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摘  要 

目的：探究基于云随访平台的个案护理管理模式在大隐静脉曲张日间手术护理管理中的价值。方法：本

研究选取2023年7月至2024年7月间，重庆医科大学附属永川医院血管外科180例接受大隐静脉曲张日

间手术的患者作为研究对象。随机分组后，对照组采用常规的日间手术护理模式，而实验组则在对照组

的基础上，在云随访系统基础上运用个案护理管理模式进行照护。通过对比两组患者疾病护理知识分数、

术后并发症、术后疼痛及护理满意度情况，评估术后随访在提升护理质量方面的作用。结果：观察组患

者术后疾病护理知识程度评分显著高于对照组(P < 0.05)；相应的术后1周随访时观察组有14例出现术后

并发症，低于对照组41例，其中以术后疼痛(P < 0.05)、瘀斑(P < 0.05)为主，两组患者皮下血肿、感染

发生情况无明显差异，两组均未出现深静脉血栓并发症；两组患者术后护理总满意度相比无明显差异(P > 
0.05)。结论：基于云随访平台的个案护理管理模式在大隐静脉曲张日间手术随访中应用可以提高患者自

身疾病护理知识水平，术后疼痛和瘀斑等并发症的发生率也明显降低。 
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Abstract 
Objective: To explore the value of the case management model based on the cloud follow-up plat-
form in the nursing management of varicose veins of the great saphenous vein in day surgery. Meth-
ods: This study selected 180 patients who underwent varicose veins of the great saphenous vein 
day surgery in the Vascular Surgery Department of The Affiliated Yongchuan Hospital of Chongqing 
Medical University from July 2023 to July 2024 as the research subjects. After random grouping, the 
control group adopted the conventional day surgery nursing model, while the experimental group, 
on the basis of the control group, provided care by applying the case management model on the 
cloud follow-up system. By comparing the scores of disease care knowledge, postoperative compli-
cations, postoperative pain and nursing satisfaction between the two groups, the role of postoper-
ative follow-up in improving the quality of care was evaluated. Results: The score of postoperative 
disease care knowledge in the observation group was significantly higher than that in the control 
group (P < 0.05); at the 1-week postoperative follow-up, 14 cases in the observation group had post-
operative complications, which was lower than 41 cases in the control group. The main complica-
tions were postoperative pain (P < 0.05) and ecchymosis (P < 0.05). There was no significant differ-
ence in the occurrence of subcutaneous hematoma and infection between the two groups, and no 
deep vein thrombosis complications occurred in either group. There was no significant difference 
in the total satisfaction of postoperative care between the two groups (P > 0.05). Conclusion: The 
application of the case management model based on the cloud follow-up platform in the follow-up 
of patients undergoing ambulatory surgery for varicose veins of the great saphenous vein can im-
prove patients’ self-awareness of disease care knowledge, and the incidence of postoperative com-
plications such as pain and ecchymosis is also significantly reduced. 
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1. 前言 

大隐静脉曲张是由下肢静脉瓣膜病变引起的下肢浅静脉疾病，在临床十分常见，深深影响患者的日

常生活，潜藏的健康风险也不容忽视[1]。最新的流行病学调查显示该病的女性患病率更高，且与年龄呈

正相关[2]。随着医疗技术的进步，大隐静脉曲张日间手术应运而生，它是指选择一定适应证的患者，在

一个工作日内完成患者住院、手术、术后观察和办理出院的手术模式。日间手术强调围手术期精细化管

理，不仅安全性和可行性高，还能降低患者经济负担，有效节约社会资源，提高诊疗效率[3] [4]，与当前

医疗改革的方向高度契合。 
虽然现今大隐静脉曲张日间手术技术已相对成熟，但由于日间手术这种诊疗模式极大程度压缩了住

院时间，尤其对于采取日间手术的中老年患者，更为系统和细致的护理措施至关重要[5]。患者出院后脱

离严密的医疗和护理观察，导致患者无法及时寻求专业医疗帮助，从而对康复进展缺乏安全感，并承受

着因社会支持不足、诊疗和护理信息不对称等带来的多重困扰，亟需整体、连续的医疗照护服务，以满

足患者多样化的照护需求[6]-[8]。 
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云随访系统作为一种新兴的医疗随访工具，基于云计算架构构建，支持公有云、私有云及混合云等

