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交互充气式下肢皮肤牵引带的设计与临床应用)
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%摘要&

!

目的
!

介绍交互充气式下肢皮肤牵引带的设计方法!探讨其临床应用效果%方法
!

介绍该科自行设计制造的交互

充气式下肢皮肤牵引带"专利号(

gL)&!!)&!/0%#!$]

$的设计方法!选取
)&!)

年
!

月至
)&!%

年
*

月收治行下肢皮肤牵引的
!!)

例

患者!分为实验组&对照组"各
"*

例$!分别应用交互充气式下肢牵引带与传统下肢皮肤牵引带!观察两种方法患者深静脉栓塞

"

EWH

$&压疮发生率%结果
!

与对照组比较!实验组能有效预防
EWH

&压疮发生率"

)

"

&$&"

$%结论
!

交互充气式下肢皮肤牵引

带操作简便&经济&减轻了患者痛苦和护理工作量!值得推广应用%

%关键词&

!

交互充气#皮肤牵引带#静脉血栓形成#压力性溃疡
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骨科患者往往需要长期卧床'牵引制动!易发生下肢深静

脉栓塞%

C88
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EWH

&'压疮并发症"深静脉血

栓脱落可引起肺栓塞%

6
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!

Â

&!严重者可引

起死亡和显著影响生活质量)

!

*

!是近年来引起骨科医疗纠纷的

重要原因之一 )

)

*

"在临床实践中如股骨颈'股骨转子间骨折

采用传统下肢皮肤牵引带行牵引时!为预防
EWH

使用气压治

疗仪是一种有效的方法)

%

*

"传统的下肢皮肤牵引带与气压治

疗仪的腿套每天反复取用!给患者增加痛苦'加大了护理工作

量!加重患者的经济负担"为达到皮肤牵引有效状态下即可进

行气压/按摩0!预防
EWH

与压疮的效果!本科设计制作一种

新型的交互充气式下肢牵引带预防股骨颈骨折'股骨转子间骨

折
EWH

'压疮并发症!临床效果满意!现报道如下"

!

!

资料与方法

!$!

!

一般资料
!

选取
)&!)

年
!

月至
)&!%

年
*

月间本科收治

的股骨颈骨折'股骨转子间骨折患者!经过医生讨论不适合手

术!行保守皮肤牵引治疗
!!)

例患者!其中男
0*

例!女
**

例!年

龄
*&

!

//

岁!平均%

#)N0

&岁"

]

线片提示股骨颈骨折
")

例!

股骨转子间骨折
*&

例"纳入标准#股骨颈骨折'股骨转子间骨

折需保守治疗患者!不能耐受手术患者"排除标准#严重的凝血

异常患者!已发生
EWH

'压疮的患者!皮肤有损伤的患者"

!$"

!

制作方法
!

交互充气下肢皮肤牵引带主要有两部分#下

肢皮肤牵引带和电动充气泵"其设计要点如下#%

!

&牵引套内

层用透气吸汗棉质毛巾面料!既舒适又增加摩擦系数避免下

滑(%

)

&外面粘胶带根据大'中'小号分别加宽加长以对抗充气

压力!见图
!Q

'

R

"%

%

&大腿'小腿套内分别置一气囊袋便于充

气%气囊袋大小尺寸与腿套相匹配&!气囊袋上分别有一橡皮管

连接电动双管交替气压进行持续电动按摩的作用!其以不同压

力从踝小腿套'大腿套顺序充气'放气达到按摩下肢的作用见

图
!=

"

!$#

!

应用方法
!

将按排除标准纳入患者分为实验组
"*

例'对

照组
"*

例!均在伤后
)0T

内进行下肢皮肤牵引治疗!牵引时

间为
0

!

