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优化急诊护理流程对急性脑卒中患者急救效果的影响研究
薛国明 

北京急救中心 

[摘　要]目的 探讨优化急诊护理流程对急性脑卒中患者急救效果的影响。方法 随机抽取2020年8月至2021年8月在我院接

受治疗的急性脑卒中患者，共选取102例，并根据患者治疗先后顺序从1-102编号，并按照等差数列，首项为1，公差为2的方式

将患者分为两组，每组患者均为51例。其中一组患者行常规护理法（该组患者为保守护理组），另一组患者优化急诊护理流程

（该组患者为优质护理组）。经两种护理模式后，对比两组患者急救效果、护理前后MESSS评分、优化护理前后患者GACIOLI-74 

评分。结果 保守护理组分诊时间、采血时间、转诊时间、总抢救时间（3.41±0.55）、（6.32±0.41）、（61.49士2.98）、

（71.85±6.47）min均比优质护理组长（1.23±0.64）、（3.52±0.10）、（36.74±4.17）、（44.74±4.78）min，t=22.520、

25.694、32.256、22.151，p<0.05，差异具有统计学效果；护理前，保守护理组与优质护理组MESSS评分无明显差异，p>0.05，护

理48h后，保守护理组MESSS评分（15.71土5.02）高于优质护理组（12.73±4.57）分，护理72h后，保守护理组MESSS评分（11.95

土4.87）依旧高于优质护理组（12.73±4.57）分，t=0.124、2.722	 、6.711，p<0.05，差异具有统计学意义；保守护理组与

优质护理组优化护理前患者GACIOLI-74 评分无明显差异，p>0.05；经不同护理方法后，保守护理组心理功能与躯体功能评分分别

为（28.41±5.47）分、（30.14±2.05）分，优质护理组相关评分分别为（35.44±4.10）分、（35.14±5.14）分，t=10.420、

7.655，p<0.05，差异具有统计学意义；保守护理组与优质护理组经不同护理模式后的满意度不同；经不同护理方法后，保守护理

组护理满意度（84.31%）低于优质护理组（96.07）分，x2=0.522，p<0.05，差异具有统计学意义。结论 针对急性脑卒中患者的

护理，相比于保守护理法，优化急诊护理流程尤为重要，通过这种方式能够提升患者急救效果，同时也能改善患者MESSS评分，优

化患者的心理功能与躯体功能，提高患者的护理满意度，具有很高的推广价值。
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引言：

