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重症监护室患者床边气管插管临床抢救护理应用效果

任 清

泸州市中医医院 四川泸州

【摘要】目的：研究重症监护室患者床边气管插管临床抢救护理应用效果。方法：研究时间选在 2021.1
月到 2022.1月，研究对象是这一期间我院重症监护室收治的 70例失血性休克患者，采用随机方式，将患者

分成两组护理，研究组使用临床抢救护理措施，而常规组使用常规护理措施，对两组护理后患者的护理满

意度评分、生活质量评分、护理效果展开评定。结果：在护理有效率对比上，研究组的有效率明显高于常

规组，P＜0.05；在生活质量评分对比，研究组的生活质量评分显著优于常规组，P＜0.05；在护理满意度评

分对比，研究组的护理满意度评分明显高于常规组，P＜0.05。结论：重症监护室患者床边气管插管临床抢

救护理的应用，相较于常规护理而言，护理有效性高，可改善后续患者生活质量。
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Clinical rescue nursing effect of bedside endotracheal intubation in intensive care unit

Qing Ren

Luzhou traditional Chinese medicine hospital Luzhou , Sichuan

【Abstract】Objective: To study the clinical rescue nursing effect of bedside endotracheal intubation in
intensive care unit. Methods: the study period was from January 2021 to January 2022. The subjects were 70
patients with hemorrhagic shock treated in the intensive care unit of our hospital during this period. The patients
were randomly divided into two groups. The study group used clinical rescue nursing measures, while the routine
group used routine nursing measures. The nursing satisfaction score, quality of life score and nursing effect of the
patients in the two groups were evaluated. Results: the effective rate of the study group was significantly higher
than that of the routine group (P; Compared with the scores of quality of life, the scores of quality of life in the
study group were significantly better than those in the routine group (P < 0.05); Compared with the nursing
satisfaction score, the nursing satisfaction score of the study group was significantly higher than that of the routine
group (P < 0.05). Conclusion: the application of bedside endotracheal intubation clinical rescue nursing in
intensive care unit is more effective than routine nursing, and can improve the quality of life of follow-up patients.
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气管插管指的是把特制的气管内导管通过声门

置入气管的一种技术，该技术不仅能够让重症监护

室中的休克患者维护气道的通畅，还会提供氧气，

防止失血性休克患者误吸[1-2]。气管插管对人员的操

作技术要求十分高，如果疏忽极易致使患者感染，

甚至会对患者的正常生活造成不良影响[3-4]。基于此，

本研究主要探索重症监护室失血性休克患者接受床

边气管插管临床抢救护理的效果，现把研究得到的

数据报告如下：

1 资料与方法

1.1 一般资料

此次研究的起始时间为 2021.1月至 2022.1月，

这期间我院收治的 70 例重症监护室失血性休克患

者是研究的对象，之后选用随机分组法，将全部的

患者平均分成两部分，一部分为研究组，接受抢救

护理措施，另外一部分为常规组，接受常规护理措

施，两组的人员数量相同，都是 35例。有 15 名女

患者和 20 名男患者的组别是研究组，有 16名女患

者和 19名男患者的组别是常规组，研究组患者的年

龄在 28岁-70岁之间，平均的年龄是（45.25±8.25）
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岁，常规组年龄在 17 岁-71 岁之间，平均年龄为

