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移动医疗技术用于慢性伤口居家护理的范围综述

辛慧琳1,戴薇薇2,张其健2,彭伶丽3,韩辉武4,唐琼芳2,田含章2

摘要:目的
 

对移动医疗技术在慢性伤口居家护理应用的基本内容、应用效果和现存问题等进行范围综述,为促进慢性伤口居家护

理发展提供参考。方法
 

系统检索PubMed、Web
 

of
 

Science、Cochrane
 

Library、Embase、Science
 

Direct、中国知网、万方数据知识服

务平台、维普网、中国生物医学文献数据库中的相关研究,检索时间为建库至2024年5月18日,对纳入研究进行汇总分析。结果
 

共纳入43篇文章。移动医疗技术主要包括应用程序、移动网络平台、可穿戴设备、远程治疗系统;管理的慢性伤口类型包括压力

性损伤、糖尿病足、下肢静脉溃疡、难愈性手术伤口;干预内容包括健康教育、伤口管理、居家监测、居家治疗;结局指标包括治疗效

果、就医情况、自我管理指标、医患体验。结论
 

移动医疗技术在慢性伤口居家护理的应用能够降低患者就医费用,具有可行性、有
效性及安全性。未来还需继续完善相关法律法规,保障患者和医务人员权益,以及开展更多高质量研究,更好地改善患者结局。
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Abstract:

 

Objective
 

To
 

conduct
 

a
 

scoping
 

review
 

of
 

research
 

on
 

the
 

application
 

of
 

mobile
 

health
 

technology
 

in
 

home
 

care
 

for
 

chronic
 

wounds,
 

to
 

summarize
 

the
 

fundamental
 

aspects,
 

application
 

outcomes,
 

and
 

existing
 

issues
 

of
 

mobile
 

health
 

technologies
 

in
 

home
 

care
 

for
 

chronic
 

wounds,
 

and
 

to
 

provide
 

insights
 

to
 

promote
 

the
 

development
 

of
 

chronic
 

wound
 

home
 

care.Methods
 

A
 

systematic
 

search
 

was
 

conducted
 

across
 

databases
 

including
 

PubMed,
 

Web
 

of
 

Science,
 

Cochrane
 

Library,
 

Embase,
 

Science
 

Direct,
 

CNKI,
 

Wanfang
 

Data
 

Knowledge
 

Service
 

Platform,
 

Weipu,
 

and
 

the
 

China
 

Biomedical
 

Literature
 

Database.The
 

search
 

period
 

extended
 

from
 

the
 

inception
 

of
 

these
 

databases
 

until
 

May
 

18,
 

2024,
 

and
 

included
 

a
 

comprehensive
 

analysis
 

of
 

the
 

identified
 

studies.Results
 

A
 

total
 

of
 

43
 

articles
 

were
 

included
 

in
 

the
 

review.Mobile
 

health
 

technologies
 

primarily
 

encompass
 

applications,
 

mobile
 

network
 

plat-
forms,

 

wearable
 

devices,
 

and
 

telehealth
 

systems.The
 

types
 

of
 

chronic
 

wounds
 

managed
 

include
 

pressure
 

injuries,
 

diabetic
 

foot
 

ul-
cers,

 

lower
 

limb
 

venous
 

ulcers,
 

and
 

difficult-to-heal
 

surgical
 

wounds.Interventions
 

involve
 

health
 

education,
 

wound
 

management,
 

home
 

monitoring,
 

and
 

home
 

treatment.Outcome
 

measures
 

include
 

treatment
 

effectiveness,
 

healthcare
 

utilization,
 

self-management
 

indicators,
 

and
 

patient-provider
 

experiences.Conclusion
 

The
 

application
 

of
 

mobile
 

health
 

technologies
 

in
 

home
 

care
 

for
 

chronic
 

wounds
 

can
 

reduce
 

patient
 

healthcare
 

costs
 

and
 

demonstrates
 

feasibility,
 

effectiveness,
 

and
 

safety.Future
 

efforts
 

should
 

focus
 

on
 

improving
 

relevant
 

laws
 

and
 

regulations
 

to
 

protect
 

the
 

rights
 

of
 

patients
 

and
 

healthcare
 

providers,
 

as
 

well
 

as
 

conducting
 

more
 

high-

quality
 

research
 

to
 

enhance
 

patient
 

outcomes.
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  慢性伤口一般指超过1个月未愈合或无愈合倾

