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病情护理中早期识别与干预对急性病症转归的影响
曹玉润

成都医学院，四川成都，610500；

摘要：急性病症的快速进展对患者的生命健康构成严峻挑战，而病情护理中的早期识别与干预在改善患者转归方

面发挥着关键作用。通过症状观察、辅助检查与精准解读，护理人员能够及时发现病情变化并采取有效措施，从

而提高治愈率、生存率，减少并发症发生率。早期干预包括一般护理、急救护理及专科护理，涵盖了从基础护理

到专业技术的多方面内容。研究表明，早期识别与干预不仅能显著改善患者的临床结局，还能有效缩短住院时间、

减少医疗费用。然而，尽管早期识别与干预的效果已得到广泛验证，但在实际应用中仍面临资源限制、技术水平

差异等挑战。本文综述了早期识别与干预对急性病症转归的影响，并提出了进一步优化护理策略的建议。
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急性病症因其突发性和病情快速变化，对患者生命

构成严重威胁。病情护理中的早期识别与干预，能够在

病症初期阶段及时发现异常并采取有效措施，从而显著

改善患者的生存率、降低并发症发生率并缩短住院时间。

随着护理实践的发展，症状观察、辅助检查和专业干预

已成为早期识别与干预的重要手段。尽管已有一定的研

究表明早期识别与干预对急性病症转归有显著影响，但

在临床应用中仍面临一些挑战，如技术局限、护理资源

不足等。优化早期识别工具和干预措施，提升护理干预

效果，已成为急性病症护理研究的重要方向。

1 病情护理中早期识别的方法

1.1 症状观察与评估

护理人员通过对患者生命体征和临床表现的持续

监测，能够及时发现病情变化并做出判断。急性病症通

常表现为突发的生命体征波动、疼痛、呼吸困难、意识

障碍等症状，因此，护理人员应当密切关注并记录患者

的心率、呼吸频率、血压、体温、氧饱和度等重要生命

体征变化。有效的症状评估不仅依赖于日常观察，还需

结合患者的主诉、病史和临床表现进行全面分析。例如，

在心脑血管急症中，突发的胸痛、胸闷伴随呼吸急促等

症状，提示心肌缺血或急性冠脉综合症的可能性；在急

性脑卒中患者中，突发的语言障碍、单侧肢体无力等症

状可能预示脑血管事件的发生。

1.2 辅助检查的应用与解读

现代医学技术的发展使得各类诊断工具能够在短

时间内提供大量有价值的信息，帮助护理人员及时发现

潜在的病情变化。常见的辅助检查项目包括血液检测、

影像学检查、心电图、血气分析等。

血液检查是评估病情的基础手段，通过监测血常规、

肝肾功能、电解质水平、血糖及炎症标志物（如 C反应

蛋白、降钙素原等），能够帮助识别感染、出血、代谢

紊乱等急性病症。心电图在急性心肌梗死、心律失常等

心血管急症的早期诊断中起着关键作用。影像学检查

（如X光、CT、MRI）能够准确评估病变部位及其程度，

尤其在急性脑卒中、外伤、肺栓塞等病症的早期识别中

具有重要价值。护理人员应对辅助检查结果进行科学解

读，结合临床症状综合评估患者的病情
[1]
。例如，在急

性心肌梗死的诊断中，结合心电图的 ST 段抬高和血清

肌钙蛋白的升高，可以快速识别急性心脏事件。准确解

读检查结果，能够为后续的干预和治疗提供指导，最大

限度地提高急性病症患者的救治效果。

2 病情护理中的早期干预措施

2.1 一般护理干预

一般护理干预是急性病症早期管理的基础，旨在通

过持续监测与基本护理措施来稳定患者的生命体征，防

止病情进一步恶化。护理人员应根据患者的具体情况，

实施个性化的护理方案。常见的一般护理干预包括生命

体征监测、舒适护理、营养支持和情绪疏导等。

生命体征的持续监测是一般护理干预中的核心内

容，通过定期测量体温、脉搏、呼吸、血压和氧饱和度

等重要指标，可以及时发现病情的微小变化，从而为后
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续的医疗干预提供依据。此外，针对急性病症患者的舒

