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护理健康教育对手外科术后功能训练的效果观察 

毛海燕 

贵阳市第四人民医院  贵州贵阳 

【摘要】目的 研究护理健康教育对外科术后功能训练的效果。方法 选取我院 2020 年 3 月-2020 年 8
月收治的外科手术患者 100 例，按照随机分类法分为观察组和对照组各 50 例。两组治疗方法相同。对照组

采用常规护理方法，不进行护理健康教育。观察组在常规护理的基础上结合护理健康教育。观察两组患者

的知识掌握情况、培训依从性及护理满意度。结果 护理健康教育后，观察组肌腱损伤、关节僵硬、瘢痕挛

缩、肌肉萎缩明显低于对照组，差异均有统计学意义（P<0.05），组间比较差异有统计学意义（P<0.05），

两组患者经相应护理，观察组对护理健康教育的满意度优于对照组，差异具有统计学意义（P<0.05）。结论 
临床应将护理健康教育应用于手外科患者术后功能训练过程中，提高患者对训练知识的了解，提高患者训

练依从性，提高患者护理满意度，促进患者手功能尽快恢复。 
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Observation on the effect of nursing health education on postoperative functional training  

of hand surgery 
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【Abstract】Objective: To study the effect of nursing health education on functional training after surgery. 
Methods: A total of 100 surgical patients admitted to our hospital from March 2020 to August 2020 were selected 
and divided into observation group and control group with 50 cases each according to random classification. The 
treatment methods are the same in the two groups. The control group used conventional nursing methods and did 
not receive nursing health education. The observation group combined nursing health education on the basis of 
routine nursing. Observe the knowledge mastery, training compliance and nursing satisfaction of the two groups of 
patients. Results: After nursing and health education, the observation group's tendon injury, joint stiffness, scar 
contracture, and muscle atrophy were significantly lower than those of the control group. The difference was 
statistically significant (P<0.05), and the difference between the groups was statistically significant (P<0.05). After 
the two groups of patients received corresponding nursing care, the observation group's satisfaction with nursing 
health education was better than that of the control group, and the difference was statistically significant (P<0.05). 
Conclusion: Clinical nursing health education should be applied to the postoperative functional training of hand 
surgery patients to improve the patient's understanding of training knowledge, improve patient training compliance, 
improve patient care satisfaction, and promote the recovery of patient hand function as soon as possible. 
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手是人体功能的重要组成部分，一旦受伤，很

容易给患者带来更大的不便。手术虽能取得良好的

治疗效果，但相应的护理措施非常重要。尤其是护

理健康教育对手术病人术后功能恢复有直接影响。

手外科患者术后常有肿胀等问题，功能训练有助于

手功能的恢复，在传统的护理方法下，患者很难意
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识到术后功能训练的重要性，训练恢复效果不佳[1]。

将护理健康教育应用于手外科患者术后护理过程，

能有效解决上述问题，对手功能的恢复具有积极意

义。 
1 资料与方法 
1.1 一般资料 
选取我院 2020 年 3 月-2020 年 8 月收治的外科

手术患者 100 例，按照随机分类法分为观察组和对

照组各 50 例，其中观察组男 32 例，女 18 例，年龄

16-45 岁，平均年龄（30.5±14）岁，手术类型 22
例骨关节损伤、10 例断肢再植，10 例先天畸形，8
例肌腱损伤。对照组男 34 例，女 16 例，年龄 17-45
岁，平均年龄（31±14）岁，手术类型 20 例骨关节