急性脑卒中指突然脑部供血中断后引起的脑组织坏死，通

常由于脑部血液供应动脉血栓形成或出现粥样硬化导致动脉管

腔狭窄或闭塞，因急性局灶性脑供血不足而发病。该病发病比

较急，且病死率也比较高，对于患者生命安全有很大影响。同

时，患者也病情也比较急，危害性也比较大，部分患者虽积极

接受治疗，但效果不太理想，这种情况下对于患者的发展也有

很大影响。从治疗方式来看，溶栓是良好的方法，同时，患者

一定有病情要及时接受治疗，如耽误最佳救治时间则达不到理

想的治疗效果。针对这类患者的治疗，要控制好治疗时间，这

种情况下也能缩短治疗周期，改善患者身体的各项基能。为了

提升治疗效果，还需要配合特定的护理手段，如进一步优化急

诊护理流程，通过这种方式也能进一步规范自身的操作，降低

患者的生命危险降到最低，同时也能全面提升救治成功率。本

研究元素的患者为2020年8月至2021年8月在我院接受治疗的患

者，共102例，所有患者均被临床诊断为急性脑梗死，探讨急

诊护理流程对于改善患者预后效果的影响，先报道如下：

一、资料与方法

（一）一般资料

该次调查选取的时间周期为2020年8月至2021年8月，所调

查患者均为急性脑卒中患者，共选取102例，并根据患者治疗

先后顺序从1-102编号，并按照等差数列，首项为1，公差为2

的方式将患者分为两组，每组患者均为512例。其中一组患者

行常规护理法（该组患者为保守护理组），另一组患者优化急

诊护理流程（该组患者为优质护理组）。保守护理组患者性

别无明显差异（26：25）、年龄跨度小（35-79岁），平均年

龄（37.4±7.7）岁。优质护理组患者也没有明显的性别差距

（男：女=27：24），年龄跨度与前者相差不大（36-77岁），

平均年龄（38.8±6.9）岁。纳入标准：所有患者经临床诊断

均为急性脑梗死，且患者年龄均在35岁及以上。排除标准：伴

有心、肝、肾等脏器功能严重障碍，不配合护理工作且中途退

出的患者。两组患者资料无显著差异，P>0.05，具有可比性。

（二）方法

随机抽取我2020年8月至2021年8月在我院接受治疗的急性

脑卒中患者，共选取102例，并根据患者治疗先后顺序从1-102

编号，并按照等差数列，首项为1，公差为2的方式将患者分为

两组，每组患者均为51例。其中一组患者行常规护理法（该组

患者为保守护理组），另一组患者优化急诊护理流程（该组患

者为优质护理组）。

1.保守护理组护理。针对保守护理组的患者，护理过程

中，要测量患者的血压、体温状况，同时还要观察患者的意

识。2.优质护理组护理。针对优化护理组的患者，治疗过程

中，可从以下几个层面入手优化护理流程，第一，组建急诊队

伍，一般由主治医生、护师、护士等人共同组成，接到患者

后主治医生判断患者实际状况，然后制定相应的护理计划。

第二，完成凝血功能、血常规、血液生化等检测，客观判断患

表1 保守护理组与优质护理组急救效果评价指标（min）

组别 n 分诊时间 采血时间 转诊时间 总抢救时间

保守护理组 51 3.41±0.55 6.32±0.41 61.49±2.98 71.85±6.47

优质护理组 51 1.23±0.64 3.52±0.10 36.74±4.17 44.74±4.78

t 22.520 25.694 32.256 22.151

p 0.01 0.01 0.02 0.00



·1913·

理论研究

者的实际情况，在此基础上开展紧急护理工作。在此过程中，

还要为患者建立个人档案。第三，实现三位一体，即评估、预

检、影像检查、病患转运于一体，通过这种方式也能使患者在

短期内得到最优质的护理，缩短患者的恢复周期。第四，记录

患者整个护理过程中的神色变化，了解患者的护理需求，同时

还要积极与患者家属交流，使患者家属积极配合护理工作。第

五，做好影像检查工作，在此过程中，要联合多个诊室，第一

个诊室为CT室、第二个诊室为MRI室，通过这种方式也能更好

地协调整个影像检查工作，为一些病症比较严重的患者开放紧

急通道，避免耽误其最佳治疗时间。最后，做好患者治疗过程

中的监测工作，如患者在溶栓治疗期间，要严格监测患者的各

项指标，如患者血压、血氧饱和度、心率、呼吸等，在此过程

中还要观察患者的个人情绪，如患者意识、头痛情况等，避免

患者出现其他不良状况，将患者的风险降到最低。

二、结果

（一）保守护理组与优质护理组急救效果评价指标对比

保守护理组分诊时间、采血时间、转诊时间、总抢救时

间均比优质护理组长，t=22.520、25.694、32.256、22.151，

p<0.05，差异具有统计学效果。

（二）保守护理组与优质护理组护理前后MESSS评分对比

护理前，保守护理组与优质护理组MESSS评分无明显

差异，p>0.05，护理48h与护理72h后，保守护理组MESSS评

分高于优质护理组（12.73±4.57）分，t=2.722，6.711，

p<0.05，差异具有统计学意义。

表2 保守护理组与优质护理组护理前后MESSS评分（分）

组别 例数 护理前 护理48 h后 护理72h后

保守护理组 n=51 19.14±6.01 15.71±5.02 11.95土4.87

优质护理组 n=51 20.14±6.34 12.73±4.57 7.95±2.78

t 0.124 2.722 6.711

p 0.924 0.001 0.001

（三）保守护理组与优质护理组优化护理前后患者

GACIOLI-74 评分对比

保守护理组与优质护理组优化护理前患者GACIOLI-74 

评分无明显差异，p>0.05；经不同护理方法后，保守护

理组心理功能与躯体功能评分分别为（28.41±5.47）

分、（30.14±2.05）分，优质护理组相关评分分别为

（35.44±4.10）分、（35.14±5.14）分，t=10.420、

7.655，p<0.05，差异具有统计学意义。

（四）保守护理组与优质护理组优化护理组护理满意度对

比

保守护理组与优质护理组经不同护理模式后的满意度不

同；经不同护理方法后，保守护理组护理满意度（84.31%）低

于优质护理组（96.07）分，x2=0.522，p<0.05，差异具有统计

学意义。

三、讨论

优化急诊护理流程对急性脑卒中患者急救效果有重要影

响，在实际护理过程中，可优化护理流程。本研究中，保守护

理组分诊时间、采血时间、转诊时间、总抢救时间均比优质护

理组长，t=22.520、25.694、32.256、22.151，p<0.05，差异

具有统计学效果；护理前，保守护理组与优质护理组MESSS评

分无明显差异，p>0.05，护理48h与72h后，保守护理组MESSS

评分高于优质护理组（12.73±4.57）分，t=2.722，6.711，

p<0.05，差异具有统计学意义；保守护理组与优质护理组优化

护理前患者GACIOLI-74 评分无明显差异，p>0.05；经不同护

理方法后，保守护理组心理功能与躯体功能评分均低于优质护

理组，t=10.420、7.655，p<0.05，差异具有统计学意义；保

守护理组与优质护理组经不同护理模式后的满意度不同；经不

同护理方法后，保守护理组护理满意度（84.31%）低于优质护

理组（96.07）分，x2=0.522，p<0.05，差异具有统计学意义。

由此可见，优化急诊护理流程能够提升急性脑卒中患者急救效

果，缩短患者的恢复周期。

综上，针对急性脑卒中患者的护理，相比于保守护理法，

优化急诊护理流程尤为重要，通过这种方式能够提升患者急救

效果，同时也能改善患者MESSS评分，优化患者的心理功能与

躯体功能，提高患者的护理满意度，具有很高的推广价值。
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保守护理组与优质护理组优化护理前后患者GACIOLI-74 评分（分）

组别 例数

心理功能 躯体功能

优化前 优化后 优化前 优化后

保守护理组 n=51 19.95±4.47 28.41±5.47 20.11±3.14 30.14±2.05

优质护理组 n=51 19.42±4.11 35.44±4.10 20.55±3.41 35.14±5.14

t 0.122 10.420 0.112 7.655

p 0.820 0.000 0.832 0.001

表3 保守护理组与优质护理组优化护理组护理满意度[n(%)]

组别 vvv（非常满意） vv（一般满意） v（较满意） -（不满意） 护理满意度

保守护理组（n=51） 23（45.09%） 18（35.29%） 2（3.92%） 8（15.68%） 43（84.31%）

优质护理组（n=51） 38（74.50%） 9（17.64%） 2（3.92%） 2（3.92%） 49（96.07%）

x² 0.522

P 0.001


