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目的
!

探讨中国住院成人患者术中压疮发生的主要危险因素&方法
!

利用
689=

分析的方法分析国内
$$

篇关于

住院成人患者术中压疮的研究文献!累计病例
-1)

例!对照
$%2-%

例&根据齐性检验结果采用不同模型计算各危险因素合并比

值比"

S:

%及其
(2A

可信区间"

(2A)U

%模型&结果
!

术中压疮发生的各独立危险因素的
S:

值及其
(2A)U

分别为#年龄
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0&%0'

%$手术时间
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"

$&$$'

$

'&$1$

%$空腹血糖
$&/%$

"

$&%$%

$

'&%%-

%$侧卧位体位
1&1%2

"

$&')(

$

0&0%-

%$体外循环

0&1'%

"

1&1$%

$

)&%('

%&结论
!

高龄'手术时间长'空腹血糖异常'侧卧位体位'体外循环是成年住院患者出现术中压疮的主要危

险因素&

"关键词#
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术中压疮$危险因素$
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术中压疮是指在手术过程中由于长时间持续的压力)摩擦

力与剪切力引起的患者皮肤或皮下组织血液灌注减少)营养缺

乏)皮肤正常结构和功能受损#最终出现皮肤组织的破溃与坏

死#是手术患者的一种严重并发症之一'

$

(

*术中压疮一旦发生

不仅仅增加患者生理上的疼痛#使得护理难度与工作量增加#

更会导致患者手术预后更差)治疗成本增加#二次感染概率显

著上升#严重者可导致死亡'

1

(

*因而#术中压疮的预防工作非

常重要#准确掌握并识别术中压疮危险因素#以及时评估其发

生风险'

'

(

*目前国内对术中压疮风险评估的研究相对较多#但

是其关注的角度存在一定的差异#本研究旨在对近
$%

年间发

表的有关术中压疮影响因素的文献进行系统综合与二次分析#

探讨影响我国成人手术患者术中压疮的主要危险因素#并估计

其比值比$

S:

&#为制订成人术中压疮的最佳预防控制策略)针

对性地实施护理干预提供参考依据*

>

!

资料与方法

>&>

!

资料来源
!

通过计算机进行网上文献检索$主要包括中

国生物医学期刊数据库)维普中文科技期刊数据库)清华同方

中文数据库和
RH;68!

&)文献追溯$追溯查找检索到文献的

参考文献&和手工检索$查阅相关纸质期刊检索最新文献&的

方法#收集国内
1%%2

$

1%$2

年公开发表的关于中国术中压疮

影响因素的研究文献*检索词包括术中压疮)褥疮)影响因素)

危险因素)相关因素#检索语种包括中文和英文*

>&?

!

方法

>&?&>

!

纳入及排除标准
!

纳入标准!$

$

&研究设计为病例对照

研究#且样本数不小于
1%

例%$

1

&研究对象为我国成年手术患

者#并出现术中压疮#排除特殊人群及非成年人%$

'

&研究起止

时间及发表时间明确#研究中涉及的相关定义基本相似%$

0

&应

用的统计分析正确#至少进行单因素分析与多因素分析中的一

项%$

2

&结局指标为成人术中压疮影响因素的
S:

值及其
(2A

)U

#或可计算获得
S:

值及其
(2A)U

*排除标准!$

$

&非病例

对照研究#样本量不足#结果效度低%$

1

&综述文献与重复的文

章%$

'

&原始数据不完整#不能获得
S:

值及其
(2A)U

的研究%

$

0

&相关名词及指标的定义与其他大部分文献差异较大%$

2

&资

料统计分析方法错误*

>&?&?

!

文献筛选
!

1

名研究者根据事先确定的纳入)排除标

准独立进行文献筛选#先根据文献标题及摘要来进行初步筛

选#然后阅读全文#主要关注文献中的病例分配)偏倚及其采取

的措施等方面#严格按照纳入标准进行文献筛选#所有过程均

由
1

名研究者交叉核对*

>&?&@

!

资料提取
!

由
1

名研究者分别独立进行数据提取#再

进行交叉校对*主要的提取内容包括第一作者)研究地点和发

表杂志)发表年份)研究设计)各组样本量)结果指标$成人术中

(/'0

重庆医学
1%$)

年
$$

月第
02

卷第
'$

期



压疮影响因素的
S:

值及其
(2A)U

&等*

>&A

!

文献质量评价
!

由
1

位研究者采用
V8J>=+9<8.c99=J=

质

量评价表对全部入选的文献独立进行质量评价#主要包括对象

选择)可比性)暴露
'

个方面*若评分结果不一致时#请第三方

$咨询专家组&参与决定*

>&I

!

