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社区外伤患者清创缝合后感染的相关因素及护理干预分析
李广

蓬朗社区卫生服务中心，江苏省苏州市昆山市，215300；

摘要：目的：探究社区外伤患者进行清创缝合后的感染相关因素及护理措施。方法：时间在 2023 年 1 月-2024

年 6 月，患者人数为 60 例，分组探究，对照组纳入 30 例，观察组纳入 30 例，对照组行常规护理，观察组行护

理干预，对两组患者护理满意程度、疼痛评分及并发症发生率探究。结果：相比对照组，护理满意程度观察组较

高、疼痛评分观察组较低、并发症发生率观察组较低差异显著，P＜0.05。结论：在社区外伤患者清创缝合后，

采用护理干预措施效果显著，有效提升患者护理满意程度，降低并发症发生率，降低疼痛程度，值得推广。
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在社区医院当中主要收治症状比较轻微的患者，能

够满足患者的基本治疗需求。社区医院收治外伤患者人

数比较多，主要和劳作、殴打等因素有关，对于此类患

者需要及时进行清创缝合处理，避免出现伤口感染症状
[1]
。但在缝合后容易导致感染的出现，导致感染出现的

因素有多种
[2]
。在进行缝合中，患者还存在依从性较差

问题，因为患者会产生强烈的疼痛感，所以会存在焦虑

情绪，不利于治疗开展，还会导致预后效果受到严重影

响
[3]
。研究表明，对社区外伤患者采用护理干预措施，

能够在针对性护理下有效降低患者存在的焦虑心理，确

保疾病预后效果的提升。

1 资料与方法

1.1 一般资料

时间在 2023 年 1 月-2024 年 6月，对纳入研究的社

区外伤患者共计 60例行分组探究，对照组 30例中男女

比例=20:10，年龄在 30-85 岁，均值（57.22±5.16）

岁。观察组30 例中男女比例=21:9，年龄在 31-84岁，

均值（57.18±5.18）岁。两组患者一般数据可比较（P>

0.05）。

纳入标准（1）患者均符合外伤病理，且经过清创

缝合。（2）患者流血量少于150ml。（3）患者临床依

从性良好。

排除标准（1）患者存在感染疾病。（2）患者存在

精神系统疾病。（3）患者存在凝血功能障碍。

1.2 方法

1.对照组行常规护理，需在清创缝合后对患者进行

基础的饮食指导，需要定期观察患者的伤口情况，做好

预后处理工作。

2.观察组采用护理干预措施，具体为（1）缝合前

准备，在进行缝合之前，医务人员需要严格遵循六步洗

手法，在接触污染物品之前必须佩戴手套。在缝合前需

要对伤口进行彻底清洗，对于污染严重伤口需反复进行

清洗，并且用碘伏棉球消毒处理。（2）缝合后伤口护

理，进行伤口护理主要目的保护伤口，避免污染，促进

早期顺利愈合。在对患者换药处理中需遵循无菌操作，

如果伤口存在感染，则需要求患者进行相应隔离。对于

创面较小，不需要住院观察患者，需交代患者回家需要

注意事项，随时到医院换药和就诊。（3）保暖护理，

在对患者行缝合处理后，需保证环境温度，必要时候可

以进行局部加温，也可以采用穿戴棉衣等方式进行保温。

（4）合理使用抗生素，在抗生素使用中，需要严格遵

循患者的伤口情况进行，护理人员需要积极观察药效，

及时向医生提供停药和换药的证据。（5）缩短留观时

间，留观时间越长，患者发生感染几率就会越高，所以

当发现患者伤口无感染、渗血后需立刻出院，并指导患

者定期进行门诊随访，一直到伤口愈合。（6）康复训

练，在对患者进行康复训练中需要根据患者的耐受程度

以及实际疾病情况针对性进行，以此来为患者制定出个

性化的护理措施，等到患者病情稳定之后，尽量进行早

期的功能训练，以此来有效改善血液循环，防止肌肉萎

缩症状发生，进行康复锻炼中动作也需要逐渐提升难度，

遵循循序渐进原则，在锻炼中要确保动作足够轻柔，避

免患者再次受到伤害。（7）心理护理，在临床上患者

出现外伤疾病后，因为疾病发生突然，大多数患者还会

存在躯体疼痛症状，因为对疾病的担心而出现不良心理

症状，导致情绪较为低落。这就需要治疗后护理人员主

动和患者沟通，指导患者做好康复准备。通过和患者积
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极沟通与交流方式来分散患者注意力，降低患者疼痛感，

