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危重病人概述



危重病人是指病情严重且不稳定，需要立即进行医疗干预和持续监护的病人。

生命体征不稳定，病情变化快，存在多个器guan系统功能障碍或衰竭的风险，病情发展可能危及病

人生命。

定义

特点

定义与特点



常见类型
重症肺炎、急性心肌梗死、脑卒中、严重创伤、脓毒

症等。

危险因素
高龄、基础疾病多、免疫力低下、营养不良、手术后

等。

常见类型及危险因素



包括初步评估和详细评估。初步评估主要关注病人的

生命体征和意识状态，详细评估则涉及病史采集、体

格检查、实验室检查等多个方面。

评估方法

首先进行初步评估，确定病人是否属于危重病人范畴；

然后进行详细评估，明确病人的具体病情和危险因素；

最后根据评估结果制定相应的护理和管理计划。

评估流程

评估方法与流程
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护理原则与策略



对危重病人的生命体征进行持续、动

态的监测，包括呼吸、心率、血压、

体温等重要指标。

严密监测生命体征

确保危重病人的呼吸道畅通，必要时

进行吸痰、吸氧等操作，以维持正常

的呼吸功能。

保持呼吸道通畅

根据病情及时调整输液速度、药物使

用等，以保持病人的循环稳定。

维持循环稳定

加强危重病人的基础护理，预防压疮

、深静脉血栓、感染等并发症的发生

。

预防并发症

全面性护理原则



评估病人需求

对危重病人进行全面的护理评估

，了解其病情、治疗方案、护理

需求等信息。

制定护理计划

根据评估结果，制定个性化的护

理计划，明确护理目标、措施和

评价标准。

动态调整护理策略

根据病情变化及时调整护理策略

，确保病人得到及时、有效的护

理。

与病人及其家属沟通

与病人及其家属保持良好的沟通

，解释病情、治疗方案和护理措

施，取得其理解和配合。

个性化护理策略制定



建立跨学科团队

明确团队成员职责

加强团队沟通与协作

定期评估与改进

跨学科团队协作模式

组建由医生、护士、药师、营

养师、康复师等多学科专业人

员组成的跨学科团队。

建立有效的沟通机制，加强团

队成员之间的沟通与协作，共

同为危重病人提供优质的医疗

服务。

明确团队成员的职责和分工，

确保各项工作有序进行。

定期对跨学科团队的工作进行

评估和总结，针对存在的问题

和不足进行改进和优化。
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生命体征监测与干预



密切观察病人的呼吸状况，记录呼吸频率、
节律和深度的变化。

呼吸频率、节律和深度监测

通过脉氧仪等设备监测病人的血氧饱和度，
确保呼吸功能正常。

血氧饱和度监测

保持呼吸道通畅，及时清除呼吸道分泌物，
防止窒息和肺部感染。

呼吸道护理

对于呼吸衰竭的病人，及时给予呼吸机支持
治疗，维持正常的呼吸功能。

呼吸机支持治疗

呼吸功能监测及支持治疗



通过中心静脉导管监测中心静脉压，了
解血容量和心功能状况。

中心静脉压监测

根据病情需要，给予血管活性药物，以
维持正常的血压和心输出量。

血管活性药物应用

循环系统监测及支持治疗

实时监测病人的心率、心律和血压变化，
评估循环系统的稳定性。

心率、心律和血压监测

对于心律失常的病人，给予相应的抗心
律失常治疗，防止病情恶化。

抗心律失常治疗
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