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应用负压封闭引流技术治疗复杂性软组织缺损创面中的护理方法及效果观察 
张婷婷 
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摘要：目的：探讨应用负压封闭引流技术治疗复杂性软组织缺损创面中的护理方法及效果。方法：将在 2019 年 11 月至 2020
年 11 月期间，存在复杂性软组织缺损创面的患者，入组的共 80例，分为实验组与对照组，对照组采取常规的治疗模式与常规
的护理，而实验组则应用负压封闭引流技术治疗并配合全面的护理，对于实验组与对照组之间的恢复情况以及生活质量评分，
进行统计。结果:对于实验组与对照组之中的患者，在治疗之后的恢复情况以及生活质量评分，实验组都优于对照组，差异有着
统计学意义。结论: 对复杂性软组织缺损创面的患者，采取负压封闭引流技术进行治疗，能够有效的提升治疗的效果，加快患
者的康复，值得在临床上推广。 
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由于车祸和工农业生产等，出现了意外事故，所发生的

严重且复杂的软组织缺损，包括皮肤软组织出现了大面积的

挫伤,发生骨骼、肌腱等深部的组织出现裸露或者是缺损的情

况
[1]
。由于部分组织解剖和功能的特点的差异，在修复和相

应功能重建上，都是骨科之中比较困难与复杂的一项问题
[2]
。

文章讨论了应用负压封闭引流技术治疗复杂性软组织缺损创

面中的护理方法及的效果。 

1 资料与方法 

1.1 临床资料 

将在 2019 年 11 月至 2020 年 11 月期间，存在复杂性软

组织缺损创面的患者，入组的共 80 例，分为实验组与对照组，

对照组采取常规的治疗模式与常规的护理，而实验组则应用

负压封闭引流技术治疗并配合全面的护理，其中实验组男性

患者共有 28 例，女性患者共有 12 例，患者的年龄范围是

33-82，患者的平均年龄是 49.8 岁。其中对照组男性患者共

有 29 例，女性患者共有 11 例，患者的年龄范围是 32-81，

患者的平均年龄是 48.5 岁。此次试验内容与医学伦理委员会

的规范相符合，也签署了本次研究之中的知情同意书。 

1.2 方法 

对照组采取常规的治疗与护理模式。 

实验组之中对于患者进行彻底的清创，在麻醉之后，需

要对患者的创面做好彻底的清创,尽可能的去除感染与坏死

的皮肤，包括肌肉以及筋膜等各种软组织,需要注意的是，对

于创面之中走行的血管、神经、肌腱组织进行保护,在骨折经

过复位之后，采取钢板或者是外固定支架进行固定,主要是将

生理盐水，浓度为 3%双氧水进行反复的创面冲洗,采取局部

肌瓣的转移之后，覆盖好外露的创面,通过浓度为 75%酒精纱

布对于创面周围的皮肤进行擦拭。做好负压封闭引流的护理，

在术后，及时的放置好负压吸引装置，并且放置在患者床旁

合适的位置上，及时的将中心负压吸引装置接通，将负压装

置调整好。手术之后，如创面是四肢部位，则患肢需要抬高

20~30°,需要高于心脏的水平,这样更加利于患肢的血液与

淋巴的回流，能够对于循环减轻患肢肿胀进行改善，还需要

保证确保引流管出口处于低位。 

1.3 判断指标 

统计患者的治疗之后的恢复的情况，包括生活质量的评

分。 

1.4 统计学方法 

临床资料统一采用统计学软件SPSS21.0 进行数据分析。

分析结果计量资料行 t检验，运用（ sx  ）表示；护理质量

等计数资料行 X
2
检验，运用百分比表示；分析结果中若 P 值

小于 0.05，说明两组之间的数据存在统计学意义。 

2 结果 

2.1 比较对照组与实验组中患者生活质量评分 

比较对照组与实验组中患者生活质量评分，实验组在治

疗后生活质量的评分要比对照组高，t值为 15.2715，p 值为

0.0000，且差异具有明显的统计学意义，P<0.05。 

表 1 比较对照组与实验组中患者生活质量评分（ sx  ，分） 

组别 例数 生活质量评分 

实验组 40 89.34±2.11 

对照组 40 72.21±5.66 

t 值  17.9355 

P 值  0.0000 

2.2 比较实验组与对照组患者治疗效果 

比较实验组与对照组患者治疗效果，实验组优于对照组，

结果差异具有明显的统计学意义，P<0.05，具体内容请见表

2。 

表 2：比较实验组与对照组患者治疗效果（n/%） 

组别 例数 显效 有效 无效 总有效率 

对照组 40 19 9 12 70% 

实验组 40 26 13 1 97.5% 

x
2
值     11.1137 

P 值     0.0008 

3 讨论 

大部分的创伤性软组织缺损创面都应用的治疗方式是负

压引流技术,而整体其的疗效较为切实可靠,且患者住院时间

比较短，整体的痛苦小，患者的临床效果理想,患者更加容易

接受,目前在应用上以及较为普及
[3]
。所以，作为护理人员需

要对该项技术的操作原则进行熟练掌握,配合好相应的各项

专科护理工作
[4]
。 

此次结果显示：对于实验组与对照组之中的患者，在治

疗之后的恢复情况以及生活质量评分，实验组都优于对照组，

差异有着统计学意义。 

综上所述，对复杂性软组织缺损创面的患者，采取负压

封闭引流技术进行治疗，能够有效的提升治疗的效果，加快

患者的康复，值得在临床上推广。 
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