向,或者3个月后不能恢复正常解剖结构和功能的伤

口,尤其在老年患者中常见[1]。常见慢性伤口包括术

后不愈伤口、糖尿病足、压力性损伤、下肢血管性溃疡

等。混合病因的慢性伤口患病率为每1
 

000个人中

有2.21人患病[2]。慢性伤口治疗周期长、难度大、费
用高、复发率高,为患者带来沉重的心理和经济负担。
我国综合性医院床位周转速度快[3],慢性伤口患者不

能长期住院,而居家护理可以最大程度减少住院就医

造成的奔波与劳累,减轻经济负担,避免交叉感染发

生,对于患者伤口痊愈及预防复发都有重要的意义。
居家护理是指患者在家中接受来自照顾者或者医务

人员的医疗照护服务[4],主要应用于老年、残障、慢性

病、昏迷患者[5]以及康复护理等领域,具有降低医疗

保健成本,减轻医院和患者负担,提高患者满意度等

优点[6]。然而,居家护理的慢性伤口患者和照顾者对

伤口护理知识和技能储备不足,对伤口管理、监测等

存在缺陷[7]。随着移动医疗技术日渐成熟,其在疾病

监控、自我管理、健康促进、提高治疗依从性等方面具
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有积极作用[8-10]。移动医疗技术可突破时间和空间

的限制,随时随地展开医疗健康服务。本文对国内外

移动医疗技术在慢性伤口居家护理中的应用现状进

行范围综述,以期为推动其在我国慢性伤口居家护理

的临床应用提供参考。

1 资料与方法

1.1 确定研究问题 以JBI范围综述写作指南作为

方法学框架[11],审查问题包括:移动医疗技术在慢性

伤口患者居家护理应用的形式和内容包括哪些方面?
应用效果评价指标以及应用效果如何?
1.2 文献纳入及排除标准 根据PCC原则[12]确定

纳入排除标准;纳入标准:①研究对象(Participants,
P):慢性伤口患者;②概念(Concept,C):移动医疗技

术对慢性伤口患者居家护理干预;③情境(Context,
C):居家护理;④研究设计包括随机对照试验、类实验

研究、队列研究、病例对照研究。排除标准:①非中英

文文献;②文献类型为研究方案、指南、综述、意见、会
议摘要、计划书;③无法获取全文。
1.3 文献检索 计算机系统检索 Web

 

of
 

Science,
Cochrane

 

Library,PubMed,Embase,Science
 

Direct,
中国知网,万方数据数据知识服务平台,维普网,中国

生物医学文献数据库9个数据库。确定研究主题为

移动医疗技术,慢性伤口和居家护理。中文关键词:
移动医疗,云平台,互联网;可穿戴设备,应用程序,远
程医疗;慢性伤口,糖尿病足,压疮,压力性损伤,褥
疮,下肢静脉溃疡,烧伤,动脉性溃疡;居家护理等。
英文关键词:mobile

 

health,mHealth,mobile
 

applica-
tion,message;chronic

 

wound
 

or
 

diabetic
 

foot,pres-
sure

 

ulcer,venous
 

ulcer,arterial
 

ulcer,burn
 

wound;
home

 

care,home
 

care
 

service*,domiciliary
 

care等。
检索均采取主题词与自由词联合检索的方式。此外

通过文献追溯法,尽可能查到详尽的资料。检索时限

为建库至2024年5月18日。以PubMed数据库为

例,检索策略见图1。
1.4 文献筛选与资料提取 将文献导入 NoteEx-
press,首先2名研究者通过独立阅读文献题目和摘

要进行初筛,不能确定是否达到排除标准的文献进一

步阅读全文,初步确定纳入研究后,阅读全文复筛文

献。当筛选结果不一致时,与第3名研究者讨论确

定。文章提取的资料包括第一作者、发表年份、国家、
研究类型、样本量、慢性伤口类型、移动医疗设备名

称、移动医疗设备类型、干预内容、对照组干预方法、
干预时间、结局指标。

2 结果

2.1 纳入文献结果 初步检索文献1
 

464篇,剔除

重复后剩余1
 

058,阅读标题摘要排除不相关文献剩

余48篇,阅读全文后最终纳入43篇[13-55],纳入文献

基本特征见表1。

#1:Mobile
 

health
 

technology
 

OR
 

Mobile
 

Health
 

OR
 

Health,
 

Mo-
bile

 