*

周"实验组患者在填写知情同意书后使用交互充气

下肢皮肤牵引带!在维持皮牵引状态下持续充气与放气的气压

治疗%如图
!=

&(对照组使用普通下肢皮肤牵引带!为预防

EWH

!取下皮肤牵引带再采用韩国%株&大星产业的
EL!)&&K

空气波压力治疗"两种治疗方案均根据患者舒适程度!充气压

力
*&

!

!*&'' 2

(

!每腔持续加压时间
!);

!每次治疗
*&

'@<

!

%

次$
C

"牵引过程中指导肢体功能锻炼!根据医疗要求行

床旁
]

线片了解骨折恢复情况"入院
%C

内!牵引
0

!

*

周均

用床旁彩色多普勒行血管检查有无血管栓塞"两组患者年龄'

"/%)

重庆医学
)&!"

年
*

月第
00

卷第
!#

期

)

基金项目#重庆医科大学附属永川医院课题资助项目%

cHcR)&!!&!%

&"

!

作者简介#蒋仁莲%

!/*.d

&!副主任护师!本科!主要从事临床

护理工作"

!

#

!

通讯作者!

H87

#

!"/&)%)%!).
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性别'卧床时间'体质量指数'原发病等方面比较!差异无统计 学意义%

)

%

&$&"

&"

!!

Q

#交互充气式下肢牵引带内面(

R

#交互充气式下肢牵引带外面(

=

#交互充气式下肢牵引带应用"

图
!

!!

交互充气式下肢牵引带效果图

!$$

!

观察指标
!

%

!

&牵引前后均用床旁彩色多普勒行血管检

查有无血管栓塞(%

)

&根据
)&&#SAfQA

压疮分期判断压疮的

发生率(%

%

&

]

线片判断骨折恢复情况"

!$D

!

统计学处理
!

采用
DAAD!%$&

软件进行数据分析!计数

资料行
!

) 检验!以
)

"

&$&"

为差异有显著意义"

"

!

结
!!

果

"$!

!

两组患者
EWH

和压疮比较
!

两组患者均顺利完成皮肤

牵引的保守治疗!无心脑肺梗死'死亡及神经损伤并发症发生"

随访
]

线片提示两组骨折移位明显改善!短缩成角的畸形明

显纠正"但两组患者
EWH

'压疮发生情况比较!差异有统计学

意义%

)

"

&$&"

&!见表
!

"

"$"

!

典型病例彩色多普勒血管检查
!

实验组无
EWH

发生

%图
)Q

'

R

&!对照组发生
EWH

患者的血管检查!见图
)=

'

E

"

表
!

!!

两组患者观察指标的比较!

*

"

组别
* EWH

压疮

实验组
"* & &

对照组
"* " 0

!

)

"$)%0 0$!0.

) &$&)) &$&0)

!!

Q

'

R

#未发生
EWH

前(

=

'

E

#发生
EWH

后"

图
)

!!

彩色多普勒血管检查图

#

!

讨
!!

论

#$!

!

皮肤牵引'气压治疗对股骨颈'股骨转子间骨折的必要性

!

牵引治疗对于恢复骨折对位对线!保持骨折稳定!减轻疼痛

等方面具有重要作用"对一些年龄过大'体质较差'合并严重

心肺疾患不能手术治疗!严重骨质疏松'血友病患者不适合行

骨牵引!只能皮肤牵引治疗!皮肤牵引的优点在于对患者无损

伤!患者易耐受坚持"结合气压治疗预防
EWH

'压疮等并发症

对骨科患者具有重要意义"实验结果显示#对照组发生的
"

例

EWH

!

0

例为患肢股深静脉!

!

例为患肢左股浅静脉'静脉及

胫后静脉%如上彩色多普勒检查&"经过积极的介入'对症治疗

好转!未发生心'肺'脑等其他部位栓塞"对于预防
EWH

'压疮

发生情况!新型交互充气式下肢牵引带具有明显优势"交互充

气式下肢牵引带有大'中'小型号能保证充气/按摩0有效压力(

方便了增加气压的次数与时间(足跟处的充气套的/按摩0对预

防压疮效果显著"

#$"

!

