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快速康复护理模式在 ICU小儿心脏术后预防肺部感染中的应用

高双双

宜昌市中心人民医院 湖北宜昌

【摘要】目的 实验将针对 ICU小儿心脏手术患者实施快速康复护理模式，进一步做好围术期护理指导，

加强预防术后并发症，提升手术治疗治安全和疗效。方法 2019年 1月-2021年 12月期间，我院收治了 53
例 ICU小儿心脏术患者为对象，分组以随机方式划分，快速康复护理模式（观察组 n=33），常规护理（对

照组 n=20）。对比治疗成果。结果 从数据可见，观察组患者的手术基础情况优于对照组，即在拔管时间、

住院时间等方面用时短，对比具有统计学意义（P＜0.05）。与此同时，在肺部感染发生率上，观察组患者

为 6.01%，明显低于对照组的 20.00%，差异具有统计学意义（P＜0.05）。最后，在家属满意度的调研中，

观察组给予了更高的评分，（P＜0.05）。结论 采用快速康复护理模式对于 ICU小儿心脏术患者的康复治

疗效果显著，有助于防控并发症，并可推进手术的顺利开展，具有推广价值。
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Application of rapid rehabilitation nursing model in preventing pulmonary infection after cardiac surgery in

children in ICU
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【Abstract】Objective This experiment will implement the fast track nursing model for pediatric cardiac
surgery patients in ICU, further do a good job in perioperative nursing guidance, strengthen the prevention of
postoperative complications, and improve the safety and efficacy of surgical treatment. Methods From January
2019 to December 2021, 53 pediatric cardiac surgery patients in ICU were treated in our hospital. The patients were
randomly divided into fast-track nursing mode (observation group, n=33) and routine nursing (control group, n=20).
Compare treatment outcomes. Results From the data, it can be seen that the observation group was better than the
control group in terms of the basic situation of surgery, that is, the extubation time and hospital stay time were
shorter, the comparison was statistically significant (P < 0.05). At the same time, the incidence of pulmonary
infection in the observation group was 6.01%, which was significantly lower than 20.00% in the control group, and
the difference was statistically significant (P < 0.05). Finally, in the survey of family satisfaction, the observation
group gave a higher score (P < 0.05). Conclusion The rapid rehabilitation nursing model has a significant effect on
the rehabilitation of pediatric cardiac surgery patients in ICU, which is helpful to prevent and control complications
and promote the smooth development of surgery, and has the value of promotion.

【Key words】 Rapid rehabilitation nursing model; ICU pediatric cardiac surgery; Prevention of Lung
Infection

ICU是提供术后监护和抢救的主要场所，具有

较高的特殊性医护人员，需要具备较高的专业能力

和技术手段，应用高端的监护设备，以此来满足救

治的实际需求。心脏作为人体组织的关键部位，在

实施心脏手术上难度较大，要求较高。对于小儿心

脏病患者，由于其年龄小，心理承受能力差，多数
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不具有自我管控能力，在手术后容易出现不配

