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AI 算法辅助创伤分诊联合高级创伤护理在急诊严重创伤患者 

护理中的应用研究 

江新鑫 

华中科技大学同济医学院附属同济医院  湖北武汉 

【摘要】目的 探析急诊严重创伤患者护理中采取 AI 算法辅助创伤分诊高级创伤护理的应用效果。方法 本
次研究对象为 52 例急诊严重创伤患者，抽取时间为 2023 年 1 月-2024 年 1 月期间，按照随机数字表法分为参考

组及实验组，其中前者采取常规护理，后者采取 AI 算法辅助分诊联合高级创伤护理，每组 26 例。以抢救时间、

抢救有效率评价两组效果。结果 实验组抢救时间短于参考组（P＜0.05）。实验组抢救有效率（92.31%）高于参

考组（69.23%）（P＜0.05）。结论 急诊严重创伤患者护理中采取 AI 算法辅助创伤分诊高级创伤护理可缩短患

者抢救时间，提高抢救有效率。此种方法推广。 
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【Abstract】Objective To explore the application effect of Artificial Intelligence-Assisted Trauma Triage with 
advanced trauma care in the nursing of emergency severe trauma patients. Methods The study subjects were 52 emergency 
severe trauma patients, selected from January 2023 to January 2024. They were randomly divided into a reference group 
and an experimental group using a random number table method. The former received routine care, while the latter received 
AI Triage with Advanced Trauma care, with 26 patients in each group. Evaluate the effectiveness of two groups based on 
rescue time and rescue efficiency. Results The rescue time of the experimental group was shorter than that of the reference 
group (P<0.05). The effective rate of rescue in the experimental group (92.31%) was higher than that in the reference group 
(69.23%) (P<0.05). Conclusion Adopting AI Triage with advanced trauma care in the nursing of emergency severe trauma 
patients can shorten the rescue time and improve the efficiency of rescue. This method is being promoted. 
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在现代医疗体系中，急诊严重创伤患者的救治工

作始终占据着举足轻重的地位。急诊严重创伤患者的

救治强调“黄金时间”理念，分诊效率直接影响预后[1]。

传统分诊依赖人工评估，易受主观因素影响，导致资源

分配不均或延误救治[2]。近年来，AI 算法通过整合多

模态数据（生命体征、影像、致伤机制）实现快速分诊，

其准确性在多项研究中得到验证[3]。与此同时，高级创

伤护理以强调快速、准确、全面的评估与治疗，最大限

度地提高患者的生存率和救治效率，但二者联合应用

的临床效果尚未明确。 

本研究旨在探讨AI分诊与高级创伤护理的协同作

用，为急诊创伤救治提供新策略。 
1 资料与方法 
1.1 基础资料 
本次研究对象为 52 例急诊严重创伤患者，抽取时

间为 2023 年 1 月-2024 年 1 月期间，按照随机数字表

法分为参考组及实验组，其中前者采取常规护理，后者

采取 AI 分诊及理，每组 26 例。其中参考组男、女分

别为 15 例、11 例，年龄 21-68 岁，均值范围（45.42±
2.25）岁。实验组男、女分别为 16 例、10 例，年龄 23-
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67 岁，均值范围（45.31±2.14）岁。两组资料对比差