适护理也至关重要，如调整患者体位、进行适当的肢体

活动和提供安静的休养环境，能够有效减轻患者的不适，

提高其整体治疗耐受性。在营养支持方面，护理人员应

根据患者的病情进展和营养需求，提供适当的营养补充。

对于部分急性病症患者，尤其是重症患者，可能存在营

养不良的风险，及时给予合适的营养支持有助于提高免

疫力，加快恢复进程。情绪疏导则有助于缓解患者的焦

虑和紧张情绪，保持良好的心理状态，有利于其治疗与

康复。

2.2 急救护理干预

急救护理干预针对病情变化迅速且可能威胁生命

的急性病症，重点在于快速反应、及时处理病情危机。

常见的急救护理干预包括心肺复苏、气道管理、止血、

抗休克护理等。这些干预措施通常要求护理人员具备高

度的专业能力与应急反应能力，能够在最短时间内采取

恰当的护理措施，确保患者的生命体征稳定，防止致命

并发症的发生。

例如，在急性心脏事件（如心脏骤停或心肌梗死）

发生时，护理人员应第一时间进行心肺复苏（CPR），

并协助医生实施药物治疗与机械通气等紧急处理措施。

在急性出血性疾病中，护理人员应迅速止血、保持气道

通畅，并协助实施输血和液体复苏。在急性呼吸衰竭的

情况下，护理人员需要及时提供氧疗，必要时启动机械

通气，确保患者的呼吸功能得到及时恢复。急救护理干

预的关键在于抢救时机的把握和干预措施的规范性，及

时而有效的干预可显著提高急性病症患者的生存率和

康复率
[2]
。

2.3 专科护理干预

专科护理干预是根据不同类型急性病症的具体特

点，采用专业的护理技术与方案进行干预。各科专科护

理干预不仅包括疾病相关的护理措施，还包括术后护理、

药物管理、疼痛管理等方面。急性病症患者的专科护理

干预，通常需要在专业医师的指导下实施，能够根据患

者的具体病情提供精细化的护理。

例如，对于急性脑卒中患者，专科护理干预包括神

经功能监测、早期康复训练、抗凝治疗的监护等。护理

人员需密切观察患者的意识状态、肢体活动和语言功能，

同时注意药物的不良反应。对于急性呼吸衰竭的患者，

专科护理干预则侧重于呼吸道管理、机械通气支持以及

通气模式的个性化调整。对疼痛的管理也是专科护理的

关键环节，尤其是在急性创伤、术后患者中，合理的镇

痛措施能够有效缓解患者痛苦，改善其治疗耐受性和生

活质量。专科护理干预有助于提升患者的治疗效果，促

进其早日康复，并减少长期并发症的发生风险
[3]
。

3 早期识别与干预对急性病症转归的影响

3.1 对治愈率和生存率的影响

早期识别与干预在提高急性病症患者的治愈率和

生存率方面具有至关重要的作用。急性病症的进展往往

迅速，早期发现和及时干预能够显著改善患者的临床结

局，降低死亡率和致残率。多项研究表明，早期识别与

干预不仅能在短期内稳定病情，还能为后续治疗提供更

好的支持，从而提升患者的生存率和治愈率。

例如，在急性心肌梗死患者中，早期诊断和及时治

疗被证明能显著降低死亡率。根据一项涵盖超过 5000

名急性心肌梗死患者的临床研究，研究者发现，当患者

在症状出现后的“黄金期”内（即症状出现后 1-2小时）

接受介入治疗时，其 30 天内的死亡率显著低于治疗延

迟的患者。早期治疗不仅能减少心肌损伤，还能降低后

续并发症的发生，从而提高患者的生存率。余梦云（2023）
[4]
探讨120 院前急救系统在急性心肌梗死（AMI）患者中

的早期识别与干预效果。研究表明，120 急救系统的介

入显著提高患者的抢救成功率（97.50%vs85.00%，

P<0.05），并缩短了急救时间，同时显著降低并发症发

生率（5.00% vs 20.00%，P<0.05）。这些结果显示，

院前急救的早期识别和干预不仅能提高急性心肌梗死

患者的抢救成功率，还能促进心功能恢复，进一步提高

