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创伤止血技术

（一）用物

1.就地取材：当时当地最清洁的布类、绷带、布带

2.消毒敷料、绷带及充气或橡皮止血带

3.止血钳等专用止血器械

（二）止血方法

（三）注意事项



指压止血法

加压包扎止血法

填塞止血法

止血带止血法

创伤止血技术

止血方法



指压止血法
用手指或手掌压迫伤口近

心端的动脉，阻断血流而达
到临时止血目的。

多用于头、颈部及四肢的

动脉出血。

创伤止血技术--指压止血法



指压颞浅动脉

适用于一侧头顶、额部的
外伤大出血，方法如图所示。

在伤侧耳前，一只手的拇
指对准下颌关节压迫颞浅动
脉，另一只手固定伤员头部。

创伤止血技术--指压止血法1



指压面动脉

适用于颜面部外伤大出
血，方法如图所示。
用一只手的拇指和示指

或拇指和中指分别压迫双
侧下额角前约1cm的凹陷处
，阻断面动脉血。

创伤止血技术--指压止血法2



一指压耳后动脉

适用于一侧耳后外伤大出
血，方法如图所示。
用一只手的拇指压迫伤侧

耳后乳突下凹陷处，阻断耳
后动脉血流，另一只手固定
伤员头部。

创伤止血技术--指压止血法



指压枕动脉

适用于一侧头后枕骨附
近外伤大出血，方法如图
所示。

用一只手的四指压迫耳
后与枕骨粗隆之间的凹陷
处，阻断枕动脉的血流，
另一只手固定伤员头部。

创伤止血技术--指压止血法



指压颈总动脉

用拇指或其他4指压迫同
侧颈总动脉，即气管外侧
与胸锁乳突肌前缘中点之
间的强搏动点，用力后压
至第6颈椎横突上，达到止
血目的。
绝对禁止同时压迫双侧

颈总动脉。

创伤止血技术--指压止血法



指压肱动脉

适用于一侧肘关节以下部
位的外伤大出血，方法如图
所示。
用一只手的拇指压迫上臂

中段内侧，阻断肱动脉血流
，另一只手固定伤员手臂。

创伤止血技术--指压止血法



指压桡、尺动脉

适用于手部大出血，方法
如图所示。
用两手的拇指和示指分别

压迫伤侧手腕两侧的桡动脉
和尺动脉，阻断血流。

创伤止血技术--指压止血法



指压指（趾）动脉

适用于手指（脚趾）大出
血，方法如图所示
用拇指和示指分别压迫手

指（脚趾）两侧的指（趾）
动脉，阻断血流。

创伤止血技术--指压止血法



指压股动脉

适用于一侧下肢的大出血，方
法如图所示 。
用两手的拇指用力压迫伤肢腹

股沟中点稍下方的股动脉，阻
断股动脉血流。
伤员应该处于坐位或卧位。

创伤止血技术--指压止血法



指压胫前、后动脉

适用于一侧脚的大出血，
方法如图所示 。
用两手的拇指和示指分别

压迫伤脚足背中部搏动的胫
前动脉及足跟与内踝之间的
胫后动脉。

创伤止血技术--指压止血法



创伤止血技术--加压包扎止血法

1.伤口覆盖无菌敷料后，再用纱布、棉花、毛巾、

衣服等折叠成相应大小的垫，置于无菌敷料上面，
然后再用绷带、三角巾等紧紧包扎，以停止出血为
度。

2.这种方法用于小动脉以及静脉或毛细血管的出血。

3.但伤口内有碎骨片时，禁用此法，以免加重损伤。



直接加压力止血法



（二）直接压迫止血法：适用于较小伤口的出血，用无菌纱布直接压
迫伤口处，压迫约10min。

直接加压力止血法



（三）力口压包扎止血法：适用于各种伤口，是一种比较可靠的非手术
止血法。先用无菌纱布覆盖压迫伤口，再用三角巾或绷带用力包扎，包
扎范围应该比伤口稍大。这是一种目前最常用的止血方法，在没有无菌
纱布时，可使用消毒卫生巾、餐巾等替代。

