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伤口造口专科护理在胃肠外科病房中的效果

韦素准

河池市人民医院胃肠外科 广西 河池 547000

【摘 要】：目的：探讨伤口造口专科护理在胃肠外科病房中的应用效果。方法：选取我院胃肠外科收治的 160 例住院患者

为研究对象，将患者随机分为两组，对照组 80例，采用常规护理，观察组 80 例，采用伤口造口专科护理，对两组的干预效

果进行比较。结果：观察组造口感染发生率、并发症发生率均低于对照组（p<0.05）；干预后，观察组患者自理能力及基本

生活能力自评评分均高于对照组（p<0.05）；且观察组患者对护理服务的满意度高于对照组（p<0.05）。结论：采用伤口造口

专科护理模式对胃肠外科病房患者实施护理干预效果理想，可减少并发症发生，具有推广价值。
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胃肠疾病为临床常见疾病类型，近年来我国胃肠疾病种

类不断增多，胃肠疾病的发生率也呈现出明显升高趋势，这

也就使得医院胃肠外科手术患者人数逐渐增多[1]。胃肠疾病

术后伤口造口护理逐渐成为胃肠外科医疗及护理的重点内

容。为促进患者术后伤口快速愈合、减少造口并发症发生，

加强对胃肠外科疾病患者护理干预的重视十分必要。本研究

中以伤口造口专科护理方式为收治的患者开展干预，并对其

干预效果进行了如下分析：

1 资料与方法

1.1 临床资料

选取我院胃肠外科自 2020年 1 月到 2020 年 12 月期间

收治 160例住院手术患者为研究对象；纳入标准：（1）患

者均为胃肠科疾病，且均行手术治疗；（2）患者均精神正

常，沟通能力正常，并有家属陪护；（3）患者及其家属均

知晓研究内容，并签署知情同意书；（4）患者临床资料完

整。排除标准：（1）排除合并有脑躯体障碍难以自理生活

者；（2）排除有精神活性物质依赖者；（3）排除合并有精

神疾病或意识障碍不能很好配合研究者；（4）排除合并有

恶性肿瘤疾病者。

将患者随机分为两组，对照组 80 例，其中男 49 例，女

31 例，患者年龄最小 35 岁，最大 78 岁，平均（58.35±3.02）

岁；手术类型：其中结直肠癌手术 27 例、阑尾切除术 25 例、

胃癌手术 15例，十二指肠手术 9 例，痔、肛瘘手术 4例；

观察组 80例，其中男 47例，女 33 例，患者年龄最小 36 岁，

最大 79岁，平均（58.69±3.16）岁；手术类型：其中结直

肠癌手术 25例、阑尾切除术 24 例、胃癌手术 16 例，十二

指肠手术 10例，痔、肛瘘手术 5 例；本次研究经过医院医

学伦理委员会批准，两组一般资料保持同质性（p>0.05）。

1.2方法

对照组以常规护理方式进行干预，由责任护士在术前对

患者情况进行全面评估，并予以患者健康宣教，术后予以患

者造口指导。观察组则采用伤口造口专科护理干预，具体为：

第一，成立专门的伤口造口专科护理小组，小组成员应

包括具有伤口造口专科护士资格证的护理人员、通过医院专

科培训的伤口小组成员及医生。

第二，实施伤口造口专科护理干预。（1）小组内专科

护士应跟随医生进行术后查房，对患者病情状况、伤口造口

情况、疼痛情况等进行全面了解；同时结合患者造口情况、

医生查房要求做好换药准备与记录。并严格按照无菌操作流

程进行伤口造口治疗与干预，同时指导患者家属及患者参与

到伤口造口护理中来，促使患者及其家属了解伤口造口治疗

及护理过程，提升其认知度与参与度。（2）伤口造口护理

过程中，若患者伤口情况较为严重或较为负责，护理人员则

应及时告知主管医生及小组医生开展会诊，根据患者情况制

定针对性的治疗干预方案，以提升治疗与干预的针对性，明

确护理要点。在造口护理时，应通过脱、洗、干、穿和压五

步法进行处理，观察患者造口袋内粪便情况，并以温水清洗

患者周围皮肤，最后以造口位置扣上造口袋，最后叮嘱患者

左手手空心握拳状按压底盘 5-10min。在护理执行过程中，

护理人员应注意各项护理操作应保持平稳，且应注意力度轻

柔，以防增加患者不适感；此外，需注意保护患者隐私情况，

避免给患者心理带来不适感。（3）伤口换药时应严格核对

患者身份、上次换药情况等，同时在换药时应对患者伤口情

况进行评估，明确患者伤口是否有气味、红肿、渗液等异常

现象，并以棉签挤压伤口，明确患者是否有上开口脂肪液化

现象；在换药时应严格无菌操作，以碘伏消毒伤口周围皮肤

两次，并以生理盐水棉球清洁伤口表面，完成伤口清洁后应
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留取图片资料进行对比观察；最后根据伤口情况选择合适的

