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【摘要】 目的 探讨造口护肤粉和 3M液体敷料在失禁性皮炎患者中的应用效果。方法 选取我院自 2016 年 11 月至 2018 年 3 月收治的因大

小便失禁引起失禁性皮炎的老年患者 108 例为研究对象，随机将其等分为观察组和对照组。对照组患者按照常规护理方法进行处理，观察组在

对照组的基础上采用造口护肤粉联合 3M液体敷料进行处理，分析两组疗效、皮损处疼痛缓解时间、皮损愈合时间、会阴部皮肤评分、复发情况、

患者舒适度。结果 观察组患者疗效及舒适度比较观察组明显高于对照组( P ＜ 0． 05) ;皮损处疼痛缓解时间、皮损愈合时间、会阴部皮肤评分、

复发率比较观察组明显低于对照组( P ＜ 0． 05) 。结论 在失禁性皮炎患者临床治疗中，应用造口护肤粉和 3M液体敷料，既可有效提高疗效、缓

解患者皮损处疼痛程度，又可缩短皮损愈合时间、降低复发概率，提高患者舒适度，临床应用价值较高，值得推广。
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Application of ostomy skin care powder combined with 3M liquid dressing in patients with incontinence － associated dermatitis / CAI Wei － li-

ang，DAI Guo － zhu，HUANG Hai － qun，CAI Chun － hua，LI Guang － xia，YANG Xiao － ping，XU Hai － ping

【Abstract】 Objective To explore the application effect of ostomy skin care powder combined with 3M liquid dressing in patients with incontinence － as-

sociated dermatitis．Methods To select 108 cases of elderly patients with incontinence － associated dermatitis who were admitted in our hospital from No-

vember 2016 to March 2018 as study subjects，and they were randomly divided into observation group and control group with the same number of patients．

Patients in the control group were treated according to the routine nursing method． Patients in the observation group was treated with ostomy skin care powder

and 3M liquid dressing on the basis of the control group． The effects，the pain relief time at the skin lesion，the healing time of the skin lesion，the perineal

skin rating score，recurrence，and patient comfort of the two groups were analyzed． Results The efficacy and comfort in the observation group were signifi-

cantly better than those in the control group ( P ＜ 0． 05) ． The pain relief time at the skin lesion，the healing time of the skin lesion，the perineal skin rating

score，and recurrence rate in the observation group were significantly lower than those in the control group( P ＜ 0． 05) ． Conclusion In the clinical treat-

ment of patients with incontinence － associated dermatitis，the application of ostomy skin care powder and 3M liquid dressing can not only improve the cura-

tive effect effectively，and relieve the pain level of the patient＇s skin lesions，but also shorten the healing time of the skin lesions and reduce the probability

of recurrence． In addition，it can improve the comfort degree of patients． As a result，it has high clinical application value，which is worth promoting．
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大小便失禁属于临床最常见的一种症状，引发原因较多，

如脑中风、老年痴呆、脑损伤等多种病症均会引起大小便失

禁［1］。主要是由于患者肛门括约肌失去了控制能力，排便不
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再受意志的支配，使其在毫无知觉的情况下排便［2］。此病症

好发于老年人，当患者出现大小便失禁后，易引起肛周皮肤浸

渍，从而引发失禁性皮炎，使患者出现不同程度的疼痛感，不

仅会影响患者身心健康，还会影响治疗及预后效果。故实施
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针对性处理措施，对提高患者治疗舒适度、治疗依从性具有积

极作用。在临床处理失禁性皮炎时，多采用常规处理措施及

护理，但效果并不理想。临床实践表明［3］，造口护肤粉和 3M

液体敷料用于失禁性皮炎临床治疗及护理中，对提高治疗效

果及患者舒适度具有重要作用，同时还可降低复发率。本研

究基于以上背景，选取我院收治的因大小便失禁引起肛周皮

肤浸渍的失禁性皮炎老年患者 108 例作为研究对象，分析造

口护肤粉和 3M 液体敷料用于失禁性皮炎的临床效果，现报

道如下。

1 资料与方法

1． 1 一般资料 选取我院自 2016 年 11 月至 2018 年 3 月收

治的因大小便失禁引起失禁性皮炎的老年患者 108 例为研究

对象。符合失禁性皮炎分级诊断标准。本次研究经本院伦理

委员会批准同意，并全程参与研究。维入标准:明确符合失禁

性皮炎;无压疮、擦损性皮炎者;无周围神经病变; 排除标准:

神经病变者;恶性肿瘤者;精神疾病者;老年痴呆症者;肛门先

天性畸形者; 3M液体敷料与造口护肤粉禁忌证者。三级: 皮

肤出现深红色或暗红，大面积皮肤剥脱受损，有渗出及水泡现

象;二级:皮肤发红为中度，皮肤出现剥脱，出现小水泡及小范

围部分皮层受损，同时伴有疼痛感及不适;一级:皮肤完善，但

出现轻度发红与不适［4］。随机将其等分为观察组和对照组。

观察组中男 30 例，女 24 例; 年龄 55 ～ 80 岁，平均年龄( 67． 5

± 10． 8) 岁;失禁性皮炎分级:三级 17 例，二级 16 例，一级 21

例。对照组男 28 例，女 26 例;年龄 56 ～ 81 岁，平均年龄( 68．

1 ± 11． 1) 岁;失禁性皮炎分级:三级 15 例，二级 17 例，一级 22

例。两组患者性别、年龄、失禁性皮炎分级等方面比较差异无

统计学意义( P ＞ 0． 05) ，具有可比性。

1． 2 方法 所有入组患者完善相关检查，确诊病情后，均给

予相应的治疗措施，此外，对照组患者按照常规护理方法进行

护理。指导患者卧于气垫床上，将一次性尿垫置于其臀部下，

每天用温水清洁会阴部，每次便后及时为患者擦洗，保持皮肤

清洁、干燥，选择柔软、吸水性好的毛巾，动作轻柔，待其干燥

后，应用浓度为 0． 9%的氯化钠注射液浸湿棉球，对会阴皮肤

与肛周皮肤实施擦洗，待其干燥，再为患者整理好衣物［5］。

病情允许时每 2 h翻身 1 次，骶尾部骨隆突处用红花油按摩，

保持床单的干燥与清洁。在患者的肛周皮肤与会阴皮肤上，

将炉甘石洗剂均匀涂抹，药量以覆盖会阴部与肛周损伤皮肤

为适［6］。

观察组在对照组常规护理的基础上加用造口护肤粉联合

3M液体敷料进行护理。将造口护肤粉均匀地喷撒于肛周损

伤皮肤、会阴部皮肤处，用无菌棉签扫匀，待其吸收 5 min 左

右，抹去多余的造口粉，之后距离皮肤表面 10 ～ 15 cm 处，将

3M液体敷料进行喷涂。30 s 后，待膜干燥后，反复操作以上

流程 3 次。如喷涂皮肤有皱褶时，用手将皱褶皮肤分开，再进

行喷涂。等皮肤保护膜完全干燥后，再恢复其原状。如有粪

便再次污染，应用温水对其进行清洁，不可擦拭，预防破坏保

护膜。通常情况下，每 24 h重复 1 ～ 3 次以上操作流程。嘱患

者尽量侧卧位，减轻骶尾部的压力。两组患者均连续治疗 5 d。

1． 3 观察指标 分析两组治疗总有效率、皮损处疼痛缓解时

间、皮损愈合时间、会阴部皮肤评分、复发率、患者舒适度。

( 1) 疗效评价标准:皮损部位完全恢复正常为显效;皮损部位

皮肤潮红现象有所改善，且皮损愈合为有效;皮损情况较治疗

前无变化为无效。( 2 ) 会阴部皮肤采用 Perineal Assessment

Tool进行评价［7］，包括刺激物类型、刺激时间、会阴部皮肤状

况、影响因素，总分 9 分，分数越高时证明会阴部皮肤损伤越

严重。( 3) 患者舒适度采用本院自制量表进行评价，包括生

理舒适、心理舒适、环境舒适 3 个方面，每项 10 分，分数越高

证明患者舒适度越高。

1． 4 统计学处理 采用 SPSS21． 0 软件进行处理，正态分布

的计量资料比较采用两独立样本的 t 或 t’检验，非正态分布

的计量资料采用秩和检验，计数资料比较采用两独立样本的

χ2 检验，等级资料比较采用两独立样本的 Wilcoxon 秩和检

验。检验水准 α = 0． 05。

2 结 果

2． 1 两组患者疗效比较( 表 1)

表 1 两组患者疗效比较(例)

组别 例数 显效 有效 无效

观察组 54 34 18 2
对照组 54 23 21 10
u值 2． 504
P值 0． 012

2． 2 两组皮损处疼痛缓解时间、皮损愈合时间、会阴部皮肤

评分比较( 表 2)
表 2 两组患者皮损处疼痛缓解时间、皮损愈合

时间、会阴部皮肤评分比较

组别 例数
皮损处疼痛缓解
时间［M( QR ) ，d］

皮损愈合时间
［M( QR ) ，d］

会阴部皮肤评分
( 分，x ± s)