直接加压力止血法



适用于颈部和臀部较大而深的伤口；先用镊子夹住无菌纱布塞入伤口内，如

一块纱布止不住出血，可再加纱布，最后用绷带或三角巾绕颈部至对侧臂恨
部包扎固定。

填塞止血法：



止血点止血法



止血带止血法只适用于
四肢大出血，当其他止血
法不能止血时才用此法。
止血带有橡皮止血带（

橡皮条和橡皮带）、气囊
止血带（如血压计袖带）
和布制止血带。
其操作方法各不相同

创伤止血技术--止血带止血法



示指与中指之间，
左手的示指与中指
紧夹一段止血带向
下牵拉，使之成为
一个活结，外观呈
A字型。

橡皮止血带止血

方法如所示。左手在离带端约10cm处由拇指、示指和
中指紧握，使手背向下放在扎止血带的部位，右手持
带中段绕伤肢一圈半，然后把带塞入左手的

创伤止血技术--止血带止血法



布制止血带止血

将三角巾折成带状或将其
他布带绕伤股一圈，打个蝴
蝶结；
取一根小棒穿在布带圈内

，提起小棒拉紧，将小棒依
顺时针方向绞紧，将绞棒一
端插入蝴蝶结环内；
最后拉紧活结并与另一头

打结固定。

创伤止血技术--止血带止血法



部位要准确：止血带应扎在伤口近心端，尽量靠近

伤口。
压力要适当：上肢为250~300mmHg,下肢为
300~500mmHg，无压力表时以刚好使远端动脉搏

动消失为度。
衬垫要垫平：使用止血带的部位应该有衬垫，否则
会损伤皮肤,止血带的结应打在身体外侧。
时间要缩短：一般不应超过5h，原则上每45分钟要
放松1次，放松时间为2～3min。
标记要明显：使用止血带者应有明显标记贴在前额
或胸前易发现部位，写明时间。

创伤止血技术—注意事项



止血帶止血法: 可能可能造成并发症

肢体末端坏死

减低断肢接回的成功率

绑扎太细而造成切割伤

绑太久而造成组织压碎性伤害



创伤包扎技术

伤口包扎在急救中应用范围较广，可起到

保护创面、固定敷料

防止污染和止血、止痛作用，

有利于伤口早期愈合。



创伤包扎技术--三角巾包扎法
用边长为1m的正方形白布或纱布，将其对角剪开即分成两块三角巾，90°角称为顶角，

其他两个角称为底角，外加的一根带子称为顶角系带，斜边称为底边。为了方便不同部位的包
扎，可将三角巾折叠成带状，称为带状三角巾，或将三角巾在顶角附近与底边中点折叠成燕尾
式，称为燕尾式三角巾。
（一）头部三角巾包扎法 将三角巾底边的正中点放在前额弓上部，顶角位到枕后，然后将底边

经耳上向扎紧压住顶角，在颈后交叉，再经耳上到额部拉紧打结，最后将顶角向上反折嵌入底
边用胶布或别针固定（图24）
（二）三角巾上肢包扎法 将三角巾铺于伤员胸前，顶角对准肘关节稍外侧，屈曲前臂并压住三

角巾，底边二头绕过颈部在颈后打结，肘部顶角反折用别针扣住



创伤包扎技术--三角巾包扎法



当作宽窄绷带使用(图二)

创伤包扎技术--三角巾包扎法

当作整块布料使用 (图一)

当作环型布垫使用(图三)



头部三角巾包扎法



创伤包扎技术--三角巾包扎法



1、头部包扎
（1）三角巾帽式包扎：适用于头顶部外伤，先在伤口上覆盖无菌纱布（所

有的伤口包扎前均先覆盖无菌纱布，以下不再重复），把三角巾底边的正中
放在伤员眉间上部，顶角经头顶拉到枕部，将底边经耳上向后拉紧压住顶
角，然后抓住两个底角在枕部交叉反回到额部中央打结。

