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引言



通过制定和执行科学合理
的护理常规，提高急性会
厌炎患者的护理质量和效
果。

提高护理质量 促进患者康复 降低并发症风险

通过规范的护理措施，减
轻患者症状，促进患者康
复，提高患者生活质量。

通过及时有效的护理措施，
降低急性会厌炎患者并发
症的发生率，保障患者安
全。

030201

目的和背景



定义

症状

诊断

治疗

急性会厌炎概述

急性会厌炎是指会厌及其周围

组织的急性炎症，是喉部常见

的急性感染性疾病之一。

根据患者症状、体征及喉镜检查等

结果进行诊断，需与急性扁桃体炎、

急性咽喉炎等疾病相鉴别。

急性会厌炎的典型症状包括喉

痛、吞咽困难、发热、呼吸困

难等，严重者可出现窒息。

急性会厌炎的治疗主要包括抗感

染治疗、对症治疗及支持治疗等，

严重者需行气管切开术。
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急性会厌炎患者评估



评估患者是否出现咽喉疼
痛、吞咽困难、呼吸困难
等典型症状，以及症状的
严重程度和持续时间。

症状评估

观察患者是否有发热、面
色苍白、烦躁不安等体征，
检查咽喉部是否有红肿、
充血等炎症表现。

体征评估

评估患者是否出现窒息、
喉梗阻等严重并发症，以
及并发症对患者生命安全
的威胁程度。

并发症评估

病情评估



    

护理需求评估

呼吸道护理需求

评估患者呼吸道通畅情况，是否需要

吸氧、吸痰等护理措施。

饮食护理需求

评估患者的饮食状况，是否需要提供

流食或半流食，以及是否需要静脉营

养支持。

疼痛护理需求

评估患者的疼痛程度，是否需要给予

止痛药物或采取其他缓解疼痛的措施。



评估患者是否因病情严重、治疗
过程痛苦等因素而产生焦虑情绪，
以及焦虑情绪对患者的影响程度。

焦虑情绪评估
评估患者对治疗和护理的配合程度，
以及患者家属对治疗方案的接受程
度和支持力度。

合作意愿评估

根据患者的心理状况，评估是否需
要提供心理支持、心理疏导等干预
措施，以帮助患者缓解不良情绪，
增强治疗信心。

心理干预需求

患者心理评估
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护理措施



控制室内温度和湿度
保持适宜的室内温度和湿度，有助于缓解患者呼吸道症状，提高舒
适度。

减少环境刺激
避免患者接触烟雾、粉尘等刺激性物质，以免加重呼吸道症状。

保持室内空气流通
定期开窗通风，保持室内空气新鲜，有助于减少呼吸道刺激和感
染的风险。

环境护理



口腔清洁

定期为患者清洁口腔，保持口腔
卫生，减少口腔感染的风险。

保持呼吸道通畅

鼓励患者咳嗽、深呼吸，有助于
排痰和保持呼吸道通畅。对于呼
吸困难的患者，及时采取吸氧等

急救措施。

避免过度用嗓

指导患者避免过度用嗓，减少声
带疲劳和损伤，有助于缓解喉部

疼痛和不适感。

呼吸道护理



为患者提供流质或半流质饮食，如稀饭、粥、面
条等，易于吞咽和消化，减轻喉部负担。

流质或半流质饮食

避免患者食用辛辣、油腻等刺激性食物，以免加
重喉部疼痛和不适感。

避免刺激性食物

鼓励患者多喝水，保持充足的水分摄入，有助于
缓解喉部干燥和不适感。

多喝水

饮食护理
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局部冷敷

对于局部疼痛明显的患者，可采用局部冷敷的方法缓解疼痛和

肿胀感。
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评估疼痛程度

定期评估患者的疼痛程度，了解疼痛的性质、部位和持续时间，

为制定个性化的疼痛护理计划提供依据。
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药物镇痛

根据医嘱给予患者适当的镇痛药物，如非甾体类抗炎药等，缓

解疼痛和不适感。

疼痛护理
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并发症的预防与处理
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