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多元化保温处理对游离皮瓣移植术患者皮瓣局部血运和皮瓣成活的影响

谢
!

群!胡
!

强#

!张瑞瑞!王
!

琼!山
!

超

"湖北省襄阳市中心医院整形美容科
!

**&+'&

%

!!

摘
!

要"目的
!

探讨多元化保温处理对游离皮瓣移植患者皮瓣局部血运和皮瓣成活的影响&方法
!

选取

'+&,

年
(

月至
'+&@

年
(

月该院行游离皮瓣移植修复的患者
@'

例!随机分为研究组和对照组各
(,

例&对照组

给予常规保温处理!研究组给予多元化保温处理!观察
'

种保温护理措施对游离皮瓣移植血液循环及皮瓣成活

的影响&结果
!

干预后!研究组患者毛细血管充盈时间评分'局部皮瓣弹性评分均优于对照组!差异有统计学

意义"
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()'AC

!

D

$

+)+C

%#研究组血管危象发生率低于对照组"

&&)&&ZIF)(+)C,Z

%!皮瓣存活率高于

对照组"

B*)**ZIF)@@)@AZ

%!差异均有统计学意义"

!

'

]()A@&
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!

D
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%&结论
!

多元化保温处理可

提高游离皮瓣移植术患者皮瓣局部血运!提高皮瓣成活率!值得临床推广和应用&

关键词"多元化保温处理#

!

游离皮瓣移植术#

!

成活率
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游离皮瓣移植是临床治疗组织创伤修复的常用

方法,

&

-

(有报道显示#游离皮瓣术后可能由于血管蒂

的栓塞导致血管危象发生#继而发生皮瓣缺氧)缺血#

甚至发生坏死(大量研究对游离皮瓣移植术后患者

生理状况)血管缝合方式及术后药物等影响方面进行

讨论,

'9*

-

#但对于皮瓣保温是否影响游离皮瓣早期成

活的研究鲜有报道(本研究通过随机对照研究#前瞻

性地探讨多元化保温处理对游离皮瓣移植术后血运

和皮瓣成活的影响#现报道如下(
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资料和方法
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!

一般资料
!

纳入
'+&,

年
(

月至
'+&@

年
(

月本

院收治
@'

例行游离皮瓣移植术患者(纳入标准!年

龄
(

&A

岁且年龄
$

,+

岁%择期行游离皮瓣移植术治

疗者%无抑郁)痴呆或其他精神障碍疾病%依从性好%

自愿参及配合医务人员的指导和安排(排除标准!器

官功能障碍或衰竭%孕妇)哺乳期女性%以往接受过护

理干预者%合并心)脑)肾和造血系统等严重原发性疾

病)精神病患者%配合性差#无法评估效果者(按照随

机数字表法分为
'

组#每组
(,

例#两组之间一般资料

比较差异无统计学意义$

D

%

+)+C

&#具有可比性(所

有患者均知悉本组研究目的#自愿参与试验并签署知

情同意书(见表
&

(

'

A&C(

'

检验医学与临床
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年
&'

月第
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卷第
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期
!

Q%2"#3!I:5

!

S#<#L2#K'+&A

!

8GI)&C

!

-G)'(
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!

方法
!

两组患者手术操作医师相同#均采取全

身麻醉方式进行手术治疗#术中不使用多巴胺等升压

药物#术后均常规患肢制动
&+3

(两组患者围术期护

理措施相同#由同一组护士完成护理(其中对照组手

术过程中按医嘱给予常规温度处理#手术室温度维持

在
''

"

'* k

%术中使用的皮瓣冲洗液加温至
(,

"

(Ak

#待皮瓣切下后应用温盐水冲洗#并注意全身保

暖#术中暴露在外的部位盖无菌铺单(皮瓣血管吻合

后密切观察患者血循环情况(研究组患者给予多元

化保温处理!$

&

&术中保温(提高手术室维持在
',

"

'@k

%所用的消毒液)生理盐水冲洗液均加温至
(B

"

*&k

%术中输入的液体)血液制品等均进行加温后再

给患者输入#并在术前于手术床上加铺复温毯#温度

控制在
(A

"

*+k

(其他按照常规保温护理方法进行

处理($

'

&术后保温(手术结束患者安全返回病房

后#即采用热水袋保温法对皮瓣进行局部保温#水温

应高于患者体温且不大于
C+k

#热水袋表面包裹
&

层无菌干毛巾后置于移植皮瓣之上#连续进行
&

周持

续
'*J

的保温处理(

表
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两组研究对象一般资料比较

组别
)

年龄

$岁#

OlF

&

体质量指数

$
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L

'

#

OlF

&

病程

$月#

OlF

&

皮肤缺损类型,

)

$

Z

&-

颈部瘢痕 骨外露 外伤 皮肤慢性溃疡

研究组
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$
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(A)AB
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观察指标
!

