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1 例高龄新型冠状病毒感染患者失禁性皮炎的护理 
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【摘要】目的 总结 1 例具有活动与意识障碍的高龄新型冠状病毒感染患者失禁性皮炎的护理经验。方

法 通过远程会诊，多学科协作，改进护理方案，对患者的病情进行动态监测。结果 经过约半个月的治疗与

护理，患者康复出院。结论 高龄失禁性皮炎患者，由于皮肤及营养吸收状况差，加强营养和皮肤管理对病

情康复尤为重要。 
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【Abstract】 Objective: The nursing experience of novel coronavirus infection in an elderly patient with 
active and mental disorders was summarized. Methods Remote consultation and multi-disciplinary cooperation 
were used to improve care plan, and the patient's condition was monitored dynamically. Results After about half a 
month of treatment and nursing, the patient recovered and discharged. Conclusion It is very important to strengthen 
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absorption. 
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失禁性皮炎是一种由于大小便失禁，导致局部

皮肤发生接触性、刺激性炎症，可发生于任何年龄

段。如果治疗不及时，有可能会发生二次感染，不

仅给患者带来了很大的痛苦，增加了护理压力，也

延长了患者的住院时间。失禁性皮炎需要高成本、

高频率的照护，耗费大量的护理时间，也增加了压

力性损伤的风险[1]。我院医疗队所在的华中科技大

学同济医院疗区收治的新型冠状病毒感染患者中，

有一例高龄患者，病情危重且并发臀部失禁性皮炎，

经过精心的治疗与护理，肺部炎症基本吸收，三次

咽拭子检测结果阴性，失禁性皮炎部位皮肤恢复良

好，患者自理能力明显改善，于入院 24 天后出院。

现将该患者失禁性皮炎的护理汇报如下： 

1 临床资料 
1.1 一般资料 
患者男性，81 岁。因“发热 5 天，意识模糊，

呼吸困难一日”入院治疗。入院生命体征：T38.7℃，

HR90次/分，RR25次/分，BP136/75mmhg，血氧 94%。

患者畏寒，寒战；咳嗽咳痰，量较少；呕心，呕吐，

纳差；脑血管病后遗症；有高血压 3 级，2 型糖尿

病，病程在 10 年以上。胸部 CT 显示玻璃样改变，

核酸检测阳性，伴呼吸困难及意识障碍。诊断为新

型冠状病毒感染病例。 
1.2 治疗及转归 
患者一般状态较差，拒绝静脉治疗与留置导尿，

自行拔除胃管，遵医嘱给予米汤，奶粉等流质饮食，
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口服抗菌抗病毒药物。营养状况差，疼痛感觉差，

