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"摘要#

!

目的
!

探讨负压封闭引流"

!Q-

#联合氧气治疗压疮对创面组织细菌量的影响$方法
!

选择压疮患者

2&

例!随机分为两组!对照组采取
!Q-

治疗!观察组采用
!Q-

治疗为主!并辅以间断高浓度氧气治疗$对两组治

疗前后的疗效及创面细菌量进行对比分析$结果
!

观察组治疗后总有效率为
(5/55N

!明显高于对照组的总有效

率"

05/55N

#!差异有统计学意义"

1

$

&/&0

#$两组患者在治疗前的创面组织细菌量差异无统计学意义"

1

%

&/&0

#!

观察组在治疗
%

'

5

'

3

'

%&9

后创面组织细菌量均显著低于对照组!差异有统计学意义"

1

$

&/&%

#$结论
!

!Q-

联合

氧气治疗对压疮创面感染的防治效果良好$
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负压封闭引流$

!Q-

%是目前新型引流技术#具有良好的临

床实用性#对感染腔的闭合及创面的愈合具有更大的优势#不

仅降低了抗生素的使用量#且避免了交叉感染的发生*

%4)

+

)压

疮的表面组织缺血,缺氧#出现坏死#较难愈合#且极易出现细

菌感染*

54'

+

)将
!Q-

技术应用于创面的治疗#效果良好*

0

+

)本

研究采用
!Q-

联合间断高浓度氧气治疗压疮#并观察创面组

织的细菌量情况#现报道如下)

$

!

资料与方法

$/$

!

一般资料
!

选择上海市闵行区吴泾医院
)&%)

年
2

月至

)&%'

年
%)

月期间收治的压疮患者
2&

例#压疮部位多位于骶

尾部及双髋关节)将研究对象随机分为两组#对照组
5&

例#采

取
!Q-

治疗#男
%3

例#女
%5

例#平均$

3%/5%g5/)2

%岁(观察

组
5&

例#采用
!Q-

并辅以间断高浓度氧气治疗#男
%2

例#女

%'

例#平均$

3&/25g)/(0

%岁)所有入组患者均行抗感染治

疗#并给予营养支持及压疮护理等#排除治疗期间因再次清创,

再植术或皮瓣手术中断治疗的患者)两组患者基本资料差异

无统计学意义$

1

%

&/&0

%#具有可比性)

$//

!

治疗方法
!

对照组采用
!Q-

治疗#常规消毒,清创后#根

据创面大小裁剪拼接一次性负压引流护创敷料$广东泓志生物

科技有限公司%#拼接敷料使用丝线缝合#覆盖边缘大于创面边

缘
57>

#清洁敷料周围皮肤#覆盖生物半透薄膜#达到创面密

封效果)连接中央负压吸引装置#压力设置为
M%)0

!

M*&

>>W

E

#观察敷料是否出现塌陷#若塌陷说明封闭效果良好)

视引流液及敷料状况#

'

!

09

更换敷料
%

次#持续
!Q-%&9

#

拆除
!Q-

设备#观察创面情况)观察组采用
!Q-

联合间断高

浓度氧气治疗#

!Q-

治疗方法同对照组#氧气治疗采用中心供

氧系统#供氧接口连接湿化瓶#医用蒸馏水达到
%

"

5

!

%

"

)

瓶

身#负压接口与引流管接口放置三通管#氧疗时充分清除引流

/

'5()

/

检验医学与临床
)&%0

年
%&

月第
%)

卷第
%*

期
!

T@HP=9,?D8

!

X7;6H=A)&%0

!

!6?/%)

!

"6/%*

"

基金项目!国家自然科学基金资助项目$

5&*35&5(

%)

!!

作者简介!张斌#男#本科#副主任医师#主要从事骨创伤方面的研究)



液#撤离负压装置#引流管连接供氧接口#三通管开关半开#防

止氧流量过高破坏敷料封闭性及造成创面干燥不利恢复)氧

疗
)

次"天#

%0

!

5&

分"次#氧流量
'

!

2T

"

>D8

#氧疗完毕重新

连接中央负压引流接口进行
!Q-

治疗)治疗过程中根据负压

引流液量及黏稠度及时调整氧疗浓度及时间*

243

+

)

$/'

!

观察指标
!

治疗效果采用压疮愈合计分法$

+\QW

%进行

评定*

(

+

#创面面积,渗液量及创面外观
5

项共计
%3

分#总分下

降为有效#上升为恶化#无变化为无效#比较治疗
%&9

后两组

疗效)所有研究对象于治疗前及治疗后检测创面组织细菌量)

首次检测于入院行抗感染治疗前采集创面组织进行#其后分别

于治疗
%

,

5

,

3

,

%&9

后进行创面组织细菌量的检测)细菌量检

测采用
%&

倍梯度稀释平板滴种法*

*

+

#将待测标本均匀稀释#制

成浓度梯度稀释液#每次
%&

倍稀释#将稀释液分别接种到平板

中培养#取琼脂平板中出现单个菌落时浓度进行计数#计算公

式!菌落量
e

菌落数
j

$稀释液量
f

标本质量%

j

稀释倍数"标

本质量)

$/1

!

统计学处理
!

采用
Q+QQ)%/&

统计学软件进行数据分

析#疗效比较采用
+

) 检验#细菌量采用
IgC

表示#两组比较采

用独立样本
:

检验#以
1

$

&/&0

为差异有统计学意义)

/

!

结
!!

果

//$

!

治疗效果
!

