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围手术期快速康复外科护理对骨盆骨折患者术后的影响 

郑 静 

珠海市中西医结合医院  广东珠海 

【摘要】目的 探讨围手术期快速康复外科护理对骨盆骨折患者术后的影响。方法 选取 2019 年 8 月 2021 年

8 月进入我院进行治疗的骨盆骨折患者 40 例作为研究对象，随机将其分为观察组与对照组，每组各 20 例患者，

对比观察两组患者在经过治疗之后的临床指标与并发症情况。结果 在经过治疗之后，两组患者的临床均得到显

著改善，观察组患者的各项指标均明显优于对照组（p<0.05）；观察组患者出现并发症的情况明显少于对照组

（p<0.05）；观察组患者的总回复率明显高于对照组（p<0.05）。结论 通过围手术期快速康复外科护理方法对骨

盆骨折患者进行护理，取得了比较显著的效果，值得在临床骨盆骨折的手术中进行推广和使用。 
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Influence of perioperative fast recovery surgical nursing on patients with pelvic fracture after operation 
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【Abstract】Objective To investigate the effect of perioperative fast recovery surgical nursing on patients with 
pelvic fracture after operation. Methods 40 patients with pelvic fractures who entered our hospital for treatment in 
August 2019 and August 2021 were selected as the research objects, and they were randomly divided into the observation 
group and the control group, with 20 patients in each group. Clinical indicators and complications after treatment. 
Results After treatment, the clinical symptoms of the two groups of patients were significantly improved, and the 
indicators in the observation group were significantly better than those in the control group (p<0.05); the incidence of 
complications in the observation group was significantly less than that in the control group (p <0.05); the total recovery 
rate of patients in the observation group was significantly higher than that in the control group (p<0.05). Conclusion 
Nursing patients with pelvic fractures through the perioperative rapid rehabilitation surgical nursing method has achieved 
relatively significant results, and it is worthy of promotion and use in clinical pelvic fracture operations. 
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盆骨骨折位置比较特殊，骨折类型比较复杂多样，

常用的治疗手段为 infix 固定，盆骨骨折会导致多种并

发症的出现，因此手术、护理以及康复都是巨大的挑

战。为了探讨围手术期快速康复外科护理对骨盆骨折

患者术后的影响，选取 2019 年 8 月 2021 年 8 月进入

我院进行治疗的骨盆骨折患者 40 例作为研究对象，现

将研究结果报道如下。 
1 资料与方法 
1.1 一般资料 
选取 2019 年 8 月 2021 年 8 月进入我院进行治疗

的骨盆骨折患者 40 例作为研究对象，随机将其分为观

察组与对照组，每组各 20 例患者，其中观察组中男性

患者 12 例，女性 8 例，患者的平均年龄为（51.04±6.32）

岁；对照组中男性患者 13 例，女性 7 例，患者的平均

年龄为（51.31±6.57）岁。患者均对此次研究知情且签

署同意书。 
1.2 一般方法 
给予对照组患者围手术期常规护理手段进行护

理，观察组患者在对照组患者的给予基础上围手术期

快速康复外科进行护理，具体护理方法如下： 
（1）在手术进行前进行健康宣传教育：责任护士

及医生要对患者的病情进行充分的了解，麻醉师在手术

的前一天来对患者进行探访，增加患者对医生的信任

度，降低患者由于疾病造成的紧张与不安；根据患者的

具体情况对患者进行健康疏导，建立患者恢复的信心。 
（2）手术前的功能性锻炼：在手术前的一个星期

https://jacn.oajrc.org/�


郑静                                                        围手术期快速康复外科护理对骨盆骨折患者术后的影响 

