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中医适宜护理技术在膝关节置换术后应用

高书月
河北省邯郸市永年区中医院外二科Ǔ河北Ǔ邯郸Ǔ057150

摘Ȟ要：目的：中医适宜护理技术在膝关节置换术后应用。方法：将本院于2021年10月-2023年10月收治的68
例膝关节置换术后患者纳入本次研究对象，分别为观察组和参照组提供中医适宜护理技术与常规护理，比较应用效

果。结果：和参照组进行比较，观察组各项评分相对较高，差异显著；参照组的总体满意度显著低于观察组（P < 
0.05）。结论：膝关节置换术后，中医护理技术的应用能够在改善患者生活质量的同时提高患者对护理干预的满意
度，有利于患者病情恢复。
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膝关节置换术是一种通过手术替换膝关节的治疗方

式，通常在膝关节出现严重疾病或损伤后进行，可以帮

助患者恢复行动能力和生活质量。在手术中，医生一

般使用人工关节来替代病变膝关节，以恢复患者的正常

行动能力，提高其生活质量，特别是在严重关节炎、骨

折或韧带损伤等患者的治疗中能够起到明显效果。全膝

关节置换术是对膝骨性关节炎进行治疗的常见手段，在

对关节疾病所引起的疼痛、畸形、行走不便中有着较高

的适用性，治疗效果明显。患者术后早期阶段疼痛感强

烈，肢体功能障碍、失眠发生率较高，同时还会产生负

面情绪，影响患者恢复[1]。中医适宜护理技术是指根据

中医理论，采用中医护理方法来改善病人身心健康状态

的一种技术。它以中医经络为基础，以中医药调理为手

段，以中医调理为主导，以中医护理方法为目标，旨在

调节气血运行，恢复自然健康。总的来说，中医适宜护

理技术是一种综合性的护理方法，它不仅关注病人的身

体状况，还注重病人的心理调适，是中医治疗的重要组

成部分[2]。中医护理技术主要从中医理念出发展开干预，

存在较高的实用性与安全性，在膝关节置换术后应用具

有特殊性。本次研究主要探析中医适宜护理技术在膝关

节置换术后应用，现报道如下。

1��资料和方法

1.1  一般资料
将本院于2021年10月-2023年10月收治的68例膝关节

置换术后患者纳入本次研究对象，参照组年龄范围59-78
岁，年龄均值为（63.18±1.08）岁；观察组年龄范围50-79
岁，年龄均值为（63.79±1.66）岁。比较两组一般资料未
见统计学意义（P > 0.05）。

1.2  方法
1.2.1  参照组

该组实行常规护理。对患者实行健康教育、心理疏

导，观察其生命体征变化；辅助患者抬高患肢；疼痛感

强烈患者可以使用冰袋进行外敷，鼓励并指导患者展开

早期运动。

1.2.2  观察组
该组实行中医护理。术前护理：部分患者由于缺乏

对于手术相关知识的了解，其心理状态紧张，对此护理

人员需要注重患者的心情指导，为其提供情志护理，

如可以采用发泄解郁法疏导患者情绪，达到舒泄情志这

一目标。为患者说明治疗成功典型案例，使其可以与其

他患者交流，并支持、鼓励患者，提高其治疗信心。此

外手术之前可以告知患者饮用碳酸饮料、生理盐水等，

避免由于长时间禁食而引起不适感。术后护理：①肠道

及饮食护理。患者回到病房之后，护理人员要积极评估

患者吞咽功能、精神状态等，确定患者不存在误吸风险

之后则可以为其提供流质或半流质饮食，腹部给予雷火

灸，中药穴位贴敷缓解胃肠道反应。膳食期间需坚持辩

证施膳，手术后依照患者病情制定膳食计划，通常情况

下，术后2周之内为患者提供三七瘦肉汤，每间隔两天食
用一次；术后2周-2个月内为患者提供牛膝猪肾汤，每天
一次。②早期功能锻炼。患者术后麻药消退之后，护理

人员则可以指导其展开功能训练如直腿抬高、伸膝、踝

泵训练等。术后2-4小时需告知患者尽早床上活动，并及
时评估其肌力，判断患者是否存在特殊护理事项等 [3]。

③中药熏药。每晚用活血化瘀中药进行熏双足，以促进

下肢血液循环，减轻疼痛消除患肢肿胀有利于睡眠。4中
药贴敷。使用中药粉剂加姜汁制成穴位贴对下肢肿胀部

位、肤温较高部位进行贴敷，每次贴敷时间控制在4-6小
时，每天两次，在此期间需要对患者局部皮肤变化情况

进行严密观察，一旦发现过敏反应，则立即停用。5耳穴
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压豆。选择患侧肾穴、膝穴、交感、神门等穴位进行耳

穴压豆，治疗过程中告知患者保持坐位或者仰卧位，将

头偏向对侧，使用探针找出耳穴部位压痛点，之后使用

王不留行籽按压该部位，按压过程中需由轻到重，直到

患者产生酸麻胀痛感位置[4]。操作过程中需要严密观察患

者耳廓部位皮肤情况，如果发现患者出现红肿、瘙痒等

症状，则需要及时停止操作，每间隔2天更换一次胶布。
1.3  观察指标
使用SF-36生活质量评估量表对患者的环境、生理、

心理、社会评分进行对比，分数越高，则说明生活质量

越高。采用本院自制的满意度调查表对患者的满意度情

况进行评价，90分以上为非常满意，70-90分为基本满
意，低于70分为不满意，并详细记录。

1.4  统计学分析
采用SPSS21.0统计学软件对数据进行分析，计量资

料用（ ）表示，采用t检验；计数资料以百分数（%）
表示，采用χ2检验，以P < 0.05为差异有统计学意义。

2��结果

2.1  对比两组的生活质量评分情况
和参照组进行比较，观察组各项评分相对较高，差

异显著（P < 0.05）。详见表1。

表1��对比两组的生活质量评分情况[n( )]