观察组治疗后
+\QW

评分降低
)0

例#无变

化
0

例#总有效率为
(5/55N

#明显高于对照组的总有效率

$

05/55N

%#差异有统计学意义$

+

)

e3/2'

#

1

$

&/&0

%#见表
%

)

表
%

!

两组治疗效果'

%

(

组别
%

有效 无效 恶化

对照组
5& %2 %& '

观察组
5& )0 0 &

///

!

创面细菌量
!

两组患者治疗前创面组织细菌量差异无统

计学意义$

1

%

&/&0

%(经过治疗后#两组患者创面组织细菌量

均明显下降#说明两组的治疗方式均有良好的效果#但观察组

在治疗
%

,

5

,

3

,

%&9

后的创面组织细菌量均显著低于对照组#

差异具有统计学意义$

1

$

&/&%

%#说明
!Q-

联合氧气治疗对

创面感染的防治效果要明显优于单一的
!Q-

治疗方式#见

表
)

)

表
)

!

两组创面组织细菌含量比较'

j%&

3

7F:

%

E

+

IgC

(

组别
%

治疗前 治疗
%9

治疗
59

治疗
39

治疗
%&9

对照组
5& %&/)0g%/(0 */'5g%/2) (/05g%/55 3/%3g&/*) 2/&0g&/25

观察组
5& %&/%3g)/&5 3/3'g%/&5 3/&)g&/(' 2/)*g&/2* '/(3g&/'%

: &/%2& '/()) 0/)0( '/%*% (/0*(

1 &/'53

$

&/&%

$

&/&%

$

&/&%

$

&/&%

'
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压疮多由于局部组织长期受压持续缺血,缺氧引发组织溃

烂,坏死#据相关文献报道#每年有
2

万人死于压疮导致的并发

症)其最主要的并发症就是创面感染#临床中的传统换药仅对

创面表面及浅部组织起到杀菌清洁的作用#而压疮创面内多存

在空腔及窦道#组织渗液容易积聚#引发空腔增大及组织坏死#

单纯的外科换药并不能完全清除渗液#同时因压疮发生的部位

特殊换药后的敷料经身体移动经常容易发生脱落#创面暴露又

引发二次感染#都不利于压疮创面的愈合*

5

+

)

!Q-

是新型的治疗压疮的引流技术#其对压疮创面建立

一个封闭的环境#避免创面的暴露#减少敷料更换次数#且创面

处于负压情况下#积聚的渗液可以及时引流出#降低了细菌感

染的概率#同时密闭的环境促进了机体免疫功能#有利于各类

生长因子释放促进局部微循环的建立#进一步抵抗病菌侵

袭*

%%4%5

+

)但封闭引流环境下创面始终处于干燥,缺氧状态#降

低了组织修复的速度)本次研究对
!Q-

技术进行改良#联合

应用了间断高浓度氧气治疗#这对局部组织的血流动力学有很

大的改善#增加了局部供氧#有利于血液微循环的快速建立#避

免创面组织的恶化)同时氧气经湿化#给创面组织提供了湿润

的生理环境#有利于组织快速修复)

本次研究结果可以看出#

!Q-

联合氧气治疗对创面细菌

量的控制具有更好的效果#从而降低了压疮因感染导致并发症

发生的概率#使得创面组织能够更快地修复#治疗
%&9

后有效

率可以达到
(5/55N

#这也与相关研究结果相一致)李善友

等*

%'

+发现相比于传统换药#

!Q-

技术能够明显减少创面细菌

量)王彦峰和陶世明*

%0

+对感染创面使用单纯
!Q-

治疗发现

治疗效果良好#但肉芽组织生长缓慢)李丹和刘*

2

+发现

!Q-

联合局部间断高浓度氧疗能够促进创面更快地愈合)

综上所述#

!Q-

联合氧气治疗能够明显减少创面细菌量#

减少创面感染的概率#对压疮的疗效明显#相关研究表明负压

情况下血流动力学的改变也是创面修复的重要因素*

%24%3

+

#对

于
!Q-

联合氧疗是否对创面组织的血流动力学改善更有效还

有待进一步研究)
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足#更好地利用腹压反射效应#将屏气变为主动,可控#更好地

调动产妇的主观能动性#减轻产妇身体的疼痛*

%%4%)

+

)同时#自

主屏气可以有效避免过度换气与体力消耗#从而为母体营造良

好的内环境#促进其自然分娩)张宏玉等*

%5

+研究显示#第二产

程自由直立体位产妇采取自主用力屏气可以较好地促进分娩#

并且提高自然分娩率#进一步说明了自主屏气在促进产妇自然

分娩中的优越性)林春梅*

%'

+研究显示#导乐分娩球在产妇分

娩过程中具有重要的应用价值)能够改善患者的心理状况#并

促进自然分娩)这一结论说明#分娩球在产妇分娩中具有一定

的优势)本研究结果也说明#分娩球运动待产结合自主式屏气

法可以更好地促进产妇自然分娩#提高自然分娩率)研究组第

一产程时间,第二产程时间,屏气用力时长,产后
)<

出血量明

显低于对照组#先露下降速度明显高于对照组)联合协助产妇

分娩能够缩短产程时间#更好地减少产后出血)分娩球能够使

产妇在心理上得到安慰#更好地鼓励其分娩)自主式屏气法可

以较好地调动产妇的自主能动性#提高先露下降速度*

%0

+

)

综上所述#联合应用分娩球运动待产与自主式屏气法可以

促进产妇自然分娩#提高自然分娩率#缩短产程时间#提高产妇

的护理满意度)
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