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【摘要】目的：评价在老年卧床压疮患者护理工作中运用预见性护理的实际优势。方法：取老年卧床压疮患者共计 80 例，随机分组，对照

组（纳入 40 例，运用常规护理）与观察组（纳入 40 例，运用预见性护理）。对比两组压疮发生率及压疮面积、持续时间等变化情况。结果：

观察组所抽入患者中，经对其压疮发生率展开评估工作，其取值较对照组更低（P＜0.05）；观察组所抽入患者中，其压疮面积测定值，取

值较之对照组显然更小，其压疮持续时间测定值，取值较之对照组显然更短（P＜0.05）。结论：在老年卧床压疮患者护理中积极运用预见

性护理，对压疮发生具有积极预防作用，可显著减少其压疮面积及持续时间。 

【关键词】老年人；卧床压疮；预见性护理；应用优势 

 
老年卧床患者大多长期处于活动受限情况，处于平卧位，导致

局部组织受压时间较长，继而导致血液循环不畅，皮肤及皮下组织
往往会出现营养缺失的情况，极易导致局部组织无法发挥正常功
能，继而造成组织坏死或溃烂等严重后果[1]。在压疮护理工作中运
用预见性护理，可使护理风险大大降低，可积极促进患者预后康复。
对此，本文以老年卧床压疮患者为研究基础，考察护理工作中运用
预见性护理的实际优势。具体如下。 

1. 资料与方法 
1.1 一般资料 
取老年卧床压疮患者共计 80 例，随机分组，对照组（纳入 40

例）中男：女性别比为 22:18；年龄分布阈值 60-80 岁，均值计算
（69.57±8.72）岁；疾病类型：骨折共计 23 例，心脑血管疾病共
计 15 例，截肢共计 2 例；观察组（纳入 40 例）中男：女性别比为 
24:16，年龄分布阈值 63-81 岁，均值计算（69.68±8.81）岁；疾病
类型：骨折共计 25 例，心脑血管疾病共计 12 例，截肢共计 3 例；
所有纳入患者均阅读知情书，签字确认后表示同意参与研究。对罹
患精神系统疾病或意识障碍者，无法配合研究者予以排除。组间基
线资料符合均衡可比性原则（P＞0.05）。 

1.2 方法 
对照组纳选对象均予病情观察、用药干预、心理指导、健康宣

教以及病房卫生等常规护理，予以患者详细讲述压疮病因及相关注
意事项。观察组纳选对象均予预见性护理：①风险评估：通过 Braden
量表对患者压疮风险进行全面评估。针对风险较低（分值较高）者，
将减压贴膜于患者骨突部位及受压部位进行贴放。针对风险较高
（分值较低）者，予以使用气垫床，按摩受压部位，注意合理控制
力度，减少其受压时间，将受压处所遭受的摩擦风险降至最小化。
②预防长期局部受压。注意定期帮助患者翻身，勤换体位，每间隔

2-3h 翻身 1 次。在床边贴放翻身卡便于对其翻身情况进行记录；③
皮肤护理：强化患者皮肤护理，使其皮肤部位保持干净卫生状态；
每日对皮肤进行触摸，了解其弹性状态，对其皮肤颜色进行详细观
察，如有发红现象需及时采取减压处理。护理人员应叮嘱家属每晚
以温开水对患者身体进行擦洗，尽量穿着舒适衣物。④加强压疮护
理技巧教育：予以患者及其家属进行病因机制、预防措施、解决方
案等相关知识的讲解，基于传统讲解模式并辅助相关资料、音频及
视频等手段增强其对压疮相关知识的掌握。使其掌握正确按摩皮肤
的方法，叮嘱家属对患者受压部位进行适度按摩，有利于血液流通。 

1.3 观察指标 
1.3.1 压疮分期：Ⅰ期标准：骨隆突处皮肤比较完整，局部红斑

且有压后无褪色现象；Ⅱ期标准：局部受压处的溃疡较浅，且具有
开放性特点，创面颜色呈粉红色，无腐肉；Ⅲ期标准：全层皮肤缺
失，皮下脂肪出现暴露情况，无肌肉、肌腱或股外露情况；Ⅳ期标
准：全层皮肤表现缺失，皮下脂肪出现暴露情况，同时伴有肌肉、
肌腱或骨外露等不良现象。 

1.3.2 相关指标：观察并记录两组的压疮面积、持续时间等变化
情况。 

1.4 统计学分析 
数据分析软件选取 SPSS23.0，计量资料数据以（`x±s）表示，

行 t 检验，计数资料数据以 n/%表示，行 x2 检验，P<0.05 为数据间
差异存在显著意义。 

2. 结果 
2.1 两组压疮发生率对比 
观察组所抽入患者中，经对其压疮发生率展开评估工作，其取

值较对照组更低（P＜0.05）。见表 1. 

表 1 两组压疮发生率对比[n（%）] 
组别 n Ⅰ期 Ⅱ期 Ⅲ期 Ⅳ期 总发生率 

观察组 40 1（2.50） 1（2.50） 0（0.00） 0（0.00） 2（5.00） 
对照组 40 5（12.50） 3（7.50） 2（5.00） 0（0.00） 10（25.00） 

x2 - - - - - 6.275 
P - - - - - 0.012 

2.2 两组相关指标对比 
观察组所抽入患者中，其压疮面积测定值，取值较之对照组显

然更小，其压疮持续时间测定值，取值较之对照组显然更短（P＜
0.05）。见表 2. 

表 2 两组相关指标对比（`x±s） 

组别 n 压疮面积
（cm2） 

压疮持续时间
（d） 

观察组 40 6.26±2.05 5.64±1.78 
对照组 40 9.88±3.06 9.35±2.95 

t - 6.216 6.810 
P - 0.000 0.000 

3. 讨论 
老年卧床患者受身体等原因的影响，大多需长期卧床，发生压

疮的风险较大。压疮会给患者生理及心理带来极大的痛苦，同时会
增加其经济负担。常规护理对患者压疮预防护理未能充分重视，导
致患者压疮发生率较高。预见性护理主要是预防疾病发生为主要目
的，在预防压疮中具有显著效果[2-3]。本文结果显示，同比对照组，

观察组所抽入患者，其总有效率取值较高，其压疮面积测定值显然
更小，其压疮持续时间测定值显然更短（P＜0.05）。提示，预见性
护理在预防压疮方面具有显著效果，同时可减少其压疮面积及持续
时间。分析原因是预防性护理基于对患者压疮风险的全面评估结
果，对其展开针对性预防措施，比较重视患者身体的干燥和清洁，
合理控制患者温湿度，促使其减少排汗，预防受压部位出现粘连情
况，预防压疮。此外，促使患者充分掌握压疮护理技巧，在家属配
合下积极预防压疮，可显著提升其压疮预防效果。 

综上，在老年卧床压疮患者护理中积极运用预见性护理可利于
降低压疮发生率。 
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