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护理风险管理对急诊抢救呼吸衰竭行高流量吸氧患者的应用效果 

周 丽，张燕芳 

苏州市第九人民医院  江苏苏州 

【摘要】目的 为有效降低急诊抢救呼吸衰竭实施高流量吸氧患者在护理过程中发生的呼吸抑制、氧中毒等

不良反应发生的风险，提高患者满意度，对加强护理风险管理的应用效果作进一步探究，为临床提供有效参考依

据。方法 回顾性分析 2021 年 6 月-2022 年 6 月期间在本院急诊科接受治疗抢救的呼吸衰竭患者为研究对象，共

计 60 例，按接收抢救治疗顺序平均分为对照组和观察组（每组各 30 例），两组患者均实施高流量吸氧治疗与常

规护理。结果 统计研究表明，通过采用护理风险管理干预措施的观察组患者不良反应发生率明显低于对照组，

各项血气分析指标：二氧化碳分压（PaCO2）、动脉血氧分压（PaO2）、碱剩余（BE）均较对照组相比更优，护

理满意度更高，组间数据差异明显，P＜0.05，说明存在对比意义。结论 分析表明，护理风险管理对急诊抢救呼

吸衰竭行高流量吸氧患者的呼吸抑制、氧中毒等不良反应发生率有显著降低作用，对此方案可建议大力推广应用。 
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【Abstract】 Objective To effectively reduce the risk of respiratory depression, oxygen poisoning and other 
adverse reactions in the nursing process of emergency rescue patients with respiratory failure, improve patient 
satisfaction, further explore the application effect of strengthening nursing risk management, and provide effective 
reference for clinic. Methods 60 patients with respiratory failure who were treated and rescued in the emergency 
department of our hospital from June 2021 to June 2022 were retrospectively analyzed. They were equally divided into 
the control group and the observation group (30 patients in each group) according to the order of receiving rescue 
treatment. Both groups were treated with high-flow oxygen inhalation and routine nursing. Results The statistical study 
showed that the incidence of adverse reactions in the observation group was significantly lower than that in the control 
group, and the indexes of blood gas analysis, such as partial pressure of carbon dioxide (PaCO 2), partial pressure of 
arterial oxygen (PaO2) and residual alkali (BE), were better than those in the control group, with higher nursing 
satisfaction and significant differences in data between the two groups (P < 0.05), which indicated that there was a 
comparative significance. Conclusion The analysis shows that nursing risk management can significantly reduce the 
incidence of adverse reactions such as respiratory depression and oxygen poisoning in emergency rescue patients with 
respiratory failure undergoing high-flow oxygen inhalation. This scheme can be suggested. 
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呼吸衰竭是通气、换气功能出现障碍，主要症状

有呼吸急促、呼吸困难[1]。在呼吸衰竭患者的抢救过程

中，要同时兼顾原发疾病的治疗及缺氧、二氧化碳潴

留等症状的改善，对原发疾病采取积极有效的治疗措

施，预防诱发病情进展的各种因素，在呼吸衰竭发病

早期给予患者高流量吸氧治疗，调整患者的不良状态，

确保抢救治疗效果。在应用高流量吸氧治疗的同时，

相关风险也同时伴随着，如因呼吸道气体流速增加引

发呼吸道干燥、分泌物滞留等，以及血液中氧含量过

高造成氧中毒等多种不良反应，都会对呼吸衰竭患者
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的抢救效果产生严重影响。因此，针对高流量吸氧过

