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[摘 要] 目的：探究急性脑血管疾病患者运用院前急救护理路径的价值。方法：回顾性分析我

院 2022年 2 月至 2023年 2月急救的 80例患者资料，按护理模式分对照组和观察组各 40例，

分别采用常规护理和院前急救护理干预，对比两组护理成效。结果：观察组急救护理效果更优，

神经功能缺损程度更低，与对照组相比，差异均有统计学意义（P＜0.05）。结论：相比常规护

理，院前急救护理路径用于急性脑血管疾病优势显著，能提升急救效果、助力神经功能恢复、

改善预后，极具应用价值，值得临床推广。
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[Abstract] Objective: To explore the value of pre - hospital emergency nursing pathways for acute

cerebrovascular disease patients.Methods: Data of 80 patients treated in our hospital from Feb. 2022 to Feb.

2023 were analyzed retrospectively. They were divided into a control group and an observation group (40

cases each). The control group received routine nursing, while the observation group had pre - hospital

emergency nursing. The two groups' effects were compared.Results: The observation group had better

emergency nursing results and lower neurological deficits than the control group, with significant differences

(P<0.05).Conclusion: Pre - hospital emergency nursing pathways have obvious advantages over routine

nursing for these patients. They improve emergency effects, help with neurological recovery, and are highly

valuable for clinical promotion.
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1 前言

急性脑血管疾病于神经内科极为常见，发病群体以老年

人为主，具有发病率高、死亡率高、致残率高的特征。若抢

救不及时，将对患者生命安全造成严重威胁。院前急救是脑

血管疾病急性发作救治进程中的核心环节，亦是医学进步的

重要体现[1]。在患者急性发作的黄金时段予以治疗，可有效

降低患者病情危重程度，提升急救成功率。随着医学发展，

临床对急症护士的技能素养提出了更高标准，使其更好的契

合日益增长的临床护理需求[2]。院前护理路径作为一种标准

化、规范化的护理流程，能够促使急救护理工作更加有序、

高效地开展。以我院 2022年 2月至 2023年 2月收治并急救

的 80例脑血管疾病患者为研究对象，对院前急救护理路径

在急性脑血管疾病患者院前急救中的实施效果展开报道。

2 对象和方法

2.1 对象

以本院 2022.2月—2023.2月急救的 80例脑血管疾病患

者为探究对象。按照护理模式分为对照组与观察组，对照组

（40 例，男 23/女 17 例；年龄 29—60 岁；平均年龄 45.89

±7.22岁）。观察组（40例，男 26/女 14例；年龄 30—62

岁；平均年龄 46.80±7.16岁）。对两组患者一般资料分析

后显示，其差异无统计学意义（P＞0.05）。纳入标准：符合

急性脑血管疾病诊断标准，经头颅 CT或MRI等检查确诊；

发病时间在 6小时内，患者家属知情并签署同意书。剔除标

准：存有严重心、肝肾功能障碍者、存有竞争障碍者、近期

接受重大手术者。

2.2 方法

对照组实施常规护理流程。接到求救呼叫后，急救团队



护理保健临床应用研究
第 3 卷◆第 3 期◆版本 1.0◆2025 年

文章类型：论文 | 刊号（ISSN）：2972-4384(P) / 2972-4376(O)

Copyright © This work is licensed under a Commons Attibution-Non Commercial 4.0 International License.