OR
 

mHealth
 

OR
 

Mobile
 

applications
 

OR
 

telemedicine
 

OR
 

mes-
sage

 

OR
 

Wearable
 

devices
 

OR
 

Facebook
 

OR
 

WeChat
 

OR
 

APP
 

[Ti-
tle/Abstract]

#2:chronic
 

wound
 

[Title/Abstract]

#3:Diabetic
 

Foot
 

[MeSH
 

Terms]
 

OR
 

Diabetic
 

Foot
 

OR
 

Foot,
 

Dia-
betic

 

OR
 

Diabetic
 

Feet
 

OR
 

Feet,
 

Diabetic
 

OR
 

Foot
 

Ulcer,
 

Diabetic
 

[Title/Abstract]

#4:Pressure
 

Ulcer
 

[MeSH
 

Terms]OR
 

Pressure
 

Ulcer*
 

OR
 

Ulcer,
 

Pressure
 

OR
 

Bedsore*
 

OR
 

Pressure
 

Injur*
 

OR
 

Injury,
 

Pressure
 

OR
 

Pressure
 

Sore*
 

OR
 

Sore,
 

Pressure
 

OR
 

Decubitus
 

Sore*
 

OR
 

Sore,
 

Decubitus
 

OR
 

Bed
 

Sore*
 

OR
 

Sore,
 

Bed
 

OR
 

Decubitus
 

Ul-

cer*
 

OR
 

Ulcer,
 

Decubitus
 

[Title/Abstract]

#5:Varicose
 

Ulcer
 

[MeSH
 

Terms]OR
 

Varicose
 

Ulcer*
 

OR
 

Ul-

cer*,
 

Varicose
 

OR
 

Venous
 

Stasis
 

Ulcer*
 

OR
 

Stasis
 

Ulcer*
 

,
 

Ve-

nous
 

OR
 

Ulcer*
 

,
 

Venous
 

Stasis
 

OR
 

Hypertension
 

Ulcer*,
  

Venous
 

OR
 

Ulcer*,
  

Venous
 

Hypertension
 

OR
 

Venous
 

Hypertension
 

Ul-

cer*
 

OR
 

Venous
 

Ulcer*
 

OR
 

Ulcer*
 

,
 

Venous
 

OR
 

Stasis
 

Ulcer*
  

OR
 

Ulcer*,
  

Stasis
 

[Title/Abstract]

#6:arterial
 

ulcer
 

[Title/Abstract]

#7:burn
 

wound*[Title/Abstract]

#8:#2OR#3OR#4OR#5OR#6OR#7

#9:Home
 

Care
 

Services
 

[MeSH]OR
 

Home
 

Care
 

Service*
 

OR
 

Service*,
 

Home
 

Care
 

OR
 

Care
 

OR
 

Services,
 

Home
 

OR
 

Domiciliary
 

Care
 

OR
 

Care,
 

Domiciliary
 

OR
 

Home
 

Health
 

Care
 

OR
 

Home
 

Care
 

OR
 

Care.Home
 

[Title
 

Abstract]

#10:#1AND#8AND#9

图1 PubMed检索策略

2.2 移动医疗技术在慢性伤口居家护理领域的应用

2.2.1 移动医疗主要形式 ①应用程序:有17
项[13-15,19,21-22,32-33,35-36,38,41-42,44,48-49,52]研 究 涉 及 应 用 程

序,以智能手机、计算机等智能设备为载体,具有拍

摄、提醒、信息传输等作用。研究主要包括 What-
sApp、微信及其附属小程序、M-DFCE

 

