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摘要院目的 研究造口袋收集护理在经皮肝穿刺胆道引流渊PTCD冤渗漏患者中的应用价值遥方法 选取 2019年 3月-2022年 3月

天津市第二人民医院行 PTCD治疗且出现渗漏的 184例患者为研究对象袁按照随机数字表法分为对照组渊92例冤与观察组渊92

例冤遥 对照组予以常规护理袁观察组予以造口袋收集护理袁比较两组穿刺点周围皮肤炎症发生情况尧自我舒适度[视觉模拟评分法

渊VAS冤]尧睡眠质量[匹兹堡睡眠质量指数渊PSQI冤]尧管周护理工作量尧护理满意度遥 结果 观察组穿刺点周围皮肤炎症发生率为

58.70%袁小于对照组的 79.35%渊 约0.05冤曰两组护理后舒适度 VAS评分尧PSQI评分均低于护理前袁且观察组低于对照组渊 约0.05冤遥

观察组护理频次尧单次护理时长尧日均护理时长均少于对照组渊 约0.05冤曰观察组护理满意度高于对照组渊 约0.05冤遥结论 造口袋收

集护理可降低 PTCD渗漏患者的皮肤炎症发生率袁改善其主观舒适度及睡眠质量袁减少管周护理工作量袁提高患者满意度遥
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Abstract：Objective To study the application value of stoma bag collection nursing in patients with percutaneous transhepatic cholangial drainage

(PTCD) leakage.Methods From March 2019 to March 2022, 184 patients with PTCD treatment and leakage in Tianjin Second People's Hospital were

selected as the research objects. According to the random number table method, they were divided into control group (92 cases) and observation group

(92 cases). The control group was given routine nursing, and the observation group was given stoma bag collection nursing. The incidence of skin

inflammation around the puncture point, self -comfort [Visual Analogue Scale (VAS)], sleep quality [Pittsburgh Sleep Quality Index (PSQI)],

perivascular nursing workload and nursing satisfaction were compared between the two groups.Results The incidence of skin inflammation around the

puncture point in the observation group was 58.70%, which was lower than 79.35% in the control group ( <0.05). The VAS score and PSQI score of

the two groups after nursing were lower than those before nursing, and those in the observation group was lower than those in the control group ( <

0.05). The nursing frequency, single nursing time and daily average nursing time of the observation group were less than those of the control group

(P <0.05). The nursing satisfaction of the observation group was higher than that of the control group ( <0.05).Conclusion Stoma bag collection

nursing can reduce the incidence of skin inflammation in patients with PTCD leakage, improve their subjective comfort and sleep quality, reduce the

workload of peritubular nursing, and improve patient's satisfaction.
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经皮肝穿胆道引流术（percutaneous transhepatic

cholangial drainage，PTCD）是缓解胆道阻塞的常用

介入手段，多用于恶性胆道梗阻及梗阻性黄疸等疾

病的治疗，旨在疏通胆道，缓解其梗阻症状，效果理

想[1，2]。但 PTCD术后需留置引流管，随着管道留置时

间的延长，其穿刺点渗漏问题逐渐显现，可刺激皮

肤，引起不适，导致感染及炎症的产生，对患者置管

舒适度及生活质量造成严重影响 [3，4]。因此，针对

PTCD渗漏患者，给予及时有效的护理干预尤为重

要。造口袋收集护理是基于现代化造口产品开展的

舒适化护理服务，可利用造口袋设备，完成渗液隔离

及引流操作，不仅避免了渗液对皮肤的刺激作用，且

增加了护理操作的便捷性，有利于置管护理质量的

提升，对患者主观舒适度具有积极改善作用[5，6]。本

研究主要观察造口袋收集护理在 PTCD渗漏患者中

的应用价值，现报道如下。

1资料与方法

1.1一般资料 选取 2019年 3月-2022年 3月天津

市第二人民医院行 PTCD治疗且出现渗漏的 184例

患者为研究对象，按照随机数字表法分为对照组

（92例）与观察组（92例）。对照组中男 53例，女 39

例；年龄 34~72岁，平均年龄（58.76依6.19）岁。观察
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护理前