创伤包扎技术--三角巾包扎法



适用于颜面部外伤，把三角巾一折为二，顶角打结放在头正中
，两手拉住底角罩住面部，然后双手持两底角拉向枕后交叉，
最后在额前打结固定。可以在眼、鼻处提起三角巾，用剪刀剪
洞开窗。

（2）三角巾面具式包扎：



（3）双眼三角巾包扎：

适用于双眼外伤，将三角巾折叠成三指宽带壮，中段放在头
后枕骨上，两旁分别从耳上拉向眼前，在双眼之间交叉，再
持两端分别从耳下拉向头后枕下部打结固定。



（4）头部三角巾十字包扎：

适用于下颌、耳部、前额、颞部小范围伤口，将三角巾折叠成
三指宽带状放于下颌敷料处，两手持带巾两底角分别经耳部向
上提，长的一端绕头顶与短的一端在颞部交叉成十字，然后两
端水平环绕头部经额、颞、耳上、枕部，与另一端打结固定。



（2）绷带包扎：方法
基本与三角巾包扎相
同，只是改用绷带，环
绕数周再打结。

2、颈部包扎 适用于颈部外伤

（1）三角巾包扎：嘱
伤员健侧手臂上举抱住
头部，将三角巾折叠成
带状，中段压紧覆盖的
纱布，两端在健侧手臂
根部打结固定。



（1）胸部三角巾包扎：适用于一侧胸部外伤，将三角巾的顶角放于伤侧的肩上，使三角巾

的底边正中位于伤部下侧，将底边两端绕下胸部至背后打结，然后将巾顶角的系带穿过三

角底边与其固定打结

3、胸、背、肩、腋下部包扎



（2）背部三角巾包扎：适用于一侧背部外伤。方法与胸部包扎相似，只
是前后相反。

（3）侧胸部三角巾包扎：适用于单侧侧胸外伤，将燕尾式三角巾的夹角
正对伤侧腋窝，双手持燕尾式底边的两端，紧压在伤口的敷料上，
利用顶角系带环绕下胸部与另一端打结，再将两个燕尾角斜向上拉
到对侧肩部打结。

创伤包扎技术--三角巾包扎法



适用于一侧肩部外伤，将
燕尾三角巾的夹角对着伤
侧颈部，巾体紧压伤口的
敷料上，燕尾底部包绕上
臂根部打结，然后两个燕
尾角分别经胸、背拉到对
侧腋下打结固定。

肩部三角巾包扎：



肩部三角包扎法肩部三角包扎法



适用于一侧腋下
外伤，将带状三
角巾中段紧压腋
下伤口敷料上，
再将巾的两端向
上提起，于同侧
肩部交叉，最后
分别经胸、背斜
向对侧腋下打结
固定。

腋下三角巾包扎：



创伤包扎技术--三角巾包扎法



胸部三角巾包扎法

创伤包扎技术--三角巾包扎法



前額帶状三角巾包扎法

创伤包扎技术--三角巾包扎法



面部带状三角巾包扎法

创伤包扎技术--三角巾包扎法



（4）手部三角巾包扎：

适用于手外伤，将带状三巾的中段紧贴手掌，将三角巾在手背交叉
，三角巾的两端绕至手腕交叉，最后在手腕绕一周打结固定。



手掌三角巾包扎法

创伤包扎技术--三角巾包扎法



手掌带状三角巾包扎法

创伤包扎技术--三角巾包扎法



肘部带状三角巾包扎法

创伤包扎技术--三角巾包扎法



悬臂帶

创伤包扎技术--三角巾包扎法



4、腹部包扎腹部三角巾

包扎适用于腹部外
伤，双手持三角巾
两底角，将三角巾
底边拉直放于胸腹
部交界处，顶角置
于会阴部，然后两
底角绕至伤员腰部
打结，最后顶角系
带穿过会阴与底边
打结固定