Clinical Application Research of Nursing Care

196

即刻响应出车，抵达现场后，迅速对患者的病情展开全面评

估，并同步开展一系列基础护理操作，像供应氧气维持呼吸、

实施心电监测掌握生命体征、建立静脉通道保障药物输入等，

然后将患者转运至医院。

观察组干预院前急救护理干预：为提升急救护理水平，

医院精心挑选业务骨干，组建了一支精锐的急救护理小组。

随后开展全方位、专业化的技能培训，内容涵盖急性病症的

发病因素、多样的临床表现、精准的诊断标准、高效的急救

处理措施、关键的护理要点以及实用的沟通技巧。培训结束

后，小组成员通过模拟各类复杂急救场景开展模拟训练，复

盘优化流程，不断精进协作与应变能力，力求显著提高急救

效果。此外，护理小组根据急性脑血管特点以及急救流程制

定详细全面的急救方案，如明确关键节点，梳理接到急救电

话、出诊、到达现场、转运、抵达医院等时间记录点；再细

化急救措施，如 5分钟内完成病情评估，3分钟内做好吸氧、

心电监护，5—8分钟建立静脉通路并采集血液标本；最后规

范交接流程，规定转运时间，明确与急诊科交接的流程和时

间要求，保障急救全程有序衔接。

实施急救护理：①急救中心护士接到急救电话，即刻开启救

援流程。她们语气平稳，迅速询问患者发病时间，以此判断

病情发展情况；仔细了解患者现场症状，像头痛程度、肢体

有无抽搐、言语是否清晰等细节；全面掌握患者既往病史，

诸如糖尿病、高血脂等关键信息一概摸清。同时，敏锐察觉

家属的焦虑，用温和言语安抚，让家属冷静下来，避免影响

患者。还通过电话指导家属清理患者呼吸道，清除异物，或

协助患者平卧、头偏向一侧，保持呼吸通畅，为后续救援争

取宝贵时间。

②医护人员携带急救设备快速到达现场（途中与患者家

属保持沟通），疏散人群，获取患者同意后，配合家属对患

者病情进行科学评估，判断疾病类型及严重程度。在进行生

命体征监测过程中，针对体温高于 39℃患者，医护人员及时

进行物理降温。接着专职护士给予患者吸氧（4—6L/min）、

心电监护，迅速搭建静脉输注通道，一旦监测到患者血压急

剧上升，立即取硝苯地平（10—20㎎），让患者置于舌下含

服，以此快速调控血压水平。若发现患者颅内压升高，马上

以静脉滴注的方式给予 250ml的 20%甘露醇，同步静脉推注

速尿和地塞米松，并采集血液标本，以上现场急救措施必须

在 10min内完成。

③在现场争分夺秒的急救后，一旦确认患者病情稳定，

急救团队迅速与目标医院取得联系，详细说明患者的病症、

已采取的急救措施及当前状况，让医院提前调配资源、安排

专业医护，做好全面治疗准备。随后，以最快速度将患者转

运。转运途中，医护人员全神贯注，实时监测患者生命体征，

仔细做好数据记录，同时反复检查导管固定情况，确保安全

无虞。护理人员则动作轻缓、小心翼翼地固定好患者头部，

避免二次损伤。还主动与家属耐心沟通，细致告知转运过程

中的注意事项以及可能出现的风险，缓解家属焦虑情绪。

④患者送达医院时，争分夺秒的接力仍在继续。急救护

理小组迅速与院内急诊科医护人员展开详细交接，从患者途

中生命体征、已采取的急救措施，到发病详情等，无一遗漏，

只为确保患者后续能得到及时有效的治疗。

2.3 观察指标

（1）急救护理成效评判：显著有效：患者症状显著缓

解，生命体征稳定，神经功能缺损评分降低 80%及以上；有

效：症状有好转，生命体征大致平稳，神经功能缺损评分降

低 50%—79%；无效：症状未改善甚至加剧，生命体征波动

大，神经功能缺损评分降低不足 50%。总有效率=（显效例

数+有效例数）/总例数×100%。

（2）观察两组患者干预后的神经功能缺损程度对比，

神经功能采用 GCS昏迷量表与 NIHSS神经功能量表进行评

估。总分为 15分，GCS分值越低，说明程度越严重，NIHSS

总分 42分，分值越高，说明程度越严重。

2.4 统计学分析

使用 SPSS 26.0软件对数据进行统计学分析。

