
以肺炎越严重的患儿其免疫异常情况越突出#与之相关的指标

表达也越异常(

!.=!2

)

'因此与之相关的指标#如多类维生素指

标及免疫指标本身的表达水平也随之出现波动状态#提示上述

各指标 的 价 值 较 高#可 为 疾 病 的 诊 断 和 治 疗 提 供 参 考

依据(

!#=!7

)

'

综上所述#社区获得性肺炎患儿血清维生素
*

*

Z

*

Y

及免

疫指标明显异于健康儿童#其对社区获得性肺炎的严重程度有

一定的鉴别价值#故临床检测意义较高'
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!临床探讨!

湿润烧伤膏在临床护理换药的疗效研究"

江
!

霞!郎拥军!张宝华#

"重庆市丰都县人民医院科教科
!

#"$.""

#

!!

摘
!

要"目的
!

探讨临床护理采用湿润烧伤膏对创面进行换药的临床效果%方法
!

选取该院
."!#

年
!

月至
."!7

年
!.

月收

治的
.""

例各种不同原因导致的创面换药治疗的患者!随机分为试验组和对照组!每组各
!""

例%对照组患者使用传统换药方法

和常规护理措施!试验组应用湿润烧伤膏换药!并配合严密的换药操作流程和全程临床护理措施%比较
.

组患者的临床治疗效

果!换药时导致的创面疼痛$出血$创面及肉芽组织损伤$再次感染$瘢痕形成等并发症%结果
!

.

组患者接受不同的换药治疗和

护理后!试验组患者的好转$治愈率明显高于对照组"

$

$

"5"7

#!换药时创面出血量明显少于对照组"

$

$

"5"7

#!创面疼痛感明显

减轻!疼痛发生率比对照组明显减少"

$

$

"5"7

#!创面及肉芽组织损伤也比对照组明显减少"

$

$

"5"7

#!瘢痕形成明显少于对照组

"

$

$

"5"7

#%结论
!

采用湿润烧伤膏进行各种创面换药!并配合全程临床护理措施及正规创面换药操作流程!能显著提高创面治

愈率!降低并发症!较传统换药更具优势!值得临床推广和应用%

关键词"湿润烧伤膏&

!

临床应用&

!

护理研究

!"#

!

$%&'()(

"

*

&+,,-&$)./0(122&/%$.&$'&%/.

文献标志码"

-

文章编号"

!+,.=/#77

"

."!,

#

!2=!/!+="2

!!

如何减轻在换药过程中给患者带来的疼痛*出血*创面及

肉芽组织损伤*再次感染*瘢痕形成等并发症#一直是临床外科

面临的一个严峻问题#因此需寻求一种安全*可靠*无痛苦的换

药方法'随着湿性愈合理论的提出#证明湿润环境可加快表皮

+

+!/!

+

检验医学与临床
."!,

年
,

月第
!#

卷第
!2

期
!
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细胞的迁移速度#无结痂形成#避免表皮细胞绕经痂皮下迁移

而延长愈合时间#从而促进创面愈合'湿润烧伤膏为油性物

质#符合这一理论#再配合严密的换药操作流程和全程的临床

护理措施#可达到满意效果#也对患者的预后起到积极作用(

!

)

'

为了观察湿润烧伤膏在临床护理创面换药应用中的效果#现探

讨全程临床护理措施对创面换药的意义#并与传统创面换药护

理方法进行对比研究#报道如下'

$

!

资料与方法

$5$

!

一般资料
!

选取
."!#d."!7

年在该院内*外科住院需要

换药治疗的
.""

例患者#纳入标准!各种外伤创面*褥疮*慢性

溃疡*糖尿病足*冻疮*足癣*有机磷杀虫剂皮肤灼伤*犬咬伤*

隐羐虫感染*疱疹病毒感染*乳头皱裂*输液导致的静脉炎*烧

伤*各种手术切口等'将患者随机分为试验组和对照组#每组

各
!""