异小（P＞0.05）。 
1.2 方法 
1.2.1 参考组 
本组采取常规分诊：根据护士经验评估伤情优先

级。采用常规护理：护理内容涵盖对患者异常情况的细

致观察与记录，一旦发现异常，迅速追溯原因并实施针

对性的治疗措施。 
1.2.2 实验组 
本组采取 AI 算法创伤分诊联合高级创伤护理干

预，方法详见下文： 
（1）AI 分诊系统：A.数据输入：实时采集生命体

征（心率、血压）、影像数据（CT/X 线）、致伤机制

（车祸、坠落）。B.算法模型：基于随机森林算法构建

分诊模型，输出伤情分级（Ⅰ级：立即手术；Ⅱ级：紧急

处理；Ⅲ级：观察）。C.分诊决策：系统自动推送优先

级至护理团队，指导资源分配，根据 AI 结果动态调整

护理措施。 
（2）呼吸道管理：确保患者呼吸道通畅。根据呼

吸评估，给予鼻导管吸氧、面罩给氧或呼吸机辅助呼

吸，以维持血氧饱和度。 
（3）循环支持：迅速建立多条静脉通路，以便快

速输液、输血和给药。以恢复血容量，维持血压稳定。 
（4）止血与包扎：采用直接压迫、填塞、结扎等

方法迅速止血。使用无菌纱布、绷带等材料对伤口进行

包扎，以保护伤口、减轻疼痛、促进愈合。 
（5）疼痛管理：通过语言安抚、心理疏导、调整

体位等方法缓解患者疼痛。对于疼痛难忍的患者，可遵

医嘱使用镇痛药物。 
（6）辅助检查与监测：协助患者完成 CT、X 线、

B 超等必要的检查项目，以明确诊断和制定治疗方案。

密切监测患者的呼吸、心率、血压、体温等生命体征，

及时发现并处理异常情况。 
（7）心理护理与家属沟通：关注患者的心理状态，

及时识别并缓解其焦虑、恐惧等不良情绪，增强其战胜

疾病的信心。向家属详细解释患者的病情、治疗方案和

护理措施，争取家属的理解和支持，共同促进患者康

复。 
（8）术前准备与转运：对于需要手术治疗的患者，

做好采血、心电图、备皮、药物试验等术前准备。在转

运过程中，确保患者生命体征平稳，避免二次伤害。 
1.3 疗效标准 
1.3.1 抢救时间 
观察两组患者的抢救时间。 
1.3.2 抢救有效率 
对两组患者的抢救有效率予以评价。等级为显效、

有效及无效。其中抢救过程顺畅，患者意识恢复后能积

极配合护理人员的工作，视为显效；抢救过程相对顺

畅，患者意识恢复后对护理人员的配合度较高，视为有

效；抢救过程不顺畅，患者无法配合护理人员的工作，

视为无效。其中，总有效为显效与有效两种情况的总

和。 
1.4 统计学方法 
研究数据均借助 SPSS 23.0 软件实施处理分析。计

量资料采用（ x ±s）形式表示，并通过 t 检验进行比较；

而计数资料则以（%）形式展现，运用卡方（χ2）检验

进行分析。若所得 P 值小于 0.05，则表明对比对象间

存在统计学上的显著差异。 
2 结果 
2.1 抢救时间对比分析 
表 1 显示，实验组抢救时间短于参考组（P＜0.05）。 
2.2 抢救有效率对比分析 
表 2 显示，实验组抢救有效率（92.31%）高于参

考组（69.23%）（P＜0.05）。 
3 讨论 
在急诊严重创伤患者的救治中，时间管理是影响

预后的核心因素，AI 算法辅助创伤分诊是指利用人工

智能技术（如机器学习、深度学习）对创伤患者生命体

征、影像学资料等进行快速、客观的伤情评估和优先级

分类，以优化救治资源分配并显著提升分诊效率及准

确性，为医护人员提供精准决策支持[4]，降低患者发生

窒息、失血等严重并发症的风险，从而挽救生命[5]。 

表 1  抢救时间对比分析（ sx ± ） 

组别 例数 抢救时间（min） 

实验组 26 21.34±3.46 

参考组 26 29.56±5.43 

t - 6.755 

P - 0.001 
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表 2  抢救有效率对比分析[n，（%）] 

组别 例数 显效 有效 无效 抢救有效率（%） 

实验组 26 15（57.69%） 9（34.62%） 2（7.69%） 24（92.31%） 

参考组 26 12（46.15%） 6（23.08%） 8（30.77%） 18（69.23%） 

χ2 - - - - 4.457 

P - - - - 0.035 

 
近年来，AI 算法辅助分诊正逐步应用于不同卫生

场景中，院前急救：通过可穿戴设备实时传输生命体

征，AI 预判需优先转运的病人；急诊科分诊：结合影

像 AI 快速识别颅脑损伤、胸腹部出血等致命伤；灾害

医学：在大规模伤亡时间中，AI 辅助批量患者分类（如

START 分诊法增强版）在这些急诊创伤救治中，AI 分
诊为我们的医护人员采取适宜的抢救措施预留出了更

多有效救治时间[6]。与此同时，高级创伤护理以循证医

学为基础，通过标准化流程（ATLS 原则）系统性管理

致命性损伤（如出血控制、气道管理），并动态监测生

理指标以优化抢救策略[7]。该模式突破传统的局限性，

实现从分诊复苏到安全转运的全周期无缝衔接[8]。有效

减少因护理交接或信息断层导致的救治延迟[9-10]。同

时，全程无缝对接的护理模式也有助于护理人员更加

全面地掌握患者的病情变化和治疗效果，从而及时调

整抢救方案，显著提升患者的抢救成功率。研究表明，

早期 AI 高效分诊，后期全程动态监测与即时反馈机制

可显著提升病情判断的准确性，使抢救方案调整时效

性显著提高，更大程度上改善病人的预后效果。本次研

究结果显示，实验组抢救时间短于参考组（P＜0.05）。

实验组抢救有效率高于参考组（P＜0.05）。由此可见，

AI 分诊结合高级创伤护理的效果相比常规分诊和常规

护理更好。 
综上所述，AI 算法辅助分诊联合急诊严重创伤患

者护理中采取高级创伤护理可提高分诊效率，缩短患

者抢救时间，提高抢救有效率。此种方法可进行一定程

度推广。 
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