创伤包扎技术--三角巾包扎法



（1）臀部三角巾包扎：适用于臀部外伤，方法

与侧胸外伤包扎相似。只是燕尾式三角巾的夹角
对着伤侧腰部，紧压伤口敷料上，利用顶角系带
环绕伤侧大腿根部与另一端打结，再将两个燕尾
角斜向上拉到对侧腰部打结。

（2）上肢、下肢绷带螺旋形包扎：适用于上、

下股除关节部位以外的外伤，先在伤口敷料上用
绷带环绕两圈，然后从胶体远端绕向近端，每缠
一圈盖住前圈的1／3～1／2成螺旋状，最后剪掉

多余的绷带，然后胶布固定。

（3）8字肘、膝关节绷带包扎：适用于肘、膝关

节及附近部位的外伤，先用绷带的一端在伤口的
敷料上环绕两圈，然后斜向经过关节，绕肢体半
图再斜向经过关节，绕向原开始点相对应处，现
绕半圈回到原处。这些反复缠绕，每缠绕一圈覆
盖前圈的1/3～1/2，直到完全覆盖伤口。



外科操作 :)

下颌三角巾包扎图示

http://blog.hjenglish.com/nature/articles/672643.html


创伤包扎技术--绷带卷包扎法



创伤包扎技术--绷带卷包扎法

螺旋形包扎法



将绷带作环形缠绕，第一圈作环绕稍呈斜形，
第二圈应与第一圈重叠，第三圈作环形。环形法通
常用于肢体粗细相等部位，如胸、四肢、腹部

绷 带 环 形 法



螺旋反折法

先作螺旋状缠绕，待到渐粗的地方就每圈把绷带
反折一下，盖住前圈的1/3～2/3，由下而上缠绕

用于四肢包扎



创伤包扎技术--绷带卷包扎法



使绷带螺旋向上，每圈应压在前一圈的1/2处。适用于四

肢和躯干等处。

螺 旋 法



“8"字形包扎法

8字形法本包扎法是一圈向上，再一圈向下，每圈在正面和前一周

相交叉，并压盖前一圈的1/2。多用肩、髂、膝、髁等外。



回 反 法

本法多用于头和断肢端。用绷带多次来回反折。第一圈常从中央开始，接
着各圈一左一右，直至将伤口全部包住，用作环形将所反折的各端包扎固
定。此法常需要一位助手在回反折时按压一下绷带的反折端。松紧要适度