例'对照组患者各种外伤
.!

例#褥疮
.

例#慢性溃疡
2

例#冻疮
#

例#足癣
.

例#有机磷杀虫剂灼伤
2

例#犬咬伤
#

例#

隐羐虫感染
.

例#疱疹病毒感染
,

例#乳头皱裂
2

例#输液导致

的静脉炎
.

例#不同程度的烧伤
2!

例#各种手术感染切口
!+

例&男
7$

例#女
#.

例#年龄
"52

#

$+5"

岁#平均年龄$

#25"8

!5#

%岁'试验组患者各种外伤
."

例#褥疮
2

例#慢性溃疡
2

例#冻疮
7

例#足癣
2

例#有机磷杀虫剂灼伤
#

例#犬咬伤
2

例#

隐羐虫感染
.

例#疱疹病毒感染
$

例#乳头皱裂
.

例#输液导致

的静脉炎
.

例#不同程度的烧伤
2.

例#各种手术感染切口
!2

例&男
7+

例#女
##

例#年龄
"5.

岁
#

$,5"

岁#平均年龄$

#25"8

!57

%岁'

.

组患者的性别*年龄等一般资料比较#差异无统计

学意义$

$

%

"5"7

%#具有可比性'

$5/

!

方法

$5/5$

!

伤口处理和换药方法
!

对照组患者按照常规创面清创

消毒处理后#无菌敷料包扎#每日换药
!

次'试验组患者则根

据创面损伤和感染程度#在严格无菌技术操作下进行不同的创

面处理后涂以湿润烧伤膏#再视伤口的部位和气温而决定是否

用无菌敷料包扎#然后坚持伤口全程换药'具体方法!$

!

%单纯

新鲜炎性创面无污染者#可直接创面涂湿润烧伤膏#厚
"57

#

!5"99

#每
+

小时
!

次'$

.

%污染创面用碘伏消毒#生理盐水

冲洗后#再涂湿润烧伤膏厚
"57

#

!5"99

#每
#

#

+

小时
!

次'

$

2

%各种感染*溃疡创面脓性分泌物者#先用
26

的过氧化氢清

洗伤口#再用
"5/6

的生理盐水冲洗干净后#行无损清创#清除

脓液*脓胎#有痂皮形成者#尽量去除痂皮(

.

)

'清除坏死组织#

用干净方形纱布除去液体及液化组织#然后创面涂以湿润烧伤

膏厚约
.99

#均以每
#

小时换药
!

次'$

#

%伤口深或需要引流

者#填充湿润烧伤膏后放置引流条#引流条不能填塞过紧#每日

换药
!

次'$

7

%犬咬伤新鲜伤口应用肥皂液清洗#再用
"5/6

的

生理盐水冲洗干净#

!6

碘伏消毒创面皮肤后#涂湿润烧伤膏厚

约
!99

#每
#

#

+

小时
!

次'$

+

%有机磷农药烧伤#创面用大量

无菌生理盐水冲洗干净#清除污物及坏死脱落表皮#有水泡形

成者给予低位放水#彻底清创#尽可能清除残留的有机磷药物#

然后创面均匀涂上湿润烧伤膏厚约
!99

#

2

#

7C

涂
!

次'$

,

%

糖尿病足皮肤感染者#清除病灶周围老化组织及溃疡和表面污

秽膜状附着物#再涂湿润烧伤膏厚约
!99

#无菌沙布覆盖'

$5/5/

!

护理方法
!

对照组患者接受传统的创面换药护理措

施'试验组患者采用全程的临床创面护理措施'$

!

%加强基础

护理 !

$

保持清洁卫生及室内良好通风#空气清新#室温保持

在
."

