
确定性手术控制!以免错失手术时机"创伤失血性休克是一个

极其复杂的病理变化过程!患者的基础情况不同!休克的程度

也不同!输液量'滴速以及液体的种类选择也不同"目前还没

有一个统一的标准"

对复苏液体的选择!有研究报道)

.+/

*

!平衡液作为首选复苏

液体!不主张用过多的胶体溶液复苏"如患者大量出血!血色

素很低!可以输注浓缩红细胞和冷沉淀!以改善组织供血供氧

和凝血功能"适量的晶体液输入可降低毛细血管通透性!减少

白细胞渗出!抑制白细胞的黏附!有效地阻止创伤组织缺血再

灌注损伤)

!&

*

"对复苏液体的选择应遵循循证医学的证据"

综上所述!与传统液体复苏相比!限制性液体复苏较少干

扰凝血功能!又不至于过多地扰乱机体的代偿机制和内环境!

能有效地改善休克期重要组织脏器的灌注和氧供!从而有效地

改善预后!提高患者生存质量!更好地保证患者的安全"
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骨盆骨折术后并发下肢深静脉血栓
0.

例护理体会

王一云!黄
!

玉!杨
!

美!麦
!

珍

"海南省琼海市人民医院创伤外科
!

"#!0&&

$
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骨盆骨折是临床上常见的高能量损伤性骨折!其致残率及

致死率较高"深静脉血栓%

EWH

&是骨盆骨折严重的并发症之

一"

EWH

是肺栓塞的重要危险因素!严重者可危及生命!影响

骨盆骨折患者的治疗和预后)

!+)

*

"目前!有关骨盆骨折并发

EWH

的护理经验不足!为此!作者对本院近
"

年来骨盆骨折并

发下肢
EWH0.

例护理体会进行总结如下"

!

!

资料与方法

!$!

!

一般资料
!

)&&.

年
0

月至
)&!%

年
"

月本院骨科收治骨

盆骨折合并下肢
EWH

患者
0.

例为观察对象!其中!男
%!

例!

女
!#

例!年龄
!.

!

#)

岁!平均%

0.$*N!.$0

&岁"致伤原因#交

通伤
!.

例!坠落伤
!)

例!摔伤
!&

例!砸伤
.

例"其中合并脑

挫裂伤
)

例!肋骨骨折
)

例!脾破裂
!

例!腰椎骨折
!

例!下肢

骨折
0

例!下尿路损伤
)

例"

EWH

发生于股静脉
)0

例!小腿

深静脉
!0

例!髂骨静脉
!&

例"所有患者
EWH

根据临床表现

及血管超声等检查诊断明确"

!$"

!

方法
!

主要包括术前进行
EWH

危险因素评估"充分认

识
EWH

发生的危险因素!如粉碎性骨折!骨折后伴休克'严重

感染!有糖尿病'高脂血症'心脑血管等基础疾病'年龄大于
*&

岁等"对伴有上述危险因素的患者进行重点预防性护理"术

前向患者及家属讲明并发
EWH

的可能性及危害!讲明预防

EWH

发生的注意事项!指导患者合理饮食"术后密切观察下

肢情况!如出现疼痛'肿胀'静脉曲张'溃疡等
EWH

表现!及时

告知医生"为预防术后
EWH

的发生!术后
)0T

指导患者进行

下肢功能训练!首先进行床上下肢活动!如病情允许!尽早下床

活动"对确诊
EWH

患者!应将患肢抬高
%&t

!并且绝对卧床休

息!切勿挤压'按摩'针刺患肢"

"

!

结
!!

果

!!

所有患者均经溶栓'抗凝治疗!

0)

例血栓消失!经随访
%

个月以上!无不良反应出现"另
*

例患者在住院期间并发肺栓

塞!

0

例经积极抢救成功!痊愈出院!

)

例患者抢救无效死亡"

护理满意度调查发现
0.

例患者中满意
0"

例!基本满意
)

例!

不满意
!

例!满意率%

/#$/P

&!未发生护理不良事件"

#

!

讨
!!

论

!!

血流缓慢'血管壁损伤'血液高凝状态是
EWH

发生的三

大要素"骨盆骨折使骨结构破坏!血管壁受损(同时手术可使

机体凝血和纤溶系统亢进!增加血液粘稠度!从而使血液处于

高凝状态"因此!骨盆骨折术后易并发下肢
EWH

"骨盆骨折

患者
EWH

的原因包括静脉回流受阻'抗凝系统激活'静脉内

000)

重庆医学
)&!"

年
*

月第
00

卷第
!#

期



膜损伤)

!

*

"年龄大于
*&

岁'

RIJ

&

)"M

(

$

'

)

'有吸烟史'坠落

伤'

%

处以上骨折'粉碎性骨折'骨折后休克'手术持续时间大

于
)T

'接受硬膜外麻醉是创伤骨折患者
EWH

发生的危险因

素)

%

*

"研究发现!未采取血栓预防措施患者容易发生
EWH

)

0

*

"

因此!预防性护理干预对减少骨盆骨折术后
EWH

的发生意义

重大"

作者体会!骨科护士应充分认识骨盆骨折术后并发
EWH

的危险因素!于术前对患者进行危险因素评估!对包含上述危

险因素患者应重点防范"术前指导患者合理饮食!戒除烟酒"

事先向患者及家属讲明术后并发
EWH

的可能性及危害!讲解

预防
EWH

发生的注意事项!进行有针对性护理干预!预防和

减少
EWH

的发生)

"

*

"

EWH

常见临床症状是患肢肿痛'浅静脉

曲张'皮肤色素沉着及溃疡形成)

*

*

!这是术后观察的重点"另

外应连续监测
E+

二聚体含量!如果
E+

二聚体峰值大于
!$"

'

(

$

L

!且
E+

二聚体持续升高则提示
EWH

形成)

#

*

"一旦出现

上述情况!应及时向临床医师汇报!及时安排血管彩色多普勒

超声检查以明确诊断"

如确诊
EWH

发生!应立即采取综合性护理措施!主要包

括抬高患肢
%&t

以利于静脉回流!嘱患者绝对卧床休息!对患

肢切勿按摩'挤压'针刺等!以防止血栓脱落栓塞重要脏器)

.+/

*

"

有报道指出应用足底泵可预防下肢
EWH

的发生)

!&

*

!但尚缺乏

足够的临床证据!本组资料尚未应用"另外!对在病情允许的

情况下指导患者进行下肢功能训练!以利于下肢血液循环及功

能恢复"

下肢
EWH

最严重的后果是并发肺栓塞而危及生命!本组

资料中有
*

例并发肺栓塞!

)

例死亡"因此!对骨盆骨折术后

并发
EWH

患者应严密监测病情!观察患者呼吸'血氧'心率'

血压等生命体征!加强巡视!一旦出现患者呼吸急促'口唇紫绀

等缺氧表现立即想到肺栓塞的可能!及时给予吸氧并通知医

生)

!!

*

"目前!临床护士对下肢
EWH

的相关知识了解程度仍有

待于提高)

!)

*

!对骨盆骨折患者并发
EWH

的护理措施仍需在实

践中不断总结和探索!积极有效地预防
EWH

的发生"
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