程中存在的不良事件，加强护理风险管理是十分必要

的[2]。通过采用科学的护理方法及明确的管理思路，减

少高流量吸氧治疗过程中呼吸抑制、氧中毒等不良反

应的发生。回顾性分析 2021 年 6 月至 2022 年 6 月期

间在本院治疗的呼吸衰竭行高流量吸氧患者 60例进行

护理风险管理与不对护理风险做特殊干预对照研究，

经临床结果观察显示，本研究取得满意效果，具体内

容如下。 
1 资料与方法  
1.1 一般资料 
回顾性分析 2021 年 6 月-2022 年 6 月期间在本院

急诊科接受治疗抢救的呼吸衰竭患者为研究对象，共

计 60 例，按接收抢救治疗顺序平均分为对照组和观察

组（每组各 30 例）。观察组患者男 16 例，女 14 例；

患者年龄均值（53.75±4.37）岁；对照组患者男 18 例，

女 12 例；患者年龄均值（54.14±4.91）岁；两组数据

比较，p＞0.05，具有可比性。 
1.2 方法 
所有患者均实施高流量吸氧治疗与常规护理，具

体内容如下：鼻导管的选择会对吸氧治疗的效果有一

定的影响，因此，在给予高流量吸氧治疗前，需要先

测量患者鼻孔内径，再根据测量结果选择合适患者规

格的鼻导管，选取标准为小于内径 50%的最大号。抢

救治疗的过程中，严格观察患者的病情症状变化，重

点关注血气分析、呼吸频率等相关体征指标水平的异

动，以及患者精神状况是否有异常表现，根据患者体

征监测数据判断高流量吸氧方案是否适合患者的实际

情况，必要时做相应的调整。气道的湿化情况及输送

气体的温度对患者气道的纤毛运动以及患者的舒适度

都会有一定的影响，在护理的过程中，需要有专人管

理设备的运行情况，及时了解患者的感受是否舒适，

必要时调整温度以及添加灭菌用水。 
（1）对照组不做护理风险特殊管理干预，只按常

规要求做好预防相关并发症发生的风险，对护理过程

中出现的突发状况及各种问题，出现氧中毒、呼吸抑

制等情况后，及时告知临床医生进行抢救处理，保证

护理工作安全进行。 
（2）观察组实施护理风险管理方案。由科室医护

人员根据既往呼吸衰竭患者行高流量吸氧的护理经

验，以及参考相关文献资料信息制定风险管理方案[3]。

回顾性分析临床高流量吸氧相关不良事件，研究分析

主要诱因，为制定护理风险管理方案作参考依据。具

体如下： 
1）将以往护理风险事件的讨论分析结果作为依

据，明列出各种与高流量吸氧相关的潜在危险因素，

从设备管理、人员操作、护理方法等多个方面进行全

面综合分析，确定风险管理的侧重点。 
2）设备管理方面：对高流量吸氧相关器械、设备

的管理制度做好相关完善工作，安排负责的专业人员

对所有器械、设备状态进行仔细检查，以备可以正常

使用，对检查的结果做好详细全面的记录，在器械、

设备的日常管理过程中，加强维护与保养，按规定时

间进行全面检查，防患于未然。 
3）患者自身方面：总结护理风险的主要相关诱导

原因，明确指出氧中毒、呼吸抑制等各种不良事件的

高发群体，完善个体护理评估方案，对高风险群体患

者的不良风险事件加强管理防范。 
1.3 观察指标  
在本次研究的过程中，整合分析两组不同方案的

效果，对两组患者不良反应发生率、二氧化碳分压

（PaCO2）、动脉血氧分压（PaO2）、碱剩余（BE）
及满意度进行对比，以此作为研究价值体现依据。 

1.4 统计学方法 
调研中所有数据资料均运用 SPSS23.0系统实行专

业分析，当中计数数据运用（x±s，%）代替，两组

差别比照运用 t、χ2 检测。若两组比照结果 P＜0.05，
则说明实验价值显现。 

2 结果 
2.1 两组不良反应发生情况比较 
观察组 1 例呼吸道干燥，发生率（3.33%），对照

组 2 例呼吸道干燥、2 例呼吸抑制、1 例氧中毒，发生

率（16.67%），观察组明显更低，P＜0.05，说明存在

对比意义。  
2.2 两组血气分析指标比较 
观察组 PaCO2 80.93±5.91（mmHg）、PaO2 41.22

±3.83（mmHg）、BE 3.55±0.51（mmol/L），对照组

89.96±6.28（mmHg）、36.93±4.61（mmHg）、1.56
±0.35（mmol/L），观察组更优，P＜0.05，说明存在

对比意义。 
2.3 两组患者护理满意度比较 
观察组 29（96.67%），对照组 24（80.00%），观

察组明显更高，P＜0.05，说明存在对比意义。 
3 讨论 
给予患者氧气治疗是通过各种途径向患者身体输

送氧气的一种临床常用的治疗方法。目前临床主要适
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应氧气治疗方法的病症有呼吸窘迫、呼吸骤停、严重

创伤等，可根据对患者输送氧气流量的差异，把给氧

治疗方式划分为低流量吸氧、高流量吸氧以及储存式

吸氧，不同流量的给氧方式所对应采用的装置、方法

等也是不同的，具有一定的差异[4]。高流量吸氧治疗方

法是在加温、湿化问题得到解决的基础上出现的一种

新型氧气治疗方法，在常压下通过佩戴专用的吸氧面

罩提供稳定的空氧混合气体进行治疗。高流量吸氧的

主要特征有：可以准确控制输送气体中的氧气含量；

借助湿化水罐的辅助，将输送气体的温度控制在适合

人体的 31℃-37℃，使气体湿化，达到最佳的理想湿度，

降低由于湿化不充分导致气道损伤的风险；产生持续

气道正压通气样效应，随气体流量增加，效应作用水

平也随之提升；循环冲刷患者的鼻咽部，可以为机体

提供更好的气体储存。相比于常规无创通气治疗方法，

虽然两种方法都可以对呼吸衰竭患者有治疗改善的效

果，但高流量吸氧方法在患者的耐受程度及治疗过程

中的舒适程度等方面更有相对的优势[5-8]。 
对呼吸衰竭患者来说，在患者早期对其采用高流

量吸氧方法治疗的可行性较高，同时需加强患者抢救

治疗期间的护理服务工作，促进患者的预后效果。虽

然高流量吸氧有良好的治疗效果，但也存在一定的弊

端，在高流量吸氧治疗的过程中存在着呼吸抑制、氧

中毒等潜在风险因素。探讨分析总结各种不良风险事

件的诱发原因，把患者的各项资料及生命体征监测数

据等相关信息相结合，评估风险等级，便于实施差异

化护理，以此降低护理风险[9-11]。以护理风险管理的角

度进行判断，高流量吸氧过程中存在多种风险因素，

如设备运行状态、参数设定，护理人员的操作是否规

范，护理管理制度等，对护理人员对氧中毒、肺不张

等不良事件的防范意识及各项预防措施的执行情况都

会有一定的影响。通过以往经验的参考总结，分析护

理风险管理存在的弊端，对高流量吸氧治疗的风险控

制方案进一步完善，使护理人员的护理工作有据可依，

且更好的完成，进而保障患者治疗及护理的安全性。 
综上所述，对急诊抢救呼吸衰竭行高流量吸氧患

者，加强护理风险管理的应用效果显著，有效降低不

良反应发生风险，改善患者的血气分析指标，对此建

议大力推广此方案[12-14]。 
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