统计学处理
!

采用
59=9=$1&%

统计软件进行数据分析*

首先根据
689=

分析要求将提取出来的数据进行整理#建立数

据库#并将其统一整理成
S:

值及
(2A)U

的形式*采用
R

检

验对每个影响因素涉及的研究进行异质性评估#若各研究结果

之间的异质性差异无统计学意义#则采用固定效应模型$

6.3

法&计算合并
S:

值及
(2A)U

#否则采用随机效应模型$

N.̂

法&*对于合并研究中异质性检验无统计学意义的单因素指标

和多因素指标分别应用不同模型进行敏感性分析*

?

!

结
!!

果

?&>

!

基本情况
!

共检索到
2/

篇文章#根据其纳入及排除标

准#经筛选最终共
$$

篇文献纳入本次
689=

分析'

0.$0

(

#均为成

组病例对照研究#分别发表在
(

种国内杂志上#累计病例
-1)

例#对照
$%2-%

例*文献筛选流程见图
$

#纳入文献基本情况

见表
$

*

图
$

!!

文献筛选流程

?&?

!

术中压疮发生影响因素的单因素分析
!

合并结果显示除

性别外#其他因素与术中压疮的合并
S:

值差异均具有统计学

意义$

!

$

%&%2

&*其中年龄大于
)%

岁)体质量指数$

S6O

&

%

12

?

@

"

G

1

)血红蛋白偏低)血清总蛋白偏低)空腹血糖异常)潮湿)

急诊手术)侧卧位)手术时间
1E

以上)麻醉持续时间
0E

以上)

术中出血量大于
2%%Ĝ

)术中低血压)术中低体温均为危险因

素%

S:=!8,

评分大于
$/

分为保护因素#见表
1

*

?&@

!

术中压疮发生影响因素的多因素分析
!

合并后
689=

分

析结果表明#年龄大于
)%

)手术时间超过
1E

)空腹血糖异常)

侧卧位体位)体外循环均为术中压疮发生的危险因素*其中年

龄)体位)体外循环与术中压疮的关联较强#手术时间)空腹血

糖与术中压疮关联较弱#见表
'

*

?&A

!

术中压疮危险因素的敏感性分析
!

对合并的研究中异质

性检验无统计学意义的单因素指标和多因素指标分别应用不

同模型进行合并
S:

值的点估计和区间估计*结果发现除多

因素指标在固定效应模型中有意义$

S:g$&/%$

#

(2A)U

!

$&%$%

$

'&%%-

&#而在随机效应模型中无意义$

S:g$&02$

#

(2A)U

!

%&/1%

$

1&0%0

&之外#其他各因素$单因素指标和多因

素指标中的感觉功能)体位&两种模型计算
S:

值及其
(2A)U

均相差不大#说明本次研究的综合分析结果基本可靠*

表
$

!!

纳入文献的基本情况

编号 第一作者 地区 年份 研究设计
病例组"

对照组

质量

得分

$

徐博媛 广东
1%$'

成组病例对照研究
-1

"

--// )

1

霍春颖 北京
1%$$

成组病例对照研究
$'2

"

$(- /

'

宋文静 辽宁
1%$2

成组病例对照研究
2)

"

)/ -

0

谢少媚 广东
1%$%

成组病例对照研究
1-

"

$%2 )

2

魏忠梅 河北
1%%/

成组病例对照研究
$'-

"

'0( 0

)

陈谦 浙江
1%$2

成组病例对照研究
)/

"

)1% 2

-

徐青 浙江
1%$'

成组病例对照研究
$/2

"

$%%/ -

-

谢小燕 广东
1%%/

成组病例对照研究
0%

"

$)$ 2

(

郭玲 江苏
1%$$

成组病例对照研究
$)

"

$/) 2

$%

马育璇 广东
1%%-

成组病例对照研究
10

"

0% /

$$

张艳 天津
1%$$

成组病例对照研究
)

"

0/ 2

表
1

!!

$0

篇术中压疮发生影响因素的单因素分析

影响因素
异质性检验

!

1

!

效应模型
689=

分析结果

% !

合并
S: (2A)U

文献来源

性别$男"女&

$2&020 %&%$(

随机效应模型
$&%1% %&$'$ $&0%$ %&))'

$

1&%($ $

#

1

#

'

#

)

#

$$

年龄$

)

)%

岁"
%

)%

岁&

$(&1'0 %&%$0

随机效应模型
-&/(2 %&%%$ -&%20 1&$(/

$

$1&-)0 $

#

1

#

0

#

)

#

(

#

/

#

$$

S6O

$

)

12?

@

"

G

1

"

%

12?

