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老年人长期卧床护理中并发症预防策略研究

王燕娥 陈艳霞 杨颖超
联勤保障部队第928医院 海南 海口 510100

摘� 要：伴随老龄化进程的加速，长期卧床引发的老年人并发症问题正日益凸显，本研究依托基层护理实践展

开，详细剖析压疮、肺部感染、深静脉血栓及泌尿系统感染等常见并发症的发病原理与危害，系统归纳现有预防策略

存在的资源短缺、操作不规范方面的不足。针对这些实际问题，提出囊括精准评估、多维度干预的优化预防对策，又

从人员培训、资源有效配置、动态管控及多方协同共进等方面构建实施和保障体系，研究成果为基层护理工作给出了

具有针对性和可实施性的指导方案，有利于让老年人长期卧床并发症发生率下降，促进护理服务质量与老年人生活健

康水平提升。
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引言

在我国人口老龄化程度持续加剧的背景里，受疾

病、年老等原因影响，长期卧床的老年群体规模不断扩

充，长期卧床极易诱发多种不同的并发症，极大地损害

了老年人的健康，也给家庭以及社会带来沉重负担，于

基层护理工作当中，目前的并发症预防策略因资源不

足、护理技术不规范等受限情况，难以契合实际的需

求，因此细致研究老年人长期卧床并发症预防手段，探

求适宜基层应用的优化方案，成为增进老年护理水平的

紧迫事宜[1]。本研究依据基层护理实践展开，期望通过分

析问题、优化战略、健全保障体系，为提高老年人健康

状况提供有效途径。

1 老年人长期卧床常见并发症及危害

1.1  压疮：皮肤组织面对的慢性损伤威胁
长期卧床的老年人，极易出现的并发症之一就是压

疮，基于老年人皮肤弹性下降、皮下脂肪减少了，长期

卧床的情况下身体局部组织一直被压迫，造成血液循环

受阻碍[2]。尤其是在骨突明显的位置，诸如骶尾部、足

跟部之类，皮肤及皮下组织长时间受压，营养补充不充

裕，就容易陷入缺血缺氧的处境，进而引发皮肤破损、

溃破。一旦患上压疮，伤口愈合慢到极点，而且还容易

引发继发性感染，若情况严重，可能引发败血症。压疮

不仅让老年人遭遇肉体上的苦楚，还会加重家庭跟社会

的护理任务，导致住院时间的拉长，极大降低患者的生

活质量以及康复几率。

1.2  肺部感染：针对呼吸功能的潜在威胁
长期卧床的老年人里，肺部感染的发生率也较高，

处于卧床情形下，老年人胸廓的活动被限制，呼吸的深

度慢慢变浅，呼吸道的分泌物无法顺利地排出，老年

人的咳嗽反射强度降低，纤毛运动功能的水平下降，无

法及时把气道中的痰液与异物清理掉，病原体容易在呼

吸道当中滋生繁衍，引起肺部的感染现象。肺部感染若

不能及时得到有效的治疗，进一步就易导致呼吸衰竭，

将严重威胁老年人的生命健康。而且肺部感染造成的发

热、咳嗽症状，还会进一步消磨老年人本就衰弱的身体

机能，形成不良循环怪圈，增加多器官陷入功能衰竭的

风险。

1.3  深静脉血栓：循环系统潜在的致命隐患
长期卧床会明显增加老年人出现深静脉血栓的风

险，因身体活动减少，下肢静脉血液回流速度减慢，血

液容易在静脉内积聚成瘀，老年人血液往往呈现高凝

的状态，血小板易于相互聚集在一起，这些因素相互协

同，推动深静脉内形成血栓[3]。当深静脉血栓一旦脱落，

随着血流进入肺部，就会引起肺栓塞，这是一种极度凶

险的病症，短时间内就会导致患者丧命，即使血栓未曾

脱落，深静脉血栓导致的肢体肿胀、疼痛会极大影响老

年人的活动能力，若进展为慢性静脉功能不全，将长时

间让患者及其家庭陷入困扰。

1.4  泌尿系统感染：泌尿功能碰到的健康烦扰
泌尿系统感染也是长期卧床的老年群体面临的一大

健康隐患，卧床会引起老年人排尿不畅，膀胱内余留的

尿量增多，为细菌的繁衍提供了有利环境，老年人尿道

黏膜抵御病菌能力下降，细菌更容易钻进泌尿系统引发

感染。泌尿系统感染屡次发作，会让老年人遭受尿频、

尿急、尿痛等不适之苦，严重还会影响肾功能，带来肾

功能不全等严重情形，反复出现的泌尿系统感染也可能

引起菌血症，再而扩散至全身部位，危害老年人的生命

安全防线，且频繁去医院看病也加重了家庭经济及护理
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负担。

