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　 　 【摘要】 　 目的　 通过比较两种不同的压力性损伤大鼠模型的建立方法，探索更合适的压力性损伤动物模型

制备方法。 方法　 将 １８ 只雄性 ＳＤ 大鼠随机分为对照组（ｎ＝ ６）、模型 Ａ 组（ｎ＝ ６）和模型 Ｂ 组（ｎ＝ ６）。 对照组对模

拟造模部位脱毛后进行碘伏处理。 模型 Ａ 组采用单纯深部组织异物植入法进行纵向加压；模型 Ｂ 组使用磁铁加压

法进行横向加压，记录制备各组大鼠产生压力性损伤模型的全程时间及各分期时间，观察大鼠的一般情况，并进行

成模率、死亡率、感染率的比较。 结果　 肉眼观察到模型 Ａ 组和模型 Ｂ 组均逐渐出现受压部位红肿、溃烂，出现渗

血、渗液并伴有坏死现象。 模型 Ａ 组与模型 Ｂ 组产生压力性损伤全程时间比较：两组之间差异有统计学意义（Ｐ＜
０􀆰 ０５）。 模型 Ａ 组与模型 Ｂ 组产生压力性损伤各期时间比较：Ⅰ期两组之间差异无统计学意义（Ｐ＞０􀆰 ０５）；Ⅱ期两

组之间差异有统计学意义（Ｐ＜０􀆰 ０５）；Ⅲ期两组之间差异有统计学意义（Ｐ＜０􀆰 ０５）；Ⅳ期两组之间差异有统计学意义

（Ｐ＜０􀆰 ０５）。 对照组大鼠精神、运动评分与模型 Ａ 组、模型 Ｂ 组比较有显著性差异（Ｐ＜０􀆰 ０５）。 模型 Ａ 组大鼠与模

型 Ｂ 组大鼠一般状态有明显区别，均出现毛色黯淡、活跃度下降的现象。 模型 Ａ 组大鼠与模型 Ｂ 组成模率为

１００％。 模型 Ａ 组死亡率、感染率高于模型 Ｂ 组，分别为 ３３􀆰 ３４％、１６􀆰 ７０％。 结论　 两种方式均可成功制备压力性损

伤Ⅳ期模型，二者既有共性也有各自特点，磁铁加压法用时短，大鼠一般状态良好，死亡率和感染率低，适合短时间

内干预性研究；单纯深部组织异物植入法用时长，需要大鼠有一定耐受性，感染率高，死亡率高，可运用于长期的观

察类压力性损伤大鼠的研究。
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ｉｎｆｅｃｔｉｏｎ ａｎｄ ｍｏｒｔａｌｉｔｙ ｒａｔｅｓ， ａｎｄ ｉｓ ｍｏｒｅ ｓｕｉｔａｂｌｅ ｆｏｒ ｕｓｅ ｆｏｒ ｌｏｎｇ⁃ｔｅｒｍ ｏｂｓｅｒｖａｔｉｏｎｓ ｏｆ ｐｒｅｓｓｕｒｅ ｕｌｃｅｒｓ．

【Ｋｅｙｗｏｒｄｓ】　 ｐｒｅｓｓｕｒｅ ｕｌｃｅｒ； ｒａｔ ｍｏｄｅｌ； ｍｅｔｈｏｄ
Ｃｏｎｆｌｉｃｔｓ ｏｆ Ｉｎｔｅｒｅｓｔ： Ｔｈｅ ａｕｔｈｏｒｓ ｄｅｃｌａｒｅ ｎｏ ｃｏｎｆｌｉｃｔ ｏｆ ｉｎｔｅｒｅｓｔ．

