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摘
!

要"目的
!

观察冷沉淀凝血因子在治疗
)

期褥疮创面中的疗效&方法
!

选择该院神经内科收治的
),

例
)

期褥疮患者随

机分为观察组及对照组!分别为
''

例和
'$

例&两组分别采用冷沉淀凝血因子涂抹治疗及常规换药并红外线照射治疗!观察比较

两组褥疮治疗效果和愈合时间&结果
!

观察组与对照组
'

周内褥疮治愈的有效率分别为
%**(*2

和
4+(%2

!两组治疗效果对比

差异有统计学意义"

!

%

*(*,

$#观察组愈合时间为"

+()+S'()%

$

8

!对照组愈合时间为"

%,(41S,($)

$

8

!两组愈合时间比较差异有

统计学意义"

!

%

*(*,

$&结论
!

冷沉淀凝血因子制备简单!保存方便!使用安全!能够有效促进创面的愈合和控制褥疮感染!为褥

疮提供了新的治疗手段!值得临床推广应用&
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褥疮已经成为脑卒中患者最常见的并发症之一#由于褥疮

多为混合感染#治疗缺乏特异性药物#至今仍是医学领域的治

疗难题(

%

)

'目前国内外报道治疗褥疮的方法很多#但大多治疗

时间较长#效果不理想(

$

)

'现对本院神经内科
$*%'

年
'

月至

$*%,

年
+

月
),

例发生
)

期褥疮的患者采用冷沉淀凝血因子

及常规换药并红外线照射治疗#对其疗效进行观察比较#并总

结如下'

$

!

资料与方法

$($

!

一般资料
!

选择本院神经内科自
$*%'

年
'

月至
$*%,

年

+

月收治
),

例脑卒中并发
)

期褥疮患者#将其随机分为对照

组和观察组'对照组患者
'$

例#观察组患者
''

例'患者均符

合,基础护理学-$第
,

版&压疮分期诊断标准(

'

)

'自院外带入

的
,'

例#住院期间发生的
%$

例'其中男
'%

例#女
'1

例%年龄

4$

!

&%

岁#中位年龄
4)(1

岁%骶尾骨处褥疮
1'

例#肌骨大粗

隆处
,

例#肩胛骨处
1

例#坐骨结节部
1

例#混合
&

例%面积
)

!

$*;B

$ 的
')

例#其中观察组和对照组各
%+

例%面积大于
$*

;B

$ 的
$&

例#其中观察组
%,

例#对照组
%1

例'两组患者的年

龄*性别*患病时间*患病分期*褥疮面积等一般资料比较差异

无统计学意义$

!

$

*(*,

&#具有可比性'本研究通过了医院伦

理委员会的审核#治疗前常规检测感染
1

项#并告知患者进行

冷沉淀凝血因子局部换药治疗可能存在的不良反应和经血传

播疾病的可能#征得患者或授权人的知情同意#并签署知情同

意书'

$(/

!

方法
!

观察组首次用
'2

过氧化氢溶液彻底清创#然后

用
$(,2

聚维酮碘依次对褥疮创面及周围皮肤进行由内向外

进行消毒#范围超过创缘
'

!

,;B

#未破溃的水泡用无菌注射

器抽出渗出液#去除分泌物和坏死组织#再用生理盐水冲洗溃

疡创面#将与患者相同血型的
%e

冷沉淀凝血因子涂抹于创面

上厚度
*(,

!

%(*BB

#至创伤周围
%($;B

左右#并将一层无菌

纱布用剩余的冷沉淀凝血因子浸湿平贴于创面上#外层用无菌

敷料包扎数层'如早期渗出较多和创伤面积较大者#每天更换

%

次#后期渗出减少和创伤面积较小或逐渐缩小时#一般隔日

换药
%

次'褥疮面积
)

!

$*;B

$ 的患者#平均每人换药$

)S$

&

次%褥疮面积大于
$*;B

$ 的患者#平均每人换药$

&S'

&次'对

照组按观察组方法处理完创面#采用外科无菌换药处理后#再

用
%**`

的红外线灯局部照射
%,

!

'*BD>

#每日
%

次'两组

+

),1%

+

检验医学与临床
$*%4

年
,

月第
%1

卷第
%*

期
!

TFPU98!@D>

!

UF

A

$*%4

!

V7@(%1

!

.7(%*



统计观察时间均为
$%8

'

$('

!

试剂
!

所用的冷沉淀凝血因子均由包头市中心血站制备

提供'

f'*]

冰箱冷冻保存#使用时置
'4]

融浆机内震荡融

化#

%<

内应用'每袋
%e

#体积$

$,S,

&

BT

%每单位冷沉淀凝

血因子含有纤维结合蛋白$

Z>

&大于
)*B

=

#纤维蛋白原$

Z

=

&

%$**

!

