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集束化护理策略预防儿童重症肺炎呼吸机相关性肺炎的效果研究 
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【摘要】目的 分析集束化护理策略预防儿童重症肺炎呼吸机相关性肺炎（VAP）的效果。方法 入选本院收

治的 76 例儿童重症肺炎患儿开展研究工作，选取的时间是 2021 年 1~12 月，入选的患儿通过随机分组方式分成

参照组与实验组，参照组进行常规性护理，实验组进行集束化护理策略干预，对比两组患儿的机械通气时间、人

工气管留置时间、住院时间，对比两组患儿肺功能改善情况与 VAP 发生概率。结果 干预后，实验组的各项数据

均优于参照组，对比 P<0.05。结论 集束化护理策略预防儿童重症肺炎 VAP 发生具备显著临床意义，且还能明显

改善患儿的肺功能，促使他们尽快康复出院，减轻家庭经济负担，值得推荐。 
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Effect of cluster nursing strategy on preventing ventilator-associated pneumonia in children 

with severe pneumonia 
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【Abstract】 Objective To analyze the effect of cluster nursing strategy on preventing ventilator-associated 
pneumonia (VAP) in children with severe pneumonia. Methods A total of 76 children with severe pneumonia admitted to 
our hospital were randomly divided into the reference group and the experimental group from January to December 2021. 
The reference group received routine nursing, and the experimental group received cluster nursing strategy intervention. 
The mechanical ventilation time, artificial trachea retention time and hospital stay of the two groups were compared. The 
improvement of lung function and the incidence of VAP were compared between the two groups. Results After 
intervention, all the data of the experimental group were better than that of the reference group, P<0.05. Conclusion 
Cluster nursing strategy has significant clinical significance in preventing the occurrence of VAP in children with severe 
pneumonia, and can also significantly improve the lung function of children, promote their recovery and discharge as 
soon as possible, reduce the family economic burden, it is recommended. 
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重症肺炎患儿实施抢救时通过机械通气来有效维

持自身的气道通畅，避免出现缺氧以及氧化碳蓄积所

致的呼吸衰竭，但是这也显著增加VAP发生风险。VAP
实际上是机械通气重症肺炎患儿获得性感染疾病，儿

科重症监护室收治的重症肺炎患儿的病情一般比较严

重，此类患儿的机体免疫功能低，需要开展多种侵入

性操作，比较容易发生 VAP。有关文献报道，儿童重

症肺炎发生 VAP 的概率高达 6% ~ 52%， VAP 的产生

不仅会导致患儿化呼吸机上机时间延长，增加其家庭

经济负担，情节严重还会引起患儿死亡[1]。集束化护理

最先由美国学者提出，这种新型护理理念实际上是在

面对具备高风险疾病之时，护理人员为患者提供具备

科学性、有效性的护理干预集合，利用一系列具备选

证医学的措施解决疾病治疗过程中存在的难题，其在

每个集束包含有多种护理措施，有效提高临床护理质

量[2-3]。本研究主要分析集束化护理策略预防儿童重症

肺炎 VAP 的效果，报道如下。 
1 资料与方法 
1.1 一般资料 
入选本院收治的 76例儿童重症肺炎患儿开展研究
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工作，入选的患儿通过随机分组方式分成参照组与实

