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　 　 ［摘要］ 　 目的　 研究中国援非医疗军医组援非期间展开手外科手术为援坦专家、使馆、中资机构人员开展服务的临床疗

效，并依托网络随访，探索海外军事医疗援助中急诊小手术的实践经验。 　 方法　 回顾性分析 ２０１９ 年 ５ 月至 ２０２０ 年 ５ 月在

坦桑尼亚首都达累斯萨拉姆依托卫生所急诊收治的手外科患者 ４５ 例，分析其病种、伤情、麻醉方式、围手术期指标、术后处理

方案及临床疗效随访等数据，总结援非手外科临床治疗体会。 　 结果　 ４５ 例患者均顺利施行急诊手外科手术，根据其病情选

择麻醉、镇痛方案，依托卫生所条件开展急诊处理和术后给药、康复训练治疗方案，均获得良好的临床疗效。 术前、术后 １ 周、１
个月、３ 个月的疼痛 ＶＡＳ 评分依次为（４􀆰 １±１􀆰 ９）分、（２􀆰 ７±１􀆰 ２）分、（１􀆰 ９±０􀆰 ８）分和（１􀆰 ０±０􀆰 ４）分，呈逐渐降低趋势（Ｐ＜０􀆰 ０５）；
手部功能自我评分量表术前、术后 １ 周、１ 个月、３ 个月分别为（７４􀆰 １±７􀆰 １）分、（８５􀆰 ３±５􀆰 ４）分、（９２􀆰 １±４􀆰 １） 分和（９６􀆰 １±３􀆰 ５）
分，术后各时间点较术前明显改善（Ｐ＜０􀆰 ０５）。 　 结论　 中国援非军医组依托卫生所条件，积极开展急诊手外科处理，通过调

整麻醉、镇痛方案及网络医疗服务，临床疗效满意，提高了海外卫勤保障能力。
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０　 引　 　 言

坦桑尼亚是东非重要的地缘大国，医疗条件非

常落后，长期以来我国派出江苏医疗队、山东医疗

队及军队的援坦军医组对其开展医疗援助工

作［１⁃３］。 我国驻坦有大量中资机构、使馆及相关专

家组的工作人员。 由于当地的医疗条件限制及文

化交流等客观条件的差异，中方人员的手外科相关

损伤的临床治疗存在着就医难、规范治疗困难、术
后康复指导工作缺失等诸多现实问题［４⁃５］。 ２０１９ 年

５ 月由东部战区总医院抽组的援助坦桑尼亚军医组

开展工作后，针对手外科患者频发、诊疗不规范的

问题，积极开展手外科临床治疗工作。 本研究收集

就诊于我卫生所的手外科患者，分析病种、伤情，对
围手术期麻醉方式、相关指标、术后处理方法及临

床随访等资料，为进一步探索援非医疗手外科临床

治疗提供实践依据。

１　 资料与方法

１􀆰 １　 一般资料 　 回顾性分析 ２０１９ 年 ５ 月至 ２０２０
年 ４ 月就诊于援坦军医组卫生所急诊手外科处理的

４５ 例患者的临床资料，其中男 ３９ 例，女 ６ 例；年龄

２５～５２ 岁，平均年龄为（３５􀆰 １±１４􀆰 １）岁；手外伤后就

诊时间 １ ｄ 至 ３ 个月，平均为（９􀆰 １±７􀆰 ８）ｄ；主要诊断

为异物残留 ９ 例，骨折 ２１ 例，切割撕脱伤 １１ 例，碾
压伤 ４ 例。 由于东非炎热的气候条件，主要损伤的

致伤原因是生活、工作中的外伤，其中机器外伤 ２１
例，摔伤 ６ 例，训练伤 １１ 例，帮厨损伤 ７ 例。
１􀆰 ２　 伤情分析　 主要的损伤为手外伤，患者均存在

不同程度疼痛和手部功能障碍。 对患者就诊前采

用视觉模拟（ＶＡＳ）评分（０～１０ 分）和手部功能自我

评分量表（百分表）分析。 ＶＡＳ 评分在 ３～６ 分之间，
手部功能评分在 ６５ ～ ８８ 分之间。 主要为轻伤 １５
例，轻微伤 ３０ 例，无严重损伤患者。
１􀆰 ３　 麻醉选择方式 　 ４５ 例患者中，采取局部阻滞