　 　 压力性损伤是指由压力或压力联合剪切力导

致的皮肤和 ／或皮下组织的局部损伤，通常位于骨

隆突处，但也可能与医疗器械或其他物体有关［１］。
目前，我国老龄化程度进一步加深，随着老年患者

慢性病的患病率增高，压力性损伤的发生率依然很

高，治疗不当会继发感染，危及患者生命，给患者带

来巨大的痛苦。 据研究显示，国外的老龄卧床患者

发生率为 ５􀆰 ０％～２３􀆰 １％［２］，我国的老龄卧床患者发

生率可高达 ６２􀆰 ５％［３］。 压力性损伤发生率的居高

不下，不仅消耗巨大的医疗卫生资源，也给社会带

来了沉重的负担［４］，在美国，压疮的治疗成本保守

估计为每年 １６􀆰 ８～６８． ０ 亿美元，超过美国医疗总预

算的 １％［５］。
压力性损伤也成为研究的热点之一，简单可靠

的动物模型是治疗压力性损伤临床前研究的保障，
为寻求更好的治疗方案，我们需要探索合适的动物

模型，大鼠皮肤与人类皮肤组织具有相似性，并因

其经济、可操控性强的特点，成为压力性损伤模型

的首选实验对象。 实验研究中常用到的模型为磁

铁夹压组织损伤模型和单纯深部组织异物植入模

型。 基于此，本实验以雄性 ＳＤ（Ｓｐｒａｇｕｅ Ｄａｗｌｅｙ）大

鼠为造模对象，通过对磁铁加压组织和单纯深部组

织异物植入两种造模方式作横向对比，对模型成功

率、感染率、死亡率以及产生压力性损伤时间等进

行统计分析，以期为筛选稳定且短时间内可重复的

压力性损伤大鼠模型提供客观数据支持，为临床护

理提供基础。

１　 材料和方法

１􀆰 １　 实验动物

　 　 ＳＰＦ 级的健康雄性 ＳＤ 大鼠 １８ 只，６～８ 周龄，体
重（２００±２０）ｇ，购于北京华阜康生物科技股份有限

公司［ＳＣＸＫ（京）２０１９－０００８］，饲养于河北省人民医

院实验动物中心 ＳＰＦ 级屏障动物设施内 ［ ＳＹＸＫ
（冀）２０２０－０００５］。 房间控制光照 ／黑暗 １２ ｈ ／ １２ ｈ，
温度 ２０～２６ ℃，湿度 ５０％～７０％，自由摄食、水，使其

适应所处实验环境，直至达到适合年龄。 实验动物

及实验步骤符合国家实验动物管理条例，严格遵循

实验动物使用的 ３Ｒ 原则，实验已获河北省人民医

院动物伦理委员会批准（２０２３２６）。
１􀆰 ２　 主要试剂与仪器

　 　 ８％硫化钠（天津泰兴化学试剂厂，批号：７７５７⁃
８３⁃７）； １％ 戊巴比妥钠 （美国 Ｓｉｇｍａ 公司，批号：
Ｐ３７６１）；非吸收性外科缝线线（南通华利康医疗器
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械有限公司，Ｂ⁃１０３）；医用缝合针（江西成元科技有

限公司，ＹＹ００４３⁃２００５）；５ ｍＬ 注射器（江苏治宇医

疗器械有限公司，苏食药械生产许 ２００１０２４３ 号）；１０
ｍＬ 注射器（江苏治宇医疗器械有限公司，苏食药械

生产许 ２００１０２４３ 号）；手术剪（湖南可孚医疗科技

发展有限公司，湘长械备 ２０１６００１１）；止血钳（湖南

可孚医疗科技发展有限公司，湘长械备 ２０１８０１７６）；
持针钳（湖南可孚医疗科技发展有限公司，湘长械

备 ２０１８０１７６）；医用脱脂纱布块（河南省安宇医疗科

技开发有限公司，豫食药监械生产许 ２００７０００４５
号）；碘伏（山东利尔康医疗科技股份有限公司，鲁
卫消证字（２００２）第 ００５９ 号）。 圆片形铁片（直径

１５􀆰 ０ ｍｍ，厚 ０􀆰 ３ ｍｍ，重 ０􀆰 ６ ｇ，高压灭菌消毒）购自

超强磁业深圳有限公司，批号：ＡＳＴＭ０８Ｆ；圆形磁铁

（直径 １５􀆰 ０ ｍｍ，厚 ５ ｍｍ，重 ２􀆰 ６ ｇ，磁通量高达 ３０００
高斯） 购自深圳市天士凯电子有限公司，批号：
ＮＤＢ２Ｚ⁃６３；扭力天平（精确到小数点后 ３ 位）购自上

海魅宇仪器设备有限公司，批号：型号 ＴＮ⁃１００Ｆ。

注：Ａ：模型 Ａ 组造模过程；Ｂ：模型 Ｂ 组造模过程；Ｃ：对照组皮肤。

图 １　 各组大鼠造模过程

Ｎｏｔｅ． Ａ， Ｍｏｄｅｌｉｎｇ ｐｒｏｃｅｓｓ ｏｆ ｍｏｄｅｌ ｇｒｏｕｐ Ａ． Ｂ， Ｍｏｄｅｌｉｎｇ ｐｒｏｃｅｓｓ ｏｆ ｍｏｄｅｌ ｇｒｏｕｐ Ｂ． Ｃ， Ｃｏｎｔｒｏｌ ｇｒｏｕｐ ｓｋｉｎ．

