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以循证理论为基础的针对性护理干预在重度颅脑损伤患者中的应用 
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【摘要】目的 探究以循证理论为基础的针对性护理干预在重度颅脑损伤患者中的应用。方法 择取 2023 年

1 月-2024 年 12 月在本院治疗的 80 例重度颅脑损伤患者为研究对象，随机分组，对照组（40 例）采用常规护理

干预，观察组（40 例）采用以循证理论为基础的针对性护理干预，从格拉斯哥昏迷评分法（GCS）评分、并发症

发生率、呼吸机相关性肺炎（VAP）发生情况展开研究。结果 观察组患者 GCS 评分明显高于对照组，并发症发

生率更低，VAP 发生时间晚于对照组，脱机时间更短，VAP 发生率更低，P＜0.05，差异具有统计学意义。结论 
以循证理论为基础的针对性护理干预在重度颅脑损伤患者中的应用效果显著，有效改善患者临床症状，降低并发

症发生，促进患者恢复，建议应用。 
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Application of targeted nursing intervention based on evidence-based theory in patients with severe 

craniocerebral injury 
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【Abstract】Objective To explore the application of targeted nursing intervention based on evidence-based theory 
in patients with severe craniocerebral injury. Methods In 80 patients with severe craniocerebral injury treated in our 
hospital from January 2023 to December 2024, the control group (40 cases) adopted routine nursing intervention, and the 
observation group (40 cases) adopted targeted evidence-based nursing intervention from the Glasgow Coma Scale method 
(GCS) score, complication incidence and occurrence of ventilator-associated pneumonia (VAP). Results The GCS score 
of the observation group was significantly higher than the control group, the complication rate was lower, VAP occurred 
later than the control group, shorter weaning time, and the VAP rate was lower, P <0.05, which was a statistically significant 
difference. Conclusion The application of targeted nursing intervention based on evidence-based theory in patients with 
severe craniocerebral injury is remarkable, effectively improving the clinical symptoms of patients, reducing the occurrence 
of complications, and promoting the recovery of patients. 
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重度颅脑损伤是神经外科常见的危急重症，具有

致残率高、并发症多、预后差等特点[1-2]。重度颅脑损

伤患者对护理干预的时效性和专业性具有极高要求。

常规护理干预因缺乏科学证据支持，难以有效应对重

度颅脑损伤患者复杂的生理及心理需求，尤其在呼吸

机相关性肺炎（VAP）的预防、意识状态的改善及并发

症的控制等方面存在明显的局限性。近年来，循证医学

理念与针对性护理实践的结合为优化重度颅脑损伤患

者的护理方案提供了新的方向，通过系统整合最佳临

床护理证据、护理经验及患者个体需求，形成科学化、

结构化的护理干预体系。有研究表明，以循证理论为基

础的针对性护理干预在改善重度颅脑损伤患者的格拉

斯哥昏迷评分（GCS）、缩短机械通气时间、降低 VAP
发生率等方面有显著效果，凸显以循证理论为基础的

针对性护理干预在改善重度颅脑损伤患者预后方面的

优势。本文通过对 80 例重度颅脑损伤患者采用以循证

理论为基础的针对性护理干预与常规护理干预对照研

究，对两组患者格拉斯哥昏迷评分法（GCS）评分、并
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发症发生率、呼吸机相关性肺炎（VAP）发生情况进行

