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OR-01  

脑出血患者的脑脊液中游离的线粒体 
膜电位变化对患者死亡的影响 

 
潘玺冬、王丽琨、伍国锋 
贵州医科大学附属医院 

 
目的 探讨脑出血患者的脑脊液中游离的线粒体膜电位对脑出血患者死亡的影响差异。 
方法 选取自 2020年 12月至 2021年 9月在贵州医科大学附属医院急诊神经科收治的符合手术标准

且需要引流的侧脑室脑脊液的 20 例脑出血患者。根据患者存活状态进行分组：11 例存活的患者作

为存活组和 9 例死亡的患者纳入死亡组。使用透射电镜法观察脑脊液中游离的线粒体形态。

Mito-Tracker Red CMXRos 荧光探针染色后,采用流式细胞仪分析脑脊液中游离的线粒体的数量。使

用 GLAST 抗体孵育从脑脊液中提取的线粒体，采用流式细胞仪分析星形胶质细胞分泌线粒体的情

况。JC-10 荧光探针染色后,采用流式细胞仪分析线粒体膜电位变化。 
结果 透射电镜证实脑出血患者的脑脊液样本中存在游离的线粒体。卡方检验分析显示：两组患者脑

脊液中游离的线粒体数量之间差异无统计学意义(P>0.05)；死亡组脑脊液中游离的线粒体中星形胶

质细胞来源的线粒体占全部线粒体的百分比显著低于存活组，差异具有统计学意义(P＜0.05)；死亡

组的脑脊液中游离的线粒体膜电位显著低于存活组，差异具有统计学意义(P＜0.05)。二元 Logistic
回归分析显示脑脊液中星形胶质细胞来源线粒体占全部线粒体的百分比、游离线粒体的膜电位是患

者死亡的独立预测因子。 
结论 脑出血患者脑脊液中游离线粒体的膜电位低和星形胶质细胞来源线粒体占全部线粒体的百分

比低是患者死亡的预测因素。 
关键字 脑出血；游离线粒体 
 
 
OR-02  

新型冠状病毒肺炎疫情下急诊科常态化组织管理优化策略 
 

金珊珊、陆健、谢晖、王瑞兰 
上海市第一人民医院 

 
目的 探讨新冠疫情下常态化急诊患者就诊流程优化及应对方案。 
方法 根据急诊就诊趋势和需求，增设分诊岗位，制定普通急诊患者和危重患者救治流程，回顾性分

析 2020 年与 2019 年急诊就诊患者例数、入抢例数数据资料，按疾病严重程度分层比较两年收治患

者情况。对比新冠疫情期间及疫情后期抢救室滞留例数及收入院人数。 
结果 2020 年 1 月至 12 月我院急诊就诊总例数较 2019 年同期下降 15.2%，抢救室收入例数同比增

加 39.2%。2020 年 I 级患者例数较 2019 年同比增长 77.1%，II 级患者例数同比增长 76.4%，III 级
患者例数同比下降 7.0%，IV 级患者例数同比下降 19.6%。 III、IV 级患者例数在疫情期间及疫情后

期大致持平，两组比较无统计学差异（P 值>0.05）。但在疫情后期 I、II 级患者例数大幅增加，差异

有统计学意义（P 值<0.05）。新冠疫情后期较疫情期间，抢救室 72 小时滞留例数下降，收治入院例

数增加，差异有统计学意义。（P 值<0.05）。 
结论 常态化防疫背景下急诊患者就诊流程优化可提高患者诊治效率。 
关键字 疫情；防控；急诊；流程优化 
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OR-03  

严重创伤急救护理质量敏感指标的构建 
 

彭蕾、陈雪妹、刘建、施海柳 
上海市同济医院（同济大学附属同济医院） 

 
目的   构建严重创伤急救护理质量评价指标体系，以期为评价严重创伤急救护理质量提供系统、客

观、可量化的标准。 
方法  基于结构-过程-结果三维理论模式，在规范和指南指引下，应用文献回顾初步拟订严重创伤急

救护理质量评价指标体系的初稿，编制指标条目问卷，采用德尔菲专家函询的方法对 15 名临床专家

进行 2 轮咨询， 采用层次分析法确立指标的权重。 
结果   经过两轮专家函询，两轮次回收率均为 100%，专家权威系数 Cr 值分别为 0.843/0.865，协

调系数（W）值分别为 0.396/0.405，P < 0.01。构建了制度建设、急救管理和效果评价 3 个一级指

标、13 个二级指标、44 个三级指标的严重创伤急救护理质量评价指标体系，确定了三级指标权重

系数，经过了一致性检验（CR<0.1），各级指标变异系数都<0.10。  
结论   构建的严重创伤急救护理质量评价指标中，各级层指标条目客观、权重分配合理、易操作，

具有较好的科学性与客观性，对规范严重创伤患者急救护理有着重要指导意义。 
关键字 严重创伤；急救；护理质量；评价指标；德尔菲法 
 
 
OR-04  

Clinical strains of Pseudomonas  
aeruginosa secrete LasB elastase to  

induce hemorrhagic diffuse alveolar damage in mice 
 

Yajie Zhu、Xiaoli Ge、Di Xie、Shangyuan Wang、Feng Chen、Shuming Pan 
Xinhua Hospital affiliated to Shanghai Jiao Tong University School of Medicine 

 
Background  Acute lung injury and acute respiratory distress syndrome (ALI/ARDS) are most 
often caused by bacterial pneumonia and characterized by severe dyspnea and high mortality. 
Knowledge about the lung injury effects of current clinical bacterial strains is lacking. The aim of 
this study was to investigate the ability of representative pathogenic bacteria isolated from patients 
to cause ALI/ARDS in mice and identify the major virulence factor. 
Method  Seven major bacterial species were isolated from clinical sputum and unilaterally 
instilled into the mouse airway. A histology study was performed to determine the lung injury effect. 
Virulence genes were examined by PCR. Sequence types of P. aeruginosa strains were identified 
by MLST. LC-MS/MS was used to analysis the bacterial exoproducts proteome. LasB was purified 
through a DEAE-cellulose column, and its toxicity was tested both in vitro and in vivo. 
Results  Staphylococcus aureus, Streptococcus pneumoniae, Streptococcus agalactiae, 
Acinetobacter baumannii, Klebsiella pneumoniae, Pseudomonas aeruginosa and Escherichia coli 
were randomly separated and tested 3 times. Among them, gram-negative bacteria have much 
more potential to cause acute lung injury than gram-positive bacteria. However, P. aeruginosa is 
the only pathogen that induces diffuse alveolar damage, hemorrhage and hyaline membranes in 
the lungs of mice. The lung injury effect is associated with the excreted LasB elastase. Purified 
LasB recapitulated lung injury similar to P. aeruginosa infection in vivo. We found that this was due 
to the powerful degradation effect of LasB on the extracellular matrix of the lung and key proteins 
in the coagulation cascade without inducing obvious cellular apoptosis. We also report for the first 
time that LasB could induce DIC-like coagulopathy in vitro. 
Conclusion  P. aeruginosa strains are most capable of inducing ALI/ARDS in mice among major 
clinical pathogenic bacteria tested, and this ability is specifically attributed to their LasB 
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production. 
Key words unilateral lung injury, LasB elastase, Pseudomonas aeruginosa, ALI/ARDS; 
 
 
OR-05  

鸡矢藤对类风湿关节炎治疗效果探究 
 

何和与 
海南医学院第二附属医院 

 
目的  探究鸡矢藤对类风湿性关节炎（RA）的治疗效果，初步探讨其对类风湿性关节炎的影响。 
方法  通过体外细胞实验证明鸡矢藤对类风湿成纤维滑膜细胞（FLS-RA）有直接的杀伤与增殖抑制

作用。采用 ELISA 试剂盒测定细胞上清中 IL-1、IL-6、IL-10、IL-17 及 TNF-α 含量。后通过体内实

验将 60 只 Wistar 大鼠随机分成正常组，模型组，鸡矢藤高、中、低剂量组，MTX 组，每组 10 只，

建立 CIA 模型，造模成功后，鸡矢藤按照高（2.4g/kg•d）、中（1.2 g/kg•d）、低（0.6g/kg•d）剂量，

甲氨蝶呤（0.01ug/kg •d）连续灌胃给药 1 个月，1 天 1 次。正常组和模型组灌喂等体积的 0.9%氯

化钠溶液。 
结果  体外实验中，从形态上观察到鸡矢藤作用 48h 后 FLS-RA 细胞形态与原来相比发生了明显的

改变。细胞划痕、CCK8 实验结果均显示鸡矢藤对 FLS-RA 的增殖和活力都存在抑制作用。鸡矢藤、

MTX 处理过的 FLS-RA 细胞与未处理的 FLS-RA 细胞相比，IL-1、IL-6、IL-17、TNF-α 水平明显降

低，而具有抑炎作用的 IL-10 水平升高；体内实验中，给予鸡矢藤和 MTX 干预的 RA 模型鼠与给予

0.9%氯化钠溶液干预的 RA 模型鼠相比，AI 评分下降明显，足跖肿胀度下降，关节组织相差明显。 
结论  鸡矢藤可能通过降低 IL-1、IL-6、IL-17、TNF-α，升高 IL-10 等细胞因子的表达量达到治疗

RA 的效果。 
关键字 类风湿性关节炎；鸡矢藤；炎症因子 
 
 
OR-06  

5424 例急性中毒患者调查分析 
 

康伟 
天津市蓟州区人民医院 

 
目的  了解天津地区急性中毒的特点，为提高天津市急性中毒诊治水平及防治措施提供依据。 
方法  设计标准化的急性中毒注册登记表，对 2016 年 1 月～12 月期间，急性中毒的急诊病人进行

登记，收集其姓名、年龄、性别、职业、来源、中毒原因、中毒途径、发病时间、就诊时间、毒物

名称、剂量、病情、急诊处理、诊断、转归、送检等信息，并进行描述性统计研究。 
结果  5424 例急性中毒病例中，男 3396 例，女 2028 例，男女比例为 1.67:1；年龄以 21～45 岁为

急性中毒第 1 位高发年龄组；职业以市民为第一职业类别；中毒途径以消化道为第一位（83.76%）；

酒精中毒 2852 例位居第 1 位；治疗药物中毒总计 1385 例为第 2 位。各地域中毒类别存在差异，市

区、滨海新区以酒精中毒为首位，滨海新区危险化学品中毒数量较其他地区多，环城区以一氧化碳

中毒最多；不同地区中，酒精中毒、解热镇痛药、有机磷中毒男女比例存在差异；一年中以 11 月份

中毒人数最多，各地区间一月、四月、六月、十一月男女中毒例数存在差异；周末平均每日中毒人

数要高于工作日平均每日中毒人数，并均以酒精中毒人数最多，其中酒精、有机磷、食物中毒周末

与工作日存在差异。 
结论  急性中毒的关键在于了解地区中毒差异，有针对性的提高诊治水平，并加强教育市民养成良

好的生活习惯。 
关键字 急性中毒；流行病学；调查研究；酒精中毒； 
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OR-07  

VitaminC improves the outcomes of cardiopulmonary 
resuscitation by altering shedding of Syndecan-1 and 

further regulating p38/MAPK phosphorylation in a rat model 
 

Yan Xiao1、chenglei su2、wanchun Tang3 
1. Shanghai General Hospital, Shanghai Jiao Tong University School of Medicine 

2. 江苏省徐州医科大学附属医院 
3. Weil Institute of Emergency and Critical Care Research, Virginia Commonwealth University 

 
Background  To investigate the effects of Vitamin C (VitC) on post resuscitation myocardial and 
cerebral function, duration of survival and the potential mechanisms. 
Methods and results   18 male Sprague-Dawley rats weighing between 450-550g were 
randomized into three groups: 1) Sham; 2) Control; 3) VitC. To assess the neurological deficit 
score (NDS) 72 hours after return of spontaneous circulation (ROSC), 20 additional rats were 
randomized into two groups: 1) Control; 2) VitC. Ventricular fibrillation (VF) was electrically 
induced and untreated for 6 minutes. Cardiopulmonary resuscitation (CPR) including chest 
compression and mechanical ventilation were then initiated and continued for 8 minutes followed 
by defibrillation. At 5 minutes after ROSC, either VitC (200mg/kg) or placebo was administered by 
intravenous infusion with a syringe pump for half an hour.There were significant improvements in 
myocardial function (ejection fraction 66.58 % ± 4.34 % vs. 59.63 % ± 6.35 %) and buccal 
microcirculation (perfused vessel density 5.00±0.27 vs. 2.96±0.28; microvascular flow index 
2.38±0.13 vs. 1.33±0.26) in rats treated with VitC 4 hours after ROSC compared with Control 
(P<0.05). VitC exhibited pro-inflammatory cytokines (IL-6 and TNF-α), Syndecan-1(SDC-1) and 
hyaluronic acid (HA) in plasma (p<0.01). VitC decreased ROS production and to inhibited 
P38/MAPK pathway phosphorylation. The survival rate and neurological deficit score (NDS) at 24 
hours after ROSC were improved in VitC treated animals compared with those of the control group 
(341.50 ± 120.53 vs. 437.50 ± 85.12, p < 0.05). 
Conclusion  VitC reduces the severity of post-resuscitation myocardial and cerebral dysfunction 
and improves the duration of survival. The mechanisms may involve inhibiting transcription of 
inflammatory cytokines, thus protecting the integrity of the vascular endothelium via reducing 
shedding of Syndecan-1 which could regulate p38/MAPK phosphorylation and microcirculation. 
Key words Cardiac arrest, Vitamin C, Syndecan-1, p38/MAPK pathway, inflammatory cytokines 
 
OR-08  

电针调控 NRG-1/ErbB4 信号通路促进脊髓损伤后髓鞘再生 
 

沈俊、袁迎曦、黄永杰、王林波、江晨 
昆明医科大学第一附属医院急诊医学部 

 
目的  探讨 NRG-1/ErbB4 信号通路在电针（EA）促进脊髓损伤(SCI)后髓鞘重建和神经功能恢复中

的作用。 
方法  构建 SD 大鼠 T10 水平钳夹型 SCI 模型, 将 60 只雌性 SD 大鼠（体重 250±20g）随机分为 5
组：Sham 组、SCI 组、SCI+EA 组、SCI+EA+PD158780 组、SCI+NRG-1β 组。采用 BBB 评分在

造模前 1d 及造模后 3d、7d、14d、21d、28d 评价大鼠后肢运动功能； HE 染色观察 SCI 后各组脊

髓的形态结构改变； LFB 染色观察神经轴突的脱髓鞘改变；采用 IF 和 WB 检测各组脊髓组织中

MBP、NRG-1 和 ErbB4 的表达情况。 
结果  BBB 评分: SCI 后各组大鼠的 BBB 评分在各个时间点较 Sham 组明显降低；与 SCI 组相比，
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术后 3d、7d 和 14d，SCI+EA 组和 SCI+NRG-1β 组的 BBB 评分升高无统计学意义；从 21d 开始，

SCI+EA 组和 SCI+NRG-1β 组的 BBB 评分明显升高。HE 染色: SCI 后各组脊髓背柱明显的结构破

以及空洞；与 SCI 组和 SCI+EA+PD158780 组相比，SCI+EA 组和 SCI+NRG-1β 组脊髓背柱区结

构破坏以及脊髓的空洞化减轻。LFB 染色：与 Sham 组相比，各组发生明显的脱髓鞘改变；与 SCI
组和 SCI+EA+PD158780 组相比，SCI+EA 组和 SCI+NRG-1β 组大鼠脱髓鞘程度明显减轻。IF 染

色和 WB 结果显示：与 Sham 组比较，SCI 组 NRG-1、ErbB4 和 MBP 蛋白表达降低；与 SCI 组相

比，SCI+EA 组和 SCI+NRG-1β 组 NRG-1、ErbB4 和 MBP 蛋白表达增加，但 ErbB4 受体拮抗剂

PD158780 抑制了 EA 和 NRG-1β 对 NRG-1、ErbB4 和 MBP 蛋白的上调作用。 
结论  EA 通过上调 NRG-1/ErbB4 信号通路，促进 SCI 后的髓鞘再生，从而促进神经功能的恢复。 
关键字 脊髓损伤；电针；NRG-1/ErbB4 信号通路；髓鞘再生 
 
OR-09  

Optimal Time of Collapse to return of Spontaneous 
Circulation to Apply Targeted Temperature Management  

for Cardiac Arrest: A Bayesian Network Meta-analysis 
 

Jingwei Duan1、Yuanchao Shi2、Baomin Duan3、Qiangrong Zhai1、Jie Yu1、Qingbian Ma1 
1. Peking University Third Hospital 

2. 兰州大学 
3. 开封市中心医院 

 
Background  AHA and ERC have strongly recommended targeted temperature management 
(TTM) for patients who remain in coma after return of spontaneous circulation (ROSC). Yet, it 
became much uncertain for the role of TTM especially hypothermia in cardiac arrest patients after 
TTM2 trials. 
Methods  We searched four online databases (PubMed, Embase, CENTRAL and Web of 
Science) and conducted a Bayesian network meta-analysis. Based on the time of collapse to 
ROSC and whether the patient received TTM or not, we divided this analysis into eight groups 
(<20min+TTM, <20min, 20-39min+TTM, 20-39min, 40-59min+TTM, 40-59min, ≧60min+TTM and 
≧60min) to compare their 30-day and at-discharge survival and neurologic outcomes. 
Results  From an initial search of 3,023 articles, a total of 9,005 patients from 42 trials were 
eligible and were included in this network meta-analysis. Patients in the <20min+TTM group were 
more likely to have better survival and good neurologic outcomes (probability=46.1% and 52.5%, 
respectively). In comparing the same time groups with and without TTM, only the survival and 
neurologic outcome of the 20-39min+TTM group was significantly better than the 20-39min group 
(odds ratio= 0.70, 95% confidence interval [0.52-0.96]; OR=0.68, 95% CI [0.50-0.94]). Applying 
TTM at less than 20min or more than 40min did not improve survival or neurologic outcome 
(<20min vs <20min+TTM: OR=1.01, 95% CI [0.61-1.66]/OR=0.97, 95% CI [0.57-1.64]; 40-59min 
vs 40-59min+TTM: OR=0.74, 95% CI [0.47-1.15]/OR=0.71, 95% CI [0.41-1.24]; ≧60min vs ≧
60min+TTM: OR=0.46, 95% CI [0.14-1.44]/ OR=0.24, 95% CI [0.05-1.09] respectively). Both 
survival and good neurologic outcome were closely related to the time from collapse to ROSC. 
Conclusion  Survival and good neurologic outcome are closely associated with the time of 
collapse to ROSC. These findings supported that the 20 to 40 minutes of collapse to ROSC should 
be a more suitable occasion to apply TTM for cardiac arrest patients. 
Key words cardiac arrest; targeted temperature management; return of spontaneous circulation; 
survival; good neurologic outcome   
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OR-10  

碳酸氢钠林格液对创伤失血性休克炎症因子及血栓弹力图的影响 
 

卞晓华、闫雁 
河北医科大学第三医院 

 
目的  比较碳酸氢钠林格液限制性复苏对创伤失血性休克外周炎症因子、动脉血乳酸及凝血功能的

影响，为创伤液体复苏选择提供依据。 
方法  采取回顾性研究方法，选取 2019 年 12 月-2021 年 6 月河北医科大学第三医院急诊科救治的

严重创伤致失血性 60 例，0.9%氯化钠组（NS=30 例），碳酸林格液（BR=30 例），入急诊科 30min
内行中心静脉置管术补液，两组均为限制性补液策略并分别在复苏后 1h 测定外周静脉血血清中

TNF-a、IL-6、IL-2、IL-4、IL-10、Lac 及血栓弹力图中 R 值、K 值，α 角及 MA 值，比较两组患者

在复苏 30min 及 1h 后炎症因子、乳酸水平及凝血功能。 
结果  两组患者复苏前的一般情况、Lac 及 TNF-a、IL-6、IL-2、IL-4、IL-10 差异均无统计学意义（ P
值>0.05)。复苏达标后 30min、1h 后 Lac 较前明显降低且动脉血乳酸值 BR 组显著低于 NS 组，比

较差异有统计学意义（P ＜ 0.05）。复苏后 30min，BR 组 TNF-a、IL-6 水平均低于 NS 组，比较差

异无统计学意义（P>0.05），而 IL-2、IL-4、IL-10 水平 BR 组高于 NS 组，比较差异均有统计学意

义（P ＜ 0.05）。复苏后 1h，BR 组 TNF-a、IL-6 水平均低于 AR 组，IL-2、IL-4、IL-10 水平 BR
组高于 NS 组，比较差异均有统计学意义（P ＜ 0.05）。复苏后 30min，BR 组 R 值、K 值水平均

低于 NS 组，比较差异有统计学意义（P＜0.05），而 α 角，MA 值水平 BR 组高于 NS 组，比较差异

均有统计学意义（P ＜ 0.05）。复苏后 1h 较 30min 两组差异更为明显且差异均有统计学意义（P ＜ 
0.05）。 
结论  对失血性休克患者使用碳酸钠林格液复苏可更好的降低外周血中的 TNF-a、 IL-6 、IL-2 及

动脉血乳酸的水平,其减轻炎症反应纠正酸中毒效果优于 0.9%氯化钠，且可改善患者凝血功能。 
关键字  
 
 
OR-11  

视神经鞘直径超声识别大脑中动脉梗死患者风险评估 
 

杨小军 
新疆医科大学第一附属医院 

 
目的  床旁超声评估不同时间点视神经鞘直径(ONSD)对预测脑中动脉(MCA)梗死发展的价值，并在

后续 CT (CT)上探讨与梗死体积的关系。 
方法  研究就诊我院急诊 MCA 梗死患者。临床特征包括卒中量表(NIHSS)和 ONSD 测量在症状出

现后的前 5 天进行评估。脑梗死的体积分析由一名神经放射科医生完成，基于床旁超声的 ONSD 测

量和临床检查结果进行研究。 
结果  我们纳入 289 例 MCA 梗死患者，其中 10 例为严重 MCA 梗死。与 MCA 梗死患者(4.98±0.53 
mm;P = 0.003)，对照组(4.57±0.29 mm;P & lt;0.001)。一天后，每个个体的 ONSD 平均值与超声中

脑梗死体积评价之间存在相关性(r = 0.623;P = 0.002)。当 ONSD 值为 5.6 mm 时，mMCA 的敏感

性为 100%，特异性为 90%，阳性预测值为 83%，阴性预测值为 100%.结论 ONSD 测量对无创检

测颅内压增高和识别患者可能发生 mMCA 具有一定的准确性。 
结论  ONSD 测量在无创检测 ICP 增加和识别患者可能发展 mMCA 方面可能是准确的。 
关键字 视神经鞘直径，超声，大脑中动脉· 
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OR-12  

局部枸橼酸抗凝在急性中毒血液灌流中的应用 
 

张斌 1、王昌芳 2、巩月英 1、耿红霞 1、任辉邦 1、张玉红 1、李继超 1、李益 1、蒋涛 1 
1. 青海省人民医院 
2. 唐山市工人医院 

 
目的  探讨局部枸橼酸（RCA, regional citrate anticoagulation）在急性中毒患者血液灌流（HP, 
hemoperfusion）治疗中的抗凝效果。 
方法  将 2015 年 5 月至 2019 年 12 月在青海省人民医院急诊 ICU 行 HP 治疗的 134 例急性中毒患

者作为研究对象，按随机数字法分为观察组和对照组，观察组给予局部枸橼酸抗凝，对照组给予全

身低分子肝素（LMWH, low moclecular weight heparin）抗凝，每例患者入院后行 3 次 HP 治疗。

观察两组患者在 HP 治疗过程中出血并发症、滤器凝血发生情况，观察治疗前后谷丙转氨酶（ALT）、
肌酐（CREA）、全程 C 反应蛋白（CRP）、Na+、Ca2+ 、血红蛋白（HB）、血小板（PLT）、活化

部分凝血活酶时间（APTT）、PH、HCO3－、iCa2+、乳酸（Lac）等的变化。两组间分组主效应比

较使用重复测量方差分析，组内时间因素单独效应比较使用单因素方差分析进行比较，各治疗时间

点组间比较应用 t 检验。 
结果  两组间 ALT、CREA、Lac、HB、PLT、Na+、Ca2+、iCa2+ 以及滤器凝血发生情况均无显

著差异（P>0.05），两组间 APTT、CRP、PH、HCO3-以及出血并发症发生情况统计结果有显著差

异（P<0.05）。 
结论  RCA 抗凝可减少患者出血并发症的发生率；RCA 抗凝可能具有减轻患者体内炎症反应发展

的作用；RCA 应用于急性中毒患者 HP 治疗安全、有效，无明显不良反应，值得临床推广。 
关键字 血液灌流；局部枸橼酸抗凝；低分子肝素；抗凝 
 
OR-13  

Predicting in-hospital mortality of COVID-19  
patients based on simple bedside clinical variables: 

development and validation of the CDRS model. 
 

Guiying Dong、Feifei Jin、Chunbo Wu、Wei Guo、Weibo Gao、Jihong Zhu、Tianbing Wang 
Peking University People’s Hospital. 

 
Background  Early identification of patients with coronavirus disease (COVID-19) at high risk of 
death is necessary. We aimed to derive a prediction model describing the relationship between 
predictors and in-hospital mortality. 
Methods  In this retrospective study, the medical records of adult patients with PCR-confirmed 
COVID-19 in Wuhan, China, from February 8 to March 9, 2020, were reviewed. The 
characteristics of survival patients and nonsurvival patients were compared. A receiver operating 
characteristic (ROC) curve was constructed to investigate the accuracy of the parameters. Logistic 
regression was performed to derive the “COVID-19 death risk score”  (CDRS) model. Predicting 
the performance of the model above was compared using ROC and Kaplan-Meier survival 
analysis. 
Results  278 patients who had confirmed COVID-19 were enrolled. Of them, 63 (22.66%）was 
died. In comparison, T, HR, RR, ALT, WBC, D-dimer, hsCRP, IL-6, ferritin, hsTnI, Scr and 
NT-proBNP yielded an area under the curves (AUC) ranging from 0.66 to 0.95 for 
in-hospital mortality. Further univariate and multivariate regression analyses revealed that 
hsCRP (odds ratio [OR]=1.016), D-dimer (OR=1.12), and RR (OR=1.247) were independently 
associated with in-hospital mortality. The CDRS was calculated as logit(p) = −10.245 ＋

(0.22×hsCRP)＋(0.172×D-dimer)＋(0.203×RR). CDRS had the same predictive validity as SOFA 
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and CURB-65, with AUC=0.96 for CDRS, AUC=0.98 for SOFA, and AUC= 0.97 for CURB-65. In 
Kaplan-Meier survival analysis, CDRS＞21.5 was  independently associated with the increased 
risk of death (log-rank Test: X2=114.49, P<0.001). 
Conclusion  Among adult patients with documented COVID-19, as the predictive score for 
in-hospital mortality, despite its simplicity, CDRS had a performance similar to SOFA and 
CURB-65. 
Key words COVID-19, in-hospital mortality, model 
 
OR-14  

感染进展至脓毒症血管内皮相关细胞因子变化规律研究 
 

柴彦 1、王仲 1,2 
1. 北京清华长庚医院 

2. 清华大学 
 
目的 探索 CLP 小鼠术后细胞因子变化规律，以为临床预防感染进展为脓毒症提供参考 
方法 以 CLP 构建腹腔感染模型，检测术后 6h、12h、24h、48h 和 72h 的多种因子变化 
结果 前期筛选 25 种细胞因子中，有 14 种变化明显且有规律可循 
结论 检测感染小鼠血内细胞因子，可能识别脓毒症高危病人 
关键字 感染  脓毒症 细胞因子  预防 
 
 
OR-15  

急诊急救快速联动平台解决方案分享 
 

罗鸣 
四川互慧软件有限公司 

 
目的  医院急诊科承担了各种急性病、急性创伤等大量急救工作，接警和出诊模式直接影响院前急

救效率，急救车载设备与院内信息互联互通是院内急救资源前移的关键，院内急诊资源调度与准备

是急诊患者到院后得到快速治疗的关键。 
因此加快急诊急救信息化建设是提高急诊救治管理水平的关键，针对急诊特点设计开发急诊急救全

场景快速联动平台，实现对急诊临床系统全场景、全过程、全对象、全维度管理，加速急诊学科建

设自动化、数据化、网络化、智能化。 
方法  平台通过快速智能调度、智能推荐实现快速出诊；车载移动设备实现快速建档、预检分诊，

支持语音医嘱开立，信息实时回传院内，并以 5G 信息技术将车辆内相关设备数据、音视频数据实

时回传院内。 
通过身份证、历史消息等快速建档预检分诊，并根据知识库智能预检，提供院内抢救、留观、输液

等管理。 
急诊中心建设符合国家中心管理要求，同时支持移动端及 PC 端，自动生成 360 时间轴。 
平台具有应急突发事件管理模块、区域急诊模块、急诊驾驶舱等多个特色模块，全面提高医院急诊

学科诊疗水平。 
结果  辅助医院达到国家要求三分钟快速出诊，优化急诊现有流程，提升医院多科联合救治能力，

真正实现医疗资源前移，实现患者“上车即入院”这一愿景。 
能够对急诊所有诊疗工作进行复盘，提供各类急症相关指标统计分析，并将诊疗活动信息进行梳理、

整合，形成急诊大数据，为科研、教学、临床应用提供数据支撑。 
平台打破急诊信息孤岛，提升急诊信息化水平，覆盖院内外、急症中心并打通院内相关科室。 
结论  本项目基于 5G 构建高效、安全的急诊业务流程，对整体业务进行模块化功能设计；实现自

动数据采集，人工智能评估、急诊各环节信息共享、智能预检分诊、流程追朔管理、急诊质量管理、
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急诊物质管理等功能。将院前急救的现场处理、患者转运、院内多个专业学科联合救治等环节无缝

衔接，缩短有效救治时间，以提高患者生存率、降低伤残率和改善预后，降低系统操作时间、提升

医护人员诊疗时间。 
关键字  
 
 
OR-16  

基于 IMPACT 模式指导下 ECMO 团队成员培训及效果研究 
 

赵震、孙士昌、曹晓霞 
中南大学湘雅医院 

 
目的  通过引入 IMPACT 培训模式，提高 ECMO 团队成员综合能力。 
方法  查阅文献，自行设计《急诊科 ECMO 团队成员需求现况调查问卷》，结合现代 IMPACT 培训

模式对 ECMO 团队成员进行统一培训 
结果  需求现况调查，ECMO 团队成员对 ECMO 基础理论知识（4.1345 ± 0.9381）、ECMO 患者

监测及并发症（ 4.3277±0.8646）、ECMO 相关技能操作培训（4.3264±0.6745）、ECMO 相关文书

（4.0336±0.9320）、ECMO 沟通技巧（4.2821±0.6221）5 项一级指标，23 项二级指标需求较高；

IMPACT 培训后团队成员理论和实践操作平均得分 92.1±2.98 分，高于预定考核分值，合格率 100%。 
结论  IMPACT 培训模式，从培训需求、培训项目、学习工具、培训技术、培训效果、反馈跟踪六

个方面对团队成员进行科学化、系统化的统一培训，有效提升了 ECMO 团队成员综合能力，培养了

一批业务能力强、理论基础扎实、技术娴熟的 ECMO 成员，保障了危重患者的生命安全。同时，为

今后急诊 ECMO 团队建设与管理提供了科学依据。 
关键字 体外膜肺氧合（ECMO）；培训；效果研究 
 
 
OR-17  

基于生物信息学分析的急性心肌梗死关键基因筛选 
 

王科、王琰、张陈光、张向阳、陈旭岩 
北京清华长庚医院 

 
目的  运用生物信息学方法分析急性心肌梗死潜在的关键基因，并从分子和蛋白水平上探究其潜在

的发病机制。 
方法  从基因表达数据库（GEO）下载 GSE66360 和 GSE48060 的表达数据，将 2 个微阵列数据

集整理取得差异表达基因，得出包括上调 450 个、下调 428 个的差异基因，并通过 DAVID 数据挖

掘平台对这些差异基因进行功能及通路富集分析。 
结果  基因本体（GO）富集分析显示：炎症反应、免疫反应、细胞对脂多糖的反应等生物过程密切

相关，主要参与胞外区域、细胞内、质膜等细胞组分，且主要发挥受体活性、碳水化合物结合、转

录因子活性及序列特异性 DNA 结合等分子功能；京都基因基因组百科全书（KEGG）分析主要涉及

破骨细胞分化、肿瘤坏死因子（TNF）信号通路、NF-κB 信号通路等相关通路。运用 STRING 在线

数据库并结合 Cytoscape 软件构建蛋白- 蛋白互助（PPI）网络，筛选出 5 个关键基因：FPR2、
CXCL1、STAT3、JUN、ITGAM。 
结论  这 5 个基因可能成为急性心肌梗死潜在的生物标志物，并有可能成为治疗靶点和诊断靶标，

对临床上急性心肌梗死的诊断和治疗有一定价值。 
关键字 急性心肌梗死；生物信息学；基因表达 
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OR-18  

利用转录组测序生物信息学初步探讨热射病预后关键基因 
 

张玲琴 
空军军医大学西京医院 

 
目的  通过对我院收治的热射病生存和死亡患者外周血单个核细胞转录组测序结果进行生物信息学

分析，寻找影响热射病预后的关键基因。方法选取 2019-06-01/2020-08-30 期间在我科救治的热射

病患者纳入研究，按照预后分为生存组和死亡组，随机数字法选取患者进行外周血单个核细胞转录

组测序，生物信息学分析寻找差异基因；RT-PCR 验证筛选出的差异基因在生存组和死亡组中的表

达。结果 29 例患者诊断为热射病，按照预后分为存活组和死亡组，其中存活组 18 例，死亡组 11
例。随机数字法选取 6 例存活患者、4 例死亡患者外周血单个核细胞进行转录组测序，两组患者有

693 个基因表达有明显差异，通过生物信息学分析，筛选出 CCL5、MMP8、MMP9 基因可能与预

后相关；将存活组和死亡组外周血单个核细胞的目标基因表达情况通过 RT-PCR 方法表达检测，发

现 MMP8、MMP9 基因表达无明显变化，CCL5 基因表达在死亡组明显上升。结论 CCL5 基因可能

是影响热射病预后的关键基因，需要进一步深入研究。 
方法  分组和外周血单个核细胞转录组测序结果 
结果  目前在热射病中尚未查阅到与热射病相关的 CCL5 研究，但是 CCL5 通过募集免疫细胞，调

控机体炎症反应[19]；通过调控血管平滑肌功能，调节机体血液循环系统，而这些方面的功能与热射

病预后有明确的相关性，因此进一步深入的研究 CCL5 在热射病预后中的确切机制，对于揭示热射

病预后不良的关键因素有一定作用。当然，我们测序的病例数较少，需要我们进一步扩大样本数量。 
结论  影响热射病预后的关键分子机制研究是目前研究热点，我们通过热射病患者外周血单个核细

胞测序，利用生物信息学分析，发现 CCL5 基因上调可能是热射病预后的关键基因，但是需要进一

步通过基础实验研究探索具体机制。 
关键字 转录组测序；热射病预后；CCL5 
 
 
OR-19  

真实世界临床研究探索危重患者最佳营养摄入量 
 

李柯汛、孙明伟、张建成、曾俊、江华、王宇 
四川省人民医院 

 
目的  基于真实世界临床研究方法，通过结合经典统计学和机器学习技术，确定危重症患者的能量

与蛋白质最佳摄入方案。 
方法 本研究纳入自 2018 年 9 月起，就诊于四川省人民医院急诊重症监护病房接受了肠外肠内营养

支持的重症患者。采集上述危重患者入组后各项临床数据。构建能够代表患者病情变化的数据集，

数据预处理后机器学习方法进行建模，从而发现在不同病情条件下使得病死率最低的能量、蛋白质

摄入量。 
结果 死亡队列(D 组)n=44，存活队列(S 组)n=61。每一位患者都包含了 869 项影响因素，获得一个

105*869 的数据矩阵。在筛选出对患者预后影响最大的因素后得到了 105*77 的数据矩阵，利用偏最

小二乘法判别分析法进行分类，基于第一主成分载荷图的权重建立了影响患者预后的模型：PC1=
脉压 D13*0.244+血白蛋白 D8*0.171+血白蛋白 D2*0.146+血白蛋白 D14*0.049+摄入能量

D11*0.147+摄入能量 D8*0.073+摄入能量 D10*0.061+摄入能量 D7*0.024(公式 3)；PC1=脉压

D13*0.346+脉压 D9*0.214+脉压 D6*0.084+血白蛋白 D7*0.218+摄入蛋白质 D13*0.026+摄入蛋白

质 D14*0.018+摄入蛋白质 D12*0.007(公式 4)。 
结论 营养风险越高、器官衰竭指数越高、病情严重程度越高的患者更能够在开始营养治疗一周后从

较高能量(25kcal/kg.d)与蛋白质(1.2g/kg.d)摄入中获益。下一步的研究中，随着纳入病例数的增加，
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同时不断优化算法对模型进行迭代，最终能够使危重症患者的能量与蛋白质摄入方案变得个体化与

精确化。 
关键字 危重症 营养 能量 蛋白质 真实世界研究 机器学习 
 
 
OR-20  

基于医院信息集成平台的急诊管理信息系统构建探索 
 

曹阳、李雯莉、高冉冉、彭鹏 
新疆医科大学第一附属医院 

 
目的  在信息化时代下，医疗事业不断深化改革，我国的医疗机构正在向着信息化不断发展。医院

急诊信息管理已经成为了人们关注的重点问题[1]，改善医院的急诊服务将会极大地提高医院的工作

效率以及服务的质量。本研究主要探讨了基于医院系信息化集成平台的急诊管理信息系统构建，主

要包括构建医院急诊管理系统的重要意义、当前医院急诊管理中所存在的不足，并探讨了构建急诊

管理信息系统的主要内容，希望能够对医院急诊管理有所帮助。 
方法  随着我国信息化水平不断提高，许多医院都开始探索信息化与急诊管理之间的结合，当前医

疗信息管理系统建立得还不够完善，主要体现在管理、救治决策以及急诊指导方面。当前构建医院

急诊管理系统关键技术主要包括数据库技术、B/S 模式[2]，能够为患者数据资料的精准化处理奠定

基础。为了避免护理人员对患者病情产生错误的认知，引发医疗纠纷，探讨基于医院系信息化集成

平台的急诊管理信息系统构建是十分有必要的。 
结果  科学合理的急诊管理信息系统，能够较为准确地提供患者各项基本信息，更好地研究患者的

疾病特点以及就诊的规律，相关研究表明，基于医院系信息化集成平台的急诊管理信息系统构建不

仅能够评估并处理风险，而且能够制定出处理预案、相关护理的规范、治疗的规范措施以及抢救流

程，从而更好地保证人民群众的生命健康与安全，预防不良情况。 
结论  功能完善的急诊管理信息系统具有方便快捷、操作简单的突出优势，不但会提高工作人员的

工作效率，而且会提高医院管理水平，在急诊室具有十分良好的应用前景。通过实施急诊管理信息

系统，整个急诊科的工作效率都会得到提高，为减少医疗纠纷、提高医疗服务质量打下坚实的基础。 
关键字 急诊管理  信息系统  
 
 
OR-21  

大急救环境下建立“缓急中心”的策略和意义 
 

晏鹏 
甘肃省第二人民医院 

 
目的  “五大中心”患者院前和院内救治体系已基本完善，实现了胸痛患者、卒中患者创伤患者、危重

孕产妇及危重儿童和新生儿医疗救治快速、高效、高质量进行。然而，除了“五大中心”所包含的疾病

外，还有许多疾病也是急诊常见的，比如结石、眩晕、急性胃肠炎、胃肠绞痛、急性药物中毒、急

性心衰、支气管哮喘、慢阻肺急性发作、各种休克等，这些疾病中有些也是能够危及生命的，需要

及时有效的处理来挽救患者生命，同时稳定患者及家属紧张焦虑的情绪，所以这就必须应生了一个

概念“缓急中心”。 
方法  缓急中心可以完全模仿“胸痛中心的”建设模板，对进入急诊科的急症、重症、危重病例全部建

立的救治时间节点表，时间节点表中可以包括救治时间、救治结果、患者最后的转归以及患者及家

属的满意程度，然后上传至统一的网址，通过救治时间、救治过程，救治结果，患者家属满意度等

综合排名，每年取排名前百分之三十发放“急救中心”认证牌，三年为期进行复审，合格者继续发放“缓
急中心”认证牌，不合格者收回认证牌。 
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结果  缓急中心的成立可以及时有效的减轻或消除痛苦，得到自己来院的首要目的，极大的消除了

紧张焦虑的情绪，有利于接下来的治疗。对于医生来说，缓急中心的成立，对于自己业务来说也是

一项很大的提高，如果没有足够的业务水平，充分了解各项急救的流程及技能，是很难迅速减轻患

者痛苦，达到患者预期治疗目的。所以有缓急中心的存在，医生在不断成长，患者对我们的医疗团

体有充分的信任。这不仅是缓解医患矛盾的最主要措施，也是急诊系统内部协调，专业技术不断提

高，区域急救协同最有利的措施，应对大力去推进。 
结论  “缓急中心”的核心科室将是急诊科，从以往的“过客”变成了“主人”，也就是说在整个救治过程

中，急诊科是主体，其他科室做辅助作用，所以“缓急中心”的建设意义非凡，同时任重道远。 
关键字 缓急，纠纷，高效，救治 
 
 
OR-22  

血清正五聚体蛋白（PTX）-3 水平 
与脓毒症患者的疾病严重程度和死亡率的相关性 

 
孙力超 

中日友好医院 
 
目的  探讨血清正五聚体蛋白（PTX）-3 与脓毒症患者的疾病严重程度和死亡率的相关性。 
方法  选取我院收治的 90 例脓毒血症患者作为研究对象，将全部患者根据严重程度分为脓毒症休克

组和脓毒症组。根据患者 28 天内的存活情况分为生存组和死亡组。比较脓毒症休克组、脓毒症组和

对照组患者 PTX3、PCT 和 Sofa 评分的差异。比较生存组和死亡组患者的 PTX3、PCT 和 Sofa 评

分的差异。采用 Pearman 相关性分析法分析血清 PTX3 水平与 PCT、Sofa 评分的相关性，采用 KM 
生存曲线分析 PTX3 水平与脓毒症患者预后的相关性。 
结果  脓毒症休克组和脓毒症组的 PTX3 和 PCT 水平均显著高于对照组（P<0.05）。组间比较结果

显示，脓毒症休克组的 PTX3、PCT 和 Sofa 评分显著高于脓毒症组（P<0.05）。死亡组患者的 PTX3、
PCT 和 Sofa 评分显著高于生存组（P<0.05）。PTX3 水平与 PCT、Sofa 评分均具有显著正相关关

系。高 PTX3 水平组的生存率显著低于 PTX3 水平组。 
结论  PTX3 水平与脓毒症患者的疾病严重程度和死亡率密切相关，可作为潜在的评估预后的生物

标志物。 
关键字 正五聚体蛋白-3；脓毒症；严重程度；死亡率 
 
 
OR-23  

无创脑功能监测在 PICU 重症脑炎患儿中的应用 
 

周雄、张新萍、杨梅雨、肖政辉 
湖南省儿童医院 

 
目的 探讨儿童重症脑炎患儿进行无创脑压和无创脑氧饱和度监测的临床意义。 
方法 收集 2017年 1月至 2017年 12月收住本院PICU 的 59例重症脑炎患儿资料，按CPC评分 1～
2 级者纳入脑功能预后良好组，CPC 评分 3～5 级者纳入脑功能预后不良组。采用无创颅内压监护

仪记录入院 24 小时内及入院后 120 小时后颅内压值、近红外线光谱仪监测局部脑组织氧饱和度值。 
结果 脑功能预后良好组 32 例，预后不良组 27 例。预后良好组和不良组患儿在性别、年龄、脑膜

炎类型、收缩压、入院时 GCS 评分、瞳孔对光反射和 APACHE Ⅱ没有统计学差异（P＞0.05）；但

在 PICU 住院时间、出院时 GCS 评分和 CPC 评分比较差异有统计学意义（P＜0.05）。两组患儿 24
小时内无创颅内压值和直接腰穿测定值无明显差异（P＞0.05），但良好组在入院 120 小时后无创颅
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内压值和直接腰穿测定值较不良组颅内压明显下降，差异有统计学意义（P＜0.05）。两组患者在入

院 0h、4h 和 12h 的 rSO2 差异没有统计学意义（P＞0.05）；良好组的 rSO2 值在 24h 后有快速升

高，而不良组患者在48h才开始缓慢升高，两组的24 h（t=2.542，P=0.007）、48 h（t=4.527，P=0.000）、
72 h（t=6.779，P=0.000）、120 h（t=6.360，P=0.000）rSO2 值比较有统计学差异。 
结论 无创颅内压检测能及时获知患儿颅内压力的变化情况；NIRS 可以直接监测到 rSO2 的具体量

化数值，准确反映脑氧代谢水平,值得在临床上推广应用。 
关键字 儿童重症监护病房；重症脑炎；无创脑功能监测；危重患儿 
 
 
OR-24  

COVID-19 对心血管系统的影响及其处置对策 
 

王力军、柴艳芬 
天津医科大学总医院 

 
目的 探讨 COVID-19 对心血管系统的影响和对策 
方法 通过查阅文献，探索 COVID-19 对心血管系统的影响和对策 
结果 针对 COVID-19 住院患者的研究显示，该类患者心脏功能受累常见。包括急性心力衰竭

（3%-33%），心源性休克（9%-17%），心肌缺血或心肌梗死（0.9%-11%），心肌功能障碍（左心室

（10%-41%、右心室（33%-47%）、全心（3%-15%）、应激性心肌病（2%-5.6%）、心律失常（9%-17%）、

静脉血栓栓塞（23%-27%）和动脉血栓形成 
结论 应该关注 COVID-19 对心血管系统的不良影响，并及早干预。 
关键字 COVID-19, 心血管系统 
 
 
OR-25  

BIDOS: Online Screening Platform for 
 Peripheral Blood mRNA Targets of Patients with Sepsis 

 
Yingchun  Hu 、Cunliang  Deng、qian zhang、muhu chen 

Affiliated Hospital of Southwest Medical University 
 
Objective  To construct an online analysis platform for mRNA targets in peripheral blood of 
patients with sepsis. 
Materials and Methods  Ten data sets of sepsis were downloaded from GEO and integrated into 
BIDOS platform according to different groups. The platform included two modules (single gene 
and group analysis) based on different research situations. The reliability of the platform was 
verified by mouse model of sepsis, knocking out STAT5A gene predicted form BIDOS. 
Results  The platform can easily screen out potential target genes using group module analysis 
(GSE28750 as an example) and explore the correlation between specific target genes (STAT5A 
for instance) and clinical information through single gene module. STAT5A-/- knockout mice were 
finally used to validate the reliability of the BIDOS platform for screening core genes. BIDOS can 
be accessible at (http://www.swmubidos.com/). 
Conclusion  BIDOS platform can be used as a fast online tool for screening potential targets in 
sepsis research. 
Key words Sepsis; BIDOS; prognosis; survival curve; meta analysis; STAT5A 
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OR-26  

动态监测儿童序贯器官衰竭评分 
对儿童脓毒症严重程度的预测价值 

 
张铮铮 1、王莹 2、朱晓东 3、张育才 4、陈伟明 1、陆国平 1 

1. 复旦大学附属儿科医院 
2. 上海交通大学医学院附属上海儿童医学中心 

3. 上海交通大学医学院附属新华医院 
4. 上海市儿童医院 

 
目的 儿童序贯器官衰竭评分（pSOFA）作为儿童重症监护领域新的病情危重度评价工具，正在被

推广使用。本研究基于儿童重症监护室脓毒症人群，评价其不同时间点的分值对病情严重程度的预

测价值。 
方法 采用多中心前瞻性观察性研究。收集 2018 年 12 月至 2019 年 12 月期间收入上海四家儿童重

症监护室（PICU）的脓毒症患儿（复旦大学附属儿科医院、上海交通大学医学院附属上海儿童医学

中心、上海交通大学医学院附属上海儿童医院、上海交通大学医学院附属新华医院）。分别计算确诊

为脓毒症后 1d、3d、7d 的 pSOFA 评分。采用受试者工作特征曲线下面积（AUC）评估 pSOFA 评

分的分辨度。应用 Logistic 回归分析 pSOFA 与脓毒症病死率的关系。约登指数统计量用于评估

pSOFA 评分的最佳临界值。 
结果 期间共收入确诊脓毒症病例 172 例，年龄中位数 32.5 月，PICU 住院时间中位数 10 天。死亡

患儿的 pSOFA 评分中位数明显高于存活者（P<0.05）。确诊脓毒症后 1d，3d，7d 的 pSOFA 分值

对应的 AUC 分别为 0.84（95%CI：0.79-0.91），0.80（95%CI：0.71-0.89），0.77（95%CI：0.65-0.89）。
首日/最高 pSOFA 分值对儿童脓毒症预后判定能力更好。最佳 pSOFA 预测值为>6 分。 
结论 动态监测不同时间点的 pSOFA 分值，与 3d、7d 得分相比，首日/最高得分对脓毒症住院病死

率的预测可能具有更优秀的判别能力，可为 PICU 脓毒症患儿提供结局预测。 
关键字 儿童；脓毒症；儿童序贯器官衰竭评分 
 
 
OR-27  

COVID-19 重症病人的病理生理变化 
与探讨体外膜肺氧合在其适用的条件 

 
田孝野 

中国人民解放军北部战区总医院 
 
目的 2019 年冬天在我国武汉一种新型的冠状病毒爆发，众多人民受到这种病毒的感染，使人民的

健康受到了严重的威胁，这种冠状病毒主要是由一种急性呼吸系统综合症冠状病毒 2（SARS-CoV-2）
导致的，如今该病毒已在全球普遍流行，因此世界上各个国家抵抗新型冠状病毒的行动仍然不容懈

怠。因此可以通过观察患者的病理生理特征变化，进而寻找体外膜肺氧合的适用条件。 
方法 本次采用广泛阅读国内外的最近两年的文献的方法，将相关有关的资料进行深刻分析并总结，

进而发现有用的文献资料。有最新的数据显示，急性呼吸系统综合症冠状病毒 2（SARS-CoV-2）感

染者患上急性呼吸窘迫综合征（ARDS）的概率几乎是 15%到 30%[2]，此外，该新型冠状病毒还是

比较符合柏林 ARDS 定义的标准。 
结果 患者病理生理特征变化复杂，因人而异，有一些患者伴有严重的基础病，更要从全面的方法分

析，从而更加有效的找到适合体外膜肺氧合的患者。 
结论 从该病毒刚开始出现时到现在，包括中国在内的许多国家都将体外膜肺氧合应用于重症

COVID-19 的患者，虽然取得了一定的治疗效果，但是一些患者生存率也存在一些根本性的差异，
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其机制还尚未清楚。随着更多数据的积累，有必要讨论 COVID-19 患者体外膜肺氧合适用中的作用。

在本次论述中，我们大致归纳了 COVID-19 患者自身的病理生理特征以及体外膜肺氧合治疗的效果。

从而能够更好的将体外膜肺氧合应用于该患者，使患者能够更好的受益于 ECMO，让患者的健康能

够有更好的疗效保障。此外，相关一些临床研究表明，ECMO 的适当应用能让新冠病毒患者的预后

有一定的保障 [1]。为了能够更加进一步加深我们对 ECMO 对 COVID-19 危重病人益处的理解，

可能以后更需要进一步进行前瞻性的多中心临床试验。 
关键字  
 
OR-28  

Structural Analysis of Recommended Position and Depth 
for Chest Compression in Chinese Population Based on 

Computer Tomography: A Retrospective Study 
 

Hao Wu1、Jinsong Zhang1、Hao Sun1、Yu Zhou1、Yongyue Wei2 
1. Jiangsu Province Hospital, the First Affiliated Hospital of Nanjing Medical University, 

2. 南京医科大学公共卫生学院 
 
Background  Chest compression (CC) are essential in cardiopulmonary resuscitation (CPR) 
following cardiac arrest (CA). Theoretically, effectiveness of CC during CPR can be altered by 
hand position and compression depth, among other components in different body size. However, 
the current recommendations do not differentiate between the race, gender, and body mass index 
(BMI). This study aimed to assess the hand position and compression depth in a Chinese 
population using computed tomography (CT) imaging. 
Methods  A retrospective observational study was performed using chest CT scans in 600 East 
Chinese (EC) patients. We analyzed images taken from the planes cutting horizontally through two 
anatomical positions in detail: the intra-nipples line (INL) and the optimal point on the sternum 
recommended by Guidelines (OPG: the lower 1/4 of the sternum). Particularly, we measured a 
series of parameters of thoracic and blood-filled structures that would be compressed at each 
level was also noted. Moreover, participants grouped by gender or BMIs were then calculated at 
each level. 
Results  The structure of the adult thorax in the Chinese population was found to be significantly 
different between the INL and OPG level regardless of grouping by gender or BMI. The INL point is 
a large proportion (95.33%) more cranial than the OPG point and the distance between two levels 
are 31.94±17.77 mm in total subjects. Individuals BMI≥18.5 kg/m2 regardless gender had 
significantly thinner external anterior-posterior diameter (EAPD), internal width (IW) and heart 
depth (HD); thicker non-cardiac thoracic tissue depth (NCTD); and higher ratio of recommended 
depth relative to EAPD under the INL point than the OPG point. Internal anterior-posterior 
diameter (IAPD) of the chest was significantly thinner in overweight group under the INL point than 
the OPG point (P=0.0343). The mean (SD) of one-fourth EAPD in the abnormal BMI groups all do 
not meet the range of current recommended CC depth: in the underweight group, depth did not 
reach 5 cm while the obese group exceeded 6 cm. The dominating structure beneath INL point 
was the aorta and its adjacent tissue (43.83 %), while in OPG point, it was four-chamber 
view (50.50 %). The LV/LA/RV/RA was present in over third-fourth (75.50 %) in OPG images vs 
less than half (40.12 %) in INL images of participants. 
Conclusion  The OPG is superior to the use of INL as a landmark for hand position, but still not 
the optimal position for one-third of this Chinese population. The compression depth of 5-6 cm 
may be inappropriate for extreme body types (underweight or obese group) in these population. 
Based on our study, individualized compression point and depth could be further studied in a 
prospective, clinical study. 
Key words Cardiopulmonary resuscitation; Chest compression; Proper hand position; 
Compression depth; Gender; Body mass index 
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OR-29  

A case of toxic encephalopathy caused by diet pills 
containing banned ingredients purchased online 

 
Feng Sun1、jinsong zhang1,2、hao sun1,2、yuan li1、zhengsheng mao2、feng chen2 

1. 南京医科大学第一附属医院急诊科 
2. 南京医科大学中毒研究所 

 
Case report:A 24-year-old female was admitted to the hospital due to “impaired consciousness for 
3 days and convulsion for 31 hours”. The patient started dieting to lose weight 2 months before 
admission and took weight loss drug “Vitamin C and Enzymes mixtures”, which was purchased 
online. Three weeks ago, the patient developed nausea and vomiting accompanied by fatigue and 
blurred vision. The vomitus was gastric contents. MRI of brain and cervical spine performed in the 
local hospital didn’t show any obvious abnormality. On February 19th (3 days before admission), 
the patient showed symptoms of confusion and gibberish and then was brought to the emergency 
room of our hospital. A liver function test showed ALT 281.7 U/L, AST 175.2 U/L and serum 
albumin 34.9 g/L. A electrolyte test showed potassium 2.79 mmol/L, phosphorus 0.51 mmol/L and 
magnesium 0.72 mmol/L. A complete blood cell count (CBC) showed small erythrocyte 
morphology and low hemoglobin concentration without anemia. Renal function, procalcitonin 
(PCT), N- terminal-pro-B-type natriuretic peptide (NT-Pro-BNP), folic acid, Vitamin B12 and thyroid 
hormone were normal. The patient was given potassium supplementation, liver protection, 
intravenous fluids and nutrition support. During the treatment, the patient showed discontinuous 
nonsense and cognitive decline. Mild delirium was considered after psychology consult. On 
February 21st morning, the patient was found unconscious (no response to voice command) and 
had bilateral clonic convulsion in both upper limbs. The symptoms were alleviated after sedation. 
Then she was admitted to the ward on February 22nd. Physical examination on admission showed 
that body  temperature 37.6°C，pulse rate 105bpm，respiration rate 20bpm and blood 
pressure 121/84mmHg. She was in sedative state. Her pupils were equilateral, 3.0mm in diameter, 
and light reflective. The neck was soft and non-resistive. No obvious abnormalities in heart, lung or 
abdomen were found. Muscle strength test was not coordinated, muscle tension was normal. The 
patient and her family denied the history of brain injury or epilepsy. A CBC in the ward suggested 
microcytic hypochromic anemia. and iron agent was given accordingly. Liver protection, electrolyte 
balance and nutritional support were given continuously. Sedation was ceased after admission, 
and the patient no longer had limb convulsions. She could answer the questions to the point. But 
she answered complex questions difficultly due to the relatively simple cogitation. She also had 
visual and auditory hallucinations occasionally. Olanzapine was prescripted orally. Further 
inspection showed cerebrospinal fluid routine test, biochemistry and culture were normal. Brain 
magnetic resonance (MR) imaging suggested abnormal signal shadows on the cortical surface 
and sulus of frontal, parietal and occipital lobes (Figure1). Toxicological analysis demonstrated the 
presence of Sibutramine (4.14mg/g in capsules) (Figure 2) and rhubarbs (including emodin, rhein, 
chrysophanol and aloe emodin) (Figure 3) in diet  pills. Sibutramine-induced encephalopathy was 
considered. After 10 days of treatment, there was no significant change in mental state, but no 
limb convulsions occurred. Transaminase and electrolyte was normal, and albumin was increased. 
The patient was discharged from the hospital and transferred to the specialist hospital for 
follow-up. 
During the follow-up, the patient complained of frequent colored flashes, unstable walking, and 
feeling of stepping on cotton. Six days after discharge, the electroencephalogram (EEG) in the 
specialist hospital indicated extensive and moderate abnormalities (extensive slow waves as the 
background). The patient was treated with lamotrigine, mecobalamin, vitamin B complex and 
citicoline sodium. After one month of treatment, the patient still had visual color flash 
and  unstable walking, and  occasional absence seizure. Reexamination of EEG showed mild 
abnormality (θ waves were increased in all conductions). Three months after discharge, the 
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patient still had visual flash, walking instability, absence seizure, and diplopia. Reexamination of 
EEG showed localized abnormality (increased θ waves in the right parietal- occipital temporal 
lobe). Reexamination of MR showed widen pellucid septum and middle sail cavity and old lesions 
in bilateral parietal-occipital lobe maybe. Six months after being discharged, the patient continued 
to take lamotrigine, complained of still visual flash without other abnormalities. nine months after 
being discharged, the patient stopped to take medicine without any abnormalities. 
Key words  
 
 
OR-30  

毒物药物检测在临床中毒中的应用与优化 
 

夏振瑜 1、张劲松 1,2、孙昊 1,2、毛征生 2、王鲁闽 1、陈峰 2 
1. 南京医科大学第一附属医院急诊科 

2. 南京医科大学中毒研究所 
 
目的 本研究基于南京医科大学中毒研究所进行，目的是通过完善毒物药物检测，来明确可疑的中毒

诊断，并分析所有可疑中毒诊断患者通过毒检确诊的特征，同时更新毒检明确中毒诊断的流行病学

调查结果。 
方法 本研究属于回顾性描述性研究。数据来源于江苏省人民医院及周边地区的 17 家三级医院送检

的所有可疑中毒诊断的病人信息。毒物检测方法为高效液相/气相色谱质谱法。所有可疑中毒并签署

毒检知情同意的患者均纳入本研究；排除所有药物浓度监测及中毒后复查患者。 
结果 本研究共纳入 459 例可疑中毒病人，其中毒检总阳性 311 例，阴性 148 例，总阳性率 67.76%。

男女比例为 1.15：1，平均年龄为 43 岁。患者明确毒物接触暴露史 290 例，阳性率 72.07%；不明

确暴露史 169 例，阳性率 60.36%；在暴露史明确患者中，70 例（24.14%）毒检结果与暴露史描述

不一致。暴露-送检时间＜24H，283 例，阳性率 82.32%；暴露-送检时间＞24H，176 例，阳性率

44.32%。毒检明确接触单一毒物者 215 例，多种毒物接触 96 例。按毒物种类分，治疗药物 141 例，

农药 140 例，化工产品 28 例，生物毒素 21 例；治疗性药物组镇静剂/催眠药（77 例）最多，农药

组除草剂（75 例）最多。按个体毒物分，敌草快中毒最多见，共 27 例，其次是百草枯，共 19 例。

最常见的毒物摄入形式是口服（92.31%）。大部分患者接触毒物目的是自杀（57.16%）。 
结论 中毒的诊断仅通过暴露史、相关实验室检查是并不可靠的，建议在可疑中毒的情况下尽早行毒

物检测，以明确诊断，为中毒的救治提供更可靠的参考依据。 
关键字  
 
 
OR-31  

Impact of COVID-19 on mental status of medical staff in 
emergency department in China 

 
Yanying Shi、WEI GUO、XUEFENG MU 

Department of Emergency, Beijing Tiantan Hospital, Capital Medical University, Beijing, China. 
 
Objective  COVID-19 had become worldwide pandemic and caused panic since 2019. Previous 
study showed that epidemic always brought psychological impact on both general population and 
medical staff. Emergency department was the front-line unit and staff faced much heavier stress 
and mental disorders. 
 Methods  this cross-sectional study was conducted online, the participants included emergency 
staff from all over the country between January 30th to February 6th 2021. All the participants 
completed a survey via website included basic information, SCL-90 questionnaire and related 
information. To identify the relevant risk factors, all related variables were included in the forward 
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stepwise multiple linear regression models for analysis. All tests were two-tailed, and p < 0.05 was 
considered statistically significant. Statistical analysis was conducted using SPSS Statistic 26.0. 
 Results   A total of 6038 questionnaires were collected, 6019 were confirmed as available 
included 3908 females and 2111 males, The average age was 33.62 ±7.73 with average score of 
147.85±53.542. 33.21% of participants were identified with psychological symptoms. Sex, 
marriage, health status, job, and connection with confirmed cases were risk factors for 
psychological symptoms. Lectures, equipment, knowledge of COVID-19 were protective factors. 
Conclusion  We found out that one-third of the Chinese emergency staff had psychological 
symptoms, and the scale of SCL-90 were significantly higher that general population. Female, less 
healthy, married and connection with confirmed cases was associated with positive symptoms. 
And we also demonstrated that having no addiction, knowing enough of the pandemic, and having 
adequate lectures and protective equipment were protective factors. 
Key words COVID19, mental status, emergency staff, scl90 
 
 
OR-32  

三级医院急诊医师对缓和医疗的认知和能力 
 

杜铁宽 2、宁晓红 3、朱华栋 1、史迪 1、李佳颐 4 
1. 中国医学科学院北京协和医院疑难重症及罕见病国家重点实验室, 急诊科 
2. 中国医学科学院北京协和医院疑难重症及罕见病国家重点实验室, 急诊科 
3. 中国医学科学院北京协和医院疑难重症及罕见病国家重点实验室, 老年科 

4. 中国医学科学院北京协和医学院 
 
目的 了解国内急诊医师对缓和医疗的认知和相关能力现况。 
方法 采用便利抽样法抽取中国 115 名三级医院急诊医师进行问卷调查。问卷内容包括：基本信息；

面对终末期患者家属的感受、态度；对缓和医疗的认知；个人缓和医疗能力。 
结果 对缓和医疗认知程度自评为“不了解”、“部分了解”和“充分了解”的急诊医师占比分别为 25.2%、

59.1%和 15.7%。参加过缓和医疗相关讲座的医师 32 人（27.8%），其自评认知程度更高（P=0.002）。
微信（39.1%）、媒体（36.5%）、口口相传（33.0%）是急诊医师获得缓和医疗知识的前 3 位途径。

68.7%的急诊医师面对终末期患者有“无力感”，60.9%和 59.1%的医生感到纠结和担心死亡引发纠

纷。急诊医师在缓解患者撤除呼吸机后的呼吸困难[3(2,4)]、消除临终恐惧心理[3(3,4)]等方面的能力

自评指数较低。急诊医师对缓和医疗的认知程度（自评）与大部分的缓和医疗能力自评指数项呈正

相关。 
结论 讲座对急诊医师的缓和医疗认知程度有显著影响；在自评中，多数缓和医疗能力项与缓和医疗

认知程度呈正相关。面对终末期患者时，多数急诊医师存在无力、纠结、担心纠纷等情绪，在缓解

患者撤除呼吸机后的呼吸困难、消除临终恐惧心理等方面的能力自评指数较低，相关培训可作为重

点。 
关键字 缓和医疗；教育；急诊医师；认知；态度；需求；能力 
 
OR-33  

477 例医务工作者职业暴露后心理创伤应激状况调查 
 

程涛、韩天勇、曹钰 
四川大学华西医院 

 
目的 调查医院医务工作者在职业暴露后的心理创伤应激情况。 
方法 本研究为前瞻性调查研究。通过对四川省某三甲医院 2018 年 11 月 1 日至 2020 年 10 月 31
日期间发生职业暴露的医务工作人员进行网络问卷调查，比较不同性别、学历、岗位、暴露方式及

防护情况等人员的（PTSD—SS）评分，进而了解不同医务工作人员职业暴露后的心理创伤应激情
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况。 
结果 在 2018 年 11 月 1 日至 2020 年 10 月 31 日期间，全院共计发生职业暴露 447 例，男性 177
例（39.60%），女性 270 例（60.40%），平均年龄 28.54±7.05 岁，平均工龄 5.06±5.62 年；根据不

同职业分类，其中医生 286 例（63.98%）、护士 140 例（31.32%），医院行政后勤工作人员 21 例

（4.70%）。PTSD-SS 总分最高为 120 分，最低为 24 分，PTSD-SS 总分平均为 47.72±21.68 分，

发生职业暴露后的性别、学历、暴露源知晓情况和标准防护与否等各亚组总评分差异均无统计学意

义（P＞0.05），但不同暴露方式（针刺暴露 vs.黏膜暴露）的暴露者间 PTSD-SS 评分差异有统计学

意义。 
结论 医务人员发生职业暴露后，均可能存在不同程度的心理应激障碍，尤其是发生黏膜暴露者出现

心理应激障碍程度可能更重，应该引起我们足够的重视。 
关键字  
 
 
OR-34  

肝素在心跳骤停救治中的应用 
—基于 eICU 多中心数据库的回顾性队列研究 

 
张云 

南京医科大学附属无锡人民医院 
 
目的  探讨肝素应用与住院心跳骤停患者预后的关系。 
方法 采用回顾性队列研究，收集 eICU 合作研究数据库 v2.0（eICU-CRD v2.0）截止 2018 年 5 月

发布的来自美国多家医院组成的重症患者临床数据。选择诊断为心跳骤停的患者，根据在治疗过程

中是否应用肝素分为对照组、肝素组（传统肝素及低分子肝素），倾向性匹配评分法（2：1）对年龄、

性别、体重质量指数（BMI），急性生理学与慢性健康状况评分 IV（APACH-IV）、首次简化急性生理

学评分Ⅱ（SAPS-Ⅱ）、初始心跳节律、有无目击者等进行匹配，比较两组神经功能预后及重要临床

结局的差异。Kaplan–Meier 生存曲线（Log Rank 法）评估生存时间的差异。进一步对传统肝素与

低分子肝素组进行 1：1 匹配，比较两者神经功能预后、重要临床结局及生存时间的差异。 
结果 共纳入 5995 例患者，其中肝素组 1105（传统肝素 755 例，低分子肝素 350 例）, 非肝素组

4890 例，；肝素组与非肝素组匹配成功 2019 例（肝素组 673 例，非肝素组 1346 例），肝素组在 GCS
评分优于非肝素组，差异均有统计学意义（P<0.05）；在 ICU 病死率、住院病死率明显低于非肝素

组（P<0.05），机械通气时间、ICU 住院时间及总住院时间、上较非肝素组明显延长。肝素组中位生

存时间（20.75±2.37 d）明显长于非肝素组（14.63±1.26 d），差异有统计学意义（P<0.001）; 传统

肝素组与低分子肝素组匹配成功 534 例（各组 267 例），两组在 GCS 评分、ICU 病死率、住院病死

亡率、中位生存时间等方面差异无统计学意义（P>0.05）。 
结论 回顾性研究显示：肝素可以降低在院心跳骤停患者病死率、延长生存时间，一定程度上改善神

经功能预后，而传统肝素与低分子肝素之间差异不显著。 
关键字 心跳骤停；肝素；回顾性研究；倾向性匹配 
 
OR-35  

初始血氯水平对静脉输液氯负荷 
与重症患者死亡率关系的影响 

 
金旭婷、李佳媚、任佳佳、高雅、李若寒、张静静、王小闯、王岗 

西安交通大学第二附属医院 
 
目的 近年来的研究发现，静脉输液中的氯负荷可影响重症患者预后。然而，已有的研究未考虑初始
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血氯水平在其中的影响。因此，本研究拟在不同初始血氯水平的患者中进一步探究静脉氯负荷与重

症患者 ICU 死亡率之间的关系。 
方法 利用重症监护医疗信息数据库 IV（ MIMIC-IV）开展回顾性队列研究。按照入 ICU 时血氯水平

将患者分为低氯组（≤100 mEq/L）、正常氯组及高氯组（> 110 mEq/L）。提取入 ICU 后 12 小时内

的输液记录计算容量调整氯负荷（volume adjusted chloride load, VACL），每千克体重的容量调整

氯负荷（VACL per body weight, VACL-W）。在不同初始血氯组的患者中探索 VACL，VACL-W，以

及入 ICU 的 12 小时前后血氯变化值（ΔCl）与 ICU 死亡率之间的关系。 
结果 研究共纳入 11400 名患者，其中低、正常、高氯组分别有 2244（19.7%）、7075（62.1%）、

2081（18.3%）人。初始血氯分组和静脉氯负荷之间存在相乘尺度及相加尺度上的交互作用。多因

素 Logistic 回归模型显示在正常和高氯组中，VACL [比值比（95%置信区间）：正常氯组，1.01（1.01 
– 1.01）；高氯组，1.01（1.00 – 1.02）]，VACL-W [2.00（1.65 – 2.43；1.56（1.05 – 2.30）]及 ΔCl 
[1.13（1.10 – 1.15）；1.15（1.10 – 1.21）]的增加与 ICU 死亡风险上有关。而在低血氯组的病人中，

VACL，VACL-W 及 ΔCl 与死亡风险之间联系在进行多因素调整后无统计学意义。 
结论 氯负荷以及血清氯水平的改变与重症患者的预后相关，但该关联受到初始血氯水平的影响。研

究结果强调了血氯水平监测的重要意义，为重症患者个体化液体管理策略的进一步研究提供了可行

方向。 
关键字 晶体液，液体治疗，死亡率，氯 
 
 
OR-36  

Development and internal validation of  
an early prognostic score for in-hospital  

cardiac arrest patients 90-day neurological outcome 
 

Bofu Liu 
west china hospital 

 
Background   No validated, simple, powerful, and continuously monitorable risk prediction tools 
are available for in hospital cardiac arrest (IHCA) patients neurological outcome after return of 
spontaneous circulation (ROSC) during the early phases in the emergency department (ED). We 
sought to derive a novel simple cardiac arrest early prognostic score (SCAEPS) composed of 
different pathological mechanisms biomarkers of neurological dysfunction and that can be used by 
emergency clinicians in predicting neurological outcomes in ROSC patients. 
Methods  We retrospectively analysed t’he data of IHCA patients during early stages in the 
emergency department at West China Hospital of Sichuan University. Logistic regression analysis 
were used to eveloped a SCAEPS model. Net reclassification improvement (NRI) and integrated 
discrimination improvement (IDI) were used to estimate the predictive ability of SCAEPS score. 
Results  The SCAEPS consisted of albumin, total bilirubin (TBIL), lactic acid(Lac), Resuscitation 
time, Shockable rhythm and Cardiogenic etiology. The area under the receiver operating 
characteristic curve for SCAEPS was 0.831(95%CI: 0.780-0.875), which was similar to APACHE II 
(AUC: 0.789, 95%CI: 0.734-0.837) and sOHCA (AUC: 0.791, 95%CI: 0.736-0.839). Moreover, the 
decision-curve analysis showed that the net benefit of SCAEPS was higher than APACHE II, 
sOHCA, SOFA and MEWS at any probability threshold. 
Conclusion  The SCAEPS is simple and useful for predicting neurological outcome IHCA 
patients at the early phase of  ROSC. 
Key words SCAEPS score; in-hospital cardiac arrest; return of spontaneous circulation; 
neurological prognosis 
 
 

20 

 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                       论文汇编 

OR-37  

新冠肺炎相关血栓疾病以及治疗相关进展 
 

王晓凤、赵敏 
中国医科大学附属盛京医院 

 
目的  2019 年 12 月，中国境内湖北省武汉市突然发现新型冠状病毒( Novel coronavirus) 感染的肺

炎疫情。感染者症状表现为发热、咳嗽、肺部磨玻璃样病变等呼吸系统病变，或伴随腹泻等消化系

统不典型症状。最近，对 Covid-19 患者临床病程的研究表明，病毒性凝血障碍的发生率密切相关。

本文整理了 Covid-19 相关血栓性疾病发病的可能机制以及治疗预防方法，提高人们对 Covid-19 患

者抗凝治疗、对血栓形成防治重要性的认识。 
方法 搜索相关文献，新冠肺炎与血栓疾病相关，汇总相关机制、血栓风险因素、相关治疗等。 
结果 Covid-19 与凝血病之间存在关联，可能表现为肺栓塞(PE)或静脉、动脉 和/或微血管血栓形

成，从而加重系统损伤。冠状病毒血栓事件相关风险因素包括种族、年龄、基础疾病、D 二聚体和 
Sofa 评分以及其他。相关机制包括细胞因子、肾素-血管紧张素系统、免疫因素、氧化应激等。 
结论 Covid-19 与血栓前状态有关，可表现为微血管血栓形成、静脉或动脉血栓形成，血栓出现通

常预示着不良预后。本文整理了 Covid-19 相关血栓性疾病发病的可能机制以及治疗预防方法，提高

人们对 Covid-19 患者抗凝治疗、对血栓形成防治重要性的认识。 
关键字 Covid-19；凝血障碍；血栓形成；血栓相关治疗 
 
 
OR-38  

急诊床旁即时经胸心脏超声联合血清标志物 
对 A 型急性主动脉综合征诊断价值的临床研究 

 
练睿 1、张国强 2 
1. 中日友好医院 

2. 中日友好医院急诊科 
 
目的 （1）分别探讨急诊床旁即时经胸心脏超声（TTE）各征象对 A 型急性主动脉综合征（AAS）
的早期独立和联合诊断效能；（2）检测 MMP-9、TGF-β 和 Acidic calponin 的浓度，探讨上述标志

物单独或与 TTE 联合作为 A 型 AAS 早期诊断方法的可行性，并寻找最优联合诊断组合。 
方法 （1）收集整理 2017 年 3 月至 2020 年 4 月 179 例收治于我院急诊抢救室的疑诊 A 型 AAS 的

患者临床及床旁 TTE 资料，对各超声征象进行平行联合及序列联合诊断，评价 TTE 应用于 A 型 AAS
的早期临床诊断效能;（2）检测血清 MMP-9、TGF-β 和 Acidic calponin 水平。比较不同诊断疾病组

其水平差异，同时通过 ROC 曲线寻找上述血清标志物与 TTE 征象联合早期诊断 A 型 AAS 的最佳

组合方式。 
结果 （1）升主动脉内径增宽征象 AUC76.9%，临界值 39.5mm。各征象按敏感性由高到低依次为：

升主动脉内径增宽（77.6%）；主动脉瓣返流（63.3%）；心包积液（16.3%）；直接征象（10.2%）。

按诊断特异性由高到低依次为：直接征象（97.7%）；心包积液（90.8%）；升主动脉内径增宽（68.5%）；

主动脉瓣返流（67.7%）（2）TTE 直接征象+升主动脉内径进行平行联合诊断具有较高诊断准确性

（70.9%）；但各征象序列联合诊断敏感性均较低（4.1%）；任一 TTE 阳性征象对低血压/休克的疑

诊患者诊断敏感性 100%，特异性 60%；而 TTE 直接征象对此类患者诊断特异性 100%，诊断效能

明显提高；（3）不同疾病组间 Acidic calponin 和 TGF-β 水平有明显差异升，主动脉内径

+TGF--β+Acidic calponin 三者联合诊断 AUC 最大，可达 0.963。 
结论 （1）TTE 直接征象对低血压/休克患者的诊断效能更高；（2）升主动脉内径联合 Acidic calponin
对 A 型 AAS 具有较高的早期床旁诊断价值。 
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关键字 A 型急性主动脉综合征；经胸心脏超声；血清标志物；诊断效能；ROC 曲线 
 
 
OR-39  

Observation of the Effectiveness of  
a Diagnostic Model for Acute Abdominal Pain Based on  

the  Etiology Checklist and Process Thinking 
 

hongming Pan 
Ningbo First Hospital 

 
Objective  The present study aimed to explore the effectiveness of the etiology checklist and 
process thinking in the differential diagnosis for acute abdominal pain.  
Methods   A retrospective design was used to include 5,403 patients with acute abdominal pain 
in the Emergency Department of Hebei Provincial People’s Hospital. The patients with acute 
abdominal pain between July and December 2017 in whom the etiology checklist and process 
thinking were not implemented were selected as the traditional group. Those with acute abdominal 
pain between July and December 2018 in whom the etiology checklist and process thinking were 
implemented were selected as the process thinking group. The clinical data, such as the 
emergency length of stay, hospitalization expenses, hospitalization length of stay, diagnostic 
accuracy, and outcome, were compared between the two groups.  
Results  For patients at emergency level 2 and above, the average emergency length of stay 
was shorter in the process thinking group than in the traditional group, while the average 
emergency length of stay was longer for patients at emergency level 3. For hospitalized patients at 
emergency level 2 and above and patients at emergency level 3, those in the process thinking 
group had improved diagnostic accuracy, shorter average hospitalization length of stay, reduced 
average hospital expenses, and improved outcomes. In the compar-ison among six physicians, 
the results in the traditional group were inconsistent and statistically different in terms of the 
average emergency length of stay and diagnostic accuracy, while the results in the process 
thinking group tended to be consistent. The differences were not statistically different. 
Conclusion  The diagnostic model for acute abdominal pain based on the etiology checklist and 
process thinking could improve the diagnostic accuracy and outcomes for patients with acute 
abdominal pain. 
Key words acute abdominal pain, emergency diagnosis, lateral thinking, process thinking 
 
 
OR-40  

改良预警评分在毒蛇咬伤患者创口溃疡中的风险预测价值 
 

刘皖娟 
丽水市中心医院 

 
目的   探究改良预警评分（Modified earlywarning score，MEWS）在毒蛇咬伤患者创口溃疡发生

风险中的预测价值。 
方法   选取 2020 年 2 月至 2020 年 12 月 173 例毒蛇咬伤患者为研究对象，其中 30 例发生创口溃

疡，143 例未发生创口溃疡。对所有患者进行 MEWS，分析 MEWS 评分与创口溃疡发生的相关系，

比较创口溃疡患者与未发生创口溃疡患者 MEWS 分值。采用受试者工作特征曲线（receiver operator 
characteristic curve，ROC）分析 MEWS 评分在创口溃疡发生风险中的预测价值。将 30 例创口溃

疡患者按照就诊顺序分为对照组和研究组，各 15 例。对照组采用常规包扎治疗，研究组采用负压引

流治疗。 
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结果  8~14 分患者创口溃疡发生率显著高于 0~3 分、4~7 分，4~7 分创口溃疡发生率明显高于 0~3
分，差异具有统计学意义（P<0.05）。创口溃疡患者 MEWS 评分显著高于未发生创口溃疡患者，差

异具有统计学意义（P<0.05）。Spearman 分析显示，MEWS 评分与创口溃疡发生呈正相关

（P<0.05）。MEWS 评分系统预测毒蛇咬患者发生创口溃疡的灵敏度、特异性分别为 80.59%、

85.65%，临床预测价值较高（P<0.05）。研究组患者创口愈合、消肿、止痛时间明显短于对照组，

换药次数显著少于对照组，差异具有统计学意义（P<0.05）。研究组致残率、创面感染率分别为6.67%、

6.67%显著低于对照组 20.00%、13.33%。 
结论 MEWS 评分预测毒蛇咬伤患者发生创口溃疡的临床价值较高，方法简单、实用。 
关键字 改良预警评分；毒蛇；咬伤；创口溃疡；预测价值 
 
OR-41  

肝素结合蛋白在重症腺病毒肺炎中的应用研究 
 

范江花、罗海燕、张新萍、段蔚、赵小平、谢波、肖政辉 
湖南省儿童医院 

 
目的 探讨肝素结合蛋白（Heparin-Binding Protein HBP）在重症腺病毒肺炎的早期诊断及对疾病严

重程度的预测价值。 
方法 选取 2019 年至 2020 年收住我院确诊腺病毒肺炎患儿 90 例纳入研究对象。分析腺病毒肺炎患

儿中的 HBP 表达水平，探讨其与 WBC、N、CRP、IL-6、ESR 等炎症指标的相关性，并行 ROC
曲线分析探讨 HBP 对重症腺病毒肺炎早期诊断及疾病严重程度的预测价值。根据患儿严重程度分为

重症腺病毒肺炎组（重症组）和非重症腺病毒肺炎组（非重症组），根据是否发生闭塞性细支气管炎

（BO）分为 BO 组和非 BO 组。 
结果 ①腺病毒肺炎患儿中 HBP 水平为 49.47±34.19 ng/ml，重症组明显高于非重症组，且与非重症

组患儿相比，重症组患儿年龄更小，住院时间更长，小儿危重病例评分（ PCIS）更低， WBC、N、

CRP、IL-6、ESR 等炎症指标也明显增高（p <0.05；②HBP 与 WBC,中性粒细胞比值(N),CRP ，
IL-6 和 ESR 等炎症指标呈正相关，而与 PCT 无显著相关性（rho=0.097， p =0.36），重症组患儿

中，有创机械通气、P/F 指数≤数≤械通气 Hg、BO 组患儿 HBP 水平分别明显高于无创机械通气、

P/F 指数>200mmHg 和非 BO 组患儿；④HBP、WBC、中性粒细胞比值、CRP、ESR、IL-6 对预

测重症腺病毒肺炎严重程度的 ROC 分析曲线下面积（AUC）分别为:  0.915，0.748，0.770，0.740，
0.820，0.798。当 HBP 的截点值是 45ng/ml 时，HBP 的敏感度和特异度分别为 81.48%, 85.71%。 
结论 HBP 作为炎症介质参与机体炎症反应，对重症腺病毒感染的早期诊断可能是一个有益的新型

标志物，而且对疾病发展严重程度和预后有一定的评估价值，为临床早期干预治疗提供依据。 
关键字 肝素结合蛋白;腺病毒;重症肺炎;儿童 
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OR-42  

Corticosteroids for treating sepsis in adult patients:  
A systematic review and meta-analysis 

 
Huoyan Liang 

First Affiliated Hospital of Zhengzhou University 
 
Objective  Corticosteroids are a common option used in sepsis treatment. However, the efficacy 
and potential risk of corticosteroids in septic patients have not been well assessed. We performed 
this review to assess the efficacy and safety of corticosteroids in patients with sepsis. 
Methods  We searched the PubMed, Embase, and Cochrane library databases from inception to 
March 2021. Randomized controlled trials (RCTs) that evaluated the effect of corticosteroids on 
patients with sepsis were included. The quality of outcomes in the included articles was evaluated 
using the Grading of Recommendations Assessment, Development and Evaluation methodology. 
The data were pooled by using relative risk (RR) and mean difference (MD). The random-effects 
model was used to evaluate the pooled MD or RR and 95% confidence intervals (CIs). 
Results  Fifty RCTs that included 12,310 patients with sepsis were identified. Corticosteroids 
were not associated with the mortality in 28-day (RR, 0.94; 95% CI, 0.87–1.02; evidence rank, 
moderate), and long-term mortality (>60 d) (RR, 0.96; 95% CI, 0.88–1.05) in patients with sepsis 
(evidence rank, low). However, corticosteroids may exert a significant effect on the mortality in ICU 
(RR, 0.89; 95% CI, 0.80–0.98), in-hospital (RR, 0.93; 95% CI, 0.88–0.99; evidence rank, moderate) 
in patients with sepsis or septic shock (evidence rank, low). Furthermore, corticosteroids probably 
achieved a very small reduction in the length of hospital stay and ICU. Corticosteroids were 
associated with a higher risk of hypernatremia and hyperglycemia; further, they appear to have no 
significant effect on superinfection and gastroduodenal bleeding. 
Conclusions  Corticosteroids had no significant effect on the 28-day and long-term mortality; 
however, they decreased the ICU and hospital mortality. The findings suggest the clinical 
corticosteroids may be an effective therapy for patients with sepsis during the short time. 
Key words  
 
OR-43  

Clinical characteristics of acute necrotizing encephalopathy 
in children: A Retrospective Single-Center Study 

 
xiaowei fan 

Guangzhou Women and Children Medical Center 
 
Background  The nervous system complications after acute upper respiratory tract infection or 
febrile disease are severe conditions threatening the life and health of children. Acute necrotizing 
encephalopathy (ANE) is one such severe condition.  
Objective  Through the analysis of the clinical characteristics of ANE children, as well as the 
correlation between the relevant evaluation indexes and the prognosis, to find out the clinical 
evaluation indicators of comprehensive advantages to ANE. 
Methods  The clinical characteristics, laboratory results, neuroelectrophysiology, brain magnetic 
resonance imaging (MRI), and outcome ofpatients with ANE were described. MRI scores, ANE 
severity scores (ANE-SS) and modified Rankin scale (mRS) were also assessed. The 
associations of outcome with patient characteristics were determined using spearman’s rank 
correlation analysis. 
Results  Between November 2018 and January 2020, thirteen ANE patients met the criteria and 
were included in the present study. Among them, four were male, and nine were female, aged 
from 2 months to 8 years,with a median age of 40 months (IQR: 18, 51.5),and 84.6% (11/13) were 
under 5 years old. Except for one (7.7%) death from brainstem dysfunction and one (7.7%) 
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recovery, the remaining 11 patients (84.6%) have neurological sequelae, including cognitive 
impairment, dystonia, and epilepsy. The largest detection of the pathogen was influenza virus, of 
whichtype A accounted for 46.15% (6/13) and B for 30.8% (4/13). All patients had an initial 
infection and neurological symptomsfollowing, such as acute disturbance of consciousness 
(ADOC) or seizure occurred within three days after onset of the disease.In addition, 12 (92.3%) 
patients had seizures and 8 (61.5%) had central respiratory failure. Laboratory tests showed 
lactate dehydrogenase (LDH), α-hydroxybutyrate dehydrogenase (HBDH) and cerebral spinal fluid 
(CSF) protein were elevated in all cases; aspartate aminotransferase (AST) and creatine kinase 
isoenzyme (CK-MB) were elevated in 12 (92.3%) cases. Theexamination of BAEP, EEG and brain 
MRI anomaly rates were 83.3%, 100% and 100% separately. Typical brain MRI findings in ANE 
patients were bilateral symmetrical lesions of the thalamus, basal ganglia, brainstem and 
cerebellum, and MRI severity scores ranged from 0-3 (2.0 ± 1.0). ANE-SS ranged from 1-6 (4.0 ± 
1.5). The mRS ranged from 0 to 6 (3.0 ± 2.0). Higher MRI scores (rs=0.824, P=0.001) were 
associated with worse outcome (higher mRS), while the severe score of Glasgow Coma Scale 
(GCS), ANE-SS and BAEP were not significantly associated with mRS. 
Conclusion  Compared with other indexes, including BAEP，ANE-SS and mRS, brain MRI has 
more comprehensive advantages in the early diagnosis, treatment guidance and prognosis 
judgment of ANE patients. Therefore, early and dynamic MRI examinations are recommended for 
high-risk patients with ANE. 
Key words acute necrotizing encephalopathy; children; BAEP; MRI scores; ANE severity score; 
mRS 
 
 
OR-44  

Platelet‑driven coagulopathy in COVID‑19 patients: 
in comparison to seasonal infuenza cases 

 
Jianguo  Zhang 

Affiliated Hospital of Jiangsu University 
 
Background  One year into the coronavirus diseases 2019 (COVID-19) pandemic we analyzed 
the blood coagulopa_x0002_thy in severe and non-severe COVID-19 patients and linked to those 
of infuenza patients for a comparative study. 
Methods  We reported 461 COVID-19 patients and 409 seasonal infuenza patients admitted at 
separated medical centers. With their demographic data and medical history, hematological 
profles with coagulation characters were emphasized, and compared between two cohorts before 
and after treatment. 
Results  For 870 patients included in this study, their median age was (64.0, 51.0–76.0), and 
among them 511 (58.7%) were male. Hypertension, diabetes, cardiovascular diseases, and 
bronchitis constituted the leading comorbidities. Upon hospital admission blood test results 
diferentiated COVID-19 patients from infuenza cases, and for COVID-19 patients, leukocytosis, 
neutrophilia, lymphocytopenia, and thrombocytopenia were associated with disease severity and 
mortality. In addition, COVID-19 cohort demonstrated a prolonged prothrombin time (PT) and 
activated partial thromboplastin time (aPTT), increased INR, shortened thrombin time and 
decreased fbrinogen, compared to those in infuenza cohort, leaving D-dimer levels 
indistinguishably high between both cohorts. Platelet hyperreactivity in COVID-19 is more evident, 
associated with worse hyper-infammatory response and more refractory coagulopathy. For severe 
COVID-19 patients administered with anticoagulants, bleeding incidence was substantially higher 
than others with no anticoagulant medications. 
Conclusions  Comparison of coagulation characteristics between COVID-19 and infuenza 
infections provides an insightful view on SARS-CoV-2 pathogenesis and its coagulopathic 
mechanism, proposing for therapeutic improvement. 
Key words COVID-19, SARS-CoV-2, Intensive care unit, Coagulation disorder, Infuenza 

25 

 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                       论文汇编 

 
OR-45  

移动护理系统在急诊临床护理中的应用 
 

祝鹏英、么颖、陈琪 
天津医科大学总医院 

 
目的 探讨人工智能移动护理信息管理系统在临床护理中的应用效果。 
方法 选取 2021 年 7~8 月天津医科大学总医院急诊科收治的 80 例冠心病患者作为研究对象，随机

分为实验组和对照组，每组 40 例。实验组应用移动护理信息管理系统， 对照组采用传统模式进行

护理。统计分析两组患者的满意度、健康宣教知晓率、护理记录合格率等情况，并比较分析两组生

命体征采集、医嘱处理、护理文书保存、护患纠纷等护理不良事件发生率。 
结果 实验组患者的满意度、健康宣教知晓率、护理记录合格率，均显著高于对照组（P＜0.05）；同

时生命体征采集、医嘱处理、护理文书保存、护患纠纷等护理不良事件发生率明显低于对照组（P
＜0.05）。 
结论 移动护理信息管理系统是人工智能医院发展的趋势，提升护理质量及安全，提高患者满意度，

值得推广与使用。 
关键字 移动护理信息管理系统；临床护理；移动护理工作站 
 
 
OR-46  

可溶性生长刺激表达基因 2 蛋白在急性心衰患者中的应用 
 

于志豪 
中国医科大学附属第一医院 

 
目的 急性心衰是各类心脏疾病发展至终末期的典型表现，在急诊科工作中具有常见性。急性左心衰

竭具有发病急、发展快的特点，因此该类患者的死亡率较高，所以有效的急诊急救治疗对于保障患

者的生命安全具有重要的意义。可溶性生长刺激表达基因 2 蛋白（sST2）属白介素 1 受体（IL-1R）

家族，主要分为两种类型：可溶性 ST2（sST2）与跨膜型 ST2（ST2L），sST2 与白介素 33（IL-33）
结合后通过阻断 IL-33/ST2 信号传导，进而可减弱心肌保护作用、促进心脏损伤及重塑。进来有研

究 sST2 在心衰患者的诊疗中有其独特意义。本文主要综述了 sST2 的作用机制，sST2 的测定以及

sST2 与 HF 的关系及临床意义，以期为心力衰竭的诊断，治疗以及预后评估提供参考。 
关键字 可溶性生长刺激表达基因 2 蛋白，急性心衰 
 
OR-47  

Association Between Preadmission Calcium Channel 
Blocker Use and Mortality in Patients with Sepsis and 

Septic Shock: A Systematic Review and Meta-analysis of 
Cohort Studies 

 
Xianfei Ding、Tongwen Sun 

The First Affiliated Hospital of Zhengzhou University 
 
Background and Objective  Calcium channel blocker (CCB) is widely administered for 
cardiovascular disease therapy; the association of preadmission CCB use with the mortality of 
sepsis and septic shock patients is not clear. So we comprehensively review the literature and 
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synthesize evidence concerning the relationship between preadmission calcium channel blocker 
(CCB) use and mortality in patients with sepsis. 
Methods  The MEDLINE, EMBASE, and Cochrane CENTRAL databases were searched from 
their inception to April 9, 2020. Cohort studies that related to prior CCB use in patients with sepsis 
and septic shock were analysed. Pairs of reviewers independently screened studies, extracted 
data, and assessed the risk of bias. Two primary outcomes related to mortality, namely, 30-day 
mortality and 90-day mortality, were analysed; heterogeneity between studies was assessed using 
I2 and was considered substantial if I2  > 50%. Fixed and random-effects models were used to 
calculate the pooled odds ratios (ORs) and 95% confidence intervals (CIs). The quality of 
outcomes was evaluated with the Newcastle-Ottawa Scale (NOS). Sensitivity analyses were 
performed to examine the robustness of the results. 
Results  Five cohort studies involving 280,982 patients were confirmed to have a low risk of bias 
and were included. Preadmission CCB use was associated with a significantly lower 30-day 
mortality in septic shock (OR, 0.61; 95% CI, 0.38-0.97; P = 0.035), not in sepsis (OR, 0.83; 95% CI, 
0.66-1.04; P = 0.103). Moreover, prior CCB use was also associated with a significantly lower 
90-day mortality in sepsis (OR, 0.90; 95% CI, 0.85-0.95; P < 0.001). 
Conclusions  This meta-analysis suggests that preadmission CCB use is significantly 
associated with improving long-term prognosis of sepsis, and also short-term survival of septic 
shock patients. This findings may provide an attractive direction for sepsis management.  
Key words Calcium channel blocker; sepsis; septic shock; mortality; systematic review 
 
OR-48  

Tubastatin A 减轻猪心肺复苏后心功能障碍的 
效果及保护机制研究 

 
徐杰丰 1,2、赵雪 1,2,3、蒋相康 1,2、何露 1,2、王建岗 4、张茂 1,2 

1. 浙江大学医学院附属第二医院 
2. 浙江省严重创伤与烧伤诊治重点实验室 

3. 浙江大学医学院附属杭州市第一人民医院急诊医学科 
4. 浙江省杭州市急救中心 

 
目的 探讨组蛋白去乙酰化酶6抑制剂Tubastatin A减轻猪心肺复苏后心功能障碍的作用效果及潜在

的保护机制。 
方法 购买国产雄性大白猪 22 头，体重范围 33-40kg，随机分为假手术组（Sham，n=6）、心肺复

苏组（CPR，n=8）、Tubastatin A 组（n=8）。Sham 组仅进行动物准备，不建立心肺复苏模型；另

两组应用电刺激诱导心室颤动 9min 后心肺复苏 6min 的方法制备心肺复苏模型。于复苏后 5min 时，

Tubastatin A 组在 1h 内静脉泵入 4.5mg/kg Tubastatin A，另两组泵入等量溶媒。于复苏后 0.5h、
1h、2h、4h 时，应用 PiCCO 检测每搏输出量（SV）与全心射血分数（GEF）的变化。于复苏后

1h、2h、4h、24h 时，应用酶联免疫吸附法检测心肌肌钙蛋白 I（cTnI）的血清水平。于复苏后 24h
时处死动物，取左室心尖部心肌组织，应用蛋白印迹法检测 NLRP3、Cleaved caspase-1、GSDMD
蛋白表达水平，以及酶联免疫吸附法检测 IL-1β 与 IL-18 含量。 
结果 与 Sham 组相比，CPR 组与 Tubastatin A 组动物复苏后 SV 与 GEF 值明显降低、cTnI 血清水

平显著升高（均 P<0.05）。然而，Tubastatin A 组动物复苏后 SV 与 GEF 值明显高于 CPR 组、cTnI
血清水平显著低于 CPR 组（均 P<0.05）。心肌组织检测分析显示，与 Sham 组相比，CPR 组与

Tubastatin A 组动物复苏后心肌组织 NLRP3、Cleaved caspase-1、GSDMD 表达增加与 IL-1β、IL-18
含量增多（均 P<0.05）。然而，Tubastatin A 组动物复苏后心肌组织内上述蛋白的表达水平及含量

明显低于 CPR 组（均 P<0.05）。 
结论 Tubastatin A 能减轻复苏后心功能障碍与心肌损伤程度，其机制与抑制 NLRP3 介导的细胞焦

亡过程有关。 
关键字 心脏骤停；心肺复苏；心功能障碍；Tubastatin A；NLRP3 焦亡途径；心肌保护 
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OR-49  

院外心脏骤停心肺复苏终止的时机与指征 
 

张进军 
北京市急救中心 

 
目的 心脏骤停（cardiac arrest，CA）是指心脏机械活动停止，循环征象消失的一种常见严重临床

事件，因其发病率高，生存率低，是全球面临的重要公共卫生问题之一，按其发生地点通常分为院

外心脏骤停（out-of-hospital cardiac arrest, OHCA）和院内心脏骤停（in-hospital cardiac arrest, 
IHCA）。院外心脏骤停顾名思义是指发生在医院外所有场所的心脏骤停，被公认为是威胁人类健康

的主要杀手之一,欧洲每年发生约 28 万例、美国 38 万例、我国约为 55 万例[1-3]。心肺复苏

（cardiopulmonary resuscitation，CPR）是全球公认救治心脏骤停的最有效措施，且越早启动 CPR
预后越好，早期高质量 CPR 对于恢复自主循环、降低死亡率和致残率，提高患者生存质量至关重要

[4]。但事实上院外心脏骤停患者实施心肺复苏迟早都将会终止，要么终止于患者自主循环恢复

（return of spontaneous circulation, ROSC），要么终止于临床死亡，也或转送到医院内急诊继续复

苏至患者自主循环恢复或死亡。有鉴于此，美国心脏协会(american heart association,AHA)于 2010
年对终止心肺复苏做了相关的阐述[5]，欧洲心肺复苏指南 2015 年也有相关的说明[6]。目前国内外

研究和关注的热点是如何进行高质量的心肺复苏，挽救患者生命，但对于院外心脏骤停终止复苏的

时机与指征尚未达成统一共识。为此，本文结合国内外关于院外心脏骤停终止复苏的研究结果，围

绕终止复苏现有规则与我国的实际情况进行阐述，以期为我国院外心脏骤停实施心肺复苏提供借鉴

与参考。 
 
 
OR-50  

单纯胸外心脏按压技术的推广及普及的调研 
 

袁帅帅 1、范西真 2 
1. 香港大学深圳医院 

2. 中科大一附院 
 
目的 本研究通过简化传统的心肺复苏流程及操作，采用简单更易掌握的单纯的心脏按压技术，除去

口对口人工呼吸的步骤，比较不同方式操作下无医学背景的人员对心肺复苏知识及技术的掌握程度

以及保持时间,以检验单纯心脏按压技术在心肺复苏培训中的实用性,并同时通过这种培训方式使无

医学背景的人员更易掌握心肺复苏及技能保持的时间更加长久，从而让被救助者得到更大的获益，

让心肺复苏知识及技术得以更容易推广及普及，鼓励家人、目击者积极行动起来，对于院外发生心

脏骤停的患者给予及时有效的帮助，提高患者的生存率。 
方法 随机招募 200 名无医学背景的人员随机分为对照组和实验组，设计心肺复苏调查问卷，培训前

对参加培训人员进行问卷调查。对实验组培训简化的心肺复苏流程包括识别心搏骤停并呼救、进行

胸外心脏按压；对照组培训传统的心肺复苏流程包括识别心搏骤停并呼救、进行胸外心脏按压、口

对口人工呼吸等。在培训完毕及 6 个月后对所有人员进行心肺复苏技能考核。 
结果 1.在调查问卷中显示非医学背景的人员对心肺复苏知晓率普遍较低，且在传统心肺复苏流程中

公众对口对口人工呼吸接受率较低，简化后的心肺复苏流程普遍被公众所接受；2.两组间在培训完

毕时技能考核结果差异无统计学意义（P>0.05）；3.在培训结束后 6 个月两组间技能考核结果具有统

计学意义（P<0.05）且实验组心肺复苏技能考核结果在结束后及结束后 6 个月内差异无统计学意义

（P>0.05）。 
结论 根据调查结果显示公众在传统及简化的心肺复苏流程中更加倾向于接受简化后的心肺复苏流

程，且简化后的心肺复苏流程救助者更易掌握及技能保持的时间更加长久，使被救助者得到更大的
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获益，并使心肺复苏知识及技术得以更容易推广及普及。 
关键字 心肺复苏 单纯胸外心脏按压 口对口人工呼吸 
 
 
OR-51  

Evidence-based screening combined with  
hour bundles of care is beneficial for the 

prognosis of EICU sepsis patients 
 

Yan Ming、junjie zhang 
Department of Emergency, Xijing hospital, Air Force Medical University 

 
Objective  To analyze the effects of evidence-based screening and 1-hour bundles of care on the 
prognosis-related indicators of EICU sepsis patients, and observe the clinical efficacy after 
application of evidence-based screening and 1-hour bundles of care for EICU sepsis patients. 
Methods  A single-center before-after contrast study was adopted. EICU sepsis patients from 
2019 January to December were selected as the control group, while the intervention group was 
from 2020 January to December. Patients in control group were treated with 1-hour bundles of 
care according to the SSC guidelines (2018 version). Patients in the intervention group was 
monitored and reported based on the ERNSIT evidence-based screening standard promoted by 
Hopkins University, meanwhile combined with 1-hour bundles of care. The time of bundles of care, 
antibiotic administration time, average hospital stays, patients with acquired infections (nosocomial 
infections), occurrence of catheter-related bloodstream infections, incidence of pressure ulcers, 
and mortality rate within 30 days of the two groups of patients were observed.  
Results  Patients in the intervention group had significantly reduced time of bundles of care, 
antibiotic administration time, average hospital stays, and mortality rate within 30 days compared 
with the control group. However, the incidence of acquired infections, catheter-related 
bloodstream infections, and pressure ulcers between the two group had no big difference. 
Conclusion  The application of evidence-based screening combined with 1-hour bundles of care 
can improve the quality of bundles of care and diminish the mortality of sepsis patients, which is 
worthy to be further promoted. 
Key words EICU sepsis care 
 
OR-52  

Gpr174 对脓毒症肠道菌群和代谢的影响 
 

卫威、吴星玥、宋振举、童朝阳 
复旦大学附属中山医院 

 
目的  探讨 Gpr174 对脓毒症小鼠肠道损伤、肠道菌群与代谢物组成的影响。 
方法  将 12 只 8 周龄雄性 C57BL/6 和 Gpr174-/-小鼠分为 4 组，分别为野生（WT）组，敲除（KO）

组，野生鼠盲肠结扎穿孔（WT+CLP）组和敲除鼠盲肠结扎穿孔（KO+CLP）组，采用盲肠结扎穿

刺法建立脓毒症模型；分别在生理情况下与脓毒症造模后 72 h 收集小鼠粪便，提取菌群 DNA 并进

行扩增，在对 PCR 产物荧光定量后，对原始数据进行过滤与质控并筛选差异菌群。利用液相色谱-
质谱联用技术，使用 QuanMET 软件对原始数据进行分析并比对鉴定内源性代谢物。通过 R 语言进

行多元回归分析，筛选相关差异代谢物，并进一步分析相关代谢通路。  
结果  研究发现，KO-CLP 组小鼠的肠道损伤和炎症反应较 WT-CLP 组减轻，肠道屏障结构和功能

破坏较弱。同时，WT 组与 KO 组小鼠在生理和脓毒症情况下肠道差异菌群组内差异小，组间差异

明显。生理情况下共筛选出 18 种差异细菌，差异最显著的包括双歧杆菌、乳酸菌、理研菌、拟杆菌、

巴恩斯氏菌、普雷沃特菌、龈乳杆菌、艾克曼菌等，但脓毒症时则仅存在 2 种差异菌，分别为瘤胃
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球菌与普雷沃氏菌。肠道代谢物 PCA 分析表明生理情况下野生组与敲除组小鼠存在组间差异；而在

脓毒症造模后，KO 与 WT 小鼠组间差异不明显。在生理情况下，WT 组与 KO 组小鼠鉴定出 24 种

差异代谢产物，其中差异最显著的为丙氨酸与丙酮二羟酸，这些差异代谢产物涉及丙氨酸循环、丙

氨酸代谢等信号通路。 
结论  Gpr174 敲除后能缓解脓毒症小鼠的肠道损伤。生理情况下 Gpr174 影响肠道菌群与代谢产

物。研究结果提示 Gpr174 参与肠道菌群与代谢物的调控。 
关键字 脓毒症；代谢组学；微生物组学；G 蛋白偶联受体 174；肠道损伤，短链脂肪酸；免疫反应；

趋化因子受体 
 
 
OR-53  

膈肌超声评估经鼻高流量氧疗对脱机患者膈肌运动度的影响 
 

卢骁、吴春双、徐善祥、应岚 
浙江大学医学院附属第二医院 

 
目的  通过床边超声评估机械通气撤机患者接受普通氧疗和经鼻高流量氧疗后不同时间段膈肌运动

指标的不同变化，探讨经鼻高流量氧疗对脱机患者膈肌活动度的影响和优势。 
方法  选择 2018 年 9 月至 2019 年 9 月在浙江大学医学院附属第二医院急诊重症加强治疗病房

（EICU）进行有创机械通气至少 48 小时的患者，所有患者由临床医师判断均达到进行自主呼吸试

验（SBT）的标准。脱机后分别使用 HNFC 及普通氧疗（COT）进行脱机后氧疗支持，并在脱机前

后各时间点（6、24、48 小时）使用膈肌超声进行膈肌功能（膈肌移动度及膈肌浅快指数）的评估 
结果  两组患者膈肌移动度(cm)比较：两组患者在 T 管实验后 0.5 小时及拔管后 6 小时行膈肌超声，

膈肌移动度两组比较无统计学意义；脱机拔管后 24.48 小时膈肌超声评估，HFNC 组患者膈肌移动

度明显大于 COT 组（P<0.05）。两组患者膈肌浅快指数（D-RSBI）比较：两组患者在 T 管实验后

0.5 小时行膈肌超声评估，膈肌浅快指数两组比较无统计学意义；脱机拔管后 6、24、48 小时膈肌

超声评估，HFNC 组患者膈肌浅快指数明显小于 COT 组（P<0.05）。在 COT 组患者，膈肌移动度

及膈肌浅快指数在各时间点未见明显增加或者减少； HFNC 组患者，膈肌移动度从 T 管实验到脱机

后 48 小时随时间增大；膈肌浅快指数从 T 管实验到脱机后 48 小时随时间减少。 
结论   研究通过对机械通气撤机患者进行床旁超声检查，监测膈肌位移、膈肌浅快呼吸指数

（D-RBSI）；对比常规氧疗，经鼻高流量吸氧可以增加脱机患者脱机后的膈肌位移，减少膈肌浅快

指数，进一步从膈肌活动度方面来验证 HFNC 在脱机患者中较普通氧疗存在优势。 
 
 
OR-54  

Removal of mechanical ventilation during  
veno-venous ECMO may improve outcome of 
 patients with acute respiratory failure due to  

adult community-acquired pneumonia 
 

Lulu Li、Yuanqiang Lu 
The First Affiliated Hospital, School of Medicine, Zhejiang University 

 
  
Background  As a life-saving therapy for patients with acute respiratory failure (ARF)Mechanical 
ventilation has catalyzed the development of modern emergency medicine and intensive care 
units.Another way to support respiratory or cardiac functions is extracorporeal membrane 
oxygenation (ECMO).Based on previous studies, the increased pre-ECMO time of mechanical 
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ventilation is a significant independent predictor of the poorer outcome . Removal or maintaining of 
mechanical ventilation during ECMO is still debatable.   
Methods  We analyzed the clinical data of 23 patients veno-venous ECMO therapy with acute 
respiratory failure due to adult community-acquired pneumonia. Demographic data, including 
gender, age, smoking habits were collected. General characteristics and Clinical characteristics of 
patients were also recorded, in order to discuss whether the retention or removal of trachea 
cannula and continued mechanical ventilation during ECMO can affect patients’ prognosis. 
Results  After analysis, patients in the Group B were older than the Group A. The median 
APACHE Ⅱ score of 23 patients before ECMO therapy was 25.0, and the Group A had a lower 
initial APACHE Ⅱ score than the Group B .The group A with a survival rate of 80% , and the 
group B presenting a survival rate of 23.1%.The difference in the survival rate between the two 
groups was statistically significant . No differences in other items were found between the two 
groups. 
Conclusions  The final results showed that the removing of mechanical ventilation during ECMO 
can improve the survival rate and prognosis in patients with ARF. 
Key words ECMO, acute respiratory failure, adult community-acquired pneumonia 
 
 
OR-55  

Immune dysfunction following COVID‑19,  
especially in severe patients 

 
Congying Song、Yuanqiang Lu 

The First Affiliated Hospital, School of Medicine, Zhejiang University 
 
 The coronavirus disease 2019 (COVID-19) has been spreading worldwide. Severe cases 
quickly progressed with unfavorable outcomes. We aim to investigate the clinical features of 
COVID-19 and identify the risk factors associated with its progression. Data of confirmed 
SARS-CoV-2-infected patients and healthy participants were collected. Thirty-seven healthy 
people and 79 confirmed patients, which include 48 severe patients and 31 mild patients, were 
recruited. COVID-19 patients presented with dysregulated immune response (decreased T, B, and 
NK cells and increased inflammatory cytokines). Also, they were found to have increased levels of 
white blood cell, neutrophil count, and D-dimer in severe cases. Moreover, lymphocyte, CD4+T 
cell, CD8+T cell, NK cell, and B cell counts were lower in the severe group. Multivariate logistic 
regression analysis showed that CD4+ cell count, neutrophil-to-lymphocyte ratio (NLR) and 
D-dimer were risk factors for severe cases. Both CT score and clinical pulmonary infection score 
(CPIS) were associated with disease severity. The receiver operating characteristic (ROC) curve 
analysis has shown that all these parameters and scores had quite a high predictive value. 
Immune dysfunction plays critical roles in disease progression. Early and constant surveillance of 
complete blood cell count, T lymphocyte subsets, coagulation function, CT scan and CPIS was 
recommended for early screening of severe cases. 
Key words Immune dysfunction; COVID-19; T cell 
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OR-56  

静脉-动脉-静脉体外膜肺氧合 3 例经验分享并文献复习 
 

吕金如、张劲松、陈旭锋、梅勇、胡德亮、张刚、李伟、张华忠、孙峰、黄夕华、吴娟、张慧、高永霞 
江苏省人民医院（南京医科大学第一附属医院） 

 
目的 总结复合体外膜肺氧合应用经验，提高对该模式的认识水平。 
方法  回顾性分析南京医科大学第一附属医院(江苏省人民医院)急诊医学中心 3 例接受静脉-动脉-静
脉体外膜肺氧合(Veno-arterial-veno extracorporeal membrane oxygenation, V-A-V ECMO)治疗的

患者，并以 “hybrid”, “veno-arterial-veno”, “extracorporeal membrane oxygenation”为检索词在

“pubmed 数据库”中检索出相关英文文献 28 篇，综合复习相关文献后进行分析。 
结果 3 例患者中 1 例因感染性休克行 V-AECMO 支持治疗，病程中为纠正差异性缺氧转为

V-A-VECMO。1 例因创伤性湿肺行 V-VECMO 支持治疗，病程中因呼吸心跳骤停转为 V-A-VECMO。

1 例因重度急性呼吸窘迫综合征行 V-VECMO 支持治疗，病程中因血流动力学进行性恶化转为

V-A-VECMO。综合检索文献结果来看，关于复合体外膜肺氧合技术的应用多见于案例报道，关于

V-A-VECMO 的应用指征没有明确的推荐，更多用于 V-VECMO 或 V-AECMO 支持治疗过程中的一

种补救措施，少有作为初始支持治疗的模式选择。 
结论 在部分选择性患者中，V-A-VECMO 这一复合模式能够作为一个有效的挽救治疗措施改善患者

预后。 
关键字 体外膜肺氧合；静脉-动脉-静脉 
 
 
OR-57  

院外心脏骤停第一目击者调度系统构建研究 
 

骆丁、张华 
海南医学院 

 
目的 基于互联网构建第一目击者调度系统，实现急救呼叫受理、第一目击者调度、重大事故上报、

预告知、APP 报警、手机定位、地图服务等功能，促进院前急救工作的开展，保障人民群众的生命

健康。 
方法 本文采用松耦合的 SOA 模型，客户端/服务器架构，使用 VisualStudio、oracle 数据库等软件

进行系统开发，设计和实现了急救呼叫受理、第一目击者调度、重大事故上报、预告知、APP 报警、

手机定位、地图服务等功能。急救呼叫受理、第一目击者调度、重大事故上报是第一目击者调度的

基本功能；预告知实现了提前通知第一目击者做好救治准备；APP 报警实现了 APP 用户预存健康

档案和一键定位报警；手机定位实现了无需报警人口述就能迅速定位到地址；地图服务实现了批量

算路、地址联想和路径规划。本研究的第一目击者调度系统在具备传统急救调度系统的功能基础上，

利用互联网通讯、手机定位、短信网关等技术，将第一目击者、医院、救护车等急救资源围绕病人

为中心紧密相连，行成一套有序、流畅、智能的第一目击者调度系统。 
结果 研究方案 
结论 本研究开发的院外心脏骤停第一目击者调度系统能缩短急救反应时间，提高院外非专业急救人

员 CPR 和除颤实施率，从而改善 OHCA 患者存活率。 
关键字  
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OR-58  

基于 Utstein 模式的急诊心脏骤停患者 
心肺复苏质量及预后的临床研究 

 
胡莹莹 1、景道远 2、王俊红 1、魏晓蕾 1、任乐宁 1、李大欢 1、尹小君 1、张国秀 1、于学忠 3、徐军 3 

1. 河南科技大学第一附属医院 
2. 浙江省金华市中心医院急诊科 

3. 中国医学科学院北京协和医学院北京协和医院急诊科 
 
目的 观察和分析我国急诊心脏骤停患者心肺复苏质量及对患者预后的影响。 
方法 观察 2016 年 4 月-2017 年 10 月间我国三家三级甲等综合医院急诊科的 14 岁以上心脏骤停患

者（包括院内和院外心脏骤停），并使用 Utstein 模式收集心肺复苏数据。所有医护人员均接受了 2015
年 AHA 心肺复苏标准培训，患者接受人工胸外按压，使用飞利浦 MRx 除颤监护仪进行实时监护、

除颤，并记录心肺复苏中的心电波形及心肺复苏质量数据。主要结果是心肺复苏过程中的质量指标，

包括胸外按压的深度，频率，回弹，以及无血流时间等；次要结果是自主循环恢复率，28 天存活率。 
结果 本研究共纳入共纳入心脏骤停患者 166 名，其中共有 37 名患者接受电除颤，除颤总次数为 124
次，平均按压频率为 113(83–150)次/分，按压总次数 384653 次，平均按压深度为 45(25–64)mm。

共采集 30 秒心电监护片段 7519 个，按压总次数 282893 次，平均按压深度 47.21cm，平均按压频

率 113±21 次/分。胸廓充分回弹次数 200853 次，比例 71.00%；按压时间 147817 秒，按压时间比

例 65.53%。速率深度均正确片段比例为 19.38%，按压深度正常比例 26.65%，按压频率在目标范

围内比例 47.94%。 
结论 本研究中心脏骤停患者心肺复苏质量与目前国际标准尚存在一定差距，与较差的预后存在一定

的相关性。 
 
OR-59  

国内外突发急性传染病院前急救转运标准研究进展 
 

徐英革、蔡文伟 
浙江省人民医院 

 
目的 突发急性传染病是一个全球公共卫生共同关注的严峻问题，其具有发生时间短，传染速度快，

致死率高等特点，如不能及时控制，可影响社会稳定、威胁人类生命健康安全，如何减少突发急性

传染病期间疫情的扩散，做好医护人员的自身防护，是未来公共卫生需要不断实践并解决的问题。 
方法 进行了系统的文献检索，使用了 CDC、NHS、中国疾病控制预防中心、国家标准网等电子数

据库，收录了截至 2020 年 12 月的所有院前急救传染病相关标准。搜索主题词包括传染病、院前急

救和标准与自由词相结合，此外，还搜索了相关文章的参考列表。文章包括院前急救、转运流程、

转运调度、转运、转运防护、转运洗消等。相关研究的摘要由研究人员成对独立评估。 
结果 国内外的院前急救模式存在较大差异，国外发达国家院前急救模式基本已经建立全国统一的模

式，主要分为英美模式及法德模式两种。国内院前急救模式目前仍处于摸索阶段，不同省、市甚至

县之间存在较大的差异，大致可分为两种类型：独立型及依附型急救中心。由于国内国外的院前急

救模式不同，国内院前急救地域差异大，各省市院前急救中心能力不一，导致国外突发传染病院前

急救标准对国内院前急救防控传染病适用性有限。 
结论 本综述总结了国内外针对突发急性传染病的院前急救患者转运流程，以期为院前急救及疫情防

控的相关部门建立针对突发急性传染病建立符合当地实情的转运标准提供依据，规范转运流程，降

低医务人员的暴露风险。 
关键字 传染病；院前急救；标准；综述；转运流程 
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OR-60  

论海（水）上紧急医学救援体系建设 
 

程少文 1、李井泉 1、田国刚 1、吴国平 3、吕传柱 2 
1. 海南医学院第一附属医院 

2. 急救与创伤研究教育部重点实验室 
3. 三沙市人民医院 

 
目的 中国是海洋大国，拥有漫长的海岸线、广袤的管辖海域和丰富的海洋资源，海上作业活动频繁，

海洋权益斗争激烈，海上突发事件频发，保护海上作业人员安全和捍卫国家海洋权益的任务艰巨而

又繁重，习近平总书记为核心的党中央把建设海洋强国融入“两个一百年”奋斗目标，必须加快建设海

洋强国，构建海洋命运共同体。 
方法 建立“军警民融合”的指挥体系，建立院前院内全覆盖的信息体系，建立陆海空一体化的救治体

系，建立科学完善的制度体系，建立高效实用的培训体系，建立特色鲜明的研发体系，海南海（水）

上紧急医学救援体系建设。 
结果 建立“军警民融合”的指挥体系，建立院前院内全覆盖的信息体系，建立陆海空一体化的救治体

系，建立科学完善的制度体系，建立高效实用的培训体系，建立特色鲜明的研发体系，海南海（水）

上紧急医学救援体系建设。 
结论 从国家安全战略高度出发，以保护人民群众生命健康安全为根本，以提高突发海（水）上紧急

医学救援能力与水平为重点，着力弥补薄弱环节，解决突出问题，加快构建科学高效、可持续发展

的海（水）上紧急医学救援体系。 
关键字 水上；海上；紧急医学救援；体系 
 
 
OR-61  

机械功对预测中重度 ARDS 患者诊断价值的研究 
 

谢永鹏、颜瑶、王言理、陈晓兵、孙艳、李小民 
连云港市第一人民医院 

 
目的 探讨机械功（MP）对预测中重度急性呼吸窘迫综合征(ARDS) 患者的诊断价值。 
方法 收集 MIMIC-III v1.4 数据库中 2001 年 6 月至 2012 年 10 月行有创机械通气至少 48h 的 ARDS
患者，根据氧合指数(PO2/FiO2)是否＞150mmHg 或≤150mmHg 将患者分为轻中度 ARDS 组和中重

度 ARDS 组，采用 Logistic 回归分析与 ARDS 肺损伤严重程度相关的独立预测因素；采用受试者工

作特征曲线（ROC）评价机械功区分轻中度 ARDS 与中重度 ARDS 的能力，用约登指数确定机械

功对中重度 ARDS 的诊断阈值。 
结果 共有 403 例 ARDS 患者纳入研究，其中轻中度 ARDS 107 例，中重度 ARDS 296 例。两组患

者在调整年龄、SOFA 评分、通气前的 PO2/FiO2、Cst 及相关呼吸力学参数等变量后，多因素 Logistic
回归分析显示，更高的 ΔP、PEEP 和 MP 以及更低的通气前 PO2/FiO2与 ARDS 的严重程度独立相

关。ROC 曲线分析显示，MP 用于预测中重度 ARDS 的最佳诊断截点值为 18.1 J/min，曲线下面积

为 0.745 [95% CI : 0.690-0.799]。 
结论 机械功是与 ARDS 肺损伤严重程度相关的独立预测因素，可用于预测中重度 ARDS。 
关键字 机械功； 预测； 急性呼吸窘迫综合征； 诊断价值 
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OR-62  

老年髋部骨折患者的临床特征构成分析 
 

陈非凡、郭贯成、肖飞、朱海洋、刘源、刘永福、周筠、孟祥雷、朱长举 
郑州大学第一附属医院 

 
目的 老年人发生髋部骨折一直是骨科医生关注的问题，本研究的目的是针对老年髋部骨折患者的临

床特征构成进行分析。 
方法 回顾性分析 2010 年至 2020 年间在作者所在机构收治的老年髋部骨折患者。记录人口学特

征、骨折 AO 分型分布、导致髋部骨折的直接原因、治疗和结果以及并发症。分析性别、年龄和髋

部骨折类型之间的相关性。 
结果 共 1073 例患者，其中女性 601 例，男性 472 例，平均年龄 71.1 岁。股骨颈骨折患者占 60.7%，

女性占 62.3%。 70-90 岁患者占 73.2%。不同年龄组股骨粗隆间骨折男女患者分布有显着差异

（P<0.05），股骨颈骨折患者无统计学差异。男女患者受伤的直接原因有显着差异（P<0.05），骨折

类型无显着差异。 
结论 女性患者髋部骨折较为常见，70～90 岁年龄组较高。跌倒等外伤因素是发生老年髋部骨折的

直接损伤原因。 
关键字  
 
 
OR-63  

Evidence-based analysis of the emergency temporary 
cardiac pacing (electrical stimulation from metal wire 

electrode) 
 

Meng Liu1、xuming Lin2、xiaotong Han1 
1. 湖南省人民医院（湖南师范大学附属第一医院） 
2. 湖南省中医院（湖南中医药大学第二附属医院） 

 
The patient’s Cr, BUN, HBG, ventricular velocity, pacing frequency, puncture point, emergency to 
permanent pacing time, pacing mA, pacing threshold mA, and admission diagnosis data were 
collected. The data were subjected to frequency statistics, curve regression analysis, PLS 
regression analysis, adjustment analysis, chi-square test, ridge regression analysis, discriminant 
analysis, negative binomial regression analysis, Poisson regression analysis, and stepwise 
regression analysis. Some findings include: (1)Cr has a significant positive effect on HBG, and 
BUN has a significant negative effect on HBG. (2) VT has a negative correlation with age, and a 
positive correlation with CK-MB and CK. (3) Myocarditis has a negative correlation with age and a 
significant positive correlation with CTnI. (4) AST and ALT have a significant positive impact on 
DDI, while CTnI has a significant negative impact on DDI. MYO has no impact relationship to DDI. 
(5)ALT has a significant positive relationship with APTT. (6) Alb and TBIL have a significant 
positive effect on PLT, while pro-BNP and Myo have a significant negative effect on PLT. (7)CK has 
a significant positive effect on INR. (8) The relationship between sinus node dysfunction and 
ventricular velocity significantly affecting the pacing frequency (beats/minute). For third-degree 
atrioventricular block, different samples of sinus node dysfunction showed significant differences. 
(9) There is a significant positive correlation between pacing mA and pacing threshold mA. (10) 
There was a significant positive correlation between perceived mV and the time from emergency 
to permanent pacing. Admission diagnosis has a significant positive impact on the time from 
emergency to permanent pacing. The change (increase) in time from emergency to permanent 
pacing was 1.137-fold when an additional condition was diagnosed on admission. 
Key words SPSS analysis; emergency temporary cardiac pacing; retrospective study 
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OR-64  

CCAAT/ enhancer-binding protein homologous 
protein(CHOP) deficiency attenuates  
heatstroke-induced intestinal injury 

 
Yan Cao、Xiaotong Han 

Hunan Provincal People‘s Hospital 
 
 
The intestine is one of the main target organs in the pathological process of heatstroke. CCAAT/ 
enhancer-binding protein homologous protein (CHOP) is involved in  endoplasmic reticulum(ER) 
stress-induced apoptosis. Here, this study aimed to explore the role of CHOP in 
heatstroke-induced intestinal injury and potential therapy. In vitro experiment, a heat 
stress(HS) model of Caco-2 cells was used. We observed the role of CHOP in apoptosis-mediated 
intestinal epithelial cell injury secondary to HS through evaluating cell viability and LDH release, 
the level of apoptosis, the mRNA and protein expressions of GRP78, PERK, ATF4, CHOP, Bcl-2 
and BAX. To further study the role of CHOP in HS-induced intestinal barrier dysfunction, we 
assessed TEER, paracellular tracer flux, ultrastructure of tight junctions and protein expressions of 
ZO-1 and occludin. In vivo experiment, male wild-type mice and CHOP knockout mice were 
used. We evaluated serum D-lactate level and diamine oxidase, histopathological changes, 
intestinal ultrastructure and protein expressions of ZO-1 and occludin. HS activated PERK-CHOP 
pathway and promoted apoptosis by upregulating BAX and downregulating Bcl-2, which can be 
prevented by CHOP silencing. Intestinal epithelial barrier function was also disrupted by HS in 
vitro and in vivo. CHOP silencing prevented intestinal barrier dysfunction in Caco-2 cells, whereas 
CHOP knockout mice exhibited decreased intestinal mucosal injury. ER stress inhibitor 
4-Phenylbutyrate(4-PBA) can also prevented HS-induced intestinal injury in vitro and in vivo. This 
study indicated that CHOP deficiency attenuates heatstroke-induced intestinal injury, and 
may contribute to investigation of a novel therapy against heatstroke associated with the ER 
stress pathway. 
Key words endoplasmic reticulum stress, heatstroke, CHOP, intestinal injury, 4-phenylbutyrate 
 
 
OR-65  

创伤患者中性粒细胞/淋巴细胞比值 
及乳酸水平与创伤严重程度及预后的关系 

 
曹昌魁、聂时南 

中国人民解放军东部战区总医院 
 
目的 文中探讨创伤患者中性粒细胞/淋巴细胞比值（NLR）及乳酸水平与创伤严重程度及预后的关

系。 
方法 回顾性分析东部战区总医院急救医学科 2017 年 1 月至 12 月收治的符合纳入标准的 169 例创

伤患者的资料，记录性别、年龄、致伤原因、损伤严重度评分（ISS）、急性生理与慢性健康评分 II 
（APACHE II）、格拉斯哥昏迷指数（GCS）、伤后 24 h 内 NLR 和乳酸水平及其他实验室检查结果。

根据 ISS 评分将纳入研究的患者分为轻伤组（ISS<16，n=78）、重伤组（16≤ISS<25，n=53）、危

重伤组（ISS≥25，n=38）；根据 28 d 结局事件分为死亡组（n=22）和存活组（n=147）。分析 NLR
和乳酸水平与 ISS 评分之间的相关性，采用受试者工作特征（ROC）曲线对预后判断价值进行分析。 
结果 NLR 与 ISS 评分呈正相关（r=0.34，P<0.001），且在不同程度创伤组间差异有统计学意义
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（P<0.001）。乳酸与 ISS 评分呈正相关（r=0.28，P=0.002），且在不同程度创伤组间差异有统计学

意义（P=0.003）。NLR、乳酸预测创伤患者 28 d 死亡的 ROC 曲线下面积分别为 0.785、0.686。 
结论 NLR、乳酸与创伤严重程度呈正相关，对创伤患者的早期预后评估具有重要作用。 
关键字 创伤，淋巴细胞，中性粒细胞，乳酸，预后 
 
 
OR-66  

新冠肺炎流行期间一线医务人员心理健康状况调查 
 

潘攀、程涛、曹钰 
四川大学华西医院 

 
目的 评估抗击新型冠状病毒肺炎（Corona Virus Disease 2019, COVID-19)一线医务人员心理健康

状况，为一线医务人员的心理健康及心理干预提供科学依据。 
方法 对我院防治 COVID-19 的一线 80 名医务人员及 140 名非一线医务人员进行广泛性焦虑量表

(Generalized Anxiety Disorder，GAD-7)及抑郁症筛查量表(Patien Health Questionnare，PHQ-9)
调查。比较两组医务人员 GAD-7 和 PHQ-9 评分结果 
结果 1、两组医务人员性别、年龄、学历、婚姻情况、职业、职称及工作年限差异无统计学意义（P
＞0.05）。2、GAD-7 量表中观察组单项得分及总分均高于对照组，采用非参数检验进行两组单项比

较，题目 1、2、4、6、7 差异均有统计学意义（P＜0.05）；PHQ-9 量表中观察组单项得分及总分

均高于对照组，采用非参数检验进行两组单项比较，题目 1、2、5、7、8、9 差异均有统计学意义

（P＜0.05）。3、观察组 67.53%存在焦虑，高于对照组 35%，其中轻、中、重度焦虑所占比率均高

于对照组。观察组 68.83%存在抑郁，高于对照组 38.57%，轻、中、重度抑郁所占比率均高于对照

组 
结论 COVID-19 流行期间，应加强一线医务人员的心理干预及心理疏导，提高应对重大突发事件的

能力 
关键字  
 
 
OR-67  

肝素结合蛋白对脓毒症的预测价值 
 

张重威 1、祝益民 2、曹彦 1、樊麦英 1、周玉成 1、李想 1、曹才文 1、韩小彤 1 
1. 湖南省人民医院（湖南师范大学附属第一医院） 

2. 湖南省急救医学研究所 
 
目的   探讨肝素结合蛋白（HBP）对脓毒症的预测价值 
方法   选择 2019 年在湖南省人民医院就诊的 188 例患者作为研究对象。根据脓毒症 3.0 将患者分

为非脓毒症组（87 例） 和脓毒症组（101 例）。记录患者 WBC、CRP、PCT、HBP、SOFA、qSOFA、
MEWS 以及等资料，比较两组上述指标的差异。采用 Logistic 回归分析脓毒症发生的危险因素。采

用 Spearman 相关性分析 HBP、PCT、CRP 与 SOFA 评分的相关性，评估 HBP、PCT 和 CRP 对
脓毒症器官衰竭严重程度的预测价值；并绘制 ROC 曲线，评估 HBP、PCT 和 CRP 对脓毒症的预

测价值。 
 
结果   与非脓素毒症组比较，脓毒症组 HBP、PCT、CRP、WBC、SOFA 评分、qSOFA 评分、

MEWS 均明显升高，P＜ 0.05。相关性分析显示：其中以 HBP 相关性最强、CRP 次之、PCT 最
弱，P＜ 0.01。Logistic 回归分析显示：HBP、PCT 和 CRP 均是脓毒症的独立危险因素。ROC 曲
线分析显示：当 HBP 临界值≥15.11 μg/L 时，其敏感度和特异度为 86.14%、89.66%，高于 PCT。
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但 CRP 预测脓毒症的敏感度最高，为 94.06%，而特异度较低，为 63.22%。 
结论   HBP 可以作为预测脓毒症的生物指标，是预测脓毒症的独立危险因素，并能评估脓毒症患

者的器官衰竭严重程度。 
关键字 肝素结合蛋白； 序贯器官衰竭评分； 脓毒症； 生物标志物 
 
OR-68  

经鼻高流量氧疗预充氧对重症患者气管插管氧合影响的系统评价 
 

高志伟、赵红梅、孙青松、孙虹 
南京医科大学附属淮安第一医院 

 
目的 经鼻高流量氧疗（HFNCO）预充氧对重症患者气管插管氧合的影响 
方法 联机检索 MEDLINE、Embase、Web of Science 等英文数据库，收集重症患者气管插管接受

HFNCO 预充氧的英文临床随机对照研究（RCT）文献，按纳入与排除标准选择文献，采用 RevMan 
5.0 软件进行荟萃分析。 
结果 共纳入 4 篇临床随机对照研究文献，入选患者 444 例，其中 HFNCO 预充氧组 228 例。HFNCO
预充氧组与非 HFNCO 预充氧组气管插管 SPO2＜80%发生率分别为 4.9%和 11.2%，OR=0.36
（95%CI：0.15~0.88，P=0.02）；SPO2＜90%发生率分别为 6.4%和 9.9%，OR=0.76（95%CI：
0.19~3.12，P=0.71）。HFNCO 预充氧组与非 HFNCO 预充氧组 28 天病死率分别为 30.6%和 32.9%，

R=0.90（95%CI：0.55~2.46，P=0.66）；ICU 病死率分别为 25.5%和 28.1%，R=0.86（95%CI：
0.55~1.35，P=0.51）。 
结论 HFNCO 预充氧有助于明显降低重症患者气管插管过程中 SPO2＜80%的发生。 
关键字  
 
 
OR-69  

烙铁头蛇咬伤患者患肢感染风险的早期预测的方法探讨 
 

罗杰 1、徐昉 2 
1. 重庆市医疗急救中心 

2. 重庆医科大学附属第一医院 
 
目的 探讨烙铁头蛇咬伤患者患肢感染风险的早期预测的方法 
方法 收集我院 2019 年 1 月至 2020 年 10 月，四肢烙铁头蛇蛇咬伤住院病人 108 例，根据治疗期

间是否继发感染分为感染组和非感染组，对比两组临床特征及入院前血清指标，筛选出感染风险因

素；单独以每项风险因素以及联合所有风险因素对后期感染行 ROC 曲线分析。 
结果 非感染组 83 人，手足指受伤 21 人、非手足指受伤 62 人，水肿评分 2.13±0.745 分，患者出

现张力性水疱 23 人、未出现张力性水疱 60 人，出现皮下出血 24 人、未出现皮下出血 59 人，入院

血小板计数 161.12±78.452x109/L。感染组 25 人手足指受伤 12 人、非手足指受伤 13 人，水肿评分

2.64±0.700 分，患者出现张力性水疱 13 人、未出现张力性水疱 12 人，出现皮下出血 10 人、未出

现皮下出血 15 人，入院血小板计数 117.92±91.001x109/L。两组存在显著差异（P＜0.05），受伤部

位、水肿评分≥3 分、张力性水疱、皮下出血、血小板小于 100x109/L 可作为预测感染风险的风险因

素。水肿评分≥3 分、患处出现皮下出血、血小板小于 100x109、风险因素数均能有效预测蛇咬伤患

者感染风险（P＜0.05），风险因素数最优。 
结论 部位为手足指、水肿评分≥3 分、患处出现张力性水疱、患处出现皮下出血、早期血小板小于

100x109/L 为预测蛇咬伤感染风险的 5 项风险因素，能较好预测烙铁头蛇咬伤后感染风险。 
关键字 蛇咬伤，感染风险，早期预测 
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OR-70  

同时置入 6F 血管鞘用于远端灌注 
在股动静脉 VA-ECMO 中的安全性及有效性评估 

 
王露平、韩小彤、李想、樊麦英、周玉成、曹才文、谭正、徐一笑、肖慧英、田馨怡、徐静 

湖南省人民医院 
 
目的 探讨在股动静脉 VA-ECMO 装机过程中同时置入 6F 血管鞘进行下肢远端灌注的有效性及安全

性。 
方法 收集 2018 年 8 月-2021 年 4 月在湖南省人民医院实行股动静脉穿刺置管的 V-A ECMO 治疗病

例共 53 例，将在装机的同时使用 6F 血管鞘用于远端灌注的和未进行远端灌注的患者分为血管鞘及

（n=19）对照组(n=34)。分析两组患者成功装机所耗时间、肢体并发症发生率、总体病死率、需 CRRT 
支持比率等差异。 
结果 血管鞘组及对照组成功撤机率分别为63.16%、61.76%（ P=0.92），存活出院率分别为57.89%、

47.06%（P=0.45）。两组成功装机耗时分别为 28.08（±9.44）min、26.38（±12.13）min（ P=0.70）。
两组中需要进行 CRRT 治疗的分别为 21.05%、35.3%（ P=0.28）。穿刺部位出血血管鞘组 4 例，

对照组 7 例（ P=0.96）。出现因动脉插管原因导致的单侧下肢缺血，血管鞘组及对照组分别为 1 例

和 10 例（P=0.03）。存活出院后置管侧肢体出现异常的情况：血管鞘组未发现后遗症，对照组中出

现 4 例股动脉插管侧远端肢体乏力，有 1 例患者因 ECMO 治疗期间下肢缺血坏死进行了截肢手术，

存活出院患者总体下肢缺血后遗症比率分别为 0、14.71%（P=0.07）。 
结论 在装机过程中同时使用 6F 血管鞘用于远端灌注是安全、有效的，可以降低出院患者肢体导管

相关性缺血并发症。 
关键字  
 
OR-71  

脑出血患者行立体定向颅内血肿穿刺引流术 
血肿残留量对预后及再出血的影响 

 
罗胜、王丽琨、毛远红、伍国锋 

贵州医科大学附属医院 
 
目的 为探究脑出血患者行立体定向颅内血肿穿刺引流术后引流结束时颅内血肿残留量以及其对患

者预后的关系，进行本研究。 
方法 第一部分：对患者依术后再出血与术中血肿清除率之间的关系行 ROC 曲线分析，分为术中高

清除率组与术中低清除率组，对各组进行单因素分析，将有统计学差异的结果纳入二元 logistic 回归

分析；第二部分：经 ROC 曲线分析分为引流结束时高残留组和 EOT 低残留组，进行单因素分析，

将有统计学差异的结果纳入影响患者 EOT 残留的二元 logistic 回归分析，依上述分组对各组患者基

线资料进行单因素分析，将有统计学差异结果纳入回归。 
结果 第一部分：低术中清除率组发病到入院时间更短、入院 GCS 评分更高、入院 NIHSS 评分更

低、入院具有糖尿病史患者更多。高术中清除率组较低术中清除率组术后再出血更多，经二元 logistic
回归，提示术中清除率是术后再出血的发生的独立预测因素。两组患者间预后未见明显差异；第二

部分：两组患者间，EOT 高残留组患者具有饮酒史的比例、术后再出血比例、入院 NIHSS 评分及

血肿量均高于 EOT 低残留组，且有显著统计学差异，纳入回归后，提示 EOT 残留组为影响患者预

后的独立预测因素，p<0.05. 
结论 1. ICH 患者行 MIS 术联合尿激酶治疗 ICH，EOT 时颅内血肿残留低于 11.036ml 可改善患者预

后；2. ICH 患者行 MIS 术术中清除率高于 42.037%将增加术后再出血的发生率，但并不影响预后。 
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关键字 脑出血，立体定向颅内血肿穿刺引流术，引流结束，血肿清除率，残留血肿量 
 
 
OR-72  

ECMO 幸存者的真实体验及护理需求的质性研究 
 

郭清华、田馨怡 
湖南省人民医院 

 
目的 探讨体外膜肺氧合(ECMO) 救治成功病人的真实体验 ,探寻其治疗和康复期间生理 、心理 、情

感的变化历程及社会支持状况 , 为实施针对性护理提供参考 。 
方法 采用现象学研究方法 ,选取 2018 年 12 月— 2019 年 4 月在长沙市某三级甲等医院成功救 治
的 6 例 ECMO 幸存者进行半结构化深入访谈 , 并运用 Colaizi7 步分析法对访谈资料进行分析 、总

结和归纳 。 
结果 ECMO 幸存者的真实体验主要包括零碎事实记忆 、恐惧与焦虑 、时间感知错乱 、抑郁 、创

伤后成长 。 护理需求提炼 出 4 个主题 :护理安全的需求 、 健康信息需求 、家庭和社会的关怀与支

持 、融入社会的需求 。 
结论 对 ECMO 治疗期间的病人提供情感 、社会支持 ,敏锐捕捉病人的 心理需求 , 护士应具备专业

的技能  、高度的责任心  , 为病人持  续引导正  性  心  理  , 缓  解  其  负性  情  绪  、提  高  自
我 效 能 , 为 病 人 提 供 专 业 的 全身心的护理 。 
关键字 ECMO;体外膜肺氧合 ;真实体验 ;护理需求 ;质性研究 
 
 
OR-73  

心肺复苏人工-机械转换所致胸外按压暂停时长的相关因素分析，

一项基于视频监控的真实世界研究 
 

潘慧斌、温晓红、嵇朝晖、包芸 
湖州市第一人民医院 

 
目的 分析心肺复苏人工-机械转换所致胸外按压暂停时长的相关因素。 
方法 选择符合纳排标准且接受机械心肺复苏的院外心脏骤停患者 32 例；选取患者救治过程中的患

者基本资料、救治相关资料、人工-机械按压转换数据资料；评价患者基本资料、救治相关资料与人

工-机械按压转换过程中的按压暂停时长（以下简称按压暂停时长）的相关性；同时评价当班护士心

肺复苏救治资质对心肺复苏按压质量的影响。 
结果 患者身高（m）、患者实际体重（kg）、躯体质量指数与按压暂停时长呈线性正相关（相关系数

r=0.61、0.92、0.49；P 值＜0.01）；经过多重线性回归分析发现，患者实际体重是患者按压暂停时

长过长的独立危险因素（决定系数 R2 0.8771 回归贡献程度 87.7%，P 值=0.026；对当班护士心肺

复苏资质培训情况进行分析发现，ACLS 资质组患者按压分数明显高于无资质组患者（X2=0.0022,P
值=0.0005）。 
结论 患者实际体重、当班护士心肺复苏资质培训情况对心肺复苏人工-机械转换所致胸外按压暂停

时长具有一定相关性，值得进一步研究。 
关键字 心脏骤停、机械按压、人工-机械转换、视频监控 
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OR-74  

创伤性骨骼肌肉疼痛的急诊镇痛网络荟萃分析 
 

王小开、尹新博、李湘民 
中南大学湘雅医院 

 
目的 急诊收治的创伤患者常存在骨骼肌肉系统损伤，而疼痛是患者就诊的主要症状之一。我们期望

通过网络荟萃分析对不同镇痛药物治疗创伤性骨骼肌肉疼痛的效果进行比较。 
方法 网络荟萃分析在 PROSPERO (CRD42020150145)进行注册。搜索电子数据库中镇痛药物治疗

急诊创伤性肌肉骨骼疼痛的随机对照试验。主要结果是评估镇痛的总有效率，次要结果为疼痛强度

的变化。 
结果 8 项研究(2,656 例患者，4 个药物类别)符合纳入标准。主要结果总有效率排名靠前的药物类为

非甾体抗炎药(NSAIDs;优势比:0.52,95%可信区间:0.34-0.81，曲面下累积排名曲线得分:86)。而在

减轻疼痛强度方面，其他药物与阿片类药物相比在 60 分钟时间点并没有明显的统计学差异。 
结论 非甾体抗炎药在外伤性骨骼肌疼痛展现出良好的总有效率，但联合应用镇痛药物在急诊治疗中

并未展现出优势。 
关键字  
 
 
OR-75  

创伤复苏室结合信息化建设 
在急诊危重创伤患者救治中的应用研究 

 
刘才荣 

江苏省人民医院（南京医科大学第一附属医院） 
 
目的 探讨创伤复苏室结合信息化建设在急诊危重创伤患者救治中的应用。 
方法 回顾分析 2018 年 11 月-2020 年 11 月于我院就诊的 321 例危重多发伤患者，将创伤复苏室结

合信息化建设模式成立前 1 年的 159 例设为对照组,成立后 1 年的 162 例为试验组；比较两组抢救

中各时间节点，抢救成功率，探讨创伤复苏室结合信息化建设新模式对急诊危重创伤患者救治的影

响。 
结果 创伤复苏室结合信息化建设后院内抢救中各时间段节点明显短于对照组（P<0.05）、抢救成功

率优于对照组（P<0.05）。 
结论 创伤复苏室结合信息化建设模式在危重创伤患者救治中可明显缩短各时间段节点、提高患者抢

救成功率的同时保障急诊工作安全。 
关键字  
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OR-76  

新型冠状病毒肺炎疫情对改善我国医患关系的调查 
 

高玉雷、柴艳芬 
天津医科大学总医院急诊医学科 

 
目的 评估新型冠状病毒肺炎（COVID-19）疫情后我国公民对医患关系的认识以及对医务人员的尊

重、信任、被感动、及职业属性的认同程度。 
方法 2020 年 5 月 1 日～2020 年 8 月 31 日通过 “问卷星”平台，采用横断面调查问卷方式开展调查。 
结果 调查问卷信度 Cronbach α 系数是 0.877。超过 70%的调查对象有些担忧、甚至非常担忧我国

医患关系。经历了 COVID-19 疫情后，加深了我国公民对医患关系的认识，增加了对医务人员的尊

重、信任、被感动、及职业属性的认同程度。 
结论 COVID-19 疫情将医患融入同一个“命运共同体”，增强了医患之间凝聚力，为改善我国医患关

系注入了动力。 
关键字 新型冠状病毒肺炎；疫情；医患关系；命运共同体；动力 
 
 
OR-77  

基于急诊脓毒症流行病学特点的分析 
 

高玉雷、柴艳芬 
天津医科大学总医院急诊医学科 

 
目的 基于急诊分析脓毒症流行病学特点，为早期防治提供依据。 
方法 回顾性分析 2017～2020 年我院急诊就诊脓毒症患者流行病学特点，以及影响死亡的危险因

素。 
结果 急诊就诊 1,549,468 例，其中脓毒症 7,494 例、住院 1,210 例、有明确感染部位 1,164 例。脓

毒症急诊构成比波动于 2.0‰-9.0‰；40~69 岁（46.0%）、男性（59.0%）为主；脓毒症（96.8%）

明显高于脓毒性休克（3.2%）；多为城职医保（59.6%）；费用集中于 2~8 千元（51.1%）。经急诊脓

毒症住院病死率 24.4%，脓毒性休克 28.8%。年龄、住院时间、医保和费用是急诊脓毒症住院患者

死亡危险因素，差异有显著统计学意义（P＜0.01）。年龄、住院次数和时间、住院费用是急诊脓毒

症住院有明确感染部位患者死亡的危险因素，差异有统计学意义（P＜0.01 或 0.05）。呼吸系统

（3.114，95%CI：1.172~8.275，P＜0.05）和腹部（6.677，95%CI：2.019~22.088，P＜0.01）
感染是急诊脓毒症住院患者死亡危险因素。 
结论 我们应从社会学特征、住院时间、住院次数、医疗消费和感染部位提高对急诊就诊和住院脓毒

症患者认识。 
关键字 急诊；脓毒症；流行病学；死亡率；危险因素 
 
 
OR-78  

床旁肺超声在肺部感染灶解剖定位及大小判断中的应用 
 

祁雷、蒋海燕、黄中伟、梁桂文、丁俊华 
南通大学附属医院 

 
目的 虽然有 CT、 床旁 X 线摄片等技术来诊断肺部感染，但临床上仍迫切需要一种便捷、有效、

易于重复的床旁检查来精确判断肺部感染患者，特别是危重患者肺部感染病灶的解剖部位和大小。 
当前肺超声在临床上的应用日益受到重视，其具有安全无放射线，方便快捷，可反复多次检查、实
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时成像并获得结果，检查费用低的优点。本文目的是探讨床旁肺超声在肺部感染灶解剖定位及大小

判断中的应用。  
方法 在对健康人群进行肺超声扫查，熟悉超声图中肺的解剖学定位的基础上，对 2015 年 1 月至 
2019 年 1 月在南通大学附属医院住院的，符合社 区获得性肺炎诊断标准的患者 40 例，于入院

时行床旁超声检查的同时行胸部 CT 扫描，对床旁超声检查和胸部 CT 检查的肺部感染灶解剖位置

进行定位，并对感染灶大小进行量化比较，从而对床旁超声相对于胸部 CT 扫描在肺炎 患者肺部

感染灶、解剖定位及大小判断的准确性进行评估。 
结果 使用床旁超声对肺组织进行探查可以清晰地显 示皮肤、皮下软组织、骨骼及肺叶，结合探头

在胸壁的相对位置和扫查方向，可以对肺部感染灶，特别是范围较大的 感染灶进行较为准确的解剖

学定位，并准确进行大小判断。 
结论 床旁肺超声在肺部感染灶解剖定位及大小判断 中具有临床应用价值。 
关键字 肺部感染灶； 床旁超声； 解剖学定位； 人 
 
 
OR-79  

洁厕灵与 84 消毒液混合致氯气中毒 7 例临床分析并文献复习 
 

董建光、邱泽武 
中国人民解放军总医院第五医学中心 

 
目的 总结洁厕灵与 84 消毒液混合产生氯气中毒的临床特征及治疗效果，以提高对该病的认识和诊

治水平。 
方法 选取 2016.2～2020.5全军中毒救治中心收治入院的经洁厕灵与 84消毒液混合产生氯气中毒 7
例的临床资料进行回顾性分析。 
结果 7 例患者男性 3 例，女性 4 例，平均年龄 48.8 岁（18～67 岁）；平均中毒时间（接触毒物至

就诊时间）4～240h，平均 57h；住院天数为 4～9 天，平均住院时间为 7 天。7 例患者均痊愈出院。

4 例患者因清洗卫生间，1 例为清洗衣物，2 例心情不佳故意为之。4 例患者胸部 CT 提示双肺渗出

性改变,1 例胸腔积液,2 例双肺纹理增多。1 例患者出现呼吸衰竭，无创呼吸机辅助通气。5 例患者

出现不同程度白细胞增高，5 例氧分压下降，中毒性心肌损伤 1 例，出现一过性意识不清 1 例。 
结论 洁厕灵和 84 消毒液混合产生氯气致中毒可造成呼吸系统、心肌的损害，重者出现呼吸衰竭、

中毒性脑病而危及生命，应予以重视并积极对症支持治疗。 
关键字 氯气；中毒；重症；中毒性肺损伤；洁厕灵；消毒液 
 
 
OR-80  

新型冠状病毒肺炎疫情期间发热患者电话初筛未识别 
对院前急救人员防护的影响 

 
刘扬、李楠、赵婷婷、张弛 

北京急救中心 
 
目的 分析新型冠状病毒肺炎疫情期间，电话初筛未能识别的发热患者对院前急救人员防护的影响，

以判别防护标准的合理性。 
方法 选取北京急救中心 42 例电话初筛未识别的发热患者，统计初筛识别的症状、体温情况及后期

随访，对院前出诊急救人员采用调查问卷形式统计院前未识别发热的原因、到现场后的能接受的最

低防护标准。 
结果  男性 22 例，女性 20 例，年龄 26-93 岁，平均年龄 72.26±18.31 岁。初筛识别症状：呼吸系
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统 10 例、心血管系统 5 例、神经系统 16 例、其他 10 例，无症状 1 例。低热患者 23 例，中等度热

患者 14 例，高热患者 5 例。后期回访 2 例为确诊病例，2 例为疑似病例，1 例为密接病例。。电话

初筛未能识别的主要原因：患者或报警人瞒报（91.7%）、患者或报警人体温测量数据不真实

（74.39%）和患者身边无体温计（46.71%）占前三位，到现场后的能接受的最低防护标准为普通

发热病例转运标准。 
结论 加强社会对新型冠状病毒肺炎知识的宣教，避免出现瞒报、虚报、不报的现象，降低初筛未能

识别的发热的发生率，提升院前日常急救的防护标准。 
关键字 新型冠状病毒肺炎 发热 初筛 未识别 院前 防护 
 
 
OR-81  

多发肋骨骨折患者早期气管切开时机 
及预后的相关因素分析 

 
章兵、李功科、王玉荣、吴飞、时素琴、杭欣、冯庆玲、苗润丰、夏乐、段成、冷俊岭、李勇 

扬州大学附属医院 
 
目的 探讨影响多发肋骨骨折患者早期气管切开时机及预后的相关因素。 
方法 回顾性分析 2013 年 2 月-2019 年 10 月间 222 例入住扬州大学附属医院重症医学科的多发肋

骨骨折行气管切开患者的病史资料，根据入院后气管插管到气管切开时间，将患者分为两组:早期组

（小于或等于 7 天，Early Tracheostomy,ET）和晚期组（大于 7 天，Late Tracheostomy,LT）。采

用倾向得分匹配分析技术,按 1 比 1 比例匹配，比较两组之间的差异。 
结果 共有 222 例患者入组，ET 组 118 例，LT 组 104 例，匹配后，ET 组 87 例，LT 组 87 例。ET
组急性呼吸窘迫综合征比例（ARDS）、肺挫伤容积分数（VPC）、肋骨骨折总数(NTRF)明显高于 LT
组；二元 logistic 回归分析显示 ARDS、VPC、NTRF 为 ET 组事件独立的危险因素。相关性分析结

果显示 VPC 和 NTRF 有显著的相关性，ARDS 和 VPC 有低等程度的相关性，而 ARDS 和 NTRF
无明显相关性；ROC 曲线分析显示，VPC、NTRF 曲线下面积明显高于肋骨骨骨折数目、格拉斯哥

昏迷评分、严重创伤评分；COX 生存分析结果显示：ET 组 28 天存活明显优于 LT 
结论 ARDS、VPC、NTRF 为 ET 组独立的危险因素，有限证据表明达到一定阈值的 VPC 和或者

NTRF 可以作为预测多发肋骨骨折患者行早期气管切开治疗的指标，早期气管切开可能会使多发肋

骨骨折患者生存获益。 
关键字 肋骨骨折；气管切开术；时机及预后 
 
OR-82  

医疗优先分级调度系统对电话指导心肺复苏的影响 
 

郑康 1、李晓丹 1、王军红 1、张华 2、张进军 3、马青变 1 
1. 北京大学第三医院急诊科 

2. 北京大学第三医院临床流行病学研究中心 
3. 北京市急救中心 

 
目的 调研使用不同调度系统的急救人员对 TCPR 的认知度和实施现状，探讨 MPDS 对 TCPR 认知

和实施的影响。 
方法 采用多中心的横断面调查研究，以方便抽样的方法从全国抽取 20 个急救中心，通过匿名在线

电子问卷的方法进行调查。 
结果 TCPR 的知晓率为 80.94%。根据使用的调度系统分为 MPDS 组（438 人）和对照组（522 人）。

①MPDS 组无呼吸（48.63% vs 39.66%, p=0.005）的判定标准能够正确认知的比例，对于 TCPR
流程中指导人工呼吸（78.31% vs 71.84%, p=0.021）、安抚旁观者情绪（48.40% vs 41.95%, 
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p=0.045）和监测 CPR 质量（40.87% vs 33.14%, p=0.013）三个环节的认知度均高于对照组。②

MPDS 组中总是（25.57% vs 14.56%, p<0.001）和经常（24.20% vs 16.48%, p=0.003）电话判断

心脏骤停率，总是（40.05% vs 20.39%, p<0.001）实施 TCPR 率，总是（18.90% vs 6.00%, p<0.001）、
经常（14.52% vs 6.00%, p<0.001）和有时（18.08% vs 12.00%, p=0.023）指导 AED 使用率均高

于对照组。 
结论 MPDS 有利于准确识别心脏骤停、TCPR 的启动、CPR 的实施和质量控制、AED 的使用。 
关键字 医疗优先分级调度系统；心脏骤停；电话指导心肺复苏；影响因素 
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PO-001  

小儿发热性惊厥 
 

李楠、刘笑然 
海南医学院第一附属医院 

 
目的   现对小儿发热性惊厥的临床表现进行概括，旨在提高临床医护人员及家长的急救意识，降低

发热性惊厥对小儿带来的伤害，提高小儿的生存率。 
方法   检索数据库进行综述。 
结果   总结出小儿发热性惊厥常见的临床表现。 
结论   普及小儿发热性惊厥临床表现知识，提高急救意识。 
关键字 小儿；惊厥；临床表现 
 
 
PO-002  

体外膜肺氧合治疗难治性肾病综合征 
合并急性呼吸衰竭两例并文献复习 

 
黄娇甜、肖政辉、卢秀兰 

湖南省儿童医院 
 
目的   探讨体外膜肺氧合（ECMO）在儿童难治性肾病综合征合并急性呼吸衰竭中的应用。 
方法   回顾性分析 2021 年 1 月-2021 年 2 月湖南省儿童医院 PICU 收治的 2 例行 ECMO 治疗的儿

童难治性肾病综合征急性呼吸衰竭患儿的临床资料。总结了 ECMO 支持治疗儿童难治性肾病综合征

合并急性呼吸衰竭的经验。 
结果   2 例患儿 ECMO 建立后低氧血症及休克均迅速纠正，呼吸机参数明显下调，ECMO 期间经

液体平衡、抗凝、并发症控制、营养及呼吸道等多方面综合管理，患儿肺部渗出迅速减少，ECMO
参数下调，ECMO 辅助时间分别为 70ｈ和 156ｈ，出院随访 1-3 月无脏器功能不全存在。 
结论   在常规机械通气联合连续性肾脏替代治疗（CRRT）无效的情况下，ECMO 可以是儿童难治

性肾病综合征合并急性呼吸衰竭的辅助治疗手段，可以提高此类患儿的存活率。在这类病人 ECMO
辅助治疗期间，全身使用肝素抗凝的剂量需要更大。 
关键字 难治性肾病综合征;   急性呼吸衰竭;   体外膜肺氧合 
 
PO-003  

危重患儿有创血压与无创血压监测差异性的 Meta 分析 
 

程婷 
湖南省人民医院 

 
目的   系统评价危重患儿有创血压与无创血压监测的差异性 
方法   计算机检索 PubMed、The Cochrane Library、EMbase、VlP、WanFang Data、CNKI 数
据库，搜集危重患儿有创血压与无创血压监测的临床随机对照研究，检索时限均为 2000 年 1 月 1
日至 2020 年 12 月 31 日。由 2 位研究者独立筛选文献、提取资料和评价纳入研究的偏倚风险后，

采用通过 Revman5.3 软件进行 Meta 分析。 
结果   共纳入 16 篇原始文献，所有研究中，病例选择、检查方法、参考标准、病例流程和进展情

况显示文献整体质量较高。Meta 分析结果如下：收缩压：WMD=-0.32mmHg，95%CI= -0.59 ~ -0.06，
差异有统计学意义，说明对于危重患儿收缩压有创法要高于无创法。舒张压：WMD=0mmHg，95%CI= 
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-0.25~0.26，差异无统计学意义，需要进一步研究证实两者之间的关系。平均动脉压：

WMD=-0.16mmHg，95%CI= -0.40~ 0.09。差异无统计学意义，需要进一步研究证实两者之间的关

系。 
结论   有创血压能及时地反映危重患儿的血压，但结果仍需进一步扩大样本证实。 
关键字  
 
 
PO-004  

RBP4 在儿童脓毒症急性肾损伤诊断中的应用价值 
 

李熙鸿、梁斌 
四川大学华西第二医院 

 
目的   通过脓毒症患儿尿视黄醇结合蛋白 4(RBP4)、血肌酐（Scr），探讨尿 RBP4 在儿童脓毒症

急性肾损伤诊断中的应用价值 
方法   回顾性研究 2020 年 3 月至 2020 年 12 月 75 例脓毒症患儿。分为急性肾损伤（AKI）组与

非 AKI 组。并选择同时期 30 例入学体检健康儿童尿 RBP4 测值作为基线值。收集患儿一般情况、

12h 内、48h、7d 尿 RBP4 和 Scr 水平及其他相关的临床数据和检验指标。分析尿 RBP4 对儿童脓

毒症 AKI 的诊断价值，Spearman 相关性分析 RBP4 与 Scr 的关系，logistic 回归分析确定儿童脓毒

症 AKI 的危险因素，并比较 AKI 组与非 AKI 组预后指标 
结果   健康对照组儿童尿 RBP4 为 14.48mg/ml，脓毒症患儿组为 24.85mg/ml，脓毒症患儿的尿

RBP4 水平明显高于健康对照组儿童（Z=-7.545，P﹤0.05）。AKI 32 例、非 AKI 43 例，脓毒症休

克 16 例、非休克 59 例。组间在发病性别，年龄，quetelet 指数差异无统计学意义（P＞0.05）。尿

RBP4、LDH、PLR 和 Scr 诊断儿童脓毒症 AKI 的 ROC 曲线，曲线下面积分别是：0.915，0.759，
0.65，0.677，尿 RBP4 在 ROC 曲线下面积高于其他组（P＜0.05）。根据约登指数法得出最大值为

0.635，对应尿 RBP4 值为 23.25mg/ml，灵敏度和特异度分别为 93.8%，69.8%。即刻（12 h 内）

尿 RBP4 曲线下面积高于 48 h 和 7d（P＜0.05）。尿 RBP4、LDH、胆红素、Scr、脓毒症严重程度

纳入二元 logistic 回归分析，尿 RBP4 是儿童脓毒症 AKI 独立危险因素（OR=1.628，P <0.01）。与

非 AKI 组比较，AKI 组住院时间、PICU 时间延长，血管活性药物使用人次更多（P＜0.05） 
结论   尿 RBP4 可用于儿童脓毒症 AKI 的诊断，并可作为脓毒症 AKI 发生的独立危险因素。 
关键字  
 
 
PO-005  

Glutamate excitotoxicity induced by  
Munc18-1 contributes to the damage of hippocampus  

via regulating the expression of Syntanxin1A and 
Synaptophysin in septic rat 

 
Fajuan Tang、xihong li 
四川大学华西第二医院 

 
Objective  Munc18-1 is a key protein that regulates the neurotransmitter transmission, including 
glutamate. However, the role of Munc18-1 in sepsis-associated encephalopathy (SAE) is still 
unknown. This study aims to explore the potential mechanism of Munc18-1 in SAE. 
Methods  A septic rat model was established by the cecal ligation and perforation (CLP), and 
Munc18-1 siRNA was injected into the lateral ventricle at 2 d before the operation to interfere with 
the expression of Munc18-1. The vital signs of the rats were monitored postoperatively, and 
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neurobehavioral scores were performed to assess the brain injury. HE staining was used to 
observe the pathological changes in the hippocampus of rats. We used the transmission electron 
microscopy to observe the synaptic structure of the neurons and number of synaptic vesicles in 
the synaptic active area and to monitor the content of glutamate in the hippocampus. In addition, 
we applied western blotting and immunofluorescence to observe the expression of proteins that 
regulate the neurotransmitter transmission in the hippocampus, including Munc18-1, Synataxin1A 
and Synaptophysin. 
Results  After CLP, the vital signs of the rats deteriorated in time point, including a decrease in 
the mean arterial pressure (MAP) and neurobehavioral score, an increase in the heart rate (HR) 
and neuronal damage in the hippocampus. Both the number of synaptic vesicles in the synaptic 
active area of the neurons and the content of glutamate in the hippocampus increased. The 
expression of Munc18-1, Synataxin1A and Synaptophysin in the hippocampus increased. After the 
Munc18-1 siRNA interfered with the expression of Munc18-1 in septic rats, the expression of 
Munc18-1, Synataxin1A and Synaptophysin in the hippocampus decreased, and both the number 
of synaptic vesicles in the synaptic active area of the neurons and the content of glutamate 
decreased. The deteriorating vital signs improved, the neurobehavioral score increased and the 
pathological damage in the hippocampus was improved. 
Conclusions  Munc18-1 affects the transmission of glutamate and participates in the 
pathological process of SAE by regulating the expression of Syntaxin1A and Synaptophysin. 
Decreasing the expression of Munc18-1 may improve the brain damage that is caused by the 
excitotoxicity of glutamate in sepsis. 
Key words  
 
 
PO-006  

整体护理干预对改善高流量鼻腔插管氧疗儿童治疗效果的评价 
 

郭璇 
新疆医科大学第一附属医院 

 
目的   研究整体护理干预能否改善高流量鼻腔插管氧疗儿童的疗效，并分析其影响因素。 
方法   建立入组标准和排除标准，纳入 2018 年 1 月-2020 年 1 月在新疆医科大学第一附属医院收

治的鼻腔插管氧疗患儿共计 600 例。对患儿进行随机分为对照组和观察组，每组各 300 例。对照组

患儿在治疗过程中采用普通护理干预，观察组使用整体护理干预进行护理。对两组患儿在治疗后的

治疗效果和护理满意率进行对比。 
结果   （1）两组患者护理满意率对比：观察组患者的整体护理满意率为 97%，高于对照组的

86.67%，P＞0.05，数据对比差异明显，有统计学差异。（2）治疗有效率对比：观察组患儿的治疗

有效率为 97.34%，高于对照组患儿的 89.67%，数据对比有统计学意义（P＜0.05）。(3)不良反应发

生率对比:观察组患儿的不良反应发生率为 15.33%，低于对照组的 37.33%，数据对比有统计学意义

（P＜0.05）。 
结论   对于使用高流量鼻腔插管氧疗的患儿使用整体临床护理方案能够有效的改善患儿的治疗效

果，降低患儿出现不良反应的几率，有必要在临床进行推广。 
关键字 氧疗；鼻腔插管；护理效果 
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PO-007  

超声测定胃窦运动指数对院内心肺复苏 
术后患者实施肠内营养的指导作用 

 
史晓朋 

河南省人民医院 
 
目的   应用超声测定胃窦运动指数指导院内心肺复苏术后患者肠内营养实施方案，提高目标全量营

养时间，同时减少反流、误吸等并发症。 
方法   选取 2020 年 1 月 1 日至 2021 年 1 月 1 日我院重症监护病房发生院内发生心脏骤停实施心

肺复苏成功患者 120 例，按照随机数字表法将其分为对照组与研究组各 60 例。研究组使用超声测

定胃窦运动指数来制订当天肠内营养计划。对照组根据回抽胃液检测胃残余量调整肠内营养的速度

与量。比较两组患者一般情况、肠内营养达标情况、以及并发症、预后等相关指标。 
结果   启动肠内营养 14 天后研究组转铁蛋白（2.96±1.05g/L）、前白蛋白（197.53±37.89）水平高

于对照组（P＜0.05），研究组腹内压（5.43±2.78mmHg）小于对照组（6.26±2.76mmgh）腹内压

水平（p=0.042）。研究组达到全量胃肠营养时间（6.72±3.45 天）小于对照组（9.43±4.65 天）达到

全量胃肠营养时间（P=0.039），研究组发生反流、胃潴留、吸入性肺炎等并发症的发生率较对照组

无统计学意义。通过绘制 K-M 生存曲线对比两组 6 个月生存率无明显统计学差异（P=0.476）。 
结论   使用超声导向的肠内营养方案指导心肺复苏术后患者肠内营养实施效果良好，能够提高肠内

营养达标时间，减少腹内压升高的发生。 
关键字 超声；胃窦运动指数；肠内营养；心肺复苏 
 
 
PO-008  

脓毒症大鼠早期血浆代谢组学的动态变化 
 

蒋宇 1、肖雯 1、陈芳 1、祝益民 2 
1. 湖南省人民医院急救医学研究所 

2. 湖南省急救医学研究所 
 
目的   测定脓毒症大鼠早期血浆代谢组学指标，寻找不同时间点的脓毒症差异代谢 物和相关代谢

通路，初步揭示脓毒症大鼠早期的病理生理变化。 
方法   将 15 只 8 周龄雄性 SD 大 鼠按随机数字表法分为假手术组（S 组，6 只）和脓毒症组 
(C 组，9 只 )，采用盲肠结扎穿孔术制 备脓毒症大鼠模型 ；S 组只游离盲肠，不予以结扎和穿孔。

造模后 2、6、12 h 通过眼眶采血收集 血浆，利用气相色谱 - 质谱联用技术测定血浆 代谢组学，

利用 NIST 数据库和 Feihn 代谢组学数据库的标准离子片段谱库比对鉴定内源性代谢物。 通过 
MetaboAnalyst 4.0 网站进行多元回归分析，包括主成分分析和偏最小二乘法判别分析模式识别各 
代谢物的变化，筛选相关差异代谢物 [P<0.05、变化倍数>1.5、变量权重值>1.5]，并进一步通过 
KEGG 分析相关代谢通路。 
结果     结果显示，各个时间点的 C 组和 S 组代谢物之间表现出聚类型分布，不同时间点的 C 
组代谢物之间也呈现聚类型分布。2、6、12 h 时点 S 组与 C 组之间分别检测出 14 个、25 个和 
21 个差异代谢物。2 h 时差异代谢物相关信号通路涉及淀粉和蔗糖代谢、半乳糖代谢 ；6 h 时差

异代谢 物相关信号通路涉及淀粉和蔗糖代谢、半乳糖代谢、半胱氨酸和蛋氨酸代谢、精氨酸和脯氨

酸代谢、 甘氨酸 - 丝氨酸和苏氨酸代谢、花生四烯酸代谢以及氨酰 tRNA 生物合成 ；12 h 时差

异代谢物相关信 号通路涉及半乳糖代谢、精氨酸和脯氨酸代谢、精氨酸生物合成、丙氨酸，天冬氨

酸和谷氨酸代谢、 D- 谷氨酰胺和 D- 谷氨酸代谢以及维生素 B6 代谢。 
结论   脓毒症大鼠早期血浆代谢物水平呈现显著 性的动态差异，血浆差异代谢物的改变可能参与
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脓毒症的病理生理学过程。 
关键字 脓毒症 ；血浆 ；代谢组学 ；动态变化 
 
 
PO-009  

Metagenomic next-generation sequencing  
analysis of diagnosis and surveillance  

in neonatal anetiological infection 
 
Rong Zhang1、Yan Zhuang1、Zhenghui Xiao1、Caiyun Li2、Chao Liu2、Fan Zhang1、Weiqing Huang1、Min Zhang1、

xiaoming Peng1 
1. Hunan Children's Hospital 

2. Hangzhou Matridx Biotechnology Co.Ltd 
 
Objectives  Infection is an important cause of mortality and morbidity in neonatal populations，
which brings the health burden in most of the countries . However, culture and other auxiliary data 
reflected the inflammatory response to infection may also support diagnosis criteria, but had its 
limitation. Metagenomics second-generation sequencing technology (mNGS) extracts all microbial 
DNA and RNA from clinical samples, which enable broad identification of known pathogens 
provide the auxiliary genomic information for patients, strain identification, save time and 
prediction of drug resistance. In this study, we conducted comprehensive detection of pathogens 
from neonatal patients with severe infection failed with traditional methods and monitor treatment 
effectiveness using mNGS.  
Methods 10 participants suspected infection failed with pathogen diagnosis in neonatal intensive 
care unit (NICU) with 180-bed serves as a regional tertiary center for all sick infants requiring 
intensive care treatment. Fresh samples of blood, sputum, bronchoalveolar lavage fluid (BALF) or 
cerebrospinal fluid were sent to mNGS analysis during admission to develop pathogen and 
monitor effectiveness. 
Results  The median age of the 10 participants(60% were male) was 20.5(3～58)days, median 
gestational age was 38.24(31～41+1)weeks and birth weight was 3190（1300～4300）g. The main 
indication for testing was considered serious pneumonia, sepsis and meningitis. Samples sent to 
our microbiological laboratory for bacterial/mycoplasma/chlamydia/fungal culture, DNA sequences 
specific for mycobacterium tuberculosis, antigen for influenza A/B virus, parainfluenza virus, 
adenovirus respiratory syncytial virus and antibody for cytomegalovirus, herpes simplex virus, 
toxoplasma, rubella virus were negative. The positive mNGS findings in 10 cases led to a change 
in treatment strategies, including three pathogens first report in neonate period (Mycobacterium 
chelonae, Legionella pneumophila and Bacillus cereus). 8 of 10 infants recovered after treatment 
and normal development during follow up,2 infants remained neurological retardation for sick 
meningitis. 
Conclusions  Metagenomic next-generation sequencing has a high positive predictive and 
detects more clinically-relevant viruses and bacteria than conventional methods. Detection based 
on mNGS will play a key role in monitoring and tracking infections. It is possible to reduce cost and 
save lives at an earlier stage.Detection based on mNGS will play a key role in monitoring and 
tracking new disease outbreaks. It is possible to detect and control infectious disease outbreaks at 
an earlier stage, thereby saving lives and reducing costs. 
Key words Metagenomic next-generation sequencing，neonate，infection 
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PO-010  

Clinical Characteristics of Adult Hemophagocytic 
Lymphohistiocytosis in the Emergency Department 

 
Fangjie Zhang、guoqing huang、jia li、ji xu、xiangmin li、aimin wang 

Department of Emergency Medicine, Xiangya Hospital, Central South University 
 
Objective  To determine the clinical manifestations and results of adult hemophagocytic 
lymphohistiocytosis (HLH) patients in our emergency department. 
Methods  We retrospectively evaluated patients with HLH from 1 April 2018 to 31 December 
2020. The clinical data of these patients (basic information, symptoms, vital signs, laboratory 
results, HLH diagnostic criteria, H Score, main treatments, outcomes) were collected. 
Results  Thirty-three patients (23 males and 10 females; 40.55±18.78 years) with 34 clinical 
episodes (one male had two clinical episodes and died during the second episode) were enrolled. 
Twenty-five patients were placed in a “survivor” group, and nine patients were categorized into a 
“deceased” group. Fever, splenomegaly, hemoglobin <90 g/L and platelet count <100×109/L most 
commonly met the diagnostic standard for HLH. The H Score results in the survival group and 
deceased group was 212.4±37.18 and 252.1±40.95, respectively. Viral infection was the most 
common reason for HLH, followed by immune-system disease and cancer. Laboratory tests 
showed that deceased-group patients had multiple-organ dysfunction. Multivariate logistic 
regression showed that the lactate dehydrogenase level (P = 0.039; odds ratio, 0.999) was 
significantly related to death. 
Conclusion  In the emergency department, HLH should be considered for critically ill patients 
with fever, splenomegaly, low hemoglobin and low platelet count. The H Score might be useful to 
diagnose HLH quickly. In our study, 26.47% of HLH patients died in the emergency department, 
and patients with a significantly increased lactate dehydrogenase level had a markedly increased 
risk of death.  
Key words clinical characteristics, hemophagocytic lymphohistiocytosis, emergency department, 
mortality, lactate dehydrogenase 
 
 
PO-011  

回顾性分析新冠疫情常态防控期间卒中中心运行情况 
 

蒋雷、万芬、姜丽丽、王瑶、李晓慧、季学丽、张劲松 
江苏省人民医院（南京医科大学第一附属医院） 

 
目的   回顾分析新冠疫情常态化防控的卒中救治流程下，本卒中中心一年通道运行数据，观察疫情

常态防控是否影响卒中患者的急诊就诊与转运，患者血管再通治疗相关指标是否延迟。 
方法   回顾性分析 2020 年 1 月至 12 月在南京医科大学第一附属医院进入卒中绿色通道评估及静

脉溶栓患者的数据。收集患者的基本信息、就诊途径、门药时间、溶栓前和溶栓 24 小时后 NIHSS
等数据，观察疫情期间患者就诊及转诊情况，通过比较不同年龄组和不同卒中严重程度患者救治后

症状改善情况。使用 c２和 t 检验进行相应的统计学分析。 
结果   全年卒中通道启动 1180 人次，其中静脉溶栓 150 人次，溶栓患者的中位数门药时间（DNT）
较去年明显缩短（31 分钟 vs. 36 分钟，P＜0.05）。血管内再通治疗 203 人，入门至穿刺时间（DPT）
中位数较去年明显减少（72.3 分钟 vs. 86 分钟，P＜0.05）。入卒中通道评估患者中市内转诊为 179
人（15.2%），省内、外分别为 100 人（8.5%）和 104 人（8.8%），较去年明显增加。溶栓患者中

80 岁以上患者溶栓 24 后后症状改善明显（14.5 分 vs.3.5 分，P＜0.05）。中度卒中（5<NIHSS≤20
分）和重度卒中（20<NIHSS≤42 分）两组患者溶栓 24 小时后症状改善明显（NIHSS10 分 vs.3 分，

P＜0.05；NIHSS23.5 分 vs.15 分，P＜0.05），但 DNT 中位数时间变化不明显（28 分钟 vs.28.5
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分钟，P＞0.05）。 
结论   常态疫情防控流程下急性卒中患者急诊就诊及转运均未受影响。新冠疫情救治流程下卒中患

者静脉溶栓时间仍可有效缩短。 
关键字 常态疫情防控；急性卒中；运行情况；回顾性分析 
 
PO-012  

Effificacy and safety of human serum albumin therapy  
for patients with acute pancreatitis:  

a retrospective cohort study based on the MIMIC III 
database 

 
bing Zhang、gongke li、yurong wang、fei wu、suqin shi、xing hang、qingling feng、runfeng miao、le xia、cheng 

duan、junling leng、yong li 
Affiliated Hospital of Yangzhou University 

 
Objective  Human serum albumin (HSA) is commonly used for the therapy of patients with acute 
pancreatitis(AP), but its effificacy and safety in patients with AP is unclear.The purpose of our 
study is to investigate the effificacy and safety of human serum albumin therapy(HAT) for 
patients with AP.  
Methods The Medical Information Mart for Intensive Care III (MIMIC-III) database was employed 
to conduct a retrospective cohort study. Patients with AP were enrolled and categorized by 
whether exposure to intravenous HSA. COX Proportional-Hazards models were used to control for 
confounders and assess the relationship between HSA use and mortality. Results A total of 815 
patients were enrolled in this study, including 354 in the HAT group and 461 in the non-HAT group. 
HSA use was significantly associated with reduced 28-day mortality in overall AP 
population(adjusted hazard ratio (HR)= 0.74, 95% confifidence interval (CI) 0.56-0.97, P = 0.029). 
However, compeared with non-HAT, HSA use were not different in 90-day, 1-year , and hospital 
mortality. HAT had advantageous effects on shortening intensive care unit(ICU) and hospital 
length of stay[3.2(1.8, 8.7) vs 4.7(2.3, 10.3), 10.1(5.6, 21.8) vs 14.3(8.8, 21.5)],P<0.001 and 
reducing risk of congestive heart failure[23(6.5) vs 34(7.3)], P<0.05.  
Conclusion  Our study showed that HSA therapy was benefit for the maintenance of heart rate, 
mean arterial pressure, central venous pressure, and improved 28-day survival in overall AP 
population. HSA therapy could shorten the ICU and hospital length of stay, and reduced the 
incidence of congestive heart failure. Future randomized clinical trials are required to validate the 
effects of HSA for AP population. 
Key words effificacy and safety, human serum albumin therapy, acute pancreatitis, cohort study. 
 
