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组合式下肢弹力加压装置的设计与弹力绷带的

比较

曾令员!卫小春!王涛!王宇泽!张晖!王康!张志强

"山西医科大学第二医院骨科#山西 太原
"$"""<

$

!摘要" 目的! 与
$4

弹力绷带的改良罗伯特琼斯绷带比较! 评估模块化组合方式的下肢弹力加压装置的适体

性"便捷性"安全性和舒适性# 方法$

%"

位健康成年大学生!其中男
!J

例!女
<!

例!年龄
<?K!L

%

!69$M!5!

&岁'体重
%NO

J<

%

?"5%P!69!

&

QD

!将其左右下肢进行随机自身配对分组!每组
%6

个样本( 根据国人下肢的体表参数!以模块化理念为

指导!设计一组模块化组合式下肢弹力加压装置!将各模块进行组合!评估模块组合加压装置在研究对象下肢的长度

和周长包裹的适体性!将其左右下肢进行随机自身配对分组!每组
%6

个样本!应用该弹力加压装置%试验组&和
$4

弹

力绷带的改良罗伯特琼斯绷带%对照组&!统计比较两者在操作安置时间及调整次数和所需时间的便捷性差异!比较两

者应用
!% '

后压力损伤的安全性差异!采用视觉模拟评分法%

R(B2*8 *)*8/D2A B@*8A

!

7GS

&记录两者
!% '

内主观疼痛感

觉变化来评估舒适度(结果$该装置由若干长度不等的宽
#L @3

的弹力加压外衬模块!一个起缓冲"定位和附着主体作

用的内衬模块和一个弹力足踝加压模块组成!弹力加压外衬模块长度涵盖人体下肢的周长!单个外衬模块长度每间隔

L @3

从
#L @3

递增至
J6 @3

!单个内衬模块长度每间隔
$ @3

从
?! @3

增加至
J$ @3

!将各模块选配组合后可达研究对

象下肢长度和周长的
#66T

适体性!试验组首次安置操作时间%

<<J9!$PU9$$

&

B

和再次操作时间%

?N9NJPL9JJ

&

B

均明显

短于对照组首次安置操作时间 %

<?%9?JPJ9=$

&

B

和再次操作时间 %

<$<9!$PU9=<

&

B

!试验组调整次数 %

$

&和操作时间

%

$9LNPN9U<

&

B

与对照组调整次数%

<<

&和操作时间%

<$=9NNPL9??

&

B

比较!差异有统计学意义%

!V696L

&!而两组压力性损

伤差异无统计学意义%

!W696L

&!各时间点
7GS

评分试验组明显小于对照组%

!V696#

&( 结论$模块化组合式弹力加压装

置具有很好的适体性!较好的安置和灵活调节便捷性及安全性!舒适性较
$4

弹力绷带的改良罗伯特琼斯绷带好(

!关键词" 模块化' 组合' 弹力加压装置' 加压疗法
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图
!

加压支具设计图和实物图
!"#

加压装置内衬结构示意图
;<

内衬直接包裹于肢体表

面!

$<

衬套
!

"

%<

衬套
"

"

=<

衬套
#

和
><

衬套
$

分别为大腿前方"膝关节前方"小腿前方和下

肢后方定位标志!

?<

连接件
!

为魔术贴制成用于内衬环绕包裹肢体后闭合内衬!

@<

连接件
"

也为魔术贴制成用于将外衬粘合于内衬! 实现内外衬套装化
!$#

外衬结构示意图
!<

外衬

为弹力绷带制成起加压作用#

A<

连接件
#

为魔术贴制成!用于外衬环绕肢体
;

周后闭合外衬

!%#

加压装置内衬实物图 可见其上分布的衬套和连接件
!&#

数个长条形弹力外衬重叠
; B !

附着于内衬上后形成的组合后套装实物图

'()#! CDE(F) G-*H()F *)G 0'IE(J*8 G-*H()F /K 0-DEE2-D E200/-. !"# L()()F E.-2J.2-D G(*F-*3 /K

0-DEE2-(M*.(/) GDN(JD # 8()()F H*E G(-DJ.8I H-*00DG /) .'D E2-K*JD /K .'D 8(3O

!