$

&

&毛细血管充盈试验,

C

-

!了解血运

情况(用棉签轻压皮瓣的局部#并立刻松开#采用秒

表观察患者局部毛细血管充盈所需的时间#

&

"

';

恢

复为正常%

$

';

或不明确#提示有可能为动脉危象%

时间
%

&;

无显著充盈#提示有可能出现血管危象(

按
Q:W#K$(

级计分法#分别将血管充盈正常)不明确)

无显著充盈记
(

)

'

)

&

分($

'

&局部皮瓣弹性,

,

-

!用棉

签轻压皮瓣
C;

后立刻松开#观察皮瓣按压处恢复时

间#

&

';

提示皮瓣弹性较好#记
(

分%

(

"

C;

表明弹

性一般#记
'

分%

%

C;

表明弹性较差#记
&

分($

'

&皮

瓣成活,

@

-

!术后
&+3

如果皮瓣与患者健侧组织的皮肤

温度相差
$

(k

)回充盈时间
&

&;

#组织颜色红润为

皮瓣成功存活%相反#则认为皮瓣已经坏死(

$)1

!

统计学处理
!

采用
=0==&@)+

软件进行统计分

析(计量资料采用
OlF

表示#组间比较采用
:

检验%

计数资料较采用百分数表示#组间比较采用
!

' 检验%

以
D

$

+)+C

为差异有统计学意义(

/

!

结
!!

果

/)$

!

两组患者皮瓣局部血运情况
!

研究组患者毛细

血管充盈时间评分)局部皮瓣弹性评分均高于对照

组#差异有统计学意义$

D

$

+)+C

&#见表
'

(

表
'

!!

两组患者皮瓣局部血运情况#分)

OlF

%

组别
)

毛细血管充盈时间评分 局部皮瓣弹性评分

研究组
(, ')C&l+)@( '),*l+)CA

对照组
(, ')+'l+)BC ')&'l+),C

: *)+*' ()'AC

D

$

+)+C

$

+)+C
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!

两组患者皮瓣成活情况比较
!

研究组血管危象

发生率低于对照组#皮瓣存活率高于对照组#差异均

有统计学意义$

D

$

+)+C

&#见表
(

(

表
(

!!

两组患者皮瓣成活情况比较'

)

#

Z

%(

组别
)

血管危象 皮瓣存活

研究组
(, *

$

&&)&&

&

(*

$

B*)**

&

对照组
(, &&

$

(+)C,

&

'A

$

@@)@A
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!

'

()A@& *)+(C

D

$

+)+C

$
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游离皮瓣移植术是组织创伤修复的首选治疗方

式#相比以往固定带蒂皮瓣#游离带蒂皮瓣术#其无需

采取强迫体位#外形相对美观#治疗效果也大大提

升,

A

-

(但游离皮瓣移植术后如动)静脉血运不佳#供

氧不畅#就容易出现血管危象(血管危象是皮瓣坏死

的前兆指征#若能够早期预防及解除血管危象#则可

防止皮瓣坏死#提高皮瓣存活率,

B

-

(

保温是防治血管痉挛的有效方法#通常情况下#

游离皮瓣移植术后
'

"

(3

皮瓣的皮肤温度应高于邻

近健侧部位的温度
&)+

"

&)Ck

%皮瓣的温度如果降

低至
'@

"

(& k

#表明静脉性血运不佳,

&+

-

%降低至

'@k

以下则表明动脉性血运不佳,

&&

-

(静)动脉性血

液循环障碍发生后#易导致血凝块形成#血管痉挛发

生#从而引发血管危象(所以对皮瓣采取有效的保温

处理具有重要意义(基础研究显示#全身或局部加热

的大鼠#游离皮瓣移植存活率显著高于正常体温的大

鼠#提示温度对皮瓣存活具有一定的影响#并认为皮瓣

温度在皮瓣移植手术过程中具有十分重要的意义,

&'

-

(

术后早期皮瓣血循环正常的指标是!皮瓣充盈良

好#略有肿胀#颜色红润#皮温正常(皮瓣血循环最直

观)可靠的方法是*毛细血管回充盈试验+#即皮瓣表

'

B&C(

'

检验医学与临床
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年
&'

月第
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卷第
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期
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面受压后由白返红的过程#皮瓣术后早期回充盈时间

约为
&;

,

&(

-

(本研究结果显示#研究组患者毛细血管

充盈时间评分)局部皮瓣弹性评分均优于对照组#差

异有统计学意义$

D

$

+)+C

&(且研究组血管危象发生

率低于对照组#皮瓣存活率高于对照组#差异均有统

计学意义$

D

$

+)+C

&#说明术中早期提供多元化保温

护理干预手段#能有效显著提高游离皮瓣成活率#改

善临床预后(

综上所述#游离皮瓣移植术中采取多元化保温处

理可显著降低血管危象的发生#改善皮瓣局部血液循

环#提高皮瓣成活率#值得临床借鉴和推广(
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