麻醉 ３９ 例，臂丛麻醉患者 ６ 例，均由主刀独立完成。
１􀆰 ４　 手外科手术术式　 患者均采取急诊手术方式，
其中针对病情开展了取异物手术 ９ 例；骨折内固定

手术 ２１ 例，其中迷你钢板固定 １５ 例，克氏针固定 ６
例；手外伤清创缝合术 １２ 例，其中肌腱缝合术 ６ 例；
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缺损皮瓣覆盖手术 ３ 例，其中局部推进皮瓣手术 １
例，鱼际皮瓣 １ 例，临指皮瓣 １ 例。
１􀆰 ５　 术后处理方案　 对患者术后静脉滴注头孢类

抗生素 １ 次，并提供术后 ５～７ ｄ 的口服抗生素，包括

头孢丙烯、头孢地尼和阿莫西林胶囊。 建议患者术

后创面隔日换药，提供碘伏、棉球、镊子等。 对皮瓣

手术患者嘱抬高患肢、注意保暖，禁止吸烟喝酒，口
服阿司匹林抗凝治疗，鱼际皮瓣和临指皮瓣术后 ３
周断蒂处理。 骨折内固定患者予以局部小夹板外

固定，１ 个月后拆除外固定，开始功能训练。
１􀆰 ６　 术后随访指导　 由于患者的驻地分散在坦桑

尼亚各地，采取微信网络随访的方式，对术后不能

及时随访患者进行远程指导。 根据视频了解患者

的伤口愈合情况，指导患者决定拆线的时间，手指

功能训练的强度和频率，外固定支具的拆除等。
１􀆰 ７　 手部功能训练指导　 手部功能的训练康复在

东非的实际治疗过程中，存在很大的现实性困难。
通过微信视频了解患者的疼痛程度与伤口恢复情

况，及时调整康复训练的强度。 主要推荐患者早期

训练为手指操训练，中期为精细活动训练，后期为

负重功能训练。 及时医患反馈沟通，调整康复治疗

方案。
１􀆰 ８　 统计学分析　 采用 ＳＰＳＳ １９􀆰 ０ 统计软件进行

分析，计量资料以均数±标准差（􀭰ｘ±ｓ）表示，采用重

复测量的方差分析。 以 Ｐ≤０􀆰 ０５ 为差异有统计学

意义。

２　 结　 　 果

所有患者均完成 ３ 个月以上的随访，均无严重

并发症发生，其中有 ６ 例伤口愈合不佳，经过换药或

者二次清创后伤口愈合。 平均手术时间为（５０􀆰 ２±
２１􀆰 ７）ｍｉｎ，平均术中出血量为（３８􀆰 １±１２􀆰 ９）ｍＬ。 术

前的 ＶＡＳ 评分为（４􀆰 １±１􀆰 ９）分，术后 １ 周、１ 个月、３
个月随访时分别为（２􀆰 ７ ± １􀆰 ２）分、（１􀆰 ９ ± ０􀆰 ８）分、
（１􀆰 ０ ± ０􀆰 ４） 分。 手部功能自我评分量表术前为

