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摘  要 

目的：探究清单管理在减少弹力绷带致膝关节镜术后器械压力性损伤的应用效果。方法：回顾性分析2021
年1月~2021年12月于我院行膝关节镜手术的164例患者的临床资料，其中80例手术患者为观察组，给

予骨科常规护理，84例手术患者为对照组，给予使用清单管理进行护理干预。统计两组患者使用弹力绷

带致关节镜术后器械压力性损伤发生率和对于科室护理工作满意度。结果：清单管理实施后，观察组器

械压力性发生率为18.75%，对照组为7.14%，显著低于观察组，差异有统计学意义(P < 0.05)。患者及

家属对科室护理工作满意度提高到91.66%。结论：实施清单管理可以减少弹力绷带致关节镜术后器械

压力性损伤，提高患者及家属对科室护理工作满意度，值得临床推广。 
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Abstract 
Objective: To explore the application effect of checklist management in reducing pressure injury 
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caused by elastic bandage after knee arthroscopy. Methods: The clinical data of 164 patients who 
underwent arthroscopic knee surgery in our hospital from January 2021 to December 2021 were 
retrospectively analyzed. Among them, 80 patients in the observation group were given ortho-
pedic routine care, and 84 patients in the control group were given nursing intervention using 
checklist management. The incidence of pressure injury caused by the use of elastic bandage after 
arthroscopy and the satisfaction of nursing work in the department were counted. Results: After 
the implementation of checklist management, the incidence of instrument stress was 18.75% in 
the observation group and 7.14% in the control group, and the incidence of instrument stress in 
the control group was significantly lower than that in the observation group, with a statistically 
significant difference (P < 0.05). The degree of satisfaction of patients and their families to the 
nursing work of the department increased to 91.66%. Conclusion: The implementation of check-
list management can reduce the pressure injury caused by elastic bandage after arthroscopy, and 
improve the satisfaction of patients and their families to the nursing work of the department, 
which is worthy of clinical promotion. 
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1. 引言 

器械相关压力性损伤(devices related pressure injury, DRPI)是指因诊断和治疗而使用医疗器械导致的

由压力等引起的皮肤(或)皮下组织的局限性损伤，损伤部位一般和使用的医疗器械形状一致[1] [2]。关节

镜手术是近年来用于治疗膝关节疾病及损伤的微创手术，手术过程时间短、创伤小、术后恢复快、下地

早，患者普遍对此手术方式易于接受。术后常使用弹力绷带对切口进行加压包扎，以达到压迫局部关节，

减少积液和伤口止血，缓解肢体疼痛肿胀的目的。因多种因素影响和观察不当等原因，当弹力绷带长时

间包扎于患侧肢体，容易使患肢皮肤因为长时间压迫，压力未解除，造成皮肤发红或者破损。还由于弹

力绷带材质本身的原因，尼龙材料和无弹性的特点，包扎患肢时舒适度差，与皮肤表面、关节骨隆突出

长期接触引起摩擦，存在通透性差和压迫组织等情况，更增加了发生器械压力性损伤的风险。DRPI 发生

的风险还与器械使用时间呈正相关关系，而骨科经常会长时间使用医疗器械进行治疗和固定患肢保持功

能位，尤其当使用超过 3 天[3] [4]，发生风险更高。于是，越来越多学者和医务人员开始关注由于使用骨

科器械引起的器械压力性损伤的发生率。为确保护士能在护理工作中有效落实护理措施，保证患者安全，

本科室经医护讨论决定，使用清单管理制度这种精细化管理模式，将工作中的每一个环节做到数据化，

本研究通过对我科自 2021 年 1 月起关节镜术后应用弹力绷带患者采用清单式管理，在减少器械压力性损

伤发生方面取得满意效果，现报告如下。 

2. 资料与方法 

2.1. 一般资料 

选取 2021 年 1 月~2021 年 12 月于我科行膝关节镜手术患者 164 例作为研究对象，分为观察组和对

照组，其中观察组为 2021 年 1 月~6 月手术的 80 例患者，对照组为 2021 年 7 月~2021 年 12 月手术的 84
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例患者。两组患者及家属均知情同意。其中观察组男性 31 名，女性 49 名，年龄 21~56 岁，平均(32.31 ± 
1.28)岁。对照组男性 41 名，女性 43 名，年龄 20~55 岁，平均(30.46 岁 ± 1.24)岁。将两组患者的年龄、

性别、学历等一般资料，差异无统计学意义(P > 0.05)，具有可比性。 
患者的纳入标准：1) 手术方式包括半月板损伤修复术、半月板缝合术、前后交叉韧带损伤修复术等；

2) 术前患肢皮肤完整，无破损，无水泡、无皮疹；3) 无下肢静脉血栓和凝血功能异常。排除标准：1)
合并严重疾病或者精神障碍者；2) 依从性差，不能随访者；3) 手术过程中改变手术方式，不符合本次研

