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摘要：摘要：目的：研究开放性骨折患者创口感染风险控制与护理管理。方法：随机选取120例在我院

2025年4月至2026年4月就诊的开放性骨折患者作为研究对象，分为对照组和观察组。观察组实施

护理风险管理，对照组实施常规护理。比较两组创口感染的发生率及护理满意度。结果：经检测

结果得知，观察组创口感染的发生率低于对照组，护理满意度优于对照组（P<0.05）。结论：开

放性骨折患者在实施护理风险管理方案后创口感染的风险大大降低，护理管理策略有显著成效，

也改善患者预后。
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AbstractAbstract: : Objective: To investigate the control of wound infection risk and nursing management in patients with 

open fractures. Methods: A total of 120 patients with open fractures who visited our hospital between April 2025 and 

April 2026 were randomly selected as study subjects and divided into a control group and an observation group. The 

observation group received nursing risk management interventions, while the control group received conventional 

nursing care. The incidence rates of wound infections and nursing satisfaction levels were compared between the 

two groups. Results: Test results indicated that the incidence rate of wound infections in the observation group was 

lower than that in the control group, and the nursing satisfaction rate in the observation group was superior to that 

in the control group (P<0.05). Conclusion: The implementation of a nursing risk management protocol significantly 

reduces the risk of wound infection in patients with open fractures, demonstrates notable efficacy, and improves 

patient outcomes.
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开放性骨折患者的伤口直接暴露在外，大多伴

