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手术室护理路径对膝关节镜韧带重建术患者关节功能恢复的影响研究 

杨小辉 

海军第九七一医院麻醉科  山东青岛 

【摘要】目的 探究膝关节镜韧带重建患者采用手术室护理路径对关节功能恢复的影响。方法 选取 2023 年

5 月至 2024 年 6 月 70 例在我院接受膝关节镜韧带重建手术的患者作为观察对象。随机分为观察组（35 例）和对

照组（35 例），对照组采用常规护理，观察组实施手术室护理路径。对比两组患者关节功能评分、疼痛程度及并

发症发生率。结果 观察组关节功能评分显著高于对照组，并发症发生率更低，疼痛减轻。其差异具有统计学意

义（P<0.05）。结论 手术室护理路径对膝关节镜韧带重建术有助于关节功能恢复，减少并发症发生率，减轻疼

痛。为临床护理提供了更优的模式选择，对患者康复质量具有重要有意义，值得推广应用。 
【关键词】手术室护理路径；关节镜韧带重建；关节功能恢复；影响 
【收稿日期】2025 年 2 月 6 日   【出刊日期】2025 年 3 月 10 日  【DOI】10.12208/j.jmnm.20250164 

 

Study on the effect of operating room nursing pathway on joint function recovery in patients undergoing 
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【Abstract】Objective To investigate the effect of nursing pathway in the operating room on joint function recovery 
in patients undergoing arthroscopic ligament reconstruction. Methods 70 patients who underwent knee arthroscopic 
ligament reconstruction surgery in our hospital from May 2023 to June 2024 were selected as the observation subjects. 
Randomly divided into an observation group (35 cases) and a control group (35 cases). The control group received routine 
nursing care, while the observation group received surgical room nursing pathway. Compare the joint function scores, pain 
levels, and incidence of complications between two groups of patients. Results The joint function score of the observation 
group was significantly higher than that of the control group, with a lower incidence of complications and reduced pain. 
The difference was statistically significant (P<0.05). Conclusion The nursing pathway in the operating room is helpful for 
joint function recovery, reducing the incidence of complications, and alleviating pain in knee arthroscopic ligament 
reconstruction surgery. Providing a better mode selection for clinical nursing is of great significance for the quality of 
patient rehabilitation and is worth promoting and applying. 
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膝关节作为人体最大且最复杂的关节之一，其韧

带在维持关节稳定性方面发挥着不可或缺的作用。一

旦韧带受损，膝关节的正常功能将受到严重破坏。膝关

节镜韧带重建术作为当前治疗膝关节韧带损伤的重要

手段，然而，手术成功与否不仅仅取决于手术操作本身

的精湛程度，围手术期的护理质量同样至关重要[1]。高

质量的护理措施能够为手术效果提供有力保障，促进

患者的术后康复，反之则可能导致并发症的发生，延缓

恢复进程，影响关节功能的最终恢复效果。而手术室护

理路径作为一种新它是一种将临床护理工作标准化、

流程化的护理模式[2]。本次研究了手术室护理路径对膝

关节镜韧带重建术患者关节功能恢复的影响。具体如

下： 
1 对象与方法 
1.1 对象 
选取 2023 年 5 月-2024 年 6 月在我院接受膝关节
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镜韧带重建术患者 70 例，且所有患者均确诊为膝关损

