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摘  要 

目的：探索循证护理对老年股骨粗隆间骨折术后康复的临床应用价值。方法：选取2023年6月~2024年
6月在南方医院白云分院(白云区人民医院)骨科接受诊治的69例股骨粗隆间骨折患者，采用信封随机法

分为2组，对照组34例，实验组35例。对照组采用常规护理，实验组采用循证护理，比较分析护理效果

的差异。结果：2组患者一般资料无统计学差异，具有可比性；与对照组相比，实验组患者骨折愈合时间

缩短、并发症发生率下降，负面情绪评分值包括HAMA评分以及SDS评分降低，住院时间缩短、治疗费用

减少，满意率增加。结论：循证护理具备一定的临床应用价值和优势，值得进一步推广。 
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Abstract 
Objective: To explore the clinical application value of evidence-based nursing in elderly patients 
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with intertrochanteric fracture. Methods: 69 patients with intertrochanteric fracture of femur 
treated in the Department of Orthopedics of Baiyun Branch of Nanfang Hospital (Baiyun District 
People’s Hospital) from June 2023 to 2024 were selected and divided into 2 groups by envelope 
random method, 34 cases in the control group and 35 cases in the experimental group. The control 
group adopted routine nursing, the experimental group adopted evidence-based nursing, and the 
difference of nursing effect was compared and analyzed. Results: There was no statistical difference 
in the general data between the two groups. Compared with the control group, the experimental 
group had shorter fracture healing time, lower complication rate, lower negative emotion scores 
including HAMA score and SDS score, shorter hospital stay, reduced treatment cost and increased 
satisfaction rate. Conclusion: Evidence-based nursing has certain clinical application value and ad-
vantages, and is worth further promotion. 
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1. 引言 

股骨粗隆间骨折是骨科常见疾病之一，多发于中老年群体。随着机体年龄的逐渐增加，骨质疏松概

率逐年上升，肢体灵活度不断下降，中老年群体对外部作用力抵抗减弱，例如下肢遭受扭转或者跌倒时，

极易发生不同程度的股骨粗隆间骨折[1]。随着我国逐渐进入人口老龄化阶段，股骨粗隆间骨折愈发常见，

给病人家庭以及社会医疗系统造成巨大压力。既往研究认为，大约 30%的老年股骨粗隆间骨折患者会在

1 年内死亡，而幸存者将需要承担不断增加的疾病负担，生活质量大打折扣[2]。目前临床对于股骨粗隆

间骨折的治疗主要以手术和保守治疗为主，针对年龄较大、病情相对稳定的患者多采用保守治疗[3]。手

术治疗可通过解剖、修复患者肢体促使机体恢复肢体功能，但考虑到中老年患者身体各项机能下降，恢

复相对缓慢，如何提高老年患者的康复速度，优质的护理显得尤为不可或缺[4]。循证护理作为目前护理

医学颇具潜力和科学的护理模式，能依据现有的临床研究证据，更加审慎地、有意识地、明确地以及有

针对性地制定患者的护理方案，在国内外术后康复中体现出良好的护理效果[5]。在此，本研究就 2023 年

6 月~2024 年 6 月在白云区人民医院骨科接受诊治的 69 例股骨粗隆间骨折患者实施循证护理，探析循证

护理在老年股骨粗隆间骨折的临床应用价值，现将结果报告如下。 

2. 研究方法 

2.1. 研究对象 

2022 年 6 月~2024 年 6 间在白云区人民医院骨科接受诊治的 69 例股骨粗隆间骨折患者。 

2.2. 纳入标准 

1. 符合股骨粗隆间骨折临床诊断标准；2. 患者知晓研究内容并签署知情同意书；3. 医院医学伦理委

员会审批通过[4]。  

2.3. 排除标准 

1. 患者患有认知功能障碍；2. 患者合并严重心、肝、肾功能疾病；3. 患者患有精神疾病。 
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2.4. 研究分组 