观察组 54 2． 00( 0． 50) 3． 50( 0． 80) 2． 10 ± 0． 50
对照组 54 3． 20( 1． 00) 4． 80( 1． 10) 4． 00 ± 0． 50
统计量 7． 8871) 7． 0241) 19． 7452)

P值 ＜ 0． 05 ＜ 0． 05 ＜ 0． 001
注: 1) 为 u值，2) 为 t值。

2． 3 两组患者皮损复发情况比较( 表 3)
表 3 两组患者皮损复发情况比较(例)

组别 例数 复发 未复发

观察组 54 1 53
对照组 54 9 45
χ2 值 7． 053
P值 0． 008
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2． 4 两组患者舒适度比较( 表 4)
表 4 两组患者舒适度比较(分，x ± s)

组别 例数 生理舒适 心理舒适 环境舒适

观察组 54 8． 90 ± 0． 80 8． 50 ± 0． 70 9． 10 ± 0． 50
对照组 54 7． 80 ± 1． 00 7． 70 ± 1． 10 8． 00 ± 0． 70
统计量 6． 3121) 4． 5092) 9． 3972)

P值 ＜ 0． 001 ＜ 0． 05 ＜ 0． 05
注: 1) 为 t值，2) 为 t’值。

3 讨 论

大小便失禁属于临床最常见的一种疾病，引起此症状因

素较多。大小便失禁后，患者易出现失禁性皮炎，不仅会增加

患者疼痛感，还会延长患者住院时间，增加其经济负担。故为

了快速改善患者临床症状，需实施有效的治疗及护理措施，以

改善患者疼痛程度、提高其舒适度。

临床实践表明，造口护肤粉和 3M 液体敷料用于失禁性

皮炎患者中，可改善患者疼痛感、促使皮损尽快康复。造口护

肤粉主要成分为黄原胶、瓜尔豆胶、羧甲基纤维素钠等，是一

种粉末状产品，具有较高的吸收能力，可有效吸收造口的排泄

物，使会阴部及肛周皮肤保持干燥，从而减轻排泄物对皮肤的

刺激。同时其还可有效活化巨噬细胞，发挥自体清创的作用，

有效清除细胞碎屑与毒素，减少粪便对皮肤的炎性反应，有效

预防皮损症状。3M液体敷料是由丙烯酸盐共聚物、聚乙基苯

甲基硅氧烷、六甲基二硅醚、异辛烷等组成，其是一种多聚溶

液，可在皮损处形成一个保护膜，帮助受损的皮肤免受尿液的

刺激，具有防摩擦、防水的作用，可有效保护会阴部皮肤，避免

其再次受到损伤［8 － 9］。其又不含酒精成分，故喷洒在创面时，

不会引起患者的疼痛感。造口护肤粉联合 3M 液体敷料后，

可有效提高治愈率，缩短患者治愈时间;联合后，可使粪便与

皮肤有效隔绝，保护皮肤的过程中，预防损伤再次加重，同时

还可促使创面快速愈合，有效提高失禁性皮炎治愈率; 联合

后，还可有效减轻护理人员的工作量，节省护理时间; 用药过

程操作简单，在使用过程中，不会出现不良反应，适用于病房，

也适于家庭，故适用性较广。

综上所述，造口护肤粉和 3M 液体敷料用于失禁性皮炎

中，临床效果显著，值得临床推广应用。
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要以结构式书写，包括研究目的、方法、结果和结论 4 要素。

摘要中不用图、表、化学结构式、非公知公用的符号和术语，不

列图表，不引用文献，不加解释和评论，以第三人称书写。中

文摘要一般 300 个汉字左右，英文摘要 400 个实词左右，英文

摘要要与中文摘要内容对应。

关键词是用以表示主题内容信息款目的单词或术语，标

引时应选用全国自然科学名词委员会审定的名词和《医学主

题词表( MeSH) 》《医学主题词注释字顺表》中选取。中医药

关键词应从中国中医科学院中医药信息研究所编写的《中医

药学主题词表》中选取。有摘要的文章要在摘要内容下方标

注 3 ～ 8 个关键词，应首先选择主题词，未被词表收录的新的

专业术语( 自由词) 可直接作为关键词使用，排序在最后。

·441· 护理实践与研究 2 0 1 9年第 1 6卷第 2期