PO-013  

潜水后肺气压伤合并多脏器气体栓塞患者的救治 
 

葛晓利 1、尹越 1、邵天宇 2、吉宏伟 2、黄知果 2、潘曙明 1 
1. 上海交通大学医学院附属新华医院急诊医学科 

2. 交通部上海打捞局 
 
目的   肺气压伤（pulmonary barotrauma，PBT）是指当肺内压相对于外界环境压力过高或过低时，

肺组织和肺血管被气体撕裂，肺泡内气体沿撕裂空隙进入肺血管和破损后的组织间隙，产生气泡栓

塞及气肿等变化而造成的疾病 1。肺气压伤是最严重的潜水事故之一。其发生罕见，最常见的原因

为减压时屏气，或由于装备故障，或潜水员意识丧失导致“放漂”失控上浮。肺气压伤导致肺组织撕裂

后，气体进入肺静脉，随血流进入左心，继而进人体循环的动脉系统，造成动脉气体栓塞(arterial gas 
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embolism，AGE)，气泡进入颅内动脉易造成脑血管栓塞，从而导致脑功能的严重障碍。PBT 导致

脑 AGE 病例在临床上比较少见，致残致死率高 2。近期，本院收治一例重度肺气压伤导致双侧气胸、

纵膈气肿、昏迷的患者，经过综合治疗患者目前康复良好，现将治疗经过报告如下。 
方法   患者抽搐控制后，进舱加压治疗。选用美国海军加压治疗表Ⅳ，1 小时舱压加至 50 米（6ATA），
停留 1 小时，减压至 18 米时予间断吸氧，减压时间为 43 小时至常压。期间患者予补液、甲强龙抗

炎，甘露醇降颅压，低分子肝素抗凝等支持治疗，持续心电监护，舱内陪舱人员每小时观察瞳孔、

神志、尿量。 
结果   入 EICU 第 3 天后患者神志有好转，呼之有指令性行为，气胸肺完全复张，撤除胸腔闭式引

流后予普通高压氧治疗及康复治疗，1 月后随访患者遗留右侧肢体乏力及语言不利，左侧肢体肌力

基本完全恢复，GOS 预后评分 3 级。 
结论   该患者从发病到转运入院，及准备等，发病 24 小时后才得到加压治疗，血管内气体栓塞已

造成部分不可逆损伤，最终遗留一侧肢体偏瘫，如能建立潜水加压舱急救网络，患者能及时准确找

到具备潜水加压舱的医疗机构，早期得到加压治疗，及时解除梗阻，可以有效减少患者致死及致残

的发生。 
关键字  
 
PO-014  

Early recognition of Klebsiella Pneumoniae  
infections in 48 hours by mNGS:  

clinical experience and a review of the literature 
 

Shanshan Jin、Lina Zhao、Qiuping Huang、Hui Xie、Jian Lu、Ruilan Wang 
Shanghai general hospital 

 
Klebsiella pneumoniae (K. pneumoniae) is a common pathogen that can cause 
community-acquired and hospital-acquired infections.It can induce multiple invasive infections and 
arouse public concern because of its high mortality. Herein, we have discussed the clinical 
features and treatment modalities of six patients infected by K. pneumoniae. All six patients were 
given the early antimicrobial treatment based on the mNGS results within 48 hours. Three patients 
died because of critical illness, and three other patients were treated promptly after identifying K. 
pneumoniae with mNGS. Increased awareness of this crucial pathogen like K. pneumoniae and its 
relation with multiple invasive infections is critical, as early recognition and debridement may 
improve survival. Metagenomics next-generation sequencing(mNGS) helped with the timely 
identification of K. pneumoniae infections within 48h and showed superiority in targeted 
antimicrobial treatment. This case presentations discuss the advantage of early recognition K. 
pneumoniae infection by mNGS. mNGS should be a good supplement for conventional 
microbiological testing. 
Key words Klebsiella pneumoniae, multidrug-resistant，hypervirulent，mNGS 
 
 
PO-015  

MicroRNA expression profiling in serum exosomes  
of acute respiratory distress syndrome 

 
Shengyun Wang、WENFANG LI 

Department of Emergency and Critical Care Medicine. Changzheng Hospital. Second Military Medical University 
 
Abstract Acute respiratory distress syndrome (ARDS) is characterized by pulmonary epithelial 
injury and extensive inflammation of the pulmonary parenchyma. Exosomes are small 
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extracellular vesicles that reflect host cell conditions and contain functional molecules including 
microRNAs (miRNAs). During the pathogenesis of ARDS, some miRNAs express abnormally, and 
participate in the entire pathogenesis by regulating mRNA transcription and expression. 
Systematic analyses of miRNA expression profiling in ARDS provide insights into understanding of 
molecular mechanisms of the pathogenesis of ARDS. The present study aimed to 
evaluate whether miRNAs in exosomes have the predictive values for patients at risk of 
developing ARDS. Firstly, we isolated serum exosomes from 25 ARDS patients and 25 normal 
controls. A microRNA microarray chip was used to profile miRNA expressions between ARDS 
patients and normal controls. 28 miRNAs were found to be significantly changed in the ARDS. 
Among these miRNA, 18 cases were up-regulated, 10 cases were down-regulated. Based on the 
identified differentially expressed miRNAs, a miRNA‐miRNA network with co‐regulated target 
genes was constructed. In conclusion, this research provides a comprehensive analysis of 
differentially expressed exosomal microRNAs which might play critical roles in the pathogenesis of 
ARDS. 
Key words  acute respiratory distress syndrome, exosomes, miRNA, biomarkers 
 
 
PO-016  

Identification of hub genes on patient with  
sepsis by microarray bioinformatics analysis 

 
Yingchun  Hu 、qian zhang、muhu chen 

Affiliated Hospital of Southwest Medical University 
 
Objective  Sepsis is a potentially lethal condition with mortality and complex pathogenesis. This 
study aimed to identify the potential targets of sepsis via bioinformatics analysis. 
Material and Methods: Microarray datasets GSE95233 were extracted from the Gene Expression 
Omnibus (GEO) database. We identified the differentially expressed genes (DEGs) between 
sepsis and normal groups in GSE95233 using the package Limma. Gene Ontology (GO) and 
pathway enrichment analysis were performed on the iDEP. Subsequently, the protein-protein 
interaction (PPI) network was constructed to identify hub genes. Receiver operating characteristic 
curve (ROC) was screened for detecting sensitivity and specificity in diagnostic tests. Survival 
curve analysis was performed for the hub genes to understand the prognosis. Finally, 
meta-analysis strategy was used to analyze their expression trends in different sepsis status. 
Result  In total, 1452 DEGs, including 582 down-regulated and 870 up-regulated DEGs, were 
identified between sepsis and normal control. The down-regulated DEGs were primarily enriched 
in the cell activation, T cell activation and differentiation, etc; up-regulated DEGs, neutrophil 
activation, myeloid leukocyte mediated immunity, etc. Based on PPI network, the 6 hub genes, 
including ATM, CCNB2, CCNB1, KIF11, TOP2A and CDK1 were identified. Furthermore, ROC 
curve and survival curve analysis revealed the clinical significance in diagnosis and prognosis. 
CCNB1, CDK1, KIF11 and TOP2A were highly expressed in sepsis group compared with SIRS 
group. CCNB1, CCNB2, KIF11 and TOP2A were highly expressed in sepsis no-survival group 
compared with sepsis survival group. 
Conclusion  In summary, six hub genes were identified to potentially therapeutic targets and 
diagnosis of sepsis. 
Funding  Platform Project of Science and Technology Department of Sichuan Province (NO. 
2019JDPT0003; NO.2020YFS0517);  
Key words Sepsis; Gene Expression Profiling; Protein Interaction Maps; ROC Curve 
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PO-017  

Dietary folic acid and vitamin-B12 intake for risk of  
sudden cardiac death in individuals with or 

 without diabetes: The ARIC Study 
 

Dongze Li、Yu Jia、Jing Yu、Yi Liu、Fanghui Li、Wei Zhang、Yongli Gao、Zhi Wan、Rui Zeng 
West China Hospital, Sichuan University 

 
Objective  Diabetes is a strong independent risk factor for sudden cardiac death (SCD). Folic 
acid and vitamin B12 deficiency is reportedly associated with glucose metabolism and 
hyperhomocysteinemia, but their association with SCD is unclear. we sought to determine the 
association of dietary folic acid and vitamins B12 intake with SCD risk in individuals with or without 
DM in a community-based Community Atherosclerosis risk (ARIC) study. 
Methods  We analysed the data of ARIC from Visit 2 (1991-1993). Participants were categorized 
into non-diabetes (HbA1c <5.7%), prediabetes (HbA1c: 5.7 to <6.5%), well-controlled diabetes 
(HbA1c <7.0%), poorly-controlled diabetes (HbA1c ≥7.0%). The daily folic acid and vitamin B12 
intake is calculated by semi-quantitative Food Frequency Questionnaire (FFQ) and categorized 
into quintile (Q1, Q2, Q3, Q4 and Q5 [highest]). Cox regression models were used to determine 
the association of folic acid and vitamin B12 with SCD. 
Results  There were 434/13040 (3.3%) participants developed to SCD. In risk-factors adjusted 
Cox regression model, excessive or very low folic acid intake had significant higher risk of SCD for 
pre-diabetes (Q5 vs. Q2, HR=2.378, P=0.012), well-controlled diabetes (Q5 vs. Q2, HR=3.990, 
P=0.034; Q1 vs. Q2, HR=3.008, P=0.013), and poorly-controlled diabetes (Q5 vs. Q3, HR=2.002, 
P=0.027; Q1 vs. Q3, HR=1.542, P=0.047), but not individuals without diabetes. While, excessive 
vitamin B12 intake had significant higher 1 to 2-fold risk of SCD no matter diabetes and HbA1c 
category (P<0.05). Moreover, the more severity diabetes status was significantly associated with 
folic acid, vitamin B12 and SCD by path analysis (P<0.05). In structural equation modelling (Figure 
2), the indirect effects of folic acid and vitamin B12 on SCD mediated by HbA1c were 12.5% (β 
coefficient, 0.0002) and 11.2% (β coefficient, 0.0060), respectively. 
Conclusion  There is a U-shaped relationship between folic acid intake and SCD risk in diabetic 
population. Excessive vitamin B12 intake increases the risk of SCD no matter diabetes and HbA1c 
category. Effects of folic acid and vitamin B12 on SCD maybe partly mediated by dysglycemia. 
Key words  
 
PO-018  

血清 Endocan 水平与脓毒症急性呼吸窘迫综合征 
患者预后的关系 

 
李真玉 1、宗晓龙 2、王金莹 1、陈兵 1 

1. 天津医科大学第二医院 ICU 
2. 天津医科大学第二医院检验科 

 
目的   通过检测血清内皮细胞特异分子 1（Endocan）水平变化，探讨其与脓毒症 ARDS 患者疾病

严重程度及预后的关系。 
方法   采用前瞻性研究方法，于 2018.1 年至 2020.10 收集我院综合 ICU 脓毒症 ARDS 患者 50 例，

同期选择 30 例健康查体者作为对照组。根据 2012 ARDS 柏林诊断标准病情程度分为轻度 14 例，

中度 20 例，重度 16 例；根据 28 天预后将 ARDS 组分为生存组 35 例和死亡组 15 例。检测第 1 天、

3 天、5 天血清 Endocan、PCT 和 Presepsin 水平变化；行脉搏指示剂连续心排量（PiCCO）监测，

记录 EVLEI、PVPI，同时评定肺损伤评分、APACHEⅡ评分和 SOFA 评分。 
结果   (1）入院第 1 天 ARDS 组血清 Endocan 高于对照组（P<0.01）；（2）随着 ARDS 分级增加，
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血清 Endocan 水平逐渐升高（P<0.05）；与 EVLWI、PVPI、LIS、PCT 和 Presepsin 均正相关（均

P<0.01）；(3) 死亡组的氧合指数（PaO2/FiO2）和血清白蛋白（ALB）低于生存组（P<0.05），EVLWI、
PVPI、LIS、乳酸、机械通气时间、7 天液体平衡量、APACHEⅡ评分和 SOFA 评分均高于生存组

（P<0.05）；（4）死亡组 1、3 和 5 天的血清 Endocan 水平均高于生存组（P <0.01）；（5）ROC 曲

线分析，第 1 天血清 Endocan 的截断值为 3.45 ng/ml 时，其预测 ARDS 患者死亡的灵敏度为 100%，

特异度为 82.86%。 
结论   脓毒症合并 ARDS 患者血清 Endocan 水平升高，其水平与疾病危重程度相关，能够作为判

断预后的生化指标。 
关键字  急性呼吸窘迫综合征；脓毒症；内皮细胞特异分子 1；降钙素原；预后 
 
PO-019  

中国急诊科急性腹痛误诊率变化的 Meta 分析 
 

姚培君、王翠娅、张正、郑迎桃、赵鑫华、李建国 
河北省人民医院 

 
目的   通过回顾中国急诊科急性腹痛误诊率的文献，运用 Meta 分析综合评价国内急性非外伤性腹

痛的误诊情况，分析影响因素，为降低腹痛误诊率提供临床思路及方向。 
方法   计算机全面检索中国知网、万方数据库、维普中文期刊网、中国生物医学文献数据库（CBM）

及 PubMed  由两位研究者收集筛选文献，对纳入文献进行资料提取和方法学质量评价，采用 R4.1.0
进行 Meta 分析。 
结果   共 11 项研究（n=2637）纳入分析。中国急诊科急性腹痛的合并误诊率为 4.42%（95%CI：
2.42%～7.94%，P＜0.01），误诊率逐年下降。亚组分析示:①不同发表年份研究的急性腹痛误诊率

差异有统计学意义，（P＜0.05）;②不同地域的急性腹痛误诊率差异有统计学意义（P＜0.05），北方

医院合并误诊率 3.79%(95%CI： 0.17%～ 8.07%，  P ＜ 0.01)低于南方医院合并误诊率

5.44%(95%CI：2.25%～12.54%， P＜0.01);③不同文献质量学评分研究（4 分和 5 分）的误诊率

差异有统计学意义（P＜0.05），文献质量学评分为 6 分的研究的误诊率差异无统计学意义（P＞0.05）;
④不同医院级别研究（二级、三级）的腹痛误诊率差异有统计学差异（P＜0.05）。 
结论   中国急诊科急性腹痛误诊率逐年下降，改变临床思维降低急性腹痛误诊率，是一个有现实意

义的研究方向。 
关键字 急诊科;急性腹痛;误诊率;Meta 分析 
 
 
PO-020  

新乡市院外心脏骤停流行病学特点及复苏效果分析 
 

李杨东 
新乡医学院第一附属医院 

 
目的   分析新乡市院外心脏骤停（OHCA）流行病学特征和影响院前复苏成功的因素，探索本地区

现阶段如何提高 OHCA 复苏成功率。 
方法   参照 Utstein 模式，收集 2015 年 1 月至 2020 
年 8 月新乡市急救中心调度的所有 OHCA 并行 CPR 的患者临床资料，回顾性分析其发生年龄、性

别、时间等流行病学特征及院外死亡情况和院外复苏情况，分为复苏有效组和复苏无效组，比较

OHCA 院外生存链关键环节对两组患者生存率的影响，分析影响院前复苏成功的因素。 
结果   本研究共纳入 4761 例 OHCA 患者。院前医务人员实施 CPR 人数分别为 224 例(26.9%)、
231 例（27.2%）、206 例（24.0%）、214 例（23.0%）、210 例（29.5%）、194 例（33.4%），CPR
现场复苏成功人数分别为 15 例（6.7%）、14 例（6.1%）、22 例（10.6%）、18 例（8.4%）、19 例
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（9.0%）、15 例（7.7%）。与复苏无效组比较，院前 ROSC 组在平均年龄、OHCA 发生地点、病因、

初始心律、急救反应时间、目击者 CPR 及 AED、肾上腺素的使用方面差异有统计学意义（P<0.05）。 
结论   由于 OHCA 的不可预测性和地理环境上的挑战性，使其院外快速、及时、有效的治疗变得

非常困难，掌握本地区 OHCA 的流行病学特征对于提高院前复苏成功率、院前急救保障体系构建有

着深远的意义。 
关键字  
 
 
PO-021  

儿童胰酶异常的临床特征及预后分析 
 

李潇、肖政辉、卢秀兰、李逊、刘萍萍、颜海鹏 
湖南省儿童医院 

 
目的   基于 7813 例住院患儿探讨儿童血清淀粉酶、脂肪酶异常的病因和临床特征。 
方法   纳入湖南省儿童医院 2017 年 8 月至 2020 年 8 月检测了血清淀粉酶和血清脂肪酶的 7813
例年龄大于 28 天的患儿为研究对象，排除急慢性胰腺炎患儿。通过病历系统收集患儿年龄、性别、

主诉、影像学检查、出院转归、主要诊断、诊断 ICD10 编码及住院期间血清淀粉酶和血清脂肪酶最

高值。根据血清淀粉酶、脂肪酶水平将患儿分为：A 组，血清淀粉酶和血清脂肪酶正常；B 组，1
倍＜血清淀粉酶或脂肪酶升高＜3 倍；C 组，血清淀粉酶或脂肪酶升高≥3 倍；胰酶异常组：B+C 组。

根据预后情况分为：存活组，死亡组。分析儿童血清淀粉酶、脂肪酶异常的发生情况与年龄、性别、

病种及预后的特征关系。 
结果   最终共纳入 7813 例患儿，男性和女性胰酶异常的占比分别为 11. 5%、12.9%，A、B、C 组

的年龄 M(P25,P75)分别为 6.25(2.87，9.52)、6.71（3.05,10.00）、6.84（3.38,9.90）；A 组患儿死

亡率为 1.6%（112/6867），B 组死亡率为 5.2%（32/585），C 组死亡率为 7.6%（25/329），其中 B
组和 C 组的死亡风险均高于 A 组，B 组、C 组与 A 组相比 OR（95%CI）分别为 3.30（2.21，4.93）、
4.96（3.17,7.77）。C 组患儿的病种构成中，前五位分别为腮腺炎(26.4%)、胆管扩张症(11.6%)、胆

总管囊肿(4.5%)、胃肠炎(4.5%)、脓毒症(3.3%)。 
结论    儿童胰酶异常与不良预后有关，6-12 岁患儿胰酶异常相对高发，腮腺炎、消化系统疾病及

先天性消化系统结构畸形的患儿易发生胰酶异常，此外脓毒症也易出现胰酶异常，临床应警惕此类

患儿继发胰腺损伤可能。 
关键字  
 
PO-022  

2016-2020 年江苏省徐州地区外伤死亡流行病学特征分析 
 

刘筱、燕宪亮、姚爱明 
徐州医科大学附属医院 

 
目的   分析 2016 年-2020 年江苏省徐州市外伤死亡流行病学特征。 
方法   收集 2016 年 1 月至 2020 年 12 月徐州市 14471 例外伤死亡病例，分析其性别比例、年龄

构成以及外伤死亡的时间和地区分布等流行病学特点。  
结果   14471 例外伤死亡病例中，男性 10164 例，女性 4307 例，（男：女= 2.36：1）；年龄范围

为 150 天-107 岁，平均 53.70 岁；由交通事故造成死亡的人数为 8665 例，占比 59.89%；每年的

11 月（平均 268 例）、12 月（平均 257 例）和 1 月（平均 255 例）是外伤死亡人数较多的月份。

外伤死亡地区分布情况如下：邳州市 3413 例（23.60%）、睢宁县 1966 例（13.60%）、铜山区 1800
例（12.40%）、沛县 1610 例（11.10%）、新沂市 1484 例（10.30%）、丰县 1326 例（9.20%）、贾

汪区 887 例（6.10%）、鼓楼区 588 例（4.10%）、泉山区 616 例（4.30%）、云龙区 470 例（3.20%）、
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经济开发区 311 例（2.10%）。 
结论   徐州市外伤死亡病例中，男性多于女性。该地区由交通事故引起的外伤死亡占比最高。每年

1 月、11 月和 12 月是平均死亡人数较多的月份。外伤死亡人数较多的地区集中在距离主城区较远

的周边县区，主城区和距离主城区较近的县区死亡人数占比相对较低。 
关键字  
 
 
PO-023  

sTREM-1 在感染性疾病中的研究进展 
 

刘嘉欣、赵宏宇 
中国医科大学附属盛京医院滑翔分院 

 
目的   前感染性疾病的诊断主要依赖于症状，体征及影像学检查，寻找快速准确的生物标志物可以

很好的评估感染的发展和预后。sTREM-1 在各种炎性疾病早期明显上调，具有较高的敏感性及特异

性，且获取较为简便，可能对严重程度及死亡率的预测具有重要价值。 
方法   目前 sTREM-1 的起源和释放机制尚不完全清楚，TREM-1 可能通过多种途径激活 DAP12
受体，放大炎症反应，sTREM-1 可减轻炎症反应。本文通过研究 TREM-1 在感染性疾病中的作用，

为临床诊治提供帮助。 
结果   一些研究表明，可溶性髓系细胞触发受体-1（soluble myeloid cells trigger receptor-1, 
sTREM-1）在各种炎性疾病中明显上调[1]，并且获得较为简便，出现时间早,半衰期短，与炎症相关

性好，因此，被认为是许多感染的特异性标志物[2]。血清 sTREM-1 水平在 16 小时急剧增加，维持

高水平持续 48 小时。对细菌感染诊断的敏感性为 83.17%，特异性为 87.34%，其敏感性和特异性

高于 CRP 及 PCT，在诊断细菌感染的可靠性较高，作为感染的独立预测因子的价值极高[3, 4]。
sTREM-1 的变化趋势可反映患者的病情变化并有助于预后，sTREM-1 水平下降，病情好转；反之，

可能病情进展或死亡[5, 6]。 
结论    目前感染性疾病的发病率及死亡率较高，临床依据患者的症状、体征及辅助检查等判断疾

病的严重程度及预后，但临床表现的严重程度存在明显差异，现有的生物标志物敏感性及特异性仍

较低，所以临床上需要更可靠的生物标志物来及时快速的对感染性疾病做出诊断，提高患者生存率

及改善预后。虽然 sTREM-1 的作用机制尚不完全清楚，但对感染性疾病的诊治仍具有重要的临床

意义。 
关键字 sTREM-1；TREM-1；感染性疾病； 
 
 
PO-024  

高质量急诊管理 30 年的实践 
 

张利远 
南通大学第二附属医院 

 
目的     探讨急诊“六高”岗位，尤其如何规避“高风险”，确保急诊病人质量和安全及高效益运行方

法。 
方法     总结 30 年急诊岗位实践，管理上做到“细、深、实”的精细化，措施上采取了坚持“八个有” 
结果     医院“高风险、高责任、高要求、高负荷、高委屈、高奉献”的“六高”急诊岗位，目标上实

现“四无一”（无投诉、无纠纷、无赔款、无事故），确保急诊高质量高效益运行。 
结论     医院“六高”急诊岗位，特别是“高风险”如何规避？才能保证急诊病人质量和安全及高效益

运行急诊岗位实践表明，管理上做到“细、深、实”的精细化，措施上采取了坚持“八个有”，目标上实

现“四无一”急诊高质量高效益运行。 
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关键字 急诊  质量  管理 
 
 
PO-025  

创新医共体急救医疗服务体系 
推动县域急诊急救大平台建设 

 
李子龙 1、邢玉华 2、马岳峰 3、刘伟 2、荣广成 2 

1. 余姚市人民医院 
2. 河北省廊坊市第四人民医院急诊科 

3. 《中华急诊医学杂志》编辑部 
 
目的   创新急救医疗服务体系，是医共体建设的需要，更是中国急诊急救事业发展的难得机遇。医

共体急诊急救体系建设是新的历史课题，建设中面临很多问题。本文拟对我国县域医共体急救体系

建设的背景、意义及框架进行阐述，以期抛砖引玉，与急诊急救同道共同探讨。 
方法   1.医共体县、乡、村三级急救体系硬件建设 
2.医共体县、乡、村三级急救体系软件建设 
3.完善急救公众教育体系，提高公众急救素养 
4.医共体急救医疗服务体系信息化建设及资金保障 
结果   医共体助力急诊急救大平台在县域的实现 
结论   由于院前急救事业的公益性、非盈利性，政府机构可将其纳入“社会管理”的范畴，加大财政

投入，从根源上有效解决急救设备不足、急救人才缺失、急救站（点）布局不合理等情况，从而提

高院前急救服务质量和服务效率。筹资补偿渠道有以下几个方面：财政补贴，医共体内资源再配置，

社会医疗保险，患者个人付费，申请专项资金的支持，慈善机构、社会团体或个人捐助。“财政补贴

为主、医共体内资源配置为辅、多种筹资途径参与”的筹资方式，是医共体急救体系建设的根本保障。

强化政府职能，增加资金投入，才能保障医共体急救医疗服务体系建设的顺利实施。 
关键字 医共体，急救医疗服务 
 
 
PO-026  

基于德尔菲法和层次分析法 
构建紧急医学救援能力评价指标体系 

 
龚韩湘、陈晓辉、林珮仪 
广州医科大学附属第二医院 

 
目的   构建紧急医学救援能力评价指标体系，为紧急医学救援相关政策的制定提供依据。 
方法   综合运用文献研究、德尔菲法及层次分析法。 
结果   经过 32 名专家 2 轮咨询问，构建了由 4 个一级指标、8 个二级指标和 37 个三级指标组成

的紧急医学救援能力评价体系，同时测算出各级指标的权重。 
结论   通过德尔菲法结合专家定性访谈所建立的紧急医学救援能力评价指标体系具有较为合理的

结构，评价内容较为完整和全面，具有一定的科学合理性和适用性。 
关键字 德尔菲法；层次分析法；紧急医学救援能力 
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PO-027  

家庭支持在急性心肌梗死患者 
应对方式、心理健康间的中介效应 

 
韩亚林、张华 
海南医学院 

 
目的   探讨家庭支持在急性心肌梗死患者应对方式、心理健康间的中介效应。 
方法   采用便利抽样法，选取 2020 年 8 月 1 日～2021 年 8 月 1 日收治的 66 例急性心肌梗死患者

作为研究对象，采用家庭亲密度与适应量表(FACESⅡ-CV)、医学应对方式量表(MCMQ)、症状自评

量表(SCL-90)评价患者家庭支持、应对方式及心理健康情况，并采用相关分析和中介效应分析家庭

支持、应对方式及心理健康间的关系。 
结果   在 FACESⅡ-CV 评分上，急性心肌梗死患者实际亲密度、实际适应性、理想适应性均低于

常模(P<0.0 1),理想亲密度及不满意程度均高于常模(P<0.01,P<0.05);在 MCMQ 评分上，急性心肌

梗死患者面对评分低于常模(P<0.01),回避、屈服评分高于常模(P<0.01);在 SCL-90 评分上，急性心

肌梗死患者各指标评分均高于常模(P<0.01)。经 Pearson 相关性分析，急性心肌梗死患者家庭支持

得分与应对方式、心理健康评分均呈负相关(P<0.05);应对方式得分与心理健康评分呈正相关

(P<0.05)。家庭支持在急性心肌梗死患者应对方式、心理健康间存在部分中介作用，效应值为

26.22%。 
结论   家庭支持在急性心肌梗死患者应对方式、心理健康间存在部分中介作用，提高家庭支持可有

效改善患者疾病应对方式和心理健康状态，因此，临床护理工作应重视家庭支持在急性心肌梗死患

者中的作用。 
关键字 家庭支持，急性心肌梗死，应对方式，心理健康，中介效应 
 
 
PO-028  

急性非 ST 段抬高型心肌梗死患者创伤后成长的研究进展 
 

韩亚林、张华 
海南医学院 

 
目的    非 ST 段抬高型心肌梗死起病急且隐秘，常常因心电图改变不典型而没有及时确诊。这种

突如其来的创伤性事件不仅威胁患者的身体健康，而且作为创伤性事件使患者的心理社会功能产生

不同程度的损伤。本文通过对急性非 ST 段抬高型心肌梗死患者创伤后成长的研究方法、影响因素

和干预方法等进行综述，对未来急性非 ST 段抬高型心肌梗死患者的创伤后成长研究进行展望，以

期为日后的临床心理治疗和护理提供参考。 
方法   检索中英文数据库，在分析国内外急性非 ST 段抬高型心肌梗死患者创伤后成长现状及其影

响因素的基础上，介绍了年龄、婚姻状况、文化程度、家庭人均月收入、医疗费用支付方式等因素

对于患者创伤后成长的影响，分析其中的因果关系，对患者创伤后成长的干预方法进行归纳总结。

同时，对患者心理干预方式进行探讨和展望。 
结果   急危重症疾病，给患者带来创伤的同时也带来了巨大的成长空间。PTG 作为一种积极向上

的心理转变过程，对于改善患者心理压力、缓解疾病痛苦发挥着越来越重要的作用。聚类文献分析

结果显示，国外的研究发展与成果总体较快和成熟，目前，国内关于患者 PTG 的研究多集中于癌

症患者，对心血管疾病患者的 PTG 报道较少；有关 PTG 的研究大多采用横断面研究方法来揭示某

一时间段内患者 PTG 水平及影响因素，不能揭示 PTG 随时间变化的规律，且研究方式多以量性研

究为主，较难获得患者心理、情感的真实资料；针对急性非 ST 段抬高型心肌梗死 PTG 的干预性研

究较少 。 
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结论   目前，国内关于 AMI 患者 PTG 的质性研究较少，后续可通过质性研究探究 AMI 患者自我

成长的真实心理体验。目前研究多关注 PTG 的心理社会影响因素，个体生理生化指标等客观因素对 
PTG 的影响作用尚不明确，因此，未来可从生理机制的探索研究入手，未来 PTG 的影响因素研究

应侧重纵向研究，为临床干预提供依据。 
关键字 急性非 ST 段抬高型心肌梗死，创伤后成长 
 
 
PO-029  

心脏骤停幸存者创伤后成长的研究进展 
 

韩亚林、张华、周明 
海南医学院 

 
目的   CA 作为一种潜在的创伤性事件，其幸存者在经历压力、焦虑、抑郁等不良情绪之外，还可

能因创伤事件提高其心理弹性，促进其自我调整和健康恢复。本文通过对心脏骤停幸存者创伤后成

长的研究方法、影响因素和干预方法等进行综述，对未来 CA 幸存者的创伤后成长研究进行展望，

以期为心脏骤停幸存者日后的临床心理治疗和护理提供参考。 
方法   检索中英文数据库，在分析国内外 CA 存者创伤后成长现状及其影响因素的基础上，介绍了

年龄、社会支持、宗教信仰等因素对于患者创伤后成长的影响，分析其中的因果关系，对患者创伤

后成长的干预方法进行归纳总结。同时，对心脏骤停幸存者心理干预方式进行探讨和展望。 
结果   聚类文献分析结果显示，国外的研究发展与成果总体较快和成熟，国内对于 CA 幸存者创伤

后成长的研究相对缺乏且浅薄。目前的研究显示，患者的性别、年龄、社会支持、宗教信仰等对于

其创伤后成长水平有影响。但是目前的研究多以横向调查性研究为主，研究范围较局限，研究结果

具有很大的相似性研究方法较局限，缺少成长过程的动态观察。已有的干预方式也缺乏针对性。 
结论   对于 CA 幸存者创伤后成长的影响因素及创伤后成长的干预方式还需要进一步深入探究，现

存指导方针还需进一步细化和完善。在未来的研究中，针对 CA 幸存者个人生理生化指标对于 PTG
水平的影响应加以证实，应在 CA 幸存者群体中实施纵深研究，通过多个时间点的观测，比较不同

时期患者的创伤后成长水平，完整地观察到创伤后成长发展的过程及成长转折节点，采用适当的干

预方式，最终达到提高患者生活质量的目标。 
关键字 CA；幸存者；创伤后成长 
 
 
PO-030  

Principles and norms of Geriatric Emergency Medicine 
 

Wei  Zhang  
Emergency and Trauma College, Hainan Medical University, Haikou, 

 
The severity of China’s aging population is increasing year by year, and there are increasingly 
leading to geriatric diseases, and it has many characteristics. Such as, small problems are 
neglected to cause big problems, more basic diseases, easy to miss diagnosis, misdiagnosis, 
poor treatment response, and easy to change from chronic disease to acute illness. These 
characteristics have made us pay attention to the elderly in emergency department. Through the 
analysis of the characteristics of geriatric diseases, the principles and norms of the elderly 
emergency department were discussed from the aspects of universal education, community 
management, early warning and humanistic care. The purpose is to enable the majority of medical 
staff, patients and their families to have an objective understanding of the elderly, geriatric 
diseases, and elderly emergency. Thus, we will improve the treatment effect and reduce the 
mortality rate. 
Key words elderly patients; aging; emergency medicine; humane care 
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PO-031  

河南省新冠肺炎救治定点医院急诊医生 
职业召唤现状及影响因素分析 

 
吴豪 

河南省人民医院 
 
目的   调查河南省新冠肺炎救治定点医院急诊医生职业召唤现状及影响因素，分析不同职业召唤水

平急诊医生工作满意度的差异。 
方法   采用整群抽样方法，选取 2021 年 2 月在河南省 147 所新型冠状病毒感染的肺炎医疗救治定

点医院工作的 530 名急诊医生为研究对象，采用职业召唤量表及工作满意度量表进行横断面调查。 
结果   河南省新冠肺炎救治定点医院急诊医生职业召唤条目均分为（3.87±1.01) 分，处于高等水

平；与工作单位劳动关系、工作年限 ＜2 年、非中共党员身份、上班单程所用时间大于 1 小时为低

职业召唤水平的影响因素；职业召唤高分组在总体满意度及各个分维度得分均高于低分组。 
结论   医院管理者和教育者应在医生职业教育过程中增加职业召唤培训，以期能提高医生对职业神

圣感和荣誉感以及对社会的责任感的认知，提高待遇及工作满意度，减少急诊科医生的流失。 
关键字 新冠肺炎； 急诊医生；职业召唤 ；影响因素 
 
 
PO-032  

急诊科的周末效应：来自 11773 例急诊患者数据 
 

肖成根、黄国庆、李湘民、陈金彪 
中南大学湘雅医院 

 
目的   医学界和公众对所谓的“周末效应”给予了极大的关注，即周末入院的患者比工作日入院的患

者死亡率更高。这种独立的影响在部分国外大型医院的研究中得到了证明。但缺乏国内急诊周末效

应的数据，为了更好的指导国家及医院对急诊工作政策指导及工作部署，本研究通过分析我院近 3
年的急诊患者数据，对急诊科的周末效应进行了细致分析。 
方法   收集中南大学湘雅医院急诊科从 2018 年到 2020 年的所有患者数据，按照工作日、周末、

长假 3 组统计各组的数据，主要包括年龄、性别、急诊滞留时间、复苏成功率、死亡分析、患者去

向等数据进行了比较分析。 
结果   急诊科周末效应明显，主要表现在周末及节假日死亡率、复苏率及复苏成功率更高，周末的

周转率低，出院高。 
结论   急诊周末效应明显，影响因素包括工作日医院配制更完备，急诊工作压力更大，周末更多的

年轻人关注老人的身体状况等，也需要更多的国家和医院的关注和政策干预。 
关键字  
 
 
PO-033  

情景案例联合视频反馈在急诊住院医师培训中的应用 
 

冷俊岭、夏乐、于博 
扬州大学附属医院（扬州市第一人民医院） 
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目的   探究情景案例联合视频反馈在急诊住院医师培训中的效果。 
方法   将我院轮转的 82 名急诊科住院医师按照随机数字表法分内对照组（n=41）和实验组（n=41），
实验组学生采用情景案例联合视频反馈进行培训，对照组则采用传统授课的方式进行培训，培训时

间为 3 个月。培训完后对学生进行理论和实践能力进行考核，并采用迷你临床演练评估量表

( Mini-CEX)对学生的演练情况进行评分，记录学生的满意度。 
结果   培训后，实验组的理论和实践考核成绩均显著高于对照组（P<0.05），Mini-CEX 各项评分也

显著高于对照组；实验组学生的满意度为 95.12%，对照组学生的满意度为 80.49%，实验组的满意

度明显高于对照组（P<0.05）。 
结论   采用情景案例联合视频反馈的培训方式能显著提高急诊住院医师的临床实践能力，拓宽其理

论知识储备，该种培训模式具有重要临床应用价值。 
关键字 情景案例；视频反馈；急诊科；住院医师；培训 
 
 
PO-034  

急诊健康科普现状调查 
 

陈良 
山东大学齐鲁医院 

 
目的   随着人民对健康的需求不断提高，对健康科普的要求也越来越高。越来越多的急诊医护人员

投入到科普宣传中，但急诊医生如何做科普，什么样的科普受到欢迎，是亟待解决的问题。本调查

的目的就在于回答急诊健康科普现状以及效果。 
方法   本课题通过发放问卷的方式调查医护人员对健康科普的认识，同时对普通人、门急诊和住院

患者及家属进行调查，调查目标是不同人群对目前科普宣传方式、方法和接受度及效果。同时对于

知名网站受欢迎的科普视频及传播方式进行调查，结合新闻传播学对急诊如何有效的进行健康科普

宣传提出初步意见。 
结果   该调查共发出医护人员问卷 300 份，收回 287 份，有意愿做健康科普宣传的仍然是少数，

不足 10%，大部分人就认为时间少，没有足够专业的指导是阻碍急诊健康科普宣传的主要原因。该

调查发出患者家属问卷 400 份，收回 367 份，其中普通人 99 份，急诊患者家属 72 份，门诊患者家

属 96 份，住院患者家属 100 份。在受众中，普通人对于健康科普宣传需要明显高于急诊家属，普

通门诊和住院患者需求也高于急诊患者家属。急诊患者家属对于健康科普针对性很强，主要集中在

心脑心血管疾病方面。 
结论   患者及家属对于健康科普有明显的需求，急诊患者家属对健康科普的需求明显受患者病情影

响，与其他患者家属有一定的区别。面对这样的结果，需要更多的医护人员投入到健康科普宣传中。 
关键字 急诊 健康科普 调查 
 
 
PO-035  

基于卡诺模型的优质护理服务模式 
对降低急诊护理服务投诉效果研究 

 
钱飞虎、李蕊、周丽金、刘庆、贺一铭 

上海市同仁医院 
 
目的   探讨基于卡诺模型优质护理服模式在急诊科运用后对降低急诊投诉的效果。 
方法   2021 年 1 月至-6 月运用卡诺模型调查方案，制定急诊科服务对象需求评估，根据调查结果

制定急诊科优质护理服务具体方案措施，对急诊护理人员进行培训并按照方案措施实施，比较 2020
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年 1 月-6 月急诊护理服务投诉。 
结果    2020 年 1 月-6 月急诊护理投诉 60 例，2021 年 1 月至-6 月急诊护理服务投诉为 11 例，下

降 81.67%。 
结论   运用卡诺模型实施急诊优质护理服务能够使得急诊护理服务投诉下降，能够提升急诊护理服

务质量。 
关键字 卡诺模型；优质护理；护理服务投诉 
 
 
PO-036  

动态多元化宣教对 ICU 患者家属焦虑及就医服务满意度的影响 
 

蒋卓娟、李阳洋、俞荷花 
海军军医大学第二附属医院（上海长征医院） 

 
目的   探讨动态多元化宣教对 ICU 患者家属焦虑及就医服务满意度的影响。 
方法   采用便利抽样法选择 2020 年 6 月-12 月上海市某三甲医院综合 ICU 患者家属 218 名为对照

组，实施常规宣教；相同方法选取 2021 年 1 月-7 月入住 ICU 的患者家属 243 名为观察组，采用动

态多元化宣教，比较两组家属的焦虑情绪及就医服务满意度的差异。 
结果    实施动态多元化宣教后,观察组焦虑程度（SAS 得分）较对照组降低，两组比较差异具有统

计学意义(t=5.215,P=0.002)；观察组满意度（C-CCFSS 得分）也均高于对照组，两组差异有统计

学意义（均 P<0.05）。 
结论   动态多元化家属宣教能有效缓解 ICU 患者家属焦虑情绪，同时能有效提高 ICU 患者家属的

就医服务满意度。 
关键字 家属；满意度；重症监护；焦虑感 
 
PO-037  

人文关怀理念在急诊重症监护室噪音管理中的运用 
 

萧捷捷、何春雷 
温州医科大学附属第一医院 

 
目的     调查急诊重症监护室噪音水平现状，运用人文关怀理念有效降低急诊监护室的噪音水平，

为医护人员提供良好的工作环境以及提高患者舒适度及满意度。 
方法     运用噪音测试仪收集 2018 年 6 月 1 日至 2018 年 11 月 1 日的 24 h 声音分贝值，运用人

文关怀理念进行干预，控制噪音。并与 2018 年 1 月 1 日至 2018 年 5 月 1 日急诊重症监护室 24 h
声音分贝值进行对比。 
结果     急症重症监护室 24 h 声音分贝均值均超过 WHO 建议医院环境下的分贝标准值，运用人

文管理对噪音的控制，能有效降低急诊监护室的分贝值。 
结论     被调查医院的急诊重症监护室噪音水平较高，采取人文管理能有效的防范和控制音水平。 
关键字 【关键词】急诊重症监护室；噪音；控制 
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PO-038  

Improved performance of combined serum albumin 
concentration and SOFA score in predicting short-term 

neurological outcome after in-hospital cardiac  
 

Peng  Yao 、Yarong He、Di Hao、Bofu Liu、Tingyuan Zhou、Haifang Yu、Yu Cao 
West China hospital, Sichuan university 

 
Background  Early identification of poor prognosis among patients with in-hospital cardiac arrest 
(IHCA) is important when making decisions on the withdrawal of life-sustaining interventions, but 
its sensitivity is not sufficient to minimize the false-positive rate of poor prognosis. The aim of this 
study was to investigate the predictive value of the combination of the Sequential Organ Failure 
Assessment (SOFA) score and serum albumin concentration (SAC) on 28-day neurological 
outcomes following IHCA. 
Methods and results  A retrospective analysis on a prospective cohort of patients who suffered 
cardiac arrest in the emergency department of a university-affiliated hospital within a 10-year 
period was performed. We analyzed the predictive value of the SOFA score and SAC on 
admission and after return of spontaneous circulation (ROSC), separately and in combination, to 
predict favorable neurologic outcomes 28 days after ROSC. Next, the optimal predictive model 
was chosen and the Kaplan–Meier survival analysis was conducted. Of 199 patients enrolled for 
analysis, 31 patients (15.58%) survived at day 28 after ROSC with good neurological outcomes. 
Model1 (post-SOFA score + pre-SAC) (AUC=0.831, 95% CI, 0.751–0.911) and Model2 
(post-SOFA score + post-SAC) (AUC=0.822, 95% CI, 0.743–0.900) had higher predictive value 
than the other models. However, there was no significant difference in the predictive value 
between the two models (IDI=−0.002 (−0.027, 0.028), p=0.897; NRI=−0.616 (−0.625, 0.329), 
p=0.791). Model2 was selected as the best model owing to its favorable predictive value and 
clinical accessibility. The patients with post-SOFA scores of ≤6.5 and post-SAC of ≥28.35 g/L had 
a significantly higher probability of survival with favorable neurological outcome 28 days after 
ROSC (p<0.001). 
Conclusion  The combination of SOFA score and SAC early after ROSC had good predictive 
performance for short-term favorable neurological outcomes after ROSC in IHCA patients. 
Key words in-hospital cardiac arrest, neurological outcome, Sequential Organ Failure 
Assessment score, serum albumin concentration  
 
 
PO-039  

国际紧急医学救援文献研究特征及可视化分析 
 

龚韩湘、陈晓辉、江慧琳 
广州医科大学附属第二医院 

 
目的    梳理国际紧急医学救援研究的基本特征、发展趋势及研究热点，为促进国内紧急医学救援

的发展提供一些借鉴。  
方法   通过检索 Web of Science 数据库中紧急医学救援研究的相关文献，以 VOSviewer _1.6.16
为研究工具绘制可视化图谱。   
结果   检索共得到文献 940 篇，国际上关于紧急医学救援研究的发文量呈增长趋势，对该领域开展

研究较多的主要是德国和美国等西方发达国家。该领域的研究热点主要集中在紧急医疗服务、院前

急救管理、心肺复苏、创伤急救和空中救援等五方面。我国在该领域的研究深度和广度有待提升。 
结论    研究揭示了国际紧急医学救援研究领域的特征及热点，为国内该领域发展方向提供一些参

考。 
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关键字  
 
 
PO-040  

大急诊，大急救，大平台 
 

王钧陶、颜时姣、宋兴月 
海南医学院 

 
目的   建设急诊急救大平台，不仅为医院急诊单位提供应对突发公共卫生事件的防控策略，形成相

应体系，可应对实际发生问题采取措施，还为今后医疗体系进行常态化管理打下坚实基础，也为后

疫情时代的急诊急救提供了有效的工具与管理经验。 
方法   利用人工智能、计算机大数据等技术所创建的系统平台，将根据所产生的频率波动异常数据，

自动捕捉患者信息，并且随着传染性有关监测数据的不断增长自动生成热点，这些不断获取的热点

信息将汇集成热点图。在此基础上不断完善传染病疫情网络直报系统，能够做到主动、迅速、直观

地将急诊科所发现的异常情况上报给疾病预防控制中心，打通急诊科与疾控中心的“最后一公里”。 
结果   如若发现不明原因的传染性疾病，医院可直接通过该平台上报告病历信息，并向中国疾控中

心在内的各级疾控部门第一时间反映情况，一旦发现不明原因传染病超出普通流行趋势及自动触发

核心机制，由疾控中心进行进一步的流行病学调查。 
结论   我们要发挥新兴信息技术与当代生物科技等技术的支撑作用，构建国家防疫新模式，提高急

诊急救能力和水平，增加公共卫生领域的科技力量和战略储备，强化疾控中心与急诊急救联防联控

能力，构建“互联网+智慧医疗”的新模式，做到科学精准防疫。 
关键字 急诊；大数据；公共卫生 
 
 
PO-041  

体外心肺复苏启动前因素对患者预后的影响及探讨 
 
徐静 1、韩小彤 1、祝益民 2、王露平 1、张兴文 1、樊麦英 1、曹才文 1、肖慧英 1、刘丽蕾 1、徐一笑 1、刘绍祖 1、刘

涛 1 
1. 湖南省人民医院 

2. 湖南省卫生健康委员会 
 
目的   分析体外心肺复苏（ ECPR）启动前因素对患者预后的影响，以探讨 ECPR 的干预时机和

改进策略。 
方法   回顾性分析 2018 年 7 月至 2021 年 4 月在湖南师范大学附属第一医院（湖南省人民医院）

行 ECPR 的 29 例患者。按患者是否存活出院分为生存组(n=13)及死亡组(n=16)，分析两组常规心

肺复苏（CCPR）时间（开始心肺复苏到体外膜肺氧合运转的时间）、ECPR 前初始心律、院外及院

内心跳骤停的构成比、外院转运病例构成比。按 CCPR 时间分为≤45min 组、45-60min 组及>60min
组分别比较其出院存活率及持续自主循环恢复（ROSC）率。本院院内心跳骤停患者按心跳骤停

（Cardiac arrest，CA）发生地点分为本科室亚组和其他科室亚组，比较其存活率。 
结果   29 例患者总体生存率 44.83%，体外膜肺氧合（ECMO)平均辅助时长 114(33.5,142.5)h，
CCPR 平均时长 60(44.5,80)min。生存组 ECMO 辅助时间（140.15±44.80）较死亡组长（P=0.001），
生存组 CCPR 时间明显低于死亡组（P=0.010）。初始心律为可除颤心律组生存率更高（P=0.010）。
OHCA 较 IHCA 患者死亡率高（P=0.020）。外院转运病例死亡率高于本院病例（P=0.025）。CCPR
时间≤45min、45-60min、>60min 三组患者出院生存率依次递减（P=0.001），ROSC 率依次递减

（P=0.001)。本院院内心跳骤停患者，CA 发生地点在本科室（急诊医学科）组与其他科室组生存

率无统计学差异（P=0.54）。 
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结论   ECPR 出院存活率高于国内外报道的 CCPR 存活率，ECPR 对难治性心跳骤停是有效的。

ECPR 的预后跟 CCPR 时间、CA 初始心律、CA 发生地点明显相关，提高 ECPR 存活率需加强宣

教及团队建设。 
关键字 体外心肺复苏；体外膜肺氧合；心跳骤停；心肺复苏;常规心肺复苏时间；院内心跳骤停；

院外心跳骤停；可除颤心律 
 
PO-042  

APACHEII联合早期 PLR比值对 VA-ECMO患者的预后价值分析 
 

安迪、陈旭锋 
江苏省人民医院（南京医科大学第一附属医院） 

 
目的   研究上机前急性生理与慢性健康状态（Acute physiology and chronic health evaluation II，
APACHEII）评分联合早期血小板与淋巴细胞比值（Platelet to lymphocyte ratio，PLR）在动脉-静
脉体外膜肺氧合（Venoarterial extracorporeal membrane oxygenation，VA-ECMO）成人患者中的

应用并探讨其对预后的预测价值。 
方法   回顾性分析 2017 年 1 月至 2020 年 6 月于江苏省人民医院急诊科行 VA-ECMO 治疗的成人

患者共 91 例。分析死亡组（n=39）和存活组（n=52）患者的基线资料差异，并采用二元 logistic
回归分析 VA-ECMO 患者 28 天死亡率的相关危险因素，采用 ROC 曲线计算最佳截断值，根据最佳

截断值分组并比较各组间 ECMO 相关并发症的差异，比较变量单独与联合预测患者生存预后的预测

价值。 
结果   上机前 APACHEII 评分和 PLR（ECMO 后 48h）为成人 VA-ECMO 患者 28 天死亡率的相关

危险因素，二者联合预测患者死亡风险的 ROC 曲线下面积大于 APACHEII 和 PLR（ECMO 后 48h）
单独预测，对 ECMO 患者的死亡风险具有更准确的预测价值。高 APACHEII 组和低 PLR 组的 AKI、
感染以及出血并发症的发生率以及出院死亡风险均较高，同时还意味着更高的 CRRT 以及机械通气

使用率。 
结论   在成人 VA-ECMO 支持过程中上机前较高的 APACHEII 评分以及早期 PLR 的降低预示着不

良预后，并且 APACHEII 联合早期 PLR 比值相较于单独变量具有更准确的预测价值。 
关键字 APACHEII；PLR；炎症；体外膜肺氧合；预后 
 
 
PO-043  

早期血小板与淋巴细胞比值在动脉 
-静脉体外膜肺氧合患者中的应用及对预后的影响 

 
安迪、朱轶、张忠满、邹乐、张劲松、陈旭锋 

江苏省人民医院（南京医科大学第一附属医院） 
 
目的   研究早期血小板与淋巴细胞比值（PLR）在动脉-静脉体外膜肺氧合（VA-ECMO）成人患者

中的应用并探讨其对预后的影响。 
方法   回顾性分析 2017 年 1 月至 2020 年 6 月于江苏省人民医院急诊科行 VA-ECMO 治疗的成人

患者共 83 例。分析死亡组（n=37）和存活组（n=46）患者的基线资料差异，并采用二元 logistic
回归分析 VA-ECMO 患者 28d 死亡率的相关危险因素，采用 ROC 曲线计算阈值，并分析高 PLR 组

（n=33）和低 PLR 组（n=50）的 ECMO 相关并发症的差异。 
结果   LR（ECMO 后 48h）（OR=1.019，95%CI：1.001-1.036，P=0.038）、CRRT（OR=7.522，
95%CI：1.137-49.742，P=0.036）为成人 VA-ECMO 患者 28d 死亡率的相关危险因素，PLR（ECMO
后 48h）阈值为 156.3，可预测患者 ECMO 上机 28d 死亡率，敏感度为 57.8％，特异性为 86.1％
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（曲线下面积：0.756）。与高 PLR 组相比，低 PLR 组 AKI 发生率（高 PLR 组 33.3% vs 低 PLR
组 78.0%，P=0.000）、出血发生率（高 PLR 组 3.0% vs 低 PLR 组 24.0%，P=0.013）及 28d 死亡

率均较高。 
结论   在成人 VA-ECMO 支持过程中早期 PLR 的降低可能预示着不良预后。 
关键字  
 
 
PO-044  

体外膜肺氧合治疗重症急性中毒的研究进展 
 

杨搏 
南昌大学第一附属医院 

 
目的    重症急性中毒起病急、病情重，常累及多器官，其中合并严重急性呼吸衰竭和(或)循环衰竭

是重症中毒患者死亡的主要原因。当常规治疗手段无效时，体外膜肺氧合(extracorporeal membrane 
oxygenation, ECMO)可作为挽救性治疗手段，提供稳定的循环和(或)呼吸功能支持，为机体毒素的

清除赢得时间，进而改善重症急性中毒患者的临床预后。因此，本文对 ECMO 在重症急性中毒中治

疗的相关研究进展进行综述。 
结论   ECMO 可对心肺功能衰竭患者进行暂时性的替代治疗，尤其是对中毒这种带有“时间窗”且有

明确损伤因素的危重患者救治有实用价值，但考虑到 ECMO 的治疗费用昂贵，应严格把握 ECMO
治疗适应症，综合评估患者经济情况，避免由于经济原因而中途放弃治疗。目前 ECPR 可能在提高

病人存活率与改善预后方面很有价值，然而，仍没有高质量的证据支持 ECPR 的使用，目前许多临

床试验正在进行中，有望为这一复苏手段提供一些亟需的答案。 
关键字 重症急性中毒；急性呼吸衰竭；急性循环衰竭 
 
 
PO-045  

新生儿严重膈疝合并肺动脉高压行体外膜氧合治疗的报告 
 

程晔 1,2、赵喆 2、曹云 1、洪小杨 2、陆国平 1 
1. 复旦大学附属儿科医院 

2. 中国人民解放军总医院第七医学中心 
 
目的     通过 4 例严重先天性膈疝（CDH）合并持续肺动脉高压（PPHN）新生儿的临床特点和全

国 10 年开展的病例 （ECMO）情况回顾，总结严重 CDH 进行 ECMO 的现状。 
方法     对中国人民解放军总医院第七医学中心八一儿童医院和复旦大学附属儿科医院重症医学

科既往救治的 4 例严重 CDH 合并 PPHN 新生儿的人口学特点、ECMO 前情况、ECMO 运行情况以

及预后等数据进行采集、分析；同时回顾全国儿童 ECMO 调查数据，与 ELSO 数据进行比较。  
结果     4 例病例均为男性，3 例左侧膈疝，1 例双侧膈疝，均合并 PPHN。病例 3 在 ECMO 支持

下行手术修补，病例 4 修补后予 ECMO 支持。另 2 例患儿生后即需要 ECMO，未进行手术治疗。

所有患儿 ECMO 前均予高频通气及纯氧吸入，病例 3 和 4 还同时给予肺泡表面活性物质治疗，病例

4 给予吸入一氧化氮。常规治疗下这些患儿仍存在明显低氧血症，氧合指数（P/F）低于 30，改良

氧合指数（OI）高于 40。所有病例均在生后 72 小时内予 ECMO 支持，病例 2 在生后 0.5h 即接受

该治疗。所有患儿均采用右颈内静脉/右颈总动脉置管的静脉动脉模式。ECMO 最大血流量在

100ml/kg/min 以上，持续时间至少 24h。ECMO 期间，2 例患儿出现机械并发症，分别为管路血栓

和泵开裂；2 例发生躯体并发症，分别为脑梗和溶血。病例 4 成功撤离 ECMO，存活出院。病例 3
发生泵开裂和脑梗，因脑功能衰竭（ECMO 运行 134h）终止 ECMO 后死亡。病例 1 和 2 因心肺功

能衰竭，无法恢复，短期 ECMO 支持后终止治疗。 
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结论     CDH 新生儿合并 PPHN 即便 ECMO 支持，死亡率仍较高。肺发育不良、PPHN 和心室

发育不良和 ECMO 并发症可能是导致 ECMO 治疗效果不佳的原因。ECMO 治疗的时机以及手术修

补和 ECMO 支持的先后顺序尚不明确，需要根据患儿病情和 ECMO 团队的经验，个体化治疗。 
关键字 新生儿；先天性膈疝；持续性肺动脉高压；体外膜氧合 
 
 
PO-046  

重症患者发生多粘菌素 B 相关性急性肾损伤的危险因素分析 
 

杨仁强、曾红科 
广东省人民医院 

 
目的   探讨重症患者发生多粘菌素 B 相关性急性肾损伤的危险因素。 
方法   52 例静脉使用多粘菌素 B 治疗的重症患者根据是否发生多粘菌素 B 相关性急性肾损伤分为

AKI 者 30 例（AKI 组）和没有发生 AKI 者 22 例（非 AKI 组），采用单因素分析法比较两组临床资料，

采用多因素 Logistic 回归分析法分析重症患者发生多粘菌素 B 相关性急性肾损伤的独立危险因素，

采用 Oracle Crystal Ball 软件对独立危险因素与 AKI 发生的累积概率分布进行蒙特卡洛模拟。 
结果   AKI组患者与非AKI组患者相比，前者多粘菌素B用药时间较长(15.13±3.83天比11.68±3.83
天 ,P<0.05) ，同时使用万古霉素 (36.67% 比 9.09%,P<0.05) 、氨基糖甙类药物 (56.67% 比

27.27%,P<0.05)或血管活性药物(90.00%比 68.18%,P<0.05)的患者比例较高，每公斤体重累计使用

药物剂量 (27.77±10.96 万 U/kg 比 21.47±8.50 万 U/kg,P<0.05)和总体药物累计使用剂量

(1570.00±514.71 万 U/kg 比 1168.18±383.45 万 U/kg,P<0.05)也较高；多因素 Logistic 回归分析显

示，每公斤体重累计使用药物剂量是发生多粘菌素 B 相关性急性肾损伤的独立危险因素(OR=1.190, 
P=0.009)；经蒙特卡洛拟合的概率分布模型的分析结果显示，当每公斤体重累计使用多粘菌素 B 的

药物剂量达到 12.2 万 U/kg 时，发生多粘菌素 B 相关性急性肾损伤的风险高达 50%。 
结论   每公斤体重累计使用药物剂量是重症患者发生多粘菌素 B 相关性急性肾损伤的独立危险因

素。 
关键字 多粘菌素 B；急性肾损伤；重症患者；危险因素 
 
 
PO-047  

调节性 T 细胞 PD-1 表达预测脓毒症患者 
预后的一项前瞻性两阶段研究 

 
江稳强 1、李旭声 1、丁洪光 1、王康荣 1、刘小瑜 1、王桥生 2、李娅 1、周茂华 3、陈胜龙 1、钟文宏 1、李欣 1、曾红

科 1 
1. 广东省人民医院 急诊科＆重症医学科 

2. 南华大学附属第一医院重症医学科 
3. 广东省人民医院 检验科 

 
目的   调节 T 细胞（Tregs）共信号分子的表达是免疫功能障碍的潜在标志物，本研究旨在探讨其

在预测脓毒症患者 28 天生存情况中的临床价值。 
方法   采用前瞻性、观察性、两阶段队列研究方法。入选 2016 年 12 月至 2019 年 5 月广东省人民

医院重症监护病房（ICU）和急诊 ICU 符合 sepsis-3 标准、起病 7 天以内的患者；排除：年龄<18
岁；尿毒症，需长期血液透析；恶性肿瘤等慢性疾病终末期，预计生存时间＜28 天；存在自身免疫

系统疾病、免疫缺陷或长期服用免疫抑制剂的患者；孕妇。入组后 24 小时内采集外周血样本，检

测 Tregs 的四种共信号分子，即 PD-1、CD28、PD-L1 和 CD86 的表达情况，记录序贯器官衰竭 
评分 (SOFA)和急性生理与慢性健康评分（APACHEⅡ评分）。随访 28 天或至患者死亡，采用多元
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回归分析筛选 28 天死亡的独立危险因素，建立预后预测模型，并在第二阶段研究的验证集中进行验

证。 
结果   研究共招募了 292 名患者，其中 120 名患者最终被纳入分析，即第 I 阶段（测试集）58 名
患者和 第 II 阶段（验证集）62 名患者。在第 I 阶段临床研究中，14 名（24.1%）患者在 28 天内

死亡，Tregs 中 PD-1 的表达（OR：1.037；95% CI：1.003-1.071）和 SOFA 评分（OR：1.262；
95% CI： 1.046–1.524) 是 脓毒症患者 28 天死亡率的独立危险因素。Tregs PD-1 表达率 预测 28 
天死亡率的效能同样在 II 二阶段临床研究中得到了验证（AUC = 0.792）。 
结论   Tregs 中的 PD-1 表达率升高与不良预后密切相关， Tregs 中的 PD-1 表达可能是预测脓

毒症 3.0 标准患者预后有价值的工具。 
关键字 脓毒症；调节性 T 细胞；PD-1；器官功能障碍评分；预后 
 
PO-048  

Association Between Quantity and Quality of Healthcare 
Professionals and Transfer Delay and In-hospital Mortality: 
A Mixed-Method Cross-Sectional Study of 89 Emergency 

Medical Stations in China 
 

Qiang Zhou 
 Shenzhen Center for Prehospital Care, Shenzhen, China 

 
ST-segment elevation myocardial infarction (STEMI) is a severe subtype of coronary heart 
disease and is a significant cause of morbidity and mortality worldwide. The hospitalization rate of 
patients with STEMI in China increased nearly four-fold between 2001 and 2011. The rate of 
STEMI among male patients increased from 4.6 to 18 per 100,000 individuals, and that among 
female patients increased from 1.9 to 8 per 100,000 individuals1. Most STEMI-related deaths 
occur in the first few hours of disease manifestation, with 40%–65% occurring in the first hour2. It 
has also been shown that every 30 min delay in reperfusion reduces a patient’s life expectancy by 
1 year3. Therefore, the duration of time from symptom onset to reperfusion therapy, which 
includes patient delay, transfer delay, and in-hospital delay, is a crucial factor determining mortality 
in patients with STEMI. The primary cause of delay in reperfusion is system delay4, which mainly 
comprises transfer delay. Compared with door-in-door-out patients, the door-to-balloon time for 
patients who are directly transferred to emergency medical stations with in-hospital percutaneous 
coronary intervention capabilities is shorter and their prognosis is better5. 
In China, the patterns of pre-hospital emergency medical services (EMS) are stand-alone type, 
dependent type, and directive type. Ambulances can be directed to an emergency center 
(stand-alone type) or hospital (directive type), and EMS are provided by the emergency center 
(pre-hospital type) or hospital (dependent type). The pre-hospital EMS supported by Shenzhen in 
Guangdong Province, China, belongs to the directive type. The Shenzhen Emergency Medical 
Center is a command center for unified communications, and is responsible for coordinating EMS 
across the city6. After receiving an emergency call, the emergency medical center dispatches an 
ambulance staffed with healthcare professionals from the nearest emergency medical station to 
the emergency scene according to the patient’s condition. This strategy aims to facilitate rational 
use of medical resources, shorten response time, and improve rescue efficiency7. 
Shenzhen currently has a sufficient number of ambulances. All ambulances are well equipped with 
medical supplies including monitoring apparatus for the resuscitation of critically ill patients8, such 
as electrocardiograph (ECG), ventilator, and cardiopulmonary resuscitation device. Healthcare 
professionals in an ambulance are an important factor that reflects the allocation of healthcare 
resources. Sufficient healthcare professionals are needed to provide patients with available and 
sustainable healthcare services9. A pre-hospital emergency medical team usually consists of 
physicians, nurses, and stretcher-bearers. Each ambulance is equipped with at least one 
physician and one nurse. The physician and nurse are responsible for pre-hospital diagnosis and 
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treatment; they need to identify symptoms immediately, transmit ECG results to the hospital as 
soon as possible, and rapidly communicate with physicians in the hospital emergency department. 
Therefore, the quantity and quality of physicians and nurses affect pre-hospital emergency 
response time, which in turn influences clinical outcomes10. 
 Most previous studies focused on the association between transfer modes11, delay time, and 
mortality among patients with STEMI3,12-14. Although some researchers explored the role of 
general practitioners/primary healthcare physicians in treating patients with STEMI in remote 
areas15, the influence of the quality and quantity of healthcare professionals on transfer delay and 
in-hospital mortality have received little attention. Currently, China is facing problems associated 
with scarcity and uneven distribution of healthcare professionals for pre-hospital EMS. A major 
constraint in the supply of healthcare resources is the shortage of healthcare workers, which 
means it is not possible to increase the number of operating ambulances because the basic 
personnel allocation for ambulances cannot be met16. Therefore, it is necessary to focus on 
healthcare professionals to explore their influence on transfer delay and in-hospital mortality 
among patients with STEMI, and use this information to propose targeted policy 
recommendations. 
The purpose of the present study was to explore the influence of the quality and quantity of 
healthcare professionals at emergency medical stations on transfer delay and in-hospital mortality 
among patients with STEMI using Shenzhen, China as an example. The results of this study could 
provide a reference for the allocation of healthcare resources in similar developing countries. 
Key words  Quality of Healthcare Professionals and Transfer Delay   In-hospital Mortality 
 
PO-049  

钙离子拮抗剂与其它类降压药 
治疗高血压对心血管事件发生的比较 

 
朱加应、何俐 

四川大学华西医院神经内科 
 
目的   钙离子拮抗剂（Calcium channel blockers, CCBs）在防止心血管不良事件方面是否较其他

降压药存在区别仍存在争议。本系统评价旨在明确 CCBs 治疗高血压病时在减少心血管不良事件与

其它类降压药的区别。 
方法   Cochrane 高血压组信息专家搜索了以下数据库：Cochrane 高血压专业登记研究；Cochrane
中心对照试验登记研究；Medline；Embase；世界卫生组织国际临床试验注册平台 Clinical trials.gov
以获取截至 2019 年 2 月的随机对照试验。纳入标准：比较一线 CCBs 与其他抗高血压类药物随机

对照试验；至少有 100 名高血压患者参与；随访至少两年。 
结果   纳入 23 个随机对照试验，共 153849 名高血压患者。CCBs 与其他抗高血压药组的总死亡

率无差异。与利尿剂相比，CCBs 可能增加总心血管事件（RR1.05，95%可信区间（CI）[1.00，1.09]，
p=0.03）和充血性心力衰竭事件（RR 1.37，95% CI [1.25,1.51]）。与 β 受体阻滞剂相比，CCBs 降

低了总心血管事件（RR 0.84，95% CI[0.77，0.92]），卒中（RR 0.77，95% CI[0.67，0.88]）和心

血管死亡率（RR 0.90，95%CI[0.81，0.99]）。与血管紧张素转化酶抑制剂比较，CCBs 降低了卒中

（RR 0.90，95%CI[0.81，0.99]）和增加了充血性心力衰竭事件（RR 1.16，95%CI [1.06，1.28]）。
与血管紧张素受体拮抗剂相比，CCBs 降低了心肌梗死事件（RR 0.82，95% CI[0.72，0.94]）和增

加了充血性心力衰竭事件（RR 1.20，95%CI[1.06，1.36]）。 
结论   利尿剂对减少心血管事件方面较 CCBs 具有优势，但此评价提供了证据支持一线 CCBs 较 β-
受体阻滞剂在减少心血管事件的优越性。 
关键字  
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PO-050  

The Midkine-Notch2 pathway mediates excessive 
proliferation of airway smooth muscle cells in chronic 

obstructive lung disease 
 

Tang  Deng 、xiaoran liu、guiyun JIN 
海南医学院第一附属医院 

 
Inflammation-induced proliferation of airway smooth muscle cells (ASMCs) and subsequent 
airway remodeling is a hallmark of chronic obstructive lung disease (COPD). The role of midkine 
(MK) in COPD is unclear. In this work, we explored the role of MK-Notch2 signaling in COPD by 
inhibiting the expression of MK using lentivirus shRNA in ASMCs in vitro and instillation of 
AAV9-MK in the airway of a COPD rat model in vivo. The results demonstrated that LPS 
decreased ASMC migration and proliferation, increased apoptosis and induced the expression of 
MK and Notch2 signaling molecules. Inhibition of MK exacerbated the changes in migration and 
proliferation but decreased the expression of MK and Notch2 signaling molecules. Rats treated 
with smoke fumigation and LPS showed features of COPD. The small airways of COPD rats were 
remodeled and lung function was significantly reduced. The expressions of TGF-b, ICAM-1, HA, 
MMP-9, PC-III and LN in BALF and the expression of MK and Notch2 signaling molecules were 
significantly increased in the COPD rats compared with controls. Inhibition of MK reversed these 
changes. In conclusion, The MK-Notch2 pathway plays a key role in airway remodeling induced by 
ASMC proliferation. Targeting the MK-Notch2 pathway may be a new strategy for improving 
airway remodeling and preventing progressive decline of pulmonary function in COPD. 
Key words Midkine-Notch2 pathway; Chronic obstructive lung disease; Airway remodeling;  
 
 
PO-051  

MicroRNA-34a Inhibition Alleviates Lung Injury in Cecal 
Ligation and Puncture Induced Septic Mice 

 
Song Chen 

Department of Trauma Intensive Care Unit, The First Affiliated Hospital of Hainan Medical University 
 
Sepsis is the leading cause of death in intensive care units. MicroRNA-34a (miR-34a) is involved 
in sepsis progression, while its underlying mechanisms on sepsis-induced lung injury remain 
obscure. Oxidative stress, pyroptosis, and inhibition of autophagy can result in organ injury. 
MiR-34a has been reported to regulate oxidative stress and autophagy via inhibiting silent 
information regulator T1 (SIRT1) and autophagy gene 4B (ATG4B) signaling. This study aimed at 
identifying the function of miR-34a in oxidative stress, inflflammation, pyroptosis, and autophagy in 
sepsis-induced lung injury. Male 8-week-old C57BL/6 mice were subjected to cecal ligation and 
puncture and treated with miR-34a antagomir/agomir. Survival (n = 10), histopathological changes 
(n = 6), and lung wet-to-dry ratio (n = 6) were recorded and assayed. Other detection (n = 6) was 
performed to investigate the level of oxidative stress, inflflammation, pyroptosis, and autophagy in 
lung tissues. Results showed that miR-34a down-regulation ameliorated lung injury in septic mice 
as reflflected by decreased lung injury scores (decrease from 3.00 ± 0.32 to 2.00 ± 0.32) and 
wet-to-dry ratio (0.36-fold decrease). MiR-34a down-regulation also decreased reactive oxygen 
species accumulation (0.36-fold decrease), and promoted superoxide dismutase activity and the 
expression of SIRT1 (1.24-fold increase), heme oxygenase-1 and nuclear factor erythroid 2 like 2 
to inhibit oxidative stress in septic mice. Moreover, miR-34a down-regulation suppressed 
inflflammatory response and pyroptosis in septic mice, as evidenced by decreased level of 
pro-inflflammatory factors including tumor necrosis factor α, interleukin-6 (IL-6), IL-1β, and IL-18, 

72 

 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                       论文汇编 

 

activity of caspase-1 (0.51-fold decrease) and expression of nucleotide-binding domain and 
leucine-rich repeat protein-3 (0.48-fold decrease), apoptosis-associated speck-like protein 
containing a CARD, cleaved-caspase-1, and cleaved-gasdermin D (0.36-fold decrease), and 
increased level of anti-inflflammatory factors IL-10. MiR-34a down-regulation also enhanced 
autophagy in septic mice as evidenced by more autolysosomes and elevated expressions of 
ATG4B (0.90-fold increase), beclin1, ATG9and LC3 II/I. Among these experiments, miR-34a 
up-regulation showed opposite effects on oxidative stress, inflflammatory response, pyroptosis, 
and autophagy in septic mice. Additionally, miR-34a could bind to the 3′ -untranslated region of 
SIRT1 and ATG4B. In conclusion, our fifindings demonstrated that miR-34a was implicated in 
oxidative stress, inflflammation, pyroptosis, and autophagy in the development of sepsis. MiR-34a 
inhibition had a potential to alleviate sepsis-induced lung injury 
Key words  
 
 
PO-052  

Transnasal humidified rapid-insufflation  
ventilatory exchange(THRIVE) vs. facemask breathing 

pre-oxygenation on asphyxia oxygenation:  
systematic review and meta-analysis  

 
Yongkai Li、Jianzhong Yang 

the First Affiliated Hospital of Xinjiang Medical University 
 
Background  THRIVE has received increasing attention and application as an effective 
non-invasive mode of ventilation in the treatment of clinical anesthesia and critically ill patients. 
The conclusions reached in clinical studies of THRIVE and facemask oxygenation are still 
controversial, and the main objective of this systematic review is to determine the advantages of 
THRIVE over facemask oxygenation in intensive care units, respiratory medicine, and 
perioperative pre-oxygenation. 
Methods  The search library was full of English language articles from first publication to July 
15th, 2021. Eligible randomized controlled study designs were included, and the risk of bias was 
assessed using the Cochrane Risk Assessment Tool. 245 records were screened, and 5 studies 
met the inclusion criteria, enrolling a total of 235 patients.  
Results  The results yielded a moderate risk of bias in 4 studies and a low risk of bias in one 
study. Studies THRIVE group compared to Facemask group, 3 studies analyzing intubation time 
showed that there is basically no difference in the effect of THRIVE and facemask (MD -1.22, 95% 
CI -7.23 to 4.78, p=0.69 > 0.05). three studies analyzing apnea showed that there was no 
difference between the two groups (SMD 1, 95% CI -0.76 to 2.76, p=0.27>0.05). three studies 
analyzing PO2 after pre-oxygenation showed that THRIVE is more effective than facemask (MD 
72.58, 95% CI 31.25to 113.90, Z=3.44, p<0.001). two studies analyzing oxygen saturation SpO2 
after successful intubation showed that there was no difference in the effectiveness.  (MD 0.09, 
95% CI -1.03 to 1.22, p= 0.87 > 0.05). two studies analyzing PCO2 after complete paralysis or 
intubation pre-oxygenation showed that there was no difference between the two groups (MD 2.76, 
95% CI -1.74 to 7.26, p=0.23 > 0.05).  
Conclusions Five papers focused on pooling the effects of THRIVE versus facemask on 
improving the duration of apnea, intubation time, PO2, PCO2, and SpO2 after pre-oxygenation in 
anesthetized patients or ICU patients, and the study ultimately yielded a statistically significant 
metric, with the THRIVE group producing higher PO2 than Facemask group after pre-oxygenation. 
Key words Apneic oxygenation; THRIVE; Facemask; Meta-analysis 
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PO-053  

Evaluation of the therapeutic effect of high-fow nasal 
cannula oxygen therapy on patients with aspiration 

pneumonia accompanied by respiratory failure in the 
post-stroke sequelae stage 

 
dong xing、Lan ‑Tao  Wang、 Li  Chen 

The Fourth Hospital of Hebei Medical University 
 
Background  The aim of the present study was to evaluate the therapeutic efect of high‑fow 
nasal cannula (HFNC)oxygen therapy on patients with aspiration pneumonia accompanied by 
respiratory failure in the post‑stroke sequelae stage, with the goal of providing more efective 
oxygen therapy and improving patient prognosis. 
Methods  Retrospective analysis was conducted on 103 elderly patients with post‑stroke 
aspiration pneumonia and moderate respiratory failure (oxygenation index: 100–200 mmHg) that 
had been admitted. The patients were divided into two groups according to the mode of oxygen 
therapy that was used: the Venturi mask group and the HFNC treatment group. The two groups 
were analyzed and compared in terms of the changes in the blood gas indices measured at 
diferent points in time (4, 8, 12, 24, 48, and 72 h), the proportion of patients that required transition 
to invasive auxiliary ventilation, and the 28‑day mortality rate. 
Results  A total of 103 patients were retrospectively analyzed; 16 cases were excluded, and 87 
patients were included in the fnal patient group (42 in the HFNC group and 45 in the Venturi group). 
There was a statistically significant diference in the oxygenation indices of the HFNC group and 
the Venturi group (F= 546.811, P < 0.05). There was a statistically signifcant interaction between 
the monitored oxygenation indices and the mode of oxygen therapy (F= 70.961, P < 0.05), and 
there was a statistically signifcant diference in the oxygenation indices for the two modes of 
oxygen therapy (F= 256.977, P < 0.05). HFNC therapy contributed to the improvement of the 
oxygenation indices at a rate of 75.1%. The Venturi and HFNC groups also difered signifcantly in 
terms of the proportion of patients that required transition to invasive auxiliary ventilation within 72 
h (P < 0.05). The HFNC group’s risk for invasive ventilation was 0.406 times that of the Venturi 
group (P < 0.05). There was no statistical diference in the 28‑day mortality rate of the two groups 
(P > 0.05). 
Conclusion  HFNC could signifcantly improve the oxygenation state of patients with post‑stroke 
aspiration pneumonia and respiratory failure, and it may reduce the incidence of invasive 
ventilation. 
Key words Stroke, Aspiration pneumonia, Respiratory failure, Venturi mask, High‑fow nasal 
cannulae oxygen 
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基于 16S rDNA 测序分析大鼠脓毒症模型早期肠道微生态的变化 
 

李弘毅 1,2,3,4、翟瑞卿 1,2,3,4、梁火燕 1,2,3,4、孙同文 1,2,3,4 
1. 郑州大学第一附属医院综合 ICU 
2. 河南省重症医学工程研究中心 
3. 河南省重症医学重点实验室 
4. 郑州市脓毒症重点实验室 

 
目的   通过 16S rDNA 测序技术探究脓毒症大鼠模型早期肠道菌群变化。 
方法   将雄性 SD 大鼠 60 只随机分为盲肠结扎穿孔组（Cecal Ligation and Puncture，CLP）和假
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手术组（Sham），每组 30 只，CLP 组用盲肠结扎穿孔术造模，假手术组只进行开腹不结扎盲肠。

术后 24h 每组取 8 只大鼠肠道粪便及血清样品，其余大鼠继续观察生存情况和状态至第 7 天，用酶

联免疫吸附法检测大鼠血清 IL-6 水平，用 16S rDNA 测序技术对 V3-V4 区测序并进行生物信息学分

析。  
结果   造模后 24h，CLP 组大鼠出现呼吸急促、毛发散乱等表现，血清炎症因子水平显著升高。至

第 7 天，CLP 组大鼠死亡率 80%，而假手术组大鼠全部存活。CLP 组与 Sham 组相比，菌群 α 多

样性指数无显著差异，而 β 多样性分析显示两组组间差异显著，在门水平上，CLP 组变形菌门丰度

显著升高（21.21±9.41%对 9.05±9.60%，P＜0.05），Candidatus_Sacchari-bacteria 门丰度较 Sham
组显著升高（0.15±0.20% 对 0.02±0.02%, P＜0.05）。CLP 组普雷沃菌属、Paraprevotella、
Prevotellamassilia、Romboutisa、乳头状杆菌属、真杆菌属和厌氧棒状菌属等益生菌丰度显著降低，

而螺杆菌属、颗粒链菌属和梭菌属 XVIII 等机会致病菌丰度显著升高，但丁酸梭菌属和光冈菌属作为

发酵菌在 CLP 组中显著富集。 
结论   脓毒症早期大鼠肠道微生态结构显著改变，主要表现为普雷沃菌属等益生菌丰度显著降低，

螺杆菌属等机会致病菌丰度显著升高。 
关键字 肠道菌群；脓毒症；盲肠结扎穿孔；16S rDNA 测序 
 
 
PO-055  

小剂量地塞米松针在急性心源性气促患者中的疗效 
 

刘盼 
郑州大学附属郑州中心医院 

 
目的   分析应用小剂量地塞米松针在急性心源性气促患者中的疗效。 
方法    选取 2018.11 月-2019.5 月就诊于我院急诊科的 98 例急性心源性气促患者为研究对象： 98
例心源性气促患者随机分为观察组 50 例和对照组 48 例, 观察组给予一般常规治疗，对照组在常规

治疗基础上加用小剂量地塞米松针；通过观察两组心源性气促患者临床症状、呼吸频率、心率、血

氧饱和度、PH、PO2、PCO2，分析小剂量地塞米松针在急性心源性气促患者中的治疗效果 
结果   1.急性心源性气促患者，应用小剂量地塞米松针的对照组，其临床症状、呼吸、心率、SPO2
指及有效率均优于观察组，差异均有统计学意义(P ＜0. 05)。 
结论   小剂量地塞米松针应用能明显改善急性心源性气促患者症状及各临床指标，在无禁忌症基础

上，急性心源性气促患者可酌情给予小剂量地塞米松针。 
关键字  
 
 
PO-056  

替罗非班与负荷剂量双抗治疗反复 TIA 的疗效对比及安全性研究 
 

宋杨 
郑州大学附属郑州中心医院 

 
目的    对比分析替罗非班和双联抗血小板治疗反复短暂性脑缺血发作临床疗效并对其临床安全性

进行评估。 
方法    选取 2020 年 3 月~2021 年 05 月收治的 72 小时内 TIA 发作 3 次及以上患者 65 例为研究

对象，其中 29 例早期给予替罗非班后续阿司匹林联合氯吡格雷治疗作为实验组，36 例给予 100mg
阿司匹林联合 300mg 氯吡格雷后续双抗治疗作为对照组，两组均未接受静脉溶栓治疗，观察并记录

两组患者治疗后 1 周内 TIA 复发次数、脑梗死发生率、血小板聚集率及症状性脑出血(sICH)、系统

性出血发生率和死亡率。 
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结果    实验组治疗后 1 周内 TIA 复发次数同对照组相比明显较少，差异有统计学意义（P＜0.05）；
实验组脑梗死发生率为 12.15%，与对照组 18.89%相比较低，但差异无统计学意义（P＞0.05）；实

验组治疗后血小板聚集明显低于对照组，差异有统计学意义（P＜0.05）；治疗前两组 ABCD2 评分

无显著差异（P＞0.05），治疗后均有改善，差异有统计学意义（P＜0.05）；实验组 21 例（72.4%）

24 小时 NIHSS 评分 0 分，27 例（93.1%）患者 3 个月 mRS 评分≤2，结局良好；对照组 24 例（66.7%）

24 小时 NIHSS 评分 0 分，32 例（90.0%）患者 3 个月 mRS 评分≤2，两组差异无统计学意义（P
＜0.05）； 
结论    在频发 TIA 抗血小板治疗中，相比负荷量双抗治疗，早期应用替罗非班更能安全有效的减

少症状发作、改善预后，值得推广。 
关键字  
 
PO-057  

床旁超声测量视神经鞘直径评估颅内压的临床应用现状 
 

孙振 
郑州大学附属郑州中心医院 

 
目的   颅内压(Intracranial pressure.ICP)监测在重症患者中的临床治疗中具有重要的临床意义。 
方法   颅内压监测分为有创监测和无创监测。每种监测方法各具优缺点。床旁超声测量视神经鞘直

径(Optic nerve sheath diameter，0NSD)判断颅内压升高是一种无创、准确、简便易行的评估方法，

有助于早期明确颅内高压，并及早进行干预，最大程度的改善预后。 
结果   本文就国内外超声测量视神经鞘直径评估颅高压的研究现状进行分析。 
结论   本文就国内外超声测量视神经鞘直径评估颅高压的研究现状进行分析。 
关键字  
 
 
PO-058  

1 例呼吸机依赖患者下床活动成功脱机的护理 
 

郑晶 
湖北文理学院附属医院 

襄阳市中心医院      
 
目的   报告 1 例呼吸机依赖患者下床活动后成功脱机的护理。 
方法   鼓励带机患者在护士协助下下床走动。 
结果   患者通过下床走动 6 天后成功脱机。 
结论   下床走动能锻炼患者全身肌肉，增加肺通气量，促进气道分泌物的排出，有助于呼吸机依赖

患者成功脱机。呼吸机依赖患者在原发病得到控制后鼓励患者进行主动运动，防止呼吸肌肌力下降，

补充营养，心理支持。本例患者在积极治疗原发病的同时，对患者肢体进行被动运动，预防骨肉功

能下降，在原发病得到控制后过渡到下床活动，增加患者战胜疾病的信心，加强营养，使呼吸肌有

足够的能量供给。协助患者下床活动需要合理的人力资源配置，故在临床工作中协助患者下床活动

还有一定难度。 
关键字  
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PO-059  

VVECMO 成功救治右侧毁损肺合并左胸严重创伤致 ARDS 一例 
 

柴林、方志成、杨贤义、全正霖、黄明菁、晏奎 
十堰市太和医院 

 
目的    分享在右侧毁损肺及左胸严重创伤致左肺急性呼吸窘迫综合征（ARDS）的治疗中体外膜

肺氧合（ECMO）的疗效及预后为此类患者治疗提供经验及依据。 
方法    通过分析我院治疗的 1 例右侧毁损肺（肺不张）及左胸严重创伤致左肺急性呼吸窘迫综合

征（ARDS）患者病例的临床特点及诊治经过，查阅国内外文献资料学习，评估 VV-ECMO 治疗右

侧毁损肺（肺不张）及左胸严重创伤致左肺急性呼吸窘迫综合征（ARDS）的可行性及风险回顾性

分析，包括患者 ECMO 过程中的流量监控、呼吸功能评定、抗凝管理等，评估 ECMO 在创伤合并

ARDS 患者中的应用效果及预后。 
结果    患者左胸严重创伤致左肺急性呼吸窘迫综合征（ARDS）且既往患右侧毁损肺（肺不张），

ECMO 辅助时间 196 h，在 ECMO 治疗期间全身使用肝素抗凝，肝素负荷量 50U/(kg·h)，肝素维持

量 5～15 U/(kg·h)，ACT 维持在 140～185 s，APTT 维持在 50～80 s。患者在 ECMO 下行外科手

术后进行俯卧位通气。患者在 ECMO 支持下行确定手术后至 ECMO 撤机期间未出现 ECMO 相关的

出血以及管道系统血栓形成等并发症，并且康复出院。经过 6 个月的随访和复查，患者恢复良好。 
结论   当常规机械通气方式治疗无效的时，ECMO 可以作为一侧侧毁损肺（肺不张）合并多发伤

致健侧肺严重 ARDS 患者的辅助治疗手段，可以为患者创造手术时机，提高此类患者的存活率。在

ECMO 辅助治疗期间，全身使用小剂量肝素抗凝是安全的。 
关键字 多发伤；严重胸部创伤；ARDS；VV-ECMO  
 
 
PO-060  

土三七相关肝窦阻塞综合征 33 例临床分析 
 

万金发、柴湘平、彭振宇、解一扬 
中南大学湘雅二医院 

   
目的    总结土三七相关肝窦阻塞综合征（HSOS）患者的临床特点、诊断及治疗方法，以提高社

会对土三七相关 HSOS 的关注，减少相关病例发生，为患者、医务工作者诊疗带来一些经验。 
方法    回顾分析 2011 年 3 月—2021 年 3 月湖南某所大型综合三甲医院收治的 33 例土三七相关

HSOS 患者临床资料、影像资料及随访数据。 
结果   （1）土三七相关 HSOS 患者发病多为中老年男性农民，发病前均有中草药土三七服用史。

（2）腹胀、纳差、双下肢水肿是土三七相关 HSOS 就诊的主要症状。实验室检查提示肝酶、胆红

素不同程度的升高，PT 延长，PTA 缩短，CA125 明显升高。（3）土三七相关 HSOS 患者典型 CT/MRI
表现为肝脏密度弥漫性减低，增强扫描肝实质强化欠均匀，呈“地图样”、斑片状改变，多数患者可见

腹水，胆囊壁、胃壁水肿。肝脏病理检查有助于确诊土三七相关 HSOS。（4）护肝、改善循环、利

尿等支持对症治疗是治疗土三七相关 HSOS 的基础，抗凝治疗、去纤苷、外科治疗需进一步研究评

估。 
结论   土三七相关 HSOS 是一种临床罕见疾病，加强中草药教育及用药管理、临床医师充分了解

该疾病诊疗特点是管理土三七相关 HSOS 的关键。 
关键字  
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PO-061  

HO-1/自噬流反馈环路减轻脓毒症小鼠肺损伤 
 

邹联洪 1、刘艳娟 2、蒋宇 2、陈芳 2、刘协红 2、祝益民 2 
1. 湖南省人民医院 

2. 湖南省人民医院（湖南师范大学第一附属医院） 
 
目的    探讨 HO-1/自噬流反馈环路在脓毒症小鼠肺损伤中的作用及机制。 
方法    采用 CLP 构建脓毒症小鼠模型，通过检测肺功能、形态和炎症状态反映脓毒症小鼠肺损伤

情况。收集小鼠肺泡巨噬细胞，Hemin 或 Znpp 促进或抑制 HO-1 表达，采用蛋白质免疫印迹与免

疫组化 HO-1、P62、NLRP3、LC3 水平，采用 ELISA 检测血清中 IL-1β 含量。进一步采用 Rapamycin
或 Bafilomycin A1 诱导或抑制自噬后，采用蛋白质免疫印迹、免疫组化与 ELISA 检测上述指标。 
结果    脓毒症小鼠气道阻力、干湿重比显著增加、肺组织 HE 染色可见大量炎症细胞浸润，肺泡

间质明显增厚，肺泡腔缩小、BALF 炎症细胞增多，NLRP3、HO-1 表达和 IL-1β 含量增多，自噬流

受阻。采用 HO-1 诱导剂 Hemin 或抑制剂 Znpp 预处理后，Hemin 可减弱气道阻力、降低干湿重比

与 NLRP3、P62 的表达、减弱肺组织 HE 染色的炎症细胞浸润程度、减少 BALF 炎症细胞与血清中

IL-1β 含量，增加 LC3Ⅱ与 LC3Ⅰ比值；Znpp 则可加重脓毒症小鼠肺损伤程度。当采用自噬诱导剂

Rapamycin 或抑制剂 Bafilomycin A1 预处理后，Rapamycin 可促进 HO-1 的表达，减弱炎症反应，

减轻脓毒症所致肺损伤。Bafilomycin A1 则可降低 HO-1 的表达，加重脓毒症小鼠肺损伤程度。 
结论    HO-1 与自噬流形成反馈环路，抑制炎症反应，减轻脓毒症肺损伤。 
关键字 HO-1；自噬流；脓毒症；肺损伤 
 
PO-062  

血必净注射液治疗脓毒症大鼠血浆代谢组学动态分析 
 

蒋宇 1、刘艳娟 2、陈芳 2、李淑彤 2、刘娅荣 3、邹联洪 3、刘协红 4、祝益民 1 
1. 湖南省人民医院（湖南师范大学第一附属医院） 
2. 湖南省人民医院（湖南师范大学第一附属医院） 
3. 湖南省人民医院（湖南师范大学第一附属医院） 
4. 湖南省人民医院（湖南师范大学第一附属医院） 

 
目的    测定血必净注射液治疗脓毒症大鼠不同时间血浆代谢组学指标，寻找差异代谢物及相关代

谢通路，初步揭示血必净注射液治疗脓毒症的相关机制。 
方法    将 60 只 8 周龄雄性 SD 大鼠按随机数字表法分为假手术组、脓毒症组与血必净治疗组，采

用盲肠结扎穿刺术制备脓毒症大鼠模型；假手术组只游离盲肠，不予以结扎和穿孔；血必净治疗组

腹腔注射 4 mL/kg 血必净注射液。造模后 2、6、12h 收集各组小鼠血浆，利用气相色谱-质谱（gas 
chromatography-mass spectrometry, GC-MS）联用技术测定血浆代谢组学，利用 NIST 数据库和

Feihn 代谢组学数据库的标准离子片段库比对鉴定内源性代谢物。通过 MetaboAnalyst5.0 网站进行

多元回归分析，包括主成分分析（principal components analysis，PCA）和偏最小二乘法判别分析

（partial least squares discriminant analysis, PLS-DA）模式识别各代谢物的变化，筛选相关差异代

谢物、变量权重值，并进一步通过 KEGG 分析相关代谢通路。 
结果    PCA 和 PLS-DA 模式识别结果显示，各个时间点的假手术组、脓毒症组和血必净治疗组之

间表现出聚类型分布。与假手术组相比，2、6、12h 的脓毒症组分别检测出 11、33、26 个差异代

谢物。与脓毒症组相比，2、6、12h 的血必净治疗组分别检测出 32、23、28 个差异代谢物。与假

手术组相比，2h 模型组所涉及信号通路为糖代谢；6h 模型组所涉及信号通路为糖代谢与氨基酸代

谢；12 h 模型组所涉及信号通路为氨基酸代谢。与脓毒症组相比，2h 血必净注射组所涉及信号通路

为糖代谢、氨基酸代谢和脂质代谢；6、12h 血必净治疗组所涉及信号通路为氨基酸代谢。 
结论    脓毒症大鼠早期血浆代谢物呈现显著性的动态差异，血必净注射液可改善脓毒症所致大鼠
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代谢紊乱。 
关键字 脓毒症；血浆；代谢组学；动态变化 
 
PO-063  

Loss of MBD2 ameliorates LPS-induced acute lung injury in 
mice via restoring intracellular zinc homeostasis and 

reducing apoptosis of alveolar epithelial cells 
 

Bing Xiao 
Second Xiangya Hospital of Central South University 

 
Apoptosis of alveolar epithelial cells is a critical initial link in the pathogenesis of acute lung injury 
(ALI), recent studies have revealed that Methyl-CpG binding domain protein 2 (MBD2) was 
involved in the execution of apoptosis, yet its role in ALI remained unclear. In the present study we 
aim to explore the role and mechanism of MBD2 in the pathogenesis of ALI. We have found that 
MBD2 expression, in parallel to apoptosis, increased in alveolar epithelial cells of mice treated with 
LPS, knockout of MBD2 reduced apoptosis and protected mice from LPS-induced ALI. In MLE-12 
cells, a cell line of murine alveolar epithelial cells, LPS induced MBD2 expression and apoptosis in 
a dose- and time-dependent manner. Knockdown of MBD2 with shRNA alleviated, while 
overexpression of MBD2 increased LPS-induced apoptosis. Mechanistically, intracellular zinc 
level decreased when MLE-12 cells were treated with LPS. MBD2 knockdown restored 
intracellular zinc level after LPS treatment, and MBD2 overexpression further aggravated 
LPS-induced intracellular zinc loss. Collectively, these data indicated that loss of MBD2 
ameliorated LPS-induced ALI via restoring intracellular zinc homeostasis and reducing apoptosis 
of alveolar epithelial cells. 
Key words Acute lung injury; alveolar epithelial cell; apoptosis; MBD2; zinc homeostasis. 
 
 
PO-064  

基于 GEO 数据库对脓毒症患者的生物信息学分析 
 

金丽 1、廖文杰 2 
1. 南通市第三人民医院 

2. 连云港市第二人民医院 
  
目的   运用公共卫生数据库（gene expression omnibus，GEO）筛选脓毒症患者与健康人的差异

基因。 
方法   从 GEO 数据库中下载 GSE123731 数据集，GEO2R 筛选差异基因，cytoscape 构建蛋白质

相互作用网络（the protein-protein interaction，PPI）及分析转录因子，R 语言及 FunRich 筛选差

异基因的基因本体论（the gene  ontology，GO）及 kyoto encyclopedia of genes and genomes 
(KEGG)信号通路，RT-qPCR 验证靶基因。 
结果    筛选出 59 个差异基因（25 个上调，24 个下调）；37 个基因有 PPI 网络（20 个上调，17
个下调）及 16 个核心基因（10 个上调，6 个下调）。GO 富集分析显示差异基因的生物学功能集中

在中性粒细胞脱颗粒及中性粒细胞免疫活化；细胞组成集中在特殊颗粒及三级颗粒；分子功能集中

在细胞因子结合及免疫受体活动。KEGG 信号通路集中在免疫系统细胞因子信号转导。与核心基因

有相互作用的转录因子为 STAT1&2、IRF1&4、SPI1、CEBPB 及 FOXP3。MMP8、9 及 ARG1 经

RT-qPCR 验证在脓毒症患者粒细胞中表达升高。 
结论    在脓毒症患者粒细胞中发现的 59 个差异基因和 16 个核心基因可能对疾病的早期诊断及治

疗起指导作用。 
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关键字 脓毒症；生物信息学；差异基因；中性粒细胞 
 
 
PO-065  

血清 Lp-PLA2、NSE 和 S100B 与急性颅脑创伤患者 
病情及预后关系的研究 

 
许铁、张智博 

徐州医科大学附属医院 
 
目的   探讨急性颅脑创伤患者血清脂蛋白相关磷脂酶 A2（Lp-PLA2）、神经元特异性烯醇化酶

（NSE）和 S100B 蛋白（S100B）水平变化与病情严重程度和短期预后关系。 
方法   选取 2020 年 2 月至 2020 年 11 月我院收治的急性颅脑创伤患者共 80 例。根据入院时

Glasgow 昏迷量表评分（GCS）分为轻型、中型、重型颅脑创伤组，90 天后根据 Glasgow 预后分

级评分（GOS）将患者分为死亡组、预后不良、预后良好组。观察患者血清 Lp-PLA2、NSE 和 S100B
水平，分析评价其与颅脑创伤严重程度和预后的相关性。 
结果   Lp-PLA2、NSE 和 S100B 水平与 GCS 评分和 GOS 评分均呈负相关关系。血清 Lp-PLA2、
NSE 和 S100B 水平及三者联合诊断颅脑创伤短期预后不良患者的曲线下面积分别为 0.783、0.744、
0.849、0.869（P 值均＜0.001）。 
结论   Lp-PLA2、NSE 和 S100B 与颅脑创伤严重程度相关，联合检测可对颅脑创伤的短期预后的

评估具有重要意义。 
关键字 脑损伤；脂蛋白相关磷脂酶 A2；神经元特异性烯醇化酶；S100B 蛋白；预后 
 
PO-066  

AECOPD 机械通气患者序贯经鼻 
高流量湿化氧疗与无创正压通气的疗效比较 

 
叶英 1、杨小雪 2 

1. 徐州医学院附属医院 
2. 徐州医科大学附属医院 

 
目的   比较慢性阻塞性肺疾病急性加重（AECOPD）患者以肺部感染控制窗（Pulmonary infection 
control window，PIC - W）为切换点序贯经鼻高流量湿化氧疗（High-flow nasal cannula oxygen 
therapy，HFNC）与序贯无创正压通气（Non-invasive positive pressure ventilation，NPPV）的临

床疗效。 
方法   选取徐州医科大学附属医院急诊重症医学科 2019 年 11 月~2020 年 10 月收治的 AECOPD
有创机械通气患者 70 例，满足 PIC 窗后按随机数字表法分为 HFNC 组（n=35）和 NPPV 组（n=35），
分别在常规治疗基础上予 HFNC 和 NPPV 序贯通气治疗。收集一般资料、急性生理与慢性健康评分

II（APACHEII）；比较两组患者治疗后 2 h、24 h、72 h 动脉血气指标,包括 PaCO2、PaO2、酸碱

度（pH）、乳酸（Lac）及氧合指数（P/F）；记录舒适度评分；比较两组并发症发生率及再插管率。 
结果   与治疗前相比，两组患者治疗后 72h PaO2 及 P/F 均得到明显改善，PaCO2 明显下降，差

异具有统计学意义；HFNC 组不同时间点舒适度评分明显高于 NPPV 组（P<0.05）；HFNC 组鼻唇

干燥、鼻面部压疮、腹胀等并发症发生率均低于 NPPV 组（P<0.05），HFNC 组再插管率（28.57% ）
和与 NPPV 组（22.86%）相比，差异无统计学意义（P>0.05）。 
结论   对于接受有创通气治疗的 AECOPD 患者，以 PIC-W 为序贯通气切换点分别使用 HFNC 与

NPPV，HFNC 组和 NPPV 组均能改善呼吸功能，提高氧合指数，但 HFNC 能显著提高患者舒适度，

对于不能耐受 NPPV 治疗的拔管后 AECOPD 患者，高流量湿化氧疗可作为序贯替代治疗方式。 
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关键字 慢性阻塞性肺疾病急性加重；经鼻高流量氧疗；无创正压通气；肺部感染控制窗； 
 
 
PO-067  

急性脑梗死静脉溶栓患者 NLR 及 PNR 
的动态变化与预后的相关性研究 

 
赵宁军、史东伟 

徐州医科大学附属医院 
 
目的   探索急性脑梗死静脉溶栓患者血中性粒细胞和淋巴细胞比值（Neutrophil to Lymphocyte 
Ratio，NLR）和血小板和中性粒细胞比值（Platelet to Neutrophil Ratio，PNR）的动态变化与预后

的相关性。 
方法   收集 2019 年 9 月—2020 年 8 月我院急诊就诊的急性脑梗死发病 4.5h 内接受阿替普酶静脉

溶栓治疗患者的临床资料。根据溶栓前后 NLR 和 PNR 的动态变化分为 NLR 升高组和 NLR 降低组、

PNR 升高组和 PNR 降低组，观察记录各组患者全因死亡、脑出血的发生及溶栓后 90 天神经功能，

探讨 NLR 及 PNR 的动态变化与不良预后的相关性。 
结果   共纳入患者 114 例，其中 NLR 升高组 58 例，NLR 降低组 56 例，与 NLR 降低组相比，NLR
升高组具有较高的 mRS 评分（P＜0.001）、全因死亡率（P=0.001）、脑出血发生率（P=0.017）和

较低的 Barthel 指数（P=0.02），并且溶栓后 NLR 升高（OR=0.44，95%CI:0.26-0.77,P=0.004）是

脑卒中患者 90 天预后不良的独立危险因素；PNR 升高组 57 例，PNR 降低组 57 例，与 PNR 组升

高组相比，PNR 降低组具有较高 mRS 评分（P＜0.001）、全因死亡率（P=0.020）、脑出血发生率

（P=0.014）及较低的 Barthel 指数（P=0.011），并且溶栓后 PNR 降低（OR=2.06，95%CI:1.23-3.45, 
P=0.006）是脑卒中患者 90 天预后不良的独立危险因素。 
结论   静脉溶栓后 NLR 升高、PNR 降低与脑卒中患者 90 天预后不良相关。 
关键字 静脉溶栓，中性粒细胞和淋巴细胞比值，血小板和中性粒细胞比值 
 
 
PO-068  

Pretreatment with intestinal trefoil factor alleviates 
stress-induced gastric mucosal damage via Akt signaling 

 
Yun huang1、shinan nie2 

1. Nantong Traditional Chinese Medicine Hospital 
2. 中国人民解放军东部战区总医院 

 
Stress-related gastric mucosal damage or ulcer remains a critical issue for critically ill patients. 
Stress ulcer prophylaxis has been part of routine critical care for ICU patients, but uncertainty and 
controversy still exist. Co-secreted with mucins, intestinal trefoil factor (ITF) has been reported to 
promote the restitution and regeneration of intestinal mucosal epithelium, leaving the mechanisms 
unknown. This study aims to elucidate the protective effects of ITF on gastric mucosa and explore 
the possible mechanisms. Water immersion restraint stress (WIRS)-induced gastric mucosal 
damage rat model and LPS-induced GES-1 cell damage model were utilized for investigating the 
potential functions of ITF on damaged gastric mucosa both in vivo and in vitro, respectively. The 
results of current study suggested that pretreatment with ITF could remarkably alleviate acute 
stress-induced gastric mucosal damage in vivo and exert cytoprotective effects including 
promoting mucosal epithelial cell survival, accelerating damage-repair process, and preserving the 
mucosa integrity in vitro. In addition, Akt activation was deemed essential as the aforementioned 
protective effects could be abrogated by the specific inhibitor of this pathway. In conclusion, ITF 
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might be a promising candidate for prevention and treatment of stress-induced gastric mucosal 
damage and further studies should be impended to verify its clinical application feasibility. 
Key words  
 
 
PO-069  

Arctigenin Suppressed Epithelial-Mesenchymal Transition 
through Wnt3a/β-Catenin Pathway in PQ-Induced 

Pulmonary Fibrosis 
 

Fei Gao1、shinan nie2 
1. Wuxi People's Hospital 

2. 中国人民解放军东部战区总医院 
 
Arctigenin (ATG), a major bioactive substance of Fructus Arctii, counters renal fibrosis; however, 
whether it protects against PQ-induced lung fibrosis remains unknown. The present study was to 
determine the effect of ATG on PQ-induced lung fibrosis in a mouse model and the underlying 
mechanism. Firstly, we found that ATG suppressed PQ-induced pulmonary fibrosis by blocking the 
epithelial-mesenchymal transition (EMT). ATG reduced the expression of Vimentin (a fibroblast 
marker) induced by PQ and restored the expression of E-cadherin and Occludin (two epithelial 
markers) in vivo and in vitro. Besides, the Wnt3a/β-catenin signaling pathway was significantly 
activated as PQ induced pulmonary fibrosis. Further analysis showed that pretreatment of ATG 
profoundly abrogated PQ-induced EMT-like phenotypes and behaviors in A549 cells. The 
Wnt3a/β-catenin signaling pathway was repressed by ATG treatment. The overexpression of 
Wnt3a could weaken the therapeutic effect of ATG in A549 cells. These findings suggested that 
ATG could serve as a new therapeutic candidate to inhibit or even reverse EMT-like changes in 
alveolar type II cells during PQ-induced lung fibrosis, and unraveled that the Wnt3a/β-catenin 
pathway might be a mechanistic tool for ATG to control pulmonary fibrosis. 
Key words  
 
 
PO-070  

Paraquat induces pulmonary fibrosis through 
Wnt/β-catenin signaling pathway and myofibroblast 

differentiation 
 

zhaorui sun、zhizhou yang、shinan nie 
Department of Emergency Medicine, Jinling Hospital, Medical School of Nanjing University 

 
Paraquat (PQ) poisoning-induced pulmonary fibrosis always results in fatal harm to patients. Our 
study aimed to investigate the functions of the Wnt/β-catenin pathway in PQ-induced pulmonary 
fibrosis. By comparing the proteomic profiles of rat lung tissues using protein array in the absence 
or presence of PQ, the Wnt/β-catenin signaling, as a fibrosis-related pathway, was discovered to 
be profoundly activated by PQ. The protein levels of Wnt/β-catenin signaling components 
including MMP-2, β-catenin, Wnt3a, Wnt10b, Cyclin D1, and WISP1 were increased in PQ-treated 
rat lung tissues. Surprisingly, PQ was found to be able to promote lung epithelial cells and 
fibroblasts differentiating into myofibroblasts by activating Wnt/β-catenin signaling pathway. 
Dickkopf-1 (DKK1), an antagonist of Wnt/β-catenin signaling pathway, could inhibit the 
myofibroblast differentiation and attenuate PQ-induced pulmonary fibrogenesis in vitro and in vivo. 
The expression levels of fibroblasts markers Vimentin, α-smooth muscle actin (α-SMA) and 
Collagen I was detected and found to be increased when PQ treated and restored with additional 
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DKK1 treatment. In summary, these assays indicated that Wnt/β-catenin signaling pathway played 
a regulatory role in the differentiation of lung epithelial cells and fibroblasts, and the pathogenesis 
of pulmonary fibrosis related to PQ. Inhibition of the Wnt/β-catenin signaling pathway may be 
investigated further as a potential fibrosis suppressor for pulmonary fibrosis therapy. 
Key words  
 
PO-071  

Curcumin relieves paraquat-induced lung injury through 
inhibiting the thioredoxin interacting protein/NLR pyrin 
domain containing 3-mediated inflammatory pathway 

 
Yi Ren、zhizhou yang、zhaorui sun、shinan nie 

Department of Emergency Medicine, Jinling Hospital, Medical School of Nanjing University 
 
When paraquat (PQ) enters the human body, it increases oxidative stress and inflammation, 
ultimately resulting in acute lung injury (ALI). Curcumin, a naturally occurring compound, has been 
reported to ameliorate PQ-induced ALI; however, the underlying molecular mechanisms remain 
unclear. In the present study, normal lung fibroblasts (WI-38VA13) were treated with 10 μmol/l PQ 
for 48 h, followed by a further 48 h incubation with 300 μmol/l curcumin. Cells were then harvested 
to determine their viability. Flow cytometry was performed to analyze the levels of reactive oxygen 
species (ROS) and the rate of apoptosis. The levels of apoptotic proteins and activation of the 
thioredoxin interacting protein/NLR pyrin domain containing 3 (TXNIP/NLRP3) axis were 
measured via reverse transcription-quantitative polymerase chain reaction and western blot 
analyses. Proinflammatory cytokine levels were examined using enzyme-linked immunosorbent 
assays. Finally, the expression levels of Notch1, extracellular signal-regulated kinase 1/2 (ERK1/2) 
and phosphorylated-ERK1/2 were evaluated via western blotting. Following treatment with 
curcumin, PQ-induced increases in ROS levels and apoptosis were significantly attenuated, and 
Bcl-2 expression levels were upregulated, whereas those of Bax were downregulated. It was also 
observed that curcumin treatment downregulated the expression levels of TXNIP, NLRP3, 
interleukin (IL)-1β and IL-18, and downstream caspase-1 compared with PQ treatment alone. 
Curcumin significantly attenuated the upregulation of Notch1 without affecting ERK1/2 
phosphorylation. The present findings suggested that the inhibitory effects of curcumin on TXINP1 
may inhibit activation of the NLRP3 inflammasome, subsequently suppressing the upregulation of 
proinflammatory cytokines and ultimately improving PQ-induced ALI. 
Key words  
 
PO-072  

Xuebijing protects against septic acute liver injury  
based on regulation of GSK-3β pathway 

 
liping cao、zhaorui sun、shinan nie 

General Hospital of the PLA Eastern Theater Command 
 
Xuebijing (XBJ), the only drug approved for the treatment sepsis and multiple organ dysfunction, 
and its protective effects against acute liver injury (ALI) and its mechanism. The aim of this study 
was to evaluate the protective effect of XBJ on cecal ligation and perforation (CLP)-induced 
mouse ALI model and LPS-induced RAW264.7 cell ALI model. Mice were pretreated with XBJ 
before the CLP model was established, and serum and liver tissues were collected at the end of 
the experiment to assess the levels of inflammatory factors and liver injury. Results showed that 
XBJ pretreatment reduced liver/body weight, aspartate aminotransferase (AST) and alanine 
aminotransferase (ALT) activities in serum, and inhibited levels of pro-inflammatory factors in 
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serum. Cells were treatment with XBJ and modeled by LPS modeling increased cell viability in the 
XBJ-treated group compared to the model group and XBJ also decreased serum pro-inflammatory 
factors in a dose-dependent manner. Western blot detected that XBJ also up-regulated the 
phosphorylated levels of glycogen synthase kinase-3β (p-GSK-3β) and cAMP-response 
element-binding protein (p-CREB) and down-regulated the phosphorylated level of nuclear factor 
kappa-B (p-NF-κB) in liver and cell. After overexpression of GSK-3β in cells, the mechanism was 
further investigated using CO-IP analysis. The binding of p-NF-κB and p-CREB to CREB-binding 
protein (CBP) was increased and decreased, respectively, indicating that GSK-3β regulated 
inflammation by regulating the binding of p-NF-κB and p-CREB to CBP. The present studies 
suggested that the hepatoprotective effect of XBJ may be through up-regulation of GSK-3β (Ser9) 
and increasing the binding of p-CREB to CBP, thereby alleviating the inflammatory response. 
Key words  
 
PO-073  

Saddle pulmonary embolism is not a sign of high-risk  
deterioration in non-high-risk patients: A propensity  

score-matched study 
 

Dong  Jia 、Min Zhao 
Department of Emergency Medicine, Shengjing Hospital of China Medical University 

 
BACKGROUND There is controversy regarding whether saddle main pulmonary artery (MPA) 
embolism represents a high risk of deterioration in non-high-risk acute pulmonary embolism (PE) 
patients. This study aims to address this issue by conducting a propensity score matching (PSM) 
study.  
METHODS  A total of 727 non-high-risk acute PE patients were retrospectively evaluated. We 
evaluated the Bova score and risk stratification to examine the risk of deterioration. Deterioration 
was defined as any adverse event within 30 days after admission. Computed tomographic 
pulmonary angiography was used to identify the embolism type. All patients were matched into 
four subgroups by PSM according to age, sex, Bova score, and risk stratifi cation: (1) MPA and 
non-MPA embolism; (2) non-saddle MPA and non-MPA embolism; (3) saddle MPA and non-saddle 
MPA embolism; (4) saddle MPA and non-MPA embolism. Correlations were analyzed using Cox 
regression analysis, and deterioration risk was compared between subgroups using Kaplan-Meier 
analysis.  
RESULTS  Cox regression analysis revealed that MPA embolism was correlated with 
deterioration, regardless of whether saddle MPA embolism was included or excluded. Saddle MPA 
embolism was not correlated with deterioration, regardless of comparison with non-saddle MPA 
embolism or non-MPA embolism. Patients with MPA and non-saddle MPA embolism presented a 
high risk for deterioration (log-rank test=5.23 and 4.70, P=0.022 and 0.030, respetively), while 
patients with saddle MPA embolism were not at a high risk of deterioration (log-rank test=1.20 and 
3.17, P=0.729 and 0.077, respetively).  
CONCLUSIONS  Saddle MPA embolism is not indicative of a high risk of deterioration in 
non_x0002_high-risk acute PE patients. 
Key words Main pulmonary artery; Pulmonary embolism; Computerized tomography pulmonary  
arteriograph 
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PO-074  

口服不同剂量矛头蝮蛇血凝酶治疗消化道出血的临床疗效 
 

韩宇、魏述建、贾存辉 
山东大学齐鲁医院 

 
目的   探究口服不同剂量矛头蝮蛇血凝酶治疗消化道出血的临床疗效 
方法   回顾性分析我院 2019 年 08 月—2019 年 11 月 48 例消化道出血患者的临床资料，其中 20
例运用常规治疗方法为对照组，另 11 例在对照组治疗基础上口服 2 单位矛头蝮蛇血凝酶（q8h）为

低剂量试验组，17 例在对照组治疗的基础上口服 6 单位矛头蝮蛇血凝酶（q8h）为高剂量试验组，

比较 3 组临床疗效变化情况、治疗前后的血常规计数［红细胞（red blood cell, RBC）计数、血小板

（platelet ,PLT）计数、血红蛋白（hemoglobin, Hb）含量］、治疗前后的凝血功能［凝血酶原时间

(prothrombin time, PT) 、活化部分凝血活酶时间(activated partial thromboplastin time, APTT) 、
纤维蛋白原( fibrin, FIB) 含量］。 
结果   高剂量实验组的临床有效率 94%，高于低剂量实验组的 82%以及对照组的 65%（P<0.05）；
治疗前及治疗后 3 组的血常规、凝血功能比较差异无统计学意义（P>0.05）。 
结论   高剂量的矛头蝮蛇血凝酶对消化道出血的治疗效果显著，但对患者的血常规及凝血功能无改

善。 
关键字 消化道出血；矛头蝮蛇血凝酶 ；回顾性研究；治疗效果；凝血功能  
 
 
PO-075  

CRRT 非计划下机的影响因素与护理对策的研究进展 
 

徐莉 
山东大学齐鲁医院急诊监护室 

 
目的   CRRT(continuous renal replacement therapy)即连续肾脏替代疗法，是采用每天 24 小时或

接近的一种长时间，连续的体外血液净化疗法，其目的是替代受损的肾功能。目前，CRRT 广泛应

用于重症感染、急慢性肾衰竭、多器官功能衰竭等患者的支持治疗。然而，由于 CRRT 技术要求高，

操作复杂，在实际的应用过程中常常出现非计划性下机情况，常常造成病人的不良结局及医疗资源

的浪费。本文通过对近年国内外相关文献的综述，总结了 CRRT 非计划性下机的主要影响因素及其

护理对策。 
方法   1.影响因素分析.1 病人因素 2.高凝状态 3.意识状态.4 护理人员因素 5.专职护理人员 6 护理

人员的技术水平 
CRRT 的技术门槛高，操作复杂，而临床情况多变，护理人员的业务水平极大地影响着 CRRT 非计

划下机的发生率。例如，有经验的护理人员可通过观察滤器中是否有纤维凝血早期识别滤器凝血的

危险信号，从而及时调整抗凝剂的计量，避免机器报警的发生，而部分经验不足的护士甚至在机器

报警后也只会按消音键，错过了调整的最佳时间，增大了非计划下机的风险。 
结果   2.护理对策 1 个体化的护理方案 3.组建 CRRT 护理小组 4.建立 CRRT 护理岗前培训与常时

教育机制。在日常临床工作中紧跟国际最新循证医学证据的脚步，不断更新自己的知识技术水平也

将有助于降低 CRRT 非计划下机率。 
结论   综上所述，CRRT 的非计划下机主要受病人本身和护理人员的特征影响，有针对性地对目前

的 CRRT 护理系统进行改进将有助于降低 CRRT 的非计划下机率。 
关键字 CRRT 护理系统进行改进将有助于降低 CRRT 的非计划下机率。 
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PO-076  

Homer1a attenuates hydrogen peroxide-induced  
oxidative damage in neuronal cells through 

AMPK-dependent autophagy 
 

Xiuquan  Wu 、zhou fei 
Department of Neurosurgery, Xijing Hospital, Fourth Military Medical University 

 
Neuronal oxidative stress is involved in diverse neurological disorders. Homer1a, as an important 
member of the Homer family and localized at the postsynaptic density, is known to protect cells 
against oxidative injury. However, the exact neuroprotective mechanism of Homer1a has not been 
fully elucidated. Here, we found that Homer1a promoted cell viability and reduced H2O2-induced 
LDH release. The overexpression of Homer1a enhanced autophagy after H2O2 treatment, which 
was confirmed by increased expression of LC3II, Beclin-1 and greater autophagosome formation. 
In addition, we demonstrated that activating autophagy improved cell survival and reduced 
H2O2-induced oxidative stress and mitochondrial damage. Moreover, the autophagy inhibitor 
3-MA partially prevented the protective effects of Homer1a against oxidative challenge. We also 
found that the upregulation of Homer1a after H2O2 treatment increased the phosphorylation of 
AMPK. Furthermore, the AMPK inhibitor compound C inhibited Homer1a-induced autophagy and 
abolished Homer1a-mediated neuroprotection. All the above data suggests that Homer1a confers 
protection against H2O2-induced oxidative damage via AMPK-dependent autophagy.  
Key words Homer1a, hydrogen peroxide, AMPK, autophagy, oxidative stress, mitochondrial 
dysfunction 
 
 
PO-077  

动态监测 PCT 对血流感染细菌种类早期鉴别及预后判断的价值 
 

朱妍 1、肖华 2 
1. 海军军医大学第二附属医院（上海长征医院） 

2. 安徽省濉溪县医院 
 
目的   探究动态监测 PCT 对血流感染细菌种类早期鉴别及预后判断的价值。 
方法   回顾性分析 84 例血培养阳性的血流感染患者，比较不同种类细菌所致血流感染患者血 PCT
值之间的差异。按预后不同分为存活组和死亡组，比较两组患者治疗前后 PCT 的动态变化情况及与

预后间的关系。 
结果   84 例血流感染患者中，检出 G-菌 41 例，，G+菌 40 例，真菌 3 例。其中 G-菌检出排名前

三的分别为肺炎克雷伯杆菌、大肠埃希菌、鲍曼不动杆菌，G+菌中排名前三的为表皮葡萄球菌、头

部葡萄球菌、缓慢葡萄球菌。其中革兰阴性菌（G-菌）组血流感染的 PCT 值显著高于革兰阳性菌（G+
菌）组及真菌组，差异有显著统计学意义（P＜0.05）。将血流感染 G-菌组和非 G-菌组（包括 G+菌
和真菌）两组第一天 PCT 值行 ROC 曲线分析，当界值为 3.84ng／ml 时，ROC 曲线预测革兰阴性

菌血流感染的敏感性为 61%，特异性为 92.5％，ROC 曲线下面积为 0．841。将各 G-菌菌种血流

感染的第一天 PCT 行 K-S 检验，结果示差异无统计学意义（P＞0.05）。将 G-菌血流感染患者按预

后分存活组与死亡组，比较两组治疗前及治疗第 3 天的 PCT 值无统计学差异，但存活组第 5 天的

PCT 值明显低于死亡组。通过 Logistic 二元回归分析显示，第 5 天的 PCT 下降率是患者存活的独

立保护因子。ROC 曲线显示当第 5 天的 PCT 下降率（PCT(D1-D5)/D1）达 36.02%以上时，预测

患者存活的敏感性为 88%，特异性为 68.7％。 
结论    PCT 可作为快速判断血流感染致病微生物的辅助方法，对抗感染治疗方案具有一定的指导

价值。PCT 的动态变化，对抗感染治疗效果及预后有一定的预判作用。 
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关键字 血流感染，脓毒血症，降钙素原，血培养，细菌种类，预后 
 
 
PO-078  

重组促红素联合蔗糖铁用于脓毒症 
低血红蛋白血症患者的疗效观察 

 
刘雪峰 

海军军医大学第二附属医院（上海长征医院） 
 
目的   观察重组人促红素联合蔗糖铁用于脓毒症患者消耗性低血红蛋白血症患者提升血红蛋白浓

度的临床疗效。 
方法   选取 2020 年 1 月至 2021 年 3 月我科收治的并发消耗性低血红蛋白血症(血红蛋白<80g/L)
的脓毒症患者 137 例，随机分为对照组与观察组，对照组 66 例，观察组 71 例。两组均给与脓毒症

的对症处理，在此基础上，对照组在患者血红蛋白<70g/L 的情况下输注红细胞悬液；观察组在患者

血红蛋白<80g/L 情况下给予促红素连续皮下注射(10000iu/d)3 天，后改为 2 天 1 次，同时静脉输注

蔗糖铁 100mg 每周 2 次，血红蛋白<70g/L 时申请输注红细胞悬液。分别于入组后 7d、14d、28d
观察两组患者血红蛋白变化情况，计算 28 天内的红细胞悬液输注总量。 
结果   观察组患者的血红蛋白浓度下降速度低于对照组，观察组患者输注的红细胞悬液总量明显低

于对照组，28d 结束时观察组血红蛋白浓度高于对照组，两组比较，差异有统计学意义(P<0.05)。
两组相关费用未见明显差异。 
结论   促红素联合蔗糖铁应用于脓毒症并发消耗性低血红蛋白血症患者的临床效果满意，能够减少

患者红细胞悬液输注总量、缓解血液紧张的状态，又可以避免异体输血的隐患、减少患者负担。 
关键字  
 
 
PO-079  

脓毒症患者肠道菌群及其代谢物短链脂肪酸 
与病情程度和预后的相关性研究 

 
龙香宇、宋振举 

复旦大学附属中山医院 
 
目的   本研究主要探讨脓毒症患者肠道菌群及其代谢物短链脂肪酸 (SCFAs) 的变化，以及 SCFAs
与肠道菌群、脓毒症患者病情严重程度和预后的相关性。 
方法   纳入研究的对象为 2019 年 1 月-2019 年 8 月收住复旦大学附属中山医院急诊监护室的脓毒

症患者，研究期间在急诊监护室接受治疗的非脓毒症患者以及健康对照者。动态收集脓毒症患者及

非脓毒症患者入院后不同时间段（第 1 周、第 2 周、第 3 周）的粪便标本。分别采用 16S rDNA 基
因测序技术和 UPLC-MS/MS 靶向代谢组学技术，测定肠道菌群及粪便代谢物 SCFAs。动态收集患

者入院后的临床资料。SCFAs 与肠道菌群、临床指标进行 Spearman 相关分析，P＜0.05 认为差异

具有统计学意义。 
结果   1、脓毒症患者肠道菌群的多样性和优势菌种类发生了紊乱。肠道菌群多样性显著降低，厚

壁菌门、瘤胃球菌科、毛螺菌科、粪杆菌属、罕见小球菌属、瘤胃球菌属、布劳特氏菌属等肠道正

常菌群相对丰度明显减少；变形菌门、肠球菌科、黄单胞菌科、假诺卡氏菌科、肠球菌属、寡养单

胞菌属、假诺卡氏菌属等条件致病菌的相对丰度明显增多。 
2、脓毒症组患者肠道 SCFAs 水平较健康对照组及疾病对照组患者明显减少，其中丁酸和异戊酸与

患者的病情严重程度和预后密切相关。 
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3、SCFAs 与肠道正常菌群瘤胃球菌科、毛螺菌科、罕见小球菌属、瘤胃球菌属、布劳特氏菌属呈

正相关，与肠道条件致病菌变形菌门、黄单胞菌科、假诺卡氏菌科、寡养单胞菌属、假诺卡氏菌属

等呈负相关。 
结论   脓毒症患者肠道菌群发生了显著的紊乱，肠道菌群代谢物 SCFAs 与患者的病情严重程度和

预后密切相关，SCFAs 与肠道正常菌群瘤胃球菌科、毛螺菌科、罕见小球菌属、瘤胃球菌属、布劳

特氏菌属呈正相关，与变形菌门、黄单胞菌科、假诺卡氏菌科、寡养单胞菌属、假诺卡氏菌属等条

件致病菌呈负相关。 
关键字 脓毒症；肠道菌群；代谢组学；短链脂肪酸；病情程度；预后 
 
PO-080  

Serum MicroRNA Levels as a Noninvasive Diagnostic 
Biomarker for the  Early Diagnosis of Hepatitis B 

Virus-Related Liver Fibrosis 
 

Honglin Ke 
Fudan university Huashan Hospital 

 
Background  To investigate the role of selected serum  microRNA (miRNA) levels as potential 
noninvasive biomark_x0002_ers for differentiating S0-S2 (early fibrosis) from S3-S4 (late  fibrosis) 
in patients with a chronic hepatitis B virus (HBV)  infection.  
Methods  One hundred twenty-three treatment_x0002_naive patients with a chronic HBV 
infection who underwent a  liver biopsy were enrolled in this study. The levels of 
selected  miRNAs were measured using a real-time quantitative poly_x0002_merase chain 
reaction assay. A logistic regression analysis  was performed to assess factors associated with 
fibrosis  progression. Receiver operating characteristic (ROC) curve  and discriminant analyses 
validated these the ability of these  predicted variables to discriminate S0-S2 from S3-S4. 
Re_x0002_sults: Serum miR-29, miR-143, miR-223, miR-21, and miR- 374 levels were 
significantly downregulated as fibrosis pro_x0002_gressed from S0-S2 to S3-S4 (p<0.05), but not 
miR-16. The  multivariate logistic regression analysis identified a panel of  three miRNAs and 
platelets that were associated with a high  diagnostic accuracy in discriminating S0-S2 from 
S3-S4, with  an area under the curve of 0.936.  
Conclusions  The levels  of the studied miRNAs, with the exception of miR-16, varied  with 
fibrosis progression. A panel was identified that was  capable of discriminating S0-S2 from S3-S4, 
indicating that  serum miRNA levels could serve as a potential noninvasive  biomarker of fibrosis 
progression. 
Key words  
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PO-081  

A Deep Learning Approach to Predicting Ventilator 
Parameters for Mechanical Ventilated Septic Patients 

 
Ting Li1、Zhijun Zeng2、Zhen  Hou3、Wenhao  Zheng4、Yunhan Wang5、Meirou Sun6、Qiyu  Wu6、Jianguo Hou6、

Xinran Huang7、Qi Wang8、Hua Jiang1 
1.  Sichuan Provincial People’s Hospital, University of Electronic Science and Technology of China, Chengdu, 
China, 610072; Chinese Academy of Sciences, Sichuan Translational Medicine Research Hospital, Chengdu, 

China 610072 
2. School of Mathematics, Shanghai University of Finance and Econonmics, Shanghai, China,200433 

3.  School of Mathematics, Nankai University, Tianjin, China 300071 
4. University of Electronic Science and Technology of China, Chengdu, China, 611731  

5. School of Mathematics, Nankai University, Tianjin, China 300071 
6. Beijing Computational Science Research Center, Beijing, China, 100931  

7. University of Glasgow, Glasgow, UK 
8. Department of Mathematics, University of South Carolina, Columbia, SC 29208, USA 

 
Objective  The objective of this study is to provide attending physicians with an artificial 
intelligent based aide to give sufficient amount of time ahead of the precipitated clinical/medical 
event to make necessary and effective adjustment to their treatment strategies to save patients’ 
life. 
Methods  As a pilot study, we choose the following ventilator parameters as our 
monitored/predicted variables: spontaneous respiratory frequency (Fspn), total respiratory 
frequency (Ftot) and expiration tidal volume (Vte). Then we use PyTorch to train and test the LSTM 
RNN model in machine learning. In order to predict future values of the ventilator parameters 
beyond time tn, we use data in [tn-BatchSize; tn] as our training set and set our test set as data in 
[tn+1; tn+m] for the validation of m-step prediction. To construct the training dataset, we pick the 
tail sequence of training set and obtain a batch-size time series set with different lengths. For the 
time series with different length in the same batch, we use padding sequence to fill the gap of the 
one with less components. 
Results   Model 1 and 2 can make decent predictions on multiple target time series in short time. 
Model 2 predicts better on more parameters than model does in short time. But, in a long time 
prediction, model 1 outperforms model 2 overall. 
Conclusions  We present a LSTM RNN based modeling framework to model the time series 
data acquired from the ventilator on a septic patient in the ICU. We demonstrated a machine 
learned LSTM model can be used to make a qualitative prediction on the future time series data on 
three selected ventilator parameters. In most cases, a quantitative prediction can be achieved as 
well. This provides a useful aide for attending physicians to care for septic patients in ICUs. 
Key words Machine learning, recurrent neural networks, LSTM, Ventilator parameters, Sepsis 
 
 
PO-082  

血浆组蛋白 H4 与脓毒症患者严重程度及预后关系研究 
 

王力军 1、郭菲 2、么颖 1、柴艳芬 1 
1. 天津医科大学总医院 

2. 天津医科大学总医院空港医院 
 
目的   血浆组蛋白 H4 浓度是否与脓毒症患者严重程度有关，以及是否可作为判断脓毒症预后的

指标 
方法    采集患者入院  24 h 及  72 h 时血浆，通过酶联免疫分析检测血浆组蛋白  H4 和 
caspase-3 浓度，并对血浆组蛋白 H4 与 24 h 及 72 h 时患者的疾病严重程度、降钙素原、C-反
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应蛋白、乳酸等临床指标进行相关性分析。按照患者预后将其分为存活组和死亡组，比较两组血浆

组蛋白 H4、caspase-3、评分和常用指标的差异，绘制 ROC 曲线评估血浆组蛋白 H4 等指标预

测脓毒症患者预后的价值   
结果   脓毒症患者死亡组 24 h 血浆组 H4 浓度高于存活组，死亡组与存活组 72 h 血浆 H4 度

差异无统计学意义。存活组血浆 H4  72 h 低于 24 h，死亡组血浆 H4 浓度 72 h 和 24 h 差异无

统计学意义。脓毒症患者 24 h 时 H4 浓度与 APACHE Ⅱ和 SOFA 评分值呈正相关。对患者预

后进行评估并绘制 ROC 曲线，H4 的曲线下面积最高。24h 及 72h 血浆组蛋白 H4 浓度均与 
PCT、CRP 和 caspase-3 呈正相关，而与 PLT 计数呈负相关，72 h 血浆组蛋白 H4 与 LDH 呈
正相关  
结论   入院 24 h 血浆组蛋白 H4 浓度可反应脓毒症患者疾病严重程度，并作为判断预后的预测

指标。 
关键字 血浆组蛋白 H4；脓毒症；凋亡；严重程度；预后 
 
 
PO-083  

Heparin Attenuates Histone-Mediated Cytotoxicity  
in Septic Acute Kidney Injury 

 
Lijun Wang、ziyi wang、chao  cao、heng jin、yan zhang、yancun  liu 

Department of Emergency Medicine, Tianjin Medical University General Hospital airport hospital 
 
Histonesareconsideredpotentialriskfactorsthatcontributetothedevelopmentofseptic  
acute kidney injury (SAKI) by inducing apoptosis and inflammation. This study aimed 
to explore the protective effects of heparin on septic acute kidney injury through the 
neutralization of extracellular histones (EH) and to uncover the underlying mechanism. 
C57BL mice (16 each) were randomly divided into the sham group, the sepsis group 
(established by cecal ligation and puncture operation, CLP), and the heparin intervention 
group. Mice in the heparin intervention group received a subcutaneous injection of 
unfractionated heparin (0.03 IU/g) 4h after CLP. At 6h after the operation, nine mice from 
each group were sacrificed by the removal of the eyeballs to harvest blood samples; 
the upper half of the right kidney was used as the study sample. Mice renal tubular 
epithelial cells cultivated in six-well plates were equally divided into five groups. We 
cultured cells treated with either histone (40U), histone (40U) + heparin (25 IU/ml), 
histone(40U) + lipopolysaccharides (LPS; 10µg/ml), or histone (40U) + LPS (10µg/ml) 
+ heparin (25 IU/ml) for 6h. For the histone + heparin group and the histone + 
LPS + heparin group, histone (and LPS) were treated with heparin simultaneously. 
Mice in the heparin intervention group showed decreased levels of EH4, neutrophil 
gelatinase-associated lipocalin (NAGL), kidney injury molecule-1 (KIM-1), tumor necrosis 
factor-α (TNF-α), and interleukin (IL)-6 in the blood serum, longer average 72-h survival 
rate, significantly decreased kidney tissue edema, and a clearer glomerular structure 
coupled with decreased protein and mRNA expression levels of kidney apoptosis-related 
proteins (cleaved Caspase-3/Caspase-3 and Bax/Bcl-2) compared with those in the 
sepsis group at 6h after CLP (P < 0.05). Meanwhile, cells in the heparin intervention 
group exhibited lower expression levels of serum EH4 and inflammatory cytokines, a 
lower apoptosis rate, and decreased expression of apoptosis-related proteins, both 
at protein and mRNA levels, than those in the histone-stimulated group at 6h after 
stimulation (P < 0.05). Heparin may alleviate apoptosis and inflammation through the 
neutralization of histones, thus playing a protective role against septic acute kidney injury. 
Key words heparin, histone, HK-2 cells, apoptosis, septic acute kidney injury 
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PO-084  

急性缺血性脑卒中预后预测系统研究进展 
 

郭鑫培 2、董新玲 1 
1. 新疆医科大学第二附属医院急诊科 
2. 新疆医科大学第二附属医院急诊科 

 
目的   为评估急性缺血性脑卒中预后探寻心得方法，临床实际操作提供理论依据。 
方法   通过对近期的文献进行复习，归纳总结了临床常用的几种评估急性缺血性脑卒中预后的量表

的优缺点及其局限性。 
结果   每一种评分量表均具有一定的优势，同时也存在一定的局限性，目前国际上通畅采用多种评

分量表综合应用来评估急性缺血性脑卒中。 
结论   急性缺血性脑卒中的预后评估是一个动态的、多方面的综合评估结果。 
关键字 急性缺血性脑卒中；预后；预测；评估 
 
 
PO-085  

脑氧代谢率对心肺复苏后患者脑功能预后的评估价值 
 

夏森林、王伟、许岚、胡超民、姚运豪 
湖州市中心医院 

 
目的    探讨脑氧代谢率（cerebral metabolic rate，CMRO2）对心肺复苏（cardiopulmonary 
resuscitation，CPR）后患者脑功能预后的相关性。 
方法   回顾性分析 2017年 6 月~2018 年 6月期间我院急诊科收治的 62 例出现心脏骤停并 CPR 的

急危重症患者的临床资料，根据自主循环恢复后 6 个月格拉斯哥-匹兹堡脑功能分级（Glasgow-brain 
function classification of Pittsburgh，CPC）将患者分为预后良好组（CPC 1~2 级，n=19）和预后

不良组（CPC 3~5 级，n=43）。比较两组 CPR 时间、不同时间点 CEO2、动脉血乳酸值、GCS 评

分及动脉血气分析结果，采用多因素 Logistic 回归分析 CMRO2 与脑功能预后的相关性。 
结果   预后良好组 CPR 时间显著低于预后不良组 (P<0.05)。治疗后第 12h，两组 CMRO2 水平明

显升高，治疗第 24h 开始下降，预后不良组第 24-72h 后维持在相对稳定低水平，不同时间点 CMRO2
水平均明显低于预后良好组 (P<0.05)。治疗后 72h，预后良好组组上述各指标均明显改善，且显著

优于预后不良组 (P<0.05)。Logistic 回归分析显示，CPR 时间是影响 CPR 后脑功能预后的危险因

素，而 GCS 评分、12h CMRO2 则是其保护因素（P<0.05） 
结论   CMRO2 与 CPR 后脑功能预后密切相关，连续监测 CMRO2 的变化可更好地评估脑功能损

伤程度，从而指导临床治疗。 
关键字 心肺复苏；脑氧代谢率；脑功能；预后 
 
 
PO-086  

不典型应激性心肌病合并低 T3 综合征 1 例 
 

许永安 1、曾迎楠 2、颜宁钟 3 
1. 浙江大学医学院附属第二医院 

2. 浙江医院 
3. 广西中医药大学第一附属医院 

 
目的   应激性心肌病临床表现与急性心肌梗死相似，首诊时常误诊为急性心肌梗死；但其一般表现
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为急性可逆性左心室功能障碍。而合并低 T3 综合征的应激性心肌病临床报道极为少见。本文将报

道 1 例急性应激性心肌病合并低 T3 综合征患者，以期增强该疾病的识别能力。 
方法   应激性心肌病临床表现与急性心肌梗死相似，首诊时常误诊为急性心肌梗死；但其一般表现

为急性可逆性左心室功能障碍。而合并低 T3 综合征的应激性心肌病临床报道极为少见。本文将报

道 1 例急性应激性心肌病合并低 T3 综合征患者，以期增强该疾病的识别能力。 
结果   此外，文献提示：低 T3 综合征通常伴发于其他严重疾病，如致命性心律失常（室颤、无脉

性室速等）、心肌梗死等重疾；但其临床表现不典型，严重时伴有全身疲乏、怕冷、少汗或无汗、记

忆力下降、下肢水肿等症状，检查时 T3 明 
显降低。此患者治疗过程中，T3 等甲状腺功能明显降低，突发四肢肌力 0 级，提示伴发低 T3 综

合征[9]。但该患者在未干预甲状腺功能情况下，心率逐渐稳定，心律转窦，血压稳定肌力恢复，预

后较好。 
结论   总之，TTS 伴发低 T3 综合征患者大多为心功能不全、预后较差，与心功能分级呈现正相

关。在临床诊治过程中，需要紧密结合患者病史、症状、体征、完善的辅助检查以及治疗的反应性，

才能有利于早期明确 TTS 诊断，并在积极 
的全身脏器功能评估中才能发现类似低 T3 综合症等症状不典型的临床重疾，祛除诱因，重塑心肌，

改善脏器功能，最终改善预后。 
关键字 应激性心肌病；低 T3 综合征 
 
 
PO-087  

The effect of early vasopressin use on patients with septic 
shock: a systematic review and meta-analysis 

 
Haijun Huang、Hua Xu 、Qinkang Shen 

Zhejiang Provincial Hospital of Chinese Medicine 
 
Background  The effect of early vasopressin initiation on clinical outcomes in patients with septic 
shock is uncertain. A systematic review and meta-analysis was performed to evaluate the impact 
of early start of vasopressin support within 6 hours after the diagnosis on clinical outcomes in 
septic shock patients. 
Methods  We searched the PubMed, Cochrane, and Embase databases for randomized 
controlled trials (RCTs) and cohort studies from inception to the 1st of February 2021. We included 
studies involving adult patients (> 16 years)with septic shock. All authors reported our primary 
outcome of short-term mortality and in the experimental group patients in the studies receiving 
vasopressin infusion within 6 hours after diagnosis of septic shock and in the control group 
patients in the studies receiving no vasopressin infusion or vasopressin infusion 6 hours after 
diagnosis of septic shock, clearly comparing with clinically relevant secondary outcomes(use of 
renal replacement therapy(RRT),new onset arrhythmias, ICU length of stay and length of 
hospitalization). Results were expressed as odds ratio (OR) and mean difference (MD) with 
accompanying 95% confidence interval (CI). 
Results  Five studies including 788 patients were included. The primary outcome of this 
meta-analysis showed that short-term mortality between the two groups was no difference (odds 
ratio [OR] = 1.09; 95% CI, 0.8 to 1.48; P =0.6; χ2 =0.83; I2 = 0%). Secondary outcomes 
demonstrated that the use of RRT was less in the experimental group than that of the control 
group (OR =0.63; 95% CI, 0.44 to 0.88; P =0.007; χ2 =3.15; I2 =36%).The new onset arrhythmias 
between the two groups was no statistically significant difference (OR =0.59; 95% CI, 0.31 to 1.1; 
P =0.10; χ2 =4.7; I2 =36%). There was no statistically significant difference in the ICU length of 
stay(mean difference = 0.16; 95% CI, - 0.91 to 1.22; P = 0.77; χ2 = 6.08; I2 =34%)  and length of 
hospitalization (mean difference = -2.41; 95% CI, -6.61 to 1.78; P = 0.26; χ2 = 8.57; I2 
=53%)  between the two groups. 
Conclusions  Early initiation of vasopressin in patients within 6 hours of septic shock onset was 
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not associated with decreased short-term mortality, new onset arrhythmias, shorter ICU length of 
stay and length of hospitalization, but can reduce the use of RRT. Further large-scale RCTs are 
still needed to evaluate the benefit of starting vasopressin in the early phase of septic shock. 
Key words early, Vasopressin initiation, Septic shock, Systematic review, Meta-analysis 
 
 
PO-088  

Salidroside Regulates Inflammatory Pathway of Alveolar 
Macrophages by Influencing the Secretion of miRNA-146a 

Exosomes by Lung Epithelial Cells 
 

Lanzhi Zheng 
The First Affiliated Hospital of Zhejiang Chinese Medical University 

 
The purpose of this study wasis to explore the investigate investigative mechanism of salidroside 
(SAL) on LPS LPS-induced acute lung injury (ALI) /acute respiratory distress syndrome (ARDS). 
The exosomes from RLE-6TN wereare extracted and identified by transmission electron 
microscopy, particle size analysis and protein marker detection. The exosomes were are, 
and co-cultured with NR8383 cells. The ALI/ARDS model of SD rats was is established by LPS 
(10 mg/kg) intratracheal instillation. AfterFollowing a four-hour intratracheal instillation of 
LPS for 4 h, 50 μl of RLE-6TN exosomes wereare  injected through the tail vein. After that, SAL 
and miR-146a antagomirsantiagomir were are injected into the tail vein for 72h, 
respectively. The As the changes of HE stainstaining, body weight and ALI 
score were are observed. The expression of miR-146a, TLR4, NF-kB, IRAK1, TRAF6 and their 
related proteins were are detected by RT-PCR and western Western blot, respectively. TNF - α, 
IL-6, IL-8 and IL-1 β inflammatory factors wereare  detected by ELISA. The expression of 
miR-146a, NF-kB, IRAK, TRAF6 and related inflammatory factors in LPS-induced NR8383 
cells induced by LPS was is  significantly higher than that in the control group, while 
SAL has significantly greatly reduced the expression of TLR4 mediated NF-kB inflammatory 
pathway and related inflammatory factors. SAL can significantly improve the LPS LPS-induced 
lung morphological abnormalities, slowed down the rate of weight loss in 
rats, and thusand reduce reducing the ALI score. The expression trend of NF-kB, IRAK, TRAF6 
and related inflammatory factors in rat rats’ lung tissue tissues wasis c consistent with that in 
NR8383 cells. SAL has a protective effect on ALI/ARDS caused by sepsis, which may is likely 
to be developed to a potential drug for the treatment of thifor thes disease. ThereforeTo sum up, 
this study provides a new theoretical basis for the treatment of ALI/ARDS with SAL. 
Key words  salidroside, alveolar macrophages, exosomes, miRNA-146a 
 
 
PO-089  

Nomogram for survival analysis  
in the presence of competing risks 

 
Zhongheng Zhang 

sir Run-Run Shaw hospital, Zhejiang university school of medicine 
 
Clinical research usually involves time-to-event survival analysis, in which the presence of a 
competing event is prevalent. It is acceptable to use the conventional Cox proportional hazard 
regression to model cause-specific hazard. However, this cause-specific hazard cannot directly 
translate to the cumulative incidence function, and the latter is usually clinically relevant. The 
subdistribution hazard regression directly quantifies the impact of covariates on the cumulative 
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incidence. When estimating the subdistribution hazard, subjects experiencing competing event 
continue to contribute to the risk set, and censoring weights are assigned to them after the 
competing event time. The weights are the conditional probability that a subject remains 
uncensored, and can be modelled to depend on the covariates of a subject. The first option to 
perform regression on the subdistribution hazard was the crr() function in the cmprsk package. 
However, it is not straightforward to draw a nomogram, which is a user-friendly tool for risk 
prediction, with the crr() function. To overcome this problem, we show an alternative method to use 
a nomogram function based on result of subdistribution hazard modeling. 
Key words Nomogram; competing risks; subdistribution; survival analysis. 
 
PO-090  

Defining persistent critical illness based on growth 
trajectories in patients with sepsis 

 
Zhongheng Zhang 

sir Run-Run Shaw hospital, Zhejiang university school of medicine 
 
Background  Persistent critical illness is common in critically ill patients and is associated with 
vast medical resource use and poor clinical outcomes. This study aimed to define when patients 
with sepsis would be stabilized and transitioned to persistent critical illness, and whether such 
transition time varies between latent classes of patients. 
Methods  This was a retrospective cohort study involving sepsis patients in the eICU 
Collaborative Research Database. Persistent critical illness was defined at the time when acute 
physiological characteristics were no longer more predictive of in-hospital mortality (i.e., vital 
status at hospital discharge) than antecedent characteristics. Latent growth mixture modeling was 
used to identify distinct trajectory classes by using Sequential Organ Failure Assessment score 
measured during intensive care unit stay as the outcome, and persistent critical illness transition 
time was explored in each latent class. 
Results The mortality was 16.7% (3828/22,868) in the study cohort. Acute physiological model 
was no longer more predictive of in-hospital mortality than antecedent characteristics at 15 days 
after intensive care unit admission in the overall population. Only a minority of the study subjects 
(n = 643, 2.8%) developed persistent critical illness, but they accounted for 19% (15,834/83,125) 
and 10% (19,975/198,833) of the total intensive care unit and hospital bed-days, respectively. Five 
latent classes were identified. Classes 1 and 2 showed increasing Sequential Organ Failure 
Assessment score over time and transition to persistent critical illness occurred at 16 and 27 days, 
respectively. The remaining classes showed a steady decline in Sequential Organ Failure 
Assessment scores and the transition to persistent critical illness occurred between 6 and 8 days. 
Elevated urea-to-creatinine ratio was a good biochemical signature of persistent critical illness. 
Conclusions  While persistent critical illness occurred in a minority of patients with sepsis, it 
consumed vast medical resources. The transition time differs substantially across latent classes, 
indicating that the allocation of medical resources should be tailored to different classes of 
patients. 
Key words Persistent critical illness; Sepsis; Unsupervised machine learning. 
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PO-091  

Variable selection in Logistic regression  
model with genetic algorithm 

 
Zhongheng Zhang 

sir Run-Run Shaw hospital, Zhejiang university school of medicine 
 
Variable or feature selection is one of the most important steps in model specification. Especially in 
the case of medical-decision making, the direct use of a medical database, without a previous 
analysis and preprocessing step, is often counterproductive. In this way, the variable selection 
represents the method of choosing the most relevant attributes from the database in order to build 
a robust learning models and, thus, to improve the performance of the models used in the decision 
process. In biomedical research, the purpose of variable selection is to select clinically important 
and statistically significant variables, while excluding unrelated or noise variables. A variety of 
methods exist for variable selection, but none of them is without limitations. For example, the 
stepwise approach, which is highly used, adds the best variable in each cycle generally producing 
an acceptable set of variables. Nevertheless, it is limited by the fact that it commonly trapped in 
local optima. The best subset approach can systematically search the entire covariate pattern 
space, but the solution pool can be extremely large with tens to hundreds of variables, which is the 
case in nowadays clinical data. Genetic algorithms (GA) are heuristic optimization approaches and 
can be used for variable selection in multivariable regression models. This tutorial paper aims to 
provide a step-by-step approach to the use of GA in variable selection. The R code provided in the 
text can be extended and adapted to other data analysis needs. 
Key words Logistic regression; galgo; genetic algorithm (GA); variable selection. 
 
PO-092  

Vasoactive agents for the treatment of sepsis 
 

Zhongheng Zhang 
sir Run-Run Shaw hospital, Zhejiang university school of medicine 

 
The article describes some commonly used vasoactive agents in patients with septic shock. 
Depending on their distinct pharmacological properties, their effects on vascular bed and cardiac 
function are different. For example, dopamine has equivalent effect on heart and vasculature, 
which can result in increases in cardiac output, mean arterial pressure and heart rate. Dobutamine 
is considered as inodilator because it has potent effect on cardiac systole and vasculature. 
Patients with sepsis and septic shock sometimes have coexisting cardiac dysfunction that justifies 
the use of dobutamine. Levosimendan is a relatively new agent exerting its inodilator effect by 
increasing sensitivity of myocardium to calcium. Some preliminary studies showed a promising 
result of levosimendan on reducing mortality. 
Key words Septic shock; dopamine; norepinephrine; sepsis. 
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PO-093  

Machine learning for the prediction of volume 
responsiveness in patients with oliguric acute  

kidney injury in critical care 
 

Zhongheng Zhang 
sir Run-Run Shaw hospital, Zhejiang university school of medicine 

 
Objectives  Excess fluid balance in acute kidney injury (AKI) may be harmful, and conversely, 
some patients may respond to fluid challenges. This study aimed to develop a prediction model 
that can be used to differentiate between volume-responsive (VR) and volume-unresponsive (VU) 
AKI. 
Methods  AKI patients with urine output < 0.5 ml/kg/h for the first 6 h after ICU admission and fluid 
intake > 5 l in the following 6 h in the US-based critical care database (Medical Information Mart for 
Intensive Care (MIMIC-III)) were considered. Patients who received diuretics and renal 
replacement on day 1 were excluded. Two predictive models, using either machine learning 
extreme gradient boosting (XGBoost) or logistic regression, were developed to predict urine 
output > 0.65 ml/kg/h during 18 h succeeding the initial 6 h for assessing oliguria. Established 
models were assessed by using out-of-sample validation. The whole sample was split into training 
and testing samples by the ratio of 3:1. 
Main results  Of the 6682 patients included in the analysis, 2456 (36.8%) patients were volume 
responsive with an increase in urine output after receiving > 5 l fluid. Urinary creatinine, blood urea 
nitrogen (BUN), age, and albumin were the important predictors of VR. The machine learning 
XGBoost model outperformed the traditional logistic regression model in differentiating between 
the VR and VU groups (AU-ROC, 0.860; 95% CI, 0.842 to 0.878 vs. 0.728; 95% CI 0.703 to 0.753, 
respectively). 
Conclusions  The XGBoost model was able to differentiate between patients who would and 
would not respond to fluid intake in urine output better than a traditional logistic regression model. 
This result suggests that machine learning techniques have the potential to improve the 
development and validation of predictive modeling in critical care research. 
Key words Acute kidney injury; Critical care; Extreme gradient boosting; Predictive modeling; 
Urine output. 
 
 
PO-094  

Sedation of mechanically ventilated adults  
in intensive care unit: a network meta-analysis 

 
Zhongheng Zhang 

sir Run-Run Shaw hospital, Zhejiang university school of medicine 
 
Sedatives are commonly used for mechanically ventilated patients in intensive care units (ICU). 
However, a variety of sedatives are available and their efficacy and safety have been compared in 
numerous trials with inconsistent results. To resolve uncertainties regarding usefulness of these 
sedatives, we performed a systematic review and network meta-analysis. Randomized controlled 
trials comparing sedatives in mechanically ventilated ICU patients were included. 
Graph-theoretical methods were employed for network meta-analysis. A total of 51 citations 
comprising 52 RCTs were included in our analysis. Dexmedetomidine showed shorter MV duration 
than lorazepam (mean difference (MD): 68.7; 95% CI: 18.2-119.3 hours), midazolam (MD: 10.2; 
95% CI: 7.7-12.7 hours) and propofol (MD: 3.4; 95% CI: 0.9-5.9 hours). Compared with 
dexmedetomidine, midazolam was associated with significantly increased risk of delirium (OR: 
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2.47; 95% CI: 1.17-5.19). Our study shows that dexmedetomidine has potential benefits in 
reducing duration of MV and lowering the risk of delirium. 
Key words Sedation；mechanically ventilation 
 
 
PO-095  

Gene correlation network analysis to  
identify regulatory factors in sepsis 

 
Zhongheng Zhang 

sir Run-Run Shaw hospital, Zhejiang university school of medicine 
 
Objectives  Sepsis is a leading cause of mortality and morbidity in the intensive care unit. 
Regulatory mechanisms underlying the disease progression and prognosis are largely unknown. 
The study aimed to identify master regulators of mortality-related modules, providing potential 
therapeutic target for further translational experiments. 
Methods The dataset GSE65682 from the Gene Expression Omnibus (GEO) database was 
utilized for bioinformatic analysis. Consensus weighted gene co-expression netwoek analysis 
(WGCNA) was performed to identify modules of sepsis. The module most significantly associated 
with mortality were further analyzed for the identification of master regulators of transcription 
factors and miRNA. 
Results  A total number of 682 subjects with various causes of sepsis were included for 
consensus WGCNA analysis, which identified 27 modules. The network was well preserved 
among different causes of sepsis. Two modules designated as black and light yellow module were 
found to be associated with mortality outcome. Key regulators of the black and light yellow 
modules were the transcription factor CEBPB (normalized enrichment score = 5.53) and ETV6 
(NES = 6), respectively. The top 5 miRNA regulated the most number of genes were 
hsa-miR-335-5p (n = 59), hsa-miR-26b-5p (n = 57), hsa-miR-16-5p (n = 44), hsa-miR-17-5p (n = 
42), and hsa-miR-124-3p (n = 38). Clustering analysis in 2-dimension space derived from manifold 
learning identified two subclasses of sepsis, which showed significant association with survival in 
Cox proportional hazard model (p = 0.018). 
Conclusions  The present study showed that the black and light-yellow modules were 
significantly associated with mortality outcome. Master regulators of the module included 
transcription factor CEBPB and ETV6. miRNA-target interactions identified significantly enriched 
miRNA. 
Key words Gene co-expression netwoek; Mortality; Sepsis; intensive care unit. 
 
