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标准化急救护理模式在急诊危重症患者抢救中的应用效果

马正英

贵州省铜仁市思南县人民医院  贵州铜仁 565100

摘　要：目的：探讨标准化急救护理模式在急诊危重症患者抢救中的应用效果。方法：选择 2022 年 5 月 -2023 年 5 月本院

收治的 66 例急诊危重症患者为本次研究对象，随机数字表法分组，观察组及对照组，均 n=33 例。对照组予以常规护理，

观察组在其基础上给予标准化急救护理。比较两组患者抢救效果、急诊效率、不良事件、护理质量。结果：观察组抢救成

功率为 100.00%，对照组为 87.88%，观察组占比高于对照组（P ＜ 0.05）。观察组完成院前急救、分诊评估、心电图、静

脉采血、静脉用药所用的时间均低于对照组（P ＜ 0.05）。观察组出现意外脱管等 4 项不良事件的患者总占比为 3.03%，对

照组为 18.18%，观察组低于对照组（P ＜ 0.05）。观察组设备操作等 5 项护理质量评分均高于对照组（P ＜ 0.05）。结论：

标准化急救护理模式在急诊危重症患者抢救中应用效果更佳，患者抢救成功率及急诊效率明显提高，不良事件有所减少，

护理质量更高，值得推广应用。
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急诊科不仅是医院不可或缺的一部分，更是危重症患

者生命的最后防线 [1]。及时而有效的急救措施不仅有助于拯

救危重患者的生命，还能提高他们的生存质量 [2]。由于危重

患者通常病情急剧恶化，所以其死亡风险极高。因此，提高

危重患者的抢救成功率和改善预后已经成为当今临床医学

的紧迫任务之一。在抢救危重患者时，不仅需要提供正确的

治疗措施，还需要提供细致入微的护理，以提高抢救成功的

机会并缩短抢救所需的时间。这对于患者的生存希望至关重

要，具有一定的研究价值 [3]。鉴于此，本研究采取随机对照

法对本院收治的 66 例急诊危重症患者进行研究，探讨标准

化急救护理模式对其抢救效果等多方面的具体影响，现报道

如下：

1. 资料与方法

1.1 临床资料

选择 2022 年 5 月 -2023 年 5 月本院收治的 66 例急诊

危重症患者为本次研究对象，随机数字表法分组，观察组及

对照组，均 n=33 例。对照组男性患者、女性患者分别 16 例，

17 例；年龄（25-65）岁，平均（45.90±1.57）岁；发病至

入院时间（15-30）min，平均（20.09±1.37）min。观察组

男性患者、女性患者分别 16 例，17 例；年龄（25-67）岁，

平均（47.83±1.90）岁；发病至入院时间（15-30）min，平

均（21.22±1.43）min。两组患者资料无差异，具有可比性

（P>0.05），研究经过医学伦理学审查。

1.2 纳入、排除标准

纳入标准：（1）患者及家属对本研究知情；（2）患

者年龄大于 18 周岁；（3）信息资料齐全。排除标准：（1）

中途转院者；（2）入院 1h 内死亡者。（3）存在并发疾病。

1.3 方法

对照组予以常规护理，评估患者的健康状况，同时监

测他们的生命体征，密切观察患者的病情演变，与医疗团队

协同合作，提供急救措施和相应的护理。

观察组在其基础上给予标准化急救护理。包括 1. 设立

标准化急救护理小组。急救团队的成员组成包括经验丰富、

综合素质卓越的急诊科医生和护理人员，确保在紧急情况下

能够迅速采取行动，提供高效的抢救。2. 分诊与准备。在患

者进入医院后，迅速进行分诊，同时提前准备好平板车、救

护车、氧气设备等急救设备，在患者到达时立即进行抢救。

3. 规范的患者交接。急救团队成员将患者送到病房，进行有

针对性的交接，包括病情描述、抢救设备和药品的情况，强

化监测，完善护理措施，减少并发症的风险，避免患者病情

的进一步恶化。4. 合理的任务分工。急救团队领队负责整个

急救工作，协助临床医生进行初步的病情评估并监测患者的

生命体征。
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1.4 观察指标

（1）抢救效果。记录治愈、好转、致残、死亡患者例数，

并计算抢救成功率，抢救成功率 =（治愈 + 好转）/ 总例数。

（2）急诊效率。记录两组完成院前急救、分诊评估、心电图、

静脉采血、静脉用药所用的时间。（3）不良事件。记录两

组出现意外脱管、供氧失效、输液堵管渗液、设备故障的患

者例数，并计算总占比。（4）护理质量。采用我院自制护

理质量评价量表 [4] 评估，共 5 项内容，每项内容 0-100 分，

分数越高，质量越高。

1.5 统计分析

采用 SPSS 20.0 统计学软件进行数据分析，计量资料用

均数 ± 标准差（ x ±s）表示，比较采用 t 检验；计数资料

采用率表示，比较采用 χ2 检验，以 P<0.05 为差异有统计

学意义。

2．结果

2.1 抢救效果比较

观察组抢救成功率为 100.00%，对照组为 87.88%，观

察组占比高于对照组（P ＜ 0.05）。见表 1.