$ O2E'()F!

!

% O2E'P

()F "

!

= O2E'()F # *)G > O2E'()F $ HD-D -DE0DJ.(ND8I .'D 0/E(.(/)()F 3*-QE /K .'D K-/). /K .'D

.'(F'

!

.'D K-/). /K .'D Q)DD R/().

!

.'D K-/). /K .'D J*8K *)G .'D -D*- /K .'D 8/HD- 8(3O

!

? J/))DJ./-!H*E

3*GD /K 7D8J-/ ./ J8/ED .'D 8()()F *K.D- .'D 8()()F E2--/2)GE .'D 8(3O

!

*)G @ J/))DJ./-"H*E *8E/ 3*GD

/K 7D8J-/ ./ F82D .'D /2.D- 8()()F ./ .'D ())D- 8()()F ./ -D*8(MD .'D ())D- *)G /2.D- O2E'()F *EED3O8I !$# 1'D E.-2J.2-D G(*F-*3 /K .'D /2.D- 8()()F ! 1'D

/2.D- 8()()F H*E 3*GD /K D8*E.(J O*)G*FD K/- J/30-DEE(/)

#

A .'D J/))DJ./- # H*E 3*GD /K 7D8J-/

!

H'(J' H*E 2EDG ./ J8/ED .'D /2.D- 8()()F *K.D- .'D /2.D-

8()()F E2--/2)GE .'D 8(3O K/- /)D HDDQ !%# 1'D O2E'()F *)G J/))DJ.()F 0*-.E G(E.-(O2.DG /) .'D ())D- 8()()F /K .'D 0-DEE2-(M()F GDN(JD J*) OD EDD) () .'D

*J.2*8 K(F2-D !&# S J/3O()DG O*JQ E2(. 0'IE(J*8 K(F2-D K/-3DG OI /ND-8*00()F # T ! /K EDND-*8 8/)F E.-(0 D8*E.(J /2.D- 8()D-E *..*J'DG ./ .'D ())D- 8()D-

!"

!# !$

%&

压力疗法又称加压疗法! 采用对人体体表施加

一定的压力的方法!广泛应用于周围血管"淋巴性疾

病"防治外伤手术后肢体肿胀"抑制瘢痕增生和体位

性低血压$

;<!

%

& 目前临床用于下肢个性化加压治疗常

见的是弹力绷带 $

$<%

%

&然而弹力绷带安置时抬高肢体

逐层缠绕过程繁琐$

%<>

%

!依靠操作者的个人经验拉扯

绷带实现的压力尚未统一 $

?

%

!存在调整压力时需全

部拆除的弊端& 模块化理念的核心是将系统按照功

能分解为若干个相对独立的模块! 通过模块间的相

互组合!可以得到不同的产品$

@

%

& 为此!结合模块化

的理念!根据国人下肢的体表参数!于
!U;@

年
;;

月

至
!";A

年
@

月!笔者研发一组模块化组合式的下肢

弹力加压装置'实用新型专利号(

VL!U;A !U!;%?=A9A

)!

为排除手术"麻醉和年龄差异的影响!选取在成年健

康大学生双下肢与
$4

弹力绷带的改良罗伯特琼斯

绷带进行比较! 初步探讨模块化组合式的下肢弹力

加压装置本身的人体适体性"便捷性"安全性和舒

适性&

!

资料与方法

!# !

器械设计

模块化是将整个系统分解成各个子模块及将子

模块组合成系统 $

A

%

!参照医用防血栓袜国家标准 $

;U

%

内国人下肢的周长和下肢长度范围! 分解静脉曲张

袜和
$4

自粘弹力绷带的改良罗伯特琼斯绷带的一

体化结构! 根据自肢体远端至近端逐级降低压力的

原则! 设计下肢模块化组合式节段性弹力加压装置

结构!包括
$

大模块(定位一体化内衬模块"弹力加

压外衬模块和足踝加压模块'见图
;

)& 内衬模块由

能够与魔术贴任意粘贴的弹性材料制成! 且与下肢

结构匹配"具有缓冲保护作用!长度从足踝至大腿中

段!具体为从
>! J3

每间隔
$ J3

增加至
@$ J3

!宽度

为下肢周径的
% T $

!内衬'

;

)的一端的外表面从上至

下依次设有在大腿前方位置起塑形及定位作用的衬

套
!