PO-096  

Effectiveness of sodium bicarbonate infusion on 
 mortality in septic patients with metabolic acidosis 

 
Zhongheng Zhang 

sir Run-Run Shaw hospital, Zhejiang university school of medicine 
 
Objective  Although sodium bicarbonate (SB) solution has been widely used in clinical practice, 
its effect on mortality when administered to a large population of patients with acidosis is not 
known. The study aimed to investigate the effectiveness of SB infusion in septic patients with 
metabolic acidosis. 
Methods  Septic patients with metabolic acidosis were identified from the Medical Information 
Mart for Intensive Care (MIMIC)-III database. Propensity score (PS) was used to account for the 
baseline differences in the probability to receive SB or not. The marginal structural Cox model 
(MSCM) was employed to adjust for both baseline and timevarying confounding factors. 
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Main results  A total of 1718 septic patients with metabolic acidosis were enrolled in the study, 
including 500 in the SB group and 1218 in the non-SB group. Both pH [7.16 (standard deviation 
(SD): 0.10) vs. 7.22 (SD: 0.07); p < 0.001] and bicarbonate concentration (BC) [11.84 (SD: 3.63) 
vs. 14.88 (SD: 3.36) mmol/l; p < 0.001] were significantly lower in the SB than that in the non-SB 
group. While there was no significant mortality effect in the overall population [hazard ratio (HR): 
1.04; 95% CI 0.86–1.26; p = 0.67], SB was observed to be beneficial in patients with acute kidney 
injury (AKI) stage 2 or 3 and pH < 7.2 (HR 0.74; 95% CI 0.51–0.86; p = 0.021). Similar results were 
replicated with the MSCM. 
Conclusion  Our study observed that SB infusion was not associated with improved outcome in 
septic patients with metabolic acidosis, but it was associated with improved survival in septic 
patients with AKI stage 2 or 3 and severe acidosis. The results need to be verified in randomized 
controlled trials. 
Key words  
 
PO-097  

Deep learning-based clustering robustly 
 identified two classes of sepsis with both  

prognostic and predictive values 
 

Zhongheng Zhang 
sir Run-Run Shaw hospital, Zhejiang university school of medicine 

 
Background  Sepsis is a heterogenous syndrome and individualized management strategy is 
the key to successful treatment. Genome wide expression profiling has been utilized for identifying 
subclasses of sepsis, but the clinical utility of these subclasses was limited because of the 
classification instability, and the lack of a robust class prediction model with extensive external 
validation. The study aimed to develop a parsimonious class model for the prediction of class 
membership and validate the model for its prognostic and predictive capability in external 
datasets. 
Methods  The Gene Expression Omnibus (GEO) and ArrayExpress databases were searched 
from inception to April 2020. Datasets containing whole blood gene expression profiling in adult 
sepsis patients were included. Autoencoder was used to extract representative features for 
k-means clustering. Genetic algorithms (GA) were employed to derive a parsimonious 5-gene 
class prediction model. The class model was then applied to external datasets (n = 780) to 
evaluate its prognostic and predictive performance.  
Findings   A total of 12 datasets involving 1613 patients were included. Two classes were 
identified in the discovery cohort (n = 685). Class 1 was characterized by immunosuppression with 
higher mortality than class 2 (21.8% [70/321] vs. 12.1% [44/364]; p < 0.01 for Chi-square test). A 
5-gene class model (C14orf159, AKNA, PILRA, STOM and USP4) was developed with GA. In 
external validation cohorts, the 5-gene class model (AUC: 
0.707; 95% CI: 0.664 0.750) performed better in predicting mortality than sepsis response 
signature (SRS) endotypes (AUC: 0.610; 95% CI: 0.521 0.700), and performed equivalently to the 
APACHE II score (AUC:0.681; 95% CI: 0.595 0.767). In the dataset E-MTAB-7581, the use of 
hydrocortisone was associated with increased risk of mortality (OR: 3.15 [1.13, 8.82]; p = 0.029) in 
class 2. The effect was not statistically significant in class 1 (OR: 1.88 [0.70, 5.09]; p = 0.211). 
Interpretation Our study identified two classes of sepsis that showed different mortality rates and 
responses to hydrocortisone therapy. Class 1 was characterized by immunosuppression with 
higher mortality rate than class 2. We further developed a 5-gene class model to predict class 
membership. 
Funding: The study was funded by the National N 
Key words  
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PO-098  

Association Between the Use of Sodium Bicarbonate  
and Mortality in Acute Kidney Injury Using  

Marginal Structural Cox Model 
 

Zhongheng Zhang 
sir Run-Run Shaw hospital, Zhejiang university school of medicine 

 
Objective  Acute kidney injury with metabolic acidosis is common in critically ill patients. This 
study assessed the associations between the use of IV sodium bicarbonate and mortality of 
patients with acute kidney injury and acidosis. 
Methods  The study was conducted by using data from Beth Israel Deaconess Medical Center, 
which included several ICUs such as coronary care unit, cardiac surgery recovery unit, medical 
ICU, surgical ICU, and trauma-neuro ICU. Marginal structural Cox model was used to assess the 
relationship between receipt  of sodium bicarbonate and hospital mortality, allowing pH, Paco2, 
creatinine, and bicarbonate concentration as time-varying predictors of sodium bicarbonate 
exposure while adjusting for baseline characteristics of age, gender, Sequential Organ Failure 
Assessment score, acute kidney injury stage, Elixhauser score, quick Sequential Organ Failure 
Assessment, and Simplified Acute Physiology Score II. 
A large U.S.-based critical care database named Medical Information Mart for Intensive Care. 
Patients: Patients with Kidney Disease: Improving Global Outcomes acute kidney injury stage 
greater than or equal to 1 (> 1.5 Å~ baseline creatinine) and one measurement of acidosis (pH ≤ 
7.2). Baseline creatinine was estimated using the Chronic Kidney Disease Epidemiology 
Collaboration equation.  
Measurements and Main Results  Of the 3,406 eligible patients,836 (24.5%) had received 
sodium bicarbonate treatment.Patients who received sodium bicarbonate treatment had a higher 
Sequential Organ Failure Assessment (9 vs 7; p < 0.001), lower pH (7.16 vs 7.18; p < 0.001), and 
bicarbonate concentration (16.51 ± 7.04 vs 20.57 ± 6.29 mmol/L; p < 0.001) compared with those 
who did not receive sodium bicarbonate. In the marginal structural Cox model by weighing 
observations with inverse probability of receiving sodium bicarbonate, sodium bicarbonate 
treatment was not associated with mortality in the overall population (hazard ratio, 1.16; 95% CI, 
0.98–1.42; p = 0.132), but it appeared to be beneficial in subgroups of pancreatitis (hazard 
ratio, 0.53; 95% CI, 0.28–0.98; p = 0.044) and severe acidosis (pH < 7.15; hazard ratio, 0.75; 95% 
CI, 0.58–0.96; p = 0.024). Furthermore, sodium bicarbonate appeared to be beneficial in 
patients with severe bicarbonate deficit (< –50 kgØmmol/L).  
Conclusions  In the analysis by adjusting for potential confounders, there is no evidence that IV 
sodium bicarbonate is beneficial 
for patients with acute kidney injury and acidosis. Although the study suggested potential 
beneficial effects in some highly selected subgroups, the results need to be validated in 
experimental trials. (Crit Care Med 2019; 47:1402–1408) 
 Key words  
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PO-099  

Individualized resuscitation strategy for 
 septic shock formalized by finite mixture modeling  

and dynamic treatment regimen 
 

Zhongheng Zhang 
sir Run-Run Shaw hospital, Zhejiang university school of medicine 

 
Background  Septic shock comprises a heterogeneous population, and individualized 
resuscitation strategy is of vital importance. The study aimed to identify subclasses of septic shock 
with non-supervised learning algorithms, so as to tailor resuscitation strategy for each class. 
Methods: Patients with septic shock in 25 tertiary care teaching hospitals in China from January 
2016 to December 2017 were enrolled in the study. Clinical and laboratory variables were 
collected on days 0, 1, 2, 3 and 7 after ICU admission. Subclasses of septic shock were identified 
by both finite mixture modeling and K-means clustering. Individualized fluid volume and 
norepinephrine dose were estimated using dynamic treatment regime (DTR) model to optimize the 
final mortality outcome. DTR models were validated in the eICU Collaborative Research Database 
(eICU-CRD) dataset. 
Results  A total of 1437 patients with a mortality rate of 29% were included for analysis. The finite 
mixture modeling and K-means clustering robustly identified five classes of septic shock. Class 1 
(baseline class) accounted for the majority of patients over all days; class 2 (critical class) had the 
highest severity of illness; class 3 (renal dysfunction) was characterized by renal dysfunction; 
class 4 (respiratory failure class) was characterized by respiratory failure; and class 5 (mild class) 
was characterized by the lowest mortality rate (21%). The optimal fluid infusion followed the 
resuscitation/ de-resuscitation phases with initial large volume infusion and late restricted volume 
infusion. While class 1 transitioned to de-resuscitation phase on day 3, class 3 transitioned on day 
1. Classes 1 and 3 might benefit from early use of norepinephrine, and class 2 can benefit from 
delayed use of norepinephrine while waiting for adequate fluid infusion. 
Conclusions Septic shock comprises a heterogeneous population that can be robustly classified 
into five phenotypes. These classes can be easily identified with routine clinical variables and can 
help to tailor resuscitation strategy in the context of precise medicine. 
Key words  
 
PO-100  

Individualized Mechanical power-based ventilation  
strategy for acute respiratory failure formalized by finite 

mixture modeling and dynamic treatment regimen 
 

Zhongheng Zhang 
sir Run-Run Shaw hospital, Zhejiang university school of medicine 

 
Background  Mechanical ventilation (MV) is the key to the successful treatment of acute 
respiratory failure (ARF) in the intensive care unit (ICU). The study aims to formalize the concept 
of individualized MV strategy with finite mixture modeling (FMM) and dynamic treatment regime 
(DTR).  
Methods  ARF patients requiring MV for over 48 h from 2008 to 2019 were included. FMM was 
conducted to identify classes of ARF. Static and dynamic mechanical power (MP_static and 
MP_dynamic) and relevant clinical variables were calculated/collected from hours 0 to 48 at an 
interval of 8 h. DMP was calculated as the difference between actual and optimal MP. 
Findings  A total of 8768 patients were included for analysis with a mortality rate of 27%. FFM 
identified three classes of ARF, namely, the class 1 (baseline), class 2 (critical) and class 3 

100 

 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                       论文汇编 

 

(refractory respiratory failure). The effect size of MP_static on mortality is the smallest in class 1 
(HR for every 5 Joules/min increase: 1.29; 95% CI: 1.15 to 1.45; p < 0.001) and the largest in class 
3 (HR for every 5 Joules/min increase: 1.83; 95% CI: 1.52 to 2.20; p < 0.001). 
Interpretation MP has differing therapeutic effects for subtypes of ARF. Optimal MP estimated by 
DTR model may help to improve survival outcome. 
Key words  
 
 
PO-101  

Pulmonary disease and periodontal health: a meta-analysis 
 

Zesheng Wu 
Department of emergency,Hangzhou First People’s Hospital.NO 261 HuanSha Road,Hangzhou 310006 

 
 
Objective  Researches have shown positive relationship between pulmonary disease and 
periodontal disease. The aim of this meta-analysis was to evaluate the associations between PD 
and periodontal health.  
Materials and Methods  Multiple databases were searched for all the relevant studies of 
relationship between pulmonary disease and periodontal health. Weighted mean difference (WMD) 
/Odds Ratio (OR) with 95% Confidence Interval (CI) was used to assess the strength of the 
association.  
Results  37 studies which involving 263,486 patients were included in this meta-analysis. Pooled 
analysis shown significant association between pulmonary disease and periodontal disease 
(Adjusted OR, 1.93, 95%CI: 1.60- 2.33, P <0.05). And pooled adjusted OR was 1.64, 3.03 and 
2.21 in CODP, asthma and pneumonia, respectively. Moreover, the pooled analysis also found that 
the pulmonary disease patients suffer from worse periodontal health status, most of periodontal 
indexes in those patients were poor. 
Conclusions  There is a strong association between pulmonary disease and periodontal health 
status. And clinical trials analyzing the causality and pathological basis of two diseases are 
necessity in further.  Keyword pulmonary disease; periodontal health; meta-analysis 
Key words  
 
 
PO-102  

Follow-up study of pulmonary function among  
COVID-19 survivors 1 year after recovery 

 
xiquan yan1,2、Zhongwei Zhang1、Maiying Fan1、Fang Chen1、Xiaotong Han1、Yimin Zhu1 

1. Hunan Provincial People's Hospital 
2. 湖南师范大学生命科学学院 

 
We assessed pulmonary function in survivors who had recovered from SARS-CoV-2 infection 1 
year previously. In this cohort study conducted from March 16 to March 28, 2021, we followed up a 
total of 119 survivors with SARS-CoV-2 infection who had been hospitalized during January 
24–March 18, 2020 in Huanggang, Hubei Province, China. Study inclusion criteria included a 
previous COVID-19 diagnosis (positive PCR result for SARS-CoV-2) and the willingness and 
ability to provide informed consent. Anomalies were found for the percent predicted DLCO (n = 47, 
39%), DLCO/alveolar volume (n = 10, 8%), percent predicted total lung capacity (TLC; n = 50, 
42%), percent predicted residual volume (n = 50, 42%), percent predicted forced expiratory 
volume in 1 second (FEV1; n = 11, 9%), maximal mid-expiratory flow (MMEF) 75/25 (n = 41, 34%), 
percent predicted forced vital capacity (FVC; n = 11, 9%), and FEV1/FVC (n = 6, 5%). We found 

101 

 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                       论文汇编 

 

that lung functional impairment are highly prevalent in survivors with COVID-19 1 year after 
discharge, and persistent lung function impairment was found in about 40% of survivors. Lung 
damage might be related to pulmonary fibrosis. 
Key words COVID-19, pulmonary function, follow-up 
 
 
PO-103  

疑似重症新型冠状病毒肺炎早期救治体会  
 

宋巧玲 
中国人民解放军第三军医大学第三附属医院 

 
目的   总结疑似重症新型冠状病毒肺炎在隔离留观病房的早期救治策略 
方法   回顾性分析 4 例疑似重症新型冠状病毒肺炎患者的临床资料及早期救治过程，并通过查询文

献，学习指南进行总结 
结果   针对疑似重症患者要尽早给予气管插管呼吸机辅助维持氧合，及时给予抗菌药物治疗，实施

恰当的容量管理策略，缩短疑似患者确诊时间，实施正确的感染预防与控制措施（IPC）及恰当的转

运 
结论   早期及时给予氧疗、无创通气、气管插管维持氧合是救治成功的关键，同时实施综合性治疗

措施。 
关键字  
 
 
PO-104  

COVID-19 疫情封锁解除后儿童和 
青少年急性药物中毒患者的心理特征及影响因素 

 
全正霖 1、方志成 2、杨贤义 2 

1. 锦州医科大学十堰市太和医院研究生培养基地（湖北医药学院附属医院）急诊医学科 
2. 十堰市太和医院（湖北医药学院附属医院），急诊科 

 
目的   分析 COVID-19 疫情封锁解除后儿童和青少年急性药物中毒的临床资料，探讨中毒患者的心

理特征及其影响因素，为后疫情时代儿童和青少年心理健康干预提供科学依据。 
方法   通过调查问卷收集湖北省十堰市太和医院 2020 年 4 月 9 日－2021 年 4 月 9 日急诊科收治

7～18 岁急性药物中毒患者临床资料并获取焦虑自评量表（SAS）和抑郁自评量表（SDS）评分。

分析中毒患者的抑郁焦虑情绪现状、临床流行病学特征及其影响因素。 
结果   纳入研究并有效回收问卷 76 份。学龄以初中和高中为主，平均年龄为 14.73 岁，女性占

78.9%。出现抑郁及焦虑症状比例高达 100%，其中重度焦虑达 80.5%，重度抑郁达 81.8%。所有

患者均痊愈出院，平均住院 2-4 天。独生子女、手机娱乐时间长、居家锻炼时间短、既往存在心理

精神疾病等对焦虑抑郁症状发生有显著影响。 
结论   新冠疫情封锁隔离解除后，儿童和青少年精神类药物中毒事件发生与疫情期间封锁隔离带来

的心理精神疾病增多有关。后疫情时代应关注儿童和青少年心理健康，采取正确的方式帮助健康成

长。 
关键字 新型冠状病毒肺炎； 儿童青少年； 抑郁； 焦虑； 药物中毒；心理精神疾病 
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PO-105  

术前红细胞分布宽度对冠状动脉旁路移植术 
患者术后急性肾损伤的预测价值 

 
李峥嵘、郭德群、魏延津 

临沂市人民医院 
 
目的   探讨术前红细胞分布宽度（RDW）对冠状动脉旁路移植术（CABG）后急性肾损伤（AKI）
的早期预测价值。 
方法   回顾性收集 2014 年 5 月至 2020 年 5 月住院并行冠状动脉旁路移植术患者的临床资料，

根据是否发生 AKI 将患者分为 AKI 组及非 AKI 组。比较两组患者的基线临床、血常规、血生化指

标，应用 Logistic 回归分析探讨 AKI 发生的危险因素。运用受试者工作特征曲线（ROC）检验 RDW
预测 CABG 术后发生 AKI 的价值。 
结果   纳入研究的患者共 551 例，其中 AKI 组 83 例，非 AKI 组 468 例。CABG 术后患者 AKI 发
生率为 15.06%。二分类多因素 Logistic 回归分析显示体外循环（OR=3.366，95% CI 1.606～7.052，
P=0.001）、高血压（OR=2.917，95% CI 1.596～5.330，P=0.000），心功能≥Ⅲ级（OR=3.112，
95%CI 1.357～7.134，P=0.007）、术前高血清肌酐水平（OR=1.108，95% CI 1.003～1.034，
P=0.018）、术前高 RDW（OR=1.394，95% CI 1.015～1.914，P=0.040）是 CABG 术后 AKI 的独

立危险因素，围术期使用他汀（OR=0.421，95% CI 0.208～0.851，P=0.016）是独立保护因素。

ROC 曲线显示，RDW 预测 CABG 术后发生 AKI 的曲线下面积为 0.648，当以 12.9%为截点为时，

RDW 预测 CABG 术后 AKI 的敏感度为 62.65%，特异度为 59.40%。 
结论   冠状动脉旁路移植术后发生 AKI 的危险因素包括体外循环、高血压、心功能≥Ⅲ级、术前高

血肌酐水平和术前高 RDW 水平，而围手术期他汀的使用可能具有保护作用。术前 RDW 具有一定

的预测价值，可作为 CABG 术后患者发生 AKI 的早期预警标志物。 
关键字 冠状动脉旁路移植术；红细胞分布宽度；急性肾损伤；危险因素 
 
PO-106  

脑出血继发医院感染败血症的危险因素分析及风险模型构建 
 

唐雯奕、马珍、方清永、李虹霞、胡丹、徐丹 
重庆市急救医疗中心（重庆市第四人民医院、重庆市急救医学研究所） 

 
目的   分析脑出血患者继发败血症院内感染的流行病学特点及危险因素，并构建风险预测模型，为

临床提供评估脑出血继发败血症风险的可行性方案。 
方法   回顾性分析 2010 年 1 月至 2021 年 6 月我院收治的脑出血发生医院感染的临床资料，根据

是否发生败血症分为败血症组与非败血症组，收集两组患者基础临床资料，部分实验室检查结果，

分析两组患者流行病学差异。采用单因素和多因素分析筛选出脑出血继发院内败血症患者的危险因

素，建立预警评分系统，同时绘制受试者工作特征曲线（ROC），评价评分系统对脑出血继发败血

症的预测价值。 
结果   此次纳入分析的 720 例病例中，其中败血症 48 例，非败血症 672 例。单因素分析发现年龄、

长期卧床、感染间隔时间、穿刺、引流、输血、植入物为脑出血继发院内败血症的危险因素。将上

述单因素分析发现的危险因素纳入多因素 Logistic 回归分析发现穿刺、引流是脑出血继发院内败血

症的独立危险因素。基于上述多因素分析结果，建立脑出血继发院内败血症风险模型，回代验证显

示该评分标准的曲线下面积(Areaunderthecurve，AUC)为 0.88，当预警评分的截断值为 0.195 分时，

敏感度为 91.6%，特异度为 83.5%，约登指数为 0.911。具有较高的准确性，可用于脑出血继发院

内败血症高风险的评估。 
结论   我院收治脑出血继发败血症中老年人居多，分析发现穿刺、引流是脑出血继发院内败血症的
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独立危险因素。为临床更早的评判脑出血继发院内败血症提供了有力的依据，临床上要对需要穿刺

引流的患者予以重点关注。基于上述多因素分析结果，建立脑出血继发院内败血症风险模型，具有

较高的准确性，可用于脑出血继发院内败血症高风险的评估。 
关键字 脑出血；败血症；危险因素；风险预测模型 
 
 
PO-107  

急诊危重症患者院间转运现状的横断面调查研究 
 

李凡、孙朋霞、李树亚、蔡梦歆、华小雪、高健、朱华栋 
中国医学科学院北京协和医院 

 
目的   了解危重症患者院间转运现状，以期为患者院间转运相关工作规范的制订提供参考。 
方法   采用便利取样法，以网络问卷调查的形式，对全国 7 个行政区域的 97 家医疗机构的 2142
名急诊医护人员进行现状调查。 
结果   急诊医护人员认为院间转运存在的挑战前 3 项分别为：转运前后的病情评估、转运相关的沟

通、转运前后的病情交接；最担心的潜在事件前 3 项分别为：患者病情变化、发生医疗纠纷、转运

设备不足或故障。院间转运实施难易程度的平均分为 6.40±2.01 分，院间转运通畅度的平均分为

8.00±1.85 分，101 名（9.6%）医护人员参与的院间转运发生过的相关事件。 
结论   我国患者院间转运工作相关流程有待规范，需逐步完善院间转运流程、院间转运信息平台、

院间转运监测网的建设，以促进医疗单位间的有效沟通，保障院间转运患者安全。 
关键字  
 
 
PO-108  

整体化护理流程对急诊危重患者 
院内转运时间和转运不良事件的影响 

 
雷海棠 

河南省人民医院 
 
目的   探讨整体化护理流程对急诊危重患者院内转运时间和转运不良事件的影响。 
方法   选取 2020 年 1 月至 2020 年 12 月在我院急诊就诊的危重症患者共 1267 例纳入观察组，予

以整体化护理流程；另选取2019年1月至2019年12月就诊的接收常规转运护理的危重症患者1484
例纳入对照组，进行回顾性分析比较。比较两组患者转运过程所有时间、不良事件的发生率及病情

恶化的发生情况。 
结果   观察组患者转运用时 12.47±2.02 分钟，显著短于对照组 16.94±3.37 分钟，差异有统计学意

义。对照组交接用时 5.48±1.47 分钟，观察组用时 3.27±0.78 分钟，两者比较差异存在统计学意义。

观察组发生转运资料携带不齐全、管道脱落或阻塞、误吸和坠床的不良事件发生率均显著低于对照

组，差异有统计学意义。观察组不良事件的总发生率为 2.29%显著低于观察组 15.84%，差异有统

计学意义。观察组患者转运过程中血氧饱和度降低、血压变化、心律失常和休克的发生率显著低于

对照组，差异有统计学意义。观察组病情恶化总发生率为 1.10%，显著低于对照组 4.72%，差异有

统计学意义。观察组患者对转运过程中的医患沟通、转运效率及护理满意度评分均显著高于对照组，

差异有统计学意义。 
结论   整体化护理流程能够有效缩短急诊危重症患者的转运时间，降低转运过程中不良事件和病情

恶化的发生率，提高护理满意度，值得进一步推广。 
关键字 急诊；危重患者；转运；整体化护理流程 
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PO-109  

NEWS 评分与 MEWS 评分对急诊观察室 
非计划性转抢的预测价值 

 
于敏 

江苏省人民医院 
 
目的   通过 MEWS 与 NEWS 评分评估急诊观察室病人非计划性转抢的预测效果。 
方法   回顾性分析 2020 年 06 月-12 月我院急诊观察室非计划性转抢救室 24 例，未转抢 300 例，

共入科 324 例，比较 MEWS 与 NEWS 的评分对预测观察室非计划性转抢的价值。 
结果   324 例急诊观察室病人中发生非计划性转抢的 24 例占 7.4%，Logisitc 回归分析显示非计划

性转抢的影响因素有是否吸氧、是否监护、白蛋白、NEWS 评分、MEWS 评分；NEWS 评分、MEWS
评分预测非计划性转抢的 ROC 曲线下面积 （AUC）分别为 0.857，0.783，两者 AUC 比较差异有

统计学意义（P<0.05）。敏感度分别为 0.90，0.789， 特异度分别为 0.452，0.751。 
结论   NEWS 评分与 MEWS 评分相比可以更好的预测急诊观察室非计划转抢。 
关键字 急诊观察室；早期预警评分;改良早期预警评分;非计划性;预测 
 
PO-110  

什么？医用餐桌竟可以转运急危重症患者 
 

刘洋金、孙洪 
西安市红会医院 

 
目的   对急危重症患者使用医用餐桌转运进行观察及效果分析（医用餐桌经过部分改装）。 
方法   选取我科 2021 年 1 月至 2021 年 7 月 100 名急危重症患者且需要转运患者。将患者分为对

A 组和观 B 组各 50 例。 
结果   通过转运发现使用改装后医用餐桌转运的患者（A 组），全部 100%安全转运至目的地，无

任何不良事件的发生。而未使用改装医用餐桌转运的患者（B 组），在转运过程中发生呼吸机管路脱

管 1 次，监护仪跌落 1 次，药品损坏 1 次。并且使用改良医用餐桌转运的途中时间要明显短于未使

改装医用餐桌的时间，提高了工作效率，降低了不良事件的发生。 
结论   针对急诊危重患者使用改装医用餐桌转运，不仅提高了转运途中的安全率，缩短了转运途中

时间，减少了不良事件的发生，而且充分体现了我们的专业性及人文关怀，提升了医院的形象，提

高了患者及家属的满意度，有效的进行了闲置物品的利用，应在医院各个临床科室大力推广。 
关键字 急危重     转运    医用餐桌 
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PU-0001  

成人体外心肺复苏的应用 
 

孙琳 
哈尔滨医科大学附属第二医院 

 
目的   近年来随着医疗技术的提高，体外心肺复苏（extracorporeal cardiopulmonary resuscitation, 
ECPR）的应用越来越常见，本文从 ECPR 的适应证、ECPR 的建立与早期管理、成本效益评估和

并发症四个方面对体外心肺复苏进行了介绍，希望对于 ECPR 的临床应用有一些指导意义。 
关键字 心脏骤停 体外心肺复苏技术 心肺复苏 
 
 
PU-0002  

脊骨神经医学的研究进展 
 

杜鹏举 
海南医学院第一附属医院 

 
目的   通过深入探讨脊骨神经医学的发展史，以及目前全球脊骨神经科医生的分布，向我国民众推

广这一新兴的医疗手段。 
方法   通过在知网及 Pubmed 等网站搜索脊骨神经医学的相关文献，进行整理和学习。 
结果   脊骨神经科医生通过手法复位，不需要吃药和打针，缓解病人的疼痛。医生通过复位一些错

位的关节，使得全身的血液循环、神经系统及内分泌系统正常运作，同时给予一些生活方式的教育，

促进人体健康的学科。 
结论   脊骨神经医学在西方国家中逐渐受到民众的重视，尤其是该学科和 WTO 合作以后，全球多

个国家已经有该学科的教育机构。在西方国家，该学科已经形成了众多医学院的独立学科。通过本

文，希望脊骨神经医学在我国得到更好的发展，保障人民群众的健康。 
关键字 脊骨神经医学； 
 
PU-0003  

10-year changes in pathogen and drug resistance  
in sepsis patients induced by severe abdominal infection 

 
Shaojing Wang、Xinke Su 

Xiangyang Central Hospital, Affiliated Hospital of Hubei University of Arts and Science 
 
Objective  To explore pathogen changes and drug resistance in sepsis patients induced by 
severe abdominal infection, and to provide evidence for the rational use of antimicrobial drugs in 
clinical practice.  
 Method  324 sepsis patients caused by severe abdominal infection admitted to a tertiary hospital 
from January 2011 to April 2021 were included. Abdominal drainage fluids and blood samples 
were cultivated, pathogens were identified and drug sensitivity were analyzed.  
 Result 901 strains of pathogens were identified, of which 637 strains of Gram-negative bacteria 
(70. 7%), 188 strains of Gram-positive bacteria (20. 9%), 76 strains of fungi (8. 4%). The top 2 
Gram-negative bacteria were E. coli and Klebsiella pneumoniae, accounted for 257 (28.5%) and 
105 (11.7%), respectively; and the top 2 Gram-positive bacteria were Staphylococcus aureus and 
fecal enterococci, 124 (13.8%) and 44 (4.9%) respectively. Gram-positive bacteria increased in the 
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last 5 years compared to the previous 5 years, with significantly statistical difference (P>0.05). The 
drug sensitivity test showed that the resistance rate of E. coli bacteria to antimicrobial drugs such 
as ampicillin, levofloxacin, sulfamethoxazole-trimethoprim, ceftriaxone and meropenem was 
100.0%, 43.2%, 54.2%, 69.7% and 2.0%; the resistance rate of Klebsiella pneumoniae to drugs 
such as ampicillin, piperacillin, ammonia, cefuroxime and meropenem was 97.6%, 72. 7%, 44.5%, 
54.5% and 2.0%; no staphylococcus and fecal enterococci found to be resisted to vancomycin.  
 Conclusion The pathogens in sepsis patients induced by severe abdominal infection were mostly 
Gram-negative bacteria, but Gram-positive bacteria constituted an increasing trend in the past 5 
years, negative bacteria were highly resistant, and drug resistance monitoring may guide rational 
application of antimicrobial drugs. 
Key words sepsis, abdominal infection, drug resistance 
 
PU-0004  

猪尾巴导管与中心静脉导管引流术 
治疗气胸的疗效及推广价值分析 

 
姚成洲 

南京鼓楼医院集团宿迁医院 
 
目的    探析气胸患者接受猪尾巴导管与中心静脉导管引流术的临床应用价值及推广价值。 
方法    本次研究限定于本院于 2018 年 11 月到 2020 年 05 月期间收治的气胸患者 50 例，其中接

受中心静脉导管引流术的 25 例患者纳入对照组，接受猪尾巴导管引流术的 25 例患者纳入干预组，

对比分析组间患者治疗数据差异。 
结果    干预组患者临床治疗显效 8 例、有效 16 例，有效率 96.00%；对照组组患者临床治疗显效

7 例、有效 11 例，有效率 72.00%，组间数据对比存在意义（P＜0.05）；干预组患者 ICU 停留时间、

引流时间、住院时间、肺复张时间等各项治疗数据较之对照组同项数据，组间数据差异显著（P＜
0.05）。 
结论   在气胸引流术的干预中，使用猪尾巴导管的临床干预效果要优于中心静脉导管，其而患者在

治疗指标方面有着更好的改善效果，临床应用价值显著，值得推广。 
关键字  猪尾巴导管；中心静脉导管引流术；气胸；疗效 
 
 
PU-0005  

Perioperative risk factors for septic shock and death in 
patients with acute bowel obstruction 

 
Shaojing Wang、Xinke Su 

湖北文理学院附属医院，襄阳市中心医院 
 
Objective  To investigate the risk factors for septic shock and death in hospitalized patients with 
acute bowel obstruction, and to provide evidence for early initiation of cluster therapy.  
 Methods We performed a retrospective study of 105 patients with acute bowel obstruction who 
underwent surgery during hospitalization from January 2019 to April 2021, univariate and 
multivariate analyses were conducted to confirm the risk factors for septic shock and death.  
 Results  Among 105 surgical patients, 71 cases complicated septic shock and 30 died during 
hospitalization, accounted for 67.6% and 28.6% respectively. Risk factors for shock were 
pre-existing diabetes, preoperative chemotherapy, hypoproteinemia, onset to surgery time >36h 
(P>0.05), and risk factors for death during hospitalization were pre-existing diabetes, preoperative 
chemotherapy, hypoproteinemia, complicating septic shock, onset to surgery time >36h (P>0.05), 
antibiotic delay >6h (P>0.05). Logistic regression analyses indicated pre-existing diabetes, 
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preoperative chemotherapy, onset to surgery time >36h were risk factors for shock (P>0.05), 
pre-existing diabetes, complicating septic shock, onset to surgery time >36h (P>0.05) are risk 
factors for death during hospitalization (P>0.05).  
 Conclusion   Septic shock was very common in patients with acute bowel obstruction, mortality 
during hospitalization was very high. Pre-existing diabetes, preoperative chemotherapy, onset to 
surgery time >36h were the risk factors for septic shock during perioperative, pre-existing diabetes, 
complicating septic shock, onset to surgery time >36h were the risk factors for death during 
hospitalization.  
Key words acute bowel obstruction, septic shock, preoperative 
 
 
PU-0006  

 全胃肠灌洗在急性有机磷农药中毒患者中的临床护理观察 
 

王双双 
南京鼓楼医院集团宿迁医院 

 
目的    研究急性有机磷农药中毒患者行全胃肠灌洗注入活性炭与复方聚乙二醇电解质散的疗效。 
方法    将急诊科急救的 120 例急性有机磷农药中毒患者为研究对象，随机数字法分为对照组 60
例和观察组 60 例，对照组洗胃后采用常规治疗，观察者将复方聚乙二醇电解质散与活性炭粉末混悬

液通过鼻胃管注入胃内，比较排便时间、全血 ChE 活力的恢复时间、中毒反跳的发生率、阿托品总

用量、电解质紊乱发生率、住院天数及死亡率 
结果     观察组入院后全血 ChE 活力恢复时间、首次排便时间、阿托品总用量、电解质紊乱发生

率、中毒反跳的发生率及住院天数均显著低于对照组，统计学具有显著性意义(P<0.05)。观察组死

亡率与对照组死亡率比较无显著性差异(P >0.05)。 
结论    急性有机磷中毒患者洗胃后经胃管行全胃肠灌洗注入复方聚乙二醇电解质散和活性炭，能

明显提高胆碱酯酶活性恢复时间，减少电解质紊乱例数等并发症的发生率及阿托品的累计用量，缩

短患者的住院时间，是一项值得推广的急救措施。 
关键字 全胃肠灌洗；有机磷中毒；活性炭；复方聚乙二醇电解质散  
 
 
PU-0007  

股骨颈骨折的诊疗新进展 
 

雷钦亮 
福建省立医院 

 
目的   近年来，股骨颈骨折的治疗效果已得到显著改善，决定施行何种手术方式仍存在争议。本文

归纳目前股骨颈骨折的流行病学、损伤机制、骨折分型及手术治疗方式等方面的进展，以期能为股

骨颈骨折治疗的合理选择提供参考。 
方法   通过在 Pubmed、中国知网、万方等数据库中检索股骨颈骨折诊疗相关内容，进行归纳总结。 
结果   共纳入 60 篇与股骨颈骨折诊疗相关的文献，涉及流行病学、损伤机制、骨折分型及手术治

疗方式等方面。 
结论   中青年、稳定性骨折的老年人以及无法耐受关节置换术的患者，推荐内固定治疗。对于老年

不稳定型股骨颈骨折、无法接受长期卧床、对再次手术耐受差的患者应推荐髋关节置换治疗。 
关键字 股骨颈骨折、内固定治疗、髋关节置换、股骨颈骨折分型 
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PU-0008  

10 例曼陀罗中毒误诊患者的临床表现及急救护理体会 
 

赵春云 
南京鼓楼医院集团宿迁医院 

 
目的    通过对 10 例曼陀罗中毒的临床表现和急救护理的回顾性分析，提高对曼陀罗中毒认识，减

少误诊，以做到及时和规范的救治。 
方法    回顾性分析 10 例曼陀罗中毒的症状体征、急救措施和护理要点。 
结果    10 例患者通过过积极的抢救和精心护理症状均在 96h 内完全消失治愈出院。 
结论     准确识别曼陀罗中毒，早期彻底洗胃及全胃肠道灌洗、特效解毒剂的使用、严密的病情观

察、精心的护理是抢救成功的关键。 
关键字 曼陀罗；自制药酒；中毒；护理 
 
PU-0009  

分析目标导向性血液灌流对急性百草枯中毒患者的疗效 
 

吴超 
南京鼓楼医院集团宿迁医院 

 
目的    针对急性百草枯中毒患者实施目标导向性血液灌流治疗的临床效果进行探究。 
方法    研究时段：2018 年 2 月至 2019 年 12 月，对象：我院收治的 66 例急性百草枯中毒患者，

将其按照治疗方式的不同分为 3 组，组别名称分别为：A 组（n=20，常规治疗）、B 组（n=24，3
次血液灌流治疗）、C 组（n=22，持续目标导向性血液灌流治疗），对比 3 组患者的临床治疗效果。 
结果    3 组急性百草枯中毒患者在治疗后的 PaO2 指标、APACHEⅡ评分相比较来说，C 组明显

优于 A、B 组，差异有显著性，P＜0.05；与 A、B 组急性百草枯中毒患者相比，C 组急性百草枯中

毒患者在治疗后的生存率明显较高，P＜0.05。 
结论    在对急性百草枯中毒患者进行治疗的过程中，可以采用持续目标导向性血液灌流的方法，

其效果较为明显，可在临床中应用、推广。 
关键字 急性百草枯中毒患者；持续目标导向性；血液灌流；治疗效果 
 
 
PU-0010  

猪尾巴导管治疗青少年首次自发性气胸的临床效果 
 

姚成洲 
南京鼓楼医院集团宿迁医院 

 
目的       青少年首次自发性气胸 76 例患者，治疗统计，讨论猪尾巴导管的效果。 
方法      搜集患者库青少年首次自发性气胸病患（2019.05 月～2020.09 月）并选出 76 例分两组，

参考组（38 例）中心静脉导管引流，观察组（38 例）采用猪尾巴导管胸腔闭式引流。归纳导管留

置时间、住院时间及胸痛、皮下气肿、堵管发生率，对比。 
结果      效果对比导管留置时间、住院时间，观察组数值相对于参考组较短（P＜0.05）；安全对

比不良反应，观察组总发生率相对于参考组较低（5.26% vs 21.05%，P＜0.05）。 
结论     猪尾巴导管对于青少年首次自发性气胸患者更为安全，可缩短导管留置时间，减少住院治

疗时长。 
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关键字 猪尾巴导管；青少年；自发性气胸；效果 
 
PU-0011  

Increasing cell-in-cell formation in breast tissue  
denotes carcinogenesis rather than invasion 

 
bingshu wang、Xiaoqing  Xu、Kaijia  Shi、Chun Luo、Banzhan  Ruan、Shaojiang  Zheng 

Tumor Institute of the First Affiliated Hospital, Key Laboratory of Emergency and Trauma of Ministry of Education, 
Research Unit of Island Emergency Medicine of Chinese Academy of Medical Sciences, Key Laboratory for 
Tropical Cardiovascular Diseases Research of Hainan Province, Hainan Medical University, Haikou 571199, 

China. 
 
To investigate the formation of cell-in-cell (CIC) structures in the process of breast tissue 
carcinogenesis, this study included a total of 215 cases of breast tissue which were surgically 
excised at the Second Affiliated Hospital of Hainan Medical University, including 20 patients with 
non-tumor benign breast disease (e.g. usual ductal hyperplasia (UDH) and papillary ductal 
hyperplasia (PDH)), 87 cases of ductal carcinoma in situ (DCIS), and 108 cases of invasive breast 
cancer of no special type (IBC-NST). Immunostaining of cytokeratin 5/6 and E-cadherin in 
precancerous tissues and cancer tissues was performed to facilitate the observation of CIC 
structures under a microscope. We found that the number of CIC structures in normal, UDH and 
PDH breast tissues increased sequentially, and was less than that of DCIS. Among the DCIS 
subtypes, the proportions of CIC structures in the comedo, solid, papillary and cribriform 
decreased sequentially, and the higher the grade of DCIS, the larger the proportion of CIC 
structures. Compared with DCIS, CIC structures in IBC-NST are less, and are positively correlated 
with nuclear grades and mitotic figures. In general, the more CIC formed, the younger the patients, 
the higher the ki-67 proliferation index, the higher the nuclear grade, the more mitosis, the smaller 
the tumor, and the less lymph node metastasis. In conclusion, the proportion of CIC structures in 
breast tissue is positively correlated with the process of carcinogenesis, but not with the 
subsequent progression and invasion. 
Key words Keywords: cell-in-cell, invasive breast cancer of no special type, ductal carcinoma in 
situ, ductal hyperplasia, carcinogenesis 
 
PU-0012  

rSIG 休克指数联合 D 二聚体评估多发伤患者预后的价值 
 

何雪义、何武兵 
福建省立医院 

 
目的   探讨 rSIG 休克指数与 D 二聚体对多发伤患者预后的评估价值。 
方法   回顾性分析福建省立医院 2019 年 11 月至 2020 年 8 月收治 141 例多发伤患者的临床资

料，根据 28 天的预后分成存活组和死亡组，比较组间血液检验指标、rSIG、D 二聚体等指标，分析 
rSIG 与 D 二聚体的关系。行 ROC 曲线分析 rSIG 与 D 二聚体及两者联合对多发伤患者预后的预

测价值。以 rSIG、D 二聚体的最佳截断值将患者分为 rSIG ≤ 7.75 组 和 rSIG>7.75 组，D 二聚体

≤ 20.6ng/ mL 组和 D 二聚体>20.6 ng/mL 组，比较各组间病死率差异的统计学意义。 
结果   纳入 141 例患者，存活组患者的 rSIG 大于死亡组[（18.1±7.8）VS（15.5±10.6）]，差异

无统计学意义（Z=-1.238，P＞0.05），D 二聚体低于死亡组[（11.3±10.2）VS（26.4.5±10.4）] ，
差异有统计学意义（ Z=-4.882，P＜0.05 ）。D 二聚体对多发伤患者预测能力优于 rSIG,差异有统计

学意义（Z=2.527，P＜0.05）；D 二聚体预测能力也优于 rSIG 与 D 二聚体联合，但差异无统计学意

义（Z=0.158，P＞0.05）；rSIG 与 D 二聚体联合预测能力大于 rSIG 单独预测能力，但差异无统计

学意义（Z=2.76，P＜0.05）。rSIG ≤ 7.75 组患者的 28 d 病死率大于 rSIG ＞7.75 组，差距有统
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计学意义（c2=8.346，P＜0.01）。D 二聚体≤20.6ng/mL 组 28 d 病死率明显小于  D 二聚

体>20.6ng/mL 病例，差异有统计学意义（c2=30.157，P＜0.01）。患者 rSIG 与 D 二聚体呈负相

关 （r=-0.046， P=0.592）。 
结论   rSIG、D 二聚体对多发伤患者的预后有较好的预测价值，在多发伤的临床救治上具有一定的

指导意义。 
关键字 多发伤；rSIG; D 二聚体；预后 
 
 
PU-0013  

APACHEII 评分和 SOFA 评分联合 ALB、PCT 
对重症肺炎患者临床预后的预测价值 

 
卫红 

六安市人民医院 
 
目的   探究急性生理功能和慢性健康状况评分系统 II（APACHEII）和序贯器官衰竭估计评分

（SOFA）联合白蛋白（ALB）、降钙素原（PCT）对重症肺炎患者预后的预测价值 
方法   选择 2017 年 1 月至 2021 年 5 月本院收治的 73 例重症肺炎病例作为研究对象，收集患者入

院时 APACHEII 评分、SOFA 评分，测定血清 ALB、PCT，收集患者 28d 病死情况，分析不同预后

患者各指标差异及指标对预后的预测价值 
结果   ①Pearson 相关性分析示，血清 PCT 与 APACHEⅡ评分、SOFA 评分呈正相关（r=0.415，
0.512，P<0.05），血清 ALB 与 APACHEⅡ评分、SOFA 评分呈负相关（r=-0.304，-0.412，P<0.05），
APACHEⅡ评分与 SOFA 评分呈正相关（r=0.385，P<0.05） 
结论   重症肺炎患者血清 ALB、PCT、APACHEII 评分和 SOFA 评分与预后相关，指标可单独或联

合用于预测患者预后，对临床治疗方式的选择有一定参考价值。 
关键字 肺炎；急性生理功能和慢性健康状况评分系统 II；序贯器官衰竭估计评分；预后；降钙素原；

白蛋白 
 
 
PU-0014  

脾切除术与保守治疗创伤性脾破裂的临床效果比较 
 

韩圣瑾 
六安市人民医院 

 
目的   探讨脾切除术与保守治疗创伤性脾破裂的临床效果差异  
方法   选择 2015 年 10 月至 2017 年 10 月我院接诊的 84 例创伤性脾破裂患者作为本研究对象，

脾损伤分级 I~II 级，通过随机数表法分为 A 组（n=42）和 B 组（n=42），A 组使用脾切除术治疗，

B 组使用保守治疗。比较两组手术疗效、围术期情况及并发症发生率 
结果   所有患者均无死亡病例，A 组有 29 例行单纯脾切除术，13 例脾切除加自体脾脏移植术；B
组有 2 例患者由于腹腔出血量增加中转手术治疗，行单纯脾切除术，两组临床疗效总有效率分别为

97.62%（41/42）、92.86%（39/42），比较无显著差异（P＞0.05） 
结论   对于脾损伤分级 I~II 级的创伤性脾破裂患者使用保守治疗可获得和脾切除术相似的疗效，且

具有更好的经济学优势，临床实践上仍需结合不同患者的实际情况给予合适的治疗方案。 
关键字 创伤性脾破裂；脾切除术；保守治疗；并发症 
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PU-0015  

Intravascular large B-cell lymphoma with diffuse ground 
glass lesion on chest computed tomography diagnosed 

using transbronchial lung cryobiopsy: a case report 
 

Liming Zhao 
Department of Emergency Medicine, Shanghai East Hospital, Tongji University School of Medicine, Shanghai  

 
A 68-year-old man was presented with high fever of unknown origin for 3 weeks and 
nonproductive cough for 1 week. A chest computed tomography scan revealed multiple nodules 
and ground glass opacities (GGO) in both lungs. The patient was initially diagnosed with 
hypersensitivity pneumonitis based on the result of bronchoalveolar lavage fluids. After treatment 
with methylprednisolone for 2 weeks, the patient’s fever recurred, with no resolution of lesions on 
chest computed tomography. The patient consented to positron emission tomography computed 
tomography (PET/CT). It showed that fluorodeoxyglucose (FDG) metabolism was significantly 
increased in the spleen, whole skeleton, and both lungs, suggesting a malignant hematological 
disease. Large B-cell lymphoma was diagnosed by bone marrow puncture and flow cytometry. 
Transbronchial lung cryobiopsy was performed to evaluate the diffuse lung lesion. 
Hematoxylin-eosin staining showed diffuse infiltration of heterotypic cells in the pulmonary 
interstitial capillaries. Furthermore, immunohistochemical examination results suggested lung 
infiltration of B lymphohematopoietic system tumors. The patient was finally diagnosed as 
Intravascular large B-cell lymphoma (IVLBCL). IVLBCL with diffuse lung ground glass lesions is 
very rare and difficult to diagnose. Transbronchial lung cryobiopsy, as an emerging procedure, 
plays an important role in the diagnosis of interstitial lung disease and has gained popularity for a 
lower complication rate and acquisition of more tissue samples.       
Key words intravascular large B-cell lymphoma, cryobiopsy, diffuse lung disease, case report 
 
PU-0016  

ICU 常见肺部真菌感染诊断中 
支气管肺泡灌洗液 G、GM 实验的应用价值研究 

 
沈勇 

安徽省六安市人民医院 
 
目的   探讨重症病房（ICU）常见肺部感染真菌的分布，分析支气管肺泡灌洗液 G（1,3βD 葡聚糖）、

GM（半乳甘露糖）实验诊断的应用价值 
方法   选取 2018 年 5 月～2020 年 9 月期间，安徽医科大学附属六安医院 ICU 收治的入院时有侵

袭性肺部真菌感染（IPFI）高危因素 96 例患者，依据肺部 CT 定位感染目标肺段，在第 1、3、5 天

行纤支镜肺泡灌洗，灌洗液离心后进行真菌镜检、培养和 G、GM 实验，按镜检和培养确诊的真菌

分布结果自然分组，比较组间 G、GM 实验均值 
结果   72 例确诊为 IPFI，共培养分离或镜检出真菌 89 株,其中主要菌属为白色假丝酵母菌、热带

假丝酵母菌、曲霉菌属、隐球酵母菌属，分别占 40.5%、22.47%、12.36%、5.62%。 
结论   肺泡灌洗液 G、GM 实验在 ICU 肺部真菌感染常见几种菌属诊断中，G 实验诊断假丝酵母菌，

G 实验联合 GM 实验诊断曲霉菌属有临床价值，二者对新隐球酵母菌、毛霉菌诊断价值不大 
关键字 支气管肺泡灌洗液、侵袭性肺部真菌感染、G 实验、GM 实验 
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PU-0017  

浅低温治疗用于创伤失血性休克早期的研究进展 
 

沈成慧 
六安市人民医院 

 
目的   浅低温治疗是指将人体核心温度控制在 34～36 ℃。 
方法   在创伤失血性休克方 面有研究显示，控制性浅低温可降低细胞代谢，减少氧耗，保护脏器，

有利于休 克复苏。 
结果   但低体温的评估及如何控制浅低温是个难点，本文就低温的相关知识、 低温治疗目前的应

用进展以及低体温的评估和控制方法作一综述 
结论   但低体温的评估及如何控制浅低温是个难点，本文就低温的相关知识、 低温治疗目前的应

用进展以及低体温的评估和控制方法作一综述 
关键字  浅低温治疗 创伤失血性休克 研究进展 
 
PU-0018  

亚胺培南西司他丁钠个体化给药的研究进展 
 

李洁垚、杨远征 
海南医学院第一附属医院 

 
目的   随着药动学/药效学（PK/PD）理论在临床研究上的发展，可将 PK/PD 理论用于传统用药方

案的调整，并以此优化抗菌药物的给药方案。 
方法   文献检索。 
结果   通过优化抗菌药物的给药方案，从而减少药物不良反应的发生率及细菌耐药的产生率。 
结论   有效的抗生素治疗对于重症感染患者的预后至关重要，抗菌药物的不恰当使用可导致住院时

间延长、多重耐药菌的感染以及死亡率的升高。因此，优化抗菌药物给药方案显得尤为重要，从而

起到提高抗菌活性、降低耐药性、降低药物毒性的作用。 
关键字 亚胺培南；药动学；药效学；个体化给药 
 
 
PU-0019  

无创正压通气对急诊重症支气管哮喘 
并发呼吸衰竭患者的临床效果及有效率评价 

 
万强 

六安市人民医院 
 
目的   分析无创正压通气对急诊重症支气管哮喘并发呼吸衰竭患者的临床效果及有效率。 
方法   纳入本院收治的重症支气管哮喘并发呼吸衰竭患者共 100 例，利用病历号尾数奇偶的方法将

其划分为研究组以及常规组，每组样本容量均为 50 例。常规组提供常规治疗模式，研究组提供无创

正压通气治疗模式。比较两组患者动脉血气指数以及治疗效果 
结果   研究组动脉血气指数以及治疗有效率较常规组均获得显著优化效果（P＜0.05）。 
结论   针对重症支气管哮喘并发呼吸衰竭患者提供无创正压通气治疗模式，可将其动脉血气指数以

及治疗有效率均优化至最佳状态，存在较大的临床推广以及应用价值。 
关键字 无创正压通气；急诊；重症支气管哮喘；呼吸衰竭；治疗效果 
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PU-0020  

胸痛中心建设对 STEMI 救治时间节点影响的研究进展 
 

张梦醒 
六安市人民医院 

 
目的   胸痛中心的建立极大地缩短了 STEMI 患者的再灌注治疗时间，提高了 STEMI 救治的效率和

水平。对 STEMI 患者的救治时间节点进行规范地管控，可以显著缩短 STEMI 患者的救治时间。 
方法   本文主要对 STEMI 救治时间节点的概念、影响时间节点延迟的相关因素、以及胸痛中心对

时间节点影响的研究进展进行综述。 
结果   对 STEMI 患者的救治时间节点进行规范地管控，可以显著缩短 STEMI 患者的救治时间。本

文主要对 STEMI 救治时间节点的概念、影响时间节点延迟的相关因素、以及胸痛中心对时间节点影

响的研究进展进行综述。 
结论   对 STEMI 患者的救治时间节点进行规范地管控，可以显著缩短 STEMI 患者的救治时间。本

文主要对 STEMI 救治时间节点的概念、影响时间节点延迟的相关因素、以及胸痛中心对时间节点影

响的研究进展进行综述。 
关键字 胸痛中心；ST 段抬高；时间节点；急救；影响 
 
 
PU-0021  

急性胸痛分诊的研究进展 
 

宣娇娇 
六安市人民医院 

 
目的   胸痛是急诊科经常面对的问题，急性胸痛病人的急诊救治是急诊科的重要任务。 
方法   急性胸痛护理分诊标准、没有合适的急性胸痛护理分诊工具等问题对急性胸痛患者的急救护

理工作造成了很大的困扰。 
结果   本文对当前急性胸痛的分诊工具进行分析对比，发现当前急性胸痛护理分诊工作困境，并提

出可发展方向，为后续急性胸痛护理分诊标准或工具的构建研究提供了依据。 
结论   本文对当前急性胸痛的分诊工具进行分析对比，发现当前急性胸痛护理分诊工作困境，并提

出可发展方向，为后续急性胸痛护理分诊标准或工具的构建研究提供了依据。 
关键字 急性 胸痛 分诊 进展 
 
PU-0022  

足踝主动屈伸运动联合利伐沙班 
预防急性骨盆骨折患者深静脉血栓形成的应用价值 

 
张唯 

六安市人民医院 
 
目的   探究足踝主动屈伸运动联合利伐沙班预防急性骨盆骨折患者深静脉血栓形成（deep venous 
thrombosis，
DVT）的应用价值。 
方法   选取安徽医科大学附属六安医院 2016年 5 月至 2019 年 5月收治的 90例急性骨盆骨折患者

为研究对
象，采用随机数字表法将患者分为观察组和对照组，每组各 45 例，均予全身麻醉手术治

疗，术后给予利伐沙班口服，观察
组患者术后行足踝主动屈伸运动训练。比较两组患者术后 21 d
内 DVT 发生率，术后 8 h 和术后 7 d 下肢血流动力学、血液流变学、
DVT 早期诊断指标变化及不
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良反应发生情况 
结果   观察组患者术后 21 d 内 DVT
发生率显著低于对照组（P ＜ 0.05）。 
结论   对于急性
骨盆骨折患者而言，术后在口服利伐沙班的基础上实施足踝主动屈伸运动有助于

改善其下肢血流动力学、血液流变学指标，
从而降低 DVT 发生风险。 
关键字 足踝主动屈伸运动 ；利伐沙班 ；骨盆骨折 ；深静脉血栓 
 
 
PU-0023  

Noninvasive mechanical ventilation versus high flow nasal 
cannula after extubation in COVID-19 ARDS patients 

 
Xinke Su、Yan Li、Fengsheng Cao 

襄阳市中心医院 
 
Background Noninvasive mechanical ventilation (NIV) and high flow nasal cannula (HFNC) after 
extubation may prevent reintubation in patients at high-risk of respiratory failure. However, their 
efficacy in post-extubated COVID-19ARDS patients remains unclear. The objective of this study 
was to compare the efficacy of NIV to prevent reintubation in COVID-19 ARDS patients as 
compared with HFNC.  
 Methods  We conducted a prospective analysis of COVID-19 ARDS ventilatedpatients admitted 
to Intensive Care Unit of a tertiary teaching hospital from March 2020 to August 2020. COVID-19 
ARDS patients who had been extubated were included and randomly assigned in a 1:1 ratio to 
receive either NIV or HFNC immediately. The primary outcome was rate of reintubation at 72 h 
after extubation. 
 Results 142 patients were enrolled, 70 patients treated with NIV and 72 patients treated with 
HFNC. Both groups were well matched in baseline characteristics. The reintubation rate was 
10.0% (7 out of 70 patients) with NIV and 12.5% (9 out of 72 patients) with HFNC [relative risk (RR) 
0.97: 95% confidence interval (CI) (0.72–1.31); P = 0.95]. Mortality in ICU did not differ between 
groups: 34.2% (24/70) with NIV vs. 31.9% (23/72) with HFNC [(RR 0.91: 95% CI (0.67–1.39); 
P = 0.89)].  
 Conclusions In COVID-19 ARDS patients, there was no difference between NIV and HFNC in 
the prevention of reintubation at 72 h after extubation. 
Key words noninvasive ventilation, high flow nasal cannula, COVID-19, extubation 
 
 
PU-0024  

秋水仙碱片过量服用致中毒死亡 1 例 
 

李剑伟、郑蓓蓓、陈贵礼 
贵州省兴义市人民医院 

 
目的   秋水仙碱作为治疗痛风性关节炎的急性期的特效药物，秋水仙碱被广泛应用于临床，并在

2020ACR 痛风管理指南被推荐为首选药物，秋水仙碱具有细胞有丝分裂毒素，毒性大，一旦过量缺

乏解救措施，且该药物无特效解毒药，文章通过介绍我院收治的 1 例大剂量秋水仙碱中毒致死亡患

者的治疗经过，总结治疗经验，为以后治疗大剂量秋水仙碱中毒的患者提供临床参考。 
方法     24 岁女患，平时体健，因“口服秋水仙碱致呕吐、腹泻 10 小时”于 12 月 19 日 19:30 入院，

患者自服秋水仙碱约 100mg 后出现恶心、呕吐数次，呕吐物为少量胃液，继而出现解黄色水样便 4
次，量多，伴上腹痛，余无特殊不适。查体：生命征平稳，神志清楚，皮肤黏膜无出血点，无黄疸，

心肺腹查体无异常，神经系统查体阴性。入院急查血常规 白细胞 19.01X10^9/L,凝血六项示：

PTA61.8，SFDP 49.5mg/L，肝肾功电解质、心肌酶谱、血气分析等未见明显异常。治疗上予甲强
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龙 500mg 冲击、聚乙二醇导泻、清水洗胃等治疗，血液灌流治疗，血浆置换、气管插管、呼吸机辅

助呼吸、甲强龙 500mg、重组人粒细胞刺激因子治疗，CVVHDF。 
结果   因该患者中毒剂量达 2mg/kg，最终治疗无效，死亡原因考虑严重骨髓抑制后出现严重凝血

功能障碍。 
结论   秋水仙碱的广泛应用，治疗剂量与中毒剂量接近，而中毒的治疗应从洗胃和预防休克的措施

开始，早期彻底洗胃，活性炭灌肠吸附毒物，甲泼尼龙治疗减轻骨髓抑制；脂肪乳剂辅助解毒，在

存在严重骨髓抑制，特别是合并 MODS 患者，早期应考虑血液净化的必要性，更多的目的是器官

功能支持、采取序贯性血液净化方式血液灌流（HP）联合连续性血液净化治疗（CBP）。值得进一

步探索。 
关键字 秋水仙碱中毒 
 
 
PU-0025  

马德龙病导致听力减退 1 例 
 

陈贵礼、李剑伟、郑蓓蓓 
兴义市人民（工人)医院 

 
目的   马德龙病，又称良性对称性脂肪瘤病(Benign Symmetric Lipo-matosis，BSL) 是一种罕见的

脂肪代谢障碍引起的脂肪组织弥漫性、对称性沉积于颈肩部皮下浅筋膜间隙和(或)深筋膜间隙的疾

病，患者常因颈部畸形、活动受限、压迫气管致呼吸困难而就诊。治疗方法主要要外科彻底切除手

术，采用类似改良颈清扫手术方法，保留颈部肌肉和器官，沿颈筋膜彻底切除增生脂肪，避免复发。 
方法   良性对称性脂肪瘤病(Benign Symmetric Lipo-matosis，BSL)良性对称性脂肪瘤病多见于中

年男性，脂肪在身体上半部弥漫性沉积，尤其是颈部，主要表现为双颈部、枕部、项部、肩部、颌

下、胸骨上窝、锁骨上窝对称性分布的无痛性脂肪团块，类似肿瘤病变，常导致颈部畸形、活动受

限，呈"牛颈"或"驼峰背"样外形，影响生活和容貌，给患者带来极大的心理压力，患者多因此而就诊。 
少数患者由于肿块压迫气管和食道，引起憋气、呼吸困难和吞咽困难，甚至压迫腔静脉，造成静脉

回流障碍。 
结果   目前尚无有效办法。外观改善主要依靠外科彻底切除手术，采用类似改良颈清扫手术方法，

保留颈部肌肉和器官，沿颈筋膜彻底切除增生脂肪，避免复发。 
术后需戒酒，并积极治疗各种伴发疾病。单纯控制饮食和减肥通常无明显效果。也有学者提出，不

必追求手术彻底性，仅部分切除或采用吸脂治疗，改善外观即可。 
结论   马德龙病是一种罕见的脂肪代谢障碍引起的脂肪组织弥漫性、对称性沉积于颈肩部皮下浅筋

膜间隙和(或)深筋膜间隙的疾病，几乎所有患者都有长期的酗酒史，因此长期饮酒是该病较为肯定的

诱因。该例患者出现听力下降初步考虑与双耳及乳突脂肪层脂肪增厚并脂肪沉积所致，但具体机制

任不清楚，还需进一步研究，为临床治疗提供依据。 
关键字 马德龙病；脂肪瘤；多发性；对称性；病例报道。 
 
PU-0026  

自我表露干预急性心肌梗死患者的研究进展 
 

韩亚林 
海南医学院 

 
目的   急性心肌梗死是冠状动脉出现持续性缺氧、缺血引发的急性心肌坏死,是冠心病最严重的表

现形式,具有较高的致残率及致死率。现阶段临床常通过经皮冠状动脉介入术(PCI)治疗急性心肌梗死,
其作用显著、起效迅速,能有效重建冠状动脉灌注,改善患者心功能及预后。急性心肌梗死发病时,患
者有明显的濒死感,且患者对疾病缺乏认知及对 PCI 的担忧均会给造成巨大的心理负担,影响患者术
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后恢复。故缓解急性心肌梗死患者 PCI 后的心理负担、提高认知度对改善患者预后具有重要意义。

本文通过探讨自我表露干预对急性心肌梗死患者 PCI 术后心理负担、认知程度及应对方式的影响。

旨在为临床心理护理提供依据。 
方法   检索中英文数据库，在分析目前急性经自我表露干预后急性心肌梗死患者 PCI 术后心理负

担、认知程度及应对方式的影响，分析其中的因果关系，对自我表露干预方法进行归纳总结。同时，

对患者心理干预方式进行探讨和展望。 
结果   急危重症疾病，给患者带来创伤的同时也带来了巨大的成长空间。自我表露作为一种积极向

上的心理转变过程，对于改善患者心理压力、缓解疾病痛苦发挥着越来越重要的作用。聚类文献分

析结果显示，国外的研究发展与成果总体较快和成熟，目前，国内关于患者自我表露的研究多集中

于癌症患者，对心血管疾病患者的自我表露干预报道较少。 
结论   目前，国内关于急性心肌梗死患者自我表露干预的质性研究较少，因此，后续可通过质性研

究探究 急性心肌梗死患者自我成长的真实心理体验。目前研究多关注患者的心理社会影响因素，个

体生理生化指标等客观因素对自我表露的影响作用尚不明确，因此，未来可从生理机制的探索研究

入手；对患者自我表露 影响因素研究大多为横断面调查，未来自我表露的影响因素研究应侧重纵向

研究，为临床干预提供依据。 
关键字 自我表露；急性心肌梗死 
 
 
PU-0027  

甲状腺功能减退症 
 

王明礼 
新疆维吾尔自治区中医医院 

 
目的   甲状腺功能减退症的研究进展综述 
方法   搜集知网、万方相关文献 
结果   甲状腺功能减退症（Hypothyroidism，简称甲减）是由于甲状腺激素合成和分泌减少或组织

作用减弱导致的全身代谢减低综合征。甲减的患病率与 TSH 诊断切点值、年龄、性别、种族等因素

有关，有多种病因和表现，最常见的临床表现是体重增加，脱发，寒冷不耐受，嗜睡，便秘，皮肤

干燥和声音变化。甲状腺功能减退症的体征和症状因年龄、性别、病情严重程度和其他一些因素而

异，诊断依据于临床病史、体格检查、血清 FT3、FT4、促甲状腺激素水平、影像学检查、手术和

组织学检查。 
结论   甲状腺功能减退症（Hypothyroidism，简称甲减）是由于甲状腺激素合成和分泌减少或组织

作用减弱导致的全身代谢减低综合征。甲减的患病率与 TSH 诊断切点值、年龄、性别、种族等因素

有关，有多种病因和表现，最常见的临床表现是体重增加，脱发，寒冷不耐受，嗜睡，便秘，皮肤

干燥和声音变化。甲状腺功能减退症的体征和症状因年龄、性别、病情严重程度和其他一些因素而

异，诊断依据于临床病史、体格检查、血清 FT3、FT4、促甲状腺激素水平、影像学检查、手术和

组织学检查。 
关键字 甲状腺功能减退 
 
 
PU-0028  

上消化道出血急诊手术的临床效果分析 
 

王峰 
六安市第二人民医院 

 
目的   研究上消化道出血患者急诊手术的临床治疗效果和作用 
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方法   选择 2016 年 10 月至 2017 年 10 月我院急诊收治的上消化道出血患者 84 例，采用随机数

字表法将其分为实验组与参照组，每组均 42 例。其中，参照组采用常规上消化道出血急救方式，实

验组给予综合性急救模式，对比 2 组患者急诊治疗相关指标、效果及满意度情况 
结果   实验组急救时长、住院时长短于参照组，实验组出血量、输血量均少于参照组，实验组上消

化道出血急诊治疗临床总有效率（92.86%）明显高于参照组（66.67%），实验组上消化道出血急诊

治疗总满意率（95.24%）高于参照组（73.8%），组间差异性较大（P＜0.05） 
结论   上消化道出血患者予以综合性急救治疗临床效果较好，患者止血时长较短，出血量较低，且

上消化道出血患者预后水平较高，应予以临床推广。 
关键字 upper gastrointestinal bleeding; emergency; effect; satisfaction 
 
 
PU-0029  

重型颅脑损伤患者肠内营养的研究进展 
 

韩亚林 
海南医学院 

 
目的   重型颅脑损伤（severe traumaticbrain injry,sTBI）通常为突发性损伤，病情危重，变化迅速，

且常伴有多种并发症，具有较高的致残率和死亡率。此时患者的机体处于高分解状态，早期能量消

耗较大，加之机体处于过度应激反应状态，容易导致肠道黏膜屏障功能受损，容易发生免疫力下降、

营养不良，增加多器官功能衰竭综合征（multiple organ failure syndrome,MODS）等严重并发症发

生风险。因此，适时、合理的营养补充对重型颅脑损伤患者的病情控制具有积极意义，肠内营养支

持因更加符合重症患者的生理需求而广泛应用，但关于营养制剂的选择目前尚无统一标准。本文通

过肠内营养制剂对患者临床预后及营养状态、炎症指标等的影响，旨在为重型颅脑损伤患者早期营

养干预提供参考依据。 
方法   检索中英文数据库，分析目前重型颅脑损伤患者肠内营养的种类、营养成分的含量对于患者

的影响。根据患者生化指标的结果给予相对应的肠内营养支持，观察其效果，对肠内营养干预进行

归纳总结。同时，对患者其他营养干预方式进行探讨和展望。 
结果   短肽型肠内营养制剂在重型颅脑损伤患者早期肠内营养支持中具有更好的胃肠道耐受性，但

血糖波动更明显，含 ω-3 脂肪酸的整蛋白肠内营养制剂瑞能具有更轻的血糖波动，配合微生态制剂

进行肠内免疫微生态营养支持时能够弥补其胃肠道耐受性不足的问题，且可进一步减少患者的炎症

反应及院内感染，可能更有利于远期预后的改善。 
结论   重型颅脑损伤患者伤后多处于昏迷状态，主动进食能力下降且机体处于负氮平衡状态，极易

出现代谢紊乱、免疫功能下降、Alb 下降及血糖、血脂水平异常升高等，进而损害组织脏器，不仅

影响中枢神经系统功能代偿及修复，且将增加致残率和病死率。目前，已商品化的肠内制剂种类繁

多，组分差异较大，在肠内营养剂的选择方面仍需要进一步研究。 
关键字 重型颅脑损伤；肠内营养 
 
 
PU-0030  

外周血 RDW、PDW、PLT 与老年结肠穿孔 
并发脓毒症及短期预后 的相关性分析 

 
黄鑫 

六安市人民医院 
 
目的   探究老年结肠穿孔并发脓毒症患者外周血红细胞分布宽度
（RDW）、血小板分布宽度

118 

 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                       论文汇编 

 

（PDW）、血小板计数（PLT）水平及其与患者短
期预后的相关性 
方法   选取 2017 年 1 月~2020 年 6 月本院 EICU 收治的老年
结肠穿孔并发脓毒症患者 
100 例作为研究对象（观察组），根据观察组患者 28 d
预后情况分为生存组 53 例，死亡组 47 例，

另选取同期在本院体检的健康者 30
例作为对照组。使用全自动血细胞分析仪检测外周血 RDW、

PDW、PLT 水平 
结果   观察组患者白细胞（WBC）计数、C 反应蛋白（CRP）、RDW、PDW 水
平均明显高于对

照组，PLT 水平明显低于对照组（P＜0.05）。入院 1 d、3 d、5 d
时死亡组外周血 RDW、PDW 水
平及序贯器官衰竭（SOFA）评分、急性生理学
与慢性健康状况评分Ⅱ（APACHE Ⅱ）评分均明

显高于生存组，PLT 水平明显低
于生存组（P＜0.05）。 
结论   与生存组比较，死亡组老年结肠穿孔并发脓毒症患者入
院 1 d、3 d、5 d 时外周血 RDW、

PDW 水平逐渐升高，PLT 水平逐渐降低，三
者可能作为临床评估指标，用于患者预后判断。 
关键字 红细胞分布宽度；血小板分布宽度；血小板计数；结肠穿孔；脓毒症； 短期预后 
 
PU-0031  

平均血小板体积血小板计数及两者比值 
对尿源性脓毒症预后的预测价值 

 
黄鑫 

六安市人民医院 
 
目的   探讨平均血小板体积(MPV)、血小板计数(PLT)及两者比值(MPV／PLT)对
录源性脓毒症患

者 28 d 死亡风险的预测价值 
方法   依据患者 28 d 存活
夫况分为生存组(n=64)和死亡组(n=22)。同时选我院健康体检者 30 例

作为对照组。比较各
且临床指标：收缩压(SBP)、氧合指数(PaO：／FiO：)、C 一反应蛋白(CRP)、
血白细胞计数(WBC)、
血乳酸(Lac)、急性生理与慢性健康状况评分Ⅱ(APACHE II)、快速序贯器官

衰竭评分(qSOFA 评
兮)、SOFA 评分、D 一二聚体、降钙素原(PCT)、脑钠肽(BNP)等，并分别记

录患者人院时(0 h)和
人院 24 h PLT、MPV 及 MPV／PLT。 
结果   对照组
’LT>生存组 PLT 一 0 h>死亡组 PLT 一 0 h；对照组 MPV、MPV／PLT<生存组 MPV
一 0 h、MPV／PLT—
I h<死亡组 MPV 一 0 h、MPV／PLT 一 0 h；死亡组 SBP、PaO，／FiO，

低于生存组，死亡组 Lac、D 一二聚
本、PCT、BNP、APACHE 1I 评分、SOFA 评分、qSOFA 评

分、MPV 一 24 h、MPV／PLT 一 24 h 高于生存
且，差异均有统计学意义(P<0．05)。MPV 一 24 
h 预测尿源性脓毒症患者死亡风险的曲线下面积
：AUC)为 0．888，当最佳截断值为 12．1 fl 时，

敏感度为 72．7％，特异度为 98．4％。APACHEll 评分
页测患者死亡风险的 AUC 为 0．914，当

最佳截断值为 18 分时，敏感度为 81．8％，特异度为 82．8％。  
结论   PLT、MPV 及 MPV／PLT 均可评估尿源性脓毒症患者预后，且 MPV 一 24 h 对尿源性脓毒

症患
旨 28 d 死亡风险具有良好的预测价值，可作为有效而简便的评估指标。 
关键字 尿源性脓毒症；血小板计数(PLT)；平均血小板体积(MPV)；  
 
 
PU-0032  

脾脏破裂患者手术前后 
外周血心肌酶谱、 凝血功能及血小板参数的变化及意义 

 
雷俊 

六安市人民医院 
 
目的   探讨脾脏破裂患者手术前后心肌酶谱、凝血及血小板参数的变化及意义 
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方法   收集 2017 年
1 月—2020 年 3 月期间我院收治的 69 例创伤性脾破裂患者作为脾破裂组,按
1∶1∶1 比例收集同期收治的 69
例非脾破裂腹部外伤患者作为对照 1 组,同期 69 例健康体检者作

为对照 2 组;脾破裂组、对照 1 组均于术前
(T0)、术后 6h(T1)、术后 1d(T2)、术后 3d(T3)、术后

1 周(T4)、术后 4 周(T5)采集外周血,对照 2 组于体检当
日采血,测定心肌酶谱、凝血功能及血小板

参数,分析上述各项指标与脾脏破裂分级的关系 
结果   脾破裂组 T0
~T4 点肌酸激酶(CK)、肌酸激酶同工酶(CK-MB)、乳酸脱氢酶(LDH)高于对照

1 组(P<0.05),脾破裂组、对照
1 组 T0 点 CK、CK-MB、LDH 均高于对照 2 组(P<0.05);脾破裂组、

对照 1 组不同时间点纤维蛋白原(Fib)、凝
血酶原时间(PT)、凝血酶时间(TT)、部分凝血活酶时间

(APTT)、凝血因子Ⅶ活性(FⅦ:C)、凝血因子Ⅻ活性(F
Ⅻ:C)比较存在组间、时间、交互效应(P<0.05) 
结论   脾破
裂早期存在明显心肌损伤,脾切除术后血液处于不同程度高凝状态,PLT 增多,且与脾

破裂程度有关。脾切除术
后需重视心肌酶谱、凝血及 PLT 监测,并针对性给予心肌保护及抗凝、抗

血小板聚集药物干预,预防血栓相关并
发症。 
关键字 腹部外伤;脾脏破裂;心肌酶谱;凝血;血小板;血栓 
 
 
PU-0033  

缺血性脑卒中后癫痫发作的临床特点及诊疗分析  
 

金鑫 
六安市人民医院 

 
目的   研究缺血性脑卒中后癫痫发作的临床特点和诊疗分析 
方法   本项目自 2015 年
1 月起，到 2018 年 1 月结束，研究期间共入组 54 例缺血性脑卒中

患者，根据是否存在癫痫
发作分为观察组（24 例）和对照组（30 例），对两组的发病状况和临床

特点进行分析，研究
诊疗措施。 
结果   观察组的病灶主要位于大脑皮层，和对照组相比差异明显（P＜0.05）；观察
组的主要卒中

类型为脑栓塞，和对照组相比比差异明显（P＜0.05）；观察组的 NIHSS 评分为
（12.54±3.16）
分，明显高于对照组的（10.23±2.31）分，差异明显（P＜0.05）。 
结论   缺
血性脑卒中后癫痫发作与患者病灶部位、脑卒中类型和神经功能严重程度存在关联，临

床要
采取措施，临床需采取措施积极对患者进行诊疗，以尽可能减少合并癫痫的发作 
关键字 缺血性脑卒中；癫痫发作；临床特点；病灶部位；大脑皮层 
 
PU-0034  

两例双肺游走性蝶型阴影的诊断 
 

刘青 
福建医科大学附属协和医院 

 
目的   双肺游走性蝶型阴影的诊断思路 
方法   回顾性分析两例肺部 CT 同样表现为双肺游走性蝶型阴影病例的诊疗过程、一例风湿性心瓣

膜病伴肺水肿，另一例机化性肺炎，找出差异。 
结果   通过文献学习与病理活检，两例得以确诊。 
结论   急诊医师知识要全面，才会找出病因、给患者最好的治疗：看到双肺蝶翼样改变，要注意排

除肺水肿！UCG 的检查十分必要，必要时需要请有经验的医师检查！有两份或两份以上影像检查时，

一定要对比！当影像学出现游走样改变，要想到 COP！进行病理检查！ 
关键字 肺水肿、机化性肺炎 
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PU-0035  

Low molecular weight heparin reduces arterial  
blood lactic acid content and increases eGFR 

 in patients with moderate Covid-19 pneumonia 
 

Li Ma1、YiGang zeng2、LiLi Xu1、Jian Li1、TongYu Zhu2、EnQiang Mao1 
1. Emergency Department of Ruijin Hospital, School of Medicine, Shanghai Jiao Tong University 

2. 上海市公共卫生临床中心 
 
Background  Coronavirus disease 2019 (Covid-19) remains a serious health threat 
worldwide. Our aim was to investigate whether low molecular weight heparin (LMWH) can 
promote organ function recovery in  moderate Covid-19 pneumonia patients. 
Methods  We initiated a LMWH protocol in Covid-19 patients with increased D-dimmer,  BMI> 
30, or a history of diabetes from January 18th, 2020 at Shanghai Public Health Clinical Center.  In 
this retrospective study, we assigned moderate Covid-19 pneumonia patients admitted between 
January 18th and April 18th 2020 receiving the LMWH protocol to the LMWH group. Moderate 
patients who met the inclusion criteria but did not receive LMWH protocol were included in the 
control group by 1:2 propensity score matching（PSM）. General clinical information, indicators for 
renal function, arterial blood gas analyses, arterial blood lactic acid content and coagulation 
indexes at 0, 3, 7 and 11 days after admission were recorded and compared between the two 
groups. 
Results  There were 41 patients in the LMWH group and 82 patients in the control group. 
General informations  in both groups were similar. Compared to the control group, the arterial 
blood lactic acid content at Day 11 (1.3[1.1,1.7] VS 1.2[0.9,1.3], p= 0.016) were reduced in the 
LMWH group. The estimated glomerular filtration rate (eGFR) in the LMWH group was higher than 
in the control group at Day 7 (108.54 [89.11,128.17] VS 116.85[103.39,133.47], p=0.039) and Day 
11 (113.74[94.49,126.34] VS 128.31[112.75,144,12], p= 0.003). The serum creatinine levels (Scr) 
in the LMWH group were lower than in the control group at Day 7 (62.13[51.47,77.64] VS 
55.49[49.50,65.75], p= 0.038) and Day 11 (63.35[50.17,75.73] VS 51.62[44.62,61.24], p=0.005).  
Conclusion  LMWH treatment can reduce arterial blood lactic acid levels, and improve eGFR in 
moderate Covid-19 pneumonia patients. Randomized controlled trials (RCTs) are warranted in 
order to further investigate this issue. 
Key words Covid-19; LMWH; Arterial blood lactic acid; Kidney function 
 
 
PU-0036  

因应新冠疫情防控常态化要求，  
建议修订急诊科建设指南， 
增加“三区两通道”等要求 

 
刘青 

福建医科大学附属协和医院 
 
目的   急诊科建设与管理指南虽给急诊科建设带来指导，但新冠疫情持续，给急诊科带来许多冲击，

最为严重的是面临传染病传播的风险。 
方法   因为发热门诊的设置，其本身存在的缺陷，并不能保证传染病患者不到急诊科就医。 
结果   急诊科一旦发生疫情，很有可能波及全院，给医院带来灭顶之灾。 
结论   因此建议为因应新冠疫情防控常态化要求，建议修订急诊科建设指南，增加“三区两通道”等
要求。并对可行性、优点，进行了讨论。 
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关键字 急诊科建设，疫情防控 
 
PU-0037  

基质裂解素在急性心血管疾病中的研究进展 
 

朱鸿翔、康海、刘媛媛 
烟台毓璜顶医院 

 
目的   sST2 作为心脏结构和功能的标志物，与急性或慢性心力衰竭、急性冠脉综合征等心脏疾病

密切相关。IL-33/ST2 信号通路受机械应力影响，可以激活成纤维细胞-心肌细胞旁分泌系统，在对

抗心肌肥厚及纤维化方面起着重要作用。急性心肌梗死、心力衰竭时患者血清 ST2 水平会明显升高，

研究表明血清 sST2 浓度与心力衰竭严重程度有关，对心衰的预后有良好的预测价值。作为一项简

便、可靠的方法，检测血清 ST2 水平变化可以帮助判断病情的严重程度并能提供疾病的预后信息，

对于临床诊疗有很重要的意义。IL-33/ST2 信号通路是一种很有前途的心脏生物标志物，有望用于心

力衰竭的预后判断及治疗。深入了解 ST2 与相关疾病的关系尤为重要，本文主要就 ST2 的生物学特

性及其在心血管疾病中的研究进展作一综述。 
关键字 基质裂解素；急性心肌梗死；急性心力衰竭 
 
 
PU-0038  

H 型高血压患者颈动脉粥样硬化程度 
与血栓弹力图及危险因素的相关性 

 
朱鸿翔、康海、刘媛媛 

烟台毓璜顶医院 
 
目的   探讨 H 型高血压患者颈动脉粥样硬化程度与血栓弹力图及危险因素的相关性 
方法   选择原发性高血压患者 88 例和非高血压患者 60 例，所有入选者均行彩色超声检测颈动脉

内膜中层厚度（IMT）；用血栓弹力图仪（TEG）监测凝血的整个动态变化过程；采用血生化方法测

定空腹血糖（FPG）、三酰甘油(TG)、总胆固醇(TCH)、高密度脂蛋白胆固醇（HDL-C）、低密度脂

蛋白胆固醇（LDL-C）、脂蛋白 a(Lpa)水平及采用荧光偏振免疫法（fluorescence Polarization 
immunoassay，FPIA）测定血浆 Hcy 水平。 
结果   高血压组与非高血压组患者比较，血压水平[收缩压（134.0±10.1）比（129.9±7.0）mm Hg，
舒张压（79.9±8.9）比（71.2±7.9）mmHg]、颈动脉 IMT[高血压组（1.94±0.95）比非高血压组

（1.64±0.51）mm]、血浆 LDL-C[高血压组（2.91±0.84）比非高血压组（2.57±0.67）mmol/L]及血

栓弹力图中的血细胞凝集块形成时间（K）[高血压组（1.93±0.51）比非高血压组（2.15±0.79）min]、
血栓最大幅度（MA）[高血压组（62.62±7.76）比非高血压组（57.89±9.29）mm]、凝血块强度（G）

[高血压组（8.69±2.41）比非高血压组（7.29±2.24）d/sc]及凝血综合指数（CI）[高血压组（0.58±2.35）
比非高血压组（-0.43±2.68）]，差异有统计学意义（均 P<0.05）。 
结论   （1）H 型高血压是发生心脑血管疾病的一个重要的危险因素。 
（2）高 Hcy 血症与颈动脉粥样硬化程度密切相关性。 
（3）H 型高血压患者血液凝固性增高，易形成血栓，发生栓塞事件。 
（4）控制 H 型高血压势在必行，对于我国心脑血管疾病的防治具有重要意义。 
关键字 H 型高血压；颈动脉粥样硬化；血栓弹力图；危险因素 
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PU-0039  

急诊绿色通道流程优化 
在急性缺血性脑卒中患者的静脉溶栓效果分析 

 
李忠民 

张家口市第一医院 
 
目的   对比急诊绿色通道流程优化在急性缺血性脑卒中患者的作用和成效 
方法   通过 2020 年 2-5 月及 2020 年 6-9 月就诊于我院急诊科进行溶栓治疗的急性缺血性脑卒中

患者分为对照组及实验组，将两组患者的 DNT 时间进行对比溶栓前后的 NIHSS 评分进行对比。结

果：溶栓时间实验组与对照组差异有统计学意义（P＜0.05）。NIHSS 评分降低，差异有统计学意义 
结果   溶栓时间实验组与对照组差异有统计学意义（P＜0.05）。NIHSS 评分降低，差异有统计学

意义 
结论   通过急诊绿色通道质控管理，急性缺血性脑卒中患者的 DNT 时间明显缩短，且溶栓 DNT
时间越短两周后 NIHSS 评分越低，使患者得到更快更有效的救治。 
关键字 急诊；绿色通道；急性缺血性脑卒中；溶栓治疗 
 
 
PU-0040  

1 例电击伤心肺复苏术后患者并发 ARDS、MODS 救治成功体会 
 

余水涌、周鹏、黄驰、魏亚运 
沭阳县中医院 

 
目的   总结我院 EICU 救治成功 1 例电击伤心肺复苏术后并发急性呼吸窘迫综合征（ARDS）、多

脏器功能障碍综合征（MODS）患者的经验 
方法   对该名电击伤患者的现场急救、院前急救、院内救治的过程进行回顾性总结 
结果   经过积极急诊重症监护治疗，患者救治成功，GCS 评分 15 分，各脏器功能恢复正常 
结论   及时有效地现场急救、快速安全地院前急救、 院内救治过程中准确评估患者危重病情，正

确应用相关指南，实施精准医疗是救治成功的生命链。 
关键字 电击伤；心肺复苏术后；ARDS；MODS；早期复苏；重症监护 
 
 
PU-0041  

33 例心肺复苏成功患者病因归纳及对基层急救架构的思考 
 

万亮、陈玉军 
沭阳县中医院 

 
目的   总结我院 33 例心肺复苏成功的心脏骤停（CA）患者，分析其原发病因并进行思考。 
方法   选择我科 2020 年 1 月至 2021 年 4 月 33 例经心肺复苏术后恢复自主循环（return of 
spontaneous circulation,ROSC）的心脏骤停患者，根据心肺复苏前后的既往病史、主诉、临床表现、

辅助检查等，分析引起 CA 的病因并总结。 
结果   经心肺复苏术后 ROSC 的主要为心、脑、肺等疾病，三者占所有患者 90.9%，且救治成功

率与发病时间、首次接触时间、救治时间、复苏单位的距离成负相关。 
结论   发生 CA 原因多种多样，能够在最短时间内得到高级生命支持的复苏成功率高，同时，院前

院内急救在基层同样重要，完善的区域救治体系的建立对于城乡之间的急救转运尤为重要。 
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关键字 心脏骤停；心肺复苏；自主循环恢复；基层 
 
 
PU-0042  

一例重症肺炎治疗体会 
 

一例重症肺炎治疗体会 
济南市儿童医院 

 
目的   了解重症肺炎除常规抗感染、机械通气外，膜式氧合器联合血液净化治疗的效果。 
方法   患儿男，3 岁，因腹痛、腹胀 3 天入院。入院后于血液科完善下相关检查明确诊断：Burkitt
淋巴瘤。入院低 4 天给予预治疗泼尼松+环磷酰胺+长春新碱化疗及鞘内注射。入院低 11 天个月泼

尼松/甲泼尼龙+环磷酰胺+甲氨蝶呤+柔红霉素+长春新碱化疗。化疗后患儿出现骨髓抑制，出现发热、

咳嗽等肺部感染症状，治疗调整为亚胺培南++利奈唑胺+伏立康唑+卡泊芬净等治疗，病情仍进展，

出现呼吸困难，面罩吸氧下血氧饱和度 85%左右，复查肺部 CT：双肺内见广泛斑片、片絮及结节

样高密度影。于入院第 24 天转监护室治疗。入院后先给予 CPAP 辅助通气，并加复方新诺口服。

转科第 2 天患儿脉氧不能维持正常，行气管插管、机械通气。转科第 3 天，痰培养为鲍曼不动杆菌

CRE，给予多粘菌素 B、头孢哌酮舒巴坦治疗。转科第 4 天呼吸机参数：f 35 次/分，PI 18cmH2O，

TI 0.6S，PEEP 10cmH2O，FIO2 100%，脉氧维持于 95%左右，吸痰耐受差，伴脉氧长时间下降。

复查肺部 CT 较前明显进展，故行血液滤过串联膜式氧合器治疗，参数：血流速 160ml/min，置换

速度 600ml/h，膜式氧合器氧流量 500ml/min，氧浓度 100%，呼吸机吸入氧浓度渐下降至 30%左

右。5 天后患儿病情明显好转，停血液滤过及膜式氧合器，鼻导管吸氧下血氧饱和度维持正常，患

儿无呼吸困难表现，复查肺部 CT 较前明显好转。 
结果   通过积极抗感染、机械通气、膜式氧合器联合血液滤过治疗，患儿病情明显好转。 
结论   重症肺炎除常规抗感染、机械通气治疗外，膜式氧合器联合血液净化治疗能够有效抑制病情

继续进展，缩短病程。另外，有易于操作、创伤小、费用低等优势，可用于重症肺炎、呼吸衰竭且

需要呼吸机参数高的情况。 
关键字  
 
PU-0043  

改良基础生命支持培训模式 
在提高社区居民施救意愿中的应用与效果评价 

 
钱雨菲 

南通市第一人民医院 
 
目的   探讨改良基础生命支持（basic lifesupport，BLS）培训内容模式在提高中国社区居民急救水

平与施救意愿中的应用与效果 
方法   采用整群抽样法抽取南通市某社区居民 94 名为研究对象，使用改良后的 BLS 培训模式实施

培训。培训前与培训后分别进行居民 BLS 知识、态度、行为的问卷调查，同时进行技能操作考核 
结果   培训前后居民的 BLS 施救意愿、理论与技能考核总分均有统计学差异（P<0.01）。有 93.62%
的居民认为改良 BLS 培训模式比传统模式更容易学习接受，92.55%的居民认为该培训内容与教学

安排较为合理 
结论   改良后的 BLS 培训模式能够提高社区居民施救意愿及技能掌握率，可以提高居民的急救技

能、急救意识，并在一定程度上可以降低疾病传染风险，提高院前急救成功率，从而保障施救者与

患者安全。 
关键字 社区居民；基础生命支持；培训模式；施救意愿 
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PU-0044  

原位开窗联合烟囱技术治疗 
累及左侧颈总动脉的主动脉夹层的疗效分析。 

 
金少雄、杨建胜 

福建医科大学附属第二医院 
 
目的   探讨原位开窗联合烟囱技术治疗累及左侧颈总动脉的主动脉夹层的临床疗效。 
方法   选取 2012 年 1 月至 2019 年 6 月在福建医科大学附属第二医院行介入手术治疗的累及

左侧颈总动脉的主动脉夹层患者 53 例，其中试验组 21 例，男 14 例，女 7 例，平均年龄

（57.2±11.2）岁；对照组 32 例，男 20 例，女 12 例，平均年龄（56.7±12.1）岁。试验组行原

位开窗重建左侧锁骨下支联合烟囱技术重建左侧颈总动脉，对照组行杂交（转流+腔  内修复）手术。

比较两组患者的临床资料。 
结果   试验组的手术时间较对照组长［（ 151.8± 35.2） min vs .（101.3±29.6）min］，差异有统

计学意义（P=0.00）。术后随访 6～20 个月，两组患者肺部感染、脑卒中、盗血综合征、假腔血栓

化、内漏的发生率差异无统计学意义（P>0.05）。试验组术后真腔的远端和近端直径均较对照组增 
加，差异有统计学意义（P<0.05）。 
结论   原位开窗联合烟囱技术是治疗累及左侧颈总动脉的主动脉夹层的有效手段，值得进一步推

广。 
关键字  
 
 
PU-0045  

不同剂量胰岛素联合急救处理 
在糖尿病酮症酸中毒中的治疗效果及对并发症发生率的影响 

 
金少雄 

福建医科大学附属第二医院 
 
目的   分析不同剂量胰岛素皮下注射联合急救处理在糖尿病酮症酸中毒治疗中的应用效果及对并

发症发生率的影响 
方法    76   例糖尿病酮症酸中毒患者均实施急救处理，按照胰岛素使用剂量的差异分为两组，对

照组 38 例采用常规剂量胰岛素皮下注射，观察组 38 例采用小剂量胰岛素皮下注射。将两组患者

的治疗效果、血糖水平、临床相关指标、并发症发生率进行比较。 
结果   观察组患者的临床治疗总有效率 97. 37%，高于对照组患者的 76. 32%，两组治疗 24 h 后
的血糖水平低于治疗前，差异均有统计学意义( P＜ 0. 05) 。观察组患者治疗后的血糖恢复正常时

间、酸中毒纠正时间、尿酮体消失时间、住院时间均短于对照组患者，并发症发生率低于对照组患

者，差异均有统计学意义( P＜0. 05)  。 
结论   急救处理联合小剂量胰岛素皮下注射能够在短时间内改善糖尿病酮症酸中毒患者的临床症

状和降低血糖水平，有效性和安全性均较高。 
关键字 糖尿病酮症酸中毒; 胰岛素; 急救处理; 并发症 
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PU-0046  

降温贴预防七叶皂苷钠致外周静脉炎的临床效果研究 
 

陶金、张成果、乔力 
南京大学医学院附属鼓楼医院 

 
目的      研究医用降温贴预防七叶皂苷钠致外周静脉炎的临床效果。 
方法     选取 2019 年 01 月至 2019 年 12 月的 98 例静脉输注七叶皂苷钠的病人作为研究对象，

其中男病人 52 例，女病人 46 例。年龄分段为 30-75 岁，通过随机数字表法，分成两组进行研究，

分别为观察组和对照组，均为 49 例。观察组和对照组均选择双上肢粗、直、弹性好，无静脉瓣的血

管进行穿刺，避开疤痕和伤口，由远心端到近心端进行输液，均使用密闭式防针刺伤静脉留置针和

流量设定微调式输液器，遵医嘱予七叶皂苷钠 0.4mg/Kg/d 的浓度静脉输注，无其他强刺激性药液输

注。开始输液 1min 后，观察组在距穿刺点 3cm 处沿血管走向纵向贴敷医用水凝胶降温贴一张，每

4h 更换一次，输液结束 30min 后取下，对照组正常匀速输液。 
结果     14.29%为观察组病人静脉炎发生率，77.55%为对照组病人静脉炎发生率，两组比较

P<0.05 差异有统计学意义。 
结论     在临床护理工作中，静脉输液引起的静脉炎是常见护理问题，也是体现病人就医舒适度的

参考指标，通过使用医用降温贴预防静脉炎，既可以满足病人的低消费要求，又可更好的为病人服

务，在护理工作中具有重大意义。 
关键字 关键词：降温贴；七叶皂苷钠；外周静脉炎；效果研究 
 
 
PU-0047  

一个关于健康管理的畅想 
 

吴雅男 
哈尔滨医科大学附属第二医院 

 
目的   研发一个以时间为纵轴，以健康，疾病等事件为横轴的个人健康记录的数据储存及健康管理

系统。 
方法   应用人工智能、移动互联网、物联网等新一代信息技术，基于健康体检数据、日常监测数据、

区域全民健康信息化平台的健康数据，以软件工程理论和方法为指导，设计并实现一个基于系统软

件的精准健康管理平台。 
结果   未投资研发。 
结论   1、它可以帮助人们系统的管理个人健康，对待疾病的过程； 
2、也可以帮助医生更好的提供病史，更轻松做出疾病诊断，做临床研究，推动医学事业发展； 
3、社会可以更好的管理每一个人的生命健康，与医保挂钩，缩减繁琐程序问题，可以规范化每个人

之间的器官捐献的事。 
关键字 健康管理，系统软件研发，器官捐献，健康知识普及 
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PU-0048  

柯氏模型在急诊暴力防范培训效果评估中的应用 
 

梅天舒、黄萍、陈秋菊 
南京鼓楼医院 

 
目的   探讨以柯氏模型为导向对急诊暴力防范培训效果进行评估，了解运用该种评估体系后的实际

效果。 
方法   选取我院急诊科 63 名护士，以柯氏模型为指导，从反应层、学习层、行为层与结果层 4 个

方面分别运用问卷调查法、笔试、客观结构化考核、症状自评量表和职业倦怠量表对培训效果进行

评价。 
结果   反应层评估急诊护士对急诊暴力防范培训满意度总体得分率为 91.93%；学习层评估急诊护

士的理论成绩和OSCE考核成绩均有所提高；行为层评估急诊护士的态度及行为改变均高于培训前；

结果层评估显示经过暴力防范培训后急诊护士职业倦怠感降低，症状自评量表部分选项无统计学意

义（P>0.05）。 
结论   应用柯氏模型对急诊暴力防范培训的效果进行全方面评估，规范了评估方法，加强了急诊护

士的暴力防范意识，提高了急诊护士暴力应急处理的能力，使得暴力防范培训的质量得到了提高，

进一步保障了急诊护士的身心安全。 
关键字 柯氏模型 急诊暴力 培训  
 
PU-0049  

Predictive performance of semiquantitative  
Power Doppler Ultrasound score and renal resistive  
index for 28-day survival outcome in critical patients  

with reduced or maintained cardiac index: a prospective 
observational study 

 
Haijun  Zhi 、Yong Li、Bo Wang、Xiaoya Cui、Meng Zhang 

Cangzhou Central Hospital 
 
Purpose To explore the predictive performance of semiquantitative Power Doppler Ultrasound 
(PDU) score and renal resistive index (RRI) for 28-day survival outcome in critical patients with 
reduced or maintained cardiac index (CI). 
Methods This prospective observational study included 148 critical patients who received PDU 
score, RRI and CI measurements by bedside ultrasound within the first 6 h of admission to the 
intensive care unit. 
Results The independent correlation factors of RRI were age (odds ratio [OR] = 1.039; 95% 
confidence interval = 1.008 – 1.071; P = 0.014) and PDU score (OR = 0.208; 95% confidence 
interval = 0.112 – 0.385; P < 0.001), and those of PDU score were CI (OR = 1.575; 95% 
confidence interval = 1.115 – 2.223; P = 0.010), arterial lactate (OR = 0.901; 95% confidence 
interval = 0.815 – 0.997; P = 0.044), RRI × 10 (OR = 0.341; 95% confidence interval = 0.203 – 
0.575; P < 0.001), and acute kidney injury (AKI) stage (OR = 0.478; 95% confidence interval = 
0.287 – 0.795; P = 0.005). RRI and PDU score could effectively predict 28-day mortality in 
CI-reduced patients (RRI: area under the curve [AUC] = 0.824, 95% confidence interval = 
0.720–0.901, P < 0.001; PDU score: AUC = 0.799, 95% confidence interval = 0.694–0.880, P < 
0.001), but not in CI-maintained patients (RRI: AUC = 0.561, 95% confidence interval = 
0.431–0.685, P = 0.438; PDU score: AUC = 0.543, 95% confidence interval = 0.417–0.664, P = 
0.636). Moreover, RRI were the independent predictive factors for 28-day survival time in 
CI-reduced patients. 
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Conclusions The independent correlation factors of PDU score were CI, arterial lactate 
concentration, RRI and AKI stage, and those of RRI were age and PDU score. PDU score and RRI 
could predictive 28-day mortality in CI-reduced patients, but not in CI-maintained patients. 
Key words  acute kidney injury; semiquantitative Power Doppler Ultrasound score; renal 
resistive index; critically ill patients; mortality 
 
 
PU-0050  

腹腔镜下穿孔修补术对胃溃疡 
合并胃穿孔患者的临床效果及胃肠功能的影响 

 
柴大林 

亳州市人民医院 
 
目的    探究腹腔镜下穿孔修补术对胃溃疡合并胃穿孔患者的临床效果及胃肠功能的影响。 
方法   选取 ２０１６年 １１月至 ２０１８年 １１月在我院治疗的 ６６例胃溃疡合并胃穿孔患

者，按照随机数字表法将其分为对照组和研究组，每组 ３３例。其中 对照组患者采用传统的穿孔

修补术治疗；研究组患者采用腹腔镜下穿孔修补术治疗。观察并记录两组患者的情况，对比两组患 者
术后并发症的发生率、ＱＱＬ评分（精神、睡眠、疲乏以及疼痛）、疼痛评分、胃肠功能恢复时间以

及住院时间。  
结果    研究组手 术后出血、感染、吻合口瘘、吻合口梗阻等并发症的发生概率小于对照组患者（Ｐ

＜００５）。手术前，两组的 ＱＱＬ评分（精神、睡 眠、疲乏以及疼痛）无明显差异（Ｐ＞０

０５）；术后，研究组的 ＱＱＬ评分高于对照组（Ｐ＜００５）。手术前，两组的疼痛评分没有明 
显差异（Ｐ＞００５；术后，研究组的疼痛感评分显著低于对照组（Ｐ＜００５）。研究组术后

胃肠功能（消化、肠蠕动、排气）恢复时 间及住院时间明显短于对照组（Ｐ＜００５）。 
结论   在临床上，腹腔镜下穿孔修补术治疗胃溃疡合并胃穿孔具有显著的临床效果，能减少术后并

发症的发生率，有利于胃肠功能恢复，相对于传统的穿孔修补术有很大的优势，能够减少患者的康

复时间，促进患者的生命健康，提高患者的生活质量，减少并发症的发生，值得在临床治疗中进一

步推广和应用。 
关键字 腹腔镜；穿孔修补术；胃溃疡合并胃穿孔；临床效果；胃肠功能 
 
 
PU-0051  

Predictive performance of inferior vena cava diameter for 
acute kidney injury in critically ill patients: A prospective 

observational study  
 

Haijun  Zhi 、Yong Li、Bo Wang、Xiaoya Cui、Meng Zhang 
沧州市中心医院 

 
Purpose To explore the predictive performance of bedside ultrasound measurements of inferior 
vena cava (IVC) diameter for acute kidney injury (AKI) in critically ill patients. 
Methods We conducted a prospective observational study of 158 intensive care unit patients who 
underwent IVC diameter measurements within the first 6 h of admission. AKI was defined 
according to the Kidney Disease Improving Global Outcomes criteria. 
Results IVC diameter at end-expiration (IVCe) in patients with AKI 3 were significantly higher than 
that in patients without AKI, with AKI 1 or 2 (all P < 0.05). On binary logistic regression, the 
statistically significant predictors of AKI 3 were serum creatinine (SCr) (odds ratio [OR] = 2.965; 
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95% confidence interval [CI] = 1.928-4.561; P < 0.001) and IVCe (OR = 4.236; 95% CI = 
1.733-10.355; P = 0.002). The predictive value of IVCe for AKI 3 (AUC = 0.650, 95% CI = 
0.570–0.724, P = 0.003) was worse than that of SCr (AUC = 0.796, 95% CI = 0.725–0.856, P < 
0.001) (P = 0.0267). “IVCe (cm) + SCr (mg/dL)” (the sum of IVCe and SCr) presented better 
performances in predicting AKI 3 (AUC 0.845, 95% CI 0.779–0.898, P < 0.001). The optimal cutoff 
for “IVCe + SCr” was > 3.60 (sensitivity, 80.9%; specificity, 80.2%; Youden index, 0.610). 
Conclusions IVCe within 6 h from admission could predict AKI 3 in critically ill patients, but the 
predictive value was poor. Nevertheless, IVCe was a good complement to SCr in predicting AKI 3. 
Key words acute kidney injury; inferior vena cava diameter; critically ill patients 
 
 
PU-0052  

损伤控制理论对腹部损伤合并 
严重多发伤患者救治效果及预后的影响 

 
傅家清 

亳州市人民医院 
 
目的    探讨损伤控制理论对腹部损伤合并严重多发伤患者救治效果及预后的影响。 
方法   回顾性分析2015年1月至2019年6月收治的60例腹部损伤合并严重多发伤患者临床资料，

均采用损伤控制理论技术救治，统计患者乳酸清除时间、体温恢复时间、凝血功能恢复时间，以及

住院时间、并发症发生率、生存率，并分析其预后影响因素。 
 结果 患者乳酸清除时间为（10.23±1.27）h，体温恢复时间为（8.41±1.12）h，凝血功能恢复时间

为（12.27±1.45）h，住院时间为（20.48±3.29）d；并发症发生率为 20.00%，存活率为 90.00%。

单因素分析显示，存活组 OIS 分级、ISS 评分、进入 ICU 时体温、估计失血量和腹部大血管破裂与

死亡率存在显著差异（P<0.05）。多因素 Logistic 回归分析显示，OIS 分级、ISS 评分、进入 ICU 时

体温、估计失血量和腹部大血管破裂均为患者预后影响因素（P<0.05）。 
 结论  损伤控制理论对腹部损伤合并严重多发伤患者救治效果较好，可改善其预后，而患者预后与

OIS 分级、ISS 评分、进入 ICU 时体温、估计失血量和腹部大血管破裂有关。 
关键字 损伤控制理论；腹部损伤；严重多发伤；救治效果；预后 
 
 
PU-0053  

Post-Traumatic Stress Disorder and Depression of Medical 
staff during the COVID-19 Epidemic in Hubei, China 

 
Wenning Fu 

School of Nursing, Tongji Medical College, Huazhong University of Science and Technology 
 
Background  To assess the post-traumatic stress disorder (PTSD) and depression of the 
COVID-19 outbreak among medical staff in Hubei, China, and provide reference for the 
development of psychological intervention strategies for medical staff. 
Methods   An online questionnaire survey was conducted from May 13 to May 28, 2020. PTSD 
was assessed via the post-traumatic stress disorder Checklist-5, and depression was measured 
via the Center for Epidemiologic Studies Depression Scale. Categorical data were reported as 
number and percentage, while continuous data were reported as mean ± SD. Multivariate logistic 
regression models were used to evaluate the association between different factors and depressive 
symptoms and PTSD. 
Results  A total of 1795 medical staff in Hubei were included in our study, among which 
1544(86.02%) were females, and 251(13.98%) were males. The prevalence rates of PTSD and 
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depression among medical staff were 16.40% and 18.30%, respectively. The mean PTSD score of 
the sample was 24.18±11.72, and the mean value of the depression score was 10.85±9.96. 
Multivariate logistic regression analysis revealed that the risk factors for PTSD and depression 
included participation in COVID-19 clinical work (OR=2.09; OR=1.33), unsafe working 
environment (OR=1.25; OR=1.26), poor doctor-patient relationship (OR=1.60; OR=1.50), unhealth 
status (OR=2.23; OR=2.69),work dissatisfaction (OR =1.43;OR=1.52), and low family support 
(OR=1.72 ; OR=1.59). 
Conclusions  Medical staff that participated in COVID-19 clinical work showed higher risk for 
PTSD and depression. Timely and appropriate psychological interventions for medical 
staff  should be implemented to reduce the psychological harm caused by COVID-19 epidemic. 
Key words  
 
PU-0054  

急诊科室中人文关怀实施的科学方法 
 

刘晓迁、彭磊 
海南医学院附属医院 

 
目的   因为急诊科室作为特殊科室的原因，在急诊科实施人文关怀难度相对与其他科室比较大，这

不仅仅涉及到患者与医护人员的配合程度，也与医务人员本身有很大的关系。为了更好的提高诊治

水平，不只是单纯的接触患者痛苦，而且是让患者在诊治的过程中体验到关爱和尊重，提高患者对

医疗人员对满意度，改善医患关系，减少医疗纠纷。因此，在急诊科诊疗工作中融合渗透人文关怀

尤为重要，这不仅仅需要人文关怀的实施方式，更加科学的实施方法更为重要。 
方法   人文关怀在临床的应用主要包括 5 方面内容，即掌握患者的家庭与文化背景、满足其内心需

求和个体需要、尊重其生命价值、协调其人际关系和表达自身的关怀与情感 。以上 5 点内容应贯彻

于整个医疗工作始终。 
结果   目前国内已经有部分文献力证将人文关怀贯彻到医疗过程中的有用性。然而在现实中大部分

医院科室仍然只是注重医术的精进，而忽略了对患者人文关怀的重要性。不仅是急诊科，医院各个

科室，我们都需要大力宣传人文关怀的重要性。同时，还需医院以及患者多方面的配合，加大对人

文关怀的立法，提高医护实施人文关怀的积极性。这样才能让急诊科这样一个高风险高纠纷的科室

部门，变为一个医患同心战胜伤病的地方。 
结论   人文关怀的培育应该从医学生抓起，在其临床初期就要养成人文关怀的观念意识，更要从科

室落实，把人文关怀与临床的诊治相结合落到实处。人文关怀明显减轻了患者紧张、恐惧等不良的

心理反应，提高了患者的遵医行为及满意度，改善了医患关系，减少了医疗纠纷的发生。对患者急

诊入院时实施人文关怀护理，不仅有效地减轻了患者的负面情绪，而且在很大程度上也改善了护患

关系，同时也减少了医疗纠纷的发生，切实提高了患者的治疗效果及满意度。 
关键字 急诊科；人文关怀，科学方法 
 
 
PU-0055  

急诊科低年资护士参与心肺复苏抢救体验的质性研究 
 

赵春喜 1、王晓静 1、何静静 2、陈斐 1、方方 1、崔梦娇 1、黄萍 1 
1. 南京大学医学院附属鼓楼医院 

2. 南京大学医学院 
 
目的    了解急诊科低年资护士参与心肺复苏（CPR）抢救的心理体验和感受，为护理管理者临床

培训及提高年轻护士职业认同感提供指导 
方法    采用目的抽样法，选取南京市某三级甲等医院 16 名工作年限小于等于 3 年的护士进行半结
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构式访谈，通过 Colaizzi 七步分析法对访谈资料分析、归纳及提炼主题 
结果    通过访谈，对参与院内心肺复苏救治的低年资护士共提炼出 4 个主题，包括处理结果多样；

参与积极性不高；个人经历与专业价值均有所提升，但职业认同感不足；职业压力及公众道德并存 
结论    护理管理者应丰富急诊科低年资护士心肺复苏培训形式，提供不同形式的临床实践；加强

对低年资护士的心理疏导，提升职业认同感；鼓励并引导低年资护士树立正确的人生观和死亡观 
关键字 急诊科；低年资护士；心肺复苏；抢救；质性研究 
 
 
PU-0056  

盐酸替罗非班对急诊介入治疗急性 ST 段抬高型心肌梗死 
合并 2 型糖尿病患者的心肌保护作用及对炎性因子 

 
刘东海、肖立运 

济宁市第一人民医院 
 
目的    探讨盐酸替罗非班应用对急诊介入治疗急性 ST 段抬高型心肌梗死（STEMI）合并 2 型糖尿

病（T2DM）患者的心肌保护作用及对炎性因子、远期心功能的影响。 
方法    选取在我院 2012 年 1 月至 2014 年 1 月收治的 524 例 STEMI 合并 T2DM 患者，根据研究

目的采用简单随机方法，随机分成分为 A、B 组两组，A 组：262 例为血栓抽吸后直接在局部注入少

剂量替罗非班后行冠状动脉支架植入（PCI）后，持续泵入替罗非班 24 小时。B 组：血栓抽吸后直

接给予 PCI 治疗，后继续常规给予双抗血小板治疗。对比在 PTCA 后心肌损伤程度、无复流现象发

生率、血清细胞因子的改善情况，以及术后半年、1 年内心功能的变化，并且记录两组术后 1 月内

的不良事件发生情况（出血事件、亚急性血栓形成、心衰、恶性心律失常）。 
结果    1.A 组术后 TIMI3 级比例及术后 ST 段回落率高于 B 组，且无复流现象明显低于 B 组

（P<0.05），而肌酸激酶同工酶（CK-MB）、肌钙蛋白 I（TnI）峰值明显低于 B 组（P<0.01），差异

有统计学意义；2.术后 3 天 A 组超敏 C 反应蛋白（CRP）、白细胞介素-6（IL-6）、B 型脑钠肽（BNP）
低于 B 组；3.术后半年及一年射血分数（LVEF）、左室舒张末期容积（LVEDV）、左室收缩末期容积

（LVESV）、显著低于 B 组；4.两组术后 1 月内主要不良心脏事件（MACE）发生率比较，差异无统

计学意义（P>0.05）。 
结论   急诊介入治疗 STEMI 合并糖尿病患者给予盐酸替罗非班干预，可有效保护心肌作用，可以

改善术后血流并减轻心肌损伤程度，改善患者远期心功能，大大减少了心血管不良事件发生，且不

增加出血的发生率，安全性高。 
关键字 急性 ST 段抬高型心肌梗死；盐酸替罗非班；经皮冠状动脉支架植入；无复流现象 
 
PU-0057  

血清白蛋白水平对脓毒血症预后以及治疗过程的影响 
 

吴哲乾 
上海市杨浦区市东医院 

 
目的   探讨血清蛋白血水平在脓毒血症患者临床治疗过程及预后的影响和意义。 
方法   回顾性分析 239 例入住急诊留观的脓毒血症患者的病例资料，测定就诊 24 小时内的血清白

蛋白水平并进行以下分析：(1)根据预后分成死亡组与存活组，统计两组血清白蛋白水平变化；(2)
根据血清白蛋白水平分成正常白蛋白组、轻度、重度低蛋白血症组，对其留观期间抗生素使用的时

间和抗生素使用的种类进行统计分析。结果 (1)存活组血清白蛋白水平明显高于死亡组，差异有统

计学意义(P＜0.05)；(2)正常白蛋白组、轻度低蛋白血症组和重度低蛋白血症组之间相比抗生素使用

的时间和抗生素使用的种类均存在显著差异。 
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结果   (1)存活组血清白蛋白水平明显高于死亡组，差异有统计学意义(P＜0.05)；(2)正常白蛋白组、

轻度低蛋白血症组和重度低蛋白血症组之间相比抗生素使用的时间和抗生素使用的种类均存在显著

差异。 
结论   脓毒血症患者的血清白蛋白水平与临床治疗过程的难度和病死率均高度相关，临床上应尽可

能的采取多种营养支持手段来帮助患者提高血清白蛋白水平以提高这一类患者的治疗成功率，同时

减少抗生素使用时间和种类，缩短住院时间，以减轻患者的医疗负担。 
关键字 低蛋白血症 脓毒血症  预后 抗生素 
 
 
PU-0058  

浅析快速康复在胫腓骨骨折术后中的重要 
 

黄正 
海南医学院第一附属医院 

 
目的   胫腓骨骨折在临床中较为常见,患者有皮肤肿胀、疼痛等表现,局部发生畸形,临床对于手法复

位失败或开放性骨折可进行手术切开复位内固定治疗。为促进患者术后康复,本文对胫腓骨骨折术后

患者进行延续性护理干预。 
方法   1.1 纳排标准 1.2 护理方法 
结果   本次研究数据也说明,观察组术后 6 小时肢体主动活动依从性高于对照组,观察组下肢深静脉

血栓发生情况低于对照组,P<0.05。 
结论   胫腓骨折患者容易出现血流障碍,同时长时间在床上静养容易导致血流瘀滞,而胫腓骨骨折的

并发症之一是下肢深静脉血栓形成,发生率约在 43.2%,若不及时就诊,容易引起肺栓塞出现,对患者的

身心健康以及生活质量造成不利影响[3]。因此在治疗胫腓骨骨折患者时给予快速康复外科护理则起

到关键性作用 
由此可见,在治疗胫腓骨折患者时给予快速康复外科护理效果更加显著,应用价值高。 
关键字 快速康复外科护理、胫腓骨骨折 
 
 
PU-0059  

重症监护室病房医护人员手、患者标本、 
环境设备多重耐药鲍曼不动杆菌 
检出情况、耐药性及同源性研究 

 
陶金、钱露露、乔力 

南京大学医学院附属鼓楼医院 
 
目的     探讨重症监护室病房（ICU）医护人员手、患者标本、环境设备多重耐药鲍曼不动杆菌检

出情况、耐药性及同源性。 
方法     收集 2020 年 1 月至 2020 年 12 月期间医院收治的 150 例 ICU 患者为研究对象，留取入

院 24h 内患者痰液、创面分泌物标本，采集 ICU 病房环境设备标本及主要照护医护人员手标本，对

标本进行细菌培养分离和鉴定及耐药性分析，依据 ICU 患者有无 MDR-AB 感染分为 MDR-AB 感染

组和无 MDR-AB 组，分析 ICU 患者 MDR-AB 感染危险因素，并对 MDR-AB 菌株进行同源性研究。 
结果   150 份 ICU 患者标本，检出 24 株 MDR-AB（中心 ICU 占比最高，58.33%）。49 份 ICU 病

房环境设备标本检出 MDR-AB 6 株（以呼吸机螺纹管、排痰机把手为主，占比 33.33%、33.33%）。

36 份主要照护医护人员手标本检出 4 株 MDR-AB（护工占比最高，75.00%）。ICU 患者标本、环境

设备、医护人员手标本中 MDR-AB 对多数抗菌药物耐药，耐药率较高抗菌药物有头孢哌酮/舒巴坦、
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亚胺培南、美罗培南、替卡西林/克拉维酸钾、庆大霉素、头孢吡肟等，而对替加环素、米诺环素敏

感性高。MDR-AB 感染组年龄≥60 岁、ICU 住院时间＞15d、机械性通气治疗、抗菌药物联用占比

明显高于无 MDR-AB 组（P＜0.05）。年龄≥60 岁、ICU 住院时间＞15d、机械性通气治疗、抗菌药

物联用是 ICU 患者 MDR-AB 感染发生的危险因素（P＜0.05）。MDR-AB 感染菌株有 14 株携带质粒，

质粒图谱以 A 型多见，ERIC 主要基因型为 A、B 型。 
结论   加强 ICU 患者、环境设备、医护人员手微生物监测，加强消毒隔离措施，A 亚型为 ICU 内

MDR-AB 呈克隆性传播的主要克隆型，提示存在交叉感染风险。 
关键字 重症监护室病房；多重耐药鲍曼不动杆菌；耐药性；同源性 
 
PU-0060  

137 名一线医务人员急救技能培训效果评价及分析 
 

寇文欣、王重梅、吴良成、王雁军 
乌鲁木齐国际医院 

 
目的   分析一线医务人员参与急救技能培训的效果，探索如何更好地对医务人员开展急救技能培

训。 
方法   对新冠疑似病例定点排查医院共 137 名一线医务人员先后进行为期 5 天的急救技能培训，

培训内容包括：心肺复苏，电除颤，气管插管，比较培训前后的差异。 
结果   通过规范化技能培训后心肺复苏、电除颤及气管插管技能操作技能评分明显高于培训前，二

者比较差异有显著性（P＜0.05）。 
结论   规范急救技能培训可以明显提高一线医务人员急救技能,使其具备现场急救能力。 
关键字 医务人员；急救技能；培训效果 
 
 
PU-0061  

干预性护理对门诊输液室患者的影响分析 
 

孙彩凤 
南京鼓楼医院集团宿迁医院 

 
目的     对门诊输液室患者实施干预性护理的临床效果进行评估，分析患者满意度指标状况。 
方法     52 例（2019 年 12 月-2021 年 6 月）门诊输液室患者，根据门诊就诊号进行奇偶分组，将

其分为研究组、对照组两组，每组 26 例，以上两组分别给予患者干预性护理以及常规护理措施，分

析上述措施实施后患者各指标状况。 
结果      与对照组相比，研究组满意度较高，P<0.05，统计学分析有意义。 
结论      干预性护理临床价值较高，对门诊输液室患者安全性具有积极意义，可以提升疾病治疗效

果。 
关键字 门诊输液室；干预性护理；临床效果 
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PU-0062  

儿童输液室中细节服务护理的应用效果研究 
 

杨杨 
南京鼓楼医院集团宿迁医院 

 
目的     探究儿童输液室中细节服务护理的应用效果。 
方法      选取 2020 年 5 月至 2021 年 5 月于我院儿童输液室输液患儿 86 例，采取数字随机法分

为对照组 43 例与试验组 43 例，对照组采取常规护理，试验组在上述基础上采取细节服务护理，对

比两组应用效果。 
结果     试验组输液环境、技术能力、服务态度、药物使用及治疗效果评分较对照组高，有统计学

差异，P＜0.05；试验组与对照组患儿家属满意度分别为 97.67%、76.75%，试验组较对照组高，有

统计学差异，P＜0.05；试验组与对照组护理不良事件发生率分别为 4.65%、30.23%，试验组较对

照组低，有统计学差异，P＜0.05。 
结论     儿童输液室中实施细节服务护理可促进护理人员综合素质能力提升，减少护理不良事件发

生率，促进患儿家属满意度提升，具有较高的临床推广及应用价值。 
关键字 细节服务护理；儿童输液室；护理不良事件；满意度 
 
PU-0063  

急性脑梗死患者亚低温护理的研究进展 
 

韩亚林 
海南医学院 

 
目的   急性脑梗死(acute cerebral infarct,ACI)是临床常见脑血管疾病，它指的是因栓子或动脉粥样

硬化导致脑血管官腔狭窄或闭塞，引起脑组织缺血、缺氧，发生不同程度的偏瘫为主要临床表现，

是常见脑卒中类型，其致残、致死率较高。随着医疗技术的进步，此类患者的治疗方法也在进步。

但是患者的神经功能预后效果并不显著。有研究表明，亚低温治疗可以减缓脑损伤进程，有利于改

善功能结局。本文通过对急性脑梗死患者亚低温护理的相关研究进行综述，对未来亚低温护理急性

脑梗死患者的研究进行展望，以期为日后急性脑梗死患者临床护理提供参考。 
方法   检索中英文数据库，在分析国内外急性脑梗死患者亚低温护理的方式方法及影响因素，分析

其中的因果关系，对急性脑梗死患者亚低温护理的效果进行归纳总结。同时，对急性脑梗死患者亚

低温护理方式进行探讨和展望。 
结果   急性脑梗死患者常因急性缺血造成不可逆的脑损伤，集体的氧化应激反应过高对于患者的预

后有很重要的影响。通过亚低温护理，降低患者机体内的氧化应激反应指标，干预缺血级联反应多

个环节，保护不同时期的脑梗死患者神经功能。体温降低也可抑制炎症因子的释放，这增加了患者

感染的风险，常见的感染是肺炎，随着降温时间的延长，感染的风险也越来越高。除此之外，体温

降低还会产生其他的并发症，如心动过缓、PR 间期及 QT 间期延长等。目前，国内关于急性脑梗死

患者低体温护理的相关研究较少，还需要进一步探讨。 
结论   既往研究结果提示在神经损伤的早期合理利用亚低温治疗是有积极意义的,然而在急性脑梗

死患者中应用该方法的细节还需要进一步完善,对理想的开始实施时间、降温方法、体温测量方法、

目标体温、降温及复温时程等尚需要进一步研究。亚低温治疗可阻止继发脑损伤,为改善急性脑梗死

患者的神经功能提供了新的希望,其发展是充满前景的。 
关键字 急性脑梗死；亚低温；护理 
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PU-0064  

热带地区脓毒血症患者病原体感染的分布及耐药性特征 
 

李少宁、周向东 
海南医学院第一附属医院 

 
目的   分析热带地区脓毒血症患者病原体感染的分布及耐药性特征，为治疗提供病原学依据。 
方法   回顾性分析 2017年 9月-2021年 6月我院 530例脓毒血症感染患者的病原体分布及耐药性，

送检标本包括痰液、静脉血。 
结果    530 例患者中共 164 例培养出病原体，占比高达 31%。其中痰培养标本检出菌株 136 株，

以革兰阴性菌检出率最高，共 104 株（76.47%），主要菌株为鲍曼不动杆菌 45 株（33.08%），铜绿

假单胞菌 20 株（14.7%）；其次为真菌 20 株（14.7%），主要菌株为白色念珠菌 10 株（7.35%）；

再次为革兰阳性菌 10 株（7.35%），主要菌株为金黄色葡萄球菌 7 株（6.73%）。静脉血标本检出菌

株 106 株，其中革兰阴性菌检出率最高，共 74 株（69.81%），主要菌株为大肠埃希菌 34 株（32.07%），

肺炎克雷伯菌 18 株（16.98%）；其次为革兰阳性菌 29 株（27.35%），主要菌株为金黄色葡萄球菌

6 株（5.66%）；而真菌菌株占比较少为 3 株（2.83%）。革兰阴性菌对厄他培南、阿米卡星、头孢替

坦、替加环素的耐药性最低，而革兰阳性菌对万古霉素、替加环素、利奈唑胺、替考拉宁 100%敏

感。 
结论   热带地区的脓毒血症患者的病原体感染分布以革兰阴性菌为主，与其他地区的脓毒血症病原

体分布存在差异性，临床医生应根据病原学特点选择合适抗生素进行抗感染治疗，提高诊治力。 
关键字  脓毒血症；病原体；耐药性 
 
 
PU-0065  

ICU 灾害护理核心能力 2.0 版 
在本科护生灾害护理培训课程设置中的应用 

 
刘妍 

海南医学院 
 
目的   结合 ICU 灾害护理核心能力 2.0 版探讨制订切实可行的本科护生灾害护理培训课程。 
方法   调查本科护生对所需胜任力的重要性、可行性和需要程度的评价，初步确定其灾害护理胜任

力的框架；采用德尔菲法，明确课程设置的指标体系，最终确定本科护生灾害护理培训课程设置。 
结果   本研究对通过随机抽样抽取的本科护生发放问卷 324 份，回收 311 份，剔除 7 份未完整回

答第二部分问题的问卷，最终获得有效问卷 304 份，有效回收率为 93.8%。入选专家护理教育、临

床护理、护理管理及临床医疗领域专家，并考虑其所工作的单位级别及层次，最终进行两轮专家咨

询。最终确定一个涉及灾害前、灾害中、灾害后 3 个维度，包括 8 个培训项目，及其 27 项培训内

容的本科护生灾害护理培训课程设置方案，授课方式多样，有相对应的培训目标。 
结论   该培训课程根据灾害护理救援的特点及本科护生灾害护理培训需求，以 ICU 灾害护理核心

能力 2.0 版为指导，设置过程科学、严谨，培训内容包含了灾害救援各个阶段所需的救援能力培训，

对本科护士灾害护理能力的培养具有一定指导意义，为护理教育及培训提供依据和实践指导。 
关键字  
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PU-0066  

ICN 灾害护理核心能力分级培训对护士灾害救援能力效果研究 
 

刘妍 
海南医学院 

 
目的   研究使用 ICN灾害护理核心能力2.0版能力框架对不同能级护士灾害救援能力的实施方法和

效果。 
方法   从海口市三甲医院Ⅰ级能力护士中随机抽取 300 例，Ⅱ级能力护士中随机抽 100 例，采用

ICN 灾害护理核心能力 2.0 版对所有护士评定能级，将Ⅰ能级护士随机分配至Ⅰ能级试验组、Ⅰ能

级观察组，Ⅱ能级护士随机分配至Ⅱ能级试验组、Ⅱ能级观察组，Ⅰ能级试验组及Ⅱ能级试验组使

用 ICN 灾害护理核心能力 2.0 分能级针对性培训，Ⅰ能级观察组及Ⅱ能级观察组按照原有培训方法

培训，两个月后考核研究抽取的各能级护士对应的的 8 维度的灾害护理核心能力，对比各试验组与

各观察组的考核成绩。 
结果   试验组护士培训后更认同 ICN 灾害护理核心能力 2.0 的培训方法对实际灾害救援的适用性。

各试验组培训考核成绩高于各观察组护士培训考核成绩，存在统计学意义(P<0.05)；Ⅱ能级试验组

护士灾害救援能力提升明显高于Ⅱ能级观察组护士(P<0.05)，各试验组培训考核成绩均高于培训前，

存在统计学意义(P<0.05)；各观察组培训考核成绩与培训前无明显差异。 
结论   使用 ICN 灾害护理核心能力 2.0 版能力框架对临床护士灾害救援能力培训效果较好，并对各

能级护士进行进行了针对性的灾害救援培训，能够补充与其能级相适应的灾害救援知识，提高其灾

害救援能力，能够满足不同能级灾害救援护士的培训需求，提高培训效率，合理分配培训资源，保

证在灾害救援中不同角色功能的护士能够有效发挥与其角色相适应灾害救援能力，快速组成一支结

构完整的救援队伍，提高我国灾害救援能力。 
 
 
 
PU-0067  

门诊输液室护理中健康教育的施行效果分析 
 

李晓宁 
南京鼓楼医院集团宿迁医院 

 
目的      分析在门诊输液室护理中应用健康教育的施行效果。。 
方法      选取我院门诊输液室在 2020 年 5 月～2021 年 5 月接待的 80 例输液患者作为研究对象，

采用随机分组法将其分为观察组和对照组，其中对照组患者采用常规护理手段，观察组在其基础上

采用健康知识教育，观察两组患者护理效果，评价患者对健康知识的掌握情况。 
结果        观察组患者中对健康知识掌握较差的仅有 2 人，健康知识掌握率为 95.00%，对照组患

者中掌握程度较差的人数为 13 人，健康知识掌握率为 67.50%，观察组患者在健康教育、穿刺水平、

输液环境、服务态度几方面的评分均高于对照组患者，结果具有显著差异（P＜0.05）。 
结论        在门诊输液室护理中使用健康教育有利于提高患者对疾病知识的掌握，提升护理满意

度，打造良好的护患关系。 
关键字 门诊输液室；健康教育；护理形式 
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PU-0068  

小儿输液室护理管理中层级管理制度的应用价值研究 
 

洪珊珊 
南京鼓楼医院集团宿迁市人民医院 

 
目的      讨论分析将层级管理制度应用在小儿输液室护理管理工作中的效果及其临床价值。 
方法       常规组讨论分析的对象即本院输液患儿 38例，抽取病例的时间分布在 2019年 4月-2020
年 4 月区间内，研究组讨论分析的对象即本院输液患儿 38 例，抽取病例的时间分布在 2020 年 5 月

-2021 年 4 月区间内，分别实施普通护理管理及层级管理制度，讨论分析管理效果。 
结果       小儿输液室护理满意度评分比较，即研究组满意度评分均比常规组评分高，P 值＜0.05，
差异显著；不良事件发生率比较，即研究组总发生率比常规组低，P 值＜0.05，差异显著。 
结论       减少患儿输液期间的不良事件发生几率，提高小儿输液室护理质量，可通过实施层级管

理制度达成，此管理制度具备很高的临床应用价值。 
关键字 满意度；层级管理制度；护理质量；小儿输液室 
 
 
PU-0069  

髓过氧化物酶调控肌质网钙 ATP 酶 
表达在脓毒症新发房颤中的作用机制研究 

 
代会 

上海交通大学医学院附属新华医院 
 
目的   阐明脓毒症时 MPO 衍生氧化物 HOCL 通过调控 SERCA 表达，导致心房肌细胞钙超载，引

起晚期后除极和触发活动，是脓毒症新发房颤的重要机制 
方法   在体水平证实脓毒症时 MPO 衍生氧化物 HOCL 通过调控 SERCA 表达，导致心房肌细胞

钙超载，引起晚期后除极和触发活动，促进房颤发生。  
细胞水平证实 HOCL 对心房肌细胞 SERCA 表达和活性的调控作用。  
结果   我们前期通过盲肠结扎穿孔方法建立脓毒症大鼠模型，24h 后行心房电生理检测，发现脓毒

症大鼠房颤诱发率显著增加，房颤持续时间显著延长。MPO 抑制剂及 HOCL 抑制剂可减少脓毒症

诱导的房颤诱发率和持续时间。 
脓毒症大鼠心房组织中存在明显的中性粒细胞浸润。 
脓毒症大鼠心房组织MPO及其衍生氧化物HOCL含量显著增多，MPO抑制剂可降低心房组织MPO
及其衍生氧化物 HOCL 表达，HOCL 抑制剂可降低心房组织 HOCL 表达。 
脓毒症大鼠心房组织 SERCA 蛋白表达显著下调，心房肌细胞内钙离子含量显著增加；MPO 抑制剂

及 HOCL 抑制剂可缓解脓毒症引起的上述改变。 
结论   预期目标证实脓毒症时 MPO 衍生氧化物 HOCL 通过调控 SERCA 表达，导致心房肌细胞钙

超载，引起晚期后除极和触发活动，促进房颤发生。 
关键字 脓毒症；心房颤动；髓过氧化物酶；肌质网钙 ATP 酶；钙超载 
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PU-0070  

比较早期手术与保守治疗对成人复杂性阑尾炎 
治疗效果的 Meta 分析 

 
王培戈、张弛 

青岛大学附属医院 
 
目的   分析 2000 年至 2020 年 1 月对于成人复杂性阑尾炎早期手术治疗与保守治疗的研究，比较

早期手术治疗与非手术治疗（即保守治疗）复杂性阑尾炎的临床效果。 
方法   检索 2000 年至 2020 年 1 月关于成人复杂性阑尾炎治疗的研究文献，关注住院时间、手术

时间、术后并发症及计划外干预事件，汇总分析。存在异质性的研究采用剪补发分析结论稳健性。

评价手术治疗与保守治疗对于复杂性阑尾炎疗效的优劣。 
结果   共获得 1801 篇不重复文献，最终共有 14 个研究纳入 meta 分析。有 1601 人纳入研究，其

中手术组（IO）845 人，保守组（CM）756 人；较保守治疗相比，早期手术治疗患者住院时间约减

少 1 天(WMD=-1.29 , 95%CI[-2.42, -0.16],P=0.03<0.05)，额外干预的发生率较保守治疗更低

(OR=0.18, 95%CI [0.11, 0.30], P<0.00001)，差异有统计学意义；早期手术治疗对比保守治疗组出

现并发症、腹腔脓肿的差异无统计学意义；而出现切口或引流口感染、肠梗阻的概率更高，差异有

统计学意义。 
结论   现有的研究及临床指南并未对复杂性阑尾炎给出理想的诊治方案。本研究发现早期手术患者

对保守治疗患者在住院时间上更短，需额外干预（保守失败、紧急手术等）的情况更少，能够明显

的减低复杂性阑尾炎患者再入院机会；然而早期手术治疗较保守治疗出现切口感染、肠梗阻等并发

症的概率更高。 
关键字 复杂性阑尾炎；早期手术；保守治疗；Meta 分析 
 
PU-0071  

醒后卒中患者应用替罗非班致血小板减少 1 例报道 
 

刘媛媛、康海、曲芸 
烟台毓璜顶医院 

 
目的   替罗非班是一种可逆性非肽类血小板糖蛋白（glycoprotein，GP）Ⅱb/Ⅲa 受体拮抗剂，因

其较好的抗血小板聚集效果、较短的半衰期、临床疗效确切、安全性高等优势，目前在冠状动脉疾

病治疗中已得到广泛应用。近年来，在急性缺血性卒中治疗中，疗效也已得到广泛认可。替罗非班

应用的主要不良反应为出血和血小板减少。本文报道了 1 例醒后卒中患者应用替罗非班后导致血小

板减少的病例，以提高临床医师对其认识，保证临床用药安全。 
关键字 醒后卒；替罗非班；血小板减少；危重 
 
 
PU-0072  

急性胰腺炎患者血清学 
LncRNA-NEAT 的表达变化及临床意义 

 
王芸芸 

青岛大学医学院；青岛大学附属医院 
 
目的   通过临床基础研究探讨急性胰腺炎患者血清中 LncRNA-NEAT1 表达及其临床意义，以期为
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临床治疗提供理论依据。 
方法   本研究为一项病例对照研究。通过筛选出青岛大学附属医院急诊科 2019 年 1-12 月收治急

性胰腺炎患者 60 例，男性患者 37 例，女性患者 23 例；随机选取病例对照组为我院的健康体检者 
20 例，后采集受检者入院次日清晨空腹静脉血及经治疗后出院前 24 小时的静脉血，采用荧光实

时定量 PCR 法检测血清 LncRNA-NEAT1 水平。 
结果   ① 各组血清 LncRNA-NEAT1 表达都有较高的表达率，其表达量分别为 1.63±0.82、
2.97±1.04、3.88±0.93，通过对各组血清 LncRNA-NEAT1 表达率进行比较，差异有显著性，

(F=31.833,P＜0.05 )。② 使用 Bonferroni 法进行各分组血清 LncR-NEAT1 表达两两比较，可得

MAP 组、SAP 组患者血清 LncR-Neat1 表达高于对照组，SAP 组高于 MAP 组,差异均有显著性

（P＜0.05）。 
结论   本文初步证明 LncRNA-NEAT1 的正相表达与急性胰腺炎发病程度成正相关， 该项指标的

研究在临床评估急性胰腺炎预后的生物学标志物方面具有重要的实用价值，对患者的临床治疗和预

后判断中具有重要的指导意义。 
关键字 急性胰腺炎；非编码 RNA；预后； 
 
 
PU-0073  

水凝胶保护腹腔高压致腹腔开放创面的基础研究 
 

李泽、王培戈 
青岛大学附属医院 

 
目的   急性创伤或手术引起的腹腔脓毒症、腹腔间隔室综合征均可能出现腹腔高压，腹腔开放

（open abdomen, OA）是治疗腹腔高压以及腹壁缺损等疾病最有效的方法。 
方法   用修饰后的黄原胶(XG)和聚乙二醇硫醇(TPEG)制备了互穿双网络水凝胶，通过傅里叶红外

光谱仪及扫描电镜检测水凝胶的结构，并测定了水凝胶的溶特性。将 24 只 SD 大鼠根据随机数字表

法分为对照组（聚丙烯补片组）、医用胶组（医用凝胶/聚丙烯补片组）、水凝胶组（XG/TPEG 水凝

胶/聚丙烯补片组）、载药水凝胶组（载 VEGF 的 XG/TPEG 水凝胶/聚丙烯补片组），每组各 6 只。

建立 OA 大鼠模型，各组采用对应的补片用丝线缝合于缺损边缘。7 天后处死大鼠，切取缺损上方

肉芽组织，光镜下观察新生肉芽组织病理形态学改变，检测相关的炎性细胞因子、CD31 以及 α-SMA
的表达情况。 
结果   XG/TPEG 水凝胶中的 VEGF 可缓慢释放至 72-120 小时。XG/TPEG 组的新生肉芽厚度是

聚丙烯补片组的 1.65 倍（P < 0.05）；载药水凝胶组的肉芽组织厚度是对照组的 1.98 倍（P < 0.01）。
水凝胶组（44.3% vs 22.1% ，P < 0.001）和载药水凝胶组（57.8% vs 22.1%，P < 0.01）的胶原

容积分数显著优于照组。水凝胶组、载药水凝胶组新生肉芽组织 CD31 表达的数量远高于对照组（P 
< 0.01）。与对照组相比，在含水凝胶组中促炎相关细胞因子 IL-6、TNF-α 和 IL-1 低表达，而 CD31、
α-SMA 蛋白以及抗炎相关细胞因子 IL-4 和 IL-10 的表达显著增加。 
结论   XG/TPEG 水凝胶调谐了硬度、弹性以及原位成型特性，可以涂覆在聚丙烯补片上，减少补

片对组织的损伤。此外，该复合材料在大鼠 OA 模型上具有减轻炎症、促进肉芽组织生长的作用。

因此，该复合材料为 OA 创面保护提供了一种新的策略，具有潜在的临床应用价值。 
关键字 水凝胶；腹腔高压；创面；复合材料 
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PU-0074  

Fine particulate matter aggravates allergic airway 
inflammation through thymic stromal lymphopoietin 

activation in mice 
 

Xiaoxiang Jin2、Yan Liu1 
1. The Central Hospital of Maanshan 
2. The Central Hospital of Maanshan 

 
Fine particulate matter (PM2.5) has been linked to exacerbation of allergic airway inflammation in 
mice. However, the mechanism underlying exposure to PM2.5 and subsequent and adverse 
effects remains to be fully elucidated. Therefore, the present study aimed to investigate the effects 
of PM2.5 by different levels on airway inflammation in mouse models of in allergic and 
steroid-resistant asthma. BALB/c mice were nasally instilled with PBS (control) or 10, 31.6 or 100 
µg PM2.5, and randomly assigned into nine groups. The acute asthma model was previously 
induced to investigate the change of inflammatory cells in bronchoalveolar lavage fluid (BALF). 
Histopathological changes of the lung were assessed, in addition to levels of interleukin (IL)-4 and 
IL-13 in BALF and immunoglobulin Ein serum. Thymic stromal lymphopoietin (TSLP) 
proteinexpression levels were assessed by western blotting. The present study demonstrated that 
medium- and high-dose PM2.5 is linked to acute exacerbation of allergic airway inflammation in 
mice. In conclusion, the pathological mechanisms of PM2.5 may be associated with 
allergic/steroid‑resistant airway inflammation, T‑cell helper (Th)1/Th2 cytokine production and 
upregulation of TSLP expression in a murine model of allergic and steroid-resistant asthma. 
Key words PM2.5，BALF，OVA，DXM，PAHs 
 
 
PU-0075  

双侧去骨瓣减压治疗重型颅脑外伤的临床分析 
 

张泽立、刘文明、张源、王广辉、晏骖、韩萍、黄齐兵 
山东大学齐鲁医院 

 
目的   探讨双侧去骨瓣减压治疗重型颅脑外伤的临床效果。 
方法   收集 2014年 9月至 2020年 12月山东大学齐鲁医院急诊神经外科收治的幕上重型颅脑损伤

（sTBI）患者 193 例，分为标准大骨瓣减压组（UDC 组，106 例）和双侧去骨瓣减压组（BDC 组，

87 例），对其住院和伤后 1 年 GOS 预后评分等资料进行回顾性分析。 
结果   两组性别，年龄，术前 GCS 评分和影像学病变类型均未见统计学差异。BDC 组与 UDC 组

术前 ICP 最高值分别为 38.9±3.1mmHg 和 38.6±2.5mmHg；术中急性脑膨出发生率 BDC 组明显低

于 UDC 组（P=0.042）；术后即刻 ICP BDC 组（12.2±3.1mmHg）较 UDC 组（18.8±3.9 mmHg）
下降明显（P＜0.001）。伤后 1 年随访结果显示，脑积水发生率 BDC 组较 UDC 组低（P=0.046），
BDC 组预后良好率明显高于 UDC 组（P=0.0015）。 
结论   与 UDC 治疗相比，BDC 可减少 sTBI 患者术中急性脑膨出的发生率，更加有效缓解术后颅

内压力，降低脑积水的发生率，明显改善患者的预后，是一种简单有效易行的方法。 
关键字 双侧去骨瓣减压，重型颅脑外伤，颅内压，脑积水，预后 
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PU-0076  

急诊护士评判性思维能力培养及效果分析 
 

孙勇、韩萍、王兆云 
山东大学齐鲁医院 

 
目的   探讨急诊护士评判性思维能力培养及效果。 
方法   在 2019-09 至 2021-08 这段期间内，将于我院急诊科工作的护士，随机抽选 36 例用于本次

的研究，根据护士的入院顺序对其进行分组，有对照组护士 18 例，以传统教育为主，以及另外的观

察组护士，同样 18 例，在对照组教育基础上加强评判性思维能力的培养，对两组护士的培养效果展

开分析。 
结果   观察组护士的各项考核能力成绩相比对照组护士明显更高，（P＜0.05）。 
结论   对于急诊护士评判性思维能力的培养，可有效的提升护士的急救水平与护理质量，值得推广。 
关键字 急诊护士；评判性思维能力；培养效果 
 
 
PU-0077  

脑室型颅内压监测在特重型颅脑损伤中的临床应用 
 

张源、韩萍、黄齐兵 
山东大学齐鲁医院 

 
目的   探讨脑室型颅内压监测对重型颅脑损伤后颅内压增高治疗的临床应用价值。 
方法   对山东大学齐鲁医院急诊神经外科重症监护室在 2018 年 5 月至 2020 年 12 月期间收治 85
例特重型颅脑损伤患者，GCS 评分 3-5 分，均行 Codman 脑室型有创颅内压监测探头置入术（带脑

室外引流管），其中 68 例行开颅手术，根据颅内压变化予以相应的阶梯式治疗，以达到理想的颅内

压控制及维持脑灌注压。 
结果   预后良好者 39 例（45.9%），中度残疾 7 例（8.2%），重残 16 例（18.8%），植物生存状态

11 例（12.9%），死亡 12 例（14.1%）。 
结论   根据持续颅内压监测，可有效降低 ICP 增高的危险，尽早发现颅内压变化趋势，维持脑灌注

压，降低重型颅脑损伤的死亡率。 
关键字 颅内压；颅脑损伤；监测；预后 
 
 
PU-0078  

损伤控制性理论在重度颅脑损伤合并多发损伤中的应用 
 

张源、韩萍、黄齐兵 
山东大学齐鲁医院 

 
目的   探讨脑室型颅内压监测对重型颅脑损伤后颅内压增高治疗的临床应用价值。 
方法   对山东大学齐鲁医院急诊神经外科重症监护室在 2018 年 5 月至 2020 年 12 月期间收治 85
例特重型颅脑损伤患者，GCS 评分 3-5 分，均行 Codman 脑室型有创颅内压监测探头置入术（带脑

室外引流管），其中 68 例行开颅手术，根据颅内压变化予以相应的阶梯式治疗，以达到理想的颅内

压控制及维持脑灌注压。 
结果   预后良好者 39 例（45.9%），中度残疾 7 例（8.2%），重残 16 例（18.8%），植物生存状态

11 例（12.9%），死亡 12 例（14.1%）。 
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结论   根据持续颅内压监测，可有效降低 ICP 增高的危险，尽早发现颅内压变化趋势，维持脑灌注

压，降低重型颅脑损伤的死亡率。 
关键字 颅内压；颅脑损伤；监测；预后 
 
 
PU-0079  

经皮锥颅置管引流治疗慢性硬膜下血肿的疗效分析 
 

张泽立、王华卿、张源、韩萍、黄齐兵 
山东大学齐鲁医院 

 
目的   探讨经皮锥颅置管引流治疗慢性硬膜下血肿（CSDH）的疗效。  
方法   收集 2015 年 9 月至 2020 年 8 月山东大学齐鲁医院急诊神经外科收治的单侧 CSDH 患者

105 例，统计术前、术中、术后及随访资料，明确经皮锥颅置管引流治疗 CSDH 的效果。 
结果   本研究中，患者硬膜下血肿量为 45~140（71.3±15.6）ml，经额穿刺 89 例（84.8%），经顶

穿刺 16 例（15.2%），手术时间为 7~41（16±5.8）分钟，术后发生小量和大量硬膜外血肿分别为 2
例（1.9%）和 1 例（1.0%）。术后蛛网膜破裂 6 例（5.7%），少量颅内积气 3 例（2.9%），因硬膜

下血肿液化不良应用尿激酶 21 例（20.0%）。引流管保留时间 12~120（40.6±14.4）小时。拔除引

流管时残余血肿量≤5ml 者 77 例（73.3%），6~10ml 者 22 例（21.0%），11~20ml 者 5 例（4.8%），

20ml 以上者 1 例（1.0%）。随访显示，3 个月内硬膜下血肿再次明显增加 3 例（2.9%），再次行手

术治疗后治愈。硬膜下脓肿 1 例（1.0%），行双管穿刺引流结合万古霉素溶液冲洗治愈。 
结论   经皮锥颅置管引流术治疗 CSDH 效果良好，其存在手术时间短、创伤小、颅内积气及蛛网

膜破裂发生率低等优点，但应预防术中硬脑膜剥离及硬膜外血肿，在存在液化不良的血肿残余时，

硬膜下腔注射尿激酶可取得良好的效果。 
关键字 慢性硬膜下血肿；经皮锥颅置管引流；微创；预后；并发症 
 
 
PU-0080  

高通量血液透析治疗老年慢性肾衰竭临床效果观察 
 

姚青 
连云港市第一人民医院 

 
目的   研究高通量血液透析治疗慢性肾功能衰竭的临床疗效。方法：以我院 2018 年 11 月-2020 年

8 月高通量血液透析的 36 例慢性肾功能衰竭患者作为本次实验对象，所有患者均进行高通量血液透

析，针对治疗前后的临床效果进行对比分析。 
方法   以我院 2018 年 11 月-2020 年 8 月高通量血液透析的 36 例慢性肾功能衰竭患者作为本次实

验对象，所有患者均进行高通量血液透析，针对治疗前后的临床效果进行对比分析。 
结果   治疗后肾功能指标（UA、BUN、SCr）明显优于治疗前；治疗后血清炎性因子（CRP、TNF-α、
SAA）明显优于治疗前；治疗后血液净化相关指标（Hey、PTH、AGEs）明显优于治疗前。 
结论   尿毒症患者应用高通量血液透析治疗效果更为显著，可明显改善肾功能相关指标，降低体内

血清炎性因子，提高自身营养状况，同时，还可提升整体透析效果，具有临床应用推广价值。 
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PU-0081  

急性脑膨出预防策略在重型颅脑外伤救治中的效果分析 
 

张泽立、刘文明、张源、王广辉、晏骖、韩萍、黄齐兵 
山东大学齐鲁医院 

 
目的   探讨急性脑膨出预防策略预防重型颅脑外伤（sTBI）术中急性脑膨出及改善预后的效果。 
方法   收集 2014 年 1 月至 2020 年 9 月山东大学齐鲁医院急诊神经外科收治的幕上 sTBI 患者 173
例，根据是否应用急性脑膨出预防策略分为研究组（107 例）和对照组（66 例），对其住院资料和

伤后 1 年 GOS 预后评分等进行回顾性分析，明确急性脑膨出预防策略的临床效果。 
结果   两组性别，年龄，术前 GCS 评分和影像学病变类型均未见统计学差异。研究组与对照组术

前 ICP 最高值分别为（35.71±4.13）mmHg 和（34.85±3.81）mmHg；术中急性脑膨出发生率研究

组（7 例，6.5%）明显低于对照组（13 例，19.7%）（P<0.01）；亚组分析显示，单纯单侧病变者急

性脑膨出发生率低（1.3%），而单侧病变为主合并其余部位病变或弥漫性脑肿胀者急性脑膨出发生

率高（19.4%）。伤后 1 年对患者进行随访，结果显示研究组预后良好 62 例（57.9%），对照组 26
例（39.4%），具有统计学差异（P=0.018）。 
结论   对单侧病变为主合并其余部位病变或弥漫性脑肿胀的患者，术中应用急性脑膨出预防策略可

有效的延缓迟发性血肿或弥漫性脑肿胀的进展，减少急性脑膨出的发生率，从而改善患者的预后。 
关键字 急性脑膨出；重型颅脑外伤；预防；迟发型血肿；预后 
 
 
PU-0082  

ESC 2021 急性心力衰竭指南要点解读 
 

边圆、王国营、郑玥、徐峰、陈玉国 
山东大学齐鲁医院 

 
目的   2021 年 8 月 27 日，欧洲心脏病学会（European Society of Cardiology，ESC）发布新版

的《急、慢性心力衰竭诊断和治疗指南》。该指南详细阐述了急、慢性心力衰竭诊断及治疗领域的最

新视点，本文将就其中第 11 部分急性心衰的相关更新要点做一简要解读。 
关键字 急性心力衰竭；心源性休克；流程；预后； 
 
 
PU-0083  

ESC 2021 心衰指南急性心力衰竭部分全文翻译 
 

边圆、郑玥 、王国营、徐峰、陈玉国 
山东大学齐鲁医院 

 
目的   急性心衰是 65 岁以上老年人急诊就诊的首位原因，其死亡率、再入院率高，已成为急危重

症医学重要的疾病，标准化的急性心衰单元（AHFU）的建立、规范诊治、序贯治疗、药物与非药

物治疗的结合乃至心脏移植是重要的综合救治策略。基于近年来急性心衰循证医学证据的不断丰富，

新指南在 2016 年的基础上，针对 AHF 的四大临床表现、诊治流程、利尿剂的精准应用、机械辅助

治疗的使用等方面提出了新的指导意见，山东大学齐鲁医院急诊科团队第一时间进行了全文翻译

（注：本部分为指南全文的第 11 部分）。 
关键字 急性心力衰竭；流程；预后； 
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PU-0084  

奥美沙坦修饰的树突细胞对 T 淋巴细胞免疫功能影响的研究 
 

毕延萍、王聪聪、李亨、蔡卫东、张民、杨春林、李晓丽、段瑞生 
山东省千佛山医院 

 
目的   探讨奥美沙坦修饰的大鼠树突状细胞（Dendritic Cells，DCs)对 T 淋巴细胞免疫功能的影响

及其机制。 
方法    取雌性 Lewis 大鼠髓源 DCs，加入奥美沙坦(终浓度 10 μM)和等体积的 DMSO，分别记为

奥美沙坦修饰的 DCs（Olmesartan modified dendritic cells，OLM -DCs）和未经奥美沙坦修饰的

DCs（Control DCs，Con-DCs）。使用流式细胞仪，分别测定 DCs 表面 CD80、CD86 和 MHC-II MFI
（Mean Fluorescence Intensity）及 DCs 中 IL-10 和 TGF-β 的表达。OLM-DCs 和 Con-DCs 分别

与淋巴结 CD4+ T 细胞共培养，流式细胞仪检测 T 淋巴细胞增殖，ELISA 检测细胞培养上清液中

IFN-γ、IL-10 水平。 
结果   OLM-DCs 较 Con-DCs 明显低表达共刺激分子 MHC-II 和 CD86，高表达 IL-10、TGF-β，
两组间 MHC-II 统计数据有差异；CD86 有趋势但没有统计学差异。OLM-DCs 组的 T 淋巴细胞增殖

反应、IFN-γ 表达明显低于 Con-DCs 组。 
结论   1.在体外奥美沙坦能够诱导产生免疫耐受性 DCs，奥美沙坦修饰 DCs 后明显高表达 IL-10。
2.奥美沙坦修饰的诱导的髓源耐受性 DCs 能够抑制 T 淋巴细胞增殖、抑制 T 淋巴细胞培养上清中

IFN-γ 的水平，具有抑制炎性反应作用。 
关键字 奥美沙坦；树突状细胞；T 淋巴细胞；动脉粥样硬化；免疫炎症 
 
 
PU-0085  

急性 A 型主动脉夹层发生严重不良事件 
的随机森林模型建立与验证 

 
李刚、黄敏 

襄阳市中心医院 
 
目的   采用随机森林模型评价急性的 Stanford A 型主动脉夹层（Acute Type A aortic dissection，
ATAAD）发生严重不良事件的危险因素。 
方法   收集我院 2013 年 01 月-2020 年 12 月的 419 例 ATAAD 患者，以是否在确诊后 30 天内发

生死亡、主动脉破裂或即将破裂导致紧急手术分为两组，以随机森林建立模型对纳入的病例进行计

算，使用 Boruta 算法对随机森林模型进行特征可视化，最后用传统的 Logistic 回归模型对研究结果

进行对比验证； 
结果   随机森林建立了一个敏感度、特异度、AUC 分别为 0.783、1.000、0.891 的高效诊断模型，

模型的重要特征为 Penn 分级，收缩压，心包积血，主动脉周围血肿，C 反应蛋白（C-reactive protein，
CRP）水平，升主动脉直径；传统 Logistic 回归模型显示 Penn 分级，收缩压，主动脉周围血肿，

CRP 水平，升主动脉直径为不良事件的独立预测因素，但是其诊断效能较随机森林模型低，该传统

模型的敏感度、特异度、AUC 分别为 0.674、0.895、0.844。 
结论   随机森林算法能够建立一个高效的模型对 ATAAD 确诊后 30 天内的严重不良事件进行预测，

可供外科个性化治疗方案提供参考。 
关键字 急性 A 型主动脉夹层;随机森林;预测模型  
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PU-0086  

lncRNA OIP5-AS1 在脑缺血再灌注大鼠模型中的 
表达及对缺氧缺糖复供诱导的细胞凋亡的影响 

 
林清江、张国炳、杨锦锋 

福建省医科大学附属第二医院 
 
目的   探讨长链非编码 RNA(lncRNA) Opa 相互作用蛋白 5 反义转录本 1(OIP5-AS1)在脑缺血再

灌注大鼠模型中的表达及其对缺氧缺糖复供(OGD/R)诱导的 PC12 细胞凋亡的影响。 
方 法   构 建 脑 缺 血 再 灌 注 大 鼠 模 型  , 实 时 定 量 聚 合 酶 链 反 应

(qRT-PCR) 方 法 检 测 脑 组 织 中  OIP5-AS1 水 平。 PC12 细 胞 分 成 Control 组 (空 白 对 照)、
OGD/R 组  (OGD/R 处理)、Vector+OGD/R组(转染阴性对照载体 ,OGD/R 处理)、OIP5-AS1+OGD/R
组(转染 OIP5-AS1 过表达  载体 ,OGD/R 处理)、OIP5-AS1+OGD/R+LY294002 组[转 染 OIP5-AS1
过 表 达 载 体 ,磷 脂 酰 肌 醇 3-激 酶/蛋 白 激 酶 B (PI3K/Akt)信号抑制剂 LY294002 处理 ,OGD/R
处理]。  
结果    脑 缺 血 再 灌 注 大 鼠 模 型 脑 组 织 中 OIP5-AS1 表 达 水 平 降 低。 与 Control
组 比 较 , OGD/R 组 PC12 细胞存活率降低 ,细胞凋亡率升高 ,细胞中 Bax 蛋白表达水平升高 ,Bcl-2
蛋白表达水平降低 , p-PI3K/PI3K、p-Akt/ Akt 降低 ,SOD 活性降低 ,MDA 和 ROS 水 平 升 高
(均 P<0.05)。 
结论   OIP5-AS1 在 脑 缺 血 再 灌 注 大 鼠模型中表达下调 ,上调 OIP5-AS1 可抑制 OGD/R 诱导

的 PC12 细胞凋亡和氧化损伤 ,机制与激活 PI3K/Akt 信号通路有 关。 
关键字  
 
PU-0087  

可视喉镜与直接喉镜在心肺复苏中的应用效果比较 
 

成静 
武汉市第四医院 

 
目的   比较可视喉镜和直接喉镜引导下行气管插管在抢救于心跳骤停患者中的临床疗效。 
方法   回顾性分析武汉市第四医院急诊科 2015 年 12 月—2016 年 11 月心肺复苏病例。2016 年 4
月 26 日之前实施直接喉镜气管插管为对照组，有 42 例；由于购置了可视喉镜，于 2016 年 4 月 26
日后实施可视喉镜气管插管为观察组，有 55 例。比较两组气管插管所需时间、一次性气管插管成功

率、自主循环恢复时间、复苏成功率及复苏成功的患者复苏后 2h pH 值和乳酸水平。 
结果   观察组的气管插管所需时间、自主循环恢复时间短于对照组，一次性气管插管成功率、复苏

成功率观察组高于对照组，差异比较具有统计学意义（P＜0.05）；复苏后 2hpH 值和乳酸水平观察

组优于对照组，（P＜0.05）。 
结论   使用可视喉镜气管插管建立人工通气道较使用直接喉镜气管插管在赢得抢救时间、提高复苏

成功率、改善复苏后患者机体耗氧、供养平衡及组织代谢方面更具优势。 
关键字 心肺复苏 人工通气 气管插管 直接喉镜 可视喉镜 
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PU-0088  

重症肺炎合并酮症酸中毒的疗效分析 
 

吴锦萍、王雁军、吴良成 
乌鲁木齐国际医院 

 
目的   研究急诊急救的临床方法及对重症酮症酸中毒肺炎患者的影响。 
方法    选取重症肺炎合并酮症酸中毒患者 100 例进行调查，随机分为对照组和研究组，各 50 例。

两组均接受常规抗生素治疗，并予以补液、补钾和降糖治疗纠正酮症酸中毒。 
结果   根据观察和治疗后分析，治疗后研究组的 FPG、2hPG 和 HbA1c 水平分别为（4.09±1.16）
mmol/L、（6.11±0.77）mmol/L 和（4.43±1.24）%与预处理相比。对照组治疗后显着降低，差异有

统计学意义（P<0.05） 
结论   针对重症肺炎合并酮症酸中毒患者，及时给予抗生素治疗并据体重按酸碱平衡，酌情补液、

降血糖、纠正水电解质与酸碱失衡、预防并发症等临床急诊急救措施有利缓解患者病情，同时据患

者血糖情况给予皮下注射胰岛素有利减少不良反应的发生 
关键字 重症肺炎；酮症酸中毒；疗效分析 
 
PU-0089  

五子散中药封包治疗无创机械通气并发腹胀的效果观察 
 

荀小燕 
沭阳县中医院 

 
目的   通过五子散中药封包的应用，观察呼吸衰竭使用无创机械通气并发腹胀患者的治疗效果。 
方法   选取扬州大学医学院沭阳附属医院 2019 年 4 月-2020 年 12 月收治的 94 例呼吸衰竭使用无

创机械通气并发腹胀的患者为研究对象，采用随机数字表法，分为对照组 47 例，观察组 47 例。两

组均予以无创机械通气并发腹胀后的常规治疗和护理，观察组在常规治疗和护理基础上予以五子散

中药封包，比较两组患者治疗后首次排气时间、首次排便时间、肠鸣音恢复时间、临床疗效。 
结果   观察组首次排气时间、首次排便时间、肠鸣音恢复时间均较对照组短，差异具有统计学意义

（P＜0.05）；观察组临床疗效总有效率 89.36%高于对照组总有效率 40.43%，差异具有统计学意义

（P＜0.05）。 
结论   五子散中药封包治疗无创机械通气并发腹胀疗效显著，可以明显缩短患者排气、排便和肠鸣

音恢复时间，改善腹胀症状。 
关键字 五子散；中药封包；无创机械通气；腹胀 
 
 
PU-0090  

全程护理干预对改善高血压肾病患者临床症状的影响 
 

孙娟、袁春梅、李忠黛 
连云港市第一人民医院 

 
目的   探讨全程护理干预对高血压肾病患者的临床症状有无改善作用 
方法   病例在本院中选择，时间限定在 2018 年 4 月-2020 年 8 月内，主要为高血压肾病患者，共

确定选入 96 例，根据 1:1 比例将分组完成，名称各为甲组、乙组，同为 48 例，实施的护理方法为

常规护理、全程护理干预，最后将肾功能指标作为对比项。 
结果   两个组比较 BUN、Cr、24hMALB，乙组 3 项均低于甲组，P＜0.05；两个组比较 TC、TG，
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组间无差异，P＞0.05。 
结论   全程护理干预既能够改善高血压肾病患者的临床症状，又能够提高肾功能，值得在临床中大

力推广。 
关键字 高血压肾病；全程护理干预；临床症状。 
 
PU-0091  

慢重症患者的营养代谢相关研究 
 

冼丽娜、邓小彦、胡志华、陈伟、郑燕玲 
海南医学院第一附属医院 

 
目的   现代医学的发展使许多危重症患者得以度过急性危险期，但部分患者的器官功能障碍迟迟无

法逆转，必须长期依赖生命支持，这也形成了新的疾病形式 ——慢性危重症（chronic critical illness，
CCI）。CCI 患者长期滞留于重症监护病房（intensive care unit，ICU）内，占用了宝贵的 ICU 资源，

形成巨大的社会和经济负担，同时难以获得良好的预后，已成为当今危重症领域最棘手的问题之一。

本文从慢重症患者的代谢情况及营养支持策略两个方面进行阐述，合理的营养支持治疗不但可以改

善 CCI 患者营养不良，而且有助于减少并发症，进而加快康复、改善预后，缩短 ICU 住院时间，甚

至降低病死率。 
结论   慢重症是 ICU 及后续慢康复病房面临的挑战，机体不同时期的能量需求与能量供给不同。

肠内喂养和肠外营养都有其特有的优势与缺陷，根据重症病的代谢特点，选择正确、适时、适量的

营养支持方式是救治重症病人的重要治疗手段。然而，目前专门针对 CCI 患者营养支持的文献较

少，尚缺乏高等级的证据支持，大多数是参考借鉴与之具有相似代谢改变的恶病质、肌少症等病症

的研究结果，有些内容可能还有待进一步商榷。 
关键字 慢重症、营养代谢 
 
 
PU-0092  

一例重度多发伤患者的急救护理 
 

刘小茹 
沭阳县中医院 

 
目的   提高重度多发伤患者的急救护理 
结论   创伤失血性休克是临床常见的危急综合症，进展快，并发症多，死亡率高，我们在整个抢救

过程中积极预防创伤死亡三角，对于该患者，入院后我们分工明确，密切配合，第一时间给予患者

应用颈托、骨盆固定器、下肢肢具，快速扩容，启动紧急输血应急预案，保持呼吸道通畅，介入性

血管栓塞，从而挽救患者生命。 
通过对这个患者的救治，我们积累了骨盆固定器的使用、限制性液体复苏、紧急输血、介入性血管

栓塞的指征，让我们在以后遇到此类急救的患者积累了经验，希望我们在以后的急救中会做得更好，

更完善，从而降低患者死亡率。 
关键字 创伤失血性休克；紧急输血；骨盆骨折；限制性液体复苏；急救护理 
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PU-0093  

一例 SGLT-2 抑制剂所致血糖正常的糖尿病酮症酸中毒 
 

王贺 
复旦大学附属华山医院 

 
目的   探讨 SGLT-2 抑制剂致糖尿病酮症酸中毒的识别及治疗 
方法   收集一例 SGLT—2 抑制剂导致的糖尿病痛症酸中毒。 
结果   对于 SGLT-2 抑制剂所致的糖尿病酮症酸中毒不同于传统的 DKA。 
结论   SGLT—2 抑制剂会导致血糖正常的糖尿病痛症酸中毒 
关键字 SGLT—2 抑制剂，DKA 
 
 
PU-0094  

基层医院开展两名护士配合危重病人气管插管培训的效果评价 
 

荀小燕 
沭阳县中医院 

 
目的   评价基层医院开展两名护士配合紧急气管插管培训的效果。 
方法   本次培训采用两名护士配合法，结合多媒体视频教学与合情景模拟演练方式，将护士配合气

管插管操作分为病情评估、插管前准备、插管中配合和终末处置 4 个步骤，对全院护士长及参加夜

班护士共 434 人次实施培训，按照自制的《两名护士配合气管插管操作考核标准》对受训者进行考

核，成绩≥80 分为合格，比较培训前后，受训者操作成绩合格率、危重病人气管插管时间和抢救成

功率。 
结果   经过培训后，护士配合危重病人气管插管操作考核成绩合格率明显提高，由培训前为 66.36%
提高到培训后为 90.32%，P＜0.05 差异具有统计学意义。我院危重病人气管插管时间明显缩短，由

培训前平均 18.5min 缩短至培训后 10.3min；危重病人抢救成功率亦高于培训前，由培训前 52.17%
提高到培训后 88%，P＜0.05 差异具有统计学意义。 
结论   本次培训对提升基层医院护士配合危重病人气管插管能力和应急能力均具有积极的影响，缩

短了护士气管插管配合时间，替危重病人的抢救赢得时间，提高危重病人的抢救成功率。 
关键字 基层医院；两名护士；配合；危重病人；气管插管 
 
 
PU-0095  

1 例气管食管瘘患者的个案护理 
 

朱静 
沭阳县中医院股份有限公司 

 
目的   提高食管气管瘘患者的护理质量 
方法   无 
结果   食管癌化疗并发气管食管瘘临床较少见，由于瘘口与食管相通，胃内容物进入肺内，造成严

重的肺部感染，氧饱不能维持，导致机械通气时间长，给护理提出了更高的要求。该患者在确保气

管导管在位的情况下，控制肺部感染，纠正重度低钠血症，使患者平稳度过机械通气时期，为下一

步治疗提供了机会。 
结论   食管癌化疗并发气管食管瘘临床较少见，由于瘘口与食管相通，胃内容物进入肺内，造成严
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重的肺部感染，氧饱不能维持，导致机械通气时间长，给护理提出了更高的要求。该患者在确保气

管导管在位的情况下，控制肺部感染，纠正重度低钠血症，使患者平稳度过机械通气时期，为下一

步治疗提供了机会。 
关键字 气管食管瘘；机械通气；低钠血症；基础护理 
 
 
PU-0096  

A3 思维在缩短急诊紧急输血准备时间中的应用 
 

荀小燕 
沭阳县中医院 

 
目的   探讨 A3 思维在缩短急诊紧急输血准备时间中的应用效果及价值。 
方法   将 2017 年 12 月-2019 年 6 月本院急诊科 27 例紧急输血的患者作为对照组，将 2019 年 7
月-2020 年 12 月本院急诊科 31 例紧急输血患者作为观察组，利用 A3 思维对急诊紧急输血准备时

间较长的原因进行分析,通过 5why 真因分析,找出急诊紧急输血准备时间较长的根本原因，运用头脑

风暴法提出改善措施，比较改善前后急诊患者紧急输血平均准备时间及急诊医护人员责任心、组织

协调能力、解决问题能力、交流沟通能力和团队凝聚力。 
结果   观察组紧急输血平均准备时间 12.16min 少于对照组 33.04min，P＜0.05，具有统计学意义；

观察组医护人员的责任心、自信心、快速反应能力、交流沟通能力、团队凝聚力和急救能力较对照

组均有提升。 
结论   将 A3 思维应用到护理工作中，优化、完善、规范了急诊紧急输血的标准流程,缩短了急诊紧

急输血准备时间,提高了急诊医护人员的急救能力和综合素质,为急诊需紧急输血患者实施快速、高效

的抢救提供了保障。 
关键字 A3 思维；缩短；急诊；紧急输血；准备时间 
 
 
PU-0097  

急性颅内静脉窦血栓形成救治 1 例及诊疗进展 
 

陈仲卿、董新 
永州市中心医院冷水滩院区急诊科 

 
目的   颅内静脉血栓发病隐觅，急诊科常是该病的首诊科室，其临床表现多异，早期往往漏诊误诊。

本文探讨急性颅内静脉窦血栓患者急诊早期识别及诊治方法。 
方法   分析我院急诊就诊的１ 例颅内静脉窦血栓形成患者的临床治疗同时复习相关文献了解研究

进展 
结果   患者男性，65 岁，因“头晕、头痛、被发现答非所问四小时”于 2020 年 10 月 1 日入院。既

往体健。入院体查：生命体征平稳，神志清楚，轻度构音障碍，不完全性感觉性失语，反应迟钝，

检查欠配合，计算力、记忆力不能配合，双瞳孔等大等圆，直径 3mm，对光反射灵敏，双眼球各方

向运动到位，无震颤及复视，左侧鼻唇沟变浅，口角稍向右歪，伸舌稍偏左，左侧肢体肌力 4 级，

右侧肢体肌力 5 级，肌张力检查不配合，四肢腱反射正常，左侧指鼻试验欠稳，跟膝胫动作检查不

配合，左侧巴氏征（+），右侧巴氏征（-）。头颅 CT 平扫：右侧额岛叶低密度影：梗塞？；急诊初

步诊断：急性缺血性脑卒中。考虑患者发病时间不详，无溶栓禁忌，急行 MRI+DWI：1.上下矢状窦、

窦汇区、右侧横窦及乙状窦多发异常信号灶，考虑血栓(亚急性)形成：2.右侧顶叶异常信号灶，考虑

静脉性脑梗死：3.脑白质变性：4.右侧侧脑室区信号改变，脉络丛黄色肉芽肿？,以“急性颅内静脉窦

血栓形成”收住院。进一步完善 MRV 示：上下矢状窦及右侧横窦、乙状窦、窦汇未见明确显影，考

虑栓塞形成。入院后给予低分子肝素+利伐沙班抗凝，抗感染、改善脑功能等对症治疗，入院第 9
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日复查头颅 CT 右顶叶少量出血，继续给予利伐沙班抗凝，患者头晕头痛、左侧肢体乏力好转，但

仍有轻度认知功能、计算力及记忆力下降，于 2020 年 10 月 27 出院。 
结论   加强对颅内静脉血栓形成的认识及预测模型的研发，急诊早期识别诊断，早期新型口服抗抗

凝药物治疗，对于改善患者预后具有重要的意义。 
关键字 颅内静脉血栓形成；抗凝治疗；新型口服抗凝药物； 
 
PU-0098  

创伤性肺损伤患者外周血 PCT、HMGB-1 
及 ICAM-1 水平及对预后的预测价值 

 
施巍 

上海市宝山区中西医结合医院 
 
目的        检测创伤性肺损伤患者外周血降钙素原（PCT）、高迁移率族蛋白 1（HMGB-1）和细胞

间黏附分子-1（ICAM-1）水平并探讨其对预后的预测价值。 
方法        创伤性肺损伤患者 78 例为观察组，同期创伤未并发肺损伤患者 53 例为对照组，比较

2 组患者急性生理与慢性健康（APACHEⅡ）评分、肺损伤评分、创伤严重程度评分差异；酶联免

疫吸附测定（ELISA）法检测外周血 PCT、HMGB-1 和 ICAM-1 水平，分析其与 APACHEⅡ、肺损

伤评分的相关性；以观察组患者预后情况分为预后良好组和预后不良组，比较 2 组患者 PCT、
HMGB-1 和 ICAM-1 水平变化，受试者工作特征（ROC）曲线分析其与患者不良预后关系。 
结果        观察组 APACHEⅡ评分、肺损伤评分、创伤严重程度评分和外周血 PCT、HMGB-1、
ICAM-1 水平高于对照组（P＜0.05）；外周血 PCT、HMGB-1 和 ICAM-1 水平与 APACHEⅡ评分、