表 1 抢救情况比较 [n（%）]

组别 例数 治愈 好转 致残 死亡 抢救成功率

观察组 33 30（90.91） 3（9.09） 0（0.00） 0（0.00） 33（100.00）

对照组 33 27（81.82） 6（18.18） 3（9.09） 1（3.03） 29（87.88）

χ2 / - - - - 4.258

P / - - - - 0.039

2.2 急诊效率比较

观察组完成院前急救、分诊评估、心电图、静脉采血、

静脉用药所用的时间均低于对照组（P ＜ 0.05）。见表 2.

表 2 抢救效率比较（ sx ± ）

组别 例数 院前急救
（min）

分诊评估
（min）

心电图
（min）

静脉采血
（min）

静脉用药
（min）

观察组 33 19.12±2.02 1.40±0.64 4.18±1.39 3.63±1.22 4.30±1.13

对照组 33 25.31±3.12 3.30±1.11 5.31±2.03 5.11±1.30 7.81±1.32

t / 9.567 8.519 2.638 4.769 11.604

P / <0.001 <0.001 0.010 <0.001 <0.001

2.3 不良事件比较

观察组出现意外脱管、供氧失效、输液堵管渗液、

设备故障 4 项不良事件的患者总占比为 3.03%，对照组为

18.18%，观察组低于对照组（P ＜ 0.05）。见表 3.

表 3 不良事件比较 [n（%）]

组别 例数 意外脱管 供氧失效 输液堵管
渗液 设备故障 总占比

观察组 33 0（0.00） 0（0.00） 1（3.03） 0（0.00） 1（3.03）

对照组 33 2（6.06） 0（0.00） 2（6.06） 2（6.06） 6（18.18）

2x / - - - - 3.995

P / - - - - 0.046

2.4 护理质量比较

观察组设备操作、基础护理、急诊环境、手卫生、护

理态度 5 项护理质量评分均高于对照组（P ＜ 0.05）。见表 4.

表 4 护理质量比较（ sx ± ）

组别 例数 设备操作
（分）

基础护理
（分）

 急诊环境
（分）

手卫生
（分）

护理态度
（分）

观察组 33 90.09±2.22 90.04±2.15 91.32±2.02 89.90±2.12 90.30±2.24

对照组 33 84.32±2.14 83.25±3.11 86.03±3.04 82.14±3.32 83.79±2.21

t / 10.749 10.317 8.326 11.317 11.885

P / <0.001 <0.001 <0.001 <0.001 <0.001

3. 讨论

急诊危重症患者的抢救工作一直备受医疗界的关注，

因为其抢救过程中的效率和质量对于患者生命的拯救至关

重要 [5]。在这一背景下，标准化急救护理模式作为一种新的

护理方法，开始受到广泛关注。

常规护理模式流程简单、易于实施、成本低，但未充

分考虑到患者的个体差异，而标准化急救护理模式作为新的

护理方式，强调了在急诊抢救中严格遵守一系列标准化流程

和操作，提高抢救工作的协同性和一致性，以确保抢救工作

的规范性和效率 [6]。急救团队的成员在标准化流程的指导下，

能够更好地协同合作，减少信息传递和操作上的误差，缩短

抢救的响应时间，提高抢救效率 [7]。

本研究中，观察组抢救成功率为 100.00%，对照组为

87.88%，观察组占比高于对照组。说明标准化急救护理模

式有利于提高抢救效果，原因在于急救团队的成员组成经验

丰富、综合素质卓越，确保在紧急情况下能够迅速采取行动，

提供了高效的抢救 [8]。

本研究中，观察组完成院前急救等所用的时间均低于

对照组。说明标准化急救护理模式提高了急诊效率，原因在

于护理人员在患者进入医院后，迅速进行分诊，同时提前准

备好平板车、救护车、氧气设备等急救设备，在患者到达时

立即进行抢救。

本研究中，观察组出现意外脱管等 4 项不良事件的患
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者总占比为 3.03%，对照组为 18.18%，观察组低于对照组，

说明标准化急救护理模式减少了患者的不良事件，原因在于

急救团队成员将患者送到病房，进行有针对性的交接，强化

监测，完善护理措施，减少并发症的风险，避免患者病情的

进一步恶化。

本研究中，观察组设备操作等 5 项护理质量评分均高

于对照组，说明标准化急救护理模式有利于提高患者的护理

质量，原因在于急救团队领队负责整个急救工作，协助临床

医生进行初步的病情评估。监测患者的生命体征，确保抢救

工作有序进行，以及顺利实施，提高患者的护理质量。

综上所述，标准化急救护理模式有利于提高抢救效果，

提高急诊效率等，值得推广应用。
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