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·临床监护·

阶梯式康复护理干预措施在腰椎间盘突出微创护理中的
应用效果及预后中的应用分析

谢惠清
（惠州市第三人民医院 脊柱外科，广东  惠州  516000）

0　引言

腰椎间盘突出是临床上最为常见的疾病之一，是影响人

类健康的重要疾病，属于一种典型的慢性骨科疾病，好发于

中老年群体中，容易对患者的日常生活和工作造成严重的消

极影响 [1]。在对腰椎间盘突出症患者进行治疗的过程中，对

护理干预的要求比较高，阶梯式康复护理干预的实施，已经

得到了临床大量实践的证实，对患者的治疗可以起到理想的

辅助性作用，有利于患者健康的恢复。本研究将我院 2017 年

4 月至 2018 年 3 月收治的腰椎间盘突出症患者 80 例纳入样

本中，情况如下。

1　资料与方法

1.1　一般资料。将我院 2017 年 4 月至 2018 年 3 月收治的

80 例腰椎间盘突出患者进行研究，以接受治疗的先后顺序为

依据，结合单双号分组法分组，单号划入对照组 40 例，双号

划入观察组 40 例。对照组：男 23 例，女 17 例；平均年龄

（58.31±2.45） 岁； 平 均 病 程（8.36±1.71） 年。 观 察 组：

男 24 例，女 16 例；平均年龄（58.13±2.58）岁；平均病程

（8.42±1.67）年。对上述各项基本资料进行对比，发现两组

并无显著差异，无统计学意义（P>0.05），有可比性。

1.2　方法。对照组采用常规护理干预，主要是提醒并叮嘱患

者相关的注意事项，如按时用药、健康饮食、适当锻炼等。

观察组阶梯式康复护理干预除了具有常规护理干预的内容之

外，还包括以下几方面的内容：①术前护理干预：手术前向

患者进行健康教育，让患者对疾病及其治疗形成正确的认识，

配合相应的心理护理干预，消除患者的紧张、恐惧心理，提

升患者的依从性，增强患者的信心。同时还要协助并指导患

者做一些简单的康复训练，如臀部、腹肌等部位锻炼，讲解

正确的起床及穿戴腰围的方法。②术后护理干预：术后护理

干预将术后康复分为不同的时间段。术后当前，待患者麻醉

清醒过后，指导患者进行床上运动，如主动或者被动的支腿

抬高训练。术后 1 d，患者有一定的恢复，指导患者穿戴腰围

下床行走，告诉患者正确的坐姿。术后 2-7 d，加强对患者的

生活方式教育，如饮食教育、行为养成等。术后 2-12 周，指

导患者进行腰背肌静力收缩训练、腰背肌训练、腹肌训练等，

通过视频指导、一对一指导等方式，让患者进行正确的训练。

③出院指导：发放训练手册，用于指导患者家中康复训练。

提醒患者家属相关注意事项，保证康复训练的连续性。

1.3　观察指标。比较两组的 VAS 评分、腰椎功能评分以及

并发症发生率。采用视觉模拟评分量表（VAS）[2] 和 JOA 评

分量表 [3] 对护理干预前后患者的疼痛程度、腰椎功能进行评

估，并对两组 VAS 评分和腰椎功能评分进行比较。

1.4　统计学分析。采用 SPSS 21.0 软件对数据进行处理，

P<0.05 表示差异有统计学意义。

2　结果

2.1　两组护理干预前后 VAS 评分和腰椎功能评分比较。比

较两组 VAS 评分和腰椎功能评分，护理干预前差异无统计学

意义（P>0.05），护理干预后观察组明显优于对照组，差异

有统计学意义（P<0.05），如表 1。

表 1　两组护理干预前后 VAS评分和腰椎功能评分比较（ ±s）

组别
VAS 评分（分） 腰椎功能评分（分）

护理干预前 护理干预后 护理干预前 护理干预后

对照组（n =40） 6.52±0.79 1.65±0.46 11.25±2.03 21.09±3.67

观察组（n =40） 6.48±0.82 0.59±0.31 11.34±1.98 29.06±3.93

t 0.222 13.258 0.201 9.374

P 0.825 0.000 0.841 0.000

2.2　两组并发症发生情况的比较。对两组并发症发生率进行

比较，与对照组相比，观察组明显更高，差异有统计学意义

（P<0.05），如表 2。

表 2　两组并发症发生率比较（n，%）

组别 神经根黏连 椎间隙感染 神经根水肿 总发生率

对照组（n =40） 3 3 2 20.0

观察组（n =40） 1 1 0 5.0

χ 2 - - - 4.114

P - - - 0.043

3　讨论

常规护理干预应用在腰椎间盘突出症患者的微创护理工

作中，尽管可以起到良好的干预效果，可以促进患者的健康

恢复，但是因为系统性和延续性的缺乏，往往很难起到理想

的干预效果，患者在整个治疗期间以及术后康复期间，容易

遭受疼痛的侵袭和并发症的干扰，存在很大的局限性 [4]。阶
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梯式康复护理是一种科学的护理干预手段，是临床护理事业

