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根据统计数据，本年度医
院内压疮发生率为0.5%，
较去年下降了0.3%。

压疮发生率 患者情况 部位分布

发生压疮的患者多为长期
卧床、行动不便的老年患
者，以及部分手术患者。

压疮多发生在患者的骶尾
部、髋部、足跟等受压部
位。

030201

压疮现状分析



患者因疾病导致长期卧床，受压
部位血液循环不畅，容易引发压

疮。

长期卧床
患者因疾病导致营养摄入不足，皮
肤抵抗力下降，容易受到损伤。

营养不足

护理人员对压疮预防知识掌握不够，
未能及时为患者翻身、减压。

护理不当

压疮成因分析



对于轻度压疮，采取局部
换药、减压处理；对于重
度压疮，采取清创、植皮
手术等治疗手段。

治疗手段

轻度压疮治疗周期约为1-2

周，重度压疮治疗周期较
长，需要数周甚至数月。

治疗周期

本年度压疮治疗成功率为
95%，较去年提高了5%。

治疗成功率

压疮治疗情况
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医护人员应定期对患者的皮肤进

行检查，特别是受压部位，以便

及时发现潜在的压疮风险。

定期检查

使用压疮风险评估工具，如

Braden Scale等，对患者的压疮

风险进行评估，为制定个性化预

防措施提供依据。

评估工具

定期检查与评估



根据患者的具体情况，制定个性化的

翻身计划，减轻长期卧床患者的受压

部位压力。

使用减压床垫、气垫等减压工具，减

轻患者与床面的接触压力，降低压疮

发生的风险。

改善患者体位与减轻压力

减压工具

定期翻身



皮肤清洁
保持患者皮肤清洁干燥，是预防压疮的重要措施之一。

健康教育
对患者及家属进行压疮预防的宣传教育，提高他们的预防意识和自我护理能力。

皮肤护理与健康教育



压疮工作计划

CATALOGUE

03



以上内容仅为本文档的试下载部分，为可阅读页数的一半内容。如要下载或阅读全文，请访问：
https://d.book118.com/305034232032011144

https://d.book118.com/305034232032011144

