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社论

IIWCG：培养下一代伤口护理领军人才的平台
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国际跨专业伤口护理组（IIWCG）总部设在西亚。
该组织旨在为国际跨专业伤口护理课程的毕业生提

供相应的平台和科研渠道，使他们能够在课程结

束后继续在自己的工作场所中开展小规模研究。

此外，该组织还旨在帮助毕业生继续采用小型干

预措施，在提供床边伤口管理方面发挥积极作

用。IIWCG课程将伤口相关最佳证据进行转化，并
将其融入到日常活动中，围绕需要采取伤口相关

干预措施的患者开展床边活动，从而帮助毕业生启

动、领导和实施工作场所内的体系改革。 

我们的会员遍布整个西亚地区，包括阿拉伯联合

酋长国（UAE）、沙特阿拉伯、巴林、阿曼、科威
特、卡塔尔、巴基斯坦和印度。也有一些会员位

于非洲大陆，包括南非、尼日利亚、埃塞俄比亚、

卢旺达和肯尼亚等国。会员们在该地区积极开展工

作，相互学习并分享成功经验，建立跨专业团队，

在遵守国际公认的最佳循证原则的同时，尽可能提

高伤口护理服务的成本效益。 

通过旨在学习小规模科学调查的选修课程（小型研

究），我们发现，由于许多选修课程产生了立竿见

影的积极影响，这些课程在毕业生的临床工作环境

中得以延续。在医院、诊所和初级保健中心实施并

报告的许多与伤口相关的流程变革，最初均为针对

课程进行的自下而上的小型研究，这些研究经过批

准流程，包括相应的行政管理部门的批准，最终在

这些环境中实施并测试了变革举措。其中许多举措

促成了即时的政策修改，随后也制定了机构指导原

则。 

在收治住院患者的医院和中心开展的压力性损伤

（PI）预防活动中，就有成功执行IIWCG干预措施
的范例。多年来，许多选择性项目聚焦于这一问

题，每个项目均在相应的环境中带来了微小改变，

以减少PI的发生，经过持续积累，整个地区均发生
了积极变革，主动建立了日常压力性损伤风险评估

流程。因此，对医院获得性PI发生率和患病率进行
审计是目前必须遵守的规定程序。这种情况在阿联

酋受到更加严格的管理，卫生当局现在要求医院在

季度反馈系统中报告医院获得性PI发生率。在整个
地区内，这种责任感不断增强，逐渐在各个层面为

皮肤脆弱的患者建立患者安全环境树立标杆。 

这些干预措施的巧妙之处在于，随着时间的推移，

多项微小变革会汇集成更好的综合性结果，而且实

施这些变革的成本较低，面临的后勤方面的困难也

较少。这些基层举措是IIWCG的生命线。我们继续
这样做的原因在于，我们要正式对医生护士综合医

疗保健团队进行训练，为护理人员提供培训，并通

过简化的干预措施改善患者的状况。所有这些行动

均有助于支持具有挑战性的变革，例如将系统评估

和风险记录纳入电子医学文件系统，以提高审计数

据的准确性。在文件记录的同时生成数据——这一
变革也成功改变了医疗实践，即使是在先前变革阻

力较大、困难重重的护理环境中，也展现出了积极

效果。通过这种方式，正式的证据会转化为有效的

举措，成为可持续的知识转移过程，普及至伤口患

者的护理层面。 

最近，在阿联酋阿布扎比的阿布扎比国家展览中心

（ADNEC）举行了阿布扎比伤口护理大会，这是
IIWCG会员的年度旗舰庆祝活动和举措成果报告平
台。会议的一个目的是培养新的领军人才，使下一

代医疗保健专业人员能够正确使用证据，并使证据

适用于他们的特定患者人群，同时全方位满足患者

的需求。在此次会议上，我们庆祝新的领军人才的

发展，而那些仍在为取得成果而奋斗的会员则可以

寻求帮助、获得答案并制定下一年的新计划。我们

对IIWCG的未来发展充满信心！