损伤、11 例断肢再植，12 例先天畸形，7 例肌腱损

伤。对两组患者的各项临床资料进行比较，组间比

较差异无统计学意义（P＞0.05），具有可比性。 
1.2 方法 
（1）对照组：采用常规护理方法：①臂丛或全

麻术后常规护理。②患者睡足 6 小时，四肢抬高

20-30°，使其略高于心脏水平，肿胀减轻。③观察

肢体尖端及切口患者的血流及出血情况，如有异常

及时报告医生。④按医嘱给予抗生素和血管扩张剂，

观察服药后的反应。⑤患者饮食温和、易消化、高

蛋白，但肾功能不全应按医嘱控制。⑥石膏固定的

患者应按常规进行石膏固定。⑦对不同疾病的术后

功能进行训练指导。 
（2）观察组：在对照组护理的基础上，加强术

后功能锻炼的护理健康教育：①在患者床边安排专

人进行术后手功能锻炼的护理教育。②屈肌肌腱修

复两天后，早期活动开始。在第四周，在夹板中被

动拉伸和弯曲一个手指，然后允许患指主动弯曲。

在屈指肌腱修复后的第一周，应注意保护屈指肌腱

免受过度牵引。被动牵引 1～3 周，主动屈曲 3 周。

③手部骨折术后固定手指 4～6 周。在注视期间，手

指活动正常。取出固定后，关节缓慢移动，每次均

达到最大范围。④断指再植术后应遵循循序渐进的

原则。2 周后，应逐渐加强未咬合关节的活动，避

免疲劳。再植肢体应在 3 个月内避免用力过大。⑤

皮瓣移植术后，患肢和健肢的健指可以活动自如，

不易疲劳，但应以按摩患肢关节为主，防止长期固

定引起肌肉萎缩和关节僵硬。⑥神经损伤修复后，

应处于无张力状态，固定于功能位；训练应循序渐

进，防止神经缝合线断裂。⑦安排专人监护患者进

行功能锻炼，每天 3-5 次，每次 10-15 分钟，避免疲

劳。⑧针对性康复训练：对骨关节损伤固定 5 周左

右后，引导患者积极活动正常手指。固定后，移动

每个关节并拉伸到相应的范围。断指再植后，患肢

和健肢的健指能主动活动而不疲劳。同时，对膝关

节进行辅助按摩。如果患者是屈指肌腱修复患者，

应在术后 2 天进行早期活动，至 4 周时，应给予单

指在夹板内被动牵拉接触，同时活动过程中应注意

保护，有效避免过度牵拉，并主动屈指应给予 3 周

后，以加强手指的活动范围[2]。⑨家庭支持和后续

行动。护理人员要与患者家属进行沟通，及时将患

者的相关信息反馈给患者家属，引导家属做好对患

者的引导和安慰工作，积极配合护士开展各项护理

工作。出院后，应定期将患者叫回家，了解患者的

生活情况和病情。科学指导患者的生活和用药。对

于疾病控制不力的患者，应尽快要求其返回医院接

受进一步治疗[3]。 
1.3 观察指标 
（1）肌腱损伤（粘连/断裂）、关节僵硬、瘢

痕挛缩和肌肉萎缩；（2）患者对相关知识和技能的

掌握情况、认知水平和行为改变以及对护士的满意

度。 
1.4 统计学方法 
在数据统计的过程中采用 SPASS24.0 进行分

析，对患者的连续性计量资料采用( x ±s)描述，并

运用 t 检验，对于计数资料采用（%）表示，并用 χ2

检验。数据统计具有显著差异时 P<0.05。 
2 结果 
2.1 两组患者不同评价指标的情况 
两组患者护理健康教育后，肌腱损伤、关节僵

硬、瘢痕挛缩、肌肉萎缩等指标均显著低于对照组，

差异均有统计学意义（P<0.05），如表 1 所示。 

表 1 两组患者不同评价指标的情况 

组别 例数 肌腱损伤 关节僵硬 瘢痕挛缩 肌肉萎缩 

观察组 50 1 1 2 2 

对照组 50 7 5 9 9 

X2  4.891 5.983 5.005 5.005 

P  0.027 0.014 0.025 0.025 
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2.2 两组患者护理满意度 
两组患者经相应护理，观察组对护理健康教育

的满意度优于对照组，差异具有统计学意义

（P<0.05），如表 2 所示。 

表 2 两组患者护理满意度 

组别 例数 满意 一般 不满意 总满意 

观察组 50 36 12 2 48 

对照组 50 20 22 8 42 

X2     4.000 

P     0.455 

3 讨论 
手外伤是日常生活中常见的损伤，尤其以肌腱

损伤最为常见，其次为皮肤撕脱伤、断肢（指）再

植。手一旦受伤，很容易给患者带来极大的伤害。

因此，常规手术治疗后应给予相应的护理干预。其

中，护理健康教育对患者手术功能的恢复起着重要

作用。手外伤后，患者容易产生焦虑、恐惧等，影

响术后功能恢复。因此，给予相应的心理护理干预

可以缓解患者不良的心理状态，改善患者的心理状

况，提高治疗效果。同时，术后患者的功能恢复也

更为重要。通过术后功能锻炼，可以增强血压循环，

消除肿胀程度，最终防止关节僵硬，促进患者肢体

功能的恢复[8]。 
手是人类活动的主要功能。手外伤会给患者带

来极大的不便。早期康复训练是手功能恢复的重要

前提。因此，护理健康教育对手外伤的术后功能训

练具有重要作用。功能锻炼的目的是增强患肢（指）

的血压循环，消除其肿胀，防止肌腱粘连和关节僵

硬，促进肢体功能的恢复[9]。从表 1 可以看出，经

过护理和健康教育，观察组的肌腱损伤、关节僵硬、

瘢痕挛缩、肌肉萎缩明显低于对照组（P<0.05）。

表 2 还显示，观察组患者满意度优于对照组，差异

均有统计学意义（P<0.05）。这足以说明科学合理

的护理健康教育对手外科术后患者手功能恢复的意

义。 
护理健康教育是一项有计划性好并且全面系统

的护理活动，护理健康教育的目的是提高患者对疾

病的认识，改变不良行为，促进患者康复。为了达

到护理健康教育的预期目标，护士既要有扎实的理

论知识和专业水平，又要有亲切和蔼的语调，以真

诚交换患者的信任。护士应注意循序渐进的锻炼原

则，早期以被动运动为主，逐渐向主动运动过渡；

手外伤患者一般为体力劳动者，知识水平不高[10]。

要求护士进行健康教育时，语言简单易懂，使患者

能很好地配合治疗，积极进行功能训练，尽快恢复

健康。综上所述，本研究所总结的护理健康教育对

手外科术后患者的功能恢复能产生显著的效果，具

有临床应用价值。在今后的研究中，应扩大患者的

病例范围，有效促进护理健康教育的应用，最终促

进患者早日康复，提高术后生活质量。 
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