随严重的软组织损伤，还容易被外界污染物侵袭，

所以这类骨折的伤口感染概率，远高于普通骨折。

一旦发生感染，不仅会拉长患者的住院时长、增加

就医费用，加重患者的心理焦虑，还可能引发各类

严重并发症，严重时会威胁患者生命安全，因此做

好感染防控是开放性骨折救治的关键。现如今，临

床清创手段、抗菌药物使用和无菌操作流程都在不

断完善，但感染防控依旧存在不少难题，患者个人

身体状况不一、伤口损伤程度复杂、救治环境受限

以及护理标准化落实不到位等问题，都会影响防控

效果[1]。护理工作是预防伤口感染的重要保障，涉

及伤情早期评估、配合医生规范清创、合理用药、

创面日常护理和环境消毒等多个关键环节。本文以

南京医科大学第四附属医院近年收治的开放性骨折

患者为研究对象，通过分组对照分析的方式，探讨

针对性感染风险控制护理管理方案对改善患者临床

结局的实际价值，为临床救治方案的完善提供实践

支撑[2]。

1  资料与方法
1.1  临床资料

随机选取120例在我院2025年4月至2026年4月
治疗的开放性骨折患者分为对照组（60例）和观察

组（60例）。对照组女性31例，男性29例，年龄段

为44～73岁，平均年龄（62.22±2.13）岁；骨折

部位：27例上肢骨折，39例下肢骨折，4例上下肢

均骨折；骨折原因：意外事件22例，交通事故19
例，摔伤19例。观察组女性29例，男性31例，年

龄段为44～74岁，平均年龄（61.72±2.01）岁；

骨折部位；27例上肢骨折，39例下肢骨折，4例上

下肢均骨折；骨折原因：意外事件29例，车祸21
例，摔伤20例。两组临床资料差异无统计学意义

（P＞0.05）。

1.2  方法

对照组实施常规护理方案及常规治疗，监测血

压、氧气吸入、制动、创口清理等。观察组则实施

护理风险管理方案，如下。

1.2.1  构建风险管理团队

医院可由科主任和护士长组织成立感染风险评

估专项小组。团队根据每位患者的实际伤情，全面

排查治疗期间的感染隐患，量身制定对应的风险防

控方案。同时依托防控预案开展全员护理培训，强

化护士的风险预判和应急处理能力。小组还可通过

情景模拟、工作复盘的方式梳理工作漏洞，优化诊

疗护理全流程标准。

1.2.2  开展周期性培训

把护理风险预案、日常操作流程和岗位工作标

准统一整理汇编，定期开展全员培训，切实提升护

理人员的岗位责任心。同时通过实操训练、定期考

核、应急模拟演练、理论提问等多种形式，让护理

人员熟练掌握各项护理操作，具备独立应对各类突

发状况的能力。培训重点围绕开放性骨折伤口感染

预防展开，主要讲解伤口清洁消毒、抗生素的合理

使用、无菌操作要求、早期感染信号识别、感染风

险判断等实操内容，帮助护士熟练掌握防感染的相

关技能，保证护理工作做到位。另外护士会定期分

析以往典型病例，找出感染防控中存在的不足，再

对照最新的护理要求，调整工作方案和培训内容，

不断提高实际操作与防感染工作水平。

1.2.3  规范诊治操作流程

①因骨折的特殊性，所以需要向家属解释说

明在转运过程中存在的相应的风险。②转运前对患

者进行全面评估，记录其意识状态、瞳孔反应及生

命体征，并依据病情需要，落实吸氧、止血、包扎

及固定等处理。准备好转运所需的急救器械与药

品。及时向接收科室通报患者病史及当前病情，使

其有充分准备。告知患者可走绿色通道，以减少等

待时间。③当患者成功入院后，医生需要根据他们

的具体情况：如年龄、骨折部位、创口污染情况制

定手术时间，如病情较重需要手术，不严重的择期

手术。所有患者均需清理创口，完成之后需要根据

患者的具体情况采取个性化的诊疗方案。医护人员

需要收集两组患者的以下信息：致伤原因、骨折分
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型、合并的基础疾病、手术时机、住院天数、手

术时长、受伤至入院的时间间隔、清创范围及程

度等[3]。

1.3  观察指标

（1）创口感染的发生情况：如果创口周围有

脓性分泌物，而且发红疼痛，患者体温高于38度则

为感染。（2）护理满意度：统计并调查患者对护

理质量的评估。

1.4  统计学方法

通过IBM SPSS Statistics25.0软件进行数据分

析，以卡方检验来比较计数资料是否有差异，以t检
验来比较计量资料是否有差异，P＜0.05表示差异有

统计学意义。

2  结果
2.1  两组患者创口感染发生率对比

研究结果显示，观察组患者感染的有2例，占比

为3.33%。对照组患者感染的有6例，占比为10%。观

察组创口感染的发生率低于对照组（P＜0.05）。

2.2  两组患者护理满意度对比

研究结果显示，观察组护理满意度高于对照组

（P＜0.05），见表1表1。

3  讨论
在开放性骨折病人的护理过程中成立风险管理

小组，再配上规范的护理步骤和系统的护士培训，

可以明显降低患者伤口出现感染的概率，还能让患

者对护理服务更加满意。想要做好这项工作，首要

是搭建起专门的护理风险管控小组[4]。小组人员

仔细排查患者从入院转运、伤口清理等每一个环节

里可能出现的安全问题，再对照发现的各类风险，

制定一套统一可行的护理方案，并且在日常工作当

中严格执行到位。这种方式可以有效缩短患者入院

到接受手术的等待时间，减少伤口暴露在外的时

间，规避伤口二次污染的情况，从根源上预防术后

感染。与此同时，科室常态化开展护理技能培训和

应急模拟演练，能稳步提升护理人员的实操能力。

开展专项培训之后护士可熟练掌握无菌操作、伤口

护理、骨折固定、病人转运这些关键技能[5]。平时

护理时操作会更加标准，遇到意外状况也可以及时

稳妥地处理，减少因操作不当引发的风险。与此同

时，规范的转运步骤能够全方位保护患者安全，避

免各类护理意外发生，也更容易获得患者和家属的

信任，让他们更加愿意配合治疗护理。

本次研究数据显示，采用该风险管理护理模

式的观察组，伤口感染发生率更低，护理满意度

更高，各项指标均优于常规护理的对照组，差异

具有临床参考意义。究其原因，该护理模式注重

针对性的个体化护理干预，不仅能有效降低感染

风险、改善患者恢复情况，还能缩短住院周期。

同时，规范细致的护理服务，极大优化了患者的

就医体验。

综上，对开放性骨折患者采用风险管理护理能

够帮助患者更快恢复身体，改善日后的生活质量，

在临床上比较实用，值得推广。不过这项护理方式

能不能普遍适用，还需要更多大范围、多医院的临

床试验进一步证明。之后可以结合患者骨折位置、

受伤轻重调整护理计划，不断完善感染预防措施，

给临床护理工作提供更加贴合实际的参考。

表1.表1.两组护理满意度对比（n，%）

组别 例数（n） 非常满意 基本满意 不满意 总满意度

对照组 60 24（40.0%） 19（31.67%） 17（28.33%） 43（71.67%）

观察组 60 34（56.67%） 21（35.0%） 5（8.33%） 55（91.67%）

χ2 - - - - 4.022

P值 - - - - <0.05
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