Ｆｉｇｕｒｅ １　 Ｍｏｄｅｌｉｎｇ ｐｒｏｃｅｓｓ ｏｆ ｅａｃｈ ｇｒｏｕｐ ｏｆ ｒａｔｓ

１􀆰 ３　 实验方法

１􀆰 ３􀆰 １　 造模原理

　 　 缺血再灌注损伤 （ ｉｓｃｈｅｍｉａ⁃ｒｅｐｅｒｆｕｓｉｏｎ ｉｎｊｕｒｙ，
ＩＲＩ）是组织器官缺血一段时间后，血液重新灌注冲

击血管，导致组织器官损伤进一步加重的现象［６］。
皮肤组织长时间缺血会影响灌注量，多次缺血再往

复灌注会形成皮肤软组织特异性损伤，抗氧化能力

受到影响，形成过度氧化应激反应，对压力性损伤

产生部位的伤口愈合造成直接的伤害，进而引起

炎症。
１􀆰 ３􀆰 ２　 分组和造模

　 　 依据大鼠体重，随机将 １８ 只雄性 ＳＤ 大鼠分为

对照组、模型 Ａ 组和模型 Ｂ 组，每组 ６ 只。 ３ 组大鼠

实验前禁食、禁水 ８ ｈ。 模型 Ａ 组采用纵向加压法，

使用 Ｗａｓｓｅｒｍａｎｎ 等［７］的方法，大鼠经 １％戊巴比妥

钠溶液 ０􀆰 ４ ｍＬ ／ １００ ｇ 腹腔注射麻醉后，在其背部正

中线右侧臀部脱毛处理备皮区域大小为 ５ ｃｍ× ５
ｃｍ，用碘伏消毒手术区域。 在大鼠左臀部靠近头端

切一 ２ ｃｍ 的切口，用镊子钝性分离筋膜和组织，将
无菌铁片置于肌肉下面，用 ４－０ 的 ｄｅｘｏｎ 聚羟基乙

酸线缝合切口，再用碘伏消毒缝合处以防感染。 ４８
～７２ ｈ 后，伤口恢复，无红肿感染迹象，模型 Ａ 组大

鼠接受缺血再灌注造模，在体外放置圆形磁铁对肌

肉和皮肤产生压力，造成局部组织缺血，每次加压 ２
ｈ 后将磁铁取下血流灌注 ０􀆰 ５ ｈ，如此循环，每天大

鼠连续进行 ５ 个循环后将磁铁取下，第 ２ 天早上重

复以上步骤（图 １Ａ）。 模型 Ｂ 组大鼠采用横向加压

法，使用王旌臻等［８］改良的方法，单笼适应性饲养 １
周后，用 ８％的硫酸钠给大鼠脱毛，备皮区域在背部

正中线右侧臀部，脱毛后涂抹碘伏消毒。 依次以两

块 ７５％乙醇消毒磁铁将背部皮肤对称夹起，中间折

叠长度约 １ ｍｍ。 压迫 ３ ｈ，放松 ０􀆰 ５ ｈ 为 １ 个循环，
两次循环后继续压迫 １６ ｈ 至次日清晨（图 １Ｂ）。 正

常组对模拟造模部位脱毛后进行碘伏消毒处理（图
１Ｃ）。
１􀆰 ３􀆰 ３　 观察指标

（１）全程成模时间

观察记录使用两种方法制备压力性损伤模型

产生的全程时间，即模型 Ａ 组和模型 Ｂ 组从脱毛开

始至Ⅳ期压力性损伤模型形成的总时间。
（２）各期成模时间

每隔 ２􀆰 ５ ｈ，取下磁铁，分别观察记录模型 Ａ
组，模型 Ｂ 组大鼠从磁铁加压开始至Ⅰ期、Ⅱ期、Ⅲ
期、Ⅳ期压力性损伤各分期产生的时间。 成模标准

参考张亚楠等［９］的研究，Ⅰ期标准造模区域皮肤组

织完整，压迫区域出现触之不褪色的红斑；Ⅱ期标
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准造模区域皮肤暗红，周边红肿，不出现出血破溃