验组。参照组：这个组别中纳入 38 例患儿，最大年龄

12 岁，最小年龄 3 个月，平均年龄是（6.65±2.13）岁。

实验组：这个组别中纳入 38 例患儿，最大年龄 13 岁，

最小年龄 2.5 个月，平均年龄是（6.71±2.08）岁。所

有入选患儿均具备机械通气指证，均能够实施气管切

开机械通气或者经口气管插管机械通气 48 h 以上。两

组患儿的资料比较 P>0.05，表示具备可比性。 
1.2 方法 
参照组患儿开展常规性护理，限制患儿探视次数，

确保其病房的安静。要定期消毒病房以及呼吸机，如

果有吸痰指证给予吸痰处理。护理人员应该严格遵循

洗手要求以及无菌操作要求，保证导管的通畅性。 
实验组给予集束化护理策略，具体为：①护理人

员培训： 要向相关护理人员开展结束化护理策略培

训，向他们介绍这种护理方式实施的现实意义以及具

体实施方法，将相关学习资料发放给每一个护理人员，

督促他们认真学习集束化护理相关护理概念、护理知

识以及护理操作技能。此外，还要组织全科室人员学

习呼吸机使用方式、消毒方法，学习气道管理方法以

及报警处理方法，在洗手池边粘贴上洗手标示以及流

程，每台呼吸机上都需要悬挂如何预防 VAP 方法的图

片，每个月护士长需要组织相关护理人员开展呼吸机

质控会议，讨论使用呼吸机过程中存在的问题以及疑

惑，各个会议人员参与讨论，提出改进措施。②严格

无菌操作与洗手制度：医护人员在接触到不同的儿童

之后有可能引起物品传染，因此必须严格遵循洗手制

度以及无菌操作原则，实施护理操作后要根据七步洗

手法来洗手，或者采用快速消毒液擦干净手。如果患

儿为多重耐药感染，要马上启动应急预案，将其更换

到单间隔离，采取相对应隔离措施。③病房管理：要

在患儿的病房中配备空气消毒装置，对于感染的患儿

要将其与未感染患儿进行分开管理，避免出现交叉感

染。对于家属探视要进行严格控制，且在进入病房之

间都要更换防护服以及其他防护用品。病房要定时通

风以及消毒，确保空气的干净。④口腔护理：要注重

患儿的口腔护理干预，置入冲洗液的时候选择一侧口

角位置，同时负压吸引放置在另一侧口角，冲洗之前

先对气囊压力进行检测，注意不要让冲洗液进入到气

道导致感染发生，确保气管插管深度准确。注意冲洗

过程中避免残留物滞留，在冲洗之后要擦洗干净。选

择口腔护理液的时候要结合患儿口腔酸碱度来选择，

一般如果患儿的口腔酸碱度小于 7 时选择硼酸溶液，

大于 7 时选择碳酸氢钠溶液，一天为患儿冲洗口腔两

次。⑤鼻饲护理：根据患儿的病情抬高其床头，采取

半卧位或者角度 30 ~ 45°的卧位，鼻饲时先将患儿的

肠内营养液倒人鼻饲针筒，之后通过重力作用使营养

液缓慢的流入胃内，每次患儿的鼻饲时间超过 5 min,
鼻饲之后维持半小时的半卧位，促进食物消化与胃排

空，尽量臧少胃内容物潴留，避免出现误吸与胃反流。

⑥呼吸机管道护理：确保患儿呼吸机管道和气管导管

准确连接，由于呼吸机冷凝水属于高污染物质，很容

易繁殖细菌，要避免冷凝水直接在管道中聚集或者随

着气道流动，应当每天为患儿倒掉湿化器中的冷凝水，

同时进行灭菌注射清洗，每周要为患儿更换呼吸机管

道以及湿化器。 
1.3 观察指标 
对比两组肺功能改善情况，肺功能指标包括

FEV1、FVC、FEV1/FVC 等。对比两组的机械通气时

间、人工气管留置时间、住院时间等指标。统计两组

VAP 发生情况。 
1.4 统计学方法 
采用 SPSS2020.0 统计软件，计量资料用表示，采

用 t 检验。计数资料用（n, %）表示，采用 χ2 检验。

P<0.05 表示差异有统计学意义。 
2 结果 
2.1 两组临床指标比较 
干预后，实验组的机械通气时间、人工气管留置

时间、住院时间均短于参照组，对比 P<0.05，见表 1。 
2.2 两组干预前后的肺功能指标水平比较 
干预前，两组的 肺功能指标水平比较 P>0.05；干

预后，实验组的 FEV1、FVC、FEV1/FVC 等肺功能指

标改善情况均显著优于参照组， 对比 P<0.05，见表 2。 
2.3 两组 VAP 发生概率比较 
实验组出现 2 例 VAP，发生概率是 5.26%（2/38），

参照组出现 10 例 VAP，发生概率是 26.31%（10/38），

两组对比具备统计学意义（χ2=6.3333，P=0.0118）。 
3 讨论 
机械通气主要是通过呼吸机为患者建立气道口与

肺泡间的压力差，让呼吸功能不全的患者能够通过这

种方式实现通气[4]。呼吸机需要将气管切开，这很容易

破坏患者的呼吸道防御屏障，还会对咳嗽反射进行抑

制，导致气道分泌物无法有效排除[5]。针对机械通气重

症肺炎患儿，要给予他们相应的护理干预，有效预防

VAP 发生。护理干预主要是通过相关护理措施来达到

治疗疾病的目的，在临床疾病治疗中发挥重要作用[6]。 
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表 1 两组临床指标比较（x±s） 

组别 机械通气时间（d） 人工气管留置时间（d） 住院时间（d） 

参照组（n=38） 11.36±1.22 23.32±1.11 30.32±1.52 

实验组（n=38） 6.88±0.98 16.32±0.85 18.32±0.85 

t 值 17.6479 31.0406 42.4760 

P 值 0.0000 0.0000 0.0000 

表 2 两组干预前后的肺功能指标水平比较（x±s，%） 

组别 时间 FEV1（%） FVC（%） FEV1/FVC（%） 

参照组（n=38） 干预前 41.32±2.96 75.63±3.95 60.23±3.59 

 干预后 61.23±3.11 82.32±4.12 65.32±4.53 

实验组（n=38） 干预前 41.42±2.88 75.66±3.85 60.36±3.49 

 干预后 65.68±4.35 92.62±3.96 69.77±5.29 

t/P 干预前  0.1493/0.8818 0.0335/0.9733 0.1600/0.8733 

t/P 干预后  5.1299/0.0000 11.1108/0.0000 3.9387/0.0002 

 
有关研究发现，有效的护理干预能够预防机械通

气重症肺炎患儿的 VAP 的发生。集束化护理是一种临

床新型护理方式，这种护理方式引入循证文化，通过

循证文化为临床疾病治疗提供科学的实践指南，给予

患者最优质的护理服务。 
本研究未机械通气重症肺炎患儿开展集束化护

理，对可能引起 VAP 发生的各种影响因素实施相应的

护理。研究结果显示，干预后，实验组的机械通气时

间、人工气管留置时间、住院时间均短于参照组，对

比 P<0.05；实验组的 FEV1、FVC、FEV1/FVC 等肺功

能指标改善情况均显著优于参照组，对比 P<0.05；实

验组出现的 VAP 例数显著少于参照组，对比 P<0.05。
分析原因是因为集束化护理过程中，首先注重加强护

理人员的培训练，让他们理解到为集束化护理的概念

以及操作技能，提高他们对呼吸机使用方法与消毒方

式相关知识掌握度。 
综上，集束化护理策略预防儿童重症肺炎 VAP 发

生具备显著临床意义，且还能明显改善患儿的肺功能，

促使他们尽快康复出院，减轻家庭经济负担，值得推

荐。 
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