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软组织疾患的成因
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使用过度

长时间重复性动作：如长时
间使用电脑、手机等电子产
品

缺乏休息：如长时间工作、
学习等，没有足够的休息时

间

运动过度：如过度运动、训
练等

姿势不当：如长时间保持不
良坐姿、站姿等



长期压迫

长期压迫可能导致软组织损伤

长期压迫可能导致血液循环不良

长期压迫可能导致神经压迫

长期压迫可能导致肌肉萎缩



软组织损伤

添加标题 添加标题 添加标题添加标题

过度使用：如长时间重复性动作导
致的劳损

外伤：如扭伤、拉伤、撞伤等 疾病：如风湿性关节炎、类风湿性
关节炎等

感染：如细菌、病毒等引起的炎症
反应



护理前的评估
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疼痛程度评估

疼痛缓解措施：记录患者采取的缓解疼
痛的措施，如药物治疗、物理治疗等

疼痛影响：评估疼痛对患者日常生活、
工作、睡眠等方面的影响

疼痛性质：描述疼痛的性质，如刺痛、
钝痛、烧灼痛等

疼痛持续时间：记录疼痛的持续时间，
包括发作时间和缓解时间

疼痛评分：使用视觉模拟评分法
（VAS）进行评分

疼痛部位：记录疼痛的具体部位和范围



功能受限程度评估

评估患者的日常生活活动能
力

评估患者的心理功能受限程
度

评估患者的认知功能受限程
度

评估患者的运动功能受限程
度



病因及病程了解

添加标题 添加标题 添加标题添加标题

观察患者症状，判断病程

询问患者病史，了解病因 检查患者身体，确认病情

评估患者心理状态，了解心理因素
对病情的影响



护理措施
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休息与冷敷

休息的重要性：
减轻疼痛，促进
恢复

冷敷的时间：每
次15-20分钟，每
天3-4次

注意事项：避免
长时间冷敷，以
免造成冻伤

冷敷的方法：使
用冰袋、冰块等，
注意不要直接接
触皮肤



压迫部位的调整与减压

添加标题 添加标题 添加标题添加标题

减压方法：采用适当的减压方法，
如按摩、热敷、冷敷等

调整压迫部位：根据患者的病情和
舒适度，调整压迫部位的位置和力
度

观察压迫部位的变化：密切观察压
迫部位的颜色、温度、感觉等变化，
及时调整护理措施

预防并发症：注意预防压迫部位引
起的并发症，如压疮、血液循环障
碍等



以上内容仅为本文档的试下载部分，为可阅读页数的一半内容。如要下载或阅读全文，请访问：
https://d.book118.com/876152100204010104

https://d.book118.com/876152100204010104

