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创伤性休克抢救中应用院前急救护理对成功率的影响	

龙燕芬

松桃苗族自治县人民医院  贵州  铜仁  554100

【摘  要】目的：探究创伤性休克抢救中应用院前急救护理对成功率的影响。方法：选取 2017 年 8 月 -2019 年 7 月
本院接受的创伤性休克患者 100 例作为研究对象，随机将患者分为试验组与对照组各 50 例，对照组实施常规护理，
试验组实施院前急救护理，比较两组患者救治成功率与急救用时。结果：试验组患者术前准备时间与抢救介入时间
明显短于对照组患者，具有统计学差异（P ＜ 0.05）；试验组患者抢救成功率明显优于对照组患者，具有统计学差异（P
＜ 0.05）。结论：创伤性休克患者抢救中采用院前急救护理可有效提升患者救治成功率，缩短救治时间，保障患者
生命安全，应用价值较高。
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创伤性休克是临床常见症状之一，患者出现创伤

性休克的原因较多，常见因素有交通事故创伤、建筑行

业安全事故创伤等，如果不能得到有效治疗会严重威胁

患者生命健康[1]。患者未得到抢救前需要进行院前急诊，

如何对患者实施有效的院前护理提高患者抢救成功率是

当前各大医院广泛关注的事情。相关研究指出，院前急

救护理能为患者争取有效治疗时间，提升患者生存率[2]。

本次研究选取 100 例创伤性休克患者，随机分为两组，

分别实施常规护理与院前急救护理，现报道如下。

1 资料与方法

1.1一般资料

选取本院 2017 年 8 月 -2019 年 7 月收治的 100 例

创伤性休克患者作为研究对象，随机将患者分为试验组

与对照组各 50例。试验组中男性患者 36 例，女性患者

14例，年龄范围26-56岁，平均年龄（35.19±3.59）岁。

休克原因：建筑施工事故导致创伤性休克 16 例，交通

事故导致创伤性休克31例，挤压伤导致创伤性休克3例。

对照组患者中男性36例，女性14例，年龄范围23-58岁，

平均年龄（36.12±3.83）岁。休克原因：建筑施工事

故导致创伤性休克 17 例，交通事故导致创伤性休克 31

例，挤压伤导致创伤性休克 2例。比较两组患者一般资

料，无统计学差异（P＞ 0.05）。

1.2 方法

对照组实施常规护理，医院接到急救电话后迅速

出诊，急救人员及时评估患者伤情、现场环境，简单处

理伤口，做好转运及心理护理。

试验组在对照组基础上应用院前急救护理，具体

如下：（1）勘察现场：医院接到急救电话后迅速出诊，

出诊过程中询问求救人员现场情况以及患者情况，指导

求救人员进行自救或互救，急救人员抵达现场后需要及

时了解患者致伤原因与受伤情况；（2）评估病情：急

救人员及时观察患者受伤情况，了解受伤位置、出血情

况以及受伤范围，探测患者呼吸、血压、脉搏，及时对

患者进行急救处理。及时评估患者具体情况，使用国际

通用四色法分类患者伤情，轻伤：绿色，严重：黄色，

生命危险：红色：死亡黑色；（3）应急护理：急救人

员密切关注患者呼吸动态，及时清除患者呼吸道及口腔

分泌物，保持患者顺畅呼吸。根据患者病情调整，患者

体位，帮助患者排痰，如果必要需要采用气管插管或呼

吸器辅助患者进行呼吸。及时止血，注意处理方法，防

止因处理不当导致患者肢体坏死情况出现。根据患者疼

痛情况适当给予患者止疼药物，保证患者机体平衡；（4）

转运护理：转运患者时需要使用多功能监护仪密切监测

患者各项体征，保证患者能够平稳、快速的到达医院，

及时将患者病情讲给急诊人员，做好急救准备。

1.3观察指标

记录两组患者抢救成功率，主要包括院前死亡、

急救死亡与急救成功。记录两组患者术前急救用时，主

要包括术前准备时间与抢救介入时间。

1.4 统计学方法

本研究采用 SPSS19.0 统计学软件进行分析，计量

资料以（x +s）表示，计量资料行 t 检验，数据结果以

百分率（n.%）表示，行 X2 检验，（P＜ 0.05）数据具

有统计学意义。

2 结果

2.1 比较两组患者急救用时

试验组患者术前准备时间与抢救介入时间明显短

于对照组患者，具有统计学差异（P＜0.05）。详见表1。

表 1 两组患者术前准备时间比较（x +s，min）

组别 n 术前准备时间 抢救介入时间

对照组 50 15.13±4.68 49.57±15.79

试验组 50 3.02±2.13 17.57±3.79

t - 14.981 9.814

P - 0.000 0.000
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2.2 比较两组患者抢救成功率

试验组患者抢救成功率明显优于对照组患者，具

有统计学差异（P＜ 0.05）。详见表 2。

表 2 两组患者抢救成功率比较 [n（%）]

组别 院前死亡 急救死亡 抢救成功 抢救成功率

对照组（n=50） 4（8.00） 6（12.00） 40（80.00） 40（80.00）

试验组（n=50） 2（4.00） 3（6.00） 45（90.00） 45（90.00）

X2 - - - 5.912

P - - - 0.016

3 讨论
创伤性休克是临床常见症状之一，导致患者发生

创伤性休克因素较多，主要原因为患者机体受到重创造

成的机体重要器官受损导致患者出血严重、有效循环量

减少、微循环灌注受阻，患者受到创伤后会出现剧烈疼

痛，产生恐惧情绪，机体处在应激状态，导致患者分泌

失衡，水、电解质等紊乱，最终导致患者出现休克。相

比于普通失血性休克，创伤性休克会导致患者有效性虚

幻降低，组织细胞因缺氧而坏死，严重威胁患者生命安

全。该症状特点为发展速度快，死亡率高。

相关统计得出，因创伤性休克导致死亡的患者占

全国总死亡率的 2%[3]。创伤性休克患者实施早期抢救

治疗可有效提升抢救成功率。一般情况下，因为患者家

属缺乏相关急救知识，所以在运转患者过程中难以做到

对患者进行止血、改善患者机体内循环等基础急救措施，

增加患者死亡率。而患者入院后，医护人员才开始诊断

患者病情，准备手术，增加术前准备时间与抢救介入时

间，导致患者不能在最佳时间内接受治疗，严重影响抢

救效果。相关研究表示，院前急救护理在创伤性休克患

者抢救中能够起到非常重要的作用 [4]。院前急救护理

可为临床抢救争取有效时间，缓解患者不良情绪，降低

患者死亡率，提升患者抢救成功率。主要急救过程包括

及时呼救、初步急救、监测患者各项生命体征、及时处

理患者伤口、安全运转患者、运转途中注意监护患者病

情。经过本次研究得出，试验组患者术前准备时间与抢

救介入时间明显短于对照组患者，具有统计学差异（P

＜0.05）；试验组患者抢救成功率明显优于对照组患者，

具有统计学差异（P＜ 0.05）。

4 结束语
综上所述，使用院前急诊护理干预创伤性休克患

者可有效为患者争取更多抢救时间，提升救治成功率，

减少死亡率，值得推广。
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