（７４􀆰 １±７􀆰 １）分，术后 １ 周、１ 个月、３ 个月随访时分

别为（８５􀆰 ３±５􀆰 ４）分、（９２􀆰 １±４􀆰 １）分、（９６􀆰 １± ３􀆰 ５）
分。 与术前相比，术后各时间点都有显著改善（Ｐ＜
０􀆰 ０５）。

３　 讨　 　 论

本研究主要是依托援非军医组所在的卫生所

开展相关手外科急诊医疗工作，卫生所的医疗条件

有限，不能开展高级别的麻醉方式和实现术中的 Ｃ
臂机透视定位，所以针对接诊的病种有明显的局限

性。 但是由于驻非工作人员的工作特殊性及相关

的气候自然条件，以手外伤为主要的病种类型，可
以在力所能及的条件下，不断挖掘相关保障能力，
提供更好的医疗服务工作。 军医组从以下三个方

面实现保障能力的提高：①首先是术前精确评估，
在接到患者的病情就诊微信电话后，指导患者就地

及时进行处理，采取消毒、止血、包扎、固定等措施，
必要时在当地的影像中心进行急诊 Ｘ 线普通平片

的摄片。 充分了解患者伤情特点，制定手术操作目

的，积极进行器械消毒和药品准备。 ②其次是术中

精准操作，做好围手术期工作。 包括降低手术麻醉

等级，可以采用超前镇痛的方案，在术前让患者口

服非甾体消炎镇痛药，通过抗炎间接提高痛阈和手

术耐受、促进功能恢复［６⁃８］。 本研究 ４５ 例患者中，３９
例均在局麻条件下完成手术操作、６ 例采取臂丛麻

醉方式，提高了手术的安全性和可实现性。 客观条

件无法实现术中透视，需要仔细分析术前的影像

学，精准定位问题区域，损伤控制，实现手外科操作

目的。 对于内固定操作，要求直视下操作，操作的

熟练程度要求很高。 ③术后的康复治疗和随访的

重视，由于患者的居住地比较分散、加上当地的交

通条件，以微信随访为主［９⁃１０］。 加强医患沟通，及时

指导各中方驻点承当卫生管理服务人员（卫生员）
进行伤口换药、拆线、辅助功能训练等。

援非医疗不同于国内医疗条件，许多工作的开

展受限于当地的基础设施和自然气候条件。 由于

卫生所的条件受限，在开展手外科手术时无法提供

高等级麻醉，选择的麻醉方式以局部阻滞麻醉和臂

丛麻醉为主。 本研究中普遍存在患者外伤后至就

诊时间长的现象，这就造成术后的感染和伤口愈合

不佳的风险较大。 为了提高手外科操作的临床疗

效和安全性，军医组在术后患者观察时间内给与静

脉抗生素、随访口服抗生素治疗，降低了术后感染

率和相关并发症的可能。
手外科的临床疗效与患者术后的主被动功能

训练密切相关。 重视手外科临床诊疗后的随访中

的康复训练的指导，在非洲的自然、人文条件下，更
加凸显网络医疗服务的重要性。 通过微信随访的

方式，提供患者康复训练方式［１１⁃１２］。 现代通讯技术
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的发展，也使得在非洲这种患者相对交通困难、条
件不便的情况下术后的随访和康复工作的指导能

够尽可能的完善。 医疗工作的延续性，主要体现在

随访中。 手外科患者的手术操作关乎着患者的临

床疗效，但是在随访工作中，对其进行护理、指导康

复，可以减少感染率、提高患者肢体功能的恢复速

度，这也是非常有意义的。 在使用微信随访中，可
以通过视频去了解患者的肢体功能和与患者的体

验感，加强了医患之间的沟通［１３⁃１４］。 从本研究的患

者随访情况看，临床症状得到很好的缓解，术后手

部的功能得到尽可能的快速恢复。
在援非的医疗工作中，需要更多地体现人文关

怀，更多的医患交流，可以提高患者诊疗的体验感，
增加恢复的信心，对于整体临床工作的开展具有非

常重要的辅助作用［１５］。 虽然地处的自然条件、基础

设施较差，如何进一步开展相关手外科操作、提高

临床治疗疗效，是援非医疗工作中需要不断探讨

的，对后续医疗组工作的延续性具有非常重要的

指导意义。
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