#

.#]

#湿度保持在
7"6

#

+"6

(

2

)

'因大部分患者创面

需暴露#特别是大面积烧伤患者#室温过低易导致患者感冒#加

重病情'室温过高会使该膏体变稀#创面附着差#影响其治疗

效果和患者的舒适感'

%

协助患者做好日常生活护理及个人

清洁卫生#防止细菌入侵加重创面感染'对恶液质卧床患者#

给予防压疮气垫床#建立翻身卡#每
!

#

.

小时翻身
!

次#避免

局部受压#避免翻身时拉推等动作#防止皮肤受损#并教会家属

翻身技巧&强迫体位不能翻身者#根据不同部位垫以软垫支撑

保护#防止局部长期受压#并保持床单干净平整#以免卧床太久

导致压疮发生'$

.

%心理护理!患者分为急性期和慢性期#急性

期患者大多为突如其来的创伤所致#患者及家属无充分的心理

准备#对其处理也较忙然&而慢性期患者及家属往往心灰意冷#

对治疗效果无信心#对湿润烧伤膏的治疗产生怀疑#表现出消

极的态度'因此#应给予患者及家属耐心解释湿润烧伤膏的药

理作用#使其心理得到安慰#增强信心'介绍治愈患者进行案

例说明#取得患者及家属的充分配合'$

2

%创面管理!应做到/

#

个及时0

(

#

)

'即!及时观察#及时清除液化*坏死物#及时清理

残余药膏#及时换药'

$

严格交接班#观察湿润烧伤膏应用与

传统的换药方法#比较伤口愈合速度进展的具体情况进行表格

登记#建立换药卡#注明创面换药时间'

%

严重感染创面应落

实严密的创面监控措施#加强对创面正确评估#发现创面愈合

不良或治疗无进展#引流不畅者#及时组织讨论及护理会诊'

&

创面药物如被擦掉#应立即补上#随时保持创面被湿润烧伤

膏覆盖'不易暴露的创面#涂药后应用无菌敷料覆盖#定时换

药'$

#

%评估患者全身状况!现代护理研究表明#伤口已不再是

机体局部的病变#其与身体状况高度相关(

7

)

'因此#应正确评

估患者全身状况'如出现恶液质*营养不良会减弱组织的完整

性和愈合的功能#延长创面愈合时间'应给予营养丰富的食

物#必要时静脉补充肠外营养'$

7

%健康指导!

$

饮食指导#首

先向患者解释营养的重要性#了解其饮食习惯和爱好#给予高

热量*高蛋白*含维生素丰富无刺激性*易消化的食物#以增加

营养#提高全身抵抗力'

%

功能锻炼#创面在四肢关节部位者#

督促*协助给予适当的功能锻炼#预防创面纤维化后致肢体功

能受限'$

+

%出院指导!出院后需继续用药者#教会其家属或患

者换药流程及注意事项'如为颜面部创面恢复后#

2

月内避免

强烈的太阳光直射#特别是面部烧烫伤患者尤为注意'

$5'

!

统计学处理
!

比较
.

组患者的好转率和治愈率#并随访

!

#

2

个月#了解并发症发生率及治疗满意度'采用
P3PP!+5"

统计软件进行数据分析#计数资料以例数或百分率表示#组间

比较使用
!

. 检验#

$

$

"5"7

为差异有统计学意义'

/

!

结
!!

果

!!

.

组患者接受不同创面换药治疗及护理措施后#试验组患

者好转
!""

例#好转率为
!""6

#治愈
//

例#治愈率为
//6

#换

药时创面疼痛减轻
!""

例#疼痛减轻率
!""6

#创面轻微疼痛

感
/

例#创面出血
$

例#创面瘢痕形成$轻微%

.

例#肉芽组织损

伤
.6

'对照组患者治愈
$.

例#治愈率为
$.6

#好转
$$

例#好

转率为
$$6

#换药时创面疼痛
!""

例#创面疼痛减轻率
"6

#创

面疼痛感
!""6

#创面出血
72

例#创面瘢痕形成
2+

例#肉芽组

织损伤
$/6

'而不同程度炎性感染创面试验组比对照组提前

.