合的情况，这就会导致手术效果差强人意。快速康

复护理是围绕围手术期实行的优质护理，可以减少

应激反应、改善患者预后，促进术后康复的一种护

理手段，医护人员通过联合使用多类科学技术的护

理方式，来达到改善预后以及降低并发症发生情况
[1]。鉴于此，2019年 1 月-2021年 12月期间，我院

收治了 53 例 ICU 小儿心脏术患者为对象，对比不

同护理策略下患儿的手术整体情况，如下所述。

1 资料与方法

1.1 一般资料

2019年 1月-2021年 12月期间，我院收治了 53
例 ICU小儿心脏术患者为对象，分组以随机方式划

分。观察组所纳入的 33例中，男 19例，女 14例，

年龄抽取介于 3～11岁之间，平均测验值经求取为

（6.45±0.96）岁；对照组所纳入的 20 例中，男 12
例，女 8 例，年龄抽取介于 2～11岁之间，平均测

验值经求取为（6.39±0.81）岁。患儿组间基线资料

可比（P>0.05）。同时争取了患儿家属的同意，在

其配合下开展护理指导。最后，调研经过医学伦理

委员会批准后开展。

1.2 实验方法

对照组为常规护理指导，多与患儿家属进行沟

通，并记录患者的手术治疗情况以及生命体征变化，

如有异常及时报告，与医师相互配合完成手术。要

严格执行护理规章制度，确保按步骤实施围术期护

理。

观察组为快速康复护理模式，第一，加强术前

心理指导，由于患儿年龄较小，护理人员应当具备

儿童心理学的相关知识，能够在手术前多与患儿进

行互动交流，促使儿童熟悉医护人员并由此提升依

从性。在术前饮食上，一般情况下需要禁食禁饮 4~6
小时，同时要叮嘱家属相关方面的注意事项。第二，

术后输液管理上。快速康复外科护理理念提倡的是

减少输入，在儿童血流动力学稳定的情况下，则可

以减少输液。第三，若患儿术后出现过度疼痛而引

起的大哭大闹时，则需要家属和护理人员共同进行

安抚。值得一提的是，要关注患者是否有不适症状。

第四，要做好临床试验的总结，加强心脏手术术后

监护及抢救的专科培训，确保护理人员具有高素质、

高技能。第四，对患者术后的饮食以及用药过程进

行护理，详细为患者讲解服用药物的用法用量，提

醒患者按时进行用药治疗，对于服用药物可能出现

的副作用，详细的为家属进行普及。在手术治疗后，

根据患者的实际情况，制定合理的饮食方案，提升

自身抵抗力。

1.3 评价标准

统计患儿的手术时间、术后出血量以及拔管时

间、住院时间。随后将统计患者肺部感染发生率。

在肺部感染的诊断上，一方面患儿可表现为体温超

过 38.5℃，其次在白细胞计数上超过 10.0×109/L。
另一方面在肺部诊断中，有啰音或者浊音，临床有

咳嗽咳痰的症状并在痰培养中可分离出病原菌。最

后，统计家属对本次护理工作的满意度，在评分内

容上可从术前指导和术后指导两大方面着手，包括

护理专业性、护理态度、护理服务水平等方面。

1.4统计方法

测验数据均在 SPSS22.0中录入，组间计数在表

述时，通过（%）进行，施以卡方检验，计量在表

述时，通过（χ±s）进行，施以 t检验，P<0.05差异

具有统计学意义。

2 结果

就数据中看，观察组患者的手术基础情况优于

对照组，即在手术出血量和手术时间中，观察组和

对照组分别为（209.25±15.93）ml和（55.54±10.23）
min，对照组则为（389.54±32.16）ml和（91.36±14.35）
min，存在组间差异（P＜0.05）。随后，在拔管时

间、住院时间等方面观察组患儿也用时短，即分别

为（3.23±0.98）d 和（11.33±3.90）d，对照组则为

（4.88±1.72）d 和（15.76±4.49）d，对比具有统计

学意义（P＜0.05）。

与此同时，在肺部感染发生率上，观察组患者

为 6.01%（2/33），明显低于对照组的 20.00%（4/20），
差异具有统计学意义（P＜0.05）。

最后，在家属满意度的调研中，观察组给予了

更高的评分，即为（95.33±2.12）分，对照组家属则

给予了（89.34±2.14）分，可见存在较大差异（P＜
0.05）。

3 讨论

小儿心脏手术是一种全麻和体外循环下实施

的，胸部大切口有创性手术。由于对胸部和肺部产

生的机械性或功能性的损伤，容易引起肺部感染这

一术后并发症。从引起肺部感染的因素上有很多如

手术时间、体外循环流转时间、呼吸机支持时间，

输血情况和住院时间，而有学者在对小儿心脏手术

患者术后肺部感染的危险因素分析中，认为体外循

环流转时间超过 100分钟，或呼吸机支持时间超过

24小时，则是引起肺部感染最为主要的因素[2]。
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由此，我们要加强对小儿心脏手术患者的护理

指导，在常规的护理工作中，要严格执行无菌操作

并加强基础护理，这就需要结合《消毒技术管理规

范》中的各项隔离制度，无菌操作技术进行工作[3-4]。

要根据患儿情况协助患儿进行体位更换，每隔 1~2
小时可翻身或拍背，同时做好每日的口腔护理。同

时要正确掌握吸痰技术，在吸痰过程中要动作娴熟，

并且时间不超过 15秒，当出现黏稠黄绿色以及难以

咳出的痰液时，可实施雾化吸入指导。面对儿童患

者可帮助其进行自行咳嗽排痰以及深呼吸运动，由

此来增加肺活量。值得注意的是，儿童的抵抗力较

弱，应当加强营养支持。除此之外，儿童在麻醉苏

醒期有较高的不安和焦虑，容易出现躁动，甚至会

出现脱管，故而应当采用安慰性语言进行安抚，并

强调家属陪伴的重要性[5-6]。

结合当下情况，小儿 ICU心脏外科手术患者在

常规护理中出现的护理问题较多，也容易导致护患

纠纷，由此必须重视护理指导对护理方案进行调整

和优化。快速康复护理作为一种新型护理模式，已

经逐渐取代传统的护理模式，快速康复护理中是不

断优化围术期的护理措施，减少患者的心理与生理

应激反应，预防并发症的发生，加速康复外科理念

的目的在于优化为术期护理。通过标准化流程的制

定并达成护理方案共识，针对围术期的护理项目进

行调整。首先，术前管理建议包括对患儿家属的咨

询进行回复以及营养指导术前麻醉评估，麻醉用药，

选择术前的肠道准备以及进食要求等等。要认识到

儿童患者的特殊性，但是不能回避与儿童的交流。

采用儿童容易接受的方式，建立与儿童之间的友好

关系有助于提升其配合度。紧接着则为手术过程中

的建议，其中涉及的内容有很多，包括标准的麻醉

方案制定，手术中温度管理，围术期液体管理，早

期拔管管理等等。最后就是手术后对患儿病情变化

的观察以及生命体征的监测，要重视并发症的防治。

有学者针对快速康复护理模式进行了 6 个方面的划

分，由此来概括主要内容[7-8]。第一则是术后早日下

床活动，第二为镇痛管理，第三为缩短禁食禁水，

第四为鼓励实施微创手术，第五为尽量减少不必要

的鼻胃管减压，第六为避免手术中的过度补液，或

者补液不充分等情况。对于 ICU小儿心脏术，患者

以上会方案虽未完全用到，但仍然要坚持以上方向

进行护理内容调整。

结合本次调研可见，观察组患儿的手术实施疗

效更好，同时有助于降低术后感染的发生率，在归

纳引起感染的主要因素后可以更好地实施预防工

作。在优质手术的开展下，患儿家属也给予了护理

人员高度的认可。这对于 ICU小心脏手术护理策略

的制定也提供了新的参考，对本科室的医疗水平提

升具有重要意义。

综上所述，采用快速康复护理模式对于 ICU小

儿心脏术患者的康复治疗效果显著，有助于防控并

发症，并可推进手术的顺利开展，具有推广价值。
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