交互充气式下肢牵引带的作用机制及优点
!

由于下肢

EWH

最常见的初始部位为腓肠肌静脉!占
EWH

总数的
/&P

以上)

0

*

"国内外最新版预防权威指南推荐
%

种物理预防措

施)

"+*

*

#间歇充气加压%

JA=

&'梯度弹力袜和足底静脉泵"有文

献报道下肢静脉栓塞预防有物理'化学方法!其中物理方法效

果最佳!国内有使用临床间歇充气压缩泵%

@<98:'@998<9

6

<8-+

'?9@445'

6

:8;;@5<

6

-'

6

!

JA=A

&!

JA=A

是一种塑料袖套装置!

置于小腿周围!有时也置于大腿!通过压缩气泵有节律地膨胀

和收缩!排空深部腓肠肌静脉并且增加股静脉的血流!小腿气

压泵也可增加系统纤维蛋白溶解!也可提供辅助预防的效

果)

#

*

"而交互充气下肢牵引带以不同压力从踝小腿套'大腿套

顺序充气'放气达到按摩下肢的作用"应用的间歇泵机械方

法!是依据流体力学原理'三级压力系统理论设计而成的!套在

肢体上的套筒共分为
%

个腔"小腿套的尾端设计出踝部保护

套既能有效地防止皮牵引套下滑!又能很好地保护踝关节皮肤

不易长期受压!避免足跟压疮"充气时相继从远心端开始!达

到所需压力且保持一定的充盈状态!然后压力排除!经过
%&;

左右的间歇!再开始一个新的空气循环过程"如此反复进行!

能够促使淤血静脉排空进而促进肢体的血液循环!改善微循

环)

.

*

"最适合压力模式#%

!

&梯度压力#踝部
.&

!

!0&'' 2

(

'

小腿
*&

!

!)&''2

(

'大腿
0&

!

!&&''2

(

!保证血液单向流

动(%

)

&圆周压力#通过充气腿套对腿部进行圆周压力!有效清

除静脉瓣后血液淤积(%

%

&连续压力#压力循环内!先对小腿腔

充气!达到适合压力后再对大腿腔充气!最后三个腔达到各自

设定压力后完成压力循环!从而避免静脉瓣受损!清空腿部血

液!确保血流速度稳定在一个较高的水平"加快下肢静脉血液

向心回流!同时对血流流变学产生影响!降低血液黏度(减轻血

液高凝状态对
W@:4T5[

三因素都有对抗作用)

/

*

"本研究结果

显示#%

!

&传统的下肢皮肤牵引发生
EWH

与压疮明显高于交

互式下肢牵引带!且传统的下肢皮肤牵引难于坚持有效皮肤牵

引(%

)

&传统的下肢皮肤牵引每天牵引套与气压套反复取用不

能有效牵引控制骨折端的稳定!给患者增加痛苦!另外也增加

护理工作量!加重患者的经济负担(%

%

&对于髋部骨折的并发症

*/%)

重庆医学
)&!"

年
*

月第
00

卷第
!#

期



下肢
EWH

!机械性预防措施主要有做向心性按摩!早期的主动

与被动功能锻炼被公认为有效方法!但在骨折治疗期!牵引状

态下很难实行上述防治措施"而交互式下肢牵引带避免了以

上不足!特别适合当今老年化社会!方便为缩短住院时间需在

家持续皮肤牵引的股骨颈'股骨转子间骨折患者"

#$#

!

使用交互充气式下肢牵引带牵引的注意事项
!