的现象，压按局部皮肤出现清晰疼痛感；Ⅲ期标准

压迫处皮肤变硬变黑，针扎不流血，无疼痛感，肉眼

可见到脂肪漏出，但还看不见其他皮下组织；Ⅳ期

标准受压部位红肿、溃烂，出现渗血、渗液并伴有坏

死现象，针扎皮肤没有明显疼痛，皮肤变硬、变黑，
可看到肌肉、肌腱、骨骼的暴露。
（３）一般情况

观察各组大鼠的毛色、活跃程度、体重变化，精
神运动状态等一般情况。 通过观察参考张译心

等［１０］建立的大鼠运动、精神状态评分表给各分期大

鼠的精神及运动状态分别进行评分，分值越高，表
明大鼠运动及精神状态越差（表 １）。
（４）成模率、感染率和死亡率

造模成功率：成模率＝各组成模大鼠数量 ／各组

大鼠总数×１００％；造模感染率：感染率＝各组感染大

鼠数量 ／各组大鼠总数×１００％；造模死亡率：分别计

算两组大鼠产生Ⅳ期压力性损伤时的造模死亡率，
造模死亡率 ＝ 各组死亡大鼠数量 ／各组大鼠总数

×１００％。
１􀆰 ４　 统计学方法

　 　 采用 ＳＰＳＳ ２７􀆰 ０ 软件进行统计分析，所有符合

正态分布计量资料以平均数±标准差（ ｘ－±ｓ）表示，采
用 ｇｒａｐｈＰａｄ ｐｒｉｓｍ ９􀆰 ３􀆰 ０ 作图。 两组之间应用 ｔ 检

验进行比较。 Ｐ＜０􀆰 ０５ 为差异有统计学意义。

２　 结果

２􀆰 １　 大鼠造模情况

　 　 模型 Ａ 组、模型 Ｂ 组均能成功复制压力性损伤

模型Ⅰ～Ⅳ期。 模型 Ａ 组、模型 Ｂ 组大鼠造模区域

皮肤组织完整，压迫区域出现触之不褪色的红斑，
证明出现Ⅰ期压力性损伤。 模型 Ａ 组、模型 Ｂ 组皮

肤暗红，周边红肿，不出现出血破溃的现象，压按局

部皮肤出现清晰疼痛感，证明出现Ⅱ期压力性损

伤。 模型 Ａ 组、模型 Ｂ 组压迫处皮肤变硬变黑，针
扎不流血，无疼痛感，肉眼可见到脂肪漏出，但还看

不见其他皮下组织，证明出现Ⅲ期压力性损伤。 模

型 Ａ 组、模型 Ｂ 组受压部位红肿、溃烂，出现渗血、
渗液并伴有坏死现象，针扎皮肤没有明显疼痛，皮
肤变硬、变黑，可看到肌肉、肌腱、骨骼的暴露，证明

出现Ⅳ期压力性损伤。 模型 Ｂ 组较模型 Ａ 组来看，
出现压力性损伤面积更大，效果更加显著（图 ２）。
２􀆰 １􀆰 １　 全程压力性损伤产生时间比较

　 　 模型 Ａ 组与模型 Ｂ 组产生压力性损伤全程时

间比较，两组之间差异有统计学意义（Ｐ＜０􀆰 ０５），模
型 Ａ 组压力性损伤产生全程时间（（１０􀆰 ５０±１􀆰 ３８）
ｄ）显著高于模型 Ｂ 组（（４􀆰 ００±６􀆰 ００） ｄ，Ｐ＜０􀆰 ０００１）
（图 ３）。

表 １　 运动和精神状态评分表
Ｔａｂｌｅ １　 Ａ ｒａｔｉｎｇ ｓｃａｌｅ ｆｏｒ ｓｔａｔｅ ｏｆ ｍｏｔｉｏｎ ａｎｄ ｓｔａｔｅ ｏｆ ｍｉｎｄ

评分
Ｓｃｏｒｅ

运动状态
Ｍｏｔｉｏｎ ｓｔａｔｅ

精神状态
Ｍｅｎｔａｌ ｓｔａｔｅ

０ 分
０ ｐｏｉｎｔ

活跃
Ａｃｔｉｖｉｔｙ，ｅｖｅｎ ｔｈｅ ｓｌｉｇｈｔｅｓｔ ｓｏｕｎｄ，ｃａｕｓｅｄ ｔｈｅ ｒａｔｓ ｔｏ ｒａｉｓｅ ｔｈｅｉｒ ｈｅａｄｓ

正常
Ｎｏｒｍａｌ

１ 分
１ ｐｏｉｎｔ

行动迟缓，声响加重才抬头
Ｒａｔｓ ｗｅｒｅ ｓｌｏｗ ｔｏ ｍｏｖｅ，ａｎｄ ｔｈｅ ｓｏｕｎｄ ｍａｄｅ ｔｈｅ ｒａｔｓ ｌｏｕｄｅｒ ｂｅｆｏｒｅ ｔｈｅｙ ｒａｉｓｅｄ ｔｈｅｉｒ ｈｅａｄｓ