App、Plejenet
网络安全程序等应用程序,能够直接安装在移动设备

上供 患 者 使 用。② 移 动 网 络 平 台:有 20 项 研

究[16-18,23-25,28-31,34,37-41,44,50,54-55]涉及移动网络平台,随着

互联网技术不断发展,移动网络平台已成为医患主要

沟通交流方式,包括网络信息化平台和网络云平台

等。“互联网+护理”模式也是患者和医务人员借助

移动网络平台进行链接,通常包括管理端、医护端及

患者端。移动网络平台通常要借助下载在计算机、手
机、平板等移动设备中的移动软件支持。③可穿戴设

备:一项研究[15]指出在患者身上佩戴或者穿戴便携

式电子健康仪器,可以进行生理监测和主动干预。一

项研究使用传感器鞋垫监测患者足温变化,同时上传

数据至配套应用程序,实现对患者伤口的实时跟踪。
④远程治疗系统:10项研究[20,26-27,36,43,45-47,51,53]是关

于远程治疗系统,即通过现代通信技术,以双向传送

数据、语音、图像等信息等方式远程监测患者伤口变

化。
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表1 纳入文献的基本特征

文献 国家/地区 研究类型
样本量

对照组 试验组

伤口

类型

移动医疗

设备

移动医疗

类型

干预

内容

对照组干预

方法

干预时间

(月)

结局

指标

Fashaei等[13] 伊朗 RCT 30 30 压力性损

伤

WhatsApp 应用程序 健 康 教

育;伤 口

管理

常规培训 1 A④

Yammine

等[14]

黎巴嫩 类实验研究 22 糖尿病足 WhatsApp
 

Mes-

senger

应用程序 居家监测 6 D①

Ming等[15] 德国 RCT 150 150 糖尿病足 Medixfeet
 

Insole,

Thorsis􀆿
 

Tech-

nologies
 

GmbH

可穿戴设

备,应 用

程序

居家监测 24 A④⑥

陈志英等[16] 中国 RCT 48 48 慢性伤口 “医护到家”网约

护理平台

移动网络

平台

健 康 教

育;伤 口

管理

传统延续

护理

3 A①⑥;C

①

周尖等[17] 中国 类实验研究 44 44 慢性伤口 移动网络

平台

伤口管理 常规护理 3 A①③;C

②;D②

左晓霞等[18] 中国 RCT 64 64 压力性损

伤

移动网络

平台

伤口管理 6 A①⑥;C

①

Lo等[19] 新加坡 类实验研究 无 39 糖尿病足 应用程序 伤口管理 6 D①

Dardari等[20] 法国 RCT 90 90 糖尿病足 远程治疗

系统

远程治疗 标准护理 12 A①④;B

①③

Ploderer等[21] 澳大利亚 类实验研究 无 12 糖尿病足 MyFootCare 应用程序 伤口管理 3 C②;D①

罗静等[22] 中国 RCT 31 31 慢性伤口 微信 应用程序 健 康 教

育;伤 口

管理

传统护理

模式

11 A ① ③

⑥;C⑤;