2 现有并发症预防策略及不足

2.1  压疮预防：器具跟个体适配所遇的困境
针对压疮预防这一事项，现今主要运用定时翻身和

使用减压器具的方案，基层护理人员一般按照护理规

范，按时给卧床老人变换体位，进而减少身体局部受压

的时长，采用气垫床、减压敷料等辅助工具，减轻骨隆

突处面临的压力，该种预防方式存有局限性[4]。有部分

基层单位因资源匮乏，不能为每位老人配备充裕又高质

量的减压器具，而且仅仅依赖定时翻身，不易精准契合

不同老人个体间的差异，针对皮肤状况差的老人群体，

预防取得的效果欠佳，传统的预防手段缺乏对老年人营

养状况跟皮肤耐受性的动态监测，难以预先判定压疮风

险，致使预防措施的时效性不强。

2.2  肺部感染防控：训练及操作执行碰到的难题
就肺部感染而言，一般的预防策略是鼓励老人做深

呼吸训练、帮老人翻身拍背促进痰液排出，在日常护理

实施期间，护理人员会辅导老人进行简单的呼吸锻炼，

通过增加肺活量达到改善呼吸功能的目的，根据耐受程

度按时间给老人翻身拍背，依靠物理产生的震动让痰液

松动。然而在实际开展操作的阶段，不少老人因身体状

况虚弱，难以持续进行规范的呼吸训练，护理人员实施

拍背操作时，对力度和频率的标准化控制存在缺失，造

成痰液排出效果欠佳，未能有效降低肺部感染出现的概

率，现存的预防策略很少留意病房空气质量与患者口腔卫

生管理，而这两者正是呼吸道病原体滋生的重要起始点。

2.3  深静脉血栓防治：设备及用药面临的双重难题
深静脉血栓预防大多采用机械预防和药物预防相联

合的方式，机械预防主要借助弹力袜、气压治疗等方式

来推动下肢静脉血液回流，药物预防会结合老人身体情

况适当采用抗凝药物，但基层里机械预防设备的普及程

度欠佳，部分老人穿戴弹力袜的配合度不高，这是一重

难题；谈到药物预防方面，鉴于缺少精准的凝血功能评

估方法，较易出现抗凝药物剂量不适当的至于，从而提

升出血风险或削弱预防成效，这为双重难题现存的预防

方案缺乏针对老年人活动能力恢复的系统引导，无法从

根本上让下肢血液循环情况变好。

2.4  泌尿系统感染阻遏：清洁及饮水落实阶段的困境
泌尿系统感染的预防策略主要是把会阴部清洁做

好，还要鼓励老人多喝点水，护理人员会按期为卧床老

人开展会阴部清洁护理，减少细菌繁衍，同时引导老人

增加水分的补充，以达成自然冲刷尿道的效果[5]。但在实

际开展护理的阶段里，会阴部清洁操作难以达成完全无

菌的要求，而部分老人是因为存在吞咽困难或者意识方

面的障碍，没办法做到充足的饮水量，使泌尿系统感染

的预防效果大打折扣。

3 优化后的并发症针对性预防策略

3.1  压疮精准预防策略
压疮预防须冲破传统模式，构建精准的预防体系，

护理人员应采用专业性评估工具，恰似 Braden 量表，
对老年人皮肤状态、营养程度、活动能力等展开全面评

估，依照评估结果打造个性化的翻身计划。面向高风险

人群，除常规采用减压器具外，可采用新型智能监测设

备，实时判别皮肤压力的变化，自动呼叫护理人员调整

患者体位。加强针对老年人及其家属的健康宣教，讲解

皮肤护理的技巧，提升居家护理的专业本领和积极主动

性，搭建院内院外一体化的压疮防控模式;依靠成立营养
支持团队，为压疮高危群体中的老人定制高蛋白、高维

生素的餐饮方案，增加皮肤的抵抗能力，从不同层面筑

牢压疮的抵抗防线。针对极度消瘦、皮肤薄嫩的老人，

可将翻身的时间间隔缩短成1.5小时，在翻身时采用软枕
辅助保持体位的稳定，防止频繁翻身造成二次的损害。

3.2  肺部感染综合防控策略
预防肺部感染需多方面共同出力，在呼吸训练的范

畴内，可把传统深呼吸锻炼与游戏化训练整合在一起，

编排趣味性的呼吸操，增强老年人的参与积极性。依照

其身体情形制定阶梯式的训练规划，针对痰液排出，采

用可视化的引导手段，或采用视频播放模型讲授形式，

引导护理人员掌握标准的拍背手法与频率。就病房环境

管理而言，对通风系统做优化处理，按时进行空气消

杀，减少病原体扩散的风险，构建起由个体锻炼到环境

防控的综合防治体系，也可实施口腔护理专项培训，规

范地采用含漱液清洁口腔，减小因口咽部细菌定植而引

发肺部感染的概率，用实际护理场景做案例，开展呼吸

操训练期间，可借助简易的吹气球练习，营造对呼吸有

益的健康环境。

3.3  深静脉血栓分级预防策略