呆滞
Ｄｕｌｌ

２ 分
２ ｐｏｉｎｔ

对声响无反应，抓起再放下后无行动
Ｎｏ ｒｅｓｐｏｎｓｅ ｔｏ ｓｏｕｎｄ，ｐｉｃｋ ｕｐ ａｎｄ ｔｈｅｎ ｐｕｔ ｄｏｗｎ ａｆｔｅｒ ｎｏ ａｃｔｉｏｎ

萎靡
Ｌｉｓｔｌｅｓｓｎｅｓｓ

图 ２　 模型 Ａ 组、Ｂ 组造模情况

Ｆｉｇｕｒｅ ２　 Ｍｏｄｅｌ ｇｒｏｕｐ Ａ、Ｍｏｄｅｌ ｇｒｏｕｐ Ｂ ｍｏｄｅｌｉｎｇ ｓｉｔｕａｔｉｏｎ
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２􀆰 １􀆰 ２　 各期压力性损伤产生时间比较

　 　 模型 Ａ 组与模型 Ｂ 组产生各期压力性损伤时

间比较，Ⅰ期两组之间差异无统计学意义 （ Ｐ ＞
０􀆰 ０５）； Ⅱ 期两组之间差异有统计学意义 （ Ｐ ＜
０􀆰 ０５）； Ⅲ 期两组之间差异有统计学意义 （ Ｐ ＜
０􀆰 ０５）；Ⅳ期两组之间差异有统计学意义（Ｐ＜０􀆰 ０５；
表 ２），从两组大鼠各期压力性损伤出现时间横向比

较来看，模型 Ａ 组较模型 Ｂ 组Ⅲ期、Ⅳ期压力性损

伤时差异更显著（图 ４）。
２􀆰 ２　 一般情况

２􀆰 ２􀆰 １　 一般情况观察

　 　 实验开始前各组大鼠精神状态良好，反应灵

敏、毛色有光泽。 造模期间对照组大鼠毛色光泽柔

顺光滑，无掉毛现象，活动正常，反应敏捷；模型 Ａ、
Ｂ 组两组大鼠状态较差，体重均有不同程度下降，饮
食量有不同程度减少。 模型 Ａ 组部分大鼠毛发脱

落，干枯无光泽，反应迟钝，出现跛行、拖行的行为。
模型 Ｂ 组大鼠毛发黯淡发黄，反应变慢，行动迟缓。
２􀆰 ２􀆰 ２　 一般状态评分

　 　 结果显示，对照组大鼠精神、运动评分与模型 Ａ

组、模型 Ｂ 组比较存在差异（表 ３），对照组大鼠精神

状态、运动状态评分始终为 ０，表明对照组大鼠精神

状态良好，行动活跃；模型 Ａ 组大鼠 ０ ～Ⅲ期精神评

分、运动评分增长趋势较快，并且该组精神状态评

分、运动状态评分始终高于模型 Ｂ 组大鼠，说明模

型 Ｂ 组大鼠在 ０～Ⅲ期的精神状态和运动状态始终

好于模型 Ａ 组大鼠。 Ⅳ期时，模型 Ａ 组大鼠精神评

分与模型 Ｂ 组精神评分相等，均达到最大值，没有

显著性差异。 表明大鼠精神状态由呆滞转为萎靡；
模型 Ａ 组运动评分则高于模型 Ｂ 组运动评分。 两

组大鼠各期精神和运动状态评分变化趋势，说明大

鼠精神状态逐渐由正常转为萎靡，行动逐渐变得迟

缓，且均有显著性差异（Ｐ＜０． ０５， Ｐ＜０． ０１， Ｐ＜０．
０００１； 图 ５）。
２􀆰 ３　 大鼠造模成功率、死亡率、感染率的比较

　 　 对照组成模 ０ 只、死亡 ０ 只、感染 ０ 只；模型 Ａ
组成模 ６ 只，死亡 ２ 只，感染 １ 只，对照组成模率、死
亡率和感染率均为 ０％；模型 Ａ 组成模率 １００％，死
亡率 ３３􀆰 ３４％，感染率 １６􀆰 ７０％；模型 Ｂ 组成模率