%'**B

=

'

$(1

!

评价指标
!

愈合!创面组织基本恢复#干燥无渗液%有效!

渗出液明显减少#红肿热痛消失#创面明显缩小#露出桑葚样肉

芽组织%无效!创面无明显缩小#甚至扩大#渗出液较多#创面呈

灰白色或黑色#伴周边红肿热痛等'

$(2

!

统计学处理
!

采用
I#II%+(*

软件对数据进行统计分

析#计量资料以
OS-

表示#组间比较采用
?

检验%计数资料采

用百分数表示#组间比较采用
!

$ 检验%以
!

%

*(*,

为差异有统

计学意义'

/

!

结
!!

果

!!

结果显示#观察组有效率$

%**(*2

&高于对照组$

4+(%2

&#

差异有统计学意义$

!

%

*(*,

&%观察组褥疮愈合时间($

+()+S

'()%

&

8

)明显低于对照组($

%,(41S,($)

&

8

)#差异有统计学意

义$

!

%

*(*,

&'见表
%

'

表
%

!!

两组患者褥疮治疗效果的比较$

(

%

2

&'

组别
(

愈合 有效 无效

观察组
'' $,

$

4,(+

&

+

$

$1($

&

*

$

*(*

&

对照组
'$ %%

$

'1(1

&

%1

$

1'(4

&

4

$

$%(&

&

'
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营养不良*皮肤受潮刺激*局部组织长期受压等是形成褥

疮的危险因素(

'

)

'长期卧床的脑卒中患者#一般合并消化功能

减退#多伴有语言功能障碍#不能有效表达自我需求#皮肤易受

大小便等物质刺激#且患者皮肤和皮下组织长时间受压#导致

受压局部缺血而溃烂甚至坏死#尤其是脂肪组织较少部位(

1

)

#

如骶尾骨处*坐骨结节部*肌骨大粗隆处等'大多数家庭护理

不专业#极易形成褥疮#而常规治疗方法效果又不十分理想#尤

其
)

期褥疮渗出液多#创面不易结痂#治疗效果更不理想(

,

)

'

冷沉淀凝血因子是新鲜冰冻血浆在
1]

条件下经融化*离

心收集的冷不溶成分#富含
3

因子*

Z

=

*

Z>

*

(

因子等'褥疮表

面涂抹冷沉淀凝血因子使患者创面保持湿润#湿润有利于创面

上皮细胞更好繁衍*移生*爬行和血管再生#并且在湿性环境下

可以减轻肉芽组织水肿#加速创面愈合(

,5)

)

'湿性环境也有利

于
Z>

等因子促进创面周围皮肤上皮细胞与成纤维细胞的分

裂增殖#并提供新生细胞定居和固着的物质和结构基础#从而

促进创面的愈合#避免腐痂的形成(

45+

)

%同时
Z>

能提高炎症区

的白细胞活性#增强单核
5

巨噬细胞对破坏细胞和受损组织碎

屑*免疫复合物及其他异物的清除#净化伤口#有效防止创面感

染(

&

)

'冷沉淀凝血因子作为血浆提取物#是富含清蛋白的高渗

性胶体#能使细菌或病毒脱水死亡#增加局部抗菌能力#且清蛋

白为组织细胞的修复提供能量#促使溃疡创面上皮细胞生长#

肉芽组织增生#有明显的消肿*促进愈合作用(

%*5%%

)

'

冷沉淀凝血因子对创面修复治疗有效的主要成分是
Z>

#

而褥疮患者创面
Z>

水平降低(

%$

)

#通过外敷冷沉淀凝血因子#

提高了创面的
Z>

水平'

Z>

有很强的生物活性#具有促进细胞

修复*分化和粘连作用从而维持创面微循环血管完整性#改善

缺血*缺氧#促进吸收和恢复细胞生成的活性#促进上皮细胞生

长进入分裂增殖期及
-./

合成#有利于皮片扩展%且
Z>

因子

通过其位点与
Z

=

等结合#形成富含
Z>

因子的胶原纤维
5

纤维

蛋白复合物#在细胞移行和上皮化过程中起到/支架0作用#通

过这种/支架0向创面中央定向移动#促使创面上皮增殖直至上

皮化愈合(

%'

)

'冷沉淀凝血因子通过在创面形成纤维蛋白膜#

覆盖溃疡创面#有隔绝保护作用#可避免细菌的直接污染'同

时
(

因子催化纤维蛋白交联对皮损创面有机械性牵拉作用#促

使创面收缩#显著增快创面的愈合'

综上所述#冷沉淀凝血因子能够有效提高褥疮治愈率#缩

短愈合时间#预防和控制感染#且无明显不良反应#为褥疮提供

了新的治疗手段#值得临床推广应用'
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