对比分析，评估以循证理论为基础的针对性护理干预

在重度颅脑损伤患者中的应用效果，为优化颅脑损伤

护理路径提供实证依据，具体内容如下。 
1 资料与方法 
1.1 一般资料 
研究筛选出 80 例于 2023 年 1 月-2024 年 12 月期

间在本院治疗的重度颅脑损伤患者为研究对象，按不

同护理方式分为对照组和观察组（每组各 40 例）。观

察组患者男 23 例，女 17 例；患者年龄（23-82）岁，

均值（57.73±4.39）岁；对照组患者男 21 例，女 19 例；

患者年龄（25-81）岁，均值（58.24±4.52）岁；两组

数据比较，P＞0.05，无显著性差异。 
纳入标准：重型颅脑损伤；GCS 评分 3-8 分；发

病 24h 送达医院；临床资料完整。 
排除标准：先天疾病；严重心脑血管疾病；肝肾等

器官功能不足；严重精神障碍；语言障碍；认知障碍；

不愿配合研究工作。 
1.2 方法 
1.2.1 对照组采用常规护理干预。 
严格观察患者病情变化及临床症状，给予吸氧、心

电监护等常规护理干预[3]。 
1.2.2 观察组采用以循证理论为基础的针对性护理

干预。 
（1）明确循证问题 
评估患者病情情况，总结患者的护理需求，提出循

证问题。通过查阅收集疾病的相关资料，寻找理论支持，

针对循证问题制定针对性护理干预措施，体现以循证

理论为基础护理的优势。 
（2）护理实施 
①病情评估。基于格拉斯哥昏迷评分法（GCS）评

分及患者生命体征，包括心率、血压、呼吸、体温，进

行实时监测，结合患者瞳孔变化判断脑疝风险。持续颅

内压监测，根据反馈数据，指导降压治疗策略[4]。记录

患者意识状态分级，识别患者意识障碍程度变化，为治

疗方案调整提供依据。 
②体位管理。无休克患者采取头高卧位，促进静脉

回流[5]。昏迷患者采用侧卧或侧俯卧位，避免误吸[6]。

定时给予患者翻身拍背，结合吸痰清除分泌物，维持患

者呼吸道通畅。 
③气道保护。对舌根后坠或分泌物堵塞的患者，早

期行气管切开术，持续监测血氧饱和度，确保氧合水平

≥95%。 

④并发症干预。严格执行消毒隔离制度，按时更换

伤口敷料，预防性使用抗生素降低肺部感染、颅内感染

风险。定时帮助患者翻身，使用减压垫，预防压疮[7]。

被动活动肢体，预防深静脉血栓。监测患者水电解质平

衡，通过静脉补液调整钠、钾等指标，防止脑水肿加重。 
⑤营养支持。患者清醒后给予高蛋白、高热量流质

饮食。昏迷的患者 48 小时内启动鼻饲，保障每日 2000-
2500kcal 热量摄入。补充维生素及微量元素，促进组织

修复。 
⑥康复训练。患者病情稳定后，启动被动肢体运动、

针灸等神经功能康复训练，减少肌肉萎缩及关节挛缩

的情况发生。给予患者语言及认知康复训练，促进社会

功能恢复[8]。 
⑦心理干预。对清醒患者进行创伤后应激疏导，给

予心理疏导，减轻患者焦虑、抑郁情绪，使患者负性心

理得到改善，增强康复信心[9]。指导患者家属参与清洁、

翻身等基础护理，强化家庭支持。 
1.3 观察指标 
在本次研究的过程中，整合分析两组不同护理方

案的效果，对两组患者格拉斯哥昏迷评分法（GCS）评

分、并发症发生率、呼吸机相关性肺炎（VAP）发生情

况进行对比，以此作为研究价值体现依据。 
1.4 统计学方法 
调研运用 SPSS23.0 系统分析，计数运用（x±s，%）

代替，差别运用 t、χ2 检测，P＜0.05，研究意义显现。 
2 结果 
2.1 两组患者护理前后格拉斯哥昏迷评分法（GCS）

评分比较见表 1 
2.2 两组患者并发症发生率比较 
（1）观察组 
脑积水 1（3.33%）例，肺部感染 1（3.33%）例，

尿路感染 1（3.33%）例，总发生率 3（10.00%）例。 
（2）对照组 
颅骨缺损 1（3.33%）例，脑积水 2（6.67%）例，

癫痫 1（3.33%）例，肺部感染 2（6.67%）例，消化道

出血 2（6.67%）例，下肢深静脉血栓形成 1（3.33%）

例，总发生率 9（30.00%）例。 
观察组明显更低，P＜0.05，差异具有统计学意义。 
2.3 两组患者呼吸机相关性肺炎（VAP）发生情况 
（1）观察组 
VAP 发生时间 8.57±2.89（d），脱机时间 2.56±

1.33（d），VAP 发生率 3（10.00%）例。 
（2）对照组 
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VAP 发生时间 5.21±2.53（d），脱机时间 5.62±
2.61（d），VAP 发生率 10（33.33%）例。 

观察组 VAP 发生时间晚于对照组，脱机时间更短，

VAP 发生率更低，P＜0.05，差异具有统计学意义。 

表 1  两组患者护理前后格拉斯哥昏迷评分法（GCS）评分比较（x±s，分） 

组别 观察组（n=40） 对照组（n=40） 

睁眼反应 护理前 1.35±0.33 1.31±0.35 
护理后 2.62±0.67 1.81±0.45 

语言交流 护理前 1.81±0.68 1.80±0.71 
护理后 4.49±1.89 3.75±1.77 

运动障碍 护理前 2.26±1.43 2.28±1.45 
护理后 4.52±1.79 3.39±1.86 

总分 护理前 4.77±1.65 4.79±1.62 
护理后 10.34±2.53 7.31±3.38 

 
3 讨论 
颅脑损伤是全球范围内致残率与死亡率最高的创

伤性疾病之一，重度颅脑损伤患者常伴随意识障碍、颅

内压增高及多系统并发症，临床护理面临巨大挑战。重

度颅脑损伤患者救治后遗留的神经功能障碍和并发症

严重制约着患者生存质量[10]。常规护理干预虽能完成

对患者的基础照护，但对并发症防控不佳，一些重度颅

脑损伤患者因呼吸道管理不当容易引发肺部感染，以

及其他并发症发生风险，直接影响患者的预后效果。随

着循证医学理念的逐步发展，循证护理理念通过整合

最佳临床证据、护理经验和患者需求，显著提升了护理

决策的科学性。而针对性护理则基于患者个体化评估，

针对气道管理、颅内压控制等关键环节实施精准干预，

二者协同建立以循证理论为基础的针对性护理干预，

可形成更系统的护理模式。在本次研究中，采用以循证

理论为基础的针对性护理干预的观察组患者GCS 评分

明显高于对照组，并发症发生率更低，VAP 发生时间

晚于对照组，脱机时间更短，VAP 发生率更低，两种

护理方式的数据差异明显。这一结果表明，以循证理论

为基础的针对性护理干预在重度颅脑损伤患者并发症

控制方面，可显著降低肺部感染、脑积水、消化道出血

等并发症发生率。在临床症状及 VAP 发生情况方面，

护理后患者 GCS 评分改善幅度明显，VAP 发生时间延

长，脱机时间更短，VAP 发生率更低，反映患者生理

状态及神经功能恢复更优，对治疗有正向影响。 
综上所述，以循证理论为基础的针对性护理干预

在重度颅脑损伤患者中的应用效果显著，有效改善患

者临床症状，降低并发症发生，促进患者恢复，临床可

行性较高，值得推广，建议提倡。 
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