究者。4) 既往有压力性损伤病史者。 

2.2. 方法 

2.2.1. 干预方法 
膝关节镜术后医师给予患肢弹力绷带包扎，范围由足底向大腿螺旋式包扎，平坦无皱褶。术后观察

组给予骨科常规护理，对照组实施清单管理制度。 

2.2.2. 骨科常规护理 
观察组进行常规护理，主要为：护理人员认真执行医嘱，做好入院指导，并在患者住院期间进行常

规健康宣教。 

2.2.3. 清单管理制度护理 
1) 成立科室清单管理小组 
小组成员由 12 人组成，组长由护士长担任，其余成员包括副主任护师 1 名、主管护师 2 名、护师 2

名、护士 3 名、科室秘书 1 名、主治医师 1 名以及住院医师 1 名。医师负责查阅相关文献并解读学习；

高年资护士负责清单使用前培训，使用后追踪及反馈；低年资护士负责收集资料；科室秘书负责临床数

据统计分析；护士长负责监督和汇总上报；科室全体人员进行头脑风暴、查阅文献、向医院压疮护理小

组等专家咨询等方式，分析近几年科室发生 DRPI 相关不良事件的情况，讨论护理不到位的原因，总结

出发生 DRPI 的危险因素：结合患者生理和心理因素分析设计出适用于本科室实施的膝关节镜术后应用

弹力绷带包扎皮肤情况观察表(见表 1)和出院患者随诊表(见表 2)。 
2) 表格使用要求 
a) 观察患者弹力绷带包扎患肢局部皮肤情况，包括受压皮肤的完整性、有无破损。b) 患肢温度、末

梢血运、弹性、潮湿。c) 患肢感觉功能、麻木、疼痛。d) 弹力绷带包扎松紧度。e) 患肢肿胀程度，测

量膝关节周径，用皮尺测量患者膝关节髌骨上 2 cm 处周径并记录[5]。f) 手术结束回病房后，由接手术

护士负责打印观察表，填写基本信息，并记录首次皮肤情况。术后 1~2 日、术后 3~7 日、出院日，由责

任护士负责继续填写此表格，班班交接，有问题填写备注，并详细记录护理措施，如无变化，此项目可

以不填 g) 每出现一例 DRPI 的患者，均要拍摄照片，书写护理记录，通过科室微信群或者钉钉群及时反

馈，分析原因，制作鱼骨图，改进清单内容和干预措施。 
3) 相关知识的学习与培训 
了解科室护士在器械性压力损伤知识掌握方面存在的问题及不足，制订有针对性培训内容；每周五

通过钉钉直播授课形式统一培训，培训结束后进行答疑，做到每个护士都能掌握，并问卷星答题进行考

核，85 分以上合格，合格率 100%，达到培训目的。培训内容包括 a) 培训指导科室护士正确使用各种评

估工具和量表，规范护士评估行为，提高护理质量；b) 检索国内外最新压疮相关指南，追踪压疮新进展，

更新理念，更好为患者实施专科护理。 
4) 清单管理的实施 
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根据清单制定内容，责任护士做好改进及干预措施，包括：a) 基础护理到位，保持床单位清洁、干

燥、平整。b) 温湿度适宜，不得给予患肢加热。c) 患肢苍白、麻木，给予及时处理。d) 每天观察患肢

弹力绷带松紧度，根据病情调节，避免长时间压迫同一部位皮肤。e) 加强营养支持，给予饮食指导，进

食高蛋白高热量饮食。f) 参与此次研究患者床头悬挂《膝关节镜术后应用弹力绷带包扎皮肤情况观察表》，

各班护士随时填写，交接清楚患者患肢皮肤及动态评分情况。g) 健康宣教，利用宣传材料向患者及家属

讲解发生压疮的危险因素和预防措施，取得其理解和配合。h) 低年资护士和科室秘书负责出院患者通过

电话回访或者患者微信联系群相互结合，填写出院患者器械压力性损伤随访表(表 2)，患者出院后 1 周内

进行第 1 次随访，以后 7~10 天再随访一次，询问患者目前患肢包扎弹力绷带情况及皮肤有无受压情况，

并给予专业的健康宣教。 
 
Table 1. Observation of the skin of the affected limb bandaged with elastic bandage after knee arthroscopy 
表 1. 膝关节镜术后应用弹力绑带包扎患肢皮肤情况观察表 

项目 内容 术后 1、2 日 术后 3 至 7 日 出院 护理措施 备注 

患肢皮肤 完整度      

患肢温度 
末梢血运      

弹性、潮湿      

患肢感觉 
麻木      

疼痛      

患肢肿胀 测量周径      

弹力绷带包扎 松紧度      

 
Table 2. Follow-up of discharged patients with instrumental pressure injury 
表 2. 出院患者器械性压力损伤随访表 

