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严重创伤患者的急诊急救护理
李燕冰，张肖腾，张雪薇 （联勤保障部队第九八〇医院，河北石家庄 050000）

严重创伤属于急诊急救中常见的一种急症类

型，在我国每年因为创伤致死的人数高达十几万人。

归结原因可以发现，城市发展、车辆增多，交通事

故也随之增多，很多突发事故会伴随着严重多发外

伤，或者伤及脏器或者肢体。而在严重创伤患者的

急救护理上，采取必要的护理措施，可以降低患者

的致残率和致死率。那什么是严重创伤呢？有哪些

具体的表现？急救护理的方法又有哪些？下面为大

家简单的介绍一下。

什么是严重创伤

严重创伤是急救科常见的一种急症类型，属于

常见且死亡率极高的外科伤病。其主要是指患者在

经受强烈打击之后，身体内部脏器出现破裂、大出

血等情况，患者的血液循环量会随之减少，且伴随

着剧烈的疼痛。严重创伤引发的病情发展比较快，

若是没有对其及时地进行抢救，患者有可能会出现

休克或者死亡的情况。严重创伤主要分为四类，即

闭合性损伤、开放性损伤、多发伤、复合伤。严重

创伤的最佳抢救时间是发生后数分钟到两个小时以

内，此时急救护理对于患者来说十分的重要。

严重创伤的表现有哪些

症状体征

（1）剧烈疼痛：经受严重创伤的患者，在发

病时会伴随着剧烈的疼痛。

（2）体温升高：严重创伤患者发病时，体温

会随之升高，通常情况下会在 38℃左右。

（3）尿量减少：休克早期肾血流已开始减少，

导致肾小球滤过率降低且尿量减少。

（4）心律不齐：失血性休克早期，机体自身

保护性反射出现，故交感神经兴奋与儿茶酚胺释放

增加，继之引起心肌收缩力增强、心率加快，以代

偿性维护机体急需。

（5）休克：一是失血性休克，严重创伤患者

死亡率非常高，主要为失血性休克，严重创伤患

者由于急性失血，机体有效循环血量锐减。当患

者失血量超过全身血容量的 20%时，可导致低血

容量休克，出血迅猛者甚至来不及抢救而死亡；

二是创伤性休克，多处重度创伤患者均伴有严重

疼痛，不仅增加患者的痛苦，而且还加重创伤性

休克。

并发症

（1）呼吸道感染：呼吸道急性阻塞会导致机

体缺血、缺氧、感染，当机体自身代偿机制耗尽后，

最终衰竭死亡。

（2）微循环障碍：严重创伤后，患者毛细血

管内滞留的红细胞会与血小板凝聚，形成微小血栓 ，

甚至出现弥散性血管内凝血（DIC），必然会加剧

微循环障碍。

（3）脑功能障碍：患者颅脑受损大多存在颅

内压急性增高，此时脑灌注压不足，致使脑组织缺

血、缺氧，由此引起脑功能障碍。同时，颅内压增

高显著者可发生脑疝、昏迷，引起呼吸抑制、停止

与循环不稳，直至呼吸心搏骤停。

（4）肾功能衰竭：严重肾脏缺血可使肾小管

坏死，从而引起急性肾功能不全，甚至肾功能衰竭。

（5）肺功能下降：由于心排血量降低与肺血

灌注不足，加之呼吸道不畅或阻塞 ，机体氧供需平

衡紊乱，同时二氧化碳弥散发生障碍 ，进而形成肺

间质水肿，使肺功能下降。

（6）胃肠功能障碍：胃黏膜因缺血严重可导

致应激性溃疡，肠道缺血可使肠黏膜屏障破坏。

（7）肝脏代谢障碍：肝脏缺血则造成代谢、

解毒功能下降，以及蛋白与凝血因子障碍，继之加

重休克的发展。

诱发心理疾病

严重的创伤会为患者带来心灵上的创伤，很多
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严重创伤患者会感受到精神空虚、乏味、闷闷不乐，

甚至会出现抑郁的情况。

严重创伤患者的急诊急救护理方法有哪些

心肺复苏

在患者遭受严重创伤后，需要先观察患者的生

命体征情况，若是出现窒息、大出血、心脏骤停、

休克等情况，一是要将患者抢救到安全地方，避免

二次伤害，二是要对其进行心肺复苏，帮助患者恢

复呼吸。方法如下：将患者调整为复苏体位；及时

取出患者口腔内假牙、异物、血块等异物；将患者

衣服解开，露出胸廓；按压部位为两乳头连线中点，

将两手叠抠，同时肘关节需要保持伸直的状态，以

垂直方向下按压，按压频率为每分钟 100～120次，

连续按压 30次。

保持呼吸通畅

面对严重创伤患者，对其进行急救护理，需要

保持患者呼吸道处于通畅的状态，采用平卧体位，

清理患者口腔与鼻腔中的异物，遵医嘱给氧。

立即有效止血

严重创伤患者在短时间内会出现大量出血的情

况，严重的话会导致患者休克或者死亡，这就需要

对患者的伤口进行处理，采用合理的包扎方法，配

合医生清创、缝合、止血，立即有效止血，遵医嘱

快速补液。具体做法；采用伤口包扎止血术，如果

出现伤口出血，一般严格消毒之后，用干净的敷料

加压包扎伤口。如果出现大出血，局部加压包扎不

能止血，必须采取伤口近端肢体的捆扎阻断血流，

从而达到止血的效果。

观察生命体征

严重创伤有两个特点，即闭合性、开放性损伤，

因为隐蔽伤容易被忽视，这就需要在急救护理中将

局部与各种创伤联系起来，密切观察患者的生命体

征。具体操作如下：严密观察患者的生命体征，重

点观察呼吸、心跳、血压的情况；积极配合医生进

行腹穿、胸腔闭式引流、伤口清创缝合；密切监测

血压、脉搏、尿量、瞳孔等变化，监测血氧饱和度；

严重创伤引发骨折后，患者要平卧。

患者运送处理

对严重创伤患者的急救护理，除了上述方法，还

需要做好患者的运送工作。具体操作如下：判断创伤

部位及程度，送至具体急救科室抢救；告知医生患者

的相关情况；运送期间，不要改变患者体位；观察患

者四肢活动、语言表达等情况，为后续的治疗提供依据。

做好心理护理

严重创伤不仅为患者带来身体上的折磨，随时

可能会发生危险，还会在心理上带给患者痛苦，面

临着身体形象的改变，在身体与心理的双重煎熬下，

患者会出现心理问题。家属在急救护理的过程中，

不仅要配合护士救治患者，还需要考虑到患者的心

情。具体做法：①配合医护人员，详细说明患者情绪，

学习情绪疏导方法；②咨询严重创伤知识，不畏惧

疾病，减轻心理负担；③陪同患者观看励志电影，

阅读励志书籍，增强治愈信心。

结语

总而言之，人们每天都在经历生老病死的循环，

经过上述简单的介绍，相信大家对严重创伤有了一

定的认识，对急救护理知识及方法有了一定的了解，

严重创伤不仅会损害人的健康，还会危及人的生命，

做好严重创伤的急救护理非常关键。在我们身边出

现突发情况的时候，可以利用这些知识和方法对严

重创伤患者进行急救护理，帮助他人减轻病痛，挽

救生命。