'

$

)"在膝关节髌骨前方位置起定位防滑固定作

0D-(3D).*8 F-/20 HD-D E(F)(K(J*).8I E'/-.D- .'*) .'/ED /K J/).-/8 F-/20

'

;>%9>@W@9A$

)

E *)G -D /0D-*.(/)

'

;$;9!$W?9A;

)

E9 1'D

*GR2E.3D). .(3DE

'

$

)

*)G /0D-*.(/) .(3D

'

$9="W"9?;

)

E /K DX0D-(3D).*8 F-/20 HD-D E(F)(K(J*).8I E'/-.D- .'*) .'/ED /K J/).-/8

F-/20

'

;;

)

*)G /0D-*.(/) .(3D

'

;$A9""W=9>>

)

E

'

!Y"9"=

)!

O2. .'D-D H*E )/ E(F)(K(J*). G(KKD-D)JD OD.HDD) .H/ F-/20E

'

!ZU9U=

)

9

1'D 7S[ EJ/-D /K DX0D-(3D).*8 F-/20 H*E E(F)(K(J*).8I 8/HD- .'*) .'*. /K J/).-/8 F-/20 *. D*J' .(3D 0/().

'

!YU9U;

)

9 *+,%-./

0(+,

(

1'D 3/G28*- J/3O()DG D8*E.(J J/30-DEE(/) GDN(JD '*E F//G K(.)DEE

!

OD..D- 08*JD3D). *)G K8DX(O8D *GR2E.3D).

!

J/)NDP

)(D)JD *)G E*KD.I

!

*)G OD..D- J/3K/-. .'*) 3/G(K(DG \/OD-. +/)DE O*)G*FD /K $4 D8*E.(J O*)G*FD9

12345678 4/G28*-

#

&/3O()DG

#

]8*E.(J 0-DEE2-D GDN(JD

#

^-DEE2-D .'D-*0I

!%%

" "



!"#$ !"!#% $&' $%(' $) &'()* + ,-.'/0 1-*23*

!

4*-5!6!#

!

7/89$%

!

:/5$

图
!

试验中效果图
!"#

正位图!左腿为加压治疗支具!右腿为
$4

弹力绷带改良罗伯

特绷带
!$#

右腿
$4

弹力绷带改良罗伯特绷带侧位图
!%#

左腿加压装置的侧位图!两

组绷带均平整贴服于下肢

&'(#! ;<<=>. 0(>.2-= () .'= =?0=-(3=). !"# @/A(.(B= (3*C=

!

.'= 8=<. 8=C D*A * >/30-=AA(/)

E-*>=

!

.'= -(C'. 8=C (A $4 =8*A.(> E*)F*C= 3/F(<(=F G/E=-. E*)F*C= !$# H*.=-*8 0(>.2-= /< $4

=8*A.(> E*)F*C= 3/F(<(=F G/E=-. E*)F*C= /) -(C'. 8=C !%# H*.=-*8 B(=D /< .'= 8=<. 8=C >/30-=AI

A(/) F=B(>=

!

.'= E*)F*C=A /< .'= .D/ C-/20A D=-= *008(=F ./ .'= 8/D=- 8(3EA A3//.'8J

!"

!# !$

用的衬套
!

"

%

#和在小腿前方位置起塑形及定位作

用的衬套
"

"

K

$!衬套
#

%

$

$&衬套
!

"

%

$和衬套
"

"

K

$

沿着下肢的长度方向的长轴位于内衬 "

L

$宽度的

! M N

分界线处!内衬"

L

$的中部位置外表面设有在

窝后方起塑形及定位作用的衬套
$

"

O

$!衬套
$

"

O

$

沿着下肢的长度方向的长轴位于内衬 "

L

$宽度的

K M N

分界线处!内衬"

L

$的另一端边缘设有若干与下

肢外形匹配的起塑形及固定作用的连接件
#

"

P

$!沿

内衬"

L

$宽度的
K M N

分界线处的外表面设有若干与

外衬"

!

