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Abstract 
Objective: To explore the effect of applying the nursing process in neurology ICU patients to pre-
vent the incontinence-associated dermatitis. Methods: 68 cases of incontinence patients who ad-
mitted in our hospital ICU were selected as the research object. According to the nursing mode, 
they were divided into the control group and the observation group. Each group had 34 cases. The 
nursing mode of the control group is routine nursing care. The observation group used the nurs-
ing process to prevent the incontinence-associated dermatitis. Nursing effects of two groups were 
compared. Results: The incidence of IAD in the control group was 23.5%, which was significantly 
higher than the observation group (5.9%); the severity score of the control group was (39.3 ± 4.7), 
significantly higher than the observation group (14.2 ± 2.5). Contrast difference was obvious (P < 
0.05). Conclusion: Nursing process to prevent the incontinence-associated dermatitis can reduce 
the IAD phenomenon in critically ill patients, alleviate the severity, reduce the risk of nursing and 
improve the prognosis, and is worth promoting. 
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摘  要 

目的：探讨在危重症患者中应用预防失禁相关性皮炎护理流程的效果。方法：选取我院ICU收治的失禁

患者68例作为研究对象，按照护理模式划分为对照组和观察组，各34例，对照组护理模式为常规护理，

观察组应用预防失禁相关性皮炎护理流程，对比两组护理效果。结果：对照组IAD发生率为23.5%，明

显高于观察组5.9%；对照组严重程度评分为(39.3 ± 4.7)分，明显高于观察组(14.2 ± 2.5)分，对比差异

明显(P < 0.05)。结论：预防失禁相关性皮炎护理流程在危重症患者应用可减少IAD现象，并缓解严重程

度，减少护理风险，改善预后，值得推广。 
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1. 引言 

在 ICU 护理中患者经常出现失禁现象，继而诱发失禁相关性皮炎(IAD)。此时皮肤处于异常脆弱状态，

会阴部与肛周被粪便与尿渍刺激后会出现不适感与瘙痒感，甚至会诱发皮肤感染与破溃现象。再加之外

界压力、麻擦力以及剪切力等会导致并发症发生率提升，比如尿路感染、压疮等，将其住院时间延长，

增加痛苦与经济负担，相应地也增加了护理工作量。为了降低 IAD 的发病率及其危害，国内张娜等[1]
对 IAD 的定义、流行病学、高危因素及防控措施进行了综述；美国伤口造口失禁护士协会[2]发布了

2012IAD 预防护理循证指南。但文献指南能否真正起到指导临床的作用，与管理者能否结合临床实践制

订出恰当的作业流程及管理制度有关。临床针对失禁相关性皮炎研发出预防失禁相关性皮炎护理流程，

本文为详细探讨其用于危重症患者的临床效果，现选取患者 68 例，将详细情况报告如下。 

2. 资料与方法 

2.1. 一般资料 

选取我院神内 ICU2014 年 2 月至 2015 年 2 月收治的患者，纳入标准：大小便失禁，肛周皮肤完整

且无会对 IAD 观察产生影响的皮肤病，均签署知情同意书。排除标准：大便未失禁但小便失禁且将尿管

留置未漏尿，骶尾部出现压疮现象，反复入住我科，存在会影响 IAD 观察的皮肤病。失访与退出：患者

在研究期间死亡或各种原因中途退出无法继续参加本实验。共选取 68 例患者作为研究对象，其中男 44
例，女 24 例；脑梗死 24 例，脑出血 22 例，中枢神经系统感染 12 例，继发癫痫 3 例，代谢性脑病 3 例，

吉兰巴雷综合症 2 例，阿尔茨海默病 1 例，重症肌无力 1 例；同时大小便失禁 17 例，单纯大便失禁 39
例，单纯小便失禁 12 例。按照护理模式随机划分为对照组和观察组，各 34 例，对照组护理模式为常规

护理，观察组应用预防失禁相关性皮炎护理流程。对照组男女比例为 21:13，年龄为 24 至 80 岁，平均(56.3 ± 
9.3)岁；观察组男女比例为 23:11，年龄为 26 至 81 岁，平均(57.2 ± 10.4)岁。两组患者在一般资料、疾病

种类、IAD 分级等比较，差异无统计学意义(P > 0.05)，具有可比性。 
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2.2. 方法 