组别 例数 环境 生理 心理 社会

参照组 34 50.23±7.55 48.78±8.12 51.74±7.66 50.11±7.10
观察组 34 63.20±7.21 60.15±9.44 64.28±8.25 62.39±7.48

t 7.244 5.324 6.495 6.943
P 0.000 0.000 0.000 0.000

2.2  两组护理满意度比较
参照组的总体满意度显著低于观察组（P < 0.05）。

详见表2。
表2��两组满意度比较[n(%)]

组别 例数 非常满意 基本满意 不满意 满意度

参照组 34 11 14 9 73.53
观察组 34 20 12 2 94.12

χ2 5.314
P 0.021

3��讨论

全膝关节置换术后，大部分患者都存在下肢血栓、

疼痛等问题，因此给予患者护理干预就显得极为关键。

膝关节炎是一种慢性骨关节疾病，以老年人群最为常

见、多发，近几年来我国老龄化进程的加快，膝骨性关

节炎发生率逐渐增加，人们的工作、生活都随之受到了

一定影响[5]。对于膝骨性关节炎患者来说，临床治疗的

重点在于使患者的关节功能获得改善、缓解其疼痛感，

进而提高生活质量。全膝关节置换术是对终末期患者进

行治疗的重要方法，但是手术后患者很容易产生肿胀、

疼痛等现象，进而使其早期康复受到影响。尽早对膝关

节肿胀、疼痛进行控制，能够在一定程度上促进关节功

能的尽快恢复。当前临床中，静脉自控止痛泵、镇痛药

物等的止痛作用明显，但是患者用药后很容易产生恶心

呕吐、呼吸抑制、尿潴留等不良反应，影响患者病情恢

复。传统护理模式并未对患者的整体状态加以关注，护

士了患者的个体化差异，无法使患者需求获得极大满

足。近几年来术后康复干预中，中医护理技术的应用日

渐广泛，能够在预防并发症如肿胀、疼痛等的同时提高

治疗效果[6]。中医适宜护理技术包括多种方法，如艾灸、

拔罐、刮痧、按摩、理疗等。这些方法可以改善病人身

体状况，调节气血循环，增强免疫力，缓解病痛，促进

病人机体的自我调节和自愈能力，从而达到治病的目

的。在实施中医适宜护理技术的过程中，要根据病人的

具体情况，采取有针对性的护理措施，并与西医护理相

结合，以达到最佳的治病效果。这种技术可以有效改善

病人身心健康状况，调节气血循环，抑制炎症，增强免

疫力，提高抗病能力，促进自愈能力，达到治病缓解病

痛的效果。

术前阶段，护理干预需要注重患者情绪调节，有研

究证实，负性情绪会在一定程度上增加皮质醇、内啡肽

等压力性激素释放量，使患者机体疼痛阈值减轻，进而

加重患者术后疼痛感。因此手术前需要积极对患者实行

中医情志护理，鼓励并指导患者发泄负面情绪，同时指

导其与其他患者交流，减轻患者恐惧感，以便更好地配

合临床治疗。术后护理期间，患者麻醉药效消失之后，

需要辅助其展开早期功能训练，在加速下肢血液循环恢

复的同时使各经络间功能得以增强。术后对患者饮食实

行辩证护理，能够在活血化瘀的同时加速血液流动，进

而为后续功能锻炼的展开提供有利条件。按时穴位按

摩，不仅可以对肾经、体表穴位进行有效治疗，同时还

可以发挥机体调节作用[7]。足底部的毛细血管、末梢肾

经较为丰富，对其足底部进行按摩，能够使各器官、系
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统沟通获得确保，进而实现经络疏通效果。中药熏药期

间，方剂中的药物具有调和气血、通络止痛、祛风除湿

的效果。若患者术后疼痛强烈，则可以使用消肿止痛

膏，减轻患者痛苦，同时还可以减少阿片类镇痛药物对

患者所带来的不良反应。有关研究证实，耳穴压豆能够

使患者疼痛感受获得缓解，这主要是因为在对敏感穴位

进行刺激之后，能够使患者全身经络获得有效调节，进

而促进机体阴阳平衡。现代医学研究表明，耳廓表面的

迷走神经较多，在刺激对应穴位之后，能够进一步强化

脑内抗痛结构功能，使患者疼痛感得以缓解。分析研究

结果，和参照组进行比较，观察组各项评分相对较高，

差异显著；参照组的总体满意度显著低于观察组（P < 
0.05）。这也就说明膝关节置换术后，中医护理技术的应
用能够在改善患者生活质量的同时提高患者对护理干预

的满意度，有利于患者病情恢复。相比之下，中医适宜

护理技术可以弥补传统护理模式的不足，该护理模式注

重整体观念和辨证施护，根据患者的个体差异和病因病

机，采用综合性的护理方法，如艾灸、中药熏药，穴位

贴敷，拔罐，刮痧，按摩、理疗等。同时，中医适宜护

理技术还注重与患者的沟通和互动，及时了解患者的需

求和反馈，为患者提供个性化的护理方案[8]。此外，中医

适宜护理技术还注重对护理人员的培训和支持，提高其

技能水平，满足患者的需求。

结束语

综上所述，和传统护理手段相比较，中医护理技术

有利于提高患者生活质量，对于预后改善以及延缓病情

进展也发挥重要作用。
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