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手外伤门诊换药的护理体会

肖国翠

沙市区岑河中心卫生院 湖北 荆州 434000

【摘 要】：目的：在外科当中手外伤是一种常见疾病，临床数据表明近些年来手外伤的出现比例持续增加，门诊部护理人

员在对手外伤患者换药时要注意诸多事项，在此护理人员对于手外伤门诊换药的护理体会进行分析讨论。方法：在 2021 年 1

月到 2021年 10 月到本院门诊部进行手外伤换药的患者，择选研究人数为 104 人。实验进行的基本思路为借鉴对比原则，104

名患者被安排到两组（每组 52 人），两组人员无明显差异，实验期间除接受的护理方式不同（一组进行常规护理，另一组进

行综合化护理），其他条件均相同。结果：实施综合化护理的组别出现 2人感染，合计感染发生比例为 3.84%。实施常规护理

的组别出现了 6 人感染，合计感染发生比例为 11.53%。感染率上两组的 P值小于 0.05。实施综合化护理的组别 1人出现了伤

口红肿现象，1 人出现了渗液现象，合计不良反应人数为 2人，所占总人数比例为 3.85%。实施常规护理的组别 1 人出现了伤

口红肿现象，2 人出现了渗液现象，1人伤口出血，2 人出现了其他不良反应，合计不良反应人数为 6 人，所占总人数比例为

11.53%。结论：综合化护理在手外伤门诊换药的护理当中的应用效果显著。
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手部遭受创伤的患者往往是进行手工操作的工作人员，

手外伤的治疗与护理情况对于患者的生活及工作极为重要

[1]。临床资料表明，手外伤患者出现伤口感染的概率较大，

在门诊换药的时候所面临的危险性更大。患者在日常生活当

中手部的使用频率较多，接触到的物品也较多，因此由于行

为幅度过大及手部卫生处理不及时等问题，造成了手外伤康

复较难的情况[2]。为了降低患者手外伤的感染风险，护理人

员在门诊为患者换药时需要格外注意，患者自身也要了解手

外伤康复过程中需要注意的问题，包括合理饮食，减少伤口

撕扯等行为[3]。为了解决手外伤患者门诊换药过程当中所面

临的问题，护理人员应该对以往经验进行总结，通过护理过

程的完善与新方式的探索，达到降低手外伤患者感染率与并

发症率的目的。在此将护理人员对于手外伤门诊换药的护理

体会进行分析讨论。

1 资料与方法

1.1 一般资料

本次实验所需要的患者均为手部受到外伤的患者，除了

手部遭到外伤外无其他重大疾病。需要保证患者的凝血功能

正常运行，精神意识清晰，愿意完全配合实验工作的开展。

在所选取的 104名患者当中，患者的男女性别比例相等，年

龄均值为 45±2.42岁。为保证实验分组的公正性与随机性，

实验的分组工作要借助计算机来完成，P＞0.05，可比性显现。

1.2 方法

常规护理组的护理人员在为手外伤患者换药时需要使

用物理方法将患者伤口暴露出来，在创伤面进行敷料[4]。在

换药途中要注意不要引起牵连，护理人员要借助自身手部力

量按住伤口周围的表皮组织。内衬辅料与引流条需要手动掀

开，使用工具为医用镊子，器具需要保证在无菌状态下，生

理盐水可以对此过程起到辅助作用。对患者伤口进行消毒，

消毒药品选取碘伏，消毒顺序为先内后外[5]。后进行擦拭，

消毒物品为脱碘的乙醇棉球，伤口分泌的不良物质需要结合

生理盐水进行清理。以上步骤进行完毕后，需要覆盖敷料并

固定，患者手部姿势应为指关节稍曲直至与拇指对掌位。操

作的所有器具、药品、护理人员的手部、周围环境等均要求

符合无菌条件[6]。

综合化护理组的护理人员要进行常规护理的全部过程，

在常规护理手段的基础上进行综合化护理。要增强对于患者

的了解，在进行换药之前需要了解患者的既往病史、治疗时

长、曾用药、受伤原因等[7]。对于患者的手部神经要给予足

够的重视，询问患者手部是否出现过麻木等感觉，以此判断

患者的手部神经吻合情况。手外伤的康复离不开患者日常生

活习惯的调整，护理人员要告知患者一些注意事项，以达到

进一步促进手外伤的恢复[8]。患者要避免外界的二次伤害对

手外伤造成的影响，避免抓挠对手外伤造成更严重的破坏。

拆线时间的安排应听从医生的专业指导，不可自行盲目安排

拆线时间，此过程要保证在无菌的环境下进行。为了避免出

现扭曲、药物掉落等异常情况，护理人员可对患者进行适度

的石膏及钢板固定[9]。

1.3观察指标

要对患者手外伤的感染情况与出现不良反应的情况进
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行记录，将数据换算成百分率进行最终的比较。

1.4 统计学分析

进行本次实验统计的软件版本为 SPSS 22.0。t 用于检验，

n%用于表示计数资料。

2 结果

综合化护理组出现了两人一般感染，剩下的所有患者均

未发现感染情况，合计感染人数为 2 人，经计算感染比例为

3.84%，未感染比例为 96.16%。常规护理组的感染比例较高，

共计感染人数为 6人，并且出现了 1人发生严重感染的现象，

一般感染的人数比综合化护理组多 4 人，未感染人数是 46

人，经计算感染比例为 11.53%，未感染比例为 88.47%。不

良反应发生情况主要从伤口红肿、渗液、出血、患者头晕等

情况进行观察，具体的实验数据经整理以表格形式呈现。

表 1 两组手外伤门诊患者临床不良反应对比（n%）

3 讨论

手外伤是一种常见的手部损伤，致伤原因较多，并且与

手部神经肌肉等部分密切相关。手外伤的主要类型分为两部

分，一种是开放性的损伤，另一种是闭合性的损伤[10]。手外

伤的产生比例会随着地域与季节的改变而有所不同。医学上

对于手外伤的治疗与护理十分重视，若手外伤得不到及时的

处理，严重情况可造成患者手部的残疾。综合化护理要求护

理工作做到仔细全面，要求护理人员在门诊为患者手外伤换

药的全过程做到精细化处理，并确保无菌操作，换药全过程

要求提高效率的同时，保证护理工作的高质量进行，综合化

护理要求换药无菌与精准以及手部固定的稳定性。要密切关

注患者的各项信息，了解患者的治疗情况以及在手外伤的治

疗工作当中，其心理变化过程，在生理及心理进行双层面的

综合性护理。

依据本次实验所得数据可知，在门诊手外伤换药的护理

当中应用综合化护理可以有效地减少患者出现感染情况，降

低不良反应的发生情况，此项护理适用于门诊手外伤患者的

换药工作。
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