绷带卷包扎法

蛇形包扎法



创伤包扎技术--注意事项

1.包扎伤口前，先简单清创并盖上消毒纱布
再包扎，动作要轻柔。

2.包扎要松紧适度。
3.包扎的肢体须处于功能位置。
4.应从远心端向近心端包扎，以帮助静脉回

流。四肢包扎时应将指（趾）端外露，以
便观察血液循环。

5.严禁在伤口、骨隆突处或易于受压部位打
结。



纱布、绷带、三角巾

其它物品: 丝袜、裤袜、手帕…等

包 扎 用 具



裤袜: 肩部包扎法



在异物周围
放上厚纱布1

2
以三角巾固
定同时避免
压在异物上

异物插入体内后的包扎方法



1. 立即用手掌封
住伤口

2. 身体倾向伤侧
采用半坐卧姿
势

3. 以无菌或清洁
敷料盖住伤口

4. 以不透气的塑
料布或铝铂片
盖于伤口上的
敷料上方 5. 密封四周留一缺口供气体

溢出

开放性气胸包扎法



內部以无菌盐水纱布覆盖于
外露脏器并以胶纸固定敷料

以三角巾包扎腹部防
止內容物进一步外泻

1 2

开放性腹部创伤且内容物外泻的包扎法



创伤固定技术

可以防止骨折部位移动

可减轻疼痛

防止再损伤

便于伤员搬运



用任何设备(木板、三角巾、枕头…等) 使一
个骨折或脫臼的关节不再活动

依固定物分类

软式固定

硬式固定

固定的定义



减少疼痛

减少组织再度伤害

减少出血

避免血管压迫使循环受阻

避免单纯骨折恶化变成开放性

骨折

固定的重要



硬式固定(夹板)与三角巾并用

上肢固定: 上臂与肘关节



上肢固定: 前臂、腕关节及手部



夹板固定

K.E.D.固定

下肢固定: 骨盆、髋关节及大腿



下肢固定: 及膝、小腿、踝及足部



四肢骨折固定

肱骨骨折固定：方法如
图所示。

用两条三角巾和一块夹
板将伤肢固定，然后用一
块燕尾式三角巾中间悬吊
前臂，使两底角向上绕颈
部后打结，最后用一条带
状三角巾分别经胸背于健
侧腋下打结。

创伤固定技术1



肘关节骨折固定

当肘关节弯曲时，方法
如图所示。

用两带状三角巾和一块
夹板把关节固定。当肘
关节伸直时，可用一卷
绷带和一块三角巾把肘
关节固定。

创伤固定技术2



锁骨骨折固定

将两条指宽的带状三角
巾分别环绕两个肩关节，
于肩部打结。

再分别将三角巾的底角
拉紧，在两肩过度后张的
情况下，在背部将底角拉
紧打结。

创伤固定技术3



桡、尺骨骨折固定
方法如图所示。用一块合适的夹板置于伤肢下面，
用两块带状三角巾或绷带把伤肢和夹板固定，再用
一块燕尾三角巾悬吊伤肢，最后再用一条带状三角

巾的两底边分别绕胸背于健腋下打结固定。

创伤固定技术4



手指骨骨折固定
方法如图所示。利用冰棒棍或短筷子作小夹板，另用
两片胶布作粘合固定。若无固定棒棍，可以把伤肢粘
合；固定在健肢上。

创伤固定技术5



股骨骨折固定

方法如图所示。用一块长夹板放在伤肢侧，另用一块
短夹板放在伤肢内侧，用4条带状三角巾，分别在腋

下、腰部、大腿根部及膝部分环绕伤肢包扎固定，注
意在关节突出部位要放软垫。若无夹板时，可以用带
状三角巾或绷带把伤肢固定在健侧肢体上。

创伤固定技术6



颈椎骨折固定

伤员仰卧，在头枕部
垫一薄枕，使头部成
正中位，头部不要前
屈或后仰，再在头的
两侧各垫枕头服卷，
最后用一条带子通过
伤员额部固定头部，
限制头部前后左右晃
动。