肺损伤评分均呈正相关（P＜0.01）；预后不良组外周血 PCT、HMGB-1 和 ICAM-1 水平高于预后良

好组（P＜0.01）；PCT、HMGB-1、ICAM-1 及其联合预测不良预后的 ROC 曲线下面积（AUC）分

别为 0.801（0.695~0.907）、0.736（0.618~0.855）、0.821（0.707~0.936）和 0.938（0.885~0.991），
敏感度分别为 0.810、0.762、0.667 和 0.905，特异度分别为 0.719、0.632、0.860 和 0.842。 
结论      创伤性肺损伤患者外周血 PCT、HMGB-1、ICAM-水平升高，联合检测对不良预后具有较

高的预测价值。 
关键字 降钙素；HMGB1 蛋白质；胞间黏附分子 1；急性肺损伤；预后；降钙素原；创伤性肺损伤 
 
 
PU-0099  

院外急性非 ST 段抬高性心肌梗塞 
致心跳骤停抢救成功 1 例并文献复习  

 
陈仲卿、董新 

湖南省永州市中心医院 
 
目的   探讨急性胸痛可疑非 ST 段抬高性心肌梗死致院外心跳骤停患者急诊救治方法。 
方法   患者 58 岁男性，因“胸痛半小时，意识丧失 20 分钟” 2021 年 2 月 26 日入院。既往有“泌尿

系结石”史。入院体查：P 0 次/分，R0 次/分，BP 测不出，意识丧失，呼之不应，双侧瞳孔等大等

圆，直径 5mm，对光反射消失。颈动脉未扪及搏动。心音呼吸音未闻及。立即予心肺复苏，“肾上

腺素”1mg 静注兴奋心肌，每 3 分钟 1 次，气管插管接呼吸机辅助呼吸，患者心电监护示反复室颤，

非同步电除颤 200J/次，共 2 次，予胺碘酮 300mg 静脉推注抗心律失常并再次电除颤，并予去甲肾

上腺素、多巴胺升血压、碳酸氢钠静滴纠酸等积极抢救，2021.2.26 12：25 患者恢复自主心律。查

体：P116/90mmgh,P60 次/分，但仍昏迷，患者双侧瞳孔等大等圆，直径约 3mm，对光反射迟钝，

心音微弱。D 二聚体 0.3mg/L,cTnI0.04ng/ml,NT-proBNP382.5pg/ml;心电图示：窦性心律、胸导联

150 

 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                       论文汇编 

 

V1－V3 ST 段下移。尽管 ECG 无 ST 段抬高,仍可能存在急性冠状动脉闭塞。立即联系介入中心行

冠脉造影示：前降支可见多发斑块影，发出对角支后完全闭塞，前向血流 TIMI 0 级，犯罪血管为冠

状动脉前降支。给予冠脉球囊扩张开通犯罪血管并主动脉内球囊反搏术，术后送入 ICU 继续抢救治

疗，给予亚低温治疗、减轻脑水肿、利尿、扩管、减轻心脏前后负荷等对症支持治疗，于 03-05 拔

除 IABP，03-06 拔除气管导管、撤除呼吸机并逐渐苏醒，转心内科普通病房并行高压氧治疗。 
结果   患者无继续胸痛、胸闷不适，除计算力稍下降外并无明显后遗症，生命体征平稳，于 2021
年 3 月 19 日病情康复出院。 
结论    胸痛后呼吸心跳骤停患者，经心肺复苏自主循环恢复，可疑心肌梗死者，立即行冠脉造影

可提高救治率，结合早期亚低温治疗及高压氧等脑复苏治疗可改善预后减少神经系统并发症。 
 关键字 心肺复苏，非 ST 段抬高，急性心肌梗死，胸痛 
 
 
PU-0100  

GP73 和 HSP90α 在低浓度甲胎蛋白 
原发性肝癌诊断中的应用价值 

 
丁华洋、王兴宇 

安徽医科大学第一附属医院 
 
目的   探讨高尔基体蛋白 73（GP73）和热休克蛋白 90α（HSP90α）在低浓度甲胎蛋白（AFP）
原发性肝癌（PHC）诊断中的应用价值。 
方法   收集 150 例血清，其中 AFP 低浓度 PHC 患者 50 例，肝硬化患者 30 例，肝炎患者 30 例，

健康对照者 40 例。采用 ELISA 方法检测各组人群血清 GP73 和 HSP90α 含量，比较各组间 GP73 
和 HSP90α 水平。 
结果   AFP 低浓度 PHC 患者中，血清 GP73 和 HSP90α 含量以及阳性检出率高于肝硬化、肝炎、

健康对照者，差异有统计学意义（P 均<0.01）。有淋巴结转移和门脉侵犯的 AFP 低浓度 PHC 患者

血清 GP73 和 HSP90α 含量高于无淋巴结转移和门脉侵犯的 PHC 患者，差异有统计学意义

（P<0.05）。单独检测中血清 GP73 和 HSP90α 灵敏度分别为 78.0%和 84.0%，特异度分别为 77.0%
和 95.0%，准确度分别为 77.3%和 91.3%。联合检测中 GP73 或 HSP90α 任一阳性诊断 AFP 低浓

度 PHC 的灵敏度最高，达到 94.0%。而 GP73 和 HSP90α 同时阳性诊断 AFP 低浓度 PHC 的特异

度最高，达到 96.0%。 
结论   血清 GP73 和 HSP90α 单独用于诊断 AFP 低浓度 PHC 的灵敏度和特异度都较高，可用于

辅助诊断 AFP 低浓度 PHC。两者联合检测具有更高的灵敏度，可提高对 AFP 低浓度 PHC 诊断的

准确率，具有较高的临床应用价值。 
关键字 原发性肝癌；高尔基体蛋白 73；热休克蛋白 90α；甲胎蛋白 
 
 
PU-0101  

恶性肿瘤相关肺血栓栓塞症的生物标志物研究进展 
 

肖行、邓小彦、陈海梅 
海南医学院第一附属医院 

 
目的   通过分析恶性肿瘤相关肺血栓栓塞症的生物标志物，为恶性肿瘤相关肺血栓栓塞症的诊断、

治疗及预后提供可靠的生物学方法。 
方法   通过检索 PUBMED、中国知网的国内外文献网站查询相关文献。 
结果   D-二聚体、P-选择素、组织因子、VEGF 参与了恶性肿瘤相关肺血栓栓塞症的发生、发展，
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对预后进展具有可预判作用。 
结论   通过监测生物标志物（D-二聚体、P-选择素、组织因子、VEGF），为恶性肿瘤相关肺血栓

栓塞症的诊断、治疗及预后进展提供生物标志物上的支持，有利于早期诊断及治疗。 
关键字 恶性肿瘤；肺血栓栓塞症；生物标志物 
 
 
PU-0102  

创伤失血性休克病人的急救护理 
 

黄英 
海南医学院第一附属医院 

 
目的    总结 56 例创伤失血性休克病人的救治经验。在创伤失血性休克抢救过程中，急救护理人员

具备过硬的急救技能，灵活运用急危重病人的抢救程序，分工明确、各尽其责、边抢救休克边做术

前准备，可明显降低休克病人的病死率，并为后期治疗及预后打下良好的基础，提高生存率。 
方法   总结 56 例创伤失血性休克病人的救治经验 
结果     创伤性失血性休克是一种常见的临床危急综合征，在创伤性休克抢救过程中，时间就是

生命，争取时间止血、抗休克，快速扩充血容量，边抢救休克边做术前准备，可明显降低休克病人

的病死率，提高生存率。 
结论     创伤性失血性休克是一种常见的临床危急综合征，在创伤性休克抢救过程中，时间就是

生命，争取时间止血、抗休克，快速扩充血容量，边抢救休克边做术前准备，可明显降低休克病人

的病死率，提高生存率。积极有效的护理配合是抢救成功的重要环节，急救护理人员必须具备较好

的抢救意识、具备过硬的急救技能，熟练掌握急救药品、仪器的使用，灵活运用急危重病人的抢救

程序，在抢救过程中，分工明确、各尽其责、分秒必争、有条不紊，做好详细记录，提供最好的护

理服务，才能提高休克病人的抢救成功率。 
关键字 创伤失血性休克；急救；护理 
 
 
PU-0103  

人性化护理提高门诊输液中心护理质量的效果分析 
 

史海静 
南京鼓楼集团宿迁市人民医院 

 
目的       分析在门诊输液中心护理中使用人性化护理模式的护理效果。 
方法         选取我院门诊输液中心在 2020 年 2 月～2021 年 5 月年接待的 60 例患者作为研究对

象，按照患者入院顺序将其分为实验组和常规组，其中常规组采用常规护理手段，实验组采用人性

化护理模式，对比两组患者护理满意度。 
结果          实验组患者中仅有 1 人对护理不满意，护理满意度为 86.66%，常规组患者中有 9 人

对护理结果不满意，护理满意度为 56.66%，实验组患者护理满意度明显高于对照组患者（P＜0.05）。 
结论        在门诊输液中心护理中应用人性化护理模式能够提高护理质量，提升患者护理满意度。 
关键字 人性化护理；门诊输液中心；护理质量 
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PU-0104  

一例大疱性表皮松解坏死性药疹患者的护理 
 

周梦菊 
海南医学院第一附属医院 

 
目的   总结一例大疱性表皮松解坏死性药疹患者的护理的护理经验。护理要点：感染防护，皮肤护

理，用药观察，早期康复运动，营养支持等，经过 25 天的治疗及护理，创面愈合。 
方法   总结一例大疱性表皮松解坏死性药疹患者的护理的护理经验。护理要点：感染防护，皮肤护

理，用药观察，早期康复运动，营养支持等，经过 25 天的治疗及护理，创面愈合。 
结果   总结一例大疱性表皮松解坏死性药疹患者的护理的护理经验。护理要点：感染防护，皮肤护

理，用药观察，早期康复运动，营养支持等，经过 25 天的治疗及护理，创面愈合。 
结论   总结一例大疱性表皮松解坏死性药疹患者的护理的护理经验。护理要点：感染防护，皮肤护

理，用药观察，早期康复运动，营养支持等，经过 25 天的治疗及护理，创面愈合。 
关键字 大疱性；表皮松解坏死性药疹；护理 
 
PU-0105  

高龄骨折患者的围手术期护理 
 

许迎妹 
海南医学院第一附属医院 

 
目的      探求高龄骨折患者的围手术期护理。 
方法      对 72 例高龄骨折患者，进行正确评估，依据高龄骨折患者的心理及生理特征，予以系统

化有效的护理干预。 
结果     72 例高龄骨折患者，平稳渡过围手术期。 
结论     围手术期系统化有效的护理干预，对促进高龄骨折患者的康复，提高生活质量起重要的作

用。 
关键字 骨折；围手术期；护理 
 
 
PU-0106  

预见性创伤护理对急诊创伤性骨折患者救治效果产生的影响 
 

杨娜 
海南医学院第一附属医院 

 
目的   分析预见性创伤护理对急诊创伤性骨折患者救治效果所产生的影响 
方法   选择我院在 2017 年 3 月-2018 年 9 月诊治的急诊创伤性骨折患者 80 例进行护理分析，将

患者分为研究组和对照组各 40 例，研究组给予预见性创伤护理，对照组给予常规护理，对比两组患

者急救时间、住院时间、救治成功率和并发症发生率 
结果   研究组患者救治成功率高，并发症发生率低，急救时间和住院时间均少于对照组各项数据对

比 P<0.05。结论：在急诊创伤性骨折的救治中应用预见性创伤性护理能缩短抢救时间，提高抢救成

功率，减少并发症，促进疾病早期康复，护理价值高，值得应用。 
结论   从本次研究数据分析可见，研究组采用预见性创伤护理，对照组给予常规急诊护理，研究组

患者的各项护理指标数据均优于对照组，证实预见性创伤护理在急诊创伤性骨折护理中所发挥的价

值。 
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综上，在急诊创伤性骨折的护理中应用预见性创伤护理能够显著提升患者抢救成功率，缩短抢救时

间，改善预后，促进疾病早期康复，值得推广和应用。 
关键字 预见性创伤性护理；创伤性骨折；急诊救治 
 
 
PU-0107  

糖尿病足 VSD 术后护理的应用现状 
 

苏婷娜 
海南医学院第一附属 

 
目的   本文通过阐述糖尿病足危险因素，以及糖尿病足 VSD 术后护理的应用现状，以期糖尿病足

VSD 术后护理提供理论依据。 
方法   本文通过阅读大量文献进行总结针对糖尿病足 VSD 术后护理的应用现状进行综述，为糖尿

病足 VSD 术后护理提供参考。 
结果   VSD 在糖尿病足临床治疗中具有重要作用，能够吸引创面分泌物，加速创面愈合，同时隔

绝空气，缩小创伤面积，促进新鲜肉芽的生长，从而缩短了创面愈合时间，预防创面感染。 
结论   VSD 在糖尿病足临床治疗中具有重要作用，能够吸引创面分泌物，加速创面愈合，同时隔

绝空气，缩小创伤面积，促进新鲜肉芽的生长，从而缩短了创面愈合时间，预防创面感染。从而降

低了患者的痛苦，减轻了患者的负担，确保患者的生活质量，提高患者治愈率。 
关键字 糖尿病足；护理；负压封闭引流技术 
 
 
PU-0108  

探讨老年患者腹部术后常见并发症的护理干预 
 

赵书巧 
安徽医科大学第二附属医院 

 
目的   探讨老年患者腹部术后常见并发症预防及护理 
方法   取我院 2018 年 1 月年至 2020 年 6 月年收治的 30 例患者随机分成观察组（15 例）和对照

组（15 例），对于对照组我科采取常规化护理方法，对于观察组则在常规护理方法的基础上使用护

理干预的方法，然后对比两组患者术后并发症的发生率。 
结果   观察组患者实施护理干预后，患者首次下床活动时间、肛门排气时间等均明显优于对照组患

者，组间比较差异具有统计学意义（F<0.05 ） 
结论   对老年患者腹部术后常见并发症使用护理干预可以有效缓解患者腹部手术并发症，以改善患

者预后情况，在护理工作中具有良好的应用价值。 
关键字 老年，腹部手术；常见并发症；护理干预； 
 
PU-0109  

膨肺吸痰法在机械通气治疗慢性阻塞性肺疾病患者的应用 
 

邢莺 
海南医学院第一附属医院 

 
目的   如何减少和避免肺不张的发生已经成为医学界关注的问题之一。 
方法   临床上建立人工气道的患者，在反复负压吸痰过程中，时有肺不张的发生，且可引起氧合障

碍，影响患者预后。 
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结果   膨肺能够改善机械通气，改善肺不张。采取简易呼吸气囊，对患者进行膨肺治疗，防止肺不

张的发生，在临床上取得一定的效果。但临床上膨肺吸痰技术掌握程度各不相同，准确掌握膨肺吸

痰法对减少和避免肺不张的发生有着重大意义。 
结论   膨肺能够改善机械通气，改善肺不张。采取简易呼吸气囊，对患者进行膨肺治疗，防止肺不

张的发生，在临床上取得一定的效果。但临床上膨肺吸痰技术掌握程度各不相同，准确掌握膨肺吸

痰法对减少和避免肺不张的发生有着重大意义。 
关键字 膨肺吸痰法的方法  慢性阻塞性肺疾病  机械通气 
 
 
PU-0110  

褥疮的防治与护理分析 
 

吴曼 
海南医学院第一附属医院 

 
目的   褥疮又称为压力性损伤,是一种由局部组织长时间受压致血液循环受阻造成部分组织缺血、

缺氧、营养不良症状的皮肤疾病。 
方法   严重时可发展成压疮合并症,存在致死风险,于患者生命健康安全威胁较大［1-2］。 
结果   而褥疮的防护是临床护理工作的难点之一，褥疮不可能绝对避免发生，但是能运用较新及合

理的预防措施将褥疮的发生率降到最低。  
结论   本文通过介绍褥疮预防、治疗理论进展，分析了与预防密切相关的因素，并且通过一般护理

与局部、物理、药物治疗相结合，阐述褥疮治疗方法。 
关键字   褥疮、压力性损伤、预防、治疗、护理 
 
PU-0111  

 人文关怀理念在 ICU 护理中应用研究进展 
 

王艺霏 
海南医学院第一附属医院 

 
目的   通过护士教育培训、良好的工作环境、病人及家属的有效沟通综述人文关怀理念在 ICU 护

理中应用研究进展。指出人文关怀理念在 ICU 中的应用对国内医院 ICU 优质护理服务有一定的借鉴

意义, 但是仍在人文关怀课程设计具体的实施措施、ICU 护理管理者人文关怀实施的效果评价、ICU
病房的设计、规划方面鲜有人研究。  
方法   通过护士教育培训、良好的工作环境、病人及家属的有效沟通综述人文关怀理念在 ICU 护

理中应用研究进展。指出人文关怀理念在 ICU 中的应用对国内医院 ICU 优质护理服务有一定的借鉴

意义, 但是仍在人文关怀课程设计具体的实施措施、ICU 护理管理者人文关怀实施的效果评价、ICU
病房的设计、规划方面鲜有人研究。  
结果   通过护士教育培训、良好的工作环境、病人及家属的有效沟通综述人文关怀理念在 ICU 护

理中应用研究进展。指出人文关怀理念在 ICU 中的应用对国内医院 ICU 优质护理服务有一定的借鉴

意义, 但是仍在人文关怀课程设计具体的实施措施、ICU 护理管理者人文关怀实施的效果评价、ICU
病房的设计、规划方面鲜有人研究。  
结论   通过护士教育培训、良好的工作环境、病人及家属的有效沟通综述人文关怀理念在 ICU 护

理中应用研究进展。指出人文关怀理念在 ICU 中的应用对国内医院 ICU 优质护理服务有一定的借鉴

意义, 但是仍在人文关怀课程设计具体的实施措施、ICU 护理管理者人文关怀实施的效果评价、ICU
病房的设计、规划方面鲜有人研究。  
关键字 ICU; 人文关怀; 护士教育; 沟通; 护理; 
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PU-0112  

两种不同会阴护理方法在预防导尿管相关感染中的应用研究 
 

王丽程 
海南医学院第一附属医院 

 
目的   导尿管相关性尿路感染（CAUTI)的发生率是 国家卫健委要求重症监护病房医院感染预防必

须 进行的目标性监测项目【1】1。CAUTI 是留置尿管过程中最常见、最严重的并发症。 
方法   在美国卫生保健相关感染体系中，导尿管相关性尿路感染高达 34%；在中国，泌尿系统感

染高居院内感染中第 2 位，导尿管留置是发生菌尿的主要条件，尿路感染为医院内感染中严重的一

种，在尿路感染患者中，约 75%～80%的感染与尿管留置有关。 
结果   袁展望等研究显示，院内感染中尿路感染的发生率约为 40%，居于第 2 位。其中约 70%～

95%以上的尿路感染与留置导尿管有关，80%是医院感染【2】。 
结论   袁展望等研究显示，院内感染中尿路感染的发生率约为 40%，居于第 2 位。其中约 70%～

95%以上的尿路感染与留置导尿管有关，80%是医院感染【2】。 
关键字 医院感染 
 
 
PU-0113  

qPCR 快速检测 ICU 下呼吸道痰标本中鲍曼不动杆菌的临床价值 
 

沈华 
南京市第一医院 

 
目的     探讨实时荧光定量聚合酶链反应（qPCR）快速检测 ICU 下呼吸道感染患者痰标本中鲍曼

不动杆菌的临床价值。 
方法     采用前瞻性的研究方法，对 2020 年 04 月至 2021 年 02 月期间入住我院急诊 ICU 下呼吸

道感染的患者，入院后即同时留取痰标本进行细菌培养及 qPCR 检测 AB，以 qPCR 阳性患者作为

研究对象，根据随机数字表法，分为 qPCR 组与痰培养组。qPCR 组：患者 qPCR 阳性后即刻进行

标准化抗 AB 的治疗方案，痰培养组：患者等待痰培养阳性再进行标准化抗 AB 的治疗方案。记录患

者入院时的一般临床资料，包括性别、年龄、BMI、基础疾病、APACHE II、SOFA、WBC、CRP、
PCT 及 Ccr 等指标，同时记录 qPCR 或痰培养结果阳性所需要的时间。经过标准抗 AB 治疗后，记

录两组患者机械通气时间、ICU 住院时间、ICU 治疗费用、连续性肾脏替代治疗（Continuous renal 
replacement therapy，CRRT）使用比例、血管活性药物使用比例及 ICU 病死率等相关指标。 
结果   qPCR 组 35 例，痰培养组 25 例，qPCR 组及痰培养组患者入院时性别、年龄、BMI、基础

疾病、APACHE II 评分、SOFA 评分、WBC、CRP、PCT 及 Ccr 等临床基本资料比较无统计学差

异（P > 0.05）。qPCR 组检测为阳性结果所需时间明显低于痰培养组（P < 0.05）。与痰培养组相比，

qPCR 组患者经治疗后在机械通气时间、ICU 住院时间、ICU 治疗费用、CRRT 使用比例、血管活

性药物使用比例及 ICU 病死率方面均明显下降（P < 0.05）。 
结论   ICU 中 AB 耐药状况日趋严重，qPCR 检测法用于快速检测 ICU 下呼吸道感染患者痰标本中

的 AB，有助于改善预后。 
关键字 鲍曼不动杆菌；耐药；实时荧光定量聚合酶链式反应；细菌培养；下呼吸道感染；重症监护

室 
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PU-0114  

利奈唑胺辅助 CVVH 对重症肺炎合并脓毒血症患者 
血气指标、肾功能及血清 sTREM-1,KL-6 水平的影响 

 
关小容 

海南省海口市人民医院 
 
目的    观察利奈唑胺辅助连续性静脉-静脉血液滤过（CVVH）治疗重症肺炎的疗效，及其对患者

血气指标、肾功能及血清中 sTREM-1、KL-6 水平的影响。 
方法   选取 2015 年 12 月-2020 年 5 月于我院治疗的重症肺炎合并脓毒血症的患者 82 例，按照随

机数字表法分为对照组和观察组，每组 41 例。两组患者均给予纠正电解质、纠正酸碱失衡、补液利

尿及抗感染等基础治疗。对照组给予 CVVH，观察组在对照组的基础上给予利奈唑胺注射液。治疗

2 周后，比较两组患者疗效。比较两组患者治疗前后血气指标（PaO2，PaCO2，PH）、肾功能指标

（Scr、BUN）、24 小时排尿量、sTREM-1 及 KL-6 水平及生存质量。比较两组患者连续肾脏替代治

疗时间及死亡率。 
结果   观察组的疗效为 87.80%，高于对照组的 63.41%（x2=6.610，P=0.010）。观察组的 pH、

PCO2、肌酐、尿素氮、sTREM-1 及 KL-6 均高于对照组（t=4.773,P=0.000 观察组连续性肾脏替代

治疗时间低于对照组（t=10.451,P=0.000）。观察组的死亡率为 2.43%，低于对照组的 14.63%
（x2=3.900，P=0.010）。 
结论   利奈唑胺辅助 CVVH 治疗重症肺炎合并脓毒血症具有较好的临床疗效，可以有效改善患者

氧合及降低机体炎症反应，改善患者肾功能，提高患者生存质量且死亡率低。 
关键字  
 
 
PU-0115  

浅析 ICU 重症患者心理护理的作用 
 

唐秀丽 
海南医学院第一附属医院 

 
目的   临床中 ICU 重症患者非常特殊，在护理过程中病情严重、变化速度快是 ICU 重症患者的主

要特点，，受到病情的影响，治疗期间患者往往会产生焦虑、抑郁等负面情绪。 
方法   再加上治疗期间大多情况下不允许家属陪护，患者需自己面对治疗中产生的疼痛和死亡威胁

等。大多数的患者会承受着巨大的心理负担，常出现孤独、恐惧、绝望等心理，在这些情绪的作用

下患者会逐渐丧失治疗信心，不但影响医护人员治疗工作的开展，而且也会影响患者身体康复。 
结果   本文主要讲一讲对 ICU 重症患者开展心理护理有那些作用。 
结论   本文主要讲一讲对 ICU 重症患者开展心理护理有那些作用。 
关键字 心理护理；重症患者；护理干预； 
 
 
PU-0116  

钙卫蛋白和缺血修饰白蛋白在成人急性阑尾炎诊断中的价值 
 

尹冉、李贺、高明、孙远松、宋凯 
安徽医科大学第二附属医院 

 
目的   本研究探讨钙卫蛋白(Calprotectin ，S100A8／A9)，缺血修饰白蛋白(ischemia modified 

157 

 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                       论文汇编 

 

albumin ，IMA)对成年人急性阑尾炎(Acute appendicitis, AA)和成年人非单纯性急性阑尾炎的早期

评估价值 
方法   收集 2018 年 5 月到 2019 年 10 月 62 例组织学确诊的阑尾炎患者和 57 例同期在本院体检

中心健康对照者资料，根据术后病理资料，将阑尾炎分为单纯性阑尾炎组 41 例和非单纯性性阑尾炎

组 21 例。符合正态分布的计量资料结果以均数±标准差(x±s)表示，组间比较采用成组 t 检验，比较

分组后的钙卫蛋白(S100A8／A9)，缺血修饰白蛋白(IMA)，C 反应蛋白(CRP)，降钙素原(PCT)和血

常规参数。通过 ROC 曲线下面积（AUC）评判 S100A8／A9，IMA 指标对急性阑尾炎和非单纯性

急性阑尾炎的早期评估效能 
结果    阑尾炎组和健康对照组性别，年龄，PLT，RBC 无统计学差异（p＞0.05），WBC，CRP，
PCT，钙卫蛋白，IMA 水平均高于健康组（均 P<0.05）。S100A8/A9（≥366.9 ug/L） ，IMA（≥0.29 
Absu），S100A8/A9 联合 IMA 预测急性阑尾炎 AUC 分别为 0.735，0.891，0.913。非单纯性阑尾

炎组患者 WBC 与单纯性阑尾炎组相比，差异无统计学意义（P＞0.05）。非单纯性阑尾炎组

CRP,PCT,NLR,S100A8/A9 及 IMA 水平显著高于单纯性阑尾炎组，差异有统计学意义（P＜0.05）。 
结论    除了血常规相关参数，CRP，PCT,NLR 水平可以作为 AA 诊断工具，S100A8／A9 和 IMA
也可以作为 AA 诊断的重要生物标志物,对急性阑尾炎和非单纯性急性阑尾炎的评估具有一定临床价

值 
关键字 急性阑尾炎；缺血修饰白蛋白；S100A8／A9；ROC 曲线 
 
 
PU-0117  

浅谈护士人文关怀能力影响因素分析 
 

唐楠楠 
海南医学院第一附属医院 

 
目的   随着医学模式的创新和护理工作重心的转变，患者对临床护士的人文关怀能力的关注度越来

越高。护理人文关怀主要是指临床护士通过自身的人文素养满足患者的生理、心理、精神以及社会

等方面的需求。 
方法   但由于目前我国护士的人文关怀能力水平普遍不高，进而导致医患关系紧张，医患矛盾突出。

要改善以上情况，必须要不断提升临床护士的人文关怀能力对患者实施人文护理服务。 
结果   本文分析了临床护士人文关怀能力现状及其影响因素的研究进展。 
结论   本文分析了临床护士人文关怀能力现状及其影响因素的研究进展。 
关键字   人文关怀;护士;影响因素 
 
 
PU-0118  

Exploring DNA Methylation Profiles Altered in Cryptogenic 
Hepatocellular Carcinomas by High-Throughput Targeted 
DNA Methylation Sequencing: A Preliminary  Study for 

Cryptogenic Hepatocellular Carcinoma 
 

Xin Wang1、Ya Cheng2、Liang-liang Yan2、Ran An2、Xing-yu Wang2、Heng-yi Wang2 
1. the First Affiliated Hospital of Anhui Medical University 
2. the First Affiliated Hospital of Anhui Medical University 

 
Background  Hepatocellular carcinoma (HCC) includes cryptogenic hepatocellular carcinomas 
(CR-HCC) that lack a defined cause. Specific DNA methylation patterns and comparisons of the 
aberrant alterations in DNA methylation between CR-HCC and adjacent peritumor tissues (APTs) 
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have not yet been reported. 
Methods  The SureSelectXT Methyl-Seq Target Enrichment System was used to sequence 
targeted DNA methylation in three paired CR-HCC tissues and APTs. Gene Ontology (GO) 
enrichment and KEGG pathway analysis were performed to investigate the DNA methylation 
mechanism of CR-HCC. The mRNA expression levels of HOXB-AS3, HOXB6, HOXB3, USP18, 
MAP3K6, TIRAP, TNNI2, SHC3, CTTN, and TFAP2A, selected from the identified signaling 
pathways, were evaluated by Quantitative Real-time PCR (qPCR). 
Results  A total of 1728 differentially methylated regions (DMRs) were identified in tumor tissues 
compared with non-tumor tissues, of which 868 DMRs were hypermethylated and 860 were 
hypomethylated. The DMRs were mapped within 2091 DMR-associated genes (DMGs), including 
TIRAP, TFAP2A, CTTN，USP18, ICAM5, and MAP3K6. The mRNA expression of HOXB-AS3, 
HOXB3, and MAP3K6 was downregulated in CR-HCC tissues compared to the APTs. However, 
the mRNA expression of TIRAP, SHC3, and CTTN was upregulated in the CR-HCC tissues. 
Differences between the mRNA expression of HOXB6, USP18, TNNI2, and TFAP2A in the 
CR-HCC and APTS tissues were not statistically significant. GO analysis of the DMGs showed 
that the molecular functions of ‘binding’, ‘protein binding’, and ‘cytoskeletal protein binding’ were 
the main categories for the hypermethylated DMGs. The hypomethylated DMGs were mostly 
enriched in the molecular functions ‘binding’, ‘protein binding’, ‘calcium ion binding’, among others. 
KEGG pathway analysis showed that the hypermethylated DMGs were enriched in several 
pathways such as ‘estrogen signaling pathway’, ‘signaling pathways regulating pluripotency of 
stem cells’, and ‘Rap1 signaling pathway’, while hypomethylated DMGs were enriched in several 
pathways such as ‘proteoglycans in cancer’ and ‘calcium signaling pathway’, suggesting that 
epigenetic modifications play important roles in the cryptogenic hepatocarcinogenesis. 
Conclusions  These results provide useful information for future work to characterize the 
functions of epigenetic mechanisms on CR-HCC. 
Key words Cryptogenic hepatocellular carcinomas, DNA methylation, DMR 
 
 
PU-0119  

老年糖尿病患者家庭护理干预效果分析 
 

谭妹 
海南医学院第一附属医院 

 
目的    探讨老年糖尿病患者家庭护理干预的效果。良好的家庭护理对糖尿病患者的病情控制,减少

并发症有极其重要的意义。 
方法    选取 2017 年 1 月-2017 年 2 月本科室住院的老年糖尿病患者 138 例，结合患者情况，制

定各项护理干预措施。 
结果    护理干预 3 个月后，患者糖化血红蛋白、空腹血糖、体重指数、餐后 2h 血糖等均显著下降，

较之干预前，差异显著（P＜0.06）；各健康行为相比于干预前，差异明显（P＜0.06）。 
结论    开展针对性、个性化家庭干预，有助于提升糖尿病治疗效果。 
关键字 糖尿病；家庭护理；效果 
 
 
PU-0120  

预防呼吸机相关性肺炎的集束化护理 
 

孟春琳 
海南医学院第一附属医院 

 
目的   呼吸机相关性肺炎（ventilator associated pneumonia,VAP）是指患者经气管插管或气管切
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开套管行机械通气 48h 后以及在撤机、拔管后 48h 内发生的肺炎，是 ICU 病房中常见且较严重的机

械通气相关并发症，也是衡量医疗护理质量的重要指标之一。 
方法   一旦发生 VAP，可导致患者死亡率升高，医疗费用增加，住院时间延长。尽管近几年机械通

气等各项技术日渐成熟，但 VAP 发病率及病死率仍居高不下， 
结果   VAP 的早期预防、诊断和治疗对患者的预后十分重要。随着对 VAP 预防措施研究的深入，

临床根据最佳循证指南构建了相应的集束化护理管理策略。为确保各项措施落实执行， 
结论   笔者团队建立 VAP 集束化防控措施单及 VAP 集束化防控督导单，由责任护士落实，护士长

及质控人员督导检查，有效预防了 VAP 的发生。本文主要从体位管理、人工气道管理、口腔护理、

手卫生落实、早期营养支持五个方面，深入探讨预防 VAP 的集束化管理策略，以期为临床 VAP 的

预防提供借鉴。 
关键字 呼吸机相关性肺炎 易感因素 诊断 预防 治疗 
 
 
PU-0121  

持续镇痛镇静的临床观察和护理 
 

王秋仪 
海南医学院第一附属医院 

 
   标准化镇静护理可使患者镇静深度下降并缩短患者住院时间,对镇静治疗的过程指标及结局指标

均有良好改善。  
关键字 标准化，镇静，护理，有创通气 
 
 
PU-0122  

肿瘤患者 PICC 置管后常见并发症及护理 
 

梁明月 
海南医学院第一附属医院 

 
   阐述 PICC 相关概念，以及肿瘤患者应用 PICC 后常见的并发症、相应的预防和护理措施等方

面的国内外研究概况，为肿瘤患者使用及用药安全，为有效避免并发症的发生及有效的护理提供参

考。 
关键字 PICC   肿瘤  并发症 
 
 
PU-0123  

压力性溃疡的护理新进展 
 

梁东霞 
海南医学院第一附属医院 

 
  压力性溃疡（压疮）是老年患者长期卧床的常见病之一，通过对压疮形成的病因和可能的危险因

素及识别压疮的评价工具的讨论，采取综合措施预防和控制压疮是社区护理的主要内容之一。 
关键字  压力性溃疡，危险因素，预防，护理 
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PU-0124  

ICU 气管插管压力性损伤原因分析及预防 
 

李佳宁 
海南医学院 

 
目的   保障患者 ICU 插管安全有效。目前临床上有各种气管导管固定方法，但各种牙垫及气管插

管管固定器质地均比较傲坚硬，若对患者形成长期的压迫， 
方法   保障患者 ICU 插管安全有效。目前临床上有各种气管导管固定方法，但各种牙垫及气管插

管管固定器质地均比较傲坚硬，若对患者形成长期的压迫，或者对其口唇形成物理刺激，对其口腔

及其周围组织的血液循环效果造成影响，进而引发口唇破损、水泡以及溃烂等现象， 
结果   保障患者 ICU 插管安全有效。目前临床上有各种气管导管固定方法，但各种牙垫及气管插

管管固定器质地均比较傲坚硬，若对患者形成长期的压迫， 
结论   重症监护病房(ICU)中的患者大多需要使用呼吸机辅助机械通气。本文分析其发生口唇压力

性损伤的原因，并提出有效的预防措施，以增加护理人员的工作量，同时也会给患者带来巨大的痛

苦。 
关键字 重症监护病房 
 
 
PU-0125  

谈高血压疾病产妇临床护理干预效果 
 

巨蓉君 
海南医学院第一附属医院 

 
目的   在女性妊娠的过程中，机体免疫力会有所降低且营养摄入量增多，这就使得各种代谢性疾病

的诱发率增高[1]。 
方法   妊娠期高血压疾病作为临床常见的一种妊娠疾病，不仅会影响产妇的身体健康，还会限制胎

儿的发育，从而使得分娩中并发症发生率相对较高，新生儿的生存质量降低[2-3]。 
结果   而药物运用或多或少会对产妇与胎儿发育造成限制，在临床运用上还存在一定的质疑。因此，

部分临床工作者认为，必须要加强对妊娠期高血压疾病产妇的临床护理，从而使得其血压管理结果

的优化，降低并发症发生的可能。现具体汇报如下。 
结论   而药物运用或多或少会对产妇与胎儿发育造成限制，在临床运用上还存在一定的质疑。因此，

部分临床工作者认为，必须要加强对妊娠期高血压疾病产妇的临床护理，从而使得其血压管理结果

的优化，降低并发症发生的可能。现具体汇报如下。 
关键字 [关键词]妊娠期高血压疾病；护理干预；新生儿生存质量；产妇并发症 
 
 
PU-0126  

危重患者管道安全护理进展 
 

黄花 
海南医学院第一附属医院 

 
目的   ICU 病人管道繁多，导管非计划拔管率高，调查发现导管安全事故的发生与缺乏有效沟通、

有效固定、未使用镇静剂、未采取舒适的体位以及医疗护理操作不当因素有关。针对这些因素提出

相应的护理对策，以降低非计划性拔管的几率。 
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方法   ICU 病人管道繁多，导管非计划拔管率高，调查发现导管安全事故的发生与缺乏有效沟通、

有效固定、未使用镇静剂、未采取舒适的体位以及医疗护理操作不当因素有关。针对这些因素提出

相应的护理对策，以降低非计划性拔管的几率。 
结果   ICU 病人管道繁多，导管非计划拔管率高，调查发现导管安全事故的发生与缺乏有效沟通、

有效固定、未使用镇静剂、未采取舒适的体位以及医疗护理操作不当因素有关。针对这些因素提出

相应的护理对策，以降低非计划性拔管的几率。 
结论   ICU 病人管道繁多，导管非计划拔管率高，调查发现导管安全事故的发生与缺乏有效沟通、

有效固定、未使用镇静剂、未采取舒适的体位以及医疗护理操作不当因素有关。针对这些因素提出

相应的护理对策，以降低非计划性拔管的几率。 
关键字 ICU;非计划性拔管;安全护理 
 
 
PU-0127  

序贯式全胃肠道灌洗加血液灌流 
治疗百草枯中毒患者中的效果探讨 

 
陆永姝 

南京鼓楼医院集团宿迁医院 
 
目的    探讨活性炭与复方聚乙二醇电解质散，反复全胃肠灌洗对百草枯（PQ）农药中毒的治疗效

果。 
方法   将 33 例急性 PQ 患者随机分为对照组 15 例和观察组 18 例。所有患者均给予血液管理联合

血液滤过治疗，同时静脉应用甲泼尼龙、环磷酰胺、乌司他汀、大剂量维生素 C 等治疗，同时口服

普萘洛尔及对症支持治疗。对照组采用传统一次性洗胃，洗胃后给予甘露醇或硫酸镁导泻治疗。观

察组在传统洗胃后，经鼻留置胃管，反复蒙脱石散与活性炭胃灌洗并给予复方聚乙二醇电解质散导

泻全胃肠灌洗，次日给予乳果糖联合活性炭等全胃肠灌洗。动态监测两组患者肝肾功能、动脉血气

分析等指标变化，记录两组患者的急性生理和慢性健康评分（APACHE II）、序贯器官衰竭评估

（SOFA）评分。比较氧合指数、住院时间、死亡率。 
结果   观察组在第 7d、14d 的 APACHE II、SOFA 评分显著低于对照组患者，氧合指数、氧分压

显著高于对照组；病死率显著低于对照组，组间对比具有统计学意义（P＜0.05）。 
结论   序贯式全胃肠灌洗联合多次 HP，能够彻底清除胃肠道内残存的百草枯和吸收入血的游离百

草枯，可最大程度挽救患者的生命，提高患者救治成功率，降低死亡率。 
关键字 百草枯中毒；全胃肠道灌洗；活性炭； 复方聚乙二醇电解质散;； 血液灌流 
 
 
PU-0128  

安瓿开启方式新进展 
 

黄海虹 
海南医学院第一附属医院 

 
目的   分析往年安瓿的折断方法在护理工作中存在的问题,通过查阅文献了解安瓿折断方法的研究

状况,总结和探索出更适合用于临床护理工作中的安瓿折断方法.本文就对安瓿折断方法进行分析与

对其改良状况进行综述。 
方法   分析往年安瓿的折断方法在护理工作中存在的问题,通过查阅文献了解安瓿折断方法的研究

状况,总结和探索出更适合用于临床护理工作中的安瓿折断方法.本文就对安瓿折断方法进行分析与

对其改良状况进行综述。 
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结果   分析往年安瓿的折断方法在护理工作中存在的问题,通过查阅文献了解安瓿折断方法的研究

状况,总结和探索出更适合用于临床护理工作中的安瓿折断方法.本文就对安瓿折断方法进行分析与

对其改良状况进行综述。 
结论   分析往年安瓿的折断方法在护理工作中存在的问题,通过查阅文献了解安瓿折断方法的研究

状况,总结和探索出更适合用于临床护理工作中的安瓿折断方法.本文就对安瓿折断方法进行分析与

对其改良状况进行综述。 
关键字  安瓿;折断;研究进展 
 
 
PU-0129  

浅谈护士失眠的主要原因与应对措施 
 

何星 
海南医学院第一附属医院 

 
  失眠是睡眠障碍的一种表现形式，常表现为难以入睡、维持睡眠困难、过早或者间歇性醒等，

可产生一些不适的感觉，比如疲倦、乏力、头痛、情绪不佳及注意力不集中等，影响患者的社会功

能。护士失眠，更是常态，严重者已影响到工作和生活，找到原因并选择应对措施，可以极大提升

护士幸福感。 
关键字  失眠 压力 护士 焦虑 
 
 
PU-0130  

肺超声评分用于坠积性肺炎患者病情评估的应用价值 
 

林志星 
海南医学院第一附属医院 

 
目的   观察肺超声评分对坠积性肺炎患者病情评估的应用价值。 
方法   选取 2018 年 2 月-2019 年 3 月在我院接受治疗的坠积性肺炎患者为研究对象，同时选取同

期在我院体检的健康成年人作为对照。观察坠积性肺炎患者与对照组以及不同疾病程度肺炎患者超

声评分、血气、炎症因子和肺功能的差异。 
结果   三组患者的 SpO2 水平最高为对照组、最低为重症组，三组超声评分和 PaCO2 水平最高为

重症组，最低为对照组；三组 FVC、FEV1、MMEF、PEF 水平最高为对照组，最低为重症组；三

组 hs-CRP、TNF-α 和 IL-8 水平最高危重症组，最低为对照组。 
结论   肺超声评分对坠积性肺炎患者的诊断价值较高，具有良好的应用价值。 
关键字 肺炎；炎症因子；肺功能；超声 
 
 
PU-0131  

危重症病人压疮的防治和护理进展 
 

高娜 
海南医学院第一附属医院 

 
   危重病人压疮的预防及护理措施，包括：减压、营养支持、避免潮湿的刺激、局部处理等、压疮

可增加患者的痛苦，降低其生活质量，尤其是面积较大的压疮，创面长时间的不愈，出现严重的感

染，甚至败血症而危及生命。 
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关键字 危重病人 压疮 危险因素 预防 护理 
 
 
PU-0132  

深静脉置管的临床应用和护理 
 

段伟华 
海南医学院第一附属医院 

 
   深静脉置管以其操作简便、保留时间长、输液种类广泛、导管弹性好、是一条安全、可靠的血

管通路等优点，在输液、输血、血液透析、胃肠外营养支持、中心静脉压监控及危重患者的抢救等

方面得到广泛应用，护理也有了较大的进展。 
关键字 临床应用、并发症及护理 
 
 
PU-0133  

经口气管插管在重症医学科 病人术后应用及护理 
 

陈奕虹 
海南医学院第一附属医院 

 
目的    探讨神经外科病人术后经口气管插管护理的有效措施。 
方法    对 80 例病人术后带气管插管回监护室全身麻醉下进行有效护理措施，可避免气管插管带来

的并发症，根据病人意识,呼吸恢复情况，吞咽反射，咳嗽反射，及时拔除气管的护理经验进行回顾

性分析。 
结果   本组病人均能安全度过复苏期,无不良并发症发生。 
结论    神经外科 ICU 实施严密的气道护理, 气囊护理, 预防感染护理, 保持呼吸道通畅, 保证氧

气正常供给, 可以使术后带气管插管病人成功拔除气管插管平稳度过复苏期。 
关键字 气管插管 
 
 
PU-0134  

多样性护理在糖尿病护理中的应用 
 

陈小娜 
海南医学院第一附属医院 

 
目的   目的研究分析多样性护理在糖尿病合并冠心病护理中的应用效果。 
方法   方法于 2019 年 12 月～2020 年 3 月，选取 60 例本院收治的糖尿病合并冠心病患者，分为

两组，观察组进行多样化护理，对照组进行常规护理，对比护理效果。 
结果   结果观察组患者的总有效率高于对照组，两组对比差异显著（P＜0.05），具有统计学意义。 
结论   结论对糖尿病合并冠心病患者进行多样化护理，患者血糖控制较好，临床护理效果显著。 
关键字 糖尿病合并冠心病；多样化护理；临床效果 
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PU-0135  

HFNC 在 COPDⅡ型呼吸衰竭中的应用 
 

陈海梅 
海南医学院第一附属医院 

 
目的   慢性阻塞性肺病(COPD) 主要特征为肺内不可逆的气流流动受限，患者小气道慢性炎症、管

腔反复内渗出等导致气道重塑、气道陷闭易造成呼出气流受限，引起肺组织过度充气，使局部肺泡

CO2 分压增高，血 CO2 含量增高，引发高碳酸血症[1]， 
方法   因此 AECOPD 患者以Ⅱ型呼吸衰竭为主要特征。同时，肺泡内残留过多气体易导致 PEEPi
形成，增大呼气负荷，使呼吸肌做功增加，降低呼吸肌效率，引起呼吸衰竭，进一步加重低氧及高

碳酸血症[2]。 
结果   无创通气（NIV）具有无创、方便等优势，作为 COPD 合并呼吸衰竭患者的一线治疗 方案，

可有效改善患者的肺通气、换气功能，降低 PaCO2，改善呼吸性酸中毒，可缓解 COPD 高碳酸血

症呼吸衰竭患者的呼吸困难症状，进而降低气管插管的发生率，缩短患者住院时间、死亡率等，在

治疗 COPD 的成功率方面可达到 80%-85%[3]。 
结论   但无创通气的实施主要是通过口鼻面罩和鼻罩，临床应用中，患者因漏气、痰液引流障碍、

口鼻干燥、头带不适、饮水进食受限等相关并发症，影响患者使用的舒适度及耐受性，成为制约无

创通气的关键因素。 
关键字 慢性阻塞性肺病 
 
PU-0136  

颈髓损伤患者的护理新进展 
 

陈彩燕 
海南医学院第一附属医院 

 
目的   随着现代社会交通事故发生率的升高，颈髓损伤病例也不断增加。 
方法   颈髓损伤多合并高位截瘫，是一种致残、致死率较高的疾病，据文献[1]报道，急性颈髓损伤

的早期死亡率为 5.92％。因而颈髓损伤严重降低患者日常生活活动能力已被广泛认识。 
结果   故早期临床护理工作对患者康复及总体预后十分重要。 
结论   故早期临床护理工作对患者康复及总体预后十分重要。 
关键字 颈髓损伤、护理 
 
 
PU-0137  

阿替普酶静脉溶栓治疗高龄急性轻型卒中的有效性与安全性 
 

唐毅华 1、张卓一 2 
1. 杭州市富阳区第一医院 

2. 浙江中医院大学附属第一医院浙江省中医院 
 
目的   研究阿替普酶静脉溶栓治疗高龄急性轻型卒中的有效性与安全性 
方法    将 2017 年 01 月 01 日至 2020 年 05 月 30 日在杭州市富阳区第一人民医院收治的 54 例
急性高龄（≥75 岁）轻型脑梗死患者（NIHSS 评分≤3 分）征询患者知情同意后采取抽签的方式随

机分为两组。其中溶栓组 28 例、药物治疗组 26 例。记录两组患者性别、年龄、吸烟史等基线资料；

收集入院时、1 d、7 d、90d 的 NIHSS 评分、90 d 的 mRS 评分及不良事件等临床资料。 
结果    （1）静脉溶栓组治疗后 1 天 NIHSS 评分明显低于药物治疗组（P ＜0.05），但两组在治
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疗后 7d 及 90d 的 NIHSS 评分、mRS 评分及临床疗效上均无明显差异。（2）静脉溶栓组治疗后 24h
内的出血风险较药物组高（P ＜0.05），但两组患者治疗 1～7 天内发生出血的风险(χ2=2.300，
P=0.129)及颅内出血发生率(χ2=0.727，P=0.394)并无明显差异。 （3）静脉溶栓组发生卒中相关

性肺炎的可能性更大(χ2=4.78，P=0.029)。（4）发病后 6 月，两组在脑梗死复发情况上无明显统计

学差异(χ2=0.372，P=0.542) 。 
结论    （1）在临床疗效方面，静脉溶栓治疗可使高龄轻型卒中患者的早期神经功能缺损症状迅速

缓解，但对治疗后 7d 及 90 d 的神经功能缺损症状改善方面、治疗后 90d 患者预后及脑梗死复发上

并无明显获益。（2）在安全性方面，静脉溶栓虽会增加卒中相关性肺炎及治疗后 24h 的出血风险，

但其并不增加颅内出血的风险。 
关键字 阿替普酶；急性轻型卒中；高龄；静脉溶栓； 
 
 
PU-0138  

一例右侧大面积脑梗死患者早期康复 
 

陈佩莹 
海南医学院第一附属医院 

 
目的   脑梗塞为临床常见脑血管疾病，主要发病人群是老年群体[1]。 
方法   脑梗塞患者治疗后仅有 10%的患者可恢复至正常生活状态，其中 50%的患者治疗后均会遗

留不同程度的后遗症，严重影响患者的生活质量。因此加强患者治疗后的早期康复护理，对改善患

者各项机体水平具有重要意义[2]。 
结果   使用早期康复治疗的手法对于该类病症的患者身心健康均具有十分积极的影响，临床治疗过

程中，需要采取积极有效措施，确保患者综合功能可以稳步康复，提高患者的生活能力以及护理治

疗依从性[3、4]。 
结论   使用早期康复治疗的手法对于该类病症的患者身心健康均具有十分积极的影响，临床治疗过

程中，需要采取积极有效措施，确保患者综合功能可以稳步康复，提高患者的生活能力以及护理治

疗依从性[3、4]。 
关键字 脑梗塞 
 
 
PU-0139  

一体化急救护理模式在急性严重多发创伤患者中的应用 
 

张飞 
兴义市人民医院 

 
目的     探讨在急性严重性创伤患者抢救中采用一体化创伤急救护理模式的效果。  
方法     随机选取 2021 年 3 月～2021 年 8 月我院急救的 80 例严重外伤患者为研究对象，分为对

照组和观察组，各 40 例。对照组应用常规抢救护理措施干预，观察组应用一体化急救护理模式干预。

比较两组患者抢救时间、检查完成时间、术前准备完成时间、抢救成功率、医师对护理工作的满意

度比较。  
结果     观察组患者抢救时间明显低于对照组（P＜ 0.05）。观察组抢救成功率为 90.00%，明显高

于对照组的 82.5%，差异有统计学意义（P＜ 0.05）。观察组医师对护理工作满意率为 92.5%，对照

组为 77.5%，两组比较差异有统计学意义（P＜ 0.05）。 
结论     一体化急救护理模式在急性严重多发创伤患者中的应用具有重要作用，可显著提高抢救成

功率，提高护理质量及护理满意度，值得临床推广应用。 
关键字 一体化急救护理模式； 急性严重性创伤； 满意度；护理质量 
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PU-0140  

COVID-19 治疗中俯卧位通气的护理重点 
 

杜鹏举 
海南医学院第一附属医院 

 
目的   通过深入探讨 COVID-19 救治中俯卧位通气的护理重点，减少医源性压力性损失发生率，尽

快恢复患者的肺功能，增加新冠肺炎患者的治愈率。 
方法    通过在知网及 Pubmed 等网站搜索俯卧位通气的相关文献，以及搜集和整理国内外

COVID-19 治疗中俯卧位通气的经验进行学习。 
结果   俯卧位通气，它可以改善肺脏氧合，还可以改善 COVID-19 患者的预后，它可以减少腹背侧

跨肺压差以及心脏和横膈膜对肺的压迫，从而改善肺灌注。 
结论   俯卧位通气在 ICU 中，经常被用作 COVID-19 患者 ARDS 治疗的辅助治疗，通过深入研究

及优化俯卧位通气的具体护理细节，可以增加护理质量，以及减少俯卧位通气并发症的发生。 
关键字 俯卧位通气；COVID-19； 
 
 
PU-0141  

急诊医疗质控如何有效的执行 
 

杜鹏举 
海南医学院第一附属医院 

 
目的   通过深入的探讨急诊医疗质控的具体意义，增强医务人员的技术水平，减少医疗事故，增强

患者就诊的满意度。 
方法   通过在知网及 Pubmed 等网站搜索医疗质控的相关文献，以及搜集和整理国内外医院医疗

质控的经验进行学习。 
结果   急诊是一家医院的窗口科室，同样代表一家的医疗技术水平，急诊医疗质控是不可或缺的，

这样可以规范医生的医疗行为，定期自查，找寻自身存在的问题。 
结论   急诊医疗质控的执行，应从顶层领导开始重视，设立相关的医疗质控目标，和医疗质控指标，

同时以绩效工资为导向，引起每个医护人员的重视，定期开展医疗质控活动，使得质控活动能够定

期的顺利进行。 
关键字 急诊质控； 
 
PU-0142  

草乌药酒致乌头碱中毒 23 例救治分析 
 

李永霜、郑蓓蓓 
兴义市人民医院 

 
目的   探索和分析草乌泡制药酒因口服后发生乌头碱中毒反应的临床表现，了解心律失常的类型，

并总结治疗经过，以便及早采取相应的救治措施。 
方法   抽取我院接受的口服草乌泡制药酒致乌头碱中毒的 23 例患者，观察其临床表现及心律失常

的种类，对其进行及时、规范的救治。 
结果   23 例患者中，主要以恶心、偶呕吐及口角、四肢麻木为临床表现，少部分出现意识障碍、

抽搐及胸闷，有 14 例（61%）出现各种类型的心律失常，窦缓患者早期使用阿托品均能成功转律，
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并减少室性心律失常的发生。多数病人经过积极治疗后，均得到较好预后，未再发生心律失常。 
结论   乌头碱中毒表现多样性，早期规范救治预后好，应重视治疗的积极性，加强健康宣教。 
关键字 草乌药酒；乌头碱中毒；阿托品 
 
 
PU-0143  

合并气胸及肺性脑病的 AECOPD 患者临床特征及救治体会 
 

池菲 1、张媛媛 2、李香兰 2 
1. 河北省胸科医院（河北省结核病防治院、河北省肺癌防治研究中心） 

2. 河北省胸科医院 
 
目的   探讨合并气胸及肺性脑病 AECOPD 患者的临床特征，总结救治体会 
方法   收集经我院急诊科抢救的 25 例合并气胸及肺性脑病的 AECOPD 患者的临床特征，包括患

者特征、临床表现、影像学表现、血气分析结果、治疗，比较合并气胸及肺性脑病组患者和无气胸

仅有肺性脑病组患者的临床特征及治疗时间的差异。 
结果   所有合并肺性脑病的 AECOPD 患者经紧急插管、呼吸机辅助通气后低氧及二氧化碳潴留有

所改善，其中 11 例床头胸片及时发现合并自发性气胸，胸腔闭式引流术后，呼吸衰竭能够显著改善，

相对于无气胸组患者，机械通气时间缩短，但两组总住院时间差异无统计学意义。 
结论   慢阻肺患者多合并肺气肿、肺大疱，因此在抢救合并肺性脑病的 AECOPD 患者时，及时发

现合并气胸并尽早置管排气，短时间内改善呼吸衰竭、缩短机械通气时间，虽然住院时间未见缩短，

但减轻了患者痛苦、节约了医疗成本。 
关键字 慢阻肺 肺性脑病 呼吸衰竭 气胸 
 
 
PU-0144  

胫腓骨骨折病人术后护理的文献综述 
 

王雪雅 
海南医学院第一附属医院 

 
目的   胫腓骨骨折患者术后予护理干预及功能锻炼，促进胫腓骨骨折病人术后康复 
方法   搜集大量文献，采取可行有效的护理干预方法及功能锻炼方法，进行总结 
结果   临床对于胫腓骨骨折患者给予功能锻炼和心理支持等的护理干预, 不仅能有效提高患者的

心理状态, 而且能提高患者的预后, 更能有效保障术后生活质量和生活能力水平 
结论   骨折患者术后应及早进行相关锻炼, 这不仅有利于骨折的愈合, 而且还能促进骨折部位血液

循环, 减轻因肿胀而引起的对神经的压迫，对患者进行积极的功能性锻炼还能够科学有效、循序渐

进地促进患者肢体功能的恢复，通过改善病房环境, 提高患者舒适度, 再通过饮食、疼痛及并发症护

理等干预, 既能够提高患者的体质, 促使其更加积极地恢复, 而且有效减少了并发症的发生, 使患者

的预后效果更加显著 
关键字 胫腓骨骨折；心理护理；功能锻炼 
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PU-0145  

血液相关指标对急性胰腺炎病情严重程度评估及预后的预测价值 
 

丁柏成、王兴宇、张剑林、吴雪生 
安徽医科大学第一附属医院 

 
目的   探讨入院时血液相关指标在评估急性胰腺炎患者病情严重程度和预后的临床价值 
方法   收集 2020 年 3 月至 2021 年 3 月于安徽医科大学第一附属医院急诊科收治的急性胰腺

炎患者 114 例。回顾性分析患者基本资料及临床参数，依据病情严重程度分为 SAP 组和非 SAP 组，

依据预后情况分为死亡组和非死亡组，分别比较两组之间临床基线数据、入院 24h 内 WBC、NLR、

PLR、RDW、CRP、CAR、TBIL 及 APACHEⅡ评分。采用 logistic 回归分析筛选危险因素，并纳

入受试者工作特异曲线（ROC 曲线），比较并计算最佳临界值 
结果   SAP 组 BMI、WBC、RDW、NLR、CRP、CAR、TBIL、APACHE II 评分显著高于非 SAP
组（p<0.05)。死亡组年龄，WBC、NLR、CRP、CAR、TBIL、APACHE II 评分显著高于非死亡组

（p<0.05)。ROC 曲线分析 APACHE II 评分、CAR、CRP 预测 SAP 的 AUC 分别为 0.991、0.883、
0.852；APACHE II 评分、CAR、TBIL、CRP 预测 AP 死亡风险的 AUC 分别为 0.931、0.854、0.836、
0.825，优于其他指标 
结论   CAR，CRP 可准确预测 AP 严重程度及预后，TBIL 也对预测 AP 死亡高风险具有较高的价

值 
关键字 CAR，CRP，AP 
 
 
PU-0146  

腹腔镜手术在急性嵌顿性腹外疝治疗中的应用价值 
 

丁柏成、徐周纬 
安徽医科大学第一附属医院 

 
目的   探讨腹腔镜手术在急性嵌顿性腹外疝治疗中的应用价值 
方法   回顾性分析近两年我院急诊外科就诊的急性嵌顿性腹外疝病例 63 例（随访 55 例），依据手

术方式分为腹腔镜手术组与开放手术组，观察两组患者的围手术期指标、术后并发症指标和随访预

后指标的差异 
结果   腹腔镜手术组和开放手术组在手术时间（100.5min±18.5min vs 81.3min±21.2min）、术后消

化道功能恢复时间（2.7d±0.6d vs 3.3d±0.8d）、住院时间（4.1d±0.9d vs 4.9d±1.7d）、住院费用

（13030.2 元±1556.4 元 vs 11015.0 元±1683.3 元）、术后并发症（5/36 例 vs 10/27 例）、局部硬

块和异物感（0/31 例 vs 4/24 例）以及需二期疝修补比例（0/31 例 vs 6/24 例）等方面差异具有统

计学意义（P<0.05）；而两组在术中出血量（34.3ml±12.5ml vs 4.9ml±1.7ml）和腹股沟区慢性疼痛

（1/31 例 vs 2/24 例）等方面差异无统计学意义（P>0.05） 
结论   腹腔镜手术治疗急性嵌顿性腹外疝降低了腹腔内病变的漏诊率，具有创伤小、痛苦轻、术后

恢复快和术后并发症少等优点，而且提高了一期疝修补的成功率，在临床上有较大应用价值 
关键字 急性嵌顿性腹外疝 腹腔镜手术 无张力疝修补术 
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PU-0147  

一例老年患者易损皮肤的护理 
 

陈英娜 
海南医学院第一附属医院 

 
目的   目的探讨老年人易损皮肤在 CVC 更换贴膜的护理特点及体会。 
方法   3.3 规范操作手法及步骤。正确粘贴贴膜，包括粘贴区域的清洁、无乙醇皮肤保护剂的使用

∽1、无张力粘贴透明贴膜、固定输液接头的胶带方向须与皮肤朗格氏线平行等，另外要有计划地更

换思乐扣的位置，防止同一处皮肤反复粘贴造成损伤。同时关注粘胶产品的移除手法，如 0°或 180°
缓慢敷料，并用手指反方向固定皮肤，必要时使用粘胶去除剂以减少移除医用胶粘剂时产生的疼痛、

皮肤损伤。牢固妥善固定导管，避免因导管移位而过于频繁地更换敷料。 
结果   告知门诊护理的患者及照护者，对 PICC 穿刺部位的皮肤至少每天检查 1 次，如有不适症状

或敷料移位松动，透明贴膜下有汗液，穿刺点出血，漏液情况，应立诊巡检 1 次，如发现问题，立

即对操作护士进行当面反馈和指导纠正。对于存在的普遍、共性的问题，患者多老年患者，病情严

重，自身的抵抗力会降低，皮肤的屏障保护作用下降。PICC 患者每 7 天就必须换药，穿刺处皮肤

反复撕贴粘胶产品长达一年；健康人皮肤角质层约 15～20 层，当每次移除贴膜时，会带起 2～3 层

角质层，人的皮肤角质层更新需要 28d，老年患者皮肤新陈代谢慢，皮肤角质层更新需要 40d。老

年患者皮肤生理功能特为上皮层随年龄增长变薄、胶原蛋白丢失、皮肤萎缩、血流量显著降低、汗

腺分泌减少．皮肤干燥导致皮肤水合功能下降、经皮水分丢失增加．屏障功能减弱；角化细胞增值

缓慢导致上皮再生和成纤维细胞复制延致伤口难愈合，易并发 MARSI。2 
结论   本研究总结了目前关于老年患者 MARSI 预防的最佳证据，旨在指导临床护理人员准确识别

MARSI 高危患者，并采取皮肤保护措施，正确选择敷料。规范粘贴移除敷料的手法及 
关键字  
 
 
PU-0148  

弥散张量成像在脑出血运动、语言功能中的研究进展 
 

黄磊 2、王丽琨 1、任思颖 1、伍国锋 1 
1. 贵州医科大学附属医院 

2. 贵州医科大学 
 
目的   本文综述了 DTI 与 ICH 后患者运动及语言障碍预后关系，为脑出血治疗和改善脑出血患者

预后提供可靠的科学研究数据，从而促进人们对于影像学检查和临床治疗的结合起着重要作用。 
方法   通过 SPSS 软件检索近几年发表的有关脑出血以及弥散张量成像文章， 
结果   脑出血（Intracranial hemorrhage,ICH））相对于缺血性脑卒有更高的死亡率和致残率。基底

节区出血为自发性脑出血最常见的部位，该部位出血患者多数会出现的典型症状为运动功能障碍，

是由于皮质脊髓束损伤所致，引发偏瘫、失语等功能障碍。目前手术清除血肿为较为常见的治疗方

式，但用于指导管理预后的方式却很少。由于 ICH 导致皮质脊髓束损伤最常见的机制是 Wallerian
变性，而弥散张量成像（Diffusion tensor imaging, DTI）对白质微观结构变化的观察更具优势,其通

过检测感兴趣区域水分子的扩散特性来评估脑白质纤维束完整性，能较精准显示神经纤维束走形及

结构。本文综述了 DTI 与 ICH 后患者运动及语言障碍预后关系，为脑出血治疗和改善脑出血患者预

后提供可靠的科学研究数据，从而促进人们对于影像学检查和临床治疗的结合起着重要作用。 
结论   DTI 技术在 ICH 患者的诊断、提示治疗的手段以及判断疾病部位和指导患者的预后具有着重

要的临床意义，是目前临床上的无创的、安全的、操作简便的辅助检查手段。本人认为运用 DTI 检
测白质的损伤和恢复机制仍然是未来重点，同时 DTI 也有望在未来成为卒中患者主要的影像学诊断

和治疗手段。 
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关键字 脑出血，皮质脊髓束，弥散张量成像 
 
PU-0149  

社区化院前急救模式的研究进展 
 

熊晓嫚、李琪、李秋呈、李少宁、周向东 
海南医学院第一附属医院 

 
目的   院前急救急救医疗体系中最重要的一环。目前，各国院前急救社区化体系百花齐放，各具特

色，本文就国内外的社区院前急救模式进行综述，为提供科学的社区院前急救服务提供思路，提高

急救医疗卫生服务水平。 
方法   就国内外的各种社区院前急救模式进行综述。 
结果   国际上的院前急救模式多样，各具特点。 
结论   近年来，我国人口老龄化程度正在加剧。急危重症的致死率、致残率高为家庭带来沉重的经

济压力，也给患者带来巨大的心理负担。急救社区化可以极大地缩短急救呼叫反应时间，及时采取

合理、有效的抢救措施，提高院前急救医疗服务水平，为转送医院创造有利条件。社区化院前急救

已成为我国未来急救医疗体系的必然发展趋势。 
关键字 院前急救；社区化；急救医疗 
 
 
PU-0150  

探讨集束化护理在 RICU COPD 急性发作合并 RF 患者中的作用 
 

刘伟 1,2、周向东 1,2 
1. 海南医学院第一附属医院 

2. 海南医学院急救与创伤研究教育部重点实验室 
 
目的   观察集束化护理模式在 RICU 慢性阻塞性肺病(COPD)急性发作合并 RF 病人中的临床效益。 
方法   选择自 2020.3 月至 2021.5 月期间，就诊于我呼吸内科 RICU 的 73 例 COPD 急性发作合

并 RF 的病人,根据入住我科 RICU 前后顺序，排除因疾病导致无法沟通者，将其分为两个组,对照组：

使用传统的护理模式；观察组：采用集束化护理模式, 护理后，对两组病人的血气分析检查结果及

病人病人对护理工作满意评分进行比较观察。 
结果   观察组的血气分析均数指标除 PaCO2 指标稍高于正常，PH 及 PaO2 已在正常范围内，而

对照组明显存在不足。病人对护理满意度评分也是观察组评价更高。 
结论   本次研究为针对我科 RICU 收治的 COPD 急性发作合并 RF 患者采用集束化护理模式发现，

我科收治的此类患者均为急性发作的老人且由于海南本土特色方言种类多样难懂，对我们年轻护士

的护患沟通也提出了挑战，通过集束化护理模式的应用，我们转换了以往集中护患沟通提升到护患

及家属共同协作沟通，将电视视频运用于病房，让病人感觉家人就在身旁陪伴，缓解了心中的压力

和负担，家人对病人及医疗更加放心及安心，为后续展开的各项护理实施提供了基础，提高了病人

及家属对护理人员工作的满意度，这种多方思索全方行动的模式也让我们医护患及家属三方更加信

任，取得了很好的临床效益。 
关键字 集束化护理；COPD 急性发作期；RF 
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PU-0151  

Association of Diabetes Mellitus with Spontaneous 
Intracerebral Hemorrhage 

 
Ruijuan  Chen  

Department of Emergency Medicine, Affiliated Haikou Hospital of Xiangya School of Medicine, Central South 
University, Haikou, Hainan Province, China 

 
Purpose  Although diabetes mellitus (DM) is a recognized independent risk factor for ischemic 
stroke (IS), it remains unclear whether/how  preexisting or associated pathological conditions of 
DM, influence the occurrence, progression, and prognosis of ICH. The purpose of this review is 
the potential impact of DM on subsequent ICH and provide a novel perspective or investigate an 
effective approach for the prevention, treatment and post-care of patients with diabetes and ICH in 
the future. 
Method This review elaborates in detail from different perspectives on risk factors for ICH 
(regulated and unregulated), blood glucose level assessment indicators, different subtypes of 
diabetes, control range of high glucose, complications of diabetes, and characteristics of 
hemorrhage stroke (size and location of hematoma), etc. The close relationship between DM and 
the occurrence and poor prognosis of ICH was predicted, and the underlying pathological 
mechanism was speculated. Several possible biological mechanisms may explain the observed 
link between hyperglycemia and ICH. It is likely that vascular endothelial dysfunction, low-grade 
systemic inflammation as well as rheological abnormalities are common mechanistic 
characteristics. However, while a large body of data confirms a significant effect of hyperglycemia 
on ICH outcomes, there have been several reports on whether hyperglycemia is independent of 
the severity of diabetes or initial stroke. 
Results and Conclusion  Based on literature review, many studies have shown that DM was 
closely related from various aspects. Finding these links can facilitate identifying new effective 
interventions or treatment targets for the clinical prevention and treatment of ICH, help to find new 
ways to reverse pathological changes at the fork in the process of disease development, reduce 
the incidence of this devastating stroke and minimize the mortality and disability. Future studies 
should further explore effects of diabetes in ICH specifically in more representative populations via 
novel approaches such as Gene sequencing, proteomic analysis, metabolomics, transcriptomics, 
etc. 
Key words diabetes mellitus (DM), intracerebral hemorrhage (ICH), risk factors, prognosis 
 
 
PU-0152  

重度狭窄的腹主动脉多发穿透性溃疡 
一体式分叉型覆膜支架腔内隔绝 1 例 

 
邓堂、金桂云、廖勇、魏胜超、钟士杰 

海南医学院第一附属医院 
 
目的   探索重度狭窄的腹主动脉穿透性溃疡介入治疗的可行性 
方法   患者，男性，76 岁，CT 增强发现腹主动脉多发穿透性溃疡，最大的溃疡直径 16mm，有治

疗指征，拟行腔内隔绝介入治疗，但患者腹主动脉重度狭窄，双肾动脉下段直径仅 12mm，市面上

的分叉型覆膜支架最小直径为20mm，相当于oversize 67%，一般腹主动脉病变oversize在10-25%，

市面上无符合要求的覆膜支架，经与患者家属沟通决定使用上海微创的一体式腹主动脉分叉型覆膜

支架，于 2021 年 9-2 日在全麻下行右股动脉切开一体式分叉型覆膜支架植入。 
结果   支架植入后复查造影，多发穿透性溃疡被完全隔绝，支架内血流通畅。 
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结论   上海微创的一体式分叉型覆膜支架在重度狭窄的腹主动脉病变中展开良好，隔绝效果佳，但

还需大样本及随访数据支撑结论！ 
关键字 腹主动脉重度狭窄，腹主动脉穿透性溃疡，上海微创，一体式分叉型覆膜支架 
 
 
PU-0153  

浅谈人文关怀在急诊重症监护室护理中的运用 
 

童斌 
海南省人民医院 

 
目的    急诊是大众危及生命时最先就诊的科室，重症监护室是收治重症患者患者的最终医疗。而

我们急诊重症监护室，是危急中的重症患者收入院科室。在临床工作中，除了要密切关注患者生命

特征变化，还需要很多的生活护理。在生活护理中，人文关怀尤为重要，做好人文关怀能够帮助患

者家属和医护之间建立良好关系，甚至是清醒的患者能和医护做好互动，减少心理创伤综合症的出

现。本文主要就现有的人文关怀文献，立足于临床实践，进行归纳总结。根据急诊重症监护室的特

殊性，进行优化。进而提出对于急诊重症监护室的人文关怀提出一些建议。 
方法   1 加强自身专业素养，丰富专业知识：在临床中积累经验的同时，也要有计划的去学习常见

疾病的专业知识。勤学好问才能不断丰富自己。只有不断提升自己，才能不会在患者及家属提出问

题时，一问三不知。在接收到问题时，要做到有问题必回复，慎重且礼貌回答，不了解的要问清楚

再回答。树立专业而严谨的护理团队形象。我们每天早上交接班时，进行知识点培训，每月的月例

会学习两种常见疾病，要自我树立学习目标，从一日一个小目标开始学习，向着大目标前进。每天

都是一个小进步。只有不断充实自己的专业知识，才能做到家属的每问必答。2 时刻换位思考，给

予心理关怀 3 加强细节工作 
结果   人文关怀在急诊重症监护室护理中非常重要，我们时常关注疾病本身，忘记关怀患者及家属。

然而人文关怀不仅能减少痛苦，更能体现我们的优质护理。 
结论   人文关怀在急诊重症监护室护理中非常重要，我们时常关注疾病本身，忘记关怀患者及家属。

然而人文关怀不仅能减少痛苦，更能体现我们的优质护理。在临床工作还需要很多的磨合，希望大

家能结合实际情况对于人文关怀提出不一样的建议。 
关键字 急诊重症监护室，人文关怀，医患沟通 
 
 
PU-0154  

超声引导下右锁骨下静脉置管术在建立血管通路中的应用 
 

付婧 
淮安市第二人民医院 

 
目的   探讨超声引导下右锁骨下静脉置管术在建立血管通路中的应用价值。 
方法   选取 2019 年 1 月－2019 年 10 月在淮安市第二人民医院 ICU 建立右侧锁骨下深静脉

置管的患者 90 例，分为两组，A 组 45 例患者行超声引导下平面外短轴穿刺技术进行置管，B 组 
45 例患者采用盲穿置管术。主要观察终点是穿刺总成功率，次要终点是：穿刺时间、一次穿刺成功

率、穿刺针改道次数、皮肤穿刺平均次数、血管穿刺平均次数、血流感染发生率、导管位置错误发

生的例数和比例、其他并发症发生率。采用 Kaplan–Meier plot 分析两组患者 30 d 内无并发症的

可能性。 
结果   组总的成功率为 96%，B 组为 80%。A 组穿刺时间（74±69）s，B 组（102±96）s，P< 
0.01。A 组对 B 组一次性穿刺成功率为 89% vs 0%（P<0.01）。穿刺针改道次数，A 组为

（0.88±0.39），B 组（1.15± 0.76）；皮肤穿刺平均次数，A 组（1.12±0.38），B 组（1.28±0.54），
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均 P<0.01。血流感染发生率，A 组 0%，B 组为 2%。导管位置错误发生比例，A 组为 3%，B 组
为 1.5%，两组比较差异不明显。其他并发症发生率，A 组为 0%，B 组为 2%。两组置管后 30 d 
内无并发症的可能性 A 组为 0.955，B 组为 0.642，P=0.003，A 组明显优于 B 组。 
结论   B 超引导下短轴穿刺时间短，成功率高，30 d 内无并发症的发生率低，值得在临床推广应

用。 
关键字  
 
PU-0155  

头盔可以改善交通事故中骑电动车患者颅脑损伤的预后 
 

张媛媛 
淮安市第二人民医院 

 
目的   研究佩戴头盔是否可以改善驾驶电动车患者发生颅脑损伤的预后。 
方法   采用回顾性研究方法收集 2020 年 1 月 1 日至 2010 年 12 月 31 日徐州医科大学附属淮安医

院急诊科就诊的骑电动车发生颅脑损伤的患者 152 例，符合入选标准 126 例，2020 年 1 月 1 日至

2020 年 6 月 31 日就诊的 69 例未佩戴头盔驾驶电动车发生颅脑损伤患者纳入至对照组，2020 年 7
月 1 日至 2020 年 12 月 31 日就诊的 57 例佩戴头盔驾驶电动车发生颅脑损伤患者纳入至观察组，两

组患者的主要诊断均为颅脑损伤。将两组患者入院时 GCS 评分、APACHE II 评分，3 天后 GCS 评

分、APACHE II 评分，1 周后 GCS 评分、APACHE II 评分，住院时间，住院费用，死亡率进行对

比。 
结果   与对照组相比，观察组患者入院时 GCS 评分、APACHE II 评分，3 天后 GCS 评分、APACHE 
II 评分，1 周后 GCS 评分、APACHE II 评分，住院时间、住院费用、死亡率均明显降低，差异具有

统计学意义（ P＜0.05）。 
结论   佩戴头盔可以改善骑电动车发生颅脑损伤患者的预后，并降低死亡率。 
关键字 头盔 颅脑损伤 电动车  
 
 
PU-0156  

外伤性高位截瘫患者的护理 
 

林颖 
海南医学院第一附属医院 

 
目的   随着现代建筑业、交通业及运输业的快速发展, 外伤性高位截瘫病例呈现逐年上升趋势。在

门急诊科，又以颈髓损伤、颈椎骨折导致高位截瘫的患者比率占大多数，例如前段时间，急诊创伤

科来了一位摘龙眼时从树上摔下导致高位截瘫的患者。 
方法   文献研究法 
结果   本文从心理护理、体位护理、并发症护理、饮食护理以及康复训练等角度进行阐述，形成具

有参考意义的护理经验总结。 
结论   从心理护理、体位护理、并发症护理、饮食护理以及康复训练等角度，一定程度上对患者治

疗有积极正向的作用。 
关键字  
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PU-0157  

纤维蛋白原与血小板／淋巴细胞计数比值评分系统在肝癌根治性

肝切除术后生存评估中的应用价值 
 

程亚 1、王兴宇 1、陈新 2、徐周纬 1、张剑林 1、吴雪生 1、陈卫东 1 
1. 安徽医科大学第一附属医院急诊外科 

2. 安徽省立医院 
 
目的   探讨纤维蛋白原与血小板／淋巴细胞比值(F-PLR)评分在评估行肝细胞癌患者的根治切除术

后预后的价值。 
方法   回顾性分析 2007 年至 2014 年间安徽省省立医院肝脏外科行根治性肝切除的肝癌患者 150
例，收集临床病理资料，利用 ROC 曲线确定纤维蛋白原及 PLR 的最佳截点分别为 2.915 和 100.35，
按照以下标准分组：两项均高于各自最佳截点值分值为 2 分，两项中只有一项高于最佳截点值的分

值为 1，两项均低于最佳截点值为 0 分。采用 Kaplan-Meier 法进行单因素分析计算生存率，并采用

Log-rank 检验进行生存分析。采用 COX 模型进行多因素生存分析。 
结果   单因素分析示高 F-PLR 评分的 HCC 患者具有更差的术后总生存率及无瘤生存率，F-PLR
评分为 0、1、2 的总生存中位时间为 65、27、14(月)，中位无瘤生存时间为 47、21、13（月），亚

组间比较差异均具有统计学意义（p＜0.001）。多因素分析示 F-PLR、PLR 及纤维蛋白原为影响 HCC
患者术后总生存率的独立危险因素，F-PLR、PLR 及肿瘤包膜为影响 HCC 患者术后无瘤生存率的

独立危险因素。 
结论    F-PLR 可作为肝癌患者根治性肝切除术后的预后预测指标 
关键字  
 
 
PU-0158  

贝赫切特综合征并腹主动脉假性动脉瘤 
伴消化道出血腔内介入治疗 1 例 

 
马向丽、郭发才、焦超泽、刘鑫、王文博、李培武 

兰州大学第二医院 
 
目的   探讨贝赫切特综合征并腹主动脉假性动脉瘤伴消化道出血的临床 诊断及治疗效果。 
方法   对我院 1 例贝赫切特综合征并腹主动脉假性动脉瘤伴消 化道出血的诊断与治疗进行回顾

性分析。 
结果   术前术后使用皮质类固醇激素治 疗，急诊行腹主动脉支架置入术腔内介入治疗，有效隔绝

破裂瘤体同时，亦能控 制消化道出血等情况，临床疗效满意。 
结论   对于贝赫切特综合征并腹主动脉假 性动脉瘤伴消化道大出血患者，积极控制原发病，快速

的控制血管炎症反应；在 此基础上进行腔内介入治疗是一种安全和有效的治疗方法。 
关键字 贝赫切特综合征，免疫性疾病，腹主动脉假性动脉瘤，消化道出血，血 管炎，腔内介入治

疗 
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PU-0159  

百草枯中毒严重指数及浓度与急性百草枯 
中毒患者死亡的相关性分析 

 
赵杨、杨一红 

阜阳市人民医院 
 
目的   探讨百草枯中毒严重指数（severity index of paraquat poisoning，SIPP）及浓度与急性百

草枯中毒患者死亡的相关性。 
方法   选取 2017 年 1 月—2019 年 2 月收治的 70 例急性百草枯中毒患者为研究对象，从住院起观

察 21 d，根据生存情况将患者分为死亡组（n = 29）及存活组（n = 41），比较两组患者血浆中百草

枯浓度及 SIPP，运用二分类 logistic 回归分析患者预后影响因素。 
结果    70 例研究对象在为期 21 天的观察中死亡 29 例，病死率为 41.43%。死亡组患者服毒至入

院时间、入院时血浆中百草枯浓度及 SIPP 均高于存活组患者（P＜0.05）。死亡组动脉血氧分压

（PaO2），白细胞（WBC）计数，心率（HR），pH 值，呼吸频率（RR），Na+浓度，肝肾损伤、肺

纤维化及多器官功能障碍综合征（multiple organ dysfunction syndrome，MODS）发生比率均高于

存活组患者（P＜0.01）。logistic 回归分析显示，SIPP > 5.12 患者死亡的风险是 SIPP ≤ 5.12 患者

的 3.52 倍，肝损伤及肾损伤患者死亡风险分别是肝肾功能正常患者的 5.46 倍及 3.90 倍（P＜0.01）。
ROC 曲线分析结果发现血浆中百草枯浓度对死亡预测的最佳界值为 6.14 mg/L，阳性预测值为

88.81%；SIPP 对死亡预测的最佳界值为 1.25 h·mg/L，阳性预测值为 86.66%；血浆中百草枯浓度

预测死亡的 AUC < SIPP（P＜0.05）。 
结论   SIPP 及血浆中百草枯浓度均对急性百草枯中毒患者具有较好的临床预测价值。 
关键字 百草枯；血浆浓度； 中毒严重指数；预后；ROC 曲线. 
 
 
PU-0160  

急诊抢救室交接班核查表临床应用的效果评价 
 

孙熔谦、任玉琴 
南通市第一人民医院 

 
目的   探讨急诊室交接班核查表对临床护理工作的影响。 
方法   对照组采用传统的交接班模式，实验组采用急诊室交接班核查表进行交班。以交班时间、信

息传递错误发生率、护士满意度评价交班效果。 
结果   实验组交接班时间较对照组短（P＜0.01），信息沟通错误发生率较对照组低（P＜0.01），
实验组对现有交接班工具或模式的满意度较对照组高。 
结论   急诊抢救室交接班核查表规范了护士交接班流程，缩短了交接时间，提高了护士工作效率，

提高了护士工作满意度。 
关键字 急诊；抢救室；核查表；临床应用 
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PU-0161  

土三七致肝窦阻塞综合征并发急性肝功能衰竭 1 例 
 

刘鑫、郭发才、马向丽、焦超泽、王文博、李培武 
兰州大学第二医院 

 
目的   总结土三七致肝窦阻塞综合征并发急性肝功能衰竭患者的临床表现、治疗及预后。 
方法   分析我院收治的 1 例土三七致肝窦阻塞综合征患者临床资料。 
结果   患者临床表现主要为腹胀、腹水、肝大、腹痛等，实验室检查为肝功能异常、凝血酶原时间

延长、血小板数量下降等，增强 CT 可见肝脏密度不均，S5、6、7 段动脉-门静脉瘘，肝脏肿胀，

灌注减低；腹盆腔有大量积液。经颈静脉肝内门静脉吻合术后症状减轻。 
结论   服用土三七可致肝窦阻塞综合征进而导致肝功能急剧恶化，目前尚无特效治疗。 
关键字 土三七；吡咯烷生物碱；肝窦阻塞综合征；急性肝功能衰竭 
 
 
PU-0162  

基于协同管理模型下南通某三甲医院应急保障举措探讨 
 

王丽、任玉琴 
南通市第一人民医院 

 
目的   探讨基于协同管理模型下的医院应急保障应对策略，为突发公共卫生事件的发生提供有力的

保障。 
方法    针对南通市某三甲医院在应对地铁塌方事件应急保障中所显现的问题，提出协同理论模型

下医院应急保障应对策略，通过细化协同应急方案，统一应急流程，固定急救人员，强化培训，完

善应急物资等一系列措施，将应急医疗物资保障体系建设更加完善，提升在应对突发公共卫生事件

时的应急能力，保障人民群众健康安全。 
结果   构建协同管理模型下的应急保障系统并投入使用，提高城市面对突发事件时的应急处置能

力。 
结论   突发公共卫生事件是检阅一座城市应急管理能力的有效方法，每一次紧急事件的发生都提醒

着我们要不断将应急系统走向科学化、合理化。建立健全地区特色应急保障体系，可以提高应对突

发公共卫生事件时的处置能力。 
关键字 协同管理；应急保障；突发公共卫生事件 
 
 
PU-0163  

情景模拟训练方法对急诊低年资护士 
进行急救技能培训的效果及满意度分析 

 
王丽、任玉琴 

南通市第一人民医院 
 
目的   探讨情景模拟训练方法对急诊低年资护士进行急救技能培训的效果。 
方法   将 2019年 1 月至 2020年 1月期间于本院急诊科担任护理岗位的 25 名急诊低年资护士择为

研究对象。全部研究对象均统一进行情景模拟训练，并分别于培训前后进行理论知识及护理技能操

作考核。对比急诊护士训练前后的急救考核成绩和医生满意度。 
结果   急诊护士训练后的各项急救操作及理论知识分数均高于训练前（P＜0.05）；急诊护士训练后
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的医生总满意度高于训练前（P＜0.05）。 
结论   情景模拟训练方法在急诊低年资护士急救技能培训中的应用效果显著，可明显提高急诊低年

资护士的急救考核成绩和医生满意度，值得进行推广应用。 
关键字  
 
 
PU-0164  

品管圈提高急诊预检分诊正确率的应用 
 

谢醒文、韩小琴 
中国人民解放军东部战区总医院 

 
目的   探讨品管圈活动在提高急诊预检分诊准确率中的应用效果。 
方法   成立品管圈，以“提高急诊预检分诊准确率”为活动主题，查找急诊分诊错误原因，拟定对策

并按计划实施，比较活动前后预检分诊准确率，从而确认活动效果。 
结果   活动后预检分诊的准确率由活动前的 92.01%提高至 96.79%，进步率为 59.82%。 
结论   开展品管圈活动提高了急诊预检分诊准确率，圈员在责任心、沟通能力、凝聚力、自信心、

荣誉感、脑力开发均有提高，值得在医院管理中推广应用。 
关键字  
 
 
PU-0165  

误穿锁骨下动脉球囊辅助下 ExoSeal 
血管封堵器成功封堵 1 例_焦超泽 

 
焦超泽、郭发才、刘鑫、马向丽、王文博、李培武 

兰州大学第二医院 
 
目的   介绍在深静脉置管误传锁骨下动脉时在球囊辅助下使用 ExoSeal 血管封堵器封堵的经验。 
方法   对我院 1 例误穿锁骨下动脉后在球囊辅助下使用 ExoSeal 血管封堵器封堵的病历进行回顾

性分析。 
结果   结合患者病史及相关检查诊断为 1.急性重症胰腺炎 2.胆囊炎。行深静脉置管时误穿锁骨下

动脉，后会诊血管外科在球囊辅助下 ExoSeal 血管封堵器成功封堵，穿刺部位无血肿，预后良好。 
结论   误穿动脉为深静脉置管的常见并发症，若对误穿处理不得当将对后续治疗产生严重不良影

响，我们报道了一例在尝试锁骨下静脉插管期间意外插入锁骨下动脉导管的病例。本案例中在行深

静脉置管穿刺左锁骨下静脉时误穿导丝入左侧锁骨下动脉，后在 CT 造影下通过使用球囊辅助和

ExoSeal 封堵器成功将导丝退出并对穿刺点进行封堵，封堵部位无血肿、无并发症。 
关键字 急性重症胰腺炎  深静脉置管  锁骨下动脉  ExoSeal 血管封堵器 
 
 
PU-0166  

护理安全管理在急诊危重患者院内转运中的应用 
 

吴国庆、韩小琴 
中国人民解放军东部战区总医院 

 
目的   探讨急诊危重患者院内转运中应用护理安全管理措施，以减少意外事故，避免医疗纠纷，保
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障患者安全。 
方法   选取本院 2011 年 4 月至 2012 年 3 月院内转运的危重患者 6817 例，其中 2011 年 4 月至

2011 年 9 月采取传统方法进行院内转运的 3125 例为对照组，2011 年 10 月至 2012 年 3 月采取护

理安全管理措施进行院内转运的 3692 例为措施组，比较 2 组意外事件发生率、患者家属的满意度

及患者死亡率； 
结果   对照组转运途中发生意外 624 例，死亡 14 例，患者及家属不满意度 25.95%；措施组分别

为 203 例，5 例，6.68%，2 组比较，均有显著差异（p<0.01）。 
结论   对急诊危重患者的院内转运实施护理安全管理措施可提高急诊危重患者院内转运的安全性。 
关键字  
 
 
PU-0167  

Simman3G 模拟教学在 ECPR 转运流程中的应用分析 
 

王丽、任玉琴、张昕童 
南通市第一人民医院 

 
目的   探讨 SimMan3G 教学法对 ECPR 患者转运培训的作用。 
方法   将 48名医务人员分为传统教学法组和 SimMan3G 模拟教学法组进行ECPR转运流程培训，

对两组进行理论、操作、转运时间考核，分析培训效果。  
结果   SimMan3G 教学组在理论内容掌握与实际操作考核方面优于传统教学组(P<0.05)；转运时间

SimMan3G 教学组优于传统教学组(P<0.05)。 
结论   SimMan3G 教学方法能明显提高对 ECPR 转运流程的培训效果，在临床继续教育中起到事

半功倍的作用。  
关键字 Simman3G；模拟教学；ECPR；转运流程 
 
 
PU-0168  

血液灌流次数对重度有机磷农药中毒疗效的影响 
 

赵杨、李彩侠 
阜阳市人民医院 

 
目的   观察血液灌流次数对重度有机磷农药中毒疗效的影响 
方法   回顾性分析 2017 年 1 月—2020 年 2 月安徽省阜阳市人民医院收治的 160 例重度有机磷农

药中毒患者的临床资料，选取 40 例接受常规治疗的患者作为对照组，68 例在常规治疗基础上接受

单次血液灌流治疗的患者作为单次血液灌流组、52 例在常规治疗基础上接受超过 2 次血液灌流治疗

患者作为多次血液灌流组。比较三组的疗效、并发症及病死率以及胆碱酯酶活性。 
结果   多次血流灌注组和单次血流灌注组机械通气时间、昏迷时间、住院时间、胆碱酯酶活性恢复

80%时间短于对照组，且多次血流灌注组短于单次血流灌注组，差异均有统计学意义（均 P ＜ 0.05）；
多次血流灌注组和单次血流灌注组阿托品、碘解磷定总用量少于对照组，且多次血流灌注组少于单

次血流灌注组，差异均有统计学意义（均 P ＜ 0.05）。多次血流灌注组总并发症发生率、病死率低

于对照组，差异均有统计学意义（均 P ＜ 0.05）。治疗 3 d 后，三组胆碱酯酶活性均较治疗前增高，

且多次血流灌注组和单次血流灌注组高于对照组，多次血流灌注组高于单次血流灌注组，差异均有

统计学意义（均 P ＜ 0.05）。 
结论   多次血液灌流可提高重度有机磷农药中毒疗效，降低并发症发生。 
关键字 血液灌流；重度有机磷农药中毒；次数；疗效 
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PU-0169  

多发伤患者压疮发生的危险因素分析 
 

韦梅、聂时南 
中国人民解放军东部战区总医院 

 
目的   研究入住急诊重症监护病房（Emergency Intensive Care Unit，EICU）的多发伤患者压疮

发生的危险因素，为及时进行压疮预防提供依据。 
方法   选择 2011 年 6 月至 2013 年 6 月入住我院 EICU 的 292 例多发伤患者的临床资料，按照是

否发生压疮分为压疮组和对照组，采用多因素非条件 Logistic 回归分析的统计学方法分析患者的性

别、体质指数（Body Mass Index，BMI）、年龄、体温等 13 个因素对压疮发生的影响。 
结果   两组患者在 BMI、年龄、是否合并糖尿病、是否制动、住院时间、血红蛋白浓度、血清白蛋

白浓度、平均动脉压、血氧饱和度方面的差异具有统计学意义（P<0.05）；回归分析显示多发伤患

者的年龄、是否合并糖尿病、是否制动、住院时间、血清白蛋白浓度是压疮发生的危险因素。 
结论   多发伤患者高龄、合并糖尿病、制动、住院时间长、低白蛋白时应加强压疮预防措施。 
关键字  
 
 
PU-0170  

牛蒡子苷元通过抑制 ROS/P38 MAPK 介导的凋亡减轻百草枯导

致的肺上皮 A549 细胞损伤 
 

刘超、聂时南 
东部战区总医院（南京大学医学院附属金陵医院） 

 
目的   百草枯引起的急性肺损伤是急诊医学中较为常见的疾病之一，其死亡率高但无特效解毒药。

前期研究证明牛蒡子苷元可有效抑制百草枯诱导的肺纤维化。本研究旨在探索牛蒡子苷元是否对百

草枯诱导的急性肺上皮损伤有保护作用及其机制。 
方法   建立百草枯诱导的 A549 细胞损伤模型，通过 CCK-8 细胞活性测定实验来确定牛蒡子苷元

的作用。此外，采用 TUNEL 染色和 JC-1 线粒体膜电位检测评估细胞凋亡水平；采用二氢乙锭（DHE）
和二氯二氢荧光素二乙酸酯（DCFH-DA）染色检测细胞内活性氧的产生；通过免疫印迹实验评估

MAPKs 与磷酸化 MAPKs 的表达水平。 
结果   牛蒡子苷元以剂量依赖的方式减轻了百草枯对 A549 细胞活力的抑制。TUNEL 染色检测和

JC-1 线粒体膜电位检测结果表明牛蒡子苷元明显减少了百草枯诱导的 A549 细胞凋亡，这可能是由

于抑制了 ROS/p38 MAPK 信号传导，因为我们发现牛蒡子苷元显著抑制了 ROS 生成和 p38 MAPK
的磷酸化水平。 
结论   通过抑制百草枯触发的 ROS/p38 MAPK 介导的细胞凋亡，牛蒡子苷元可以在体外减轻百草

枯诱导的肺上皮 A549 细胞损伤，因此可能成为治疗百草枯诱导的急性肺损伤的潜在候选药物。 
关键字 百草枯；A549 细胞；牛蒡子苷元；p38 有丝分裂原活化蛋白激酶；凋亡 
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PU-0171  

预防失禁相关性皮炎的两种皮肤护理方案效果比较 
 

韩小琴、聂时南 
中国人民解放军东部战区总医院 

 
目的   比较两种皮肤护理方案用于失禁相关性皮炎的效果，以优选皮肤护理方案，提高预防有效性。 
方法   选取本院 2014 年 10 月至 2015 年 10 月发生失禁相关性皮炎的患者 128 例，随机分为实验

组 65 例，对照组 63 例。实验组用硅酮敷料，对照组用皮肤保护膜。比较 2 组的临床护理效果及愈

合时间。 
结果   实验组护理效果优于对照组，且患者伤口的平均愈合时间明显比对照组要短，复发率也低于

对照组，差异具有统计学意义（P〈0.05〉。 
结论   在失禁相关性皮炎患者临床护理中，硅酮敷料的应用可促进失禁相关性皮炎的痊愈，降低愈

合时间和复发率。 
关键字  
 
 
PU-0172  

糖尿病足的预防和护理 
 

万春 
海南医学院附属医院 

 
目的   糖尿病足在我国的患病人数逐年增多，对患者心身和社会造成了巨大危害。糖尿病足是糖尿

病常见并发症之一，其发病机制主要时由于机体长期高血糖状态，导致局部神经血管病变，引起组

织慢性缺血缺氧，严重者组织坏死，溃疡。研究表明国内糖尿病足发生率为 0.9%-4.5%，而其中 50%
的患者通过早期诊疗和规范的护理是可以延缓病情的发展而避免截肢的[1] 。其临床主要表现为：麻

木、疼痛，重者形成湿性或干性坏疽，随后甚至截肢，严重影响患者的生活质量，给患者身心也造

成巨大创伤，带来身心疾病。本文重点阐述糖尿病足在临床中的预防及如何更好的进行综合护理。 
方法   一、西医常用方法 
二、中医穴位贴敷和经络按摩 
三、情志护理 
四、运动康复调理 
结果    糖尿病足有较高的发病率， 尤其是老年糖尿病患者，患者发病早期，主要表现为轻触觉、

温度觉及疼痛感知等共同减弱， 在神经方面表现为足部肌萎缩或畸形 [13] ，临床采取积极的治疗措

施，治疗中需配合良好的护理措施，巩固治疗效果，改善生活质量及患者预后。 
优质护理措施是一种全方位的护理模式，其体现了对患者的全面护理，通过全局的改善，增强护理

质量，而不是从某一个方面进行护理提升 [14] 。 对糖尿病足患者实施优质护理， 依据患者的不同

文化背景、知识层面、习惯等多因素方面制定健康教育方案，该护理模式通过饮食、运动、用药、

心理等方面全面提升护理质量， 加强糖尿病足患者对疾病知识的掌握程度，而能自身约束，改善不

良习惯，加强足部护理检查，预防足部溃疡或溃疡所致的截肢；有效的心理疏导能帮助患者保持积

极心态，缓解不良情绪，树立战胜疾病信心，积极配合治疗及护理，利于预后康复 [15] 。综上所述，

优质护理能提高糖尿病足患者的疾病知识水平，改善不良情绪，有效控制血糖水平。 
结论   优质护理能提高糖尿病足患者的疾病知识水平，改善不良情绪，有效控制血糖水平。 
关键字 糖尿病足；护理；康复 
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PU-0173  

脑创伤后脑性盐耗综合症的鉴别诊断 
 

赵浩东 1、吴雪生 2、张刘兆 2、陈卫东 2、程炯炯 2、胡志旭 2 
1. 安徽医科大学第一附属医院 

2. 安徽医科大学第一附属医院急诊外科 
 
目的   探研脑创伤患者合并合并脑性盐耗综合症或抗利尿激素分泌不当综合征的鉴别诊断 
方法   选取 2016-2018 我院急诊外科收治的因脑外伤所导致的有症状和体征的低血钠的患者共 93
例。脑外伤后无低钠血症诊断的患者 50 例。分为三组：脑性盐耗综合症组，55 名患者入院后被诊

断为脑性盐耗综合症，患者血钠均低于 130mmol/L 但高 100mmol/L。抗利尿激素异常分泌综合症，

共 38 例患者诊断为抗利尿激素异常分泌综合症，患者入院后均出现低钠血症。对照组，共 50 例脑

外伤后无低钠血症诊断。所有患者均采静脉血测定血浆钠、钾、肌酐、肌酐清除率，尿酸和皮质醇。

收集 24 小时尿液，测量钠、钾和渗透压，记录 24 小时尿量作为诊断 CSWS 与 SIADH 的依据。 
结果   CSWS 患者尿钠为 387±355 mmol/24 小时，尿量为 2830±876/24 小时，均明显高于对照组

(P<0.001)。SIADH 组尿钠排泄量为 49±27 mmol/24 小时，尿量为 733±232/24 小时，均明显低于

CSWS 组(P<0.01)。 
结论   脑外伤患者合并脑性盐耗综合症的的诊断标准有脑外伤病史，低血钠，及尿钠和 24 小时尿

量的增多。其中尿钠和 24 小时尿量较合并抗利尿激素异常分泌综合症患者明显增高，可作为两种疾

病重要的鉴别诊断标准。 
关键字 脑性盐耗综合症；抗利尿激素异常分泌综合症；低钠血症；尿钠 
 
PU-0174  

俯卧位通气治疗急性百草枯中毒致中重度 ARDS 的临床研究  
 

李亮、聂时南 
中国人民解放军东部战区总医院 

 
目的   评价俯卧位通气治疗急性百草枯中毒致中重度 ARDS 的价值。 
方法   本研究为回顾性观察性研究，分析 2016 年 1 月至 2017 年 12 月入住我院急诊重症监护病房

的急性百草枯中毒合并中重度 ARDS 患者的临床资料，以是否行俯卧位通气将入选患者分为实验组

和对照组，记录两组患者入科时的性别、年龄、APACHE II 评分、血浆百草枯浓度、中毒至入院时

间、平均动脉压、心率、呼吸频率、pH 及氧合指数等指标，比较住院前五天的氧合指数、呼吸频率、

二氧化碳分压及平均动脉压，同时比较两组患者 28 天死亡率、住院时间、机械通气时间、气道意外、

压疮发生率及住院费用等预后指标。 
结果   两组患者入科时的一般情况无差别，俯卧位通气改善了患者的氧合指数和过度通气、降低了

呼吸频率，两组患者的平均动脉压无明显差别，俯卧位通气未改善患者的 28 天死亡率、住院时间、

机械通气时间和住院费用，两组患者均未发生气道意外，压疮的发生率无差异。 
结论   俯卧位通气用于急性百草枯中毒致中重度 ARDS 的患者是安全的，改善了该类患者的氧合，

但未能改善预后。 
关键字 急性百草枯中毒 急性呼吸窘迫综合征 俯卧位通气 氧合 预后 
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PU-0175  

急诊医患关系中的生死观 
 

张炜、聂时南 
中国人民解放军东部战区总医院 

 
目的   中国的医患关系现状堪忧，急诊因其急危重患者多，医患关系得到医护的高度重视。 
方法   急诊死亡患者较一般科室多，因此正确的生死观对维系良好的急诊医患关系尤为重要。 
结果   本文梳理了中国传统生死观，建议取其精华，去其糟粕，加强正确生死观教育，建立和谐的

医患关系。 
结论   中国的医患关系现状堪忧，急诊因其急危重患者多，医患关系得到医护的高度重视。本文梳

理了中国传统生死观，建议取其精华，去其糟粕，加强正确生死观教育，建立和谐的医患关系。 
关键字  
 
PU-0176  

床旁超声测定胃排空功能指导 
ICU 机械通气患者肠内营养的临床应用 

 
耿静、刘红娟、梁少卿、胡晓宁、王毅、何志红 

石家庄市人民医院 
 
目的   评估床旁超声监测胃排空功能指导下 ICU 机械通气患者接受肠内营养的干预效果。 
方法   选取我院 2019 年 12 月至 2020 年 12 月收治的接受机械通气以及肠内营养支持的患者 60
例。对照组应用回抽胃液方法，实验组采用床旁超声测定胃排空和胃动力指数方法进行干预。对比

两组患者的营养指标、住院营养支持时间指标及不良反应和并发症发生率。 
结果   在干预前两组患者的营养指标数据差异不明显。在干预后实验组患者的各项指标明显改善。

实验组的住院时间、营养支持时间及不良反应和并发症的发生率均显著短于常规组。 
结论   基于床旁超声测定胃排空功能，可以有效指导 ICU 机械通气患者的肠内营养治疗，可以有

效提高患者的胃肠道功能，缩短患者住院时间，值得推广。 
关键字 超声 胃排空功能 机械通气 肠内营养 
 
 
PU-0177  

妊娠期反复合并急性胰腺炎 1 例 
 

王丽芳、周向东 
海南医学院第一附属医院 

 
目的   分析 1 例妊娠期间反复发生急性胰腺炎患者的临床及随访资料，为临床诊治妊娠合并急性胰

腺炎提供重要临床数据，提高患者就诊率、临床医师诊断率、救治成功率，减少误诊率、并发症发

生可能等，为临床诊疗提供参考。 
方法   对妊娠期间反复发生急性胰腺炎患者的临床症状、体征、实验室检查、影像学检查、临床转

归及随访情况进行回顾、分析。 
结果   妊娠合并急性胰腺炎多由于胆石症病史、孕期代谢原因，高脂饮食为诱因发病。 
结论   分析急性胰腺炎发生病因较重要，妊娠妇女合并急性胰腺炎会对妊娠妇女和胎儿造成很大风

险，临床医师需要高度重视，提高诊断方法，建议患者合理饮食，选用安全药物，同时救治需多学

科系统诊治。 
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关键字 妊娠；急性胰腺炎；胆石症；多学科会诊 
 
 
PU-0178  

游离钙、氧合指数联合 qSOFA 评分 
在成人脓毒症中的诊断效能研究 

 
胡俊贤、聂时南 

中国人民解放军东部战区总医院 
 
目的   研究游离钙、氧合指数联合快速序贯器官衰竭评分（qSOFA）在成人脓毒症患者中的诊断

效能。 
方法   回顾性分析 147 例脓毒症患者及 158 例主要诊断为非脓毒症的感染性疾病患者，收集患者

临床资料（，通过倾向性评分匹配对患者年龄、性别、感染部位等混杂因素进行校正，得到脓毒症

组（n=93）和非脓毒症组（n=93）患者，比较倾向性评分匹配前后两组间的临床资料差异，将匹配

后数据集（n=186）作为训练集，采用 Logistic 回归分析感染性疾病患者发生脓毒症的独立危险因

素，通过受试者工作特征曲线（ROC）下面积（AUC）进行诊断效能分析，比较新发低钙血症、氧

合指数、qSOFA 评分及三者联合模型在识别成人脓毒症患者中的诊断效能，将原数据集（n=305）
作为验证集代入联合模型进行验证，并比较联合模型与 SOFA 评分间的差异和一致性。 
结果   PSM 前、后脓毒症患者游离钙、氧合指数均低于非脓毒症组（Z=-5.183，Z=-14.112，
Z=-3.505，Z=-4.817，P＜0.001），qSOFA 分值高于非脓毒症组（Z=-7.089，Z=-4.149，P＜0.001），
游离钙与降钙素原、C 反应蛋白、白介素 6、序贯器官衰竭评分及急性生理与慢性健康评分呈负相

关（r=-0.335，-0.183，-0.267，-277，-0.212，P＜0.05）。 
结论   新发低钙血症、氧合指数、qSOFA 分值与感染性疾病患者发生脓毒症有回归关系，其中新

发低钙血症是独立危险因素，与游离钙、氧合指数及 qSOFA 评分相比，三者联合模型在成人脓毒

症患者中的诊断效能更高。 
关键字  
 
 
PU-0179  

鱼油脂肪乳治疗重症胰腺炎的随机双盲对照试 
 

赵浩东、吴雪生、张刘兆、陈卫东、胡志旭 
安徽医科大学第一附属医院急诊外科 

 
目的   探讨鱼油脂肪乳肠外辅助治疗重症胰腺炎的临床疗效。 
方法   选取 60 名重症胰腺炎（SAP）患者进行随机、双盲对照的临床试验。对照组（n＝30）给

予常规治疗，研究组（n＝30）将结构脂肪乳替换为鱼油脂肪乳，余治疗方案相同。主要观察并比较

两组患者实验室检查指标，临床病情严重度；同时观察并比较两组患者 ICU 及总平均住院日。 
结果   对照组在第 5 天白介素-6（IL-6）(P=0.038)及肿瘤坏死因子-α（TNF-α）(P=0.019)水平明

显降低，研究组在第 5 天 IL-6(P=0.018)及 TNF-α(P=0.011)水平显著降低。对照组在第 5 天降钙素

原（PCT）（P=0.032）水平下降明显，研究组在第 3 天 PCT(p=0.018)水平即明显降低。对照组在

第 5 天 CD4+的比率(P=0.033)和和 CD4+/CD8+比值(P=0.021)明显升高，研究组在第 5 天 CD4+的
比率（P=0.017）和 CD4+/CD8+比值(P=0.007)明显升高。研究组急性生理学与慢性健康状况评

分 (APACHEⅡ) 减分率在第3天(P=0.004)、第5天(P=0.022)和第7天(P=0.035)显著降低，APACHE 
III 评分(P=0.021)和简化急性生理学评分（SAPS II）II(P=0.017) 减分率在第 7 天显著降低。而平均

重症监护病房（ICU）天数、平均住院天数比较差异无显著性意义（P>0.05）。 
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结论   鱼油脂肪乳剂辅助治疗 SAP 是安全的，有助于减轻机体炎症反应和改善 SAP 的预后。 
关键字 急性重症胰腺炎；鱼油脂肪乳；细胞因子；临床评估 
 
 
PU-0180  

体外膜肺氧合在成人脓毒症中的应用及进展 
 

胡俊贤、聂时南 
中国人民解放军东部战区总医院 

 
目的   体外膜肺氧合（ECMO）是一种采用体外循环的辅助支持技术，能为合并可逆性、严重心肺

衰竭患者提供循环、呼吸替代支持。 
方法   既往认为脓毒症是体外膜肺氧合的相对禁忌症，然而近年来 ECMO 成功救治合并严重呼吸、

循环衰竭的脓毒症患者的报道日益增多，ECMO 已逐渐成为脓毒症患者心肺脏器替代支持的最终手

段。 
结果   本文将综述 ECMO 在成人脓毒症所涉及的不同模式的比较、发展、临床应用以及管理策略

等方面，为救治脓毒症患者提供参考。 
结论   体外膜肺氧合（ECMO）是一种采用体外循环的辅助支持技术，能为合并可逆性、严重心肺

衰竭患者提供循环、呼吸替代支持。本文将综述 ECMO 在成人脓毒症所涉及的不同模式的比较、发

展、临床应用以及管理策略等方面，为救治脓毒症患者提供参考。 
关键字  
 
PU-0181  

中性粒细胞与淋巴细胞比值预测 
急性胰腺炎严重程度的 meta 分析 

 
孔伟浩、王兴宇 

安徽医科大学第一附属医院 
 
目的   中性粒细胞与淋巴细胞比值（neutrophil to lymphocyte ratio, NLR）是反应系统性炎症反应

的定量指标之一， 最近已经有一些研究探索了 NLR 可以作为反应急性胰腺炎（acute pancreatitis, 
AP）严重程度的重要指标，但是不同研究间存在不一致性。因此，在这项研究中，我们首次系统性

地评估了不同研究中性粒细胞与淋巴细胞比值对急性胰腺炎严重程度的预测价值。 
方法   我们在 PubMed，Embase，Web of Science 和 Cochrane Library 数据库中检索 2020 年

12 月以前关于中性粒细胞与淋巴细胞比值和胰腺炎的相关文章。三位作者分别独立审查检索到的文

章。如果文章是探讨中性粒细胞与淋巴细胞比值预测急性胰腺炎严重程度的文献则纳入研究。所有

纳入文献的质量评分采用诊断准确性研究的质量评估-2 指南（ Quality Assessment of Diagnostic 
Accuracy Studies-2 guidelines，QUADAS-2 ）进行评估。双变量随机效应模型用于中性粒细胞与

淋巴细胞比值预测胰腺炎严重程度的效应量的合并。 
结果   这项研究总共纳入 10 项研究（1713 例患者），合并后的诊断效应量分别如下：敏感度 0.76 
(0.68-0.82)、特异度 0.72 (0.61-0.81)、阳性似然比 2.7 (1.8-4.0)、阴性似然比 0.34 (0.24-0.48)、受

试者工作曲线下面积 0.79 (0.75-0.82)和诊断比值比 8 (4-16)。 
结论   中性粒细胞与淋巴细胞比值是一种容易检测且价格低廉的标记物，能够预测急性胰腺炎患者

的严重程度，从而为临床上急性胰腺炎的治疗提供新的思路。 
关键字 中性粒细胞与淋巴细胞比值；急性胰腺炎；严重程度；meta 分析 
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PU-0182  

急诊护士分级管理的实践与效果 
 

韩小琴、聂时南 
中国人民解放军东部战区总医院 

 
目的   探讨分级管理在急诊科护理人员中的应用。 
方法   将聘用制护士进行分级管理，将护理岗位的工作职责、技术要求与护士的分层级管理有机结

合，不同层级的护士赋予相匹配的岗位，充分发挥不同层级护士的作用。 
结果   实行分级管理后，提高了就诊患者满意度、危重患者救治成功率；降低了压疮发生率、护理

不良事件发生的情况、护理文书书写错误率。 
结论   分级管理在一定程度上节省了护理人力，提高了工作效率，保证了护理质量与安全。 
关键字  
 
 
PU-0183  

国家早期预警评分在临床上的应用进展 
 

汪林、聂时南 
中国人民解放军东部战区总医院 

 
目的   准确的评估和预判方法，可以提高对患者预后判断的准确性，更合理高效地分配医疗资源，

更好地保障临床安全。 
方法   本文通过对国家早期预警评分（Nation early warning score(NEWS)）相关研究进展的综述，

以期为 NEWS 在我国临床使用尤其是在紧急战场救治环境中的应用及相关研究提供参考 
结果   便于后续进行进一步相关研究，更好地保障患者安全及预防不良事件的发生。 
结论   寻找一种早期评估患者病情变化的方法，一直是急诊急救领域研究的热点。准确的评估和预

判方法，可以提高对患者预后判断的准确性，更合理高效地分配医疗资源，更好地保障临床安全。 
关键字 国家早期预警评分；风险评估；不良事件；战场救治 
 
 
PU-0184  

浅析骨科护理中存在的问题及对策 
 

陈丹 
海南医学院第一附属医院 

 
目的   骨科疾病多为外伤或者与外伤相关的疾病，多为突发，并且发病时间多数不确定，没有特定

的患病年龄，从儿童到老年均可发生，并且病程较长，对患者的工作和生活影响均较大。伴随着医

学的发展，骨科疾病的治疗与护理的方法与相关的措施也有了长足的发展，但是骨科外伤的发生率

也在上升，所以骨科疾病的护理还有很大的提升空间，还有很多问题有待解决。笔者就骨科外伤疾

病的护理措施与存在的问题展开讨论，并提出有效的对策，争取为以后的工作提供一定的医学支持。 
方法   2 骨科护理的要求 
结果   从护理人员的角度出发，要多学习专业知识，丰富临床经验，通过多种方式解决工作中的疑

问，多向有经验的护理人员请教，调整自己的心态，培养工作的责任感，对患者进行细致入微的护

理和帮助，促进患者的康复。从患者的角度说，要调整自己的心态和情绪，主动交流，描述自己的

病情，配合医务人员，按照医务人员制定的方案进行治疗和恢复训练。医院、医护人员、患者三者
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共同努力一定可以加快恢复健康的脚步，形成和谐的医患关系、医护关系、护患关系，同时也可以

帮助医务人员丰富知识，帮助其他的患者，还能够提高医院的知名度。 
结论   通过分析可以得出结论，之所以在骨科的护理工作中存在如此多的问题，与医院的设备、制

度、管理措施有直接的关系，也与护理人员的专业知识、临床经验、和工作责任感有关，从患者的

角度说，患者对医务人员的质疑，负面的情绪和不配合医务人员也会导致问题频发。所以要解决这

些问题，要从医院、医务人员和患者三个角度来考虑，共同努力才能解决问题。对于医院来说，要

完善硬件和设备，制定监管制度，增加考核； 
关键字 骨科护理，问题，对策 
 
 
PU-0185  

海南省非紧急医疗救援转运中心“双向转诊”现状分析及对策探讨 
 

符余吉、庄海丽、刘海秋 
海南医学院第一附属医院 

 
目的   了解转运中心双向转诊的运行现状，探讨双向转诊过程中存在的问题并提出建议。 
方法   统计转运中心 2020 年 1—9 月的转诊记录，对相关数据进行回顾性研究。 
结果   上转患者共 517 人次，占 73%，下转送患者 187 人次，占 27%。主要为外伤骨折、脑梗

死、脑出血、重症肺炎、心肌梗死、冠心病及消化道出血等疾病，分别占 15.48%、14.34%、12.5%、

8%、7.95%、4.82%及 3.98%。 
结论   目前双向转诊还不能实现真正意义上的运转，应根据实际情况不断规范我院现有的双向转诊

政策和转诊流程，加大宣传力度，提高三级甲等医院与基层医院或卫生服务站之间的医疗服务系统

运行效率。 
关键字 双向转诊 分析 对策探讨 
 
 
PU-0186  

N-乙酰半胱氨酸治疗急性百草枯中毒患者的临床研究  
 

陈慧敏、聂时南 
中国人民解放军东部战区总医院 

 
目的   探讨 N-乙酰半胱氨酸注射液治疗急性百草枯中毒患者的临床疗效。 
方法   以 2016 年 1 月至 2017 年 12 月就诊于我科的急性百草枯中毒患者为研究对象，将入选患者

随机分为对照组和 NAC 治疗组，比较两组患者入科时血浆百草枯浓度、APACHE II 评分及中毒至

入院时间，比较两组患者住院期间呼吸情况、肝肾功能、氧化应激水平及预后方面的差异。 
结果   两组患者年龄、性别、血浆百草枯浓度及 APACHE II 评分无差异；治疗组患者氧分压和氧

合指数高于对照组，NAC 未能降低治疗组患者呼吸频率和有创呼吸机使用时间；治疗组患者转氨酶、

胆红素及肌酐均低于对照组，NAC 在一定程度上增加了治疗组患者尿量和肾小球滤过率，两组患者

需行 CRRT 的比例无差异，两组患者血清中 MDA 含量逐渐增加，SOD 和 GSH-Px 活性逐渐降低，

和对照组相比，治疗组患者 MDA 含量低，SOD 和 GSH-Px 活性高，两组患者预后无差异。 
结论   NAC 能在一定程度上改善急性百草枯中毒患者的氧合和肝肾功能，减轻氧化应激，但未能

改善患者预后。 
关键字  
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PU-0187  

IL-18 和 MCP-1 在急性呼吸窘迫综合征患者中的 
水平改变及临床意义 

 
袁雪丰、聂时南 

中国人民解放军东部战区总医院 
 
目的   探讨血浆白介素-18( interleukin-18，IL-18)和单核细胞趋化蛋白-1（monocyte chemotaxis 
protein-1，MCP-1）在急性呼吸窘迫综合征（acute respiratory distress syndrom，ARDS）患者中

的水平改变及临床意义。 
方法   选取入住我院 EICU 的 80 例诊断为 ARDS 患者，分为轻度组、中度组、重度组三组，另选

择 30 例健康者为对照组，统计比较各组患者的血清 IL-18、MCP-1 水平、氧合指数、APACHEII 评
分、ICU 住院时间和死亡率等。 
结果   轻、中、重三组 IL-18、MCP-1 和 APACHE II 评分水平均明显高于对照组（P＜0.01）。轻、

中、重三组组间比较，各指标水平组间均存在统计学差异（P＜0.01）；随着 ARDS 病情程度的加重，

IL-18、MCP-1 和 APACHE II 评分水平明显升高；相关性分析显示 IL-18、MCP-1 与 ARDS 患者的

氧合指数存在明显负相关（P＜0.05）；IL-18、MCP-1 与 APACHE II 评分、死亡率存在正相关（P
＜0.05）；ROC 曲线分析示 IL-18、MCP-1 对 ARDS 的死亡预后的 AUC 分别为 0.787、0.765、0.730。 
结论   ARDS 患者血浆 IL-18、MCP-1 明显升高，且与患者的病情严重程度和预后具有一定相关性。 
关键字 白介素-18，单核细胞趋化蛋白-1，急性呼吸窘迫综合征 
 
 
PU-0188  

急性中毒病例流行病学特点及防治策略分析 
 

李亮、聂时南 
中国人民解放军东部战区总医院 

 
目的   探讨急性中毒的流行病学特点，并进行分析，为其防治提供依据和建议。 
方法   本研究将回顾性分析 729 例来我院救治的急性中毒患者的临床资料，按年龄、性别、受教育

程度、中毒意图及原因、中毒途径及转归进行分析。 
结果   急性中毒男女比例接近 1:1，21-50 岁为中毒高峰年龄段，自杀为主要原因占 87.24%，口服

途径占 84.09%，因家庭矛盾引起的自杀中毒占 50.47%，小学－高中文化程度的患者占 45.95%。 
结论   急性中毒患者以青壮年为主，以中等教育程度为主，口服为主要中毒途径，家庭矛盾导致的

自杀是常见的中毒原因。要有效防治急性中毒，需加强对药物的管理、提高群众心理卫生素养以及

改善社会精神卫生体系。 
关键字  
 
 
PU-0189  

亚低温治疗在颅脑损伤患者中的应用体会 
 

赵敏 
新疆医科大学第一附属医院 

 
目的   重型颅脑损伤是引起神经功能障碍，进而致残!致死的主要原因"亚低温治疗作为一种保护中

枢神经系统功能的措施近年来越来越被临床治疗所关注，对颅脑损伤病人中枢神经系统的保护作用
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在科研和临床使用过程中虽然显示出了一定作用，但就如何实施仍存有争议"该文对目前亚低温治疗

技术应用于重型颅脑损伤病人的研究现状进行归纳综述， 
以期提高重型颅脑损伤病人的救治成功率，改善其预后。 
方法   亚低温治疗是一种以物理方法将患者的体温降低到预期水平而达到治疗疾病目的的方法[1]。
目前，亚低温治疗包括物理降温与药物降温，其中物理降温是亚低温治疗的主要措施[2]。亚低温治

疗可降低脑耗氧量，减慢脑血流，减轻机体的炎症反应，提高心、脑、肾等器官对缺血、缺氧的耐

受性，从而起到保护器官功能的作用，利于患者平稳度过创伤初期[3]降温方法大致分为：非浸入性

降温、浸入性降温；局部降温、全身降温；化学降温、物理降温。非浸入性降温（也称无创体表降

温）包括冰水浸浴、冷水或酒精擦浴、降温毯、冰袋、头盔、冰帽、降温毯等[4] 
结果   1、 体温的检测   
2、神经系统观察  
3、呼吸监测及护理  
4、人工气道护理  
5、循环监测  
6、物理降温的实施  
7、 体位护理  
8、基础护理  
9、保持静脉管路通畅  
结论   亚低温治疗技术近年来在基础研究领域发展非常迅速，在重型颅脑损伤病人中的应用也非常

普遍，但临床治疗选择方式并无统一标准，各有优缺点， 可明显降低颅内压 , 减轻脑水肿和颅脑

损伤的继发性损害 , 降低死亡率 , 患者预后良好 , 安全有效 , 是治疗重型颅脑损伤的有效手段。 
关键字  
 
 
PU-0190  

运用改良创伤评估法提高分诊护士分诊的准确性 
 

王李亿 
海南省人民医院 

 
目的   提高急诊护士分诊准确性。 
方法   运用改良创伤评估方法，迅速对患者病情作出初步判断，及时转诊和救治患者。 
结果   根据此改良的创伤评估方法评估由 120 送至我科的 399 名患者，指导护士进行患者的分诊

工作，护士正确分诊率达 95%以上。 
结论   运用改良创伤评估方法可大大提高护士分诊的准确性。 
关键字 急诊分诊，准确性，评估方法 
 
 
PU-0191  

浅谈溺水的院前急救护理知识 
 

刘海秋、邢芳玲、冯学娟 
海南医学院第一附属医院 

 
目的   探讨溺水急救护理方法。 
方法   对我院 2020 年 6 月-2021 年 6 月院前救治的 5 例患者资料作为回顾性分析。 
结果   5 例患者年龄范围在 20-45 周岁，男 4 例，女 1 例，多数发生在夏季 4-8 月份，溺水时间

10s-10min，5 例死亡。 
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结论   加强溺水预防宣传和普及心肺复苏等基本急救知识。 
关键字  
 
 
PU-0192  

标准操作流程对急诊科护理的作用 
 

陈垂连 
海南省人民医院 

 
目的   研究与分析标准操作流程管理对急诊科护理质量的管理效果。 
方法   随机选取医院 2017 年 7 月～2018 年 6 月的 30 名急诊科护士为研究对象，于 2018 年 1 月

起实施标准操作流程管理，2017 年 7～12 月为实施前，2018 年 1～6 月为实施后，比较实施前后

的护理管理效果。 
结果   实施后的急救处理、病区管理、患者接待、护理文书书写等方面的急诊护理质量评分，均显

著高于实施前（P＜0.05）。实施后的日均退换号、日均分诊准确率、就诊至处置时间、救治及时率

等，与实施前比较差异显著（P＜0.05）。实施后的患者满意度，显著高于实施前（P＜0.05）。 
结论   标准操作流程管理对急诊科护理管理质量的提升作用明显，同时提高急诊护理质量和流程管

理质量水平，提升患者满意度。 
关键字 标准操作流程管理；急诊科；护理质量；应用 
 
 
PU-0193  

新冠疫苗副作用相关研究文献的可视化分析 
 

种萌 
兰州大学第二医院 

 
目的   通过文献计量学方法分析新冠疫苗副作用相关研究文献，了解国内外新冠疫苗相关的前沿问

题。 
方法   计算机检索 2020 年 1 月-2021 年 8 月 Web of Science 核心合集数据库(WOSCC)发表的新

冠疫苗副作用相关的文献，并通过 Excel、CiteSpace 进行文献导入与分析，对文献的发表国家、作

者、期刊、机构、关键词、文献引用情况、被引频次等进行分析。 
结果    2020 年 1 月-2021 年 8 月共发表新冠疫苗副作用相关文献 489 篇，Harvard Med Sch 为最

大的发文机构，NEW ENGL J MED 为文献被引用次数最多的杂志，美国是新冠疫苗副作用相关文

献的主要产出国家，李敬新和朱凤才为发文量最多的作者。主要的研究热点在于“新冠病毒感染”、“预
先暴露”、“副作用”、“严重新冠病毒感染”、“人类健康体系”、“进展前景”、“疫苗观望态度”、“其他人

类冠状病毒感染”等项。 
结论   目前新冠疫苗副作用相关研究总体而言呈增长趋势，随着新冠疫苗接种人群越来越多，其有

效性及安全性将会愈发收到人们重视，医务工作者应投入更多的研究，深化国际间合作，为未来的

研究奠定基础。 
关键字 新冠疫苗；副作用；文献计量学分析；COVID-19 
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PU-0194  

选择功能锻炼+康复护理方法对骨折患者 
进行干预后获得的临床效果分析 

 
缪凤艳 

连云港市第一人民医院 
 
目的   分析和研究选择功能锻炼+康复护理方法对骨折患者进行干预后获得的临床效果分析 
方法   普通组患者接受传统的普通护理，包括用药指导、常规饮食干预以及锻炼指导等。 
康复组患者接受选择功能锻炼联合康复护理方法， 
结果   选择功能锻炼联合康复护理方法对骨折患者进行干预后获得的临床效果较好，能缩短患者骨

折愈合的时间，使其尽快康复，还能够使患者用更多的时间进行锻炼，因此临床建议将其广泛推广。 
结论   选择功能锻炼联合康复护理方法对骨折患者进行干预后获得的临床效果较好，能缩短患者骨

折愈合的时间，使其尽快康复，还能够使患者用更多的时间进行锻炼，因此临床建议将其广泛推广。 
关键字  
 
 
PU-0195  

腹部急诊手术中放置切口皮下 
负压引流管对切口感染的预防性分析 

 
蔡少青 

海南省人民医院 
 
目的   探讨腹部急诊手术中放置切口皮下负压引流管对切口感染的预防性分析。 
方法   回顾性分析本院 2005-2016 年 1560 例进行腹部手术的患者，随机分为对照组和研究组，对

照组采用常规方法进行切口缝合，研究组采用切口皮下置入负压引流管进行护理，观察比较不同手

术中，切口级别、性别、年龄以及病原菌切口感染率。 
结果   不同手术切口感染率有差异，其中对照组平常手术中直肠手术感染率最高为 20.73%，研究

组直肠手术感染率为 13.41%；对照组肾脏手术感染率最低为 2.92%，研究组肾脏手术感染率为

1.45%；对照组恶性肿瘤感染率为 26.31%，研究组恶性肿瘤感染率为 15.78%，说明直肠手术容易

触碰其他组织器官，引发细菌滋生、繁殖，而恶性肿瘤细胞的分裂能力较强，给细菌提供了营养状

态环境，适合大量繁殖，差异有统计学意义（P＜0.05）；切口级别不同，感染率不同，且感染率随

切口级别增高而增高；不同性别，感染率不同，且男性感染率高于女性；切口感染率随年龄升高而

增高，且在年龄＞60 岁最高，且三种因素研究组感染率均低于对照组，差异有统计学意义（P＜0.05）；
切口感染病原菌中，杆菌的感染率58.28%高于球菌的感染率12.13%，差异有统计学意义（P＜0.05）。 
结论   采用放置切口皮下负压引流管可降低切口感染率，可在临床上推广应用。 
关键字 负压引流管；感染；腹部急诊手术 
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PU-0196  

Effects of maternal subclinical hypothyroidism in early 
pregnancy diagnosed by different criteria on adverse 
perinatal outcomes in Chinese women with negative 

anti-thyroperoxidase antibodies 
 

Meifang Li、Li Ma、Jiangfeng Ke 、Kaichao Yang 、Xiaoguang Zhu 、LianXi Li、Qiming Feng 
 Shanghai JiaoTong University Affiliated Sixth People's Hospital 

 
Aims To compare the effects of maternal subclinical hypothyroidism (SCH) diagnosed by 2011 or 
2017 “Guidelines of the American Thyroid Association (ATA) for the diagnosis and management of 
thyroid disease during pregnancy and the postpartum” during the first trimester on adverse 
pregnancy outcomes in thyroid peroxidase antibody (TPOAb)-negative pregnant women. 
Methods 1556 Chinese singleton pregnant women with negative TPOAb diagnosed with either 
SCH or euthyroidism (ET) were investigated, and the prevalence and risk of obstetric outcomes 
were compared between the two groups using 2011 and 2017 ATA standards, respectively. Andthe 
effects of a mildly elevated thyroid-stimulating hormone (TSH) concentration onadverse 
pregnancy outcomes were evaluated by binary logistic regression. 
Results Maternal SCH identified by 2011 ATA guidelines correlated with higher rates and risks of 
pregnancy-induced hypertension (PIH), preeclampsia and low birth weight infants while maternal 
SCH diagnosed by 2017 ATA guidelines was more likely to develop PIH, preeclampsia, cesarean 
delivery, preterm delivery, placenta previa and total adverse maternal and neonatal outcomes. 
Moreover, a mildly elevated TSH level was significantly associated with PIH after adjustment for 
confounding factors. 
Conclusions Compared with 2011 ATA guidelines, 2017 ATA guidelines could be more applicable 
to Chinese pregnant women to screen the effects of SCH on the majority of adverse pregnancy 
outcomes. 
Key words subclinical hypothyroidism, pregnancy, adverse maternal outcomes, adverse neonatal 
outcomes, guidelines of the American Thyroid Association. 
 
PU-0197  

专人监管执行集束化方案对急性心肌梗死患者 
初步救治时间及抢救效果的影响观察 

 
葛晟、房晨斐、殷晓菁 
复旦大学附属华东医院 

 
目的   观察专人监管执行集束化方案对急性心肌梗死患者初步救治时间及抢救效果的影响。 
方法   选择上海华东医院 2017 年 6 月至 2019 年 9 月收治的 185 例急性心肌梗死患者作为研究对

象，其中 2017 年 6 月至 2018 年 7 月入院的 85 例急性心肌梗死患者为对照组，行常规管理；2018
年 8 月至 2019 年 9 月入院的 100 例急性心肌梗死患者为观察组，实施专人监管执行集束化管理方

案。对比两组初步救治时间及抢救效果。 
结果   观察组就诊至心电图检查时间和就诊至给药时间均短于对照组（P<0.05）；观察组就诊至球

囊扩张（D2B）时间、进-出急诊室时间均短于对照组（P<0.05）；观察组抢救成功率和死亡率与对

照组差异不显著（P>0.05）；观察组住院时间短于对照组（P<0.05），患者家属满意度评分高于对照

组（P<0.05）；观察组患者随访 6 个月心脏不良事件总发生率低于对照组（P<0.05）。 
结论   实施专人监管执行集束化方案能够缩短急性心肌梗死患者初步救治时间，改善抢救效果。 
关键字  
 

192 

 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                       论文汇编 

 

 
PU-0198  

下肢静脉曲张的康复治疗 
 

张金、李兰 
 海南医学院第一附院 

 
目的   网上学习 
方法   网络及实践结合 
结果   下肢静脉曲张如何预防及注意事项 
结论   减少下肢静脉曲张俗称"炸筋腿"发生，1.此病有遗传倾向，一般在 30 岁左右发病，因此在儿

童和青少年时期应勤于运动，增强体质，有助于防治。2.肥胖的人应该减肥，肥胖虽不是直接原因，

但过重的分量压在腿上可能会造成腿部静脉回流不畅，使静脉扩张加重。3.长期从事重体力劳动和

长期站立工作的人，最好穿弹力袜套。 
关键字 下肢静脉曲张 
 
 
PU-0199  

以单侧肢体无力为唯一症状的延髓合并脊髓梗死 1 例 
 

张玲 
兰州大学第二医院 

 
目的   患者男性，26 岁，职业为餐馆厨师。因“左侧肢体无力 3 小时”就诊急诊科。患者 3 小时前无

明显诱因出现左侧肢体无力，表现左侧上、下肢仅能水平移动、不能抬举、无法抵抗阻力，无饮水

呛咳，无大小便失禁，无感觉障碍等情况。既往吉兰-巴雷综合征病史 4 年，专科治疗后好转。专科

查体：体温 36.8℃，脉搏 86 次/分，呼吸 15 次/分，血压 127/76mmHg，神志清楚，查体合作，问

答切题，双侧瞳孔等大等圆，直径 3mm，对光反射灵敏，左侧肢体肌力 1 级。其余体查未见明显异

常。 
方法   患者男性，26 岁，职业为餐馆厨师。因“左侧肢体无力 3 小时”就诊急诊科。患者 3 小时前无

明显诱因出现左侧肢体无力，表现左侧上、下肢仅能水平移动、不能抬举、无法抵抗阻力，无饮水

呛咳，无大小便失禁，无感觉障碍等情况。既往吉兰-巴雷综合征病史 4 年，专科治疗后好转。专科

查体：体温 36.8℃，脉搏 86 次/分，呼吸 15 次/分，血压 127/76mmHg，神志清楚，查体合作，问

答切题，双侧瞳孔等大等圆，直径 3mm，对光反射灵敏，左侧肢体肌力 1 级。其余体查未见明显异

常。 
结果   延髓合并脊髓梗死可以仅仅表现为单侧肢体无力。 
结论   延髓合并脊髓梗死可以仅仅表现为单侧肢体无力。 
关键字  
 
 
PU-0200  

下肢深静脉血栓形成的病因及护理进展 
 

陈琼娜 1,2、周向东 1,2 
1. 海南医学院第一附属医院 

2. 海南医学院急诊与创伤研究教育部重点实验室 
 
目的   下肢深静脉血栓形成是深静脉出现血凝块，而且多在静脉瓣膜上扩展，最后形成完全阻塞。
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此疾病不仅是引起下肢深静脉功能不全的主要原因之一，而且有并发肺栓塞的危险，严重影响病人

的生活质量并危及生命。DVT 的发病机制中静脉血管壁损伤，血流缓慢和血液高凝状态是公认的形

成 DVT 的三大因素。早期进行活动尤为重要，同时细致的观察与护理，药物的及时准确应用对患者

的康复起到至关重要的作用，不容忽视。 
方法   1 预防方法 
1．1 健康教育 
1．2 预防性药物的使用 
1．3 其它预防护理措施 
2．2 患肢的观察和护理 
2．2．1 早期活动 
2．2．2 定时改变体位 
2．2．3 机械性预防措施与护理 
2．2．4 提供舒适安静的环境  
2．2．5 防止血液的高凝状态    
2．2．6 严密观察术后生命体征和病情改变 
结果    DVT 形成后果严重,处理困难,所以重在预防,术前正确评估患者,认识危险因素,术中保持合

适体位,减少止血带使用时间,术后早期功能锻炼,正确应用抗凝药物预防,减少 DVT 的形成。护理人员

在工作中应注意倾听患者主诉,做好患者的健康教育,正确指导早期功能锻炼,严密观察早期症状是预

防 DVT 的关键。 
结论   深静脉血栓形成是一种静脉内血凝块阻塞性疾病，多由车祸、重物砸伤、扭伤等引起，可引

起患肢肿胀、色素沉着、皮炎、溃烂、功能障碍以及肺动脉栓塞等严重后果。术前正确评估患者,认
识危险因素,术中保持合适体位,减少止血带使用时间,术后早期功能锻炼,正确应用抗凝药物预防,减
少 DVT 的形成。护理人员在工作中应注意倾听患者主诉,做好患者的健康教育,正确指导早期功能锻

炼,严密观察早期症状是预防 DVT 的关键。 
关键字 下肢深静脉血栓  病因  护理 
 
 
PU-0201  

大黄与芒硝对急性呼吸窘迫综合征伴腹高压 
并机械通气患者呼吸功能的影响 

 
胡柏生 

上海市宝山区中西医结合医院 
 
目的   探究大黄与芒硝对急性呼吸窘迫综合征伴腹高压并机械通气患者呼吸功能的影响。 
方法   选取 2019 年下半年我院收治的急性呼吸窘迫综合征伴腹高压并机械通气患者 90 人，分两

组，对照组采用常规的治疗方法，实验组在常规基础上添加大黄和芒硝，比较两组患者的的呼吸功

能参数以及呼吸机参数。 
结果   加入大黄和芒硝后患者总的呼吸功能参数高于对照组；实验组患者的呼吸机参数也比对照组

要好。 
结论   加入大黄和芒硝后有助于急性呼吸窘迫综合征伴腹高压并机械通气患者呼吸功能的恢复，可

以在临床推广使用。 
关键字 大黄；芒硝；急性呼吸窘迫综合征；腹高压；机械通气 
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PU-0202  

护理干预在预防静脉留置针致血栓性浅静脉炎的效果研究 
 

杨花梅 
海南医学院第一附属医院 

 
目的   探讨预防静脉留置针致血栓性浅静脉炎的有效护理干预措施。 
方法   选取 2021 年 6 月至 2021 年 8 月我科收治的 120 例使用静脉留置针的患者纳入本次研究，

根据不同的护理方案进行分组，对照组（ n=60）采用的是常规护理；实验组（ n=60）实施早期护

理干预，评价临床效果。 
结果   对照组中，3 例出现血栓性浅静脉炎，发生率 5%；实验组，未出现血栓性静脉炎，发生率

0%。Χ2 检验显示，差异有统计学意义（ P<0.05）； 
结论   早期护理干预能够有效减少静脉留置针引起的血栓性浅静脉炎，深受广大患者好评，值得临

床推广。 
关键字  静脉留置针；血栓性浅静脉炎；护理干预；临床效果  
 
 
PU-0203  

组蛋白甲基转移酶 EZH2 调控脓毒症诱导 
的 T 细胞功能障碍的作用及分子机制 

 
赵冬旸、唐伦先 

上海市东方医院同济大学附属东方医院 
 
目的   探讨果蝇 zeste 基因增强子同源物 2 (enhancer of zeste homolog 2，EZH2)调控脓毒症 T
淋巴细胞功能失调的作用及机制。 
方法   采用盲肠穿刺结扎术（cecal ligation & puncture，CLP）诱导建立脓毒症小鼠模型，流式细

胞术检测假手术组以及CLP脓毒症小鼠T淋巴细胞EZH2的表达差异。给与脓毒症小鼠选择性EZH2
抑制剂 GSK126 处理，比较 GSK126 干预与否对脓毒症小鼠 T 淋巴细胞凋亡、增殖以及 IFN-γ 分泌

的影响，检测并比较各组小鼠 T 淋巴细胞 PD-1/PD-L1 的表达情况。 
结果   与假手术组相比，CLP 组小鼠肠系膜淋巴结 CD4+T 淋巴细胞 EZH2 表达水平显著升高

（P=0.026）。与 CLP+DMSO 组相比，CLP+GSK126 组小鼠肠系膜淋巴结 CD3+CD45+T 细胞比例

升高（P=0.009），且 Ki-67+CD4+（P=0.012）及 Ki-67+CD8+T 细胞（P=0.037）比例显著上升；

IFNγ+CD4+（P=0.041）及 IFNγ+CD8+（P=0.047）T 细胞比例也显著增加；但 CLP+GSK126 组

小鼠肠系膜淋巴结 PD-1+CD8+T 细胞比例较 CLP+DMSO 组显著下降（P＜0.001） 
结论   EZH2 参与了脓毒症诱导的 T 淋巴细胞功能障碍的调控，该作用可能部分通过调节 PD-1 表

达介导。 
关键字 脓毒症；T 淋巴细胞；果蝇 zeste 基因增强子同源物 2；GSK126；程序性死亡受体-1 
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PU-0204  

组蛋白甲基转移酶 EZH2 调控脓毒症诱导的 
巨噬细胞功能障碍的作用及分子机制 

 
赵冬旸、唐伦先 
上海市东方医院 

 
目的   探讨果蝇 zeste 基因增强子同源物 2 在脓毒症患者外周血单核细胞中的表达情况及其与疾

病严重程度及预后的关系。初探 EZH2 对脓毒症单核巨噬细胞免疫功能障碍的影响及潜在分子机制 
方法   采用前瞻性队列研究，选取脓毒症患者 48 例，留取患者确诊当日、第三天及第七天的外周

血，流式细胞术检测 CD14+单核细胞上 EZH2 的表达量及对预后的预测能力。建立由盲肠结扎穿孔

术(Cecal ligation and puncture，CLP)诱导的脓毒症小鼠模型，分为 Sham 组、CLP+DMSO 组和

CLP+GSK126 组。收集各组小鼠术后 24 h 外周血、腹腔灌洗液、脾脏、肠系膜淋巴结组织，通过

流式细胞术分别分析其中单核细胞比例并检测 EZH2 表达情况；检测腹腔及外周血巨噬细胞比例变

化；检测 GSK126 预处理 12h 后加 LPS 刺激的 RAW264.7 细胞中 iNOS+M1 型巨噬细胞的比例。 
结果   与健康对照组相比，脓毒症患者第一、三、七天外周血单核细胞 EZH2 表达量均显著升高(P
＜0.05)。脓毒症死亡组患者第三天外周血单核细胞的 EZH2 表达量较存活组显著升高(P＜0.05)；
ROC 曲线分析提示患者第三天 EZH2 平均荧光强度与第七天-第三天 EZH2 平均荧光强度差值对患

者不良预后的预测能力较强。相比于 CLP+DMSO 组，CLP+GSK126 组外周腹腔及外周血细菌载量

明显改善(P＜0.05)，腹腔灌洗液 TNF-α 及 iNOS mRNA 水平下降(P＜0.05)。体外构建 RAW264.7 
LPS 刺激模型，通过 GSK126 体外干预后，RAW264.7 细胞 TNF-α、IL-6、iNOS、CXCL-1、CXCL-2
分子表达均明显下调(P＜0.05)。流式检测显示 GSK126 处理组细胞 iNOS+比例显著下调(P＜0.01)。 
结论   EZH2 参与了脓毒症患者单核巨噬细胞的功能调控，可能通过促进 M1 型巨噬细胞的极化并

释放促炎症因子，加重急性期的炎症反应。 
关键字 EZH2；GSK126；脓毒症；单核细胞； 
 
 
PU-0205  

心肺复苏领域研究进展 
 

卓小岸 
海南省人民医院 

 
目的   心肺复苏术(cardio pulmonary resuscitation)简称 CPR，是指当呼吸终止及心跳停顿时，合

并使用人工呼吸及心外按压来进行急救的一种技术。心搏骤停一旦发生，如得不到即刻及时地抢救

复苏，4～6min 后会造成患者脑和其他人体重要器官组织的不可逆的损害，因此心搏骤停后的心肺

复苏（cardiopulmonary resuscitation,CPR）必须在现场立即进行。心肺复苏( CPＲ) 治疗心脏骤停

的疗效确切，目前已得到广泛应用。随着医学技术的发展，心肺复苏技术得到了广泛的发挥，并且

在临床中发挥着良好的应用效果，推动了医学的进步。 
方法   回顾分析 
结果   心肺复苏技术是医学界的一个创举，实现了对心脏骤停和呼吸困难的有效救治。在经过多次

的心肺复苏指南标准的不断更新修订的过程中，心肺复苏技术水平和应用范围也有了较大的提升。

CPR 近几年进展迅速，但仍有一系列的问题等着我们去发掘与研究，未来 CPR 研究可着重探索

ECPR、复苏后管理、神经功能预后等方向。 
结论   心肺复苏技术是医学界的一个创举，实现了对心脏骤停和呼吸困难的有效救治。在经过多次

的心肺复苏指南标准的不断更新修订的过程中，心肺复苏技术水平和应用范围也有了较大的提升。

CPR 近几年进展迅速，但仍有一系列的问题等着我们去发掘与研究，未来 CPR 研究可着重探索
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ECPR、复苏后管理、神经功能预后等方向。 
关键字 心肺复苏，心跳停博，CPR，ALS 
 
 
PU-0206  

脓毒症肾损伤患者早期诊断及预后评估的研究 
 

王春雪、唐伦先 
上海市东方医院 

 
目的   脓毒症肾损伤是脓毒症常见并发症，但缺乏早期诊断标准，因而早期诊断及合理治疗是降低

脓毒症致死率的关键。该研究通过收集 SAKI 患者临床相关变量，结合动态监测经典炎症指标及生

物标志物，评估并探讨标志物（Scr、BUN、NGAL、IL-10、IL-18、L-FABP 及 KIM-1）在 SAKI 早
期诊断及预后评估价值的意义，建立细胞因子谱预警；进而建立 SAKI 数据库为相关指南的制定提

供循证依据，指导早期有效抗感染/治疗原发病基础上联合免疫治疗，提高脓毒症患者生存率。 
方法   选择 2020 年 1 月至 2021 年 8 月于同济大学附属东方医院急诊内科进行诊治的脓毒症相关

急性肾损伤 30 例患者作为脓毒症伴急性肾损伤组，选取同期诊断的单纯脓毒症患者 30 例作为单纯

脓毒症组，另选取同期进行健康体检的 30 例健康志愿者作为对照组。空腹 8 h 采集入选者 5 mL 肘

静脉血，比较三组间各生物标志物水平，包括 Scr、BUN、NGAL、IL-10、IL-18；采集晨尿 10ml，
比较 KIM-1 和 L-FABP 水平。对比不同生物标志物在脓毒症相关急性肾损伤中的诊断价值。 
结果   脓毒症伴急性肾损伤组血清 Scr、BUN、NGAL、IL-18 及尿 L-FABP、KIM-1 水平均高于单

纯脓毒症组及对照组，IL-10 水平低于单纯脓毒症组及对照组，差异有统计学意义(P＜0.05)，单纯

脓毒症组及对照组 IL-18、Scr、BUN 水平比较，差异无统计学意义；血清 Scr、BUN、L-FABP、
NGAL、IL-10、IL-18 及尿 KIM-1 联合检测在诊断脓毒症相关急性肾损伤中的灵敏度、特异度、阳

性预测值及阴性预测值均高于单独检测，差异有统计学意义。 
结论   多种生物标志物联合检测诊断脓毒症相关急性肾损伤应用价值高，有助于评估患者病情及预

后判断，为临床诊治提供参考。   
关键字 脓毒症，急性肾损伤，生物标志物，早期预警，预后评估 
 
 
PU-0207  

改良 CADILLAC 评分、GRACE 及 TIMI 评分对急性 ST 段抬高性

心肌梗死患者 PCI 术后近期死亡风险预测价值的比较研究 
 

吉春玲、龙光文、黄效模、瞿祥、邱男、朱加应 
贵州省人民医院 

 
目的   建立改良 CADILLAC 危险评分系统，以回顾性资料对新建立的评分系统进行评估，比较改

良支架置入术后降低血管成形术后期并发症评分(CADILLAC)评分、全球急性冠状动脉事件注册评分

（GRACE）、心肌梗死溶栓治疗血栓再通分级危险评分（TIMI）3 种评分方法对急性 ST 段抬高性

心肌梗死（STEMI）患者经皮冠状动脉介入治疗（PCI）术后近期死亡风险的预测价值。 
方法   采用回顾性研究方法，收集 2019 年 3 月至 2020 年 12 月贵州省人民医院急诊内科经急诊

胸痛快速通道收治心内科住院的 169 例 STEMI 行 PCI 术患者的临床资料，运用多因素 logistic 回归

分析筛选出 STEMI 患 30d 内病死危险性密切相关的因素并建立改良 CADILLAC 评分系统，分别计

算患者入院后改良 CADILLAC 评分、GRACE 及 TIMI 分值，记录发病后 30d 内因心血管疾病死亡

（CVD）的病例数，比较 3 种评分系统对 STEMI 患者经急诊胸痛快速通道行 PCI 术后 30d 内死亡

风险的预测价值。 
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结果   发病 30d 内因 CVD 共死亡 16 例患者，实际病死率为 9.47%。 多因素 logistic 回归分析提

示年龄、killip 分级、左室射血分数、BNP 浓度、室性心律失常均是 STEMI 患者 PCI 术后死亡的独

立预测因素；3种评分危险分层越高，患者PCI 术后 30d 内因CVD 的死亡率越高；死亡患者 GRACE、
TIMI 及改良 CADILLAC 评分均明显高于存活患者； GRACE、TIMI 及改良 CADILLAC 评分预测

STEMI 患 PCI 术后 30d 内死亡风险的受试者工作特征曲线（ROC）下面积（AUC）分别为 0.855、
0.725 和 0.882。 
结论   GRACE、改良 CADILLAC 评分对 STEMI 患者 PCI 术后短期内死亡风险有预测价值，改良

CADILLAC 预测更准确；TIMI 对 STEMI 患者 PCI 术后 30d 的近期死亡风险预测价值较差。 
关键字 急性心肌梗死；全球急性冠状动脉事件注册评分;心肌梗死溶栓治疗血栓再通分级危险评分；

支架置入术后降低血管成形术后期并发症评分；死亡风险. 
 