多种部署模式。系统具备高度可扩展性，可无缝集成医院既有信息系统(如 HIS、EMR)及主流智能健康监

测设备，实现数据互联互通。平台响应高效，支持多终端自适应访问，涵盖 PC、移动设备及平板电脑。

核心功能模块包括：患者全周期信息管理、个性化随访计划制定、结构化康复指导内容推送、异常症状

智能监测与预警、多模式实时医患互动、大数据统计分析及标准化满意度评价体系。该平台可通过远程

随访进而优化医疗资源配置，在日间手术患者出院后，实施更为全面的护理管理，保障医疗护理质量，

目前主要应用于临床诊疗及护理随访、临床数据库建设、患者管理等方面[9]。最新的研究表明，云随访

系统可帮助医生提供更为专业的诊疗，为了评价该云随访的技术可靠性和可行性，一项多中心观察性试

验初步结果发现所有云随访会话均被高效且安全地执行，没有不良事件[10]。 
个案护理管理模式是以患者为中心，由经认证的个案管理师协调多学科团队，基于患者个体差异制

定并实施全周期护理管理的模式，具有较强的疾病指导意义[11]。其理论基础强调生理–心理–社会整体

性、医院–家庭延续性及患者自我管理能力提升。标准化流程涵盖术前多维评估与个性化宣教、术中配

合与实时记录、术后分阶段康复干预及质控机制。个案管理主要应用于乳腺癌、糖尿病、脑卒中[12]等，

在日间手术领域应用甚少，因此，本研究旨在探讨基于云随访平台的在大隐静脉曲张日间手术患者术后

进行个案护理管理模式的应用价值，为临床日间手术患者的术后护理方案制定提供理论支持，以期改善

患者的健康结局，提升医疗服务满意度。 

2. 研究资料与方法 

2.1. 一般资料 

本研究收集了 180 例在我院接受大隐静脉曲张日间手术的患者病历资料，时间跨度为 2023 年 7 月至

2024 年 7 月。 
纳入标准：(1) 所有患者由同一组医师按照《原发性下肢浅静脉曲张诊治专家共识(2021 版)》[13]明

确诊断；(2) 根据诊断分级标准归属为大隐静脉曲张 I~II 级的患者；(3) 治疗方式为大隐静脉高位结扎 + 
激光闭合术 + 泡沫硬化剂注射术；(4) 年龄 ≤ 65 岁且能使用智能手机；(6) 首次接受大隐静脉曲张手术；

(7) 本研究符合《赫尔辛基宣言》，所有研究对象对本研究知情同意。 
排除标准：(1) 合并重要器官功能障碍；(2) 合并下肢动脉疾病；(3) 凝血功能障碍。 

2.2. 研究分组 

将符合纳入、排除标准的 180 例大隐静脉曲张患者，随机分为实验组(n = 90)和对照组(n = 90)。对照

组所有患者接受常规日间手术后护理，实验组患者在对照组基础上利用云随访系统进行个案护理管理。

观察组患者 90 例，其中男性 45 例，女性 45 例，平均年龄为 56.38 ± 8.55 岁，其中左下肢静脉曲张患者

46 例，右下肢静脉曲张患者 29 例，双下肢静脉曲张患者 16 例；观察组 90 例患者中男性 47 例，女性 43
例，平均年龄为 55.42 ± 10.84 岁，其中左下肢静脉曲张患者 35 例，右下肢静脉曲张患者 29 例，双下肢

静脉曲张患者 26 例。经统计分析，两组患者一般资料如性别、年龄、病变部位相比差异均无统计学意义

(P > 0.05，详见表 1)，具有可比性。 
 
Table 1. Comparison of general conditions between the two groups of patients 
表 1. 两组患者一般情况比较   

  男 女  左 右 双侧 

观察组 90 45 45 56.38 ± 8.55 51.1% 31.1% 17.8% 
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续表 

