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快速康复外科理念在心脏术后 ICU 监护患者护理中的效果探讨 

杨和艳 

贵州医科大学附属医院  贵州贵阳 

【摘要】目的 探析快速康复外科理念在心脏术后 ICU 监护患者护理中的效果。方法 回顾性分析 2024 年 1
月至 2025 年 1 月期间，院内 62 例心脏术后 ICU 监护患者病历资料，2024 年 1 月至 2024 年 6 月的 31 例患者为

对照组，接受常规护理，2024 年 7 月至 2025 年 1 月的 31 例患者为观察组，接受快速康复外科理念为基础的护

理，对比两组临床相关指标及并发症发生率。结果 观察组气管插管拔除时间，ICU 入住时间，下床活动时间及

恢复正常饮食时间均低于对照组，P＜0.05。观察组并发症发生率低于对照组，P＜0.05。结论 快速康复外科理念

为基础的护理可显著改善患者临床相关指标及并发症发生率，值得推广与应用。 
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Exploration of the effect of rapid recovery surgery concept in the nursing of ICU monitoring patients after 

cardiac surgery 
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【Abstract】Objective To explore the effectiveness of the concept of rapid rehabilitation surgery in the care of ICU 
patients after cardiac surgery. Methods A retrospective analysis was conducted on the medical records of 62 ICU patients 
who underwent cardiac surgery in the hospital from January 2024 to January 2025. The control group consisted of 31 
patients who received routine care from January 2024 to June 2024, while the observation group consisted of 31 patients 
who received nursing based on the concept of rapid rehabilitation surgery from July 2024 to January 2025. Clinical 
indicators and incidence of complications were compared between the two groups. Results The observation group had 
lower extubation time, ICU admission time, bed activity time, and time to resume normal diet compared to the control 
group, P＜0.05. The incidence of complications in the observation group was lower than that in the control group, P＜0.05. 
Conclusion Nursing based on the concept of rapid rehabilitation surgery can significantly improve clinical indicators and 
the incidence of complications in patients, and is worthy of promotion and application.  
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Incidence of complications 

 
就心脏外科手术而言，其具有手术风险高，手术操

作复杂的特点，患者术后极易出现多样化的并发症，影

响整体恢复效果，针对此类情况，需重视对于患者的护

理，以确保整体干预效果的可持续提升[1-2]。其中快速

康复外科护理是以一系列循证医学证据为基础，针对

围术期护理措施进行全面优化的护理模式，对于改善

患者生理及心理应激创伤，促进患者术后迅速恢复等

均具有积极的意义[3-4]。本文将探析快速康复外科理念

在心脏术后 ICU 监护患者护理中的效果，如下所示。 
1 资料与方法 

1.1 一般资料 
回顾性分析 2024 年 1 月至 2025 年 1 月期间，院

内 62 例心脏术后 ICU 监护患者病历资料，2024 年 1
月至 2024 年 6 月的 31 例患者为对照组，2024 年 7 月

至 2025 年 1 月的 31 例患者为观察组。对照组患者共

31 例，男 16 例，女 15 例，年龄为：31-67 岁，平均年

龄（56.36±4.35）岁，观察组患者共 31 例，男 18 例，

女 13 例，年龄为：32-69 岁，平均年龄（57.88±4.69）
岁，两组一般资料对比，P＞0.05。 

1.2 方法 
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1.2.1 对照组方法 
强化术后监测，遵循医嘱落实对于患者的用药护

