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吸护理并发症预防及处理
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并发症概述



并发症是指在疾病发展过程中或诊疗护理过程中，由一种疾病或情况引发的另一种疾病或症状的出

现。

根据发生原因和性质，并发症可分为疾病本身引起的并发症、诊疗操作引起的并发症、药物引起的

并发症等。

定义

分类

定义与分类



发病原因
并发症的发生与多种因素有关，包括疾病本身的性质、

严重程度、诊疗操作、药物使用、患者年龄、基础疾

病等。

危险因素
高龄、基础疾病多、病情严重、免疫力低下等是发生

并发症的危险因素。

发病原因及危险因素



临床表现

诊断依据

临床表现与诊断依据

并发症的临床表现因具体疾病和并发症类型而异，可能包括症状、

体征、实验室检查异常等。

并发症的诊断需要结合患者病史、临床表现、实验室检查和影像

学检查等综合分析，必要时需请相关科室会诊协助诊断。
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预防措施



01

02

03

执行吸痰操作前必须洗手、戴口罩、帽子和无菌手套，

确保无菌操作环境。

吸痰管应一次性使用，避免交叉感染。

吸痰过程中要保持吸痰管的清洁，避免污染。

严格无菌操作规范



根据患者年龄、病情和痰液性质选择合适的吸痰管

和负压装置。

吸痰管直径应小于气管导管内径的1/2，长度应超过

气管插管或气管切开套管1-2cm。

负压装置压力应适中，避免过大或过小，以免损伤

呼吸道黏膜或吸痰不彻底。

合理选择吸痰管及负压装置



定时为患者翻身、拍背，促进

痰液排出。

给予患者适当的湿化治疗，如

雾化吸入、气道滴入湿化液等，

以保持呼吸道湿润。

对于痰液粘稠的患者，可给予

化痰药物治疗。

保持呼吸道湿润与通畅



密切观察患者的呼吸、心率、血压等生命体征变
化，及时发现并处理异常情况。

定期评估患者的意识状态、咳嗽能力和痰液性质，
以便及时调整吸痰方案。

对于长期卧床或昏迷的患者，应加强口腔护理和
皮肤护理，预防并发症的发生。

定期评估患者情况
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处理方法



发现异常情况，如患者出现剧烈咳嗽、呼吸困难等症状，应立即

停止吸痰操作。

迅速通知医生，并告知患者具体情况，以便医生及时采取相应措

施。

立即停止吸痰并报告医生
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