$连接的连接件
!

"

N

$' 外衬模块是由长度不

等的由能够与魔术贴任意粘贴的弹力绷带制成!通

过连接件
!

%

N

#固定在内衬模块外部起施压作用!外

衬%

!

#的两端分别设有位于外衬%

!

#同一表面侧的连

接件
"

%

Q

#!外衬%

!

#垂直于下肢长度方向的宽度为

对应下肢处的周径的
L M $R$ S $

( 足踝加压模块长度

!! >3

!宽度
N T L" T L! >3 $

种规格!踝前和足跟部各

一定位塑形衬套!取自目前商业化护踝(选取三大模

块!提前组合成
U

&

4

&

H

&

VH

和
VVH K

个套装(

)# !

研究对象

根据自愿报名的原则招录到
LW"

位成年大学

生!从中采用随机抽取
%"

位健康成年大学生!其中

男
!N

例!女
L!

例!年龄
LOR!K

%

!"9$X!5!

#岁)体重

%WRN#

%

OW5%X!W5!

#

YC

!将其左右下肢进行随机自身

配对分组!每组
%W

个样本( 纳入标准*血压控制稳

定!无糖尿病及凝血功能异常( 排除标准*存在严重

贫血+低蛋白血症&严重心脑血管疾

病&糖尿病等患者)存在血管痉挛性

疾病!或有血栓病史者(

*+ ,

干预方法

*# ,# *

试验组 下肢于伸直位!根

据患者下肢的不同! 选取合适大小

的套装!选取好以后!足踝部套入一

个均码弹力足踝加压模块! 根据衬

套
#$

& 衬套
!%

和衬套
"K

下肢定

位!内衬
#

固定好以后!选取若干规

格合适的外衬
!

!将外衬
!

的中间部

分粘在连接件
!N

处!从小腿远端踝

关节开始至大腿中段! 根据部位需

求适当调整拉力! 从下至上依次重

叠
# T !

环绕固定外衬
!

( 见图
!

(

*# ,# !

对照组 将棉花纱布垫子

的缓冲层包裹于下肢!

P5K >3

的
$4

自粘弹力绷带延伸拉展后根据个人

经验! 在遵循绷带环绕一圈拉紧可

容纳一指的原则下伸直位由足向大

腿中段螺旋式包扎
!

层!重叠
KWZ

!

要求平整无皱褶(

*# -

观察项目与方法

按照
&'*-*8*3E(F=A

等 ,

K

-研究结果!有效的加压

范围应该从足趾到大腿中段! 所以根据研究对象的

下肢长度和周长!组合足踝加压模块&内衬模块和外

衬模块! 统计试验组组合后在长度和宽度对研究对

象的包裹的适体性( 两组均由同
#

位经验丰富的临

床医生各包扎
#

次! 记录首次组配装置时间和打开

装置再次安置时间! 两组当肢体出现剧烈疼痛或感

觉麻木时解除不适侧的包扎! 记录各组出现次数和

调整所需时间( 采用压力性损伤分期,

##

-方法评估研

究对象
!% '

后局部皮肤压力性损伤!比较两者应用

后的安全性差异!压力性损伤分为
%

期*

#

期!皮肤

完整!局部出现指压不变白的红斑!在深色皮肤表现

可能不同)

!

期! 部分皮层缺损伴真皮层外露)

$

期!

皮肤全层缺损!脂肪组织外露!通常可见肉芽组织或

创缘内卷!局部也可有腐肉和"或$焦痂)

%

期!全层

皮肤和组织缺损形成的溃疡! 伴有可见或可触及的

筋膜&肌肉&肌腱&韧带&软骨或骨外露!局部也可有

腐肉和"或$焦痂(还有不可分期的压力性损伤*损伤

程度不明的全层皮和深部组织压力性损伤! 持续指

压不变白的深红色&栗色或紫色(采用视觉模拟评分

法"

B(A2*8 *)*8/C2= A>*8=

!

7[U

$

,

#!

-

!在
69K

&

#

&

!

&

%

&

O

&

#!

&

!% '

这
P

个时间点记录研究对象主观疼痛感觉

变化!来评估使用后舒适性(

!%K

" "
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表
!