不断发展的产物，将腰椎间盘突出症患者的微创护理分为几

个环节和阶段，如术前、术后、出院等护理干预，贯彻了以

患者为中心的护理理念，体现出明显的阶段性和阶梯性，保

证了护理干预的系统性和延续性，更加有利于促进患者的健

康恢复 [5]。本文研究结果显示，在 VAS 评分、腰椎功能评分

以及并发症发生率方面，同对照组相比，观察组均要明显更优，

差异有统计学意义（P<0.05），充分说明了阶梯式康复护理

干预的应用价值，也间接地反映了阶梯式康复护理干预是腰

椎间盘突出症微创护理的理想选择。

综上所述，腰椎间盘突出微创护理中，实施阶梯式康复

护理干预，效果明显，具有较高的应用及推广价值。

参考文献

[1]　李月萱 , 郑林林 ,吴海燕.阶梯式康复护理干预在微创腰椎间盘突

出患者中的应用[J].中华现代护理杂志 ,2014,18(36):4378-4380.
[2]　马丽红 . 阶梯式康复护理干预措施在腰椎间盘突出微创护

理中的应用效果及预后中的应用分析 [J]. 实用临床医药杂

志 ,2017,21(10):84-86.
[3]　吴旭旭 , 张迎春 . 阶梯式康复护理干预对微创腰椎间盘突

出症患者疼痛程度及功能恢复的影响 [J].中国实用护理杂

志 ,2016,32(33):2579-2582.
[4]　丁凯雯 ,许翠萍 , 乔建红 ,等 .集束化护理联合中医护理干预

在腰椎间盘突出症治疗中的效果分析 [J].长春中医药大学学

报 ,2017,33(4):628-630.
[5]　邓朝 , 唐小华 , 唐天生 . 联合式康复护理用于微创手术治疗腰椎

间盘突出症的效果观察 [J]. 蚌埠医学院学报 ,2018,43(1):542-
543.

3　讨论

焦虑、抑郁是维持性血液透析病人在透析初期常见的负

性情绪，从而导致患者对生活失去了自信心。有研究表明正

念减压疗法对维持性血液透析患者心理状况及治疗依从性具

有良好的促进作用。正念减压是一种以正念为基础的心理疗

法，它主要通过一对一的干预方式，对患者进行心理训练，

不仅能够缓解患者负面情绪，还能提高患者自我感知能力，

促进其身心的放松，以调整患者良好的精神状态为目的 [5]。

该疗法没有任何副作用，它在缓解患者心理压力的同时提高

患者饮食依从、用药依从和透析依从，是辅助治疗维持性血

液透析患者的重要手段。本次研究结果显示：干预前，两组

患者 SAS、SDS 评分比较，无明显性差异（P > 0.05）；干预

后，两组患者 SAS、SDS 评分对比，差异显著，有统计学意

义（P < 0.05）。且观察组治疗总依从性高达 96.00%，对照

组的仅为 74.00%，组间对比（P < 0.05）。

综上所述，正念减压疗法对维持性血液透析患者心理状

况及治疗依从性起到良好的促进作用，可有效缓解患者不良

情绪，提高其治疗依从性，改善患者生活质量，在临床上值

得广泛应用。
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作用。子宫背带式缝合比动脉结扎操作更为简单，手术时间

明显短于传统动脉结扎术，且止血效果显著提高。研究显示，

子宫背带式缝合手术方法对前置胎盘、凝血功能因素等所引

起的产后出血效果肯定，可降低子宫切除风险 [5-6]。

本研究中，对照组给予填塞纱布和子宫动脉上行支缝扎

术治疗，观察组则给予子宫背带式缝合治疗。结果显示，观

察组剖宫产产后出血控制率高于对照组，P < 0.05；观察组治

疗时间、手术出血、月经复潮时间、术后住院天数低于对照组，

P < 0.05；治疗前两组 QOL 评分相近，P > 0.05；治疗后观察

组 QOL 评分优于对照组，P < 0.05。观察组产褥病出现率低

于对照组，P < 0.05。

综上所述，子宫背带式缝合治疗剖宫产产后出血的应用

效果确切，可有效改善血压，加速血压达标，且无严重不良

反应，安全有效，值得推广应用。
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