（45.32±8.21）岁，通过完成两组一般资料的对比，

得知 P值大于 0.05，有比较的价值。

1.2 方法

常规组中的患者予以常规护理措施，研究组中

的患者予以临床抢救护理，具体的内容如下：①日

常护理：护理人员要把患者的物品和用到的抢救物

品进行消毒处理，对于危重患者来讲，每 2-3 小时

就应当翻身拍背一次，帮助患者排出痰液。对于已

经建立起人工气道的患者，要注重湿化吸入；对于

意识不清的患者，可提供机械吸引，无论哪一种操

作都要做到无菌。同时，要了解一点，患者吸氧的

浓度不要太高，最为适宜的为 1-2 升，然后把吸氧

针头插进气管导管的一半。当患者痰液十分粘稠时，

雾化吸入要每四个小时一次，也可以往气管中滴入

湿化液，在一天之内不能大于 250ml。②插管并发

症护理：误入食管主要是因为口咽部分分泌物较多

或者是声门暴露不清造成的，这时护理人员要帮助

患者处于一个合适的体位，把患者的头部向后仰，

让患者的口咽喉成为一条直线。对于口咽部痰液较

多的患者，要辅助医师吸痰。当确定是误入食管以

后，要将管子及时拔出，等到患者 SPO2上升过后再

完成插管；插管后呛咳的护理。这一并发症的发生，

主要是由于患者气管插管过后中，触碰了气管隆突，

轻度的呛咳会让患者心跳过速，也会引发短时间的

血压升高，若呛咳十分严重，患者容易发生缺氧发

绀的情况。对此，护理人员可以按照医嘱为患者注

射小剂量的利卡多因，然后把气管导管稍微退出到

中段，用呼吸囊起到辅助通气的作用；误吸的护理。

当发生了误吸情况，护理人员要把患者的头偏向另

一侧，之后让患者的口腔处于开放的状态，使用粗

管径的吸引管，把患者上呼吸道里面的分泌物吸出，

防止患者窒息；心律失常护理：对于病情严重的患

者，他们容易出现心律失常的情况，此时插管会刺

激到他们的咽喉部，引起交叉神经兴奋。为了防止

这一并发症的出现，在插管过程中要做好有关的心

电监测工作，如果患者发生了心律失常，便需要予

以一定的抗心律失常药物，并同步完成气管插管。

1.3 观察指标及效果评价标准

护理有效性评定，根据医院的有关标准，把疗

效划分成显效、有效、无效。显效为气管插管后患

者的症状表现并没有改善；好转为患者的不良症状

能够得到改善；无效为气管插管患者经护理后不良

症状并无好转，甚至还加重。护理满意度评定，从

护理态度、护患关系、日常护理行为等内容进行评

定，满分设定为 100分，分数越高表示着护理满意

度评分越高。

生活质量评分评定，使用自制的生活质量评分

量表，内容包括躯体评分、心理评分、物质评分、

社会评分。

1.4 统计和分析

把 SPSS22.0 统计学软件当作数据处理的主要

工具，分析处理资料，计数资料用％表示，计量资

料用（±s）表示，检验分别采用χ 2 和 t检验，有统

计学差异时，P＜0.05。
2 结果

2.1 生活质量评分

护理前：常规组躯体（48.30±5.25）分、心理

（46.31±1.57）分、物质（46.81±2.19）分、社会

（45.54±3.87）分；研究组躯体（48.00±5.16）分、

心理（45.99±1.60）分、物质（46.25±2.20）分、社

会（45.80±3.50）分。可见两组生活质量核心量表评

分无差异，T=0.241、0.845、1.067、0.295，P＞0.05。
护理后：常规组躯体（50.51±0.66）分、心理

（52.64±1.17）分、物质（52.49±0.61）分、社会

（51.55±1.44）分；研究组躯体（68.61±1.60）分、

心理（71.04±2.22）分、物质（67.54±0.54）分、社

会（69.37±1.82）分。可见研究组生活质量核心量表

评分更高，T= 61.869、43.379、109.291、45.426，
P＜0.05。

2.2 护理满意度评分

研究组里面一共有 35例患者，非常满意、满意、

不满意依次为 20、14、1例，护理满意度 97.14％。

而常规组中与研究组患者的例数相同，非常满意、

满意、不满意依次为 10、16、9例，满意度为 74.28％，

χ 2 值为 7.4667，P值为 0.0062.组间比较能够看出，

护理满意度上常规组低于研究组，方差明显，

P＜0.05。
2.3 护理有效率

从表 1的数据来看，经过分别的干预后，研究

组的护理有效率显著高于常规组患者，P＜0.05。
3 讨论

在临床抢救当中，气管插管是一种常见的抢救

技术，也是呼吸道护理工作中应用的十分广泛的方

法之一，护理人员必须掌握这一技能，以此挽救患

者的生命，降低病死率[5-6]。气管插管是一种抢救急
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表 1 护理有效率两组对比[n(%)]

组别 显效 有效 无效 总有效率

研究组 21（60.00） 13（37.14） 1（2.85） 97.14

常规组 13（37.14） 14（40.00） 8（22.85） 77.14

χ 2 6.2477

P 0.0124

危重症患者的措施，主要是将特制的气管软管通过

口腔、鼻腔、声门置入气管或者支气管内而提供空

气，吸引呼吸道分泌物，从而保持呼吸道通畅的措

施，为抢救患者的生命提供了非常宝贵的时间[7-8]。

气管插管的指征包括自主呼吸突然停止、呼吸道分

泌物较多、无法进行咳嗽反射、喉头水肿、上呼吸

道急性梗阻、急性呼吸衰竭、中枢性和周围性呼吸

衰竭等情况[9-10]。在具体实施气管插管操作时，患者

因为神经反应，会出现心跳骤停、呼吸暂停的情况，

尤其是对于病情十分严重、生命已经垂危的患者来

说，他们更容易出现此种症状。在手术和麻醉的过

程中，气管插管也会对患者造成较强的刺激，处于

浅麻醉的情况对患者实施气管插管，会致使患者发

生憋气、呛咳或者是支气管痉挛的情况。对此，在

予以气管内插管之后，需要保持相关的麻醉深度，

可使用肌松弛药，让患者的咽部处于完全松弛的情

况。并且，在气管插管抢救时，医护人员还要和患

者的家属进行沟通，争取到家属的理解及配合。在

插管之前患者应保持充分的吸氧状态，并予以有关

的监测，提前备好各种急救药物，防止风险事件的

发生。

综上所述，对床边气管插管患者实施抢救护理，

会增强整体的临床护理有效性，帮助患者身体健康

的早日恢复，使护理满意度提升，建议推广及应用。
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