姓名      性别     年龄     住院号    诊断      手术名称及日期         电话 

日期 皮肤 弹力绷带包扎 切口敷料渗血 处置 健康指导 

 
完整度 血运 松紧度 是 否 

  
     

2.3. 观察指标及评价标准 

1) 比较两组患者发生器械压力性损伤的发生率，发生率 = (压疮例数/例数)100%。 
2) 自制患者满意度调查表，出院一周后对参与研究患者进行电话回访，患者满意度调查表内容包括

3 个条目：使用弹力绷带注意事项、在院护理情况(生活护理和护理巡视)、出院健康宣教，满意程度分为

“非常满意”、“满意”、“一般满意”和“不满意”，按 Likert 4 级评分法，患者分别在相应处打√，

以满意率为评定指标，满意和基本满意人数计入总体满意率。 

2.4. 统计学方法 

使用通用统计学软件 SPSS25.0 进行数据统计分析。计数资料以频数或百分比/率表示，组间比较采

用卡方检验；以 P < 0.05 表示差异具有统计学意义。 
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3. 结果 

3.1. 两组患者使用弹力绷带致关节镜术后器械压力性损伤发生情况比较 

观察组的压力性损伤发生率为 18.75%，对照组为 7.14%，两组发生率比较差异有统计学意义。表明

实行清单式管理后，弹力绷带致器械压力性损伤发生率有所减少(见表 3)。 
 
Table 3. Comparison of DRPI between two groups of patients 
表 3. 两组患者发生 DRPI 的情况比较 

项目 例数 术后 1、2 日 术后 3~7 日 出院 发生率 X2 p 

观察组 80 4 (5) 6 (7.5) 5 (6.25) 15 (18.75)   

对照组 84 2 (2.38) 3 (3.57) 1 (1.19) 6 (7.14) 3.959 0.047 

3.2. 两组患者及家属对于科室护理工作满意度比较 

对照组满意率为 91.66%，明显高于观察组，差异具有统计学意义(见表 4)。 
 
Table 4. Comparison of satisfaction of patients and family members of the two groups with department nursing 
表 4. 两组患者及家属对科室护理工作的满意度比较 

项目 例数 
患者及家属  

满意 基本满意 一般满意 不满意 满意率 

观察组 80 45 (56.25) 13 (16.25) 18 (22.5) 4 (5.00) 72.50% 

对照组 84 67 (79.76) 10 (11.90) 5 (5.95) 2 (2.38) 91.66% 

4. 讨论 

随着医学模式的转变及治疗方案的更新，护理安全已经成为反映医院整体服务态度、专业知识、操

作水平、人文素养以及管理水平的重要指标[6]。对于膝关节镜术后患者，发生了 DRPI 后，患肢局部皮

肤受损，会有发生感染的危险，影响患者病情的正常治疗，延长患者住院时间，增加住院费用。 
骨科长时间使用医疗器械，预防 DRPI 是护理的重点。患肢特点、营养风险、活动能力是影响引起

骨科 DRPI 的影响因素[7]。常规护理在预防器械压力性损伤方面存在护理内容不全面且缺乏科学性、计

划性、针对性的问题[8]。科室清单管理小组设计的清单，表单简洁、内容具体，各班观察内容清晰，护

理人员可以逐项执行[9]，并及时发现因工作繁忙、知识缺乏而被忽略的工作中的某些环节而采取相应措

施，对器械压力性损伤的评估和护理更加规范，使预防压疮内容更加具体和程序化，确保了每位患者能

同质化护理，取得良好的护理效果。 
患者满意度是反映护理质量的重要指标，随着清单式管理的引入，切实做到以患者为中心，建立良

好的护患关系，以同情、安慰和鼓励的态度支持患者，运用共情、倾听等技巧与患者进行沟通，向患者

及其家属提供医疗个体化和专业化的健康宣教工作，可以鼓励患者参与到治疗和护理工作中，拉近医护

与患者的关系，提高了患者对于科室护理工作的满意度，降低并发症发生风险，缩短住院时间，保证患

者安全，早日回归社会。 

5. 结论 

本研究中出现的器械压力性损伤均为 1 期和 2 期压力性损伤，有 1 例为深部组织损伤期，并未发展
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到 3 期和 4 期甚至更严重皮肤损伤，由此可见，护理人员能及时发现，提前干预，对于减少骨科器械压

力性损伤是重要环节，采用清单式管理能有效减少弹力绷带对于膝关节镜术后器械相关性压力损伤的发

生，推进护理质量改进，提高患者对于护理工作满意度，实现更优的康复效果。但因研究时间有限，本

研究选取的样本量偏少，建议进一步扩大样本量，以获得更具代表性的研究结果，更好地指导临床工作。 

声  明 

该病例报道已获得病人的知情同意。 
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