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[摘 要] 目的：分析标准化的抢救流程的应用价值。方法：选取 2024年 3月至 2025年 2月 136
例产科危重手术患者进行回顾性分析，根据患者的抢救流程分为观察组与对照组。对照组采取

常规抢救方法，观察组采取标准化的抢救流程。比较两组产妇的抢救时间、抢救成功率、新生

儿 Apgar评分的差异，并比较两组家属满意度的差异。结果：观察组抢救时间、抢救成功率、

新生儿 Apgar评分优于对照组，差异有意义（P＜0.05）；观察组家属满意度高于对照组，差异

有意义（P＜0.05）。结论：标准化的抢救流程可以提高临床救治效率，缩短抢救时间，改善母

婴救治结局，值得推广使用。
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[Abstract] Objective: To analyze the application value of standardized emergency procedures. Methods:
A retrospective analysis was conducted on 136 obstetric critically ill surgical patients from March 2024 to
February 2025. Patients were divided into an observation group and a control group based on their
emergency procedures. The control group received conventional emergency treatment, while the
observation group followed standardized emergency procedures. Differences in rescue time, success rate,
and neonatal Apgar scores between the two groups of mothers were compared, as well as differences in
satisfaction among the families of the two groups. Results: The observation group had significantly
shorter rescue times, higher success rates, and better neonatal Apgar scores than the control group
(P<0.05); family satisfaction in the observation group was also significantly higher than in the control
group (P<0.05). Conclusion: Standardized emergency procedures can improve clinical treatment
efficiency, shorten rescue times, and enhance maternal and neonatal outcomes, making them worthy of
promotion and use.
[Key words] standardized emergency procedures; obstetric critically ill patients; surgical outcomes

引言

随着现代社会环境变化，高危妊娠患者不断增多，尤其

是妊娠期高血压疾病、妊娠期糖尿病、高龄产妇等[1]。此类

患者容易出现各种紧急情况，而手术是挽救母婴生命安全的

重要措施。因此需要及时开展急诊手术治疗。但是从现状来

看，常规抢救流程主要是依照过往经验制定，存在较多不合

理的地方，容易延误手术救治时机[2]。因此需要对抢救流程

进行优化。标准化的抢救流程主要是通过抢救流程优化，提

高抢救流程的系统化、规范化程度，确保手术的顺利进行，

可以提高抢救成功率[3]。为了观察标准化的抢救流程的应用

价值，文章选取 2024年 3月至 2025年 2月 136例产科危重

手术患者进行回顾性分析，研究如下。

1 资料与方法

1.1 临床资料

选取 2024年 3月至 2025年 2月 136例产科危重手术患

者进行回顾性分析，根据患者的抢救流程分为观察组与对照

组。观察组：年龄为 20～46岁，平均为（31.2±3.2）岁；

孕周 28～39周，平均为（32.6±4.2）周；初产妇 40例、经
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产妇 28例；产后出血 20例、胎盘早剥 18例、妊娠期高血