理，营养支持以及并发症预防等常规护理措施。 
1.2.2 观察组方法 
①术后第一阶段，术后 0-5h 阶段，将患者送入 ICU

病房，落实持续性监测，明确其心率，血压，血氧饱和

度，电解质及引流状态等，发现异常及时告知相关医师，

落实针对性处理，同步开展双下肢气压治疗，以最大程

度的降低并发症发生率。针对患者各项临床资料进行

全面的整理，明确患者实际状态，如：是否合并基础疾

病，术中出血量，术中是否出现心跳骤停，是否落实电

除颤等，构建针对性护理方案。 
②术后第二阶段，术后 5-24h 期间，积极开展对于

患者的针对性评估，针对各项生命体征平稳、血气结果、

引流正常类型的患者，尽早拔除经口气管插管。针对氧

合欠佳，心肺功能差等类型的患者，及时予以呼吸支持，

后续结合患者血气结果明确气管插管拔除时机。在拔

除经口气管插管之后，指导患者开展早期的康复训练，

首先以呼吸训练为主，指导患者开展吸气肌肌力训练，

以改善其肺活量，促进肺泡的膨胀，预防肺不张等并发

症的出现。其次重视对于患者的气道护理措施，检查患

者呼吸道内分泌物状态，指导患者开展针对性的咳嗽

训练、腹式深慢呼吸等，定时落实对于患者的叩背措施，

以促进痰液的排出。最后针对经口气管插管拔除后各

项体征稳定的患者，则引导其开展主动的床上四肢活

动，提升其康复效率，并及时评估患者状态，尽早拔除

尿管。 
③术后第三阶段，术后 24-48h 期间，对于仍难以

转回普通病房的患者，及时联合康复师，落实对于患者

的早期康复训练。从被动运动开始，逐步转变为主动运

动，包括四肢被动及主动活动，床上坐起训练，床旁站

立训练，床旁短距离行走训练等，逐步过渡为离床训练，

日常活动训练等。过程中针对患者各项生命体征落实

严密的监测，保障患者心率波动在 20 次/min 以内，血

压波动在 2.67KPa 之内，如超过上述范围，及时停止

训练，保持足够的休息，以确保患者安全。 
④营养支持，术后早期营养支持对于改善机体高

分解代谢状态具有积极的意义，针对术后 24h 仍未能

拔除气管插管的患者，遵循医嘱留置胃管，予以营养液

鼻饲，针对术后 24h 已经拔除气管插管的患者，则于

4h 后予以温开水摄入，如未出现异常症状，则可逐步

过渡为流质饮食及半流质饮食，饮食过程中同样加入

对应比例的营养液，以补充蛋白质，提升恢复效果。 
⑤疼痛护理，术后疼痛可进一步加剧患者机体应

激，影响整体恢复质量，甚至可降低患者接受早期康复

训练的依从性。因而需及时采用疼痛评估量表落实对

于患者的评定，针对疼痛可耐受的患者，可通过音乐疗

法等，转移其对于疼痛的注意力，针对疼痛严重的患者，

则及时遵循医嘱落实药物镇痛措施。 
1.3 观察指标 
1.3.1 临床相关指标 
整理患者气管插管拔除时间，ICU 入住时间，下床

活动时间及恢复正常饮食时间。 
1.3.2 并发症发生率 
包括肺不张，下肢静脉血栓及感染。 
1.4 统计学方法 
将数据纳入 SPSS22.0 软件中分析，计量资料比较

采用 t 检验，并以（ ）表示，率计数资料采用 χ2

检验，并以率（%）表示，P<0.05 为差异显著，有统计

学意义，数据均符合正态分布。 
2 结果 
2.1 两组临床相关指标 
观察组气管插管拔除时间，ICU 入住时间，下床活

动时间及恢复正常饮食时间均低于对照组，P＜0.05，
见表 1。 

2.2 两组并发症发生率 
观察组低于对照组，P＜0.05，见表 2。 
3 讨论 
对于接受心脏外科手术的患者而言，多数患者存

在体力差，心脏功能差，病情严重以及术后状态差的特

点，在很大程度上加大了患者术后康复的难度，针对此

类情况，需对心脏外科手术患者的术后护理工作引起

足够的重视，通过落实全面且具有针对性的干预，才能

够确保患者整体恢复效果的提升[5-6]。 

表 1  两组临床相关指标（ ） 

组别 例数 气管插管拔除时间 ICU 入住时间 下床活动时间 恢复正常饮食时间 

对照组 31 （16.37±5.30）h （23.98±6.47）h （3.77±0.76）d （4.88±0.71）d 

观察组 31 （5.60±2.71）h （12.46±3.36）h （1.72±0.55）d （2.70±0.64）d 

t - 10.074 8.798 12.167 12.698 

P - 0.000 0.000 0.000 0.000 

sx ±

sx ±



杨和艳                                                快速康复外科理念在心脏术后 ICU 监护患者护理中的效果探讨 

- 115 - 

表 2  两组并发症发生率[例，（%）] 

组别 例数 肺不张 下肢静脉血栓 感染 并发症发生率 

对照组 31 2 2 2 19.35% 

观察组 31 0 0 1 3.23% 

χ2 - - - - 4.026 

P - - - - 0.045 

 
此次研究发现，观察组在临床相关指标及并发症

发生率方面均具有明显的优势。与易娅莉[7]等人的研究

基本一致。提示该护理模式可显著提升整体干预效果。

分析其原因认为：过去传统的护理模式只是机械性的

围绕医嘱开展工作，使得护理工作缺乏足够的全面性、

针对性及预见性，进而影响整体护理效果。而快速康复

外科理念则通过以循证医学为基础，结合多学科优势，

围绕患者实际需求，制定出全面且具有针对性的干预

措施，以最大程度的降低患者围术期应激，控制并发症

发生率，确保恢复效果的提升[8]。研究将心脏术后 ICU
监护患者的早期护理分为三个阶段，在手术结束后立

即深入分析患者病情状态，围绕其需求构建高效的护

理方案，并进一步强化监测，降低并发症及不良事件发

生率，第二阶段则强化对于患者的评定，遵循早期康复

的理念，尽早拔除气管插管及引流管，并强化拔管等干

预措施后的针对性护理，提升其康复效率。第三阶段重

视早期的康复训练，提升患者膈肌，呼吸肌等肌群活力，

促进心肺功能的恢复，保障恢复质量的提升。最后重视

针对性的疼痛护理与营养支持，为患者高效、高质量恢

复打下基础，确保整体干预效果的提升。 
综上所述，以快速康复外科理念为基础的护理可

显著改善患者临床相关指标及并发症发生率，值得推

广与应用。 
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