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01 外科感染概述与分类



定义
外科感染是指需要外科手术治疗的感染性疾病和发生在创伤或手术后的感染。

特点
外科感染通常具有明确的外科病因，且往往需要外科手段进行处理，如

清创、引流、手术等。

外科感染定义及特点



如疖、痈、急性蜂窝织炎、丹毒等，多由化

脓性细菌引起，临床表现相似，治疗原则也

基本相同。

非特异性感染

如破伤风、气性坏疽、结核病、念珠菌感染

等，由特定病原体引起，临床表现和治疗原

则具有特殊性。

特异性感染

常见外科感染类型



发病原因

外科感染通常由细菌、病毒、真菌等病原体侵入人体所引起，与手术、创伤、烧伤等外科因素有关。

危险因素
包括年龄、免疫力、营养状况、慢性疾病、药物使用等多种因素。例如，老年人、营养不良

者、糖尿病患者等人群更容易发生外科感染。此外，手术时间长、术中污染、术后护理不当

等因素也可能增加感染风险。

发病原因与危险因素



02 外科感染病人护理措施



使用生理盐水或温和的伤口清洁剂轻轻清洁伤口

及周围皮肤，去除污垢和细菌。

定期清洁伤口

根据伤口情况选择合适的消毒剂，如碘伏、酒精

等，进行消毒处理，以减少感染风险。

消毒处理

在清洁和消毒后，保持伤口干燥，避免潮湿环境

导致细菌滋生。

保持伤口干燥

伤口清洁与消毒方法
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03



通过疼痛评估工具，如视觉模拟评分法（VAS）等，定期

评估病人的疼痛程度。

评估疼痛程度

根据疼痛程度，遵医嘱给予适量的镇痛药物，如非甾体类

抗炎药、阿片类药物等。

药物镇痛

采用冷敷、热敷、按摩等非药物镇痛方法，辅助缓解疼痛。

非药物镇痛方法

疼痛管理与缓解策略



密切观察
密切观察病人的生命体征和伤口情况，及时发现并处理异常情况。

并发症预防与处理措施

预防感染扩散
遵医嘱给予抗生素治疗，以预防感染扩散至其他部位。

处理并发症
对于已经出现的并发症，如脓肿、败血症等，及时采取相应治疗措施，如手术引流、加强抗感染治疗等。同

时，也要注意给病人提供心理支持和营养支持，促进其康复。



03 药物治疗与营养支持方案



抗生素选择及使用方法

根据感染类型和病原体选择抗生素
针对患者的具体感染情况，如革兰氏阳性菌、革兰氏阴性菌、厌氧菌等，选择具有针对性的抗

生素进行治疗。

确定用药途径和剂量
根据患者的感染严重程度、年龄、肝肾功能等因素，确定合适的用药途径（如口服、静脉注射等）

和用药剂量。

遵守用药时间和疗程规定
确保患者按时按量服用抗生素，避免漏服、错服或擅自停药，以保证治疗效果。



通过患者的体重、身高、BMI等指标，

以及血液生化检查结果，评估患者的营

养状况。

评估患者营养状
况

营养支持方案制定

根据患者的营养需求和饮食习惯，制

定个性化的营养支持方案，包括膳食

调整、口服营养补充剂或肠内/肠外

营养支持等。

制定个性化营养
支持方案

定期评估患者的营养状况改善情况，及

时调整营养支持方案，确保患者获得足

够的营养。

监测营养支持效
果
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