对照组 90 47 43 55.42 ± 10.84 38.9% 32.2% 28.9% 

t/χ2   0.89 0.664   3.892 

P 值   0.766 0.508   0.143 

2.3. 护理措施 

常规组(传统常规护理) 
本组实施传统院内基础护理与出院后常规随访。护理流程按术前、术后两阶段进行： 
术前开展集体健康宣教，采用讲座或手册介绍疾病与手术基本信息，告知禁食水要求。进行简要问

诊及生命体征测量，嘱患者自行准备弹力袜及宽松衣物。 
术后短期监测生命体征及伤口情况，按医嘱予口服药物镇痛，出院时口头告知康复要点，无书面材

料。采用定期电话随访，内容限于感染、疼痛及拆线情况，无实时答疑机制。 
干预组(云平台联合个案管理) 
干预组采用以持证个案管理师为核心主导、云随访平台为技术支撑的标准化、多学科协作护理模式。

该模式覆盖日间手术患者术前至术后全周期，并纳入系统化质量控制体系。具体方案如下： 
多学科干预团队由以下专业人员组成： 
血管外科医师(2 名)：负责在线解答手术相关疑问、参与多学科会诊及调整复杂病例治疗方案； 
个案管理师(1 名)：具备个案管理师及 3 年以上专科经验，统筹全周期护理管理与跨学科信息协调； 
健康管理师(1 名)：制定个体化康复计划，监督执行并校正动作规范； 
护理宣教护士(2 名)：负责院外健康教育，指导患者完成康复数据上报与并发症监测； 
信息技术专员：保障云平台运维与数据安全，为低数字素养患者提供操作支持。 
全周期护理干预流程 
术前阶段(术前 1~3 天) 
多维评估：采用 CEAP 分级、ADL 量表系统评估病情严重程度、心理状态及自理能力，整合合并症、

职业与环境因素形成基线档案； 
差异化宣教：依据文化程度与智能设备使用能力分层宣教，低适应群体采用“口头–图文–家属”

协同模式，高适应群体推送短视频教育材料； 
个体化术前指导：根据小腿周径推荐弹力袜型号，指导高龄、合并糖尿病等特殊人群完成环境与代

谢准备。 
术后阶段 
术后 1~7 天：健康管理师每日推送个体化康复方案，基于视频反馈纠正动作；个案管理师监测疼痛

评分与伤口影像，异常时 1 小时内启动多学科响应； 
术后 2~4 周：每 3 日进行弹力袜穿戴与知识掌握度考核，不合格者予以定制化指导；适配上班族作

息调整随访时间，每月组织线上病友交流会。 
术后 1~3 个月：每周评估深静脉血栓风险，指导小腿周径监测，异常者安排超声检查；推送职业适

配性健康建议与饮食指导；自动化复查提醒与预约协助，整合检查结果优化康复计划。 
质量控制体系 
团队准入与培训：全员需通过理论(≥80 分)与实操考核； 
多学科个案讨论会：每周审议高风险病例，修订干预策略。 
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2.4. 结局指标 

(1) 术后定期通过云随访系统发送知识掌握程度评分表评估两组患者疾病术后护理知识掌握程度，

得分与掌握程度呈正比，总分 30 分； 
(2) 通过云随访系统分别记录两组患者术后相同时期内的疼痛情况、术后并发症发生情况； 
(3) 通过云随访系统进行满意度调查，其调查表制定的内容包括术后健康指导、服务态度、就医满意

度 5 个方面，每个方面分为十分满意、满意、一般、不满意。计算公式为(非常满意 + 满意例数)/总例数 
× 100%。 

2.5. 统计学方法 

应用 SPSS 20.0 软件对所有收集的数据进行统计分析。其中计量资料采用均数加减标准差( x s± )表
示，计量资料符合正态分布且方差齐时，组间比较采用两独立样本 t 检验；计数资料采用百分比(%)表示，