PU-0208  

一例会阴部皮肤感染患者的护理 
 

周小飞 
海南医学院第一附属医院 

 
目的   本文旨在探讨会阴部皮肤感染患者的护理。 
方法   采用了聚维酮碘软膏能够有效抑制细菌增长，清除伤口坏死组织和微生物，具能有效提高创

面愈合率，缩短愈合时间，减少疼痛，安全性较高，费用低廉。 
结果   经过六次换药，阴茎冠状沟处由原来 100%白色组织，变为无坏死组织，破损面积为

0.2cmx0.2cm，无红肿，阴囊处破损面积由原来为 4cmx3cm 已完全愈合；患者无瘙痒、无疼痛。

患者伤口处理基本愈合，愈合进展符合预期，患者较为满意。 
结论   处理伤口的第一步是做好全面的评估，准确判断伤口问题，选择有效的伤口处理方法，对促

进切口愈合起着至关重要的作用。聚维酮碘乳膏具能有效提高创面愈合率，缩短愈合时间，尽快减

少疼痛，未增加不良反应，安全性较高，费用低廉等优点，适用于临床推广。 
关键字 会阴部  感染  护理 
 
 
PU-0209  

血液透析并下肢动脉硬化闭塞症患者 
行血管重建治疗的预后分析 

 
林严 

海南医学院第一附属医院 
 
目的   下肢动脉硬化闭塞症所导致的下肢缺血被认为是接受血液透析（hemodialysis，HD）患者

常见的心脑血管严重并发症之一。本研究旨在探讨 HD 患者合并下肢动脉硬化闭塞症的临床特征及

经皮血管腔内血管成型术（percutaneous transluminal angioplasty ，PTA）预后的影响因素。 
方法   收集本院 2012年 1月-2017年 12月共 578例因下肢动脉硬化闭塞症并行PTA治疗的患者，

通过本研究纳入排除标准筛选出最终入组的病例，统计入组患者的基础临床资料和既往病史，对入

组病例的临床资料进行回顾性分析比较，并将所有病例分为两组：HD 治疗组和无 HD 治疗组，通过

比较 HD 治疗组和无 HD 治疗组两组患者的预后，进而对患者预后产生影响的不同因素进行分析比

较。 
结果   共有 209 例慢性下肢缺血并行 PTA 治疗的患者经过纳入排除标准的筛选纳入本研究。随访

时间长度为 9 个月-68 个月，中位随访时间为 2.3 年，无 HD 治疗组和有 HD 治疗组在 1、3、5 年

的无截肢生存率分别为 90.1%、83.8%、79.3%和 67.9%、52.7%、39.2%（P＜0.0001）；无 HD
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治疗组和有 HD 治疗组的 1、3、5 年一期通畅率分别为：89.7%、75.1%、63.2%和 58.9%、33.7%、

22.8%及（P=0.0004），无 HD 治疗组的预后及一期通畅率明显高于 HD 治疗组。在无 HD 治疗组中，

其独立影响因素分别为高脂血症和代表下肢缺血程度的 Fontaine 分期，而在 HD 治疗组中，其独立

影响因素则是糖尿病。 
结论   下肢动脉硬化闭塞症并接受血液透析的患者行血管重建治疗与无血液透析治疗的患者相比，

预后较差；合并有糖尿病则可能是影响血液透析并下肢动脉硬化闭塞症患者预后的一个独立因素。

因此控制血液透析并下肢动脉硬化闭塞症患者的血糖水平，可能对延迟其下肢慢性缺血病情的发展

具有一定的作用。 
关键字 经皮腔内血管成形术；血液透析；动脉硬化闭塞症；预后 
 
 
PU-0210  

家属参与式护理在 ICU 转出腹部手术患者预防院内肺炎中的应用 
 

翟怀香 
连云港市第一人民医院 

 
目的   探讨课题达成型品管圈在基于知信行模式构建 ICU 转出患者肺康复体系中的应用效果。 
方法   纳入 2020 年 1 月至 2020 年 12 月 92 例成功转出 ICU 的腹部手术患者，进行家属参与式护

理干预。 
结果   将由 ICU 转出的腹部手术患者按照是否严格执行家属参与式护理干预分为观察组（n=55，
59.783%）和对照组（n=14，37.838%），其中对照组中未按要求执行的原因为：忘记执行（n=14，
37.838%）、不熟悉执行（n=13，35.135%）、不愿意执行（n=6，16.216%）以及其他原因（n=4，
10.811%）。观察组肺部感染发生率和住院费用显著低于对照组（P＜0.05），观察组的住院时间、肺

部感染发生率、呼吸衰竭率及 ICU 重返率均低于对照组，差异无统计学意义（P＞0.05）。 
结论   对转出 ICU 的腹部手术患者进行集束化管理能减少转出后肺部感染发生率，同时降低转出

ICU 后的住院费用，接下来将开展研究提高家属参与的护理干预的依从性。 
关键字 家属参与；转出 ICU；腹部手术；院内肺炎 
 
 
PU-0211  

小檗碱对脓毒症作用机制的研究进展 
 

王菲 
海南医学院第二附属医院 

 
目的   小檗碱（BBR）是从中草药和水蛭的根茎中分离出来的生物活性碱，属于异喹啉生物碱 ，
是中草药黄连主要成分之一，有许多公认的治疗功效，在中医中用于治疗胃肠疾病和细菌感染已有

数千年的历史，还包括抗炎、抗微生物、降血脂、抗糖尿病、抗癌活性、抗菌作用等 
方法   而脓毒症是由感染引起的全身炎症反应综合征，伴随着不同程度上全身器官损害，其致病机

制复杂，作为重症监护室（Intensive Care Unit）最常见的死亡疾病，目前许多科研工作都致力于天

然治疗药物的研究，小檗碱已广泛用于临床，而作为临床上的有效治疗药物，本文通过分析目前国

内外在小檗碱对脓毒症治疗及相关性机制研究的总体概括、梳理、总结相关文献，结合目前临床上

的应用实际情况，开展进一步的研究。 
结果   而脓毒症是由感染引起的全身炎症反应综合征，伴随着不同程度上全身器官损害，其致病机

制复杂，作为重症监护室（Intensive Care Unit）最常见的死亡疾病，目前许多科研工作都致力于天

然治疗药物的研究，小檗碱已广泛用于临床，而作为临床上的有效治疗药物，本文通过分析目前国

内外在小檗碱对脓毒症治疗及相关性机制研究的总体概括、梳理、总结相关文献，结合目前临床上
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的应用实际情况，开展进一步的研究。 
结论   而脓毒症是由感染引起的全身炎症反应综合征，伴随着不同程度上全身器官损害，其致病机

制复杂，作为重症监护室（Intensive Care Unit）最常见的死亡疾病，目前许多科研工作都致力于天

然治疗药物的研究，小檗碱已广泛用于临床，而作为临床上的有效治疗药物，本文通过分析目前国

内外在小檗碱对脓毒症治疗及相关性机制研究的总体概括、梳理、总结相关文献，结合目前临床上

的应用实际情况，开展进一步的研究。 
关键字 小檗碱，脓毒症，作用机制 
 
 
PU-0212  

预防钉道感染的三种护理方法效果比较 
 

曾谊 
海南医学院第一附属医院 

 
目的   比较骨折患者三种钉道护理方法的感染率。 
方法   将 94 例骨折且有钉道的患者分为 3 组，即钉道滴酒精组 37 例，滴安尔碘组 33 例，过氧化

氢溶液组 24 例，对 3 组患者钉道及周边皮肤的感染情况进行观察并比较。 
结果   结果随访观察 2～24 周，平均 12 周。滴酒精组 37 例中有 8 例钉道出现感染，过氧化氢溶

液组 33 例中有 5 例出现感染，滴安尔碘组 24 例中有 3 例出现感染。 
结论   酒精、安尔碘和过氧化氢溶液 3 种方法对钉道感染的防治效果无统计学差异，但用安尔碘消

毒的方法防治感染的感染率更低，值得推广。 
关键字 骨折，钉道护理，感染，消毒 
 
PU-0213  

课题达成型品管圈在基于知信行模式 
构建 ICU 转出患者肺康复体系中的应用 

 
翟怀香 

连云港市第一人民医院 
 
目的   探讨课题达成型品管圈在基于知信行模式构建 ICU 转出患者肺康复体系中的应用效果。 
方法   成立品管圈活动小组，确立活动主题，分析 ICU 转出患者因肺部感染重返 ICU 的原因，拟

定并实施对策，比较活动前后因肺部感染重返 ICU 率、护理满意度以及圈员的圈能力。 
结果   品管圈活动后，因肺部感染重返 ICU 率由开展前 8.93%降低至 0.96%，护理满意度由开展

前的 85.1%提升至 99.8%，，圈员的各项圈能力显著提升。 
结论   课题达成型品管圈构建的 ICU 转出患者肺康复体系，有利于降低因肺部感染重返 ICU 率、

提高护理满意度，提升圈员的能力。 
关键字 品管圈；重症监护病房；病人转送；肺康复；知信行模式 
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PU-0214  

脓毒症相关的持续炎症、免疫抑制和分解代谢综合征研究进展 
 

韩雪妹 
海南医学院第二附属医院 

 
目的   脓毒症是急危重症医学面临的重要临床问题之一 
方法   顺利度过病程急性期并存活的患者，随着病程进展，将并发持续性炎症、免疫抑制和分解代

谢综合征，病情不断发展并长期滞留于 ICU，导致多器官功能衰竭，最终导致死亡 
结果   本文就脓毒症相关的持续性炎症-免疫抑制-分解代谢综合征的发展历史、发病机制及临床诊

疗等研究进展作一综述，以探讨脓毒症患者后期滞留 ICU 的原因。 
结论   本文就脓毒症相关的持续性炎症-免疫抑制-分解代谢综合征的发展历史、发病机制及临床诊

疗等研究进展作一综述，以探讨脓毒症患者后期滞留 ICU 的原因。 
关键字 本文就脓毒症相关的持续性炎症-免疫抑制-分解代谢综合征的发展历史、发病机制及临床诊

疗等研究进展作一综述，以探讨脓毒症患者后期滞留 ICU 的原因。 
 
PU-0215  

重症新冠肺炎与重症社区获得性肺炎临床特征初步对比分析 
 

滕晓蕾 1、杨璐瑜 2、吴志雄 3、王瑞兰 1 
1. 上海市第一人民医院 
2. 武汉三院重症医学科 

3. 上海复旦大学附属华东医院重症医学科 
 
目的   对符合 IDSA/ATS（美国感染病学会/美国胸科学会） 成人社区获得性肺炎处理指南推荐标

准的重症新冠肺炎（ sNCIP）和重症社区获得性肺炎（sCAP）的临床特点进行对比分析，以期能

够发现异同点，为重症新冠肺炎诊治提供类比借鉴。 
方法   回顾性对比分析 116 例 sNCIP 和 135 例 sCAP 临床病历资料，并分别分析与患者临床预后

相关的临床指标。 
结果    sNCIP 与 sCAP 患者的 28 天死亡率分别为 50.9%和 37.0%， sNCIP 患者中

PaO2/FiO2≤250mmHg 的比例显著高于 sCAP（72/116 vs 47/135，p=0.000），可能的原因是 sNCIP
双肺多发肺叶浸润的比例明显高于 sCAP 导致的（109/116 vs 54/135，p=0.000），但 sNCIP 进行

呼吸机辅助呼吸比例却较 sCAP 偏低（53/116 vs 81/135，p=0.023）。进一步分别分析与患者死亡

相关的临床指标发现，对于 sNCIP 患者 PaO2/FiO2、白细胞、中性粒细胞、中性细胞百分比、NLR、

总胆红素、血尿素氮、白蛋白、Ca2+、PT、D-二聚体、CRP 等指标在死亡患者与存活患者中存在

显著差异，提示这些指标可能与患者死亡相关；另外，死亡患者接受呼吸机辅助通气、丙种球蛋白、

类固醇激素及液体复苏的比例较存活患者高。而对于 sCAP 患者年龄、血尿素氮、白蛋白、血糖、

Ca2+及 D-二聚体等指标在死亡组与存活组有显著差异，治疗方面未见明显差异。 
结论   本队列 sNCIP 患者的氧和症状较 sCAP 差，可能是由于病变累及双肺的比例高导致。sNCIP
和 sCAP 死亡相关的因素有类似点，可能由于两者部分病理生理学过程中存在相似之处。白蛋白、

Ca2+水平在两种疾病的死亡病中都显著下降，补充白蛋白、Ca2+是否能降低死亡尚待进一步研究。 
关键字 新冠肺炎  社区获得性肺炎 重症肺炎 
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PU-0216  

胸腰椎骨折术后腹胀便秘的护理进展 
 

冯雪琴 
海南医学院第一附属医院 

 
目的   胸腰椎⻣折患者需要⻓期卧床休养，且⻣折患者本身运动受限，多种因素可能导致患者发⽣

腹胀便秘情况，因此⾏胸腰椎⻣折术的患者为便秘的⾼发⼈群。对患者腹胀便秘情况进⾏有针对性

的护理，以改善患者⽣活质量是⼗分重要的研究课题，⽬前优秀的护理⽅法较多，但真正在胸腰椎

⻣折患者腹胀便秘护理领域投⼊实践的优秀护理⽅式仍然较为缺乏。 
方法   综述 
结果   当前，胸腰椎⻣折患者并发腹胀便秘情况⼗分常⻅，更甚⾄导致肠梗阻的发⽣，临床上⼤多

是发现胸腰椎⻣折术后腹胀、便秘现象后再实施⼲预措施，较为忽视预防。因此为患者带来更加⾼

质量的临床护理。医护⼈员除在术后给予患者各项护理措施的过程中，还应该根据腹胀便秘现象出

现的因素在各项护理措施中融⼊预防措施，以降低患者术后发⽣腹胀及便秘的机率，同时，预防⼯

作的开展应积极调动患者家属的参与积极性，保障该预防措施的有效执⾏，以提⾼患者的术后康复

效果。 
结论   当前，胸腰椎⻣折患者并发腹胀便秘情况⼗分常⻅，更甚⾄导致肠梗阻的发⽣，临床上⼤多

是发现胸腰椎⻣折术后腹胀、便秘现象后再实施⼲预措施，较为忽视预防。因此为患者带来更加⾼

质量的临床护理。医护⼈员除在术后给予患者各项护理措施的过程中，还应该根据腹胀便秘现象出

现的因素在各项护理措施中融⼊预防措施，以降低患者术后发⽣腹胀及便秘的机率，同时，预防⼯

作的开展应积极调动患者家属的参与积极性，保障该预防措施的有效执⾏，以提⾼患者的术后康复

效果。 
关键字 胸腰椎⻣折;腹胀便秘;护理;进展 
 
 
PU-0217  

海藻酸钠水凝胶应用于出血性疾病介入血管栓塞的体外研究 
 

魏胜超、邓堂、廖勇、钟士杰、史键山 
海南医学院附属医院 

 
目的   出血性疾病是急诊常见病，每年约有 15%~20% 的患者因各种原因导致的出血而就诊于急

诊科[1]，其中骨盆骨折大出血的病死率可高达 40％ [2]。 理想的介入血管栓塞应保证及时有效栓塞

止血，保证脏器远期供血血管通畅同时不造成脏器的急性缺血坏死。本研究拟研制出适合血管栓塞

的新型海藻酸钠水凝胶。 
方法   （1）、制备海藻酸钠水凝胶：按照 A 剂（氧化海藻酸钠）：B 剂（羧甲基壳聚糖） 1:6 制备

出海藻酸钠水凝胶。 
（2）、融合 A 剂与 B 剂：常温下将海藻酸钠水凝胶在无生理盐水透明样品瓶中摇匀 1 分钟。 
（3）、海藻酸钠水凝胶初步成胶（可注射）：将海藻酸钠水凝胶放入 38°C 恒温水浴缸内形成可注射

海藻酸钠水凝胶。 
（4）、海藻酸钠水凝胶进一步成胶：用注射器将在恒温水浴缸放置不同时间的可注射海藻酸钠水凝

胶注入透明样品瓶中进一步成胶。 
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（5）、观察指标：海藻酸钠水凝胶是否能稳定成胶及成胶的时间。 
结果   海藻酸钠水凝胶能够稳定成胶，成胶时间大概需要 7min。 
结论   通过体外实验验证新型海藻酸钠水凝胶新型血管栓塞材料的可行性，为体内进一步研究提供

研究基础。 
关键字 海藻酸钠水凝胶，出血，介入治疗 
 
PU-0218  

基于基层医院急危重症护理科研需求的 
医联体孵化培训模式的应用研究 

 
张昕童、李卿、任玉琴、王丽、李丹凤 

南通市第一人民医院 
 
目的   探讨基于基层医院急危重症护理科研需求的医联体孵化培训模式的培训效果。 
方法   采用方便抽样法抽取了南通地区 4 家基层医院的 53 名急诊和 ICU 护士作为研究对象，以

“Assessment，采用《护理人员科研能力自评量表》和自制《科研培训需求问卷》评估科研能力并

获取科研需求；Building a team，整合牵头医院资源，成立护理科研医联体孵化团队，进行事前培

训和课程设计；Cultivation，理论授课、实操培训和线上指导”的 ABC 形式进行急危重症护理科研培

训。 
结果    培训前基层医院急危重症护士科研能力自评问卷总分为 66.23±7.23 分，培训后为

92.68±13.03 分，培训后各维度评分均显著高于培训前（p＜0.05），护士对培训结果总体满意。 
结论   基层医院急危重症护士科研水平总体较弱，基于基层医院急危重症护理科研需求的医联体孵

化培训模式能一定程度提高其科研能力。 
关键字 基层，护理科研，急危重症，培训 
 
PU-0219  

ROS 与脓毒症 NLRP3 活化的关系及其调控机制 
 

韩雪妹 
海南医学院第二附属医院 

 
目的   NLRP3 炎性体是目前研究最为广泛的炎性体之一，并且是固有免疫的关键组分之一。 
方法    在各种内外源性刺激因素作用下，核心蛋白 NLRP3、连接蛋白 ASC 以及效应蛋白

pro-caspase-1 在胞质内组装成为 NLRP3 炎性体，形成具有催化活性的 caspase-1，后者将

pro-IL-1β、pro-IL-18 剪切成 IL-1β、IL-18 并分泌至效应部位参与炎症反应的发生、发展过程 
结果   过度活化的 NLRP3 炎性体可致机体内产生过度的炎症反应，是导致脓毒症和多器官功能障

碍的重要原因。 
结论   目前对 NLRP3 炎性体活化的具体调控机制研究仍不完全，但是众多的研究表明，其激活的

关键因素之一是活性氧(ROS)的产生。本文将着眼于探讨 ROS 在调控脓毒症 NLRP3 炎性体活化中

的作用研究。 
关键字 NLRP3 炎性体；活性氧；线粒体 
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PU-0220  

车前草提取物对缺氧性肺动脉高压 SD 大鼠模型 
肺动脉压力、肺功能及炎症因子的影响 

 
钟士杰 1,2、邓堂 1、金桂云 1 
1. 海南医学院第一附属医院 

2. 海南医学院 
 
目的   探讨车前草提取物对缺氧性肺动脉高压(HPH)SD 大鼠模型肺动脉压力、肺功能及炎症改变

的效果。 
方法   随机选取 18 只 SD 雄性大鼠分为 3 组，正常对照组（Control 组）、缺氧性肺动脉高压（HPH
组）、车前草干预组（PW 组），每组各 6 只。观察并记录各组大鼠日常状况，于第 21 天测定大鼠肺

动脉压力、肺功能后处死各组 6 只大鼠，获取大鼠肺组织标本，左肺泡灌洗液予 Elisa 试剂盒检测

各组 ICAM-1、TGF-β、MMP-9 因子含量，右肺上中下叶各取一块组织行苏木精-伊红染色，其余肺

组织研磨匀浆后予 Elisa 试剂盒检测 HIF-1α 含量。 
结果   用 PW 干预 HPH 大鼠，可降低 SD 大鼠的肺动脉压力，提高肺功能，降低肺泡灌洗液中

ICAM-1、TGF-β、MMP-9 炎症因子水平，降低肺组织中 HIF-1a 水平。 
结论   车前草提取物能降低 HIF-1a 水平减轻 HPH SD 大鼠的炎症反应、降低肺动脉压力、提升肺

功能、改善肺动脉及气道重塑。 
关键字 缺氧性肺动脉高压；HPH；车前草提取物；肺动脉压力；肺功能； 
 
 
PU-0221  

重症肺炎发病机制的研究进展 
 

胡利华 1、叶龙平 1、李琪 2、周向东 2 
1. 海南医学院 

2. 海南医学院第一附属医院 
 
目的   肺炎的严重程度由 2 个过程决定，免疫抵抗和组织弹性(1)。“免疫抗性”这个术语指的是通过

杀死或清除感染的活细菌来减少其数量的宿主自我保护途径。“组织弹性”这个术语指的是宿主通过承

受、忍受或者忍耐的途径应对给定的微生物挑战的压力。恢复途径不是改变微生物的负荷，而是通

过限制病原体或免疫抗性途径引起的损伤，减少病理生理学机制。其他综述更全面地讨论了免疫抵

抗和肺组织弹性的贡献(1,2-3)。这篇综述的目的是强调最近的进展，那些在 2016 年发表的进展。 
方法   通过引用最近研究进展对重症肺炎发病机制展开讨论 
结果   新的细胞-细胞相互作用介导对肺内微生物的天然免疫反应，在不同的白细胞亚型之间以及

白细胞和肺的结构细胞之间已经被阐明。后天免疫系统已经得到越来越多的关注，以确定肺炎的结

果，尤其是肺部的记忆细胞的产生来源于反复的前呼吸道感染和直接的异型回忆反应。 
结论   新的组织弹性成分已被确定，有助于抗炎、促消融、组织保护和使受感染肺组织修复性再生

通路。 
关键字  
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PU-0222  

上肢骨折创伤后患肢肿胀的护理进展 
 

张庆 
海南医学院第一附属医院 

 
目的   如果肿胀处理不当或不及时，会延迟手术时机、影响手部的早期功能活动和康复、增加患肢

伤口感染机会、延迟愈合、导 致骨髓炎的发生，严重者手部血循环发生障碍，甚至可导致骨筋膜室

综合征 
方法   综述 
结果   促进肿 胀消除的措施很多，但各有利弊，护理人员应结合多方面的措施进行有效干预。尤

其要加强患肢抬 高的规范化管理，因为此项措施即没有局部或全 身不良反应、又能在肿胀期全程

使用。但是临床对于上肢抬高用具的使用状况、患者的舒适性以 及对肿胀消除的效果目前却缺乏关

注和重视，而这是骨科护理人员应该关注和解决的问题 
结论   但是临床对于上肢抬高用具的使用状况、患者的舒适性以 及对肿胀消除的效果目前却缺乏

关注和重视，而这是骨科护理人员应该关注和解决的问题 
关键字 上肢骨折；创伤；患肢肿胀；护理 
 
 
PU-0223  

基于 OBE 理念的《急危重症护理学》课程教学改革与应用 
 

陈美 1、谌绍林 2、何婧 1、韩蝶 1、梁园园 1、唐浩 1 
1. 遵义医科大学附属医院急诊科 

2. 遵义医科大学护理学院 
 
目的   探索急危重症护理学教学改革及实施效果。 
方法   基于 OBE 教学理念，护理学专业本科学生为教学对象，以提高学生临床岗位胜任力和职业

发展能力为目标，利用信息化教学手段进行逆向教学设计，开展“三重构、四讲、五融合”课程教学改

革。“三重构”即教学内容、教学过程与方法、考核模式重构；“四讲”即讲重点、讲难点、讲思路、讲

方法；“五融合”即线上与线下融合、理论与实践融合、知识与思政育人融合、课程与科研育人融合、

专业与创客教育融合。 
结果   通过实施，突破了传统教学痛点，促进教学质量持续提升，体现了急危重症护理学课程教学

的高阶性、创新性、挑战度。 
结论   从课程教学改革成效来看，学生和教师在不同程度上都得到了提升，教学成效显著。基于

OBE 教学理念的课程教学改革对课程教学目标的实现具有较强的促进作用，值得在其他课程中推广

应用。 
关键字 OBE 教学理念，教学改革，混合式教学，急危重症护理 
 
 
PU-0224  

提高新冠肺炎患者口咽拭子核酸检测灵敏度的策略研究 
 

王霞 
安徽医科大学第一附属医院 

 
目的    新冠肺炎患者诊疗方案中核酸检测仍是诊断指标之一。在援鄂及各省市诊疗新冠肺炎患者

临床实践中，常出现患者咽拭子核酸检测阴性后再次复查呈阳性的现象，临床称为“假阴性”。在使用
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PCR 技术检测时，标本的质量是决定后续核酸检测的重要前提。为了提高新冠患者口咽拭子核酸检

测灵敏度，我们将传统取样方法进行改良，从而提高新冠肺炎患者口咽拭子病毒核酸检测灵敏度。  
方法    ①晨起洗漱前，清水漱口，弃去第一口痰，协助患者采集深部痰液于无菌培养瓶中，拧紧

瓶盖。无痰者予以压舌板或棉棒刺激咽喉部使其咳嗽，同样弃去第一口痰，再采集深部痰液于培养

瓶中。痰液采集结束用双层密封袋密封。②患者取坐位或站位，使其口腔与采集者眼部处于同一水

平线。③嘱患者发“啊”，采集者肉眼检查并确认其咽后壁、鄂弓及扁桃体处有分泌物或痰液。④取出

灭菌植绒拭子稍用力、迅速地刮取咽后壁、两侧鄂弓、扁桃体的分泌物或痰液，来回刮取至少 3 次。

再肉眼确认拭子有液体或痰液附着。同传统法将尼龙植绒拭子置于保存液中并双层密封。⑤低温保

存，1 小时内由专人将拭子及痰标本送至我院实验中心进行新型冠状病毒 RT-PCR 检测。 
结果    对照组采用传统法采集样本核酸检测阳性率为 72.61％，复阳率为 20.23％；观察组采用改

良方法采集样本核酸检测阳性率 90.48％，复阳率为 1.19％。两组样本核酸检测灵敏度差异有统计

学显著性（P 值＜0.001）。 
结论    新冠肺炎患者采用改良方法取口咽拭子，提高了病毒核酸检测灵敏度。 
关键字 新冠肺炎；口咽拭子；核酸检测；灵敏度 
 
 
PU-0225  

血液灌流联合血液透析治疗 
有机磷农药中毒并多器官功能障碍综合征的临床分析 

 
冯志全、于丽琴 
武威市人民医院 

 
目的   分析对于有机磷农药中毒伴随多器官功能障碍综合征（MODS）患者通过合用血液灌流及血

液透析的治疗价值。 
方法   抽取 2019 年 1 月～2020 年 12 月本院 60 例机磷农药中毒合并 MODS 患者，随机数字表法

分组，2 组患者均给予常规急诊救治，在此基础上对照组应用血液灌流治疗，同期观察组改为血液

灌流+血液透析治疗，比较 2 组患者救治效果、治疗前后血流动力学指标与血气分析指标变化，并对

比其各项康复进程指标。 
结果   急诊救治总有效率观察组为 96.67%，对照组为 90.00%，P＜0.05；治疗前 2 组的 MAP、
SpO2、HR、PaO2、PaCO2 对比 P＞0.05，治疗后 MAP、SpO2、PaO2 观察组较对照组更高，

HR、PaCO2 观察组较对照组更低 P＜0.05；机械通气、昏迷至清醒、胆碱酯酶恢复以及住院等各

项时间观察组均较对照组更短 P＜0.05。 
结论   对于有机磷农药中毒并 MODS 患者合用血液灌流及血液透析可获得确切的急救效果，有助

于加快患者康复并提升其抢救成功率。 
关键字 有机磷农药中毒；多器官功能障碍综合征；血液灌流；血液透析；价值 
 
PU-0226  

急诊护理对有机磷中毒患者抢救成功率的影响和护理质量分析 
 

薛曼 
淮安市第一人民医院 

 
目的   探讨急诊护理对有机磷中毒患者抢救成功率的影响和护理质量分析。 
方法   随机抽取我院 40 例有机磷中毒患者分为实验组（急诊抢救后配合人性化护理干预措施）和

对照组（急诊抢救后配合常规护理干预措施），对比两组患者的抢救成功率和护理满意度等情况。 
结果   实验组的治愈率、护理服务满意度明显高于对照组，两组差异对比存在统计学意义（P＜
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0.05）。 
结论   有机磷中毒患者急诊抢救后配合优质优质护理可有效提高治愈率以及患者对护理服务的满

意度，有利于患者患者早日康复。 
关键字 有机磷中毒；急诊抢救；护理分析。 
 
 
PU-0227  

急诊护理风险因素的分析与防范对策 
 

张文玲、蒋琳 
新疆医科大学第一附属医院 

 
目的   探讨如何将急诊科的高风险因素降至最低。 
方法   分析急诊护理工作中存在的高风险因素，制定应对护理措施，保证护理安全。 
结果   护理人员风险意识增强，护理实践水平提高，以预防为主，护理纠纷明显下降 
结论   急诊科是高风险科室，加强风险意识，实施防范对策迫在眉睫。只有对各种风险进行预测和

防范，才能真正达到提高护理质量，保证护理安全的目的 
关键字 急诊护理；  风险因素； 防范对策 
 
PU-0228  

基于微信平台的延续性护理对急诊肠造口患者 
病耻感及生活质量的影响 

 
王霞 

安徽医科大学第一附属医院 
 
目的    急诊肠造口是针对肠坏死、绞窄性肠梗阻、腹股沟疝气伴肠绞窄、外伤致肠管破裂等急腹

症采取的一种急诊的处理方式[1]。其中以肠坏死、结肠癌并发肠梗阻内科治疗无效、绞窄性肠梗阻

多见[2]。急诊肠造口患者由于病情危急，术前准备不充分很容易引发各类并发症。根据统计发现，

肠造口的患者每年都呈现出增加的趋势[3]，造口改变了患者原有的排便方式，导致粪便不能自主控

制，在造口未还纳之前严重影响了患者的工作、生活和社交，甚至有部分患者会产生病耻感，进一

步降低了患者的生活质量[4]。延续性护理是通过采用一系列护理干预，确保患者在不同的健康照顾

场所以及同一健康场所可以受到连续性和协作性的医学干预[5]，通常是指从医院到家，其内容包含

住院计划、患者居家式的随访和指导等等。随着互联网的推广和发展，延续性护理已经广泛借助互

联网手段，本次研究旨在探讨采用微信平台对患者进行延续性护理，尤其对急诊造口患者病耻感和

生活质量的影响。 
方法    将 80 例 2017 年 1 月至 2020 年 11 月期间我院收治的造口患者选为本次的研究对象，以住

院尾号奇偶为分组原则，分为对照组和观察组，每组均 40 例，对照组患者采用常规护理方式，对患

者进行心理评估、心理支持、饮食指导、出院前指导等等，观察的患者在对照组相同的护理基础上，

由专业人员采用以微信平台的延续性护理方案，比较两组患者护理后的病耻感、护理后的并发症发

生情况、护理后生活质量。 
结果    观察组患者在社会排斥、社会孤立、内在羞耻感等方面均低于对照组患者，病耻感显著低

于对照组患者（P＜0.05）；延续性护理可以显著降低并发症的发生情况，观察组患者的并发症发生

率明显低于对照在患者（P＜0.05）；延续性护理后，观察组不仅仅是躯体功能还是角色功能、社会

功能等均较对照组患者显著提升（P＜0.05）。 
结论    虽然肠造口对患者的生活质量造成了一定影响，但是通过基于微信平台的延续性护理干预，

可以提升患者的生活质量，降低患者的病耻感，提高患者对疾病知识的掌握能力。 
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关键字  急诊肠造口；生活质量；病耻感 
 
PU-0229  

鲐背之年突发心梗救命神器 ECMO 与死神赛跑 
 

易念霞 
广西中医药大学附属瑞康医院 

 
目的   规范 ECMO（体外膜肺氧合技术）的实施，可以增强急危重患者综合救治能力，提高患者

生存率，降低残疾率，同时提升我院在该技术领域的领先优势 
方法   通过人工心肺装置暂时代替心脏和肺脏的功能，进行血液循环和气体交换的技术。在 ECMO
的作用下，血液在体外与氧气结合，排出二氧化碳，血流也保持稳定，由此，心脏和肺脏得到休息。 
结果   此项技术可用于心肺骤停患者，为他们提供循环呼吸，避免过去心肺复苏过程中器官缺乏血

供导致的缺血-再灌注损伤；在心外科手术后，患者心肌损伤需要恢复，人工心可提供心脏功能的支

持；对于心脏移植患者，他们等待供体时间可以延长，同时在移植手术后，供体心脏会与人体有一

段的适配时间，此时 ECMO 也可以提供心脏功能的支持。总的来说，给此类严重心脏疾病的患者提

供更多生的希望。 
结论          ECMO 技术是一种重要的高级生命支持形式，对急性心肺功能衰竭的患者具有较好的

效果，它能反映一个国家和医院在危重症疾病方面的整体临床救治水平，ECMO 的开展和应用能改

善医院的整体救治水平，尤其是在心脏外科、心血管内科和重症监护室，甚至对整个地区危重症疾

病抢救成功率具有重要影响[9]。ECMO 主要在国内大医院开展，如阜外医院、安贞医院等，目前，

ECMO 的应用呈现了快速增长趋势，在我国多个不同层次的医院到广泛开展，但和发达国家相比，

总体成功率相对较低，临床例数差距仍然较大，主要原因是病人经济条件有限和相关政策落后，导

致 ECMO 普及开展救治工作受到很大限制[10]。ECMO 成功率不但与选择 ECMO 的应用时机、经

验积累、预防严重并发症有关，还与医生的决断、家属的足够信任与积极配合关系很大。现在随着

科学技术的进步和 ECMO 临床经验的不断积累，ECMO 支持治疗将会越来越多的应用于急危重症

医学，同时成功率会越来越高。 
关键字  
 
 
PU-0230  

一氧化碳中毒与早期抗凝相关性研究 
 

阮丛、胡毅、张欢乐、袁思军 
新疆医科大学第五附属医院 

 
目的   一氧化碳中毒为最常见的意外中毒类型之一，是急诊科常见问题之一，其中毒机制尚未完全

阐明，但其对血管损伤，促进血栓形成越来越受到人们重视，其中早期抗凝治治的方案也在医治病

人中发挥了非常重要的作用。因此，本文对一氧化碳中毒与血栓形成及抗凝治疗给予综述。 
方法   一氧化碳中毒为最常见的意外中毒类型之一，是急诊科常见问题之一，其中毒机制尚未完全

阐明，但其对血管损伤，促进血栓形成越来越受到人们重视，其中早期抗凝治治的方案也在医治病

人中发挥了非常重要的作用。因此，本文对一氧化碳中毒与血栓形成及抗凝治疗给予综述。 
结果   一氧化碳中毒是很常见的中毒类型，近年来部分地区有增加趋势，一氧化碳是血栓形成的危

险因素，目前一氧化碳中毒的血栓机制尚未完全阐明，在有效氧疗等其他对症治疗的基础上给予抗

凝药物的治疗，在远期的收益上值得期待和肯定的，我们应积极充分研究一氧化碳中毒机制，寻找

一氧化碳中毒特效药物，改善患者预后情况。 
结论   一氧化碳中毒是很常见的中毒类型，近年来部分地区有增加趋势，一氧化碳是血栓形成的危

险因素，目前一氧化碳中毒的血栓机制尚未完全阐明，在有效氧疗等其他对症治疗的基础上给予抗
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凝药物的治疗，在远期的收益上值得期待和肯定的，我们应积极充分研究一氧化碳中毒机制，寻找

一氧化碳中毒特效药物，改善患者预后情况。 
关键字 一氧化碳中毒；血栓形成机制；抗凝药物治疗 
 
 
PU-0231  

甲钴胺联合神经节苷脂防治一氧化碳中毒 
迟发性脑病的神经功能疗效观察 

 
吕信鹏 1、宋娟娟 1、邓颖 1、王旭 2 

1. 哈尔滨医科大学附属第二医院 
2. 哈尔滨医科大学附属第四医院 

 
目的   甲钴胺联合神经节苷脂防治一氧化碳中毒迟发性脑病的神经功能疗效观察 
方法   选取哈尔滨医科大学附属第二医院急诊科在 2017 年 1 月至 2017 年 12 月常规药物治疗和

2018 年 1 月至 2018 年 12 月常规药物治疗同时加用甲钴胺和神经节苷脂药物共诊治的 150 例一

氧化碳中毒患者。两组治疗后比较两组间 MMSE、GCS 评分，计算总有效率。再通过疾病分为

DEACMP 组和非 DEACMP 组进行比较昏迷时间，短暂记忆，肌张力。另外在 DEACMP 组统计分

析 A、B 两组药物治疗效果。 
结果   甲钴胺联合神经节苷脂联合治疗一氧化碳中毒迟发性脑病四周可明显改善患者智力和行为

能力。 
结论   甲钴胺联合神经节苷脂联合治疗一氧化碳中毒迟发性脑病四周可明显改善患者智力和行为

能力。 
关键字  
 
PU-0232  

骨科患者术后发生不完全肠梗阻的原因分析及护理 
 

牛艳云 
海南医学院第一附属医院 

 
目的   根据患者的不同情况给予科学正确的护理措施，减少术后并发症的发生，缩短术后康复时间，

提高患者的生活质量。 
方法   综述 
结果   预见性护理应用于临床预防骨科患者术后并发症效果较好 
结论   骨科患者进行术后发生不完全肠梗阻虽然不是一个严重并发症，但在临床工作中比较常见。

一旦发生，不仅会增加病人的痛苦，而且会增加病人及其家属的心理负担。患者因疼痛导致自主活

动能力下降、身体活动受限、自理能力部分丧失等因素影响骨科患者的生活质量。因此，在临床研

究工作中，面对骨科患者进行术前要做到预见性的护理，预防以及术后并发症，减少术后不完全肠

梗都的发生，减轻影响患者生活痛苦，加速患者提供康复，提高服务患者工作满意度。 
关键字  骨科患者；不完全肠梗阻；原因分析；护理 
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PU-0233  

肝癌肝动脉化疗栓塞术围手术期护理研究进展 
 

韦小妹 
海南医学院第一附属医院 

 
目的   本文对在肝癌肝动脉化疗栓塞术（transcatheter arterial chemoembolization,TACE）围手术

期的应用护理进展进行了综述 
方法   对 TACE 技术的应用，围手术期患者出现并发症的护理及不同护理方式的优势等进行了充分

阐述 
结果   为临床实际工作提供科学、有效的参考依据。 
结论   对肝癌行 TACE 术的患者护理人员采用护理措施对患者实施系统分析，进行提前护理风险预

知，从而实施及时、有效的护理措施，防止护理并发症的产生，对出现预见性的并发症采取相应的

对症处理，可使手术带来的不良反应尽可能降低，确保患者顺利度过围术期，及早康复出院。 
关键字 肝癌肝动脉化疗栓塞术（transcatheter arterial chemoembolization,TACE）；围手术期；护

理；应用进展 
 
PU-0234  

主动关联护理应用于肛周脓肿术后患者 
疼痛控制中对其生活质量的改善探讨 

 
张志荣 

江苏省连云港市第一人民医院 
 
目的   通过主动关联护理应用于肛周脓肿术后患者疼痛控制中对其生活质量的改善探讨 
方法   主动关联护理应用于肛周脓肿术后患者研究 
结果   主动关联护理应用于肛周脓肿术后患者疼痛控制中对其生活质量的得到改善 
结论   主动关联护理应用于肛周脓肿术后患者疼痛控制中对其生活质量的改善提高 
关键字  
 
 
PU-0235  

基于明胶海绵颗粒、PVA 及弹簧圈动脉栓塞法的 
股骨头坏死模型制备及相关研究 

 
廖勇、金桂云、邓堂、史键山、魏胜超、钟士杰 

海南医学院第一附属医院 
 
目的   探索采用介入栓塞法制备股骨头坏死动物模型，比较使用明胶海绵 颗粒、PVA、明胶海绵

颗粒+PVA 和明胶海绵颗粒+PVA+弹簧圈造模结果的差异， 寻找制备良好模型的栓塞材料，为股骨

头坏死相关研究提供较新的模型依据。 
方法   选取成年雄性黑山羊 15 只，随机分为 A（对照组）、B（明胶海绵颗粒）、C（PVA）、D(明
胶海绵颗粒+PVA)、E(明胶海绵颗粒+PVA+弹簧圈)五组。对 A 组山羊行股骨头供血动脉造影检查，

不做栓塞处理，对另外四组山羊左侧股骨头供血动脉分别给予不同材料进行栓塞。术后第 6 周 行
病理学检查并计算骨小梁面积百分比和空骨陷窝百分比。 
结果   B 组山羊左侧股骨头骨小梁面积百分比较 A 组减少，差异显著（P＜0.05）；C 组山羊左侧
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股骨头骨小梁面积百分比较 A 组减少，差异显著（P＜0.05）；C 组山羊左侧股骨头骨小梁面积百

分比较 B 组减少，差异显著（P＜0.05）；D 组左侧股骨头骨小梁面积百分比较 A 组明显减少，差

异显著（P＜ 0.05）；E 组左侧股骨头骨小梁面积百分比较 A 组明显减少，差异显著（P＜0.05）； E 组
左侧股骨头骨小梁面积百分比较 D 组减少，差异显著（P＜0.05）；B 组山羊左侧股骨头空骨陷窝百

分比较 A 组增多，差异显著（P＜0.05）；C 组山羊左侧股骨头空骨陷窝百分比较 A 组增多，差异

显著（P＜0.05）；C 组山羊左侧股骨头空骨陷窝百分比较 B 组增多，差异显著（P＜0.05）；D 组左

侧股骨头空骨陷窝百分比较 A 组明显增多，差异显著（P＜0.05）；E 组左侧股骨头空骨陷窝百分比

较 A 组明显增多，差异显著（P＜0.05）；E 组左侧股骨头空骨陷窝百分比较 D 组增多，差异显著

（P＜0.05）。 
结论   ①单独使用 PVA 造模效果优于单独使用明胶海绵颗粒；②明胶海绵颗粒+PVA+弹簧圈造模

效果优于明胶海绵颗粒+PVA。 
关键字 股骨头坏死；动物模型；栓塞法；明胶海绵颗粒；PVA；弹簧圈 
 
 
PU-0236  

心理护理结合健康宣教在护理烧伤患者中的 
应用对其满意度的影响评价 

 
张志荣 

江苏省连云港市第一人民医院 
 
目的   心理护理结合健康宣教在护理对烧伤患者的作用 
方法   心理护理结合健康宣教在护理烧伤患者中的应用 
结果   心理护理结合健康宣教在护理烧伤患者中的应用对其满意度的影响升高 
结论   心理护理结合健康宣教在护理烧伤患者中的应用对其满意度的影响效果好 
关键字  
 
 
PU-0237  

5G 技术在临床护理中的应用 
 

冯秀珍 
海南医学院第一附属医院 

 
目的   在当今社会迅猛发展的背景下，我国网络技术也在不断进步，目前 4G 网络在普及的同时

也正向着 5G 发展。要真正实现 5G 无线网络技术的应用，需要对网络技术、移动通信技术进行深

入探索与实践，进而提高各种资源的使用效率。基于此，本文就 5G 技术在护理工作中的应用进行

思考和探讨。 
方法   分析 5G 技术在临床护理的应用 
结果   5G 技术对临床护理的应用有很大的意义 
结论   5G 技术对临床护理工作有很大的帮助 
关键字 5G 技术的应用 
 
 

211 

 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                       论文汇编 

 

PU-0238  

难治性高血压介入治疗研究进展 
 

张欢乐、胡毅、袁思军、张熙 
新疆医科大学第五附属医院 

 
目的   心脑血管疾病已成为全球死亡原因的首位。高血压的防治已经成为亟待解决的公共卫生问

题，其日益流行是一个重大的公共卫生问题。而难治性高血压患者较高血压患者发生心血管事件的

风险增加了四倍。尽管在数量和副作用上相当令人生畏，但高血压仍然是冠心病、充血性心力衰竭、

外周血管疾病、中风和慢性肾病最常见和最重要的可改变风险因素。因此，正在进行的高血压治疗

新疗法的开发至关重要。本综述旨在评估难治性高血压（Refractory hypertension）介入治疗的现状

和未来。 
方法   心脑血管疾病已成为全球死亡原因的首位。高血压的防治已经成为亟待解决的公共卫生问

题，其日益流行是一个重大的公共卫生问题。而难治性高血压患者较高血压患者发生心血管事件的

风险增加了四倍。尽管在数量和副作用上相当令人生畏，但高血压仍然是冠心病、充血性心力衰竭、

外周血管疾病、中风和慢性肾病最常见和最重要的可改变风险因素。因此，正在进行的高血压治疗

新疗法的开发至关重要。本综述旨在评估难治性高血压（Refractory hypertension）介入治疗的现状

和未来。 
结果   难治性高血压患病率 目前呈逐年升高趋势。目前难治性高血压器械治疗机制尚未完全阐明，

在有效的基础上给予器械治疗，在远期的收益上值得期待和肯定的，我们应积极充分研究难治性高

血压器械治疗机制，改善患者预后情况。 
结论   难治性高血压患病率 目前呈逐年升高趋势。目前难治性高血压器械治疗机制尚未完全阐明，

在有效的基础上给予器械治疗，在远期的收益上值得期待和肯定的，我们应积极充分研究难治性高

血压器械治疗机制，改善患者预后情况。 
关键字 难治性高血压；器械治疗 
 
 
PU-0239  

沟通和心理护理在院前急救工作中的应用 
 

袁春梅、冯学娟、邢芳玲 
海南医学院第一附属医院 

 
目的     为了提高院前急救护理工作的服务质量及水平,还能保障及时有效院前救治的实施。 
方法     通过分析沟通和心理护理在院前急救工作中的重要性,以及如何做好院前急救工作中在各

环节的沟通和心理护理的有效针对性的应用。 
结果     做好院前急救的沟通和心理护理非常重要，自接到急救电话派诊后，调度员立即电话给予

患者及其家属病情处理沟通及心理安慰,安抚其激动的情绪,尽量保持平静心态,按照医护人员的指示

紧急处理患者。在等待过程中避免情绪化，能够及时做好做好上医院的准备，配合医护人员，提高

转运的救治率。 
结论     加强护理人员院前急救理论和技能的培训，提高护理人员的心理和沟通技巧，对于院前急

救患者实施心理护理，能有效缓解患者的不良情绪，提升患者对于医护人员的信任度和配合度，具

有明显的应用价值。 
关键字  
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PU-0240  

青年出血性脑血管病危险因素分析 
 

肖燕、赵燕平、王莎、赵世刚、单鸿伟 
内蒙古医科大学附属医院 

 
目的   目的：探讨青年出血性脑血管病发病危险因素及特点。 
方法   方法：选取 2011 年 1 月至 2013 年 12 月内蒙古医科大学附属医院住院年龄为 18~45 岁急

性出血性脑血管病患者 282 例为病例组，对照组 280 例为同期自然人群，对所有病例一般资料、临

床特点、实验室检查及影像学检查等资料整理后进行统计分析。 
结果   结果：非条件多因素 Logistic 回归分析中，高血压、家族史、吸烟、性别、年龄和饮酒均是

青年出血性脑血管病患者的重要危险因素；青年出血性脑血管病组中脑血管病史明显高于对照组，

有统计学意义（P＜0.05）；218 例脑出血患者中有 38 例行 CTA 或 MRA 或 DSA 检查，显示有 18
例为动静脉畸形引起的脑出血，占脑出血的 8.3
 %（18/218）； 
64 例蛛网膜下腔出血患者中 44
例行 CTA 或 MRA 或 DSA 检查，其中 32 例颅内动脉瘤破裂引起的出血，占全部蛛网膜下腔出血患

者的 50%（32/64），占青年出血性脑血管病患者的 11.4%（32/280）。 
结论   结论：青年出血性脑血管病重要危险因素包括高血压、家族史、吸烟、年龄、性别、饮酒和

脑血管病史等，其中主要的危险因素是高血压、动脉瘤和脑血管畸形。 
关键字 关键词：危险因素；青年；出血性脑血管病 
 
 
PU-0241  

分工定位抢救配合在急诊急救护理中的应用效果研究 
 

傅琳 
连云港市第一人民医院 

 
目的          随着我国经济的不断发展，人民对美好生活向往不断提高，对于医疗水平上的要求也

越来越高。有不断提升医务工作者的工作能力，既保证护理工作的质量，又能保证护理工作的效率，

才能让患者享受到更好的服务，由此医疗水平也得到很好的保障。 
方法          在这次的实验中，第一组进行的是分工抢救的方式，在具体的操作中需要三个人为一

个实验小组，第一个护理人员对患者的头部以及气管进行护理和疏导，为患者清除气管中的痰和做

好吸氧工作。第二位护理人员要守护在患者的腰侧部位，以便于使用各种各样的仪器对患者进行救

治。第二位护理人员要保证患者的各项生命体征的平衡，如若状况严重，还需要执行口头医嘱等操

作。第二位护理人员尤为关键，在整个治疗的阶段都要进行及时准确的给药，记录病人的各项生命

体征，以便对病人进行抢救。第三位护理人员在患者的下肢位置负责。对患者的外部伤口进行止血

和包扎。还要为旁边的两位护理人员进行药品药物的补充，还需要安慰患者的家属，对他们进行感

情的疏导。安抚他们激动的情绪。在整个抢救的过程中尽力的协助第一位和第二位护理人员进行抢

救工作。 
结果          随着医学的发展，促进了急诊护理学也在不断的进步发展之中。医学的分层越来越清

晰且明确。医疗技术也在不断的进步之中，医护人员的医疗手法越来越专业化。只有医护人员的水

平不断的提高，患者得到救助的成功率也就更高。在进行抢救过程中，分工合作显得尤为重要，团

队合作能让原本杂乱的事物变得清晰明了起来，这样子可以提高抢救的效率，为患者赢得了时间。

这大大的提升了医院的服务能力，为重症患者提供更好的医疗。 
结论          综上所述，分工抢救的方法，在急诊急救中要合理的运用，才能更高效的去挽救每一

条生命。分工抢救在急诊急救中尤为重要，我们要对用好分工抢救的方法，提升我国的医疗水平。 
关键字 分工抢救；技术知识；急诊急救护理；应用效果 
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PU-0242  

关于稳定院前急救医务人员队伍建设的实践及探讨 
 

庄海丽、符余吉、刘海秋 
海南医学院第一附属医院 

 
目的   稳定院前急救医务人员队伍 
方法   需要加大财政投入力度，提高收入待遇， 更需要做好院前急救人员的人文关怀。 
结果   稳定院前急救人员队伍，保证院前急救人员数量及发展空间。 
结论   从事院前急救工作，需要有强健的体魄，比较适宜年轻医务人员，做好院前急救人员的人文

关怀，加大财政投入力度，提高收入待遇，出台高龄院前急救医务人员分流政策，让在院前急救岗

位工作期间表现称职的中老年院前急救医务人员能定期分流到急救培训基地、门诊或病房等工作，

以切实解决院前急救医务人员的后顾之忧，使他们在院前急救岗位能安心工作。  
关键字  
 
PU-0243  

HSP70 调控 Bcl-2 表达抑制脓毒症 
大鼠肺血管内皮细胞损伤的机制研究 

 
陈雅静、郭东风 

上海市浦东新区公利医院 
 
目的   探讨热休克蛋白 70（HSP70）调控 B 淋巴细胞瘤-2（Bcl-2）表达抑制脓毒症大鼠肺血管内

皮细胞损伤的机制。 
方法   SD 大鼠 30 只随机分为对照组、脓毒症组、干预组，每组 10 只，脓毒症组腹腔注射 20 mg/kg
内毒素，干预组尾静脉注射溶于 15 mL 林格氏液的 800 μg 重组质粒 pcDNA3.1-HSP70，48 h 后腹

腔注射 20 mg/kg 内毒素；对照组腹腔注射等量生理盐水。24 h 后采血检测各组大鼠血清白细胞介

素 6（IL-6）、肿瘤坏死因子 α（TNF-α）水平，采血后将各组大鼠处死取其肺组织行苏木素-伊红（HE）
染色，检测各组大鼠肺血管内皮细胞凋亡率，检测各组大鼠肺血管内皮细胞中 HSP70、Bcl-2 相关

X 蛋白(Bax)、Bcl-2 蛋白表达水平。 
结果   HE 染色结果显示干预组大鼠肺组织病理改变较模型组明显改善。 
结论    HSP70 可能通过下调 Bax 及上调 Bcl-2 表达，减轻脓毒症大鼠炎症反应，减少肺血管内皮

细胞凋亡，抑制肺血管内皮细胞损伤，从而起到保护肺血管内皮细胞的作用，这可能成为脓毒症肺

损伤治疗的新靶点。 
关键字 HSP70；Bcl-2；Bax；脓毒症；血管内皮细胞；肺损伤 
 
 
PU-0244  

护理干预对重症急性胰腺炎患者血糖有效控制率的改善研究 
 

耿丽娟 
安徽医科大学第一附属医院 

 
目的   探究护理干预对重症急性胰腺炎患者血糖有效控制率的改善作用，为患者提供高质量的护理

干预。 
方法   选取了 2020 年 2 月-2021 年 2 月期间在我院进行住院治疗的 66 例重症急性胰腺炎患者作
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为研究对象，按照随机分配的原则将 66 例患者均分为对照组及观察组，每组为 33 例。针对对照组

患者，采用常规的护理干预，而针对观察组患者，则采用优质的护理干预，两组患者的护理都为期

6 个月。护理期结束后，观察两组患者的血糖控制情况、患者的生活质量评分以及对于护理的满意

度等数据指标。 
结果   护理结束后，通过统计分析患者的各项数据发现，观察组患者的血糖控制情况明显优于对照

组患者（p＜0.05），观察组患者的生活质量评分高于对照组患者（p＜0.05），观察组患者对于护理

的满意度优于对照组患者（p＜0.05）。 
结论   将优质护理干预应用于重症急性胰腺炎患者中能够有效地控制患者的血糖水平，使之维持正

常水平，提升了患者的生活质量，具有较高质量的护理效果，值得在临床上推广使用。 
关键字  
 
 
PU-0245  

有机磷农药中毒救治及并发症防治 
 

刘秀斌 
西安大兴医院 

 
目的         有机磷农药是目前我国使用最广、用量最大的一类杀虫剂，本论文是提出对有机磷农

药中毒的救治及并发症防治的建议。 
方法   1.迅速清除毒物，阻止继续吸收 
2.经消化道吸收中毒者给洗胃，洗胃方法有二种：①口服催吐洗胃；②经口或鼻插管洗胃 
3.经皮肤黏膜呼吸道吸收中毒者给清洁皮肤处理。 
4.特效解毒药的应用 ： ①胆碱受体阻断药阿托品的使用 ②胆碱酯酶复能剂的应用 
5. 对症支持处理   
结果        经上述抢救治疗，剩余 6 例未经处理直接送入笔者所在医院急诊科抢救者接诊时死亡 1
例、治疗过程中发生死亡 1 例，抢救成功率达 94.4%。 
结论         有机磷农药属于有机磷酸酯或硫化磷酸酯类化合物。由于其中毒进展迅速死亡率高。

加强对有机磷农药的使用方法、安全存放、中毒途径、临床表现、自救方法的科教宣传，是减少有

机磷农药中毒事件发生或减轻中毒程度的唯一有效途径。 
关键字 有机磷农药；中毒；救治；并发症；防治 
 
 
PU-0246  

丁苯酞和依达拉奉联合高压氧治疗一氧化碳中毒的临床价值研究 
 

刘新林 
菏泽市立医院 

 
目的   对一氧化碳中毒患者采用丁苯酞和依达拉奉联合高压氧治疗的效果进行探究。 
方法   选择我院收治的一氧化碳中毒患者 96 例作为本次研究纳入的研究对象，选取时间段为 2018
年 11 月到 2020 年 3 月。按照随机数字表法将其划分为常规组和联合组，每组各有 48 例患者。针

对常规组患者采用高压氧和依达拉奉治疗，针对联合组患者在此基础上采用丁苯酞治疗。比较两组

患者的治疗效果。 
结果   联合组的总有效率明显高于常规组，经过检验（P＜0.05）；联合组的救治时间、昏迷时间和

住院时间等均明显低于常规组，经过检验（P＜0.05）；联合组的迟发性脑病发生率明显低于常规组，

经过检验（P＜0.05）。治疗前，联合组与常规组的 MMSE 评分比较差异不显著（P＞0.05），治疗

后，联合组的 MMSE 评分明显高于常规组，经过检验（P＜0.05）。 
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结论   针对一氧化碳中毒患者采用丁苯酞和依达拉奉联合高压氧治疗具有显著效果，可以有效减少

患者的救治时间，促进其苏醒，而且还可以缩短其住院时间，改善其认知功能，降低其迟发性脑病

的发生率。 
关键字  
 
 
PU-0247  

急性非静脉曲张性上消化道出血介入栓塞止血的临床价值 
 

刘华江、邓堂、张金 
海南医学院第一附属医院 

 
目的   探析急性非静脉曲张性上消化道出血介入栓塞止血的临床价值。 
方法   对我院 2018年 6月至 2019年 6 月收治的 50 例急性非静脉曲张性上消化道出血患者予以研

究，随机均分为两组，即参照组与观察组，各 25 例。参照组给予常规止血治疗，观察组给予介入栓

塞止血治疗，观察对比两组患者的止血效果。 
结果   对两组患者的止血成功率进行对比
 观察组 25 例患者中，止血成功 24 例，止血成功率为

96%；参照组 25 例患者中，止血成功 17 例，止血成功率为 68%，组间比较存在
明显差异（P<0.05）。 
对两组患者止血后临床指标予以比较在肠鸣音恢复时间、止血时间、住院时间方面，观察组患者明

显短于参照组患者，组间比较存在明显差异（P<0.05）。 
结论   对急性非静脉曲张性上消化道出血患者行介入栓塞止血治疗，可以有效提高止血成功率，临

床效果确切，值得在临床中全面
应用与普及。 
关键字 急性上消化道出血；非静脉曲张；介入栓塞止血 
 
PU-0248  

Laparoscopic appendectomy versus  
open appendectomy for acute appendicitis in pregnancy： 

 A systematic review and meta-analysis 
 

Yunlong Li1、Zhen Tian 2、Qiusheng Zhang3、Shikuan Li1 
1. The Affiliated Hospital of Qingdao University 

2. 山东大学齐鲁医院（青岛） 
3. 淄博市妇幼保健院 

 
Background Laparoscopic appendectomy (LA) has been regarded as the standard surgical 
approach over the past 30 years. However, the optimal surgical approach for acute appendicitis in 
pregnancy remains unclear. 
Method  A systematic review of English articles was conducted using MEDLINE (1990-2020) and 
EMBASE (1946-2020) and the Cochrane Controlled Trials Register. Search terms included 
pregnancy and pregnant women and appendicitis and appendectomy and laparoscopy. Original 
articles are included if the comparative surgical and obstetric outcomes were reported in pregnant 
patients suffered from acute appendicitis. Two reviewers independently extracted data on fetal 
loss, preterm delivery, postoperative wound infection, length of stay, and operative time. 
Result 135 articles were reviewed and 10 studies were enrolled in the final analysis. There is no 
significant difference between the LA and OA group in preterm birth (1276 patients OR 0.98 95%CI 
0.61-1.58) and fetal loss (1232 patients OR 1.06 95%CI 0.58-1.95). LA has shorter length of stay 
than OA (344 patients mean difference-1.8 95%CI-3.34- -0.25) and no significant differences were 
shown in the postoperative wound infection (418 patients OR 0.86, 95%CI 0.22-3.34), in the 
operation time (320 patients mean difference 1.52 95%CI -6.93-9.98). 
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 Conclusion  There is no significant difference in preterm birth and fetal loss between the 
laparoscopic appendectomy and open appendectomy. Surgeons can choose the suitable 
approach by their skills and patients’ situation. 
Key words acute appendicitis, laparoscopic appendectomy, open appendectomy, pregnancy 
 
PU-0249  

白桦脂醇对脓毒症肾损伤大鼠 
TLR4/NF-κB 信号通路的抑制作用研究 

 
刘国荣、郭东风 

上海市浦东新区公利医院 
 
目的   探究白桦脂醇对脓毒症肾损伤大鼠 Toll 样受体 4 /核转录因子-κB（TLR4/NF-κB）信号通路

的抑制作用。 
方法   将 60 只 SD 大鼠随机分为对照组、LPS 组、LPS+Betulin A 组（5 mg/kg）组和 LPS+Betulin 
B 组（10 mg/kg）组，每组 15 例。大鼠注射 LPS 用作脓毒症肾损伤模型，在模型建立后立即腹膜

内施用白桦脂醇 5 mg/kg 或 10 mg/kg。在电镜下观察染色结果，检测血清尿素氮和肾脏中促炎因子

水平。 
结果   相较于对照组，LPS 组可见明显肾指数上升（P<0.05），LPS+Betulin A、B 两组肾指数均较

LPS 组下降，仅 B 组与 LPS 组差异明显（P<0.05）；光镜下，对照组肾小管结构正常，在 LPS 组

中观察到扩张的肾小管、肿胀的上皮细胞和受损的刷状缘，LPS+Betulin A 组肾小管没有明显改善，

LPS+Betulin B 组可见显著肾小管损伤减弱 
结论    白桦脂醇通过抑制 TLR4/NF-κB 信号通路，抑制炎性因子分泌，从而改善脓毒性肾损伤，

为脓毒症治疗提供了一种新的化合物候选。 
关键字 白桦脂醇；脓毒症；肾损伤；TLR4/NF-κB 信号通路 
 
 
PU-0250  

肾结石患者术后复发的预防对策 
 

李心心 
海南医学院第一附属医院 

 
目的   降低及避免肾结石患者术后的复发率 
方法   采用查阅、浏览大量文献分析、总结出肾结石患者术后复发的原因，针对复发的原因提出相

应的预防对策。 
结果   经过原因的分析并实施相应的预防对策，肾结石患者术后的复发率明显降低 
结论   通过相应的原因预防，肾结石患者术后的复发率明显降低 
关键字  
 
 
PU-0251  

MANF 通过降低 TNF-α 和 IL-1β 保护脓毒症心肌损伤大鼠 
 

刘国荣、郭东风 
上海市浦东新区公利医院 

 
目的   研究 MANF 在脓毒症中的作用并探究其可能的作用机制。 
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方法   构建 MANF 过表达大鼠鼠，建立脓毒症心肌损伤模型，每组 10 只，分为对照组、模型组和

MANF 组。取大鼠血清和心肌组织，分别检测心肌损伤标记物 CK 和 cTnl，观察心肌病理组织，检

测氧化应激标志 ROS 和 MDA 生成量，采用 Western blot 法检测炎症因子 TNF-α 和 IL-1β 蛋白的表

达。 
结果   MANF 组心肌组织损伤程度明显轻于模型组。MANF 组 ROS 和 MDA 生成量减少，TNF-α
和 IL-1β 蛋白的表达明显下降。 
结论   MANF 通过降低 TNF-α 和 IL-1β 等炎症因子的释放，缓解脓毒症的心肌损伤。 
关键字 脓毒症心肌损伤；MANF；炎症因子 
 
 
PU-0252  

浅析态势分析法联合急救护理流程优化在急救护理过程中的作用 
 

傅琳 
连云港市第一人民医院 

 
目的      态势分析法主要是在急救护理过程中对急性心肌梗死的患者进行救治的方法，是当前医疗

中常用的研究方法。态势分析法与一般的急救护理方法有相应的区别，为了能够更好的了解态势分

析法联合急救护理流程优化在急救护理过程中的作用，需要对这个分析法进行相应的研究和讨论。 
方法       在态势分析法下的联合急救护理手段通常包括三种对策：第一，在面对接诊时间较长的

患者，需要立即开通绿色通道，能够让患者接受到及时有效的治理，从而加快救治时间；第二，保

证接诊人员的综合素质和专业水平，完备的综合素质和专业水平能够大大的提高急救护理工作的效

率和质量；第三，在急救护理工作中仪器养护、医院环境都是十分重要的环节，因此需要在急救护

理流程优化过程中成立好急救小组，小组内部成员分工明确，从而在面对情况较为严重的患者时能

够做好准备工作。 
结果     最近几年的研究表现，AMI 的发病率也越来越高，致死率也会有所提升。因此，对于这个

疾病的治疗，必须要有严格的把控最佳救治时间，这样才能够提高治疗的效果。SWOT 分析法就是

一种重要的战略管理技术手段，它能够分析出优势和劣势，将更好的科学合理管理方法，融入到紧

急护理过程当中，目前已经在多家医院的护理管理当中有效应用。本篇文章研究的内容也是以实际

情况作为参考，就按照医院所紧急所致的 96 地 aml 患者作为研究对象，通过分析 SWOT 分析法的

紧急处理情况，可以有效地看出在紧急救治的过程当中所拥有的优势。 
结论       在我国医疗改革过程中需要大力的推动态势分析法的使用，在急救护理工作中的应用，

加强态势分析法的使用效率和效果，从而能够有效的提高患者的治疗效率，提升患者的满意度。态

势分析法将会在未来的护理工作中得到更加广泛的运用，因此需要合理的安排态势分析法的运用流

程和环节。 
关键字 态势分析法；联合急救护理；急救护理 
 
 
PU-0253  

儿童创伤急救相关流程 
 

王栋、郭远学、袁伟 
海南医学院第一附属医院 

 
目的   探讨儿童与成人创伤的不同特点及总结当前儿童创伤急救主要流程 
方 法    以 “ 小 儿 ”“ 儿 童 ”“ 创 伤 ”“ 救 治 ” 为 关 键 词 在 万 方 及 知 网 搜 索 相 关 文 献 ， 以

“children”“ pediatric”“ injuries”“trauma”“care”“ treatment”为关键词在 pubmed 搜索相关文献 
结果   文献中所公认流程大致为确认现场环境安全，评估伤情，优先处置伤重者，转运途中监护，
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院内急救 
结论   目前国内创伤综合救治水平仍有待提高，创伤的致死率和致残率非常高，优化、简化的儿童

创伤救治流程是提高抢救率的基础，快速而有效的创伤评估工具能为患儿争取“黄金时间” 
关键字 儿童；创伤；多发伤；急救；PTLS；评估 
 
 
PU-0254  

MANF 蛋白对脓毒性心肌病大鼠的心脏保护作用机制 
 

陈果、郭东风 
上海市浦东新区公利医院 

 
目的    探究中脑星形胶质细胞源性神经营养因子(MANF)蛋白对脓毒性心肌病（SIC）大鼠的心脏

保护作用机制。 
方法    SD 大鼠 45 只随机分为对照组、模型组、MANF 组，每组 15 只，通过盲肠结扎穿刺制备

脓毒症心肌病大鼠模型，对照组盲肠不结扎不穿孔，MANF 组大鼠从造模开始给予 200 μg/kg 外源

MANF 蛋白腹腔注射，12h 重复给药，24h 时观察大鼠一般情况，采血，采用 ELISA 检测各组大鼠

血清中CK-MB、cTnI水平及 TNF-α、IL-6水平，采血后处死大鼠取其心肌组织HE染色，采用Western 
Blot 检测心肌细胞中内质网应激(ERS)相关蛋白葡萄糖调节蛋白等表达。 
结果    HE 染色显示，MANF 组病理损伤较模型组明显减轻，心肌细胞形态结构趋于正常，心肌

细胞轻度肿胀，横纹清楚，间质充血水肿不明显，少量炎性细胞浸润。模型组大鼠血清中 TNF-α、
IL-6、CK-MB、cTnI 及心肌细胞中 GRP94、CHOP、caspase-12 蛋白水平显著高于对照组（P<0.05）；
MANF 组大鼠血清中 TNF-α、IL-6、CK-MB、cTnI 及心肌细胞中 GRP94、CHOP、caspase-12 蛋

白水平显著低于模型组（P<0.05）；MANF 组大鼠血清中 TNF-α、IL-6、CK-MB、cTnI 及心肌细胞

中 GRP94、CHOP、caspase-12 蛋白水平较对照组有显著差异（P<0.05）。 
结论    MANF 蛋白可能通过抑制 ERS 激活的 GRP94、CHOP、caspase-12 表达而减少心肌细胞

凋亡，减轻心肌损伤，从而起到保护心脏的作用，这可能为脓毒性心肌病的新治疗靶点。 
关键字 MANF；脓毒性心肌病；心脏保护；内质网应激 
 
 
PU-0255  

基于 TRIPOD:康复期脑卒中患者跌倒风险 
预测模型构建和验证的系统综述 

 
吴尧 

海南医学院 
 
目的   系统综述康复期脑卒中患者跌倒的风险预测模型的构建与验证情况。 
方法   系统检索中国知网、万方数据知识服务平台、PubMed、Cochrane、和 Embase 数据库截

至 2021 年 7 月发表的康复期脑卒中患者跌倒的风险预测模型相关文献，语种限定为中文和英文。 由
2 名研究者独立筛选文献和提取数据，对纳入研究的人群特征、研究类型、预测因素、模型构建方

法及模型预测结果等进行分析和比较。 
结果   本次系统综述纳入 19 篇预测模型构建及内部验证的文献中（包含 26 个模型），有 17 个模

型报道了模型的曲线下面积（AUC），其中有 6 个模型同时报道了曲线下面积的可信区间，9 个模型

在内部验证人群中表现出良好的区分度（AUC≥0.80）。仅有 11 个模型进行了拟合优度检验，其中 5
个模型报道了 P 值且 P≥0.05,表示一致性良好。在另外 8 篇仅进行既往模型效果评价的文献中，在

评估康复期脑卒中患者跌倒情况中，Berg 平衡量表被使用的次数最多且表现出良好的区分度，曲线
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下面积：在 077 至 0.81 之间。 
结论   目前已经开发了一些用于康复期脑卒中患者跌倒的风险预测模型。未来的研究应关注于验证

和改进现有模型，参考 TRIPOD 指南、PROBAST 指南，以确保高质量的预测模型并用于临床实施。 
关键字 脑卒中；危险因素；预测；系统综述 
 
PU-0256  

Diagnosing acute aortic dissection in a patient of mid 
pregnancy with situs inversus  with emergency 

echocardiography: a case report   
 

Qingyun Dong、Yanfen Chai 
Tianjin Medical University General Hospital 

 
Objective To present value of emergency echocardiography through a case of acute aortic 
dissection in a patient  of mid pregnancy with situs inversus  with emergency echocardiography 。 
Case presentation  A case of emergency department was reported about a patient of mid 
pregnancy with situs inversus .She was sent to emergency department because of chest pain and 
rapidly diagnosed as  Standford Type A acute aortic dissection with help of emergency 
echocardiography, which led to rapid surgery treatments and favorable prognosis of patient. 
Conclusion  Emergency echocardiography can quickly help to diagnose aortic dissection in 
pregnant patient, providing  evidence for treatment and improve prognosis of patient. 
Key words emergency echocardiography; situs inversus; pregnancy; aortic dissection 
 
 
PU-0257  

尖吻蝮蛇咬伤致脑损伤的研究进展 
 

杨翠、李沫、李沙沙、国富建、李兴屿、周杰、喻安永、张天喜 
遵义医科大学附属医院急诊科 

 
目的   探讨尖吻蝮蛇咬伤的流行病学、病理生理、临床特点、继发脑损伤及治疗进展等 
方法   通过全面检索中文数据库中国知网（CNKI）、万方数据库（WF）、中国生物医学数据库（CBM）、

维普数据库（VIP）及外文数据库 Pubmed 等数据库，研究尖吻蝮蛇咬伤的流行病学、病理生理、

临床特点、继发脑损伤及治疗进展。 
结果   尖吻蝮蛇蛇毒是一种富含蛋白质、酶和生物活性多肽的复杂性动物毒类，主要为血液毒类，

咬伤机体引起凝血功能障碍，表现为不同程度的出血，甚至引发颅内出血。抗蛇毒血清中和人体内

游离毒素达到治疗蛇咬伤作用，高压氧可增加组织氧浓度和氧含量辅助治疗蛇咬伤后导致的脑损伤。 
结论   尖吻蝮蛇咬伤病情危重、发展迅速、致残率高，继发脑损伤后死亡率高。毒液成分中酶类和

非酶类通过各种作用机制调节凝血系统和纤溶系统，使患者出现凝血功能障碍。同时，毒液导致机

体产生氧化应激和炎症反应进一步加重组织损伤。目前抗五步蛇毒血清是治疗尖吻蝮蛇咬伤的主要

处理手段，而 HBO 通过增加局部组织氧含量，抗氧化应激和抗炎症反应等辅助治疗尖吻蝮蛇咬伤和

继发脑损伤，降低死亡率、改善预后。然而目前 HBO 治疗尖吻蝮蛇咬伤后继发的脑损伤的作用机制

尚不十分明确，仍需要更多的实验和临床研究进一步明确具体机制。最后，应向大众普及尖吻蝮蛇

咬伤危害及咬伤后处理措施，提高患者防范和就诊意识，预防严重并发症及提高患者生活质量。 
关键字 尖吻蝮蛇咬伤；蛇毒;病理生理机制；继发性脑损伤；治疗；高压氧 
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PU-0258  

综合评估在老年非霍奇金淋巴瘤患者中的应用 
 

王敏 
西安市红会医院 

 
目的   非霍奇金淋巴瘤（NHL）是一组起源于淋巴系统的恶性增殖性肿瘤的总称，按细胞来源可分

为 B、T 和 NK 细胞淋巴瘤，病理类型多样、异质性强，病变可侵及全身各系统脏器，好发于中老年

人，且发病率随着年龄的增长而增多。老年综合评估（CGA）是现代老年医学的核心技术之一，研

究显示，其对老年 NHL 患者的辅助支持性干预和优化治疗决策极为有益，本文就 CGA 在老年 NHL
患者中的应用进行论述。 
方法   对 CGA 在老年 NHL 患者中的应用进行论述。 
结果   国内外多项研究证明 CGA 在老年 NHL 患者中的体能评估、治疗决策、剂量选择、早期死亡

风险等方面具有重要的临床应用价值，随着 CGA 在老年 NHL 患者中的应用，以期优化治疗决定、

及早进行支持性干预、改善患者生存质量、延长预期寿命，使更多老年患者从中获益。 
结论   对老年 NHL 患者进行 CGA 评估，能有效划分 NHL 患者的危险分层及治疗耐受性，从而识

别治疗获益程度、预测早期死亡风险，以更好地指导临床。 
关键字 非霍奇金淋巴瘤 老年人 综合评估 
 
 
PU-0259  

500 例急诊超声心动图回顾分析 
 

董庆云、刘小禾、齐海霞、孙聪、赵越 
天津医科大学总医院 

 
目的   了解急诊常见超声心动图改变及病因分布 
方法   回顾性分析 500 例急诊超声心动图检查患者基本资料和超声心动图结果，分析不同主诉及心

功能异常病因。 
结果   获取了 500 例急诊超声心动图病因分布，胸背痛及呼吸困难的首要超声诊断仍为冠状动脉性

心脏病，了解导致左右心功能指标异常病因疾病。 
结论   急诊超声心动图可快速高效无创地诊断或排除心肌梗死、主动脉夹层、心包积液、肺栓塞等

急危重疾病，评价心脏结构及功能变化，建议可疑患者积极进行急诊超声心动图检查。 
关键字 急诊  超声心动图  呼吸困难 胸痛 肺动脉高压 收缩功能减低 
 
 
PU-0260  

脾动脉栓塞在脾包膜下血肿患者中的应用价值 
 

张名林、史键山、邓堂 
海南医学院第一附属医院 

 
目的   探讨急诊行脾动脉或其分支介入栓塞在外伤性脾包膜下血肿患者中的应用价值。 
方法   回顾性搜集单中心 2013 年 1 月-2019 年 6 月急诊与普外科就诊的外伤性脾包膜下血肿患者

临床资料，按照研究方案筛选其中符合条件的 103 例患者进行分析。43 例患者接受了急诊介入脾动

脉分支栓塞，作为观察组。60 例患者仅接受卧床制动保守治疗，作为对照组。 
结果   两组患者性别、年龄、彩超测量包膜下血肿大小、外伤至急诊就诊时间等未见明显差异。103
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例患者中 15 例最终因包膜下血肿持续进展或破裂出血接受外科手术，行脾切除术，其中观察组 4
例，对照组 13 例，有统计学差异（2/43 VS 13/60,P=0.033）。1 例死亡，为对照组。多因素 Logistic
回归模型提示，急诊行脾动脉或其分支介入栓塞，可有效避免血肿进一步进展（ORadj:0.35,95%CI: 
0.13-0.93，P=0.036）。 
结论   外伤性脾包膜下血肿急诊行介入脾动脉或其分支栓塞治疗，能有效的控制血肿继续进展，降

低急诊脾切除手术的发生概率。 
关键字 脾外伤  介入栓塞  脾破裂  手术 
 
 
PU-0261  

急诊护理中发生院内感染的风险分析及护理对策研究 
 

陶玲玲 
淮安市第一人民医院 

 
目的    分析急诊护理中发生院内感染的风险分析及护理对策 
方法    选择 2016 年 5 月至 2017 年 5 月在我院急诊科接受医护干预的 164 例患者作为研究对象。

将 164 例患者按照随机数字法分为实验组与常规组，常规组采用常规护理模式进行护理，实验组在

常规组护理基础上加强院内护理管理。对比两组患者院内感染的发生情况。 
结果    通过不同的护理服务之后，实验组患者的感染发生率（1.22%）显著低于常规组患者的感

染发生率（12.20%），数据差异显著，具备统计学意义（P＜0.05） 
结论    急诊科患者院内感染原因较多，采取行之有效的护理措施能够显著减少患者院内感染的发

生率，提高医护干预安全性，值得临床推广。 
关键字 急诊科；院内感染；护理对策 
 
 
PU-0262  

无缝隙优质护理在急性酒精中毒中的应用效果分析 
 

王雁 
连云港市第一人民医院 

 
目的   分析无缝隙优质护理在急性酒精中毒中的具体应用效果 
方法   选择 2020 年 05 月-2020 年 11 月收治的 60 例急性酒精中毒患者为研究对象，将其随机分

组，甲组 30 例患者进行常规护理，乙组 30 例患者进行无缝隙优质护理，对比具体的护理效果。 
结果   综合分析两组患者的依从性情况，乙组的依从几率高于甲组（93.3%＞73.3%）。分析不良事

件的发生几率，乙组的发生几率较低于甲组（6.7%＜16.7%）。 
结论   对于急性酒精中毒的患者开展无缝隙优质护理方案，可行性较高，相对比常规护理，能减少

不良反应，该护理方式值得推广和实施。 
关键字 无缝隙优质护理；急性酒精中毒；护理效果 
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PU-0263  

基于问卷星的反馈护理模式对抢救室患者满意度影响效果评价 
 

周杏雯 
南通市第一人民医院 

 
目的   建立护理反馈模型，通过问卷星，分析急诊患者就医满意度水平及其影响因素，为提高急诊

患者满意度水平提供相关依据。 
方法   采用随机抽样的方法选取 2020 年 4 月至 2021 年 3 月南通市第一人民医院急诊抢救室每日

任意十位入抢患者或家属共 3437 例，对照组（不进行质控反馈）为 2020 年 4 月至 2020 年 9 月共

1840 例，表格回收成功 1689 份，实验组（进行质控反馈）为 2020 年 10 月至 2021 年 3 月共 1810
例,共回收 1665 份，抢救室患者就医体验总体满意度评分（97±0.34）分。 
结果   其中缴费指导、饮食指导、二便关注度、量杯使用指导、环境卫生、责任护士态度的就医体

验满意度差异无统计学意义（P＞0.05）。满意度评分与分诊用时、用药指导、是否能找到责任护士

相关性较高（均 P＜0.05）。 
结论   影响急诊患者就医满意度水平最主要的因素是分诊用时、用药指导、是否能找到责任护士，

今后的工作中将会是提升患者急诊抢救室就医体验与满意度水平的关键内容。  
关键字 反馈模型 问卷星 患者满意度 
 
 
PU-0264  

一例急诊 PCI 术后并发急性肺栓塞的急救与护理 
 

孟笑 
新沂市人民医院 

 
目的   探讨 1 例急诊 PCI 术后并发急性肺栓塞的急救护理方法 
方法   将 2021 年 1 月 3 日在新沂市人民医院救治的 1 名急诊 PCI 术后并发急性肺栓塞的患者作为

研究对象。总结对该患者抢救和护理体会 
结果   通过快速反应、准确分诊、应用评判性思维对患者的治疗效果进行动态评价、及时反馈于医

生、对患者进行溶栓和抗凝治疗的护理、治疗中对出血倾向的观察，经过治疗护理后患者病情平稳，

安全转运至 CCU 进行进一步治疗。 
结论   急性肺栓塞在临床上有着较高的病死率和误诊率，此疾病的治疗也具有时效性，及时准确的

评估和治疗，早期实施溶栓治疗并实施全面的护理，可有效减少并发症，降低死亡率，提高抢救成

功率 
关键字 急性肺栓塞、急救护理、溶栓 
 
 
PU-0265  

不同栓塞材料在支气管动脉栓塞术治疗咯血中的临床应用价值 
 

史键山、金桂云、孙刚、邓堂 
海南医学院第一附属医院 

 
目的   探讨不同栓塞材料在支气管动脉栓塞术治疗大咯血中的临床应用价值。 
方法   本文回顾性分析了 2018 年 7 月-2020 年 7 月海南医学院第一附属医院保守治疗无效而行支

气管动脉栓塞术的大咯血患者 42 例,以术中栓塞的 134 支靶血管为研究对象,根据颗粒栓塞后是否使
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用微弹簧圈分为 A、B 两组,其中 A 组 49 支血管单用明胶海绵颗粒+PVA 颗粒,B 组 85 支血管使用明

胶海绵颗粒+PVA 颗粒栓塞后联合弹簧圈栓塞主干,对近期（1 周内）及中远期（3-20 个月）复发情

况进行随访,分析比较两种栓塞方法的临床疗效。 
结果   在初次治疗后 1 周内随访中，4 例患者出现再次咯血,均为术后 3 天内复发，行支气管动脉

造影发现 3 例患者各有 1 支原位血管再通，再次行明胶海绵颗粒联合 PVA 颗粒栓塞；1 例有一条血

管遗漏栓塞，予以明胶海绵颗粒联合 PVA 颗粒栓塞，在中远期随访中，6 例患者咯血复发，其中 5
例为首次治疗应用明胶海绵颗粒联合 PVA 颗粒栓塞患者，1 例为首次治疗应用明胶海绵颗粒+PVA
颗粒栓塞后联合弹簧圈栓塞主干。其中 1 例发生在术后第 42 天，3 例发生在术后第 3 月，平均 72
天，另 2 例在初次治疗后 1.5 年；6 例再出血患者均再次行行胸部动脉造影，发现 2 例患者各有 1
支原位血管再通，予以明胶海绵颗粒+PVA 颗粒联合微弹簧圈栓塞，4 例为病变新生血管破裂，其中

2 例予以明胶海绵颗粒联合 PVA 颗粒栓塞，2 例明胶海绵颗粒+PVA 颗粒联合微弹簧圈栓塞，术后

随访至今均未再发出血。A、B 两组原位血管再通率在近期及中远期上有统计学差异（P＜0.05）。 
结论   1、支气管动脉栓塞术是治疗大咯血的一种安全、高效的方法。利用明胶海绵颗粒的科膨胀

性、PVA 的不可降解性、血管近端应用金属弹簧圈限流可以优势互补,组成一种更加有效的混合栓塞

剂。2、在使用 GS 颗粒和 PVA 颗粒混合栓塞剂行靶血管的末梢栓塞后,再用微弹簧圈行主干栓塞是

必要的，可有利于减少新生血管形成。 
关键字 大咯血;支气管动脉栓塞术;明胶海绵颗粒;聚乙烯醇颗粒;微弹簧圈; 
 
 
PU-0266  

亚胺培南与莫西沙星治疗重症肺炎的临床疗效对比研究 
 

刘璐茜 
上海市宝山区中西医结合医院 

 
目的   通过对比研究分析亚胺培南和莫西沙星在治疗重症肺炎中的实际应用效果。 
方法   通过在我院重症医学科选取 68 例患者开展研究。病例样本选取时间，2018 年 5 月至 2019
年 5 月。分组方式，随机抽取均等分组，其中，应用亚胺培南治疗的患者组命名为对比治疗组，应

用莫西沙星治疗的患者组命名为普通治疗组。观察两组患者治疗后取得的实际效果。 
结果   结果观察可见，对比治疗组患者接受治疗后的住院时间、机械通气时间、发热症状缓解程度

等都得到了一定的改善。组间对比显示出显著的统计学差异（P<0.05）。 
结论   两种药物均可用于治疗重症肺炎疾病，但在实际治疗效果上，亚胺培南的临床疗效显著性更

高，应当在临床上优先考虑选用这种药物实施治疗。 
关键字  
 
 
PU-0267  

人工亚冬眠诱导的治疗性低体温 
可减少 SD 大鼠急性心肌梗死面积 

 
马森林 1、钱俊伟 2、王超 2、陈明泉 2,3 

1. 复旦大学附属华山医院 
2. 复旦大学附属华山医院急诊科 
3. 复旦大学附属华山医院感染科 

 
目的   近年来，对于急性心肌梗死患者，亚低温治疗是否对其心肌有保护作用仍有待商榷。本实验

在成功建立急性心肌梗死 SD 大鼠动物模型的基础上，研究腹腔注射冬眠合剂诱导的亚低温对急性

心肌梗死的保护作用，为后续基础及进一步临床研究提供依据。 
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方法   实验中将 20 只 SD 大鼠随机分为实验组（ATHH 治疗组）和对照组。前者通过腹腔注射冬

眠合剂 3ml/kg(按照异丙嗪 50mg+氯丙嗪 50mg+哌替啶 100mg+生理盐水 100ml 配制)，2h 后半量

补充，然后置于低温环境中保持低温状态。对照组大鼠给予同等剂量的生理盐水且不采取任何降温

措施，然后两组大鼠同时行急性心肌梗死造模手术。测定两组大鼠在不同实验阶段各自的基础生命

体征、术后苏醒时间。次日将两组大鼠麻醉后处死并取出心脏，最后测定各组大鼠心肌梗死组织重

量并计算其占全心重量的比值。上述数据进行统计分析并比较。 
结果   发生急性心肌梗死后，低温组大鼠在接受冬眠合剂后 24h 内的基础心率及呼吸频率分别为

276.50±16.64 次/分、146.10±16.73 次/分，心率比注射冬眠合剂前下降约 64.3 次/分，平均呼吸频

率也降低约 44.1 次/分。低温组大鼠心肌梗死部位重量为 147.13±27.25mg，与对照组大鼠心肌梗死

部位重量 213.00±37.04mg 相比明显减少，(P<0.05)，具有统计学意义。 
结论   在发生急性心肌梗死后，使用人工亚冬眠诱导的治疗性低体温可有效降低大鼠的基础心率和

呼吸频率，并显著降低急性心肌梗死的体积，为急性心肌梗死早期的心肌保护起到重要作用。并为

临床上急性心肌梗死患者实施亚低温治疗提供重要依据。 
关键字 治疗性低体温，急性心肌梗死，心肌保护。 
 
 
PU-0268  

经鼻高流量氧疗对慢性心力衰竭急性 
加重患者安全性和有效性临床研究 

 
李青 1、郑鹏 2 

1. 淮安市第一人民医院 
2. 淮安市第一人民医院（南京医科大学附属淮安第一医院） 

 
目的   探讨经鼻高流量氧疗（HFNCO）对急诊慢性心力衰竭急性加重患者的效果及安全性 
方法   选择南京医科大学附属淮安第一医院 2020 年 01 月 01 日至 2020 年 12 月 31 日急诊医学科

收治的慢性心力衰竭急性加重患者，将患者分别采用 HFNCO 和无创机械通气（NIV）进行比较，

观察入组时以及出急诊时一般情况、氧合指标以及心功能相关指标。 
结果   与 NIV 相比，出 ED 时 HFNCO 组 PaCO2 显著低于 NIV 组（38.3mmHg±3.8 vs. 
41.2mmHg±5.5，P=0.015），而两组 PH、PaO2 和 Lac 均无统计学差异（P＞0.05）。与 HFNCO
组相比，NIV 组患者出 ED 时 CI（3.2 L/min.m2±0.7 vs. 2.8 L/min.m2±0.5）、SV（57.1 ml/beat±8.1 
vs. 51.4 ml/beat±8.1）和 SI（33.7 ml/beat.m2±5.4 vs. 29.9 ml/beat.m2±3.7）均显著增加。 
结论   HFNCO 能有效改善慢性心衰急性加重患者氧合和心功能，提示其安全有效。 
关键字  
 
PU-0269  

危重症风湿免疫性疾病的临床特点分析 
 

任丽民 
山西医科大学附属白求恩医院 

 
目的   对风湿免疫性疾病危重症患者的临床特点、血清学特点以进行分析，为急诊医师对日常诊疗

活动，特别是风湿免疫相关性疾病的诊疗提供参考，同时为后续相关研究提供一定流行病基础。 
方法   检索本院近 7 年（2014 年 1 月-2021 年 1 月）由急诊科转入风湿免疫科的患者，同时排除

出院诊断为非风湿免疫性疾病的患者，对其临床表现、血清学（血常规、生化、凝血、心肌标志物、

CRP、ESR）数据进行收集，并进行计量资料统计描述。 
结果   检索总病例数 682 例，除外非风湿免疫性疾病 21 例，共有 661 例入组，其中三系减少为首
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发表现的占 23%；多浆膜腔积液为首发表现的占 13%；超过 40%患者以发热起病，因长期应用激

素免疫抑制剂而继发机会致病菌，发展成为脓毒症；5%患者以神经系统起病，诊断为结缔组织病神

经系统受累，如狼疮脑病、白塞病颅脑血管病变等；3%患者以骨折起病，系风湿骨关节疾病或激素

相关性骨质疏松继发病理性骨折；剩余病例占比均不足 1%，包括类风湿关节炎寰枢关节脱位、多

发性软骨炎环状软骨受累致气管塌陷、白塞病冠状动脉受累出现急性冠脉综合征表现、干燥综合征

肾小管酸中毒继发低钾血症、肉芽肿性血管炎致声门狭窄等等。 
结论   在急诊日常诊疗过程中，如遇到三系减少、多浆膜腔积液、不明原因发热的病人，注意除外

风湿免疫性疾病，在急诊有风湿免疫性疾病，特别是长期口服激素免疫制剂的患者，注意关注其免

疫状态，警惕发展为脓毒症。 
关键字 急诊 风湿免疫性疾病  临床特点 
 
 
PU-0270  

康复护理在提高慢阻肺患者生活质量中的应用效果分析 
 

张群 
连云港市第一人民医院 

 
目的   分析康复护理在提高慢阻肺（COPD）患者生活质量中的应用效果。 
方法   1.3.1  对照组 
使用常规 COPD 护理，嘱患者适量运动，避开人流密集处。 
1.3.2  康复组 
在常规 COPD 护理基础上加用康复护理，包括（1）给予合理宣教，告知患者戒烟及合理饮食的重

要性，氧疗基本方法；对于存在心理不良情绪者，应了解患者产生不良情绪的原因针对性疏导。（2）
指导患者进行康复训练，包括腹式呼吸、有氧体操、呼吸体操、耐寒锻炼、排痰锻炼等，腹式呼吸：

放松情绪，坐或卧于沙发上做深呼吸，吸气较长，腹部鼓起，横膈膜下降，时长约 7s，呼气较短，

腹部下限，横膈膜上升，时长约 3s；耐寒锻炼：从夏季开始用冷水洗脸洗脚，适应后再用冷水清洗

颈部。 
结果   2.1  依从性   
与对照组依从性评分（6.15±1.43）分对比，康复组（10.46±1.37）分明显较高（t=4.7580，P＜0.05）。 
2.2  生活质量   
与对照组护理前 QOL 评分（63.55±3.18）分对比，康复组（62.86±3.09）分未表现明显差异（P＞
0.05）；与对照组护理后 QOL 评分（76.38±3.84）分对比，康复组（91.70±4.15）分明显较高

（t=21.0648，P＜0.05）。 
结论   综上所述，康复护理可提高 COPD 患者依从性，改善生活质量。 
参考文献 
关键字 康复护理；慢阻肺；生活质量 
 
 
PU-0271  

红光照射联合中药外敷治疗血栓性静脉炎的效果分析 
 

夏海娥、朱春莉、李心心 
海南医学院第一附属医院 

 
目的    探讨红光照射联合中药外敷治疗血栓性静脉炎的效果,为临床应用提供理论参考或依据。 
方法    采用临床对照研究，选择 2020 年 3 月—2021 年 3 月期间在本院急诊创伤病房治疗的血栓

性静脉炎患者 40 例，随机分为对照组和观察组各 20 例，对照组采用单一药物治疗，而观察组则在
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药物治疗基础上运用红光照射联合中药外敷，观察两种方法分别运用 5 天后对血栓性浅静脉炎治疗

的效果。 
结果    观察组患者总有效率为 90%(18/20)，远远高于对照组的 50%(10/20)，差异有统计学意义

(P<0.05)。 
结论    红光照射联合中药外敷治疗血栓性静脉炎的临床疗效显著，操作方便易行，安全可靠，无

不良反应，值得推广。 
关键字 红光照射联合中药外敷;血栓性浅静脉炎。 
 
PU-0272  

山莨菪碱联合碘解磷定对急性有机磷农药中毒患者 
乳酸、NF-κB 的影响 

 
玛依拉·阿扎提、杨建中 

新疆医科大学第一附属医院 
 
目的   探讨山莨菪碱联合碘解磷定对急性有机磷农药中毒患者乳酸、核因子活化 B 细胞 κ 轻链增强

子（NF-κB）的影响，为临床有机磷农药中毒急救提供科学依据。 
方法   选择 2007 年 3 月至 2016 年 2 月新疆医科大学第一附属医院急救•创伤中心急诊内科收治的

有机磷农药中毒患者 98 例作为研究对象，随机分为对照组和观察组，各 49 例。2 组患者均给予常

规治疗，对照组患者在常规治疗基础上另予碘解磷定治疗，观察组另加山莨菪碱联合碘解磷定治疗。

比较 2 组患者治疗效果、不良反应，治疗前后内皮功能指标、血清乳酸、NF-κB 以及血清胆碱酯酶

水平变化。 
结果   观察组患者临床治疗总有效率 95.78%明显高于对照组 81.25%（X2=8.020,P=0.005）。与治

疗前比较，2 组患者血清 NO 明显升高（t=11.38,P<0.001），血清乳酸（t=10.06,P<0.001）、NF-κB
（t=13.904,P<0.001）以及 ET-1（t=21.324,P<0.001）明显降低，且观察组改善程度更显著。治疗

后，2 组血清胆碱酯酶水平逐渐升高，且观察组患者在各个观察时间点均高于对照组（t=14.68/ 
P<0.001, t=12.98/P<0.001, t=4.96/P<0.001）。 
结论   山莨菪碱联合碘解磷定治疗急性有机磷农药中毒患者，可以有效的降低其血清乳酸、NF-κB
水平，升高胆碱酯酶水平，改善机体内皮功能，疗效显著，具有一定的临床应用价值。 
关键字 急性有机磷农药中毒；乳酸；NF-κB；山莨菪碱；碘解磷定； 
 
 
PU-0273  

心理护理在支气管扩张伴咯血患者中对其负面情绪的影响分析 
 

张群 
连云港市第一人民医院 

 
目的   探讨心理护理措施应用于存在咯血症状的支气管扩张患者及其效果。 
方法   常规组采用常规护理，实验组实施心理护理。 
心理护理方法：在患者入选时做好沟通交流，掌握患者的心理状态，并初步评估患者病情了解患者

的恐惧、抑郁、悲观等情绪问题，在患者出现咯血时需要做好对患者体征的检测，并基于患者的躁

动情绪进行讲解教育，消除患者对于病情不了解所导致的不安情绪，为患者及其家属讲解护理注意

事项。定时与患者沟通、交流，引导患者主动述说自己的心理状态，适当开导患者尽可能消除负面

情绪问题，获得患者的信任。借助语言鼓励方式为患者提供积极康复心态，主动沟通倾听患者的诉

求与感受，耐心解答患者提出的各种疑问与疑虑，改善患者的负面情绪。借助近期优质案例提高患

者临床治疗积极性，同时也可以间接保障体征稳定。 
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结果   2.1 咯血停止时间与住院时间对比 
实验组患者的咯血停止时间与住院时间明显优于常规组，P＜0.05。详情见表 1。 
2.2 情绪状态对比 
实验组患者情绪状态明显优于常规组，P＜0.05。数据见表 2。 
结论   综上所述，实验组患者的咯血停止时间与住院时间明显优于常规组，P＜0.05；实验组患者

情绪状态明显优于常规组，P＜0.05。本研究结果充分证明，为支气管扩张咯血患者提供心理护理措

施可以更好的加快患者康复速度，对于症状的控制效率与质量水平更高，可以作为常规护理方案。 
关键字 心理护理；支气管扩张；咯血；护理效果 
 
 
PU-0274  

盐酸戊乙奎醚联合阿托品治疗急性有机磷中毒的 
临床疗效及安全性研究 

 
黄坤、闫敏、杨一红 
阜阳市人民医院 

 
目的   探讨盐酸戊乙奎醚联合阿托品治疗急性有机磷农药中毒(AOPP)的临床疗效及安全性 
方法   选取我院(2018 年 1 月~2020 年 6 月)收治的 100 例 AOPP 患者，根据乱数表法分为两组，

对照组(n=50)接受阿托品治疗，观察组(n=50)接受盐酸戊乙奎醚联合阿托品治疗，对比两组患者治

愈率、中毒症状消失和 CHE 活性恢复 70%及住院时间、血清炎症因子和氧化应激因子水平、不良

反应 
结果   观察组治愈率明显高于对照组，中毒症状消失和 CHE 活性恢复 70%，时间明显快于对照组，

住院时间明显短于对照组(P＜0.05)；观察组烦躁不安、尿储留、心动过速、血压升高、谵妄发生率

明显低于对照组(P＜0.05) 
结论   盐酸戊乙奎醚联合阿托品治疗 AOPP 的临床疗效确切，可快速缓解中毒症状，缩短 CHE 活

性恢复和住院时间，改善炎性反应和氧化应激，减少不良反应，值得推广。 
关键字 急性有机磷中毒；盐酸戊乙奎醚；阿托品；临床疗效；安全性 
 
PU-0275  

上消化道出血抢险治疗 
 

符红娜 
海南省人民医院 

 
目的   危险性上消化道出血的救治是急诊工作的一大难点。本文通过报道一例上消化道出血综合救

治过程及指南文献回顾，为提高此病救治能力、丰富危重症疾病诊治素材、积累救治经验、同时为

急诊大平台提供一点助力。 
方法   针对高龄、基础疾病多、合并症严重的患者，出现上消化道大出血时，联合急诊科、急诊 ICU、

消化科、内镜中心、介入科、麻醉科、输血科等多学科会诊及决策，通过药物治疗无法控制时，予

以内镜-介入的桥接治疗，最终为患者解决问题，挽留了宝贵的生命。 
   另外，根据上消化道大出血的相关指南意见，及文献回顾，再次梳理这一急危重症的规范诊疗。 
结果   通过回顾病例，了解患者的病情变化，及诊疗经过，了解患者根本病因。同时亦说明里 MDT、
综合救治的必要性及重要性。再次学习相关指南，为往后的诊疗及决策提供有力支持。 
结论   多学科合作在急危重症患者救治当中起到“华佗效应”，可能达到起死回生之力，因此在急诊

大平台构建的当下，合作即共赢，为患者谋福利。 
关键字 关键词：上消化道出血 MDT 多学科诊疗 
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PU-0276  

重症医学科细菌感染病原学耐药现状分析 
 

吕丽霞、李忠民、张纪彪 
张家口市第一医院 

 
目的   医院内获得性感染在临床上日益受到关注，随着抗菌药物的广泛使用，耐药株的不断增加，

细菌耐药性已成为全球性关注的问题。 
方法   通过收集文献资料，分析如何控制病原体的耐药发生，检测、监测耐药和消灭耐药菌。 
结果   ICU 耐药菌株在不同国家、地区、甚至不同病房之间有显著差别，临床医生要根据自身的耐

药菌株的流行资料选择合适抗感染治疗方案。 
结论   ICU 耐药菌株在不同国家、地区、甚至不同病房之间有显著差别，临床医生要根据自身的耐

药菌株的流行资料选择合适抗感染治疗方案。 
关键字 ICU；细菌感染；病原学；耐药 
 
PU-0277  

急性百草枯中毒患者并发 MODS 的危险因素及治疗探讨 
 

黄坤 1、闫敏 2、杨一红 2、赵杨 2 
1. 阜阳市人民医院 

2. 阜阳市人民医院（南区） 
 
目的   探讨急性百草枯中毒患者并发多器官功能障碍综合征(MODS)的危险因素,并研究其治疗方 
案。  
方法   回顾性分析阜阳市人民医院急诊科 2017-01—2020-01 期间收治的 68 例急性百草枯中毒患

者的临床资 料,计算 MODS 发生率,采用 SPSS24.0 软件明确并发 MODS 的危险因素;统计并发 
MODS 患者的治疗措施及 死亡情况。 
结果   MODS 发生率为 72.06%;MODS 发生者年龄>60 岁、口服中毒、中毒至就诊时间>1.5h、入

院 时血百草枯浓度>0.5μmol/L、中毒至洗胃时间>2h 占比均高于 MODS 未发生者,差异均有统计学

意义(P< 0.05),且均经 Logistic 回归分析证实为并发 MODS 的独立危险因素(P<0.05);MODS 发生

者甲强龙强化治疗 占比低于未发生者,差异有统计学意义(P<0.05),且经 Logistic 回归分析证实为并

发 MODS 的保护因素(P< 0.05);纳入患者的病死率为 82.35%,MODS 发生者病死率为 95.92%,高于 
MODS 未发生者 47.37%,差异有统 计学意义(P<0.05)。 
结论   急性百草枯中毒患者并发 MODS 的风险高,且年龄>60 岁、口服中毒、中毒至就诊 时
间>1.5h、入院时血百草枯浓度>0.5μmol/L、中毒至洗胃时间>2h 均是其危险因素,甲强龙强化治疗

是其 保护因素,此类患者死亡风险高,尤其是并发 MODS 者,需加强治疗。 
关键字 急性百草枯中毒;多器官功能障碍综合征;危险因素;血液净化 
 
PU-0278  

The Salmonella infection in bilateral hip joints confirmed by 
etiology: A case report 

 
Senlin Ma1、Xu Siyuan1、Tang Jia2、Hu Hong1、Ke Honglin1、Gao Jiamin1、Chen Mingquan1,2 

1. Department of Emergency, Huashan Hospital, Fudan University 
2. 复旦大学附属华山医院感染科 

 
Title: The Salmonella infection in bilateral hip joints confirmed by etiology: A case report 
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Abstract: The natural bone/joint infection caused by Salmonellasppis an unusual event, especially 
in patients without underlying diseases. This study describes a case of a 72-year-old healthy adult, 
who presented with bilateral hips infection caused by Salmonellaserotype D that was treated with 
antibiotics successfully. It gives evidence for purely antibiotic treatment of this disease. 
Furthermore, we have summarized the documents about bone and joint infection caused 
by Salmonella spp. We discussed the risk factors of bone/joint infection caused by Salmonella spp. 
The indications and course of purely antibiotic treatment was given. 
Key words Salmonella spp, bone/joint infection, bilateral hips infection, antibiotic treatment 
 
 
PU-0279  

胸腺瘤切除术后新发重症肌无力危象两例报道并文献复习 
 

朱献、金卫、王瑞兰 
上海市第一人民医院 

 
目的   临床实践表明，重症肌无力与胸腺瘤高度相关，胸腺切除术能有效缓解重症肌无力甚至使该

病消失。行胸腺瘤切除术后新发重症肌无力危象，目前临床比较少见。通过临床病例报道并文献复

习，对行胸腺瘤切除术后新发肌无力危象的可能原因进行探讨，以期提高对该病的认识。 
方法   通过 2 例胸腺瘤切除术后经临床确诊重症肌无力的患者进行病例分析，对可能的原因进行文

献复习，推测该 2 例患者新发重症肌无力危象的原因。 
结果   2 例因其他疾病住院期间偶然发现胸腺瘤患者，在胸腺瘤切除术后 2 年余发生重症肌无力危

象，入院后予以快速免疫治疗症状缓解后，予以抗胆碱酯酶药物、慢速免疫治疗维持控制，成功救

治康复出院。 
结论   经文献复习，推测胸腺瘤术后新发重症肌无力可能与术前病程长、合并免疫疾病、开胸手术

方式、术后感染，及术中未能最大程度切除异位胸腺组织有关。 
关键字 胸腺瘤切除术后 乙酰胆碱受体抗体 重症肌无力危象 
 
 
PU-0280  

AIS-ISS 创伤评分在急诊创伤护理评估的应用效果分析 
 

陈丽英、陈洪娇、周小飞、林晓敏 
海南医学院第一附属医院 

 
目的    探讨分析 AIS-ISS 创伤评分在急诊创伤护理评估的应用效果。 
方法   选择 2018 年 9 月到 2020 年 12 月我科急诊创伤患者运用 AIS-ISS 创伤评分进行护理评估

58 例，随机分为对照组和实验组，各 29 例。对照组 采用传统方式进行护理交接，实验组采用 
AIS-ISS 创伤评分评估患者创伤程度，并在护理交接工作中进行针对性的护理。比较两组护士对患

者伤情的知晓及预后评估情况。 
结果   实验组护士对患者伤情的知晓率、预后评估的可预见率均显著高于对照组 (P<0.05)，差异

有统计学意义。 
结论   结论 AIS-ISS 创伤评分能够帮助医护人员了解患者的伤情，对患者预后进行确评估，从而

提供针对性护理，值得临床上进行推广应用 
关键字 AIS-ISS 创伤评分；急诊；护理评估 
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PU-0281  

综合护理管理优化策略研究 
 

傅琳 
连云港市第一人民医院 

 
目的   综合护理对病人的康复有着不可忽视的重要作用，而高效的综合护理管理工作，正是保证医

院综合护理水平的关键。就目前而言，我国综合护理管理虽取得了不错的成效，却也存在着一些不

可忽视的问题，倘若可以解决这些问题，由此优化我国医院综合护理管理，则必然可以推动我国医

疗事业的进一步发展，这对处于医疗改革大环境下的医院来说，有着重要意义。 
方法   重视护理管理人才的引进与培养；构建完善的护理管理制度 
结果   综合护理对病人的康复有着不可忽视的重要作用，而高效的综合护理管理工作，正是保证医

院综合护理水平的关键。就目前而言，我国综合护理管理虽取得了不错的成效，却也存在着一些不

可忽视的问题，倘若可以解决这些问题，由此优化我国医院综合护理管理，则必然可以推动我国医

疗事业的进一步发展，这对处于医疗改革大环境下的医院来说，有着重要意义。 
结论   综合护理对病人的康复有着不可忽视的重要作用，而高效的综合护理管理工作，正是保证医

院综合护理水平的关键。就目前而言，我国综合护理管理虽取得了不错的成效，却也存在着一些不

可忽视的问题，倘若可以解决这些问题，由此优化我国医院综合护理管理，则必然可以推动我国医

疗事业的进一步发展，这对处于医疗改革大环境下的医院来说，有着重要意义。 
关键字  
 
 
PU-0282  

护患沟通技巧在呼吸科护理工作中的应用研究 
 

张群 
连云港市第一人民医院 

 
目的   分析在呼吸科患者临床护理工作中采用护患沟通技巧的临床效果。 
方法   常规组患者采用呼吸科传统护理干预，患者入院后护理人员需要对其进行常规检查，并密切

观察其生命体征变化，同时护理人员还需要加强对其进行健康宣教、饮食指导、药物指导等基础护

理【3】。观察组患者在此基础上增加护患沟通技巧，具体措施为以下几点：（1）非语言沟通技巧，

对此护理人员需要通过肢体语言、态度以及感情等方式对患者进行肢体上的交流，在患者入院后医

护人员在实施治疗和护理操作时要面带笑容，从而获取患者的好感，使其感受到来自医护人员的温

暖和关怀。同时护理人员还需要注重自身的仪容仪表，让患者感受到足够的尊重，对于患者诉说自

身病情和感受时需要认真聆听，并适当给予一定的赞同，增进护患关系；（2）语言沟通，护理人员

需要主动与患者进行交流，为患者详细介绍呼吸系统疾病的致病因素、护理重点和预期效果等，并

且在交流时需要构造一个轻松的环境，便于其能够敞开心扉诉说自身感受，从而积极乐观的接受医

护人员的建议，促进患者早日康复；（3）心理疏导，护理人员在与患者沟通时需要详细了解其基本

情况，并掌握其心态与性格特点，在交流时从患者感兴趣的话题入手，同时还需要尽量避开患者顾

虑或反感的内容，鼓励患者说出内心存在的疑问，根据患者不同对其实施针对性心理疏导，以此缓

解其存在的焦虑、抑郁等负性情绪。 
结果   调查显示，常规组呼吸科患者平均住院时间为（16.27±3.74）d，而观察组患者平均住院时

间为（11.05±2.80）d，组间比较（t=3.281，p<0.05）具有统计学意义。 
结论   综上所述，在呼吸科患者临床护理工作中采用护患沟通技巧不仅能够有效提高患者护理质量

和满意度，同时对促进患者早日康复有积极效果。由此可见，护患沟通技巧值得在呼吸科患者临床

护理工作中被推广应用。 
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关键字 护患沟通技巧；呼吸科；满意度；住院时间 
 
 
PU-0283  

消瘦或不能平卧患者心电图操作技巧 
 

刘芳芳 
宿迁市第一人民医院 

 
目的   总结消瘦或不能平卧患者心电图的操作技巧，包括操作前准备及用手稳住心电图电极、使用

导电膏、更换口径更小球形吸盘电极、胶布固定吸盘、胶布固定导联、使用扣形电极 6 种操作方法，

一定程度上缩短心电图操作时间，提高工作效率。 
方法   1  操作前准备： 
1.1 环境  室内温度保持在１８℃ ～２６℃，避免因寒冷导致肌颤产生干扰，诊床的宽度应大于

80cm。 
1.2 仪器准备  使用符合标准的心电图机 
1.3 患者准备   
2  操作技巧 
2.1 用手稳住心电图电极：最直接，最常用的方法。 
2.2 使用导电膏： 
2.3 更换口径更小球形吸盘电极： 
2.4 胶布固定吸盘： 
2.5 胶布固定导联： 
2.6 使用扣形电极： 
结果   运用以上技巧在一定程度上可解决此类患者心电图操作困难问题，快速、有效完成较高质量

的心电图，为临床诊断提供依据。 
结论   随着胸痛中心的建设与发展，我们关注患者心电图的操作时间与质量，但在临床工作中，很

多患者因气喘、消瘦等原因影响心电图操作和质量，那么在心电图临床操作实践中，运用以上技巧

在一定程度上可解决此类患者心电图操作困难问题，快速、有效完成较高质量的心电图，为临床诊

断提供依据。 
关键字  
 
 
PU-0284  

急救护理在急性脑卒中患者的院前抢救中的应用 
 

陈王静 
宿迁市第一人民医院 

 
目的   目的：研究急救护理在急性脑卒中患者院前抢救中的应用。 
方法   取本院 2018.6-2019.6 期间急诊科收治的 120 例急性脑卒中患者，随机划分为 2 组患者，均

60 例，对照组进行一般护理，研究组进行急救护理，观察患者院前急救情况。 
结果   对照组院前急救时间与治疗时间均高于研究组（P＜0.05）；对照组致残率 16.6%，病死率

18.3%，研究组致残率 1.6%，病死率 0，差异有意义（P＜0.05）；对照组护理满意度 81.6%，较低

于研究组 98.3%（P＜0.05）。 
结论   将急救护理应用于急性脑卒中患者院前抢救中，可以缩短患者急救时间，降低致残率与病死

率，确保患者病情得到控制。 
关键字 急救护理；急性脑卒中；院前抢救；应用 
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PU-0285  

重症超声在脓毒症机械通气患者撤机中的评估价值 
 

杨晓英、顾华杰、戴晓勇、叶宥文 
上海市杨浦区中心医院 

 
目的   探讨重症超声在脓毒症机械通气(MV)患者撤机中的评估价值。 
方法   选取脓毒症患者 60 例,根据撤机是否成功分为撤机成功组(n=41)和撤机失败组(n=19)。比较

两组患者基本资料、心肺指标、膈肌指标的差异,采用 Logistic 回归分析脓毒症患者 MV 撤机失败

的危险因素,采用 ROC 曲线分析各指标预测撤机结局的价值。 
结果   与撤机失败组比较,撤机成功组年龄较小,MV 时间较短,脓毒症病情较轻,急性生理与慢性健

康评分(APACHEⅡ)、序贯器官衰竭(SOFA)评分、肺超声(LUS)评分、呼吸频率(RR)、左心房内径

(LAD)、浅快呼吸指数(RSBI)较低,左心室射血分 
数(LVEF)、氧合指数(PaO2/FiO2)、膈肌移动度(DE)、膈肌增厚率(DTF)较高(P＜0.05)。Logistic 回

归分析显示,RSBI、LAD、LUS 评分是脓毒症 MV 患者撤机失败的独立危险因素,而 DTF 则是保护

性因素(P＜0.05)。ROC 曲线分析显示,RSBI、LAD、DTF、LUS 评分联合预测脓毒症 MV 患者撤

机失败的曲线下面积(AUC)为 0.956(95%CI:0.920～0.998),灵敏度为 94.7%,特异度为 97.6%,均
高于 4 个指标的单独预测结果(P＜0.05)。 
结论   除 RSBI 等传统指标外,结合重症超声监测 DTF、LAD、LUS 评分等指标有助于提高脓毒症 
MV 患者撤机结局预测准确性,从而指导临床治疗。 
关键字  
 
 
PU-0286  

捷克航空医学救援发展现状及启示 
 

谭沛泽、王士梅 
天津市急救中心 

 
目的    通过介绍捷克航空医学救援发展现状，为我国航空医学救援的发展提供参考。 
方法   通过笔者的实地调研介绍捷克航空医学救援的发展现状。 
结果   捷克航空医学救援模式、急救医学教育和公众急救知识培训的普及，可以为我国航空医学救

援及院前医疗急救的发展提供参考。 
结论    捷克航空医学救援模式、急救医学教育和公众急救知识培训的普及，可以为我国航空医学

救援及院前医疗急救的发展提供参考。 
关键字 航空医学救援 直升机救援 捷克 
 
PU-0287  

急诊介入栓塞治疗原发性肝癌破裂出血患者的 
术前术后护理措施分析 

 
刘敏 

安徽医科大学第一附属医院 
 
目的   探究术前术后护理措施应用在急诊介入栓塞治疗原发性肝癌破裂出血患者的效果分析。 
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方法   纳入本次研究的对象共计 60 例，均为本院急诊介入栓塞治疗的原发性肝癌破裂出血患者，

时间区间为 2018 年 1 月起到 2021 年 1 月止，分组依据为随机数字表法，患者被平均纳入至实验组

（30 例，接受术前术后护理措施）和参照组（30 例，接受常规护理干预）。针对二者焦虑评分、抑

郁评分以及护理满意度情况展开比较。 
结果   护理后对焦虑评分、抑郁评分进行比较，结果为实验组低于对照组，差异具有统计学意义（p
＜0.05）；针对二者护理满意度进行比较，结果为实验组 96.67%明显较参照组 66.67%更高，数据

差异存在统计学意义（p＜0.05）。 
结论   将术前术后护理措施应用到急诊介入栓塞治疗原发性肝癌破裂出血患者的临床护理中，能够

改善患者的情绪，提高治疗效果，对于护理满意度的提高有着积极作用。 
关键字 术前术后护理措施；原发性肝癌破裂出血患者；护理效果 
 
 
PU-0288  

慢性阻塞性肺疾病急性加重期无创机械通气下 
快速康复护理中早期肺康复训练的应用效果 

 
吕明艳、付静 

连云港市第一人民医院 
 
目的   研究慢性阻塞性肺疾病（Chronic obstructive pulmonary disease，COPD））急性加重期无

创机械通气下快速康复护理中早期肺康复训练的应用效果。 
方法   将 2017 年 1 月至 2018 年 11 月在本院接受 COPD 急性加重期应用无创机械通气

（ noninvasive positive pressure ventilation，NPPV ）60 例患者设为研究对象，并随机分成对照组

和实验组，每组各 30 例。对比两组患者的 NPPV 时间、肺功能指标、抑郁情绪得分、COPD 患者

自我评估测试(CAT)分数以及氧合指数测定等诸多因素。 
结果   对比两组肺功能指标，其中，FEV1（第一秒用力呼气容积）：对照组为（83.60±10.35%）、

实验组为（89.12%±11%）；MVV（最大通气量）：对照组为（55.15%±9.55%）、实验组为

（60.56%±9.72%）；VC（肺活量）：对照组为（63.64%±6.17）、实验组为（67.17%±7.08%），对

照组患者的肺功能指标远不如实验组患者，存在统计学差异（P＜0.05）。对比两组 NPPV 时间，对

照组为（8.2±3.4）天、实验组为（6.3±2.8）天；对比两组的 CAT 得分，对照组为（12.03±2.79）
分、实验组为（8.83±2.83）分；对比两组的氧合指数，对照组为（369.15±18.62）、实验组为

（380.66±19.18）。实验组的 CAT 得分、NPPV（无创机械通气）时间都比对照组有所降低，而氧

合指数远远高于对照组患者，存在统计学差异（P＜0.05）；相比对照组患者，实验组患者的抑郁、

焦虑分数大大降低，存在统计学差异（P＜0.05）。 
结论   引导慢性阻塞性肺疾病患者加强早期康复训练，有利于提高患者生活品质，缓解心理压力，

经济成本较低且操作便捷。 
关键字 肺疾病，慢性阻塞性；正压呼吸；康复护理；康复 
 
PU-0289  

呼吸管理团队在改善慢性阻塞性肺病呼吸功能 
及生活质量中的应用 

 
付静、吕明艳 

连云港市第一人民医院 
 
目的   目的：探讨呼吸管理团队对慢性阻塞性肺病（COPD）患者呼吸功能恢复及生活质量的影响。 
方法   对照组行呼吸内科常规性护理管理，包括饮食指导、运动指导、用药指导、情绪管理、并发
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症监护、肺功能康复指导等，出院时协助患者办理出院手续，对患者进行健康宣教，嘱咐患定期回

院复查。观察组通过建立呼吸管理团队对患者实施管理，具体措施如下。 
1.2.1 成立呼吸管理团队 
1.2.2 呼吸团队工作内容 
1.2.2.1 入院康复宣教 
1.2.2.2 呼吸功能锻炼 
1.2.2.3 运动锻炼 
1.2.2.4 雾化吸入指导 
1.2.2.5 排痰训练 
1.2.2.6 营养指导 
1.2.2.7 心理指导 
1.2.2.8 社会康复指导 
结果   2.1 两组干预前后疾病管理能力、治疗依从性及 BODE 指数比较 
两组干预前疾病管理能力、治疗依从性及 BODE 指数比较无统计学意义（P>0.05），观察组干预后

疾病管理能力评分、治疗依从性评分均高于对照组（P<0.05），而干预后 BODE 指数评分低于对照

组（P<0.05），见表 1。 
  表 1  两组干预前后疾病管理能力、治疗依从性及 BODE 指数比较  （±s，分） 
2.2 两组患者干预前后生活质量及各维度评分比较 
     两组患者干预前生活质量及各维度评分比较无统计学意义（P>0.05），观察组干预后生活质量及

各维度评分均低于对照组（P<0.05），见表 2。 
           表 2  两组患者干预前后生活质量及各维度评分比较  （±s，分） 
结论   3.1 呼吸管理团队对 COPD 患者疾病管理能力及治疗依从性的影响 
3.2 呼吸管理团队对 COPD 患者呼吸功能恢复的影响 
3.3 呼吸管理团队对 COPD 患者生活质量的影响 
3.4 小结：呼吸管理团队能有效提高 COPD 患者治疗依从性及疾病管理能力，有利于患者呼吸功能

恢复，提高患者生活质量。 
关键字 呼吸管理团队；慢性阻塞性肺病；疾病管理；呼吸功能恢复；生活质量 
 
 
PU-0290  

重症超声指导下液体复苏对重症感染性休克患者 
血流动力学、免疫功能及预后的影响 

 
顾华杰、叶宥文 

上海市杨浦区中心医院 
 
目的   探讨重症超声指导下液体复苏对重症感染性休克患者血流动力学、免疫功能及预后的影响。 
方法   将 62 例重症感染性休克患者随机分为重症超声组和对照组，各 31 例。所有患者均给予感

染性休克的常规对症治疗，对照组采取常规液体复苏，重症超声组在重症超声指导下行液体复苏。

比较两组血流动力学指标变化，免疫功能及预后情况。 
结果   治疗后 6h、24h，重症超声组和对照组各血流动力学指标均显著改善，而重症超声组 MAP、
PaO2/FiO2 较对照组明显升高（P<0.05）。治疗后 3d，两组免疫功能指标均明显改善，重症超声组

CD4+、CD4+/CD8+、IgM 较对照组明显升高（P<0.05）。与对照组比较，重症超声组 MV 时间、ICU
住院时间均明显缩短，24h 输液量及 MODS 发生率明显降低(P<0.05)。 
结论   重症超声指导下的液体复苏较常规液体复苏更为有效可行，有利于精准液体管理，促进重症

感染性休克患者血流动力学稳定，改善免疫功能和预后。 
关键字 重症超声；感染性休克；液体复苏；免疫功能；预后 
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PU-0291  

功能性磁共振在血管性认知障碍中的应用进展 
 

国富建、宋仁杰、周杰、李沙沙、李兴屿、杨翠、张天喜 
遵义医科大学附属医院急诊科 

 
目的   利用功能性磁共振研究血管认知障碍的发病机制、早期诊断、鉴别诊断和治疗、预后评估提

供客观参考。 
方法   全面检索中文数据库中国知网（CNKI），万方数据库（WF），中国生物医学文献库（CBM），

维普数据库（VIP）及外文数据库 Pubmed、Medline、Science Direct 等数据库，探索功能性磁共

振在血管认知障碍的相关应用 
结果   功能性磁共振能够从分子水平对中枢神经系统代谢、微血管灌注、分子扩散、脑功能等方面

进行疾病机制的研究 
结论   随着神经影像学发展，多种模态的 MRI 技术成为 VCI 重要辅助检查，在临床工作中，我们

将多种神经影像学检查方法联合运用，取长补短，充分发挥出各种成像技术的最佳效果，以提高 VCI
临床诊断的准确率，并为进一步的治疗等提供帮助，多模态 MRI、神经网络、机器学习和深度学习

等在图像处理中的应用发展能进一步增加诊断准确性，能够从原本不易获得的数据中提取更多影像

信息，为诊断提供更多支持。结合多模态核磁共振技术开展大样本、多中心研究，结合神经心理学

评估及生物学标志物，进一步明确血管认知障碍的发病机制、疾病发展及预后，及早发现上述改变，

进一步为明确诊治提供帮助。 
关键字 功能性磁共振；血管性认知障碍；应用进展。 
 
 
PU-0292  

ICU 获得性衰弱风险预测模型的构建及应用 
 

苗晓、马靓、杨丽萍 
连云港市第一人民医院 

 
目的   探讨 ICU 获得性衰弱风险预测模型预测患者发生 ICU 获得性衰弱的效果。 
方法   选取 2018 年 12 月-2019 年 7 月入住某三级甲等医院 3 个 ICU 的 214 例 ICU 患者，将 ICU
获得性衰弱组（n=39）和非获得性衰弱组（n=175）的各项指标进行对比分析，利用 Logistic 回归

建立风险预测模型，采用 Hosmer-Lemeshow 卡方检验检测该模型的拟合程度，选取 92 例患者并

应用 ROC 曲线下面积对该模型的预测效果进行验证。 
结果   本研究最终纳入年龄（OR=1.050）、性别（OR=0.300）、ICU 住院时间（OR=1.061）、是

否发生脓毒血症（OR=17.850）4 个危险因素构建出风险预测模型，模型公式：Z=0.048×年龄-1.205×
性别的赋值+0.060×ICU 住院时间+2.882×脓毒血症的赋值-4.954。H-L 卡方检验结果为 c2=7.267、
P=0.508（P＞0.05）。该模型的 ROC 曲线下面积为 0.804，灵敏度为 0.833，特异度为 0.649，Youden
指数为 0.482，最佳风险阈值为 16.14%。 
结论   该模型具有较好的拟合程度，且该模型的预测效果较好，可为患者进入 ICU 后预测 ICU 获

得性衰弱的发生风险，从而为临床医护人员对高危患者制定出适宜的治疗及护理方案提供参考。 
关键字  
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PU-0293  

急性脑卒中患者采取急救护理干预效果 
 

马晗 
宿迁市第一人民医院 

 
目的    探索急性脑卒中患者采取急救护理干预的效果。 
方法    选取我院急诊科 2019 年 1 月~2019 年 12 月收治的 100 例急性脑卒中患者作为研究对象，

按照护理方式的不同分为观察组和对照组，各 50 例。对照组采用常规护理，观察组采用急救护理，

观察比较两组患者的临床效果。 
结果    观察组患者的急救护理时间显著短于对照组（p＜0.05），致死率和致残率都明显低于对照

组（p＜0.05），患者和家属满意度观察组也显著高于对照组（p＜0.05）。 
结论    急诊护理能有效降低急性脑卒中患者的院前抢救时间，降低患者的致死率和致残率，提高

患者和家属的护理满意度，值得临床广泛推广。 
关键字 急性脑卒中患者；急救护理；院前时间 
 
 
PU-0294  

针对性护理在改善急诊科酒精中毒患者 
临床依从性及预后的影响研究 

 
高海燕 

宿迁市第一人民医院 
 
目的   分析针对性护理在改善急诊科酒精中毒患者临床依从性及预后的影响。 
方法   研究的调查对象是 58例急诊科酒精中毒患者，研究时间在 2019年 4月至 2021年 6 月期间，

将患者平均分成两组，针对组和常规组，每组人数均为 29 例。其中针对组接受针对性护理，常规组

接受常规护理，对比两组患者的护理满意度、护理依从性、护理前后情绪评分以及生活质量。 
结果   针对组的护理满意度和护理依从性均要高于常规组，对比 P<0.05。针对组的护理前后情绪

评分也均要低于常规组，护理后对比 P<0.05。针对组的生活质量均要高于常规组，对比 P<0.05。 
结论   针对性护理在改善急诊科酒精中毒患者临床依从性及预后的影响作用显著，能够有效地提高

患者康复效果，提高生存率。 
关键字  
 
PU-0295  

Rapid and sensitive detection of exosomes with  
a microfluidic portable sensor for the early  

diagnosis of ovarian cancer 
 

Yanlong Xing 
Hainan Medical University 

 
Ovarian cancer is one of the three common malignancies in the female reproductive system, and 
its mortality rate is the first among gynecological malignancies. Therefore, early diagnosis and 
timely treatment of ovarian cancer are critical for improving the survival rate of patients. Exosomes 
are a kind of lipid membrane enclosed nanovesicles secreted by mammalian cells with a diameter 
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of 30-150 nm. Recent studies have shown that exosomes are closely related to the occurrence 
and development of cancer, and can be used as biomarkers for early cancer diagnosis. The 
purpose of this study is to develop a nanochip-based exosome detection method for the early and 
accurate diagnosis of ovarian cancer. 
Key words exosomes, portable sensor, early diagnosis, ovarian cancer 
 
 
PU-0296  

成人 ICU 患者获得性衰弱发生现况及影响因素分析 
 

苗晓、马靓 
连云港市第一人民医院 

 
目的   调查成人 ICU 患发生 ICU 获得性衰弱的现状，并探讨相关危险因素。 
方法   2018 年 12 月-2019 年 7 月，采用病例对照研究的方式回顾性分析了连云港市某三级甲等医

院 3 个 ICU 的 214 例成人 ICU 患者的相关资料，统计并分析患者发生 ICU 获得性衰弱的现状及危

险因素。 
结果   39 例患者发生 ICU 获得性衰弱，发生率为 18.22%。单因素二元 Logistic 回归分析发现，发

生 ICU 获得性衰弱患者与未发生 ICU 获得性衰弱患者在年龄（OR=1.050）、性别（OR=0.300）、ICU
住院时间（OR=1.061）、是否发生脓毒血症（OR=17.850）4 个方面差异有统计学意义（P＜0.05）。 
结论   性别、脓毒血症、年龄、ICU 住院时间是 ICU-AW 的独立危险因素。 
关键字 ICU 获得性衰弱；危险因素；Logistic 回归 
 
 
PU-0297  

Adjuvant therapeutic agents reduce the mortality of 
hospitalized severe COVID-19 patients: A retrospective 

cohort study 
 

Yun Xie、Ruilan Wang 
Shanghai general hospital 

 
Background  The world is currently experiencing an outbreak of coronavirus disease 2019 
(COVID-19), which caused by severe acute respiratory syndrome coronavirus 2 (SARS-CoV-2). 
The epidemiological and clinical characteristics of COVID-19 patients have been reported, but the 
relationship between adjuvant therapeutic agents and their clinical outcomes has not been well 
described. 
Methods  Retrospective, multicenter cohort study.SETTING: Wuhan Third Hospital and Jinyintan 
Hospital (Wuhan, China)PARTICIPANTS: All adult inpatients (≥18 years) with laboratory-confirmed 
COVID-19 by RT-PCR who were discharged or died before March 31, 2020 (n = 204).EXPOSURE: 
COVID-19.MAIN OUTCOMES AND MEASURES: Demographic, clinical, therapeutic, and 
laboratory data were extracted from electronic medical records, including serial samples for viral 
RNA testing, and survivors and nonsurvivors were compared. Primary outcome: 28-day all-cause 
mortality, secondary outcome: length of hospital stay, hospital costs. 
RESULTS  A total of 204 patients were included in the study (136 from Wuhan Third Hospital and 
68 from Jinyintan Hospital), of whom 150 were discharged and 54 died. Drug therapy focused on 
antibiotic use, antiviral agents, corticosteroids, Intravenous immunoglobulin（IVIG）, low molecular 
weight heparin, thymosin, acetyl cysteine and other drugs. Survival curves showed that the use of 
thymosin significantly prolonged the survival time of patients with COVID-19, and the use of 
corticosteroids, vitamin B6, and doxofylline did not improve the survival time and actually 
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shortened it. IVIG, low molecular weight heparin, vitamin C, and ambroxol did not improve the 
survival time, nor did they shorten it. 
CONCLUSIONS  We found in a single drug analysis that adjuvant use of thymosin may improve 
the prognosis of patients. In a coadministration analysis, it was found that the combined use of 
IVIG and LMWH adjuvant therapy in COVID-19 patients may improve patient prognosis. 
Key words  SARS-CoV-2, treatment, clinical outcome 
 
PU-0298  

研究急诊护理路径对急性心肌梗死抢救效果的影响 
 

杨小凤 
宿迁市第一人民医院 

 
目的   研究分析急诊护理路径对急性心肌梗死抢救效果的影响 
方法   选择我院在 2020 年 3 月到 2021 年 6 月接受治疗的 54 例急性心肌梗死患者展开分析，按照

抽签法，将患者分为两组，观察组（n=27）和参照组（n=27）。观察组在抢救时应用急诊护理路径，

参照组在抢救时应用常规护理。对这两组患者的抢救效果以及护理满意度进行比较 
结果   在抢救期间，观察组的静脉采血时间，进出诊时间和静脉通道建立时间都要明显短于参照组，

结果有统计学意义（P＜0.05）；并且两组的护理质量比较差异明显，且观察组的护理满意度显著高

于参照组，结果有统计学意义（P＜0.05） 
结论   在急性心肌梗死患者的抢救期间应用急诊护理路径，能够增加抢救时间，提高抢救成功率，

并且护理满意度更高 
关键字 急诊护理路径；急性心肌梗死；抢救效果 
 
 
PU-0299  

高压氧与高流量吸氧治疗急性一氧化碳中毒的疗效分析 
 

李媛媛 
新疆医科大学第五附属医院 

 
目的   对比高压氧与高流量吸氧在治疗急性一氧化碳中毒时的疗效对比 
方法   选取新疆医科大学第五附属医院收治的急性一氧化碳中毒患者 60 例，随机分组，对照组的

患者采用高流量吸氧治疗，观察组实施高压氧治疗。比较 2 组意识状态恢复正常时间、住院时间，

治疗前后患者生活质量评分、氧分压以及二氧化碳分压，临床疗效。 
结果   观察组意识状态恢复正常时间、住院时间短于对照组，治疗后患者生活质量评分、氧分压高

于对照组，二氧化碳分压低于对照组，总有效率高于对照组（P<0.05）。 
结论   对于急性一氧化碳中毒患者采用高压氧治疗的疗效确切，可改善血氧饱和度和血气，提升生

活质量。 
关键字  
 
PU-0300  

急诊护理中人性化护理的实施效果 
 

王娜 
宿迁市第一人民医院 

 
目的   探究急诊护理中人性化护理的实施效果。 
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方法   选取在我院急诊科就诊的患者 60 例，随机均分为对照组和观察组，对照组进行常规护理，

观察组进行人性化护理。统计两组患者的护理质量评分以及心理状态。 
结果   观察组的患者的护理质量评分要高于对照组（P<0.05），护理前两组心理状态相比，P>0.05；
护理后观察组患者的心理状态评分优于对照组（均 P<0.05）。 
结论   对急诊科患者实施人性化护理，可以提升护理质量评分，改善患者的心理状态，值得在临床

上推广。 
关键字  
 
 
PU-0301  

乙型肝炎肝纤维化患者血清 miR-122  
与 miR-17 表达及其对 肝纤维化的预测作用分析 

 
李华忠 

海南医学院第一附属医院 
 
目的   探讨乙型肝炎肝纤维化患者血清微小核糖核酸-122（microRNA-122， miR-122）、miR-17 的
表达水平，并分析二者对肝纤维化的预测价值。 
方法   纳入我院 2018 年 12 月～2020 年 12 月收治的慢性乙型肝炎（CHB）患者 120 例作为 CHB
组，选取同期于我院体检的健康志愿者 80 例作为对照组。采用实时逆转录聚合酶链反应（qRT-PCR）

检测受试者的血清 miR-122、miR-17 表达水平与乙型肝炎病毒核酸（HBV-DNA）水平。根据 CHB
患者肝纤维化程度分成无纤维化组（S0 期）、非显著性组（S1 期）、显著性组（S2-S4 期），比较三

组血清 miR-122 与 miR-17 表达水平。经 Logistic 多元回归模型分析 CHB 患者肝纤维化的危险因素，

绘制受试者工作特征曲线（ROC）评估血清 miR-122、miR-17 预测肝纤维化的曲线下面积（AUC）。 
结果   结果 CHB 组血清 miR-122、miR-17 表达量及 HBV-DNA 均高于对照组，且显著性组的血清

miR-122、miR-17 表达水平均低于无纤维化组与非显著性组（P＜0.05）。血清 miR-122 与 miR-17
呈正相关（r=0.734，P＜0.05）。Logistic 多元回归分析提示糖尿病史、饮酒史、CHB 病程≥5 年是

CHB 患者肝纤维化发生的危险因素，而血清 miR-122、miR-17 相对增高是预防肝纤维化的保护性

因素（P＜0.05）。血清 miR-122、miR-17 单独与联合预测肝纤维化的 AUC 分别为 0.781、0.798、
0.899。结论 随着 CHB 患者肝纤维化加重，血清 miR-122、miR-17 表达量下降，且二者对肝纤维

化的发生有一定预测价值。 
结论   随着 CHB 患者肝纤维化加重，血清 miR-122、miR-17 表达量下降，且二者对肝纤维化的

发生有一定预测价值。 
关键字 慢性乙型肝炎；肝纤维化；微小核糖核酸-122；微小核糖核酸-17 
 
 
PU-0302  

晚期妊娠合并完全型心内膜垫缺损并重度肺动脉高压 
 

高甜、喻安永、孙田静、黄晓飞、刘婷婷、李玉林、胡权 
遵义医科大学附属医院急诊科 

 
目的   现报告 1 例我院成功救治的晚期妊娠合并完全性心内膜垫缺损并重度肺动脉高压患者 1 例，

并结合文献分析其治疗过程，以期为晚妊娠合并完全性心内膜垫缺损并重度肺动脉高压的治疗提供

参考。 
方法   个案报道 
结果   现报告 1 例我院成功救治的晚期妊娠合并完全性心内膜垫缺损并重度肺动脉高压患者 1 例，
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并结合文献分析其治疗过程，以期为晚妊娠合并完全性心内膜垫缺损并重度肺动脉高压的治疗提供

参考。 
结论   完全性心内膜垫缺损是一种极其罕见先天性心脏病，约占先天性心脏畸形的 3%，由于常合

并有其他复杂畸形，大部分在儿童时期死亡，很少能够存活至成年，而晚期妊娠合并完全性心内膜

垫缺损并重度肺动脉高压更是非常罕见且严重威胁孕产妇和婴儿生命安全的疾病，极易导致孕产妇

心力衰竭及死亡。现报告 1 例我院成功救治的晚期妊娠合并完全性心内膜垫缺损并重度肺动脉高压

患者 1 例，并结合文献分析其治疗过程，以期为晚妊娠合并完全性心内膜垫缺损并重度肺动脉高压

的治疗提供参考。 
关键字 先天性心脏病；完全型心内膜垫缺损；重度肺动脉高压；孕产妇；卵圆孔未闭 
 
 
PU-0303  

一例急性重症胰腺炎致 ARDS 患者行 ECMO 治疗个案护理 
 

苏菲、李彦汶 
连云港市第一人民医院 

 
目的   重症胰腺炎在临床中较为常见，其病情危急且发展较快，若不能做好及时有效的处理将会对

患者的器官造成损伤，严重的患者会表现为多种器官衰竭。急性呼吸窘迫综合征（ARDS）是由创

伤、感染、休克、误吸等引起的以进行性呼吸窘迫、顽固性低氧血症、肺顺应性下降、肺广泛严重

渗出、肺水肿为特征的临床综合征。急性吸窘迫综合征时需要给予呼吸支持治疗，行高流量氧疗、

无创呼吸机辅助通气后氧合改善不明显时要尽早给 予有创呼吸机辅助通气。 
 
 
PU-0304  

探索一体化链式创伤急救护理模式 
在急性严重性创伤患者中的应用 

 
方百宇 

宿迁市第一人民医院 
 
目的    探讨一体化链式创伤急救护理模式在急性严重性创伤患者中的应用效果。 
方法    将我院 2019 年 1 月-2020 年 1 月 80 例急性严重性创伤患者，信封随机法分二组。对照组

给予常规护理，实验组实施一体化链式创伤急救护理模式。比较两组护理开始和护理后 APACHEII
评分值、护理满意度、急救的时间、患者生命体征恢复平稳的时间。 
结果    实验组 APACHEII 评分值、护理满意度、急救的时间、患者生命体征恢复平稳的时间和对

照组比较，存在显著差异，P＜0.05。 
结论    急性严重性创伤患者实施一体化链式创伤急救护理模式可缩短救治时间，稳定患者生命体

征，提高护理满意度。 
关键字 一体化链式；创伤急救护理模式；急性严重性创伤患者；应用效果 
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PU-0305  

新型导联收纳装置在心电图机使用中的应用 
 

王浩 
宿迁市第一人民医院 

 
目的   设计一种新型导联收纳装置可以帮助快速整理导联线。 
方法   设计了一种新型导联收纳装置可以帮助快速整理导联线，并且通过设计量表，对改良前后的

数据进行对比。 
结果   使用该装置后，心电图完成时间和医护满意度明显提高。 
结论   使用新型导联收纳装置可以帮助快速整理导联线，心电图完成时间和医护满意度明显提高。 
关键字 心电图机  导联收纳  整理  
 
PU-0306  

包头市某城区 2019-2020 年院前急救患者疾病谱特征分析 
 

杨叶 
内蒙古科技大学包头医学院第一附属医院 

 
目的   分析本地区院前急救患者疾病谱，为改善院前急救措施提供科学依据。 
方法   回顾性分析本院 2019 年 1 月至 2020 年 12 月 4759 例院前急救病例进行统计分析。 
结果   院前急救患者中以男性居多，院前急救疾病谱前 6 位分别是创伤、心血管疾病、脑血管疾病、

消化系统疾病、呼吸系统疾病、急性中毒，占总有效病例 79.72%。 
结论   以院前急救患者的疾病谱为依据, 对院前急救医护人员进行针对性培训，同时调整出诊药

物、器械，对院前急救工作具有重大意义。 
关键字  
 
 
PU-0307  

车祸伤的院前 120 急救护理与转运措施分析 
 

包金泳 
宿迁市第一人民医院 

 
目的   研究车祸伤院前 120 急救护理和转运措施。方法：选取 2020 年车祸伤患者为研究对象，病

例数 1028 例，全部患者均实施院前 120 急救护理和转运，观察抢救后患者治疗效果。 
方法   患者院前 120 急救护理方法包括：（1）评估病情，在 120 达到现场后，护理人员需要及时

帮助患者远离致伤环境，要求仔细监测患者生命指标，如精神状态与脉搏等，快速评估患者受伤状

况，同时进行院前抢救处理。如果发生多人受伤情况，需要判断患者受伤情况，针对受伤严重会危

及生命安全患者首先救治，根据先重后轻原则进行抢救处理[2]。（2）确保气道通畅，选择措施包括：

对口腔与呼吸道分泌物及时处理；针对舌后坠可以呼吸患者托起下颌，选择舌钳拉出舌体，再将患

者头部转向旁侧，创建气道，避免患者窒息；如果患者呼吸困难应该进行氧气支持，针对呼吸、心

搏骤停患者实施心肺复苏抢救，并予以人工呼吸与胸外按压等。（3）创建静脉通道，确保血液循环。

向患者创建静脉通路，用静脉留置针进行治疗，确保液体有效输入体内，同时保证电解质与酸碱平

衡。针对严重复合伤患者，或者发生休克患者，应该创建两条以上静脉通道。对于腹腔脏器或下肢

损伤患者，静脉通道应该选择颈部、上肢，以便于抢救。整个抢救过程护士需要观察液体通畅情况，

仔细检查抢救药物，防止发生用药错误等问题。（4）止血处理，选择敷料加压处理，对伤口表面进
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行包扎，针对四肢损伤患者进行止血处理，同时抬高伤肢，预防再次出血。对下肢大动脉出血患者，

结扎选择大腿中部，并注明结扎标志与时间[3]。 
结果   1028 例患者抢救后，667 例显效，359 例有效，2 例无效，抢救成功率 99.80%。 
结论   为车祸伤患者进行院前 120 急救和转运，维持呼吸道顺畅，可以提升患者救治效果，保证患

者生命安全。 
关键字  
 
 
PU-0308  

急诊期行高压氧治疗对脑梗死患者的临床疗效观察 
 

曹广秋 
宿迁市第一人民医院 

 
目的   为脑梗死患者提供高压氧治疗并分析治疗效果 
方法   选取 2017 年 3 月到 2019 年 3 月在本院接受治疗的 100 例脑梗死患者，将实施高压氧治疗

的设定为观察组（50 例），将实施常规治疗的设定为对照组（50 例），对比两组患者在治疗效果和

ADL 评分两方面的差异。 
结果   观察组治疗有效率显著高于对照组（P<0.05），观察组两个疗程后的 ADL 评分显著高于对照

组（P<0.05）。 
结论   为脑梗死患者提供高压氧治疗能够显著提高治疗有效率，改善患者疾病症状。 
关键字 高压氧治疗 急诊期 脑梗死 
 
 
PU-0309  

大型三甲综合医院两院区急诊患者 
就诊体验满意度现状调查与分析 

 
南星羽、彭庆荣、杨丽萍 
连云港市第一人民医院 

 
目的   针对急诊患者的就医体验展开满意度调查，找出服务过程中存在的问题与不足，为急诊患者

就诊体验满意度提升提供参考依据。 
方法   选取 2018-2019 年期间于某三甲综合医院急诊科就诊的患者或家属，调查其就医体验过程

中的满意度。 
结果   患者满意率、认同度、忠诚度较上期均有上升； 患者满意率相对较高的环节是身份核查环

节、服务感知环节等，较低的环节是价格感知环节、后勤环节等。 
结论   重视急诊患者就医体验，提高急诊医护服务水平，加强后勤服务意识，优化急诊环境。 
关键字 急诊；就诊体验；满意度 
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PU-0310  

骨髓腔内输液技术在创伤性休克患者中的应用研究 
 

南星羽、彭庆荣、杨丽萍 
连云港市第一人民医院 

 
目的   探讨骨髓内输液技术在创伤性休克患者中的应用效果，以提高创伤患者的抢救成功率。 
方法   选择 2019 年 10 月-2020 年 10 月入本院（两院区）急诊抢救室的严重创伤患者为研究对象，

随机分为干预组 40 例和对照组 40 例。对照组采用外周静脉输液，干预组采用骨髓腔输液技术，比

较两组抢救成功率及 1h 内死亡率、临床疗效、输液速度等结果。 
结果   骨髓腔输液组抢救成功率为 92%（23/25）高于外周静脉输液技术组 68%（17/25）（=4.500，
P＜0.05，差异有统计学意义)；两组 1h 内死亡率分别为对照组 16%（4/25）、试验组 8%（2/25），
P＞0.05，差异无统计学意义。骨髓腔输液组输液通道建立时间、首次给药时间、血压回升时间、心

率恢复时间、抢救室停留时间均短于对照组，均 P＜0.01，有显著性差异。常压下输液速度：对照

组与试验组差异无统计学意义（P＞0.05）；加压后输液速度：试验组显著高于对照组，P＜0.01，
差异有统计学意义。 
结论   骨髓腔输液技术在创伤性休克患者的急救中，能够快速建立输液通道，提高抢救效果及抢救

成功率，有较高的临床应用价值。 
关键字 骨髓腔内输液技术；创伤性休克；急救护理；输液通道 
 
 
PU-0311  

超声心动图评分系统预测肺动脉高压的血流动力学特征 
 

李俊 1、赵勤华 2、宫素岗 2、王岚 2、刘锦铭 2 
1. 上海健康医学院附属周浦医院 

2. 同济大学附属上海市肺科医院肺循环科 
 
目的   评价超声心动图评分系统无创评估肺动脉高压患者血流动力学特征。 
方法   选取同济大学附属上海市肺科医院肺循环科 2015 年 8 月至 2018 年 7 月经右心导管检查确

诊 的左心疾病相关性肺动脉高压,即血流动力学为毛细血管后肺动脉高压 (post-PH)患者 85 例, 并
回顾性抽样同期经右心导管检查确诊的动脉性肺动脉高压,即血流动力学为毛细血管前肺动 脉高压 
(pre-PH)患者 65 例。分析 2 组患者超声心动图各参数的差异,利用 logistic 回归分析 建立区分肺动

脉高压患者 2 种血流动力学特征模型。 
结果   经多因素回归分析显示,左心房内 径、左心室收缩末期内径、右心房压力、二尖瓣 E/Em 为 
post-PH 患者的独立预测因素。建立 超声心动图评分系统 [左心房内径≥38 5mm 为 2 分,左心室收

缩末期内径≥28 5mm 为 1 分, 右心房压力≥8mmHg (1mmHg=0 133kPa)为 1 分,二尖瓣 E/Em≥8 6
为 1 分]。利用该评 分系统≥2 分诊断 post-PH 的曲线下面积为 0.969,敏感度为 95.3%,特异度为

89.2%。 
结论   利 用上述超声心动图评分系统≥2 分有助于预测肺动脉高压患者血流动力学为 post-PH。 
关键字 高血压,肺性;超声心动描记术;血流动力学 
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PU-0312  

突发公共卫生危机事件中连云港地区 
护士群体心理韧性的调查研究 

 
李海红 

连云港市第一人民医院 
 
目的   调研疫情期间护理人员的心理韧性现状及影响因素，提升突发公共危机事件中护理人员心理

韧性提供理论依据，从而进一步提高护理人员的岗位胜任力及提升护理质量。 
方法   结合文献检索，根据需求设计一般人口学资料调查表，将一般人口学资料调查表、心理韧性

量表、家庭关怀指数评分、领悟社会支持量表、匹兹堡睡眠指数量表利用问卷星工具整合为一个调

查问卷做为本次研究的研究工具。 
结果   护理人员心理韧性与社会支持、睡眠质量、家庭支持的相关性分析发现，心理韧性与社会支

持、家庭支持呈正相关，与睡眠质量呈负相关。 
结论   疫情期间提高护士心理韧性对促进护士群体的身心健康，提高护理安全和质量具有重大意

义。 
关键字 疫情期间；连云港地区护士群体；心理 
 
 
PU-0313  

CBP 治疗对肾功能障碍感染性休克患者 
内环境稳定的作用效果研究 

 
高元标、孙乐标、李翠、陆清平 

琼海市人民医院 
 
目的   连续血液净化（Continuous blood purification，CBP）治疗对肾功能障碍感染性休克患者内

环境稳定的影响。 
方法   选取 2017 年 1 月-2019 年 1 月我院收治的肾功能障碍感染性休克患者 100 例，按照完全随

机法将所有患者随机分为常规治疗组和 CBP 组各 50 例。常规治疗组患者采用常规血液净化治疗，

CBP 组采用连续血液净化治疗。评价两组患者肾功能、免疫功能、血气指标、机体电解质、治疗效

果及并发症发生情况。 
结果   治疗后 CBP 组尿素氮、血肌酐水平低于常规治疗组，Cys C、Urea 水平高于常规治疗组（P
＜0.05）。治疗后 CBP 组 CD3+、CD4+、CD4+/CD8+水平高于常规治疗组，CD8+水平低于常规治

疗组（P＜0.05）。治疗后 CBP 组动脉血氧分压、HCO3-、pH 水平高于常规治疗组（P＜0.05）。治

疗后 CBP 组 Cl-、Ca2+、Na+、K+水平低于常规治疗组（P＜0.05）。CBP 组治疗总有效率高于常

规治疗组（P＜0.05）。CBP 组总并发症发生率低于常规治疗组（P＜0.05）。 
结论   CBP 可显著改善肾功能障碍感染性休克患者临床症状，纠正机体电解失衡，维持内环境稳

定，效果显著，且安全性较高。 
关键字  
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PU-0314  

The Effect of HO-1 on NLRP3 Inflammasome and Its Related 
Inflammatory Mediators in Sepsis -Associated Lung Injury 

 
Xingqi Deng 

Department of Emergency and Intensive Medicine, Shanghai University of Medicine & Health Sciences Affiliated 
Zhoupu Hospital, Shanghai, PR China 

 
To analyze the effect of heme oxygenase-1 (HO-1) on NLRP3 inflammasome and its associated 
inflammatory mediators in sepsis induced lung injury. a total of 42 SPF male mice were selected, 
the mice model of sepsis-associated lung injury was established by cecal ligation and perforation, 
and 10 mice were killed at the time of 0, 3, 6, 12 and 24 hours and lung tissue samples were taken. 
32 mice were randomly divided into sham operation group (normal saline), model group (normal 
saline), HO-1 activator group (hemin), HO-1 inhibitor group (zinc porphyrin ZnPP), with 8 mice in 
each group. PCR was used to detect the expression of mRNA of NLRP3, ASC and Caspase-1 in 
lung tissues of lung injury mice. ELISA was used to detect the expression of NLRP3 
inflammasome-related cytokines IL-1 and IL-18 in lung tissues of lung injury mice. The mRNA and 
protein expressions of HO-1, NLRP3, ASC, Caspase-1 were detected by PCR and Weatern blot. 
The expression of IL-1 and IL-18 in lung tissues of mice was detected by ELISA. the expressions 
of mRNA of NLRP3, ASC and Caspase-1 in the lung tissues of mice increased significantly with 
the time of model-induced lung injury. Among them, the increase was significant at 24 hours. The 
expression levels of IL-1 and IL-18 in the lung tissues of mice showed a gradually increasing trend, 
and the activation of NLRP3 inflammasome promoted the release of these two cytokines. The 
expressions of mRNA and protein of HO-1 in the activator group were significantly higher than 
those in the model group, and the expressions of mRNA and protein of NLRP3, ASC, Caspase-1 
were significantly lower than those in the model group, with statistically significant differences (P < 
0.05). The expressions of mRNA and protein of HO-1 in the inhibitor group were significantly lower 
than those in the model group, and the expressions of mRNA and protein of NLRP3, ASC, 
Caspase-1 were significantly higher than those in the model group, with statistically significant 
differences (P < 0.05). Expression levels of IL-1 and IL-18 in the lung tissues of HO-1 activator 
group were significantly lower than that of the model group (P < 0.05), and the expression levels of 
IL-1 and IL-18 in the lung tissues of the inhibitor group were significantly higher than that of the 
activator group (P < 0.05), with no statistically significant difference (P > 0.05). NLRP3 
inflammasome and its related inflammatory mediators are involved in the formation of 
sepsis-associated lung injury, and HO-1 activation can significantly reduce the sepsis-associated 
lung injury, and the related mechanism may be related to the inhibition of NLRP3 inflammasome 
and its related inflammatory mediators by HO-1 activation. 
Key words  Sepsis; Lung Injury; Ho - 1; Nlrp3 Inflammasome; Inflammatory Mediators 
 
 
PU-0315  

SIRT1 联合 CTRP5 对慢性阻塞性肺疾病 
急性加重期患者预后不良的预测价值 

 
高元标、龙借帆、李翠、王妹妹、肖钦晓 

琼海市人民医院 
 
目的   探讨沉默信息调节因子 2 相关酶 1(SIRT1)联合补体 1q/肿瘤坏死因子相关蛋白 5(CTRP5)对
慢性阻塞性肺疾病急性加重期(AECOPD)患者预后不良的预测价值。 
方法   选取我院 2019 年 1 月至 2019 年 12 月收治的例 152 例 COPD 患者，根据病情程度分为急

性加重期组(n=84)和稳定期组(n=68)，随访 1年根据预后情况将急性加重期组分为预后不良组(n=32)
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和预后良好组(n=52)。比较各组血清 SIRT1、CTRP5 水平，多因素逐步 Logistics 回归分析 AECOPD
患者预后不良影响因素，ROC 曲线分析 SIRT1 联合 CTRP5 对 AECOPD 患者预后不良的预测价值。 
结果   急性加重期组血清 SIRT1 水平明显低于稳定期组，CTRP5 水平明显高于稳定期组(P＜
0.05)。预后不良组血清 SIRT1 水平明显低于预后良好组，CTRP5 水平明显高于预后良好组(P＜
0.05)。多因素逐步 Logistics 回归分析显示，年龄≥60 岁(OR=1.389，95%CI：1.052～1.632)、合

并肺心病(OR=4.575，95%CI：2.143～8.322)、机械通气(OR=3.804，95%CI：1.695～7.705)、高

血清 CTRP5 水平(OR=4.073，95%CI：2.604～8.082)为 AECOPD 患者预后不良独立危险因素，

高血清 CTRP5 水平(OR=0.976，95%CI：0.881～1.082)为独立保护因素(P＜0.05)。 
结论   AECOPD 患者血清 SIRT1 水平明显降低，CTRP5 水平明显提高，为预后不良独立影响因

素，联合检测能提高预后不良预测价值。 
关键字  
 
PU-0316  

超声心动图参数预测左心疾病 
相关性肺动脉高压的血流动力学特征 

 
李俊 1、赵勤华 2、宫素岗 2、王岚 2、刘锦铭 2 

1. 上海健康医学院附属周浦医院 
2. 同济大学附属上海市肺科医院肺循环科 

 
目的   评价简化的超声心动图（ｅｃｈｏｃａｒｄｉｏｇｒａｐｈｙ，Ｅｃｈｏ）参数无创性评估

左心疾病相关性肺动脉 高压（ＰＨ－ＬＨＤ）患者的血流动力学特征。 
方法   回顾性分析同济大学附属上海市肺科医院肺循环科２０１５年 ８月—２０１８年７月经右

心导管（ＲＨＣ）确诊的８５例 ＰＨ－ＬＨＤ 患 者，根据血流动力学将其分为孤立性毛细血管 后
肺动脉高压（Ｉｐｃ－ＰＨ）组７２例，毛细血管前－后混合性肺动脉高压（Ｃｐｃ－ＰＨ）组１

３例。收集所有患者的临床 资料、Ｅｃｈｏ参数，以及血流动力学数据。ＲＨＣ检查与Ｅｃｈｏ检

查间隔１周以内。分析Ｅｃｈｏ各参数的差异，利用 ｌｏｇｉｓｔｉｃ回归分析建立 预 测 ＰＨ

－ＬＨＤ 患者血流动力学特征的模型。 
结果   Ｃｐｃ－ＰＨ 组 患 者 的 主 肺 动 脉 内 径 ［（３２．０±４．２）ｍｍ］、肺动脉收缩

压［ＰＡＳＰ，（７５．９±２１．０）ｍｍＨｇ（１ｍｍＨｇ＝０．１３３ｋＰａ）］、右心室游离

壁厚度 ［（７．８±１．４）ｍｍ］、收缩期右心房横径［（５０．１±８．３）ｍｍ］、收缩期右心房

纵径［（６２．１±１２．４）ｍｍ］和舒张期右 心室横径［ＲＶＤｄ，（３９．５±６．７）ｍｍ］

的数值均显著高于Ｉｃｐ－ＰＨ 组［（２８．１±５．３）ｍｍ、（５４．０±１３．９）ｍｍＨｇ、 
（６．６±１．４）ｍｍ、（４４．７±７．７）ｍｍ、（５５．２±９．８）ｍｍ、（３４．４±５．９）

ｍｍ，Ｐ 值 分 别＜０．０１、０．０５］。经 多 因 素 ｌｏｇｉｓｔｉｃ回归分析显示，ＰＡ

ＳＰ和 ＲＶＤｄ均 为 诊 断 Ｃｐｃ－ＰＨ 的独立预测因子，两 者 联 合（ＰＡＳＰ≥６２．５ ｍ
ｍＨｇ， ＲＶＤｄ≥３５．６ｍｍ）诊断 Ｃｐｃ－ＰＨ 的 ＲＯＣ的 ＡＵＣ为０．８７４，灵敏

度为０．８４６，特异度为０．７７８。 
结论   ＰＨ－ＬＤＨ 患者可以通过 Ｅｃｈｏ参数的 ＰＡＳＰ和 ＲＶＤｄ联合预测其血流动力

学特征。 
关键字 高血压，肺性；血流动力学；左心疾病；超声心动图 
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PU-0317  

不同营养支持方式对血流动力学不稳定脓毒性休克患者 
 T 淋巴细胞亚群及疾病预后的影响 

 
戴晓勇、陈永珍、叶宥文、杨晓英 

上海市杨浦区中心医院 
 
目的   探讨不同营养支持方式对血流动力学不稳定的脓毒性休克患者 T 淋巴细胞亚群及预后的影

响 。  
方法   ９６ 例脓毒性休克患者 ，根据营养支持方式的不同 ，分为肠内营养组（EN 组 ，n＝ ５
１）和肠外营养组（PN 组 ，n＝ ４５） ，分别于入住 ICU 后尽早给予能全力 、卡文 ，目标热

量为 ２０～ ２５ kCal／（kg · d） 。 比较两组患者的治疗前后营养 、T 淋巴细胞亚群指标及预

后情况 。 
结果   治疗后 １ 、７ d ，两组血清白蛋白（ALB） 、血红蛋白（HB） 、前白蛋白（PA）水平

均较治疗前显著升高（P＜０.０５） ；两组治疗前 、治疗后 １ 、７ d 各营养指标水平比较 ，
差异均无统计学意义（P＞ ０.０５） 。 治疗后 ７ 
d ，两组免疫功能指标均较治疗前显著改善（P＜ ０.０５） ；两组不同时刻 T 淋巴细胞比较 ，
差异均无统计学意义（P＞ ０.０５） 。 两组 ICU 住院时间 、连续性肾脏替代治疗（CRRT ）
时间 、机械通气时间 、A-PACHE II 评分 、院内感染率 、２８ d 病死率比较 ，差异均无统计

学意义（P＞ ０.０５） 。 PN 组呕吐和腹泻 、急性结肠假性梗阻 、肠缺血发生率及使用胃肠动

力药物比例均较 EN 组明显降低（P ＜ ０.０５） 。 
结论   血流动力学不稳定的脓毒症休克患者早期给予 PN 支持策略的效果优于 EN ，不仅能改善

营养状况 ，增强免疫功能 ，还能降低胃肠道并发症 
关键字  
 
 
PU-0318  

双相气道正压通气治疗急性固体光气中毒的护理体会 
 

王惠 
连云港市第一人民医院 

 
目的    探讨双相气道正压通气治疗急性固体光气中毒的护理体会。 
方法   选取我院于 2018 年 6 月～2019 年 6 月间收治的 11 例性固体光气中毒患者作为研究对象，

所有患者均采用双相气道正压通气治疗，同时给予相应的临床护理干预。对实施护理干预后的效果

进行观察记录及比较。 
结果   所有患者均在对症治疗和护理后病情稳定且趋于好转；使用 BiPAP 通气治疗 5～7d 后待呼

吸系统症状全部消失并停止 BiPAP；治疗 10～21d 后，所有患者生命体征平稳且完全恢复正常，实

验室以及影像学检查均提示正常，给予出院。 
结论   对于双相气道正压通气治疗治疗急性固体光气中毒的患者实施护理时，通过心理干预、呼吸

机使用以及并发症护理等干预措施，能有效提高治疗效果，确保患者的生命安全得以保障，鉴于临

床推广应用。 
关键字 双相气道正压通气；急性固体光气中毒；护理体会 
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PU-0319  

早期心理护理干预对脑卒中病人 
焦虑和抑郁症状影响的 Meta 分析 

 
王海红 

连云港市第一人民医院 
 
目的   系统评价早期心理护理干预对脑卒中患者焦虑和抑郁症状的影响。 
方法   计算机检索 PubMed、Web of science、中国期刊全文数据库(CNKI)、万方和中国维普等数

据库中关于早期心理护理干预对脑卒中患者焦虑和抑郁症状的影响的临床对照试验。汇总数据采用

RevMan 5.3 软件进行 Meta 分析。  
结果   最终纳入 15 个临床对照试验，包括 1684 例脑卒中患者，其中早期心理护理干预组 843 例，

对照组 841 例。Meta 分析结果表明：干预前，早期心理护理干预组与对照组脑卒中患者焦虑量表

评分和抑郁量表评分均无明显差异（分别为 SMD＝0.04，95%CI：-0.08，0.16，P=0.99；SMD＝

0.06，95%CI：-0.05，0.17，P=0.99））；干预后，早期心理护理干预组患者的焦虑量表评分和抑郁

量表评分显著低于对照组患者，两组之间差异有统计学意义（分别为SMD＝-1.32 和 95% CI：-1.80，
-0.84 ，P＜0.00001；SMD＝-2.39 和 95% CI：-3.29，-1.50，P＜0.00001)。 
结论   研究表明早期心理护理干预可有效地改善脑卒中患者的焦虑和抑郁症状，减轻患者负性情

绪，提高脑卒中患者的生活质量。由于纳入文献数量及质量有限，上述结论尚需大样本、高质量、

多中心的临床研究加以验证。 
关键字 早期心理护理干预；脑卒中；焦虑；抑郁；Meta 分析 
 
PU-0320  

CSS 和 NIHSS 对急性缺血性脑卒中患者预后的预测价值比较 
 

高元标、叶勇、符金岛、程飞 
琼海市人民医院 

 
目的   较 CSS 和 NIHSS 对急性缺血性脑卒中住院患者 1 月内死亡的预测价值 
方法   回顾性分析 2015 年 1 月到 2018 年 11 月内我院诊断为急性脑梗死的 292 例患者临床资料。

根据患者入院后 30 天内患者临床结局分为生存组和死亡组。入院后分别使用 CSS 量表和 NIHSS
量对相同患者进行评分并记录。比较两组一般资料，并绘制 CSS 和 NIHSS 区分 CIS 预后的 ROC
曲线，Youden 指数确定最佳诊断切点 
结果   死亡组（107 例）和生存组（185 例）临床资料无差异，死亡组的 CSS 和 NIHSS 评分明显

高于生存组（P>0.05）。CSS 和 NIHSS 评分越高，患者死亡风险越高（P<0.05）。CSS 和 NIHSS
评分预测患者死亡 ROC 曲线的曲线下面积分别为 0.796 和 0.794，最近诊断切点分别为 25 分和 10
分 
结论   CSS 和 NIHSS 评分对预测急性缺血性脑卒中住院患者 1 个月内死亡情况都具有较高价值。 
关键字  
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PU-0321  

 骨髓腔输液规范化疼痛管理模式 
在急诊危重症清醒患者中的应用 

 
南星羽、彭庆荣、杨丽萍 
连云港市第一人民医院 

 
目的   探讨规范化疼痛管理模式在接受骨髓腔输液的急诊危重症清醒患者中的应用效果 
方法   选取 2019 年 2 月-2020 年 9 月在本院急诊抢救室就诊的 50 例应用骨髓腔输液的急危重症

清醒患者，分为对照组 25 例和观察组 25 例，对照组按照常规镇痛方法，观察组采用规范化疼痛管

理，比较两者 VAS 疼痛评分、中重度疼痛发生率、护理服务满意度等指标。 
结果   结果：输液后 2h、4h、6h、8h 时观察组 VAS 疼痛评分均低于对照组，P＜0.001；应用骨

髓腔输液 8h 内，观察组中、重度疼痛发生率分别为 20%、4%，低于对照组的 60%、24%；观察组

在缓解疼痛、舒适度、急诊就诊体验等三个方面的护理满意度均高于对照组(P＜0.001)。差异均具

有统计学意义。 
结论   本研究创建的骨髓腔输液规范化疼痛管理模式，有利于提高疼痛控制率，减轻患者负性情绪，

可以提高患者护理服务满意度，值得在临床推广。 
关键字  骨髓腔输液；疼痛管理；急危重症 
 
 
PU-0322  

稳心颗粒联合美托洛尔治疗老年冠心病心律失常的治疗效果评价 
 

刘广精 
琼海市人民医院 

 
目的   探究稳心颗粒联合美托洛尔治疗老年冠心病心律失常的治疗效果。 
方法   选取我院 2018年 1月到 2020年 12月收治的老年冠心病心律失常患者 75例作为研究对象，

采用随机数字表法将患者分成实验组和对照组，实验组患者 38 例，对照组患者 37 例，对照组采取

美托洛尔治疗，实验组在对照组的基础上联合稳心颗粒治疗，比较两组患者的临床治疗效果 
结果   对照组患者的治疗总有效率为 70.27%，实验组患者的治疗总有效率为 92.10%，实验组患

者的治疗总有效率明显高于对照组，组间数据差距显著（P＜0.05）。治疗前，两组患者的期前收缩

情况差距不明显（P＞0.05）；治疗后两组患者的期前收缩次数均少于治疗前，且实验组的期前收缩

次数明均少于对照组，组间数据差距显著（P＜0.05）。治疗前，两组患者的 24h 动态心电图指标差

距不明显（P＞0.05）；治疗后，两组患者的 24h 动态心电图指标均低于治疗前，且实验组患者的 24h
动态心电图指标均优于对照组，组间数据差距显著（P＜0.05）。 
结论   在老年冠心病心律失患的治疗中应用稳心颗粒联合美托洛尔治疗，可以有效改善患者的心律

失常症状，且具有较高的安全性，值得临床应用。 
关键字  
 
PU-0323  

两种敷料预防防护用具相关 DRPI 的效果观察 
 

赵婷 
连云港市第一人民医院 

 
目的   观察两种敷料在新冠病毒肺炎疫情下医护人员预防 DRPI 的效果。 
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方法   选择 2020 年 01 月 31 日—02 月 14 日期间连云港市第一人民医院新冠病毒肺炎一线工作的

104 例医护人员，按照防护用具接触处皮肤不同的保护方法，随机分为泡沫敷料组、水胶体敷料组，

每组各 52 例，比较 2 组医护人员头面部及耳廓周围局部皮肤 DRPI 发生率和严重程度。 
结果   2 组医护人员均无 I 期以上 DRPI 发生；泡沫敷料组 DRPI 发生率 28.85％，水胶体敷料组为

11.54％，2 组比较差异有统计学意义(c2=4.833，P<0.05)。 
结论   两种敷料均有明显预防在新冠病毒肺炎疫情下一线防疫中医护人员 DRPI 的发生，能有效降

低 I 期皮肤损伤的发生率，但在预防隔离不同需求下两种敷料有明显的区别效果。 
关键字 新冠状病毒疫情；DRPI；预防性敷料 
 
 
PU-0324  

大麻素水解酶抑制剂对心脏骤停-心肺复苏后 
心肌损伤保护作用的研究进展 

 
梁婧、周满红 

遵义市第一人民医院（遵义医学院第三附属医院） 
 
目的   心脏骤停-心肺复苏（CA-CPR）后的心肌损伤与心肌缺血-再灌注损伤（IRI）有关，IRI 的

主要机制包括氧化应激、炎症反应、钙超载等。调节内源性大麻素系统以提高内源性大麻素水平，

是继亚低温疗法后减轻心肌 IRI 的新策略。研究显示，在 CA-CPR 后动物的心肌 IRI 中，大麻素水

解酶抑制剂对氧化应激损伤、炎症反应、钙超载具有一定的抑制效应，同时还能减轻心肌线粒体的

损伤，提高复苏后的心肌功能和改善预后。本文就大麻素水解酶抑制剂对 CA-CPR 后心肌损伤的保

护作用做一综述。 
方法   1 CA-CPR 后心肌损伤的机制 
结果   内源性大麻素通过扩张血管、减轻钙超载、减少自由基产生等途径参与心肌 IRI 的保护作用，

而大麻素水解酶降解 AEA 和 2-AG 产生 AA，从而使这种保护作用减弱。相反，大麻素水解酶抑制

剂通过抑制大麻素水解酶对大麻素的水解作用，提高内源性大麻素水平，因而对 CA-CPR 后的心肌

损伤起到一定的保护作用。 
结论   内源性大麻素通过扩张血管、减轻钙超载、减少自由基产生等途径参与心肌 IRI 的保护作用，

而大麻素水解酶降解 AEA 和 2-AG 产生 AA，从而使这种保护作用减弱。相反，大麻素水解酶抑制

剂通过抑制大麻素水解酶对大麻素的水解作用，提高内源性大麻素水平，因而对 CA-CPR 后的心肌

损伤起到一定的保护作用。目前虽已有研究表明，使用大麻素水解酶抑制剂对 CA-CPR 后大鼠的心、

肺、脑均具有保护作用[37-38]，并且使用大麻素水解酶基因敲除小鼠来证实大麻素水解酶在心肺复

苏过程中的保护作用[27]，但其具体的作用机制还有待更加深入细致的研究来予以揭示。人们虽研制

出了多种大麻素水解酶抑制剂，但关于这些抑制剂保护 CA-CPR 后心肌损伤的相关研究报道仍然较

少；因此，关于大麻素水解酶抑制剂保护心肌的作用仍需要更深入的研究。 
关键字  
 
PU-0325  

Mesenchymal stem cell exosomes reverse acute lung injury 
through Nrf-2/ARE and NF-KB signaling pathways 

 
Xingqi Deng 

Zhoupu Hospital of Shanghai Pudong New Area ，shanghai  china 
 
Acute lung injury (ALI) is associated with histopathological diffuse alveolar damage. The potential 
role of mesenchymal stem cells (MSCs) in the treatment of various clinical disorders have been 
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widely documented, such as those for ALI. Recent evidence has demonstrated that exosomes 
from endothelial progenitor cells can improve outcomes of the ipopolysaccharide (LPS)-induced 
ALI. However, there has been no research on the potential role of MSC-exosomes in the treatment 
of sepsis-induced ALI, which is worth further exploration. Thus, the objective of our study was to 
identify whether the MSC-exosomes could reverse ALI. The ALI model induced by LPS was 
established in this study. MTT assay was performed to test cell proliferation. Expression of 
inflammatory factors (TNF-α, IL-6, and IL-10) in the LPS-treated type II alveolar 
epithelial cells (AECs) (MLE-12) was detected by ELISA. After co-culture of MSC exosomes with 
LPS-treated MLE-12 cells, we found that the cell proliferation of MLE- 12 cells gradually increased. 
Furthermore, we selected five of the Nrf-2/ARE- and NF-κB signaling pathway-related genes to 
explore if MSC-exosomes could reverse LPS-induced ALI through Nrf-2/ARE and NF-κB signaling 
pathways. QRT-PCR and western blot experiment results showed that the expression of these five 
genes were significantly regulated after stimulation with high-concentration LPS and exosome 
intervention. Taken together, these findings highlighted the fact that MSC-exosomes could reverse 
ALI through the Nrf-2/ARE and NF-κB signaling pathways. The MSC-exosome may be the 
potential future therapeutic strategy for the treatment of ALI.  
Key words Acute lung injury, Mesenchymal stem cell, Exosome  
 
 
PU-0326  

以意识障碍为首发表现的曼陀罗中毒 2 例报告 
 

赵国华 
天津蓟县人民医院 

 
目的    通过对 2 例曼陀罗中毒的临床分析，为早期识别曼陀罗中毒提供借鉴。 
方法    通过病史采集、查体和实验室检验结果分析判断。 
结果     2 例患者食物中毒原因均是误食曼陀罗的叶子。 
结论     对于以意识障碍为首发症状就诊的曼陀罗中毒患者，应详细询问病史、认真查体，完善各

项检查以避免将其误诊。 
关键字 食物中毒 曼陀罗 误诊 
 
PU-0327  

体检中心医务人员的职业认同感现状 
及其与工作压力源的关系研究 

 
高元标、林冠旭、苏小金、符勇 

琼海市人民医院 
 
目的   探讨体检中心医务人员的职业认同感现状及其与工作压力源的关系 
方法   本次调查开展时间为 2021 年 2 月～2021 年 5 月，调查研究对象来自本市 6 家综合性医院

体检中心的在岗医务人员。采用自制的一般人口学资料调查表、职业认同量表、工作压力源量表对

其展开调查，体检中心医务人员的职业认同感现状及其与工作压力源的相关性采用 Pearson 相关性

分析分析和层级回归分析。 
结果   本次调查共发放问卷 395 份，回收有效问卷 359 份，有效回收率为 90.89%。359 名体检中

心医务人员职业认同量表总均分为（3.46±1.05）分，总分为（103.89±25.10）分，其中，“职业社

会支持”维度得分最高，“职业认知评价”维度得分最低；工作压力源总均分为（3.01±0.55）分，总分

为（114.26±23.08）分，其中，“外部环境”维度得分最高，“职业兴趣”维度得分最低；Pearson 相关

性分析结果显示，体检中心医务人员职业认同各因子与工作压力源各因子呈负相关性（P＜0.05）；
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多层回归分析结果显示，学历、工龄对体检中心医务人员职业认同感有显著正向影响，外部环境、

职业发展、组织管理、工作负荷、人际关系、医患关系、职业兴趣对体检中心医务人员职业认同感

有显著负向影响，均 P＜0.05 
结论   体检中心医务人员职业认同感处于中等偏上水平，其对自身职业认可、归属感尚可。体检中

心医务人员存在一定的工作压力，工作压力源对体检中心医务人员职业认同感有显著负向影响，需

予以重视。 
关键字  
 
PU-0328  

Overexpression of miR-365a-3p relieves sepsis-induced 
acute myocardial injury by targeting 2 MyD88/NF-κB 

pathway 
 

Meng Tian 
Qingpu Branch of Zhongshan Hospital Affiliated to 6 Fudan University 

 
Background  Sepsis often leads to systemic multiple organ dysfunction, with the majority of 
deaths 27 attributable to acute myocardial injury (AMI). In this study, we aimed to explore the 
functional role of 28 miR-365a-3p in sepsis induced AMI.  
Materials and methods The sepsis myocardial injury model was constructed using 
lipopolysaccharide(LPS) both in vitro and in vivo with selective regulation of miR-365a-3p 
expression. RT-PCR or 31 western blot was employed to detect the expressions of miR-365a-3p, 
inflammatory cytokines (TNF-α, 32 IL6, IL-1β), and inflammation-related proteins (NF-κB, I-κB, 
MyD88) in myocardial tissues and cells. 33 Also, cell counting kit-8 (CCK8) and flow cytometry 
assays were used measuring cardiomyocyte 34 proliferation and apoptosis, respectively. 
Furthermore, the targeting relationship between miR-365a-3p 35 and MyD88 was verified with the 
dual luciferase activity assay. 36 Results: MiR-365a-3p was down-regulated in LPS-induced 
myocardial injury model. MiR-365a-3p 37 overexpression attenuated cardiomyocyte apoptosis, 
and suppressed the expressions of inflammatory 38 cytokines and proteins. Inhibiting 
miR-365a-3p, however, produced the opposite effects. 39 Mechanistically, miR-365a-3p targeted 
the 3’-untranslated region (3’UTR) of MyD88, thereby 40 inactivating MyD88 mediated NF-κB 
pathway  
Conclusion  MiR-365a-3p overexpression mitigated sepsis-mediated myocardial injury by 
inhibiting 42 MyD88-mediated NF-κB activation 
Key words sepsis; acute myocardial injury; miR-365a-3p; MyD88. 
 