压疾病 22例、难产 8例。对照组：年龄为 21～45岁，平均

为（30.6±4.1）岁；孕周 28～40周，平均为（32.3±4.3）

周；初产妇 38例、经产妇 30例；产后出血 22例、胎盘早

剥 16例、妊娠期高血压疾病 21例、难产 9例。入选标准：

产科危重手术患者，患者的临床资料完整。排除标准：临床

资料不完整的患者。两组在一般资料方面的比较差异无统计

学意义，具有可比性。

1.2 方法

对照组采取常规抢救方法，具体方法为：手术室护士接

到急诊手术通知后，上报护士长并由护士长进行组织调度、

安排人员参与急诊手术；器械护士进入手术室准备好手术所

需设备、器械与药品耗材；患者进入手术室之后，由巡回护

士配合麻醉医生调整体位；手术期间需要做好急救配合，及

时执行医嘱并完善护理记录，清点好器械耗材后才可结束手

术；手术结束后要及时将患者送回病房。

观察组采取标准化的抢救流程，具体措施为：（1）标

准化流程制定：首先需要明确抢救步骤以及具体分工，缩短

抢救时间。例如快速识别危重症患者，例如自然分娩产后 24h

出血量≥500mL、子痫抽搐等，及时开通绿色通道，并优先

完成抽血化验等检查。固定抢救设备放置与药品位置，例如

氧气设备、输血设备、肾上腺素、缩宫素等，并定期检查急

救设备使用性能、药物的有效期与完整性。采用失效模式与

效应模式分析潜在风险，并提出合理的优化措施，提高各环

节衔接性，例如沟通不畅导致延误临床救治，需要构建信息

系统，加强各部门的信息交流，提高沟通效率。（2）多学

科协作：构建多学科协作小组，包含产科、麻醉科、输血科、

ICU等科室的人员，要求小组成员在 10min内赶到现场，确

保尽早完成手术。同时通过 HIS系统同步患者信息，制定个

性化治疗方案。（3）具体实践方法：以紧急剖宫产手术为

例，在标准化抢救流程启动后，手术室护士需要及时赶到手

术室，并做好与家属的沟通工作，检查各同意书的签字情况。

同时需要准备好剖宫产手术器械、耗材以及药物，并准备好

新生儿急救用品。助产士需要协助麻醉医生调整体位、置留

导管，并遵医嘱给予急救药物。巡回护士需要协助器械护士

清点器械，并及时供应器械、耗材。手术后需要完善护理记

录。（4）强化培训：为了提高标准化抢救流程的事实效果，

需要加强专项培训，定期组织多学科模拟训练，例如模拟产

后大出血救治场景，提高团队协作能力。同时还需要开展专

项考核，对于考核不过关的成员，需要继续学习。（5）信

息支持：构建信息管理平台，优先标记危重症患者，确保患

者可以优先完成检查、手术、输血治疗，缩短急救时间。同

时需要通过实时监测，观察患者的病情变化，例如有创动脉

血压监测患者的血压变化。

1.3 观察指标

比较两组产妇的抢救时间、抢救成功率、新生儿 Apgar

评分的差异，并比较两组家属满意度的差异。新生儿 Apgar

评分分值为 0～10分，8～10分为无窒息，4～7分为轻度窒

息，0～3分属重度窒息。

1.4 统计学分析

采用 SPSS 22.0统计学软件进行统计学分析，计量资料

采用标准差进行表述，两组均数计量值采用 t值检验，计数

资料采用百分比进行统计表述，两组计数值采用 X2值检验，

P＜0.05时为差异有统计学意义。

2 结果

2.1 两组各指标差异

观察组抢救时间、抢救成功率、新生儿 Apgar评分优于

对照组，差异有意义（P＜0.05），见表 1。

表 1 两组各指标差异

组别
抢救时间

（min）
抢救成功率

（n，%）

出生 1min新
生儿 Apgar
评分（分）

观察组

（n=68）
22.5±5.3 67（98.5） 9.5±0.5

对照组

（n=68）
28.4±6.8 62（91.2） 8.6±0.3

X2/t值 5.231 5.165 5.224
P值 0.042 0.041 0.042
2.2 两组家属满意度差异

观察组家属满意度高于对照组，差异有意义（P＜0.05），

见表 2。

表 2 两组家属满意度差异

组别 非常满意 基本满意 不满意
总满意率

（%）

观察组

（n=68）
34 29 5 92.6

对照组

（n=68）
23 33 12 82.4

X2值 5.332
P值 0.043
3 讨论

手术是目前产科危重患者临床救治的有效方法，及时确

保患者完成手术，可以改善母婴预后情况。但是从传统抢救

流程来看，往往是接诊护士接到通知后汇报给护士长，然后

由护士长进行人员调度，再由手术室护士进行手术准备，流

程复杂，容易出现工作疏忽。例如夜间临时调度不及时，容

易延误手术救助时机[4]。因此需要进行抢救流程优化。

标准化的抢救流程主要是通过抢救流程的优化与再造，

建立规范化的配合流程，确保急诊手术的顺利开展。其关键

在于对原有流程的删减与重构，从而形成规范、系统的护理
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流程，可以明确分工，使得工作流程简单清晰[5]。医护人员

