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呼吸科 ICU呼吸机相关性肺炎护理预防效果观察
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【摘 要】目的：观察呼吸科ICU呼吸机相关性肺炎（VAP）护理预防效果。方法：取50例本院呼吸科ICU自 2018年 6月 -2019

年 11 月收治的呼吸机辅助通气治疗重症患者作为研究对象，随机将其分为对照组、实验组，每组各 25 例。对照组行常规护理，

观察组行针对性护理，对比 VAP 发生率、机械通气时间及住院时间。结果：实验组 VAP 发生率低于对照组（P<0.05）；实验组机

械通气时间及住院时间短于对照组（P<0.05）。结论：呼吸科 ICU 患者开展针对性护理，对减少 VAP 发生率、缩短机械通气时间

具有重要作用，值得借鉴。
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呼吸科 ICU 接治的患者多数病情较重，且病情变化较快。

临床对于此类患者多采用机械通气辅助治疗，但在治疗中，因

不同因素的影响，部分患者会出现呼吸机相关性肺炎（VAP），

不仅使脱机出现难度，还会延长住院时间，甚至会危及患者生

命安全 [1]。因此，实施有效的护理措施，对预防呼吸机相关性

肺炎发生几率有重要作用。本研究针对呼吸科 ICU 呼吸机相关

性肺炎护理预防效果进行分析，报告如下。

1 资料与方法

1.1 基本资料

抽取 50 例本院呼吸科 ICU（2018 年 6 月 -2019 年 11 月）

收治的呼吸机辅助通气治疗重症患者开展本次研究，随机分为

对照组、实验组，每组各 25 例。对照组：男 15 例、女 10 例，

年龄区间：33-68 年，平均值（50.67±10.24）岁。实验组：

男14例、女11例，年龄区间：34-69年，平均值（50.74±10.20）

岁。统计处理两组基本资料，无差异（P>0.05）。

1.2 方法

对照组行常规护理，即强化病房内通风管理，保持良好的

温度与湿度，指导休息方式，观察痰液性质，强化基础护理，

并做好用药护理。基于此，观察组行针对性护理，方法：

1.2.1 建立护理小组

由护士长当领队，组建一支护理小组，对所有护理人员进

行培训，包机械通气方法、注意事项等，经考核合格后，再正

式进入 ICU 护理岗位。

1.2.2 呼吸道强化护理管理：加强人工气道的湿化处理，

保持呼吸道湿润、通畅，避免气道黏膜损伤。一般在液体滴入、

雾化吸入时，控制好生理盐水浓度，根据病情加入化痰药物；

如分泌物形成痰栓时，先行气道冲洗，先用生理盐水做抽吸，

患者吸气时注入气道，注入后配合胸部叩拍，待痰液混合后吸

出；吸痰时动作应轻柔，反复吸引，控制好负压，预防肺部感染。

1.2.3 体位管理；病情允许的情况下，指导患者半卧位或

是低半卧位，预防误吸；强化口腔护理，定时用生理盐水棉球

帮助患者擦试，每天两次；控制好引流声门下方与气囊间的积

流，减少细菌移位定植，预防感染性分泌物误吸。

1.2.4 无菌操作管理：对 ICU 内的空气、设备做严格可行

的消毒，强化医护人员感染监控意识，强化洗手操作，提高手

保洁意识；严格执行一次性医疗卫生用品的使用与处理，每个

患者需要做到专人专用，且不可重复使用；严格管理好雾化管

道，在操作时，严格执行无菌操作。加强 ICU 病房内环境保洁，

避免空气污染交叉感染；限制 ICU 人员走动与探视，保持病室

空气中微生物密度。同时医护人员需要熟练掌握呼吸机无菌操

作技术，加强防范，对于呼吸机辅助通气治疗的重症患者来讲，

采取陪护制度，在护理中，注意自身整洁，把握好有效制度。

1.2.5 合理应用呼吸机，早上机、早撤离，尽早拨近，缩

短机式通气持续时间。

1.3 分析指标

对比 VAP 发生率、机械通气时间及住院时间。

1.4 统计学方法

用 SPSS23.0 分析，机械通气时间及住院时间这计量资料，

用 t检验、（ sx ± ）表示；VAP 发生率为计数资料，用检验、%
表示，P<0.05，统计学有意义。

2 结果

实验组 VAP 发生率低于对照组（P<0.05）；实验组机械通

气时间及住院时间短于对照组（P<0.05），见表 1。

表 1VAP 发生率、机械通气时间及住院时间比较

组别   例数   VAP发生率  机械通气时间（d） 住院时间（d）

实验组 25    0（0）      5.75±0.89       13.25±3.38

对照组 25    5（20.0）   6.85±1.55       16.67±4.08

 X2/t --    5.5556      3.0772           3.2275

 P --    0.0184      0.0034           0.0023

3 讨论

呼吸科 ICU 属于医院重要科室，此科室的患者多数需要开

展呼吸机维持治疗，而在此治疗中，呼吸机相关性肺炎（VAP）

属于此类患者最常见的一种并发症。且 VAP 的出现与侵入性操

作、患者机体免疫力下降、呼吸黏膜受损或是破坏、操作方式、

病房环境等有着直接关系 [2]。且临床发现，当 ICU 患者出现呼

吸机相关性肺炎后，不仅会加重病情，还会增加死亡率。因此，

对于呼吸科 ICU 患者来讲，做好 VAP 预防护理非常重要。

随着医疗技术的进步，护理模式也在不断地进行着改变，

人们对护理需求也越来越高。而对于 ICU 患者来讲，因自身存

在的问题，不允许护理出现差错，因此，积极开展针对性护理

至关重要。针对性护理是一种新的护理方案，护理计划、护理

措施、护理目的具有较高的针对性，其不仅可以满足患者护理

需求，还可提高护理效果，帮助患者病情尽快好转，从而减少

VAP 发生率，缩短机械通气时间，进而减少住院时间 [3]。本次

研究示：VAP 发生率实验组较少，而机械通气时间与住院时间

实验组较短，P<0.05。

综上，呼吸科 ICU 采用针对性护理，对减少呼吸机相关性

肺炎（VAP）有积极作用，且护理效果显著，值得推广。
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