 
PU-0329  

非小细胞肺癌合并非胰源性血清淀粉酶持续升高 1 例 
 

高元标、林日雯、林辉雄 
琼海市人民医院 

 
目的   本文就非小细胞肺癌合并非胰源性血清淀粉酶持续升高 1 例做临床诊疗与检验诊断两个方

面的具体分析。 
方法   病例回顾 
结果   对于某些重症患者, 单纯的血淀粉酶和/或脂肪酶升高并不一定存在 AP。肺癌的非转移性肺

外表现或称之为副癌综合征,可表现为分泌各种激素、酶类和胚胎蛋白,如抗利尿激素、乳酸脱氢酶和

癌胚抗原等,但分泌淀粉酶者相对比较罕见 
结论   通过检索相关文献并进行分析，我们对非胰源性淀粉酶升高的概念有了充分的认识 ，同时
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提高了对各种引起非胰源性淀粉酶升高的疾病的认识 ，从而有助于疾病的诊断和鉴别诊断 ，避免

漏诊、误诊 ，也有助于完善治疗方案 ，防止非胰源性淀粉酶升高对机体的损害 
关键字  
 
 
PU-0330  

浅谈我院急诊科在创伤中心建设中的若干做法 
 

吴建 
连云港市第一人民医院 

 
目的   我院自 2017 年开始成立急诊创伤中心，不断优化救治流程，打造多学科救治团队，实现院

前急救与院内救治无缝衔接，极大提高了创伤救治水平。现就我院急诊科在创伤中心建设过程中几

点做法进行简单阐述。 
方法   主要做法包括推动院前与院内急救衔接、打造创伤黄金 1 小时、提高创伤团队救治能力、科

学配置创伤复苏单元、推动急诊信息化、提高公众健康教育等六个方面。 
结果   通过加强院前院内联动机制，缩短了急救反应时间，依托信息化优化急诊流程，把控院内时

间节点，建立多学科诊疗模式，提升了创伤患者救治水平，降低患者病死率与致残率。 
结论   关于我院创伤中心建设过程中若干做法可为其他医院创伤中心建设提供参考与借鉴。 
关键字 创伤中心；急诊科；做法 
 
 
PU-0331  

2016-2019 年天津市蓟州区非职业性 ACOP 患者流行病学分析 
 

康伟 1、张虎 1、柴艳芬 2 
1. 天津市蓟州区人民医院 
2. 天津医科大学总医院 

 
目的    了解天津市蓟州区非职业性急性一氧化碳中毒（ACOP）患者的流行病学特点，为北方城

市非职业性 ACOP 的防治措施提供依据。 
方法   回顾性分析 2016 年 1 月-2019 年 12 月天津市蓟州区人民医院收治的 ACOP 患者，根据研

究需要设计《非职业性 ACOP 患者登记表》，由当班医生对每位符合纳入标准的 ACOP 患者信息填

写预先设计的登记表。包括：姓名、性别、年龄、职业、发生时间、发生地点、中毒原因、严重程

度、碳氧血红蛋白值、去向与转归等信息并进行统计学分析。 
结果   4 年共收治非职业性 ACOP 患者 2 241 例，2016-2019 年中毒发生率分别为 0.542‰、

0.526‰、0.785‰、0.727‰;男性 792 例（35.34%）、女性 1 449 例（64.66%），男女比例 1：1.83，
女性中毒发生率大于男性，平均年龄在（51±18）岁，年龄范围 1～98 岁，41～65 岁有为 980 例

（43.73%）最多；区域以渔阳镇 494 例（22.04%）最多；每年 11 月至次年 3 月为发病高发期；绝

大多数中毒发生在农村及城乡结合部以煤炉燃煤取暖家庭；中毒患者单纯高压氧治疗由 61.29%升至

88.91%,普通病房治疗由 38.06%降至 10.46%;年龄与中毒程度的关系显示>65 组与 18～40 岁组

（P=0.000），及 7～17 岁组（P=0.004），41～65 岁组与 18～40 岁组（P=0.000），及 7～17 岁组

（P=0.010）差异有统计学意义。Spearman 相关系数为-0.194，P＜0.05。 
结论   2016-2019 年天津市蓟州区非职业性 ACOP 患者虽然中毒发生率未降低但中毒严重程度及

住院率明显下降，其中年龄越大，中毒程度越轻。 
关键字 非职业性；急性中毒；一氧化碳中毒；流行病学；高压氧舱 
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PU-0332  

院前急救中进行相关处理在治疗急性心肌梗死中的效果评价 
 

陈平 
连云港市第一人民医院 

 
目的   研究在治疗急性心肌梗死中采取院前急救相关处理的效果。 
方法   回顾性分析研究 2015年 8月至 2017年 8 月期间本院诊治的 20 例急性心肌梗死患者的所有

数据资料，对所有患者均开展院前急救的相关处理，分析院前急救的效果。 
结果   本次分析纳入的 20 例急性心肌梗死患者，抢救无效死亡例数为 1 例，剩余 19 例经院前急

救的进行相关处理均稳定生命体征，住院治疗后 1 例因反复室颤死亡，其余均痊愈出院。 
结论   将有效且快速的院前急救应用于急性心肌梗死患者救治中十分重要，可尽早开通梗死的血

管，保证医院绿色通道的顺畅，减少疾病死亡率。 
关键字 院前急救；急性心肌梗死；效果 
 
PU-0333  

奥美拉唑钠注射联合急诊内镜 
对消化性溃疡大出血患者的治疗效果研究 

 
叶勇、李翠、高元标、肖钦晓 

海南省琼海市人民医院 
 
目的   研究奥美拉唑钠注射联合急诊内镜对消化性溃疡大出血患者的治疗效果 
方法   选取 2018 年 5 月-2019 年 6 月在我院接受治疗的消化性溃疡大出血患者 130 例，按照完全

随机法将全部患者分为急诊内镜组、联合用药组。两组患者均给予常规治疗；急诊内镜组在常规治

疗的基础上给予患者急诊内镜，联合用药组在急诊内镜组的基础上注射奥美拉唑钠。统计止血时间、

输血量及住院时间。检测纤维蛋白原（Fibrinogen，FIB）、凝血酶时间（Thrombin time，TT）、活

化部分凝血活酶时间（Activated partial thromboplastin time，APTT）、凝血酶原时间（prothrombin 
time，PT）、血管内皮生长因子（vascular endothelial growth factor，VEGF）、肿瘤坏死因子-α（Tumor 
necrosis factor-α，TNF-α）水平。统计治疗有效率与并发症发生率 
结果   联合用药组止血时间、输血量、住院时间、FIB、TT、APTT 及 PT 水平低于急诊内镜组（P
＜0.05）。联合用药组治疗后 VEGF 水平高于急诊内镜组治疗后，TNF-α 水平低于急诊内镜组治疗

后（P＜0.05）。联合用药组总有效率高于急诊内镜组总有效率（P＜0.05）。联合用药组并发症发生

率低于急诊内镜组并发症发生率（P＜0.05）。 
结论   奥美拉唑钠注射联合急诊内镜对消化性溃疡大出血患者治疗效果显著，增强凝血功能，使止

血时间缩短，降低炎症因子水平与再出血发生率，安全可靠。 
关键字  
 
 
PU-0334  

人文护理干预在高压氧护理中的应用效果评价 
 

潘如 
宿迁市第一人民医院 

 
目的    应用人文护理干预在高压氧护理中的应用效果评价 
方法    随机选取 2020 年 1 月 -2021 年 6 月在我院接受高压氧治疗的 80 例患者，患者通过抽样
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的方法随机分成观察组与对照组，每组 40 例；其中对照组给予常规护理，观察组在对照组的基础上

给予人文护理干预，详细对比两组护理效果。 
结果    观察组患者治疗的依从性，治疗有效率，满意度明显优于对照组，两组组间比较存在明显

差异，（P ＜ 0.05）有统计学意义。结论：对接受高压氧治疗的患者应用人文护理，能够有效延长

患者治疗的疗程，增强患者的认知度，缓解患者焦躁情绪，因此能够提高患者对高压氧治疗的依从

性、治疗效果以及满意度。 
结论    对接受高压氧治疗的患者应用人文护理，能够有效延长患者治疗的疗程，增强患者的认知

度，缓解患者焦躁情绪，因此能够提高患者对高压氧治疗的依从性、治疗效果以及满意度。 
关键字  
 
 
PU-0335  

价值医疗在急诊分级诊疗中的探索 
 

彭庆荣、杨丽萍、董志娟 
连云港市第一人民医院急诊科 

 
目的   充分发挥价值医疗在提供高性价比的医疗服务、促进和谐医患关系、创新医疗卫生相关机制

以及优化医疗资源合理配置等方面的作用，助推公立医院急诊分级诊疗公益性的实现。 
方法   提供高性价比的医疗服务 促进和谐医患关系   创新医疗卫生相关机制  优化卫生资源配置 
发挥“互联网+”的优势 
结果    2017 年多方共促“价值医疗”课题在中国展开，以肿瘤治疗为先行者的价值医疗探索提出中

国价值医疗的“5E”框架：即提高疗效（efficacy）、提升效率（efficiency）、改善效果（effectiveness）、
赋能患者（empowerment）、医患同心（empathy）[6]。随即“以患者为中心，以价值为导向”的医疗

模式探索逐步推开。中国化的价值医疗探索紧扣健康中国“从以治病为中心转变为以人民健康为中心”
的战略思想，谋求患者获益最大化[7] 。 
结论   价值医疗的实施需要良好的医院人文环境，要加强医院文化建设和后勤服务建设，全面提升

患者满意度，助推公立医院急诊分级诊疗公益性的实现，迈向医改新时代。 
关键字  
 
 
PU-0336  

小儿输液护理中综合化服务的应用意义及对依从性，舒适度影响 
 

张赛赛 
南京鼓楼医院集团宿迁医院 

 
目的    研究分析小儿输液护理中应用综合化服务的意义以及对依从性和舒适度的影响。 
方法    选取我 院在2019年1月至2021年7月收治的小儿输液患儿抽取64例作为本次研究对象，

随机抽签分组为常规组和研究组， 每组患儿各 32 例，常规组应用常规护理，研究组应用综合化服

务，将两组患儿的依从性评分和舒适度评分进行比 较。 
结果     研究组患儿依从性评分、生理舒适评分、心理舒适评分以及社会舒适评分分别为

（92.83±2.36）分、 （91.68±2.97）分、（92.36±2.68）分、（93.04±2.54）分、（92.57±2.61）分，

高于常规组，组间比较差异性显 著，P<0.05。 
结论      小儿输液护理中应用综合化服务可有效提高患儿的依从性以及舒适度，应用意义价值较

高， 建议推广借鉴。 
关键字 小儿输液；综合化服务；依从性；舒适度；影响 
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PU-0337  

肝硬化门静脉高压症上消化道出血微创治疗进展 
 
管建国、彭俊才、庞黎、苏勇、严俊、张刚、马传亮、王刚、但德武、胡野、邓中波、杨健鹰、阮贵林、吕魁、陈

诚、马建、满意、宣国平、满意、苏磊、杨超 
安徽省第二人民医院 

 
目的    探讨减少肝硬化门静脉高压，食管、胃底静脉曲张破裂出血约占上消化道大出血并发症的

治疗方法 
方法    内镜下注射组织胶治疗GV 不仅可控制急性活动性出血,还可使曲张静脉消失,防止再出血。

内镜下结扎治疗（endoscopic varicose vein ligation，EVL）是肝硬化食管静脉曲张破裂出血的有效

治疗手段 [14,15] 。 经皮 经肝食 管胃底静脉栓塞术（ percutaneous transhepatic varices 
embolization,PTVE）经颈静脉肝内门体分流 (transijugular intrahepatic porto-systemic stent 
shunt,TIPSS)。腹腔镜行 Hassab 术及改良 sugiuru 术有望获得临床广泛应用。对于大小正常的患者，

腹腔镜脾切除术（laparoscopic splenectomy，LS）是标准的手术方式[22]。在脾功能亢进患者脾脏

较大时，行 LS 不仅技术难度大，手术视野暴露欠佳，不宜控制出血，处理脾门困难，而且手术并

发症绿高，中转开腹率高，因此被视为 LS 的相对禁忌症。应用手助腹腔镜脾切除术（hand-assisted 
laparoscopic splenectomy，HLS）允许经手助装置直接用手进行牵引、分离、，更好地暴露手术视

野，较常规手术时间短，术中出血少，患者术中、术后无其他严重并发症少,静脉曲张不宜复发。可

以预言，腹腔镜技术在门静脉高压症的应用前景将非常广阔[23]。 
结果   肝硬化患者多合并不同程度的肝功能损害；患者抵抗力低下容易合并感染，PSE 治疗可诱

发感染、肝功能衰竭、肝昏迷、消化道出血等。 
 结论 微创治疗技术有利于肝硬化门静脉高压，食管、胃底静脉曲张破裂出血约占上消化道大出血

并发症 
关键字 肝硬化门静脉高压症  上消化道大出血  微创外科 
 
PU-0338  

耐碳青霉烯肺炎克雷伯细菌感染临床特征与危险因素分析 
 

刘思婷 
上海市东方医院（同济大学附属东方医院） 

 
目的   研究我院 2019 年-2020 年肺炎克雷伯细菌感染患者耐药情况及耐药和死亡的临床特征与危

险因素。 
方法   选取 2019-2020 年耐药 KP 感染患者 216 例为病例组，按照 1:1 的比例，选取性别比例一致，

年龄相似的敏感肺炎克雷伯菌感染患者 216 例作为对照组。再根据患者转归生存情况，分为死亡组

（73 例）及存活组（143 例）。使用单因素及多因素回归分析 KP 感染患者耐药及死亡的危险因素和

临床特征。 
结果   CRKP 感染患者平均年龄为（73.62±13.128）岁，多因素回归分析显示，低白蛋白血症、入

住 ICU 和感染前碳青霉类抗生素使用史是 KP 感染发生耐药的独立危险因素。低白蛋白血症和合并

MODS 是 CRKP 感染患者死亡的独立危险因素。 
结论   高龄、基础疾病、有创操作、以前使用碳青霉烯类抗菌药物、入住 ICU 等是导致 CRKP 感

染或死亡的主要危险因素，提示急诊、重症医生需重视人口老龄化、肿瘤患者寿命延长等带来的挑

战，了解院内细菌分布特征，识别高危 CRKP 感染人群，提前控制院内感染的发生。提前识别预后

不良患者，积极予以抗生素治疗或其他对症治疗，改善患者预后。 
关键字 耐碳青霉烯肠杆菌科细菌，耐碳青霉烯类肺炎克雷伯菌，临床特征，危险因素 
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PU-0339  

探讨胸痛时间、肌钙蛋白、D 二聚体 
在急诊高危胸痛患者中的鉴别诊断价值 

 
赵国华 

天津蓟县人民医院 
 
目的   探讨胸痛时间、肌钙蛋白、D 二聚体在急诊高危胸痛（急性心肌梗死、主动脉夹层、肺栓塞）

患者中的鉴别诊断价值。 
方法   分析我院 2017.1-2018.12 急诊就诊的高危胸痛患者 309 例，其中急性心肌梗死 268 例、主

动脉夹层组 22 例 、肺栓塞组 19 例。记录并检测病人的胸痛时间、肌钙蛋白、D-二聚体水平。 
结果    肺栓塞组发病时间要明显长于急性心肌梗死、主动脉夹层组(P<0.05)；肌钙蛋白水平在急性

心肌梗死组明显高于主动脉夹层、肺栓塞组(P<0.001)，但是后两者比较无统计学意义(P＞0.05)；
D-二聚体水平在主动脉夹层和肺栓塞组均明显高于急性心肌梗死组(P<0.001)；但是前两者比较无统

计学意义(P＞0.05)。以 0.5mg/L 为基线，D-二聚体区分主动脉夹层，判断心肌梗死敏感性、特异性

分别为：80.52%、78.57%，ROC 曲线分析图 显示平衡敏感度和特异度的 DD 理想值为 0.7mg/L。 
结论   关注高危胸痛患者的发病时间、进行急诊快速检验肌钙蛋白和 D 二聚体有助于高危胸痛的

识别及对病因进行鉴别诊断。 
关键字  
 
PU-0340  

 控制感染在肝硬化患者围手术期的价值—附 52 例分析       
 

管建国、庞黎、阮贵林、严俊、宣国平、但德武、吕魁、杨健鹰、孙俊峰、满意 
安徽省第二人民医院 

 
目的    探讨减少肝硬化患者外科手术并发症的方法。 
方法    通过对我院普通外科 2006 年 5 月至 2021 年 5 月 112 例中 52 例肝硬化合并感染患者围手

术期处理，观察入院时、手术前、手术后（7-10 天）肝功能（Child-Pugh）变化进行分析，。 
结果     入院时与手术前肝功能分级有显著差异（Z=-3.971，P<0.001)；入院时与手术后有显著差

异（Z=-3.721，P<0.001)；手术前后肝功能分级无显著差异（Z=-0.896，P=0.385)。术后 2 例发生

上消化道出血，9 例出现腹水，2 例发生肺部感染，7 例肝功能损害加重，12 例切口延迟愈合，肝

性脑病 1 例，均经治疗痊愈，本组无死亡病例。 
结论    控制感染在肝硬化患者围手术期能有效减轻肝功能的损害，减少并发症。 
关键字    控制感染  肝硬化 围手术期 肝功能分级 
 
 
PU-0341  

沙美特罗替卡松联合孟鲁司特治疗支气管哮喘的疗效观察 
 

刘广精 
琼海市人民医院 

 
目的   观察在治疗支气管哮喘中实施沙美特罗替卡松联合孟鲁司特治疗的有效性 
方法   将我院近 3 年收治的 72 例支气管哮喘患者作为本次研究对象，采用抽签分组的方式将 72
例支气管哮喘患者分成两组，对参照组 36 例患者实施单一药物吸入治疗干预，对治疗组 36 例患者
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实施药物吸入联合孟鲁司特的治疗干预，对两组支气管哮喘患者的治疗效果展开对比观察。 
结果   治疗组支气管哮喘患者治疗后的症状改善时间、哮喘发作次数显著短于/少于参照组支气管

哮喘患者（P＜0.05）；且治疗组干预后的肺功能指标及治疗优良率显著高于参照组（P＜0.05）。 
结论   对支气管哮喘患者实施沙美特罗替卡松联合孟鲁司特治疗的有效性较为显著，改善患者的肺

功能指标，缓解及改善患者的临床症状，控制哮喘的发作次数，提高患者的生活质量水平，利于患

者预后。 
关键字  
 
 
PU-0342  

改良可视喉镜片在急诊气管插管患者中的应用 
 

朱淑琴、张凌峰、刘玮、汪东亮、杨茗岚、王敏 
宿迁市第一人民医院 

 
目的   制作改良型一次性可视喉镜片并探讨其在急诊患者气管插管中的应用效果。 
方法   在传统一次性 可视喉镜片的基础上，沿镜片左缘增加 1 个吸引管道，前端顶部有吸孔，侧

面有侧孔，尾端接口与吸引管配套，其正前 方有负压控制孔，便于单手操作。 将改良后的一次性

可视喉镜片应用于临床，选取 2017 年 10 月—2018 年 5 月行急诊气 管插管的 37 例患者作为试验

组，选取 2017 年 2 月-9 月行急诊气管插管的 39 例患者作为对照组。 试验组使用改良型一 次性可

视喉镜片行气管插管， 对照组使用传统型一次性可视喉镜片行气管插管。 
结果   试验组声门暴露时间为 （13.62±3.84） s，插管总时间为（19.76±4.16） s，对照组声门

暴露时间为（20.21±3.29） s，插管总时间为（25.74±3.08） s， 两组比较，差异有统计学意义

（P<0.05）；试验组一次插管成功率为 78.37%，并发症发生率为 10.81%，独立插管率为 86.49%，

对照组一次插管成功率为 56.41%，并发症发生率为 30.77%，独立插管率为 10.26%，两组比较，

差异有统计学 意义（P<0.05）。 
结论   在紧急气管插管中应用改良型一次性可视喉镜片，可缩短声门暴露时间和气管插管总时间，

提 高一次插管成功率，减少插管相关并发症发生率，可单人操作，节约人力资源。 
关键字 插管法，气管内； 可视喉镜片； 急诊处理 
 
 
PU-0343  

急诊护理干预对脑出血患者的应用效果 
及 SAS、SDS 评分影响分析 

 
陈平 

连云港市第一人民医院 
 
目的   评价脑出血采取急诊护理干预对患者 SAS、SDS 的效果影响。 
方法   取 2018 年 03 月到 2019 年 10 月间本科室接治的 64 例伴有脑出血症状的患者展开研究，

依据入院顺序将 64 例患者划分成参照组（n=31）和研究组（n=33），给予参照组对症护理，予以研

究组急诊护理干预，对比两组的护理效果。 
结果   与参照组比，研究组急救成功率显著较高 P＜0.05；研究组 SAS、SDS 相对于参照组明显

下降 P＜0.05。 
结论   脑出血采取急诊护理干预，临床护理效果明确，可减轻负性情绪，提升抢救成功率，为患者

赢取更多的生存时间，值得临床借鉴。 
关键字 脑出血；急诊护理干预；SAS；SDS；抢救成功率 
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PU-0344  

外伤性肝破裂 52 例治疗体会 
 

管建国、庞黎、阮贵林、严俊、但德武、杨健鹰、吕魁、孙俊峰、宣国平、满意 
安徽省第二人民医院 

 
目的     探讨外伤性肝破裂治疗方法。 
方法      对 2005 年 5 月至 2020 年 5 月间收治肝破裂 52 例进行分析；包括：保守治疗 30 例；手

术治疗 22 例；分别实行肝缝合修补 7 例；肝切开直视结扎缝合 9 例；清创性肝部分切除 3 例；

选择性肝动脉结扎 2 例；肝周纱布填压术 5 例；Mesh 网包裹术 2 例；肝静脉损伤修补 6 例；明胶

海绵或明胶海绵加医用生物蛋白胶填塞 6 例；大网膜填塞加缝合修补 9 例。先期颅内钻孔减压 2
例，胸腔闭式引流 3 例。术中附加肠修补 4 例、脾修补 3 例、肺修补 2 例、胆囊切除 5 例、 
结果     保守治疗 34 例，成功率 88.2%(4/34)。本组共死亡 4 例，死亡率 7.69%（4/52）。 
结论     肝破裂常合并其他脏器损伤，应掌握“损伤控制”原则，选择个体化治疗方案。 
关键字 肝破裂  损伤控制   个体化治疗 
 
 
PU-0345  

急诊信息化在创伤中心建设中的应用 
 

吴建 
连云港市第一人民医院 

 
目的   随着智慧医疗、健康大数据时代的到来，信息化在医院各领域被大力推广和探索，急诊信息

化的使用大大提升了急诊工作效率以及救治能力。 
方法   我院自 2017 年开始使用米键公司信息化系统。院前院内联动方面：120 院前急救人员均使

用抢救通向院内进行信息传送，急诊预检分诊护士可运用院前急救平台与抢救通进行对接，根据获

取的患者资料，通知抢救室以及相关救治团队提前做相应准备。智能急诊预检分诊系统构建方面：

急诊患者到达预检分诊台，护士通过读取患者就诊卡，即可获取资料，系统通过将生命体征、各类

评分、各系统症状、患者主诉等数据进行整合分析，自动给出分级分区，护士打印含有二维码分诊

凭条交于患者才能进行挂号，避免了漏分诊现象。医疗质控指标持续动态化监测：国家卫健委 2018
年对创伤工作的质量控制提出了 16 项创伤中心医疗质量控制指标，与急诊相关指标应用 PDA 获取

数据对于各个时间节点进行把控，并定期利用 PDCA 工具进行分析改进。 床旁信息化工具全面覆

盖：创伤中心内患者采用移动护理工作站，在患者床旁进行护理记录，减少往返时间。 
结果   急诊信息化在院前院内联动、急诊预检分诊、质控指标监测、床旁信息化方面取得较好效果，

可以在较短的时间内获得院前患者信息，提前做好应急准备，尤其对突发事件提高了救治效率，另

外预检分诊系统使用将预检分诊准确率月平均提升至 99.31%，减少了以往手工统计工作量，也提升

了准确性，在把控质量方面也给出了数据化的支持。 
结论   急诊信息化不仅优化了急诊创伤中心流程，提高了工作效率，同时缩短了患者救治时间，减

少致残率，实现了数据的集成。 
关键字 创伤中心；急诊；信息化 
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PU-0346  

缩短急诊检验报告接获时间 
 

陈黎明、许艳、李丹、何静、汤淼 
淮安市第二人民医院（淮安市仁慈医院，徐州医学院附属淮安医院） 

 
目的    品管圈作为一种重要的提高医疗质量工具近年来在医院得到广泛应用，并取得了良好的效

果。本文观察了品管圈活动在缩短急诊检验报告接获时间中的应用。 
方法    统计 2020 年 9 月—2021 年 11 月 200 例急诊检验报告（血常规、血凝、肾功能电解质）

接获时间，分析原因并采取措施降低急诊检验报告接获时间，同时统计改善后 2021 年 4 月—2021
年 5 月 200 例急诊检验报告接获时间，并比较改进措施前后的变化。 
结果    通过采取相应的措施，急诊科血常规报告接获时间由 65.36min 下降到 31.32 分钟，肾功能

电解质报告接获时间由65.36min下降到1.32min；血凝报告接获时间由96.32分钟下降到38.76min。 
结论    品管圈活动应用，使急诊检验报告接获时间得到大幅度改善，卒中患者就诊至溶栓开始时

间较改善前有效缩短，圈员运用品管圈质量管理工具的能力较品管圈活动前都有大幅度提升，为患

者赢得宝贵的抢救时间，减少医患矛盾，提高群众就医获得感. 
关键字 品管圈；急诊检验；报告；接获时间 
 
 
PU-0347  

老年急性上消化道出血合并感染的临床特点与预后分析 
 

庞秀峰、石斌、王缓缓 
上海市杨浦区中心医院 

 
目的   分析老年急性上消化道出血( UGIB) 的临床特点，以及合并感染对预后的影响。 
方法   回顾性分析 260 例老年急性 UGIB 患者的临床资料，将其分为感染组及非感染组，分析老

年急性 UGIB 患者的临床特点、病因、治疗及预后。同时将其中 170 例急性胃黏膜病变患者分为

感染亚组和非感染亚组，分析受试者工作特性( ＲOC) 曲线用于评估实验室指标在预测病死率的效

能。 
结果   感染组休克发生率、纤维蛋白原( FIB) 、白细胞计数( WBC) 、C 反应蛋白( CＲP) 及降钙

素原( PCT)水平高于非感染组，差异有统计学意义( P ＜ 0． 05) ; 但 2 组病死率及其他因素比较，

差异无统计学意义( P ＞ 0． 05) 。感染亚组病死率及休克发生率高于非感染亚组，活化部分凝血

活酶时间( APTT) 及 FIB 高于非感染亚组，差异有统计学意义( P ＜0． 05) 。260 例老年急性 
UGIB 患者中，血清尿素氮是唯一与全因病死率相关的独立预测变量，在急性胃黏膜病变亚组中也

有较好的预测价值。 
结论   老年急性 UGIB 的病因主要为急性胃黏膜病变，其次为肿瘤。急性胃黏膜病变合并感染的

患者病死 率及休克发生率较高，入院时 BUN 水平是全因病死率的独立预测标志物。 
关键字  
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PU-0348  

腹部创伤非计划性早期再手术 23 例临床分析 
 
管建国、彭俊才、庞黎、苏勇、张刚、阮贵林、严俊、王刚、胡野、但德武、马传亮、邓中波、苏磊、杨健鹰、孙

俊峰、吕魁、马建、宣国平、陈诚、满意、杨超 
安徽省第二人民医院 

 
目的     探讨减少腹部创伤再手术的方法。 
方法     回顾性分析 2005 年 4 月至 2020 年 4 月我院 752 例腹部创伤患者中 23 例行非计划性再

手术的原因和预后情况。方法：分析首次手术的方法、再手术的原因及并发症。  
结果     首次术后大出血 12 例（肝脏出血 7 例、胃出血 2 例、肾挫裂伤出血 1 例、门静脉破裂 1
例、膈肌裂伤 1 例）；胃肠道穿孔 3 例（胃穿孔 1 例、十二指肠 1 例、空肠 1 例）；肠梗阻 7 例（小

肠 5 例、结肠 2 例）；膈下脓肿 2 例。治愈 21 例，死亡 2 例。 
结论     规范性探查和合理术式可减少腹部创伤患者非计划再手术的机率。 
关键字 腹部创伤；再手术 规范性探查 并发症 
 
 
PU-0349  

基于赋能理论的延续性护理对行立体定向 
软通道颅内血肿清除术高血压性脑出血患者生活质量的改善评价 
 

马敏 
徐州医科大学附属邳州市人民医院 

 
目的    评价基于赋能理论的延续性护理对行立体定向软通道颅内血肿清除术高血压性脑出血患者

生活质量的改善作用。 
方法    选取 2019 年 1 月-2021年 2月在本院接受立体定向软通道颅内血肿清除术治疗的 108例高

血压性脑出血患者作为研究对象，并采用随机数字表法将其分为常规组、研究组，各 54 例。常规组

予以常规出院指导，而研究组在常规组基础上采用基于赋能理论的延续性护理。 
结果   干预 3 个月，研究组的 ADL 评分高于常规组，其收缩压、舒张压水平均低于常规组（P<0.05）；
同时，研究组的社会功能、躯体功能、心理功能、物质生活评分均高于常规组（P<0.05）；且研究

组的护理满意度（94.44%）也高于常规组（81.48%）（P<0.05）。 
结论   在接受行立体定向软通道颅内血肿清除术的高血压性脑出血患者中采用基于赋能理论的延

续性护理，能有效提高其日常生活活动能力和生活质量，控制血压水平，提升患者对护理的满意度。 
关键字 高血压性脑出血；立体定向软通道颅内血肿清除术；基于赋能理论的延续性护理；日常生活

活动能力；生活质量；血压 
 
 
PU-0350  

生物钟基因 Bmal1、Per2 在 AECOPD 患者 
外周血单个核细胞中的表达及临床意义 

 
李铮、华玮 

上海市杨浦区中心医院 
 
目的      探讨生物钟基因脑-骨骼肌 ARNT 样基因 1（Bmal1)和周期基因 2（Per2）在慢性阻塞性

肺病急性加重（AECOPD）患者外周血单个核细胞（PBMCs）中的表达及临床意义。 
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方法     回顾性分析 40 例 AECOPD 患者（观察组）和 40 例门诊随访慢性阻塞性肺病（COPD）

稳定期患者（对照组）的临床资料，比较两组 PBMCs 中 Bmal1、Per2、外周血辅助性 T 细胞 17
（Th17）、调节性 T 细胞（Treg）和 IL-6 及 TNF-α 的表达，分析生物钟基因与免疫功能及炎性因子

指标的相关性。 
结果     观察组生物钟基因 Bmal1 和 Per2 mRNA 表达低于对照组（P<0.05），而 Th17、Treg IL-6
和 TNF-α 表达高于对照组（P<0.05）。AECOPD 患者 PBMCs 中 Bmal1、Per2 与 Th17、Treg、IL-6、
TNF-α 表达均呈负相关（P<0.05）。 
结论     AECOPD 患者 PBMCs 中生物钟基因 Bmal1 和 Per2 表达下降，且与免疫功能紊乱、炎

症反应密切相关。以生物钟基因为靶点的时辰治疗有望成为慢性气道疾病治疗新途径。 
关键字  
 
PU-0351  

新型冠状病毒感染时期发热门诊护理管理体会 
 

刘艳、刘玮、张凌峰 
江苏省人民医院宿迁分院 宿迁市第一人民医院 

 
目的   探讨新型冠状病毒感染流行时期发热门诊的护理管理措施。 
方法   通过改造发热门诊布局，完善组织管理制度，强化工作流程，建立护理梯队，做好岗前培训，

切实落实好各项防护措施。 
结果   自 2020 年 1 月 20 日至 2020 年 2 月 14 日，宿迁市第一人民医院发热门诊共接诊发热患者

3519 例 次，未出现漏诊、交叉感染现象；护士两个梯队共 39 人，也无感染新冠肺炎者。 
结论   科学有效的护理管理措施对新型冠状病毒感染的防护能够起到积极作用。 
关键字 新型冠状病毒肺炎； 发热门诊； 护理管理 
 
 
PU-0352  

HEART 评分对急诊胸痛患者发生心血管不良事件的预测价值 
 

邓星奇、亓英超、沈侃、许东伟、杨金根 
上海市浦东新区周浦医院 

 
目的   探究在急诊胸痛患者在发病后 1M、6M、12M 出现主要心血管不良事件（MACE）中使用

HEART 评分所展现出来的预测价值。 
方法   选取于 2019 年 7 月 1 日至 2020 年 6 月 30 日在医院急诊胸痛中心就诊的 284 例患者，排

除失访患者 18 例共纳入研究 266 例。随访 266 例胸痛患者 1M、6M、12M 期间 MACE 事件发生情

况，将患者分为MACE组及非MACE组。采用 t检验比较两组之间基本资料差异；采用多因素 Logistic
分析出现 MACE 的影响因素；通过受试者工作曲线（ROC 曲线）分析 HEART 评分对 MACE 事件

的预测价值。 
结果   经随访，在 266 例患者中有 82 例出现心血管不良事件，发生率为 30.83%；有 4 例出现全

因死亡，均为心源性死亡。82 例 MACE 患者中，77 例为 1M 内发生，81 例为 6M 内发生。MACE
组及非 MACE 组相比较，年龄、性别、高血压史、吸烟史、冠脉重建史、≥3 危险因素、＞2 倍 cTnI、
HEART 评分均存在差异（P＜0.05）。筛选出上述因素后，纳入多因素 Logistic 回归分析得出 HEART
评分为 MACE 独立危险因素。同时，ROC 曲线显示 HEART 评分对 MACE 有极好的预测作用

（AUC=0.965，95%CI：0.943～0.988）。 
结论   HEART 评分为 MACE 独立危险因素，同时对 MACE 有独立预测价值。 
关键字  
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PU-0353  

低分子肝素皮下注射致局部出血原因的研究进展 
 

靳丽珍、郑涵菁 
石家庄市第四医院 

 
目的    探究低分子肝素皮下注射致局部出血原因的研究进展。 
方法    通过对患者在皮下注射低分子肝素时出现局部出血现象的分析及查阅相关文献,找出减少

出血发生的办法。 
结果    可通过改变注射方法、轮换注射点、改变按压时间与力度等方法减少皮下出血的发生。 
结论    在为患者皮下注射低分子肝素时，精确掌握按压时间与力度、采用垂直注射法、轮换注射

点等措施的应用能有效减少皮下出血的发生，可在临床护理中推广。 
关键字 低分子肝素；临床治疗；局部出血；致病原因 
 
 
PU-0354  

优质护理在急诊老年冠心病合并高血压患者中的应用效果分析 
 

孙英姿 
连云港市第一人民医院 

 
目的   研究优质护理干预在急诊老年高血压合并冠心病患者护理中的应用效果。 
方法   选取 56 例老年高血压合并冠心病患者为研究对象，以离散分析法将其分为实验组和对照组，

各 28 例，采取不同护理指导方法，对比患者护理效果，指标观察护理并发症发生率及护理前后血压

指标。 
结果   实验组患者生活质量优于对照组，P＜0.05。且患者护理前血压指标对比无差异（P＞0.05），
护理后实验组好于对照组，数据差异显著（P＜0.05）。 
结论   研究证实，以优质护理干预为老年高血压合并冠心病患者护理可满足患者护理需求，所以可

推广到临床。 
关键字 优质护理干预；老年高血压合并冠心病；护理方法；应用效果 
 
PU-0355  

毒菌中毒 14 例临床分析 
 

杨鹏、庞芳宁 
西安大兴医院 

 
目的   分析毒蕈中毒患者的一般临床资料及治疗结果，为毒蕈中毒治疗提供参考。 
方法   选取 2013 年 7 月至 2017 年 10 月我院急诊科收治的采食野生毒蕈中毒患者，排除资料不完

整病例，共收集 14 例患者资料，对患者一般资料，中毒类型及预后等资料进行统计。 
结果   男 9 例、女 5 例，年龄从 28～82 岁，平均年龄 51.43 岁，住院天数从 1～19 天，平均住院

天数 6.71 天。中毒到来我院就诊时间从 1～10 天，平均 3.64 天，入院时神志不清患者 2 例，均为

肝性脑病患者。其中以肝功能损伤为主的 10 例，多脏器功能衰竭 1 例，以胃肠炎症状为主 2 例，

以中毒性心肌病、肾功能损伤为主 1 例。10 例以肝功能损伤为主患者入院时丙氨酸氨基转移酶（ALT）
从 293～5161IU/L、平均值 2398.80IU/L，经治疗后恢复至 30～4288IU/L，平均值 862.10IU/L；天

门冬氨酸转氨酶（AST）入院时从161～4539IU/L，平均值1427.90IU/L，治疗后恢复至17～1621IU/L，
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平均值 341.70IU/L。 
结论   部分野生蘑菇有毒，不能辨别野生蘑菇种类的，禁止采食。毒蕈中毒患者大多数病情较严重，

死亡率较高，中毒后应早期、及时救治。 
关键字 毒蕈中毒；治疗；临床分析 
 
 
PU-0356  

腹腔感染的免疫与代谢治疗 
 

庞秀峰、石斌 
上海市杨浦区中心医院 

 
目的   腹腔脓毒症是很多胃肠道疾病的常见并发症，如胆囊炎、大肠憩室炎、消化性溃疡伴穿孔、

胰腺炎以及手术过程中的医源性并发症。在医源性并发症中，吻合口瘘最常见，腹股沟疝嵌顿伴穿

孔、回肠膀胱成形术的尿流改道也是腹腔感染的常见病因。 
方法   腹腔脓毒症的初始治疗应符合国际脓毒症治疗标准，包括积极的液体复苏、衰竭器官的支持、

相关组织和体液的培养、初始广谱抗菌素的覆盖、为了指导外科手术的早期腹部影像学检查或者指

导介入治疗的放射检查[1]。辅助治疗只在国际化指南治疗实施效果不佳才会考虑。 
结果   脓毒症辅助治疗包括免疫辅助治疗及代谢辅助治疗，其中免疫辅助治疗有：抗炎治疗，目的

是限制系统性严重反应的有害影响；免疫佐剂治疗，目的是消除残余的感染。另外，真菌感染，在

重症患者中越来越普遍，并且会严重增加患者死亡率[2-3]。真菌脓毒症的死亡率会随着原发感染灶

和真菌脓毒症控制延迟而增加。因此，在高危患者中，预防性使用抗真菌药物已作为脓毒症辅助治

疗可能是必要的[4]。 
结论   本章节主要针对腹腔脓毒症的免疫和代谢辅助治疗的研究进展作一总结，对于指导临床，推

进针对性的干预、治疗措施，改善患者预后具有一定意义。 
关键字  
 
 
PU-0357  

个性化人文关化策略在急诊急危重患者中的应用与展望 
 

王粲霏 
海南医学院第一附属医院 

 
目的   旨在为缓解急危重症患者及家属不良情绪，提高患者及其家属满意度，改善医患关系，推广

有温度的医疗服务实施，构建和谐医护患环境，提高医疗服务品质提供参考。 
方法   本文综述人文关化的相关理念，在急诊对急危重症患者实施人文关怀的难点，对不同急危重

症患者群体实施个性化人文关怀的策略与展望。 
结果   提出人文关怀知识及理念薄弱、急诊医护工作繁重及人力资源短缺、医护患心理压力大是进

行人文关怀服务的难点。慢性病急性发作患者、车祸外伤患者、酗酒及斗殴患者、自杀患者和猝死

患者对人文关怀的需求不同，在满足不同患者医疗服务需求的同时，实施个性化的人文关怀方案，

满足其精神、心理和情感的需求。 
结论   慢性病急性发作患者、车祸外伤患者、酗酒及斗殴患者、自杀患者和猝死患者对人文关怀的

需求不同，在满足不同患者医疗服务需求的同时，实施个性化的人文关怀方案，满足其精神、心理

和情感的需求。 
关键字 急诊科；人文关怀；急危重症患者；护患关系；医患关系 
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PU-0358  

A bioactive glass composite coating for the modification of 
Ti6Al4V scaffolds made by electron beam melting(EBM) 

 
Jianli Liu 

The First Affiliated Hospital of Hainan Medical University 
 
In order to avoid stress shielding and promote nutrient circulation, cell penetration, and new bone 
ingrowth, porous titanium alloys with a desirable porosity and a pore size (e.g. >100 microns) have 
been intensively studied. In this study titanium alloy (Ti6Al4V) porous scaffolds with a load-bearing 
ability were manufactured by a rapid prototyping technique of electron beam melting(EBM). A 
glass composite coating was applied to modify the porous structure and the bioactivity of the 
as-made Ti alloy scaffolds. The application of the glass composite coating beneficially decreased 
the pore size, increased the bioactivity, and annealed the titanium alloy of the scaffolds, thus 
providing better micro-environments of the scaffolds for bone repair or restoration.  
 Key words porous scaffolds;electron beam melting 
 
 
PU-0359  

Mice Kidney Transplantion: Novel techniques dedicated to 
improve the long term success rate  

 
Jian Fu 

 The Key Laboratory of Hainan Trauma and Disaster Rescue, the first affiliated Hospital of Hainan Medical 
University, Haikou, Hainan  571199, P.R. China 

 
Kidney transplantation in mice is a quite complicated procedure. There are very few 
demonstrations of the key steps of this operation in articles and videos in the past decade. 
Therefore, this video article was produced to clearly introduce the technique and the surgical 
caveats of this operation. Moreover, we introduce a new suture method of blood vessel 
anastomosis for kidney transplantation,especially in artery anastomosis and a modified 
anastomosis of the urinary tract system. These methods can shorten the operation time, reduce 
the damage to the recipient’s bladder, significantly increase the operation success rate and the 
long-term survival rate of the recipient mice. 
Key words Mouse allograft kidney transplantation; Vascular anastomosis techniques; Long-term 
survival  
 
 
PU-0360  

IS09001 标准联合六西格玛管理法 
对急诊住院患者交接流程的优化效果研究 

 
黄海青 

连云港市第一人民医院 
 
目的   探讨 IS09001 标准联合六西格玛管理法对急诊住院患者交接流程的优化效果研究。 
方法   2019 年 1 月至 2020 年 1 月我院急诊住院交接患者 164 例为研究对象，采用随机数字表法

将其分为研究组和参照组各 82 例。参照组给予常规交接流程干预，研究组在参照组基础上给予

IS09001 标准联合六西格玛管理法的优化交接流程干预，比较两组患者干预后的转运质量、交接不
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良事件发生情况、转运时间及患者对交接工作的满意率的影响。 
结果   实施 IS09001 标准联合六西格玛管理法的优化交接流程后，研究组患者的急救药品器材、

病情观察、消毒隔离、登记本书写、转运方式等评分及患者的对交接工作的满意度均显著高于参照

组(P＜0.05)；研究组患者的导管滑脱、意外受伤、药液外渗、皮肤损伤或皮炎等不良事件发生率、

交接时间显著低于参照组(P＜0.05)。 
结论   IS09001 标准联合六西格玛管理法应用于急诊住院患者的交接流程的优化中，可显著提升转

运质量，降低交接不良事件的总发生率，缩短交接时间，提高患者对交接流程的满意度。 
关键字 IS09001 标准；六西格玛管理法；急诊住院患者；交接流程的优化；效果研究 
 
 
PU-0361  

加味升降散治疗脓毒症（毒热内盛证）的临床观察 
 

凌玉、魏建东、凌云、廖陆雷 
上海市宝山区中西医结合医院 

 
目的    观察加味升降散治疗脓毒症（毒热内盛证）的临床疗效。 
方法    脓毒症患者 60 例随机分为对照组和治疗组各 30 例。治疗组是在常规西医治疗的基础上结

合中药加味升降散口服或鼻饲；对照组给予常规西医治疗；记录两组患者急性生理与慢性健康评分

表Ⅱ、白细胞、超敏 C 反应蛋白、降钙素原、乳酸及中医证候积分变化。 
结果   治疗前后，治疗组 APACHEⅡ评分比较差异有显著性意义（P < 0.05）；对照组治疗前后

APACHEⅡ评分两者对比有显著性差异（P < 0.05）；治疗后，对照组与治疗组比较差异具有统计学

意义（P < 0.05）。治疗后两组中医证候积分的分值均比治疗前降低（P <  0.05）， 治疗组治疗后中

医评分低于对照组（P < 0.05）。治疗后两组 WBC、hs-CRP、PCT 水平均较治疗前降低（P < 0.05），
治疗组治疗后水平明显低于对照组（P < 0.05）。 
结论   加味升降散治疗脓毒症（毒热内盛证）疗效确切，能够降低炎症因子，改善临床症状。 
关键字 脓毒症 加味升降散 炎症因子 毒热内盛 
 
 
PU-0362  

重症急性胰腺炎的早期液体复苏 
 

王缓缓、石斌 
上海市杨浦区中心医院 

 
目的   早期液体复苏是重症急性胰腺炎（SAP）治疗的基石，液体复苏的终点需多途径、多角度评

估与把握。 
方法   SAP 早期液体复苏需要综合临床指标、压力指标、容量指标、微循环及组织氧代谢指标等

各个监测参数，动态评估容量反应性与耐受性，监测大循环及微循环的灌注状态，把握复苏的阶段

性，及时调整液体的晶胶比、速度等，防止过度补液导致肺水肿、腹腔高压等并发症，以不断提高

SAP 早期液体复苏的有效性和安全性。 
 
结果   SAP 早期液体复苏需要综合临床指标、压力指标、容量指标、微循环及组织氧代谢指标等

各个监测参数，动态评估容量反应性与耐受性，监测大循环及微循环的灌注状态，把握复苏的阶段

性，及时调整液体的晶胶比、速度等，防止过度补液导致肺水肿、腹腔高压等并发症，以不断提高

SAP 早期液体复苏的有效性和安全性。 
结论   SAP 早期液体复苏需要综合临床指标、压力指标、容量指标、微循环及组织氧代谢指标等

各个监测参数，动态评估容量反应性与耐受性，监测大循环及微循环的灌注状态，把握复苏的阶段
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性，及时调整液体的晶胶比、速度等，防止过度补液导致肺水肿、腹腔高压等并发症，以不断提高

SAP 早期液体复苏的有效性和安全性。 
 
关键字  
 
 
PU-0363  

品管圈活动在门诊输液室护理中的有效性研究 
 

周艳 
南京鼓楼医院集团宿迁市人民医院 

 
目的     分析品管圈活动在门诊输液室护理中的有效性。 
方法        研究对象是 2019 年 6 月至 2021 年 6 月期间收治的 62 例接收门诊输液室护理的患者，

将其分成观察组（n=31）和对照组（n=31），其中观察组接受品管圈活动护理管理，对照组接受常

规护理管理，对比两组患者的护理满意度、护理质量评分。 
结果       观察组的护理满意度要高于对照组，对比 P<0.05。观察组的护理质量评分均高于对照组，

对比 P<0.05。 
结论      品管圈活动在门诊输液室护理中的有效性较高。 
关键字   品管圈活动；门诊输液室护理；有效性 
 
PU-0364  

黄蜂蛰伤后横纹肌溶解机制的研究进展 
 

李沙沙 2、王瑞烈 1、周杰 1、杨翠 1、国富建 1、喻安永 1、张天喜 1 
1. 遵义医科大学附属医院急诊科 
2. 遵义医科大学附属医院急诊科 

 
目的   探索黄蜂毒素对横纹肌损伤的机制，为黄蜂蛰伤救治提供理论依据。 
方法   通过全面检索中国数据库中国知网（CNKI）、万方数据库（WF）、维普数据库（VIP）和外

文数据库 Pubmed、Geenmedical 等数据库，检索从建库至 2021 年，搜索“黄蜂蛰伤与横纹肌溶解

的关系”。 
结果   黄蜂蛰伤后毒素的活性成分以直接或间接方式破坏横纹肌细胞膜使膜通透性改变、细胞内线

粒体结构和功能发生破坏，最终横纹肌细胞对 ATP 的生成、利用障碍导致 RM。 
结论   我国黄蜂蛰伤的发生率高，黄蜂蛰伤后释放的毒素导致机体横纹肌溶解临床常见，而横纹肌

溶解产物被认为是导致急性肾功能损伤的最主要原因；黄蜂蛰伤并发急性肾功能损伤患者住院时间

长、治疗费用与死亡率增加是导致预后不良的最主要原因；早期对黄蜂蛰伤致 RM 患者的病情进行

评估，重者早期使用糖皮质激素、血液净化等治疗，可提高危重患者的抢救成功率。蜂毒免疫治疗

可使机体处于长久的免疫保护状态，具有广阔的应用前景。 
关键字 黄蜂蛰伤；蜂毒毒素；横纹肌溶解；发病机制；诊治 
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PU-0365  

重症患者谵妄预防的最佳证据总结 
 

胡汝均 1、龚远莎 2、张兴瑜 2、王菲 2、张靖丹 2、徐娜娜 1、罗丹 1、李刚平 1、罗澜 1、陈伟 1、原凌燕 2 
1. 遵义医科大学附属医院 
2. 遵义医科大学护理学院 

 
目的   总结重症患者谵妄预防的最佳证据，为重症患者谵妄的预防提供参考依据。 
方法   按金字塔"6S"模型对国内外公开发表的临床指南、专家共识、系统评价、证据总结和 Meta
分析进行检索，检索时限为2016年1月1日至2021年9月，由4名研究者采用AGREEⅡ和JBI 2015
年版质量评价工具分别对纳入的指南、专家共识和系统评价独立进行文献质量评价，对纳入的文献

进行证据提取、总结。 
结果   共纳入 11 篇文献，其中指南 4 篇、专家共识 1 篇及系统评价 6 篇。总结重症患者谵妄预防

最佳证据 36 条，包括危险因素、评估与监测、非药物预防、综合干预、疼痛管理、镇静管理、质量

管理 7 个主题。 
结论   本研究共总结谵妄预防最佳证据 36 条，临床护理人员应依据最佳证据，为重症患者提供科

学有效的谵妄预防及管理措施，降低重症患者谵妄的发生率。 
关键字 ICU；谵妄；预防；循证护理；最佳证据 
 
PU-0366  

早期目标导向治疗（EGDT）对脓毒性休克患者 
预后影响的荟萃分析 

 
潘涛涛 

淮安市第一人民医院 
 
目的   评估早期目标导向治疗（EGDT）对急诊脓毒性休克患者预后影响。 
方法   联机检索 MEDLINE、Embase、Web of Science 等英文数据库，收集 2001 年 11 月至 2018
年 10 月脓毒性休克患者实施 EGDT 的英文临床随机对照研究（RCT），按纳入与排除标准选择文献，

采用 RevMan 5.0 软件对数据进行荟萃分析 
结果   共纳入 4 篇 RCT，入选患者 4001 例，其中 EGDT 组 1988 例，常规治疗组 2013 例。EGDT
组和常规治疗组住院病死率分别是 20.2%和 21.7%，OR=0.91 [95%CI 0.76-1.08，P=0.29]；28 天

病死率分别是 20.1%和 22.0%，OR=0.89 [95%CI 0.75-1.06，P=0.19]；60 天病死率分别是 30.0%
和 26.5%，OR=0.92 [95%CI 0.70-1.20，P=0.52]；90 天病死率分别是 24.8%和 25.0%，OR=0.99 
[95%CI 0.85-1.15，P=0.87] 
结论   EGDT 不改善脓毒性休克患者预后 
关键字 早期目标导向治疗；脓毒性休克 
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PU-0367  

戈壁越野赛事医疗急救工作的观察与思考 
 

管军 1、陈国庭 2、程强 3、赵驿 3 
1. 上海市静安区闸北中心医院 

2. 上海市东方医院（同济大学附属东方医院） 
3. 上海合恩医疗科技有限公司 

 
目的   探讨极限运动之一-戈壁越野挑战赛的伤情特征及急救医疗保障要点 
方法   收集 2020 年 10 月第 15 届和 2021 年 5 月第 16 届共 2 届玄奘之路商学院戈壁挑战赛中经

由医疗保障中心处置的伤情数据并分析。该赛事举办地位于中国甘肃省瓜州县的无人戈壁区，赛道

折线距离 121 公里，两届赛道相同。该赛事共 4 天，第 1 天为体验日，赛道 29.2 公里，后 3 天为

竞赛日，赛道共 91.4 公里。参赛队员分为 A+ 队 218 人、A 队 1106 人、B 队 3164 人、C 队 2910
人三类。C 队仅参加首日体验日徒步，A、B 队均参加首日体验和后 3 天竞赛日比赛，B 队不记时间

成绩，A 队记录时间成绩。A+则需要在 22 小时内不间断完成跑完全程 121 公里。医疗保障分路边

救援和医疗中心两大块，医疗中心依据伤情严重程度分红帐、黄帐和绿帐三个区域处置伤员。 
结果   两届赛事共完成 1365 例次医疗处置，其中红帐 48 例，黄帐 337 例，绿帐 902 例，赛道 78
例。C 队及其它人员 80 例次，B 队 1030 例次，A 队 220 例次，A+队 3 例。伤情中以运动性损伤为

主，占 80%左右，脚泡、关节、肌肉、韧带损伤。其次是体能耗竭与恶劣环境相互作用后的损伤，

如中暑、失温、虚脱、沙尘眼损伤等。赛道猝死 1 例，发生在 B 队第 4 日比赛 19 公里处，AED 记

录显示初始心律为室颤，经及时除颤后转为心电静止心律，连续高质量心肺复苏未能恢复自主心律，

转送当地医院继续治疗后死亡，死亡原因为心源性猝死，不排除与热射病相关。 
结论   戈壁赛事环境恶劣、赛程长、分布范围广，对选手是极端生理考验。比赛当时的极端天气、

参赛人员的日常训练水平和参赛态度以及医疗急救保障设置是否充分是影响参赛队员伤情和预后的

重要因素，也是今后构建保障体系时需要重点考虑的问题。 
关键字 戈壁挑战赛 极限运动 运动损伤 热射病 急救保障 
 
 
PU-0368  

Huge and ruptured Amoebic Liver Abscess diagnosed by 
mNGS：A case report 

 
weiqin wang、hui xie 

shanghai general hospital 
 
Background  Amebic liver abscess (ALA) is caused by a protozoan parasite, Entamoeba 
histolytica, which is the most common extraintestinal presentation of infection with the 
protozoan[1]. The diagnosis of atypical amoeba liver abscess is very difficult in a non-endemic city 
like Shanghai, China. And that, there is no hospital or company testing amoeba antigen or 
antibody in Shanghai. So a new way to diagnose amoeba liver abscess is very important. 
Case presentation A 46-year-old white man, presented to the emergency department with 
backache for 2 weeks, which aggravated with right upper abdominal pain for 1 day without fever. 
He was homosexual with normal dietary habits and no history of alcoholism or smoking. 
Contrast-enhanced CT showed a huge mass with several smaller masses underneath occupying 
the right lobe of liver, with large amount of abdominal and pelvic effusion. The huge liver abscess 
was punctured under the guidance of bedside ultrasound, and the punctured fluid was also like 
“anchovy sauce” (a total of 2620ml). The Metagenomic next-generation sequencing(mNGS) of the 
pus near the wall of the abscess cavity showed Entamoeba histolytica. An amoebic liver abscess 
was diagnosed. The patient’s condition was stable after metronidazole administration and 
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drainage of pus. He was hospitalized in the ICU for 18 days and for another 24 days in the general 
ward of the hospital. 
Conclusions  The results obtained in this case highlights that the use of mNGS for rapid 
diagnosis of huge and ruptured amebic liver abscess in non-endemic areas without capability of 
serologic tests. 
Key words Amoebic Liver Abscess, Metagenomic next-generation sequencing, Case report 
 
 
PU-0369  

前馈控制在防范急诊医疗纠纷投诉管理中的应用 
 

淡华臣 
徐州医科大学附属邳州市人民医院 

 
目的   将前馈控制管理理论与我院急诊科医疗投诉管理情况相结合，探讨在医疗投诉管理、医疗投

诉处理流程等方面存在的问题及改进措施，为医院构建和谐医患关系提供科学依据。 
方法   根据前馈控制管理理论理念，成立科室投诉纠纷管理小组及建立科室纠纷投诉管理制度，由

科主任担任纠纷投诉管理小组组长，挑选科内高年资（中级以上职称）、责任心强、有团队管理意识

的优秀医护人员担任组员，展开工作 
结果   通过建立并落实纠纷投诉防范管理，我院急诊服务质量迅速上了一个新台阶，急诊医疗投诉

投诉逐月下降。 
结论   前馈控制是质量管理中经常用到一种方法，这种管理方法广泛运用在各行业中，体现了这种

方法的科学性以及广泛的适应性。通过运用前馈控制，重视首因效应，提前进行源头管理，并采取

针对性的预防措施，在医疗行业中进而规避医疗投诉的发生。最重要的是通过前馈控制法能够提高

医务人员的上报意识，并且使上报率大大提高，降低不良事件对患者的影响。 
在医院中，安全是红线问题，它关系到患者的生命安全和医院的可持续高质量发展。一般来说，严

重事故的发生和安全隐患有着一定的比率，当安全隐患减少的时候，就使事故的发生率也大大降低，

反之，就会升高。实施前馈控制，可以促使急诊医学科隐患事件及时发现，也减少了重大安全事件

的发生。确保患者安全目标的实现及科室健康发展。常规观念中，医疗纠纷和投诉不可避免，尤其

在急诊。而这种观念强化了少部分医务人员逃避行业自律意识，要认识到也只有不断提高行业服务

综合水平，才是从根本上解决这一难题的重要选项之一。利用前馈控制理念，主动发现自身问题及

安全隐患，提高科室质量控制水平。 
关键字 急诊医疗投诉  前馈控制  投诉管理   
 
 
PU-0370  

Combination of hepcidin with neutrophil 
gelatinase-associated lipocalin for prediction of the 
development of sepsis-induced acute kidney injury 

 
Zeliang Qiu、Rui Zhao、Xing-qi Deng 

Shanghai University of Medicine & Health Sciences Affiliated Zhoupu Hospital 
 
Background  The early prediction of the development of acute kidney injury (AKI) in critically ill 
patients with sepsis would facilitate early effective intervention. Recently, interest has focused on 
the biomarkers for AKI-linked iron metabolism. This study aimed to assess the early predictive 
values of hepcidin, neutrophil gelatinase-associated lipocalin (NGAL), and their combination for 
secondary AKI in patients with sepsis. 
 Materials and methods   A prospective cohort study was performed in septic patients. Serum 
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and urine hepcidin, and urine NGAL were analyzed at admission. The primary outcome measure 
was occurrence of sepsis-induced AKI based on 2011 Kidney Disease: Improving Global 
Outcomes (KDIGO) criteria during the first week of ICU stay. 
 Results  Of the 90 patients analyzed finally in the study, 44 (48.9%) patients developed AKI. 
Patients with AKI occurrence were more likely than those without AKI to have higher serum 
hepcidin and urine NGAL levels at admission (P < 0.01). Higher concentrations of these 
biomarkers were each independent predictor of the development of AKI in critically septic patients 
within the first week of their ICU stay. Serum hepcidin and urine NGAL (AUROC 0.787, 95% CI 
0.688 to 0.8660 and AUROC 0.729, 95% CI 0.625 to 0.818, respectively) were comparable 
predictive indicators of AKI occurrence (P = 0.43 for DeLong’s test). Combining both biomarkers 
increased the AUROC to 0.828(95% CI 0.733 to 0.899), and this performance was statistically 
significantly better than urine NGAL alone (P = 0.03 for DeLong’s test). 
 Conclusion Serum hepcidin measured at admission predicts the development of AKI similarly to 
urine NGAL. However, serum hepcidin adds significant accuracy to this prediction in combination 
with urine NGAL alone and has a good predictive value in patients with sepsis. Larger studies are 
needed to validate and explain these findings. 
Key words Sepsis; Acute kidney injury; Hepcidin; Neutrophil gelatinase-associated lipocalin 
 
 
PU-0371  

对比分析院前急救、急诊科急救模式对严重多发伤患者救治效果 
 

吴运球 
宿迁市第一人民医院 

 
目的   分析在严重多发伤患者的临床救治中采用院前急救或急诊科急救模式的应用价值。 
方法   对照组采取急诊科急救模式，观察组则采取院前急救模式。 
结果   观察组的受伤～救治时间短于对照组，且两组比较中 P＜0.05；观察组的预后良好率、轻度

残疾率高于对照组，而中度残疾率、重度残疾率低于对照组，且 P＜0.05。 
结论   针对严重多发伤患者采取院前急救的救治效果好于急诊科急救模式，前者可更有效的提高患

者的急救时效并改善预后。 
关键字 严重多发伤；急诊科急救模式；院前急救；价值 
 
 
PU-0372  

探究院内一体化急救护理模式 
在急性缺血性脑卒中静脉溶栓中的作用 

 
董萍萍 

宿迁市第一人民医院 
 
目的   本院选取急性缺血性脑卒中患者 66 例,患者选取时间为 2019 年 2 月-2020 年 2 月，本院采

取抽签法将患者分为两组，为参照组 33 例，研究组 33 例。参照组患者在本次探究中实施常规护理

方式,实验组患者则将在实施常规护理方式的基础上追加院内一体化急救护理模式干预。探究比对两

组患者的临床治疗效果 
方法   本院选取急性缺血性脑卒中患者 66 例,患者选取时间为 2019 年 2 月-2020 年 2 月，本院采

取抽签法将患者分为两组，为参照组 33 例，研究组 33 例。参照组患者在本次探究中实施常规护理

方式,实验组患者则将在实施常规护理方式的基础上追加院内一体化急救护理模式干预。探究比对两

组患者的临床治疗效果 
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结果   参照组患者的治疗有效率为 72.72%，低于实验组 93.93%，经对比两组之间有明显的差异，

具有临床统计学意义（P＜0.05） 
结论   在治疗急性缺血性脑卒患者时采用院内一体化急救护理模式效果显著,此方法值得临床应用

与广泛推广[1]。 
关键字  
 
 
PU-0373  

“医院-社区-家庭”联动的康复路径 
对老年缺血性脑卒中患者的应用效果及胃肠功能的影响 

 
俞岩、郭巧玲、顾玲玲 

淮安市第二人民医院（淮安仁慈医院） 
 
目的    探讨“医院-社区-家庭”联动的康复路径对老年缺血性脑卒中患者的应用效果 
方法    回顾性分析 2017 年 1 月至 2019 年 6 月徐州医科大学附属淮安医院诊治的老年缺血性脑卒

中患者 120 例，按照系统抽样法 
随机分为对照组和观察组 2 组，各组 60 例，对照组采用常规治疗后康复管理，通过电话随访、家庭

随访等方式对患者的院后康复效果进行监督指导，而观察组则予以“医院-社区-家庭”三级康复管理。

以出院 3 个月为研究终点，比较两组患者神经功能恢复情况、认知能力、肢体功能恢复情况、日常

生活活动能力以及胃肠功能恢复情况。 
结果    干预后两组患者 CSS 评分均较干预前降低，而 MMSE 评分均较干预前升高，且差异均有

统计学意义 （P＜0.05）；且干预后观察组患者 CSS 评分低于对照组患者，MMSE 评分高于对照组

患者，且差异均有统计学意义（P＜0.001）;干预后两组患者 FMA 评分、Barthel 指数均高于干预

前，且差异均有统计学意义（P＜0.05）；且干预后观察组患者 FMA 评分、Barthel 指数均高于对

照组患者，且差异均有统计学意义 （P＜0.05）。 
干预期间对照组患者腹胀、腹泻、便秘、呕吐发生率均低于对照组患者，肛门排气时间短于对照组

患者，且差异均有统计学意义（P＜0.001）。 
结论    采取“医院-社区-家庭”联动的康复路径模式对恢复期的缺血性脑卒中患者实施康复管理，能

够体现护理工作的延续性，有效改善患者肢体功能，提高治疗效果，促进患者院后恢复，取得良好

的康复效果，值得广泛推广应用。 
关键字 缺血性脑卒中  康复路径 医院社区家庭联动 应用效果 
 
 
PU-0374  

嗜酸性肉芽肿性多血管炎病例 3 例报道 
 

陈丹垒、张卓一 
浙江省中医院 

 
目的   提高对嗜酸性肉芽肿性多血管炎的警惕性。 
方法   因此对我院收治的 3 例典型嗜酸性肉芽肿性多血管炎病例进行报道 
结果   无 
结论   嗜酸性肉芽肿性多血管炎是一种罕见抗中性粒细胞胞浆抗体相关性的血管炎，且缺少特异性

的临床表现，极易误诊为单纯的哮喘、神经病变、皮肤病变等其他疾病，且该病发展到血管炎期病

情较为凶险，若未及时治疗，死亡率极高。 
关键字  
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PU-0375  

HMGB1、suPAR、WBC、PCT 
在创伤脓毒症中的早期诊断及预后评估价值 

 
周鑫、徐炎松 、 孙远松、尹纯林、姜大同、李贺 

安徽医科大学第二附属医院 
 
目的   探讨 HMGB1、suPAR、WBC、PCT 对严重多发伤患者发生脓毒症的早期诊断及预后评估

价值 
方法   回顾性选取 2018 年 10 月—2020 年 3 月安徽医科大学第二附属医院收治入院的 114 例多发

伤患者的临床资料，所有患者住院时间不少于 7 天，分为 Sepsis 组 71 例和非 Sepsis 组 43 例，并

根据患者住院期间有无出现脓毒性休克，将脓毒症组患者分为 Shock 组 34 例和非 Shock 组 37 例。

于患者就诊后第 1、3、5d 静脉抽血，发生脓毒症的患者于初次出现脓毒症当日再次采血，检测各

指标水平，统计分析 
结果   单独分析各指标以 PCT、suPAR 灵敏度 84.51%最高，以 PCT 特异度 88.37%最高。以 PCT
的诊断效果（AUC 为 0.902）最佳。suPAR+WBC+PCT 联合诊断效果更佳，其灵敏度为 88.37%，

特异度为 95.35%，AUC 为 0.970。以初次出现脓毒症当天各指标对严重创伤脓毒症患者发生脓毒

性休克进行预测，单因素指标中以PCT、suPAR灵敏度79.41%最高，HMGB1、suPAR特异度75.68%
最高。以 suPAR 的预后效果（AUC 为 0.848）最佳。HMGB1+SuPAR+PCT 联合预测效果更佳，

其灵敏度为 94.12%，特异度为 83.78%，AUC 为 0.930 
结论   HMGB1、suPAR、WBC、PCT 对于严重多发伤患者的脓毒症诊断及预后评估中，PCT 的

诊断效能最高，suPAR 预后效能最高，联合检测效能更高 
关键字 HMGB-1；suPAR；脓毒症；脓毒症休克 
 
PU-0376  

The ACE2 expression in human heart indicates new 
potential mechanism of heart injury among patients 

infected with SARS-CoV-2 
 

Mingquan Chen 
Fudan university Huashan Hospital 

 
A new type of pneumonia caused by a novel coronavirus SARS-CoV-2 outbreaks recently in China 
and spreads into many other countries. This disease, named as COVID-19, is similar to patients 
infected by SARS-CoV and MERS-CoV, and nearly 20% of patients developed severe condition. 
Cardiac injury is a prevalent complication of se_x0002_vere patients, exacerbating the disease 
severity in coronavirus disease 2019 (COVID-19) patients. Angiotensin-con_x0002_verting 
enzyme 2 (ACE2), the key host cellular receptor of SARS-CoV-2, has been identifified in multiple 
organs, but its cellular distribution in human heart is not illuminated clearly. This study performed 
the fifirst state-of-art single cell atlas of adult human heart, and revealed that pericytes with high 
expression of ACE2 might act as the target cardiac cell of SARS-CoV-2. The pericytes injury due 
to virus infection may result in capillary endothelial cells dys_x0002_function, inducing 
microvascular dysfunction. And patients with basic heart failure disease showed increased ACE2 
expression at both mRNA and protein levels, meaning that if infected by the virus these patients 
may have higher risk of heart attack and critically ill condition. The fifinding of this study explains 
the high rate of severe cases among COVID-19 patients with basic cardiovascular disease; and 
these results also perhaps provide important reference to clinical treatment of cardiac injury 
among severe patients infected by SARS-CoV-2. 

274 

 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                       论文汇编 

 

Key words SARS-CoV-2 ，Heart injury ， Heart failure ， ACE2 
 
 
PU-0377  

急诊内科应用氯吡格雷治疗急性心绞痛患者临床疗效分析 
 

王道才 
上海市宝山区中心医院 

 
目的   通过临床两种不同的用药治疗方式的应用，对比在急诊内科急性心 绞痛患者治疗过程中，

采用氯吡格雷治疗的效果，分析其自身方法应用之后，是 否比常规应用方法更好。 
方法   在本院急诊内科所收治急性心绞痛患者中，抽取 50 例作为研究群体，然后将所有患者随机

分为观察组和对照组，每组病例数完 全一致，而且基本情况高度相似。对照组常规进行治疗，而观

察组则在对照组基 础上采取氯吡格雷进行治疗，对两组患者进行一阶段临床治疗之后的心绞痛发作 
次数以及发作时间进行对比，从而分析最终临床治疗效果是否存在鲜明不同。 
结果   开展临床相关治疗之后，数据对比可以明显发现一个鲜明差异现象，观察组 受试者临床心

绞痛发作次数明显更少，而发作时间也明显更短（P＜0.05），说 明有关治疗方法所得到的效果更加

积极。 
结论   临床急诊内科对急性心绞痛患者 进行治疗的过程中，采用传统治疗方法基础上应用氯吡格

雷进行治疗，则能取得 一个更加可观的效果，因此可以结合实际情况，应用相关方法进行临床治疗。 
关键字 急诊内科；急性心绞痛；临床治疗；治疗方法；氯吡格雷；效果； 
 
PU-0378  

Surface electrocardiographic characteristics  
in coronavirus disease 2019: repolarization 

 abnormalities associated with cardiac involvement 
 

shuchen GU 
Fudan university Huashan Hospital 

 
Aims The coronavirus disease 2019 (COVID-19) has spread rapidly around the globe, causing 
signifificant morbidity and mor_x0002_tality. This study aims to describe electrocardiographic 
(ECG) characteristics of COVID-19 patients and to identify ECG param_x0002_eters that are 
associated with cardiac involvement. Methods and results The study included patients who were 
hospitalized with COVID-19 diagnosis and had cardiac biomarker assessments and simultaneous 
12-lead surface ECGs. Sixty-three hospitalized patients (median 53 [inter-quartile range, 43–65] 
years, 76.2% male) were enrolled, including patients with (n ¼ 23) and without (n ¼ 40) cardiac 
injury. Patients with cardiac injury were older, had more pre-existing co-morbidities, and had higher 
mortality than those without cardiac injury. They also had prolonged QTc intervals and more T 
wave changes. Logistic regression model identifified that the number of abnormal T waves (odds 
ratio (OR), 2.36 [95% confifidence interval (CI), 1.38–4.04], P ¼ 0.002) and QTc interval (OR, 1.31 
[95% CI, 1.03– 1.66], P ¼ 0.027) were independent indicators for cardiac injury. The combination 
model of these two parameters along with age could well discriminate cardiac injury (area the 
under curve 0.881, P < 0.001) by receiver operating characteristic analysis. Cox regression model 
identifified that the presence of T wave changes was an independent predictor of mortality (hazard 
ratio, 3.57 [1.40, 9.11], P ¼ 0.008) after adjustment for age. Conclusions In COVID-19 patients, 
presence of cardiac injury at admission is associated with poor clinical outcomes. 
Repo_x0002_larization abnormalities on surface ECG such as abnormal T waves and prolonged 
QTc intervals are more common in patients with cardiac involvement and can help in further risk 
stratifification. 
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Key words COVID-19; Heart injury; ECG; Repolarization; Clinical outcome 
 
 
PU-0379  

急诊危重患者院内安全转运风险的研究进展 
 

底慧、郑涵菁 
石家庄市第四医院 

 
目的   探讨如何采取有效措施，规范并优化患者院内转运，预防或减少急诊患者院内转运过程中不

良事件的发生。 
方法   本文阐述了转运前评估、转运分级、转运人员的管理、沟通与交接管理、管理工具的应用等

方面的风险管理与控制措施在临床中的应用效果与经验。 
结果   急诊危重患者院内转运风险的因素主要包括转运人员、转运设备、沟通因素、病情因素等多

个方面，采取有效措施，规范并优化患者院内转运，预防或减少急诊患者院内转运过程中不良事件

的发生，对保障患者的安全具有重要意义。 
结论   我国目前急诊危重患者转运类型各不相同，虽然以上措施可以对危重患者的转运起一定的引

领作用，但临床可操作的、以循证为基础的转运方法尚无明确标准[29]。危重患者的院内转运仍需各

医院结合临床实际情况，制定不同的转运流程、评估方式及管理办法，不断探索与研究急诊患者的

院内安全转运方式，要以安全为衡量指标，以风险为控制方向，促进转运的不断完善，保证急诊质

量与安全。 
关键字 院内转运；急诊；安全；风险 
 
 
PU-0380  

运用品管圈活动缩短 ECPR 患者 
ECMO 平均上机时间临床践行评价 

 
许艳 

江苏省淮安市第二人民医院 
 
目的     总结分析在体外心肺复苏（ECPR）患者在体外膜肺氧合（ECMO）上机过程中医护操作

流程及配合中存在的问题，探讨应用护理品质管理圈（品管圈）活动改善 ECMO 上机流程及医护配

合，缩短 ECPR 患者 ECMO 上机时间。 
方法      选取 2019 年 01 月～2019 年 07 月间于我院急诊科行 ECPR 的 5 例患者 ECMO 上机平

均时间作为对照组（C 组），选取 2019 年 12 月～2020 年 07 月间于我院急诊科行 ECPR 的 6 例患

者作为“品管圈”组（Q 组），以“缩短 ECPR 患者 ECMO 平均上机时间”为主题开展品管圈活动后，比

较品管圈活动前后 ECPR 患者 ECMO 平均上机时间。 
结果      通过品管圈活动，ECPR 患者 ECMO 平均上机时间由 59min 缩短至 25min，差异有统计

学意义（P＜0.05）。 
结论    开展品管圈活动能改善 ECMO 上机流程，改善医护配合，从而缩短 ECPR 患者 ECMO 平

均上机时间，增加 ROSC 的机会，为患者抢救赢得宝贵时间。 
关键字 品管圈活动；ECPR 患者；ECMO；上机时间；上机流程 
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PU-0381  

长托宁联合血液灌流治疗重度有机磷 
农药中毒的效果及对胆碱酯酶的影响 

 
淡华臣 

徐州医科大学附属邳州市人民医院 
 
目的   研究分析长托宁联合血液灌流治疗重度有机磷农药中毒的效果及对胆碱酯酶等方面的改善

效果。 
方法   选取我院2015年12月～2020年12月收治的83例重度有机磷农药中毒患者作为研究对象，

按照治疗方法的不同分为对照组（40 例）与研究组（43 例），对照组使用长托宁药物治疗，研究组

在对照组基础上联合血液灌流治疗。比较两组疗效、胆碱酯酶恢复情况、炎性因子及不良反应情况。 
结果   ：研究组患者临床总有疗效率高于对照组，差异有统计学意义（P＜0.05）；干预后，研究组

患者胆碱酯酶水平高于对照组，差异有统计学意义（P＜0.05）；研究组胆碱酯酶恢复时间短于对照

组，差异有统计学意义（P＜0.05）。研究组患者白介素-4、肿瘤坏死因子-α 水平低于对照组，差异

有统计学意义（P＜0.05）；两组不良反应发生率比较，差异无统计学意义（P>0.05）。 
结论   重度有机磷农药中毒患者采取长托宁联合血液灌流治疗方案，有利于改善炎性因子，促进胆

碱酯酶恢复，提升临床疗效，保护患者生命安全。 
关键字 重度有机磷农药中毒；血液灌流；长托宁；疗效；胆碱酯酶；氧化应激 
 
PU-0382  

Diagnosis of acute rotenone intoxications using liquid 
chromatography-quadrupole time-of-flight mass 

spectrometry through suspected-target and non-targeted 
strategy: a case report 

 
Youli Lu1,2、zhimin Dong2、lihong Niu1、fengli Jiang1、chaoyang Tong2、wei Chang1、wei Wang1、shuijun Li1 

1. Shanghai xuhui central hospital 
2. 复旦大学附属中山医院 

 
Diagnosis of acute poisoning caused by unknown toxicants is always important and difficult. Here, 
a case of family poisoning was reported. The most serious patient slipped into a coma after 
drinking wild fruit tea. Rotenone was identified in fruit by liquid chromatography-quadrupole 
time-of-flight mass spectrometry (LC-QTOF-MS) through suspected-target and non-targeted 
strategy. Rotenone and its isobar deguelin were confirmed in blood using reference standards. 
The patient developed severe metabolic acidosis. Assisted ventilation together with 
hemodiafiltration were used to relieve respiratory depression and correct acidosis. The 
concentration of rotenone and deguelin in initial serum were determined (19.9 ng/mL and 9.77 
ng/mL, respectively) by liquid chromatography-electrospray ionization-tandem mass spectrometry. 
Their half lives (12.8 h and 12.4 h) were first reported in human. The patient 
presented masticatory spasm during treatment. LC-QTOF-MS combined with suspected-target 
and non-targeted strategies is an efficient approach that can be widely used in clinical toxicology 
laboratories for rapid screening of unknown toxicants. 
Key words Acute intoxication; Rotenone; Deguelin; Liquid chromatography-quadrupole 
time-of-flight mass spectrometry; suspected-target and non-targeted strategy 
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PU-0383  

全程急诊流程的优化对老年急性心肌梗死患者救治效果的影响 
 

赵莉莉 
淮安市第一人民医院 

 
目的    探究全程急诊流程的优化对老年急性心肌梗死患者救治效果的影响。 
方法    选取 2020 年 1 月至 2020 年 10 月我院急诊科收治的 AMI 并行急诊经皮冠状动脉介入治疗

（PCI）的 220 例老年患者为研究对象。其中男 91 例、女 17 例，年龄（68.92±7.97）岁；梗死位

置分别为前（间）壁 63 例、侧壁 9 例及下（后）壁 36 例。从院前急救、接诊流程、救护流程等，

全程急诊流程的优化。 
结果    比较两组患者急救总时间（患者入急诊及出抢救大厅时间）差异情况。干预组患者的急救

总时间为（58.29±10.95）min，明显少于对照组的（81.45±12.58）min，差异具有显著的统计学意

义（P<0.001）。 
结论    通过实施全程急诊优化的流程，一方面减少 AMI 患者在诊断、检查、治疗、转运过程中的

时间，确保患者在黄金治疗时间期内得到及时救治，另一方面强化了急诊医护人员 AMI 手术的时间

观念，保障了 AMI 患者手术的时效性，尤其对老年 AMI 患者的治疗及预后提供保障，值得推广应用。 
关键字 流程优化，急性心肌梗死， 
 
 
PU-0384  

环式管理流程在急性药物中毒致呼吸衰竭病人中的应用 
 

许艳 
江苏省淮安市第二人民医院 

 
目的    探讨环式管理流程在急性药物中毒致呼吸衰竭病人中的应用。 
方法    选取 2018年 10月-2019年 10月医院收治的急性药物中毒致呼吸衰竭病人52例为观察组，

实施环式管理流程干预；选取 2017 年 10 月-2018 年 9 月医院收治的急性药物中毒致呼吸衰竭病人

50 例为对照组，实施常规护理管理。比较两组病人预后、呼吸功能指标、并发症发生率、救治成功

率及病人满意率。 
结果    观察组病人机械通气时间、中毒症状消失时间、生命体征恢复平稳时间、意识恢复时间、

入住重症监护室（ICU）时间、住院时间均短于对照组（P＜0.05）。观察组病人干预后第 1 秒用力

呼气量占预计值百分比、肺活量、潮气量较对照组明显改善（P＜0.05）。观察组病人救治成功率、

救治满意率较对照组明显提高（P＜0.05），而不良事件发生率较对照组降低（P＜0.05）。 
结论    环式管理流程能有效改善急性药物中毒致呼吸衰竭病人的呼吸功能，促进病人改善预后，

提高病人救治成功率及治疗满意率。 
关键字 环式管理流程；急性药物中毒；呼吸衰竭；预后；满意率 
 
PU-0385  

Association of coagulation dysfunction with cardiac injury 
among hospitalized patients with COVID‑19 

 
siyuan xu 

Fudan university Huashan Hospital 
 
Cardiac injury is a common complication of the coronavirus disease 2019 (COVID-19), and is 
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associated  with adverse clinical outcomes. In this study, we aimed to reveal the association of 
cardiac injury  with coagulation dysfunction. We enrolled 181 consecutive patients who were 
hospitalized with  COVID-19, and studied the clinical characteristics and outcome of these 
patients. Cardiac biomarkers  high-sensitivity troponin I (hs-cTnI), myohemoglobin and creatine 
kinase-myocardial band (CK-MB)  were assessed in all patients. The clinical outcomes were 
defned as hospital discharge or death.  The median age of the study cohort was 55 (IQR, 46–65) 
years, and 102 (56.4%) were males. Forty_x0002_two of the 181 patients (23.2%) had cardiac 
injury. Old age, high leukocyte count, and high levels  of aspartate transaminase (AST), D-dimer 
and serum ferritin were signifcantly associated with  cardiac injury. Multivariate regression 
analysis revealed old age and elevated D-dimer levels as being  strong risk predictors of 
in-hospital mortality. Interleukin 6 (IL6) levels were comparable in patients  with or without cardiac 
injury. Serial observations of coagulation parameters demonstrated highly  synchronous 
alterations of D-dimer along with progression to cardiac injury. Cardiac injury is a  common 
complication of COVID-19 and is an independent risk factor for in-hospital mortality. Old age,  high 
leukocyte count, and high levels of AST, D-dimer and serum ferritin are signifcantly 
associated  with cardiac injury, whereas IL6 are not. Therefore, the pathogenesis of cardiac injury 
in COVID-19  may be primarily due to coagulation dysfunction along with microvascular injury. 
Key words  
 
PU-0386  

简化 Wells 评分与修订版 Geneva 评分 
联合 D-二聚体对急诊患者肺栓塞预测评估效果的比较 

 
石岩、崔红霞、李丹、顾玲玲 

淮安市第二人民医院 
 
目的   比较简化 Wells 评分和修订版 Geneva 评分联合 D-二聚体预测 评估急性肺栓塞（acute 
pulmonary thromboembolism, APTE）效果，探寻适合我 国急诊科的肺栓塞预测筛查方法。 
方法   对淮安市第二人民医院急诊科诊治的 238 例疑似 APTE 患者同时采用简化 Wells 评分

和修订版 Geneva 评分两种方法进 行评估并检测血液 D-二聚体值，患者以 CT 肺动脉造影

（CTPA）结果确诊 APTE， 比较他们的预测评估效果。 
结果   简化 Wells 评分低危组患者中排除 APTE 的准 确率（84.5%）明显高于修订版 Geneva 
评分低危组排除 APTE 的准确率（69.7%）， 差异具有统计学意义（P＜0.05）。简化 Wells 评分

高危组患者中诊断 APTE 的准 确率（59.4%）明显高于修订版 Geneva 评分高危组患者中诊断 
APTE 的准确率 （36.8%），差异具有统计学意义（P＜0.05）。简化 Wells 评分预测 APTE 的效 能
优于修订版 Geneva 评分（AUC 0.744 vs 0.566）。 简化 Wells 评分联合 D-二 聚体预测 APTE 
的效能优于单独应用简化 Wells 评分或 D-二聚体（AUC 0.812 vs 0.744，0.812 vs 0.750）。 
结论   简化 Wells 评分比修订版 Geneva 评分更适用于 评估国内急诊病人 APTE 风险，同时简

化 Wells 评分联合 D-二聚体可以进一步提 高评估患者 APTE 效能。 
关键字 急性肺栓塞；预测评估；简化 Wells 评分；修订版 Geneva 评分； D-二聚体 
 
 
PU-0387  

急诊护理风险管理的研究进展 
 

马明英、郑涵菁 
石家庄市第四医院 

 
目的   探讨研究急诊护理风险的管控措施。 
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方法    分析急诊护理工作中风险因素，针对各护理风险点制定风险管理方法。 
结果   结果：护理风险与社会因素、院内设备缺陷、护理人员自身因素及护理记录缺失等因素有关，

可通过强化风险意识、完善风险管理制度、确定预见性风险、合理分工、重视护理记录、提升护理

人员素质、完善院内设备管理等措施降低急诊护理风险。 
结论   结论：积极开展急诊护理风险管理，可降低护理风险事件发生率，减少医患纠纷，提升急诊

护理质量。 
关键字 护理风险管理；急诊护理；研究进展 
 
 
PU-0388  

Nasal decolonization of Staphylococcus aureus and the risk 
of  surgical site infection after surgery: a meta-analysis 

 
Minjie Yang 

Fudan university Huashan Hospital 
 
Aim: To assess the effects of nasal decontamination on preventing surgical site infections (SSIs) in 
people who are Staphylococcus aureus carriers undergoing different types of surgeries and 
diverse measures of decolonization. Methods: Relevant randomized controlled trials (RCTs) were 
identified through systematic searches of the PubMed, Embase, Web of science, and the 
Cochrane Library databases. The risk ratios (RRs) and 95% confidence intervals (CIs) were 
calculated and the effects model was chosen according to the heterogeneity. Subgroup analyses 
were performed according to different types of surgeries and measures of decolonization that 
Staphylococcus aureus carriers were applied. Results: Twenty RCTs published between 1996 and 
2019 involving 10526 patients were included. Pooled results showed that the overall SSIs and 
pulmonary surgery SSIs presented with a statistical difference in measures of nasal 
decontamination (RR=0.59 and 0.47, respectively, both p<0.01). However, the associations 
between nasal decolonization and increased risks of SSIs in orthopedics surgery or cardiovascular 
surgery remained insignificant in studies. As for the diverse measures of nasal decontamination, 
50% used mupirocin, 15% used chlorhexidine, 30% used different types of antimicrobial drugs, 
and 5% use others. The SSIs rate were decreased after chlorhexidine (RR=0.474, 95% CI: 
0.259-0.864), while no significant difference was shown in the use of mupirocin (RR=0.871, 95% 
CI: 0.544-1.394). Conclusion: It seems that nasal decolonization of Staphylococcus aureus may 
be associated with a reduction of SSIs in these patients, especially in patients who have been 
administered by pulmonary surgeries or treated with chlorhexidine. 
Key words Nasal decolonization; Staphylococcus aureus; Surgical site infections;  Meta-analysis 
 
PU-0389  

脓毒症微循环障碍治疗的研究进展 
 

李爽、张野、宋娟娟、吕信鹏、邓颖 
哈尔滨医科大学附属第二医院 

 
目的   对脓毒症中微循环障碍治疗的研究进展做一简要综述 
方法   收集国内外近年关于脓毒症微循环障碍治疗临床研究论文，总结分析各种纠正微循环障碍的

药物复苏、液体复苏、血液净化治疗等的优缺点及效果。 
结果   在微循环保护的指导下进行精确的液体复苏管理，不仅可以实现适当的组织灌注，而且还可

以避免器官的继发性损伤。相关药物分别从改善微循环灌注不足、提高乳酸清除率、增加微血管密

度、内皮保护、减轻大剂量血管活性药物不良反应等方面发挥了一定疗效。针对脓毒症不同的诱发

病因及器官系统损伤情况选择血液净化模式和滤器可能会更有利于脓毒症病情恢复。 
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结论   临床研究已经在改善微循环障碍取得一些成果。随着对病情认识的提高，有了更精确监测指

标，可以针对患者实施个性化的管理策略。当前的研究尚需确定这些方法是否能够通过恢复微循环

来改善患者的预后。 
关键字  
 
 
PU-0390  

急性重度有机磷中毒致呼吸困难患者的临床急诊急救措施 
 

顾晔 
上海市宝山区中西医结合医院 

 
目的   提高对重度有机磷中毒患者的救治能力 
方法   呼吸机辅助通气 
结果   机械通气或无创呼吸机能够有很好的治疗效果 
结论   急性重度有机磷中毒导致患者呼吸困难的有效急救措施是在进行急救加入机械通气或无创

呼吸机，能够有很好的治疗效果，缩短了毒性的蔓延，延长病患的生命。 
关键字  
 
PU-0391  

情景模拟在护理教学中的应用效果研究进展 
 

王博文、郑涵菁 
石家庄市第四医院 

 
目的   探讨情景模拟在护理教学中应用的效果。 
方法    通过回顾情景模拟教学在不同护理临床领域及护理考核中的应用情况，阐述了其在我国护

士在职教育中的应用现状。 
结果    情景模拟在护理教学中的效果显著。 
结论     情景模拟教学更有利于学习者实践操作能力和思维分析能力的提升，值得推广。 
关键字 情景模拟；教学；护理 
 
 
PU-0392  

规范化护理操作流程在体外膜肺氧合术中的应用分析 
 

顾玲玲 
淮安市第二人民医院 

 
目的    探析体外膜肺氧合术治疗患者接受规范化护理操作流程的临床应用效果。从人员到位时间、

开始抢救时间等方面看，观察组均短于对照组，P<0.05。由于护理小组合理配备了护理人员，实施

了规范化护理操作流程，使每位护理人员充分明确了自身职责。护理人员对体外膜肺氧合术治疗患

者实施护理过程中，始终遵循主动原则，由于做好患者病情评估、瞬间判断及果断处理问题等工作，

使临床护理工作稳妥进行，既为患者争取了宝贵时间，又提升了护理服务水平。从团队建设、用物

准备、患者准备、管道预充几个角度看，观察组医生对流程优化后的满意度均高于对照组，P<0.05。
规范化护理流程，除保证了护理工作的顺利开展，还提升了护理人员的工作主动性，以规范化的护

理操作，提升了患者对服务的满意程度[4]。 
方法     2.1 对比抢救相关指标差异观察组人员到位时间（10.55±2.69）min、开始抢救时间
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（8.59±1.48）min、管道预充时间（15.27±1.48）min、置管完成时间（31.25±5.45）min，均短于

对照组，P<0.05。2.2 对比医生对流程优化后的满意度差异从团队建设、用物准备、患者准备、管

道预充几个角度看，观察组医生对流程优化后的满意度均高于对照组，P<0.05。 
结果    从人员到位时间、开始抢救时间、管道预充时间、置管完成时间看，观察组均短于对照组，

P<0.05。从团队建设、用物准备、患者准备、管道预充几个角度看，观察组医生对流程优化后的满

意度均高于对照组，P<0.05。 
结论    从人员到位时间、开始抢救时间等方面看，观察组均短于对照组，P<0.05。由于护理小组

合理配备了护理人员，实施了规范化护理操作流程，使每位护理人员充分明确了自身职责。护理人

员对体外膜肺氧合术治疗患者实施护理过程中，始终遵循主动原则，由于做好患者病情评估、瞬间

判断及果断处理问题等工作，使临床护理工作稳妥进行，既为患者争取了宝贵时间，又提升了护理

服务水平。从团队建设、用物准备、患者准备、管道预充几个角度看，观察组医生对流程优化后的

满意度均高于对照组，P<0.05。规范化护理流程，除保证了护理工作的顺利开展，还提升了护理人

员的工作主动性，以规范化的护理操作，提升了患者对服务的满意程度[4]。体外膜肺氧合术治疗患

者接受规范化护理操作流程，提升了患者的抢救效率与整体护理水平。 
关键字 体外膜肺氧合术；规范化护理；应用 
 
 
PU-0393  

Portal vein thrombosis and small intestinal necrosis 
 

Tianjiao Lin 
The Affiliated Hospital of Qingdao University 

 
Portal vein thrombosis is relatively rare clinically with a high fatality rate. Early detection, early 
diagnosis, and early treatment are of great significance to improve the cure rate of patients.A 
23-year-old male presented with hematemesis and melena at a local infectious disease hospital. 
Dynamic enhanced CT scanning revealed thrombosis of superior mesenteric vein, splenic vein, 
portal vein and its intrahepatic branches. The patient underwent an exploratory laparotomy that we 
saw the small intestine necrotic about 100 cm from the beginning of the jejunum. After treatment, 
the patient recovered and presented a pennant to the medical staff during the global pandemic of 
Covid-19 in October 2020. 
Key words Portal vein thrombosis; Intestinal necrosis 
 
 
PU-0394  

住院医师规范化培训新学员 
对 2015 年美国 BLS 指南掌握情况的调查 

 
胡弘 

复旦大学附属华山医院 
 
目的   调查住院医师规范化培训学员对 2015 版美国 BLS 指南的掌握情况，并对急救培训提出新

看法。 
方法   以闭卷试选择题形式，对我院新入职住院医师规范化培训学员 共 173 人进行测试，统计分

析全体及不同分层学员对 BLS 指南的掌握情况。 
结果   全体 173 名学员考核正确率平均值为 37.19%。其中单个学员最高正确率为 73.33%，最

低为 6.67%。题目总体 Median value（IQR）为 33.33%（26.67%-46.67%）。 合格学员共 14 人
（8.09%），没有正确率达到优秀的学员。 各题目正确率详见表-1。其中关于 BLS 操作程序一题正

确率最高，为 92.49%， 关于成人胸外按压部位、自动体外除颤仪使用及可除颤心率类型等相关知
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识的 3 道题正确率分别为 16.18%、0.58%及 4.62%，均较低。与总体题目平均正确率相 比较，

P 值均为 0.000（显著低于平均正确率）。 
结论   住院医师规范化培训新学员对 2015 版 BLS 指南相关知识极为欠缺，住培基地需要加强学

员对 BLS 的学习。 
关键字 住院医师规范化培训；基础生命支持；急救培训 
 
 
PU-0395  

血脂下降速度对高脂血症性急性胰腺炎预后的影响 
 

吕慧、谢云、刘月高、王瑞兰、黄培杰 
上海交通大学附属第一人民医院 

 
目的   分析高脂血症性急性胰腺炎患者入院时血清甘油三酯水平和下降速度与疾病预后之间的关

系 
方法   回顾性收集了上海交通大学附属第一人民医院自 2016 年 1 月 1 日至 2019 年 12 月 31 日收

治高脂血症性急性胰腺炎，收集患者一般资料，主要的实验室检查,预后指标。采用病例对照研究方

法，根据入院时患者血脂水平，以血脂中位数为界，分为血脂低组和血脂高组，比较两组血脂水平

与预后的关系；根据患者在入院后 72 小时内血脂是否下降至 5.65mmol/L 以下分为两组（下降至

≤5.65mmol/L 组 ，下降至＞5.65mmol/L 组），比较两组之间预后的差别。符合正态分布的计量资料

两组间比较采用 t 检验，不满足正态分布的计量资料两组间比较采用 Mann-Whitney U 检验。计数

资料采用卡方检验。 
结果   1. 入院时血脂低组与血脂高组在入院第 1 天的白细胞（t=-0.763）、CRP(U=-0.237)、血钙

（t=-0.078）及住院总时间(X2=-0.152)、腹痛消失时间(X2=-0.535)，以及住院过程中是否发生急性

腹腔间隔室综合征(X2=0.126)、急性呼吸窘迫综合征(X2=0.004)、急性肾功能不全(X2=0.002)及腹

腔感染(X2=1.003)之间，差异无统计学意义。2. 72 小时内血脂下降至≤5.65mmol/L 组与下降至＞

5.65mmol/L 组并发症如急性腹腔间隔室综合征(X2=0.126)、急性呼吸窘迫综合征(X2=0.501)、急性

肾功能不全(X2=0.669)及腹腔感染(X2=2.98)、住院总时间(X2=-0.007)、28 天内死亡率（X2=0.317）,
差异均无统计学意义（P＞0.05）。 
结论   高脂血症性胰腺炎患者入院时血脂高低与预后无明显相关，患者早期快速降低血甘油三酯水

平不一定会给高脂血症性急性胰腺炎患者的整体治疗带来益处 
关键字 高脂血症性急性胰腺炎；甘油三酯；血脂下降速度 
 
PU-0396  

自发性脑出血后继发血肿扩大相关因素分析 
 

徐敏 
上海交通大学附属第六人民医院 

 
目的   自发性脑出血是继缺血性中风之后第二大最常见的中风亚型，约占所有中风病例的 10％
–15％，是一种具有高死亡率和高致残率的严重性疾病。血肿扩大是 ICH 患者早期神经系统恶化和

不良神经系统预后的最重要决定因素之一。分析脑出血患者血肿扩大的相关危险因素，建立对应的

预测模型，以期对自发性脑出血患者预后和血肿扩大的相关因素实现准确预测。 
方法   回顾性地收集了共计 451 名自发性脑出血患者数据。研究随机选取 70%的数据作为训练集，

另外 30%作为验证集。研究共分为两个部分：1.自发性脑出血患者预后影响因素分析。利用单变量

Logistic 回归分析自发性脑出血患者预后与临床基线数据、检验数据和影像学数据之间的关联性，将

具有统计学意义的变量（P<0.05）应用于随后的多因素 Logistic 回归模型。并利用 ROC 的变量

（P<0.05）应用于随后的多因素 Logistic 回归模型。并利用 ROC 曲线、AUC、准确性、敏感性、
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特异性等指标评估该预测模型分别在训练集和验证集上的预测表现。 
结果    
Logistic 回归分析结果显示，共有 5 个独立相关因素可影响脑出血后血肿扩大，包括破入脑室出血、

血肿体积分组、NIHSS 评分分组、空腹血糖、低密度脂蛋白，并以此建立了多因素 Logistic 回归模

型。 
结论   血管边缘不规则及混合密度征、卫星征、血肿体积、血肿扩大、NIHSS 评分、年龄、入院

时随机血糖、GCS 评分是影响自发性脑出血患者预后的独立因素，具有一定的预测价值。2.破入脑

室、血肿体积分组、NIHSS 评分分组、空腹血糖、LDL 含量是血肿扩大的独立预测因素。3.利用列

线图建立血肿扩大预测模型可以直观的评价预测变量和血肿扩大的关系。 
关键字 脑出血；危险因素；Logistic 回归模型；列线图；预后 
 
PU-0397  

PTC 培训项目在护理教学中的应用效果 
 

韦吉肃 
海南医学院第一附属医院 

 
目的    分析初级创伤救治培训项目在护理临床教学中的应用效果。 
方法   近年来，随着全球工业化进程的发展， 创伤， 特别是交通事故引发的群死群伤事件， 已
成为全世界一个极其严重的医学和社会问题［1］。 
创伤伤情错综复杂，现场急救人员需具备较强的创伤救护知识，世界卫生组织的资料证实，20%的

患者因没有及时得到现场救治而死亡［2-3］。因此，急诊创伤的救治在现代医学中发挥着重要的作

用。 
结果   目前，我国绝大多数医学院已将初级创伤救治课程纳入教学范围，通过书本教学与临床教学

等方式，对救治严重创伤患者时应用 PTC 观念、技术、流程，更进一步加深了对 PTC 培训内涵

的理解、掌握与应用。经过授课培训及反复演练，以及救治严重创伤患者的临床实践，让学生有更

深刻的课程体会。 
结论   PTC 培训项目在护理临床教学中的应用，让我院临床护生在创伤急救方面发生了两个转变: 
一是速度快、环节连贯，实现了创伤急救的整体性、连贯性，争取了抢救宝贵时间；二是熟练掌握

各种创伤初级评估、次级评估的急救流程及基本急救技术。为初级创伤救治培训提供了规范化、标

准化、实用化的理论与技术学习，为护理学院的学生们打下了坚硬的临床工作基础。 
关键字  
 
 
PU-0398  

脑钠肽在重症肺炎的治疗及预后中的评估作用 
 

唐欢欢、周向东、熊晓嫚、胡利华 
海南医学院第一附属医院 

 
目的   探讨脑钠肽水平在重症肺炎患者的治疗及预后中的评估作用。 
方法   选取 2020 年 2月至 2021 年 2月海南医学院第一附属医院呼吸危重症监护室收治的 36例重

症肺炎患者纳入研究（重症肺炎组），再根据治疗 9d 后的预后情况分为死亡组 10 例和存活组 26 例。

同期随机选择于本院接受普通体检的 36 例健康者作为对照组。比较重症肺炎组确诊时和对照组体检

时的脑钠肽水平。比较重症肺炎组中死亡组和存活组患者治疗前、治疗 5d 时的脑钠肽水平。采用

Pearson 相关性分析血清脑钠肽水平和 APACHE II 评分的相关性。 
结果    重症肺炎组患者的血清脑钠肽水平为（1093.43±259.48）pg/mL，明显高于对照组

（64.50±19.45）pg/mL，差异有统计学意义（p＜0.05）。治疗前，死亡组脑钠肽水平（1414.66±286.86）
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pg/mL，明显高于存活组（969.88±86.51）pg/mL，差异有统计学意义（p＜0.05）。治疗 5d 后，死

亡组脑钠肽水平（1683.09±186.34）pg/mL 高于存活组（497.43±174.35）pg/mL，差异有统计学

意义（p＜0.05）。 治疗前，死亡组患者的 APACHEⅡ评分(32±4.550)分高于存活组(21.04±4.50)分，

差异有统计学意义(P<0.05)。治疗 5d 后，死亡组患者的 APACHEⅡ评分(36.00±4.94)分高于存活组

评分(14.15±2.81)分，差异具有统计学意义(P<0.05)。Pearson 相关性分析血清脑钠肽水平与

APACHE II 评分之间呈正相关（r=0.632，p＜0.01）。 
结论   重症肺炎患者往往表现为急性呼吸衰竭、严重低氧血症等危急症状，密切观察脑钠肽水平可

以较好的评估患者心功能。通过上述研究可知，重症肺炎患者血清脑钠肽水平升高，往往提示重症

肺炎预后不佳。且脑钠肽水平的逐渐升高提示病情进一步恶化，对于当前的治疗方案具有一定的指

导意义。 
关键字 脑钠肽，重症肺炎 
 
PU-0399  

新型冠状病毒（2019-nCov）肺炎 27 例死亡病例分析 
 

陈明泉 
复旦大学附属华山医院 

 
目的   探讨新型冠状病毒肺炎（Novel coronavirus pneumonia，NCP）流行病学、实验室指标相

关特点与病情严重程度的关系，以便及早判断病情发展。 
方法   收集 2020 年 1 月 1 日至 2020 年 2 月 23 日在武汉金银潭医院 2019-nCov 核酸检测阳

性的 NCP 死亡患者 27 例，对其入院时（T1）、首次评估行呼吸机辅助通气时（T2）和患者死亡前

（T3）三个时间节点分别进行实验室各项指标检测，通过重复测量方差分析患者重症化过程与敏感

实验指标之间的联系。 
结果   27 例患者均为危重型，男性 17 例，女性 10 例，年龄范围（32~89 岁），平均年龄 60.67
岁；从发病到死亡总病程最长 40 天，最短 8 天，平均（26.52±8.7）天；合并基础疾患 19 例（70.37%）；

平均发病时间为（15.7±9）天，总病程时间为（26.52±8.7）天。25 例（92.6%）患者首发症状为发

热，入院前 23 例（85.2%）有咳嗽咳痰，16 例（59.3%）有胸闷，11 例（59.2%）有气喘，2 例（7.4%）

有腹泻。白细胞、总胆红素、尿素氮、血肌酐、肌酸激酶、乳酸脱氢酶在病情严重化进程中，差异

有显著性意义(P < 0.05)。其中，白细胞、总胆红素、尿素氮指标跟入院时相比，在首次行呼吸机通

气时（T2）、和患者死亡前（T3）时刻的减少有统计学差异；血肌酐、肌酸激酶在 T3 与 T1 相比，

差别有显著性意义(P < 0.05)。乳酸脱氢酶在 T2 与 T1 相比差别有显著性意义(P < 0.05)。且上述各

项指标在病情进展过程中均表现为不同程度的减少。 
结论   在患者疾病进展过程中，各脏器功能有不同程度的受损，显著表现在肝功能（总胆红素）、

肾功能（尿素氮、血肌酐）、心功能（肌酸激酶、乳酸脱氢酶）。探究 NCP 病情严重化过程中显著有

相关性的指标，对收治重症 NCP 患者的一线临床医生起到一定的参考和借鉴作用。 
关键字 新型冠状病毒肺炎；死亡病例；危险因素 
 
 
PU-0400  

分层培训在急诊护士岗位胜任能力培养中的应用 
 

符小玲 
海口市人民医院 

 
目的   研究分析分层培训应用在急诊科护士岗位胜任能力培养中的效果。 
方法   以本院 2017 年 6 月起急诊科护理工作人员 38 人作为研究对象，根据其职称、工龄和学历

进行分层，给予相应分层的培训，比较其培训前后理论知识、技能操作知识、以及医生、患者满意
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度等，观察分层培训的效果。 
结果   培训后 38 名护士护士岗位胜任能力考核成绩均高于培训前,差异有统计学意义(P<0.05);培
训后患者护理质量、护理安全及医生和患者对护理工作满意度等均高于培训前,差异有统计学意义

(P<0.05);培训后护理人员专业理论和专业技能的平均分、合格率均高于培训前,差异有统计学意义

(P<0.05)。 
结论   分层培训不仅提高了护理工作人员的工作能力，也收获了较高的护理满意度，值得临床推广

使用。 
关键字 分层培训；急诊科；护士；岗位；胜任能力 
 
 
PU-0401  

多发伤患者静脉血栓栓塞症列线图预测模型建立的研究 
 

朱晓光、王石冲、高婧、杨焱平、李永霞、姜家梅、封启明 
上海市第六人民医院 

 
目的   探究多发伤患者静脉血栓栓塞症的危险因素并建立 Logistic 回归模型。根据模型中各个危险

因素对静脉血栓栓塞症的影响程度的大小进行整合，建立简单可视化的列线图模型，并评价该模型

的预测价值。 
方法   回顾性收集 2019 年 1 月至 2020 年 6 月上海交通大学附属第六人民医院急诊医学科重症监

护室收治的多发伤患者临床资料。通过 Logistic 回归分析筛选静脉血栓栓塞症（VTE）发生的危险

因素，使用 R 语言软件建立列线图预测模型，并评价该模型的预测能力。 
结果   本研究共纳入患者 138 例，其中男 103 例，女 35 例，平均创伤严重程度（ISS）评分

（24.14±8.7）分，VTE 发病率 40.6％(56 例)。Logistic 回归分析结果显示下肢制动、存在药物抗凝

禁忌证、机械通气、胸部简明损伤评分（AIS）＞3 分、四肢和骨盆 AIS 评分＞3 分是 VTE 发生的

独立危险因素(p＜0.05)。将上述危险因素纳入列线图模型。ROC 曲线下面积和自举法内部验证后模

型预测结果与实际结果一致。 
结论   基于 Logistic 回归模型建立的列线图预测模型对多发伤患者 VTE 发生具有较好的预测效能，

可实现个体化、可视化、图形化预测，为临床决策多发伤患者抗凝治疗方案，减少 VTE 发生提供参

考。 
关键字  多发伤；静脉血栓栓塞症；预测模型；列线图  
 
PU-0402  

门急诊采用持续护理质量改进 
对避免不良情况出现及提升预检分诊准确率的研究 

 
符小玲 

海口市人民医院 
 
目的   观察门急诊行持续护理质量改进的作用。 
方法   门急诊室收治的患者中被随机抽取出 288 例，均自愿参与课题，行预检分诊持续护理质量改

进者 144 例属改进组，普通门急诊预检分诊者 144 例属基础组，纳入者均在 2019 年 10 月-2020 年

10 月就诊，后比较结果。 
结果   预检分诊准确率在改进组是 98.43%，基础组是 85.42%，改进组数值高，P<0.05。不良事

件发生率在改进组是 2.08%，基础组是 9.72%，改进组数值低，P<0.05。各预检分诊满意度项目分

值在改进组更高，和基础组的三项分值有差异，P<0.05。 
结论   经持续护理质量实施后，门急诊预检分诊准确率上升，且较少的不良事件对提升就诊者满意
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度有关键作用。 
关键字 预检分诊准确率；不良事件；持续护理质量改进；护理依从度；门急诊；满意度 
 
PU-0403  

一例电击伤致呼吸心跳骤停患者的急救护理 
 

刘亚秋 
新沂市人民医院 

 
目的   探讨 1 例电击伤致心跳呼吸骤停患者的急救护理。 
方法   将 2020 年 9 月 25 日在新沂市人民医院救治的 1 名电击伤后昏迷的患者作为研究对象。总

结对该患者抢救和护理的体会。 
结果   通过开通急诊绿色通道、迅速进行有效的心肺复苏、早期心电除颤、及时建立输液通路、低

温护理及严密监测病情变化，患者生命体征恢复，转入 ICU 作进一步治疗。 
结论   对电击伤后昏迷的患者进行及时的抢救和护理，可有效地促进其意识的恢复，降低其并发症

的发生，为临床救治相似患者急救护理提供相应的借鉴。 
关键字 电击伤；心跳呼吸骤停；骨髓腔输液；急救 
 
 
PU-0404  

疫情中救护车的消毒管理 
 

徐新新 
新疆医科大学第一附属医院 

 
目的   院前急救救护车在疫情及平时的工作中如何进行科学的消毒管理，既能保证院前急救工作的

顺利进行又能保证医护人员及患者安全。 
方法   通过对院前急救医护人员加强感染相关知识培训，强化管理，科学防护、消杀，保证救护车

的安全运行。 
结果   通过救护车物表、空气及救护车仪器设备、医护人员驾驶员手部采样进行细菌培养未发现有

害菌，符合院感要求。 
结论   通过强化管理严格消杀科学防护，疫情期间在保证院前急救工作完成的同时，转运病人家属

及院前急救医护人员无一例交叉感染事件发生。 
关键字 疫情     救护车     消毒   管理 
 
PU-0405  

不同评分系统对鼻导管吸氧呼吸衰竭患者 
发生心搏骤停的预测价值 

 
刘月娥 1、刘百求 2、涂丁元 3、夏新宇 4、王少康 5、王美堂 5 

1. 海军军医大学第一附属医院（上海长海医院） 
2. 海军军医大学附属长海医院全科规培基地 
3. 海军军医大学附属长海医院心血管内科 
4. 海军军医大学附属东方肝胆医院急诊科 

5. 海军军医大学附属长海医院急诊科 
 
目的   研究改良早期预警评分（MEWS）、心搏骤停危险分级评分（CART)、国家早期预警评分 2
（NEWS2）、急性生理与慢性健康状况评分Ⅱ(APACHEⅡ)在鼻导管吸氧呼吸衰竭患者中发生院内
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心搏骤停的预测价值 
方法   回顾性分析 2009 年 6 月至 2020 年 10 月上海市长海医院收治的 299 例呼吸衰竭患者的病

历资料，所有患者均为鼻导管吸氧，据病程中是否发生心搏骤停分成心搏骤停（CA）组(n=42)和非

心搏骤停组(n=257)，按照 MEWS、CART、NEWS2、APACHEⅡ评分系统及研究需要，收集相关

指标。绘制 MEWS、CART、NEWS2、APACHEⅡ关于 RF 发生 IHCA 的受试者工作特征曲线（ROC 
curve），并进行 ROC 曲线下面积（AUC）比较 
结果   MEWS、CART、NEWS2、APACHEⅡ的 AUC 分别为 0.715（95%CI：0.625~0.805，P
＜0.05）、0.716（95%CI：0.624~0.807，P＜0.05）、0.725（95%CI：0.641~0.809，P＜0.05）、
0.854（95%CI：0.801~0.907，P＜0.05），APACHEⅡ的 AUC 明显高于其他 3 种评分（P＜0.05），
MEWS、CART、NEWS2 3 种评分 AUC 之间的差异无统计学意义（P＞0.05）。MEWS、CART、
NEWS2、APACHEⅡ评分截断值（cut-off）、灵敏度、特异度分别为（2.5，0.643，0.724）、（20.5，
0.476，0.879）、（8.5，0.524，0.833）、（15.5，0.833，0.724） 
结论   MEWS、CART、NEWS2、APACHEⅡ4 种评分预测鼻导管吸氧 RF 患者发生 IHCA 均有一

定价值，APACHEⅡ预测效能明显高于 MEWS、CART、NEWS2 评分 
关键字 呼吸衰竭；院内心搏骤停；评分系统 
 
PU-0406  

关于沼气中毒的预防和救治 
 

罗争卫 
西安大兴医院 

 
目的   ｛摘要｝当今社会，人类面临的沼气中毒事件屡见不鲜，无论在日常生活中，还是在出门游

玩时，都有可能会发生的突发事件，很多人不了解沼气的成分和危害，没有基本的防护常识和基本

的急救方法，这导致了很多人在救治别人时，自己也中毒的现象。且延误了救人的最佳时间，因此

掌握最起码的急救常识是很有必要的。 
方法   《1》开池通风 
《2》人员入池前要先做动物实验 
《3》禁止用明火照明 
《4》做好防护工作 
《5》池内作业时间不宜过长 
《6》禁止含磷物质入池 
《7》当室内闻到臭鸡蛋味时，立即熄灭室内所有明火，打开窗户，用肥皂水等涂抹在导管接头或开

关处检查有无漏气，并视情况予以堵漏维修，室内人员感到眩晕，恶心时迅速用湿毛巾捂住口鼻，

逆风躲避，不在低洼处停留并及时报警 
结果    
达到预防及积极救治，减少伤亡事件发生。 
结论   排水管道，排水泵站、储水池、发酵罐、发酵池、不通风的地窖及长期不开放的各种矿井、

油井，船舱底部和封闭的储藏水果，谷物的仓库等地方都有可能产生沼气；沼气中毒的致毒原因复

杂，但在中毒事故主观上都缺乏安全生产管理，客观上有共同特点：气体的隐蔽性，事件的突发性

和一案多人。保持现场良好通风，可以有效避免沼气中毒的发生；测试过安全的可疑场所，还应保

持通风，并采取各项安全措施，防止扰动水体逸出的有害气体中毒。抢救中毒伤员时，施救人员要

做好自身安全防护，以免中毒，总之，采取科学的预防措施，可以有效避免沼气中毒的发生。积极

正确的治疗可以最大程度挽救患者的生命。 
关键字 沼气中毒：预防 中毒 急救 
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PU-0407  

Type 1 myocardial infarction rapid screening scale for 
emergency triage in patients with non-traumatic chest pain: 

a study of 1928 cases with coronary angiography 
 

Jian-ning Ma、Xiao Wu、Li-juan Shen、Shan-you Hu、Min Liu、Qing Chang、Qin Xu、Fei Wang 
Jiading District Central Hospital Affiliated Shanghai University of Medicine & Health Sciences 

 
Introduction  The effectiveness of treatment and prognosis of patients with type 1 myocardial 
infarction are highly correlated with time of diagnosis. This study aimed to develop a type 1 MI 
rapid screening scale (T1MIrs scale) suitable for emergency pre-diagnosis. 
Methods  A total of 1928 patients who underwent coronary angiography were enrolled. 
Multivariate regression analysis was used to identify the independent risk factors of type 1 MI. And 
the T1MIrs scale was developed and evaluated according to the multivariate regression result. 
Results  The incidence of type 1 MI was 23.3% in the population with suspected acute coronary 
syndrome. After adjusting for relevant factors, MEWS score (OR=1.809, 95%CI 1.623-2.016, 
P<0.001), typical symptoms (OR=9.826, 95%CI 7.379-13.084, P<0.001), male (OR=2.184, 95%CI 
1.602-2.979, P < 0.001), age (OR = 1.021, 95%CI 1.009-1.033, P = 0.001), history of diabetes (OR 
= 2.174, 95%CI 1.594-2.963, P<0.001) and current smoker (OR=2.498, 95%CI 1.550-4.026, 
P<0.001) were the independent risk factors for type 1 MI. The T1MIrs scale is established based 
on risk factors, with a range of 0-8 points. The incidence of type 1 MI is ascending with the scale 
(0.3% vs. 3.7% vs. 14.3% vs. 34.9% vs. 57% vs. 76.4% vs. 84.2% vs. 87.5% vs. 100%, P for trend 
< 0.001). 
Conclusions  Type 1 MI is common in patients with suspected acute coronary syndrome in 
emergency department. The T1MIrs scale could act as a rapid pre-examination triage of 
suspected population in emergency department, which is meaningful to screen out type 1 MI 
patients as soon as possible. 
Key words  
 
PU-0408  

优化急诊护理流程对急性心肌梗死患者抢救效果的影响 1 
 

朱云 
淮安市第一人民医院（南京医科大学附属淮安第一医院） 

 
目的   探讨优化急诊医疗程序对急性心肌梗死患者的实用价值 
方法   从某医院里选取 102 例患有心肌梗病的患者。为了比较研究，将所有患者分为两组，即对照

组和观察组。对照组患者接受常规护理，观察组患者接受优化的紧急护理程序。 
结果   比较两组患者的治疗效果，观察组明显高于对照组，两组之间差异有统计学意义。比较两组

护理满意的患者，观察组明显优于对照组，比较后差异有统计学意义。 
结论   急性心肌梗死患者的临床缓解需要采用优化的紧急治疗方法，该方法可以显着提高治疗效

果，患者对此感到非常满意，值得临床应用。 
关键字 急诊护理流程；急性心梗患者；抢救效果 
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PU-0409  

品管圈活动在提高急诊患者安全转运规范率中的应用 
 

金煜红 1、陈雪妹 2 
1. 上海市同济医院（同济大学附属同济医院） 

2. 上海市同济医院 
 
目的   探讨品管圈活动在提高急诊患者安全转运规范率中的应用及效果 。 
方法   组建品管圈小组，确定以“提高急诊患者安全转运规范率”为活动主题，基于现状调查及原因

分析后，拟定对策并组织实施以进行持续质量改进。 
结果   急诊患者安全转运规范率由活动前 86.97％提升至活动后 96.07％，圈员运用品管圈发现及

解决实际问题的能力得到提高。 
结论   品管圈活动可有效提高急诊患者安全转运规范率，同时增强了团队的风险意识以及协作能

力。 
关键字  
 
 
PU-0410  

PDCA 在提高急诊抢救室应急调配设备使用规范率中的运用 
 

金煜红 1、陈雪妹 2 
1. 上海市同济医院（同济大学附属同济医院） 

2. 上海市同济医院 
 
目的   探讨 PDCA 护理管理模式在提高急诊抢救室应急调配设备使用规范率中的运用 
方法   将 PDCA 循环法应用于急诊抢救室应急调配设备的管理中，基于现状问题的聚焦及原因分

析后组建项目质量改进组，遵循计划、实施、检查、改进的 PDCA 流程，进行持续质量改进。 
结果   急诊抢救室应急调配设备的使用规范率由实施前 76.25％提升至实施后 95.00％，急诊抢救

室护士关于应急调配设备的规范操作能力得到提高. 
结论    运用 PDCA 可有效提高急诊抢救室护士应急调配设备使用规范率，保障了临床护理安全。 
关键字  
 
 
PU-0411  

对急诊创伤性休克患者开展限制性液体复苏治疗的效果观察 
 

李大扣 
宿迁市第一人民医院 

 
目的   分析将限制性液体复苏疗法应用于急诊创伤性休克患者治疗中的有效性。 
方法   此次研究中一共选择了 80 例急诊科创伤性休克的患者，全部患者入院治疗时间均是 2018
年 01 月份-12 月份，为确保随机对照试验的有效性，平均划分 80 例患者为对照组、观察组，对照

组实施常规液体复苏，观察组开展限制性的液体复苏治疗，对比两组患者临床治疗有效性。 
结果   与复苏前相比，观察组患者 48h 后的 BNP 浓度明显提高，且高于对照组，组间差异明显

（P<0.05）；与复苏前相比，两组患者复苏后 ITBVI、CVP、MAP 明显升高，组间差异明显（P<0.05）；
与复苏前相比，观察组患者 48h 后的 EVLW、PVPI 明显升高，且 EVLW 高于对照组，组间差异明

显（P<0.05）； 经过对比分析，试验组患者液体复苏前准备时间、休克纠正时间、有效急救时间明

显少于对照组，并且试验组患者的抢救成功率为 100.0%，对照组的抢救成功率为 88.0%，数据差
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异具有统计学意义，即（P<0.05）。 
结论   将限制性液体复苏疗法应用于急诊创伤性休克患者治疗中效果显著，值得应用。 
关键字 急诊;创伤性休克;限制性液体复苏;效果 
 
 
PU-0412  

Hypoxia/Reoxygenation-induced upregulation of 
miRNA-542-5p aggravated cardiomyocyte injury by 

repressing autophagy 
 

Fei Wang、Shan-you Hu、Da-li You、Ting-ting Jiang、Li Wang、Xiao Wu 
Jiading District Central Hospital Affiliated Shanghai University of Medicine & Health Sciences 

 
MicroRNAs (miRNAs) and autophagy exert an important role in 
hypoxia/reoxygenation (H/R)-induced cardiomyocyte injury. The current study aimed to explore 
the role of miRNA and autophagy in H/R-induced cardiomyocyte injury. Cardiomyocyte H9c2 was 
exposed to H/R to simulate H/R injury in vitro. The differentially expressed miRNAs were identified 
using quantitative RT-PCR (qPCR). Lactate dehydrogenase (LDH) activity was assayed to assess 
H/R injury. The role of miRNA and autophagy in regulating the viability and cell apoptosis was 
evaluated using cell counting kit-8 (CCK-8) assay, flow cytometry (FCM), and western blot. The 
autophagy activation was assessed through testing the number of light chain 3 (LC3) puncta and 
LC3-Ⅱ expression using western blot and immunofluorescence analysis. In the present study, we 
found that the miR-542-5p expression and the autophagy activation was significantly increased in 
H9c2 cells after H/R injury. Functionally, forced expression of miR-542-5p further aggravated H/R 
injury in H9c2 cells, whereas miR-542-5p inhibition alleviated H/R injury as measured by the cell 
viability, LDH activity and cell apoptosis. miR-542-5p repressed autophagy activation, whereas 
miR-542-5p inhibition facilitated autophagy activation in H9c2 cells exposed to H/R as measured 
by the LC3 puncta number, LC3II, and p62 protein level. Especially, autophagy inhibition by 
specific inhibitor partially lessened the role of miR-542-5p inhibitor in alleviating H/R injury. Finally, 
the autophagy-related 7 (ATG7) was identified as a novel target gene of miR-542-5p in H9c2 cells. 
The current data suggest miR-542-5p/autophagy pathway might be a potential target for the 
treatment of H/R-related heart diseases. 
Key words  
 
 
PU-0413  

Schwann Cells implanting alleviated lesion size and 
increased motor function on SCI through regulating the 

HRAS/ HIF-1 pathway 
 

Menglong Liu 
Emergency Department of Affiliated Hospital of Zunyi Medical University  

 
Objective  Spinal cord injury (SCI) is a devastating disease which will lead to irreparable damage 
in neurons for people. Schwanns cells (SCs) could be observed in peripheral nerves, previous 
studies had shown that SCs play a vital role in SCI lesion. In this study, we aim to evaluate the 
protective effects of SCs and associated hub gene, as well as related signing pathway in SCI. 
Methods  A total of 30 Sprague-Dawley rats were divided among three groups randomly (n = 10): 
control group, SCI group and SCs + SCI group respectively. The laminectomy with transection of 
the spinal cord at the T11 level was performed in SCI group and SCs + SCI group. 1 week later the 
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SCs + SCI group received SCs in the injury site directly. 1 month after transplantation, all mice 
were sacrificed and the specimens were harvested. The SCI lesion size and motor function were 
evaluated by MRI and Basso Beattie Bresnahan (BBB) scores. Subsequently, the protein-protein 
interaction (PPI) network and cytoscape software were performed to detected hub genes 
about SCs in SCI, while Genes ontology (GO) and Kyoto Encyclopedia of Genes and Genomes 
(KEGG) analyzed molecular function and associated signing pathway. Real time PCR and 
Western blot were performed to confirm the expression of hub gene and associated signing 
pathway. 
Results  We found that compared with SCI group, in SCs + SCI group the lesion size was 
significantly reduced (P<0.05). BBB score values from the SCs + SCI group were statistically 
higher than SCI group (P<0.05). PPI and cytoscape revealed the correlated hub genes were Hras, 
Kras, Egfr Fgf2, Hgf, GO and KEGG pathway analysis showed the related pathway was HIF-1 
signing pathway. Compared with the SCI group, in the SCs + SCI group the expression levels of 
Hras, Kras, Egfr were significantly increased (6.22-fold, 4.77-fold and 2.77-fold, P<0.01, P<0.01 
and P<0.05), among which Hras has the most significant difference. The Hras protein level 
was consistent with the transcriptional level. 
Conclusions  Our studies suggested that SCs implanting reduced the lesion size and increased 
motor function on SCI may be mediated in part via the activation of the Hras/ HIF-1 pathway 
Key words Schwann cells，Spinal cord injury, HRAS 
 
 
PU-0414  

重症颅脑损伤及合并伤的急诊救治方法与结果分析 
 

李大扣 
宿迁市第一人民医院 

 
目的   探讨重症颅脑损伤及合并伤的急诊救治方法与结果。 
方法   选取 2017 年 01 月至 2018 年 10 月收治的 76 例重症颅脑损伤合并伤患者作为研究对象，

按照随机数字法分为观察组与对照组，各 38 例，其中对照组给予非手术方法治疗，观察组在对照组

的基础上给予手术方法治疗，观察及评估两组患者的优良率、并发症发生率（休克、高钠血症、肺

部感染）、死亡率及生存质量评分。 
结果   观察组优良率高于对照组，P＜0.05。观察组并发症发生率及死亡率低于对照组，P＜0.05。
观察组生存质量评分高于对照组，P＜0.05。 
结论   对于重症颅脑损伤合并伤患者而言以手术治疗方法最佳，通过院外急救及院内手术的相结合

起到挽救患者的生命的作用，对降低病死率具有积极作用。 
关键字 重症颅脑损伤；合并伤；急诊；救治 
 
PU-0415  

应用医疗失效模式与效应分析 
对急性非创伤性胸痛患者转运流程的改造 

 
戴李华、尹莉莉、王勇、梁立维 

上海市杨浦区市东医院 
 
目的   研究应用医疗失效模式与效应分析（HFMEA）对急性非创伤性胸痛患者转运流程进行改造

从而降低转运中意外发生的影响。 
方法   本研究以2020年1月为研究的基线时间在2020年以前没有应用失效模式与效应分析，2020
年 1 月至 2020 年 12 月应用失效模式与效应分析，对于所有急诊胸痛患者的转运过程中，容易发生
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的失效原因和将可能产生的后果进行评价，寻找在转运流程中需要完善的环节，对转运流程进行改

造，避免失效情况出现。对于改造前后失效风险指数（RPN）进行评价并作比较。 
结果   评价改造前和改造后的 RPN，主要从主诊医生评估能力不足、转运意外处理不当、患者回

室评估不到位、相关科室沟通不到位、运送准备工作不足、交接内容不全等角度进行评估。P＜0.05，
差异具有统计学意义，说明改造前后存在差异性。 
结论   通过对于 HFMEA 的应用能够使急诊胸痛患者转运流程得到有效改造，从而降低其转运意外

的发生。 
关键字 急性非创伤性胸痛；医疗失效模式与效应分析；失效风险指数；转运流程 
 
 
PU-0416  

ICU 深静脉血栓形成高危患者 DVT 发生的危险因素分析 
 

王自军、朱丽丽、孟盈、王飞、游达礼、胡善友、孙岚 
上海健康医学院附属嘉定区中心医院 

 
目的   了解 ICU 危重症患者的 DVT 发生情况及探讨其发生的危险因素。 
方法   连续性收集我院 2018 年 7 月到 2019 年 6 月入住 ICU 的危重症患者，以 Caprini 量表为依

据，将患者分为高危组(Caprini 评分≥10 分，n=100)和低危组（Caprini 评分＜10 分，n=89），比较

两组患者的一般临床资料及 DVT 发生的差异，采用多因素 Logistic 回归找出 DVT 发生高危患者的

危险因素。 
结果   ICU 危重症患者 DVT 的发生率为 5.3%；相对于低危组，高危组患者的年龄、合并脑卒中、

脓毒血症、深静脉穿刺置管比例均显著增高（P 均<0.05），同时，左足背动脉血流流速显著减慢

[41.8(30.3,48.5) vs. 47(35, 57.2), P<0.001]；多因素 Logistic 回归分析发现，左足背动脉流速减慢

（OR 1.026, 95%CI 1.003-1.049, P= 0.025）、合并脑卒中（OR 9.398, 95%CI 1.142-77.322, P= 
0.037）、深静脉置管（OR 2.451, 95%CI 1.022-5.876, P=0.044）是高危患者 DVT 发生的独立危险

因素。 
结论   在 ICU 的危重症患者中，高危 DVT 患者的占比较高，合并脑卒中、行深静脉置管及左足背

动脉流速减慢增加患者 DVT 的发生风险。 
关键字  
 
 
PU-0417  

血清胱抑素 C 对新型冠状病毒肺炎患者院内死亡预测价值的研究 
 

邓会标、张伟 
上海市上海市第一人民医院 

 
目的   评价入院时胱抑素 C（Cystatin C）水平对新型冠状病毒肺炎（COVID-19）患者住院死亡

风险的预测价值 
方法   回顾性分析了 2020 年 2 月 20 日至 2020 年 4 月 4 日在雷神山医院实验室确诊的新型冠状

病毒肺炎患者的临床资料， 通过绘制过受试者工作特征曲线（ROC）确定胱抑素 C 预测死亡的最

佳截点值，根据最佳截点值将患者分为高胱抑素组和低胱抑素组，比较两组患者院内死亡率，评价

胱抑素 C 的预测价值。 
结果   本研究共有 547 例患者纳入本研究中，其中死亡 30 人。胱抑素 C 预测新型冠状病毒肺炎患

者院内死亡的最佳截点值 1.1ng/ml，其敏感性 87.1%、特异性 77.3%；Kaplan-Meier 生存曲线显示

高胱抑素 C 水平患者的院内死亡率更高（c2=64.26，P<0.01)；Cox 比例风险回归分析表明，在调

整混杂因素后，入院时胱抑素 C 水平仍是院内死亡的独立危险因素（HR 1.496，95%CI 1.130-1.982，
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P<0.01）。 
结论   胱抑素 C 是一个有用的，简单的，廉价的生物学标记物，可以作为预测新型冠状病毒肺炎

患者死亡的早期预警指标 
关键字  
 
 
PU-0418  

还原型谷胱甘肽应用在有机磷农药中毒急诊治疗中的临床疗效 
 

王敏、孙雯雯、汪东亮 
宿迁市第一人民医院 

 
目的   探讨还原型谷胱甘肽应用在有机磷农药中毒急诊治疗中的临床疗效。 
方法   选择 2019 年 7 月至 2020 年 12 月期间本院收治的 60 例有机磷农药中毒患者，将采取常规

治疗的 10 例患者作为对照组，将联合应用还原型谷胱甘肽治疗的 50 例患者作为观察组。对比两组

患者治疗后血清胆碱酯酶（CHE）、心肌肌钙蛋白 I（cTnI）、氨基酸氨基转移酶（ALT）水平动态变

化情况以及 IL-6、CRP 水平变化情况。 
结果   治疗后，两组 CHE 水平、cTnI 水平、ALT 水平对比，差异有统计学意义（P<0.05）；两组

治疗后 IL-6 水平无明显差异（P>0.05），而两组 CRP 水平对比，差异有统计学意义（P<0.05）。 
结论   对有机磷农药中毒急诊治疗中采取还原型谷胱甘肽治疗可有效防止心肌损害，其临床疗效较

好。 
关键字 还原型谷胱甘肽；有机磷农药；中毒；急诊；效果 
 
 
PU-0419  

亚临床甲状腺功能减退与危重患者预后的关系分析 
 

李武林 1、赵轶凡 2、游达礼 1 
1. 上海健康医学院附属嘉定区中心医院 
2. 上海市嘉定工业区社区卫生服务中心  

 
目的   探讨亚临床甲状腺功能减退与住院危重患者预后的关系，为判断预后提供依据。 
方法   选取 2017 年 1 月—2018 年 12 月入住我院 ICU 的病人 241 例,对其进行甲状腺激素水平检

测并记录，根据出院时的存活和死亡情况，将 241 例患者分为存活组 140 例，死亡组 101 例。比较

分析两组的亚临床甲状腺功能减退情况及预后关系。 
结果   两组中存活组亚甲减的比例明显低于死亡组（P<0.05）。 
结论   女性危重病伴亚临床甲状腺功能者，较无亚临床甲状腺功能减退有更低的总住院死亡率。男

性危重病伴亚临床甲状腺功能者，较无亚临床甲状腺功能减退患者预后无统计学差异。 
关键字  
 
 
PU-0420  

急性酒精中毒合并上消化道出血的急诊治疗方法与效果 
 

洪馨、汪东亮 
宿迁市第一人民医院 

 
目的   探讨急性酒精中毒合并上消化道出血的急诊治疗方法与应用效果。 
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方法   选择 2019 年 7 月至 2020 年 8 月期间本院收治的 160 例急性酒精中毒合并上消化道出血患

者，回顾分析临床资料，分析急性酒精中毒合并上消化道出血的急诊治疗方法，观察临床急救效果。 
结果   在 160 患者中，所有患者均在 24h 内清醒，无 1 例患者死亡；其中有 134 例患者临床疗效

显著，26 例患者临床症状得到有效缓解，1 例患者治疗无效，但在急诊胃镜治疗后，其机体得到痊

愈。 
结论   在急性酒精中毒合并上消化道出血患者急救过程中采用常规内科保守，一般可取得良好的效

果。而对于极少数治疗无效的患者而言，及时性内镜下治疗，也可得到有效治疗。 
关键字 急性酒精中毒；上消化道出血；急诊治疗方法；应用效果 
 
 
PU-0421  

血清缺血修饰白蛋白对重症脑出血患者 
心肌损伤发生的早期诊断价值研究 

 
姜婷婷、王飞、游达礼、康文慧、夏建军、王莉、吴晓 

上海健康医学院附属嘉定区中心医院 
 
目的   了解血清缺血修饰白蛋白(IMA)在重症自发性脑出血（ICH）患者急性期的变化趋势，探讨其

对心肌损伤的早期诊断价值 
方法   选择 2017 年 1 月-2018 年 12 月期间重症 ICH 患者 60 例，所有患者均在发病 3 小时内、发

病 24h、发病 72h、发病 5d 进行肌钙蛋白 T(cTNT)及 IMA 指标检测，将患者分为无心肌损伤组（Non 
MInj 组, n=27）和心肌损伤组（MInj 组, n=33）。比较两组患者的临床资料，了解患者心肌损伤相关

指标的变化趋势。 
结果    相对于 Non MInj 组，MInj 组的年龄（75.2±12.0 vs 62.5±16.6）、幕上出血比例

(72.7%vs.92.6%)、病死率（36.4% vs. 11.1%）、肌酐[85.5(41.9) vs. 62.6(17.2)]显著增高（P 均

<0.05）；MInj 组在发病 3 小时内 IMA [54723.1(58343.6) VS. 812.0(9779.8)]、发病 3 天 IMA 
[29335.4(46918.2) VS. 1298.8 (8962.1)]及发病 5 天 IMA [43372.5(43314.8) VS. 1339.3 (8794.6)]
有统计学意义。发病 3 小时内 IMA 预判重症 ICH 急性期发生心肌损伤的曲线下面积(AUC) 0.769，
95%可信区间 0.630-0.907，约登指数最大值为 0.444，此时对应的 IMA 最佳截断值 2251.685ng/ml，
敏感度 0.92，特异度 0.524，阳性预测值 0.879，阴性预测值 0.481，阳性似然比 2.5，阴性似然比

0.37，诊断比值比 6.76。 
结论   重症自发性 ICH 患者，心肌损伤的发生较常见；发病 3 小时 IMA 明显升高，发病 6-24 小时

呈缓慢下降趋势；发病 3h 的 IMA 水平有心肌损伤发生的潜在预判价值。 
关键字  
 
 
PU-0422  

序贯性血液净化对百草枯中毒患者进行治疗的临床效果分析 
 

孙雯雯、王敏 
宿迁市第一人民医院 

 
目的   分析序贯性血液净化治疗百草枯中毒患者的临床疗效分析。 
方法   选择百草枯中毒患者 48 例作为研究一般对象，以治疗方案为分组依据将其分为对照组与观

察组，各 24 例，两组均进行常规治疗，对照组采用血液灌流治疗，观察组采用血流灌流+连续性肾

脏替代治疗的序贯性血液净化治疗。对比两组脏器损伤程度、病死率以及生存时间。 
结果   观察组病死率较对照组低，死亡病例的生存时间长于对照组，差异有统计学意义（p＜0.05）；
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治疗 1d，两组 TBIL、ALT、CK-MB、Cr、PaO2 等指标对比差异无统计学意义（p＞0.05）；治疗

3~7d，对照组患者 TBIL、ALT、CK-MB、Cr 等高于观察组，PaO2 低于观察组（p＜0.05）。 
结论   对百草枯中毒患者实施序贯性血液净化治疗的临床疗效可靠，能降低患者病死率，延长生存

时间。 
关键字 百草枯中毒；序贯性血液净化；血液灌流治疗；临床疗效 
 
 
PU-0423  

中等长度导管在急诊静脉治疗中的使用 
可以提高患者的抢救治愈率。 

 
陈朋 

新疆医科大学第一附属医院 
 
目的   急诊科收治的患者中主要以急、危、重症患者居多。 在这些患者当中不乏存在需要短期（≥2
天）输液治疗的患者、休克需要快速、大量静脉补液的患者、电解质紊乱需要静脉补充高浓度电解

质的患者，肾功能不全一侧肢体带有内瘘需要保护内瘘侧血管的患者等等，通过上面我们可以知道

一枚成功的静脉通路对急诊科患者的重要性。那么，对于这样的患者我们有没有更好的办法为患者

建立更加舒适、合理的静脉通路呢？ 
方法   在外周静脉中等长度导管的临床应用价值中，作者通过将本院 120 例患者视为调查对象，将

2018 年 1 月至 2019 年 1 月在本院实施静脉输液治疗的 120 例患者视为调查对象,在任意编号后划

入常规组与试验组(n=60)。常规组实施常规外周静脉留置针输液方法,试验组应用中等长度导管实施

外周静脉留置针输液方法,比较两组患者的并发症发生率、患者满意度。 
结果   结果试验组发生1例并发症,常规组发生7例并发症,组间数据比较包含统计学意义(P<0.05)。
试验组患者输液满意率为 98.33%,常规组患者输液满意率为 83.33%,两组数据差距对比具备统计学

意义(P<0.05)。 
结论   中等长度导管不仅可以为急诊外周血管条件差而又需要通过长期（1—8 周）输液治疗的患

者提供安全有效的静脉通路。它的并发症少于其他静脉通路。患者的舒适度、满意度优于其他静脉

通路。中等长度导管还被认为是静脉穿刺困难和预期住院时间大于 48 小时患者血管通路的一线选

择。 
关键字 中等长度导管 
 
PU-0424  

PERFORM: Pulmonary Embolism Risk Score for Mortality in 
computed tomographic pulmonary angiography-confirmed 

patients 
 

zichen Xie、Keyu Sun 
Minhang Hospital, Fudan University, Shanghai, China 

 
Background  Current prognostic scores for pulmonary embolism (PE) were partly based on 
patients without PE confirmation via computed tomographic pulmonary angiography (CTPA), 
involving subjective parameters and complicated scoring methods. Therefore, we sought to 
develop an objective, accurate, and simple prognostic model in CTPA-confirmed patients to 
predict the risk of 30-day mortality. 
Methods  We retrospectively evaluated 509 patients with objectively confirmed PE by CTPA from 
2010 to 2017 in the Minhang Hospital, which is affiliated to Fudan University. Patients were 
randomly divided into the training and validation cohorts. The primary end point was 30-day 
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mortality. The secondary end points were the time to recovery in 30 days and mortality in 15 days. 
We compared the predictive performance of Pulmonary Embolism Severity Index (PESI), 
simplified PESI (sPESI), and the PE risk score we developed, called PERFORM. 
Findings  PERFORM (ranging from 0 to 12 score) is based on the patient’s age, heart rate, and 
partial pressure of arterial oxygen. The area under the curve was 0.718 (95% confidence interval 
[CI], 0.627-0.809) for the training cohort and 0.906 (95% CI, 0.846-0.966) for the validation cohort. 
PERFORM was as good as PESI and sPESI in predicting mortality. Patients in the low-risk group 
(PERFORM score < 5) had a shorter time to recovery, whereas those in the high-risk group 
(PERFORM score ≥ 5) had a high mortality. 
Interpretation  PERFORM in CTPA-confirmed patients is an objective, accurate, and simple tool 
to predict the risk of 30-day mortality. 
Key words pulmonary embolism, risk score, mortality, prognosis, CTPA 
 
PU-0425  

重度急性左心衰病人无创机械通气 
改善症状及氧合状态作用的临床效果观察 

 
史继刚 

宿迁市第一人民医院 
 
目的   观察重度急性左心衰病人无创机械通气改善症状及氧合状态作用的临床效果。 
方法   以我院重度急性左心衰病人 60 例为对象，将其分为 2 组，各 30 例。采取常规药物治疗对

照组，采取无创机械通气治疗观察组。比较两组临床效果。 
结果   经治疗后，观察组氧合状态较对照组改善显著，P<0.05 差异有统计学意义。在治疗有效率

上，观察组 83.33%较对照组 40.0%显著较高，且 P<0.05 差异有统计学意义。 
结论   重度急性左心衰病人无创机械通气治疗效果显著，即可显著改善其症状和氧合状态，安全性

高，值得应用推广。 
关键字  
 
 
PU-0426  

肿瘤急诊患者中心静脉穿刺置管术中 
应用 B 型超声引导技术与传统盲穿效果对比 

 
穆扎帕尔、张向荣 

新疆医科大学附属肿瘤医院 
 
目的   分析比较超声定位技术与传统盲穿在中心静脉穿刺置管的优缺点及临床价值。 
方法   收集新医大附属肿瘤医院急诊科 2019 年 8 月至 2021 年 9 月收治的 86 例行中心静脉穿刺

置管的患者分为超声组和盲穿组，超声组 40 例、盲穿组 46 例。超声组在超声引导下行中心静脉穿

刺，对照组则用盲探穿刺法进行操作，对比了解首次成功率、操作时间长短、并发症概率。 
结果   超声组操作用时少于对照组，首次成功率较高，并发症均明显减少。 
结论   B 超下实时引导穿刺有较高成功率、用时短、不良并发症少、更安全，可随时发现和处理穿

刺置管不良事件，临床使用价值高。 
关键字 肿瘤；急诊；彩色多普勒超声；中心静脉穿刺置管； 
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PU-0427  

MDT 信息化管理结合院内医护一体化急救模式 
对急性缺血性脑卒中患者急诊效果分析 

 
付皎洁、狄开荣、赵莉莉、郑鹏、李金芳、赵红梅 

淮安市第一人民医院 
 
目的    探讨 MDT 信息化管理结合院内医护一体化急救模式对急性缺血性脑卒中（AIS）患者急诊

效果。 
方法    抽取我院 2017 年 11 月-2019 年 11 月间急诊收治的 AIS 患者 50 例作为对照组，2020 年 1
月-2021 年 1 月我院实施 MDT 信息化管理结合院内医护一体化急救模式后急诊收治的 AIS 患者 50
例作为研究组，记录两组患者就诊→急诊医师接诊时间（DTP）、就诊→卒中医师接诊时间（DTT）
等救护各环节时间以及溶栓治疗情况，评估溶栓后 24h 神经功能状态以及患者及家属满意情况。 
结果    研究组患者 DTP、DTT、就诊→CT 检查完成时间、DTI 以及 DNT 时间均明显比对照组更

短，溶栓率远高于对照组（90.00% vs 68.00%），溶栓 24h 后 NIHSS 评分明显低于对照组（4.47±1.92
分 vs 6.72±2.17 分），P<0.05。研究组患者及家属满意率远高于对照组（100% vs 86.00%），P<0.05 
结论    MDT信息化管理结合院内医护一体化急救模式对AIS患者展开救治可有效优化急诊救护流

程，为卒中患者早期溶栓救治提供有力保障，提高急诊 AIS 患者溶栓率，促进早期预后改善，实现

快速救治及促进急救救护流程持续质量改进，值得临床推广。 
关键字 多学科联合诊疗；信息化管理；院内医护一体化急救模式；急性缺血性脑卒中；溶栓率 
 
 
PU-0428  

院前急救标准化体系建设的实践 ——急诊急救大平台建设探索 
 

吕传柱 
海南医学院 

 
目的   院前急救在中国的发展经历了由小到大、由弱到强的 70 余年演进历程。 
方法   从建国初期北京与上海等几大城市设立单纯的急救站到国内 120 急救电话专号的正式开通，

从全国城市院前急救医疗体系(EMSS)的初步形成到 2008 年正式实施的院前急救的第一部国家行业

标准—《救护车》(WS/T 292—2008)，再到国内全面施行的《院前医疗急救管理办法》，尤其是在

2021 年 9 月 17 日，国家卫生健康委、国家发展改革委、教育部、工业和信息化部、公安部、人力

资源社会保障部、公安部、交通运输部、应急管理部、国家医保局联合制定了《关于进一步完善院

前急救服务的指导意见》，皆充分反映出了我国院前急救事业的不断进步。 
结果   全国城市范围，已经初步建成了二级或三级的院前急救网络体系，提供全天候的急救医疗服

务。 
结论   急诊急救大平台是以急危重症救治为中心的现代急诊体系创新，现代化包括信息共享化、救

治一体化、行为标准化、流程高效化、治疗集束化。 
关键字  
 

298 

 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                       论文汇编 

 

PU-0429  

急诊胸痛护理路径在急诊冠状动脉介入治疗前的应用评价 
 

刘泽泽、刘芳芳、甄南、马晗、代娜娜 
宿迁市第一人民医院 

 
目的   探讨急诊胸痛护理路径在急诊冠状动脉介入治疗前的应用效果。 
方法   选择 2019 年 2 月至 2020 年 2 月于中心收治的 80 例急诊冠状动脉介入治疗的患者，回顾分

析临床资料，将采取一般急诊护理流程的 30 例患者作为对照组，采取急诊胸痛护理路径的 50 例患

者作为观察组，分析两组的应用效果。 
结果   观察组首份心电图获取时间、肌钙蛋白报告获取时间、静脉通路时间、给药时间均明显短于

对照组，差异有统计学意义（P<0.05）。 
结论   在急诊冠状动脉介入治疗前实施急诊胸痛护理路径干预，可显著提高护理效果，尽最大程度

缩短急诊冠状动脉介入救治时间，具有较高的应用价值。 
关键字 急诊胸痛护理路径；急诊；冠状动脉介入治疗；效果 
 
 
PU-0430  

皮下注射羟基硫胺对小鼠 Lewis 肺癌皮下移植瘤的作用 
 

柏林 
复旦大学附属华东医院 

 
目的   本研究拟通过动物实验，探讨皮下注射羟基硫胺（Oxythiamine，OT）对小鼠 Lewis 肺癌(lewis 
lung carcinoma，LLC)皮下移植瘤抑制生长的作用及其可能的发生机制。 
方法   采用皮下接种肿瘤细胞的方法，建立小鼠 Lewis 肺癌皮下移植瘤模型，随机分为 A 组、B
组、C 组、D 组。自接种第 7 天开始给药，每天 1 次，连续 14 天。观察 Lewis 肺癌小鼠健康状况，

游标卡尺测量皮下移植瘤体积，给药 14 天后处死小鼠，用 ELISA 法检测血浆中血管内皮细胞生长

因子（ vascular endothelial cell growth factor ， VEGF ）和基质金属蛋白酶 -2 （ matrix 
metalloproteinases-2，MMP-2）活性，用 Western blotting 法测定肿瘤组织匀浆中 VEGF、MMP-2
的蛋白表达。 
结果   B、C组肿瘤体积明显小于A组，D组肿瘤生长速度最快。Elisa法测定血浆中VEGF和MMP-2
的浓度：B、C 两组 VEGF 值小于 A 组，C 组小于 B 组，差异具有统计学意义（p<0.05），D 组高

于 A 组，差异具有统计学意义（p<0.05）。Western blotting 法测定肿瘤组织匀浆中 MMP-2、VEGF
的蛋白表达：B、C 两组 VEGF 值小于 A 组，C 组比 B 组浓度低，差异具有统计学意义（p<0.05）,D
组值高于 A 组，差异具有统计学意义（p<0.05）。 
结论   OT 能够显着抑制 LLC 小鼠皮下移植瘤的生长，其可能的机制是：抑制了肿瘤组织中 TKTL1
的基因表达，降低了血浆中 MMP-2 的浓度及肿瘤组织中 MMP-2 的蛋白表达，降低了血浆中 VEGF
的浓度及肿瘤组织中 VEGF 的蛋白表达。 
关键字 磷酸戊糖旁路，肿瘤 
 

299 

 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                       论文汇编 

 

PU-0431  

高压氧联合负压创面治疗技术对早期毒蛇咬伤的疗效研究 
 

刘梦龙 2、段海真 1、喻安永 1、张小军 1、程云 1 
1. 遵义医科大学附属医院急诊科 
2. 遵义医科大学附属医院急诊科 

 
目的   探讨 HBO 联合 NPWT 治疗早期毒蛇咬伤患者的临床疗效。 
方法   将遵义医科大学附属医院急诊科 2018 年 7 月至 2020 年 7 月期间收治的蝮蛇咬伤患者随机

分为 control 组、HBO 组、NTWP 组及 HBO+NTWP 组。control 组采用传统扩创、蛇药外敷、抗蛇

毒血清使用等方法救治；HBO 组在传统治疗基础上加用高压氧治疗；NTWP 组：在传统治疗基础上，

蛇咬伤创口近心端小切口切开并行持续负压吸引治疗。HBO+NTWP 组：传统治疗基础上联合使用

HBO 及 NTWP 治疗。评估各组治疗前及治疗后 24h、48h、72h 患肢与健肢周径差值；ELISA 法检

测患者炎症指标 TNF-α、IL-6。 
结果   与 control 组相比，治疗后 24h、48h、72h 患肢肿胀情况 HBO 组、NTWP 组、HBO+NTWP
组均缓解，差异有统计学意义（p<0.05）；与 HBO 组及 NTWP 组相比 HBO+NTWP 组肢体肿胀情

况缓解更明显，差异有统计学意义（p<0.05）；治疗后 24h、48h、72h 患者炎症因子 TNF-α、IL-6
均有降低趋势，除治疗后 24hTNF-α 组外，余各组与 control 组相比，差异有统计学意义（p<0.05）；
与 HBO 组及 NTWP 组相比 HBO+NTWP 组患者炎症因子 TNF-α、IL-6 降低更明显，差异有统计学

意义（p<0.05）。 
结论   HBO 联合 NTWP 治疗能减轻毒蛇咬伤早期炎症反应，改善局部症状，值得临床推广应用。 
关键字 毒蛇咬伤；高压氧；负压创面技术；肿胀；炎症 
 
 
PU-0432  

老年吸入性肺炎预后相关影响因素分析 
 

朱瑛、赵澐、丛燕 
复旦大学附属华东医院 

 
目的   探讨老年吸入性肺炎患者病原菌感染特点及对其预后相关因素进行分析，为老年吸入性肺炎

的防治提供临床依据。 
方法   回顾性分析2016年1月-2020年3月华东医院急诊内科病房收治的老年吸入性肺炎患者134
例的临床资料。收集患者入院时的一般基础情况（性别、年龄、是否合并基础疾病、住院天数）、实

验室指标（白细胞数、中性粒细胞比例、淋巴细胞比例、中性粒细胞/淋巴细胞比值 NLR ,C-反应蛋

白、降钙素原 PCT、痰液病原菌阳性率、血清白蛋白、尿素氮、肌酐），进行入院时的 CURB-65 评

分和急性生理学与慢性健康状况评分（APACHEII 评分）。所有患者以入院后第 90 天为节点，根据

预后分为好转组及死亡组，并对 2 组上述资料进行比较。 
结果   134 例老年吸入性肺炎合并有基础疾病的患者有 131 例（97.76%）。同时在 134 例老年吸入

性肺炎中有 45 例患者中检测出病原菌，发生率为 33.58%。其中病原菌以革兰阴性菌为主 37 例

（74%），其次为革兰阳性菌 6 例（12%）和真菌 7 例（14%）。同时 2 组患者的年龄、性别、淋巴

细胞、住院天数及合并症差异无统计学意义（P＞0.05）。好转组白细胞数、中性粒细胞、NLR、CRP、
PCT、肌酐、尿素氮、CURB-65、APACHE-II 和病原菌阳性率低于死亡组（P＜0.05）；好转组白蛋

白高于死亡组（P＜0.05）。COX 回归分析中 CURB-65、APACHEII 评分是老年吸入性肺炎患者发

生死亡的的独立危险因素（OR=3.577，P=0.032;OR=1.186,P=0.001）。 
结论   CURB-65、APACHEII 评分可用来判断老年吸入性肺炎的严重程度及预后。 
关键字 老年；吸入性肺炎；CURR-65 评分系统；急性生理学与慢性健康状况评分；病原菌分析；

危险因素 
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PU-0433  

辅酶 Q10 调控 IL-17 介导 NF-kB 信号通路 
对敌草快中毒肾损伤的保护作用机制 

 
吴瑾、杨登会、张炉英、赖福平、詹江珊、贾映茂、陆元兰 

遵义医科大学附属医院 
 
目的   探讨辅酶 Q10（CoQ10）调控 IL-17 介导 NF-kB 信号通路对敌草快中毒肾损伤的保护作用

机制。 
方法   将 300 只大鼠随机分为 10 组：NS 正常对照组（N）、DQ 中毒组（DQ）、CoQ10 干预对照

组（N+CoQ10）、IL-17 阻断对照组（N+IL-17i）、IL-17 阻断中毒组（IL-17i+DQ）、NF-kB 阻断对照

组(N+NF-kBi)、NF-kB 阻断中毒组（NF-kBi+DQ）、CoQ10 干预中毒组（CoQ10+DQ）、CoQ10 干

预 IL-17 组（CoQ10+IL-17i 组）、CoQ10 干预 NF-kB 组（CoQ10+NF-kBi 组）；⼀次性腹腔注射 0.2%

敌草快溶液 30mg/kg 诱导肾损伤模型，30 分钟后，⼝服 IL-17 抑制剂 Y-320、NF-kB 抑制剂 TPCA-1、

⽣理盐⽔、CoQ10。3 天后处死大鼠，随后分别收集 12h、24h、72h 各亚组大鼠肾组织样本用以评

估其病理变化，炎症因⼦（IL-17）及氧化应激（SOD、MDA）指标，蛋⽩质印迹法检测 IKB-α 和

p-NF-kB 蛋⽩表达⽔平。 
结果   与 N 组⽐较，DQ 组⾎清中 IL-17 含量在染毒后 12h、24h、72h 时间点均升⾼，72h 最明

显（P＜0.05）；DQ 组⾎清 SOD 含量在染毒后 12h、24h、72h 均下降，72h 下降最明显；MDA 含

量在 12h、24h、72h 均升⾼，72h 升⾼最明显（P＜0.05）。 DQ 组肾组织 IκB-α 蛋⽩表达在染毒

后 12h 未⻅明显改变（P＞0.05），⽽24h、72h 时间点逐渐表达降低，72h 下降最明显（P＜0.05）;

同样，与 N 组⽐较，DQ 组肾组织 P-NF-κB 蛋⽩表达在染毒后 12h 未⻅明显改变（P＞0.05），⽽24h、

72h 时间点逐渐表达增⾼，72h 上升最明显（P＜0.05）。 
结论   CoQ10 通过抑制 IL-17 介导 NF-kB 信号通路改善大鼠敌草快中毒肾近端小管上皮细胞炎症

损伤。 
关键字 敌草快；肾损伤；辅酶 Q10；IL-17；NF-kB 信号通路；保护作用 
 
 
PU-0434  

A severe case: dish-washing detergent ingestion 
associated with Sepsis  

 
Yingchuan  Zhang  

Affiliated Zhongshan Hospital of Fudan University,Qingpu Branch  
 
The association of dish-washing detergent ingestion with sepsis has not been proposed in current 
literature. We present the first reported case of dish-washing ingestion associated with sepsis. the 
patient survived from ingestion of about 100ml dish-washing detergent from combination 
traditional Chinese medicine. The mechanism of dish-washing resulting in sepsis has not been 
clear. It is possible that surfactants contained in detergent destroy gut barrier and bacterial 
translocation induced sepsis，two kinds Chinese traditional medicine mirabilite and rhubarb used, 
mirabilite was external application and rhubarb was for oral administration.  In condition of no 
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specific antidote, traditional Chinese medicine could get a favorable prognosis. 
Key words  
 
PU-0435  

急性有机磷农药中毒的救治 
 

周宁正 
西安大兴医院 

 
目的   总结机磷农药中毒的急救处理经验 
方法    回顾性分析 2018 年 1 月-2021 年 1 月对 60 例有机磷农药中毒患者急救处理的临床资料。

全部患者均应用阿托品和氯磷定治疗，9 例患者接受呼吸机支持治疗。 
结果    6 例死亡，总病死率为 9.8%。需要接受呼吸机支持治疗的患者中，2 例死于呼吸道感染。 
结论    正确应用阿托品、氯磷定以及维持呼吸功能是抢救有机磷农药中毒成功的关键。有机磷农

药中毒阿托品氯磷定有机磷农药中毒发病率高、起病急、进展快，病死率为 10%-20%，是目前国内

中毒死亡的首要原因。有机磷农药中毒后病势凶险，如不及时抢救或救治不当，患者可在短期内迅

速死亡。在有机磷农药中毒的急救中尽早充分洗胃清除毒物外，正确、及时地应用解毒药物以及维

持呼吸功能是降低病死率的关键。现将 2018 年 1 月-2021 年 1 月对 60 例有机磷中毒抢救取得的良

好效果总结报道如下。 
关键字 有机磷农药      救治   呼吸衰竭     效果评价 
 
 
PU-0436  

LncRNA CASC9 alleviates lipopolysaccharide-induced 
acute kidney injury via regulating miR-424-5p/TXNIP 

pathway 
 

Haipeng Fan、zhixia zhu、jiajun xu、yutang li、chunwen guo、hong yan 
Department of Emergency, First Hospital of Quanzhou affiliated to Fujian Medical University 

 
Sepsis-related acute kidney injury (S-AKI) leads to damages and impaired function of kidney, with 
a poor prognosis and high mortality in patients. Therefore, the alleviation of S-AKI is beneficial for 
improving the life quality and survival rate of patients. Our study aims to clarify the crucial role and 
mechanism of lncRNA Cancer Susceptibility Candidate 9 (CASC9) in regulating S-AKI. We found 
that lncRNA CASC9 was significantly down-regulated in the lipopolysaccharide (LPS)-induced AKI 
mouse model. LncRNA CASC9 overexpression attenuated the expression of inflammatory 
cytokines and apoptosis induced by LPS, and enhanced antioxidant capacity of cells. We further 
showed that miR-424-5p was the downstream target of LncRNA CACS9 through bioinformatics 
analysis and functional analyses, and the interaction between LncRNA CACS9 and miR-424-5p 
promoted the expression of Thioredoxin-interacting protein (TXNIP). Importantly, we provided 
evidence that overexpressing lncRNA CASC9 alleviated LPS-induced AKI in vitro and in vivo. Our 
study suggests that lncRNA CASC9 plays a crucial role in AKI by targeting miR-424-5p and 
promoting the expression of TXNIP. These results indicate that targeting lncRNA 
CASC9/miR-424-5p axis may serve as a potential intervention strategy for ameliorating S-AKI. 
Key words  lncRNA CASC9, S-AKI, miR-424-5p, TXNIP 
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PU-0437  

氯马斯汀通过调节 PHB2/P2X7 信号通路 
减轻心脏骤停后的神经炎症及线粒体损伤 

 
解迪、潘曙明、高成金 

上海交通大学医学院附属新华医院 
 
目的   心脏骤停可导致中枢神经系统损害。氯马斯汀是一种组胺受体抑制剂，我们前期研究发现氯

马斯汀具有神经保护作用。本研究旨在大鼠动物模型中探讨氯马斯汀在心脏骤停复苏后脑损伤中的

作用机制。 
方法   在心脏骤停诱导前 30 分钟注射氯马斯汀（1 mg/kg，腹腔注射），在心脏骤停后 24 小时评

估认知功能，收集大脑皮层进行神经炎症、线粒体损伤和自噬水平测试。 
结果   与心脏骤停动物相比，氯马斯汀能显著减轻神经炎症和线粒体损伤，改善大鼠自噬水平和神

经功能。氯马斯汀的作用如下：（1）下调 P2X7 和 ASC-1 的表达，（2）保护线粒体免受损伤，（3）
改善 HIF-1α 和 SDH 的异常表达，（4）通过 PHB2 相关自噬途径调节 HIF-1α 和 P2X7 的表达。 
结论   氯马斯汀通过调节 PHB2 信号通路减轻神经炎症并改善神经功能障碍。 
关键字 氯马斯汀；P2X7 受体；自噬；心脏骤停；星型胶质细胞 
 
 
PU-0438  

中国心房颤动患者华法林抗凝治疗社区管理的现状及分析 
 

黄楠 
徐泾北大居社区卫生服务中心 

 
目的   提高各界对心房颤动患者华法林抗凝治疗社区管理的认识和重视。 
方法   本文对心房颤动患者华法林抗凝治疗管理的现状及其影响因素进行综述 
结果   随诊分级诊疗制度的推进，可改善心房颤动规范管理的认知房颤患者的抗凝治疗认知水平 
结论   建立适合我国房颤患者华法林抗凝治疗的社区管理模式，不断提高房颤患者社区华法林抗凝

治疗的管理水平，能明显降低房颤患者并发症 
关键字  
 
 
PU-0439  

GasderminD 致重症急性胰腺炎肠粘膜屏障损伤的作用机制研究 
 

林天娇 
青岛大学附属医院 

 
目的   重症急性胰腺炎（Severe Acute Pancreatitis, SAP）常伴有肠粘膜屏障功能的损伤。

GasderminD 可裂解为 N 端和 C 端，其中 N 端可以在细胞膜上打孔，使细胞裂解。本研究主要探讨

GasderminD 在 SAP 造成的肠道损伤中的作用机制，为 SAP 肠粘膜屏障损伤的治疗提供新的思路。 
方法   将 24 只雄性 C57BL/6 小鼠按随机数字表法分为生理盐水（NS）组、小干扰 RNA（siRNA）
-NS 组、SAP 模型组和 siRNA-SAP 组，每组 6 只。实验前小鼠禁食 18h，不禁饮。采用雨蛙素联

合脂多糖构建小鼠 SAP 模型。 
结果   大体观察显示，NS 组、siRNA-NS 组小鼠腹腔内无明显异常改变，SAP 组小鼠腹腔内可见

少量血性腹水、肠道充血水肿，siRNA-SAP 组小鼠腹腔血性腹水量较 SAP 组下降，症状较轻，肠
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道有充血水肿。RT-PCR 显示，SAP 模型组肠道组织 lnc uc.173 表达较 NS 组和 siRNA-NS 组显

著降低（2-ΔΔCt：0.26±0.12 比 1.01±0.37、0.67±0.32，均 P＜0.05）；而 siRNA-SAP 组 lnc uc.173 
表达较 SAP 组明显升高（2-ΔΔCt：0.60±0.39 比 0.26±0.12，P＜0.05）。Western blotting 显示，

SAP 模型组肠道组织 GasderminD 蛋白表达水平较 NS 组和 siRNA-NS 组明显升高；与 SAP 模
型组相比，siRNA-SAP 组 GasderminD 蛋白表达明显下降。 
结论   SAP 小鼠全身炎症反应及其肠粘膜屏障损伤可能与肠道组织中 GasderminD 蛋白表达升高

有关。SAP 小鼠肠道长链非编码 RNA uc.173 含量降低，肠道粘膜自我修复能力减弱。 
关键字 重症急性胰腺炎；肠粘膜屏障损伤；GasderminD 
 
 
PU-0440  

新型冠状病毒肺炎疫情期间老年护理院管理及防控策略 
 

顾超 
上海市青浦区赵巷镇社区卫生服务中心 

 
目的   针对目前新冠状病毒肺炎疫情全国蔓延形势，旨在提高社区老年护理院应对新型冠状病毒肺

炎疫情期间的病房管理及防控措施。 
方法   本研究从加强医务人员抗疫防控培训、医务人员及工勤人员管理及防护、严控院内消毒措施、

严控护理院出入管理、住院老人的心理调适措施及防控物资管理等方面进行探讨 
结果   为最大程度降低老年护理院住院老人及工作人员感染新型冠状病毒肺炎的风险提供保障。 
结论   我院病房在疫情期间，病房管理方案有效可行，值得推广借鉴。 
关键字  
 
 
PU-0441  

预设缓冲带对提高热成像摄像机院内使用准确性的应用研究 
 

张亮、王芳、钱雨菲 
南通市第一人民医院 

 
目的   了解预设缓冲带在提高院内使用热成像摄像机准确性的效果，以在更多的人员密集场所推广

使用。 
方法   对进入医院内的人群同时进行热成像摄像机和 Braun ThermoScan PRO 6000 耳温计（以

下简称为耳温计）两种方式检测体温，收集数据。在医院门口设立缓冲带，进入医院人群在经过缓

冲带后再次用两种方式测量提问，收集数据，进行自身对比。 
结果   热成像摄像机能够筛查出体温高的人群；在检测过程中，受到研究对象疾病状态、司乘交通

工具的密闭、当日气温等因素的影响较大，造成热成像摄像机检测所得体温异常于耳温计数值；通

过设立缓冲区域后，当日气温、研究对象司乘交通工具的密闭性等影响比例下降明显。 
结论   热成像摄像机在对进入医院内人群检测体温中有一定的准确性，患者疾病状态，年龄，性别

存在差异性，但无统计学意义；当日气温、患者高温环境下时间等因素对热成像摄像机准确性影响

较大，可通过设置缓冲区等方法来提高其精准性，但缓冲区域的大小，是否需要通风，是否设定恒

温等有待进一步研究。 
关键字 热成像摄像机；影响因素；缓冲带 
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PU-0442  

“溜冰”中毒急诊抢救临床分析 
 

何豪、石小羊 
西安大兴医院 

 
目的     探讨“溜冰”中毒急诊抢救的临床效果 
方法      2.1  一般治疗  
    2.2  减少吸收、加速排泄  
  2.3  处理精神失常  
  2.4  处理心血管系统并发症  
  2.5  处理高体温  
  2.6  应用纳洛酮  
结果     56 例抢救成功 55 例，抢救成功率 98.21%，死亡 1 例。 死亡原因是患者入院时已昏迷，

在抢救中突发心跳呼吸骤停，经心肺复苏，抢救无效死亡。 
结论   “溜冰或摇头丸”中毒者以轻、中度中毒为主，经一般支持对症处理，促进毒物排泄等措施均

可痊愈。24h 内从急诊观察室出院。但对于重度中毒患者，尤其是伴有恶性高热者，因可致弥散性

血管内凝血、急性肾功能衰竭、脑水肿、中毒性肝炎等进而引起猝死［7］。入院后要立即进入 ICU
进行密切观察，严密监测生命体征的变化，及时进行心脏、肝肾功能测定，及时了解水、电解质、

酸碱平衡情况，以便采取有效的抢救措施，挽救患者生命 
关键字    中毒 急救 N－甲基－3.4 亚甲二氧苯丙胺 
 
 
PU-0443  

间歇充气加压与低分子肝素预防 
内科 ICU 高危患者下肢 DVT 的临床观察 

 
范志文 

复旦大学附属中山医院青浦分院 
 
目的   探讨间歇充气加压泵（IPC）与低分子肝素（LMWH）预防内科高危患者下肢深静脉血栓

（DVT）的效果和安全性。 
方法   将 2016 年 6 月 1 日至 2017 年 12 月 31 日期间收住我院综合监护室的内科危重患者中，选

取静脉血栓栓塞高风险患者 100 例，随机分为 4 组：IPC 组、LMWH 组、IPC+LMWH 组和对照组。

于治疗前及治疗后第 1 天、第 4 天、第 7 天，行下肢彩色多谱勒检查，观察各组腘静脉和股静脉的

血流速度，判断是否存在血栓，同时检测部分凝血活酶时间（APTT）、血栓弹力图，比较各组发生

下肢 DVT 的例数及不良事件。 
结果   治疗前各治疗组与对照组 APTT、血栓弹力图各指标差异无统计学意义（P＞0.05），治疗后

各组 APTT、血栓弹力图各指标与治疗前之间的差异无统计学意义（P＞0.05），治疗后各治疗组与

对照组比较，APTT、血栓弹力图各指标的差异无统计学意义（P＞0.05）。各组治疗前腘静脉、股静

脉平均血流速度差异无统计学意义（P＞0.05），治疗后 IPC 组及 IPC+LMWH 组平均血流速度较对

照组增快，差异有统计学意义（P＜0.05），与治疗前相比，IPC 组及 IPC+LMWH 组平均血流速度

增快，差异有统计学意义（P＜0.05）。IPC 组发生下肢 DVT2 例（8%），LMWH 组 2 例（8%），

IPC+LMWH 组 1 例（4%），对照组 8 例（32%），各治疗组与对照组相比，DVT 发生率低，差异有

统计学意义（P＜0.05）。各组均未发生出血不良反应。 
结论   应用间歇充气加压与低分子肝素是安全、有效的预防内科高危患者下肢 DVT 的方法。 
关键字  
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PU-0444  

创伤中心多发伤患者慢性伤口护理研究进展 
 

徐宁宁、张超、李嘉平、李娜、邢玉华 
廊坊市第四人民医院 

 
目的   创伤中心所接治的患者常为多发伤患者，其中慢性伤口更是临床多发伤患者生存预后质量的

关键影响因素，更是临床护理的一大难点所在。本文主要以创伤中心的研究现状为基础，对伤口愈

合理论做概念梳理后，从敷料选择及伤口护理措施等方面对多发伤慢性伤口的护理研究现状进行了

总结分析，希望为提高创伤中心的临床护理水平、改善多发伤患者的生存预后质量作出系统性理论

参考。 
方法   本文综述 
结果   本文综述 
结论   本文综述 
关键字 创伤中心；多发伤；慢性伤口；护理措施 
 
 
PU-0445  

基于 CiteSpace 的新冠疫情急诊防控知识图谱可视化分析 
 

路伟、黄小君 
海南医学院 

 
目的    探索 2019 年新冠急诊防控研究领域的热点，为我国疫情急诊防控研究提供借鉴和参考。 
方法    运用 CiteSpace 5.3 R3 软件对新冠疫情急诊防控相关研究进行可视化分析。 
结果    2019-2021 年检索新冠疫情急诊防控共纳入 423 篇文献，作者合作大致形成两个合作团队，

作者之间、发文机构之间联系均较为紧密；新冠疫情急诊防控研究关键词可分为 9 个聚类 。 
结论    正确认识新型冠状病毒和传染病防治，采取更加有效措施，提高传染病防治措施的实效性，

为急诊防控相关研究提供参考和建议。 
关键字 急诊；防控；疫情；可视化；citespace 
 
PU-0446  

预见性早期气管插管 
在急诊老年性重症脑血管意外患者中的应用价值的研究 

 
张玉荣 

复旦大学附属中山医院青浦分院 
 
目的   根据在平时多年临床急救实践中自行总结设计评分表，探索进行预见性早期气管插管在急诊

老年性重症脑血管意外患者中的应用价值。 
方法   从 2018 年 12 月至 2020 年 7 月，遴选在我院急诊科就诊的脑血管意外老年患者 162 例，

根据病情变化分为前循环病变和后循环病变，按照评分标准即刻行气管插管即为预见性早期气管插

管组，超过 24 小时行气管插管即为气管插管组，随后观察气管插管时间、气管切开率、肺部感染率、

ICU 滞留时间、30 天死亡率变化。 
结果   在前循环组里，预见性气管插管组在各项指标明显优于气管插管组（P＜0.05），在后循环组

里，预见性气管插管组在气管切开率和肺部感染率优于气管插管组（P＜0.05），而在 30 天死亡率
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并无差异（P＞0.05）。 
结论   预见性早期气管插管在急诊老年性重症脑血管意外患者抢救中存在获益价值，尤其在没有累

及后循环的患者中有推广意义。 
关键字  
 
 
PU-0447  

多发伤急救护理中 PDCA 循环的应用价值分析  
 

姚芳、张淑娟 
新疆医科大学第一附属医院 

 
目的   分析 PDCA 流程在多发伤抢救护理中的应用价值。方法：回顾分析笔者所在医院收治的 62
例多发伤抢救患者的临床资料，并随机分为研究组和对照组，研究组给予 PDCA 流程护理，对照组

给予常规护理。结果：研究组患者的抢救成功率和并发症发生率均显著优于对照组，组间差异显著

（P＜0.05）。结论：PDCA 流程有助于提高多发伤患者的抢救成功率，对挽救患者的生命安全具有

积极的推广价值，适于在临床上广泛应用。 
方法   对照组患者给予常规急救护理，研究组患者给予 PDCA 流程护理，方法如下： 
1.2.1 计划阶段  首先成立 PDCA 管理小组，由经验丰富的护理人员担任小组组长。（1）确定问题：

通过查找相关文献资料，结合以往的临床实践，找出多发伤抢救过程中的不安全因素及不足之处，

对抢救过程中可能出现的相关问题进行总结和探讨。（2）查找原因：查找急救护理环节中的危险因

素发生原因，主要的原因包括，护理人员缺乏护理经验，因此对病情判断不够准确;护理人员的急救

意识不足或责任心不足;缺乏现场急救的应变能力。 
结果   研究组患者的抢救成功率和并发症发生率均显著优于对照组，组间差异显著（P＜0.05），如

表 1 所示。 
结论   本研究发现，研究组患者的抢救成功率和并发症发生率均显著优于对照组，组间差异显著（P
＜0.05），上述结果提示在多发伤患者中应用 PDCA 流程干预有助于提升患者的抢救成功率，降低

失血性休克、感染等并发症的发生率。综上所述，多发伤患者具有极高的致死率，而 PDCA 流程有

助于提升患者的抢救成功率，是一种较好的护理干预方法，适于在临床上广泛应用和推广。 
关键字  PDCA 流程; 多发伤; 常规护理；应用价值  
 
 
PU-0448  

水胶体敷料的应用现状 
 

徐宁宁、李嘉平、李娜、张超、邢玉华 
廊坊市第四人民医院 

 
目的   水胶体敷料便是近年来新近出现的一种医用敷料，其在促进伤口愈合、防治压疮和保护手术

切口等方面发挥着重要的作用，故本研究根据其他相关研究和文献的观点信息，对水胶体敷料的应

用现状、应用效果以及未来的展望等进行综述，希望能为相关医护人员在今后医用敷料的选择和使

用上提供参考。 
方法   综述 
结果   同上 
结论   同上 
关键字 水胶体敷料；应用现状；效果；综述 
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PU-0449  

心肺脑复苏进展 
 

侯会斌 
西安大兴医院 

 
目的   摘要：心肺脑复苏是急诊医学发展研究的重要方向之一。医学技术不断进步，不停在探索新

的研究方向。如何能做到心肺脑复苏患者成功率在上一个新台阶。［1］结合 2015 年心肺复苏指南

及《2021 年美国心脏协会心肺复苏及心血管急救指南》进一步探讨。 
方法   查询资料 
结果   进一步提高 
结论   再次学习提高 
关键字 关键词：心肺脑复苏，复苏，进展 
 
 
PU-0450  

ω-3 不饱和脂肪酸对急性肝功能衰竭小鼠肝细胞保护机制的研究 
 

章美元 
复旦大学附属中山医院青浦分院 

 
目的     探索 ω-3 不饱和脂肪酸(3-PUFA)对急性肝功能衰竭小鼠模型的肝细胞保护机制的研究，

从而为临床重症肝病的免疫营养治疗提供理论依据。 
方法     采取 D-氨基半乳糖(D-galactosamine，D-GaIN)联合脂多糖(1ipopolysaccharide，LPS)
造的内毒素性急性肝衰竭小鼠（BALB/C）模型。治疗组用 3-PUFA 干预，以乌司他丁和促肝细胞生

长素分别为阳性药物对照，以干预后第 6h、12h、24h 检测相应血清炎症指标、肝功能的酶学、肝

组织中 microRNA-122a 和肝脏组织病理学变化，并对应进行比较分析。 
结果     造模后，未干预前小鼠累计死亡 18 只，分别在干预后 6h、12h、24h 所获得血清 TNF-a、
IL-6 、PCT、ALT、AST、CHE、microRNA-122a 和相应病理学结果，3-PUFA 组、乌司他丁组和

促肝细胞生长素组均表现为炎症指标的下降和 microRNA-122a 表达下降，均与模型组比较后有统计

学意义（P＜0.05），而在三个组间比较，在 TNF-a、IL-6 、PCT 方面，乌司他丁优势明显，而在

ALT、AST、CHE 等肝细胞保护方面，促肝细胞生长素优势明显（P＜0.05），其中 3-PUFA 组的结

果介于两者之间。但是在组织 microRNA-122a 表达程度上比较，3-PUFA 的作用强于乌司他丁稍弱

于促肝细胞生长素。在组织病理学方面，模型组炎症程度随着时间推移逐步加重，大量浆细胞浸润

和炎性渗出，在三组干预后，促肝细胞生长素组炎症减退和浆细胞浸润减少最明显，3-PUFA 组、

乌司他丁组的结果相似。 
结论    3-PUFA 可能通过调节 microRNA-122a 表达对肝细胞起到抗炎、修复的作用，故 3-PUFA
具有免疫营养的潜在价值。 
关键字 急性肝功能衰竭；ω-3 不饱和脂肪酸；保护作用；机制 
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PU-0451  

28 份包装标注为敌草快成分的除草剂检测分析 
 

杨一红 
阜阳市人民医院 

 
目的   分析国内市场销售的包装标注为敌草快除草剂的确切成分并检测其有效成分浓度， 为指导

临床急性敌草快中毒的精准化诊治提供实验依据。 
方法   购置 28 份国内市场销售的包装标注浓度 为 200.0 g/L 的敌草快除草剂，应用高效液相色

谱质谱（HPLC-MS）检测样品的确切成分和浓度，并对检测 结果以及样品来源进行统计分析。 
结果   28 份包装标注为敌草快的除草剂中有 23 份（占 82.14%）含有敌 草快成分，5 份（占 
17.86%）检测出百草枯成分，未检测出同时含有敌草快和百草枯的样品。含有敌草快成 分的样品