@

"

G

1

&

$%&%$1 %&%'-

随机效应模型
'&--) %&%$/ $&(/% $&%$(

$

'&22( 0

#

)

#

(

#

/

#

'

术前血红蛋白$正常"偏低&

0&%%0 %&1'/

固定效应模型
2&%%( %&%%' 1&))0 $&1%(

$

0&%(% 1

#

0

#

$$

#

(

术前清蛋白$正常"偏低&

(&%'/ %&%0%

随机效应模型
/&$1% %&%%$ )&/%( 1&-(/

$

$%&(%' 1

#

(

#

/

手术时间$

)

1E

"

1E

以上&

$1&$$2 %&%'$

随机效应模型
2&%-) %&%%0 '&%20 $&(/)

$

2&20% $

#

1

#

'

#

0

#

)

#

(

#

$$

#

$%

#

/

空腹血糖$正常"异常&

2&$(' %&$/0

固定效应模型
0&1'/ %&%$% 1&%(' $&$0$

$

0&$%1 1

#

'

#

(

急诊手术$否"是&

(&))0 %&%0$

随机效应模型
2&/-% %&%%$ 1&2%2 $&1)(

$

'&/%0 1

#

'

潮湿$否"是&

$)&-2$ %&%1%

随机效应模型
'&--% %&%$0 1&1%2 $&1))

$

0&%%2 )

#

$$

#

/

术中出血量$

)

2%%Ĝ

"

%

2%%Ĝ

&

)&--/ %&%('

固定效应模型
)&''% %&%%$ 0&/-% $&(-/

$

(&20' 1

#

$'

术中低血压$无"有&

$$&'2' %&%'$

随机效应模型
2&$(- %&%%' '&%'/ $&220

$

0&'0% 0

##

(

#

$%

%('0

重庆医学
1%$)

年
$$

月第
02

卷第
'$

期



续表
1

!!

$0

篇术中压疮发生影响因素的单因素分析

影响因素
异质性检验

!

1

!

效应模型
689=

分析结果

% !

合并
S: (2A)U

文献来源

术中低体温$无"有&

1&%%0 %&02'

固定效应模型
(&$(' %&%%$ 2&--) '&-%/

$

-&((/ '

#

0

麻醉持续时间$

)

0E

"

0E

以上&

1&//- %&2%$

固定效应模型
0&''% %&%%( 1&0/$ $&%)-

$

0&(/- 1

#

0

#

(

体位摆放$平卧"侧卧&

$0&)2' %&%12

随机效应模型
-&(/) %&%%$ 2&%$$ 1&-%0

$

-&(%/ 2

#

-

#

$/

体外循环$否"是&

/&((- %&%0/

随机效应模型
0&%(0 %&%$' 1&0'' $&)()

$

0&%0' 1

#

(

S:=!8,

评分$

$

$/

分"
%

$/

分&

0&/(1 %&$(0

固定效应模型
-&$/$ %&%%$ %&'(% %&$%/

$

%&-'' (&$0

表
'

!!

术中压疮发生影响因素的单因素分析

影响因素
异质性检验

!

1

!

效应模型
689=

分析结果

% !

合并
S: (2A)U

文献来源

年龄$

)

)%

岁"
%

)%

岁&

/&((- %&%0/

随机效应模型
0&%(0 %&%$' 1&0'' $&)()

$

0&%0' $

#

1
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分析作为对具有相同目的且相互独立的多个研究结

果进行系统综合评价和定量分析的研究方法#可以提高统计检

验效能#评价研究结果的不一致或矛盾#在医学研究领域得到

了越来越广泛的应用'

$2

(

*本研究采用该分析方法#对近
$%

年

多个目的相同的独立研究进行综合评估分析#扩大了样本量#

提高了统计检验效能#得出有效的量化结论#以提供相对可靠

的结论*

影响术中压疮发生的因素是来自多个方面#且不同因素其

效应大小不同#本文通过对单因素指标计算合并
S:

值#显示

危险因素中其中高龄)体质量过高)空腹血糖异常)血红蛋白偏

低)血清总蛋白偏低)手术时间及麻醉持续时间过长)术中出血

量较大)术中低血压及低体温)潮湿)急诊手术)侧卧位均为术

中压疮的危险因素#

S:=!8,

评分大于
$/

分为其保护因素*多

因素合并分析结果显示!龄年大)手术时间长)空腹血糖异常)

侧卧位体位)体外循环均为术中压疮发生的危险因素*另外有

研究表明#手术类型与术中压疮也有关'

$)

(

#但由于能获取数据

的文献仅
$

篇#未纳入合并分析*

@&>

!

年龄
!