6.74依1.12

7.05依1.24

1.779

0.077

组别

观察组

对照组

92

92

护理后

2.45依0.63

3.47依0.82

9.461

0.000

护理前

12.55依2.31

12.60依2.54

0.140

0.889

护理后

5.84依1.04

7.12依1.35

7.204

0.000

VAS PSQI

表 2 两组自我舒适度尧睡眠质量比较渊 依 袁分冤

护理频次（次/d）

2.02依0.53

8.83依0.75

8.460

0.000

组别

观察组

对照组

92

92

单次护理时长（min）

6.13依1.85

7.85依1.59

6.763

0.000

表 3 两组管周护理工作量比较渊 依 冤

组中男 51 例，女 41 例；年龄 36~73 岁，平均年龄

（58.69依6.22）岁。两组性别与年龄比较，差异无统计

学意义（ 跃0.05），可对比。本研究经医院伦理委员会

批准，患者均知情且自愿参加，并签署知情同意书。

1.2纳入和排除标准 纳入标准：淤符合 PTCD手术

指征；于存在 PTCD穿刺点周围泄漏现象；盂病历资

料完整。排除标准：淤存在出血倾向者；于穿刺路径

存在占位性病变者；盂合并精神及智力障碍者；榆入

组前已存在穿刺点感染者。

1.3方法

1.3.1对照组 行常规护理：对引流管周围皮肤进行

清洁、消毒，待其干燥后，取 4 层无菌纱布（8 cm伊

8 cm）覆盖包扎，采用胶布进行交叉固定，密切观察

患者的纱布浸湿情况，并及时询问患者感受，若纱布

浸湿 3/4或患者自述不适，需立即更换清洁，护理时

间为 15 d。

1.3.2观察组 行造口袋收集护理：对引流管周围皮

肤进行清洁、消毒，待其干燥后，涂抹造口皮肤保护

膜（国械备 20190111号，Coloplast A/S），随后采用二

件式造口袋（国械备 20190784号，Coloplast A/S）进

行引流收集，将引流管从造口袋底盘中心引出，以

穿刺点为中心，将底盘粘贴于皮肤上，按压以保证

底盘与皮肤紧密贴合，随后将造口袋无纺布一面

面向皮肤，扣于底盘上，将引流管引入造口袋中，

取丝线进行捆扎固定。观察造口袋的引流收集情

况，定时打开排放引流物，清洁后重新固定放回，

护理时间为 15 d。

1.4观察指标 比较两组护理结束时穿刺点周围皮

肤炎症发生情况、护理前后自我舒适度、睡眠质量、

管周护理工作量（护理频次、单次护理时长、日均护

理时长）、护理满意度。穿刺点周围皮肤炎症评估标

准[7]：分为 0级（未出现炎症）、玉级（轻度红斑）、域级

（斑状湿性皮炎）、芋级（融合性皮炎）、郁级（溃疡出

血），其中玉级、域级、芋级、郁级提示炎症发生。自我

舒适度：采用视觉模拟评分法（VAS）[8]，由患者依自

身主观感受进行打分，共 0~10分，分数越高表明患

者舒适度越差。睡眠质量：采用匹兹堡睡眠质量指数

（PSQI）[9]，总分 0~21 分，分数越高表明患者睡眠质

量越差。护理满意度：采用自制满意度问卷，由患者

依据主观感受进行评定，总分 100分，其中 90分及

以上为满意，60~90 分为基本满意，60 分以下为不

满意。满意度=（满意+基本满意）/总例数伊100%。

1.5统计学方法 采用 SPSS 21.0统计学软件进行数

据处理，计量资料以（ 依）表示，组间比较行 检验；

计数资料以[（%）]表示，组间比较行 2检验。以 约

0.05表示差异有统计学意义。

2结果

2.1两组穿刺点周围皮肤炎症发生情况比较 观察

组穿刺点周围皮肤炎症发生率小于对照组（ 约

0.05），见表 1。

2.2两组自我舒适度、睡眠质量比较 两组护理后

VAS评分、PSQI评分均低于护理前，且观察组低于

对照组（ 约0.05），见表 2。

2.3两组管周护理工作量比较 观察组护理频次、单

