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聚焦解决模式在老年骨质疏松性骨折护理中对生活质量的影响
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【摘 要】：老年骨质疏松性骨折患者常面临康复周期长、功能恢复差及生活质量下降等问题。聚焦解决模式通过强化患者内在

资源与积极体验，提升其自我管理能力与心理韧性，有效改善术后康复进程。应用该模式可显著提高患者在疼痛管理、日常活动

能力及情绪状态等方面的生活质量指标。护理干预中融入目标设定、成功经验回顾与正向反馈策略，有助于构建以患者为中心的

照护体系，促进生理与心理双重康复，为临床老年骨折护理提供切实可行的实践路径。
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引言

老年骨质疏松性骨折不仅威胁生命健康，更导致长期功能

障碍与生活依赖，严重影响患者晚年生活质量。传统护理多侧

重生理指标干预，忽视心理与行为层面的积极潜能。聚焦解决

模式作为一种正向导向的心理护理方法，强调发掘患者自身优

势与成功经验，在康复过程中展现出独特价值。探索该模式在

老年骨折护理中的应用，不仅能丰富护理实践内涵，更有望突

破当前生活质量提升的瓶颈，为构建高效、人性化的老年康复

体系提供新思路。

1 老年骨质疏松性骨折对生活质量的多重影响

老年骨质疏松性骨折患者常因骨骼强度下降及轻微外力

作用发生骨折，常见部位包括髋部、脊柱及桡骨远端。此类骨

折不仅导致急性疼痛与运动功能受限，更易引发长期卧床、肌

肉萎缩及关节僵硬等并发症，严重影响患者的躯体功能状态。

术后康复周期较长，日常基本生活活动能力如行走、穿衣、如

厕等显著下降，部分患者甚至丧失独立生活能力，需依赖他人

照护，形成对家庭与社会资源的持续消耗。因疾病带来的角色

转变与社会参与度降低，进一步加剧了患者的心理负担。

在心理社会层面，老年患者常伴随焦虑、抑郁等负性情绪，

对康复过程缺乏信心，自我效能感低下。骨折后的功能障碍使

其社交活动减少，易产生孤独感与社会隔离感，生活质量的主

观感受明显恶化。部分患者因害怕再次跌倒而过度限制活动，

形成“恐惧-回避”行为模式，阻碍了功能恢复进程。慢性疼痛

与睡眠障碍相互交织，进一步削弱其生理储备与心理韧性，形

成恶性循环。这些因素共同作用，使生活质量在生理、心理、

社会功能等多个维度均受到显著冲击。

聚焦解决模式在此背景下凸显其临床价值。该模式摒弃传

统问题导向的护理思路，转而关注患者已有的应对资源与积极

经验，通过构建具体可行的康复目标，引导患者回顾成功应对

经历，增强其对康复过程的掌控感。在护理实践中，运用量尺

式提问、奇迹提问等技术，帮助老年患者识别自身优势，激发

内在动机。通过正向反馈与阶段性成果强化，逐步改善其心理

状态与行为模式，为提升整体生活质量提供系统性支持。

2 聚焦解决模式在护理干预中的实践路径

聚焦解决模式在老年骨质疏松性骨折护理中的应用，强调

以患者为中心，通过激活其内在资源与积极心理资本，构建正

向康复导向的干预体系。该模式摒弃传统病理化视角，不聚焦

于问题成因与缺陷分析，而是重视患者已有的应对策略与成功

经验。在临床护理实践中，护理人员通过结构化对话技术，如

“奇迹提问”引导患者设想理想康复状态，明确个性化功能恢

复目标；运用“量尺化评估”帮助患者量化当前康复进展，识

别微小进步，增强自我效能感。这种正向引导机制有助于打破

老年患者因功能受限而产生的无助感，促使其从被动接受照护

转向主动参与康复过程。

在具体实施过程中，护理团队围绕设定目标、探索例外情

境与寻找成功经验三个核心环节展开干预。目标设定强调具

体、可测量且贴近患者生活需求，如“术后两周内借助助行器

独立完成如厕”等现实目标，增强行为导向性。护理人员通过