１００％，死亡率和感染率均为 ０％（表 ４）。

注：与模型 Ａ 组比较， ∗∗∗∗Ｐ＜０􀆰 ０００１。

图 ３　 压力性损伤产生全程时间比较

Ｎｏｔｅ． Ｃｏｍｐａｒｅｄ ｗｉｔｈ ｍｏｄｅｌ ｇｒｏｕｐ Ａ， ∗∗∗∗Ｐ＜０􀆰 ０００１．

Ｆｉｇｕｒｅ ３　 Ｃｏｍｐａｒｉｓｏｎ ｏｆ ｔｈｅ ｗｈｏｌｅ ｔｉｍｅ ｏｆ ｐｒｅｓｓｕｒｅ ｕｌｅｒ

图 ４　 两组大鼠各期压力性损伤出现时间横向比较

Ｆｉｇｕｒｅ ４　 Ｃｒｏｓｓ⁃ｓｅｃｔｉｏｎａｌ ｃｏｍｐａｒｉｓｏｎ ｏｆ ｔｈｅ ｔｉｍｅ ｏｆ ｏｎｓｅｔ ｏｆ
ｐｒｅｓｓｕｒｅ ｕｌｅｒｓ ｉｎ ｔｈｅ ｔｗｏ ｇｒｏｕｐｓ ｏｆ ｒａｔｓ ａｔ ｖａｒｉｏｕｓ ｓｔａｇｅｓ

表 ２　 各期压力性损伤产生时间比较（ｎ＝ ６）
Ｔａｂｌｅ ２　 Ｃｏｍｐａｒｉｓｏｎ ｏｆ ｔｈｅ ｔｉｍｅ ｏｆ ｏｎｓｅｔ ｏｆ ｐｒｅｓｓｕｒｅ ｕｌｅｒｓ ｂｙ ｓｔａｇｅ

周期
Ｓｔａｇｅ

模型 Ａ 组
Ｍｏｄｅｌ ｇｒｏｕｐ Ａ

模型 Ｂ 组
Ｍｏｄｅｌ ｇｒｏｕｐ Ｂ ＭｅａｎＤｉｆｆ（９５％ＣＩ） ｔ Ｐ

Ⅰ ２􀆰 ９２±１􀆰 ０２ ２􀆰 ５０±０􀆰 ００ ０􀆰 ４２（－０􀆰 ６５，１􀆰 ４９） １． ０００ ０􀆰 ３６３
Ⅱ １２􀆰 ９２±１􀆰 ０２ ７􀆰 ９２±１􀆰 ０２ ５􀆰 ００（３􀆰 ３４，６􀆰 ６６） ７􀆰 ７４６ ＜０􀆰 ００１
Ⅲ ８０􀆰 ９２±２􀆰 ７８ ３４􀆰 ８３±２􀆰 ０４ ４６􀆰 ０８（４３􀆰 ０７，４９􀆰 １０） ３９􀆰 ３２０ ＜０􀆰 ００１
Ⅳ １３０􀆰 ８３±２􀆰 ０４ ５４􀆰 ６７±２􀆰 ５８ ７６􀆰 １７（７２􀆰 ５８，７９􀆰 ７５） ５４􀆰 ６２２ ＜０􀆰 ００１
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表 ３　 各组大鼠产生不同压力性损伤分期的一般状态评分情况（ｎ＝ ６）
Ｔａｂｌｅ ３　 Ｇｅｎｅｒａｌ ｓｔａｔｕｓ ｓｃｏｒｅｓ ｆｏｒ ｅａｃｈ ｇｒｏｕｐ ｏｆ ｒａｔｓ ｐｒｏｄｕｃｉｎｇ ｄｉｆｆｅｒｅｎｔ ｓｔａｇｅｓ ｏｆ ｐｌｅｓｓｕｒｅ ｕｌｅｒｓ