检测浓度明显高于含有百草枯成分的样品浓度（g/L：164.7±27.5 比 79.4±57.0，P＜0.05）。23 份 
含有敌草快的样品中有 5 份浓度达标（≥200.0 g/L），其余样品均不达标。5 份含有百草枯的样品

中检出最 高浓度为 179.0 g/L，其余 4 份均显著低于 200.0 g/L。按检出浓度不同将样品分为 4 
组，其中＜50.0 g/L 组 检出 1 份百草枯样品，50.0～99.9 g/L 组检出 3 份百草枯样品，100.0～
149.9 g/L 组检出 6 份敌草快样品， ≥150.0 g/L 组检出 17 份敌草快样品和 1 份百草枯样品。 
结论   国内销售包装标注为敌草快的除草剂部分商品确切成分为百草枯，无论是敌草快和 百草枯

成分，大部分商品的浓度均低于标注的 200.0 g/L。我国目前有部分企业存在生产假冒伪劣敌草快除 
草剂的现象，要实现急性敌草快中毒的精准化诊疗，毒物检测分析必不可少，可以降低该类中毒的

误诊率。 
关键字 敌草快； 百草枯； 除草剂； 高效液相色谱质谱法 
 
 
PU-0452  

院前急救患者的心理特点分析 
 

陈战 
西安大兴医院 

 
目的   院前急救患者的心理状态与其他患者的心理状态有很大区别，有其独特的表现，因此医护人

员更需充分了解并掌握患者的心理状态。总结院前急救患者的心理特点，有针对性地探讨相应的对

策，从而达到加强院前急救患者的心理护理工作、更加有效地改善护患关系、减少医疗纠纷、提高

救治效果的目的。 
方法   调查方法由经过心理学知识培训的专职人员和急诊高年资医护通过临床观察，根据患者较典

型的语言和行为对患者的心理状态进行分型：①紧张、恐惧：典型表现为情绪激动，言语慌乱、语

无伦次、坐立不安甚至有发抖、蜷缩身体、试图躲藏等特殊行为：②急躁、易怒：典型表现为情绪

激动，难以平静，高声吵闹，拒绝遵守指示，行动富攻击性，极易激惹；③悲观、绝望：典型的表

型为情绪低落，懒言少语，对外界环境的刺激反应低下，持续哭泣等。 
结果   经分类统计，本组 470 例患者的心理状况分类车祸伤组、慢性疾病急性发作组以紧张、恐惧

心理为主，醉酒组和打架斗殴组以急躁、易怒心理为主，服药自杀组以悲观、绝望心理和急躁、易

怒 2 种表现为主，而自然灾害组以紧张、恐惧心理和悲观、绝望心理 2 种表现为主。 
结论   急诊科危重患者多，意外事件发生率较高，对急救医疗服务提出了更高的要求。而院前急救

是在条件极其有限的前提下，用最短的时间、最快的速度、最高的效率来抢救生命、减轻痛苦的艺

术。这就要求急救人员必须严格要求自己，用良好的形象、亲切的语言，针对患者不同的心理问题，

采取相应的救治对策，以此有效地改善医患关系，减少医疗纠纷，提高抢救效果，从而保证院前急

救工作顺利进行。 
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关键字 院前急救,患者,心理,护理 
 
 
PU-0453  

被长期误诊误治的手指甲下血管球瘤 2 例诊治体会 
 

张恒 2、方志成 1、杨贤义 1、罗明 1、冯振中 1、熊星 1 
1. 湖北医药学院附属太和医院 
2. 湖北医药学院附属太和医院 

 
目的   加深临床医生对血管球瘤的认识，提高该病的诊断正确诊断率，减少对该病的误诊误治，从

而减轻患者痛苦。 
方法   通过分享临床上遇到的两例长期被误诊误治的甲下血管瘤患者的诊治经过，手术方法，结合

文献复习，清晰剖析该病的发病机制，病因、诱因，诊断方法，治疗策略，预后等加以总结。 
结果   甲下血管球瘤是临床上相对少见的一种良性畸胎瘤，其发病率为 7.6%，约占所有手部肿瘤

的 5%，好发于手指末端，由于瘤体小、部分年轻医生对该病认识不足等原因，该病被误诊误治的

现象并不少见。长期的误诊误治给患者带来不必要的经济负担，也给患者身心造成巨大伤害。 
结论   提高临床医生对该病认识、避免误诊误诊，及时诊断并正确处理，对减轻患者痛苦，提高生

活质量，意义重大。 
关键字 甲下；血管球瘤；诊断；治疗学  
 
 
PU-0454  

模拟急诊室值班情景演练对急诊医学教学的作用研究  
 

李贺、杨旻、王召华、尹纯林、孙远松、王海平 
安徽医科大学第二附属医院 

 
目的   探讨模拟急诊室值班情景教学对临床医学本科学生教学效果及对急诊工作心里的影响 
方法   将我校临床医学 4 个班级 120 人按小班为单位随机分为两组，A 组实验组 60 人采用模拟急

诊室值班情景教学，根据设计的 6 个急诊常见急危重症案例，进行模拟值班情景演练。B 组 60 人采

用传统教学模式，在抢救室根据设计的 6 个急诊常见急危重症案例进行讲授。见习讲授所有学生进

行在线考试及问卷调查 
结果   两组学生考试总分有明显差异（A 组 VS B 组：86.48±3.61vs72.52±5.10，p<0.05）；单选

题两组得分差异不明显（ 45.40±2.57vs44.22±2.42,p>0.05 ）；案例分析题两组差异明显

（41.08±2.46vs28.30±4.92,p<0.05）。对于本次问卷调查的 6 个问题，除“抢救病人团队合作很重要”
两组均认为抢救病人是团队合作很重要（p＞0.05）外，其它“认为很有收获”、“对以后工作帮助很大”、
“喜欢这种教学模式”、“急诊医生很有成就感”、“想成为急诊医生”5个问题两组均有明显差异（p＜0.01） 
结论   模拟急诊室值班情景演练是一种良好的教学模式，对于提升学生的学习成绩、提高学生解决

临床实际问题的能力有很大帮助，并有望增加急诊急救从业人员，缓解急诊急救人员“短缺”现象，值

得推广 
关键字 急诊医学；医学教育；模拟教学；急诊室 
 

310 

 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                       论文汇编 

 

PU-0455  

探讨急性有机磷农药中毒的院前急救措施及效果 
 

胡慧玲 
海南医学院第二附属医院 

 
目的   讨论急性有机磷农药中毒患者的急救处理和护理方法，以提高治疗效果。 
方法   选择我院院前急性有机磷农药中毒患者 30 例 , 给予及时、正确、有效的院前急救措施 。 
结果   28 治愈出院 ，2 例病情危重放弃治疗。 
结论   积极专业的院前急救，及时采取有效的救治措施，同时给予精心的护理，能为院内急救赢得

宝贵的时间，可明显提高临床抢救效果。 
关键字 有机磷农药；中毒；院前急救 
 
 
PU-0456  

碳酸氢钠林格液在创伤失血性休克兔液体复苏中的效果研究 
 

李贺、尹冉、宋凯、孙远松 
安徽医科大学第二附属医院 

 
目的   探讨碳酸氢钠林格液在创伤失血性休克兔液体复苏中的效果 
方法   根据 Lamson’s 方法制作创伤失血性休克兔的模型。日本长耳大白兔 30 只随机均分为 3 组：

正常对照组（NC 组），实验组为乳酸钠林格氏液组（LRS 组）和碳酸氢钠林格液组（BRS 组）；在

复苏期给予不同干预；于休克前即基础期（T1）、休克末（T2）、复苏期末（T3）、复苏后 2h（T4）
各时间点记录平均动脉压（MAP）、心率（HR），并采动脉血进行血气分析；分别于 12h、24h、36h、
48h 记录各组实验动物死亡数量，并计算生存率 
结果   三组兔子月龄，体质量，基础血压相比较，差异无统计学意义（P>0. 05）。经液体复苏后，

BRS 组实验动物的 MAP、HR、乳酸及动脉血 PH 的改善效果明显好于 LRS 组(P<0.05 )，BRS 组

实验动物 12h、24h、36h、48h 存活率高于 LRS 组，差异有统计学意义(P<0.05 ) 
结论   在创伤失血性休克兔液体复苏中，输注碳酸氢钠林格液可以明显降低血乳酸水平，维持机体

酸碱平衡及血流动力学稳定，并且能够提高创伤失血性休克兔的存活率 
关键字 创伤失血性休克；兔子；乳酸；血流动力学；碳酸氢钠林格液 
 
 
PU-0457  

风险管理在 ICU 护理中的运用 
 

林丽霞 
海南医学院第一附属医院 

 
目的   分析风险管理运用于 ICU 护理的临床效果。 
方法   选取 2016 年 1 月～2019 年 12 月 EICU 收治的 60 例患者，随机分为研究组以及对照组，

每组 30 例，其中对照组按照传统重症护理进行护理，研究组在对照组的基础上加入了风险管理，研

究结束后，比较两组患者对本次护理的满意度以及不良事件的发生率。 
结果   对照组患者对护理的满意度仅有 76.7%，研究组为 91.7%，研究组的满意度与对照组比较差

异有统计学意义（P＜0.05），再比较两组不良事件的发生率，差异有统计学意义（P＜0.05）。 
结论   本研究方法提高患者对护理工作的满意度，有利于将低于不良事件的发生率，风险管理值得
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在护理管理中推广，可以提高临床护理工作的质量。 
关键字 风险管理；ICU 护理；临床效果 
 
 
PU-0458  

探析对急诊 COPD 病人采取循证护理措施的效果 
 

顾艳艳 
沭阳县中医院股份有限公司 

 
目的   分析在急诊 COPD 病人护理中采取循证护理措施的效果。方法  研究对象选择在医院接受治

疗的急诊 COPD 病人 50 例，依据住院期间对其采取措施的不同，分成观察组（采取的护理措施是

循证护理）和对照组（采取的护理措施是常规护理），对不同组别病人住院期间的抢救成功人数占比

和护理满意率进行对比。 
方法    
  研究对象选择在医院接受治疗的急诊 COPD 病人 50 例，依据住院期间对其采取措施的不同，分成

观察组（采取的护理措施是循证护理）和对照组（采取的护理措施是常规护理），对不同组别病人住

院期间的抢救成功人数占比和护理满意率进行对比。 
结果   观察组病人对采取的护理措施的满意率比对照组更高，存在组间的统计学差异（P＜0.05）。 
结论   在急诊 COPD 病人治疗过程中对其采取循证护理措施具有临床应用和推广价值。 
关键字 急诊；慢性阻塞性肺疾病；循证；护理  
 
 
PU-0459  

院前急救工作中的几个质控方面的问题 
 

郭麦麦 
西安大兴医院 

 
目的   “时间就是生命，呼叫就是命令”，这是院前急救工作的要求，院前急救也就是大家所熟知的

120，很多人以为:120 就是有人生病了，不方便去医院的，120 的救护车就是负责把病人送往医院，

没有什么大不了的。其实不然，120 的救护工作遇到的病种及现场状况是复杂多样的，例如病种有:
昏迷、高血压急症、脑血管意外、急性胸痛、各种急性创伤、急性中毒、心脏骤停、临产等等，现

场的情况也是复杂多样，如:车祸现场、工程现场、地震或各种天灾现场、打架现场等，这就要求我

们技能熟练，知识储备充足，沉着冷静，要求我们工作时“急而不乱，忙而有序”。 
方法   提问和问卷 
结果   总结出存在问题，解决问题，达到提高工作效率。 
结论   总结问题，改进工作方式方法，加强人员培训，提高了工作效率。 
关键字 院前急救 质控 问题 
 
 
PU-0460  

11 例硫化氢中毒的急诊抢救经验分享 
 

何豪、庞芳宁 
西安大兴医院 

 
目的   探讨突发性群体硫化氢中毒患者早期急诊救治的方法。 
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方法   3.1 现场抢救:正确的方法是让患者尽快脱离中毒环境至空气流通处,吸氧,对在事故现场发生

呼吸骤停者如能及时施行人工呼吸,则可避免随之而发生心脏骤停。 
3.2 院内急救准备 准备好急救药品及呼吸机、吸引器、气管切开包、导尿包、心电监护仪、氧气等

物品。 
3.3 保持呼吸道通畅,增加体内氧含量保持呼吸道通畅,是抢救成功与否及提高氧分压最重要的环节

之一。 
3.4 迅速建立静脉通道为了及时用药,缓解症状,立即建立静脉通道,必要时可用多条静脉通道。 
3.5 对症支持治疗高压氧对昏迷的复苏和防治脑水肿具有重要作用,昏迷者清醒与否,均可行高压氧

治疗。。 
3.6 密切观察病情变化硫化氢中毒患者应持续给予 24 小时心电监护,以便随时观察心率、心律、心

电图的变化。 
结果   11 例中有 4 例神志不清,1 例入院时呼吸、心跳停止,经抢救无效死亡。其余患者经急诊抢救

并收住院治疗后获愈。 
结论   急性硫化氢中毒病情发展迅速，危害极大，常造成多器官功能障碍或衰竭，病死率高，救治

措施有限。通过积极的实验研究和临床实践对硫化氢中毒的发病机制目前又有了进一步的认识，硫

化氢中毒通过多种途径损害人体器官［4］ 。运用一种药物或措施常难以挽救患者，尤其是重度中

毒患者的生命。针对硫化氢中毒对机体造成的病理生理变化，需从不同组织、器官水平，采取多途

径、多靶点干预，才能挽救生命。综合治疗至关重要［5］，除上述治疗手段外，还须灵活应用其他

措施，如心肺复苏、抗感染、镇静、利尿、维护重要器官功能、纠正水、电解质酸碱失衡，雾化吸

入缓解上呼吸道刺激症状，对眼部受损的患者给予冲洗等。根据病情采取恰当的救护措施，从而提

高患者生存率。 
关键字  硫化氢;中毒;急救 
 
 
PU-0461  

Trefoil Factor-2, an early predictor for Acute 
Gastrointestinal Injury in  Patients with Acute Pancreatitis 

 
YING CHEN、RONGLI XIE、WEIWEI CHEN、ENQIANG MAO、ERZHEN CHEN 

Ruijin Hospital, School of Medicine, Shanghai Jiaotong University 
 
Objective   Acute Gastrointestinal Injury (AGI) is commonly present in patients with acute 
pancreatitis (AP). It is often difficult to predict gastrointestinal function in the early stage due to lack 
of reliable markers. We aimed to assess whether early plasma trefoil factor 2 (TFF-2) is a potential 
predictor for AGI. 
Material and Methods 51 patients were included for the onset of AP within 72 hours in this 
prospective observational single-center study from January 2013 to July 2015. Among them 23 
patients were classified as mild, 17 as moderately severe and 11 as severe according to 2012 
Atlanta classification. Plasma samples were collected at admission. 20 samples of healthy adults 
were also collected as control. The TFF-2 levels were determined by using a human TFF-2 
enzyme-linked immunoassay. 
Results Early plasma TFF-2 levels among AP patients were significantly higher than healthy 
controls (766.41ng/ml vs.94.37ng/ml, P<0.0001). The correlations between TFF-2 levels and AGI 
Grades from 1st to 4th day after admission were positive (r=0.47, 0.43, 0.42, 0.40 
respectively, P<0.05). As a predictor of GI dysfunction, plasma TFF-2 was superior to others: 
APACHE-II, SOFA, procalcitonin, C-reactive protein, serum calcium. In addition, TFF-2 increased 
along with the severity of AP (r=0.554, P<0.0001) and associated with APACHE-II, SOFA, 
C-reactive protein, serum calcium.  
Conclusions Early plasma TFF-2 levels are increased in patients with AP and correlated with AGI 
grades and disease severity. TFF-2 might be a potential predictor for AGI in patients with AP. 
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Key words acute gastrointestinal injure; acute pancreatitis; gastrointestinal dysfunction; 
gastrointestinal failure; trefoil factor 2 
 
 
PU-0462  

生大黄粉对脊髓损伤后肠道功能调节实验研究 
 

瞿金龙、周健 
海军军医大学第二附属医院（上海长征医院） 

 
目的   探索生大黄粉对脊髓损伤后胃肠道功能调节有效性，为临床治疗脊髓损伤合并胃肠道障碍患

者提供实验依据。 
方法   根据自由落体法制作脊髓损伤模型大鼠，出现排便障碍后表示造模成功，将造膜成功后的大

鼠随机分成空白生理盐水组、生大黄粉组，生大黄粉组分为大、小剂量，每组 6 只，每天通过注射

器灌胃相应的剂量的生理盐水和生大黄粉，观察肠道功能情况。 
结果   实验各组均出现胃肠道功能障碍，需要人为辅助排便，生理盐水组大便性状明显呈颗粒状，

而生大黄粉组呈条状和颗粒状，第 1，3，7 天大便颗粒数生理盐水组明显多于生大黄粉组（P<0.05），
术后各组均有血清 D-乳酸水平升高（P<0.05），而生理盐水组较研究组 D-乳酸升高水平更明显，且

生理盐水组肠道黏膜损伤明显严重于生大黄粉组（P<0.05）。 
结论   生大黄粉对脊髓损伤后胃肠道功能障碍大鼠的肠功能调节有效，明显改善大便性状，对肠道

菌群稳定，对肠粘膜保护有积极作用。 
关键字 生大黄粉，脊髓损伤，神经源性肠功能障碍 
 
 
PU-0463  

微信平台延续护理在胆道术后带 T 管出院患者中的应用 
 

王梅 
安徽医科大学第一附属医院 

 
目的   研究微信平台延续护理在胆道术后留置 T 管出院患者中应用效果 
方法   将 82 例胆道术后留置 T 管患者，随机分成对照组和实验组各 41 例，对照组患者出院后采

用电话回访实施延续护理，实验组患者通过微信平台实施延续护理，比较两组患者出院 1 周、3 周、

6 周管道自我护理能力、T 管留置期间相关并发症发生情况及患者满意度。 
结果   实验组患者出院 1 周、3 周 T 管自我护理能力高于对照组，置管期间并发症发生率低于对照

组，患者满意度高于对照组，差异有统计学意义（P＜0.05），而出院 6 周两组患者 T 管护理能力比

较，差异无统计学意义（P>0.05）。 
结论   利用微信平台实施延续护理，能改善延续护理效果，提高患者 T 管自我护理能力及满意度，

降低 T 管留置相关并发症的发生，保障患者安全。 
关键字 T 型管   微信平台  延续护理 
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PU-0464  

Analysis of clinical features and coronary angiography in 
10 patients with de winter syndrome 

 
Guohua Ni1、Baozhu Wang2 

1. Health Management Center, Sichuan Academy of Medical Sciences & Sichuan Provincial People's Hospital 
2. 新疆医科大学第一附属医院 

 
Objective  To investigate the clinical characteristics and electrocardiogram (ECG) changes of 
patients with de winter syndrome, so as to increase the awareness of de Winter ECG pattern and 
conducting early emergency interventional therapy for the patients. 
Methods  The clinical data of 10 cases of patients with de winter syndrome admitted to the First 
Affiliated Hospital of Xinjiang Medical University from January 2015 to May 2019 were 
retrospectively analyzed, to summarize the clinical characteristics, de Winter ECG pattern, the 
timing of emergency interventional therapy, prognosis, and other factors. 
Results  Among the 10 patients with de winter syndrome, 9 males and 1 female, 3 cases of acute 
extensive anterior wall myocardial infarction (MI), 3 cases of non-ST -segment 
elevation MI (NSTEMI), 2 cases of acute anterior wall MI, and 2 cases of acute anterior septal 
MI. All the cases were in line with de winter ECG pattern, and they all had dynamic evolution 
characteristics. Of these, 7 patients developed ST-segment elevation MI (STEMI) and 3 patients 
developed NSTEMI. All cases were performed coronary angiography (CAG) and 9 patients were 
performed percutaneous coronary intervention(PCI). CAG showed that there were 6 cases of 
multi-vessel coronary disease, 4 cases of proximal occlusion of the left anterior descending artery, 
2 cases of subtotal occlusion, 1 case of 95% stenosis in the proximal middle segment of the 
stent. There was 1 case of middle occlusion of the anterior descending branch and 1 case of 
subtotal occlusion, all the above 9 cases were performed PCI. One case had 95% stenosis in the 
middle segment of anterior descending branch, and no interventional therapy was performed due 
to hematuria. 
Conclusion  de winter ECG pattern should be regarded as a STEMI equivalent, prompt 
recognition of the de winter ECG pattern and a timely diagnosis is of the utmost importance, to 
perform early emergency medical and interventional therapy. 
Clinical Implications * 
My study will enable cardiovascular clinicians to increase the awareness of de Winter ECG pattern 
and conducting early emergency interventional therapy for the patients, to improve the outcome 
and prognosis of the de winter syndrome. 
Key words de winter; ECG pattern; Acute coronary syndrome; STEMI equivalent  
 
 
PU-0465  

院前急救护理质控工作探讨 
 

刘艳敏 
襄阳市急救中心 

 
目的   通过对襄阳市急救中心院前急救护理质控工作的总结及分析，提出院前急救护理工作质控的

工作要点，为提高院前急救护理工作质量提供参考。 
方法   数据分析、病历考核等方法。 
结果   院前急救护理人员要从出车速度、静脉穿刺成功率、心肺复苏抢救成功率、病历质控管理等

方面进行全方位全程考核，提升院前急救服务质量。 
结论   在院前急救中心护理人员不仅要提高出车速度，更要提高护理操作技能，特别是提高救护车

上静脉穿刺成功率尤为关键，同时要协助医生做好心肺复苏抢救和病历质控，并具备良好的沟通协
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调能力。 
关键字  
 
 
PU-0466  

安徽阜阳地区急性磷化铝中毒的流行病学研究 
 

杨一红 
阜阳市人民医院 

 
目的   探索安徽阜阳地区急性磷化铝中毒的流行病学特征，为该类中毒制定相关的防治措施和法律

法规提供理论依据，做好农村留守儿童及农民中毒防治工作。 
方法   收集 2011 年 1 月至 2018 年 12 月阜阳市人民医院收治的 158 例急性磷化铝中毒患者的资

料，对患者的 来源、年龄、性别、文化程度、发病年份和月份、中毒原因、中毒途径和病死率等指

标进行统计分析。 
结果   58 例患者主要来自于农村 149 例(94．3％)，男女比例为 1．14：1，各年龄段进行性别分 析，

差异无统计学意义(P>0．05)。职业主要为农村留守中小学生和农民，共计 143 例(90.5％)。 中毒

时间主要分布于 6、7、8 月份，为 110 例(69．5％)，其中吸人性中毒 89 例 (56．3％)，口服中毒

21 例(13．2％)。患者的主要中毒原因为意外中毒(104 例)，包括吸人性中 毒 96 例，误服 8 例。中

毒途径包括经呼吸道吸入 96 例(60．8％)和口服 62 例(39．2％)。年龄< 20 岁患者 98 例(62．0％)，
其中意外中毒 93 例，经呼吸道吸入 89 例(56．3％)；年龄≥20 岁患者多 为口服自杀(口服／自杀：

53／49)。 
结论   安徽阜阳地区急性磷化铝中毒患者主要来自农村，多为留守中小学生和农民，初中及以下文

化程度比例较高，男性略多于女 性。青少年和儿童中毒主要以意外导致的吸人性中毒为主。成年患

者主要以口服自杀中毒为主。 中毒例数呈先上升后下降趋势，2016 年达到峰值后再逐渐下降。中

毒发生呈季节密集性，主要集 中在 6、7 和 8 月份，尤其 7 和 8 月份。积极做好该类中毒人群的科

普和文化宣传以及防治工作， 尤其针对留守儿童的宣教和监护，有助于降低急性磷化铝中毒的发生

率和病死率。 
关键字 磷化铝； 中毒；流行病学；研究 
 
 
PU-0467  

文丘里装置联合加温加湿化法临床应用效果探讨 
 

林丽霞 
海南医学院第一附属医院 

 
目的   探讨文丘里装置联合加温加湿化法给病人气道应用的效果 
方法   选取急诊 ICU 的未机械通气的人工气道病人 10 例，随机分为对照组和观察组,对照组：持续

湿化瓶湿化法,观察组：行文丘里装置加温加湿化法,观察两组湿化效果及各类并发症情况。 
结果   观察组湿化满意率高于对照组差异有统计学意义(P<0.05)。观察组：各类并发症发生均低于

对照组,差异有统计学意义(P<0.05)。 
结论   文丘里吸氧装置在急诊 ICU 应用广泛,可精确调节吸氧浓度，与加温加湿化法联合可改善气

管插管或者气管切开病人氧气湿化效果,控制病人气道内温度。 
关键字 文丘里装置 气道湿化 加温加湿 
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PU-0468  

互联网线上联合虚拟仿真实验在急救医学技能操作教学中的应用 
 

李贺 
安徽医科大学第二附属医院 

 
目的   探究互联网线上联合虚拟仿真实验在急救医学技能操作教学中的应用效果 
方法   选取 2018 年 1 月~2020 年 1 月于我院实习的急诊医学生 100 例，根据随机数字表法分为观

察组 50 例和对照组 50 例，对照组采取虚拟仿真实验教学，观察组在其基础上联合互联网线上教学。

比较两组教学后理论知识、操作能力；综合能力；自主学习能力；满意度 
结果   教学后，观察组理论成绩和操作成绩显著高于对照组，差异有统计学意义（P<0.05）；教学

后，观察组综合能力评价显著优于对照组，差异有统计学意义（P<0.05）；教学后，观察组自主学

习能力显著优于对照组，差异有统计学意义（P<0.05）；观察组对教学满意度（96.00%）显著高于

对照组（82.00%），差异有统计学意义（P<0.05） 
结论   将互联网线上联合虚拟仿真实验应用于急救医学技能操作教学中，不仅能够显著提高学员对

理论知识和操作技能的掌握度、综合能力、自主学习能力，而且还可提高学员对急救医学技能操作

教学的满意度，具有一定的参考价值。 
关键字 互联网线上；虚拟仿真实验；急救医学技能操作；教学；应用 
 
 
PU-0469  

三种评分对热射病临床预后的预测价值 
 

章洪院、李海山 
合肥市第二人民医院 

 
目的   探讨快速急诊内科评分（REMS）、改良早期预警评分（MEWS）、Logistic 器官功能障碍评

分（LODS）对热射病患者预后的预测价值 
方法   回顾性收集合肥市第二人民医院 49 例热射病患者临床资料，根据预后分为存活组和死亡组，

比较两组之间三种评分的差异，同时用受试者工作特征曲线评价三种评分对热射病患者预后判断的

准确性 
结果   热射病病死率为 34.69%，死亡组 REMS 评分值（13.41±3.08）大于存活组 REMS 评分值

（11.06±3.74），两者差异有统计学意义（P＜0.05），REMS 评分对热射病患者死亡预测的 AUC 为

（0.696±0.076），95%CI：0.548~0.844（P＜0.05），REMS 评分对热射病预后判断的最佳截点是

9.5，敏感度为 100%，特异度为 31.2%。死亡组 MEWS 评分值[10.00（9.50,11.50）]高于存活组

MEWS 评分值[9.00（7.25，11.00）]，两者差异具有统计学意义（P＜0.05），MEWS 评分对热射

病患者死亡预测的 AUC 为（0.692±0.079），95%CI：0.536~0.848（P＜0.05），MEWS 评分对热

射病预后判断的最佳截点 9.5，敏感度为 76.5%，特异度为 56.2%。死亡组 LODS 评分值（8.82±2.46）
高于存活组 LODS 评分值（5.66±3.16），两者差异具有统计学意义（P＜0.05），LODS 评分对热射

病患者死亡预测的 AUC 为（0.787±0.063），95%CI：0.663~0.911（P＜0.05），LODS 评分对热射

病预后判断的最佳截点 5.5，敏感度为 100%，特异度为 53.1%。 
结论   三种评分均可用于对热射病预后的判断，其中 LODS 评分判断价值较高，但REMS和MEWS
简单方便，更易在基层医疗机构应用和推广 
关键字 热射病；快速急诊内科评分（REMS）；改良早期预警评分（MEWS）；logistic 器官功能障

碍评分（LODS）；预后 
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PU-0470  

肥胖患者的呼吸治疗 
 

陈鹏、庄育刚 
上海市第十人民医院 

 
目的   胖是由多因素引起的一种慢性代谢性疾病，在一定程度上影响了呼吸系统的功能。本文主要

就肥胖对呼吸系统的影响及肥胖患者的呼吸治疗进行综述。 
方法   近年来，随着生活水平的提高，肥胖症的患病率逐年上升，已成为严重的公共卫生问题，肥

胖会对人体多个系统产生不良影响。对呼吸系统来说，单纯的肥胖可引起呼吸困难和运动耐力下降，

同时也是哮喘、阻塞性睡眠呼吸暂停、肥胖低通气综合征和肺动脉高压的重要危险因素，并影响急

性呼吸窘迫综合征(ARDS)和慢性阻塞性肺疾病(COPD)的预后。本文就肥胖对呼吸系统的影响及肥

胖症患者的呼吸治疗做一简要阐述，并为后续呼吸治疗奠定一定基础。 
结果   综述见全文 
结论   综述见全文 
关键字 肥胖、呼吸系统、呼吸治疗 
 
 
PU-0471  

南沙某岛礁部队心电图结果分析 
 

周健 
海军军医大学第二附属医院（上海长征医院） 

 
目的   统计分析南沙某岛礁部队官兵心电图特点，结合岛礁特殊环境特点，为驻礁官兵心血管疾病

的预防和保健提供依据。 
方法   收集 2020 年 12 月对南沙某岛礁 873 名官兵体表 12 导联心电图检查报告，比较分析心电图

特点。 
结果   南沙岛礁官兵心电图总体阳性率 65.0%，除窦性心动过缓伴或不伴窦性不齐外，异常结果阳

性率为 27.1%，主要为 ST 段改变、期前收缩、传导阻滞等，各年龄组官兵心电图阳性率无明显差

异（P>0.05）。 
结论   窦性心动过缓伴和窦性心率不齐检出率最高，结合其他异常结果，心电异常发生率仍较高，

可能与岛礁训练环境及精神因素有关，可结合岛礁特殊环境采取针对性保健措施，减少心电异常的

发生。 
关键字 南沙群岛，驻礁部队，心电图 
 
 
PU-0472  

大肠埃希菌致对称性外周坏疽 1 例并文献复习 
 

刘琛琛 
十堰市太和医院 

 
目的   探讨对称性外周坏疽（SPG）的的发病过程。 
方法   回顾性分析十堰市太和医院 1 例大肠埃希菌所致对称性外周坏疽患者的临床资料，并结合

相关文献进行分析。 
结果   大肠埃希菌致脓毒症引发多器官功能障碍，治疗过程中并发对称性外周坏疽，虽经治疗器官
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功能恢复，感染控制，仍遗留多肢严重损伤。 
结论   SPG 是危重症患者罕见而又严重的并发症，应引起临床医生的高度重视。  
关键字 大肠埃希菌 脓毒症 对称性外周坏疽 
 
 
PU-0473  

从救护实践探讨安徽省直升机紧急医疗服务体系的构建 
 

李朴 
安徽医科大学第一附属医院 

 
目的   构建符合安徽区域特点的直升机紧急医疗服务体系。 
方法   通过对国家相关政策分析和安徽省救护实践的基础上，探讨适合安徽区域特点的直升机紧急

医疗服务体系建设方法。 
结果   目前安徽省已初步建立了覆盖市、县、乡镇、村各级单位的空中急救体系，已成功完成 24
例直升机紧急医疗服务；但该体系仍存在较多问题亟待解决 
结论   安徽省直升机紧急医疗服务体系的建设思路包括：结合区域特点发展直升机院前急救，增设

直升机基地和停机坪，加强人员培训，实施人事聘用制度改革，制定并推行使用指南，完善医疗风

险分担机制，加大宣传力度，建立健全法律法规建设，多部门快速高效协作等 
关键字 救护实践；直升机紧急医疗服务；安徽区域 
 
 
PU-0474  

心源性休克心肺复苏术后合并 MODS  
 

倪国华 1、王宝珠 2 
1. 四川省医学科学院·四川省人民医院健康管理中心 

2. 新疆医科大学第一附属医院 
 
目的   患者，男，59 岁，主诉：间断胸闷 2 年，突发胸痛 3 小时，意识丧失 1 小时，病史：患者

2013 年于我院诊断为急性前壁心肌梗死，前降支植入支架 1 枚，术后坚持口服药物。此次入院前 3
天，出现胸闷，气短，夜间阵发性呼吸困难，入院前 3 小时，持续胸痛不缓解，突发意识丧失，急

诊科给予心肺复苏，恢复自主循环。 
方法   体格检查：深昏迷，全身湿冷，双肺可闻及湿性啰音， HR 115 bpm，律齐，心音低，可闻

及奔马律。 
实验室检查：PH 6.89, BE-16 mmol/L, Lac 13 mmol/L；CK :7900 IU/L，CK-MB:390 IU/L,  TnI：＞

10 ng/ml；血钾: 2.9 mmol/L，BNP 6095 ng/ml ；心脏超声：全心腔扩大； 左室前壁、室间隔、心

肌运动减弱； 心尖部向外膨出；初步诊断：冠心病  急性广泛前壁、高侧壁心肌梗死   缺血性心肌

病  冠状动脉支架植入术后   心源性休克  心功能 IV 级 （Killip 分级） 心律失常   室颤   心肺复苏

术后   代谢性酸中毒 原发性高血压 3 级 很高危  2 型糖尿病 肾功能不全 
治疗：抗栓、扩容、升压、纠正心功能、营养支持等，于气管插管下紧急行 IABP+冠脉造影；术中：

血压 68/40mmHg，短阵室速；于 IABP 支持下于前降支行 PTCA；术后：深昏迷，气管插管

+IABP； BP：100/65 mmHg，HR：122 bpm，SaO2 95% ；血气分析：PH 7.25 , Lac 8.5mmol/L，
BE-10 mmol/L， 少尿。给予 连续性肾脏替代治疗 +血液灌流，术后 12 天：血红蛋白 72g/L，发生

消化道出血，积极平衡抗栓及止血治疗。 
结果   术后拔除气管插管、IABP，病情好转出院。 
结论   有适应证的患者尽早行 IABP 辅助，改善预后，以免病情恶化，错过治疗时间。 
关键字  
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PU-0475  

院前急救对创伤性休克患者临床效果及并发症发生率影响分析 
 

姚磊 
宿迁市第一人民医院 

 
目的   研究院前急救对创伤性休克患者临床效果及并发症发生率影响。 
方法   选择自 2018 年 10 月至次年 10 月一年期间在我院接受治疗的 50 例创伤性休克患者作为研

究对象，根据随机数字表法将患者平均分为两组，每组患者数量均为 25 例。对照组患者没有采用院

前急救治疗，实验组患者应用院前急救治疗，对比分析两组患者临床急救效果。 
结果   实验组休克复苏时间、术前准备时间及抢救时间和对照组相比，差异比较显著（P<0.05），
二者差异具备统计学意义；实验组并发症的发生率较低，而对照组却较高，两组数据对比发现

（P<0.05），组间差异具备统计学意义。 
结论   创伤性休克患者应用院前急救干预治疗，可以提高临床疗效并能够减少并发症的发生，患者

的满意度较高，具有推广和使用价值。 
关键字 院前急救；创伤性休克；临床效果；并发症 
 
 
PU-0476  

临床药师参与 1 例丙戊酸钠中毒患者救治过程分析 
 

庄育刚 
上海市第十人民医院 

 
目的   通过分析临床药师参与 1 例丙戊酸钠中毒患者的救治过程，探讨临床药师在药物中毒救治

过程中的作用。 
方法   临床药师通过为临床医生提供丙戊酸钠血药浓度监测支持,优化临床治疗方案,为后续的病例

治疗提供了有价值的参考，在诊疗工作中发挥重要作用。救治初期丙戊酸钠高浓度时先以连续静脉-
静脉血液透析-滤过（CVVHDF）清除游离药物，临床药师建议联合血液灌流（HP）进行结合态丙

戊酸钠清除。 
结果   首次 CVVHDF 时血药浓度下降一半，8h 后出现反跳现象，两次联合血液灌流（HP）后血

药浓度明显下降，稳定监测观察，血药浓度维持较低水平后，予以出院，病程 5 d。 
结论   药师参与的血药浓度监测下的血液净化方案的实施，有助于药物过量的抢救，值得推广。 
关键字 丙戊酸钠；中毒；血药浓度监测；血液净化；血液灌流；临床药师 
 
 
PU-0477  

评价 MEWS 评分对急诊科成人创伤患者 
临床评估的适用性和可行性 

 
姚磊 

宿迁市第一人民医院 
 
目的   探究 MEWS 评分法在成人创伤患者急诊分流以及预后评估的适用性及可行性。 
方法   选择 2018 年 3 月~2020 年 3 月期间我院手收治的急诊创伤患者 100 例纳入研究样本。采取
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MEWS 评分对患者伤情、专科去向、预后进行追踪，分析不同专科去向及不同预后的患者评分情况

是否存在差异。同时采取 RTS 评分对患者伤情进行评估，对比两种评分在急诊科成人创伤患者伤情

评估中是否具有一致性。 
结果   急诊治疗后，入住普通病房的患者 82 例，入住 ICU 的患者 18 例，经一个月随访，死亡 4
例，存活 96 例，存活组患者 MEWS 评分显著低于死亡组，RTS 评分显著高于死亡组，普通病房组

MEWS 评分显著低于 ICU 组，RTS 评分显著高于 ICU 组，对比差异具有统计学意义（p＜0.05）；
在分流准确率方面，MEWS 评分较 RTS 评分准确率显著更高，差异具有统计学意义（p＜0.05），
在预后情况的预估准确率方面，两项评分准确率对比差异无统计学意义（p＞0.05） ；随着 MEWS
分数上升，患者 ICU 住院率及死亡率均明显上升。 
结论    MEWS 评分对急诊科成人创伤患者的分流、预后等情况均有较高的分辨能力，该评分具有

操作简单、实用性强、可行性强等优点，体现出较高的临床应用价值。 
关键字 NEWS 评分；创伤患者；伤情；预后；急诊分流 
 
PU-0478  

蛛网膜下腔出血病人院前急救护理措施探讨 
 

刘艳敏 
襄阳市急救中心 

 
目的   通过对 95 例蛛网膜下腔出血病人院前急救护理措施的分析及讨论，提出此类病人院前急救

护理的重点、难点和要点，提高该类病人的抢救成功率和生存率。 
方法   通过同类项比对、数据分析等方法。 
结果   正确、有效的护理措施可大大提高蛛网膜下腔病人的抢救成功率。 
结论   对该类病人在院前急救中心一定要做早发现、早诊断、早干预。稳定病人情绪、正确的搬运

方法、合适的体位、救护车行进中的平稳度等细节与病人的愈合及生存效率密切相关。 
关键字 蛛网膜下腔出血；护理措施 
 
 
PU-0479  

急诊早期急性重症有机磷农药中毒 
致呼吸衰竭患者应用呼吸机治疗的效果 

 
陈义忠 

宿迁市第一人民医院 
 
目的   分析应用呼吸机治疗急诊早期急性重症有机磷农药中毒致呼吸衰竭患者的临床效果。 
方法   本文 50 例分析病例选取我院急诊接收的早期急性重症有机磷农药中毒致呼吸衰竭患者，通

过随机数字表法将所纳入患者分成观察组 25 例和对照组 25 例，对照组采取常规治疗，观察组添加

呼吸机治疗，将最终两组治疗效果进行对比。 
结果   治疗后与对照组指标比较发现,观察组患者自主呼吸以及意识恢复时间比较短，最终获得的

抢救有效率较高,组间指标对比差异有统计学意义（P<0.05）。 
结论   及时将呼吸机运用在急性重症有机磷农药中毒导致呼吸衰竭患者治疗中，可使临床抢救效率

显著提升，使患者的生命安全得到保障。 
关键字 急性重症有机磷农药中毒；呼吸衰竭；呼吸机治疗；临床效果 
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PU-0480  

老年患者肺部铜绿假单胞菌感染临床特征及危险因素分析 
 

冯磊、丛燕 
复旦大学附属华东医院 

 
目的   总结老年患者肺部铜绿假单胞菌感染的临床特点及多重耐药铜绿假单胞菌感染的危险因素，

为预防及治疗提供一定参考 
方法   本回顾性病例对照研究纳入了我院住院部收治的 203 例老年肺部铜绿假单胞菌感染患者，并

将其分为院内感染组（106 例）与院外感染组（97 例），检测所获得细菌样本的药敏，同时比较各

组铜绿假单胞菌感染的临床特点，并得出多重耐药铜绿假单胞菌感染的高危因素。 
结果   院内感染组的有创通气率、住院天数、死亡率、卒中发生率、鼻饲率高于院外感染组，而院

外感染组既往住院史、合并结构性肺病比例等高于院内感染组（P<0.05）。院内感染组多重耐药铜

绿假单胞菌检出率高于院外感染组，在院内感染组中氨基糖苷类、碳青霉烯类耐药率高于院外感染

组（P<0.05）。90 天内住院史（OR 3.56；95%CI 0.96-13.14）是院外感染组 MDR-Pa 的高危暴露

因素（P<0.05）。碳青霉烯类（OR 2.44;95%CI 1.03—5.79）、喹诺酮类（OR 2.87;95%CI 1.14—7.26）
应用史是院内感染组中 MDR-Pa 检出的危险因素（P<0.05）。 
结论   院内及院外肺部铜绿假单胞菌感染临床特点不同,应根据各自特点加以预防及治疗。抗感染

治疗时应避免碳青霉烯等广谱抗菌药物长期应用。 
关键字 老年；铜绿假单胞菌；肺部感染；临床特征；危险因素 
 
 
PU-0481  

血液灌流联合血液透析治疗急诊重症有机磷农药中毒患者的效果 
 

凌杭、汪东亮 
宿迁市第一人民医院 

 
目的   探讨血液灌流联合血液透析治疗急诊重症有机磷农药中毒患者的应用效果。 
方法   选择 2019 年 7 月至 2020 年 10 月期间本科收治的 60 例有机磷农药中毒患者，将采取血液

透析治疗的 20 例患者作为对照组，将采取血液灌流联合血液透析治疗的 40 例患者作为观察组。对

比两组患者昏迷时间、血清胆碱酯酶（CHE）水平活性恢复时间、住院时间等情况以及并发症发生

率。 
结果   对照组昏迷时间、CHE 水平活性恢复时间、住院时间均明显高于观察组，差异有统计学意

义（P<0.05）；对照组并发症率明显高于观察组，差异有统计学意义（P<0.05）。 
结论   在急诊重症有机磷农药中毒患者治疗中使用血液灌流联合血液透析治疗，其疗效确切，同时

能减少并发症的发生，具有较高的应用价值。 
关键字 血液灌流；血液透析；急诊；有机磷农药中毒；效果 
 
 
PU-0482  

急诊与择期 PTCA 及 PCI 术对患者心理状态的影响 
 

陈玉军、万亮、荀小燕 
沭阳县中医院 

 
目的    对比分析冠心病患者接受 PTCA、PCI 手术治疗时急诊、择期对患者心态的作用。 
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方法   抽选 2018 年 5 月-2020 年 5 月我院收治冠心病患者 140 例作为观察对象，随机分作两组，

对照组行急诊 PTCA 及 PCI 手术治疗；观察组择期开展 PTCA 及 PCI 手术治疗，测评两组患者手术

前后心态变化 
结果   观察组患者术前 SAS 评分（53.23±5.96）、SDS 评分（52.66±6.05）及术后 SAS 评分

（33.97±4.02）、SDS 评分（31.75±4.47）均明显低于对照组（p＜0.05）。 
结论    择期开展 PCTA 及 PCI 手术治疗能够为患者预留充分心理准备时间，改善患者负性心态，

值得临床应用推广。 
关键字 急诊；择期；PTCA；PCI；心理状态 
 
 
PU-0483  

急性胰腺炎血清二胺氧化酶及 D-乳酸水平与肠道功能的相关性 
 

徐玉龙 
安徽省第二人民医院 

 
目的    通过观察急性胰腺炎患者二胺氧化酶及 D-乳酸水平的变化，探讨二胺氧化酶及 D-乳酸水平

与急性胰腺炎肠道功能的相关性。 
方法     随机选择急性胰腺炎患者 60 例，根据急性胰腺炎的病情分轻度胰腺炎组和中重度胰腺炎

组，分别比较二胺氧化酶及 D-乳酸水平，同时观察患者肠道功能恢复情况。 
结果    急性胰腺炎重度组血清二胺氧化酶及 D-乳酸水平明显高于中度重症组及轻度组（P＜0.05），
且肠道功能恢复时间长患者血清二胺氧化酶及 D-乳酸也明显高于肠道功能恢复时间短患者，差异有

统计学意义（ P＜ 0. 05)。    
结论    血清二胺氧化酶及 D-乳酸水平高低，间接反应急性胰腺炎病情的轻重及肠道功能恢复的时

间，可能更有利于判断急性胰腺炎的治疗效果和预后。 
关键字  急性胰腺炎  二胺氧化酶   D-乳酸 
 
PU-0484  

氨溴索雾化吸入对成年耐药性铜绿 
假单胞菌下呼吸道感染患者的临床疗效分析 

 
万健、卢昕媛、秦龙、陈嵩、宋威、张涛、周锐、樊聪慧 

上海市浦东新区人民医院 
 
目的   探究氨溴索雾化吸入及环丙沙星静脉滴注对成年铜绿假单胞菌耐药性下呼吸道感染患者的

临床疗效 
方法   选取 2019 年 3 月至 2021 年 3 月我院收治的铜绿假单胞菌耐药性下呼吸道感染的成年患者

110 例为本研究对象，按照患者采用的治疗方式分为观察组和对照组各 55 例，其中对照组患者采用

头孢哌酮钠舒巴坦钠静脉滴注，观察组患者在对照组的基础上额外给予氨溴索雾化吸入及环丙沙星

静脉滴注，观察对比两组患者治疗 14d 后的临床疗效情况，血清 PCT、CRP、IL-6、IL-10、WBC
变化情况，主要症状消失时间，细菌清除率及不良反应情况 
结果   观察组患者总有效率显著高于对照组，差异对比具有统计学意义（P<0.05）；治疗 7d、14d
后，两组患者各项各项指标均得到了显著改善（P<0.05），其中观察组患者血清指标更优（P<0.05）；
观察组患者的主要临床症状恢复时间均明显短于对照组患者（P<0.05）；观察组患者的细菌总清除

率明显高于对照组（P<0.05），两组患者药物总不良反应情况对比未见显著差异（P>0.05） n>CRP、
IL-6、IL-10、WBC 变化情况，主要症状消失时间，细菌清除率及不良反应情况 
结论   氨溴索雾化吸入＋环丙沙星静脉滴注对成年铜绿假单胞菌耐药性下呼吸道感染患者的临床
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疗效显著，可以有效改善患者的血清指标，加快临床症状的复常并提升细菌清除率，治疗副作用安

全可控，具有临床推广价值（P<0.05）；观察组患者的主要临床症状恢复时间均明显短于对照组患

者（P<0.05）；观察组患者的细菌总清除率明显高于对照组（P<0.05），两组患者药物总不良反应情

况对比未见显著差异（P>0.05） n>CRP、IL-6、IL-10、WBC 变化情况，主要症状消失时间，细菌

清除率及不良反应情况 
关键字 氨溴索雾化吸入；铜绿假单胞菌；耐药菌感染；临床疗效 
 
 
PU-0485  

重度脑外伤并休克的临床急救方式 
 

张万钦、汪东亮 
宿迁市第一人民医院 

 
目的   探究重度脑外伤并休克的临床急救方式 
方法   选取 2018年 3月至 2019年 3月与本院接受临床急救治疗的重度脑外伤并休克患者 100例，

将采用 7.5%高渗盐液进行降颅内压治疗的设定为观察组，将采用 20%甘露醇溶液进行降颅内压治

疗的设定为对照组，对比两组患者的尿量、脑灌注压、颅内压以及心率四项指标上的差异 
结果   观察组各项指标均显著优于对照组（P<0.05） 
结论   为重度脑外伤并休克患者提供基于 7.5%高渗盐液的降颅内压治疗，能够有效降低患者死亡

率，临床症状与疾病预后。 
关键字 重度脑外伤 甘露醇溶液 高渗盐液 
 
 
PU-0486  

吸入型氨溴索制剂与氨溴索注射液治疗 
对呼吸道黏膜上皮纤毛形态和功能影响的比较 

 
万健、蔡波、张涛、张黔、宋威 

上海市浦东新区人民医院 
 
目的   比较分析吸入型氨溴索制剂与氨溴索注射液治疗对呼吸道黏膜上皮纤毛形态与功能的影响 
方法   选取 120 例慢性鼻-鼻窦炎伴鼻息肉（CRSwNP）患者作为研究对象。随机分为两组，观察

组 60 例，CRSwNP 鼻内镜切除术后使用吸入型氨溴索制剂治疗，对照组 60 例，CRSwNP 鼻内镜

切除术后使用氨溴索注射液静注治疗。观察并记录两组临床疗效、治疗前后窦腔黏膜上皮纤毛形态

（炎症细胞浸润、病理性腺体增生、纤毛细胞减少、黏膜细胞水肿及黏膜组织增生）、功能[鼻黏膜

纤毛清除率（NMCR）、鼻黏膜纤毛清除速度（NMCS）及鼻黏膜纤毛传输速度（NMTS）]及不良反

应。 
结果   观察组临床总有效率为 95.00%，对照组为 81.67%，相比差异有统计意义（P<0.05）；两组

治疗后炎症细胞浸润、病理性腺体增生、纤毛细胞减少、黏膜细胞水肿及黏膜组织增生均明显减少

（P<0.05），两组治疗后炎症细胞浸润、病理性腺体增生、纤毛细胞减少、黏膜细胞水肿及黏膜组

织增生相比差异有统计意义（P<0.05）；两组治疗后 NMCR、NMCS 及 NMTS 均明显提升（P<0.05），
两组治疗后 NMCR、NMCS 及 NMTS 相比差异有统计意义（P<0.05）；观察组不良反应总发生率为

18.33%，略高于对照组的 11.67%，相比差异无统计意义（P＞0.05） 
结论   相比于氨溴索注射液静注治疗，吸入型氨溴索制剂对 CRSwNP 患者呼吸道黏膜上皮纤毛形

态与功能的改善效果更显著，临床疗效更高，不显著提高不良反应发生率，兼顾安全性和有效性，

值得临床予以推广应用 
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关键字 慢性鼻-鼻窦炎伴鼻息肉；吸入型氨溴索制剂；雾化；纤毛形态；纤毛功能 
 
PU-0487  

疫情防控下急诊医护、病人及家属的管理 
 

王月涓 
石河子市人民医院 

 
目的    探讨新冠疫情下，急诊科应对疫情采取的管理及防控措施 
方法    通过参现场观察及参考文献，针对新冠病毒肺炎疫情下新疆石河子市人民医院急诊科应对

新冠疫情采取相关防疫措施进行相关探讨。 
结果    急诊科基于新冠肺炎疫情形势制定科学管理方案和有效防控策略并严格执行，令急诊科医

护人员防疫相关知识知晓率达 100%，令院前急救工作有序进行，令消毒工作落实到位、患者诊疗

工作有序开展、院内无交叉感染发生。 
结论    疫情期间，急诊科加强科学管理和防控，对诊疗工作正常进行、预防交叉感染有重要意义。 
关键字 新型冠状病毒、疫情、急诊、防控、消毒 
 
 
PU-0488  

不明原因急性循环衰竭一例 
 

倪国华 1、张健 2 
1. 四川省医学科学院·四川省人民医院健康管理中心 

2. 新疆医科大学第一附属医院 
 
目的   患者 59 岁，女性，主诉：间断胸闷、胸痛 4 年，加重伴腹痛、恶心、呕吐 4 天 ， 
现病史：2014 年活动后出现胸闷、胸痛，外院冠脉造影示心肌桥; 2018 年食用冰冷西瓜后出现腹

痛，伴胸闷气短、恶心、呕吐，考虑：冠心病 急性冠脉综合征？急性胃炎，收入心内科。 
方法   T: 36.9℃； P: 82 bpm；R: 19 次/分；Bp: 87／60 mmHg；SaO2:  96%，BNP14000 (ng/ L)， 
心脏超声：左室下壁心肌变薄，行冠脉造影检查及左室造影未见明显异常。冠脉造影术后 7 小时，

突发呼吸困难，恶心、呕吐，R: 30 bpm，BP: 120/65 mmHg,  SO2 70 %，端坐位，烦躁不安，口

唇发绀，皮肤湿冷，满肺湿啰音，心率 146 bpm，律齐，急查血气分析：PH: 7.22 ，PO2: 49 mmHg，
Lac: 13  mmol/L，BE: -17 mmol/L，WBC：36，降钙素原 : 7.18  ng/mL ，D-二聚体：4200  ng/ml，
ALT:  1500  U/L,  AST: 1300  U/L BNP : ＞35000  ng/ L 血清淀粉酶 : 1200 U/L。胸片：考虑急

性肺水肿，给予呼吸机辅助通气， 利尿、吗啡， 去甲肾上腺素、扩容、补液， 纠正电解质、酸碱

失衡，CRRT 等治疗，症状缓解。 
腹部超声： 右侧肾上腺囊实性占位灶 
胸腹盆腔 CT 平扫+增强：右侧肾上腺区可见一类圆形软组织密度影 
鉴别诊断： 胸痛鉴别：应激性心肌病；急性肺水肿鉴别：心源性，非心源性；急性循环衰竭鉴别。 
结果   肾上腺 MRI 考虑嗜铬细胞瘤。泌尿外科行腹腔镜下右侧肾上腺素肿瘤切除术，病理结果：

嗜铬细胞瘤。 
随访：复查泌尿 CT：嗜铬细胞瘤切除术后表现 
结论   确定诊断：嗜铬细胞瘤  嗜铬细胞瘤危象 儿茶酚胺心肌病 心源性休克 
诊治经验：急性循环衰竭的早期识别，嗜铬细胞瘤危象的诊断 
关键字 急性循环衰竭；嗜铬细胞瘤；儿茶酚胺心肌病；心源性休克 
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PU-0489  

热射病专家共识及救治体会 
 

赵妍 
菏泽市立医院 

 
目的   热射病专家共识及救治体会 
方法   热 射病专家共热 射病热 射病专家共识及救治体会热 热  射 病专家共识及救治体会 射 病
专家共识及救治体会专家共识及救治体会识及热 射病热 射热 射 病专家共识及救治体会 病专家共

识及救治体会热  射 病专家共识及救治体会专家共识及救治体会救治体会热  射 病热热  热  射 
病专家共识及救治体会射 病专家共识及救治体会  射 病专家共识及救治体会专家共识及救治体会

热  热  热  热  射 病专家共识及救治体会射 病专家共识及救治体会射 病专家共识及救治体会射 
病专家共识及救治体会热  射 热  射 病专家共识及救治体会病专热  射 病专家共识及救治体会家

共识及救治体会 
结果   热 射病专家共识及救治体会 
结论   热 射病专家共识及救治体会 
关键字  
 
 
PU-0490  

急诊护理中的职业暴露与防护对策 
 

文菁 
海南医学院第二附属医院 

 
目的   为了提高广大护理人员对职业危害的认识，增强职业防护意识，从物理、化学、生物、社会

心理等方面综述了护理工作中面临的职业危害，有针对性的提出了对策与措施。且急诊科是院前急

救与院内急诊“绿色通道”有效衔接的重要科室，是医院诊治急、危、重症患者的窗口及转运站。 
方法   且急诊科是院前急救与院内急诊“绿色通道”有效衔接的重要科室，是医院诊治急、危、重症

患者的窗口及转运站。由于患者来源复杂，涉及较多侵入性诊断与治疗操作，职业暴露情况较多，

会增加护理人员工作风险。 
结果   因此，加强急诊科护理工作中的职业暴露与防护，对于保护护理人员，提高护理质量有重要

的临床意义，使护理职业暴露降至最低。 
结论   结合实际工作和有关文献对急诊科护理工作的工作特点、职业暴露危险因素及急诊科护理人

员职业防护措施进行阐述。 
关键字 急诊科、护理人员、职业暴露、防护措施 
 
 
PU-0491  

急诊患者疼痛评估 
 

吴兰青 
海南医学院第二附属医院 

 
目的   疼痛是一种令人不快的感觉和情绪上的感受，伴随着现有的或潜在的组织损伤；对患者疼痛

进行有效的评估并积极对症处理，可以有效的缓解患者的病情。 
方法   疼痛是一种令人不快的感觉和情绪上的感受，伴随着现有的或潜在的组织损伤；对患者疼痛
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进行有效的评估并积极对症处理，可以有效的缓解患者的病情。 
结果   疼痛是一种令人不快的感觉和情绪上的感受，伴随着现有的或潜在的组织损伤；对患者疼痛

进行有效的评估并积极对症处理，可以有效的缓解患者的病情。 
结论   疼痛是一种令人不快的感觉和情绪上的感受，伴随着现有的或潜在的组织损伤；对患者疼痛

进行有效的评估并积极对症处理，可以有效的缓解患者的病情。 
关键字 疼痛评估 
 
 
PU-0492  

绝食辟谷 34 天致死亡 1 例 
 

管军 1、刘玉梅 2、毛旻韬 2、孙洋洋 2、沈承澜 2 
1. 上海市静安区闸北中心医院 

2. 上海市同仁医院 
 
目的   辟谷以一种养生方式在全球流行。辟谷/禁食有多种方式，长时间禁食导致严重并发症乃至

死亡的案例时有报告。本文报告 1 例超长禁食后突发意识障碍并最终死亡案例的诊疗过程，以期提

高急诊医生对该病的认识。 
方法   个案的病例回顾分析 
结果   患者，女性，34 岁，34 天前开始和丈夫自行练习一种极端的辟谷-饮水禁食。最初 3 周，一

切似乎平稳。入院前 7 天开始，患者反复出现头晕、恶心、呕吐，否认有过晕厥。入院前一天，患

者再次因头晕伴恶心自行至机场卫生间剧烈呕吐。约 4 小时后家属发现患者未归，去卫生间寻找时

发现患者神志不清，四肢抽搐，张口深大呼吸，伴呕吐大量淡黄色液体，患者抽搐约几十分钟后停

止，遂呼叫 120 至本院就诊。平素身体健康，爱健身，辟谷前 BMI 21.3，近一年和丈夫长期在外旅

行。急诊体检：深昏迷，体温 35.9，BMI 15.9。血压低，呼吸急，血糖 13.6mmol/L，血酮体 5.7mmol/L。
急诊抢救予以快速扩容、多巴胺升压，气管插管呼吸机辅助呼吸。急诊化验无感染迹象，无贫血及

低蛋白血症，严重低钾、低钠、低氯、低钙。心梗三联和凝血功能正常。头颅 CT 提示弥漫性脑肿

胀并蛛网膜下腔出血。收入 ICU 后又发现患者存在闭合性气胸，考虑和剧烈呕吐有关。出现中枢性

尿崩症，考虑与严重脑损伤有关。虽然予以积极维持生命体征、纠正内环境紊乱等对症处理，患者

仍于 1 天后死亡。 
结论   长期不当辟谷/禁食可导致严重热卡-蛋白质营养不良、内环境紊乱、脑肿胀等并发症，练习

者应知晓风险，出现异常情况应及时就诊，终止辟谷。 
关键字 长期禁食 内环境紊乱 脑肿胀 
 
 
PU-0493  

浅谈急诊护理人工智能与信息化 
 

王惠虹 
海南医学院第二附属医院 

 
目的   科技发展日新月异，人工智能与信息化也日趋成熟，各个行业也在加紧信息化建设 
方法   利用人工智能与信息化手段赋能急诊护理已经成为时代的趋势。传统上，护士被视为提供富

有同情心，安全和善解人意的医疗保健的临床医生护理是护理和护理专业的基本特征。除护理外，

护士还应承担不断扩展的职责和复杂的任务。 
结果   在某种程度上，由于对护理的身体，智力和情感需求的增长以及技术的进步，人工智能与医

疗信息化正在改变改变医疗保健领域。 
结论   目前，人工智能也日益广泛地应用于护理领域，它既能满足患者对高质量护理的需求，也可
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调控护理人力资源分布，一定程度上缓解了国内护理人员不足及资源分布不均的现状，但也给护理

研究者和管理者提出了新的挑战。本文浅谈人工智能在急诊护理领域的应用现状及问题 。 
关键字 人工智能；急诊护理；护理信息化 
 
 
PU-0494  

浅析 EICU 清醒患者心理护理及体会 
 

许艳眼 
海南医学院第二附属医院 

 
目的   分析探讨心理护理对 EICU 清醒重症患者的影响,EICU 患者大多病情复杂,且死亡率偏高 
方法   而在实际的治疗中,患者也承受着巨大的生理和心理上的痛苦。 
结果   病情的折磨和高昂的治疗费用都会加重患者的负面心理情绪,表现有恐惧、悲观、沮丧等心

理反应,有对治疗丧失信心,不合作的表现,从而影响整体治疗效果,为EICU 患者实施心理护理,能够显

著提高治疗效果及护理满意度,改善患者不良情绪,促进患者恢复。 
结论   通过我科收治的 30 名清醒重症患者,现将护理措施及体会报告如下。 
关键字 EICU；心理护理；清醒患者；护理措施； 
 
 
PU-0495  

实时反馈装置改善 COVID-19 
个人防护装备对重症护理人员实施心肺复苏质量的影响 

 
李阳洋 

海军军医大学第二附属医院（上海长征医院） 
 
目的   探讨疫情环境下，COVID-19 个人防护装备是否影响医务人员实施心肺复苏的质量指标、实

施反馈装置对其影响的改善作用以及该改善对实施者生理反应的影响。 
方法   随机抽取 10 名重症医学科护理人员作为受试者，先后穿着 COVID-19 标准全套防护服、戴

N95 口罩及防护面屏和不穿防护装备的情况下，分别在心肺复苏模拟人上进行胸外按压。最后再使

用 Sun Life 公司的按压反馈训练器在穿着全套防护装备时，开启实时反馈装置，通过语音和信号提

示指导受试者实施心肺复苏。三次测试之间进行充分休息。所有心肺复苏质量参数均通过 Sun Life
公司的按压反馈训练器全程实时记录。 
结果   穿着 COVID-19 全套个人防护装备、不穿及穿着并进行实时反馈的三种情形下，10 名受试

者按压前心率、平均动脉压、经皮血氧饱和度比较无统计学差异（P>0.05）；按压后心率值比较有

统计学差异（P<0.05），平均动脉压、经皮血氧饱和度均无统计学差异（P>0.05）。与不穿着全套防

护装备相比，穿着 COVID-19 全套个人防护装备时，胸外按压频率偏慢（113.21±5.09 次/min vs. 
118.37±8.44 次/min，P = 0.022），平均按压深度偏浅（4.33±0.52cm vs. 5.02±0.61cm，P=0.023），
胸廓回弹不够充分（73.61±14.45% vs. 86.64±12.21%，P = 0.043）。当使用实时反馈装置时，受试

者的所有心肺复苏质量相关参数均明显改善，组间比较均存在统计学差异（P<0.05）。 
结论   COVID-19 疫情环境下，穿着全套防护装备会影响护理人员实施心肺复苏的质量参数，而实

时反馈装置可以明显改善心肺复苏参数，值得尝试全套防护装备条件下使用，从而保证心肺复苏的

质量。 
关键字  
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PU-0496  

新冠疫情下急诊科的人文医学 
 

赵妍 
菏泽市立医院 

急诊科 
 
目的   新冠疫情下急诊科的人文医学 
方法   新冠疫情下急诊科的人文医学新冠疫情新冠新冠疫情下急诊科的人文医学疫新冠疫情下急

诊科的人文医学情下急诊科的人文医学下急诊科的人文医学新冠疫情下急新冠疫新新冠疫情下急诊

科的人文医学冠疫情下急诊科的人文医学情下急诊科的人文医学诊科的人文医学新冠疫情下急诊科

新新新冠疫情下急诊科的人文医学冠疫情下急诊科的人文医学冠疫情下急诊科的人文医学的人文医

学新冠疫情下急诊科的新冠疫情下急诊科的人文医学新冠疫情下急诊科的人新冠疫情下急诊科的人

文医学文医学人文医学新冠疫情下急诊科的人新新冠疫情下急诊科的人文医学冠疫情下急诊科的人

文医学新冠疫情下急诊科的人文医学文医学新冠疫情下急诊科的人文医学 
结果   新冠疫情下急诊科的人文医学 
结论   新冠疫情下急诊科的人文医学 
关键字 新冠疫情下急诊科的人文医学 
 
 
PU-0497  

车祸致严重多发伤患者的临床急救方法及疗效研究 
 

王毅鑫 
上海市普陀区中心医院 

 
目的   对因车祸所致严重多发伤患者的急救方法与效果进行总结。 
方法   将发生车祸后出现严重多发伤进入我院接受急救的 160 例患者当作研究对象，对其临床资

料、急救的过程进行回顾，总结其中的急救措施，分析救治结果。 
结果   160 例患者抢救失败的有 5 例，抢救成功率是 96.9%，死亡患者多因脏器受损导致。 
结论   由车祸导致的严重多发伤病情极为紧急，且有多种损伤合并，需及时对病情实施准确评估，

尤其注重检查脏器功能，以便于施予有效性急救，使救治成功率提升。 
关键字  
 
PU-0498  

一例中毒性表皮坏死松解症并发鲍曼不动杆菌感染患者的护理 
 

任艳 
海军军医大学第二附属医院（上海长征医院） 

 
目的   总结一例我院因复方甲恶唑片过敏导致中毒性表皮坏死松解症的病人的护理经验，护理要点

为每天换药，优拓纱布，紫草油，复方多年菌素药膏涂抹等方法保护创面，促进其康复，在此基础

上密切观察患者病情，防止休克，电解质紊乱的发生，做好用药护理，无菌操作，防止并发症。最

后这例患者皮肤好转，顺利出院。 
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PU-0499  

腹部创伤患者损伤控制术后生存率的相关因素分析 
 

王毅鑫 
上海市普陀区中心医院 

 
目的   探讨影响实施损伤控制手术（DCS）腹部创伤患者术后生存率的相关因素。 
方法   回顾性分析 35 例实施 DCS 患者的临床资料，比较存活组和死亡组病人的术前一般情况、

ISS、手术方式、治疗情况及各种围手术期生命体征、器官功能变化情况，最后采用多因素 Logistic
回归分析影响患者生存率的相关预后因素。 
结果   影响 DCS 患者术后生存率的因素包括年龄、ISS、术前体温和碱剩余（BE）值、估计失血

量、ICU 入室体温以及住院时间（P＜0.05）；其中，高龄患者和术前 BE 绝对值增加是预测 DCS 术

后患者生存率的独立预后因素（P＜0.05）。 
结论   DCS 有助于提高严重腹部创伤患者术后生存率，年龄增长和术前 BE 绝对值增加是影响生

存率的独立预后因素。 
关键字  
 
PU-0500  

腹部闭合性损伤致延迟性肠坏死的诊治体会 
 

王毅鑫 
上海市普陀区中心医院 

 
目的   探讨腹部闭合性损伤致延迟性肠坏死的诊断与治疗。 
方法   回顾性分析 2010 年 1 月至 2018 年 1 月间 415 例我院救治的腹部闭合性损伤的病例，其中

11 例发生延迟性肠坏死（2.65%）。所有的 11 例病例均于明确诊断后立即行手术治疗。 
结果   9 例一期行肠段切除吻合术，3 例病例因腹腔污染严重无法行一期确定性手术先施行肠造口

术，再二期施行肠吻合术。11 例病例全部治愈，其中 2 例发生肠瘘经过积极的治疗后治愈。 
结论   腹部闭合性损伤致延迟性肠坏死临床症状不典型，易导致漏诊或延迟处理，死亡率高，临床

医生应严密动态观察，早期剖腹探查。 
关键字  
 
 
PU-0501  

人文关怀在院前急救护理中的应用探讨 
 

王茹春 
海南医学院第二附属医院 

 
目的   在护理全程,如果护士能从人道主义的角度关注患者的权益、以及生命价值、本身尊严与需

求,并对其予以真切的关爱和体贴,这种护理中的人文关怀,能够大大提高患者的治疗效果 
方法   人文关怀要知晓患者的文化素养,并关注患者的生存健康和合理需要,同时,要显示护士的体

贴之情,融洽护患之间的关系。 
结果   院前急救中的人文关怀方法是要显示护理的温馨态度,从细微入手,注意患者的需求,创设有

益的院前急救条件,采取适宜的抢救手段显示人文关怀,适时与患者沟通,并认真落实院内交接事项。 
结论   在院前急救护理的全程,可以积极融入人文关怀,可以显著降低患者的痛楚,同时还能消除患

者的焦躁感,并可提高患者的治疗配合意愿,提升了护理认可度,实现患者的早日康复。 
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关键字 人文关怀;院前急救;急救管理;急诊管理 
 
PU-0502  

临床护士针刺伤职业防护护理质量评价指标的构建 
 

俞荷花 1、蒋卓娟 2、李阳洋 1 
1. 海军军医大学第二附属医院（上海长征医院） 

2. 上海长征医院 
 
目的   根据上海市质控中心发布的指令性项目要求，结合我国现行的卫生政策构建临床护士针刺伤

职业防护护理质量评价标准，为评价护士针刺伤职业防护的护理质量提供参考依据。 
方法   检索国内外数据库，获取和评价针刺伤职业防护的相关文献，经小组讨论，形成临床护士针

刺伤职业防护护理质量评价指标。于 2021 年 3 月-6 月采用德尔菲法对 21 名专家进行两轮咨询，最

终确定临床护士针刺伤职业防护护理质量评价指标的各级条目。 
结果   两轮专家咨询的问卷回收率分别为 95.2%、100%，权威系数为 0.875、0.870，专家协调系

数为 0.252、0.128。最终确定的临床护士针刺伤职业防护护理质量评价指标包含一级指标 9 项（分

别为结构维度：护理管理、人力资源管理、环境与设备；过程维度：操作前准备、操作中实施、操

作后处理、发生针刺伤处理流程；结果维度：护士职业防护相关、护士结局相关）、二级指标 23 项

以及三级指标 53 项。 
结论   基于德尔菲专家咨询法构建的临床护士针刺伤职业防护护理质量评价指标具有较高可靠性

和科学性，可作为评价护士针刺伤职业防护护理质量的参考依据。 
关键字  
 
 
PU-0503  

参附注射液对于失血性休克 
大鼠动物模型的内皮细胞蛋白 C 受体(EPCR)的影响 

 
王毅鑫 

上海市普陀区中心医院 
 
目的   本研究旨在探讨参附注射液对于失血性休克大鼠动物模型肾脏内皮细胞蛋白 C 受体(EPCR)
表达的影响及其可能的机制。 
方法   成年健康 SD 大鼠 50 只，随机分为 5 组：空白对照组、假手术组、失血性休克组、林格液

复苏组、参附注射液复苏组，每组 10 只。建立失血性休克大鼠动物模型成功后，林格液组采用林格

液复苏；参附注射液组采用参附注射液(10ml／kg)和林格液组成的液体复苏。休克后 6 h 分别处死

大鼠，留取外周血清和肾组织，采用全自动生化分析仪检测血清尿素氮和肌酐水平，采用免疫组化

检测肾脏的损伤程度，采用 RT-PCR 法和 Western blot 法检测肾脏组织 EPCR 的表达。 
结果   与空白对照组和假手术组相比较，失血性休克组大鼠血清尿素氮和肌酐水平，肾组织 EPCR
的表达以及肾脏组织的损伤程度明显升高(P<0．05)；林格液组和参附注射液组复苏后血清尿素氮和

肌酐水平，肾组织 EPCR 的表达以及肾脏组织的损伤程度均明显下降，差异有统计学意义；其中，

参附注射液组的下降程度更加明显，与林格液组相比较，差异有统计学意义(P<0．05)。 
结论   失血性休克大鼠的血清尿素氮和肌酐水平，以及肾脏组织 EPCR 表达增加，这与失血性休

克时肾脏损伤有关。参附注射液可以抑制肾组织 EPCR 的表达，从而起到保护肾脏功能的作用。 
关键字  
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PU-0504  

淫羊藿苷对大鼠骨折模型的愈合作用 
及 TGF-β1、VEGF 和 BMP-7 表达的影响 

 
刘立柱 

海南医学院第二附属医院 
 
目的   探讨淫羊藿苷对大鼠骨折模型的愈合作用及 TGF-β1、VEGF 和 BMP-7 表达的影响。 
方法   SD 大鼠分为模型组（model 组）、淫羊藿苷低剂量组（ICA-L 组）和淫羊藿苷高剂量组（ICA-H
组），每组都建立骨折模型；X 线片观察各组大鼠骨折线的变化及达到愈合的时间；micro-CT 检测

各组大鼠的骨密度（BMD）和骨体积分数（BV/TV）；ELISA 检测各组大鼠血清中白细胞介素-6（IL-6）、
肿瘤坏死因子-α（TNF-α）、白细胞介素-10（IL-10）、碱性磷酸酶（ALP）、骨钙素、转化生长因子-β1
（TGF-β1）、血管内皮生长因子（VEGF）和骨形态发生蛋白-7（BMP-7）的表达；Western blot
检测各组大鼠骨组织中 TGF-β1、VEGF 和 BMP-7 蛋白的表达。 
结果   结果 淫羊藿苷使骨折大鼠在第 7 周时基本完全愈合，BMD 和 BV/TV 均升高（P<0.05）；与

model 组相比，ICA-L 和 ICA-H 组大鼠血清中 IL-6、TNF-α 的表达水平均下降（均 P<0.05），IL-10
的表达水平升高（P<0.05），ALP 活性升高（P<0.05），骨钙素含量升高（P<0.05）；淫羊藿苷使大

鼠血清中 TGF-β1、VEGF 和 BMP-7 表达水平上升（P<0.05），骨组织中 TGF-β1、VEGF 和 BMP-7
蛋白表达水平上调（P<0.05）。 
结论   淫羊藿苷使大鼠骨折愈合程度加快，可能与 TGF-β1、VEGF 和 BMP-7 的表达有关。 
关键字 淫羊藿苷；骨折愈合；TGF-β1；VEGF；BMP-7 
 
PU-0505  

AMI 患者出现心律失常死亡的危险因素研究 
 

林芳崇 
海南省农垦总医院 

 
目的   探讨急性心肌梗死（AMI）并发恶性室性心律失常（MVA）死亡的危险因素 
方法   选择我院 2017 年 1 月~2019 年 12 月确诊并接受治疗的 218 例急性心肌梗死患者为研究对

象，并发恶性室性心律失常的 89 例患者为 MVA 组，为并发 MVA 的 129 例急性心肌梗死患者为 AMI
组，对患者年龄、性别、吸烟史、糖尿病、高脂血症、心肌损伤标志物（CK、CK-MB、cTnⅠ）、

高血压、白细胞计数、中性粒细胞计数、血小板计数、血红蛋白、总胆固醇、低密度脂蛋白胆固醇、

高密度脂蛋白胆固醇、K+、Na+、Ca2+、血尿素氮、血肌肝、心率变异性、直接 PCI 术开通梗死

血管例数等指标进行分析。 
结果   218 例 AMI 患者中共有 89 例（40.83%）发生 MVA。MVA 组与非 MVA 患者年龄、心肌损

伤标志物（CK、CK-MB、cTnⅠ）、白细胞计数、K+、Na+、Ca2+、心率变异性、直接 PCI 术开通

梗死血管、左心室射血分数比较差异均有统计学意义（P<0.05）。两组患者在性别、吸烟史、糖尿

病、高脂血症、高血压、低密度脂蛋白胆固醇、高密度脂蛋白胆固醇、血尿素氮、血肌肝等无统计

学意义（P>0.05）。 
结论   高心肌损伤标志物、高肌酸激酶、低电解质、低心率变异性、未行直接 PCI 术开通梗死血管

和低左心室射血分数是急性心肌梗死患者中并发恶性室性心律失常死因的主要原因，对具备以上危

险因素的患者应足够重视。 
关键字 急性心肌梗死，致死性心律失常，心律失常，死亡，危险因素 
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PU-0506  

PCT 及 CRP 在急性肠梗阻大鼠血清中的表达水平及其临床意义 
 

王毅鑫 
上海市普陀区中心医院 

 
目的   探讨降钙素原（Procalcitonin，PCT）及 C 反应蛋白（C-reactive protein，CRP）在急性肠

梗阻大鼠血清中的水平及其临床意义。 
方法   将 83 只 Wistar 大鼠分为对照组（n=13）、假手术组（n=35）和急性肠梗阻组（n=35）。对

照组大鼠采集标本后处死，肠梗阻组行开腹手术结扎回肠末端，假手术组仅行开腹手术。检测 8 h、
24 h、48 h、72 h 及 96 h 血清 PCT 及 CRP 水平，观察急性肠梗阻大鼠回肠组织的病理学改变情况。 
结果   假手术组 PCT 与 CRP 水平在术后 24 h 内显著升高，48 h 至 96 h 逐渐下降；各时间点 PCT
水平明显高于对照组，而 CRP 水平在实验结束时已恢复至正常水平。肠梗阻组 PCT 和 CRP 水平

在各时间点均明显高于对照组，并逐渐增加，到实验结束时达到高峰；肠梗阻组 PCT 和 CRP 水平

在 48 h-96 h 均显著高于假手术组，差异具有统计学意义（P<0.05）。组织病理学检查显示，对照组

大鼠肠壁粘膜结构正常，假手术组可见轻度病理改变，肠梗阻组大鼠回肠组织可见粘膜结构明显破

坏，绒毛坏死，严重水肿和炎症细胞浸润。 
结论   血浆 PCT 和 CRP 水平能够反映肠梗阻的状态和肠粘膜受损程度。 
关键字  
 
 
PU-0507  

急诊人工肝治疗乙型病毒性肝炎 
相关慢加急性肝衰竭预后的研究进展 

 
孙瑶、倪小雨、张蜀 

四川省成都市四川大学华西医院国学巷 37 号 
 
目的   回顾人工肝治疗 HBV-ACLF 预后指标，为急诊采用人工肝治疗 HBV-ACLF 患者治疗方案提

供合理建议。 
方法   回顾国内外近十年相关文献，阐述目前临床常用的、尚未进入临床的和可能影响的人工肝治

疗 HBV-ACLF 预后指标的研究进展，对比分析并总结多种评估人工肝治疗乙肝慢加急肝衰竭的预测

指标及模型，了解目前人工肝治疗 HBV-ACLF 预后的研究进展。 
结果   近十年有研究表明 sCD163、M30 和 M65、eGFR-CysC，PALS、APM 模型及 MELD 联合

CTP 评分均有益于人工肝治疗 HBV-ACLF 预后评价。除此之外，TBRR、决策树、细胞因子、NLR
联合 MLR 可能是预后评价的潜力指标。 
结论   人工肝在急诊 HBV-ACLF 中应用广泛，但目前缺乏统一的敏感指标及公认的预后模型。上

述实验室指标、模型单独或相互联合使用有助于提高人工肝治疗乙肝肝衰竭预后判断的敏感性及特

异性。 
关键字  人工肝；乙型病毒性肝炎；肝衰竭；预后 
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PU-0508  

颈椎损伤院内急诊处理及安全转运评估 
 

尹纯林、李贺、高明 
安徽医科大学第二附属医院 

 
目的   总结颈椎损伤院内急诊处理方法并观察整体系统评估在院内转运中的效果。 
方法   对颈椎损伤患者进行院内急诊处理，并制订整体评估方案，根据评估结果对 43 例颈椎损伤

患者急诊院内安全转运，比较转运前后患者脊柱脊髓和全身损伤的病情变化 
结果   43 例患者中整体病情评估 A 级 20 例，转入骨科普通病房；B 级：15 例，转入骨科监护病

房；C 级：8 例，直接转入 ICU。转运后 37 例病情无变化或改善，死亡 1 例，3 例生命体征恶化，

2 例神经症状加重 
结论   对颈椎损伤患者行整体病情评估分级，根据分级结果转运至相关科室，可保证患者院内安全

转运 
关键字 颈椎损伤；院内转运； 
 
 
PU-0509  

团队协作融合高端模拟人在急诊医学临床实习教学中的应用 
 

尹纯林、李贺、高明 
安徽医科大学第二附属医院 

 
目的   总结团队协作融合高端模拟人模式在急诊医学临床实习教学中的作用 
方法   选取在我科实习的安徽医科大学 2014 级临床专业学生 60 名为研究对象，所有对象在学习

急诊医学基本理论及技能之后，随机分为改革组和对照组，对照组采用传统的师徒带教，临床实践

模式；改革组则采用团队协作融合高端模拟人的新模式，实习结束后进行理论及技能考核 
结果   改革组学生理论成绩(86.87±2.97) 分显著高于对照组(74.10±3.65） 分( t =14.860，P 
<0.001) ，技能考核成绩(84.17±2.88) 分显著高于对照组 (72.13±1.98) 分( t =18.874，P <0.001)。
改革组学生在学习趣味性、学习主动性等方面均优于对照组，差异有统计学意义 
结论   团队协作融合高端模拟人模式在急诊医学临床实习教学中效果良好，值得有条件的医院应用 
关键字 急诊医学；临床教学；高端模拟人 
 
PU-0510  

急诊科护士长灾害护理救援核心能力的探讨 
 

周明、张华 
海南医学院 

 
目的   总结急诊科护士长灾害护理救援核心能力，提高急诊科护理灾害救援水平。 
方法   通过对急诊科护士长灾害护理救援核心能力的分析，探讨提升核心能力的方法。 
结果   通过救援知识理论体系的学习，及护理救援核心能力的测评，提升急诊科护士长灾害护理救

援核心能力。 
结论   护士长应广泛摄取灾害救援的相关知识，提高管理水平，提高科室护士的救援能力，从而提

升急诊科的护理救援质量。 
关键字 护士长；护理救援；核心能力；灾害  
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PU-0511  

2019 年-2020 年合肥某医院门诊 
儿童意外创伤单中心回顾性调查分析 

 
尹纯林 

安徽医科大学第二附属医院 
 
目的   通过分析 2019 年-2020 年门诊儿童创伤病例资料，总结其发病规律，为儿童创伤的预防提

供有价值的参考 
方法   回顾性分析 2019 年 1 月-2020 年 12 月就诊于安徽医科大学第二附属医院急诊外科及急诊

骨科的门诊创伤患儿（0-14 岁）临床资料，分析其流行病学规律 
结果   共纳入患儿 9770 例，男女比为 1.92：1，年创伤高发月份为 9 月(1155/9770，11.82%)，低

发月份为 2 月(192/9770，1.97%)；日创伤高发时段为 17:00-22:00(4880/9770，49.95%)；最常见

受 伤 地 点 是 家 庭 (4596/9770 ， 47.04%) ， 其 次 是 学 校 (3581/9770 ， 36.65%) ； 头 部 
(5154/5374,56.70%) 是最易受伤部位；致伤因素以跌倒 (6793/9770，69.53%)最为常见；卡方检

验发现，患儿在创伤地点、创伤因素方面存在差异 
结论   创伤患儿发病有规可循，具有自身的流行病学特征，依据具体情况指定相应的防范策略，保

护患儿健康成长。 
关键字 儿童；创伤；流行病学 
 
 
PU-0512  

Tei 指数对脓毒症心肌损伤患者预后的预测 
 

凌云、谭美春 
上海市宝山区中西医结合医院 

 
目的   探讨心肌性能指数（Tei 指数）预测脓毒症心肌损伤患者预后的预测价值。 
方法   回顾分析 2019 年 6 月至 2020 年 3 月在上海市宝山区中西医结合医院重症监护室收治的 75
例脓毒症心肌损伤患者的临床资料，以 28d 预后为观察终点事件，将患者分为存活组和死亡组。采

用 t 检验比较 2 组患者首次床旁超声 Tei 指数、心肌肌钙蛋白 I（cTn-I）水平的差异，通过 ROC 曲

线下面积，分析 Tei 指数预测患者预后的精准度。 
结果   死亡组患者的 Tei 指数及 cTn-I 水平明显高于存活组(P＜0.05)。cTn-I 预测患者预后的 ROC
曲线下面积为 0.756（95%CI 0.590~0.922，P＜0.05），cTn-I 最佳截点为 0.76ng/ml，敏感性为

57.12%，特异性为 85.23%；Tei 指数预测患者预后的 ROC 曲线下面积为 0.802（95%CI 
0.677~0.926，P＜0.05），Tei 指数最佳截点为 0.55，敏感性为 64.34%，特异性为 88.52%。 
结论   脓毒症心肌损伤患者 Tei 指数、cTn-I 水平与患者病死率相关，Tei 指数有助于预测脓毒症心

肌损伤患者的预后。 
关键字 Tei 指数；脓毒症；心肌损伤；预后；肌钙蛋白 I 
 
PU-0513  

急诊焦虑患者流行病学特征分析 
 

李韦翰 
海南医学院 

 
目的   通过收集数据对焦虑患者的流行病学特征进行分析，旨在为完善焦虑监测、焦虑干预提供临
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床研究资料。 
方法   对 2017 年 1 月至 2021 年 1 月就诊于临床科室的焦虑患者病例进行回顾性分析，运用 SPSS 
22.0 软件建立数据库，进行统计学描述。 
结果   焦虑患者中男性多于女性，具有显著性差异（p＜0.01）。男性中以中年男性最多，具有显著

性差异（p＜0.01）。经过数据分析，发现患者受教育程度越高，所患焦虑程度越严重。最常见导致

焦虑的原因主要以工作压力和经济压力因素较多见。 
结论   中年人群是焦虑的高发人群。对中年人群应加强心理疏导、必要时进行安抚以及有效的沟通，

降低焦虑患者的病情程度，同时对镇静安眠类药物的合理管控和完善焦虑治疗措施能更好地防止焦

虑发生。 
关键字 急诊医学，焦虑症，流行病学 
 
 
PU-0514  

探讨 covid-19 患者的临床特征与 CT 表现 
 

李韦翰 
海南医学院 

 
目的   对 10 例新型冠状病毒肺炎（COVID-19）的临床特征及 CT 表现进行分析，完善临床对

COVID-19 的诊断能力。 
方法   对 10 例经病毒核酸检测确诊为 COVID-19 患者的临床及胸部 CT 资料进行分析。 
结果   10 例患者中男性 5 例，女性 5 例。年龄 18～60 岁。4 例有 2 周内高风险地区返回史，3 例

有密切接触史。临床表现以发热 5 例、乏力 5 例、咳嗽 4 例为主。实验室检查主要阳性指标有：淋

巴细胞计数减少，C 反应蛋白不同程度升高。CT 显示 10 例患者中 1 例未见异常，其余 9 例共检出

40 个病灶。CT 表现为:病变以双肺下叶多见（7），主要分布于双肺外带（29），以磨玻璃密度（31）
为著，部分为亚实性密度病变（6），极少数为实性密度病变（3），可伴有小血管增粗（9）、铺路石

征（11）、支气管空气征（4）、小叶间隔增厚（11）、晕征（3）、反晕征（9）及胸膜平行征（2）等

伴随征象，边界模糊或欠清（37）。所有病例均未发现纵隔及肺门肿大淋巴结，无心包及胸腔积液。 
结论   COVID-19 的胸部 CT 表现有一定的特征性，但少数病例早期 CT 表现不典型或正常。结合

流行病史、临床表现、实验室检查及核酸检测综合考虑可早期诊断该病。 
关键字 covid-19、临床表现、ct 检测 
 
 
PU-0515  

对危重症患者实施急诊气管插管效果分析 
 

李韦翰 
海南医学院 

 
目的   气管插管是建立人工气道的最有效及最可靠的一种方法,建立和确保通畅的气道是所有危重

患者急救处理流程的首要步骤。通过口腔或鼻腔将特制的气管导管经声门置入气管或支气管内,为气

道梗阻解除,呼吸道通畅、氧气供给、防止误吸等提供条件。探析急诊气管插管抢救危重症患者的临

床效果分析。 
方法   选取急诊科收治的 58 例危重症患者作为研究资料,对所有患者均给予气管插管治疗,对所有

患者的临床抢救效果及抢救时间进行回顾性分析。 
结果   经分析,58 例患者中,一次插管成功 46 例,成功率为 79.31%,二次插管成功 11 例,成功率为

18.97%,死亡 1 例,死亡率为 1.72%;平均插管时间为（4.05±1.69）min。 
结论   急诊气管插管抢救危重症患者的临床效果较为显著,而且一次插管成功率较高,可降低患者死
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亡率,提高急诊抢救的及时性和有效性。采用急诊气管插管抢救危重症患者可为后续临床治疗争取到

更多的宝贵时间,提倡在临床上进一步推广和应用。  
关键字 危重症，气管插管，临床分析 
 
 
PU-0516  

基于 VR 混合教学模式在院前急救转运相关培训中的研究 
 

李韦翰 
海南医学院 

 
目的   探讨基于 VR 混合教学模式在院前急救转运相关培训中的效果。 
方法   参与院前急救转运培训的 40 名医学生随机数字表法分成两组,每组 20 人,对照组给予传统教

学,实验组采用基于 VR 课堂的混合式教学模式,采用形成性评价体系进行成绩评估,SRSSDL 量表进

行学生自主学习能力评价,并进行满意度问卷调查。 
结果   实验组学生课前自主学习成绩、课堂讨论、分组操作成绩、技能考核成绩、理论考试成绩明

显优于对照组,差异有统计学差异（P<0.05）,实验组学生的学习意识、学习策略、学习行为、学习

评价、人际交流得分均高于对照组,差异有统计学意义（P<0.05）,实验组学生对授课方式、教学安

排、制订目标、师生互动、教学评估方式满意率明显高于对照组,差异有统计学意义（P<0.05）。 
结论   将 VR 课堂模式与传统教学模式相结合应用于急救、转运基础教学,能激发学生的学习的兴趣,
提高学生的思考能力,提升急救与转运的教学质量和学生综合素质。 
关键字 院前急救，院前转运，VR 教学，传统教学 
 
 
PU-0517  

心肺复苏术在急救教学培训中的应用效果研究 
 

李韦翰 
海南医学院 

 
目的   探讨急救教学培训模式下心肺复苏（CPR）培训的教学效果。 
方法   选取临床实习生50名作为研究对象,培训、考评人员均由急诊医学教研室副高职称教师担任。

制订培训计划,统一理论教学、操作步骤、规范、考核标准、模型准备。2020 年实习阶段培训 1 次,2021
年规培阶段培训 1 次,制订统一培训计划,分别在实习、规培阶段培训前后按 CPR 操作考核评分标准

进行考核,记录操作流程、气道开放、按压定位、方式、深度、频率、吹气方式等的常见错误,记录操

作时间、评分总分、培训时间,比较 2 次培训效果。 
结果   实习培训过程前常见的操作错误的发生率较规培培训过程前高,在规培期间再次培训后考核

成绩较实习期间培训后明显升高,培训时间缩短,差异均有统计学意义（P<0.05）。 
结论   实习阶段至规范化培训期间反复进行 CPR 培训,经历二次培训的学员掌握流程快、流畅,操作

错误频次明显降低,理论和操作水平明显提高,有效提升了教学质量,增强了临床实习生的心肺复苏急

救实践能力，具有一定的推广与应用价值。 
关键字 心肺复苏、急救培训、教学应用 
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PU-0518  

急救能力培训中的创伤救治教学模式应用研究 
 

李韦翰 
海南医学院 

 
目的   探讨创伤救治教学模式在临床实习生急救能力培养中的应用效果,针对临床实习生急救能力

培养提供参考建议。 
方法   选取临床实习生 70 名作为研究对象,采用随机数字表法分为对照组和试验组,各 35 例。对照

组按照医院现有的教学方式进行急救理论和操作培训以及情景模拟演练,试验组采用创伤救治教学

模式对实习生进行创伤急救理论培训、技能操作培训以及综合模拟训练。比较两组实习生的理论、

技能操作考核成绩以及临床急救能力。 
结果   培训后,两组实习生的理论考核成绩、技能操作考核成绩及急救知识储备、应急处置能力、

沟通协调能力、急救管理能力、急救素质成绩均较培训前提高,且试验组实习生的上述成绩均优于对

照组（均 P<0.05）。 
结论   创伤救治教学模式可提升临床实习生的理论、技能操作考核成绩以及急救知识储备、应急处

置能力、沟通协调能力、急救管理能力、急救素质,具有一定的推广与应用价值。  
关键字 急救培训，创伤救治，临床培养，急救能力 
 
 
PU-0519  

混合教学法在创伤生命支持培训中应用的研究 
 

李韦翰 
海南医学院 

 
目的   探讨混合教学模式在创伤生命支持培训中应用的效果。 
方法   选取本院训练前急诊就诊的患者 63 例,训练后急诊就诊的患者 45 例。急诊科护士 44 人,训
练前采用常规培训模式进行护理教学,采用混合教学结合评估法进行创伤急救教学。比较两组训练前

后严重创伤评估合格情况、方案确定时间及急诊滞留时间。 
结果   训练后护士对患者进行气道开放及颈托佩戴、暴露与环境控制及二次评估项目评估的合格率

明显高于训练前,差异均有统计学意义（P<0.05）。训练后方案确定时间、急诊滞留时间略短于训练

前,但差异均无统计学意义（P>0.05）。训练前后控制呼吸、循环与控制出血及神经系统评估项目评

估的合格率接近,训练后团队协作能力略高于训练前,但差异无统计学意义（P>0.05）。 
结论   混合教学法在急诊护理教学中应用有助于提高团队创伤急救能力及评估判断力,缩短急诊创

伤滞留时间,具有一定的推广与应用价值。 
关键字 生命支持，创伤救护，应用培训 
 
PU-0520  

基于信息技术手段实现医疗资源数据化的研究 
 

李韦翰 
海南医学院 

 
目的   在急诊信息化建设中,合理分配和科学管理医疗资源是成功的保证。要重视网络基础建设和

后台安全,采取综合措施,确保医院网络安全稳定。利用病人就诊行为数据,分析预测医院急诊病人流

向,为病人就诊提供导引,通过信息技术手段实现医疗资源调配。 
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方法   基于医疗计算平台,构建患者就诊诊疗数据仓库,利用大数据挖掘分析技术,对患者就诊行为

属性与就诊流向进行多维度关联分析,建立急救资源数据模型。 
结果   结合医院急诊信息化建设,引入医院互联网应用,医疗资源数据模型能为患者提供急诊人群提

供建议,并为急诊管理提供数据依据。 
结论   充分利用可获得的资源组织信息化建设,发挥地域优势,借用地方技术力量,做好门急诊信息

化建设工作。大数据时代医院急诊管理需要进行精细化管理,医疗资源数据模型能帮助医院调配医疗

资源,改善急诊医疗环境,具有一定的推广与应用价值。 
关键字 医疗资源，数据化，信息技术 
 
 
PU-0521  

临床治疗中有关急诊患者人文关怀行为的研究 
 

李韦翰 
海南医学院 

 
目的   深入了解急诊患者对人文关怀护理行为的真实感受,为指导急诊人文关怀护理工作提供依

据。 
方法   采用质性研究中的现象学方法对30例急诊患者进行深入访谈,把人文关怀融入伤患者的急救

护理过程,通过精湛的抢救技术,细致周到的服务,更好的关怀,建立良好的护患关系,收集资料并进行

分析。 
结果   急诊患者对人文关怀行为的感受包括:尊重他人;护理服务的及时性;专业知识和技能;心理支

持;关注、重视患者。人文关怀行为提高了病人的满意度,提高了多发伤患者的急诊护理质量。 
结论   将人文关怀和多发伤的急救护理紧密地结合,使护理的品质有了较高层次的提升。急诊患者

对护士的人文关怀行为具有独特的感受,护士和管理者应重视患者的看法,积极采取有针对性的措施,
以提高急诊优质护理服务的质量。  
关键字 急诊患者，人文关怀，行为感知 
 
 
PU-0522  

新冠肺炎疫情防控下急诊预检分诊管理工作的优化和完善 
 

朱丽、杨萍 
石河子市人民医院 

 
目的   通过完善优化医院急诊预检分诊工作管理模式，达到良好控制医院新型冠状病毒肺炎疫情的

效果。 
方法   运用 PDCA 闭环管理模式，提升医务工作者及患者对急诊预检分诊管理观念，纠正预检分

诊过程中不完善的管理制度和流程。 
结果   在临床实践中，发现问题，通过实施纠偏和提升措施，使急诊预检分诊流程、筛查能力等得

到大幅改善。 
结论   PDCA 闭环管理可以不断完善优化急诊预检分诊管理工作模式，控制院内感染的发生，有效

地做好医院常态化疫情防控。 
关键字 新冠肺炎   疫情防控  急诊预检分诊  完善管理 
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PU-0523  

以一过性晕厥为首发症状的肺栓塞 1 例病例分析并文献复习 
 

杜鹏举 
海南医学院第一附属医院 

 
目的   了解肺栓塞的最新研究进展。 
方法   通过进行病例分析，以及通过 Pubmed 进行搜索文献学习。 
结果   不典型症状可导致肺栓塞的初诊误诊率升高。 
结论   肺栓塞在临床中误诊率高，医护人员应该加强对该疾病的了解，尽早进行针对性的治疗，减

少死亡的风险。 
关键字 肺栓塞；晕厥； 
 
PU-0524  

1 例老年压力性损伤患者应用负压吸引的护理 
 

杨鹏矞 
海南医学院 

 
目的   负压吸引的护理疗效 
方法   通过临床病例分析 
结果   患者现骶尾部压力性损伤面积缩小至 1cm×cm，潜行 2.5cm×2cm，伤口潜行较之前变浅。 
结论   负压吸引是一种较为实用的新兴技术，针对深度压力性损伤以及软组织大面积损伤具有重要

作用。负压吸引术后联合相应的护理措施，可以节时省力，避免创面发生感染，以此降低并发症发

生，从而促进压力性损伤患者的快速恢复，避免因反复换药产生的痛苦，提高预后的效率 
关键字  
 
 
PU-0525  

新发和突发传染病智慧化多点触发预警研究 
 

黄斌文、吕传柱、颜时姣、矫媛、李春报 
海南医学院 

 
目的   为了减少疫情的发展和降低疫情所带来的危害，开展创新型传染性疾病预警系统的研究意义

重大。2020 年 6 月 2 日，习近平总书记主持专家学者座谈会强调构建起强大的公共卫生体系为维护

人民健康提供有力保障。习总书记强调，要把增强早期监测预警能力作为健全公共卫生体系当务之

急，完善传染病疫情和突发公共卫生事件监测系统，改进不明原因疾病和异常健康事件监测机制，

提高评估监测敏感性和准确性，建立智慧化预警多点触发机制，健全多渠道监测预警机制，提高实

时分析、集中研判的能力。 
方法   通过梳理各医院急诊与院前急救平台相关数据源，形成《急诊急救大平台标准数据规范》；

构建云计算、大数据、人工智能技术支撑的急诊急救大数据中心，依托《急诊急救大平台标准数据

规范》对接和自动采集各医院急诊与院前急救平台数据、药店监测的敏感药物信息等多点的急诊急

救大数据，并汇聚存储于急诊急救大数据中心；构建急诊急救区块链，将重要的健康数据上区块链，

确保重要数据全程留痕、不可篡改、多点维护、可以追溯、统一标准，确保重要数据的安全性；研

究《基于急诊急救大平台的新发和突发传染病预警标准规范》，根据预警标准规范，并基于急诊急救

大数据中心自动进行实时大数据挖掘、分析、监测、预警，形成一个基于数据综合研判的哨点。 

340 

 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                       论文汇编 

 

结果   实现超早期预警自动触发上报的功能，很好地解决了当前新发突发传染病无法及时上报及实

时监测预警的问题。 
结论   基于急诊急救大平台的新发和突发传染病智慧化多点触发预警可很好地解决当前新发突发

传染病无法及时上报及实时监测预警的问题。 
关键字 新发和突发传染病；急诊急救大平台；急诊急救区块链；急诊急救大数据；多点触发预警； 
 
 
PU-0526  

创伤性脓毒症患者的病原菌分布及耐药性分析 
 

陈洪娇 
海南医学院第一附属医院 

 
目的   探讨创伤性脓毒症患者血标本分离病原菌分布及其耐药性情况，为临床合理应用抗生素药物

提供依据。 
方法   采用细菌分离培养和鉴定技术，对海南医学院第一附属医院急危重症医学部创伤患者血标本

进行检测，药敏试验技术分析检出的病原菌的耐药性。 
结果   调查 954 例创伤患者中，共 90 例患者的血标本检出病原菌，诊断为创伤性脓毒症，检出率

为 9.44%，共检出 159 株病原菌。胸部和腹部损伤的患者病原菌检出率分别为 11.33%和 12.48%，

检出率较其他部位高。病原菌为 G+菌的占 58.49%（93/159）、G-菌的占 39.62%（63/159）、真菌

占 1.89%（3/159）。G+菌排名前 4 的分别为凝固酶阴性葡萄球菌（25.79%）、金黄色葡萄球菌

（15.72%）、粪肠球菌（9.43%）和肺炎链球菌（3.77%）。 
结论   急危重症医学部创伤患者血流感染发生率高、病原菌种类复杂、耐药率较高等特点，其中

G+菌检出率高于 G-菌，但 G-菌耐药性较为严重，及时检测本本病区血培养标本病原菌分布及耐药

性检测，对于合理使用抗生素、减低死亡率至关重要。 
关键字  
 
 
PU-0527  

Th1/Th2/Th17 相关细胞因子在重症肺炎预后评估中的价值 
 

方堃 1、张蓉 1、张良 1、叶英 2 
1. 徐州市第一人民医院 

2. 徐州医科大学附属医院 
 
目的   探讨 Th1/Th2/Th17 相关细胞因子水平在 SP 患者预后评估中的价值。 
方法   选择 2018 年 6 月至 2021 年 1 月入徐州市第一人民医院与徐州医科大学附属医院的重症肺

炎患者 106 例为观察组。利用流式荧光法检测应用抗生素前的血清 Th1/Th2/Th17 细胞因子水平，

并检测 PCT 及 hs-CRP 水平，所有患者入院 24h 内行 PSI 及 APACHE II 评分，随访 30 日转归，

根据转归分为生存组和死亡组，比较不同细胞因子对转归的预测价值，并分析影响转归的危险因素。 
结果   106 例患者根据转归分为生存组和死亡组。其中死亡组 IL-6、IL-10、IL-17A 水平高于生存

组，差异有统计学意义（P＜0.05）；单因素 Logistic 回归分析显示：高 PSI、APACHE II 评分、高

IL-6、IL-10、IL-17A、PCT、hs-CRP 为预后不良的危险因素（P＜0.05）。单因素 Logistic 回归分

析有意义的指标，绘制预测转归 ROC 曲线，IL-6、PCT、IL-17A、IL-10、hs-CRP 的曲线下面积分

别是 0.862、0.714、0.673、0.639、0.642，提示 IL-6 预测死亡的价值高。单因素回归分析有意义

的 APACHE II、PSI 评分及细胞因子、PCT、hs-CRP 的水平作协变量，对 SP 患者的转归行多因素

Logistic 回归分析，发现入院时高 APACHE II、PSI 评分、高水平的 IL-6 是影响患者转归的独立危

险因素。根据多因素分析的结果绘制三种因素单独和联合预测 SP 患者临床转归 ROC 曲线，显示
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IL-6、APACHE II、PSI 评分及联合评估的 AUC 分别为 0.862、0.826、0.872 和 0.963，提示三者

联合预测效能更佳。 
结论   IL-6、IL-10、IL-17A 为 SP 预后危险因素，IL-6 为独立危险因素。IL-6、PSI、APACHE II
评分联合应用对预测 SP 转归有更高的临床意义。 
关键字 Th1/Th2/Th17；重症肺炎；临床转归 
 
 
PU-0528  

类鼻疽病表现为感染性心内膜炎合并急性淋巴细胞白血病 1 例 
 

李秋呈、李琪、黄莉雅、熊晓嫚、李少宁、周向东 
海南医学院第一附属医院 

 
目的   现报道一例类鼻疽病，表现为发热、感染性心内膜炎，在发病过程中合并急性 B 淋巴细胞白

血病（Common-B 阶段），此为临床少见病例，容易出现漏诊误诊情况，在临床诊疗中具有重要参

考价值。 
方法   回顾性研究 
结果   类鼻疽病由假鼻疽伯克霍尔德氏菌感染所致，流行范围愈发广泛，病死率高，无特殊临床表

现，诊断较困难，但为可治愈疾病，在医疗工作中需警惕，尽量做到早发现早诊断早治疗，是一个

值得提高注意的公共卫生疾病。 
结论   类鼻疽病是一种容易危及生命的疾病，它主要通过已被污染的土壤或者水源经过皮肤或者空

气吸入感染，在病程中可有急性、亚急性以及慢性，在最早的东南亚及澳洲已经造成足够的威胁。

有研究[2]表示急性类鼻疽病的死亡率在全球范围内为 20-50%，在资源贫乏地区的死亡率甚至超过

50%。在我国主要分布于两广、海南及一些南边沿海地区较常见，与雨水、台风等相关[3, 4]。对过

去 20 年的类鼻疽病例进行 Darwin 前瞻性研究[5]，共纳入 540 例，发现糖尿病、慢性肾脏病、酗酒、

慢性肺部疾病均是高危因素，并且其中有一半的临床表现为肺炎及感染性休克，肝脓肿、脾脓肿、

皮肤脓肿等为常见表现，又称之为“伟大的模仿者”，因此临床工作中需提高对类鼻疽病的注意。 
关键字 类鼻疽；感染性心内膜炎；急性 B 淋巴细胞白血病 
 
PU-0529  

深圳市急诊患者分级分诊标准灵敏度与特异度的临床研究 
 

刘薇 1、谢小华 1、陈晖 1、谭薇 1、彭刚刚 1、郭钰滢 1、汤东三 1、汪彦琰 2、黄文龙 3 
1. 深圳市第二人民医院 

2. 南方医科大学深圳医院 
3. 深圳市龙华区人民医院 

 
目的   探讨深圳市急诊患者分级分诊标准灵敏度与特异度。 
方法   选择深圳市第二人民医院、深圳市宝安区人民医院、南方医科大学深圳医院及深圳市龙华区

人民医院于 2019 年 11 月-2020 年 1 月急诊就诊患者各 100 例，以深圳市《直属医院急诊分诊预检

指引（试行）》标准进行分级诊疗，验证其灵敏度与特异度。 
结果   纳入符合入组标准急诊就诊患者 400 例，其灵敏度是 69%，特异度 78.65%，阳性预测值为

78.25%。 
结论   深圳市急诊分级分诊标准客观指标较少，且划分不够细致，针对特殊人群缺乏个性化分级分

诊指标，需要更为敏感、客观、准确的急诊分级分诊标准。 
关键字 急诊；分级分诊；标准 
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PU-0530  

一例序贯血液净化治疗重度蜂蛰伤患者的护理体会 
 

付昌云 
芜湖市第二人民医院 

 
目的   本研究对象为我科于 2017 年 10 月收治的蜂蛰伤患者(已出现多器官功能障碍综合症: 
MODS) 、过敏性休克、急性肝肾损伤、凝血障碍的患者，经过序贯血液净化等治疗，患者康复出

院，现对患者治疗护理过程进行总结，报道如下。 
方法   本研究对象为我科于 2017 年 10 月收治的蜂蛰伤患者(已出现多器官功能障碍综合症: 
MODS) 、过敏性休克、急性肝肾损伤、凝血障碍的患者，经过序贯血液净化等治疗，患者康复出

院，现对患者治疗护理过程进行总结，报道如下。 
结果   通常患者被蛰伤后，会出现快速(数分钟~数小时)死亡主要源于器官损伤"[4]。目前蜂蛰伤尚

无特效解毒药物，死亡及致残率较高[5]早期血液净化治疗，有效清除体内蜂毒及其代谢产物尤为关

键[6]。若采取置换血浆的方法，可有效置换出有毒的血浆(一般一次置换 40%~50%的血浆)，由此对

毒物进行清除，并将脏器损伤程度降到最低值[7]。上述技术的应用是以清除患者血液毒素为目的，

最大限度降低脏器损伤为手段的治疗方法，可对患者脏器功能进行有效的改善。 
结论    
综上所述，及时有效规范的治疗、护理措施以及序贯血液净化技术的应用，是提高重症蜂蜇伤治愈

率的关键。 
关键字  
 
 
PU-0531  

地区、年龄及基础疾病对新型冠状病毒死亡特点的影响 
 

姚津剑 1、刘笑然 2、黎敏 1、程少文 2 
1. 海南省人民医院 

2. 海南医学院第一附属医院 
 
目的   探讨地区、年龄和基础疾病对死亡病例临床进程和特点的影响。通过对死亡病例的多角度分

析有利于进一步了解新型冠状病毒肺炎临床特点，为后续重症患者的治疗策略提供支持。 
方法   收集全部海南省新型冠状病毒死亡病例共 6 例及疫情期间湖北地区官方公布死亡病例 39 例

进行分析，以年龄、区域和基础疾病划分 45 例新型冠状病毒死亡病例，从三个角度进行分类分析，

分析上述影响因素对死亡临床特点及病程的影响。 
结果   45 例死亡人群总体平均年龄 70.13±12.66。首次医疗接触平均时间为 5.55±3.27 天；症状出

现到住院平均时间为 4.76±3.91 天；症状出现到死亡平均时间为 16.4±10.41 天。相比湖北地区，海

南地区新型冠状病毒死亡病例中咳痰（P=0.024）和呼吸机治疗（P=0.024）的比例明显高于湖北地

区。年龄大于等于 65 岁，从住院到死亡的时间（P=0.021）和症状出现到死亡的时间（P=0.031）
显著短于年龄小于 65 岁的死亡病例，年龄小于 65 岁死亡病例抗感染治疗比例明显高于年龄大于等

于 65 岁的死亡患者（P=0.041）。 
结论   海南地区新型冠状病毒肺炎死亡病例中咳痰比例和呼吸机使用明显高于湖北地区。年龄大于

65 岁的患者，从发病到死亡和住院到死亡的时间上明显短于年龄小于 65 岁的患者，治疗时间窗较

短，更需要重视。上述临床特点的差异对于后续的重症病人的诊治和疫苗的分发策略具有一定的意

义。 
关键字 新型冠状病毒，合并症，区域，年龄 
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PU-0532  

某三甲医院急性脑卒中溶栓分析 
 

李丹丹、杨建中、彭鹏 
新疆医科大学第一附属医院急救中心内科 

 
目的    分析某三甲医院急性脑卒中在时间窗内的静脉溶栓数据分析。 
方法    收集某三甲医院 2019 年 8 月 8 日-2020 年 10 月 9 日在急诊科就诊的急性脑卒中患者 120
例，其中数据丢失 4 例，拒绝溶栓 7 例，存在溶栓禁忌 8 例，共 101 例数据纳入，其中男性 59 例，

女性 42 例；其中汉族 75 例，维吾尔族 16 例，回族 8 例，哈萨克苏 2 例。统计分析溶栓溶栓时间

(door to needle time,DNT)，分析 101 例患者的平均 DNT 时间。通知分析每个季度的 DNT 时间。 
结果    101 例患者的平均 DNT 时间为 48.36 分钟，最短时间 19 分钟，最长时间 176 分钟。按每

个季度分析，2019 年 8 月-9 月的平均 DNT 时间为 47.4 分钟，2019 年 10 月-12 月 43.88 分钟，2020
年 1 月-3 月 45.54 分钟，2020 年 4 月-6 月 45 分钟，2020 年 7 月-9 月 68.57 分钟，2020 年 10 月

50.11 分钟。2020 年 7 月-10 月的时间均较前延长，考虑与 2020 年 7 月新疆爆发疫情有关，导致了

一部分患者家属无法到达现场，导致溶栓时间延长。三甲医院的整体时间在 45 分钟左右，达到了国

家标准，但仍较国外较大差距，仍需加强各科室的配合。 
结论    三甲医院的整体时间在 45 分钟左右，达到了国家标准，但仍较国外较大差距，仍需加强各

科室的配合。 
关键字 关键词：急性脑卒中，溶栓，DNT 
 
 
PU-0533  

 探讨我国 ICU 专科护士培训现状及展望 
 

陈颖、周冬娜、乔何钰、廖意芬 
广西医科大学第二附属医院 

 
目的   就目前我国 ICU 专科护士培训现状进行综述，探询其发展趋势。 
方法   目前我国的 ICU 专科护士发展起步较晚，其培训还处于探索阶段，与发达国家的专科护士

培养模式和专业要求还存在差距。李亚敏等[2]对深圳市重症监护室专科护士准入标准的调查中，

91.2%的护士认为有必要进行 ICU 专科护士的资格认证。笔者通过查阅相关文献，说明我国 ICU 专

科护士培训的必要性，结合目前我国 ICU 专科护士培训现状，总结现阶段我国 ICU 专科护士培训存

在的问题，提出展望。 
结果   我国的 ICU 专科护士培训项目主要采取基地培养、课程班学习、境外与国内指定的护理教

育机构合作等非学历教育、短期培训和资格认证教育等。由于受 2020 年初的新冠肺炎疫情影响，

目前的部分专科护士培训采取线上理论学习和线下实地参观及实践模式。且我国专业护理课程较薄

弱，与当今急危重症护理发展趋势不相适应，应持续质量改进理论，有效地促进培训质量的提高，

获得较好的培训效果，提高专科护士培训后的地位和待遇，促进专科护士的发展，发挥专科护士作

用。 
结论   总之，我国 ICU 专科护士的培训仍处于探索起步阶段，有必要借鉴国外培训的模式和经验，

并结合国内实际，自主创新，制定出一套切实可性，真正可以提高护士技能的培训体系。 
关键字 ICU；专科护士；培训；现状；展望；综述 
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PU-0534  

对新型冠状病毒肺炎防治的研究进展 
 

黄莉雅、周向东 
海南医学院第一附属医院 

 
目的   本文主要探对新冠病毒的发病机制、临床及病理特征的认识，针对传染病毒，找到具体的防

御措施，并且对疫苗进行不断的研制及推进，应用到临床治疗之中。总结出治疗新冠肺炎的学术思

想，丰富中医学对新冠病毒乃至疫病的认识。 
方法   回顾性研究 
结果   新冠肺炎的临床症状主要为发热、干咳、乏力，部分患者可能会出现嗅觉和味减退，甚至完

全丧失的症状，有的会出现鼻子堵塞，流眼泪，肌肉疼痛等症状。但重型和危重型患者患病的症状

大多都不是明显发热的现象，反而呈现的是低热的情况，还有一小部分患者在感染冠状病毒后没有

非常明显的临床症状，但是检测报告的结果为阳性。然而，轻度患者感染病毒实际上并没有患上肺

炎，只是会有发热和乏力的状况，重型和危重型的患者一般都为免疫力较低，患有的疾病较低，低

氧血症是最为显著的临床特征，但严重的患者可能会患上急性呼吸窘迫综合征、脓毒症休克和多器

官功能衰竭等 
结论   21 世纪注定不平凡，人类遭受着三次冠状病毒引发的传染病，对人类的健康造成了极度的

破害。随着科技和医疗技术的进步发展人们对传染性病毒认识的越来越清楚，但是每一次病毒的变

异给人类带来困扰。新冠肺炎引起的传染病是一种新型的，并且传染性以及隐蔽性较强，容易变异，

同时，临床症状多种多样，探索发病机制和高效的治疗方法举步维艰，因为目前也没有阐明清晰的

有效治疗措施。疫苗和特效抗病毒药物仍是人类战胜 SARS-COV-2 的希望。所以，研发人员要对新

冠病毒进行不断的探索，进一步研发疫苗和抗病毒药物，为此人类也要以身作则，强化防护意识，

对抗疫情要充满决心和信心。 
关键字 新冠病毒；全球；特效药物；疫苗；临床治疗 
 
 
PU-0535  

急诊科护士同情心疲乏研究 
 

邱秀媚、王粲霏 
海南医学院第一附属医院 

 
目的   本文综述急诊科科护士同情心疲乏的相关概念、影响因素及应对策略，旨在为改善急诊科护

士同情心疲乏的进一步研究提供理论依据。提出急诊科同情心疲乏影响因素包括工作因素、急诊护

士一般人口学因素和心理弹性。建议护理研究者和医院领导者完善急诊工作制度，推行岗位轮转模

式；发挥管理者作用，关注特殊护士群体；制定针对性策略，提升组织支持感。以促进急诊科护士

的身心健康，稳定急诊护理队伍，推动护理事业可持续发展。 
方法   1.  同情心疲乏概述 
2.  急诊科护士同情心疲乏影响因素 
2.1  急诊工作因素 
2.2  一般人口学因素 
2.3  个人心理弹性 
3.  急诊科护士同情心疲乏应对策略 
3.1  完善工作制度，推行岗位轮转模式 
3.2  发挥管理者作用，关注特殊护士群体 
3.3  制定针对性策略，提升组织支持感 
结果   国内研究多集中于现况调查，对于干预措施的研究涉及较少，未来研究者可进一步围绕急诊
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护士同情心疲乏的预防与干预措施实施高质量研究，进而缓解急诊护士的同情心疲乏，保证急诊护

理质量，稳定急诊护理队伍，推动护理事业可持续发展。 
结论   急诊科护理工作责任大、风险高、负荷重，护理人员极易产生同情心疲乏，严重影响急诊护

士生理与心理健康状况。故而，护理管理者应关注急诊护士的同情心疲乏，指导并实施科学有效干

预措施。目前，国内外对有关急诊护士同情心疲乏研究表明，对于研究对象多集中于在重症监护室

与肿瘤科护理人员研究对象，对急诊护士涉及较少。并且国内外关于急诊护士同情心疲乏影响因素

的研究多集中于量性研究，质性研究少，因此，有必要通过质性研究与量性研究相结合研究方法来

更一步掌握急诊护士同情心疲乏真实体验。 
关键字 护士；急诊科；同情心疲乏；综述 
 
 
PU-0536  

如何提高海口市民应急救护能力 
 

颜桂英 1、张诗婧 1、王宇蝶 1、杨永杰 1、刘笑然 2 
1. 海南医学院 

2. 海南医学院第一附属医院 
 
目的   对海口市民急救能力、海口市急救资源进行调查分析，就海口市急救现状提出对于提高海口

市居民应急救护能力的建议。希望能提高海口市民对于应急救护能力的关注度，在今后遇见突发情

况时，市民们能利用自己掌握的急救知识或技能挽救更多的生命，为建设海南国际旅游岛做贡献。 
方法   通过对海口市市民、部分高校学生以及海口市急救资源配置的调查和研究，反映出整个海口

地区急救知识普及的现状及存在的问题，并提出解决问题意见和建议。 
结果   培训少、培训效果差 
近年来，由于国家对急救的逐渐重视，很多高校虽然开展了相应的急救培训，但并没有认真落实，

培训形式单一、标准不一、受众范围小，导致培训效果差，急救知识普及率仍然低下。 
资源配置不足 
美国 AED 配置为每十万人有 317 台；日本是每十万人有 555 台；新加坡起步较晚，不过每十万人

也超过 100 台。中国每十万人只有几台 AED，目前海口市有 232.79 万常住人口，配备 AED300 台，

平均 7.7 万人/台。 
海口市 120 共拥有 54 辆救护车，以此来计算，大约 4.2 万人/辆。法国 2.5 万人/辆，德国 1 万人/
辆。相比之下，海口市的资源配置明显不足。 
受训人群不足 
能够接受到急救培训的人群大多为医务人员或医学院的学生，但是需要接受急救培训的人远远不止

这些，例如警察、公共场所的工作人员等。受训人群不足会使得应急救护培训很难推广到大众，若

没有相应的措施来解决该问题，海口市市民的应急救护能力将很难提升。 
结论   针对海口市存在人员的培训少、培训效果差，资源配置不足，受训人群不足等问题，我们提

出增强人员培训、增加 AED 的投放与安排使用培训、加大急救普及的宣传力度，改善城市交通和通

讯状况等建议。 
在海南省建设国际旅游岛的形势下，加强公共卫生防控救治体系建设的任务刻不容缓，这不能完全

寄托于医院和医生身上，事发现场，第一目击者的救治参与尤为重要，所以提高海口市民应急救护

能力是关键的一环。 
关键字 卫生应急；人才培养；对策 
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PU-0537  

血清降钙素原（PCT）,白介素-6(IL-6)及 C 反应蛋白（CRP） 
联合检测对老年肺炎患者早期诊断的价值 

 
施毅 

合肥市第一人民医院 
 
目的   评估老年肺炎患者应用联合检测血清降钙素原（PCT）,白介素-6(IL-6)及 C 反应蛋白（CRP）
对早期诊断的价值。 
方法   选取我院 2019 年 6 月至 2019 年 12 月期间就诊的 186 例老年肺炎患者作为观察组，选择

同时期就诊的 186 例健康体检者作为对照组，均接受联合检测血清降钙素原（PCT）,白介素-6(IL-6)
及 C 反应蛋白（CRP），评估其对老年肺炎患者早期诊断的价值。 
结果    观察组老年肺炎患者的 PCT（1.52±0.57）μg/ml、 IL-6（95.63±22.86）pg/ml、CRP
（12.05±2.37）ng/l 大于对照组健康体检者的 PCT（0.15±0.04）μg/ml、IL-6（76.58±20.34）pg/ml、
CRP（4.59±1.88）ng/l，（P＜0.05）具有统计学意义；观察组 PCT 阳性率（96.77%）和 CRP 阳

性率（94.09%）高于对照组（5.91%、5.38%），（P＜0.05）具有统计学意义。 
结论   血清降钙素原（PCT）,白介素-6(IL-6)及 C 反应蛋白（CRP）联合检测在肺炎患者体内呈异

常高表达,作为评估病情严重程度的参考指标,为早期临床诊断提供参考依据。 
关键字 老年肺炎；联合检测；血清降钙素原；白介素-6；C 反应蛋白；早期诊断 
 
PU-0538  

整体性急诊急救护理在急诊急危重症患者中的应用价值分析 
 

陈颖、周冬娜、乔何钰、廖意芬、黄璐晶 
广西医科大学第二附属医院 

 
目的   对整体性急诊急救护理在急诊危重症患者中的应用价值进行分析。 
方法   选取 2019 年 9 月至 2020 年 9 月于我院进行治疗的急诊危重症患者共计 100 例，根据患者

的就诊时间将其分为研究组和对照组。对照组患者给予常规的急诊急救护理，即患者进入抢救室后，

护理人员协助医生迅速对患者的病情进行评估，并迅速建立静脉通路，遵医嘱用药，护理过程中严

密观察患者的生命体征，病情变化情况，治疗结束后将患者护送至相关科室进一步治疗；研究组则

给予整体性急诊急救护理，包括：急救准备、规范急救流程、转运护理以及转运患者到达病房后如

何交接等内容；对比两组患者的抢救成功率。 
结果   研究组患者 50 例，抢救成功患者 46 例，占比 92%，对照组患者 50 例，抢救成功患者 38
例，占比 76%，将两组数据进行比较，X2=4.7619，P=0.029，研究组患者的抢救成功率要高于对

照组，差异具有统计学意义（P<0.05）。 
结论   整体性急诊急救护理是一种新型的抢救护理形式，也是近年来应用较为广泛的一种临床护理

方式，在本次研究中，实行整体性急诊急救护理的研究组患者的抢救成功率要高于对照组。因此，

在急诊危重症患者的治疗中，采用整体性急诊急救护理方式对患者进行护理工作，具有重要的临床

意义，值得推广应用。 
关键字 整体性急诊急救；急诊科；危重症患者 
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PU-0539  

显著高铁蛋白血症与噬血细胞性淋巴组织细胞增多症相互关系 
 

高伟波 
北京大学人民医院 

 
目的   探讨显著高铁蛋白血症(marked hyperferritinemia，MHF)与噬血细胞性淋巴组织细胞增多症

（hemophagocytic  lymphohistiocytosis，HLH）患者的临床特征以及相关性。 
方法   回顾性收集北京大学人民医院 2017 年 1 月至 2018 年 9 月急诊及住院的 MHF 患者的临床

资料，包括患者一般资料，症状体征，血常规、生化、出凝血检测、血清铁蛋白检查，以及 NK（natural 
killer）细胞活性、可溶性 IL-2（interleukin-2）受体、骨髓检查等。按是否诊断 HLH 分为 HLH 组和

非 HLH 组，按随访 3 个月结局分为死亡组与存活组，分别对各组进行比较统计分析 
结果   HLH 组与非 HLH 组比较，两组间在年龄、性别，发热、意识障碍，初始铁蛋白、最高铁蛋

白，血细胞改变，谷丙转氨酶、谷草转氨酶、总胆红素、直接胆红素、甘油三酯方面差异无统计学

意义（P>0.05），出凝血检测除纤维蛋白原外，差异也无统计学意义（P>0.05），在死亡率方面两组

间差异无统计学意义（P>0.05）；而在肝、脾、淋巴结肿大，白蛋白，Fib 方面两组间差异有统计学

意义（P<0.05）。死亡组与存活组比较，两组间在年龄、性别，发热、肝、脾、淋巴结肿大，初始

铁蛋白、最高铁蛋白，中性粒细胞、血红蛋白，ALT、AST、ALB、TG，方面差异无统计学意义（P>0.05），
出凝血检测除凝血酶原时间（PT）外，两组间差异无统计学意义（P>0.05），HLH 所占比例两组间

差异也无统计学意义（P>0.05），而在意识障碍、血小板计数（platelet, PLT）、PT、TBIL、DBIL
方面两组间差异有统计学意义（P<0.05） 
结论   随着铁蛋白水平升高，HLH 患者的比例随之 增加，但是 MHF 对于 HLH 诊断不具有特异性。 
关键字 高铁蛋白血症；噬血细胞性淋巴组织细胞增多症；预后 
 
 
PU-0540  

中性粒细胞/淋巴细胞比率、血小板/淋巴细胞比率 
联合 BISAP 评分对于重症高三酰甘油血症性胰腺炎 

早期预测分析 
 

宋小静 
北京大学人民医院 

 
目的   研究中性粒细胞／淋巴细胞比率、血小板/淋巴细胞比率联合 BISAP 评分对于高三酰甘油血

症性胰腺炎病情严重程度的早期预测价值 
方法   收集 2019 年 1 月至 2019 年 12 月北京大学人民医院急诊科符合 HTGP 诊断标准的 82 例患

者。按病情严重程度分为轻症急性胰腺炎组(55 例)和重症急性胰腺炎组(27 例)两组。所有患者均于

发病 24h 内采集血样进行分析，检测实验室项目，均在 HTGP 发病 24 小时内进行 BISAP 评分，同

时计算 NLR、PLR。比较两组中各种指标，P＜0.05 具有统计学差异。通过 Logistic 回归分析 HTGP
中重症胰腺炎患者的危险因素，利用相关性分析各危险因素的相关性。同时绘制受试者工作特征曲

线(R0C 曲线)，分别计算 NLR 和 PLR 的最佳阈值，比较 BISAP 评分、NLR 联合 BISAP 评分（BN
评分）、PLR 联合 BISAP 评分（BP 评分）和 NLR、PLR 联合 BISAP 评分（BNP 评分）对 HTGP
患者病情严重程度的预测价值 
结果   通过 Logistic 回归分析，NLR、PLR 是 HTGP 中重症患者的危险因素。依据最佳约登指数，

计算 NLR 预测重症胰腺炎的最佳阈值为 6.097，PLR 预测重症胰腺炎的最佳阈值为 169.745，BISAP
评分的最佳阈值为 3，通过绘制 BISAP 评分、NLR、PLR、BN 评分、BP 评分和 BNP 评分的 ROC
曲线，计算 BISAP 评分、BN 评分、BP 评分及 BNP 评分预测 HTGP 中 SAP 的 AUC。BNP 评分
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AUC 最大，对于 HTGP 中重症胰腺炎患者的预测价值最高，依据最佳约登指数，BNP 评分最佳阈

值为 4，其敏感度为 80%，特异度为 92.3% 
结论   NLR 和 PLR 联合 BISAP 评分预测 HTGP 病情严重程度的敏感度更高，可以 HTGP 发病 24
小时内对重症胰腺炎作出预测，更好的指导治疗。 
关键字 中性粒细胞／淋巴细胞比率 (NLR)；血小板/淋巴细胞比率(PLR）；高三酰甘油性胰腺炎

(HTGP) ；重症胰腺炎（SAP） 
 
 
PU-0541  

新冠疫情下个人防护装备穿脱培训课程及方式的研究进展 
 

杨鹏矞、张华 
海南医学院国际护理学院 

 
目的   为我国今后的研究提供参考意见 
方法   通过综述 PPE 穿脱培训课程、培训方式及培训周期 
结果   在 COVID-19 疫情下，我国已建立多种快速及时大面积培训学员的应急课程，课程的内容丰

富、形式多样 
结论   未来应在多学科合作的基础上，整合各方资源，严格把关培训教师的选择、定期培训及课程

的制定，在实施过程中选择合适的培训方式，以促进 PPE 穿脱全员培训在我国的推行，从而逐步完

善我国 PPE 穿脱培训体系 
关键字  
 
 
PU-0542  

一例慢性粒细胞白血病中枢神经系统急性变误诊分析 
 

陈晓兵 
连云港市第一人民医院 

 
目的   目的：通过对高血压脑病的病源追查，重新认识慢性粒细胞白血病中枢神经系统急性变。 
方法   方法：回顾性分析连云港市第一人民医院急诊科收治的一例慢性粒细胞白血病稳定期的高血

压脑病患者临床治疗过程中的疾病演变过程。 
结果   结果：该患者主要以“血压高、头痛、恶心、呕吐”高血压脑病为主要临床症状，病程中进展

为视神经受损（双眼盲）、外展神经、舌咽神经麻痹，影像学检查未见明显异常变化，完善脑脊液穿

刺检查，确诊为慢性粒细胞白血病中枢神经系统急变期。 
结论   结论：急诊科医师需提高对高血压脑病病因的认识，尤其是对有血液系统基础疾病的患者，

需警惕慢性粒细胞白血病中枢神经系统急变期，避免造成误诊。 
关键字 高血压脑病  白血病  中枢神经系统 急变 
 
PU-0543  

跟骰关节周围韧带损伤的治疗进展 
 

张云龙 
西安市红会医院 

 
目的   总结跟骰关节周围韧带损伤的研究进展，为临床治疗此类损伤提供参考。 
方法   以"跟骰关节"、"踝外侧韧带"和"跗横关节"为关键词分别在万方数据库和 PubMed 数据库检
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索关于此类损伤的文献并对其进行归纳分析。 
结果   对于临床医生而言，足踝部常见的运动损伤是踝关节外侧韧带损伤，但对于跟骰关节周围韧

带的损伤却较少被关注，由于两者损伤机制存在部分的相似性，因此有时会合并损伤，然而其具体

的损伤关系尚未阐明。目前，此疾病尚无统一的认识，其损伤的详细机制、诊断流程及治疗均无统

一标准，而国内对于跟骰关节周围韧带损伤的认识大多仅局限于分歧韧带损伤导致的跟骨前突撕脱

骨折,而忽视跟骰关节背外侧韧带的损伤,该韧带可限制跟骰关节过度内翻和内收，是稳定关节重要部

分，其损伤后会导致维持关节稳定的保护能力下降，进而会导致关节失稳。但是，目前由于对跟骰

背外侧韧带损伤的认识不足，其损伤后常常因误诊或漏诊而未得到及时有效的治疗，延误诊断可能

会导致行走时中足反复肿胀和疼痛、以及在不平整路面上行走时肿痛加重等跟骰关节失稳症状。 
结论   对于跟骰关节周围韧带损伤的详细机制、诊断流程及治疗需要进一步标准化，此类损伤应该

引起包括专业足踝外科医生、运动医学医生在内的广大骨科医生的重视，以便及时给予干预治疗，

进一步保护患者跟骰关节的稳定性，恢复中足良好的功能状态。 
关键字  
 
 
PU-0544  

新型冠状病毒（2019－ncov）肺炎护理应急措施及心理护理  
 

谭建 
西安大兴医院 

 
目的   探讨分析新型冠状病毒（2019－ncov）肺炎护理应急措施及心理护理。方法：建立应急管

理体系，配置护理应急人力资源，加强医护应急能力培训，加强患者心理护理。结果：我于 2019
年 2 月－４月间顺利完成了新型冠状病毒（2019－ncov）肺炎传染病流行期间发热患者的院前急救

和转运任务，实现了医护人员 0 感染，促进了各个定点医院的正常进行，及时准确地对发热患者进

行分配，有效制止病毒进一步扩散风险。结论：重视对新型冠状病毒（2019－ncov）传染病的护理

应急管理，采取科学的应对措施，加上患者心理护理，是保障护理质量、护理安全、传染病防治成

功的关键。 
方法   1.2 方法 
1.2.1 建立应急管理体系。 
1.2.2 配置护理应急人力资源。 
1.2.3 加强护士立急能力培训。 
1.2.4 加强患者心理护理。 
结果   2.1 建立应急管理体系在疫情期间发挥了指导作用。 
2.2 配置护理应急人力资源是实现医务人员 0 感染的重要因素之一。 
2.3 加强护士应急能力培训及时解决了新型冠状病毒（2019－ncov）肺炎患者救治问题同时最大可

能地降低了病毒进一步蔓延的速度。 
2.4 加强患者心理护理增加了新型冠状病毒（2019－ncov）肺炎患者的康复率。 
结论   新型疑状病毒（2019－ncov）护理应急措施及心理护理是我科实现全院 0 感染的重要因素，

也是患者实现及时准确的治疗和阻止新冠病毒（2019－ncov）进一步传播的重要前提。因此对在传

染病的护理应急措施及心理护理的重视应进一步加强，以便应对将来越来越多可能出现的其他烈性

传染病的急救处理。 
关键字  
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PU-0545  

过度换气综合征的院前诊治思路分析 
 

李鹏伟 
西安大兴医院 

 
目的   探讨过度换气综合征的院前发病原因、临床表现和院前治疗方法。 
方法   总结、分析过度换气综合征的发病机制、致病因素、院前诊治流程及预后，避免诊疗过程中

不必要的紧张，减少误诊和过度治疗。 
结果   典型症状的过度换气综合征患者，按规范诊治流程处理后症状可明显缓解。 
结论   心理因素是导致过度换气综合征的重要原因，心理疏导是质量本病的重要手段。 
关键字 过度换气综合征；院前急救 
 
 
PU-0546  

急诊危重症中采用护理质量指标管理的价值探讨 
 

李仕敏、顾洪丽、孙丽娟、许美艳 
连云港市第二人民医院连云港市肿瘤医院 

 
目的   观察急诊危重症中采用护理质量指标管理的价值 
方法   我院自 2020 年 1 月开始在急诊危重症患者中应用护理质量指标管理，选取 2019 年 1 月至

12 月（对照组）、2020 年 1 月至 12 月急诊危重症患者各 150 例（观察组），观察护理质量、差错事

件发生率、急救相关指标及患者满意度。 
结果   与对照组相比，观察组护理质量评分高，差错事件发生率低，急救时间及住院时间短，患者

满意度高，P＜0.05。 
结论   护理质量指标管理应用于急诊危重症患者管理中，能提高护理质量，减少差错事件的发生，

提高急救效率，减少住院时间，促进身体康复，患者满意度好，值得借鉴。 
关键字  
 
 
PU-0547  

高举平台法在急诊患者静脉留置针固定中的可行性研究 
 

朱丽、郭芳 
石河子市人民医院 

 
目的   探讨高举平台法在急诊患者静脉留置针管道固定中的应用效果。 
方法   将100例急诊静脉留置管道患者分为对照组和观察组各50例,对照组采用传统的管道固定方

法,观察组采用高举平台固定法，观察两组患者留置针贴膜卷边、导管脱出、局部皮肤受损等方面的

差异。 
结果   观察组患者管道脱出率、局部皮肤受损率明显低于对照组,管道固定效果、留置时间优于对

照组,P＜0.05,差异有统计学意义。 
结论   采用高举平台法可以延长留置针留置时间、降低局部皮肤损伤，提高患者舒适度、提高临床

护士工作效率。 
关键字 高举平台法； 静脉留置针固定 ；可行性研究； 
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PU-0548  

床旁彩超定位在危急患者困难颈内静脉置管中的应用 
 

吴晶晶 
南京鼓楼医院集团宿迁市人民医院 

 
目的   探讨床旁彩超在危急重症患者困难颈内静脉置管中的应用和效果。 
方法   选取 2017 年 9 月至 2019 年 3 月在徐州医科大学附属宿迁医院急诊行颈内深静脉置管的患

者 116 例进行回顾性研究，其中男性 60 例，女性 56 例；年龄 13～83 岁，平均（44.5±6.8）岁，

所有患者中彩超定位组 57 例，传统体表解剖定位组 59 例，统计两组患者的置管时间，置管成功率，

误穿动脉数，局部血肿，气胸等情况。 
结果   彩超定位组患者置管时间：5.32 min，一次置管成功率 100%，误穿动脉数 0 例，局部血肿

0 例，而传统体表解剖定位组置管时间：11.13 min，一次置管成功率 74.6%（44 例），二次置管成

功率 86.4%（51 例），二次置管未成功转为彩超定位后均一次成功，误穿动脉 5 例，局部血肿 9 例。 
结论   床旁彩超定位在危重症颈内静脉置管中具耗时短，且有较高的成功率，并发症低，符合急诊

治疗的需求，应用效果好，尤其适用于局部解剖定位不清的危重患者，并且在实习生教学及低年资

医师带教中更容易被理解和掌握、可以广泛开展应用。 
关键字 危重病 超声定位 颈内静脉置管 并发症  
 
 
PU-0549  

纤维支气管镜肺泡灌洗联合机械正压 
通气治疗创伤性 ARDS 的临床研究 

 
许艳军 1、王越 2、杨静 1、解晓璇 1、杨焕 1 

1. 徐州仁慈医院 
2. 山西省儿童医院 

 
目的   研究纤维支气管镜肺泡灌洗联合机械正压通气治疗创伤性 ARDS 的临床疗效。 
方法   选取 2018 年 1 月至 2019 年 1 月入住 ICU 的 64 例创伤性 ARDS 患者，随机分为观察组和

对照组，每组 32 例患者。两组患者入院后均实施机械通气，给予常规治疗，其中对照组给予吸痰管

负压吸痰，观察组给予纤维支气管镜肺泡灌洗。采用 SPSS25.0 对数据进行统计分析，比较两组临

床疗效、血气分析变化以及各项临床指标变化。 
结果   两组患者基本情况对比，差异无统计学意义（P>0.05），具有可比性。患者治疗后，观察组

（90.6%）总有效率显著高于对照组（75.0%），差异有统计学意义（P<0.05）；观察组灌洗后氧分

压（PaO2）、二氧化碳分压（PaCO2）、血氧饱和度（SaO2）明显优于对照组，差异有统计学意义

（P<0.05）；观察组的机械通气时间[（5.85±1.47）VS（7.89±1.64）]d、呼衰纠正时间[（11.33±1.85）
VS（14.39±2.43）]h、住院时间[（8.82±1.11）VS（11.06±1.81）]d 和成功撤机例数[（29）VS（20）]
明显优于对照组，差异有统计学意义（P<0.05）。 
结论   纤维支气管镜肺泡灌洗联合机械正压通气治疗创伤性 ARDS 的临床疗效明确，具有重要的

临床推广价值。 
关键字 创伤性 ARDS；纤维支气管镜肺泡灌洗；机械通气 
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PU-0550  

急性百草枯中毒的机制及治疗进展 
 

郭文轩 
西安大兴医院 

 
目的   百草枯中毒救治水平的提高 
方法   阻断毒物吸收促进毒物排出 
药物治疗支持对症治疗 
结果   5.1 服毒量是急性百草枯中毒预后最重要的影响因素(通常诉一口的量已达到致死量，许多

患者声称虽进口未咽下者血中仍可检测到高浓度的百草枯，甚至致死)，毒物清除时间包括催吐、洗

胃等急救措施也可影响其预后。[8] 
  患者空腹服毒，血常规白细胞增高明显，肝肾功能障碍及代谢性酸中毒、肺损伤出现较早，特别是

服毒 24 h 内出现者预后不良。根据服毒量早期可做如下分型，①轻型：百草枯摄人量<20 mg／kg，
患者除胃肠道症状外，其他症状不明显，多数患者能够完全恢复。②中一重型：百草枯摄人量 20～
40 mg／kg，患者除胃肠道症状外可出现多系统受累表现，1～4 d 出现肾功能、肝功能损伤，数天

一 2 周出现肺部损伤，多数在 2—3 周死于呼吸衰竭。[14]③暴发型：百草枯摄入量>40 mg／kg，
有严重的胃肠道症状，l～4 d 死于多器官功能衰竭，极少存活。 
5.2 以下情况不一定引起严重危害  食用了喷洒过百草枯稀释液的植物；服用了喷洒过百草枯的土

壤；误服一口喷雾器喷出的百草枯稀释液。[16] 
5.3 患者血百草枯浓度可作为预后的重要预测指标， 
结论   （1） 百草枯中毒的死亡率的确非常之高，且存活下来的患者预后也相对较差。但是如果及

时给予规范化、科学化的治疗，可明显提高患者生存率或生存期。即使服用量超过 40 mg/kg 者也

有不少抢救成功的案例。 
（2） 不是所有的百草枯中毒者都能有效治疗，服用大量百草枯者 3 天内就可死亡！ 
（3） 更重要的是强调医生观念的改变，医生和家属都不应该放弃积极抢救成功的希望。 
（4） 治疗方案原则「以快速降低血药浓度为目的，辅助支持治疗」不可变。 
（5）尽快禁用百草枯，才是最有效的治疗！ 
关键字 百草枯  中毒  治疗 
 
 
PU-0551  

一例新冠病毒感染者院内的安全转运 
 

汪芳 
新疆医科大学附属第一附属医院 

 
目的   为做好新冠感染者转运的感染防控与管理，杜绝转运中的交叉感染及医务人员的防护无漏。 
方法   通过理论培训、科学防控。随疫情变化动态的管理。从反复模拟演练中发现不足完善细节管

理。制定可行的新冠感染者的转运流程。 
结果   杜绝疫情期间转运患者的交叉感染及医务人员职业防护安全的同时，提高了我院转运患者的

应变能力，提高了医护团队合作力及工作效率。 
结论   动态管理及全力配合，做到精准施救。保证了新冠感染者转运的科学性；熟练操作流程，减

轻医护人员的心理压力，降低职业暴露风险。 
关键字 新冠病毒感染者 安全转运 模拟演练 
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PU-0552  

脓毒症患者液体管理与预后的关系分析 
 

王嘉璐 
河北医科大学第三医院 

 
目的   液体治疗是脓毒症治疗中的重要组成部分，但患者液体平衡状态与脓毒症病情转归尚不明

确，本研究通过回顾性对比脓毒症患者液体量与生存的关系及不同液体平衡量对预后的影响，探讨

液体管理与脓毒症患者预后的关系。 
方法   采用回顾性研究方法，收集河北医科大学第三医院急诊重症监护病房(EICU)收治的符合纳入

标准的 370 例脓毒症及脓毒性休克患者的临床资料，根据患者 28 天存活情况分组，统计分析两组

患者治疗期间连续 5 天的液体出入量、平衡量以及累计液体平衡量；并依据 5d 日均液体平衡量分为

A、B、C 3 组（A 组≥0 ml/d、B 组 0 ~ -500 ml/d、C 组≤-500 ml/d），比较 3 组患者入 EICU 后 24h
内 APACHE II 评分、SOFA 评分、使用广谱抗生素及血管活性药物情况；同时比较治疗后 28d 内并

发症、病死率及使用机械通气、CRRT 等情况，分析不同液体管理方式与患者生存的关系。 
结果   相较于生存组，死亡组患者每日液体摄入量更多，而出量较少；两组患者第 3 ~ 5 天日均液

体平衡量及累计液体平衡量均有明显统计学差异(P < 0.01)。Logistic 回归分析中，脓毒症及脓毒性

休克患者入院治疗第 3 天后出现液体平衡量显著下降提示患者预后较好(P < 0.01)。同时 A、B、C 3
组患者入 EICU 后 24h 内 APACHE II 评分、SOFA 评分、1h 内使用血管活性药物及治疗后 28d 内

并发症、病死率及机械通气、CRRT 使用率差异有统计学意义(P < 0.05)。 
结论   持续日均液体正平衡与脓毒症及脓毒性休克患者并发症发生率及死亡率相关；脓毒症患者入

院治疗第 3 天后出现液体平衡量显著下降将提示患者预后较好；在保证患者重要脏器灌注后尽早达

到液体负平衡状态，可减少机械通气及 CRRT 使用率，同时降低并发症发生率及死亡率。 
关键字 脓毒症，脓毒性休克，液体管理，平衡，预后 
 
PU-0553  

可视喉镜气管插管在急诊气管插管术中的应用研究 
 

吴晶晶 
南京鼓楼医院集团宿迁市人民医院 

 
目的   分析急诊患者抢救过程中应用可视喉镜气管插管的临床效果. 
方法    本次研究时间范围为 2019 年 1 月-2019 年 12 月，抽选我院急诊科收治病患 130 例作为研

究对象，根据急救时间先后分为两组，对照组抢救过程中使用普通喉镜，观察组抢救过程中使用可

视喉镜，统计计算两组患者一次性插管成功率及并发症概率，记录各组患者声门暴露时间及插管时

间，分析差异性，监测对比两组患者插管前后血压、血气指标变化情况。 
结果   两组患者未经插管前，血压、血气指标较为相近（P＞0.05），经插管后有明显改善，观察组

患者平均动脉压（78.23±3.15）mmHg、血氧饱和度（82.94±2.33）% 均明显高于对照组（P＜0.05）。
同时，观察组患者一次性插管成功率相比于对照组较高，发生并发症的概率低于对照组（P＜0.05）。
另外，观察组患者声门暴露时间（7.56±0.92）s、插管时间（21.12±2.05）s 均明显短于对照组（P
＜0.05）。 
结论   急诊患者抢救过程中使用可视喉镜能够有效提高一次性插管成功率，尽快对患者实施急救，

并发症少，值得临床应用推广。 
关键字 可视喉镜；急诊；气管插管；应用研究 
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PU-0554  

标准化急救护理在急诊危重症患者 
抢救中的价值和满意度评价 

 
黄静 

徐州市第一人民医院 
 
目的   分析标准化急救护理在急诊危重症患者抢救中的价值和满意度。 
方法   随机选取本院 2018 年 9 月-2020 年 6 月期间收治的 98 例急诊危重症患者进行此次研究，

按照随机抽签法均分两组，各 49 例。其中，给予传统护理的为参照组，给予标准急救化护理的为研

究组，比较两组的抢救效果。 
结果   研究组的抢救成功率和护理满意度均高于参照组，抢救死亡率低于参照组，结果有显著差异

（P＜0.05）。 
结论   标准化急救护理在急诊危重症患者抢救中的应用，能够有效提高抢救的成功率和患者护理满

意度，具有推广价值。 
关键字  标准化急救护理；急诊危重症；满意度  
 
 
PU-0555  

急性肺栓塞后心脏骤停抢救成功 1 例  
 

冉亚娟 
保定市第一中心医院 

 
目的   提高人们对急性肺栓塞的认识。  
方法   本 案例回顾性报道 1 位 45 岁女性因外伤致头晕，胸部、腹部、髋部、左侧肢体疼痛而入院。

入院后突发抽搐、意识丧失，呼吸心跳停止，经积极抢救 及多科室会诊考虑急性肺栓塞，应用尿激

酶溶栓治疗后患者症状明显改善。 
结果   肺栓塞患者突发抽搐、意识丧失，呼吸心跳停止，经积极抢救 及多科室会诊考虑急性肺栓

塞，应用尿激酶溶栓治疗后患者症状明显改善。  
结论   总结本次肺栓塞抢救成功原因：1、患者突发呼吸心 跳骤停后，依据患者病史及此次临床表

现及 时对疾病本身作出诊断。2、医护人员紧密配 合，持续心肺复苏、呼吸、循环支持等为下 一
步治疗抢占先机。3、鉴于抗凝本身潜在的 出血并发症，准确、快速的权衡了出血风险 和溶栓获益

的比重。4、溶栓药物应用前已充 分做好配血及输血准备，为患者可能出现的 并发症做好保障。5、
及早静脉输注溶栓药物 快速溶解血栓，从而减小肺动脉阻力，降低 肺动脉压，改善右心室功能，

减少严重肺栓 塞患者病死率和复发率。  
关键字 急性肺栓塞；心脏骤停；多发外伤；急诊溶栓 
 
 
PU-0556  

以饮酒后腹痛为首发症状的主动脉夹层误诊 1 例并文献复习 
 

冉亚娟 
保定市第一中心医院 

 
目的   以饮酒后腹痛为首发症状的主动脉夹层误诊 1 例并文献复习 
方法   急查主动脉全程增强 CT 示：主动脉夹层 （Stanford A 型），考虑腹主动脉下段动脉假腔外
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膜破裂， 腹盆腔积血；左侧副肾动脉；右肾占位，请结合临床（见附 图）。请血管外科急会诊，考

虑（：1）主动脉夹层，腹主动 脉破裂，腹腔积血，盆腔积血（；2）凝血功能异常。 立即控 制血

压、心率，密切监护。 
结果   向患者家属交代病情，因我院目前医疗水平受限，暂未开展此类手术，建议转上级医院行急

诊手术治疗，患者家属商议后考虑患者目前生命体征不平稳，拒绝转上级医院，故收入我院重症医

学科进一 步治疗。后患者出现心率下降至 30 次/分，血压、血氧饱和 度测不出，立即心肺复苏等

积极抢救，心电图仍示等电位线，宣告临床死亡。 
结论   接诊急性腹痛患者时，在常见病基础上一定要想到主动脉夹层可能，详细询问病史及查体，

分析腹痛程度与诊断是否相符，尤其是合并有高血压或腹部相关疾 病时更应警惕该病。鉴于 AD 患

者病死率较高，在病情允 许情况下，在完善心电图、心肌酶、D-二聚体及腹部平扫 基础上，尽早

行主动脉增强 CT 检查明确诊断，减少误诊 误治的发生。 
关键字  主动脉夹层；误诊；腹痛；消化道穿孔  
 
 
PU-0557  

高流量湿化氧疗与人工鼻 
在重度颅脑损伤气管切开患者中的应用  

 
冉亚娟 

保定市第一中心医院 
 
目的   探讨高流量湿化氧疗对重度颅脑损伤气管切开非机械通气患者的应用效果。 
方法   选取我院 2018 年 11 月至 2020 年 4 月急诊科收治的 60 例重度颅脑损伤患者，按随机

数字表法分为对照组(n=30) 和观察组(n=30)，所有患者均行气管切开 非机械通气，对照组行传统

人工鼻湿化氧疗，观察组行高流量湿化氧疗。分析比较两组患者气道湿化效果、平均日吸痰次数、 痰
液粘稠度及治疗 3 天后血气分析情况。 
结果   治疗 3 天后两组患者痰液粘稠度、气道湿化效果、日均吸痰次数差异均有统计 学意义

(P<0.05)；两组患者的 PaO2、PaCO2、PH 及 RR 差异有统计学意义(P<0.05)，且观察组优于对

照组。 
结论    高流量湿 化氧疗对重度颅脑损伤气管切开非机械通气患者的疗效与人工鼻相比更能改善

人工气道的湿化效果及氧合情况，临床值得进 一步推广。  
关键字 高流量湿化氧疗；重度颅脑损伤；气管切开；非机械通气  
 
 
PU-0558  

急诊床旁彩色多普勒超声心动图在急救中的应用分析 
 

张辉、郭文轩、高鹏飞 
西安大兴医院 

 
目的   分析急诊床旁彩色多普勒超声心动图在急救中的应用价值。 
方法   对 2020 年 2 月—2021 年 2 月在医院接受急诊治疗的 88 例患者一般资料展开回顾性分析，

所有患者均接受急诊床旁彩色多普勒超声心动图检查，对检查结果进行分析。 
结果   所有患者中，非外伤及外伤构成比分别为 74.14%（67/88）、23.86%（21/88）；非外伤患者

中，急性心肌梗死、大量心包积液、肺源性心脏病、扩张性心肌病、风湿性心脏病、主动脉夹层分

离、心肌炎、主动脉窦瘤破裂及排除心源性病因构成比分别为 26.87%（18/67）、13.43%（9/67）、
20.90%（14/67）、2.99%（2/67）、7.97%（7/67）、1.49%（1/67）、1.49%（1/67）、1.49%（1/67）、
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20.90%（14/67）；外伤患者中，超声显示 17 例心脏受损，其中心脏裂伤、右心室穿通、左心室穿

通、右心房传通、心包裂伤构成别分别为 70.59%（12/17）、5.89%（1/17）、5.89%（1/17）、5.89%
（1/17）、5.89%（1/17）、11.76%（2/17）。 
结论   对于心脏急诊患者来讲，彩色多普勒超声心动图可有效实现疾病的鉴别诊断，这可为之后急

救提供治疗。 
关键字 急诊急救；彩色多普勒超声心动图；应用价值 
 
 
PU-0559  

气管插管非计划性拔管影响因素及应对措施研究现状 
 

付丽娜 
联勤保障部队第九八〇医院 

 
目的   多数危重患者伴有呼吸困难的情况，故呼吸机的应用率较高。呼吸机虽可有效改善通气情况，

但长期插管会导致患者出现较强的不适感，极易发生非计划性拔管情况[1] 
方法   在临床上，非计划性拔管（unplanned extubation,UEX）指的是在治疗过程中留置在患者体

内的各种导管发生拔除情况，其主要分为事故拔管、自主拔管两种情况。而气管插管非计划性拔管

为 ICU 机械通气治疗中常见的并发症之一，可引起患者病情恶化、死亡等后果，从而对 ICU 护理质

量造成严重影响[2] 
结果   统计显示有高达 65%的患者在非计划性拔管后会再次插管[4]，相关研究显示［5，6］，UEX
发生后再插管的患者病死率高于非 UEX 的 7 倍。因此，降低气管插管 UEX 发生率成为临床上亟待

解决的问题，气管插管 UEX 发生率也被国家卫健委定为护理敏感质量指标。现将不同学者研究较多

的气管插管患者非计划性拔管影响因素及应对措施现状综述如下。 
结论   统计显示有高达 65%的患者在非计划性拔管后会再次插管[4]，相关研究显示［5，6］，UEX
发生后再插管的患者病死率高于非 UEX 的 7 倍。因此，降低气管插管 UEX 发生率成为临床上亟待

解决的问题，气管插管 UEX 发生率也被国家卫健委定为护理敏感质量指标。现将不同学者研究较多

的气管插管患者非计划性拔管影响因素及应对措施现状综述如下。 
关键字  
 
PU-0560  

国家紧急医学救援队（海南） 
海上（南海）紧急医学救援能力现状与展望 

 
陈潇男 

海南医学院第一附属医院 
 
目的   提高国家紧急医学救援队（海南）在南海海上紧急医学救援能力 
方法   经验总结法；实证研究法 
结果   为了实现在南海突发事件时可以做到有效的处置，批量伤员可以得到科学的救治，救援队队

员还需要经历多元化的训练，包括海上生存训练、抗眩晕训练，海陆空转运三栖结合训练等 
结论   国家紧急医学救援队（海南）只有充分认识到海上救援任务的艰巨及南海复杂的环境，了解

海上突发事件的特点和性质，做好各项应急预案，做好各项综合训练，才能够做好海上突发事件的

应急医疗救援任务。 
关键字 海上救援 
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PU-0561  

降阶梯思维模式在创伤性失血性休克患者院内安全转运中的应用 
 

管海洋 
南通大第二附属医院 

 
目的   探讨降阶梯思维模式在创伤性失血性休克患者院内安全转运中的应用。 
方法   2020 年 1 月至 2002 年 12 月对急诊外科护士实施降阶梯思维模式培训，比较实施前后急诊

外科护士对创伤性失血性休克患者护理服务质量，并于培训前后各选取 50 例创伤性失血性休克患者

进行不良事件及患者满意率比较。 
结果   培训后急诊护士转运能力评分及批评性思维能力评分高于培训前（P<0.05），培训后患者转

运时间短于培训前（P<0.05）。培训后患者输液管脱落、导管堵塞、供气中断、血压波动、设备故

障等不良事件发生率低于培训前（P<0.05）。培训后患者救治成功率及转运安全满意率高于培训前

（P<0.05）。 
结论   降阶梯思维模式能有效提高急诊外科护士转运能力，降低创伤性失血性休克患者患者转运不

良事件发生率，提高患者转运安全性及满意率。 
关键字 降阶梯思维模式；创伤性失血性休克；院内安全转运；满意率 
 
 
PU-0562  

预见性护理在急性重症胰腺炎患者皮肤黏膜损伤中的应用 
 

张秀玲 
厦门大学附属第一医院急诊重症病房 

 
目的   总结预见性护理在 1 例急性重症胰腺炎患者皮肤黏膜损伤中的应用效果。 
方法   通过对我科 1 例急性重症胰腺炎患者发生的皮肤黏膜损伤，采用预见性皮肤护理管理模式进

行系统评估、分析患者皮肤黏膜损伤原因、分型，针对性实施精准护理，不断总结经验优化护理干

预措施。护理要点包括口腔黏膜及唇部皮肤损伤护理；皮肤黏膜压力性损伤护理，包括长期卧床导

致的皮肤黏膜损伤，器械相关性皮肤黏压力性损伤；失禁性皮炎护理。 
结果   实施预见性护理干预，针对性改善患者不同原因导致不同类型的皮肤黏膜损伤。 
结论   在急性重症胰腺炎患者皮肤黏膜损伤的护理干预过程中，采用预见性皮肤护理管理模式，针

对性较强，可有效改善皮肤黏膜受损率及严重程度，值得临床推广。 
关键字 预见性护理；急性重症胰腺炎；皮肤黏膜损伤。  
 
 
PU-0563  

疫情下电子追溯系统应用于手术室 
与消毒供应中心一体化管理中的效果观察 

 
戴晓婷 

连云港市第一人民医院 
 
目的   探讨电子追溯系统应用于手术室与消毒供应中心一体化管理中的效果 
方法   选取我院 2017 年 5 月~2020 年 4 月手术室与消毒供应中心 1600 件医疗器械及 200 件抽样

器械作为本研究对象，将(2017 年 5 月~2018 年 6 月)的医疗器械及抽样器械作为(分别为 800 件和

100 件)研究对照组，给予手术室与消毒供应中心常规质量控制；将(2018 年 7 月~2020 年 4 月)器械
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及抽样器械作为研究观察组(分别为 800 件和 100 件)，在常规管理基础上应用电子追溯系统进行手

术室与消毒供应中心一体化管理。比较两组清洗消毒、灭菌质量及 ATP 检测结果等。 
结果   观察组 800 件医疗器械的回收不及时率、清洗不合格率、包装不合格率、灭菌湿包率分别为

0.5%、1.0%、1.0%和 0.5%，明显低于对照组 6.0%、5.5%、6.5%、7.5%，P<0.05。观察组 100
例抽样器械的 ATP 检测合格率 98.0%明显高于对照组 88.0%，P<0.05。观察组器械丢失率明显低

于对照组，P<0.05。 
结论   电子追溯系统应用于手术室与消毒供应中心一体化管理中可改善护士间的沟通，提高护理工

作效率和质量，从而确保各项工作顺利开展。 
关键字 手术室；消毒供应中心；电子追溯系统 
 
 
PU-0564  

EICU 谵妄的评估及研究进展 
 

李丽哲、王梅英 
联勤保障部队第九八〇医院 

 
目的   搜集并阅读大量谵妄相关文献，总结急诊谵妄的管理现状及进展 
方法   包括谵妄发生的危险因素、评估工具、评估方法、以及护理干预、管理措施等方面 
结果   通过对比，发现目前临床护士对谵妄的认知，评估以及管理均存在不同程度的欠缺。 
结论   期待未来，临床能加强谵妄风险评估工具的研制，提高护士谵妄认知，针对其危险因素构建

系统的谵妄预防及管理策略，以其为医护人员及管理者在预防谵妄的管理中提供借鉴。 
关键字  
 
 
PU-0565  

医护一体化模式应用于急性心力衰竭的 
护理效果及其对负性情绪及心力衰竭因子的影响分析 

 
管海洋、季建红 

南通大学第二附属医院  
 
目的   探讨医护一体化模式应用于急性心力衰竭的护理效果及其对负性情绪及心力衰竭因子的影

响。 
方法   选取于我院收治的急性心力衰竭患者 150 例，分为两组（随机数字表法），对照组常规护理，

研究组医护一体化模式。比较两组一般资料、症状改善情况、6min 步行距离、情绪情况、生活质量

（MLHFQ）、氨基末端脑钠肽前体蛋白(NT-proBNP)水平、病死率、再次住院率、满意度。 
结果   研究组症状改善时间短于对照组（P＜0.001），研究组 6min 步行距离大于对照组（P＜
0.001）；护理前，两组情绪变化相比，无差异（均 P＞0.05），治疗后，研究组不良情绪低于对照组

（均 P＜0.001）；研究组生活状况评分低于对照组（均 P＜0.001）；研究组 NT-proBNP 低于对照组

（P＜0.001）；研究组病死率、再次住院率与对照组比较，差异无统计学意义（均 P＞0.05），研究

组满意度大于对照组（P＜0.05）。 
结论   将医护一体化模式作为急性心力衰竭患者的护理方案,对改善患者焦虑、提高生活质量有重

大意义,值得推广、应用。 
关键字 医护一体化模式；急性心力衰竭；护理效果；负性情绪；心力衰竭因子；影响 
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PU-0566  

早期下床活动对直肠癌患者术后的影响研究 
 

李婷 
南昌大学第一附属医院 

 
目的   探讨早期下床活动对直肠癌患者术后的康复及并发症的影响。 
方法   选取 2019 年 9 月—2020 年 10 月在我院接受治疗的 52 例直肠癌患者作为研究对象，将这

52 例随机分为研究组和对照组，即每组各 26 例。研究组在常规护理基础上，以遵循医学为依据，

对患者进行术后早起活动的干预护理，包括按摩病人，协助病人每天进行适量的活动。而对照组只

进行患者术后的常规护理。对比两组患者术后的康复以及并发症的情况。 
结果   研究组患者术后恢复效果(包括术后肠功能恢复正常的时间以及住院时间等)明显优于对照组

的，研究组患者术后肠功能恢复正常的时间为 3.18±0.26 天，明显低于对照组的时间 4.21±0.28 天，

另外，研究组的患者住院时间为 10.20±1.64 天，也明显短于对照组的患者住院时间 15.60±2.15 天，

差异明显（P<0.05）。研究组术后并发症发生率也低于对照组。 
结论   对直肠癌患者术后实施早期下床活动的护理干预的临床效果较好，有助于患者的康复。 
关键字  
 
 
PU-0567  

2016-2018 年天津市第五中心医院 
感染病原菌的分布及耐药性分析 

 
徐英洁、张利华 

天津市第五中心医院 
 
目的   探究 2016 年—2018 年天津市第五中心医院感染病原菌的分布及耐药性。 
方法   回顾性分析 2016 年 1 月至 2018 年 12 月天津市第五中心医院感染病原菌的分布，采用纸片

扩散法对病原菌进行耐药性检测。 
结果   3103 株感染病原菌中，革兰阴性菌 1793 株（57.78%），以鲍曼不动杆菌（15.73%）、大肠

埃希菌（18.66%）为主，鲍曼不动杆菌对头孢西丁（81.37%）、头孢吡肟（71.15%）具有较高的耐

药性，对阿莫西林（30.44%）具有较低的耐药性，大肠埃希菌对头孢他啶（51.77%）、头孢吡肟

（46.12%）具有较高的耐药性，对哌拉西林（7.17%）、阿米卡星（5.37%）的耐药性低；革兰阳性

菌共 1109 株（35.74%），以肺炎链球菌（9.96%）、金黄色葡萄球菌（16.98%）为主，肺炎链球菌

和金黄色葡萄球菌对红霉素（89.35%/75.16%）、青霉素的耐药性高，对头孢唑啉（2.33%/8.07%）

和左氧氟沙星（8.05%/14.37%）具有较低的耐药性；真菌共 201株（6.48%），以白假丝酵母菌（2.96%）

为主，白假丝酵母菌对伊曲康唑（13.07%）、氟康唑（4.28%）、5-氟胞嘧啶（2.98%）、伏力康唑（2.73%）

等抗菌药物的耐药性较低。 
结论   天津市第五中心医院的感染病原菌主要为条件致病菌，耐药性严重；医院应定期对病原菌进

行耐药性分析，并指导医师合理使用抗菌药物。 
关键字 病原菌；耐药性；医院感染；抗药性 
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PU-0568  

急性冠脉综合征患者 GDF15、YKL40 及 LDLC/HDLC 比值 
与冠状动脉病变 Syntax 评分的相关性研究 

 
宋智勇、侯云生 

联勤保障部队第九八 O 医院（白求恩国际和平医院） 
 
目的   探讨急性冠脉综合征（ACS）患者血 GDF15、YKL40、LDLC/HDLC 比值与其冠状动脉病

变程度的关系。 
方法   方法：依据冠脉造影结果将 324 例入院患者分为 ACS 组 186 例和冠脉正常组（对照组）138
例，ACS 组又依据 Syntax 评分结果分为 Syntax≤22 分亚组 84 例、Syntax＞22 分亚组 102 例，分

别检测各组外周血白细胞计数、中性粒细胞计数、淋巴细胞计数、血小板计数、肌酐、空腹血糖、

总胆固醇、甘油三酯、LDL、HDL，计算 LDL-C/HDL-C 比值、并进行统计分析。 
结果   ①ACS 组 GDF-15（1107.89±226.04）、YKL-40（62.46±14.01）及 LDL-C/HDL-C 比值

（1.76±0.54）显著高于对照组（674.44±232.11）、（28.23±13.69）及（1.63±0.58），Syntax＞22
分亚组 GDF-15（1179.61±196.79）、YKL-40（67.28±12.29）及 LDL-C/HDL-C 比值（1.90±0.51）
亦显著高于 Syntax≤22 分亚组（1020.79±224.19）、（56.60±13.79）及（1.58±0.52），差异有统计

学意义（均 P＜0.05）。②多因素 Logistic 回归分析显示，GDF-15（OR=1.014，95%CI：1.012～
1.017）、YKL-40（OR=1.055，95%CI：1.021～1.090）及 LDL-C/HDL-C 比值（OR=4.018，95%CI：
1.735～9.305）是 Syntax＞22 分（即冠脉严重病变）的独立预测因素。 
结论   GDF-15 较 YKL-40 及 LDL-C/HDL-C 比值可反映 ACS 患者冠脉病变的严重程度，炎症-脂
代谢指标联合预测较单因子更精确。 
关键字  
 
 
PU-0569  

血液持续性净化的护理模式在急危重症患者护理治疗的应用分析 
 

喀伊热阿卜杜艾尼 
新疆医科大学第一附属医院 

 
目的    分析血液持续性净化护理模式在护理急危重症患者时的应用效果 
方法    按照患者入院治疗时间的先后顺序随机抽取 2019 年 9 月-2021 年 3 月期间在我院进行血液

持续性净化技术的危重症患者 114 例，在血液净化过程中实施针对性的护理手段，对比患者治疗前

后的中心静脉压，心率频率、平均动脉压指数得变化情况；以及对比患者治疗前后的成效显著、并

发症、不良反应、及其家属的综合满意度情况。 
结果    经治疗后患者的中心静脉压，心率频次均明显降低，并且平均动脉压数比治疗之前显著改

善，差异均有统计学意义，P＜0.05；在经治疗后，效果明显的的有 98 例，治疗有效率为 85.96%，

以及不良反应、并发症的发生次数明显减少，差异均有统计学意义 P＜0.05，以及在 114 例患者的

家属均在治疗后接受了回访的满意度评价后得出，其中满意的有 91 家，较满意的有 18 家，不满意

的为 5 家，其综合满意度为 95.61%，差异均有统计学意义，P＜0.05。 
结论    结论：在临床上为危重症患者采用血液持续性净化护理模式，同时有针对性护理的干预，

能提高临床治疗效果，其应用价值广泛。 
关键字 血液持续性净化；急危重症患者；护理；应用 
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PU-0570  

新型冠状病毒肺炎（COVID-19）期间急诊科预检分诊 
 

王梅英、侯云生 
中国人民解放军白求恩国际和平医院 

 
目的   新型冠状病毒肺炎（the cause of coronavirus disease，COVID-19）期间急诊科合理地预

检分诊，对提高发热病人分诊效率，协助确诊 COVID-19 感染者及避免交叉感染方面有十分积极的

意义。 
方法   积极探索适应重大公共卫生事件，优化急诊科预检分诊管理不仅有助于急诊科抗疫防控能力

建设，而且有助于疫情期人力物力资源的合理应用，对我们最终战胜疫情有十分重要的作用。 
结果   加强急诊科 COVID-19 期间的预检分诊管理，有利于应对 COVID-19 等类似突发公共卫生

事件积累经验。在分诊工作中要本着以患者为中心的工作理念，不断摸索，形成一套完善的应对突

发公共卫生事件预检分诊管理模式，保障人民群众的身体健康和生命安全。管理人员要合理安排分

诊工作，做好部门间的协调，增强每一位参与 COVID-19 救治的医务工作者战胜疫情的信心和决心。

目前我国对疫情的防控已经取得阶段性重要胜利，相信在不久的未来我国乃至全球也终将赢得抗疫

的最终胜利。 
结论   加强急诊科 COVID-19 期间的预检分诊管理，有利于应对 COVID-19 等类似突发公共卫生

事件积累经验。在分诊工作中要本着以患者为中心的工作理念，不断摸索，形成一套完善的应对突

发公共卫生事件预检分诊管理模式，保障人民群众的身体健康和生命安全。管理人员要合理安排分

诊工作，做好部门间的协调，增强每一位参与 COVID-19 救治的医务工作者战胜疫情的信心和决心。

目前我国对疫情的防控已经取得阶段性重要胜利，相信在不久的未来我国乃至全球也终将赢得抗疫

的最终胜利。 
关键字  
 
 
PU-0571  

重症患者气管插管相关危险因素分析及预测价值 
 

李永凯、贾文斌、杨建中 
新疆医科大学第一附属医院 

 
目的   探讨新的咳嗽反射强度评分在预估重症患者气管插管中的应用及临床意义，为重症患者的临

床气道管理提供一个快速、便捷的评估方法。 
方法   收集从我院急诊抢救室入院的重症患者共 144 例，记录患者入院后 1 周内第 1、3、5、7 天

的咳嗽反射强度评分，并记录患者相关基本信息及入院第一天相关临床化验指标。对入院时咳嗽评

分不同患者的主要结局及次要结局之间的差异并进行分析和评价，分析影响重症患者气管插管的相

关危险因素，以 ROC 曲线分析各因素与气管插管之间的关系。 
结果   在入院时咳嗽评分不同患者间比较，气管插管率、30 内院内死亡率、住 ICU 天数、入院到

插管间隔天数、住院花费等终点指标比较差异显著（P＜0.05）。气管插管因素 logistic 回归分析中，

第 1 天评分〔OR(95%CI)=0.473（0.236，0.948）〕、SPO2〔OR(95%CI)=0.706（0.558，0.894）〕、
APACHII〔OR(95%CI)=1.315（1.126，1.537）〕为影响气管插管的因素，（P＜0.05）。ROC 曲线

下面积：〔AUC 第 1 天评分=0.851，95%CI（0.783，0.905）〕、〔AUCSPO2=0.717，95%CI
（0.636-0.789）〕、〔AUCAPACHII=0.876，95%CI（0.811，0.925）〕。预测重症患者气管插管 ROC
曲线下面积，AUC 第 1 天评分与 AUCSPO2 间比较（Z=2.605，P=0.009），差距有统计学意义。

AUCAPACHII 与 AUCSPO2 间比较（Z=3.136，P=0.002），差距有统计学意义。 
结论   入院第 1 天咳嗽反射强度评分低的患者有着更高的气管插管率、更高的 30 天内院内死亡率

及更多的住院花费。咳嗽反射强度评分在重症患者气道管理中，对于预测气管插管具有一定的意义，
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应加强重症患者入院时初始咳嗽反射强度的评估。关注患者咳嗽咳痰能力变化，以优化重症患者的

气道管理。 
关键字 气道管理；咳嗽咳痰；气管插管 
 
 
PU-0572  

不同性别、骨折位置四肢骨折患者术后早期疼痛情况分析 
 

吴继芳 
连云港市第一人民医院 

 
目的   比较不同性别、骨折位置的四肢骨折患者术后早期疼痛的差异。 
方法   收集 2016 年 1 月至 2017 年 10 月我院外科急诊病区收治的 208 例四肢骨折患者作为研究

对象，根据四肢骨折位置的不同将患者分为上肢、下肢、掌骨、跟骨四组。再根据患者的性别将患

者进行分组。对比不同性别、不同骨折位置患者术后疼痛的情况。 
结果   女性患者的疼痛程度和疼痛持续时间高于男性患者，疼痛的始发时间和对疼痛治疗的满意

度，不同性别患者不存在差异。掌骨和跟骨骨折患者的疼痛程度略高于上肢和下肢骨折患者。 
结论   不同性别、不同骨折位置的四肢骨折患者术后早期疼痛情况存在一定的差异，需要根据患者

的主体特点制定针对性的护理干预措施，尤其对女性，需要加强心理护理和健康教育，提高疼痛治

疗效率，尽量减小疼痛对患者术后康复的影响，改善预后。 
关键字 四肢骨折；早期疼痛；性别差异 
 
 
PU-0573  

多模式疼痛管理在足踝创伤中心无痛病房建设中的应用探讨 
 

宋婕 
连云港市第一人民医院 

 
目的   探讨多模式疼痛管理在足踝创伤中心无痛病房建设中的应用效果。 
方法   选择 2017 年 5 月-2018 年 12 月急诊创伤脚踝 24h 后入院的患者 260 例作为研究对象，随

机数字表分为对照组（n=130）和观察组（n=130）。对照组给予非药物镇痛，观察组采用多模式疼

痛管理（即：基础镇痛、预先镇痛、非药物镇痛及残余镇痛），两组均急性 48h 干预，实际记录每位

患者术前术后的这 4h、8h、12h、24h、48h 的疼痛评分。 
结果   两组患者观察组在术后主倾诉次数均低于对照组（P<0.05），观察组在术后不同时间节点的

NRS 评分均显著低于对照组（P<0.05）。 
结论   将多模式疼痛管理应用在足踝创伤中心无痛病房建设中可以减轻患者疼痛，改善患者症状，

值得推广应用。 
关键字 足踝创伤；多模式；疼痛管理；无痛病房建设 
 
PU-0574  

纤维支气管镜冷冻技术治疗结核大咯血致一侧全肺不张 1 例 
 

张春艳 1、李香兰 2 
1. 河北省胸科医院河北省结核病医院 

2. 河北省胸科医院 
 
目的   结核大咯血导致肺不张血氧下降的治疗 
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方法   病例报告，床旁支气管镜冷冻治疗治疗大咯血后肺不张的抢救价值 
结果   气管插管 床旁支气管镜冷冻治疗解决了血凝块堵塞气道的危急情况 
结论   床旁支气管镜冷冻治疗在咯血血凝块所致的肺不张有重要的治疗意义。 
关键字  
 
 
PU-0575  

大黄白及止血汤治疗上消化道出血随机对照研究 
 

王明礼 
新疆维吾尔自治区中医医院 

 
目的    探讨血症、便血（上消化道出血），瘀毒火化证型应用大黄白及止血汤疗效。 
方法    搜集 2019-01 至 2021-06 就诊于新疆医科大学第四附属医院急救中心血症、便血（上消化

道出血）患者共计 61 例，以随机数字表法按照 1:1 比例为原则分为试验组 31 人，对照组 30 人，

观察两组试验开始时刻（假设为 0 时）、其后 24h、48h、72h 时的收缩压、BUN（血尿素氮）、血红

蛋白、脉搏水平，并予以比较。 
结果    1.两组治疗 24h 或 48h 后 BUN 水平不存在统计学差异（P＞0.05），治疗 72h 后试验组 BUN
水平低于对照组，差异具有统计学意义（P＜0.05＝ 2.两组治疗 24h 后 Blatchford 评分无统计学差

异（P＞0.05），治疗 48h 或 72h 后，实验组 Blatchford 评分低于对照组，差异具有统计学意义（P
＜0.05 
结论    大黄白及止血汤具有泻火解毒、推陈致新之功，也具逐瘀止血、去腐生新之效，对血症、

便血 瘀毒火化证具有治疗效果，可降低上消化道出血病死率。 
关键字 呕血 便血 瘀毒火化 大黄白及散 
 
 
PU-0576  

新型咳嗽反射评分对重症患者气道管理的评估及预后分析 
 

李永凯、杨建中 
新疆医科大学第一附属医院 

 
目的   探讨一种新型咳嗽反射强度评分及评分变化趋势在预估重症患者气管插管中的应用及临床

意义，为重症患者的气道管理提供一个快速、有效、便捷的评估方法。 
方法   收集从新疆医科大学第一附属医院急诊抢救室入院的重症患者共 144 例，根据新型咳嗽反射

评分，在患者入院时第 1 天对其进行评估，记录患者入院后第 1、3、5、7 天的咳嗽反射强度评分，

并记录患者相关基本信息及入院时实验室指标，若出现患者气管插管、出院、院内死亡等，则评分

记录结束。该研究的主要结局：气管插管率。次要结局：住院时长、住 ICU 天数、机械通气时长、

住院花费、30 内院内死亡率、入院到插管间隔天数之间的差异并进行分析和评价，分析影响咳嗽反

射评分变化趋势的因素。 
结果   在入院时咳嗽评分不同患者间比较，机械通气时长、住院时长等结局指标差异无统计学意义

（P＞0.05）。气管插管率、30 内院内死亡率、住 ICU 天数、入院到插管间隔天数、住院花费等终

点指标比较差异显著（P＜0.05）。在入院 1 周内咳嗽评分变化趋势不同患者间比较，住院时长差异

无统计学意义（P＞0.05）。气管插管率、30 内院内死亡率、住 ICU 天数、机械通气时长、入院到

插管间隔天数、住院花费等终点指标比较差异显著（P＜0.05）。 
结论   新型咳嗽反射强度评分及评分变化趋势在重症患者气道管理中，对于预测气管插管具有一定

的意义。初始咳嗽反射强度评分不同的患者，在后续治疗中有着不同的结局及预后，初始咳嗽反射

强度评分低的患者有着更高的气管插管率，更高的 30 天内院内死亡率及更多的住院花费。在预测重
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症患者治疗过程中发生气管插管中具有良好的效果。咳嗽能力变化趋势不同，对于患者结局及预后

有着显著的影响。应加强重症患者入院时初始咳嗽反射强度的评估，及时观察咳嗽咳痰能力的变化，

以优化重症患者的气道管理。 
关键字 气道管理；咳嗽咳痰；气管插管 
 
 
PU-0577  

Prognostic value of serum amyloid A in COVID-19: 
 A meta-analysis 

 
Yongkai Li、Jianzhong Yang 

the First Affiliated Hospital of Xinjiang Medical University 
 
There is still a lack of large-scale clinical studies and evidence-based evidence to prove the 
relationship between serum amyloid A (SAA) and the severity and prognosis of patients with new 
coronavirus pneumonia (COVID-19). We searched PubMed, Cochrane Library, Embase, and Web 
of Science for original articles from December 1, 2019 to December 19, 2020. Search criteria 
include free text search, explosive MESH/EMTREE terms, and all synonyms for SAA and 
COVID-19. There are no language restrictions on the searched documents. Statistical methods 
were performed using Stata 14.0 software, and RevMan 5.4 software provided by the Cochrane 
Collaboration for meta-analysis. The ten included studies in the literature were classified according 
to the severity of the novel coronavirus treatment guidelines, with mild/moderate categorized as 
non-severe and severe/critical as severe, and the data were meta-analyzed using multiple 
subgroup standard deviations combined. Severe and Non-severe were finally divided into two 
groups, and the combined data were meta-analyzed according to the standardized mean 
difference (SMD). The results of the meta-analysis given by random effects showed that SAA 
levels were significantly higher in Severe VS Non-severe (standardized mean difference [SMD] 
1.20 [95% CI 0.91-1.48]), which was statistically significant (p<0.001). SAA can be considered as 
a biomarker for predicting the severity and prognosis of COVID-19. SAA can be used for early 
warning of poor prognosis of COVID-19 and for monitoring the recovery process, which has 
important clinical value. 
Key words COVID-19; Serum amyloid A; Meta-analysis 
 
 
PU-0578  

脑卒中患者困难气道评估新进展 
 

李永凯、杨建中 
新疆医科大学第一附属医院 

 
目的   脑卒中是对人类生存威胁最大的三类疾病之一，也是一种常见的脑部疾病。目前是导致全球

第二大死亡的原因，也是导致长期身体功能残疾和机能障碍的主要原因。影响脑卒中的因素很多，

然而，脑卒中的预后与救治过程中气道管理策略的选择有着密切的关系。因此，回顾脑卒中患者困

难气道评估在该领域的循证医学证据与研究的进展，更好为脑卒中患者提供气道管理的依据，进一

步降低脑卒中的死亡率。 
方法   通过查阅最新文献，通过总结和阐述最新的适用于脑卒中患者气道评估方法。 
结果   1. 国内常规困难气道评估: 颈围、上下唇咬合试验、张口度、头颈活动度、Wilson 评分、

可视喉镜显露声门、内窥镜行气道检查、甲颏间距、胸颏间距、下颌骨长度、身高-甲颏间距比。 
2. 临床常用的多指标和多工具的综合评估: 改良 Mallampati 评分、Cormack-Lehane 分级、改良 
LEMON 法则、巴塞罗那评分、MACOCHA 评分、计算机辅助技术气道评估、Naguib 临床模型和 
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Arne 体系、EI-Ganzouri 指数、HEAVEN 标准。 
3. 超声用于气道评估: 头颈伸展位的舌颏间距、舌骨和甲状舌骨膜水平处的颈前软组织厚度、舌颏

距离比。 
4. 影像学气道评估: 颈部 X 线、CT、MRI 
结论   临床医师应结合患者和非患者因素综合判断，采取个体化气道管理，快速准确的判断困难气

道，通过有效的气道评估来提高脑卒中患者的气道管理，也能在后续改善治疗，提高患者治疗质量。

针对患者病情，应个体化选择气道评估方法，优化进一步治疗，让患者整体获益更大。 
关键字  
 
 
PU-0579  

超声引导下腋静脉穿刺置管术在危重患者中的应用研究 
 

胡双双、顾雪莲、陆伟华、吴凡、杨晶晶 
上海市第七人民医院 

 
目的   探讨临床危重症患者开展超声引导下腋静脉穿刺置管术的应用价值。 
方法   方法 遴选 2020 年 7 月~2020 年 7 月我院收治危重患者 120 例，参考“随机数字表法”，将研

究对象分为 2 组—对照组和观察组（均 n=60 例），观察组予以超声引导下腋静脉穿刺置管术，对照

组在解剖标记定位下开展深静脉置管。比较两组干预结果：导管留置时间、不良事件发生率。 
结果   结果 观察组较对照组穿刺用时更短，导管留置时间更长，且一次性穿刺成功率更高，导管

相关性血流感染更低（P＜0.05）；经统计较对照组，观察组患者不良事件发生率更低（P＜0.05）。 
结论   结论 对于临床危重患者实施超声引导下腋静脉穿刺置管术，不仅可避免不良事件的发生，

同时提高一次性穿刺成功率，具有显著的临床应用价值。 
关键字 超声引导；腋静脉穿刺置管术；危重患者；临床价值 
 
 
PU-0580  

一例重度呋喃丹中毒患者的抢救及护理 
 

杨伟 
连云港市第一人民医院 

 
目的   总结呋喃丹中毒患者的抢救及护理经验，以期为这类患者的临床抢救及护理提供参考方法。 
方法   以我院于 2017 年 02 月收治的一例重度呋喃丹中毒患者为例。 
结果   该患者经洗胃、维持有效氧合、解毒药物应用、血液灌流、心理护理等治疗与护理取得满意

效果。 
结论   急性重症呋喃丹中毒尽早洗胃及血液灌流，采取早期气道保护策略，根据病情合理使用阿托

品，禁用胆碱酯酶复能剂等综合治疗措施是抢救成功的关键。对于自服农药中毒患者应尤为关注其

心理问题，医务人员及家属的积极配合，使患者重塑健康心理。 
关键字 呋喃丹， 中毒 ，抢救 ， 护理 
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PU-0581  

优质护理在急诊护理中的应用研究 
 

杨伟 
连云港市第一人民医院 

 
目的   分析评级急诊护理中应用优质护理的效果。 
方法   2020 年 3 月-2021 年 3 月行本研究，抽选研究样本为本院收治 84 例急诊患者，依据随机抽

签方案划分为研究组、对照组，对照组患者行基础性急诊护理，研究组患者行优质护理，对比分析

两组相关指标。 
结果   对比两组护理差错率、护理投诉率及患者满意度，研究组更具优势（P＜0.05）；对比两组护

理质量评分，研究组更具优势（P＜0.05）。 
结论   急诊护理中应用优质护理可提高护理质量及患者满意度，降低差错及投诉率，值得全面推广。 
关键字 优质护理；急诊护理；效果 
 
 
PU-0582  

应用心肺复苏机救治院内心搏骤停患者专家共识 
 

冯丽、张梦霞、张玉侠、童朝阳 
复旦大学附属中山医院 

 
目的   形成应用心肺复苏机救治院内心搏骤停患者专家共识，以规范心肺复苏机临床应用的相关内

容。 
方法   系统检索国内外文献资料，评价并汇总相关领域证据，提取推荐意见，并结合专家临床经验，

形成共识初稿，通过 2 轮德尔菲专家函询及 1 次专家论证会议，对共识各项推荐意见进行修改、调

整、完善。 
结果   2 轮函询专家积极系数均为 100%，专家权威系数均为 0.89 ，第二轮指标变异系数均＜0.25，
2 轮函询肯德尔和谐系数分别为 0.293 和 0.366。最终对应用心肺复苏机救治院内心搏骤停患者临床

实践的 7 个方面、共 31 个条目达成共识。 
结论   该共识具有科学性、严谨性及实用性，可为心肺复苏机在临床实践中的规范应用提供指导依

据。 
关键字 心肺复苏机；院内心搏骤停；专家共识 
 
 
PU-0583  

脑出血昏迷患者的急诊护理体会 
 

杨伟 
连云港市第一人民医院 

 
目的   分析评价急诊护理应用于脑出血昏迷患者的临床效果。 
方法   2020 年 3 月-2021 年 3 月期间本院共收治 64 例脑出血昏迷患者，以此为样本行分组对照研

究，均分为研究组、对照组，对照组患者行脑出血昏迷基础护理，研究组患者行急救护理，对比分

析两组相关指标。 
结果   对比两组抢救时间、抢救成功率、护理满意度，研究组更具优势（P＜0.05）。 
结论   急诊护理应用于脑出血昏迷患者中效果显著，可在相关医疗机构中全面推广。 
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关键字 脑出血；昏迷；急诊护理 
 
PU-0584  

流程化镇痛护理流程在 ICU 术后镇痛中的应用及效果评价 
 

汤知燕 
南昌大学第一附属医院 

 
目的   目的 探讨以镇静目标为导向的流程化镇痛护理方案在 ICU 术后患者镇痛之中的应用效果。 
方法    将入住 ICU 的 156 例术后患者基于于入院先后顺序划分为对照组与干预组。对照组 80 例，

进行常规镇痛镇静管理；干预组 76 例，成立医护合作管理小组，实行流程化镇痛护理，采用疼痛评

估表评估患者干预前后的镇痛镇静状态，比较两组患者在干预前后的 ICU 住院天数，镇痛镇静不良

事件发生率以及医护人员针对患者镇痛镇静满意率。 
结果   干预组患者术后 ICU 住院天数以及镇痛镇静不良事件发生率明显低于对照组，镇痛镇静满

意度明显好于对照组，P＜0.05。 
结论   依托于镇静目标为导向的流程化镇痛护理方案能够有效的降低镇痛镇静不良事件发生概率，

降低患者 ICU 术后住院时间，提升医护人员针对镇静镇痛的满意率。 
关键字  
 
 
PU-0585  

Lenvatinib Combined with PD-1 Inhibitor for Advanced 
Hepatocarcinoma: A Meta-Analysis 

 
Wei Jiang1,2、Xiaoman Bi 1,2、Shaojiang Zheng 1,2 

1. Tumor Institute of the First Affiliated Hospital of Hainan Medical University, Haikou 570102, P.R. China; 
2. Key Laboratory of Emergency and Trauma of Ministry of Education, Research Unit of Island Emergency 

Medicine of Chinese Academy of Medical Sciences, Hainan Medical University, Haikou 571199, China. 
 