骨科围术

期
EWH

发生率的流行病学研究指出!在关节置换手术中!亚

洲人群
EWH

的发生率为
0%$)P

!而且发病率逐渐增高)

!&

*

"

现在普遍采用药物预防和物理预防!但因有的患者自身出血性

疾病和药物不良反应性出血的干扰!药物预防的使用时机受到

很多限制"

EWH

的物理预防是利用充气或外力加压原理!通

过挤压相关部位!促进血液流动!减缓静脉淤滞!减少
EWH

发

生!是与药物预防互相补充使用的预防措施"故对凝血功能障

碍!不能使用药物预防需牵引的骨折患者使用交互充气式下肢

牵引带更为适宜"但交互充气式下肢牵引带不能替代药物治

疗及功能锻炼"在牵引过程中同样要加强健康教育!教会患者

股四头肌舒缩活动!膝'踝'足趾关节的主动活动"

综上所述!将皮肤牵引与电动气压治疗效果有效结合一

体!有效预防
EWH

'压疮并发症的发生"而且在牵引状态下增

加患者舒适度!操作方便!减少护理工作量(减轻患者痛苦与经

济负担!提高专科护理质量"对老年骨折患者家庭皮肤牵引治

疗也较为方便!其操作简便!效果可靠!值得推广应用"
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/9T Ĉ@9@5<

&)

V

*

$=T8;9

!

)&!)

!

!0!

%

)

&#

8))#$

)

*

* 中华医学会骨科学分会
$

中国骨科大手术静脉血栓栓塞

症预防指南)

V

*

$

中华骨科杂志!

)&&/

!

)/

%

*

&#

*&)+*&0$

)

#

* 王梅香
$

间歇充气压缩泵预防下肢深静脉血栓形成的疗

效观察)

V

*

$

现代临床护理!

)&&/

!

.

%

"

&#

*+.$

)

.

* 陈似霞!莫新少
$

下肢深静脉血栓形成的预防及护理进展

)

V

*

$

护理实践与研究!

)&!&

!

!!

%

#

&#

!&!+!&)

)

/

* 张岩!周凤华
$

间歇性气压治疗在全髋关节置换术后早期

康复中的作用)

V

*

$

中国骨与关节损伤杂志!

)&!!

!

)*

%

0

&#

%%&+%%!$

)

!&

*

K8;@8'8^

!

K8;@8'8=

!

V8BB@<S

!

89?7$E88

6

F8@<9T:5'+

B5;@;

#

?47@<@4?7F8F@8[

)

V

*

$VR755CI8C

!

)&!!

!

)

#

"/+*/$

%收稿日期#

)&!0+!!+!&

!

修回日期#

)&!"+&)+)&

&

%上接第
)%/0

页&

!!

=-::I8C>8;3

6

@<

!

)&!0

!

%&

%

"

&#

##"+#.0$

)

#

*

=57T5-<2I

!

R8998:@C

(

8EV

!

E-::@<

(

95<AS

!

89?7$A:@'?+

:

Y6

:8F8<9@5<5X4?:C@5F?;4-7?:C@;8?;8[@9T?95:F?;9?9@<

@<9

Y6

8)C@?B898;@<9T8=577?B5:?9@F8Q95:F?;9?9@<E@?B8+

98;D9-C

Y

%

=Q>ED

&#

'-79@48<9:8:?<C5'@;8C

6

7?48B5+45<+

9:5778C9:@?7

)

V

*

$L?<489

!

)&&0

!

%*0

%

/0%"

&#

*."+*/*$

)

.

*

R8:M

6

7?<M8<J

!

255

(

8:B:-

((

8S

!

V?<;8<2

!

89?7$HT88XX8495X

?

((

:8;;@F8F8:;-;;9?<C?:C7@

6

@C75[8:@<

(

B

Y

?95:F?;9?9@<5<

C@?B89@4C

Y

;7@

6

@C8'@?+HT8EQLJD9-C

Y

#

?C5-B78+B7@<C

!

:?<+

C5'@a8C

!

6

7?48B5+45<9:5778C9:@?7@<

6

?9@8<9;[@9T9

Y6

8)C@?B8+

98;?<CC@?B89@4C

Y

;7@

6

@C8'@?