采用信封随机法分为 2 组，对照组 34 例，实验组 35 例。 

2.5. 处理方法 

2.5.1. 对照组 
对对照组患者实施常规护理措施，具体如下：1. 密切观察患者血压、脉搏以及心率等生命体征变化

情况，协助患者进行各项检查；2. 注意通风、消毒，定期清洁病房卫生，保持病房干净；3. 嘱咐患者卧

床休息，并叮嘱家属或护工为患者定期翻身；注意合理饮食，少食多餐，增强营养；嘱咐患者需按医嘱

定时定量用药。 

2.5.2. 实验组 
在对照组常规护理的基础上，实验组增加以下护理内容：1. 预防护理。嘱咐患者扩胸运动，1 天 2~3

次，预防肺部感染。叮嘱患者定期翻身，1 天 2~3 次，并多按摩受压部位，预防下肢静脉血栓形成，促进

血液循环；切口多消毒，勤换手术敷料，2~3 天 1 次，预防感染；叮嘱患者注意保持清洁、干燥，预防压

疮；2. 饮食护理。制定饮食计划表，嘱咐患者合理饮食，建议多食用新鲜的蔬菜水果，并以易消化、高

钙、高维生素与高营养的食物为主；3. 疼痛护理。当协助患者翻身时，动作协调、轻柔，不可有拽、拉、

拖等粗暴动作，并协助患者进行适量活动；协助患肢抬高，促进静脉血液回流，1 天 2~3 次，预防水肿；

4.心理护理。主动与患者及患者家属讲解临床治疗工作如术前术后准备，包括目的、方法、流程以及治疗

疗效等，并适当介绍既往手术成功病例，借此宽慰病人及病人家属，减轻其焦虑紧张心理压力，增加患

者治愈疾病的信心，从而提高患者的治疗依从性。 

2.5.3. 观察指标 
1. 记录对照组和实验组患者的年龄、性别、Evans 分型、手术类型、骨折原因等； 
2. 记录对照组和实验组患者的住院时间、治疗费用；自制评分表，比较对照组和实验组患者负面情

绪评分值(HAMA 评分(Hamilton Anxiety Scale，汉密尔顿焦虑量表)和 SDS 评分(Self-Rating Depression 
Scale，抑郁自评量表))、满意度； 

3. 观察并记录股骨粗隆间骨折愈合时间以及并发症(包括感染、褥疮等)。 

2.5.4. 统计分析 
采用软件 Excel 录入和整理病人所有数据，统计学软件 SPSS 20.0 进一步处理、分析，计量资料使用

(平均值 ± 标准差)表示，并采用 t 检验进行统计学分析；计数资料采用百分比(%)表示，并采用 x2 检验进

行统计学分析；当 P < 0.05，即认为差异具有统计学意义。 

3. 结果 

3.1. 2 组患者一般资料比较无统计学差异 

整理分析 2 组患者的一般资料，结果如表 1 所示，对照组患者年龄为 65.78 ± 9.82 岁，男 19 例，女

15 例。按 Evans 分型分类，A I 型 7 例，A II 型 9 例，B I 型 7 例，B II 型 6 例以及 B III 型 5 例。按手术

类型分类，髋关节置换术 9 例，闭合复位外固定术 14 例以及切开复位外固定术 11 例。实验组患者年龄

为 69.15 ± 10.02 岁，男 21 例，女 14 例。按 Evans 分型分类，A I 型 8 例，A II 型 9 例，B I 型 5 例，B II
型 7 例以及 B III 型 6 例。按手术类型分类，髋关节置换术 11 例，闭合复位外固定术 13 例以及切开复位

外固定术 11 例。2 组患者在上述一般资料比较无统计学差异(p 均>0.05)。 
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Table 1. Comparison of general data between the two groups 
表 1. 2 组患者一般资料比较 

临床指标 对照组(n = 34) 实验组(n = 35) p 值 

性别(%) 65.78 ± 9.82 69.15 ± 10.02 0.87 

男 19 21 
0.73 

女 15 14 

Evans 分型    

A I 型 7 8 

0.97 

A II 型 9 9 

B I 型 7 5 

B II 型 6 7 

B III 型 5 6 

手术类型    

髋关节置换术 9 11 

0.89 闭合复位外固定术 14 13 

切开复位内固定术 11 11 

3.2. 2 组患者评价指标比较具有统计学差异 

如表 2 所示，与对照组患者相比，实验组患者的骨折愈合时间缩短、并发症发生率下降，差异具有

统计学意义(p 均<0.05)，进一步说明循证护理在加速术后康复具有显著的应用价值。 
 

Table 2. Comparison of fracture healing time and complications between the two groups 
表 2. 2 组患者骨折愈合时间、并发症比较 