深静脉血栓预防可实施分级管理策略，面对低风险

的这部分人群，主要采用机械预防方法，推广运用经济

型弹力袜，而后制定简易的下肢主动锻炼举措，激励老

年人自主做肌肉收缩训练。中风险人群在做了机械预防

后以其为基础，可配合采用物理治疗，如低频脉冲疗法

可促进血液循环。高风险人群须在专业医疗团队实施的

指导下，结合精细的凝血功能检测，制订个性化药物抗

凝计划，同时借助远程监测技术，实时跟进药物效果与

不良反应，实现深静脉血栓精细化的防控。可立康复运
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动指导小组，按照老人恢复的情况渐渐增添活动强度，

从根源方面促进静脉回流，减小血栓复发的潜在风险。

在基层的实践工作里，可带领低风险老人在床边椅上开

展简单的抬腿、勾脚动作，增进下肢血液流转；针对中

风险的老人，可以使老人一边穿着弹力袜一边，为其进

行腿部按摩，借助低频脉冲治疗，增强预防实效。

3.4  泌尿系统感染预防新方案
泌尿系统感染预防应采用创新办法，在会阴部的清

洁护理操作中，引入弱酸性的皮肤护理液，优化局部的

微环境状态，增强黏膜的抵御力，同时对清洁操作流程

进行规范，采用一次性的清洁器物，减小交叉感染的风

险。针对吞咽困难或者意识障碍的老年人，实施鼻饲喂

养与间歇导尿相搭配的方式，可保障足够的水分摄入，

实现膀胱的有效排空。构建尿液定期检测体系，迅速发

现潜在的感染苗头，达成早识别、早介入，预防有效泌

尿系统感染的目标，通过补充益生菌调节肠道菌群，可

减少因肠道细菌移位引起的泌尿系统感染，搭建多途径

的综合预防格局。在进行日常实际护理期间，对那些卧

床的老人，每次大便后照护者需用弱酸性护理液做清

洁，并保证擦拭方向是从尿道口往肛门处进行。针对不

能自主喝水的老人，依照其身体情形制订详细的鼻饲喂

养计划，准确掌握补液的量及速度，维持泌尿系统形成

良好功能。

4 预防策略的实施与效果保障

预防策略有效实施以及效果的保障，是降低老年人

长期卧床并发症风险的关键，基层医疗机构要构建完整

的实施体系，保障各项优化策略能在护理工作中实际开

展。要进一步强化护理人员培训，针对优化后的预防方

案，开展按层分类的培训，运用案例教学、现场实操演

练等途径，引导护理人员掌握精准评估、规范操作的技

能，提升其专业素养与落实能力，激励护理人员在实践

里总结经验，不断革新护理手段。

保障资源恰当配置，基层单位应依照实际需求，恰

当调配人力、物力资源，为压疮高风险的老人配备智能

监测器材，为开展呼吸训练筹备多样化教具，招来公

益组织、企业捐赠，缓解资源紧缺局面获取社会资源支

持。创建动态监测和反馈机制同样意义重大，按期对老

年人身体状态、并发症发生状况进行跟踪评估，采用信

息化手段记录护理进程与效果数据，按照监测的结果，

及时调整预防方案，保证策略呈现出有效性与针对性。

结论

本研究围绕老年人长期卧床并发症预防开展相关系

统研究，判明了常见并发症的危害程度，指出传统预防

策略所存在的弊端，且提出优化方案与实施保障手段，

精准化、个性化预防策略与完备的实施体系相结合，能

够极大降低并发症出现几率。基层护理工作仍旧面临资

源与技术方面的双重挑战，未来还得进一步加强基层护

理队伍的组建，促进智慧护理技术的运用，强化多方合

作模式，一直留意老年人的个体区别，动态改进预防策

略，逐步提升长期卧床老年人的护理质量与健康水平，

推动基层老年护理事业进步。

参考文献

[1]李秋苹,苗菁.基于人体工学原理的长期卧床老年人
护理服功能优化研究[J].化纤与纺织技术,2025,54(05):152-
154.

[2]张媛媛,王潇钰.医院-社区联合护理在长期卧床患
者中的应用效果分析[J].中国社区医师,2025,41(13):58-60.

[3]陈陈,邱敬芝.基于循证依据的集束化护理在长期卧
床老年患者并发症预防中的应用[J].中华养生保健,2025, 
43(05):140-143.

[4]曹蓉蓉,陈海兰,王晓斐,等.基于达标理论的护理指
导对老年长期卧床患者下肢深静脉血栓预防的影响[J].当
代护士(上旬刊),2025,32(02):46-50.

[5]金佳勤,于淼,骆一嘉,等.长期卧床老年人功能性护
理服的设计研发[J].丝绸,2022,59(08):121-129.


