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序贯评估病情在颅脑外伤患者院前急救护理中的应用 
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摘要：目的：评价序贯评估病情在颅脑外伤患者院前急救护理。方法：选取来我院接受急救治疗的颅脑外伤患者 66 例进行研究，遵循“随

机平衡序贯法”分成观察组（序贯评估病情法）和对照组（常规措施）各 33 例，对比评价两组患者的抢救指标以及急救效果。结果：观察

组的转运、急救评估和呼救到就诊时间均短于对照组，时间差异 P<0.05；观察组患者的抢救成功率高于对照组，其致残率和病死率明显比

对照组低，P<0.05。结论：针对颅脑外伤患者行院前急救护理中采取序贯评估法能提升抢救效果。  
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颅脑外伤是外科常见的急重症，多半由交通事故、坠落、重击

等原因引起，由于患者的病情危急，情况特殊，因此急救抢救对患

者非常重要。在患者入院治疗前，院前急救护理是必不可少的环节，

如何才能提高抢救效果和院前病情诊断的准确率是当前的重要研

究目的。故下文就抽选来我院接受急诊抢救的颅脑外伤患者为研究

中心，重点分析序贯评估法对其抢救效率产生的影响。 

1 资料与方法 

1.1 一般资料 

选择我院在 2018 年 5 月~2019 年 5 月期间收治的颅脑外伤患

者，患者经头颅 CT 确诊，抽选 66 例按照随机平衡序贯法划分为两

组，对照组 33 例，男性 20 例，女性 13 例，年龄 21~68 岁，平均

（45.96±3.75）岁；观察组 33 例，男性 18 例，女性 15 例，年龄

22~67 岁，平均（46.11±3.82）岁。上述资料的差异不具备统计学

意义，P>0.05。 

1.2 方法 

对照组患者常规措施，接到急救电话后迅速出车到现场，对患

者的病情进行初步评估，给予吸氧、止血处理，往返途中建立静脉

通道给予输液，纠正电解质，入院后快速转运至急诊科行抢救治疗。 

观察组在院前急救护理中借助序贯评估法进行处理。（1）急救

中心接到呼救电话后，保证在 3min 内出车，前往途中以电话方式

与患者取得联系，询问病情状态，外伤原因、损伤情况、患者的意

识等情况，在电话里进行简单的急救指导，告知现场人员将患者头

偏向一侧，使用干净衣物包扎出血位置，控制出血量，询问具体地

址，以免途中走错路耽误时间[1]。（2）赶到现场后应分所现场，将

患者迅速转移至急救车，实施吸氧、包扎、心电图监测等，往返途

中使用序贯评估法评估患者的病情状况，清理患者口腔、鼻腔内的

分泌物，观察患者的意识和瞳孔情况，在救护车条件允许情况下针

对休克、体征不稳定者采取危重症抢救，实施降压、抗休克、止血

治疗。事先电话通知医院患者的病情状态，并做还相关的急救准备。

（3）入院后快速转运至急救手术室接受手术治疗，做好先关的交

接工作[2]。 

1.3 观察指标 

观察记录患者的转运、急救评估和呼救到就诊时间，并统计患

者的抢救成功、致残和病死率。 

1.4 统计学方法 

行 SPSS25.0 统计软件，涉及到的数据结果均采取 X2 和 t 检验，

P<0.05 表示差异有意义。 

2 结果 

2.1 抢救指标对比 

观察组患者的转运、急救评估和呼救到就诊时间明显比对照组

的时间短，P<0.05，详见表 1。 

表 1 抢救指标对比（ x ±s）/min 

组别 例数（n） 转运时间 急救评估时间 呼救到就诊时间 

观察组 33 9.55±2.37 3.88±1.04 14.85±4.18 

对照组 33 15.85±4.66 6.22±1.72 27.88±6.39 

t - 6.9224 6.6878 9.8136 

P - 0.0000 0.0000 0.0000 

2.2 急救效果对比 

观察组的抢救成功率比对照组高，其致残率和病死率较低于对

照组，P<0.05，详见表 2。 

表 2 急救效果对比（n,%） 

组别 例数 抢救成功率 致残率 病死率 

观察组 33 30（90.91） 2(6.06) 1（3.03） 

对照组 33 23（69.70） 8(24.24) 2（6.06） 

X2 - 4.6938 4.2429 0.3492 

P - 0.0302 0.0394 0.5546 

3 讨论 

颅脑外伤的病情复杂多变，在临床中的致死率和致残率极高，

如果不采取紧急治疗措施抢救患者的生命，会产生严重后遗症，对

患者自身、家庭及社会造成巨大负担。 

颅脑外伤患者在医院急救抢救前需要做好院前急救护理，对患

者的病情、表现进行准确判断，针对不同情况实施对症处理，尽可

能缩短抢救时间、使得患者在黄金最佳时间得到救治。序贯评估法

是一种病情评价方法，能为医护人员提供指导意见，采取多种方面

评估病情，保证院前急救、转运和抢救具有连贯性和衔接性，能够

准确、及时、全面的指导医护工作者合理、科学患者实施急救，既

能够提高急救效率，还能改善患者的预后效果，降低疾病的危害性
[3]。结果显示，观察组的转运、急救评估和呼救到救治时间短于对

照组，其致残率、病死率比对照组少，抢救成功率高于对照组。 

综合上述，在颅脑外伤患者接受院前急救护理时应用序贯评估

能准确分析患者的病情，为疾病治疗提供有价值的参考。 
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