- 42 - 

开始指导患者如何进行功能性锻炼，例如进行适当的

有氧运动，例如吹气球等可以锻炼患者的心肺功能；

护理人员在手术的前两天指导患者在床上大小便的能

力以及术后如何正确的咳嗽，让患者可以提前适应手

术后的状态。 
（3）在患者手术的前三天开始给予营养剂来代替

普通的饮食，在手术前给予聚乙二醇电解质，再在手

术前的 6 小时禁食，术前 2h 禁食清流质，无糖尿病史，

推荐手术2h前饮用400ml含12.5%碳水化合物的饮料，

可以显著的缓解患者的饥饿，补充能量，避免在手术

的过程中患者出现低血糖的情况。 
（4）麻醉护理：在手术中给予患者全身麻醉的麻

醉方式进行处理，在患者的 T8-9 棘突间隙给予 1%的

利多卡因。等到麻醉平面显现之后，注入 0.1mg/kg 的

咪达唑仑、0.5ug/kg 舒芬太尼以及吸入性七氟烷联合进

行麻醉效果的维持，间断性注射 2mg/kg 的顺阿曲库铵

防止出现肌肉僵硬，在手术的过程中严格的限制注射

液体的总量。 
（5）术中保温护理：在手术的过程中严格的将手

术室温度控制在 25℃-30℃，在输液管路上放置保温水

毯，在输液的过程中进行加温，持续的对患者的体温

波动进行监督，避免在手术手术的过程中出现体温过

低的情况。 
（6）术后疼痛护理：在手术之后使用多模式镇痛，

缓解患者疼痛应激反应。 

（7）早期进食护理：在患者清醒后，先指导用吸

管或者灌胃器饮10ml-50ml温开水，观察15-20分钟后，

如患者饮后无恶心、呕吐等不适，有进食要求，即可

指导并协助给予进食易消化清淡的流质或软食，首次

不超过 100g，逐步过渡到普食。 
（8）指导患者早期功能锻炼：在术前指导床上四

肢功能锻炼，术后患者麻醉清醒后指导患者尝试在床

上进行简单的四肢锻炼，术后 1-2 天可床上坐起。 
1.3 观察指标 
对比观察两组患者在经过治疗之后的临床指标与

并发症情况。 
1.4 统计学分析 
使用 SPSS22.00 对数据进行统计与分析，技术资

料以（ sx ± ），（n，%）进行表示，P<0.05 表示差

异具有统计学意义。 
2 结果 
2.1 两组患者临床观察指标对比分析 
治疗后，两组患者的临床均得到显著改善，观察组

患者的各项指标均明显优于对照组（p<0.05）。见表 1。 
2.2 两组患者并发症情况 
观察组患者出现并发症的情况明显少于对照组

（p<0.05）。见表 2。 
2.3 两组患者骨盆恢复情况 
由表 3 可知，观察组患者的总回复率明显高于对

照组（p<0.05）。 
表 1  两组患者临床观察指标对比分析表 

组别 住院时间（d） 术中出血量（ml） 苏醒时间（min） 排气时间（d） 下床时间（d） 

观察组 12.68±5.37 121.58±31.05 5.63±2.04 2.53±1.01 4.34±1.59 

对照组 17.12±3.76 153.39±40.52 14.25±4.26 4.38±0.82 7.03±2.47 

P <0.05 <0.05 <0.05 <0.05 <0.05 

表 2  两组患者并发症情况对比分析（ sx ± ） 

组别 尿路感染 肺炎 深静脉血栓 低体温 恶心、呕吐 

观察组 3（10.00） 1（5.00） 0（0.00） 0（0.00） 1（5.00） 

对照组 5（25.00） 3（15.00） 3（15.00） 3（15.00） 4（20.00） 

p <0.05 <0.05 <0.05 <0.05 <0.05 

表 3  两组患者骨盆恢复情况对比分析表（n，%） 

组别 优 良 可 差 总恢复率（%） 

观察组 12（60.00） 5（25.00） 2（10.00） 1（5.00） 19（95.00） 

对照组 8（40.00） 5（25.00） 2（10.00） 5（25.00） 15（75.00） 

p <0.05 >0.05 >0.05 <0.05 <0.05 
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3 结论 
快速康复理念打破了常规的观念，以个性化的心

理疏导，全方位的护理模式，可以显著的减少应激反

应，降低术后并发症的出现，为了探讨围手术期快速

康复外科护理对骨盆骨折患者术后的影响，选取 2019
年 8 月 2021 年 8 月进入我院进行治疗的骨盆骨折患者

40 例作为研究对象。 
研究结果显示，在经过治疗之后，两组患者的临

床均得到显著改善，观察组患者的各项指标均明显优

于对照组（p<0.05）；观察组患者出现并发症的情况明

显少于对照组（p<0.05）；观察组患者的总回复率明显

高于对照组（p<0.05）。 
综上所述，通过围手术期快速康复外科护理方法

对骨盆骨折患者进行护理，取得了比较显著的效果，

值得在临床骨盆骨折的手术中进行推广和使用。 
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