3 结果

3.1 两组患者急救护理效果评估

与对照组相比，观察组患者在急救护理上成效突出，经

统计分析，二者差异显著（P＜0.05），见表 1。

表 1 两组患者急救护理效果评估（n,%）

组

别

例

数
显效 有效 无效

总有效

率（%）

观

察

组

40 27（67.5%） 9（22.5%） 4（10%） 36（90%）

对

照

组

40 13（32.5%） 15（37.5%） 12（30%） 28（70%）

x2 - - - - 12.500
P - - - - 0.001

3.2 两组患者神经功能缺损对比

数据表明观察组患者神经功能缺损程度低于对照组差

异具备统计学意义（P＜0.05），见表 2。

表 2 两组患者神经功能缺损程度对比（n, x±s）

组别 例数 GCS评分 NIHSS评分

观察组 40 13.58±2.19 8.01±1.29

对照组 40 11.20±1.01 16.23±4.02

t - 6.241 4.825

P - 0.001 0.001
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4 结论

急性脑卒中，也就是常见的急性脑血管疾病，发病毫无

征兆，像一颗藏在体内的“定时炸弹”，瞬间爆发，无情地

摧毁患者的健康。从病理上，主要分为缺血性和出血性两种。

缺血性脑卒中多是脑动脉粥样硬化所致，血管如同积垢

的水管，管腔被斑块堵塞变窄，一旦栓子堵住血管，血液无

法流通，脑组织就会因缺血缺氧而坏死[3]。出血性脑卒中常

因高血压使血管壁变脆弱，或动脉瘤破裂，导致脑血管破裂

出血，血液压迫脑组织，引发严重神经障碍，危及患者生命。

这类疾病发病迅猛，病情短时间内急剧恶化。一旦错过黄金

急救期，患者生命堪忧，即便获救，也易留下偏瘫、失语等

后遗症，给家庭带来身心和经济双重负担[4-6]。而传统的院前

急救护理缺乏规划与流程，难以形成有效救援，在急救体系

里，院前急救是生死救援的关键环节。但传统常规护理弊病

丛生，缺乏科学规划与规范流程，救援时混乱无序，常出现

响应慢、措施遗漏等问题，严重阻碍急救效果提升，急需革

新优化，为患者生命健康筑牢防线。

在当今医疗急救领域，院前急救护理路径发挥着举足轻

重的作用。它是一种极具科学性与规范性的标准化流程，创

新性地以时间作为横坐标，将入院接诊、病情评估、急救操

作、转运等关键护理任务设为纵坐标，构建起一套严谨有序

的护理体系。在此基础上，专业医疗团队精心制定出详尽的

急救护理路径表，这份表格就如同一份精确的护理蓝图，为

急救护理工作提供了无比清晰的指引，使得各项急救措施能

够按照预定时间精准、有条不紊地开展，从根本上提升了急

救效率，在吴荣与蒋建芬,徐琪,姚强等临床实践与研究中均

得到了有力验证[7-8]。为进一步探究其实际效果，本次研究精

心纳入了 80例急性脑血管患者，严格遵循护理差异原则，

将他们平均分为两组。对照组采用常规护理模式，而观察组

则引入了院前急救护理措施。研究结果价值极高，观察组在

接受院前急救护理服务后，急救护理效果明显优于对照组，

经严谨的统计学分析，差异具备显著的统计学意义（P＜0.05）。

深入剖析发现，观察组的急性脑血管患者采用院前急救护理

干预路径时，各环节严格依照既定流程紧密推进，争分夺秒，

极大提升了救治的时效性。通过合理调配各类医疗资源，从

专业急救设备到医护人员分工，保障了救治工作高效开展。

同时，配合科学标准的护理指导，对患者的神经功能恢复起

到了积极促进作用。最终对比显示，观察组患者神经功能情

况明显由于对照组 ，差异同样有统计学意义（P＜0.05），

有力证实了该护理路径的优势。

综上所述，对急性脑血管疾病患者实施院前急救护理路

径，可提高急救效果，改善患者神经功能缺损情况及愈后，

值得在临床上推广应用。
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