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伤 口治疗 中心 的运作 

韩春茂 陈国贤 

中华烧伤杂志2007年8月第 鲞箜 塑 旦 !竺! !! !： ! ： ! !：! 

随着疾病谱 的改变和医疗 技术 的发 展 ，临 床专业 的分工 

也 发生 了变 化。现代社 会经 济的 发展 和人们 安全 意识 的提 

高 ，使得烧伤患者 不断减 少 ，而交通 事故 所致 皮肤撕 脱伤 和 

合并骨折的伤 口却 逐渐增 多 。糖 尿病 的高 发又使得 糖 尿病 

患者下肢溃疡增 多。现实情 况要 求烧 伤科 医护人 员必 须处 

理更多更复杂的伤 口，并且患者非烧伤伤 口愈合后还 涉及到 

随诊和康复治疗 。2年前 ，笔者单位在 医院领导 的支持下 ，兼 

并医院换药室成立 了伤 口治疗 中心 ，现将该 中心 的运作 情况 

简单介绍如下 。 

1 伤 口治疗中心的人员配置和操作模式 

本 中心 的工作 由烧伤 科 医师 和护士共 同完 成 。门诊每 

天 由 1名高年资 医师坐诊 ，2名经过培 训的高 年资护 士处理 

伤 口，随时保证有 2名护士在 岗。每 天另设专 家门诊。为方 

便患者换药 ，门诊周一至周 日均开放 ，病情危 重 、复 杂和需要 

手 术的患者则 收入病 房进一 步诊 治。 

其他科室有伤 口的患者一般 由烧伤科 医师会诊 ，然后转 

至伤 口治疗 中心 门诊处理 ，也可直接请本 中心坐诊 的医师会 

诊后处理 。常见 的小伤 口或术后 换药 切 口由其他 科室 门诊 

转 入本 中心 ，第 1次免费挂号。但需 由烧伤科 医师开 出换药 

单 和治疗 医嘱。 

伤 口治疗 中心主要诊 治范 围 ：(1)各 种烧 (烫 )伤 、皮肤 

撕脱伤 、骨折后骨外露伤 口；(2)各 种伤 口愈合后 瘢痕增 生 、 

色素沉 着；(3)体表脓肿 、甲沟炎 、化脓性指 (趾 )头炎 ；(4)外 

科手术后需换 药 、拆线 或 发生 感染 的切 口；(5)各 种慢 性溃 

疡 、窦道 ；(6)取异物 、拔钢针。 

2 伤 口治疗 中心的诊疗规范 

本 中心 经过 一段 时间的运转 ，与各科 室间 的协 调也逐渐 

顺 畅。笔者单位根据伤 口处理 的新 理念 和医院实际情况 ，由 

医师讨论初拟 了伤 口治疗 中心 的诊疗 指南 和伤 口处理 操作 

规 范，在此供同道参考。 

伤 口治疗 中心诊疗指南 (初案 ) 

1．树立整体 分析患者病情 的观 念 ，重点考 虑全身与局部 

营养 、全身与局部感染 、血管与神经 病变及糖 尿病 、自身免疫 

疾病 、肿瘤等全身性 疾病 。相 应疾病 请相 关专 科协 助诊疗 。 

2．尊重各专科的处理意见 ，必要时请相 关专科 医师协 同 

诊治 。 

3．对疑难伤 口做 到有 样必采 ，伤 口分泌物作 细菌或真菌 

培养 ，必要 时作结核 杆菌等特 殊培养 。诊断 不明时应作 组织 

活检 。 

4．伤 口治疗遵循 “无痛 、引流 、清创 、抗 菌 、保湿 、促愈 ”原 

作者单位 ：310009 杭州 ，浙江大学 医学院附属第二 医院烧伤科 
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则 ，熟悉各 种外 用药及敷料的特性并合理选择 。 

5．认 真 、详 细记 载病 历 ，注 明伤 口治 疗具 体方 法包 括止 

痛 、休 息等。必要时留取照片存档 。 

6．手术尽量在 门诊手术 室完成。 

7．不尽之处随时修改补 充。 

伤 口治疗 中心伤 口处理操作规范 (初案 ) 

1．仔细 阅读病 历 、医嘱和收费通知单 。 

2．协助患者施行伤 口治疗 前的镇痛治疗。 

3．置妥患者体位 ，做好换药前心理护理 。 

4．先轻柔揭开外层敷料 ，内层敷料浸湿后再予 以揭除。 

5．用浸有 5 g／L聚维酮碘的棉球消毒创周 正常皮肤 。 

6．无菌 条件下用探针或镊 子探查伤 口，并轻轻用 手挤压 

四周 ，查明伤 口(窦道 、瘘管 )位 置 、深度。根据医嘱作伤 口分 

泌物 细菌 培养 。若 伤 口探查情况不 明或 发生变化 ，应及 时报 

告 医师。 

7．清创并剪 除即将 分离 、脱落 的坏 死组 织 ，尽量 减少 出 

血，用浸有等渗盐水 的棉签轻拭清 洁伤 口。 

8．遵循 “无痛 、引流 、清创 、抗 菌 、保 湿 、促 愈 ”原则 ，实施 

简洁无 菌操作 ，避免不必要 的医源性损伤 。根据医 嘱用 药和 

(或 )选择敷料 。 

9．妥善包扎 ，松 紧得 当。 

l0．根据医嘱告知患者换药后 的注意事项 。 

l1．清洁无菌缝合切 口的换药 程序 ：(1)用浸有 5 g／L聚 

维酮碘 的棉球 消毒；(2)根据切 口情况及 所在部位 ，采用 暴露 

(膜成形剂 )或包扎疗 法。 

l2．不尽之处随时修改补充 。 

3 伤 口治疗 中心的成本效益 

由于浙 江省 2005年 7月 新 出 台的物 价 医疗 收 费标 准 

中，伤 口换药的费用 只有 l5、20、25元 这 3个 档次 ，而新 型敷 

料 的使用 是医院以进价直接卖给患者 ，并且 基本上都不 在医 

疗保 险范 围内，所 以伤 口治疗 中心 的运作 只能 是收 支平衡 。 

2005年全年本 中心收治患 者 1．5万例次 ，总医疗 收入 150万 

元 ，药品成本 80万元 ，耗材支出 6万元 。 

伤 口治疗 中心的 社会效 益 和潜在 的经 济效 益较 大。笔 

者单位原有 30张病 床 ，一般处于 饱和状 态 ，现在 经常需要 加 

床到 40多张。受益匪 浅 的还 有其 他科 室 ，尤其 是骨 科 和急 

诊科 。以前一旦伤 口或 手术切 口感染 ，处理方式 往往 比较单 

一

，结 果延 长了住 院时 间，增 加 了患者 痛苦 和经济 负担 。现 

在通过烧伤科 的会 诊处 理 、病 房 转科 治疗 、门诊 复诊 和康 复 

训练 ，患者和医院得以“双赢 ”。 

4 伤 口治疗 中心的运作经验 

笔者感受最深 的是 医院 的团队精神 和“以人为 本”的服 

务理念。本院各科室 收治 的患者 中有很 多伤 口没有 得 到及 Q2xvdWRWZXJzaW9uLQo?



Q2xvdWRWZXJzaW9uLQo?