访谈方式挖掘患者在既往生活中克服困难的经历，如曾成功控

制慢性病或独立完成居家活动，强化其对自身能力的认知。在

日常查房与康复指导中，采用正向反馈策略，及时肯定患者的

积极行为与进步表现，如疼痛耐受提升、主动进行关节活动等，

形成持续的行为强化机制。结合认知行为理论中的自我调节模

型，帮助患者建立“行为—反馈—动机”正向循环，提升康复

依从性。

该模式强调多学科协作与家庭支持系统的整合。护理人员

与康复治疗师、临床心理医师协同制定个体化护理计划，确保

生理康复与心理支持同步推进。通过家庭访视或家属教育，引

导照护者关注患者积极表现，避免过度保护，营造鼓励自主的

照护环境。在住院及出院后随访阶段持续应用聚焦解决技术，

有助于维持干预效果，预防功能退化。该模式不仅提升护理沟

通质量，更在改善老年患者情绪状态、增强社会适应能力方面

发挥积极作用，为提升其整体生活质量提供可操作、可持续的

护理路径。
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3 聚焦解决模式对生活质量改善的效果验证

聚焦解决模式在老年骨质疏松性骨折患者护理中的应用，

已通过多项临床研究和实践观察验证其对生活质量的积极影

响。生活质量作为多维概念，涵盖生理功能、心理状态、社会

参与及环境适应等多个层面，传统护理干预多集中于疼痛控

制、伤口管理及运动功能训练等生理维度，而对心理社会因素

的整合干预相对薄弱。聚焦解决模式则通过增强患者的主观幸

福感、提升自我管理能力及改善应对策略，实现对生活质量的

系统性提升。接受该模式干预的患者在 SF-36 或 WHOQOL-

BREF等标准化量表测评中，生理职能、情感职能、活力及心

理健康等维度得分显著高于常规护理组，说明其不仅促进躯体

康复，更有效缓解焦虑抑郁情绪，提高主观生活满意度。

从康复依从性与行为改变角度分析，该模式通过强化正向

反馈与目标达成体验，显著提升患者的治疗参与度与自我效

能。老年患者在护理人员引导下，逐步识别自身在疼痛管理、

步态训练或日常生活活动中的微小进步，并将其内化为可复制

的成功经验。这种“例外情境”的挖掘与强化，有助于打破“功

能衰退—情绪低落—行为退缩”的负性循环，建立“尝试—成

功—再尝试”的正向行为链。应用该模式的患者更愿意主动进

行关节活动度训练、坚持钙剂与维生素 D补充，并积极参与康

复指导课程。这种主动参与行为不仅加速了功能恢复进程，也

增强了其对疾病管理的掌控感，从而在心理层面构建起更强的

韧性与生活意义感。

聚焦解决模式的干预效果具有持续性。患者在出院后 3个

月至 6个月的追踪评估中，仍表现出较高的生活自理能力维持

率与较低的再入院率。这得益于该模式在住院期间建立的积极

认知框架与应对策略，使其在面对居家康复中的挑战时，能更

有效地调动内在资源，减少对医疗系统的依赖。家庭照护者反

馈，患者情绪稳定性提升，家庭互动质量改善，社会支持系统

功能增强。这些结果共同印证了聚焦解决模式在提升老年骨质

疏松性骨折患者生活质量方面的有效性与可持续性，为临床护

理实践提供了基于循证的正向心理干预路径。

4 结语

本文系统探讨了聚焦解决模式在老年骨质疏松性骨折护

理中对生活质量的影响，揭示了该模式通过强化患者内在资

源、提升自我效能与改善心理状态，有效促进生理功能恢复与

社会适应能力的机制。相较于传统护理模式，其优势在于构建

正向康复导向，激发患者主动参与意识，打破功能衰退与情绪

低落的恶性循环。该干预策略不仅在住院期间显著提升护理质

量，其积极效应更可延续至出院后康复阶段，具有良好的临床

推广价值。未来应进一步优化干预路径，拓展多中心循证研究，

以完善老年骨折患者全周期、整合式护理服务体系。
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