敷料进行伤口覆盖，并包扎伤口。

1.3 观察指标

（1）统计对比两组患者伤口感染情况及造口并发症发

生情况，其中造口并发症包括造口旁疝、造口水肿、造口狭

窄、造口周围皮炎等。

（2）以自制评估量表评估两组患者的自我护理能力及

基本生活能力情况，量表满分均为 10分，分值越高表示自

我护理能力及基本生活能力越好，在完成护理干预后由患者

根据自己情况自行填写[2]。

（3）以自制护理满意度问卷调查表评估两组患者对护

理服务的满意情况，量表结果分为满意、一般满意及不满意

三项。

1.4 统计学分析

数据以 spss20.0 统计学软件处理，定量资料以“±”形

式表示，以 t 检验，分类资料以“%”形式表示，以 X2检验，

p<0.05 为差异显著。

2 结果

2.1 两组造口感染及造口并发症情况比较

观察组患者造口感染发生率、并发症发生率均低于对照

组（p<0.05）。见表 1：

表 1 两组造口感染及造口并发症情况比较

组

别

例

数
造口感染率

造口并发症发生率

造

口

旁

疝

造

口

水

肿

造

口

狭

窄

造口

周围

皮炎

发生率

观

察

组

80 1（1.25%） 0 1 1 1 3（3.75%）

对

照

组

80 8（10.00%） 3 4 4 5 16（20.00%）

X2

值
5.77 10.09

p

值
0.016 0.001

2.2两组患者自我护理能力及基本生活能力评分比较

观察组患者自我护理能力及基本生活能力评分均明显

高于对照组（p<0.05），见表 2：

表 2 两组患者自我护理能力及基本生活能力评分比较

组别 例数
自我护理能力

（分）

基本生活能力评分

（分）

观察组 80 8.34±0.36 8.29±0.55

对照组 80 7.03±0.55 7.12±1.02

T 值 17.825 9.030

p 值 0.000 0.000

2.3两组护理满意度比较

观察组护理满意度明显高于对照组（p<0.05），见表 3：

表 3 两组护理满意度比较

组别
例

数
满意 一般满意 不满意 满意度

观察

组
80

49

（61.25%）

28

（35.00%）
3（3.75%）

77

（96.25%）

对照

组
80

35

（43.75%）

31

（38.75%）

14

（17.50%）

66

（82.50%）

T 值 7.96

p 值 0.005

3 讨论

生活方式的转变、生活节奏的加快，促使胃肠疾病越来

越多，病情也越来越复杂，这也使得临床上行为胃肠手术治

疗的患者人数逐渐增多，胃肠疾病术后伤口造口护理逐渐成

为临床关注的重要课题内容[3-4]。随着临床研究的不断深入，

各类新型敷料逐渐增多，伤口护理领域也出现了极大变革与

改进。为了更好地促进胃肠疾病手术患者术后伤口造口恢

复，伤口造口专科护理也逐渐被应用到临床护理中，以替代

缺乏针对性的常规护理干预。

本次研究中对比了伤口造口专科护理与常规护理的在

胃肠外科疾病患者中的应用效果，结果显示观察组患者感

染、造口并发症发生率、患者自我护理能力及基本生活能力、

护理满意度等指标均优于对照组（p<0.05）；提示伤口造口

专科护理在胃肠外科患者中的应用效果更理想。这主要是因

为，通过成立伤口造口专科护理小组，可为患者护理提供更

强有力的护理团队支持，通过小组成员对患者病情的全面评
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估及影响伤口愈合因素的有效分析，从而可为患者提供更有

针对性、更系统的护理服务，对促进伤口愈合、减少并发症

发生有积极意义[5]。同时专科护理小组的成立还可通过医—

护—患相结合的方式及时有效地管理患者伤口造口情况，对

改善护理情概况、提升患者对护理服务的满意度均有重要帮

助。

总而言之，对于胃肠外科病房患者开展伤口造口专科护

理作用显著，有利于降低并发症发生率、提升患者的满意度，

可推广使用。
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