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骨科患者受压部位皮肤损伤的护理
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摘要" 目的&总结骨科住院患者受压部位皮肤受损的护理措施- 方法&回顾性调查骨科收治 #*' 例受压部

位皮肤异常受损患者的临床资料#总结护理要点#包括伤口护理.减压处理.规范体位摆放.专科护理和心理护

理措施- 结果&#*' 例患者经过精心的治疗和护理#受压部位皮肤损伤痊愈 ##* 例#部分愈合 !$ 例#未愈合 ,

例- 结论&骨科患者发生受压部位皮肤损伤较普遍#需采取个体化护理和健康宣教#以有效减少受压部位皮

肤的二次受损#促进愈合-
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&&压疮是指身体局部组织长时间受压#血液循

环发生障碍#局部组织持续缺血缺氧#营养不良而

致的软组织溃烂坏死- 陶俊荣等(#)通过对造成

压疮各因素的分析#排序前 ( 位的风险因素为体

位受限.运动障碍.皮肤破损!除压疮外的部分".

营养不良和血压异常- 骨科患者的患肢多采用夹

板.石膏进行外固定#还有各种支具及牵引#因而

不能随意改变体位#容易产生受压部位皮肤损伤

甚至压疮(!)

- 本研究分析了 #*' 例受压部位皮肤

损伤患者的临床资料#总结相关护理措施#现报告

如下-

UV资料与方法

#$#&一般资料

本组患者为 !"#+ 年 # 月1#! 月医院骨科收

治的受压部位皮肤损伤患者- #*' 例患者中男

#"% 例#女 *+ 例'年龄 #, k'' 岁#中位年龄 *, 岁'

F'0*1评分正常!#' k!% 分"( 例#轻度危险!#( k

#, 分"'$ 例#中度危险!#% k#* 分"!* 例#高度危

险!' k#! 分"!" 例#极度危险! -' 分"% 例'临床

诊断$尺桡骨骨折 , 例#手部损伤 % 例#锁骨骨折

及肩部骨折或损伤 #* 例#股骨骨折 !# 例#胫腓骨

骨折 #" 例#足部损伤与骨折 , 例#骨盆骨折.髋臼

骨折及损伤 #( 例#颈部损伤.寰枢关节损伤或骨

折 #' 例#脊柱损伤.脊柱骨折 *+ 例#其他 ( 例'受

损部位$背部 #! 例#骶尾部 %# 例#肩胛 #* 例#颈

部 , 例#头枕部 #( 例#下颌部 % 例#双臀部 + 例#

胸腰背部 %" 例#髋部 #, 例#足跟.膝部.踝部 #!

%*%#%
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例'皮肤受损情况$皮肤破损 ### 例#有渗血渗液

!$ 例#压疮 #( 例#水泡 # 例-

#$!&方法

#$!$#&伤口处理$ 彻底清洁创面及创面周围皮

肤后#给予医用生物胶体分散剂!汇涵术泰"或者

外用重组牛碱性成纤维细胞生长因子!背复济"

喷涂伤口#每天喷涂 % k( 次- 如果患者受损皮肤

处还需要使用各种支具#应用凡士林纱布覆盖#再

用纱布包裹#再佩戴支具#并且每 ! 4 放松相关支

具- 护士!必要时请医生帮助"辅助患者保持相

应的位置#使受压部位减压 #" <)*#操作过程中应

避免骨折断端移位- 根据患者皮肤受损的情况#

必要时使用红外线烤灯热疗 #( k%" <)*#照射距

离 #( k!" 7<#使局部干燥#达到清创去腐和生肌

的目的-

#$!$!&受压部位减压护理$ 勤翻身能有效避免

局部组织被长期压迫#提高患者血液循环能

力(%)

- 针对腰椎骨折患者#如是骶尾部皮肤损

伤#可协助患者使用翻身枕#尽量增加侧卧位时

间#避免骶尾部继续受压'如果是使用支具.锁骨

带.骨盆带或者石膏的患者#在支具.锁骨带.骨盆

带与石膏内使用柔软的衬垫'如果是使用防旋鞋

的患者#鞋码尺寸应放宽#佩戴时间超过 # 4 后要

适当松解#调整#每次脱下支具时要观察局部皮肤

情况- 可在患者皮肤受压部位#如足跟部.下颌部

适当使用水胶体减压贴#不但能有效地预防压疮#

还能增加患者舒适度(*)

-

#$!$%&规范体位摆放$ 患者行下肢骨牵引#足跟

部有皮肤受损患者#可使用两条毛巾将足跟处抬

高架空- 并且每 # 4 要移动毛巾位置#避免产生

新的压疮-

#$!$*&专科护理$ 指导卧床患者增加营养摄入#

进食高蛋白.高维生素.高热量.高钙.易消化食

物#保证机体所需- 有支具.锁骨带.骨盆带与石

膏固定内的患者#告知当皮肤有瘙痒感#不可用坚

硬的物品去挠#避免引起皮肤破损而导致感染-

根据病种制定锻炼计划#如卧床患者可制定腰背

肌.踝泵.股四头肌收缩锻炼- 不能主动锻炼者#

护理应协助活动各关节#按摩肌肉#循序渐进#促

进血运循环-

#$!$(&心理护理$ 护士需根据患者具体情况做

好心理护理#及时了解患者困惑#向患者讲解病情

进展.治疗方案.康复措施等#确保患者积极配合

治疗和护理工作-

WV结果

经过精心的治疗和护理###* 例患者受压部

位皮肤损伤痊愈#!$ 例部分愈合#, 例未愈合- 受

压部位皮肤损伤未完全愈合者继续接受治疗和护

理#同时配合营养.心理等干预措施#避免局部受

压引起二次损伤- 基础疾病康复出院患者给予出

院前健康宣教#未出院需要长期卧床患者则继续

检测受压部位皮肤状况#积极预防压疮-

XV讨论

多数骨科患者需要长期卧床#可能因害怕疼

痛而拒绝翻身#还有的患者必须使用相关支具或

者采取强迫体位#均会增加受压部位皮肤损伤或

压疮的风险(()

- 对胶布.泡沫塑料过敏者和局部

皮肤受损者#应禁用皮牵引#尽量改用骨牵引- 在

骨牵引时#特别对软组织损伤严重者#应加强观察

伤肢牵引及伤口情况- 由于牵引等操作需要患者

长期保持同一种体位#易导致局部组织长期受压

而造成压疮#而骶尾部压疮位列骨科压疮首位-

本研究中#骶尾部及髋部皮肤破损患者较多#这就

需要护士定时协助患者翻身#减轻皮肤受损部位

压力- 此外#骨折受损引起的运动.感觉障碍.组

织缺氧.缺血#均可能导致受压部位破损皮肤修复

难度增加#给护理工作带来了极大的挑战- 护理

人员需要预见并排除可能导致皮肤受损加重的危

险因素#根据患者个体状况实施心理干预#同时加

强疾病防治的宣教与指导#以有效减少受压部位

皮肤的二次受损#促进愈合-
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