组别
Ｇｒｏｕｐｓ

０ 期
Ｓｔａｇｅ ０

Ⅰ期
Ｓｔａｇｅ Ⅰ

Ⅱ期
Ｓｔａｇｅ Ⅱ

Ⅲ期
Ｓｔａｇｅ Ⅲ

Ⅳ期
Ｓｔａｇｅ Ⅳ

运动
Ｍｏｔｉｏｎ

精神
Ｍｅｎｔａｌ

运动
Ｍｏｔｉｏｎ

精神
Ｍｅｎｔａｌ

运动
Ｍｏｔｉｏｎ

精神
Ｍｅｎｔａｌ

运动
Ｍｏｔｉｏｎ

精神
Ｍｅｎｔａｌ

运动
Ｍｏｔｉｏｎ

精神
Ｍｅｎｔａｌ

对照组
Ｃｏｎｔｒｏｌ ｇｒｏｕｐ ０ ０ ０ ０ ０ ０ ０ ０ ０ ０

模型 Ａ 组
Ｍｏｄｅｌ ｇｒｏｕｐ Ａ ０ ０ ３ ３ ６ ７ １１ １０ １２ １２

模型 Ｂ 组
Ｍｏｄｅｌ ｇｒｏｕｐ Ｂ ０ ０ １ １ ５ ４ １０ ９ １１ １２

注：与模型 Ａ 组比较， ∗Ｐ＜０􀆰 ０５， ∗∗Ｐ＜０􀆰 ０１， ∗∗∗∗Ｐ＜０􀆰 ０００１。

图 ５　 大鼠一般状态评分观察

Ｎｏｔｅ． Ｃｏｍｐａｒｅｄ ｗｉｔｈ ｍｏｄｅｌ ｇｒｏｕｐ Ａ， ∗Ｐ＜０􀆰 ０５， ∗∗Ｐ＜０􀆰 ０１， ∗∗∗∗Ｐ＜０􀆰 ０００１．

Ｆｉｇｕｒｅ ５　 Ｏｂｓｅｒｖａｔｉｏｎ ｏｆ ｇｅｎｅｒａｌ ｓｔａｔｕｓ ｓｃｏｒｅ ｏｆ ｒａｔ

表 ４　 不同造模组的成模率、死亡率和感染率（ｎ＝ ６）
Ｔａｂｌｅ ４　 Ｍｏｄｅｌｉｎｇ ｒａｔｅ， ｍｏｒｔａｌｉｔｙ ｒａｔｅ ａｎｄ ｉｎｆｅｃｔｉｏｎ

ｒａｔｅ ｏｆ ｄｉｆｆｅｒｅｎｔ ｍｏｄｅｌｉｎｇ ｇｒｏｕｐｓ
组别
Ｇｒｏｕｐｓ

成模率 ／ ％
Ｓｕｃｃｅｓｓ ｒａｔｅ

死亡率 ／ ％
Ｍｏｒｔａｌｉｔｙ ｒａｔｅ

感染率 ／ ％
Ｉｎｆｅｃｔｉｏｎ ｒａｔｅ

对照组
Ｃｏｎｔｒｏｌ ｇｒｏｕｐ ０ ０ ０

模型 Ａ 组
Ｍｏｄｅｌ ｇｒｏｕｐ Ａ １００ ３３􀆰 ３４ １６􀆰 ７０

模型 Ｂ 组
Ｍｏｄｅｌ ｇｒｏｕｐ Ｂ １００ ０ ０

３　 讨论

　 　 压疮是衡量医院医疗护理质量的重要考核指
标，更是影响患者健康的常见并发症［１１］。 目前，我
国人口老龄化程度不断加深，老年人口的占比逐渐

增加，国内外预防压力性损伤的发生和应用于压力

性损伤的治疗虽获得了重大进展，但压力性损伤的

发生率仍居高不下，因此提高压疮愈合率和降低死

亡率仍是临床研究的重点难题［１２］。 由于伦理的限

制，许多实验不宜在临床病人身上进行，因此，使用

实验动物模型进行实验，对探索压力性损伤机制及

预防压力性损伤产生具有重要意义［１３］。
缺血再灌注机制是压力性损伤形成最重要的

机制，该机制指出缺血的组织或器官在受压一段时

间后恢复血流反而导致器官组织损伤进一步加重，
这可能与缺血后产生的自由基所造成细胞损伤有

关［１４］。 目前，国内外常用的压力性损伤模型都是以

该发生机制为基础进行制备。 依据该发生机制，目
前有多种不同的造模方法，比如磁铁加压法、深部

组织异物植入法、机械压迫法［１５］（即自行设置机械

加压装置进行造模［１６］）、细菌感染法［１７］ 以及弹簧压

迫法等，针对于不同实验周期应选择不同的干预造

模方法［１８］。 在造模方法的选择上，不仅要考虑操作

的难易程度和实验的成本，更要考虑造模效果是否

符合压疮在临床上的实际情况、后期实验指标研究

的要求及药物对实验干预效果的观察。 因此，深部

组织异物植入法和磁铁加压法由于其简便易行和

成本低廉成为目前最常用的两种造模方法。
从成模时间来看，单纯深部组织异物植入法产
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生压力性损伤的全程时间和各分期时间均长于磁