对照组常规护理干预，将一次性中单垫于患者身下，若被尿液或粪便污染及时用卫生纸或纸巾温水

洗净擦干，若有必要使用保护剂；尿管漏尿或没有留置导尿管使用纸尿裤；若为男性小便失禁使用尿壶

或一次性方便袋；排便次数较多时给予造口袋或纸尿裤。观察组行预防 IAD 护理流程，具体如下： 

2.2.1. 构建护理流程 
初步制定护理流程，再由专家分析，研究小组汇总专家提出问题与意见，再集体商讨后优化改进 IAD

护理流程，将在神内 ICU 患者中使用可行性高的终稿确定下来。护理流程应具备下列内容：a) 开展评估：

应用 PAT 会阴部评估量表评估入院患者风险，结合风险分值制定针对性护理方案；b) 干预：若风险得

分不超过 7 分提示风险低，若溢出失禁液应即刻清洁，主要应用无纺布温水，而后用无纺布擦干，需轻

柔。若超过 7 分提示高危，应结合患者全身、污染皮肤以及经济状况等采用相应护理措施。比如给予保

护剂如造口护肤粉、皮肤保护膜等；若大小便失禁给予大便引流装置或造口袋、留置导尿管等，若男性

小便失禁给予保鲜袋或尿套等；c) 评价：应用 Borchert 研制标准评定 IAD 发生及严重程度。 

2.2.2. 培训 
使用护理流程前应培训护士与 IAD 有关知识，包括 IAD 相关概念、清洁皮肤方法、选用保护剂与保

湿剂方法、选用辅助器具、IAD 严重性评估等。将其制成图表格式便于学习。造口治疗师示范涉及护理

操作，比如皮肤保护膜、造口袋以及造口护肤粉等，确保护士使用更加规范与熟练。 

2.2.3. 具体应用 
患者入院后应用 IAD 风险评估量表对 IAD 发生风险进行评估，若不超过 7 分则由责任护士按照上述

规定开展护理；若超过 7 分清洁完成后由责任护士结合患者自身实际对保护措施予以选用，并结合失禁

程度、类型以及频率等选用辅助器具。在交接班时采用严重程度量表对患者有无 IAD 出现与严重性进行

评价。护士长、研究者以及指控护士等在实施过程中需起监督管理之效，确保流程落实到位。 

2.3. 效果判定[3] 

观察两组 IAD 发生率，并按照 Borchert 研制标准评定严重程度，52 分为总分，分数越高说明越严重。 

2.4. 统计学方法 

应用软件 SPSS21.0 统计学处理上述数据，用 n(%)表示计数资料，卡方检验开展组间比较；用标准

差( x s± )以及均数(±)表示计量资料，用 t 检验开展组间比较，若 P < 0.05 说明差异具有统计学意义。 

3. 结果 

两组护理效果对比，见表 1。 
 
Table 1. Two groups of nursing effect comparison 
表 1. 两组护理效果对比 

组别 IAD 发生率[n (%)] 严重程度( x s± ，分) 

对照组(n = 34) 8 (23.5) 39.3 ± 4.7 

观察组(n = 34) 2 (5.9) 14.2 ± 2.5 

t/X2 6.087 9.051 

P <0.05 
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4. 讨论 

IAD 是临床发生率较高的皮肤问题，尤其是在神经内科 ICU 危重患者中。当前临床尚未深入研究 IAD
病因、病程以及病理等，因此 IAD 也没有获得临床对于压疮并发症一样的高度重视。对于 IAD 需对危重

症患者开展预见性护理以减少 IAD 发生率并缓解其严重程度，同时还可将护士责任心与专业性充分体现

出来。在传统 IAD 护理方法中多应用纸尿裤等，据研究得知[4]由于用后患者会阴部与骶尾部均被完全包

裹，导致 IAD 风险增加。应用预防 IAD 护理流程可在患者入院后对其 IAD 风险进行评估，再依据风险

值制定相应护理方案，这样一来更具针对性与有效性。本组对照组 IAD 发生率为 23.5%，明显高于观察

组 5.9%；对照组严重程度评分为(39.3 ± 4.7)分，明显高于观察组(14.2 ± 2.5)分，对比差异明显(P < 0.05)。
与陈亚梅研究结果相近[5]，说明此护理流程的应用可有效预防 IAD 的发生。 

综上所述，预防失禁相关性皮炎护理流程在危重症患者应用可减少 IAD 现象，并缓解严重程度，减

少护理风险，改善预后，值得推广。 
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