不配合翻身，导致臀部皮肤长期受压，入院第 5 天

出现局部压红症状，并于次日压红症状加重，给予

局部皮肤清洁，并涂抹氧化锌软膏。入院第 8 天，

患者因大小便失禁，肛周皮肤红肿，呈浸润性改变。

入院第 10 天，经专家远程会诊，以赛肤润替代氧化

锌，进行局部涂抹，加强病情监测，患者入院 24 天

后康复出院。 
2 护理方案的制定与实施 
2.1 护理方案的制定 
由于患者骶尾部与肛周炎症浸润情况不见好

转，并且有加重趋势，入院第 10 天，我院护理专家

进行了一次远程会诊。针对患者意识不清，躁动，

不能配合药物治疗和相关护理工作的开展，而且年

龄大，高血压、糖尿病及脑梗病史等，院长和护理

部主任亲自参与，迅速组成一支由两名主任护师、

三名副主任护师和六名主管护师组成的专科会诊队

伍。通过现场视频连线，查看皮肤及患者整体病情

以后，各位专家充分发挥自身专科优势，提出如下

方案：1）缩短巡视时间，每小时巡视一次，以便及

时发现和清理患者排泄物，减少局部皮肤受刺激时

间；2）每次交接班进行皮炎部位皮肤评估，照相留

存；3）加强营养管理；4）弃用尿不湿，臀部下方

铺隔尿垫，改善臀部与会阴部的通气性，选择可以

在皮肤表面形成脂质保护膜的赛肤润涂抹患处；5）
做好感控管理。 

2.2 护理方案的实施 
2.2.1 局部皮肤清洁与护理 每次排便后，用温

水湿纸巾擦拭臀部，再用纱布拍拭，动作轻柔，避

免用力过大加重皮损。弃用氧化锌软膏，改用赛肤

润液体敷料涂抹皮炎部位，因其可在皮肤表面形成

一层保护膜，可减少皮肤的水分流失。每次清洁皮

肤后，应进行一次评估，并与之前状况进行对比，

从而判断现行护理方法的有效性。 
2.2.2 改善患者营养状况 因患者存在意识障

碍，不配合静脉治疗和生活护理。遵医嘱给予流质

饮食，营养液每次 300ml，记录每次患者进食总量，

准确记录 24h 液体出入量，如患者一次营养液摄入

量不足，可适当增加进食次数以保证满足机体需要。

餐后半小时，遵医嘱给予抗菌抗病毒口服药，积极

进行抗感染治疗。 

2.2.3 局部皮肤动态监测 经过临床护理组讨

论，决定对该患者骶尾部与肛周皮肤变化情况进行

动态观察，避免患者发生坠床，每两小时翻身一次，

每四小时（交接班时）将患者皮肤情况照相留存,便
于病情的动态观察。 由于摩擦力、剪切力与潮湿都

是导致压疮发生的危险因素，因而每次翻身前，先

检查患者有无排便，再检查床单被褥是否清洁干燥、

平整，如有潮湿及时更换。患者在入院后一直存在

意识障碍和痛觉障碍，翻完身后背垫软枕，避免局

部组织长时间受压。以下图片分别是三个不同日期

（入院第 11 天、19 天、25 天）的交班拍摄照片： 

 
图一 入院第 11天 

 
图二 入院第 19天 

 
图三 入院第 25天 

2.2.4 感染控制管理 由于患者躁动，意识状态

差，不能很好地佩戴口罩，在进行护理操作前，应

帮助患者戴好口罩，护理过程中注意保护好防护服

不被损坏。为患者清理排泄物时，戴双层手套，操

作时动作应轻柔，控制污染范围。由于该患者为新

型冠状病毒感染病例，其产生的医疗与生活垃圾应

严格按照感染性废物的处理原则来处理，产生的感

染性废物应放入双层黄色医用垃圾袋，系好袋口并
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密封，送与指定位置。被污染的床单、被罩等，更

换下来用双层橘黄色塑料袋装好，系紧袋口，送与

指定位置。进出病房后都应随手关门，操作完毕应

在病房门口及时消毒双手，缩小污染范围，降低感

染几率。 
3 小结 
大小便失禁患者，由于粪便的化学刺激和反复

擦拭的物理刺激，增加了皮肤损伤和发生感染的风

险。有研究表明，选择材料好，吸水性强的尿布可

以减少失禁相关性皮炎的发生[2]。该患者年龄较大，

弹性纤维和胶原蛋白减少，皮肤萎缩、松弛，导致

摩擦力和剪切力增加，增大了皮肤损伤的风险。发

生失禁性皮炎前期，使用氧化锌涂抹患处效果不是

很理想。有文献报道，茶油对失禁性皮炎的效果要

优于氧化锌，因其与皮肤具有较好的亲和性，对局

部皮肤清热解毒、消肿止痛，改善局部组织循环和

组织皮肤代谢能力，促进炎症产物吸收及渗出物的

消散[3]。因此，笔者认为在老年患者失禁性皮炎的

治疗上，氧化锌不建议作为主要治疗药物，而应该

选择与皮肤具有更好的亲和性和消炎作用的保湿

剂。该患者在经过远程会诊之后，改用赛肤润水胶

体贴敷，效果显著。赛肤润是一种含有过氧化脂肪

酸的液体敷料，其主要成分是人体必需的脂肪酸-亚
油酸和亚麻酸，还有茴香、棕榈酸、硬脂酸、植物

固醇和维生素 E 等[4-5]。赛肤润在治疗失禁性皮炎时

的作用主要体现在限制皮肤水分流失，防止皮肤干

燥，在皮肤表面形成脂质保护膜，减少排泄物对皮

肤的不良刺激[6]。通过赛肤润水胶体贴敷，该患者

皮肤情况逐渐好转，经过约半个月的持续性护理，

患者出院时皮炎已经消退，破损的皮肤基本愈合，

患者神志与精神状态也明显好转。在老年人失禁性

皮炎的护理过程中，重点与难点在于一是营养状态，

二是皮肤条件，排泄物的及时清理能够减少其对患

者皮肤产生的不良刺激。对于腹泻患者，应采取紧

急行动，与责任医师及营养专家团队沟通，制定合

理药物治疗及饮食护理方案来控制腹泻[7]。该患者

由于体型较胖，还躁动，每次失禁都需要至少三名

护士协助翻身进行清洁护理，在隔离病房中，护士

都是身穿防护服，给护理该患者增加了难度，既要

保证护理质量，还要保护好自己，避免防护服损坏

或其它意外暴露情况发生。此外，该患者不配合药

物治疗及生活护理，喂营养液与口服药需要反复多

次进行，而且是新型冠状病毒感染危重患者，加大

了临床照护难度，也影响了病情的康复进展，这样

的患者更需要持续性和针对性护理，才能保证肺部

感染的治疗和失禁性皮炎的用药效果。 
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