组间比较采用卡方(χ2)检验，当超过五分之一单元格的理论频数 T < 5 或至少 1 个单元格 T < 1 时采用

Fisher 精确检验。最后统计结果以 P < 0.05 为差异有统计学意义。 

3. 研究结果 

3.1. 两组患者疾病护理知识得分 

观察组患者疾病护理知识均分为 23.46 ± 1.31 分，对照组为 21.17 ± 1.56 分，观察组患者疾病护理知

识分数高于对照组(P < 0.05) (详见表 2)。结果表明，采用云随访系统进行个案护理组患者对于术后疾病自

身护理知识的掌握程度优于对照组。通过专业人员的生活、饮食、运动、锻炼及心理等健康宣教，云随

访系统平台定期推送护理知识文章，增加了患者接触专业护理知识的频率一定程度上可使相应知识更加

深刻更便于患者实践应用。 
 
Table 2. Disease care knowledge scores of patients in the two groups 
表 2. 两组患者疾病护理知识得分   

组别 例数(n) 知识得分(分) t P 值 

观察组 90 23.94 ± 1.31 12.938 P < 0.0001 

对照组 90 21.17 ± 1.56   

3.2. 两组患者术后疼痛及并发症情况 

术后 1 周随访两组患者，其中观察组有 14 例(15.6%)出现术后并发症，其中 7 例(7.8%)仍有创面疼

痛，1 例(1.1%)出现皮下血肿，6 例(6.7%)出现皮下瘀斑，未出现创面感染及深静脉血栓并发症；对照组

有 41 例(45.6%)出现术后并发症，其中 17 例(18.9%)在术后一周仍有创面疼痛，3 例(3.3%)出现皮下血肿，

20 例(22.2%)出现皮下瘀斑，1 例(1.1%)出现创面感染影响其愈合，未出现深静脉血栓并发症。 
 
Table 3. Postoperative pain and complications n in the two groups of patients 
表 3. 两组患者术后疼痛及并发症(n) 

组别 例数 疼痛 皮下血肿 皮下瘀斑 创面感染 深静脉血栓 

观察组 90 7 1 6 0 0 

对照组 90 17 3 20 1 0 

χ2/R  4.808 - 8.811 - 0.000 

P 值  0.028 0.621 0.005 1 1.000 
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观察组术后 1 周疼痛发生率及仍遗留皮下瘀斑的比例显著低于对照组(P < 0.05)，而观察组皮下血肿

及创面感染的例数虽然低于对照组，但无统计学意义(P > 0.05)。术后疼痛及皮肤瘀斑可在术后较长时间

内存在，与患者术后护理密切相关。术后避免皮下血肿及创面感染的发生也依赖于专业护理，但考虑其

同时也受手术操作影响，且其多可在术后短期内及时发现，此外，由于患者术后大都于门诊及社区卫生

服务中心定期接受换药等医疗护理，因而可较大程度避免上述两种并发症的发生(详见表 3)。 

3.3. 两组患者满意度情况 

观察组患者术后随访的总满意度为 71.1% (64/90)，对照组患者随访时的总满意度为 62.2% (56/90)，
观察组患者中非常满意的人数较对照组多，但经统计学分析对比后两组数据比较差异无统计学意义(P > 
0.05)；而两组满意度构成比数据总体存在着统计差异(χ2 = 6.189, P = 0.045) (详见表 4)。 
 
Table 4. Satisfaction status of patients in the two groups 
表 4. 两组患者满意度情况 

组别 例数 不满意 一般 满意 非常满意 

观察组 90 0 26 (28.9%) 31 (34.4%) 33 (36.7%) 

对照组 90 0 34 (37.8%) 38 (42.2%) 18 (20%) 