D②

戴薇等[23] 中国 RCT 30 30 慢性伤口 移动网络

平台

健 康 教

育;伤 口

管理

常规随访 A ① ⑥

⑦;C②

张怡等[24] 中国 类实验研究 无 149 慢性伤口 移动网络

平台

伤口管理 33 D①②

雷莉华等[25] 中国 RCT 30 30 慢性伤口 移动网络

平台

健 康 教

育;伤 口

管理

医院门诊

换药

A①⑥;D

②

Dardari等[26] 法国 RCT 82 87 糖尿病足 远程治疗

系统

远程治疗 常规居家

随访

12 B③

Irgens等[27] 挪威 RCT 28 28 压力性损

伤

远程治疗

系统

远程治疗 常规护理 13 A ① ⑥

⑧;D②

黄梅雪等[28] 中国 RCT 51 51 慢性伤口 移动网络

平台

健 康 教

育;伤 口

管理

常规护理 A ①;C

④;D②

刘静雯等[29] 中国 RCT 48 48 糖尿病足 移动网络

平台

健 康 教

育;伤 口

管理

常规护理 6 A④⑥;C

①

申华等[30] 中国 RCT 48 48 慢性伤口 移动网络

平台

健 康 教

育;伤 口

管理

常规护理 A ① ③

⑥;C ②

④

魏惠燕等[31] 中国 类实验研究 无 137 慢性伤口 移动网络

平台

伤口管理 6 A①;D①

②

Dincer等[32] 土耳其 RCT 65 65 糖尿病足 M-DFCE
 

app 应用程序 健康教育 常规健康

教育

1 C①③④

Rastogi等[33] 印度 队列研究 650 549 糖尿病足 应用程序 居家治疗 线下面对面

足部护理

6 A①②⑤

肖瑾[34] 中国 RCT 54 54 慢性伤口 移动网络

平台

伤口管理 常规压疮

护理

2 A①③;C

②④

陈小芬等[35] 中国 RCT 50 50 压力性损

伤

微信 应用程序 健康教育 常规护理 3 A④⑥;C

②

周海燕等[36] 中国 RCT 60 60 压力性损

伤

微信 远程治疗

系 统;应

用程序

健 康 教

育;伤 口

管理

常 规 医

院-社 区

压力性损

伤护理

6 A①⑥
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续表1 纳入文献的基本特征

文献 国家/地区 研究类型
样本量

对照组 试验组

伤口

类型

移动医疗

设备

移动医疗

类型

干预

内容

对照组干预

方法

干预时间

(月)

结局

指标

卢璇等[37] 中国 类实验研究 无 8 慢性伤口 移动网络

平台

居家治疗 4 B③;D②

Téot等[38] 法国 RCT 69

41

110 糖 尿 病

足、下 肢

慢 性 溃

疡、压疮

移动网络

平 台;应

用程序

居家治疗 家庭护士

护理

专业伤口

护理诊所

护士护理

6 A①⑤;B

①

Novy等[39] 美国 类实验研究 12 9 压力性损

伤

移动网络

平台

伤口管理 常规护理 1 A①;B③

李育梅等[40] 中国 RCT 26 26 慢性伤口 移动网络

平台

居家治疗 医院门诊

换药

1 A①③;D

②

蒋琪霞等[41] 中国 类实验研究 无 慢性伤口 移动网络

平 台;应

用程序

居家治疗 1 A①;D②

王俊思等[42] 中国 类实验研究 18 18 糖尿病足 应用程序 伤口管理 线下面对

面门诊

3 A ①;B

①;C①

Gamus等[43] 以色列 队列研究 55 56 下肢慢性

溃疡

远程治疗

系统

远程治疗 线下面对

面门诊

12 A①;B②

唐艳华等[44] 中国 RCT 30 30 压力性损

伤

移动网络

平 台;应

用程序

居家监测 常规压疮

护理

3 A①③;B

①;D②

Fasterholdt

等[45]

丹麦 RCT 181 193 糖尿病足 远程治疗

系统

远程治疗 线下面对

面门诊

6 A②;B①

Le
 

Goff-Pro-

nost等[46]

法国 RCT 39 77 慢性伤口 远程治疗

系统

伤口管理 常规随访 9 A①;B①

Smith-Strøm

等[47]

挪威 RCT 88 94 糖尿病足 远程治疗

系统

伤口管理 常规随访 10 A ① ②

⑤;B②;

D②

唐飒英等[48] 中国 类实验研究 48 48 压力性损

伤

QQ 应用程序 健 康 教

育;伤 口

管理

常规院外

延续性护

理

12 A①;D②

Bergersen

等[49]

挪威 类实验研究 21 32 慢性伤口 应用程序 伤口管理 标准治疗 3 A①③;B

②;C②

孙向红等[50] 中国 类实验研究 无 103 压力性损

伤

移动网络

平台

伤口管理 1 A①;D②

Rasmussen

等[51]

