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预防肺部感染护理流程在急诊重症监护病房患者中的应用效果 

钮施欢 

上海市宝山区仁和医院  上海 

【摘要】目的 探讨急诊重症监护病房（EICU）患者采用预防肺部感染护理流程的临床效果。方法 选取本院

急诊 EICU 患者共 86 例（时间 2024 年 8 月-2025 年 5 月），并随机划分 2 个组别，其中 1 组纳入 43 例均采用常

规护理（对照组），另 1 组纳入 43 例均采用预防肺部感染护理流程（观察组）。根据肺部感染情况、预后效果

对 2 组干预效果综合评价。结果 观察组肺部感染发生率、临床肺部感染评分（CPIS）相较对照组均下降，2 组间

具备统计学差异（P＜0.05）。观察组感染持续时间、机械通气时间、EICU 入住时间与对照组比较均缩短，2 组

间具备统计学差异（P＜0.05）。结论 急诊 EICU 患者采用预防肺部感染护理流程能明显降低肺部感染风险，缩

短感染持续时间，促进病情康复。 
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【Abstract】Objective To explore the clinical effect of adopting a nursing process for preventing pulmonary infection 
in emergency intensive care unit (EICU) patients. Methods A total of 86 emergency EICU patients from our hospital were 
selected (from March 2024 to March 2025) and randomly divided into two groups. One group consisted of 43 patients who 
received routine care (control group), while the other group consisted of 43 patients who received preventive care for 
pulmonary infection (observation group). Comprehensive evaluation of the intervention effects of two groups based on the 
status of pulmonary infection and prognosis. Results The incidence of pulmonary infection and clinical pulmonary 
infection score (CPIS) in the observation group decreased compared to the control group, and there was a statistically 
significant difference between the two groups (P<0.05). The duration of infection, mechanical ventilation time, and EICU 
stay time in the observation group were all shortened compared to the control group, and there was a statistically significant 
difference between the two groups (P<0.05). Conclusion Adopting a nursing process for preventing pulmonary infection 
in emergency EICU patients can significantly reduce the risk of pulmonary infection, shorten the duration of infection, and 
promote disease recovery. 
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急诊重症监护病房（EICU）是临床救治各种危急

重症患者的主要场所，在挽救患者生命等方面具有重

要价值[1]。急诊 EICU 患者治疗过程中受到基础疾病、

环境、机械通气等因素影响，发生肺部感染的风险较高
[2]。肺部感染又被叫作医院获得性肺炎，其发病率在所

有医院感染中位居前列，对患者预后效果造成严重影

响，是导致病情加重和死亡的主要诱因[3]。因此如何有

效预防急诊 EICU 患者肺部感染的发生，是促进病情

康复、改善预后的关键。预防肺部感染护理流程根据肺

部感染相关危险因素，对存在的危险因素进行针对性

的预防，从而达到降低肺部感染发生率的目的[4]。基于

此，本文重点分析急诊 EICU 患者采用预防肺部感染

护理流程的临床效果，具体报道如下。 
1 资料与方法 
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1.1 一般资料 
选取本院急诊 EICU 患者共 86 例（时间 2024 年 8