伤需要进行关节镜韧带重建术；患者自愿参与研究，并

签署知情同意书；无合并其他膝关节炎疾病；无存在精

神障碍或认知功能障碍；因各种原因没有完成研究者。

随机分为对照组（男 16 例，女 19 例，61.25±4.13）
岁，观察组（男 18 例，女 17 例，63.79±4.32）岁。两

组患者一般资料对比（P>0.05）。 
1.2 方法 
对照组采用常规护理（术前访视、术前准备、术中

配合、基础护理）等，观察组采用手术室护理路径。具

体如下： 
（1）术前准备 
患者面对手术往往存在焦虑、恐惧情绪，这可能影

响手术的顺利进行和术后恢复。护士通过与患者沟通，

向其介绍手术流程、成功案例等，可缓解患者心理压力，

增强其治疗信心。完善的术前准备是手术成功的关键。

包括协助患者完成各项检查，确保患者身体状况适合

手术。同时，要做好手术器械、设备的准备和消毒工作，

根据手术方案准备合适的韧带重建材料。 
（2）术中护理 
在膝关节镜韧带重建术中，合适的体位可保证手

术视野的清晰和操作的便利。护士要协助患者摆放正

确的体位，一般为仰卧位，患侧下肢可根据手术需要适

当外展、屈膝等，同时要注意避免肢体压迫，防止神经

血管损伤。密切观察患者的生命体征，及时发现并处理

术中可能出现的异常情况，同时，要配合手术医生做好

手术器械的传递、冲洗液的更换等工作，确保手术顺利

进行。 
（3）术后护理 
术后要密切观察伤口有无渗血、渗液情况，保持伤

口清洁干燥。按照医嘱定期更换敷料，预防感染。若发

现伤口红肿、疼痛加剧等异常情况，应及时报告医生处

理。根据患者的恢复情况，制定个性化的康复计划。早

期指导患者进行股四头肌等长收缩训练，促进血液循

环，防止肌肉萎缩。随着恢复进展，逐渐增加膝关节的

活动度训练，如屈伸练习等，以促进关节功能的恢复。 
1.3 观察指标 
膝关节功能：采用 Lysholm 评分表对两组患者的

膝关节功能进行评分。总分 100 分，得分越高，膝关节

功能恢复越好。 
疼痛程度：使用 VAS 评骨患者的疼痛程度，得分

越低，疼痛程度越轻。 
并发症：观察并记录两组患者术后感染。深静脉血

栓、肺炎等并发症发生情况。 
1.4 统计学分析 
使用 SPSS24.0 软件对数据进行统计学分析，P＜

0.05 表示数据差异有统计学意义。 
2 结果 
2.1 两组患者膝关节功能及疼痛程度对比 
通过两组数据分析对比，观察组膝关节功能及疼

痛程度都优于对照组（P<0.05）。见表 1。 
2.2 两组患者并发症发生率对比 
通过两组数据分析对比，观察组并发症发生情况

低于对照组（P<0.05），见表 2。 

表 1  两组患者膝关节功能及疼痛程度对比（ sx ± ） 

组别 例数 膝关节功能 疼痛程度 

观察组 35 78.46±5.12 2.23±0.46 

对照组 35 68.23±6.09 3.59±0.71 

t - 7.607 9.511 

P - 0.001 0.001 

表 2  两组患者并发症发生率对比[例,(%)] 

组别 例数 感染 深静脉血栓 肺炎 总发生率 

观察组 35 20（57.14） 12（34.29） 3（8.57） 32（91.43） 

对照组 35 11（31.43） 17（48.57） 7（20） 28（80） 

χ2 - 13.395 4.202 5.335 5.335 

P - 0.001 0.040 0.021 0.021 
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3 讨论 
膝关节作为人体重要的承重和运动关节，其韧带

