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急诊护理路径对急性心肌梗死抢救效果的影响
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安徽省宣城市宣州区人民医院急诊科 安徽 宣城 242000

【摘要】目的：分析对急性心肌梗死的患者护理中采取急诊护理路径对于患者急救成功率的影响。方法：本次采取抽样法，选取
2019年10月至2020年7月期间于我院急诊确诊并接受抢救治疗的急性心肌梗死患者共计100例，随机分为对照组与实验组各50例。
对照组采取常规的护理措施，实验组将常规护理与急诊护理路径联合应用，比较两组急救成功时间与心功能。结果：施于常规护理的
对照组急救成功率、急救成功时间、院内心肌梗死再发率分别为 80.00%、（13.62±2.84）min、20.00%，施于急诊护理路径的实
验组分别为 94.00%、（8.78±1.26）min、4.00%，组间比较有统计意义，P<0.05。结论：对急性心肌梗死的患者护理中采取急诊
护理路径可以将患者急救成功率提高。
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急性心肌梗死属于急危重症，在临床中十分常见且死亡率极
高。随着现代社会老龄化趋势的加快以及人们生活工作节奏的加
快，使急性心肌梗死患者越来越多 [1]。经过临床多年实践经验的
总结，在临床进行高效、科学抢救急性心肌梗死患者过程中辅以优
质、合理的护理措施，能够进一步改善患者预后。急诊护理路径作
为一种现代化护理模式，主要通过优化护理流程 , 减少不必要的
诊疗环节 , 以确保患者能够尽早得到有效治疗并获得预期效果。
此次研究的主体是我院 2019 年 10 月至 2020 年 7 月收治的急性
心肌梗死患者 100 例，对护理服务中使用的急诊护理路径进行研
究。
1 对象与方法

1.1 研究对象  
本次研究采取抽样法，选取 2019 年 10 月至 2020 年 7 月期

间于我院急诊确诊并接受抢救治疗的急性心肌梗死患者共计 100
例。将符合条件的 100 例患者按照随机数字法分组，对照组与实
验组各 50 例，对照组采取常规的护理措施，实验组将常规护理与
急诊护理路径联合应用。研究经医院伦理委员会批准，且经患者
知情同意。

1.2 干预方法
对照组患者接受常规护理，选择一般的急诊护理流程 ：护士

依照医生指导实施不同的急救工作，密切监测患者病情发展，对
其心电图、血压水平、血氧饱和度进行监测，创建静脉通路，标本收
集。

实验组则采取急诊护理路径，具体实施内容如下 ：
1.2.1 院前抢救的完善 急诊室在接收到求救信息后出诊时

间不得超过 5min，在途中利用电话联系到伤患家属，让家属辅助
患者进行卧床休息，做好患者的心理安慰工作，防止其情绪不稳定
进而加剧病情 ；让家属指导救护车到达，如果条件许可，可为患者
采取吸氧措施 ；途中要保持通话，为家属提供持续的指导，同时有
利于护士掌握患者的具体情况。

1.2.2 做好急诊交接 在患者诊断为急性心肌梗死后，一定要
立即进行治疗，护士要以患者具体情况为基础，联系相关科室的医
生，对于需要使用介入治疗的患者，应马上将介入科的医护工作通
知到位，准备手术相关工作，做好患者的转接工作，并为患者解释
详情，降低其焦虑、不安的情绪 ；在交接的过程中要重视细节，一
定要进行绝对化卧床，心电监测不能中断，心电导联不能脱落，将
保暖工作做好。

1.3  观察指标
护理人员对两组进行急救的成功概率进行比较，成功标准为

生命体征得以稳定下来，没有胸闷、胸痛等症状，成功转运进行深
入治疗。对两组患者顺利急救花费的时间、患者再次在住院时产
生心肌梗死的概率进行比较，其中，将顺利急救使用的时长判断为
患者到达急救室直到救治成功这段时间。

1.4 资料分析   
用 SPSS 22.0 分析结果，采用 n(%) 表示计量资料心功能分

级，采用 ( cc ±s) 表示计数资料急救成功率、院内心肌梗死再发率，

分别行 χ2、t 检验，P<0.05 为对照有统计学意义。
2 结果

2.1 两组患者基本资料
实 验 组 50 例 患 者，27 例 男，23 例 女，年 龄 43~75 岁，平 均

年龄（53.28±5.36）岁，发病至送入医院的时间间隔 0.6~10 小
时，平均间隔时间（4.52±1.37）小时，伴发疾病 ：19 例为糖尿病，
15 例为高血压，16 例为高脂血症 ；对照组 50 例患者，27 例男，
22 例女，年龄 43~75 岁，平均年龄（53.59±5.14）岁，患者发病至
送入医院的时间间隔 0.5~10 小时，平均间隔时间（4.58±1.42）
小时，伴发疾病 ：17 例为糖尿病，16 例为高血压，17 例为高脂血
症。两组年龄、性别、入院间隔时间、伴发疾病不存在统计学意义
(P>0.05)。

2.2 急救效果
施于常规护理的对照组急救成功率、急救成功时间、院内心

肌梗死再发率分别为 80.00%、（13.62±2.84）min、20.00%，施
于急诊护理路径的实验组分别为 94.00%、（8.78±1.26）min、
4.00%，急救成功率比对照组高，急救成功时间比对照组短，院内
心肌梗死再发率比对照组小，P<0.05，见表 1。

表 1 两组患者急救效果比较 [n(%)]
分组 例数 急救成功率 急救成功时间 ( 分钟 ) 院内心肌梗死再发

实验组 50 47（94.00） 8.78±1.26 2（4.00）
对照组 50 40（80.00） 13.62±2.84 10（20.00）

t/χ2 － 8.465 10.348 9.784
P － 0.000 0.000 0.000

3 讨论
在冠心病患者中，急性心肌梗死比较常见，其特点是高致死

率、发病急、病情发展快速。临床上提供给急性心肌梗死患者的
急救措施，主要是在短期内将患者缺血组织纠正，临床有关经验 [2]

指出，发生急性心肌梗塞后 2h 以内是治疗的最佳时期，其中，黄
金时期为发病之后 60min，在救治过程中，医生要立即提供心肌
再灌注，进而挽救患者接近死亡的心肌。有关数据指出，有 50%
以上的急性心肌梗死患者没有抵达医院就已死亡，因此尽可能让
患者尽早住院治疗，马上实施急救可以改变患者的生命结局，改善
其预后。

总之，对急性心肌梗死的患者护理中采取急诊护理路径可以
提高患者急救成功率，可以缩短急救成功时间、卧床时间、住院时
间，降低院内心肌梗死的再发率，减少患者的住院花费，提高患者
护理满意度。
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