从简单的“主次”分工变为“并列-互补”的分工，可以促进

医护人员紧密配合，缩短急救时间。在急诊手术中，不同科

室需要共同努力，相互协调，避免信息交流不畅引起的疏忽，

减少安全隐患发生，有助于提高救治效率。标准化的抢救流

程可以从急救手术整体出发，对工作进行统一规范，明确各

自的分工和责任，确保医护人员可以各司其职，有序开展救

治措施，避免重复、不必要的工作[6]。标准化的抢救流程可

以优化从接诊到手术各环节的具体步骤，从而形成明确的指

引，确保低年资护士在遇到危重症患者时可以按照流程有序

实施救治措施，而高年资护士也可以快速进行急救配合，尽

可能缩短急救时间，改善患者的预后情况，并且可以提高医

院服务水平，改善家属的护理满意度。

标准化的抢救流程在产科危重手术患者中表现出较好

的应用效果，可以提升急救效率、改善母婴救治结局。例如

孙莹的研究发现，紧急代码联合标准化流程，可以缩短紧急

剖宫产手术患者的 DDI反应时间，这与本次研究结果存在一

致性[7]。标准化的抢救流程可以优化资源配置，明确医护人

员的分工，缩短手术准备时间，从而提升抢救效率。黄静的

研究指出，优化紧急剖宫产流程，可以有效缩短手术时间，

改善母婴预后结局，符合本次研究结论[8]。标准化的抢救流

程可以提升团队协作效率，通过优化人员配置，及时开通绿

色通道，建立多学科协作小组，并加强团队培训，提高多学

科小组的反应速度，例如在产后出血发生时，可以快速建立

生命体质体系，确保后续抢救争取时间。

标准化的抢救流程可以改善母婴治疗解决，提高患者的

生存质量。朱鹏璐的研究发现，建立标准化助产流程，可以

提高产科护理管理质量，减少各种并发症发生，有助于改善

产妇产后生活质量[9]。标准化的抢救流程的实施，可以结合

患者的实际情况给予相应的支持措施，例如对于大出血患者，

可以给予自体血回输技术支持，从而降低患者的死亡率。标

准化的抢救流程的 应用，可以缩短手术时间，从而改善新

生儿预后。侯梦薇等人的研究指出，产科全流程服务优化，

可以改善新生儿的健康状况，说明通过流程优化，可以改善

产科医疗服务质量，进一步改善新生儿的预后情况[10]。

标准化的抢救流程可以提高医院管理水平，减少医疗纠

纷发生。标准化流程可以减少护理工作疏忽，借助失效模式

与效应模式，可以分析护理工作中的潜在风险，提前识别并

优化，有助于减少各种疏忽发生。例如细化器械护士、巡回

护士的分工，减少术中配合失误的情况发生。标准化的抢救

流程的实施，还可以提高家属满意度，减少医疗纠纷发生，

这主要与流程清晰、规范有关。标准化的抢救流程在实施过

程中，需要优化各项流程，例如急救设备准备、人员安排、

绿色通道建立等，例如固定位置放置急救设备，专人负责管

理并定期检查，确保急救设备可以随时使用。多团队协作的

构建，可以确保急诊手术的顺利开展，因此需要构建信息系

统，确保各部门相互协调合作，提高整体救治效率；同时还

需要通过定期演练，例如模拟紧急剖宫产手术急救场景，锻

炼多学科团队的应急处理能力。

急诊手术的及时性对于母婴健康安全都有直接影响，不

但威胁患者的生命安全，还可能导致多种新生儿疾病发生，

尤其是新生儿窒息。新生儿窒息主要是指由于妊娠并发症、

难产、宫内窘迫、新生儿疾病引起的呼吸困难等因素诱发的

新生儿缺氧，且在娩出之后没有建立自主呼吸，引起低氧血

症、高碳酸血症以及代谢性酸中毒等并发症，其引起的多器

官损伤也是造成新生儿死亡的主要原因[11]。新生儿 Apgar评

分是评估新生儿呼吸状况的常用指标，＜8分代表新生儿存

在窒息风险，因此可以采用新生儿 Apgar评分评估产科手术

的及时性。本次研究中：观察组抢救时间、抢救成功率、新

生儿 Apgar评分优于对照组，差异有意义（P＜0.05），这说

明了标准化的抢救流程可以改善母婴预后情况，减少不良结

局发生；观察组家属满意度高于对照组，差异有意义（P＜

0.05），这主要是由于标准化的抢救流程通过系统化的流程

设计、多学科协作以及专项培训等措施，可以显著提高危重

患者的急救效率，整合医疗资源，从而改善患者的预后情况。

标准化的抢救流程可以提高医疗资源的利用率，减少医疗资

源浪费，降低医疗成本，同时可以提高急救成功率，提高患

者及家属对医院的信任，有助于提高社会效益[12]。

综上所述，标准化的抢救流程可以提高临床救治效率，

缩短抢救时间，改善母婴救治结局，值得推广使用；但是本

次研究由于选取样本数量少，有待进一步扩大样本数量进行

多中心、随机对照观察，提高本次研究结论的可信度。
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