评价指标 对照组(n = 34) 实验组(n = 35) p 值 

骨折愈合时间 5.7 ± 2.08 3.17 ± 1.68 0.012 

并发症发生率(%) 20.5 5.71 0.021 

 
Table 3. Comparison of evaluation indexes between 2 groups 
表 3. 2 组患者评价指标比较 

评价指标 对照组(n = 34) 实验组(n = 35) p 值 

住院时间(天) 9.23 ± 3.21 7.43 ± 2.56 0.004 

治疗费用(元) 6279.2 ± 1014.5 3645.8 ± 672.1 0.000 

负面情绪评分值    

HAMA 评分 17.25 ± 2.01 9.19 ± 3.45 0.000 

SDS 评分 11.14 ± 3.05 6.25 ± 1.14 0.000 

满意率(%) 64.7 91.4  

非常满意 12 18 0.026 

满意 10 14  

不满意 12 3  
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如表 3 所示，与对照组患者相比，实验组患者的住院时间缩短、治疗费用减少，差异具有统计学意

义(p 均<0.05)。而且与对照组患者相比，实验组患者的负面情绪评分值包括 HAMA 评分以及 SDS 评分降

低，满意率增加，差异具有统计学意义(p 均<0.05)，说明在循证护理干预后，患者康复速度、心理状态得

到显著提升。 

4. 讨论 

随着我国社会经济发展水平的不断提高，城乡人民生活水平也不断提升，老年人社会活动也随之越

来越多，但老年人身体机能下降，抗外力抗性减弱，老年股骨粗隆间骨折发生的病例也愈发增多。老年

患者常合并多种慢性病，在接受手术如人工髋关节置换术治疗后，恢复相对缓慢，术后并发症如感染等

概率高。而且，老年患者心理负担大，容易出现各种负面情绪[6] [7]，故而需要重视围手术期护理，提高

股骨粗隆间骨折术后高龄患者的护理干预效果。  
在本研究中，与对照组患者住院时间(9.23 ± 3.21 天)以及治疗费用(6279.2 ± 1014.5 元)相比，实验组

患者的住院时间缩短(7.43 ± 2.56 天，p = 0.004)、治疗费用减少(3645.8 ± 672.1 元，p = 0.000)，说明对老

年股骨粗隆间骨折患者采取循证护理能更有效促进术后机体恢复，缩短患者的康复时间和住院时间，减

轻患者及患者家庭的经济负担，这与朱海明[8]等对股骨粗隆间骨折患者采取循证护理的临床研究结果一

致，在此研究中，作者也对收治的 60 例股骨粗隆间骨折患者术后采取循证护理后，住院时间缩短。不仅

如此，作者也发现循证护理能减轻焦虑抑郁等负面情绪，增加患者满意度。这与本次研究结果类似。在

本研究中，与对照组患者负面情绪评分值包括 HAMA 评分(17.25 ± 2.01)、SDS 评分(11.14 ± 3.05)以及满

意率(64.7%)相比，实验组患者的负面情绪评分值包括 HAMA 评分(9.19 ± 3.45)以及 SDS 评分(6.25 ± 1.14)
降低，满意率(91.4%)增加，说明患者对循证护理措施更加认可。与李佳[9]等人发表的研究结果类似，本

次研究也证实对老年股骨粗隆间骨折患者采取循证护理能缩短愈合时间和减少并发症发生率，也再次体

现循证护理在股骨粗隆间骨折术后的临床应用价值。 
术后循证护理是一种科学的护理模式，在考虑患者的实际需求和临床特征的前提下，以临床循证证

据为基础，同时结合护理人员的护理经验，制定个性化和合理化的护理服务[10] [11]。对老年股骨粗隆间

骨折患者循证护理的应用价值探索，不仅能增强护理工作的预见性和针对性，提高心理干预效果，使患

者在围手术期保持积极心态，配合临床医师和护士的诊疗及护理措施，预防术后相关并发症发生，促进

患者术后身体机能的快速康复[12] [13]。 

5. 结论 

本研究结果表明对老年股骨粗隆间骨折患者采取循证护理不仅能减轻焦虑抑郁等负面情绪，增加患

者满意度，也能缩短患者骨折愈合时间、减少术后并发症发生率，缩短患者的康复时间和住院时间，减

轻患者及患者家庭的经济负担。因此，此种护理方法具备一定的临床应用价值和优势，值得进一步推广。 
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