年龄与术中压疮关联的结论已经明确'

$-

(

#高龄患

者其皮肤的表皮及真皮萎缩严重#变薄#往往出现外界机械性

损伤%其皮脂腺分泌下降#弹性纤维失去弹性#组织恢复功能

差%皮肤血管舒缩功能下降#对冷)热)痛感觉迟钝#局部受压

后#更易发生皮肤及皮下组织缺血缺氧*若合并有超重或肥

胖#则受压部位承受更大的压力#组织压迫引起局部缺血缺氧

的风险增加#使老年患者更易发生术中压疮#且难以愈合'

$/

(

*

@&?

!

自身状况
!

术中压疮的发生与患者自身身体状态有关#

对于合并高血糖)恶病质)营养不良等患者的组织对外界刺激

的抵抗能力下降*另外#对于存在神经感觉功能障碍)血流循

环不良的患者往往局部组织氧供减少#且自己感觉不到#使得

术中压疮发病的可能性增大#且多难以发现'

$(

(

*另外#应激条

件下#中枢神经系统和神经内分泌传导系统伴胰岛素抵抗和糖

脂代谢紊乱#内稳态遭破坏#组织的抗压能力降低*

S:=!8,

评

分从
)

个指标$皮肤感觉)潮湿)活动力)移动力)营养状况)摩

擦力和剪切力&对患者进行综合评价#术中压疮高危因素越多

发生术中压疮的风险越高#评分小于或等于
$/

分#提示患者有

发生术中压疮的危险'

1%

(

#王久峰等'

1

(对术后患者的
S:=!8,

评

分显示皮肤潮湿)感觉知觉变化)移动)摩擦力和剪切力均是引

发术中压疮的高危因素*

@&@

!

手术因素
!

麻醉)手术及体位)持续时间等都是影响术中

压疮的重要因素*麻醉患者在麻醉药物的阻滞作用下#使受阻

滞部位以下的血流变慢#受压部位失去正常的血液循环#加之

麻醉患者反应迟钝#引起皮肤组织较长时间的缺氧#代谢产物

堆积#易形成压疮*大部分手术需要长时间处于一个固定体

位#导致局部组织长时间受压)血液循环不良都积累造成增加

术中压疮的发生风险*加之麻醉作用下使得患者横纹肌失去

张力#相对增加了局部组织区域的压力#引起皮肤及皮下组织

缺血缺氧*尤其是对于需要建立体外循环的患者#容易导致术

中的血压变化较大#出现低血压#体温下降#受压部位血液供应

减少#都是受压区域缺血发生术中压疮的高危因素'

1$

(

*因此#

理应术前采用
S:=!8,

评分量表对患者进行术中压疮风险评

价#以有效制订防范术中压疮措施#选取合理的手术体位#综合

考虑手术的配合程度与患者的舒适程度#尽量保持患者身体的

自然弯曲度#加强术中皮肤的护理#预防或减少术中压疮的发

生*一般来说压疮的发生都是由
$

$

1

种力的共同作用而引

起的*

@&A

!

外部因素
!

术中长时间手术患者由于时长伴有出汗#大

小便失禁#皮肤潮湿#在尿液和粪便中的化学物质的刺激下#改

变皮肤酸碱度#皮肤表皮角质层受损*术中皮肤消毒液)术中

的体液及血液往往有部分消毒液流至受压部位#致使受压皮肤

潮湿*另外#手术床垫过硬)体位架安放不舒适)约束带过紧都

是引起皮肤压疮的重要外在因素*另外手术中特殊体位摆放

的患者或强行移动的麻醉患者过程中常产生比较大的剪切力

也增加压疮风险'

11

(

*

本研究通过严格的纳入与排除标准筛选文献并进行质量

$('0

重庆医学
1%$)

年
$$

月第
02

卷第
'$

期



评价#统一相关指标的定义与测量#使得研究结果的真实性与

可靠性较好*且敏感性分析表明此次研究结果稳定#但仍然存

在一些局限!$

$

&纳入本研究的
$$

篇文献均为病例组和对照组

的对比研究#难以控制混杂因素如种族)地域等因素对结果的

影响%$

1

&本研究中纳入的均是已发表文献#灰色文献证据不

足#难以避免一些潜在的发表偏倚%$

'

&由于纳入文献相对较

少#未进行种族和地域的亚组分析#这两种因素引起的偏倚未

被排除%$

0

&文献质量评价中存在对术中压疮诊断和影响指标

的界定不清#数据结果呈现不规范)不完整#有许多研究未被利

用#使得此次
689=

分析的样本量受限制*广大研究人员在今

后的科研工作中#应该正确选择设计类型和研究对象#注意相

关定义与测量的规范#统计分析结果的描述要尽量详细#提高

报告质量#以利于研究的二次利用*
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