丹麦 RCT 181 193 糖尿病足 远程治疗

系统

伤口管理 常规门诊

监测

A①②⑤

Zarchi等[52] 丹麦 类实验研究 40 50 慢性伤口 网络的安全程序

Plejenet

应用程序 伤口管理 常规护理 12 A①⑤

Terry等[53] 美国 RCT 35 40

28

压力性损

伤、未 愈

合手术伤

口

远程治疗

系统

远程治疗 常规护理 16 A①;B①

②③

Rees等[54] 美国 类实验研究 19 19 慢性伤口 TeleWound
 

计划 移动网络

平台

居家监测 24 B②③

Hofmann-

Wellenhof

等[55]

奥地利 类实验研究 无 14 下肢慢性

溃疡

移动网络

平台

伤口管理 3 D①

  注:A.治疗效果指标。①伤口愈合情况;②肢体情况;③疼痛;④伤口新发率;⑤患者病死率;⑥生活质量;⑦并发症;⑧安全性。B.就医情况。①医疗费用;②就诊

次数;③住院次数及时间。C.自我管理指标。①自我管理能力;②自我照护能力;③自我效能感;④足部知识;⑤健康认知水平。D.医患体验。①治疗可行性;②医患

满意度。Téot等[38]为三臂试验。

2.2.2 移动医疗技术在居家护理领域应用的主要慢

性 伤 口 类 型  ① 慢 性 伤 口 (n =
20)[16-17,22-25,28,30-31,34,37-38,40-41,43,46,49,52,54-55];②压力性损

伤(n=11)[13,18,27,35-36,38-39,44,48,50,53];③糖尿病足溃疡

(n=14)[14-15,19-21,26,29,32-33,38,42,45,47,51];④难愈性手术伤

口(n=1)[53]。
2.2.3 移动医疗技术在慢性伤口居家护理应用干预

内容 ①健康教育(n=12)[13,16,22-23,25,28-30,32,35-36,48]:内
容包括给患者家属或护理人员提供慢性伤口护理知

识、饮食营养、运动等方面的知识,主要形式教育视频
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如动画、音频文件、图像和教育手册。②居家监测

(n=4)[33,37-38,40]:监测内容主要包括负压治疗有效

性、足部温度及患者就诊次数等。监测慢性伤口患者

负压治疗的有效性,如 Yammine等[14]使用 What-
sApp软件监测糖尿病足负压伤口治疗的有效性以及

唐艳华等[44]通过微信等互联网平台监测重度压力性

损伤患者负压伤口治疗进行指导并评估其有效性。
Ming等[15]使用带有传感器的鞋垫对糖尿病足足底

温度进行监测并记录,以便医生进行判断和处理。
Rees等[54]通 过 基 于 网 络 数 字 照 片 传 输 的 Tele-
Wound项目对慢性伤口患者进行远程监测,以判断

慢性伤口居家护理患者的成本。③居家治疗(n=
11)[20,26-27,33,37-38,40-41,43,45,53]:包括提供虚拟门诊或针对

性的 糖 尿 病 足 治 疗 护 理 等。④ 伤 口 管 理 (n=
26)[13,16-19,21-25,28-31,34,36,39,42,46-52,55]:内容包括指导伤口

评估及处理、饮食、运动、日常皮肤清洁等。
2.2.4 移动医疗技术在慢性伤口居家护理应用的结

局指 标 及 效 果  ① 治 疗 效 果 指 标:29 项 研

究[16-18,20,22-23,25,27-28,30-31,33-34,36,38,44,46-53]关注伤口愈合情

况,发现移动医疗技术能够改善患者伤口结局,缩小

伤口面积,改善伤口水肿等问题,提高治愈率;2项研

究[33,51]表明对于糖尿病足患者,通过移动医疗技术居

家护理,与去医院面对面治疗具有相似的肢体结局;7
项研究显示[17,22,30,34,40,44,49],患者疼痛感能够减轻,提
高患者舒适感;5项研究[13,15,20,29,35]关注伤口新发率,
居家患者伤口新发率降低;5项研究[33,38,48,51-52]关注