还需要对患者密切关心，及时注意患者心理动态，并且

根据患者的年龄以及性格差异性进行针对性心理疏导。

在治疗之后需要告知患者合理饮食的重要性，对患者进

行饮食的针对性护理。（8）并发症护理，在治疗之后

需要指导患者处于一个舒适的体位，以此来有效缓解肢

体出现的肿胀症状，还需要告知患者注意保护好外伤部

位，对皮肤颜色密切关注，如果出现局部血循环障碍需

要及时告知医生进行处理。（9）健康宣教，在社区当

中需要做好对患者的健康宣教工作，根据患者的性格、

家庭情况以及文化水平来对患者进行个性化的宣教指

导，通过具体的案例来为患者讲解保健干预的重要性。

还需要提醒患者需要注重的一些事项，对于患者产生的

疑虑可以通过建立微信群的方式由专业人士进行解答，

以此来促进和患者之间的沟通，还可以通过微信公众号

的模式来定期的为患者推送一些外伤疾病的护理小知

识以及合理的饮食搭配的知识。（10）饮食护理，在外

伤后清创缝合治疗后，对患者的饮食护理尤为重要，需

要为患者设置高蛋白、高维生素的食物，比如鱼类、瘦

肉、蛋类、新鲜的蔬菜和水果等，这些食物都有利于患

者身体顺利恢复。因为外伤原因会导致患者的身体当中

营养元素大幅度的流失，所以在休养的过程中一定要多

吃一些富含维生素和蛋白质的食物，这样对促进患处的

愈合有着十分重要的作用，比如鱼肉，鸡蛋以及一些新

鲜的蔬果等。患者不要食用辛辣、刺激的食物，也不要

抽烟和喝酒。可以指导患者适当喝一些滋补的汤类，比

如鱼汤、排骨汤等。患者在骨折休养的阶段还要多喝水，

这样能够促进血液的流动，促进患者新陈代谢能力得到

显著提升，对于患者的疾病恢复有着一定的效果，如果

患者因为要避免上厕所而喝水少，那么就会导致身体当

中的毒素大量的堆积到身体当中，这样发生便秘的几率

也会极大程度的提升，不仅不利于疾病的恢复，还有可

能导致诸多并发症现象发生。

1.3 观察指标

1.对两组患者护理满意程度探究，使用社区自制护

理满意程度测评表进行测评，分为三项分别是满意、基

本满意及不满意，满意率=满意+基本满意/总值。

2.对两组患者疼痛程度评分研究，采用 VAS 视觉模

拟评分法进行疼痛评估，总分十分，分值越高表示疼痛

程度越严重。

3.探究两组患者并发症发生率，并发症现象具体为

切口感染、血管神经损伤及关节活动受限，发生率=三

项之和/总值。

1.4 统计学分析

以 SPSS23.0 软件进行本次研究当中数据的分析工

作，（ sx  ）计量资料，（n，%）计数资料，t检验

和2 检验，P＜0.05研究的结果差异性较为显著。

2 结果

2.1 患者护理满意程度

比较对照组，护理满意程度观察组较高，P＜0.05。

见表 1。

表 1 患者护理满意程度[n（%）]

组别
例
数

满意
基本满
意

不满意 满意率

对照组 30 20（66.67） 6（20.00） 4（13.33） 26（86.67）

观察组 30 28（93.33） 2（6.67） 0（0.00） 30
（100.00）

2 - - - - 4.286

P - - - - 0.038

2.2 患者 VAS评分

比较对照组，VAS 评分观察组较低结果差异显著，P

＜0.05。见表 2。

表 2 患者 VAS 评分比较（

—

x ± s，分）

组别 例数 VAS评分

对照组 30 4.26±0.51

观察组 30 2.31±0.32

t - 17.740

P - 0.000

2.3 患者并发症发生率

比较对照组，并发症发生率观察组显著较低，P＜0.