两组健康成年大学生志愿者加压操作时间和调整次数

比较

"#$%! &'()#*+,'- '. )*/,,0*/ ')/*#1+'- 1+(/ #-2

#230,1(/-1 1+(/, '. 4/#5146 #2051 7'55/8/ 9'50-1//*, $/1://-

1:' 8*'0),

表
;

两组健康成年大学生志愿者加压
;< 4

压力性损伤分

期比较!例"

"#$%; &'()#*+,'- '. ;< 4 ,1*/,, +-30*6 ,1#8/, $/1://- 1:'

8*'0), '. 4/#5146 #2051 7'55/8/ ,102/-1 9'50-1//*,

!

;*<=

"

组别 例数
首次时间

!!

!

!"

#

<

"

再次时间

!!

!

!"

#

<

"

调整次数

!次"

调整时间

!!

!

!"

#

<

"

试验组
%" >#?9!$@A5$$ B"5"?@C5?? $ $5C"@"5A>

对照组
%" >B%5B?@?5D$

>$>5!$@A5D>

>> >$D5""@C5BB

!

#值 E!#9$D# F%?9??! B9% F$69###

$

值
G6966# G6966# 696!! 696!#

组别 例数
#

期
!

期
$

期
%

期 合计

试验组
%6 $ 6 6 6 $

对照组
%6 A 6 6 6 A

!

#值
#9?!D

$

值
69$##

表
=

两组健康成年大学生志愿者加压各时间点
>?@

疼痛指数比较!!

!

%"

#分"

"#$%= &'()#*+,'- '. >?@ )#+- +-2/A #1 2+../*/-1 1+(/ )'+-1, '. )*/,,0*+B#1+'- '. 4/#5146 7'55/8/ ,102/-1, 9'50-1//*, $/1://-

1:' 8*'0),

!!

!

!"

#

<;/-=

"

组别
69C ' # ' ! ' % ' B ' #! ' !% '

试验组
!9BC@69C? $9!?@69CC $9A?@#9!A $9$?@69%C !9B$@69C% !96C@69%C 69D?@69AA

对照组
!9?C@69BB $9C6@69C# %9A$@#9A% $9D6@#9$! !9D$@69C$ !9$?@69C% #9!6@69?!

&

值
$!9A% %C9#A !#9CA $#9CD $A9C6 $A9C# D96A

$

值
G6966# G6966# G6966# G6966# G6966# G6966# G6966#

!% C

统计学处理

使用
HIHH !696

软件对数据进行统计学分析$两

组样本数据组间定量资料以均数
%

标准差!!

!

%"

"表

示#采用
&

检验%定性资料以率表示#采用
!

#检验$以

$G696C

为差异有统计学意义$

;

结果

选用的弹力加压外衬部件选取一种弹力绷带#

宽度为
#C ;3

#是满足胡克定律的线弹性材料#其拉

伸长度
J

和拉力
K

!

:

"的关系
KL%69$>AJ

#

%69$>A

是

该种弹力绷带的常数!

: M3

"即该种弹力绷带的倔强

系数#

J

为绷带拉伸增加的长度!

3

"#外衬加压部件

宽度设置为
#C ;3

#长度涵盖人体下肢的周长#单个

外衬模块长度每间隔
C ;3

从
#C ;3

递增至
?6 ;3

#

单个内衬模块长度每间隔
$ ;3

从
B! ;3

增加至

?$ ;3

#将各模块选配组合后可达研究对象下肢长度

和周长的全部涵盖#达到
#66N

适体性$

试验组首次安置操作时间!

##?9!$OA9$$

"

<

和再

次安置操作时间!

BP9"?@C9??

"

<

#均明显短于对照组

首次安置操作时间!

>B%9B?@?9D$

"

<

和再次安置操作

时间!

>$>9!$@A9D>

"

<

!

$G"9">

"#见表
>

$ 试验组在首

次安置操作时可能会调整外衬数量或长度规格#调

整合适后拆除为一整体备用即可循环重复使用#且

不需要抬高肢体# 所以试验组再次安置操作时间较

首次安置操作时间显著短!

$G"9">

"$ 更为重要的是#

对照组调整次数!