χ2 6.189     

P 值 0.045     

4. 讨论 

(1) 基于云随访平台的个案护理管理模式在大隐静脉曲张日间手术中观察组患者疾病护理知识分数

明显优于常规护理组 
这可能得益于云随访系统可以提供更为频繁、更生动、更及时的医疗护理建议和帮助有关[14]。常规

护理对于患者的宣教形式同样采取了文字、电话、口头宣教等多种方式，但其对患者而言，要将理论更

好地转化到应用实践中仍相对受限，不能避免护理不全面、不规范等问题。 
(2) 基于云随访平台的个案护理管理模式在大隐静脉曲张日间手术术后疼痛、皮下瘀斑的康复方面

显示出一定效果 
大隐静脉曲张日间手术术后疼痛及皮肤瘀斑可在术后较长时间内存在，其恢复与患者术后护理密切

相关，患者出院后仍然亟需专业化、个体化的护理康复指导，个案护理管理模式中护理服务的延续性能

够很好的做到这一点。为全面评估个案护理管理模式在大隐静脉曲张日间手术中的临床价值，未来研究

应致力于扩大样本量，以减少抽样误差，提升结果代表性与可靠性，从而更客观反映其在不同群体中的

适用性。同时，应加强与已有文献的对比与整合研究，借鉴不同研究的设计思路、干预手段及结论，结

合临床实践数据，进行深入分析，进一步明确该模式的优势与局限，为优化护理策略、提升护理质量提

供扎实的理论依据与实践指导，进而推动日间手术护理水平的整体进步。 
(3) 基于云随访平台的个案护理管理模式在大隐静脉曲张日间手术术后满意度方面，两组患者在满

意、非常满意方面无显著差异 
在大隐静脉曲张日间手术护理中，基于云随访平台的个案护理管理模式通过数字化管理与实时沟通，

显著提升了护理服务的延续性与可及性，理论上有助于优化患者体验与满意度。然而，本研究表明，采

用该模式的观察组与接受常规护理的对照组之间，在“满意”及“非常满意”等级的总体满意度评价上

并未呈现显著差异。这一结果可能与研究方法及临床实践中的多种因素有关，需深入分析其背后原因。 
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样本量不足可能是导致差异不显著的重要原因。小样本易受极端值干扰，统计效能较低，难以识别

出护理模式间存在的细微效应。若样本中存在较多对服务预期较低或评价趋于保守的患者，云平台带来

的附加价值可能被掩盖。 
此外，多种混杂因素也可能影响满意度评价。患者满意度评价具有高度主观性，部分患者仅以基本

护理结局(如无严重并发症、疼痛可控)为主要评价依据，对数字化服务带来的实时咨询、个性化指导等增

值体验感知有限，从而削弱了组间差异。同时，近年来常规护理质量普遍提升，基础护理差距缩小，也

可能稀释新模式的边际效益。还应注意到，云平台的操作门槛可能对部分老年或数字素养不足患者产生

负面影响，从而拉低其主观评价。 
为更准确评估云平台协同的个案管理模式的效果，未来研究需改进满意度评估体系。当前采用的全

局性、等第式指标敏感度较低，应进一步细化并引入维度更特异、内容更结构化的指标，如对信息响应

及时性、平台易用性、康复指导个性化程度等方面的评价，以精准捕捉其核心优势。 
后续需通过扩大样本量、加强混杂变量控制(如按年龄、数字能力分层)、延长随访时间等方式提升研

究的效度和泛化性。尤其应关注不同亚组(如不同年龄、教育背景、疾病分期)中的效果差异，从而为该模

式的精准化应用提供循证依据。 
(4) 建议  
大隐静脉日间手术缩短了患者的住院时长，使床位的周转率和使用率增加，节约医疗资源，提升医

疗服务效率和品牌效应[15]。但我国日间手术患者尚未建立完整规范的延续性护理服务体系，为了确保护

理服务的整体性和延续性，需要统利用云随访等互联网平台，构建个案护理管理模式，根据患者现状及

需求调整医疗服务，满足患者个体化护理需求，促进患者快速康复及提高患者就诊的满意度[16]。 
云随访系统平台的构建基于专业的互联网信息技术，旨在通过平台功能嵌入对接患者、医护，使建

立不同模式的用户体系。当前有公众号、小程序等类似于建立这种连接，但医护多个端口实时互动仍相

对有限，云随访系统平台还需构建独立的实时服务系统。对于日间手术患者而言，为患者构建一种新型

随访模式，围绕随访、宣教、咨询、监测等为患者提供出院后的各项医疗服务，可更好凸显以“患者为中

心”的理念优势。医院通过各种信息化技术，可以降低医护人员的实际工作量，节约随访成本，大幅度

提高患者的随访体验感，为患者提供更为全面有效的医疗服务和更好的就医体验。为了满足人们更加舒

适的就医体验和延长护理结局，云随访系统的不断发展和优化是十分必要的，未来需要更多相关的研究

利用该系统制定合理的护理方案并促进其升级优化。 
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