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基于手术的特定前提,使患者采取某种特定体位、无法翻
身,长时间局部皮肤因受压而发生的压疮,便是手术室压疮,术
后至第 13天最多见[1]。 在平时手术中容易发生压疮,是因为要
摆放侧卧位、俯卧位、沙滩位、截石位实施手术,当手术时间超
过 3小时, 会使患者受压部位的皮肤发生压疮的风险性增加,
不仅不利于患者术后快速康复,而且加重患者痛苦程度,加大
其经济负担,甚至由于病情迁延而引发一系列并发症。因此,重
视手术治疗中压疮的发生至关重要。 我科在 2018年 10月至
2019年 3月对患者在受压部位分别使用了高分子凝胶体位垫
和传统海绵体位垫摆放体位,观察预防压疮的效果。

1 资料与方法
1.1临床资料
选择 2018年 10月至 2019 年 3 月我院收治的手术患者

100例,要求:(1)手术时间>3小时;(2)没有糖尿病、低蛋白血
症、皮肤病;(3)术前皮肤完好;(4)体重>60kg。 将患者随机分
成观察组和对照组,各 50例;两组在年龄、性别、体重上没有
明显差异。

1.2方法
观察组用高分子凝胶体位垫摆放体位, 对照组用传统海

绵体位垫摆放体位。 由巡回护士、手术医生、麻醉医生三方共
同摆放手术体位,注意保护患者的眼睛、耳廓不受压,肢体处
于功能位,男性生殖器、女性乳房不受压,便于医生操作。

1.3观察指标
对比组间压疮发生率的数据差异, 不同体位摆放时患者

受力点皮肤的受压表现,压疮发生的高危影响因素,多发压疮
的皮肤常见红肿(指压不变白)、水泡等情况。重点观察患者前
额、胸部、髂前上棘、骶尾部、膝盖等压疮易发生部位的皮肤情
况,有无压红、压伤等皮肤情况并做好记录。 评估患者压疮发
生高危因素(使用建湖县人民医院手术室压疮风险评估单[2]):
该量表包括年龄、体重指数、受力点皮肤、手术体位、预计术中
施加的外力、预计手术时间、特殊手术因素共七项评估项目,
每项内容均为 1~4分 4级评分标准,总分 6~24分,分 4个等
级:6~7分低度危险,8~9分为中度危险,10~11分为高度危险,
≥13分为非常危险;必须上报难免压疮,分值高代表了压疮风
险高。

1.4数据统计
经 SPSS20.0统计软件做数据的处理, 两组计数值之间的

差异性采用 x2 和 xc2 检验, 对等级资料数据间的差异使用
Wilcoxon秩和检验。 检验水准 α=0.05。

2 结果
2.1 比较不同组别病人压疮高危因素的差异(表 1)
表 1 比较不同组别病人压疮高危因素的差异(例)

2.2 比较组间压疮发生率、皮肤受压情况(表 2)
表 2 比较组间压疮发生率、皮肤受压情况(例,%)

注:(1)为 xc2值,(2)为 x2值。
3 讨论
手术压疮发生率是评价手术室护理质量的主要指标,所

以预防和消减患者在手术过程中发生压疮是手术室护理人员
的工作重点。 体位安置的原则:充分暴露手术野,方便医生操
作;患者处于功能位,保证患者的安全和舒适[4]。

樊彩芳等[3]表示手术患者应用高分子凝胶体位垫,能有效
预防压疮的发生。 本次实验中,观察组患者未发生压疮,对照
组的压疮发生率为 12.24%, 这也说明了高分子凝胶体位垫确
实能有效预防压疮。 传统的海绵体位垫是用合成革包裹海绵
而成,并不具有良好的透气性,且因为海绵并没有稳定的支撑
性,患者长时间使用会使受压的局部皮肤发生凹陷,增加了患
者发生压疮的风险。 本次实验数据显示:观察组的压红、潮湿
发生率低于对照组,两组比较差异具有统计学意义(P <0.05),
凝胶体位垫抗压减震,对于需要长时间手术、对手术体位稳定
性要求高的病人,辅助采用这种体位垫,既有利于保持患者体
位的稳定程度,又能够保证手术视野的充分暴露,满足手术需
求。 凝胶体位垫和泡沫敷料配合使用,且每隔 2小时在不影响
医生操作的前提下轻抬受压部位并按摩, 对预防术中压疮十
分有益。 上文数据分析提示两组研究对象压疮高危因素并无
很大差异。 高分子凝胶体位垫具有不导电、易清洗、不吸水、可
透过 X射线,方便麻醉师放置气管导管等诸多优点,既便于我
们手术结束后对体位垫进行清洗消毒, 也方便术中麻醉师对
气管导管的观察。

综上所述, 高分子凝胶体位垫能有效防备术中压疮的发
生,提高手术室护理工作质量,值得临床推广应用。
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高分子凝胶体位垫对手术患者预防压疮的效果观察
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【摘要】目的:探讨手术患者为了预防手术中发生压疮而应用高分子凝胶体位垫的效果。方法:选择 2018年 10月至 2019年 3
月我院收治的手术患者 100例,随机分成观察组和对照组,各 50例。 观察组用高分子凝胶体位垫摆放体位,对照组用传统海绵体
位垫摆放体位。对比两组患者压疮发生率、体位安置时受力点皮肤受压情况、好发压疮的危险因素等。结果:观察组的患者皮肤压
红、潮湿、压疮发生率低于对照组(P <0.05),观察组和对照组好发压疮的危险因素比较差异无统计学意义(P >0.05)。 结论:在手
术患者压疮预防的措施中,应用高分子凝胶体位垫具有可行性,可降低患者压疮、压红、潮湿发生率,值得临床推广应用。

【关键词】高分子凝胶体位垫;手术;预防压疮;效果观察
【中图分类号】R197.39 【文献标识码】A 【文章编号】1674-1412(2021)12-0192-01

组别 例数 非常危险 高度危险 中度危险 低度危险
观察组

对照组
μ值

P 值

50

50

1

2

1

2

12

16

36

30

1.378

0.168

组别 例数 压疮 压红 潮湿

观察组
对照组
统计量
P 值

50
50

0（0.00）
6（12.24）

3（6.12）
12（22.46）

12（20.42）
22（42.88）

4.4381）
0.036

5.3332）
0.022

5.7082）
0.018
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