#

!2K

愈合#总的效果明显好于对照组$

$

$

"5"7

%'见表
!

'

表
!

!!

.

组患者创面并发症及治愈率结果比较$

0

%

组别
例数

$

0

%

瘢痕

形成

创面

出血

创面

疼痛减轻

肉芽

组织损伤
好转 治愈

实验组
!"" . $ !"" . !"" //

对照组
!"" 2+ 72 " $/ $$ $.
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!

讨
!!

论

!!

换药在外伤*手术*烧伤*感染创面的治疗中具有重要的作

用#是外科治疗的重要措施之一#也是护理工作的重要组成部

分'传统的创面换药护理主要是用纱布*纱条*棉垫*绷带等基

本伤口换药材料#虽有保护创面*吸收渗液*制作简单*价格便

宜等优点#但创面愈合环境差*结痂造成创面疼痛*更换敷料时

因敷料与创面紧贴分离导致损伤创面及新鲜的肉芽组织出血*

再次感染*愈合速度慢*换药时间延长*不能隔绝细菌侵入*易

造成痂下脓肿等'特别是手指的创面#还有可能因换药时疼痛

导致患者疼痛性休克'关节部位的创面因瘢痕形成#则影响其

正常功能'湿润烧伤膏为纯中药制剂#是烧*烫伤患者首选的

局部用药#是治疗烧伤皮肤缺损的有效药物#具有改善微循环#

活血化淤*收敛止血*软坚散结*清热解毒*祛腐生肌敛疮*消肿

止痛之功效#能有效促进新生肉芽及上皮组织迅速生长#促进

创面早期愈合#不经过痂下愈合过程而自然愈合#减少瘢痕形

成(

+

)

'可隔离空气对创面的刺激#减轻外界对局部神经的刺

激#降低创面反应#解除血管痉挛#缓解疼痛(

,

)

'保护创面阻止

水分过度蒸发#消除由创面干燥损伤的刺激性疼痛'及时引流

液化的坏死组织#避免炎性物质所致的刺激性疼痛'湿润烧伤

膏为油性物质#又可促进创面坏死组织尽快液化排出#可在创

面形成保护膜实施封闭创面#阻止外界细菌入侵污染和二次感

染#同时其含有广普抗菌作用的中药成分可抑制细菌生长#减

轻细菌的侵袭感染而导致的创面进一步加深(

$

)

'随时保持创

面湿性环境#促进多种生长因子释放#加快创面愈合速度#实现

创面湿性愈合的理论'

使用湿润烧伤膏只需在首次换药时进行创面彻底清创消

毒#再次换药时涂除创面残于药膏后直接用药#避免了消毒剂

对创面组织细胞再生的影响(

/

)

'操作简单易行#经济实用#还

能减少抗菌药物的大量应用#具备了/简0*/便0*/效0*/廉0的

优势(

!"

)

'因该药具备众多优点#被广泛应用于临床各种创面

的换药治疗'在湿润烧伤膏创面换药过程中#需配合严密的换

药操作流程和全程的临床护理措施#主要包括评估创面损伤和

感染程度导致的原因#进行有效清创处理#加强基础护理*心理

护理*创面管理*健康指导*出院指导等有效护理措施#明显减

少了创面换药时给患者带来的创面损伤*出血*疼痛*再次感染

等并发症#明显缩短了换药时间#缩短住院期#提高治愈率#减

轻患者的家庭负担和经济负担#且易被医师采用及患者接受#

因此#值得向社区和基层医疗单位推广并应用'

参考文献

(

!

) 马双莲#薛岚
5

实用肿瘤科护理及技术(

%

)

5

北京!科技出

版社#

.""$

!

!7+5

(

.

) 王永茂#爱华#张鳪
5

湿润烧伤膏的临床应用(

V

)

5

基层医

学论坛#

.""#

#

$

$

2

%!