患者的治愈率和生存率。

3.2 对并发症发生率的影响

早期识别与干预不仅能够改善急性病症患者的治

愈率和生存率，还能有效减少并发症的发生率。急性病

症患者的并发症通常是由疾病本身的进展以及治疗过

程中的延误引发的。通过及时干预，护理人员能够降低

病症的严重性，预防或减少并发症，进而提高患者的整

体预后。

以急性呼吸衰竭为例，早期识别并采取相应的干预

措施，如及时给予氧疗和机械通气，能够显著减少因缺

氧导致的器官损伤和多脏器衰竭的发生。研究表明，在
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急性呼吸衰竭患者中，早期的机械通气干预可显著降低

肺部感染、呼吸道并发症以及死亡率。

夏菁（2023）
[5]
探讨了基于干预映射（IM）计划的

早期康复训练对急性心力衰竭（AHF）代偿期患者的影

响。研究发现，早期识别与干预能够显著提高患者的心

脏功能，改善自我护理能力，减少并发症的发生率。尤

其是通过加强早期康复训练，患者的心功能改善，并且

其生活质量得到了显著提高，从而有效降低了术后并发

症的发生率。这些结果表明，早期干预对于减少急性心

力衰竭患者的并发症具有重要意义。通过这些干预措施

的实施，急性病症患者不仅能够获得及时的治疗，降低

并发症的风险，还能够在恢复期减少不必要的医疗负担，

进一步提高了整体治疗的效果。此外，急性脓毒症患者

的早期抗生素使用和液体复苏也能够显著减少肾衰竭、

急性呼吸窘迫综合征（ARDS）等严重并发症的发生。根

据 2018 年发表在 CMAJ 期刊的一项研究
[6]
，及时使用抗

生素和强化液体管理的脓毒症患者，其多脏器衰竭发生

率低于常规治疗组。

3.3 对住院时间和医疗费用的影响

早期识别与干预不仅能改善患者的临床结局，还能

够有效缩短住院时间，减少医疗费用。在急性病症患者

中，治疗延误往往导致病情恶化、并发症增加，进而延

长住院时间和增加治疗费用。通过早期干预，能够缩短

患者的病程，提高治疗效率，从而降低医疗资源的消耗。

例如，在急性心肌梗死患者中，早期介入治疗能够

有效减少心脏损伤，缩短住院时间。根据一项包含 5000

多名急性心肌梗死患者的回顾性研究，早期介入组的患

者平均住院时间减少了 2天，治疗费用也显著降低。同

样，对于急性脑卒中的患者，早期溶栓治疗能够减少住

院时间并降低后期康复费用。杜敏、姜绍辉（2024）
[7]

探讨了早期康复训练对急性心肌梗死患者治疗效果的

影响。该研究表明，急性心肌梗死患者在接受早期高频

康复训练后，不仅改善心肺功能和活动耐力，还有效减

轻了术后应激反应，进一步促进了患者康复。研究还指

出，早期高频康复训练与较短的住院时间和较低的治疗

费用之间存在显著相关性。这些结果支持了早期干预治

疗在缩短住院时间和降低医疗费用方面的重要作用。

4 结语

病情护理中的早期识别与干预在急性病症的管理

中起着至关重要的作用。研究表明，通过及时发现病情

变化并采取有效干预措施，不仅能够显著提高患者的治

愈率和生存率，还能减少并发症的发生率，缩短住院时

间，降低医疗费用。然而，尽管早期识别和干预已被证

明对急性病症的转归具有积极影响，实践中依然面临技

术局限、护理资源不足等挑战。因此，进一步优化护理

干预工具和提高护理人员的技术水平，尤其是在临床中

的规范化应用，将是未来急性病症护理研究的重点方向。

通过多学科协作和持续的护理教育培训，可以有效提升

护理服务的质量，为急性病症患者提供更加精细化、个

性化的护理，最终实现提高患者生活质量和临床结局的

目标。
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