病死率,其中1项研究[51]表示远程居家护理病死率

较高外,4项[33,38,47,52]表明与传统医院求医行为相比,
使用移动医疗技术进行远程医疗的患者病死率并无差

别,并且使用移动医疗提供延续性护理和持续性医疗

保健,能够提高患者生活质量[15-16,18,22-23,25,27,29-30,35]。
并降低患者出血、感染等并发症发生率[23]。②就医

情况:6项研究[20,38,44,49,53-54]表明与前往医疗机构进

行医治相比,居家护理能够降低伤口护理费用,同时

居家护理能减少患者医院与家庭之间来回奔波,降低

患者交通及转运费用;通过移动医疗进行居家护理的

患者就诊次数少于与传统求医行为患者[43,47,49,53-54],
患者之后住院次数和时间均减少[20,26,37,39,53-54]。③自

我管理指标:移动医疗技术对患者自我管理和自护能

力[16-18,23,29,32,42]、患者足部护理能力[21,30,34-35,49]、患者

自我效能感[32]、足部知识掌握[28,30,32,34]及健康认知水

平[22] 均 有 积 极 影 响。 ④ 医 患 体 验:8 项 研

究[14,19,21,24,31,37,44,55]表明移动医疗技术对慢性伤口患

者进行居家治疗是可行的,患者及医务人员对此具有

较高满意度[17,22,24-25,27-28,31,37,40-41,44,47-48,50]。
2.2.5 移动医疗技术在慢性伤口居家护理应用的挑

战 ①数据的保密性:移动手机进行伤口图片传输,
对患者数据隐私产生威胁[13,21]。②信息传递的及时

和准确性:Yammine等[14]指出当慢性伤口出现如气

味、渗出液或疼痛时,仅通过照片等视图难以及时和

准确 捕 捉 伤 口 变 化。其 次 是 缺 乏 标 准 化 图 片 拍

摄[14,21],如伤口的距离、捕获角度、图像数量等均会影

响图片准确性。③移动设备性能:包括用于伤口测量

的移动医疗设备进行居家应用时缺乏验证[33]和移动

信号的不稳定性[38]。④居家护理的特殊性:患者担

心居家处理伤口时环境、医务人员技术不合格[41],患
者以及家属居家护理的依从性不高[53],上门服务医

疗资源的分配不均衡[37]等。⑤法规政策不够完善:
支付保障机制、医保政策及区域联合机制尚未完善,
基层医疗卫生服务机构信息化水平薄弱法律责任和

义务不明确[24,31]。⑥适老化不足:部分中老年人对移

动设备和平台了解不足或不会使用[16,25,31-32,34]。

3 讨论

3.1 移动医疗技术在慢性伤口患者居家护理的应用

优势 本研究结果显示,慢性伤口种类以压力性损伤

和糖尿病足最多,可能与临床发病率高、患者多行动

不便有关[56-58]。移动应用程序是应用最多的移动医

疗技术,可能与其下载和使用方便,创建成本较低,功
能齐全以及医患使用熟练度高有关。我国使用移动

网络平台最多,与我国对“互联网+护理”相关政策的

大力推进有关。研究表明移动医疗技术在慢性伤口

居家 护 理 领 域 具 有 可 行 性、有 效 性 及 安 全

性[14,27,44,55]。在居家环境中大多患者对移动医疗技

术使用感受良好,无论是使用移动医疗技术进行居家

监测、伤口管理、健康教育还是远程医疗,能够达到医

院面诊相同甚至更好的效果[59]。
移动医疗技术应用在慢性伤口领域中形式和功

能具有多样性,可供不同需求的患者选择,随着科学

技术不断发展,移动医疗技术也在不断推陈出新,功
能全面、治疗效果好、安全性能高的移动医疗技术更

受欢迎。①功能全面:慢性伤口居家患者通过移动医

疗小程序、App等的创面管理、健康教育、护患沟通、
疼痛管理、饮食管理等功能,加强患者对疾病的认知,
减少影响慢性伤口愈合的不良因素,减轻慢性伤口疼

痛,提高其治疗依从性[14,16,18,52,55,60]。②治疗效果良

好:国内外基于移动应用程序、移动网络平台和互联

网等移动医疗技术管理慢性伤口,促进伤口愈合,通
过移动终端实现对患者病史、病情、患者需求等的把

控,可以提高医疗机构对患者的管理效力,同时提高

患者自我管理能力。③降低成本:缩短患者住院时

间,降低伤口治疗成本,从而减轻患者的经济负担。
例如,Terry等[53]通过远程治疗系统发现慢性伤口居

家护理可以减少急诊就诊次数、住院次数和时长。④
提高医疗资源利用率:移动医疗通过远程治疗系

统[49]、居家在线医治或者移动医疗平台整合医院与

社区等不同级别医院的医疗资源,解决慢性伤口患者
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居家服务需求与供给矛盾[31],同时有利于床位循环