.#!5

(

2

) 杨新国
5

湿润烧伤膏治疗压疮的体会(

V

)

5

山西医药杂志#

."!#

#

#2

$

!,

%!

.!",=.!"$5

(

#

) 蒋丹#伍建华#李川
5

湿润烧伤膏联合创疡贴治疗压疮的

疗效观察(

V

)

5

中国烧伤创疡杂志#

."!7

#

.,

$

2

%!

!$!=!$25

(

7

) 王玉红#武静莉#湿润烧伤膏治疗压疮的临床观察及护理

(

V

)

5

护理实践与研究#

.""/

#

!,

$

+

%!

!"#=!"75

(

+

) 徐荣祥
5

烧伤医疗技术蓝皮书(

%

)

5

北京!中国医药科技

出版#

.""/

!

2$$=2/!5

(

,

) 王成传#李庆海#朱国卿#等
5

烧伤湿润暴露治疗创面的细

菌生态学调查(

V

)

5

中国烧伤创疡杂志#

.""$

#

."

$

.

%!

/!5

(

$

) 安毓玲#安冰玲#湿润烧伤膏治疗
$$

例褥疮的疗效及护

理(

V

)#中国现代药学应用#

.""$

#

/

$

2

%!

/#=/75

(

/

) 陈善德
5

再生医疗技术在基层医院的应用体会(

V

)

5

中国

烧伤创疡杂志#

."!2

#

.7

$

2

%!

."+=.",5

$收稿日期!

."!,="!=2"

!!

修回日期!

."!,="2=!"

%

!临床探讨!

形成性评价模式用于教学查房以提高学生的核心能力"

陈丽燕!

!冯冰霞.

!邱秀媚.

!王雪娇!

"海南医学院第一附属医院*

!5

护理部&

.5

急诊科!海口
7,"!".

#

!!

摘
!

要"目的
!

探讨形成性评价模式应用于教学查房对本科护生核心能力的价值及影响%方法
!

将
."!7d."!,

年在海南医

学院第一附属医院实习的
!"$

例本科护生选为研究对象!按照年度将学生分为
.

组!每组
7#

例%对照组为
."!7

年
+

月至
."!+

年
#

月的本科护生!采用传统的教学查房模式%试验组为
."!+

年
,

月至
."!,

年
#

月的本科护生!使用形成性评价的教学模式%

.

组学生在实习结束前
.

周进行教学查房核心能力的调查%比较
.

组学生的评判性思维能力$临床护理决策能力$沟通能力$自

主学习能力的评分%结果
!

试验组学生的评判性思维能力'"

2+.5,/8#"5!#

#分)$临床决策能力'"

!"25.#8!"5,.

#分)$沟通能力

'"

/25,,8$5+2

#分)$自主学习能力'"

!"+5.$875#.

#分)均明显优于对照组'"

2!"5!!82"5$7

#$"

$#5#/8!.52!

#$"

$!5.78#52.

#$

"

/.5$$8$5+2

#分)!差异有统计学意义"

$

$

"5"7

#%结论
!

形成性评价模式应用于教学查房!可优化护理教学流程!提高临床护

理教学质量!使学生在护理工作中的思维判断$决策$沟通$自主学习等核心能力均显著提升%

关键词"形成性评价&

!

本科护生&

!

教学查房

!"#

!

$%&'()(

"

*
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文献标志码"

-

文章编号"
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!!

本科护生在校期间临床实践操作概率较少#基础护理技能

操作不规范#与病患沟通经验不足#风险防范意识欠缺#是发生

医疗纠纷的高危人群#因此良好的培训教学十分重要(

!

)

'护理

教育评估是保证及改善教学质量的重要手段#既包括如学习成

绩等可量化指标#同时也包含情感*态度等不可量化指标评价#

其中形成性评价作为不可量化评价指标主要反映学生核心能

+
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