月~2025 年 5 月），并随机划分 2 个组别，其中 1 组纳

入 43 例均采用常规护理（对照组），另 1 组纳入 43 例

均采用预防肺部感染护理流程（观察组）。对照组年龄

范围 41~69 岁，均值（54.39±5.47）岁；男性、女性分

别 23 例、20 例。观察组年龄范围 39~67 岁，均值

（54.52±5.28）岁；男性、女性分别 25 例、18 例。2 组

基线资料分析，组间无差异（P＞0.05）。 
1.2 方法 
对照组均采用常规护理，包括密切做好相关生命

体征检测，观察血压、心率、体温、血氧饱和度有无异

常变化。开展呼吸道管理，及时清除分泌物，定时进行

吸痰保持呼吸道畅通。对于机械通气的患者动态观察

气囊充气状态，检查插管位置有无异常，监测气道压力。 
观察组均采用预防肺部感染护理流程：（1）体位

指导：协助患者将床头抬高 30~45°，促进膈肌下降，

扩大胸腔容积，提高肺活量。同时抬高床头还有助于减

少回心血量，减轻心肺负担以及肺部淤血症状，降低肺

部感染风险。（2）促进痰液排出：协助患者进行翻身

并拍背，每间隔两小时一次，指导患者有效咳嗽，每次

深呼吸 5～10 次。按照医嘱为患者提供湿化治疗，包

括雾化吸入、湿化气道，使呼吸道黏膜保持湿润状态。

在雾化吸入过程中指导患者进行深吸气，使药液伴随

深而慢的吸气沉降在终末支气管以及肺泡，达到局部

治疗目的。痰液过于黏稠的患者可适当增加吸入次数，

雾化吸入同时还可配合静脉用药，促进痰液排出。（3）
口腔护理：协助患者做好口腔护理，保持良好口腔卫生

状态，抑制口腔细菌增殖。同时禁食水期间也容易导致

口腔菌群紊乱，可以使用抑菌漱口水进行漱口，避免出

现咽喉部炎症。（4）预防性使用抗菌药物：对于 EICU
患者应定期进行血液、痰液、气管分泌物的培养和药敏

试验，根据耐药性选择针对性的抗生素，提高抗菌效果，

降低肺部感染风险。（5）呼吸功能锻炼：患者病情稳

定、生命体征无异常波动的情况下，指导患者开展呼吸

功能锻炼。通过进行有效深呼吸以及咳嗽，正确咳痰，

减少肺部感染。呼吸功能锻炼方法主要有三种，包括缩

唇呼气、腹式呼吸以及全身性呼吸体操。 
1.3 观察指标 
（1）肺部感染情况：统计 2 组患者治疗期间肺部

感染发生例数，判定标准包括①痰液病原菌培养为阳

性；②体温 38℃以上；③肺部湿啰音等。通过临床肺

部感染评分（CPIS）评估 2 组患者肺部感染情况，基

于 6 个项目评分（体温、气管分泌物、白细胞计数等），

满分 12 分，肺部感染情况越严重对应得分更高。 
（2）预后效果：记录 2 组患者感染持续时间、机

械通气时间、EICU 入住时间。 
1.4 统计学分析 
本研究数据通过 SPSS23.0软件完成处理，（χ±s）

表示符合正态分布的计量数据，两组间采取独立样本 t
检验；[n（%）]表示计数数据，两组间采取χ2 检验，统

计学有意义时表示 P＜0.05。 
2 结果 
2.1 比较 2 组患者肺部感染情况 
观察组肺部感染发生率、CPIS 评分相较对照组均

下降，2 组间具备统计学差异（P＜0.05），见表 1。 
2.2 比较 2 组患者预后效果 
观察组感染持续时间、机械通气时间、EICU 入住

时间与对照组比较均缩短，2 组间具备统计学差异（P
＜0.05），见表 2。 

表 1  比较 2 组患者肺部感染情况[χ±s/n（%）] 

组别 例数 肺部感染发生率 CPIS 评分 

对照组 43 10（23.26） 5.69±1.17 

观察组 43 3（6.98） 3.68±0.78 

t/χ2  4.441 9.373 

P  0.035 0.000 

表 2  比较 2 组患者预后效果（χ±s，d） 

组别 例数 感染持续时间 机械通气时间 EICU 入住时间 

对照组 43 13.39±2.62 8.54±1.24 15.49±2.48 

观察组 43 13.51±2.47 6.61±1.09 12.69±2.24 

t  0.219 7.666 5.494 

P  0.828 0.000 0.000 
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3 讨论 
肺部感染主要指机体终末气道、肺泡以及肺间质

之间出现的感染和炎性症状 [5]。肺部感染属于急诊

EICU 患者常见的并发症之一，一方面增加患者治疗

难度，造成病情恶化，另一方面加剧患者身心痛苦，

加重经济负担，延长住院治疗时间[6]。因此有必要采

取合理有效的护理措施预防肺部感染发生，保证患者

病情尽快康复。以往采取的常规护理措施虽然具备一

定效果，但都是以疾病治疗为中心，相关护理措施很

少关注对肺部感染的预想，整体效果还有较大的提升

空间[7]。 
基于本文研究结果得知，观察组肺部感染发生率、

CPIS 得分相较对照组均下降；同时观察组感染持续时

间、机械通气时间、EICU 入住时间与对照组比较均缩

短。结果证明急诊 EICU 患者采用预防肺部感染护理

流程能明显降低肺部感染风险，缩短感染持续时间，促

进病情康复。分析原因是：预防肺部感染护理流程的实

施临床医护人员应提高对术后肺部感染预防的重视程

度，结合引起肺部感染的危险因素，制定针对性的预防

和护理措施，在整个治疗期间为患者提供全程、专业、

全方位的护理干预，采取切实可行的治疗和护理措施，

积极预防肺部感染，最大限度减少肺部感染发生[8]。比

如根据情况采取雾化吸入，促进痰液排出，保持呼吸道

畅通，减少肺部感染的发生概率。指导患者合理保持体

位，使膈肌保持下沉，提高肺部顺应性。待患者苏醒且

病情稳定后，协助患者翻身，轻轻拍打背部，指导进行

深呼吸训练，通过吹气球或呼吸功能锻炼器进行锻炼
[9]。做好口腔清洁护理，减少细菌在口腔内的定植繁殖，

保持口腔无菌状态，有助于预防肺部感染[10]。另外按

照医嘱正确使用抗菌药物，按照药敏试验结果选择敏

感抗生素，这是预防肺部感染的关键。 
综上所述，急诊 EICU 患者采用预防肺部感染护

理流程能明显降低肺部感染风险，缩短感染持续时间，

促进病情康复，改善预后效果。 
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