创伤固定技术7



胸椎、腰椎骨折固定
使伤员平直仰卧在硬质木板或其他板上，在伤处垫一
薄枕，使脊柱稍向上突，然后用几条带子把伤员固
定，使伤员不能左右转动。

创伤固定技术8



1．先止血、包扎，然后再固定骨折部位。
2．开放性骨折进行固定时，外露的骨折端不要还纳

伤口内，以免造成感染扩散。
3.闭合性骨折固定时，不必脱出患肢的衣裤和鞋袜

，可用剪刀将病人的衣袖和裤筒剪开，减轻压迫
4.夹板的长度与宽度要与骨折的肢体相适应，其长

度必须超过骨折的上、下两个关节。固定时除骨
折部位上、下两端外，还要固定上、下两关节。

5．固定的夹板不可与皮肤直接接触，其间应垫软垫
6．固定应松紧适度，以免影响血液循环。

创伤固定技术—注意事项



临场状况

紧急搬运：
即将倒塌建筑屋

接近易燃物有爆炸危险

病患已经心跳呼吸停止需立即移至平地急救时

非紧急搬运

重点：

避免二次伤害

非紧急搬运下须先给予必要治疗稳定病患

搬 运 时 机



单人搬运法：
基本单人搬运法

救火员搬运法

背负法

肩负法

拖拽法

双人搬运法人：

肢端搬运法

坐椅搬运法

双人搀扶法

三人搬运法

搬運方法



紧急与非紧急时均可使用，

用于病患伤势不太严重时

基本单人搬运法



病患平躺，
双足弯曲，
用自己双脚
顶住

1

2 3

4

用力将病
人拉起

弯腰半蹲于
病人胸腹下
用左手拉住
病患右手
腕，右手绕
过病人胯下
抓住其右手

缓缓站稳起身

空出左手前进

适用于意识不清病患，

病患体重超过施救者不适用

救 火 员 搬 运 法



1. 病患双手跨过施救者肩膀

于胸前交叉，

2. 施救者双手穿过病人膝关
节下方，

3. 用一只手抓住病人双手空
出另一手手动作。

背 负 法



1. 将虚弱病人双手跨过施

救者肩膀，

2.弯腰将病人撑起使之双

脚离地；

3.移动病人前进。

肩 负 法



1 2 3

毛毯卷成一长
轴置于病人傍

将病人翻向施救者再
将毛毯塞入病人背下

病人翻正置于毛毯
上包覆后开始拖拽

适用于意识不清且体重过重病患

毛 毯 拖 拽 法



1

2

4

3

戴上颈圈

使用脊椎
固定板

固定病人
头颈部

固定病人
躯干部

脊椎受傷病人搬运法



伤员搬运技术



伤员搬运技术



伤员搬运技术



1.对骨折、脱位、大出血的伤员，应先固定、止血后
再搬运。

2. 搬运时应注意伤员的安全，动作要轻稳、敏捷、协
调一致、避免震动，不可触及伤员的患部；伤员抬
上担架后必须系好安全带，以防止坠落；上下楼梯
应保持水平状态，头端稍高；担架上车后应予固定
，伤员头部朝前或者横位，根据不同病情安排合理
体位并尽可能使伤员舒适。

3.对病情较重的伤员，运送前应补液。运送途中，应
保持静脉通道通畅，防止滑脱，并适时调整输液速
度。

伤员搬运技术—注意事项



外伤的现场急救

(一)颅脑损伤的急救

(二)严重胸部外伤的急救

（三）严重腹部外伤的急救



1. 分类

（1）头皮血肿

（2）头皮挫裂

（3）颅骨骨折及脑挫裂伤

外伤的现场急救--颅脑损伤



头皮挫裂

外伤的现场急救--颅脑损伤



颅骨骨折

外伤的现场急救--颅脑损伤



2．现场急救
（1）病人平卧休息；

（2）迅速包扎伤口；

（3）解开领口及裤带以利呼吸；

（4）昏迷伤员颈部后仰，头偏向一侧，以防窒息；

（5）呼吸、心跳停止时行人工呼吸，进行紧急抢救；

（6）耳鼻有溢液时不要现场堵塞，以防颅内感染；

（7）迅速转运；

（8）即使无昏迷也应禁食禁水。

外伤的现场急救--颅脑损伤



1. 分类

（1）多根多处肋骨骨折

（2）开放性气胸

（3）张力性气胸

外伤的现场急救--严重胸部外伤



多
根
多
处
肋
骨
骨
折

外伤的现场急救--严重胸部外伤



张
力
气
胸

外伤的现场急救--严重胸部外伤

http://www.emedicine.com/cgi-bin/foxweb.exe/makezoom@/em/makezoom?picture=\websites\emedicine\emerg\images\Large\760EME0470-02.jpg&template=izoom2


1. 分类

（1）开放性腹部损伤

（2）闭合性腹部损伤

外伤的现场急救--严重腹部外伤



2.现场急救

(1)伤员平卧位，保持伤员安静，避免不必要搬动。

(2)禁食、禁水。

(3)无菌纱布或三角巾包扎伤口。有肠外露时用三角
巾或纱布覆盖后加碗扣在其上，然后用三角巾或
绷带包扎固定。

(4)迅速转送医院治疗。

外伤的现场急救--严重腹部外伤
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