的完整性对于维持关节的稳定性和正常功能至关重要。

一旦韧带受损，尤其是在严重撕裂或断裂的情况下，往

往会导致膝关节疼痛、肿胀、活动受限等一系列问题，

极大地影响患者的生活质量和日常活动能力[3]。膝关节

镜韧带重建术作为一种先进的微创手术技术，它通过

关节镜的辅助，能够在较小的创伤下对受损韧带进行

修复或重建，具有创伤小、恢复快、并发症少等优点。

然而，手术的成功不仅取决于手术技术，围手术期的护

理也起着重要的作用。传统的护理方式在一定程度上

能够满足患者的基本需求，但也一定的局限性。而手术

室护理路径它以患者为中心，提高护理质量、减少手术

并发症、促进患者快速康复[4]。 
手术室护理路径在术前，详细的评估和教育让患

者对手术有了正确认知，减轻心理压力，能更好地配合

后续康复。术中严格的无菌操作、体温保护和合理体位

护理，减少了手术相关的损伤和并发症，为膝关节功能

恢复创造良好条件。术后的个性化康复指导，依据患者

恢复阶段逐步增加训练强度和难度，促进了膝关节周

围肌肉力量恢复和关节活动度改善[5-6]。相比之下，对

照组的传统护理缺乏这种系统性和针对性，导致膝关

节功能恢复较慢。并且采用多模式镇痛方法的应用，根

据疼痛评分合理使用镇痛药物，还结合冷敷、放松训练

等非药物措施。冷敷能减轻局部炎症反应和肿胀，从而

缓解疼痛；放松训练可减轻肌肉紧张，减少因肌肉紧张

导致的疼痛加重。传统护理模式在疼痛管理方面多为

单一的药物使用，缺乏综合管理，使得患者疼痛控制效

果欠佳。住院时间短，是由于护理路径在各个环节减少

了并发症的发生，加速了患者康复进程[7]。 
手术室护理路径通过一系列有序、科学的护理措

施，形成了一个完整的康复支持体系。从患者心理到生

理，从手术操作到术后恢复，每个环节都紧密相连，相

互促进，最大程度地保障了膝关节功能的恢复，提高了

患者的康复质量，这是传统护理模式难以企及的[8-9]。

而且能缩短住院时间，较短的住院时间意味着医疗资

源的更高效利用。同时也减少了患者在院期间的医疗

费用。这表明手术室护理路径不仅对患者有益，对于医

院资源管理和医疗成本控制也有着积极意义。还可以

让患者在整个治疗过程中体验到了更优质、更贴心的

护理服务。从术前的充分沟通和准备，到术中的舒适护

理，再到术后的有效康复指导和疼痛管理，每一个环节

都让患者感受到医护人员的关怀和专业，从而提高了

对护理服务的认可度。 
综上所述，手术室护理路径对膝关节镜韧带重建

术有助于关节功能恢复，减少并发症发生率，减轻疼痛。 

参考文献 

[1] 鲁丽,李蒙蒙,白霜,等. 手术室护理路径对膝关节镜韧带

重建术患者关节功能恢复的影响[J]. 齐鲁护理杂志, 

2023, 29(14):65-67.  

[2] 宋金凤,范丹丹,刘泽键,等. 膝关节前交叉韧带重建术后

康复治疗进展[J]. 中国老年保健医学,2023,21(4):3-8. 

[3] 郭浩然,苏毅德,米东. 分析膝关节镜术后短期并发症的

形成原因及预防对策[J]. 智慧健康,2023,9(10):60-63.  

[4] 石美. 关节镜下的膝关节前交叉韧带重建术后康复护

理研究进展[J]. 临床护理研究,2023,32(8):196-198.  

[5] 李湛,苏时豪,魏朝虎. 关节镜下膝关节前交叉韧带重建

术治疗效果以及膝关节功能状况分析 [J]. 家庭药

师,2023,16(11):18-20. 

[6] 马鲁宁. 膝关节镜下前交叉韧带重建术的手术配合护

理体会[J]. 中国医药指南,2022,20(27):29-32.  

[7] 毕擎,陈航,赵晨,等. 膝关节前交叉韧带重建的研究现状

[J]. 中国骨伤,2021,34(12):1091-1094.  

[8] 梁宇斌,肖俊枫,蔡立泉. 关节镜下膝关节前交叉韧带重

建的远期临床效果及常见影响因素[J]. 中国医药科

学,2021,11(14):205-208,230.  

[9] 林霞,牟朋林,刘韬,等. 关节镜下膝关节前交叉韧带损伤

重建术治疗的临床研究[J]. 广州医药,2021,52(4):68-70. 

 
 
 
 
版权声明：©2025 作者与开放获取期刊研究中心（OAJRC）
所有。本文章按照知识共享署名许可条款发表。 
https://creativecommons.org/licenses/by/4.0/ 

   

https://creativecommons.org/licenses/by/4.0/

	1 对象与方法
	1.1 对象
	1.2 方法
	1.3 观察指标
	1.4 统计学分析

	2 结果
	2.1 两组患者膝关节功能及疼痛程度对比
	2.2 两组患者并发症发生率对比

	3 讨论