05。见表 3。

表 3 患者并发症发生率[n（%）]

组别
例

数

切口感

染

血管神

经损伤

关节活动

受限
发生率

对照
组

30 2（6.67） 1（3.33） 1（3.33） 4（13.33）

观察
组

30 0（0.00） 0（0.00） 0（0.00） 0（0.00）

2 - - - - 4.286

P - - - - 0.038

3 讨论

当今伴随着人们生活水平的提升以及医疗技术的

不断发展和进步，疾病导致人们死亡的几率也在呈现逐

年下降的趋势，但是社区医院中外伤人数仍旧较多。在

社区医院对外伤患者治疗中，大多选择清创缝合进行，

但清创缝合后容易导致患者出现伤口感染，导致伤口感
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染的因素和多种因素有关
[4]
。（1）老年患者：老年患者

在进行缝合后容易出现伤口感染主要是因为机体老化

因素导致，因为全身免疫功能下降而导致感染发生
[5]
。

（2）抗生素，当今临床上抗生素运用十分广泛，但应

用抗生素后会导致耐药菌株的繁殖和增加，破坏到正常

菌群内部各种微生物之间的制约关系，导致微生物失衡，

从而导致真菌以及致病菌感染。（3）温度，在清创缝

合治疗后，患者如果体温过高或者过低，均会降低机体

对于伤口感染的抵抗力，从而提升伤口感染率
[6]
。（4）

失血，临床上认为，在缝合伤口后感染的诸多因素中，

失血一直都是一个重要的危险因素，伤口过大、失血过

多患者，发生伤口感染的几率也相对比较高
[7]
。（5）留

观时间，在进行清创缝合后，患者留观时间越长，发生

感染率也会越高，因为医院当中各种病原微生物较为集

中，所有观察时间越长，就越有可能提升患者感染几率。

（6）缝合伤口感染，主要是通过接触方式进行传播，

因为医护人员接触患者污染物机会比较多，容易造成交

叉感染，进而导致患者出现伤口感染症状
[8]
。（7）治疗

中感染，在对患者进行清创缝合治疗过程中，如果对伤

口清洗不彻底、导致伤口受到污染，就会极大程度提升

伤口感染几率。当社区外伤患者进行清创缝合后，出现

感染会严重影响到患者的生活质量，所以科学的护理措

施尤为重要
[9]
。在对社区患者常规护理下，虽然能够给

予患者健康指导，但是护理不具备针对性和全面性，导

致护理效果较为有效。而在护理干预措施下，能够根据

患者的实际症状开展针对性护理措施，能够在对患者的

感染风险进行分析后，采用针对性护理措施为患者进行

护理，在实际护理中，能够采用心理护理、健康教育、

饮食护理等多重护理措施，确保疾病预后效果的提升
[10]
。

本次研究结果显示，和对照组患者比较后，观察组

患者护理满意程度较高，疼痛评分较低，并发症发生率

较低，P＜0.05。分析其原因，而护理干预模式下，能

够在治疗之后早期便对患者进行针对性护理，还能够根

据患者的实际病情针对性进行护理，避免因为盲目护理

原因而导致治疗效果受到影响。在护理干预模式下，还

能够根据患者的实际情况进行健康宣教以及心理护理，

确保护理效果显著提升。为患者做好整个阶段的护理工

作，确保疾病预后效果的全面提升
[11]
。

综上，对社区外伤患者进行清创缝合后，行护理干

预效果显著，有效降低患者并发症发生率，提升护理满

意程度，降低疼痛程度评分，临床值得实际推广和应用。
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