铁加压法，单纯深部组织异物植入法在产生Ⅲ期、
Ⅳ期压力性损伤时差异更显著。 这是因为单纯深

部组织异物植入法经手术将铁片放置到大鼠臀肌

下，通过磁力使磁铁固定在计划产生压力性损伤的

皮肤表皮侧，前期准备时间较长，通常需要 ４８～７２ ｈ
手术伤口才会愈合，恢复速度较慢。 磁铁加压法不

需麻醉，无需手术，直接进行磁铁加压，耗时短，成
模快。 单纯深部组织异物植入法优点是模型稳定，
更易精准地把控产生Ⅲ期、Ⅳ期的深部组织压力性

损伤的时间，不会出现时间过快导致分期界限模

糊，错过最佳观察时机的情况，有利于观察类压力

性损伤实验各分期的精细化研究。 而磁铁加压法

相较于深部组织异物植入法更易在短时间内产生

浅层皮肤压力性损伤，并且由于难以对两磁铁中间

的大鼠皮肤折叠长度进行标准化把控，因此不易评

估肌肉层是否产生损伤，有可能影响后期实验的进

行。 单纯深部组织异物给压力性损伤相关的实验

提供了实验观察的足够时间，有利于研究者调整实

验方向，及时改进实验方案。 复制率高、专一性强、
再现性好是一个动物模型应该具备的优良特点［１９］。
磁铁加压法易复现，无需麻醉，简化实验操作，造模

时间快，减少了时间和培训人员的成本，适合需要

快速制备深部压力性损伤模型的研究方案，因此适

合一些短期的实验研究，以便后期干预性实验的顺

利进行。 研究者可根据自己需求任意选择产生浅

期压力性损伤的造模方法。
从一般状况来看，单纯深部组织异物植入法和

磁铁加压法造模成功后，实验大鼠的一般状态均受

到不同程度的影响。 使用单纯深部组织异物植入

法的实验动物，初始精神、运动状态比使用磁铁加

压法的动物更差。 这是因为铁片植入大鼠体内，不
可避免地造成组织损伤，这就要求对铁片进行高温

无菌处理，手术过程中必须严格执行无菌操作，避
免术中感染。 单纯深部组织异物植入法较磁铁加

压法更复杂，该造模方法属于侵入性模型［２０］，操作

时需要将实验动物麻醉，切开皮肤及皮下组织，侵
入性造模对于造模位置、深度、组织的把握都相对

精准， 但缺点是实验动物免疫力降低，出现萎靡不

振、灵敏度下降的状态，不利于后期施加干预实验。
压力性损伤模型的建立与造模工具有很大的关联，
磁铁加压法属于非侵入性模型［２１］，仅需要在实验动

物的背部剃毛，因此大鼠可在正常状态下自由摄食

水，这能将实验动物的损伤降到最小，最大程度地

使实验动物保持良好的精神、运动状态，适合大规

模进行实验。 但操作时需要反复将磁铁摘取，该方

法不易使磁铁保持在同一个位置上，与临床中压力

性损伤的形成过程有异，会在一定程度上影响实验

效果。 潘叙恩等［２２］报道，３Ｒ 原则提出以来，实验动

物福利的问题得到了更多的关注，人们越来越重视

利用体外模型和实验方法代替动物实验进行医学

研究。 磁铁加压的表皮造模方法相较于单纯深部

组织异物植入法而言，不需要切开大鼠皮肤，无需

对大鼠进行麻醉，减少了大鼠的不适感，维持了最

佳的实验状态，有利于后续实验的推进。 并且磁铁

加压法操作过程相对简单，学习曲线更短，因此值

得推广。
从成模率、死亡率、感染率来看，两种方法均能

制备出Ⅳ期压力性损伤模型。 本研究过程中死亡

大鼠均采用单纯深部组织异物植入法造模，推测 １
只在出现Ⅳ期压力性损伤时因感染死亡，１ 只在Ⅳ
期压力性损伤时铁片压迫内脏死亡。 导致后期感

染率、死亡率高于磁铁加压法进行造模的大鼠。 单

纯深部组织异物植入法是侵入性模型，术后对手术

伤口护理操作不规范极易发生伤口感染，从而导致

伤口延迟愈合甚至不愈合，严重者会导致大鼠死亡

率增加，影响实验进度。 研究表明，造模过程中减

少麻醉剂的摄入， 可以避免使用麻醉剂给实验大鼠

带来的负损伤，减少对大鼠行为学观察以及对实验

相关的观测指标造成的干扰等弊端［２３］。 使用磁铁

加压法造模的大鼠，在无麻醉状态下进行实验，属
于非侵入性缺血再灌注模型，无需严格的无菌操作

条件的限制，实验动物一般状况良好，无不良反应，
没有感染和大鼠死亡，较其他造模方式副作用更

小，极大程度提高了该模型的稳定性。
综上所述，两种造模方法均能成功制备大鼠压

力性损伤的模型。 单纯深部组织异物植入法适合

长期进行的观察类研究，以及针对压力性损伤各分

期的对比研究。 磁铁加压法适合短期的干预性研

究以及针对压力性损伤的愈合性研究等，实验时应

结合各自的研究需求选择适合的动物造模方法。
本研究通过比较两种常用性压力性损伤制备方法，
明确了两类模型的适用范围及各自的优缺点，并且

规范了常用压力性损伤模型制备的操作流程，为后

续护理人员进行压疮相关临床研究提供充分的理

论依据。
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