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摘　要　目的：观察腕踝针在老年髋关节置换术后疼痛护理中的应用价值。方法：２０１６年８月至２０１７年１月，在３９例老年髋关

节置换患者的术后护理中采用腕踝针进行干预。男２１例，女１８例。年龄７２～８２岁，中位数７９岁。股骨颈骨折３２例，股骨头坏

死７例。均初次接受单侧髋关节置换，其中左侧２８例、右侧１１例。术后麻醉解除后即进行腕踝针治疗，每次留针４～６ｈ，每日１

次，３ｄ为１个疗程，共治疗１个疗程。患者疼痛视觉模拟量表（ｖｉｓｕａｌａｎａｌｏｇｕｅｓｃａｌｅ，ＶＡＳ）评分≥４分时，遵医嘱肌肉注射５０～

１００ｍｇ盐酸曲马多注射液。分别于术后麻醉解除后１ｈ、６ｈ、１２ｈ、２４ｈ，采用疼痛ＶＡＳ评分评定患侧髋部疼痛情况。记录盐酸曲

马多注射液用量，并观察不良反应发生情况。结果：２例患者因针刺时局部疼痛明显，且调整进针角度后疼痛仍未缓解而中断治

疗；其余３７例均完成治疗。麻醉解除后１ｈ、６ｈ、１２ｈ、２４ｈ，患髋疼痛 ＶＡＳ评分分别为（４．５０±１．０１）分、（３．２５±１．２９）分、

（２．８７±０．９８）分、（２．５４±０．９８）分。５例患者联合应用了盐酸曲马多注射液，总用量为４００ｍｇ。治疗期间均未出现严重的不良反

应。结论：在老年髋关节置换患者的术后护理中采用腕踝针进行干预，可以有效缓解疼痛症状、减少镇痛药物用量，不良反应少，

有助于促进患者早期康复。

关键词　腕踝针；关节成形术，置换，髋；疼痛，手术后；手术后医护

　　随着我国人口老龄化的发展，髋部骨折的发生率
呈逐渐上升趋势，由于非手术治疗需要长期卧床，容

易出现压疮及坠积性肺炎等并发症，因此临床多采用

髋关节置换术等手术方法治疗［１］。髋关节置换术是

治疗严重髋部疾病的常用手术方法，虽然疗效较好，

但术后麻醉解除后疼痛症状较为明显，不利于患者早

期康复［２］。骨科术后疼痛多采用药物镇痛，虽然可有

效缓解疼痛症状，但容易出现呼吸抑制、恶心呕吐及

低血压等不良反应，严重时可危及患者生命［３］。腕踝

针是一种新式针刺疗法，主要通过针刺腕部及踝部相

应部位起到治疗作用［４－６］。２０１６年８月至２０１７年１
月，我们采用腕踝针对３９例老年髋关节置换术后患
者进行了干预，并对其镇痛效果及安全性进行了观

察，现报告如下。

１　临床资料
本组 ３９例，男 ２１例、女 １８例。年龄 ７２～８２

岁，中位数７９岁。均为河南省洛阳正骨医院（河南
省骨科医院）的住院患者。原发疾病：股骨颈骨折

３２例，股骨头坏死７例。均初次接受单侧髋关节置
换，其中左侧２８例、右侧１１例。排除合并严重心、
脑血管、肝、肾及造血系统原发性疾病者，严重感染

及恶性肿瘤者，合并其他疼痛性疾病需服用镇痛药

物者，其他疾病导致肢体感觉及运动功能障碍者，晕

针患者。

２　方　法
２．１　腕踝针治疗方法　术后麻醉解除后即开始进行
腕踝针治疗。按照腕踝针选区原则［７］，取患侧踝部下

４区和下 ５区。局部常规消毒后，采用华佗牌
０．３５ｍｍ×２５ｍｍ的一次性无菌针灸针，与皮肤呈
３０°角由远心端向近心端刺入皮下浅层，感觉针下松
软且患者无酸麻胀痛感时，使针体自然倒垂，用胶布

固定４～６ｈ。进针过程中患者感觉局部酸麻、胀痛时
适度调整进针角度，调整进针角度后酸麻、胀痛感觉

不能缓解或加重者，立即停止针刺治疗。每日１次，
３ｄ为１个疗程，共治疗１个疗程。
２．２　腕踝针护理方法　用通俗易懂的语言向患者解
释说明腕踝针的镇痛作用及相关注意事项，针刺过程中

禁止其随意调整针体，出现心慌及恶心等感觉时及时报

告医生处理。患者疼痛视觉模拟量表（ｖｉｓｕａｌａｎａｌｏｇｕｅ
ｓｃａｌｅ，ＶＡＳ）［８］评分≥４分时，给予其心理安慰并遵医嘱
肌肉注射５０～１００ｍｇ盐酸曲马多注射液。留针期间每
隔２ｈ检查１次，了解患者感觉，发现问题及时处理。
２．３　镇痛效果评价方法　分别于术后麻醉解除后
１ｈ、６ｈ、１２ｈ、２４ｈ，采用疼痛ＶＡＳ评分评定患侧髋部
疼痛情况。记录盐酸曲马多注射液用量，并观察不良

反应发生情况。

３　结　果
２例患者因针刺时局部疼痛明显，且调整进针角

·９７·　中医正骨２０１７年９月第２９卷第９期　ＪＴｒａｄＣｈｉｎＯｒｔｈｏｐＴｒａｕｍａ，２０１７，Ｖｏｌ．２９，Ｎｏ．９　　　（总７１９）　　　




度后疼痛仍未缓解而中断治疗；其余３７例均完成治
疗。麻醉解除后１ｈ、６ｈ、１２ｈ、２４ｈ，患髋疼痛ＶＡＳ评
分分别为（４．５０±１．０１）分、（３．２５±１．２９）分、
（２．８７±０．９８）分、（２．５４±０．９８）分。５例患者联合应
用了盐酸曲马多注射液，总用量为４００ｍｇ。治疗期间
均未出现严重的不良反应。

４　讨　论
术后疼痛是一种伤害性刺激，可引起一系列生理

及病理变化，而剧烈疼痛则会导致心血管系统、呼吸

系统、消化系统及神经系统等多器官损害，不仅严重

影响患者的身心健康，更容易增加并发症的发生

率［９－１１］。髋关节置换术可以有效恢复髋关节功能，临

床应用较为广泛，但术后疼痛较为常见，部分患者甚

至可出现重度疼痛［１２－１３］。手术创伤、假体置入等引

起的炎性反应可导致炎性介质及致痛物质大量释放，

从而引起痛觉过敏，这也是术后疼痛的重要原因之

一。由于良好的术后疼痛护理措施不仅可以减轻患

者痛苦，还有助于其早期进行功能锻炼，能够促进髋

关节功能恢复，因此近年来术后疼痛护理逐渐得到临

床重视［１４］。腕踝针是治疗术后疼痛的常用方法，可

以有效改善局部血液循环，促进炎症物质吸收，减轻

组织水肿，从而起到镇痛作用，且具有不良反应少等

优点［１５－１８］。在老年髋关节置换患者的术后护理中采

用腕踝针进行干预，可以缓解疼痛症状、减少镇痛药

物用量，提高手术效果，促进患者早期康复。
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