)

V

*

$E@?B898;=?:8

!

)&&!

!

)0

%

.

&#

!%%"+!%0!$

)

/

*

,:88CIJ

!

>?9<8:>

!

I?:45F@<?DI

!

89?7$̂XX849;5X:5;+

@

(

7@9?a5<8?75<8?<C@<45'B@<?9@5<[@9T?95:F?;9?9@<5<

9T8'89?B57@4?B<5:'?7@9@8;@<9

Y6

8)

!

C@?B898;'877@9-;

)

V

*

$Q'V=?:C

!

)&&)

!

/&

%

/

&#

/0#+/")$

)

!&

*

U5

Y

?7Q

!

D@<

(

TD

!

H?<C5<S

!

89?7$̂XX8495X?95:F?;9?9@<

5<

6

?<4:8?9@4R89?+=877X-<49@5<?<C@<;-7@<:8;@;9?<48@<

9

Y6

8)C@?B898;'877@9-;

6

?9@8<9;

#

?:?<C5'@a8C

6

@759;9-C

Y

)

V

*

$=?<VE@?B898;

!

)&!0

!

%.

%

*

&#

0**+0#)$

)

!!

*

K<5

66

>2

!

E_8'C8< I

!

D'@7C8VU

!

89?7$̂XX@4?4

Y

?<C

;?X85X?95:F?;9?9@<@<9T8

6

:8F8<9@5<5X4?:C@5F?;4-7?:

8<C

6

5@<9;@<;-B

e

849;[@9T9

Y6

8)C@?B898;+HT8Q95:F?;+

9?9@<D9-C

Y

X5:A:8F8<9@5<5X=5:5<?:

Y

28?:9E@;8?;8

<̂C

6

5@<9;@< S5<+J<;-7@<+E8

6

8<C8<9E@?B898; I877@9-;

%

Q;

6

8<

&)

V

*

$E@?B898;=?:8

!

)&&*

!

)/

%

#

&#

!0#.+!0."$

)

!)

*

K5<C-:?4M?^

!

U?7@4M?+L?9?7?E

!

=@8;7@MU

!

89?7$̂XX8495X

?95:F?;9?9@<5<8<C59T87@?7X-<49@5<?<C@<X7?''?9@5<@<

75<

(

+C-:?9@5<9

Y6

8!C@?B89@4

6

?9@8<9;[@9T5-945:5<?:

Y

T8?:9C@;8?;8?<C?:98:@?7T

Y6

8:98<;@5<

)

V

*

$E@?B898;3B8;

I89?B

!

)&&.

!

!&

%

/

&#

#!/+#)"$

)

!%

*

S8@72

!

=8

(

7?:8Mf

!

HT@8:

Y

V

!

89?7$J'

6

?495X?95:F?;9?9@<

?<C5'8

(

?+%89T

Y

78;98:;/&5<

6

7?;'?

6

7?<9;98:5745<+

48<9:?9@5<;?<C4T578;98:57;

Y

<9T8;@;@<9

Y6

8)C@?B898;

#

Q

:?<C5'@;8C

6

7?48B545<9:5778CX?495:@?79:@?7

)

V

*

$Q9T8:5+

;478:5;@;

!

)&!&

!

)!%

%

)

&#

"!)+"!#$

)

!0

*

H?<?M?Q

!

c?'?C?S

!

D?@95c

!

89?7$QC5-B78+B7@<C9:@?7

5<9T88XX849;5X?95:F?;9?9@<5<

(

7

Y

48'@445<9:57@<V?

6

?+

<8;8C@?B89@4

6

?9@8<9;[@9TT

Y6

8:4T578;98:578'@?

)

V

*

$=7@<+

@4?=T@'@4?Q49?

!

)&&!

!

%!)

%

!

$

)

&#

0!+0#$

)

!"

*

K<5[78:1=

!
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