使用,提高医疗资源的使用率。
3.2 移动医疗技术在慢性伤口领域居家护理领域应

用的启示及对策 移动医疗技术在慢性伤口居家护

理领域中快速发展的同时,也面临着一些困境和挑

战,具体体现在以下几个方面。①信息安全及隐私保

护缺乏有效保障:移动医疗技术使用时包含患者个人

信息、病情等隐私性医疗数据,随着移动医疗技术不

断普及、开发和应用,在使用过程中如不进行规范化

管理和使用,很可能造成医疗数据泄露[61]。建议增

加对移动医疗的安全评估,对用户注册、访问设定相

应的权限,对动态数据进行脱敏以防止敏感数据泄露

等[62]。②移动设备性能,开发并使用正规、易操作、
性能优、稳定性强的设备,以保证信息传递高效、准
确、及时[33,38]。③患者居家护理具有特殊性,对医务

人员提出更高要求:慢性伤口居家护理包括医务人员

通过移动医疗技术远程指导患者自行护理以及医务

人员上门处置等不同情况。远程指导对网络的稳定

性和线上管理要求较高,医务人员需时刻保障网络通

畅,指导患者拍摄和上传标准伤口图片,在图片失真

或难以准确显示伤口变化时,需反复沟通伤口情况,
积极为患者解决问题,并建议患者及时回院复诊。对

于基于“互联网+”的上门护理服务,患者及照护者通

常对护士的能力具有高期待,同时护士上门工作的复

杂性增加,需要具备更强的临床思维和解决问题的能

力[4]。④制度法规不够完善:对于伤口居家护理服

务,还需要相关制度和法律法规进行完善,明确其内

容、形式和责权利,健全支付保障机制,避免出现乱收

费、服务质量参差不齐等不良事件,保障患者和医务

工作者的合法权益,以促进慢性伤口居家护理服务规

范化的长期发展[24,31]。⑤增加适老化体验:建议未来

研究还应结合人口老龄化特点,对移动医疗技术进行

适老 化 改 进,以 增 加 居 家 操 作 的 可 行 性 和 普 适

性[16,24-25]。

4 小结
本文从移动医疗技术在慢性伤口居家护理领域

应用的主要形式、干预内容、主要结局和效果进行范

围综述,移动医疗技术能够改善慢性伤口的结局,减
轻患者经济负担,提高患者自我管理能力,提升医务

人员和患者的满意度,具有可行性、有效性及安全性。
研究局限:①国外对移动医疗技术应用非常广泛,但
本文仅检索了中英文文献,可能对数据结果丰富性造

成一定的影响。②慢性伤口种类很多,不同的慢性伤

口具有其独特的特点,建议未来对不同慢性伤口做更

加细化的讨论,增强推广性。③未对纳入文献进行质

量评价,今后可以进行系统评价或 Meta分析以获得

更高级别证据。④未纳入质性研究,下一步还可通过

质性研究的 Meta整合,深入了解照护者、家属、医务

人员等人群对移动医疗技术的体验感,以探究移动医

疗技术在慢性伤口居家护理领域的促进和障碍因素,
以便推广移动医疗技术在慢性伤口居家护理领域的

应用。未来还需继续从移动医疗技术的可行性、有效

性及安全性出发,结合不同慢性伤口的特点、针对患

者居家护理的需求和国内外研究基础,增加移动医疗

技术干预种类,开展多中心、大样本、长时间的高质量

临床试验,并出台更多相关居家护理的政策法规,进
一步发展和推广移动医疗技术,以改善患者结局。
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