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气管切开护理概述
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气管切开术简介

气管切开术是一种

紧急手术，用于建

立人工气道，缓解

呼吸道梗阻

气管切开术的手术

方法包括常规气管

切开术和经皮气管

切开术

气管切开术的并发症

包括感染、出血、气

管狭窄等，需要精心

护理和及时处理

气管切开术适用于

各种原因引起的呼

吸道梗阻，如喉部

肿瘤、异物等



气管切开护理的重要性

对于某些神经系统疾病、

颌面部损伤或喉部病变

等患者，气管切开是必

要的治疗手段之一

便于给氧、吸痰和进行

机械通气等治疗措施的

实施

降低呼吸阻力，改善呼

吸功能

保持呼吸道通畅，预防

窒息和肺部并发症



气管切开患者的护理目标

保持呼吸道通

畅，预防感染

01 02

维持适当的氧

合和通气功能

促进患者舒适

度和康复进程

03 04

预防并发症的

发生



气管切开患者的日常护理
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基础护理措施

保持气管切开处敷料的清洁干燥，定期更换。

每日清洁消毒内套管，保持其通畅。

患者取半卧位，以利于呼吸和引流。

定时协助患者翻身、拍背，促进痰液排出。



呼吸道通畅的维持

定期清洁呼吸

道：保持呼吸

道通畅，预防

感染

添加标题

保持合适体位：

有利于排痰和

保持呼吸道通

畅

添加标题

及时吸痰：防

止痰液阻塞呼

吸道，保持呼

吸道通畅

添加标题

定期检查：及

时发现并处理

呼吸道问题，

保持呼吸道通

畅

添加标题
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