>>

次"和调整操作时间!

>$D9""@

C9BB

"

<

均明显长于试验组调整次数!

$

次"和操作时

间!

$9C"@"9A>

"

<

!

$G"9"C

"#见表
>

$ 两组均为压力大

引起局部不适而调节# 都是经过一次适度调整压力

后解除不适# 试验组只需调整不适部位表面的一个

外衬组件即可便捷解决问题# 而对照组则需要拆除

全部的弹力绷带后重新逐层缠绕安置# 试验组的便

捷性较对照组优越!

$G"9">

"$

试验组压力性损伤!

$

例"和对照组压力性损伤

!

A

例"#均为
>

期损伤#解除压迫后很快恢复#由于

两组的样本量较小#采用
K(<'=-

确切概率法#结果显

示差异无统计学意义!

$Q"9"C

"#见表
!

#均具有较好

的安全性$ 但是观察中发现试验组皮肤压迫形成的

皱褶明显少于对照组$

反应舒适度采用两组间疼痛指数比较# 根据两

因素重复测量方差分析结果可知 # 试验组疼痛

评分较对照组在总体上具有显著的优势!

'L$9D$"

#

$L"9">%G"9"C

"# 见表
$

# 为此进一步验证发现对照

组的疼痛得分在每个时间点均高于试验组 !

$G

"9"C

"#尤其在加压
! '

时#比其他时间点的增高幅度

更大#由此实验组的舒适性明显高于对照组$两组的

疼痛得分均呈现先升高后降低的趋势!图
$

"$

=

讨论

为了减少下肢术后出血和肿胀# 常用的方法有

使用冷敷&药物止血&改变体位&控制引流和加压疗

法'

%

#

>$F>C

(

$ 加压疗法通过减少增生性瘢痕的毛细血管

及血流#抑制成纤维细胞的生长#有效预防和治疗增

生性瘢痕 '

>B

(

#进而预防和治疗因增生性瘢痕所致的

!%B

" "



!"#$ !"!#% $&' $%(' $) &'()* + ,-.'/0 1-*23*

!

4*-5!6!#

!

7/89$%

!

:/5$

图
!

疼痛指数随时间变化关系 两组疼痛得分均呈现先升高后降

低的趋势!在加压
! '

时两组均达到疼痛的最高!且对照组始终较试

验组高

"#$%! 1'; -;8*.(/)<'(0 =;.>;;) 0*() ()?;@ *)? .(3; 1'; 0*() <A/-;< /B

.'; .>/ C-/20< ()A-;*<;? B(-<. *)? .';) ?;A-;*<;?9 D. ! ' *B.;- 0-;<<2-(E*F

.(/)

!

.'; 0*() <A/-;< /B .'; .>/ C-/20< -;*A';? .'; '(C';<.

!

*)? .'; A/).-/8

C-/20 >*< *8>*G< '(C';- .'*) .'; ;@0;-(3;).*8 C-/20

关节挛缩和畸形"可促进血液和淋巴回流!减轻肢体

水肿!减少渗出液对外周感受器的刺激!减轻疼痛!

利于早期恢复和提高主观感受 #

HI

$

"促进截肢残端塑

形!利于假肢的装配和使用"预防长期卧床者的下肢

深静脉血栓的形成和防治从事久坐或久站工作人群

下肢静脉曲张的发生"预防体位性低血压#

H

!

HJ

$

%

目前用于下肢加压治疗常见的是弹力绷带&弹

力裤和弹力袜#

$

$

% 弹力绷带逐层缠绕安装和逐层拆

除过程繁琐!单人难以独立操作!需要助手或患者抬

高肢体!增加患者痛苦!而且会增加骨折患者的骨折

移位及血管&神经和软组织损伤风险%另外弹力绷带

产生的张力大小是由使用过程中操作者将其拉展的

程度决定的%当前的加压治疗主要是医生根据经验!

