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摘要! 目的&探讨水胶体敷料在预防新生儿输液外渗中的应用效果, 方法&#!," 例发生高渗性液体外渗的

新生儿分为观察组!% 9-$""和对照组!% 9-!"", 对照组采用硫酸镁湿敷#观察组采用水胶体敷料, 观察 !

组 ! 7%级液体外渗肿胀的消退时间以及 1 70级液体外渗皮损的恢复时间, 结果&观察组肿胀消退时间
$

- 2

的新生儿占 0,81N!%/-9-0""#高于对照组的 118%N!!--9-"""#差异有统计学意义!'6"8"#", 观察组皮损

恢复时间
$

$ .的新生儿占 /"8"N!#-9!""#高于对照组的 !08"N!09!""#差异有统计学意义!'6"8"#",

结论&新生儿高渗性液体外渗时采用水胶体敷料能有效促进消肿和皮损恢复,

关键词! 水胶体敷料' 新生儿' 高渗性液体' 外渗
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&&新生儿由于吸吮能力差-胃肠不耐受#自主的

营养摄入满足不了机体能量需求#常需 !1 2 泵注

脂肪乳-氨基酸等营养液, 高渗性的营养液属于

大分子物质#持续输入易发生液体外渗#由于新生

儿的皮肤薄-嫩-皮下脂肪少及躁动等特点#如不

及时采取有效的措施处理外渗液体#可导致新生

儿皮肤坏死, 本研究采用水胶体敷料进行干预#

效果良好#现报告如下,

KL资料与方法

#8#&一般资料

选取 !"#1 年 $ 月.!"#- 年 $ 月广西医科大

学第四附属医院儿科收治的发生高渗性液体外渗

的新生儿 #!," 例#分为观察组 -$" 例和对照组

-!" 例, 观察组 ! 7% 级液体外渗 -0" 例#1 70 级

液体外渗 !" 例, 对照组 ! 7% 级液体外渗 -""

%#!#%
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例#1 70 级液体外渗 !" 例,

#8!&方法

! 组均予以拔针#并挤出血液及渗液, 对照

组采用 !0N硫酸镁湿敷 # 2#每天 % 71 次, 当敷

料有渗出#透明度变低时需更换敷料#根据新生儿

实际情况可连续使用 $ ., 观察组采用水胶体敷

料#使用前由护理人员系统评估高渗液体外渗程

度#对于 ! 7% 级的高渗性液体外渗可先用生理盐

水局部清洗外渗部位后#根据液体外渗面积敷贴

水胶体敷料'对于 1 70 级高渗性液体外渗#由于

外渗严重可发生皮肤破损#需根据皮损伤口范围

及深度大小#先采用清创胶及银离子敷料#再敷贴

水胶体敷料,

#8%&观察指标

观察 ! 组 ! 7% 级液体外渗肿胀的消退时间

以及 1 70 级液体外渗皮损的恢复时间, 新生儿

输液外渗评估标准分为 0 级, # 级$皮肤伴有疼

痛#没有红-肿'! 级$皮肤伴有疼痛-轻度水肿#直

径范围在 " 7!"N#无皮肤发白#渗漏部位以下脉

搏搏动良好#毛细血管再充盈良好'% 级$皮肤伴

有疼痛-中度水肿#直径范围在 !"N 70"N#皮肤

发白#循环受损#触之凉#渗漏部位以下脉搏搏动

良好#毛细血管再充盈良好'1 级$皮肤伴有疼痛-

重度水肿#直径范围在50"N#皮肤苍白#伴皮肤紧

绷#循环受损#触之凉#渗漏部位以下脉搏搏动消失

或减弱#毛细血管再充盈时间51 $#皮肤损伤或坏

死'0 级$在 1 级基础上伤口范围更大#伤口的深

度加深(#)

,

#81&统计学方法

采用L>LL#08" 软件#计数资料以率!N"表

示#采用
!

! 检验#'6"8"0 为差异有统计学意义,

UL结果

!8#&! 组 ! 7% 级外渗肿胀的消退时间比较

观察组肿胀消退时间
$

- 2 的新生儿占

0,31N!%/-9-0""#高于对照组的 118%N!!--9

-""#差异有统计学意义!'6"8"#",

表 KLU 组 U ]M 级高渗性液体外渗肿胀消退时间&%$N%'

组别 6! 2 ! 71 2 0 7- 2 5- 2

观察组!% 9-0"" !0!%8/" #1!!!#8/" !#,!%%8$" !-1!1"8-"

对照组!% 9-""" $!#8!" ,$!#-8#" #-!!!$8"" %%1!008$"

!8!&! 组 1 70 级外渗皮损的恢复时间比较

观察组皮损恢复时间
$

$ . 的新生儿占

/"3"N!#-9!""#高于对照组的 !08"N!09!""#差

异有统计学意义!'6"8"#",

表 ULU 组 X ]̂ 级高渗性液体外渗皮损恢复时间&%$N%'

组别 6% . % 7$ . 5$ .

观察组!% 9!"" -!%"8"" #"!0"8"" 1!!"8""

对照组!% 9!"" #!08"" 1!!"8"" #0!$08""

ML讨论

水胶体是一种人工合成含有亲水性的网状高

分子溶胀体#以羧甲基纤维素和藻酸盐为主要成

分#表面光滑#生物相容性好#具有良好的吸水性

和清创作用#有利于坏死组织溶解(!)

, 水胶体敷

料吸水溶胀后#可形成一种具有三维网状结构的

胶状物质#其吸收能力强#吸收渗液后可形成凝胶#

与创面结合良好#易于更换#在伤口愈合的过程中#

凝胶不会粘连伤口#可加速上皮细胞生长#加速新

微血管再生#抵抗细菌入侵#防止伤口感染(% .1)

,

新生儿使用高渗营养液持续泵注时#由于其皮肤-

血管均较脆弱#易发生高渗性液体外渗#护理工作

中需加强巡视#减少液体外渗的发生, 新生儿发生

液体外渗易引起血管肿胀#1 70 级的外渗还可引

起皮肤破损#严重影响新生儿健康成长, 本研究在

新生儿发生液体外渗后早期使用水胶体敷料进行

干预#以降低外渗液对皮肤和血管的损害#研究结

果显示#观察组 ! 7% 级高渗性液体外渗肿胀消退

时间
$

- 2 的新生儿占 0,31N!%/-9-0""#高于对

照组的 118%N!!--9-"""#1 70 级高渗性液体外渗

皮损恢复时间
$

$ . 的新生儿占 /"8"N!#-9!""#

高于对照组的 !03"N!09!""#差异有统计学意义

!'6"8"#"#由此可见#在早期新生儿高渗性液体

外渗时即采用水胶体敷料可降低血管和皮肤损伤#

促进消肿和皮损恢复,
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