次护理时长、日均护理时长均少于对照组（ 约0.05），

见表 3。

2.4两组护理满意度比较 观察组护理满意度高于

对照组（ 约0.05），见表 4。

组别

观察组

对照组

92

92

0级

38（41.30）

19（20.65）

玉级

32（34.78）

41（44.57）

芋级

22（23.91）

19（20.65）

郁级

0

13（14.13）

发生率

54（58.70）*

73（79.35）

表 1 两组穿刺点周围皮肤炎症发生情况比较[ 渊%冤]

注：*与对照组比较，2=9.176，=0.002
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3讨论

PTCD为临床常用的姑息性胆道引流方式，术

后需长期留置引流管，但随着患者肝功能的不断下

降，其腹水情况逐渐严重，易导致 PTCD管周渗漏现

象，造成管周皮肤浸渍、感染等问题，不仅影响着患

者置管舒适度，且大大增加了临床的护理工作量[10]。

常规护理多注重管周皮肤的清洁、消毒及包扎工

作，但其换药过程不可避免造成一定的撕扯刺激，

易加重皮肤损伤，不利于创面愈合[11]。造口袋收集

护理是针对引流管理开展的现代化干预模式，该方

案可借助造口袋产品，将 PTCD 管周皮肤封闭起

来，减少渗液对切口的污染，避免皮肤损伤及刺激

性皮炎的产生，同时完成渗液收集工作，并直观显

示其渗液颜色、量及性状情况，便于输注及造口袋

的计算与更换管理，可全方面提高临床护理的工作

效率[12，13]。此外，造口袋操作方便、简单，便于管理，

降低了患者的敷料污染与更换频率，避免了频繁

更换敷料引起的刺痛损伤，且有效减少了医护人

员的护理工作量[14，15]。

本研究结果显示，观察组穿刺点周围皮肤炎症

发生率小于对照组（ 约0.05），提示造口袋收集护理

可减少 PTCD引起的刺激性炎症现象，具有一定的

皮肤保护作用。分析原因，PTCD渗液主要为腹水与

胆汁的混合体，其液体偏弱碱性，对管周皮肤具有一

定刺激性，易造成管周皮肤刺激性炎症[16，17]，但常规

护理防治效果较差。而造口袋收集护理可通过皮肤

保护膜，阻隔渗液对皮肤的直接刺激，同时发挥透

气、防水、防擦伤等作用，达到皮肤保护目的，并利用

造口袋进行渗液收集，避免继发感染，减少管周皮肤

炎症[18，19]。护理后，观察组 VAS评分、PSQI评分低于

对照组（ 约0.05），表明造口袋收集护理可改善患者

的置管舒适度及睡眠质量。究其原因，造口袋收集

护理可利用其渗液收集、隔离作用，避免纱布敷料的

频繁渗透，有利于患者置管期间舒适度的改善，同时

减少了渗液污染对患者睡眠的影响，对其睡眠质量

具有积极改善作用[20，21]。此外，观察组护理频次、单

次护理时长、日均护理时长均少于对照组（ 约0.05），

表明造口袋收集护理可减少患者的护理频次及时

间，降低其管周护理工作量，有助于减轻护理人员的

工作负担，提高其管理效率。观察组护理满意度高于

对照组（ 约0.05），提示患者对造口袋收集护理方案

的满意度优于常规护理，这与其皮肤保护作用及舒

适度的改善存在直接关联。

综上所述，造口袋收集护理可降低 PTCD渗漏

患者的皮肤炎症发生率，改善其主观舒适度及睡眠

质量，减少管周护理工作量，提高患者满意度，具有

较高的应用价值。
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满意

44（47.83）

32（34.78）

组别

观察组

对照组

92

92

基本满意

46（50.00）

50（54.35）

不满意

2（2.17）

10（10.87）

满意度

90（97.83）*

82（89.13）

表 4 两组护理满意度比较[ 渊%冤]
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