将绷带安装给患者! 而且国际上也没有一个确切标

准#

%

$

% 因此不能准确控制松紧度!逐层缠绕安装后不

可根据部位调节压力!一处不合适需要全部拆除!增

加了患者的经济负担&痛苦&损伤风险和操作者的工

作量%而现有下肢弹力裤&弹力袜是闭合性一体或通

过侧方拉链闭合! 闭合一体的穿戴需从肢体远端套

入!穿戴不便!也是需要助手抬离床面!增加患者痛

苦!对于骨折肢体不稳定!不能使用% 或通过侧方拉

链闭合的!虽可避免闭合一体套入的缺点!但和闭合

一体同样对于手术后局部体表有大量敷料形成凸起

的局部绷紧压力过大! 无法做到个体化根据部位需

要调整压力%

模块可以理解为'模件('组件('指令组(等!是

可以单独进行设计和制造的部件! 这些部件能以多

种方式进行组合#

K

$

% 模块应用从构成产品的各个组

成部分逐渐摆脱产品实体!向系统方向发展!越来越

具有通用性#

K

$

% 模块化是将整个系统分解成多个子

系统及再将子系统组合成新系统的过程! 所以模块

化的优势是模块分解的独立性和组合的系统性% 采

用模块化的理念! 分解静脉曲张袜和
$4

自粘弹力

绷带的改良罗伯特琼斯绷带的一体化结构! 形成三

大独立模块)若干长度不等的弹力加压外衬模块&若

干起缓冲& 定位和附着主体作用的内衬模块和一个

弹力足踝加压模块! 再根据需要选择若干长度不等

的弹力加压外衬模块& 一个内衬模块和一个弹力足

踝加压模块组合成一个新的加压装置套装% 可根据

不同的压力要求和患者的舒适度进行针对性的单个

或多个外衬独立进行调节张紧程度! 可任意打开观

察肢体局部情况! 同时通过内衬的一体化附着作用

实现组合的系统性!实现加压治疗的整体性!将模块

化理念的分解的独立性和组合的系统性优势在下肢

加压治疗中得以应用% 服装领域概念适体性是服装

具有合适的形状和尺寸的能力! 经过模块化组件的

组合! 可以实现研究对象的下肢长度和周长的全部

包覆!有较好的适体性%

在健康成年大学生的下肢进行对比试验! 排除

了麻醉&手术和年龄的干扰!试验组将肢体放置于铺

展开的套装模块化组合式下肢加压装置上! 单人即

可完成所有操作! 需要调整压力时只需调整不适部

位的单个或多个外衬! 并且后续拆开再次安置无需

抬高肢体即可直接重新安置! 对照组需要助手配合

抬高肢体在安置棉花套后逐层缠绕弹力绷带安置!

出现不合适时需要全部打开后再重新逐层安置!对

照组首次安置&再次安置时间&调整不适所需时间均

明显长于试验组!试验组便捷性明显优于对照组%

在舒适性和安全性的比较上! 发现试验组的出

现不适需要调整的次数& 压力损伤例数和疼痛评分

均较对照组低! 试验组在舒适性和安全性也明显优

于对照组% 这可能与研发的模块化组合式支具的内

衬和外衬均由具有高弹性的材料制成! 内衬的多个

特殊衬套塑形和弹性伸缩作用使内衬良好贴服于皮

肤表面!避免了牵拉外衬带来的内衬皱褶%内衬在小

腿内侧凹陷处为双层重叠结构! 即可实现对此处的

填充作用! 不需要额外的填充即可确保此处的加压

作用!提高疗效和安全%而对照组采用的是棉花套作

为底层!无安置标志和弹性!贴服性差!容易形成皱

褶压迫体表! 且对照组采用的是宽
J9L A3

的
$4

弹

力绷带!较试验组的
HL A3

宽度更容易带来束带感%

时间*

'

+

疼
痛
指
数

*
分

+

!%J

" "



!"#$ !"!#% $&' $%(' $) &'()* + ,-.'/0 1-*23*

!

4*-5!6!#

!

7/89$%

!

:/5$

但和传统逐层缠绕的弹力支具一样! 笔者研发

的支具也存在着外衬施加的压力靠操作者依据经验

施加 "

%

!

;

#

!不能做到精准量化和标准化的弊端!对效

果不能做到保证!只是便于观察!在安全和操作便捷

性上有所提升! 进一步研究致力于外衬施加的压力

标准化和可量化$
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