Objective  To evaluate the clinical efficacy and safety of lenvatinib combined with PD-1 inhibitor 
for advanced hepatocarcinoma, and to provide the reference for clinical practice and research. 
Methods   The following databases as the PubMed, The Cochrane Library, Embase, Web of 
Science and CBM, CNKI, VIP and WanFang Data were searched electronically. All randomized 
controlled trials (RCT) and single-arm trials on lenvatinib combined with PD-1 inhibitor for 
hepatocarcinoma were collected. The literature was screened according to inclusive criteria, data 
were extracted and the quality of included studies was assessed, and then meta-analysis was 
conducted using RevMan 5.4 and Stata15 software. 
Results  A total of 7 studies with 335 patients were included. Meta-analysis showed that 
compared with lenvatinib alone, lenvatinib combined with PD-1 inhibitor had a significant 
improvement in objective response rate (RR=1.87, 95%CI 0.75 to 4.66) and disease control rate 
(RR=1.26, 95%CI 0.98 to 1.61). In addition, the incidences of proteinuria and hypothyroidism were 
lower in lenvatinib combined with PD-1 inhibitor group than those in lenvatinib alone group 
(RR=0.92, 95%CI 0.34 to 2.49). 
Conclusion  Compared with lenvatinib alone, lenvatinib combined with PD-1 inhibitor can 
improve objective response rate and disease control rate, and tend to reduce the incidence rate of 
side effects. Taken together, lenvatinib combined with PD-1 inhibitor may be of great significance 
in the treatment of patients with advanced liver cancer. 
Key words Lenvatinib; PD-1; hepatocarcinoma; efficacy; safety; Meta-analysis 
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PU-0586  

成人社区获得性肺炎患者血清 
冷诱导 RNA 结合蛋白的表达及意义 

 
张蓉、方堃、张良 

徐州市第一人民医院 
 
目的   通过检测成人社区获得性肺炎（CAP）患者血清冷诱导 RNA 结合蛋白（CIRP）水平，探讨

其临床意义。 
方法   选取 2020 年 01 月至 2021 年 06 月徐州市第一人民医院急诊医学科（病房、EICU）、ICU
收治的肺炎患者 82 例为研究对象，根据 2016 年中国成人 CAP 诊断和治疗指南评估患者肺炎严重

程度进行分组（CAP 患者 40 例，重症 CAP 患者 42 例）。检测研究对象血清中 CIRP 水平及 C-反
应蛋白、降钙素原、胱抑素 C、乳酸脱氢酶、D-二聚体等的表达，收集患者 CURB-65 评分、肺炎

严重指数（PSI）评分。采用单因素和多因素回归分析各临床参数对预后的影响。 
结果   重症 CAP 者血清 CIRP 水平为 3.6（1.6，24.90）μg/L，高于 CAP 者［1.4（1.2，20.08）
μg/L］（P 值<0.001）；CIRP 与肺炎严重指数（PSI）评分（r=0.432，P<0.001）、CURB-65 评分（r=0.461，
P< 0.001）呈显著正相关。多因素 Logistic 回归分析显示，PSI 评分（HR=1.041，95%CI 1.010-1.071，
P=0.005）、CIRP 水平（HR=1.019，95%CI 1.008~1.075，P=0.030）是影响 CAP 患者死亡的独

立危险因素。 
结论   血清 CIRP 与社区获得性肺炎患者病情严重程度及预后密切相关，可能是影响患者预后的独

立危险因素之一。 
关键字 冷诱导 RNA 结合蛋白(CIRP); 社区获得性肺炎；相关性；预后  
 
PU-0587  

有创机械通气的实施在新冠肺炎应用的护理体会 
 

吴亭亭 
新疆医科大学第一附属医院 

 
目的   对新型冠状病毒肺炎病人特有的身心临床问题结合实验室检查、胸部 ＣＴ采取全程、连续、

全方位的整体护理，在最大程度的降低疾病传播风险的同时，给予心理辅导增强病人的归属感，对

疾病的治愈、康复起到重要的促进作用。 
方法   选择 2019 年 2 月至 2019 年 3 月期间就诊的 124 例确诊新型冠状病毒肺炎病作为本次研究

对象，依据本研究纳入标准及排除标准分为实验组和对照组，每组 62 例，对照组患者给予常规系统

治疗，实验组患者在系统治疗基础上给予使用双加热导丝的加热湿化器及具有伺服加热功能的呼吸

机回路、VTE 预防措施、心理辅导。 
结果   通过对照组和实验组资料收集发现，在护理人员密切观察、精心护理和治疗中给患者带来安

全感、信任感；给予病人生活上的照顾、心理上的安抚，实验组患者愈后及心理评分均显著较对照

组提高（P＜0.05）。 
结论   通过全程、连续、全方位护理模式，在护理人员密切观察、精心护理和治疗中给患者带来安

全感、信任感；给予病人生活上的照顾、心理上的安抚，增强病人的归属感，对疾病的治愈、康复

起到重要的促进作用。对于提高新型冠状病毒肺炎患者的生活质量及社会归属感也具有明显效果，

疗效显著，值得临床推广应用。 
关键字  
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PU-0588  

铁死亡在 TBI 神经元死亡中的作用研究 
 

杨莉、吴海鹰、钱传云 
昆明医科大学第一附属医院 

 
目的   探索铁死亡在创伤性脑损伤（traumatic brain injury，TBI）中的潜在应用价值。 
方法   将 SD 大鼠随机分为 Control 组和 TBI 组，采用普鲁士蓝染色评价 TBI 大鼠脑组织中铁沉积

的情况；转录组测序分析 TBI 大鼠脑组织差异表达基因（differentially express genes，DEGs），并

与公共数据集 GSE111452 比对，鉴定 TBI 大鼠脑组织共有的 DEGs；进一步将共有的 DEGs 与铁

死亡数据库取交集，鉴定出 TBI 大鼠脑组织与铁死亡相关的 DEGs；PCR 验证 TBI 大鼠脑组织与铁

死亡相关的 DEGs 的 mRNA 表达水平。 
结果   与 Control 组相比，TBI 组大鼠脑组织出现明显的铁沉积现象；TBI 大鼠脑组织 mRNA 表达

谱发生显著变化，共有 2786 个差异表达基因，与 GSE111452 数据集取交集发现，TBI 组共有 241
个共有差异表达基因；共有差异表达基因与铁死亡相关基因取交集，发现 4 个差异表达基因与铁死

亡有密切关系；PCR 结果显示，SLC7A5、RB1、FANCD2 和 PEBP1 的 mRNA 表达与测序结果一

致。 
结论   TBI 大鼠脑组织发生了铁死亡，铁死亡的发生可能与 SLC7A5、RB1、FANCD2 和 PEBP1
在 TBI 大鼠脑组织的差异表达有关。 
关键字  
 
 
PU-0589  

PRS 的治疗策略 
 

李征 
吉林大学第一医院 

 
目的   综述目前临床常用的 PRS 治疗策略 
方法   复苏后综合征（PRS）是指心搏骤停复苏成功后出现的严重的全身系统性缺血后多器官功能

障碍或衰竭，又称为复苏后多器官功能障碍综合征（PR-MODS），是复苏患者 ROSC 后主要的死亡

原因。发病机制：1、缺血、缺氧/再灌注损伤、2、炎性反应、3、细胞凋亡。 
结果   治疗策略：（一）积极寻找心搏骤停原因，加强对原发病的治疗（二）加强对重要器官系统

的监测和处理：1.循环系统：改善微循环（他汀类、西地那非、）、Mit 保护性治疗及抑制钙超载（NHE-1
抑制剂、左卡尼汀）、改善心肌功能（多巴酚丁胺、去甲肾上腺素、左西孟坦、外科治疗）；2.呼吸

系统：纠正低氧血症和 CO2 潴留（机械通气）；3.及时发现并处理复苏后并发症；3.神经系统：亚

低温保护脑组织（TTM 管理）、合理选择降温方式及预防和治疗亚低温治疗不良反应、提高脑灌注

压、抗癫痫药、PAR-1 阻断剂、神经保护药物、高压氧治疗；4.泌尿系统：精确计算出量，必要时

给予连续性血液净化治疗；5.消化系统：尽早应用胃肠道营养、保护胃粘膜、抑制炎性反应（乌司

他丁）（三）：合理应用中医中药：大黄、丹参、参附注射液等发挥多器官保护作用。 
 结论 临床上 PRS 的治疗强调机体各重要脏器的整体性、综合性治疗，维持内环境稳定为导向性的

综合治疗措施。 
关键字 PRS 治疗 
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PU-0590  

基于风险评估的预见性护理干预 
应用于危险性消化道大出血病人的效果研究 

 
熊文燕、初喆、范红权 
吉林大学第一医院 

 
目的   探讨应用风险评估的预见性护理干预对危险性消化道大出血患者进行急诊的紧急救治和处

置，达到优化抢救流程、缩短救治时间、提高抢救成功率的目的 
方法   （1）完善预检分诊救治 ：启动“预检分诊/ 抢救室 / 内镜 / 手术 / 介入科”护理快速通道

及“急诊科 /消化科科/ 内镜 / 手术 / 介入科”医师快速通道，制定快速救治通道流程图，同时采取“同
步救治”策略，打破各科室各自为阵的诊疗形式，转变为多学科专家团队救治模式，内镜中心、介入

科、手术室等多科联动。（2）根据风险评估实施预见性护理干预：针对危险性消化道大出血患者，

应用 Blatchford 评分与医生共同进行风险评估，对 Blatchford 评分≥6 分的患者，启动套餐式服务，

迅速建立两条静脉通路，快速采集血标本，进行输血前的各项准备；将有肝硬化食管胃底静脉曲张

或者凝血功能异常，国际标准化比值 > 1.5 视为独立的死亡危险因素，床旁准备三腔两囊管及冰盐

水、肾上腺素、血管升压素等抢救物品及药品，负压吸引处于随时备用状态，实施预见性地护理；

（3）临床症状及体征的预计性评估及护理：将大量呕血与黑便（恶心、腹胀、肠鸣音亢进）、失血

性周围循环衰竭症状（头晕、心悸、出汗、乏力、口干晕厥、肢体冷感、皮肤苍白、血压下降）等

列为针对性地观察指标，每小时进行评估，出现上述症状者，立即通知医生，警惕潜在的大出血可

能，以及早进行止血等对症处理 
结果   危险性上消化道出血紧急处置时间由 11.01±1.07min 缩短至 6.24±0.52min（（P=0.001），
总救治时间由 9.88±0.98h 降低至 5.71±0.48 h，（P=0.0027）。 
结论   基于风险评估的预见性护理干预有效地识别了危重患者，及早发现大出血的早期征兆并给予

积极有效的干预措施，极大地缩短了临床反应时间和处置时间，减少了病情延误的可能，进而提高

了抢救的成功率。 
关键字  
 
 
PU-0591  

呼吸性碱中毒的治疗策略 
 

李征 
吉林大学第一医院 

 
目的   综述目前呼吸性碱中毒的临场治疗策略 
方法   定义：由于肺过度通气使血浆中 H2CO3 浓度降低或 PaCO2 原发性减少而导致 PH 升高（＞

7.45）。常导致过度通气综合征（HVS）。过度通气（大口呼气）时，人体排出大量 CO2，使平衡左

移，H2CO3 浓度降低或 PaCO2 原发性减少，H+ 浓度降低，PH 升高（＞7.45），导致呼吸性碱中

毒。 
结果   治疗策略：1.积极治疗原发病，在治疗原发病的过程中能逐渐恢复。2.短暂强迫吸气法，给

予吸入含 5%CO2 的氧气。3.胸、腹部手术后咳痰时，因怕痛不敢深吸气，致使呼气长于吸气，从

而发生呼吸性碱中毒时，亦可采用纸袋再呼吸法，或暂时强迫闭气法可将呼吸导入正常。4.持续时

间较长的患者，试用 β 肾上腺素能受体阻断剂。5.对癔症及神经质病人或精神紧张易激动者，给予

心理疏导且可用较大的纸袋，罩于口、鼻上，进行再呼吸，以增加动脉血 PaCO2，刺激呼吸中枢，

导入正常呼吸。7.手足搐搦者可静脉适量补给钙剂,缓注 10%葡萄糖酸钙。低钾血症患者，给予静脉

或口服补钾。8.中医疗法：针刺合谷、足三里、内关、人中等穴，强刺激减轻呼吸深快的程度。9.
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严密监测血 PH 和 PaCO2 。 
 结论 临床治疗中视患者具体病因，给予相应治疗措施。 
关键字 呼吸性碱中毒 治疗 
 
 
PU-0592  

浅谈急诊人文关怀护理 
 

崔路鹏 
吉林大学第一医院 

 
目的   随着医疗事业不断改革与发展，人文关怀理念已经融入到了护理工作中，由于急诊科患者病

种较多、病情复杂且随时会发生变化、护理人员工作量大，护士需要长时间保持谨慎，来应对高强

度的工作，容易导致护士心理压力增大，影响后续护理服务展开。为此，医院应制定相应对策以优

化急诊护理服务质量。 
方法   选择最近 3 年内相关文章进行研究总结 
结果   提高急诊科人文关怀护理方法 
1.深化人文意识，加强人文素养 
2.注意仪容仪表，文明礼貌用语 
3.优化教学手段，加强专业能力 
4.关注护士心理，增强职业认同 
结论   在急诊科深入开展人文关怀护理，制定相关措施，给予患者家一般的感觉，增强就诊体验，

对推动医院优质护理服务有重要作用，提高患者满意度。 
关键字 急诊  人文关怀  护理 
 
PU-0593  

急诊创伤复苏液体的选择 
 

冀兵 
山西医科大学第一医院 

 
目的   休克是一个极具挑战性的话题，也是创伤后最直接的死因之一，尽管现代科技和急诊医学都

取得很大进步，但创伤的威胁依然有增无减。 
方法   除了创伤失血以外，还有感染性休克、心源性休克、过敏性休克、神经源性休克等类型，都

是需要急诊给予复苏处理的急危重症状态，而液体复苏的策略和复苏液体类型的选择至关重要。 
结果   临床上需要面对各种类型的休克急症，本文重点讨论创伤失血性休克的液体复苏选择，如何

恰当而及时地补充有效血容量和组织氧供，又要减少对机体内环境、凝血功能方面的不利影响，为

进一步救治和脏器功能保护打好基础，需要面对许多的争议和努力，如各种羟乙基淀粉注射液有害

还是有利还需要更多的高质量研究证实。 
结论   当液体复苏获取血液制品困难时，应优先选择平衡盐溶液；选择高渗溶液时要合理用量，禁

止大量输入；要坚持限制性液体复苏，允许性低血压可防止体温过低、凝血障碍、酸中毒的发生〔4〕。
延迟复苏、容许性低压复苏、等渗液输注、高渗胶体液选择等等细节，都要求我们根据病情变化和

实际条件慎重斟酌，以期事半功倍，力求完美。 
关键字 创伤  休克  液体复苏 
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PU-0594  

一例肺动脉栓塞行导管溶栓术后心脏停搏患者的护理 
 

杜娟娟 
连云港市第一人民医院 

 
目的   总结 1 例肺栓患者行溶栓+下腔静脉滤器置入术后心脏停搏的护理体会。护理要点包括:维持

血流动力学稳定、溶栓护理、出血观察、病情观察、呼吸道管理。 
方法   急诊行“肺动脉血栓溶解剂灌注+下腔静脉滤器植入”术，术后转入我科。至病房后再次出现

心跳停止，ABp、SPO2 测不出，立即心肺复苏，气管插管接呼吸机辅助呼吸，盐酸肾上腺素静推，

复苏七分钟后患者恢复自主心率。血压低，予去甲肾上腺素、多巴酚丁胺维持心率、血压；尿激酶

2.4u/h 静脉泵入局部溶栓治疗；冰毯冰帽持续亚低温治疗； 患者躁动，予力月西、布托啡诺镇静镇

痛治疗。8 月 20 日停用尿激酶、冰毯冰帽，8 月 23 日停用去甲肾上腺素，脱呼吸机 5 小时，8 月

24 日患者神志转清，脱机 3 小时，8 月 25 日拔除气管插管，予面罩吸氧 5 升/分。 
结果   经过精心治疗和护理后，神志清楚，病情好转，转出我科。 
结论   肺动脉栓塞属于临床常见疾病，发病时多表现为晕厥、胸痛、呼吸困难等，严重病情患者可

出现生命危险。而下肢深静脉血栓是导致肺栓塞的最主要原因，同时约 90%左右的肺动脉栓子来源

于 DVT，行下腔静脉滤器植入术，可预防下肢深静脉血栓再次上行引起肺栓塞加重危及生命。本例

患者肺动脉栓塞后行“肺动脉血栓溶解剂灌注+下腔静脉滤器植入”术， 治疗效果明显。护理成功的关

键在于 
护士对疾病具有充分认识，认真做好置管溶栓后的各项护理，密切观察出血情况，严格检测凝血变

化，知道抗凝药物应用，及时发现并处理并发症；充分的护理沟，有效的护理指导和健康宣教[5]。
这些经验可以为以后患者治疗提供更好的服务。 
关键字 肺动脉血栓  导管溶栓  心脏停搏  
 
 
PU-0595  

颅面血管瘤综合征合并严重脑挫裂伤一例报道 
 

冀兵 
山西医科大学第一医院 

 
目的   临床上将 SWS 分 为 3 型，I 型颜面部和软脑膜均有血管瘤；Ⅱ型仅有颜面部血管瘤，没有

颅内病变；Ⅲ型仅有软脑膜血管瘤，无颜面部血管瘤。我科最近收治一例合并大范围颅骨破坏的 I
型病例，因外伤导致脑内血肿和偏瘫，则更为罕见，报道如下。 
方法   入院后常规止血、脑保护、对症治疗。CTA 提示挫伤病灶无明显异常血管，脑血管造影（DSA）
提示右侧额部、顶部头皮及顶部脑膜有异常供血，挫伤病灶处无异常血管改变。于 2021 年 8 月 25
日在全麻下行右顶开颅探查，挫伤病灶及脑内血肿清除术，颅骨成形术。术中见从右颞延续到右顶

部头皮血管瘤迂曲扩张伴有血栓形成，颅骨缺损区达矢状线，骨折线由右颞到对侧顶部，跨越缺损

区。硬脑膜部分缺损，未见脑膜、脑内异常血管改变。局部可见挫伤脑组织、硬膜下血肿，探查并

清除脑内血肿约 10ml。术后继续止血及脱水、脑保护治疗。 
结果   术后当晚自感上、下肢肌力有恢复，26 日晨查体，患者左下肢肌力三级，左手指较前灵活，

上臂各肌无自主动作。复查 CT 示挫伤及血肿清除满意，未见颅内再出血。术后 8 日拆线出院时，

左下肢肌力 4 级，左手指肌力 5 级，上臂肌力 3 级。继续康复治疗。 
结论   成人后如无明显的癫痫发作进展和智力发育障碍，多数预后不差。此病例尽管经过脑挫裂伤

导致偏瘫和开颅手术的挑战，总体预后还是很满意的。 
关键字 颅面血管瘤综合征  脑挫裂伤  偏瘫 
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PU-0596  

急诊临床教学模式改革的研究与探索 
 

姚成洲 
南京鼓楼医院集团宿迁市人民医院有限公司 

 
目的    针对急诊临床教学模式实施有效的改革提升教学质量，在提升急重症医学人才专业水平的

同时提高我国医疗水平。 
方法    在本院急诊科随机性抽取出实习生 100 例作为本次研究的对象，为满足研究要求均分 100
例实习生为两组并设定为对照组与观察组各为 50 例，培训措施给予对照组常规培训模式、给予观察

组实践授课的培训模式，培训 6 周后对比两组实习生考核分数及实习生对教学模式的满意度。 
结果    观察组实习生的考核分数与对教学模式的满意度要显示优于对照组实习生（P＜0.05）。 
结论    在急诊科开展临床教学时可实施实践授课模式提升实习生的专业水平及实践能力。 
关键字 急诊科；临床教学模式；教学改革 
 
 
PU-0597  

早期经皮穿刺置管引流在急性胰腺炎治疗中的应用 
 

曹婷 1、胡毅 1、刘长青 2 
1. 新疆医科大学第五附属医院 
2. 新疆建设兵团第六师医院 

 
目的   探讨早期经皮穿刺置管引流在急性胰腺炎急性液体积聚治疗的应用价值。 
方法   回顾性分析 2018 年 1 月至 2020 年 1 月 76 例重症急性胰腺炎患者的临床资料，所有患

者均有急性液体积聚，40 例行经皮穿刺置管引流治疗（治疗组），36 例仅行保守治疗未穿刺引流（对

照组）。 
结果   治疗组与对照组病死率比较，差异无统计学意义。治疗组与对照组比较，胰腺假性囊肿的发

生率低，住院时间短，中转手术率低。 
结论   早期经皮穿刺置管引流治疗急性胰腺炎可降低并发症，微创、方便，病人痛苦少，在治疗重

症急性胰腺炎急性液体积聚有一定的治疗价值。 
关键字  
 
 
PU-0598  

优化急诊护理流程对急诊胸痛患者抢救的疗效评价 
 

卞瑾、于杰 
连云港市第一人民医院 

 
目的   研究急诊胸痛患者抢救优化急诊护理流程的实际效果。 
方法   168 例入组对象均筛选自本院 2019 年 1 月-2020 年 12 月期间急诊救治的胸痛患者，按照护

理模式分两组，对照组（n=84）为常规急救护理，观察组（n=84）采取优化急诊护理流程，分析不

同方案效果。 
结果   观察组发生不良事件的情况少于对照组，有统计学意义（P<0.05）。 
结论   优化急诊护理流程在急诊胸痛患者的抢救中，发挥的价值比较高，提升急救安全度，要重视。 
关键字 胸痛；抢救；优化流程 
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PU-0599  

miR-210、miR-208a 对 AMI 患者急救应用冻干重组人脑利钠肽

救治的疗效预测作用观察 
 

马宁、王丹、赵建奇 
徐州矿务集团总医院 

 
目的   观察微小 RNA-210（Small RNA-210，miR-210）、微小 RNA-208a（Small RNA-208a，
miR-208a）对急性心肌梗死（Acute myocardial infarction，AMI）患者急救应用冻干重组人脑利钠

肽救治的疗效预测作用。 
方法   选取 2019 年 6 月-2020 年 6 月我院急诊收治的 AMI 患者 95 例作为 AMI 组，同期选取于我

院行健康体检的无心血管疾病的健康志愿者 80 例作为健康组。检测 miR-210、miR-208a 表达量，

分析对 AMI 患者急救应用冻干重组人脑利钠肽救治的疗效预测作用。 
结果   与健康组相比，AMI 组 miR-210、miR-208a 表达量较高（P＜0.05）；随着 AMI 组患者疾病

程度的加重 miR-210、miR-208a 表达量逐渐升高（P＜0.05）。与显效相比，有效、无效 AMI 患者

miR-210、miR-208a 表达量升高（P＜0.05）；与有效相比，无效 AMI 患者 miR-210、miR-208a 表

达量升高（P＜0.05）。多因素 Logistic 回归分析显示，miR-210、miR-208a 为影响 AMI 发生、临床

疗效的因素（P＜0.05）。Pearson 相关性分析显示，miR-210 与 miR-208a 之间正相关（r=0.397，
P=0.001）。ROC 曲线显示，miR-210、miR-208a 两项联合对 AMI 组患者急救应用冻干重组人脑利

钠肽救治的疗效预测价值较高，可用于临床急救疗效的预测（P＜0.05）。 
结论   miR-210、miR-208a 在 AMI 中表达升高，且与患者急救应用冻干重组人脑利钠肽救治的疗

效相关，可用于临床急救疗效的预测。 
关键字 微小 RNA-210；微小 RNA-208a；急性心肌梗死；急救；冻干重组人脑利钠肽；预测价值 
 
 
PU-0600  

脓毒症中同型半胱氨酸转硫代谢障碍的机制研究 
 

黄贺 1、柏振江 2、朱峰 1 
1. 徐州市儿童医院 

2. 苏州大学附属儿童医院 
 
目的   了解脓毒症患儿血同型半胱氨酸水平升高的可能机制 
方法   分析 2019 年 1 月-2019 年 12 月徐州医科大学附属徐州市儿童医院 PICU 收治的 51 例脓毒

症患儿（脓毒症组）的临床资料，并与同期住院的 50 例感染非脓毒症患儿（普通感染组）及 50 例

名健康体检儿童（健康对照组）的血浆 Hcy 水平进行分析比较；通过 LPS 诱导脓毒症小鼠模型检测

Hcy 代谢下游关键限速酶分析 Hcy 代谢障碍的可能机制 
结果   脓毒症组血浆 Hcy 平均水平为 12.62±5.46umol/L，显著高于普通感染组的 9.42±2.28umol/L
和健康对照组的 8.14±1.60umol/L（P＜0.05）；脓毒症组中 12 例发生急性肾损伤（AKI）患儿血浆

Hcy 水平为 16.48±5.87umol/L，显著高于 39 例未发生 AKI 的 11.62±4.74umol/L（P＜0.05），脓毒

症组中 6 例发生急性肝衰竭的血浆 Hcy 水平为 18.35±7.10umol/L，显著高于 45 例未发生急性肝衰

竭的 11.84±4.78umol/L（P＜0.05）；脓毒症小鼠血清 Hcy 水平显著升高（P＜0.01）；脓毒症小鼠

肝脏及肾脏组织中 Hcy 转录关键限速酶 CBS 和 CSE 的转录及蛋白表达水平均显著下调（P＜0.05） 
结论   脓毒症患儿的血同型半胱氨酸水平升高，在发生急性肾损伤和肝衰竭患儿中升高更加明显；

脓毒症时通过抑制同型半胱氨酸转硫代谢的关键酶 CBS 及 CSE 表达导致同型半胱氨酸转硫代谢发
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生障碍，从而引起血同型半胱氨酸水平升高 
关键字 脓毒症；同型半胱氨酸；CBS；CSE 
 
 
PU-0601  

响水“3.21”特大爆炸事件我院急诊护理应对及思考 
 

于杰、杨丽萍 
连云港市第一人民医院 

 
目的   探讨响水 3.21 特大爆炸事故后，短期内批量伤员急诊救治的应急组织和应对策略，进一步

优化短期内大量伤员涌入的急救流程，提高急救水平。 
方法   事故发生后 18 小时收治伤员 46 人，通过检伤分类，分为轻、重、危重三级，自预检分诊

开始，对所有伤员分类，分别采取急诊处置、留观、收入专科病区、入 ICU。科室启动应急预案，

分成突发事件急救组，转运组、病区救治组，后勤保障组，病员服务组，信息统计组、机动组等，

对 46 例伤员进行及时有效处置。 
结果   46 名伤员全部得到及时有效救治，其中危重 2 人，多发伤 12 人，轻伤 32 人；入院治疗 18
人，留观 12 人，16 人急诊治疗后离院；后续所有伤员均病情好转或治愈后离院，整个护理救治实

施过程满意。 
结论   按照应急预案，全科护理人员及时响应，分类救治，有效配合医院调配医疗资源，协调组织

好各小组应急救治工作，能够提高批量伤员救治效果和满意度。 
关键字 特大事故；护理应急；批量伤员 
 
PU-0602  

腹腔镜诊治腹部创伤的临床应用 
 

胡毅 
新疆医科大学第五附属医院 

 
目的   探讨腹腔镜在创伤性急腹症诊断和治疗中的临床应用价值。 
方法   回顾性分析我科 2014 年 1 月至 2020 年 12 月 136 例创伤性急腹症患者行腹腔镜探查及治

疗的临床资料。 
结果   136 例患者经腹腔镜检查均获得明确诊断，行腹腔镜手术治疗 97 例，中转开腹 19 例，经明

确诊断后无需特殊处理 20 例，全部患者治愈，术后平均住院 6.5d。 
结论   腹腔镜技术在创伤性急腹症中的应用具有独特优势既可以明确诊断又可同时进行治疗。治疗

效果可靠，并发症少，创伤小，患者恢复快，住院时间短等优点。 
关键字 腹腔镜；急诊处理；腹部创伤 
 
 
PU-0603  

人脑脊液诱导大鼠骨髓间充质干细胞定向分化为神经样细胞研究 
 

陈娟 
徐州市第一人民医院 

 
目的   探索大鼠骨髓间充质干细胞诱导分化为神经样细胞的新方法，为进一步动物实验研究提供获

得移植细胞新方法。 
方法   采用健康人脑脊液体外诱导大鼠骨髓间充质干细胞分化为神经样细胞。通过形态学、 免疫
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荧光组化法和 Westernblot 法 对诱 导后 的细胞进行鉴定 。 
结果   运用全骨髓贴 壁接种法 分离培养 的骨髓 间 充质干细胞生长旺盛、纯度高、细胞长势良

好。健康人脑脊液诱导 3 天后可向神经样细胞分化，可表达神经细胞 标志物巢蛋白(NSE)、胶质纤

维酸性蛋白(GFAP)，细胞长势良好。 
结论   健康人脑脊液可在体外定向诱导大 鼠 骨髓间充质干细胞分化为神经样细胞 。  
关键字 脑脊液；骨髓间充质干细胞 ；神经样细胞；诱导分化 
 
PU-0604  

Adverse Reaction After Receipt of the First Dose of 
CoronaVac COVID-19 Vaccine 

 
Junfei Zhang、Li-Shan Yang 

General Hospital of Ningxia Medical University 
 
Objective  Although the CoronaVac COVID-19 vaccine has been approved for population 
vaccination, people’s hesitation about its effectiveness and safety hinders its mass population 
vaccination. Therefore, we evaluated the vaccine safety of the first dose of CoronaVac COVID-19 
vaccine in large populations in this region, and analyzed the possible external factors of adverse 
reactions. 
Methods  From April 29, 2021 to May 22, 2021, a total of 27,200 cases of inoculation of the first 
dose of CoronaVac COVID-19 vaccine were completed. A simple questionnaire survey was 
conducted for patients with adverse reactions after vaccination to understand the symptoms and 
possible factors of adverse reactions. The adverse reaction symptoms were further divided into 
dizziness group (n=46) and non-dizziness group (n=47). In the multivariable regression model, a 
value of p<0.05 was set, and adjusted OR (AOR) with 95% CI was used to identify factors 
associated with dizziness symptoms. 
Results  The adverse reaction rate after the first dose of CoronaVac COVID-19 vaccine was 
0.34% (93/27200). Among them, 75 cases (80.65%) of female had adverse reactions, and 13 
cases (19.35%) of male had adverse reactions. The age of adverse reactions is mainly 
concentrated between 18 and 30 years old, accounting for 67.74%. The main adverse reactions of 
patients were systemic adverse reactions (88, 94.62%), and only 5 patients showed local adverse 
reactions. The most common adverse reaction is dizziness, accounting for 0.17% (46/27200) of 
the total number of vaccinations and 49.46% (46/93) of the number of adverse reactions. Other 
symptoms of adverse reactions include fatigue, fever, myalgia, and nausea, etc. All the reported 
adverse events were mild in severity and were effectively alleviated after symptomatic treatment. 
In addition, there were 12 males and 34 females in the dizziness group, while there were 6 males 
and 41 females in the non-dizziness group. There were 25 cases of poor sleep quality in the 
dizziness group, accounting for 78.125% of the total, and only 7 cases in the non-dizziness group. 
Multivariate logistic regression analysis showed that gender (AOR: 0.135; 95% CI: 0.030 to 0.614; 
P <0.05) and sleep quality (AOR: 7.810; 95% CI: 2.499 to 24.409; P <0.05) were related factors for 
dizziness after vaccination. 
Conclusion  The CoronaVac COVID-19 vaccine showed good safety and mild symptoms of 
adverse reactions in large-scale population vaccination. Adequate sleep before vaccination may 
be effective in reducing the occurrence of adverse reactions. 
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PU-0605  

一体化创伤急救模式在外科严重急救的应用效果 
 

郭文峰、张延双 
徐州仁慈医院 

 
目的    本文主要对外科严重创伤患者经急救管理期间采用一体化创伤急救模式取得的效果进行总

结、分析。 
方法    选择范围主要从 2020 年 5 月-2021 年 5 月收治的外科严重创伤（例数=90 例）患者，不同

时间段进行管理分为 2 组，对照组在此研究进行常规急救模式，观察组在此研究采用一体化创伤急

救模式，经不同干预后对 2 组疗效展开比对。本文主要对外科严重创伤患者经急救管理期间采用一

体化创伤急救模式取得的效果进行总结、分析。方法：选择范围主要从 2020 年 5 月-2021 年 5 月收

治的外科严重创伤（例数=90 例）患者，不同时间段进行管理分为 2 组，对照组在此研究进行常规

急救模式，观察组在此研究采用一体化创伤急救模式，经不同干预后对 2 组疗效展开比对。结果：2
组在确诊时间、抢救时间、急诊至手术时间、住院时长以及抢救成功率析中，观察组、对照组数据

有差异，2 组存有统计学意义（P 值范围<0.05）。结论：外科严重创伤患者在进行急救管理期间采

用一体化创伤急救模式展开的干预可缩短患者抢救时间和确诊时间，减少其住院时长，保障患者抢

救成功率进一步提升，可推广。 
结果    2 组在确诊时间、抢救时间、急诊至手术时间、住院时长以及抢救成功率析中，观察组、对

照组数据有差异，2 组存有统计学意义（P 值范围<0.05）。 
结论    外科严重创伤患者在进行急救管理期间采用一体化创伤急救模式展开的干预可缩短患者抢

救时间和确诊时间，减少其住院时长，保障患者抢救成功率进一步提升，可推广。 
关键字  
 
 
PU-0606  

慢病毒介导的 GFP 转染对大鼠骨髓间充质干细胞增殖、 
细胞表型及脑脊液诱导后分化能力的影响 

 
陈娟 

徐州市第一人民医院 
 
目的   研究慢病毒（Lentivirus）介导的绿色荧光蛋白（Lentivirus-GFP）转染大鼠骨髓间充质干细

胞（BMSCs）的可行性及稳定性，以及对人脑脊液诱导转染后 BMSCs（BMSCs-GFP）成神经分

化能力的影响。 
方法   全骨髓贴壁法培养 BMSCs，Lentivirus-GFP 以 5、10、30、50 的感染复数（MOI）转染

BMSCs，96h 后倒置显微镜下观察 GFP 转染效率和表达情况，筛选最适 MOI；流式细胞术检测细

胞表型；CCK8 法检测细胞活力。人脑脊液诱导 BMSCs-GFP 向神经细胞分化，蛋白印迹法检测神

经细胞表面标记物 MAP-2 和 Nestin 表达。 
结果   全骨髓贴壁法分离培养的 BMSCs 生长旺盛。MOI 值为 5、10、30、50 的转染效率分别为

56.2%、87.3%、94.7%和 95.1%，当 MOI 为 30 时，Lentivirus-GFP 转染 BMSCs 效率较高，且对

BMSCs 生长状态无显著性影响。BMSCs-GFP 表达 CD29、CD90，较少表达 CD45、CD54，符合

干细胞特性。BMSCs-GFP 增殖活性与未转染 GFP 基因的 BMSCs 相比，差异无统计学意义

（P>0.05）。人脑脊液诱导 BMSCs-GFP 成神经细胞分化后表达神经元标记物 MAP-2 和 Nestin。 
结论   Lentivirus-GFP 能高效稳定转染大鼠 BMSCs（最适 MOI 值为 30），同时不影响其生物学特

性，人脑脊液能诱导 BMSCs-GFP 成神经细胞分化。 
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关键字 骨髓间充质干细胞；慢病毒；绿色荧光蛋白；脑脊液 
 
 
PU-0607  

敌草快中毒的诊疗现状 
 

高好好 
西安大兴医院 

 
目的   进一步提高对敌草快中毒的认识 
方法   综述 
结果   敌草快中毒的病因和机制，器官损伤病理，临床表现，实验室检查，治疗等内容 
结论   急救医师需提高对敌草快中毒尤其是混合百草枯中毒的认识，尽快建立敌草快及百草枯实验

室快速检测标准并推广，以便早期甄别混合中毒，提高诊疗效率，进一步推动急诊中毒急救的进步 
关键字 敌草快；中毒机制；器官损伤病理 
 
 
PU-0608  

Clinical Characteristics of 714 Mild to Moderate Patients 
with 2019 Novel Coronavirus Pneumonia in Makeshift 

(Fangcang) Hospital 
 

Junfei Zhang、Li-Shan yang 
General Hospital of Ningxia Medical University 

 
Background  At present, information regarding the epidemiology and clinical features of mild 
and asymptomatic patients caused by COVID-19 in Fangcang Hospital is scarce. 
Methods We reviewed 714 patients who were hospitalized in Dongxihu FangCang Hospital 
between February 7 to March 8, 2020. All patients were divided into two groups according to 
prognosis: discharge group and hospitalization group. Compare the clinical characteristics of the 
two groups of patients. 
Results  There were 319 men patients (44.7%) and 395 women patients (55.3%) ranging from 17 
to 78 years old, of which 107 (14.99%) patients had chronic disease. Meanwhile, patients had 
clinical manifestations of fever (81.1%), cough (23%), dyspnoea (21.4%), sore throat (21.4%), 
myalgia (16.7%), chills (9.4%), runny nose (9%), nasal congestion (8.8%), expectoration (6.4%), 
headache (5.7%), vomit (6.4%) and diarrhea (9.8%). However, 36 patients were asymptomatic 
from exposure to admission. The basic diseases (hypertension, diabetes and others) are risk 
factors of COVID-19. Compared with the discharge group, the clinical symptoms of the 
hospitalized group were mainly fever (85.4%). We also found no patient showed a positive 
RT-PCR result 2 weeks after discharge. Only a small proportion of discharged patients developed 
clinical symptoms of fever, cough, chest tightness, muscle ache, fatigue, diarrhea, sore throat and 
nausea. 
Conclusions  It is easier to cure young women without underlying diseases. Increasing the 
number of nucleic acid tests and chest CT examinations can effectively reduce the risk of 
COVID-19 patients being discharged with positive nucleic acids. 
 Key words  
 
 

379 

 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                       论文汇编 

 

PU-0609  

探讨多发伤患者早期就诊中 
初始凝血指标与病情严重程度的相关性 

 
张俊飞、杨立山 

宁夏医科大学总医院 
 
目的   探讨初始凝血指标与多发伤患者病情严重程度的相关性。 
方法   选取 2017 年 8 月-2018 年 2 月宁夏医科大学总医院急诊科收治多发伤患者 183 例。按 ISS
评分分为轻伤组 69 例（ISS≤16 分）与重伤组 114 例（ISS>16 分）,通过回顾性分析患者一般临床

资料、初始凝血指标、GCS 评分等指标变化与 ISS 评分的相关性，采用多因素 Logistic 回归分析

多发伤患者病情严重程度的独立危险因素。 
结果   重伤组与轻伤组相比，FIB、DD、DD/FIB、GCS 评分和脉压差均存在统计学差异（P<0.05）。
APTT、DD 和 DD/FIB 与 ISS 评分呈正相关，GCS 评分与 ISS 评分呈负相关（P <0.05）。多因素 
Logistic 回归分析结果表明，性别、DD、DD/FIB 及 GCS 评分是多发伤患者病情严重程度的独立危

险因素（P＜0.05）。 
结论   凝血指标 DD、DD/FIB 及 GCS 评分可以用于判断多发伤患者的病情严重程度，对多发伤的

早期临床诊断和治疗具有一定价值。 
关键字  
 
 
PU-0610  

一起沙门菌食物中毒事件调查分析 
 

张俊飞、王兴义、杨立山 
宁夏医科大学总医院 

 
目的   分析一起食用“死牛肉”引起食物中毒的原因，为预防和控制此类公共卫生事件提供依据。 
方法   回归性分析 2020-09-29 就诊我院沙门菌中毒患者，采用流行病学调查方法进行个案调查和

实验室检测方法， 同时结合 CDC 对标本进行微生物病原检测的结果，对相应资料数据运用 SPSS 
22.0 软件进行数据统计分析。 
结果   在食用“死牛肉”的食物中毒 14 例患者中，男性 6 例（42.86%，6/14），女性 8 例（57.14%，

8/14），年龄在 10-69 岁之间，潜伏期 7-36 小时不等，平均潜伏期 17.8 小时。以多次腹痛、腹泻

伴发热、恶心、呕吐等相关症状为主要临床表现。无症状者 1 例（7.14%，1/14）；腹痛、腹泻及发

热者 14 例（100%，14/14），恶心者 12 例（85.71%，12/14），呕吐者 7 例（50.00%，7/14）。白

细胞升高者 10 例（71.43%，10/141），PCT 高者 6 例（42.86%，6/14），乳酸升高者 3 例（21.43%，

3/14）。便潜血阳性 6 例（42.86%，6/14），便白细胞阳性 2 例（14.29%，2/14），便脓细胞阳性 1
例（7.14%，1/14）。肝肾功能指标均未见异常。APACHE-II 评分在 0-17 分，平均 5.57 分。CDC
对该生病的“死牛”标本进行检测结果为沙门菌。 
结论   本起食物中毒事件是由于食用屠宰场赠送的生病小牛（死牛肉）导致的沙门菌食物中毒。提

示今后有关部门应加大养殖场病畜管理，禁止将病死牲畜送他人食用；同时加强食品安全监督检查，

减少食物中毒事件发生。 
关键字  
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PU-0611  

急性假酒中毒救治成功一例经验分享 
 

张俊飞、杨立山 
宁夏医科大学总医院 

 
目的   探讨急性甲醇中毒患者的临床特点及治疗经验分享。 
方法   我科收治一例 57 岁男性急性甲醇中毒患者。入院查体：T36.5℃、P110-120 次/分、

BP203/101mmHg、R30 次/分、SPO280% 。神志呈浅昏迷，呼吸费力急促，可闻及痰鸣音，全身

皮肤花斑，双侧瞳孔散大固定、直径约 5m,对光反应迟钝，生理反射存在，病理反射未引出。实验

室检查：血气分析示：PH 6.836、乳酸 13.81mmol/L、BE-28.8mmol/L。以“1、急性醇类中毒（甲

醇）、2、代谢性酸中毒、3、高乳酸血症、4、急性呼吸衰竭”收住急诊监护室。抢救措施：1、紧急

气管插管、呼吸机辅助呼吸、同时留取血尿标本外送毒物检测 2、5%碳酸氢钠 250ml 快速静滴补

液纠酸、地塞米松 10mg 静脉滴注减轻视乳头水中 3、15%乙醇 300ml 解毒 4、床旁紧急行 CRRT。 
结果   CRRT 后 3h 复查血气分析示：PH 6.925、乳酸 12.50mmol/L、BE-28.3mmol/L；CRRT 后

5h 复查血气分析示：PH 7.281、乳酸 9.20mmol/L、BE-16.4mmol/L。CRRT 后 24h 血气分析示：

PH 7.466、乳酸 3.70mmol/L、BE-0.5mmol/L。住院 7 天患者顺利脱机拔管，双眼视力正常，病情

好转出院。 
结论   甲醇中毒救治的经验分享：1 根据病史及视物模糊的症状，尽早锁定甲醇中毒；2 早期的气

道保护，有助于改善缺氧、预防误吸肺部感染、纠正呼吸性酸中毒，预防心跳骤停。3 甲醇中毒后

给与补充乙醇，就会产生拮抗甲醇与乙醇脱氢酶结合，减少甲酸产生，达到解毒作用。 4 早期的地

塞米松有助于减轻水肿。5 早期、持续的 CRRT 治疗可以明显减轻酸中毒。 
关键字  
 
PU-0612  

重度骨盆骨折 120 例院前院内救治体会 
 

郭文峰、张点典 
徐州仁慈医院 

 
目的    研究探讨重度骨盆骨折病患的院前和院内的急救措施。。    
方法    研究时间段为 2017.6 月~2020.6 月，研究对象为该时间段我院收治的重度骨盆骨折病患，

选取的例数为 120 例，对所选取的病患进行院前和院内的急救措施并进行回顾分析，探讨采取急救

措施所取得的效果。 
目的  ：研究探讨重度骨盆骨折病患的院前和院内的急救措施。方法：研究时间段为 2017.6 月

~2020.6 月，研究对象为该时间段我院收治的重度骨盆骨折病患，选取的例数为 120 例，对所选取

的病患进行院前和院内的急救措施并进行回顾分析，探讨采取急救措施所取得的效果。结果：采取

抢救措施之后，120 例病患中有 117 例抢救成功，成功概率为 97.5%，成功率较高；发生死亡的例

数为 3 例，死亡率为 2.5%，死亡概率较低。结论：对重度骨盆骨折病患及时采用院前和院内急救措

施进行处理，能够有效提高抢救成功的概率，降低死亡现象的发生。 
结果    采取抢救措施之后，120 例病患中有 117 例抢救成功，成功概率为 97.5%，成功率较高；

发生死亡的例数为 3 例，死亡率为 2.5%，死亡概率较低。 
结论    对重度骨盆骨折病患及时采用院前和院内急救措施进行处理，能够有效提高抢救成功的概

率，降低死亡现象的发生。 
关键字 重度骨盆骨折；院前；院内；急救措施 
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PU-0613  

急性肝脓肿救治成功一例经验分享 
 

张俊飞、杨立山 
宁夏医科大学总医院 

 
目的   探讨急性肝脓肿患者的临床特点及治疗经验分享。 
方法   我科收治一例 69 岁男性急性肝脓肿患者。入院查体：T 38.8℃、 P 120 次/分、 R 26 次/
分、 BP 135/81mmHg、SPO295%。神志呈嗜睡状态，全身皮肤巩膜重度涣然，双侧瞳孔等大等

圆、直径约 3mm,对光反应灵敏，生理反射存在，病理反射未引出。实验室检查：生化常规:TBIL 
898.6umol/L,BC 621.0umol/L,BU 216.6umol/L,AST 1151.3U/L,ALT 354.3U/L。以“1、急性肝功能衰

竭 2、急性肝脓肿”收住急诊监护室。抢救措施：1、床旁 B 超引导下肝脏穿刺 、留取标本送培养 2、
申请新鲜冰冻血浆 3、给予亚胺培南抗感染、乙酰半胱氨酸保肝。4、床旁紧急行枸橼酸抗凝的

DPMAS。 
结 果    第 一 次 DPMAS 后 复 查 生 化 常 规 示 TBIL 662.0umol/L,BC 412.1umol/L,BU 
131.5umol/L,AST 732.5U/L,ALT 281.2U/L ；第二次 DPMAS 复查复查生化常规示 TBIL 
616.4umol/L,BC 399.3umol/L,BU 75.9umol/L,AST 87.6U/L,ALT 81.1U/L；第三次 DPMAS 复查复查

生化常规示 TBIL 200.7umol/L,BC 67.3umol/L,BU 50.8umol/L,AST 56.8U/L,ALT 66.9U/L；住院 14
天，患者肝功能明显好转，转出监护室，继续抗感染治疗，住院后 1 月病情好转出院。 
结论   肝脓肿引起的急性肝功能衰竭救治的经验分享：1 早期肝脓肿穿刺为成功的治疗提供基础；

2 早期有针对的抗感染治疗十分必要 3 早期开展 DPMAS,人工肝治疗有助于肝功能的恢复。 
关键字  
 
 
PU-0614  

肺炎克雷伯菌血流感染预后危险因素分析 
 

张俊飞、杨立山 
宁夏医科大学总医院 

 
目的   分析肺炎克雷伯杆菌院内血流感染(Klebsiella pneumoniae bloodstream infection，Kp BSI)
预后及其相关危险因素。 
方法   对宁夏医科大学总医院 2011 年 1 月 1 日到 2016 年 12 月 31 日确诊为 Kp BSI 的 157 例患

者进行回顾性调查，将所有患者临床资料整理并录入 Excel 数据库，收集的临床资料包括患者一般

情况、基础疾病、介入操作、治疗情况及预后情况等，采用 Logistic 回归分析对预后危险因素进行

统计和分析。 
结果   两组患者在年龄、感染当日 APACHEⅡ评分、感染当日 SOFA 评分、ICU 住院天数、抗生

素使用时间、胃管、气管插管/气管切开、尿管、深静脉导管、有创呼吸机、输血、使用质子泵抑制

剂和肠外营养等进行比较，组间差异具有统计学意义（p<0.05）。 而在性别、住院总天数、住院开

始至感染时间、抗生素开始使用时间、是否手术和是否使用激素等因素比较发现，两组差异无统计

学意义（p>0.05）。采用 Logistic 回归分析发现年龄（OR＝1.206）、感染当日 APACHEⅡ评分（OR
＝1.235）、感染当日 SOFA 评分（OR＝2.320）和是否使用质子泵抑制剂（OR＝0.058）是 Kp BSI
预后的相关危险因素，差异具有统计学意义（p<0.05）。 
结论   年龄、感染当日病情程度和使用质子泵抑制剂是影响 Kp BSI 预后的主要危险因素。 
关键字  
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PU-0615  

20%脂肪乳剂救治急性有机磷农药中毒疗效观察 
 

张俊飞、杨立山 
宁夏医科大学总医院 

 
目的   观察辅助使用 20%脂肪乳剂对急性有机磷中毒患者乙酰胆碱酯酶（Acetylcholin esterase，
AchE）、肝功及心肌酶谱的影响，为脂肪乳在有机磷农药中毒解救中的应用提供临床依据。 
方法   将 60 例急性有机磷农药中毒患者随机分为对照组和观察组，每组 30 例。对照组予以戊乙

奎醚、氯磷定、还原性谷胱甘肽，同时予以补液、血液灌流等救治措施。观察组治疗方法：在对照

组治疗方法的基础上，于第一次血液灌流前 4h 内予以 20%脂肪乳剂 250 mL，每日 1 次，直至胆碱

酯酶活性恢复至正常活性 70%以上。检测患者治疗前及治疗后第 3 天、第 7 天全血 AchE 活性，血

清总胆红素（Total bilirubin，TBIL）、谷草转氨酶（Aspartate aminotransferase，AST）、谷丙转氨

酶（Alanine aminotransferase，ALT）、磷酸肌酸激酶同工酶 MB（Creatine kinase MB，CK-MB）
活性和肌红蛋白（Myohemoglobin，MYO）、肌酸激酶（Creatine kinase，CK）含量的变化，同时

记录两组患者住院时间。 
结果   两组患者救治前各项检测指标比较均无统计学意义（P > 0.05）；经治疗后，两组患者 AchE
活性和住院时间比较无统计学差异（P >0.05）；治疗 3 天后，与对照组比较，观察组 AST、ALT、
MYO 及 CK 明显降低（P< 0.05）；治疗 7 天后，观察组 TBIL、AST、ALT、CK-MB、MYO 及 CK
均较对照组显著降低（P< 0.05）。 
结论   辅助使用 20%脂肪乳剂可明显缓解急性有机磷农药中毒患者肝脏、心脏毒性，有利于中毒

患者的恢复。 
关键字  
 
 
PU-0616  

探讨负压封闭引流技术对四肢创伤复杂创面的临床价值 
 

张俊飞、杨立山 
宁夏医科大学总医院 

 
目的   研究负压封闭引流（vacuum sealing drainage, VSD）技术治疗四肢创伤复杂创面的临床价

值。 
方法   选取 2018年 5月到 2018年 12月宁夏医科大学总医院急诊外科收治的四肢创伤复杂创面患

者 60 例，随机分为对照组和试验组各 30 例。对照组在常规治疗基础上采用常规换药方式，试验组

在常规治疗的基础上采用封闭负压引流技术。比较两组患者的治疗效果，并比较患者并发症发生率。 
结果   试验组患者治疗效果明显优于对照组，差异有统计学意义(P <0. 05)。观察组患者治疗 7 天

后的创面疼痛感轻于对照组，且肉芽组织覆盖创面率高于对照组，差异有统计学意义(P <0. 05)。观

察组的创面愈合时间明显较对照组短，差异有统计学意义(P <0. 05)。试验组患者相关并发症的发生

率明显低于对照组，差异有统计学意义(P <0. 05)。试验组患者住院时间明显小于对照组，差异有统

计学意义(P <0. 05)。并且试验组患者住院平均治疗费用也明显低于对照组，差异有统计学意义(P <0. 
05)。 
结论   封闭负压引流技术治疗四肢创伤复杂创面能明显提升治疗效果，而且避免反复换药引起的疼

痛，患者治疗期间的舒适度更高，并降低患者并发症发生率，缩短患者住院时间并降低住院费用，

值得临床推广应用。 
关键字  
 
 

383 

 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                       论文汇编 

 

 
PU-0617  

218 例院内心脏骤停患者自主循环恢复的影响因素分析 
 

张俊飞、杨立山 
宁夏医科大学总医院 

 
目的   分析宁夏医科大学总医院 218 例院内成人心脏骤停的临床特点，探讨影响院内成人心脏骤停

患者自主循环恢复的因素，为提高院内心肺复苏成功率提供参考。 
方法   回顾性分析 2016 年 1 月 1 日-2018 年 12 月 31 日在宁夏医科大学总医院住院期间发生心脏

骤停且进行心肺复苏的 218 例成人患者临床资料，以恢复自主循环为终点分为自主循环恢复组

（ROSC 组）与非自主循环恢复组（非 ROSC 组），将单因素分析具有统计学意义的因素进行多因

素 Logistic 回归分析，得出院内成人心脏骤停患者自主循环恢复的独立影响因素。 
结果   单因素分析结果显示：ROSC 组与非 ROSC 组比较，可除颤心律（c2=5.980,P <0.05）、气

管插管（c2=4.637,P <0.05）、电除颤（c2=3.958,P <0.05）、心脏骤停到开始心肺复苏的时间（t 
=-5.401,P <0.05）、CPR 持续时间（Z=-9.750,P <0.05）、肾上腺素累积剂量（Z=-4.153,P <0.05）
差异有统计学意义（P <0.05）.多因素 Logistic 回归分析显示：ROSC 组与非 ROSC 组两组间心脏

骤停到开始 CPR 的时间（OR=1.097、95%CI 1.127-1.733、P=0.002)、CPR 持续时间（OR=1.102、
95%CI 1.070-1.135、P=0.000)差异有统计学意义（P<0.05）。 
结论   成人院内心脏骤停患者多见于老年男性，以心源性疾病为主，初始心律多为非可除颤心律，

心内科、监护病房、上午 8:00-11:59 及冬季发病率最高；可除颤心律、气管插管、电除颤、心脏骤

停到开始 CPR 时间、CPR 持续时间、肾上腺素累积剂量是院内成人心脏骤停患者自主循环恢复的

影响因素；心脏骤停到开始 CPR 时间、CPR 持续时间可能是院内成人心脏骤停患者自主循环恢复

的独立危险因素。 
关键字  
 
PU-0618  

两种血液灌流器对重度有机磷中毒患者治疗效果的分析 
 

张俊飞、杨立山 
宁夏医科大学总医院 

 
目的   分析炭肾灌流器与树脂灌流器对急性重度有机磷农药中毒患者的临床疗效 
方法   回顾性分析 2008 年 1 月-2017 年 12 月期间宁夏医科大学总医院急诊科监护室行血液灌流

的重度有机磷中毒患者，以选择不同血液灌流器分为炭肾组与树脂组。将患者一般资料、中毒至洗

胃时间、血液灌流前后的全血胆碱酯酶和血小板、转氨酶、住院天数、转出监护室时间、并发症发

生情况及是否死亡等作为临床观察指标并进行统计学分析。 
结果   炭肾组和树脂组患者在一般资料毒物毒性分类、中毒剂量、中毒至洗胃的时间、中毒至使用

解毒剂时间以及中毒至血液灌流的时间等方面差异无统计学意义（P >0.05）。树脂组患者在戊乙奎

醚和氯解磷定等药物用量方面均小于炭肾组（P <0.05）；树脂组在机械通气比例、平均机械通气时

间、平均转出监护室时间及住院花费等均小于炭肾组（P <0.05）。树脂组的胆碱酯酶活力在治疗第

3 天和第 5 天明显高于炭肾组（P <0.05）。树脂组的血小板水平损伤程度在治疗后较炭肾组降低（P 
<0.05）。树脂组患者在治疗后肝功能改善程度高于炭肾组（P <0.05）。除机械通气外，树脂组在治

愈率高于炭肾组，而 IMS 的发生率方面低于炭肾组（P <0.05），但在迟发型神经病变与死亡率方面

与炭肾组相比较无明显差异（P >0.05）。 
结论   与炭肾灌流器相比，应用树脂灌流器治疗急性重度有机磷农药中毒患者，可以减少抗胆碱拮

抗剂和解毒剂使用剂量，缩短胆碱酯酶恢复时间，减少对血小板损害。同时减少机械通气时间、缩
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短监护室住院时间、减少住院花费、降低并发症，临床疗效优于炭肾灌流器。 
关键字  
 
 
PU-0619  

区域性高级创伤中心建设模式的研究 
 

杨强 
山西省长治市人民医院 

 
目的   为区域性高级创伤中心建设提供借鉴。  
方法   笔者以长治市人民医院创伤中心建设为例，根据 2018 年 6 月 21 日国家卫生健康委员会办

公厅于下发《关于进一步提升创伤救治能力的通知》的要求、以及 2020 年 4 月 30 日山西省卫生健

康委员会下发《关于推进全省创伤中心建设工作的通知》的要求，结合本地区各级医院现状，以“一
个区域”、“两个链接”、“三个团队”的原则建立创伤救治系统，优化创伤救治流程，提高创伤救治能力，

改善创伤救治效果。 
结果   建设高效运行的区域性高级创伤中心是降低本地区严重创伤患者致死率和致残率的重要措

施。 
结论   当前我国众多的综合性医院面临创伤救治的挑战，建设高效的创伤中心是有效的解决途径。

急诊学科有责任、有能力也有优势，应该积极承担或参与创伤中心的建设。反之创伤中心建设也可

以促进急诊学科硬件、技术、团队、协作与科研能力的提升，对学科发展具有深远的意义。 
关键字 严重创伤; 高级创伤中心; 创伤救治体系 
 
 
PU-0620  

高压氧在治疗犬咬伤Ⅲ级暴露伤口中的应用研究 
 

杨强 
山西省长治市人民医院 

 
目的   高压氧在治疗犬咬伤Ⅲ级暴露伤口中的治疗效果。 
方法   研究时间：2017 年 05 月 15 日~2021 年 05 月 15 日；研究对象：选择我院急诊科 52 例犬

咬伤Ⅲ级暴露伤口患者作为研究对象。按照伤口的部位、类型进行随机分组，分为实验组和对照组，

实验组为高压氧治疗组，对照组为常规治疗组。干预结束后随访至伤口完全愈合或干预后 3 个月，

做实验组、对照组的对照研究。 
结果   实验组 25 例患者一期愈合，平均愈合时间 10.6 天，对照组 26 例患者 9 例感染，平均愈合

时间 26 天。 
结论   高压氧在治疗犬咬伤Ⅲ级暴露伤口具有加快伤口愈合，减少并发症等优势。 
关键字 急诊科；犬咬伤；高压氧；Ⅲ级暴露伤口 
 
 
PU-0621  

快速诱导插管在急诊科的应用研究 
 

杨强 
山西省长治市人民医院 

 
目的   研究探讨快速诱导插管在急诊科的应用效果及安全性。 
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方法   研究时间：2017 年 10 月 15 日~2019 年 4 月 15 日；研究对象：选择我院急诊科 26 例行快

速诱导插管的危重症患者。在患者抢救过程中，采用麻醉药物进行快速诱导插管，比较气管插管前

后患者的心率、平均动脉压、血氧饱和度指标、以及血儿茶酚胺浓度指标变化。 
结果   气管插管后，患者的心率、平均动脉压、血儿茶酚胺浓度较气管插管前均未发生明显改变

（P>0.05），患者的血氧饱和度指标较气管插管前发生明显改变（P<0.05）。 
结论   在急诊科危重症患者气道管理中，应用快速诱导插管方法可迅速改善患者缺氧症状，并且能

够保持患者血流动力学、儿茶酚胺浓度稳定。 
关键字 急诊科；急危重症；气道管理；快速诱导插管 
 
 
PU-0622  

评价多发性创伤在急诊科的急救护理措施及护理效果 
 

李雪梅 
徐州矿务集团总医院 

 
目的   评价急诊科对多发性创伤患者实施的急救护理措施和护理效果。 
方法   本文随机筛选 2018 年 3 月-2021 年 3 月期间我医院急诊科接收的 40 例多发性创伤患者作

为分析病例，依据随机数字表法进行分组治疗,分成对照和观察两组各 20 例，对照组患者采取常规

急救护理，观察组行急救优化护理措施，将最终两组护理治疗效果进行对比。对照组患者实施急诊

常规护理措施；观察组开展急救优化护理措施，（1）建立急救小组：（2）患者入院：（3）黄金抢救

时间（4）呼吸道护理（5）病情监测（6）心理护理 
结果   治疗后与对照组指标比较发现,观察组患者急诊滞留时间较短，救治期间发生的并发症较少，

最终获得的救治有效率较高,两组各项指标对比差异具备统计学意义（P<0.05）。 
结论   急诊多发性创伤患者救治中开展急救优化护理措施，可使临床抢救效率显著提升，减少救治

过程中并发症发生，使患者的生命安全得到保障。 
关键字 急救优化护理；急诊科；多发性创伤；护理效果 
 
 
PU-0623  

PCT 联合 APACHEⅡ评分对脓毒症患者预后的评价效果 
 

张俊飞、杨立山、胡小东 
宁夏医科大学总医院 

 
目的    探讨降钙素原(PCT)联合急性生理学与慢性健康状况评分Ⅱ(APACHEⅡ)对脓毒症患者预后

判断的临床意义。 
方法   收集 2018 年 3 月到 2018 年 7 月宁夏医科大学总医院急诊科收治的脓毒症患者 108 例。记

录所有患者的一般资料、生命体征、血液和生化指标、PCT、C-反应蛋白(CRP)、APACHEⅡ评分

及所有患者 28 d 预后情况。采用单因素和多因素分析影响脓毒症患者预后的因素，并绘制受试者工

作特征曲线(ROC)，评估影响因素对脓毒症患者的预后评价效果。 
结果   脓毒症患者 28 d 内死亡 41 例(37.96％),生存 67 例(62.04％),生存组和死亡组患者一般资料

和生命体征比较差异无统计学意义(P>0.05)。与生存组相比死亡组 PCT、CRP 和 APACHEⅡ评分

均明显升高，差异有统计学意义(P<0.05)；多因素分析显示，PCT 和 APACHEⅡ评分是脓毒症患者

预后的独立危险因素。PCT、APACHEⅡ及 PCT 联合 APACHEⅡ评分均可用于诊断脓毒症患者的

预后，以 PCT 联合 APACHEⅡ评分的诊断价值最大（ROC 曲线下面积(AUC)=0.912，95％
CI=0.854～0.942，敏感度=85.3％，特异度=,89.9％，P<0.05）。 
结论   PCT 联合 APACHEⅡ评分可用于脓毒症患者预后的评价。 
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关键字  
 
 
PU-0624  

急诊针对性护理程序在高血压脑出血急性期效果评价 
 

陈景华 
南昌大学第一附属医院 

 
目的   高血压脑出血病人急性期死亡率相当高，良好的针对性护理程序可明显降低死亡率与致残

率。脑出血患者要想得到良好的治疗效果，需要医、护、患三者共同努力，而护理人员精心观察和

护理在患者的康复中起着举足轻重的作用。 
方法   收集我院自卒中中心建设以来针对性护理程序在高血压脑出血急性期病例 60 例，其中男性

病人 39 例，女性病人 21 例，年龄在（27-89 岁），平均年龄在 58.7 岁，与未在在针对性护理程序

干预下高血压脑出血急性期患者 60 例预后及满意度对比。 
结果   在针对性护理程序干预下高血压脑出血急性期患者预后及满意度明显大大高于未在在针对

性护理程序干预下高血压脑出血急性期患者。 
结论   针对性护理程序干预下高血压脑出血急性期患者预后显著。 
关键字 高血压 脑出血 针对性护理程序 
 
 
PU-0625  

毒蕈中毒住院患者临床特征及死亡危险因素分析 
 

刘娅荣 
湖南省人民医院（湖南师范大学附属第一医院） 

湖南师范大学 
 
目的   分析毒蕈中毒患者的临床特征并探讨其死亡危险因素。 
方法   回顾性分析 2013 年 1 月至 2021 年 4 月湖南省某三甲医院收治的毒蕈中毒住院患者的基本

情况及临床症状等资料，根据预后分为存活组与死亡组，采用单因素和多因素 Logistic 回归方法，

分析两组毒蕈中毒患者的临床特征以及影响死亡预后的危险因素。 
结果   本回顾性研究纳入的 115 例毒蕈中毒患者中，死亡 15 例（13.0%），单因素分析显示，与存

活组相比，死亡组患者平均年龄更大；潜伏期以迟发型的发生率和死亡率最高；中毒类型以肝损型

为主，治疗前的实验室指标肝功能（ALT/AST/TB/LDH）和凝血功能（PT/APTT）指标值远远高于

正常范围甚至 5 倍以上；临床表现中以消化道出血、黄疸、胸闷乏力和感染的比率高，差异均有统

计学意义(P<0.05)。logistics 回归（单因素）分析结果显示，年龄≥60 岁、肝损型中毒、肝功能指标

（ALT1≥200U/L、AST1≥200U/L、TB1≥30U/L、LDH1≥500U/L）；凝血功能指标（T1≥20U/L、
APTT1≥40U/L）、临床症状中的消化道出血、黄疸、胸闷乏力和感染为毒蕈中毒患者死亡的危险因

素。logistics 回归（多因素）分析结果进一步显示，消化道出血、凝血酶原时间(PT)≥20s 和黄疸是

影响毒蕈中毒患者的死亡预后的独立危险因素。 
结论   消化道出血、PT≥20s 和黄疸是毒蕈中毒患者的死亡危险因素，肝功能受损和凝血功能出现

障碍可作为毒蕈中毒患者病情危重程度的关键评价指标。 
关键字 毒蕈中毒；临床特征；危险因素  
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PU-0626  

1 例无症状新型冠状病毒感染肺炎案例报道 
 

张俊飞、杨立山 
宁夏医科大学总医院 

 
目的   探讨无症状新型冠状病毒肺炎感染患者的临床特征。 
方法   收治一例 53 岁男性无武汉旅居史患者，其妻子被确诊为新型冠状病毒肺炎感染患者。该患

者就诊时无发热、咳嗽、咳痰，无胸闷、气短，无肌肉酸痛、乏力等症状。临床体征和实验室检测

无特殊阳性结果表现。早期核酸检测为可疑阳性，联系检测和 CDC 检测复核确诊为核酸阳性。 
结果   请相关专家会诊后确诊为 2019 新型冠状病毒肺炎，随即上报确诊病例。 
结论   对于一些特殊人群感染后早期未表现出明显的临床症状，但是其也具有传染风险，这部分无

症状感染患者的早期识别和治疗成为疫情防控的一大难点。需要结合病史和流行病学结果密切观察

综合判断。 
关键字  
 
 
PU-0627  

院前急救电话在冠心病救治中的指导应用价值研究 
 

张俊飞、杨立山 
宁夏医科大学总医院 

 
目的   随着中国人口老龄化的进一步加剧，冠心病严重危害人类健康，其发病率与死亡率在我国呈

逐年上升趋势。本次研究的目的是分析在院前急救中对于冠心病患者，急救调度员通过电话医疗指

导求救者，直到院前急救人员到达现场时对冠心病症状缓解、治疗后症状缓解以及出现心脏恶性事

件情况发生、抢救成功率以及家属满意度的影响。 
方法   选取 2019 年 1-10 月银川市急救中心接警后以冠心病发病为主的 190 例患者院前急救资料，

根据是否进行院前医疗指导分为两组，其中急救调度员未进行医疗指导仅派遣院前急救车组尽快赶

到急救现场 80 例患者为对照组。急救调度员在询问症状后通过电话医疗指导求救者，同时派遣院前

急救车组赶往急救现场 130 例为实验组。对两组的急救反应时间，现场救治时间，到达时症状缓解

率、救治后症状缓解率抢救成功率及院前急救工作满意度进行分析和总结。 
结果   研究结果表明对实验组在现场救治时间、到达时症状缓解率/治疗后症状缓解率、家属对院

前急救工作的满意度等方面明显优于对照组，差异均有统计学意义(P＜0.05)，而在急救反应时间方

面两组比较无明显统计学差异(P＞0.05)。 
结论   对于冠心病患者的院前急救，通过在院前急救中运用医疗电话指导可明显提高院前冠心病患

者的症状缓解率，缩短现场救治时间，降低心血管病恶性事件的发生，提高抢救成功率，提高患者

及家属的院前急救满意度。 
关键字  
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PU-0628  

思维导图联合现场演练对 
急诊科护理人员创伤急救护理质量的干预价值 

 
卢影 

江苏省徐州矿务集团总医院 
 
目的   急诊科是临床重要科室之一，由于该科室所接收的患者病情均比较危重，尤其是针对创伤性

患者，其具有发病危急、病情发展快以及病死率高等特征，因此需要在短时间内接受有效治疗，才

能最大限度确保患者的生命安全[1]，因此需要急诊科护理人员的护理综合能力，才能确保患者在短

时间内接受有效救治，降低疾病风险度。为此，本篇文章中对急诊科护理人员开展了创伤救治思维

导图及现场演练培训管理措施，并将其应用效果在下文中进行了详细分析。 
方法   对照组采用临床常规护理培训管理；观察组实施思维导图配合现场演练培训管理：（1）风险

评估：首先对日常护理管理工作中存在的管理弊端及急诊创伤护理常存在的风险因素进行评估，制

定出针对性的管理计划；（2）完备管理制度：根据急诊创伤救治环节合理需求以及护理人员的自身

工作能力安排各岗位，确保各岗位责任制。（3）思维导图培训（4）情景演练： 
结果   最终结果对比显示，观察组创伤急救护理质量得到显著提升，护士最终的护理工作综合能力、

沟通协调能力、风险识别能力以及岗位责任意识均得到显著提升，各项指标结果与对照组相比占据

明显优势，两组指标差值具备统计学意义(P＜0.05)，见下表 1。 
结论   思维导图是一种新型的培训教学模式，方法又称之为心智导图,是一种以个人思维拓展学习

的一种新模式,在培训期间通过利用思维导图形式使学生能够将自主学习思想进行绘制形容,能够更

好的发挥护士的学习思维性，因此能够使护士充分掌握急诊创伤处理要点。同时配合现场情景模拟

演练，使护理人员能够进一步掌握急诊创伤护理救治期间所存在的各项危险因素以及护理要点，最

终使急诊护理人员的临床护理能力得到良好提升，提高急诊创伤急救护理质量[3]。 
关键字 急诊科；护理人员培训；创伤急救护理；思维导图；现场演练；干预价值 
 
 
PU-0629  

重症监护室患者并发肺部感染的原因与护理研究 
 

袁艳 
连云港市第一人民医院 

 
目的   探讨重症监护室患者并发肺部感染的原因与护理对策。方法：选取我院 2015 年 6 月到 2016
年 1 月重症监护室收治的各类患者 100 例，随机将其分为观察组和对照组，每组 50 例，对照组采

用常规护理，观察组采用局部加强护理，观察并记录两组患者并发肺部干扰的原因以及例数，并对

其加以比较分析。 
方法   1.2.1 加强无菌管理。重症室患者相对病情较为严重，其免疫力大幅度降低。因此，在护理

过程中，需要加强重症监护室的无菌管理。（1）培养医务人员的无菌意识，严格实施无菌操作；（2）
加强防护，对于进入重症室的人员进行严格的要求；（3）限制探访人数与时间；（4）在对患者进行

呼吸道处理时，需要对应的装备。[3] 
1.2.2 鼻胃管护理。重症监护室患者病情相对严重，因此，其基本不具备自理能力，且意识相对模

糊，无法正常的饮食，需要进行鼻饲。而鼻饲如果没有操作恰当，很容易引发肺部感染。[4]因此，

需要加强鼻饲相关护理。在鼻饲前还需要对患者进行一定的分泌物处理；且整个过程中，鼻饲需要

一定的放缓，不可过于急切。如果患者本身进行了气管切开手术，在术后还需要对其进行气道分泌

物处理。 
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1.2.3 口腔护理。重症监护室患者随着病情的加重与住院时间的延长，其口腔菌群会逐渐失衡，从而

导致患者呼吸道感染和肺部感染的可能性增加。因此，在护理过程中，护理人员需要对患者口腔进

行清洁护理，减少其口腔内菌群数量，保证其口腔环境的健康。 
结果    排痰不畅、误吸、侵入操作等因素是导致重症监护室患者并发肺部感染的主要原因，观察

组患者并发肺部感染的比例为 16%，对照组患者并发肺部感染的比例为 86%，观察组患者感染率明

显低于对照组，差异具有统计学意义（P ＜0.05）。 
结论   重症监护室患者并发肺部感染主要是因为排痰不畅、误吸、侵入操作、意识障碍等因素，因

此，在护理过程中，需要加强对鼻胃管护理、口腔护理，实施无菌化护理、呼吸机管理等措施可以

有效地降低肺部感染的并发率。 
关键字  
 
 
PU-0630  

常态化疫情防控下抢救室管理中的人文关怀体会 
 

宋建涛、胡波、任金林、季宪飞、刘东兴 
山东省立医院 

 
目的   探讨常态化疫情防控管理下的人文关怀对抢救室不良医疗事件发生率的影响 
方法   确定常态疫情防控条件下人文关怀的内容和实施方法 
为保证抢救室疫情防控的严格闭环管理，人文关怀的内容主要包括（1）入抢患者及直系亲属或监护

人的新冠肺炎流行病学调查；（2）开辟专门的符合疫情防控要求的医患沟通区域；（3）固定每日 2
次的医患沟通时间确定人文关怀干预的抢救室主要不良医疗事件内容 
（1）抢救室谵妄的发生率；（2）超过 24 小时的抢救室滞留率；（3）针对抢救室患者的投诉率 
结果   通过加强对抢救室患者及家属的人文关怀，患者谵妄发生率、抢救室超 24 小时滞留率及投

诉率均明显下降。 
结论   主动提供针对患者和家属的人文关怀能够有效降低常态疫情防控条件下不良医疗事件的发

生率 
关键字  
 
 
PU-0631  

血液净化联合乙酰半胱氨酸 
对急性百草枯中毒患者肺纤维化的影响 

 
吴超 

南京鼓楼医院集团宿迁医院 
 
目的    分析并讨论血液净化联合乙酰半胱氨酸在急性百草枯中毒治疗中的实际效果，同时研究该

治疗方法对患者肺纤维化的影响。 
方法    随机抽取 2015 年 1 月-2019 年 12 月徐州医科大学附属宿迁医院急诊中心收治的 56 例急

性百草枯中毒患者进行课题研究。根据双盲法将 56 例患者分为对照组（28 例）和观察组（28 例），

所有患者均给予全胃肠灌洗，静脉应用甲泼尼龙、环磷酰胺、乌司他汀、大剂量维生素 C 等治疗，

同时口服普萘洛尔及对症支持治疗。对照组选择常规血液净化治疗，观察组选择血液净化联合乙酰

半胱氨酸治疗。动态监测两组患者肝肾功能、动脉血气分析等指标变化，记录两组患者的急性生理

和慢性健康评分（APACHE II）、序贯器官衰竭评估（SOFA）评分。对患者定期进行胸部 CT 检查，

对比两组患者第 1d、7d、14d、28d 肺纤维化程度及病死率。 
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结果    观察组在第 7d、14d 的 APACHE II、SOFA 评分显著低于对照组患者，氧合指数、氧分压

显著高于对照组；观察组患者第 7d、14d、28d 相同时间点的肺纤维化程度显著低于对照组患者，

病死率显著低于对照组，组间对比具有统计学意义（P＜0.05）。 
结论    采用血液净化联合乙酰半胱氨酸对急性百草枯中毒患者进行临床治疗，不仅能降低患者的

病死率，还能减少肺纤维化的发生率，有效改善预后，值得在治疗工作中进一步推广和采纳。 
关键字 血液净化；乙酰半胱氨酸；急性百草枯中毒；临床效果；肺纤维化；病死率 
 
PU-0632  

二甲双胍联合化疗对非小细胞肺癌 
合并糖尿病患者生存的临床疗效的 meta 分析 

 
肖驰 

湘潭市中心医院 
 
目的   评价二甲双胍联合化疗对非小细胞肺癌合并糖尿病患者生存的临床疗效。 
方法   在 2018 年 6 月 1 日之前，对 Pubmed，Emabase，Web of Science，Cochrane 图书馆，

CBM，万方和 CNKI 的数据库进行了全面的文献检索。搜索产生了 271 篇独立文献，其中 6 篇文章

符合预定的入选标准。随后通过固定效应或随机效应模型确定优势比（HR）和 95％置信区间（95％
CI，使用 Revman 软件（版本 5.3）进行数据分析。 
结果   使用二甲双胍的混合 HR 反映了 0.76 总生存率（95％CI：0.66-0.89）和 0.68 无疾病进展生

存率（95％CI：0.49-0.94）。 
结论   从荟萃分析中获得的数据表明：二甲双胍联合化疗可以改善非小细胞肺癌糖尿病患者的生存

结局。 
关键字 二甲双胍；化疗；生存；非小细胞肺癌；糖尿病；Meta 分析 
 
 
PU-0633  

重症有机磷农药中毒患者的急诊 
急救护理干预策略及护理效果分析 

 
曹威 

长沙市第四医院 
 
目的   研究重症有机磷农药中毒患者的急诊急救护理干预策略及护理效果。 
方法   回顾性分析在 2019 年 6月至 2020 年 6月间我院收治的 50 例重症有机磷农药中毒患者的临

床资料，按护理方式的不同将其分为常规组（给予常规急救护理干预）和研究组（给予急诊急救护

理干预），每组 25 例。比较两组的分诊时间、洗胃时间、清醒恢复时间、胆碱脂酶活性恢复时间、

家属护理满意度评分。 
结果   研究组的分诊时间、洗胃时间、清醒恢复时间、胆碱脂酶活性恢复时间均短于常规组，而家

属护理满意度评分高于常规组（P＜0.05）。 
结论   采用急诊急救护理干预辅助抢救重症有机磷农药中毒患者，能缩短分诊时间、洗胃时间，促

使患者病情快速转归，保证护理质量。 
关键字  
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PU-0634  

新型冠状病毒肺炎患者临床特征及 CT 影像学表现分析 
 

吴超 
南京鼓楼医院集团宿迁医院 

 
目的     探讨 2020 年 1 月至 2 月份宿迁地区 13 例新型冠状病毒肺炎（COVID-19）患者流行病学、

临床特征及 CT 影像学表现。 
方法     选取 2019 年 1 月至 2 月于江苏宿迁地区收治的 13 例确诊的 COVID-19 患者为研究对象，

对患者的流行病学、临床特征、实验室检查以及影像学资料进行分析。 
结果     确诊的 13 例 COVID-19 患者中，最小年龄 13 岁，最大 49 岁，平均年龄 33 岁。有明确

武汉居留及旅游史 8 例，接触感染者 5 例；初诊症状以发热 12 例、咳嗽 10 例、乏力 7 例为主，少

数患者以消化道症状就诊，绝大多数无基础疾病。13 例患者中，轻型 1 例，普通型 11 例，重型 1
例。实验室检测表现为白细胞计数正常 10 例，白细胞降低例 2，胞绝对值降低例 5(38.4%)，淋巴

细胞百分比降低例 6，血小板降低 2 例。13 例患者 HS-CRP 升高的有 10 例，PCT 正常，3 例血沉

升高，2 例 D2 聚体，4 例 LDH 升高，3 例 CK 升高，2 例出现尿蛋白；CT 影像学分布特征小叶核

心分布 7 例，胸膜下分布 5 例，弥漫性分布(小叶核心及胸膜下两种分布方式交叠融合，累及全肺大

部分区域)1 例。密度及结构特征有 12 例患者为磨玻璃影，7 例的患者病灶内伴节段性肺实变影，3
例患者病灶内存“胸膜平行征”，4 有例的病灶内存“铺路石征”，有 6 例的患者有空气支气管征，有 5
例的患者治疗过程中出现纤维化病变，仅有 1 例有胸腔积液。 
结论   COVID-19 患者主要临床症状为发热、咳嗽、乏力等，实验室检查表现为白细胞计数及淋巴

细胞百分比正常或下降，部分患者可见 LDH、CK、血沉、D2 聚体升高。影像学主要表现为胸膜下

分布多发的磨玻璃影或片絮状及弥散实变影，后期发展为实变及纤维条索影并逐渐吸收。临床医生

在诊疗过程中充分掌握其临床表现及影像学特征，进一步提高 COVID-19 诊断的准确性。 
关键字   新型冠状病毒；流行病学；临床特征；影像学 
 
 
PU-0635  

绕行急诊科对急性脑卒中患者 CT 检查时间及 DNT 的影响 
 

周湘鸿、袁光雄 
湖南省湘潭市中心医院 

 
目的   分析绕行急诊对脑卒中患者 CT 完成时间及 DNT 的影响。 
方法   院前未完善头部 CT 的 390 例患者根据入院后是否绕行急诊科分为两组，其中绕行急诊组

51 例，非绕行组 339 例。 
结果   390 例脑卒中患者，绕行组 51 例，非绕行组 339 例。缺血性卒中患者行静脉溶栓 137 例，

行介入取栓 53 例。339 例未绕行组急诊 DCTT 为 23.39±11.10min，明显长于绕行组的

10.44±3.20min，两组差异具有统计学意义（P＜0.01） 
结论   我们通过回顾性分析我院 228 例脑卒中患者的病例资料发现，绕行急诊科可以消除患者在急

诊科的延误时间，同时明显缩短患者的 DCTT 及 DNT。其中绕行组平均 DNT 为 21min，基本达到

国际顶尖水平。 
关键字  
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PU-0636  

急诊绿色通道对急性脑卒中救治时间和疗效的影响研究 
 

夏海艳 
湘潭市中心医院 

 
目的   探究急诊绿色通道对急性脑卒中救治时间和疗效的影响。方法 选择至我院就诊的急性脑卒

中患者共有 130 例，时间段为 2020.3-2020.6，其中对常规组给予传统护理流程，对实验组开通急

诊绿色通道护理流程，将两组的救治效果进行对比。结果 实验组接诊至确诊时间、确诊至专科治疗

时间均明显低于常规组，P＜0.05；实验组的残疾率与死亡率分别为 15.38%与 0.00%，均明显低于

常规组，P＜0.05。结论 对急性脑卒中患者给予急诊绿色通道护理的效果显著，便于将就诊时间缩

短，使得死亡率与残疾率降低，改善患者预后。 
方法   对常规组给予传统护理流程，包括就诊、挂号、护士分诊、血压与脉搏的测量、瞳孔大小与

意识的观察等，依据患者的临床症状、生命体征对实际病情进行判断。 
结果   实验组患者接诊至确诊时间、确诊至专科治疗时间均明显短于常规组，P＜0.05。 
结论   对急性脑卒中患者给予急诊绿色通道护理的效果显著，便于将就诊时间缩短，使得死亡率与

残疾率降低，改善患者预后。 
关键字 绿色通道 急性脑卒中 
 
 
PU-0637  

重症急性胰腺炎患者四象限触诊 
法盲插鼻肠管定位效能非劣效分析 

 
宋蕾、孙运波、姜文彬 
青岛大学附属医院 

 
目的   床旁盲插鼻肠管为“盲”操作，不借助任何视觉辅助，置管过程中能实时、准确判断导管尖端

位置，成为置管成功的关键。听诊器听头与腹壁接触面积小，听诊中需要反复注气、不断调整听诊

部位来判断导管尖端位置，费时、费力。本研究运用手掌触诊技术实时感知鼻肠管尖端位置，实现

鼻肠管快速精准尖端定位，同时比较听诊和触诊两种方法的定位效能和时效性。 
方法   前瞻性、随机、开放、平行、对照、非劣效性临床试验。选择 2020 年 1 月～2021 年 7 月

***医院急诊 ICU 138 例重症急性胰腺炎住院患者，采用随机数字表法随机分为听诊组和触诊组，使

用不透明信封分组隐藏，以腹部 X 线片示导管尖端是否通过幽门作为鼻肠管置入成功与否的金标准，

将两种方法分别与“X”线片金标准进行一致性检验，并比较两组鼻肠管置入的耗时。 
结果   纳入 138 例患者，意向性分析（ITT）显示触诊组一次置管成功率为 83.8%，听诊组一次置

管成功率为 85.7%，两组差异无统计学意义（P=0.757）。遵循意向性治疗原则，触诊组与听诊组堵

管率差值为-1.9%，有利于听诊组（95%CI：-13.9%～10.1%），显示触诊组的非劣效性（非劣效界

值-15%）。两组总置管成功率比较，差异无统计学意义（P=0.747）。触诊组和听诊组分别与“X”线片

金标准比较，灵敏度分别为 92.98%、83.33%；特异度分别为 72.73%、80%；阳性预测值分别为

94.64%、96.15%；阴性预测值分别为 66.67%、44.44%，准确度分别为 89.71%、73.42%；Cohen’s 
Kappa 分别为 0.81、0.68。触诊组和听诊组置管总时间分别为（16.32±8.02）min、（28.89±7.65）
min（P＜0.001）。 
结论   四象限轨迹触诊法有助于鼻肠管盲插过程中实时、准确定位导管尖端位置，形成鼻肠管轨迹，

灵敏度、准确度高，与 X 线摄片金标准评价一致性高，且耗时短，值得临床推广使用。 
关键字 鼻肠管；重症急性胰腺炎；盲插 
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PU-0638  

循证护理在急性心肌梗死患者护理中的价值和护理质量评价 
 

张素娟 
河南省人民医院 

 
目的   研究循证护理在急性心梗（acute myocardial infarction，AMI）患者护理中的价值和护理质

量。 
方法   将 100 例 AMI 患者作为研究对象，病例均为 2019 年 3 月-2020 年 2 月收治。以随机、单盲

法均分为两组，各 50 例。对照组予以常规护理措施，观察组予以循证护理措施。分析循证护理的应

用效果。 
结果    观察组患者卧床时间和住院时间都比对照组短（P<0.05），且抢救成功率比对照组高

（P<0.05）。观察组并发症发生率 10.0%远低于对照组的 26.0%（P<0.05）。观察组护理态度、基础

护理、沟通技巧及患者满意度等护理质量指标评分均高于对照组（P<0.05）。 
结论   循证护理在 AMI 护理中有较高的应用价值，可提升护理质量。 
关键字  AMI；循证护理；住院时间；抢救成功率；并发症；护理质量 
 
PU-0639  

以发热为首发症状的类鼻疽 1 例病例分析并文献复习 
 

杜鹏举 
海南医学院第一附属医院 

 
目的   了解类鼻疽最新研究进展。 
方法   通过进行病例分析，以及通过 Pubmed 进行搜索文献学习。 
结果   不典型症状可导致类鼻疽的确诊困难。 
结论   类鼻疽在临床中极易误诊，整个治疗周期长，并且及复发率高，医护人员应该加强对类鼻疽

疾病的了解，做好治疗中的个人防护。 
关键字 类鼻疽；类鼻疽伯克霍尔德菌； 
 
 
PU-0640  

硫代硫酸钠对敌草快中毒大鼠肾损伤的保护作用及机制探索 
 

杨登会 2、陆元兰 1 
1. 遵义医科大学附属医院急诊科 
2. 遵义医科大学附属医院急诊科 

 
目的   敌草快中毒后，长期毒物的积累及全身多器官功能衰竭会诱发严重的肾损伤，最终导致肾脏

衰竭危及生命。研究表明硫代硫酸钠可减轻炎症反应、氧化应激，但是否能通过抗氧化作用减少 IL-17
的产生及抑制 NF-κB 激活目前尚不清楚，故本文将初步探索硫代硫酸钠对敌草快肾损伤的保护作用

及其机制。 
方法   将 150 只雄性 SD 大鼠随机分为 5 组：正常对照组（N）、DQ 染毒组（DQ）和 IL-17 阻断

组（IL-17i）、硫代硫酸钠对照组(S)、硫代硫酸钠治疗组(S+DQ)，再按照观察时间点分为 12h、24h
及 72h 亚组（每亚组 6 只）；DQ 组、IL-17i 组、S+DQ 组一次性腹腔注射 30mg/kg DQ 制备肾损伤

模型，S 组、S+DQ 组造模成功后腹腔注射 0.5g/kg STS， IL-17i 组在造模成功后腹腔注射
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3mg/kg IL-17 抑制剂 (Y-320)，观察各组大鼠行为学表现，检测肾损伤标志物、氧化损伤标志物、IL-17
含量，观察肾脏组织病理变化及评分，ROS 及 NF-κB，IκBα 蛋白含量。 
结果   DQ 组与 N 组相比，肾功能指标 BUN、Cr、C-ysc，IL-17 水平及 ROS 表达量均明显升高

(P<0.05)；IκBα 蛋白含量下降，72h 最明显（P＜0.05），NF-κBp65 蛋白含量在 12h、24h 无明显

升高（P＞0.05），72h 升高明显（P＜0.05）；IL-17i 组与 DQ 组相比，肾功能指标 BUN、Cr、C-ysc，
IL-17 水平及 ROS 表达均降低(P<0.05)；IL-17i 及 DQ+S 组 IκBα 含量下降（P＜0.05），NF-κBp65
含量升高（P＜0.05），但 72h 时间点升高不明显（P＞0.05）；IL-17i 组与 S+DQ 组相比，差异无明

显统计学意义(P>0.05)。 
结论   STS 对 DQ 中毒肾损伤具有保护作用，其机制可能与降低 IL-17 和 NF-κB 信号通路的活性

有关，而 IL-17 抑制剂也可抑制这些作用。 
关键字 敌草快中毒 ;肾损伤；白细胞介素-17 ;NF-κB 信号通路;IL-17 抑制剂 
 
 
PU-0641  

成人院内心脏骤停预后的影响因素分析 
 

尤云丹、林志鸿 
福建医科大学附属第一医院 

 
目的   分析成人院内心脏骤停（IHCA）患者预后的独立影响因素。 
方法   连续入选福建医科大学附属第一医院出院时间为 2019 年 9 月 7 日至 2020 年 9 月 6 日所有

住院及入住急诊抢救室、年龄 18 岁以上的成人患者共 58568 例，记录期间所有发生 IHCA 的患者

共 335 例，了解 IHCA 的发生率、ROSC 率、存活出院率及出院神经功能状态；多因素 logistic 回
归分析影响成人 IHCA 患者 ROSC 及存活出院的因素。 
结果   1、共记录 263 例有复苏的 IHCA 成人患者，其中 ROSC 112 例(42.6%)，存活出院 34 例

(12.9%)，存活出院中具有良好神经功能者 27 例(79.4%)；2、logistic 回归分析显示：原发病为恶性

肿瘤性疾病、使用自动心肺复苏仪、使用多巴胺、使用肾上腺素为影响成人 IHCA 患者 ROSC 的
独立危险因素；3、存活出院组与住院死亡组的组间比较结果显示是否合并肺部感染、血压水平、心

率、神志、首次监测心律、原发病为心源性疾病、达到 ROSC 时间、是否使用高级气道、有无使

用肾上腺素、多巴胺、去甲肾上腺素、碳酸氢钠方面差异具有统计学意义(P<0.05)；logistic 回归分

析显示：使用去甲肾上腺素、使用碳酸氢钠是 ROSC 患者存活出院的独立危险因素； 
结论   1、原发病为恶性肿瘤性疾病、使用自动心肺复苏仪、多巴胺、肾上腺素为影响成人 IHCA 患
者 ROSC 的独立危险因素；2. ROSC 的成人 IHCA 患者中，使用碳酸氢钠、去甲肾上腺素为影响

其存活出院的独立危险因素； 
关键字  
 
 
PU-0642  

中性粒细胞与淋巴细胞比值，血小板与淋巴细胞比值及 C 反应蛋

白与白蛋白比值对脓毒症严重程度及预后的判断分析 
 

曾培歌、林志鸿 
福建医科大学附属第一医院 

 
目的   探讨中性粒细胞与淋巴细胞比值（NLR）、血小板与淋巴细胞比值（PLR）、C 反应蛋白与白

蛋白比值（CAR）与脓毒症严重程度及 30 天死亡率之间的关系，并评价对脓毒症 30 天死亡率的预

测效能。 
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方法   连续入选 2018.9 至 2021.1 就诊福建医科大学附属第一医院并诊断为“脓毒症”或“脓毒症休

克”的年龄≥18 岁患者 266 名，同时入选 74 名可疑或确诊感染而无器官功能障碍患者作为对照，

Logistic 回归分析影响脓毒症严重程度及 30 天生存的独立危险因素，绘制 ROC 曲线，检验预测效

能。 
结果   1.本研究共纳入脓毒症/脓毒症休克患者 266 例，普通感染 74 例，脓毒症组 97 例，脓毒症

休克组 137 例，结果显示 SOFA，APACHE II，乳酸水平，PCT 升高，白蛋白减少以及高水平的 CAR
是发生脓毒症的危险因素，但仅有 SOFA，血乳酸水平是脓毒症发生的独立危险因素（P＜0.05）。
2.将脓毒症与脓毒症休克患者进行比较， Logitic 回归分析发现，较高的 SOFA 评分，血乳酸水平以

及入院心率增快是患者发生脓毒症休克的独立危险因素。3、SOFA+Lac+NLR（AUC：0.697）， 
qSOFA+Lac+CAR（AUC 0.701），qSOFA+Lac+NLR +CAR (AUC 0.705），三者预测脓毒症患者

30 天全因死亡的效能均优于 qSOFA。 
结论   1.NLR，CAR 是预测感染患者短期预后不良的指标。2.SOFA，及 APACHE II 评分是脓毒症

患者预后不良的独立危险因素。3.qSOFA+Lac+NLR， qSOFA+Lac+CAR，qSOFA+Lac+NLR +CAR
三者的脓毒症预后的预测效能均优于 qSOFA。 
关键字  
 
 
PU-0643  

无肝素盐水冲洗法在连续性血液净化的护理对策 
 

孙冬 
连云港市第一人民医院 

 
目的   通过及时有效的护理干预，使管路寿命延长，并且减少护士工作量。 
方法   建立体外循环前，必须使用盐水将肝素盐水全部冲洗干净，使用加温后的盐水溶液冲洗滤器

及管路。 
结果   无肝素盐水冲洗法对于高危出血及凝血机制障碍的患者发挥重要作用，优点是无继发出血现

象，但易发生凝血。 
结论   有效的护理干预不仅仅使管路寿命延长，达到治疗时间，并且减少护士工作量。 
关键字 血液净化，无肝素盐水，冲洗法，护理 
 
PU-0644  

90 例腹部闭合性损伤患者护理体会 
 

徐雅琼 
新疆医科大学第一附属医院 

 
目的   探讨腹部闭合性损伤患者的护理对策 
方法   回顾性分析我院 2017 年 1 月~2020 年 12 月收治的 90 例腹部闭合性损伤病人的临床资料 
结果   通过严密观察生命体征，非手术治疗 21 例，手术 69 例，一次手术治疗者 57 例（82.6%），

接受两次以上手术者 12 例（17.4%）。死亡 5 例，死亡率 7.2%。 
结论   认真细致的了解腹部损伤情况和正确的护理对策可以提高病人的治愈率，减少并发症发生率

与死亡率。 
关键字 腹部创伤；护理对策 
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PU-0645  

口服苹果酸奈诺沙星治疗下呼吸道感染安全性和有效性分析 
 

马晓迪 
中国医科大学附属盛京医院 

 
目的   分析口服苹果酸奈诺沙星治疗社区获得性下呼吸道感染的安全性及有效性。 
方法   回顾性分析 2018 年 10 月至 2019 年 4 月门诊社区获得性下呼吸道感染患者的就诊资料，总

结其临床疗效及不良反应。 
结果   结果 共纳入 214 例患者：急性气管支气管炎 116 例，社区获得性肺炎（CAP）42 例，慢性

支气管炎急性加重 33 例，慢性阻塞性肺疾病急性加重（AECOPD）23 例。治疗总有效率 97.7%，

痊愈率 88.8%，不良反应发生率 1.4%。 
结论   口服苹果酸奈诺沙星在门诊治疗下呼吸道感染，疗效确切，安全性高。 
关键字  
 
PU-0646  

92 例急性肺栓塞临床特点分析 
 

陈雪峰 
连云港市第一人民医院 

 
目的    分析急性肺栓塞的临床特点，提高该疾病的诊治水平。 
方法    收集我院 2018 年 1 月至 2019 年 12 月首次诊断为肺栓塞的住院病例，共 92 例，对患者

临床症状、辅助检查和诊断治疗进行回顾性分析。 
结果    急性肺栓塞发病率女性高于男性为 1：0.7，常见症状依次为呼吸困难（73.3%）、胸痛

（46.7%）、晕厥（23.3%）、咳嗽（21.1%）、发热（14.4%）和咯血（8.9%）。D-二聚体阳性率 97.8%，

血气低氧血症的阳性率 67.5%，心电图呈 S1Q3T3 改变为 45.8%。CT 肺动脉造影（CTPA）的诊断

率 98.9%。住院死亡 4 例（4.4%）。 
结论    重视临床症状、必要的化验检查是诊断肺栓塞的初筛方法，确诊需及时行 CTPA；规范治

疗，可降低住院病死率。 
关键字  
 
 
PU-0647  

浅述急诊医生主导的床旁超声 
在胸腹部创伤合并休克诊断中的价值分析 

 
荣广成 

廊坊市第四人民医院 
 
目的   分析急诊医生主导的床旁超声在胸腹部创伤合并休克患者诊断中的临床价值。 
方法   将我院急诊科 2019 年 6 月-2021 年 6 月收治的 90 例胸腹部创伤合并创伤性休克患者作为

研究对象。按随机数表法，分为对照组（45 例）和观察组（45 例）。对照组给予常规检查方法指导

诊疗，观察组给予急诊医生主导的床旁超声指导诊疗。观察两组患者在临床诊断结果符合率、诊断

时间、费用、诊断率及预后并发症的差异。 
结果    观察组的肝破裂、肾损伤、脾破裂和腹膜出血临床诊断结果符合率明显高于对照组，两组
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比较具有统计学意义（P<0.05）。观察组的诊断时间明显短于对照组，医疗费用明显少于对照组，

而诊断率（95.6%）则明显高于对照组（77.8%），两组比较具有统计学意义（P<0.05）。观察组预

后并发症发生率（4.4%）与对照组（17.8%）相比，明显低于对照组，两组差异具有统计学意义

（P<0.05）。 
结论   急诊医生主导的床旁超声对胸腹部创伤合并创伤性休克患者诊断效果显著，可明显缩短诊断

时间，提高临床诊断结果符合率，减少诊断费用及预后并发症，操作简便，在临床中值得推广应用。 
关键字 床旁超声；胸腹部损伤；创伤性休克；诊断率 
 
 
PU-0648  

急性肺栓塞 215 例心电图分析 
 

陈雪峰 
连云港市第一人民医院 

 
目的     探讨心电图在急性肺栓塞中的诊断价值。 
方法   回顾性分析我院 2018年 1月至 2020年 12月确诊为急性肺栓塞的住院病例的心电图变化特

征。 
结果    确诊急性肺栓塞患者 215 例，发病率女性略高于男性为 1：0.89，心电图改变依次为，窦

速 143 例（66.5%）、呈 S1Q3T3 改变为 109 例（50.7%）。V2－V4 导联 T 波倒置 88 例（40.9%），

呈右束支传导阻滞为 56 例（26%）。住院死亡 12 例（5.6%）。 
结论    急性肺栓塞的心电图变化多变，但仍有一些特征可循，窦性心动过速、SQ3T3、V2－V4
导联 T 波倒置是急性肺栓塞最常见的心电图表现，对急性肺栓塞早期诊断有重要价值。 
关键字  
 
 
PU-0649  

严重高乳酸血症患者的临床特征及预后分析 
 

钱际银 
无锡市人民医院 

 
目的   探讨严重高乳酸血症（乳酸动脉血>5mmol/L）患者的临床特征及预后分析。 
方法   采取回顾性研究方法，收集 2016 年 12 月至 2019 年 5 月南京医科大学附属无锡人民医院急

诊科收治的入院 48h 内动脉血乳酸>5 mmol/L 的患者一般资料，分析临床特征。根据患者入院第 28
天存活情况分为存活组和死亡组。收集患者入院当天的生命体征、每小时尿量、平均动脉血压、血

常规、血生化组合、凝血功能、心肌酶谱、心梗二项、动脉血气分析等，根据患者当日最差数据计

算序贯器官衰竭评分(SOFA)、急性生理学与慢性健康状况评分系统（APACHE II）、格拉斯昏迷指

数评分（GCS），根据 ROC 曲线评估影响预后的危险因素。 
结果   2016 年 12 月至 2019 年 5 月我院急诊收治的入院 48h 内血乳酸>5 mmol/L 的患者共 179
例。与存活组相比，死亡组 APACHE II 评分、SOFA 评分、GCS 评分、呼吸机支持比例、休克比

例、去甲肾上腺素使用剂量、ICU 住院天数、总住院天数、肝肾功能、心肌酶谱均显著提高，差异

有统计学意义。APACHE II 评分、SOFA 评分、去甲肾上腺素使用剂量AUC 曲线下面积分别为 0.928、
0.947、0.943，曲线下面积比均有统计学差异（P<0.05）。与 APACHE II 评分、SOFA 评分相比，

去甲肾上腺素使用剂量对严重高乳酸血症的预后判断更具有价值。 
结论   严重高乳酸血症（乳酸>5mmol/L）预后与肝功能、24 小时尿量、心肌酶谱、凝血功能等相

关，去甲肾上腺素使用剂量、SOFA 评分和 APACHEII 评分是预测高乳酸血症患者预后的危险因素。

去甲肾上腺素用剂量对严重高乳酸血症患者的预后判断价值更优于 SOFA 评分和 APACHE II 评分. 
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关键字 严重高乳酸血症  病死率  临床特征  预后 
 
 
PU-0650  

36 例早发子痫前期的临床特点分析 
 

李伟玲、张洁芳 
石家庄市第四医院 

 
目的   分析早发子痫前期的临床特征及母儿结局 
方法   回顾性分析 
结果   36 例早发子痫前期患者经产妇比例为 50%，共 18 例；自然受孕比例为 86.11%，共计 31
例；多胎妊娠 5 例，占比为 13.89%；合并慢性高血压比例 25%，例数为 9 例；其中 19 例为重度子

痫前期，占比 52.78%；HELLP 发生率 8.3%，剖宫产率 91.7%，胎盘早剥率 2.78%，死胎发生率

8.33%。36 例患者的首发症状包括：无症状，头痛头晕，水肿，呼吸困难，胎儿脐动脉血流异常，

胎儿生长受限及死胎等。其中急诊入院患者 11 例，占患者总数的 30.56%。 
结论   早发子痫前期对母儿围产期结局危害大，应早预警早发现早治疗。 
关键字 早发型子痫前期; 孕妇; 妊娠结局 
 
 
PU-0651  

急诊急救大平台的基层建设探索 
 

荣广成 
廊坊市第四人民医院 

 
目的   2017 年 10 月,国家卫生健康委员会医政医管局发函,委托中华医学会急诊医学分会开展我国

急诊急救大平台建设试点准备工作。 
方法   2018 年第二十一次全国急诊医学学术年会上，陈玉国主任委员首次提出急诊急救大平台建

设的概念， 
结果   2021 年中华医学会急诊医学分会下发关于推选县域急诊急救大平台建设示范单位的通知

后，县级急诊急救大平台的建设更是已经在全国以星火燎原之势开展起来， 
结论   但是对广大县级医院来说，急诊急救大平台仍然是一个概念，怎样建设、如何建设仍在探索，

本文从县级医院急诊急救大平台建设的内涵入手，以全新的视点对急诊急救大平台进行了诠释及探

索。 
关键字 县级医院  急诊急救大平台  建设内涵  急诊医学科  智慧型急诊信息系统 
 
 
PU-0652  

ICU 患者肠内营养支持并发腹泻的循证护理实践 
 

魏茜茜 
连云港市第一人民医院 

 
目的   本文以 ICU 患者肠内营养支持为论证基础，对 ICU 患者在急诊过程中存在的并发性腹泻病

症进行了循证分析，并根据产生原因制定了一定的应对策略，保障 ICU 患者在治疗过程中能够得到

相应的肠内营养支持，以供参考。 
方法   改善患者肠内营养吸收状况，减小并发性腹泻发生概率;采用等渗营养液，进行肠内 ICU 患
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者肠内营养支持;多种营养支持方法相结合 
结果   从实际出发，目前我国 ICU 患者的肠内营养支持实际现状并不乐观，在 ICU 患者的治疗过

程中，依旧存在着相当比例的病患不能够得到很好的肠内营养支持，导致患者在整个治疗过程中，

不能够得到由肠内营养支持带来的良好辅助治疗作用，尤其是一些患者在肠内营养支持的过程中，

存在着一定的不耐受现象，使得患者在治疗过程中，出现并发性腹泻的现象，导致病患出现电解质

紊乱、压疮等症状，不仅不能够很好的起到肠内营养支持作用，反而对病患的医疗生活过程产生较

大困扰。 
结论   综上，随着我国医疗水平的不断提升，ICU 患者在进行肠内营养支持医疗护理过程中出现的

并发性腹泻，需要切实的进行完善医疗护理手段，保障 ICU 病患的肠内营养支持质量和水平，以促

进我国医疗护理肠内营养支持技术的完善，实现 ICU 患者在疾病治理过程中能够得到良好的营养元

素补充，为 ICU 病患的整个医疗疗程起到良好的辅助作用。 
关键字 ICU 患者；肠内营养支持；并发腹泻；循证护理 
 
 
PU-0653  

一例妊娠期合并脑出血患者的护理 
 

陈卫华 
连云港市第一人民医院 

 
目的   报告 1 例中年女性产褥期合并脑出血患者的护理，脑出血原因不明确且病情复杂且变化快，

护理难度大，要求预见性、全面护理，经过精细的护理，患者病情逐步趋向平稳。为相似病例护理

提供经验。 
方法   患者王某，女，39 岁，停经 36 周，阴道流液两小时余，无腹胀、无腹痛，无阴道流血入院

分娩，患者平素月经 5/30 天，末次月经 2020-11-06，预产期 221-08-13，停经 40 余天出现恶心、

呕吐等早孕反应，至孕 3+月自行缓解，停经 4 月自觉胎动至今正常，外院建卡定期产前检查，孕早

期无病毒感染及发热史，孕中期唐氏筛查正常范围，三维排畸检查未见明显异常，未行 OGTT 检查，

孕期无有毒有害物质接触史，无黄疸及皮肤瘙痒史，无腹痛及阴道流血，2021-06-26 因‘先兆早产’
在连云港妇幼保健院保胎治疗，三天治愈出院，今因孕 36 周，于 2021-07-15 22:00 无诱因出现阴

道流液，量少，色清，无腹痛及阴道流血，入院分娩。07-17 22:27 患者诉头痛剧烈，突发意识丧失，

查体发现一侧瞳孔散大，考虑脑出血可能，行急诊头颅 CT 检查提示右侧额叶出血，局部脑疝形成；

右侧额颞部硬膜下积液（血）；蛛网膜下腔出血；  头部 CTA 未见明显异常，联系脑外科建议专科急

诊手术。7-18 03:30 术后回监护室，晨 6:00 瞳孔扩大，紧急 CT 检查示再次脑出血，予全麻下血肿

清除术。术后昏迷 GCS 评分 3 分，气管插管接呼吸机辅助呼吸，持续动脉血压监测，既往肝癌，

行胰体尾脾切除术后 胆囊切除术后 肝部分切除术，术后恢复尚可。 
结果   经过精细的护理，患者病情逐步趋向平稳。 
结论   患者产后并发脑出血，临床少见且病情复杂，护理难度大，经过目标导向性护理，患者现病

情逐渐趋于平稳，以供后续护理借鉴。 
关键字 脑出血  妊娠  高血压  高渗性脱水 
 
 
PU-0654  

急诊的人文关怀 
 

程永宏 
西安大兴医院 

 
目的    为分析人文关怀在急诊科开展的难点、对急诊工作的帮助及具体做法。 
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方法    通过对急诊抢救室的部分病例救治过程及结果进行分析（急性心肌梗死、脑卒中 3 例、创

伤患者 3 例、无家属患者 2 例、醉酒 2 例）。 
结果   急诊工作任务繁重，时间紧迫，病人病情复杂，变化迅速，抢救患者生命是第一职责。在救

治患者的同时，进行人文关怀，不仅可以提高患者及家属就医体验感，能增加医患感情，改善医患

关系，化解医患矛盾及降低医疗风险，对患者的生命健康及心理健康、对医院的发展都有极大帮助。

相反，如果眼里只有疾病，忽视了对患者的人文关怀，可能造成患者的反感、不信任，影响医患感

情，甚至激化矛盾。 
结论   人文关怀在急诊开展确实存在实际困难，但开展人文关怀不仅可以提高患者及家属就医体

验，能增加医患感情，改善医患关系，化解医患矛盾及降低医疗风险，对患者的生命健康及心理健

康、对医院的发展都有极大帮助。在保证患者生命安全的情况下，人文关怀，必不可少，同时获益

良多。 
关键字 人文关怀；急诊；医患关系；医疗风险 
 
PU-0655  

血管紧张素(1-7)通过调节 Mas 受体改善复苏后脑损伤 
 

周霞 1、朱加应 2、张谦 1 
1. 贵州省人民医院 

2. 贵州省人民医院急诊科 
 
目的   验证在心脏骤停-心肺复苏-自主循环恢复的大鼠模型中，血管紧张素(1-7)是否可以改善复苏

后脑功能，为临床治疗脑损伤提供新的研究方向。 
方法   由室颤法诱发的心脏骤停-心肺复苏-自主循环恢复模型，随机分为假手术组（sham，n=18），
常规复苏组（control，n=18）、MasR 激动剂 Ang(1-7)组(n=18)及 MasR 拮抗剂 A779 组(n=18)，动

态监测各组大鼠生命体征 HR、MAP、SpO2，观察至复苏后 2h、4h、6h 时，采用神经功能缺损评

分法初步评估脑功能，留取脑组织标本，采用 HE 染色法检测脑组织病理性损伤情况，RT-PCR 法

检测脑组织 AT1、AT2、Mas 受体 mRNA 表达水平，Western Blot 法检测脑组织 AT1、AT2、Mas
受体蛋白的表达变化。 
结果   与 sham 组比较，control、Ang(1-7)、A779 组大鼠基础及复苏后 2h、4h、6h 时的生命体

征 HR、MAP、SpO2 值无明显差异。与 control 组比较，Ang(1-7)组复苏后 6h 时大鼠神经功能缺损

评分较高，而 A779 组评分则较低，差异有统计学意义（P＜0.05）。HE 染色发现与 sham 组比较，

control 组、Ang(1-7)组及 A779 组大鼠脑组织出现病理性损伤，其中 Ang(1-7)组脑组织损伤较轻而

A779 组脑组织损伤较重。control 组与 A779 组大鼠 AT1R mRNA 及蛋白表达高而 MasR mRNA 及

蛋白表达降低，Ang(1-7)组大鼠 MasR mRNA 及蛋白表达高而 AT1R mRNA 及蛋白表达低，组间比

较差异有统计学意义（P＜0.05）。 
结论   血管紧张素(1-7)在大鼠心肺复苏后，可能通过上调 MasR 表达而改善复苏后脑组织的病理

性损伤，为今后临床脑损伤的救治提供了新思路。 
关键字  
 
 
PU-0656  

纤维蛋白原在脑出血患者中的变化趋势及其临床意义 
 

董小龙、冯杰、张嘉利、王雅薇、原炜、伊宏芳 
山西医科大学第一医院 

 
目的   探讨更适宜的脑出血急救止血及预后改善方案 
方法   阐述纤维蛋白原在脑出血后中枢神经系统组织损伤和修复等方面的多重作用。 
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结果   脑出血后血脑屏障破坏，机体凝血和纤溶系统紊乱，导致纤维蛋白原在脑实质内大量沉积，

且随着病程延续，纤维蛋白原作为一种重要的炎症因子呈逐渐上升趋势，继而通过炎症、血脑屏障

破坏加重继发性脑损伤，并通过抑制神经细胞再生与修复，加重其不良预后。血凝酶作为临床常用

静脉用止血剂，被广泛应用于脑出血各种出血性疾病，于出血早期使用有可能继发纤溶亢进，从而

使早期纤维蛋白原过度耗竭，增加早期再出血风险。同时其早期应用会导致纤维蛋白原大量沉积于

血脑屏障破坏的脑实质局部，且不能被溶解，进而致病情进一步加重并影响预后。脑出血早期减少

纤维蛋白原的沉积和出血稳定后抑制纤维蛋白原的生成有利于减轻病情并改善预后。 
结论   需要研究脑出血病程中不同阶段纤维蛋白原的变化趋势及其临床意义，进一步论证不同阶段

纤维蛋白原水平对脑出血预后的影响，从而指导更恰当的止血或基础康复疗法，从而改善其病情及

预后 
关键字  
 
 
PU-0657  

急性中度患者的血液灌流剂量与预后的关系 
 

王雨桐 1、朱加应 2、张谦 3 
1. 贵州医科大学附属贵州省人民医院 

2. 贵州省人民医院急诊科 
3. 贵州省人民医院 

 
目的   探讨血液灌流（HP）剂量对急性中毒患者预后的影响。 
方法   采用回顾性队列研究方法，选择 2013 年 12 月至 2019 年 12 月贵州医科大学附属贵州省人

民医院收治的，进行了血液灌流的急性中毒患者的临床资料。根据 HP 剂量分为低剂量组（LHP 组，

单次 HP 时间=2h，HP 次数≤2 次）和高剂量组（HHP 组，单次 HP 时间=2h，HP 次数＞2 次）。采

用多因素 Logistic 回归评估 HP 剂量与急性中毒患者院内全因病死率的相关性。 
结果   总共 366 例患者纳入最终分析，其中死亡组 43 例（11.7%），存活组 323 例（88.3%）；LHP
组共 213 例（58.2%），HHP 组共 153 例（41.8%）；LHP 组院内全因病死率为 15.0%（32 例）明

显高于 HHP 组 7.2%（11 例）。多因素 Logistic 回归分析显示高剂量血液灌流剂量与患者的预后住

院死亡结局呈独立负相关〔优势比（OR）=0.305，95%可信区间（95%CI）=0.141~0.662，P=0.003〕，
HHP 是患者预后的独立保护因素。 
结论   HP 剂量与急性中毒患者死亡风险相关，HHP 可降低急性中毒患者住院病死率。 
关键字 中毒；灌流剂量；血液灌流；预后； 
 
PU-0658  

Inotrope Use and Intensive Care Unit Mortality in Patients 
with Cardiogenic Shock: An Analysis of a Large Electronic 

Intensive Care Unit Database 
 

Fei Gao、Yun Zhang 
Emergency department of Wuxi People's Hospital 

 
Purpose  To determine whether inotrope administration is associated with increased all-cause 
mortality in cardiogenic shock (CS) patients and to identify inotropes superior for improving 
mortality. 
Method  This retrospective cohort study analysed data retrieved from the Philips Electronic ICU 
(eICU) database, a clinical database of 200,859 patients from over 208 hospitals located 
throughout the United States. The database was searched for patients admitted with CS to the 
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intensive care unit (ICU) between 2014 and 2015. We evaluated 34,381 CS patients. They were 
classified into the inotrope and non-inotrope groups based on whether inotropes were 
administered during hospitalization. The primary endpoint was all-cause hospital mortality. 
Findings  In total, 15,021 (43.69%) patients received inotropes during hospitalization. The 
in-hospital mortality rate was significantly higher in the inotrope group than in the non-inotrope 
group (2999 [24.03%] vs. 1547 [12.40%], adjusted hazard ratio: 2.24; 95% confidence interval [CI]: 
2.09-2.39; p<0.0001). After propensity score matching according to the cardiac index, 359 patients 
were included in each group. The risk of ICU (OR 5.65, 95% CI, 3.17-10.08, p<0.001) and hospital 
(OR 2.63, 95% CI: 1.75-3.95, p<0.001) mortality in the inotrope group was significantly higher. In 
the inotrope group, the administration of norepinephrine ≤0.1 μg/kg/min and dopamine ≤15 
μg/kg/min did not increase the risk of hospital mortality, and milrinone administration was 
associated with a lower mortality risk (odds ratio: 0.559, 95% CI: 0.430-0.727, p<0.001). 
Meanwhile, the administration of >0.1 μg/kg/min dobutamine, epinephrine, and norepinephrine 
and dopamine >15 μg/kg/min was associated with a higher risk of hospital mortality. 
Conclusions   Inotropes should be used cautiously because they may be associated with a 
higher risk of mortality in CS patients. Low-dose norepinephrine and milrinone may associated 
with lower risk of hospital mortality in these patients, and supportive therapies should be 
considered when high-dose inotropes are administered.  
Key words  inotrope, cardiogenic shock, intensive care unit, mortality, outcome 
 
PU-0659  

苯二氮卓类药物中毒的机制及治疗进展 
 

王彬 
西安大兴医院 

 
目的   本文就苯二氮卓类药物中毒的机制及治疗进展浅谈，以期提供完整的诊疗方案并展望未来。 
方法   综述 
结果   随着生活水平的提升，人们从过去对物质生活质量的要求慢慢转变为对精神生活质量的要

求，加上来自于家庭和社会的多重压力，焦虑抑郁的患者越来越多，对于相关药品的需求也在增加，

这就要求临床医生在接诊这样的患者时，严格遵守相关处方管理条例，合理用药，嘱咐好相关注意

事项及服药规则。同时，在建立良好的医患关系的基础上，进行心理疏导，利用自己的专业素养帮

助患者建立生活的信心。这样才能有效避免类似事件发生，防患于未然。 
结论   随着生活水平的提升，人们从过去对物质生活质量的要求慢慢转变为对精神生活质量的要

求，加上来自于家庭和社会的多重压力，焦虑抑郁的患者越来越多，对于相关药品的需求也在增加，

这就要求临床医生在接诊这样的患者时，严格遵守相关处方管理条例，合理用药，嘱咐好相关注意

事项及服药规则。同时，在建立良好的医患关系的基础上，进行心理疏导，利用自己的专业素养帮

助患者建立生活的信心。这样才能有效避免类似事件发生，防患于未然。 
关键字 本文就苯二氮卓类药物中毒的机制及治疗进展浅谈，以期提供完整的诊疗方案并展望未来。 
 
 
PU-0660  

医联体模式下进修护士的同质化护理分层培训方法的探讨 
 

操秋娥 
南昌大学第一附属医院 

 
目的    探讨医联体模式下进修护士同质化护理分层培训效果。  
方法    选择在我院急诊科 2019 年 1 月-2019 年 12 月 56 名进修护士为对照组，2020 年 1 月-2021
年 6 月 87 名进修护士为观察组。对照组采取传统进修生管理模式即跟班制带教。观察组的进修护士
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首先根据自己医院急诊规模大小及已开展项目和计划开展项目制定自己学习计划和学习目标。总代

教根据科室教学计划及考核要求在充分结合进修护士自身学习计划及目前的前提下，分配不同层级

的带教老师进行一对一带教，每月总带教检查学习任务完成情况并进行反馈，三个月结束进行总考

核。比较两组进修护士培训前后理论考试和操作考试成绩。 
结果     观察组在培训方式评价、培训满意度评价、理论成绩及操作考试成绩均高于对照组

（P<0.001）。 
结论     医联体进修护士在本科室的带教计划及考核要求的前提下，根据自己的实际情况制定个人

的学习计划，总代教根据其个人情况及学习计划开展分层级分阶段实施培训管理,既丰富了各级进修

护士的理论知识和操作技能,又提高了实践综合能力及进修满意度,从而有达到医联体护理同质化管

理水平。  
关键字 关键词  医联体  进修护士  同质护理  分层级分阶段培训 
 
 
PU-0661  

eCPR combined with therapeutic hypothermia could 
improve survival and neurologic outcomes for patients with 

cardiac arrest: A meta-analysis 
 

Jingwei Duan1、Yuanchao Shi2、Baomin Duan3、Qingbian Ma1 
1. Peking University Third Hospital 

2. 兰州大学 
3. 开封市中心医院 

 
Background  Extracorporeal membrane oxygenation with CPR (eCPR) or therapeutic 
hypothermia (TH) seem to be a very effective CPR strategy to save patients with cardiac arrest 
(CA). Furthermore, the subsequent post-CA neurologic outcomes have become the focus. 
Therefore, there is an urgent need to find a way to improve survival and neurologic outcomes for 
CA. 
Objective  We conducted this meta-analysis to find a more suitable CPR strategy for patients 
with CA. 
Method  We searched four online databases (Pubmed, Embase, CENTRAL and Web of science). 
From initial 1436 articles, 23 studies were eligible into this meta-analysis, including a total of 2035 
patients. 
Results   eCPR combined with TH significantly improve the short-term (at discharge or 28 days) 
survival (OR = 2.27, 95% CIs [1.60–3.23], p < 0.00001) and neurologic outcomes (OR = 2.60, 95% 
CIs [1.92–3.52], p < 0.00001). At three months follow-up, the results of survival (OR = 3.36, 95% 
CIs [1.65–6.85], p < 0.0008) and favorable neurologic outcomes (OR = 3.02, 95% CIs [1.38–6.63], 
p < 0.006) were same as above. Furthermore, there was no difference in any bleeding needed 
intervention (OR = 1.33, 95% CIs [0.09–1.96], p = 0.16) between two groups. 
Conclusions  From this meta-analysis, we found that eCPR combining with TH might be a more 
suitable CPR strategy for patients with CA in improving survival and neurologic outcomes. And 
eCPR with TH did not increase the risk of bleeding. Furthermore, single-arm meta-analyses 
showed a plausible way of temperature and occasion of TH. 
Key words extracorporeal cardiopulmonary resuscitation; therapeutic hypothermia; survival; 
neurologic outcomes; meta-analysis 
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PU-0662  

甲状腺激素治疗慢性心力衰竭的研究进展 
 

刘勇志 
西安大兴医院 

 
目的   本文就慢性心力衰竭（chronic  heart  failure，CHF）时甲状腺激素异常变化的机理及甲状

腺激素治疗 CHF 的临床研究作一综述。 
方法   综合文献报道甲状腺激素对心血管系统的影响 
结果   甲状腺激素具有增加心脏收缩和舒张功能、增加心脏输出量及降低血管阻力的作用。 
结论   甲状腺激素具有增加心脏收缩和舒张功能、增加心脏输出量及降低血管阻力的作用。但长期

持续应用甲状腺激素治疗 CHF 的经验尚少，需要进一步的临床研究。DITPA 则具有激素的最大变

力效应，又没有增加心率和氧耗的副作用，在心肌梗死后心衰动物模型中已显示出改善心脏功能的

良好作用，有望成为一类新的治疗心衰的药物。 
关键字 甲状腺激素；充血性心力衰竭；低 T3 综合征；治疗 
 
 
PU-0663  

早期颈外静脉通路对脓毒症患者液体复苏及预后的影响 
 

吴海荣 
无锡市中医医院急诊科 

 
目的   探讨早期颈外静脉通路对脓毒症患者液体复苏效果及预后的影响。 
方法   将入住我院急诊及重症监护室治疗的脓毒症患者 120 例，随机(随机数字法)分为颈外静脉组

和深静脉组（颈内静脉、锁骨下静脉、股静脉），每组 60 例，记录入科到去甲肾上腺素使用之间的

时间、血管活性药物使用时间（多巴胺、去甲肾上腺素、多巴酚丁胺）、早期目标导向治疗(Early Goal 
Directed Therapy, EGDT)达标时间，3、6 h 乳酸水平、乳酸清除率及序贯器官衰竭评分(Sequential 
Organ Failure Assessment, SOFA)，比较两组 14、28 d 死亡率。 
结果   与深静脉组相比，颈外静脉组入科后使用去甲肾上腺素时间、EGDT 达标时间均明显缩短

（20.78±5.03 vs 6.12±2.58, P<0.01；6.15±2.03 vs 5.35±2.21, P<0.05），3 h 乳酸水平明显降低

（6.88±1.71 vs 6.28±1.51, P<0.05），3 h 乳酸清除率（%）显著增加（25.8±9.2 vs 31.2±13.3, 
P<0.05），6 h SOFA 评分显著下降（5.78±1.19 vs 5.38±0.96, P<0.05），14 d 死亡率明显下降（33.3% 
vs 16.7%, P<0.05）。 
结论   早期颈外静脉通路更有利于节约时间，有效提高脓毒症患者液体复苏的效果，促进脏器功能

恢复，有利于改善预后。 
关键字 脓毒症；颈外静脉；乳酸；序贯器官衰竭评分；早期目标导向治疗；乳酸清除率；预后 
 
 
PU-0664  

两种途径注入生大黄对重症急性胰腺炎 
伴腹内高压患者影响的对比研究 

 
樊凰玉 

南昌大学第一附属医院 
 
目的   对比经鼻胃管和鼻空肠管注入生大黄对重症急性胰腺炎伴腹内高压患者的治疗效果。 
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方法   根据随机分组方法，将 38 例重症急性胰腺炎伴腹内高压患者分为两组，分别经鼻胃管和鼻

空肠管注入生大黄，每天 3 次，每次 100ml，观察用药前及用药后第 3、5、7 天患者大便次数、腹

内压；用药前及用药后第 7 天 APACHE II 评分、BISAP 评分、SIRS 评分、监护室住院时间、总住

院时间、ACS 发生率及预后转归。 
结果   两组患者用药后均出现大便增加、腹内压下降，鼻空肠管组腹内压下降率较鼻胃管组高、第

3、5 天腹内压较鼻胃管组低，监护室住院时间较鼻胃管组短、ACS 发生率较鼻胃管组低，均有统计

学差异。APACHE II 评分、BISAP 评分、SIRS 评分、总住院时间及死亡率无差异。 
结论   重症急性胰腺炎伴腹内高压经鼻空肠管注入生大黄可有效通便，降低腹内压，预防腹腔间隔

室综合征的发生，缩短患者监护室住院时间，对早期生大黄使用途径选择具有一定临床指导意义。 
关键字 重症急性胰腺炎；腹内高压；生大黄；鼻胃管；鼻空肠管 
 
 
PU-0665  

PAI-1 与创伤性颅脑损伤相关研究进展 
 

王雅微、冯杰、伊宏芳、董小龙 
山西医科大学第一医院 

 
目的   创伤性颅脑损伤（TBI）是外力对大脑造成的暂时性或永久性的结构或功能损伤，通常伴随

脑水肿、炎症等继发性脑损伤，并留有不同程度的后遗症。 
方法   PAI-1（纤溶酶原激活剂抑制剂-1 Plasminogen Activator Inhibitor-1）是纤溶系统中重要的

调节因子，维持体内凝血/纤溶平衡，在 TBI 疾病发展中也起到重要作用。 
结果   测定血清 PAI-1 水平可协助诊断 TBI 严重程度，药物抑制 PAI-1 活性可减轻继发性脑损伤 
结论   故本文就 PAI-1 与创伤性脑损伤相关性做一系统阐述。 
关键字 PAI-1；创伤性颅脑损伤；研究进展 
 
 
PU-0666  

成人支气管扩张患者的病因及临床特点分析 
 

刘欣 
海南医学院第一附属医院 

 
目的    探讨成人支气管扩张患者的病因，并总结该疾病的临床特点。 
方法   收集 41 例成人支气管扩张患者的详细资料，统计本组患者的病因，从性别、发病年龄、临

床诊治等多方面总结该疾病的临床特点 
结果   本组患者中，32 例患者为弥漫性支气管扩张，9 例患者为局限性支气管扩张，发病原因包括

感染、结核、原发性纤毛运动障碍等。男性构成比略高于女性（P＞0.05），老年患者构成比高于中

青年患者(P＜0.05），常见症状为慢性咳嗽、大量浓痰。肺功能检查表现为阻塞性通气障碍，CT 检

查均可见不同程度的支气管扩张，多数患者需要长期接受治疗。 
结论   成人支气管扩张的发病原因较多，临床表现缺乏典型性，治疗周期长，影像学诊断技术的应

用有利于实现该疾病的早期诊断和治疗。 
关键字 成人支气管扩张 病因 诊断 临床特点 
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PU-0667  

重症监护室患者多重耐药菌影响因素及分布来源研究 
 

冯韬 
海南医学院第一附属医院 

 
目的   分析医院重症监护室（ICU）患者医院病原菌及其影响因素，并总结其防治对策 
方法   采用回顾性调查法调查 2019-2021 年海南医学院第一附属医院 ICU 患者的病历资料，统计

医院感染及其病原菌情况，收集所有医院感染患者临床资料，归纳 ICU 患者医院感染的影响因素，

总结防治措施。 
结果   感染部位以下呼吸道（61.22％）、泌尿系统（12.24％）、血管（8.84％）为主，年龄、基础

疾病、住院时间、泌尿系统插管、使用呼吸机、气管插管、气管切开是 ICU 患者医院感染的影响因

素（P<0.05） 
结论   降低 ICU 医院感染率，应尽可能减少非必要介入性诊疗操作，避免滥用抗菌药物，严格参

照药敏试验结果选择敏感性抗菌药物，对高危人群重点监测，对介入性诊疗病例强化感染监测。ICU
超过一半的 MDRO 感染由外院转入或社区获得，应加强对 MDRO 来源的识别，有针对性地采取更

为有效的精准化感染防控措施. 
关键字 重症监护室；医院感染；现状；病原菌；影响因素 
 
 
PU-0668  

DLK1 调节 2 型肺泡上皮分化在肺纤维化中的作用及机制研究 
 

李银珍、白建文 
上海市东方医院（同济大学附属东方医院） 

 
目的   明确 DLK1 在肺纤维化中的作用；阐明 DLK1 是否通过调节 2 型肺泡上皮细胞的增殖、分化

来参与肺纤维化及其分子机制。 
方法   收集肺纤维化患者组织，应用 PCR、WB 及免疫组化检测 DLK1 表达水平变化；建立博来

霉素诱导肺纤维化的小鼠模型检测 DLK1 的动态变化并应用免疫荧光明确其主要表达细胞；构建腺

相关病毒 AAV6 特异性肺泡上皮敲低 DLK1，分别用 HE、Masson 和 Micro-CT 检测整体纤维化病

理水平的改变，PCR、WB 分别从 mRNA 和蛋白水平检测纤维化相关分子表达变化；免疫荧光检测

2 型肺泡上皮细胞增殖、分化的改变；此外体外建立肺纤维化细胞模型，用特异性 si-DLK1 敲低肺

泡上皮细胞 DLK1 表达后检测纤维化水平改变及相关分子机制。 
结果   1.IPF 患者种 DLK1 表达上调； 
2.BLM 诱导的肺纤维化小鼠中，DLK1 在第 14 天表达最高，且与 2 型肺泡上皮共表达也在 14 天最

多 
3．用 AAV6 特异性肺泡上皮敲低 DLK1 后，肺纤维化减轻； 
4．肺泡上皮敲低 DLK1 可促进 2 型肺泡上皮增殖，抑制其分化； 
5．体外纤维化模型中，敲低肺泡上皮中的 DLK1 激活可改善纤维化。 
结论   DLK1 可通过抑制 2 型肺泡细胞增殖、促进其分化进而促肺纤维化的进展，因此可能作为肺

纤维化的潜在治疗靶点。 
关键字 肺纤维化，2 型肺泡上皮细胞 增殖 DLK1 
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PU-0669  

多元化护理干预策略在重症监护室睡眠障碍患者的应用效果研究 
 

郑秀珍 
海南医学院第一附属医院 

 
目的   探究重症监护室睡眠障碍患者应用多元化护理干预策略后对患者的睡眠质量影响情况。 
方法   选取 2020 年 4 月至 2021 年 4 月海南医学院第一附属医院创伤重症监护室内收治的 ICU 睡

眠障碍 74 例作为研究对象，按照随机数字表分为对照组和观察组，每组 37 例，对照组患者实施重

症监护室常规护理，观察组患者实施多元化护理干预策略，比较 2 组患者护理前后的匹兹堡睡眠质

量指数（PSQI） 
结果   护理前，2 组患者 PSQI 评分比较，差异为统计学意义（P＞0.05）；护理后，与对照组患者

比较，观察组患者的 PSQI 显著较低，差异有统计学意义（P＜0.05）。 结论：多元化护理干预策略

应用于重症监护室睡眠障碍患者中已经在临床中取得了良好的临床效果，值得推广。 
结论   多元化护理干预策略是一种新型护理手段，通过多元化护理的实施，可降低心理不良事件发

生，提高患者护理满意度，针对 ICU 睡眠障碍患者应用多元化护理，可从患者入院后，为患者提供

良好的 ICU 住院环境，并能够通过提供眼罩、播放音乐和白噪音改善患者睡眠质量[11-14]。 
关键字 多元化；重症监护室；睡眠障碍 
 
 
PU-0670  

疫情防控下急诊抢救室患者的心理护理 
 

高金雪 
吉林大学第一医院 

 
目的   新型冠状病毒的的疫情常态化，减轻急诊抢救室患者的心理压力,以促进患者急救康复，提

高急救成功率，加快急救康复。 
方法   急诊抢救室患者由于急救环境变化，病情时好时坏，急救创伤以及经济方面的压力而产生了

抑郁，恐惧，悲观，绝望等不良心理反应。一般急救的急诊抢救室患者身体都非常虚弱，这时优质

的护理更为重要。而且我们在护理过程中，不应该只注重患者身体的康复状况，我们也应该时刻观

察着患者的心理状况，因为有一个良好的心理环境更有利于患者的急救康复。我们应采取术急救安

抚；改善急救中和急救后抢救室环境，减轻病人的不良心理反应。并且根据不同病人的不同心理特

点 进行相应的心理疏导和心理护理。 
结果   大大改善了患者的心理负担和面对疾病的信心。通过得当、有效的心理护理，患者异常心理

反应都得到减轻和缓解，对急诊抢救室患者进行良好的心理护理，对急救的康复极其重要。 
结论   通过得当、有效的心理护理，患者异常心理反应都得到减轻和缓解，对急诊抢救室患者进行

良好的心理护理，对急救的康复极其重要 
关键字 急诊，抢救室，心理护理 
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PU-0671  

沃辛生理评分与修正创伤评分 
在预测创伤患者死亡率的一项比较研究 

 
张利军 1、王蕾 2 
1. 西安大兴医院 

2. 空军军医大西京医院 
 
目的   随着交通运输的日益发达，交通事故所致的人员伤亡也在逐渐增多，急诊的创伤患者死亡率

的预测早已成为主要话题，本文旨在比较修正创伤评分（revised trauma score， RTS）和沃辛生

理评分系统（Worthing Physiological Scoring System，WPSS）在预测创伤患者住院死亡率的研究。 
方法    纳入 2019 年 10 月至 2020 年 8 月西京医院急诊科的创伤患者 148 名。经过采集数据，两

种模型的差异和校准可以通过 SPASS20.0 软件包进行处理 
结果   148 例患者平均年龄在 39.5±17.27 岁，RTS 和 WPSS 浓度时间曲线下面积模型预测死亡率

分别是 0.86（95%可信区间：0.82-0.90）和 0.91（95%可信区间：0.87-0.94），P=0.006.RTS 预测

死亡率的灵敏度为 71.54（95%可信区间：62.59-79.13），特异性为 97.38（95%可信区间：

96.56-98.01）；而 WPSS 的灵敏度和特异性分别是 87.80（95%可信区间：80.38-92.78）和 83.45
（95%可信区间：81.75-85.04） 
结论   调查结果显示 WPSS 模型预测创伤患者死亡率比 RTS 模型具有更高的预测价值。两种模型

均能较好的预测创伤患者死亡率。 
关键字  
 
 
PU-0672  

预防 ICU 谵妄的临床研究进展 
 

王佳 
海南医学院第一附属医院 

 
目的   谵妄在重症监护室(ICU)的发生率很高，其给危重患者的预后带来一系列不良影响。由于谵

妄的病理生理学机制尚未完全明确给治疗带来了困难，所以预防 ICU 谵妄变得尤为重要。 
方法   1.缩短机械通气时间 
2.优化 ICU 镇静策略 
3.调控 ICU 环境因素 在 ICU 
4.药物性预防 
结果   无论是非药物还是药物预防 ICU 谵妄，均具有 其优势和限制性。而在这之前的谵妄评估

和管理十分重要，尤其是识别和消除可能的危险因素。基于消除这部分可干预危险因素是有效的，

所以应在针 对病因和病程处理的基础上，优化部分医疗行为特 别是 ICU 镇静策略的选择，选择非

苯二氮卓类镇静催眠药且维持轻度镇静目标。由于危重患者这类人群的特殊性，关于 ICU 谵妄的预

防性研究仍然有限。 
结论   随着对 ICU 谵妄认识和研究的不断深入，期待更多、样本量更大的研究提供强有力的证据

来进一步证实预防 ICU 谵妄措施的效果以及阐明其病理生理学机制，以制订更加科学和有效的策略

来指导临床工作。 
关键字 谵妄; 重症监护室; 镇静; 预防 
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PU-0673  

浅谈因药物致双硫仑反应的急诊救治及原因分析 
 

郭豪 
西安大兴医院 

 
目的   探讨药物致双硫仑样反应的发生原因及治疗方法,以引起临床医务工作者对因药物导致双硫

仑样反应的重视,从而避免其发生。 
方法   方法：对西安大兴医院急诊急救中心 2020-01～2021-06 月间,抢救因药物致双硫仑样反应

15 例患者进行回顾性分析。结果双硫仑样反应多见于患者因应用头孢菌素类、硝基咪唑类等药物后,
饮酒或进食含乙醇制品。 
结果   医护人员应对双硫仑样反应给予足够的认识和重视，应用头孢菌素类药物期间及前、后 1 周

内应禁酒,以免发生双硫仑样反应，15 例发生双硫仑反应后经过急诊科积极抢救，患者均安全出院。 
结论   双硫仑样反应是可以预防的，需要加大宣传，积极预防。医务人员应熟 知引起双硫仑样反

应的药物、含有乙醇制剂的药物，用药前还应仔细询问患者近期饮酒史、特殊饮食史，避免用药过

程中药源性双硫仑样反应的发生。 
关键字  
 
 
PU-0674  

液囊空肠营养管在重症胰腺炎患者营养支持治疗中的应用及护理 
 

李正萍 
青海省人民医院 

 
目的   探讨床旁盲插液囊空肠管在重症急性胰腺炎(SAP)患者营养支持治疗中的应用效果护理方

法。 
方法   重症急性胰腺炎(SAP)患者营养支持治疗中，在非手术情况下采用床旁盲插液囊空肠管的方

式插管，予营养支持治疗。 
结果   在 SAP 患者 EN 支持中，采用床旁盲插螺旋型鼻空肠管的方式插管，方法简单易行，痛苦

小，并发症少，设备要求和费用较低，针对该导管的置管及护理方法值得临床推广。 
结论   在 SAP 患者 EN 支持中，采用床旁盲插螺旋型鼻空肠管的方式插管，方法简单易行，痛苦

小，并发症少，设备要求和费用较低，针对该导管的置管及护理方法值得临床推广。 
关键字 重症急性胰腺炎; 肠内营养; 床旁盲插；液囊空肠营养管；护理 
 
PU-0675  

多媒体联合字帖沟通法降低抗疫期间 
ICU 机械通气患者谵妄的发生 

 
孙广晓 

海南医学院第一附属医院 
 
目的   研究如何降低抗疫期间 ICU 机械通气患者谵妄的发生率具有重要意义。应用多媒体联合字

帖沟通法探讨降低抗疫期间 ICU 机械通气患者谵妄的发生,旨在给临床工作提供一定的参考依据。 
方法   选取 2021 年 02 月至 2021 年 08 月收治我科的 60 例患者做为研究对象，采用随机数字表

法分为对照组和观察组各 30 例，其中男 38 例，女 22 例, 年龄 25-82 岁、平均年龄 (45±4.53) 岁, 
疾病包括：肾功能衰竭、呼吸衰竭、支气管扩张、心力衰竭、消化道出血、脓毒血症、感染性休克、

410 

 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                       论文汇编 

 

多器官功能衰竭等，两组资料差异无显著性意义义（P≥0.05）。纳入标准：①年龄≥18 岁；②患者神

志清醒，无认知障碍；③入住 ICU 机械通气≥48 小时，并预计时间超过>72 小时；④自愿参加；排

除标准：①入院时即有精神障碍或精神疾病；②有慢性痴呆史或智力低下；③听力障碍；④意识障

碍成立培训小组多媒体干预与字帖制定与沟通 
结果   1、观察组患者谵妄发生率较对照组显著降低，两组患者之间差异显著（P<0.05） 
2、观察组患者机械通气时间较对照组缩短约 2 天，两组患者之间差异显著（P<0.05）  
结论   多媒体联合字帖沟通法在增加有效沟通的基础上满足患者的生理、心理、情感需求，有效降

低谵妄的发生。另外机械通气又会造成谵妄的发生，故对于谵妄的预防可以降低 ICU 机械通气患者

机械通气持续时间。 
关键字 谵妄、机械通气 
 
 
PU-0676  

严重胸外伤合并多发伤患者的流行病学特征 
 

胡卓思 
应届硕士研究生待业中 

 
目的   分析严重胸外伤合并多发伤患者的流行病学特征及死亡危险因素，为成功救治严重胸外伤合

并多发伤患者提供参考。 
方法   回顾性收集河北医科大学第三医院 EICU2019 年 1 月至 2020 年 4 月 SCT 合并多发伤患者

的病历资料，对患者的基本信息、受伤-入院情况、院内救治情况及预后等进行分析，进行单因素和

多因素 logistic 分析，得到死亡的独立危险因素，绘制 ROC 及计算 AUC 评估预测效能。数据通过

SPSS 24.0 分析。 
结果   1.流行病学特征 
早期救治组共 119 例，我院首诊 15 例（12.61%），外院转诊 104 例（87.39%）。男性 93 例（78.15%），

女性 26 例（21.85%）。年龄 14～84 岁，中位年龄 50（37，63）岁。创伤最高发于 31～40 岁。最

高发职业为农民。每日创伤发生时间集中于 8～11 时、15～20 时。最常见受伤机制是道路交通伤

（75/119，63.03%）。胸部损伤均为钝性胸外伤，最常见损伤为肺挫/挫裂伤（100%），其次为肋骨

骨折（85/119，71.43%）。最常见的合并伤部位为下肢及骨盆（79/119，66.39%）。ISS 中位数为

29（25，36）分；GCS 中位数为 12（5，15）分；TTS 评分中位数为 9（7，11）分；APACHEⅡ
中位数为 13（8，20）分。38 例（31.93%）入院 24h 内行急诊手术，84 例（70.59%）行择期手

术。最常见的并发症为呼吸衰竭（51.26%）。死亡 20 例（16.81%）。 
2.死亡危险因素 
ISS、APACHEⅡ、血管活性药物是死亡的独立危险因素。ISS、APACHEⅡ及三者联合死亡预测概

率的 AUC 分别为 0.808、0.845、0.904，最佳临界点分别为 31.5、22.5、0.319。 
结论   严重胸外伤合并多发伤易发生在劳力适龄年龄段且交通事故、工业生产是致伤的主要原因。 
使用血管活性药物、较高的 ISS 以及 APACHEⅡ评分是患者死亡的独立危险因素。 
关键字  
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PU-0677  

护理专案在降低高海拔地区 
住院患者经鼻胃肠管 非计划性拔管率的应用 

 
赵露露 

青海省人民医院 
 
目的   通过护理专案改善降低高海拔地区住院患者留置鼻胃肠管非计划性拔管率。 
方法   选取 2020 年 9月 1 日至 2020年 12月 15日置管患者为对照组，2020年 12 月 15 日至 2021
年 3 月 31 日置管患者为干预组，通过护理质量专案改善的应用，从缓解置管患者置管后的不适感、

全面管道评估等方面进行比较。 
结果   通过护理质量专案改善的应用，干预组拔管发生率比对照组明显下降。 
结论   通过护理质量专案改善的应用，降低了非计划性拔管，减少了患者的住院天数及住院费用，

并提高了住院患者的满意度，同时提高了医护人员工作热情，降低了劳动强度。 
关键字 护理专案改善  非计划性拔管  胃肠减压  经鼻空肠营养管  护理安全 
 
PU-0678  

论院前急救与新信息技术的结合 
 

徐应科 
海南医学院 

 
目的   探索新信息技术与院前急救结合的可能，通过分析找到二者的结合点 
方法   通过分析多种信息技术的优缺点找到其与院前急救结合的可能性，从而提升院前急救效率 
结果   急诊医学的信息化建设，其目的就是通过计算机网络实现精益的管理、准确的诊疗、快速的

救治和优质的服务。信息技术带来空间时间距离缩短的同时，也缩短了院前院内救治的距离。 
结论   急诊医学的信息化建设，其目的就是通过计算机网络实现精益的管理、准确的诊疗、快速的

救治和优质的服务。信息技术带来空间时间距离缩短的同时，也缩短了院前院内救治的距离。 
关键字 院前急救；信息化；5G；大平台； 
 
 
PU-0679  

Kinetic changes in serum procalcitonin predict persistent 
acute kidney injury in critical patients 

 
kan shen、Wei Qu 、Guang-kuo Zhao、Jun Li、Zhi-hui Cheng、Xing-qi Deng、Dong-wei Xu 

Shanghai University of Medicine & Health Sciences Affiliated Zhoupu Hospital 
 
Purpose  Persistentacute kidney injury (AKI) has been shown to be closely associated with poor 
prognosis in critical patients. Recent studies have shown that procalcitonin (PCT) is valuable for 
the early prediction of AKI in critically patients. . Our aim was to determine whether PCT and its 
kinetic changes can predict the occurrence of persistent AKI in critical patients. 
Methods  This is a prospective observational study. The definition of AKI was based on the 
Kidney Disease: Improving Global Outcomes (KDIGO) criteria. Persistent AKI was defined as 
renal function that does not return to baseline serum creatinine (SCr) levels within 48 h. Blood 
examples were obtained at the onset of AKI and two subsequent days of hospital stay. 
Twenty-four-hour PCT change (ΔPCT-24 h) was defined as 24 h PCT minus baseline PCT（day 
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0）. 
Results   A total of 91 critical patients with AKI were included in this study. The persistent AKI 
group had a stepwise increase in PCT concentration. ΔPCT-24 h was higher in the persistent AKI 
group (P<0.01). Logistic regression analysis showed that ΔPCT-24 h (P = 0.04) was independent 
predictors of persistent AKI. The receiver operating characteristic (ROC)  curves showed that 
area under the curve (AUC) of ΔPCT-24 h was 0.84 ( P<0.01), and the cutoff value for PCT to 
predict persistent AKI was 0.56 ng/mL. 
Conclusion Our study showed that the observation of kinetic changes in PCT is more significant 
for the early prediction of persistent AKI than the index of PCT at a single time point. ΔPCT-24 h is 
a good predictor of persistent AKI in critical patients. 
Key words  Acute kidney injury; Persistent AKI; Transient AKI; Critical patients; Procalcitonin 
 
 
PU-0680  

一例重症急性胰腺炎合并 ARDS 的个案护理体会 
 

孙娟 
青海省人民医院 

 
目的   通过个案分析的方法探究重症急性胰腺炎护理的对策，并给予临床护理人员以参考。 
方法   以我院收治的男性重症急性胰腺炎患者 1 例为研究对象，回顾性总结研究其临床病历资料，

给予患者具体护理对策，观察护理效果。 
结果   基础治疗的基础上，经护理后患者病情得到稳定，最终成功治愈出院。 
结论   对重症急性胰腺炎患者在常规治疗的基础上给予因人制宜的护理对策效果显著，可促进患者

康复。 
关键字 急性重症胰腺炎合并 ARDS  护理  个案分析 
 
 
PU-0681  

经皮椎间孔镜治疗腰椎间盘突出的临床观察 
 

陈斐 
西安市红会医院 

 
目的   观察经椎间孔镜技术（PTED）治疗经保守治疗无效的单节段腰椎间盘突出症患者的近期疗

效。 
方法   方法：选取陕西中医药大学附属医院脊柱外科 2015 年 03 月到 2016 年 02 月份收住入院的

经保守治疗无效的单节段腰椎间盘突出症患者 40 例，行侧后手术入路经皮 THESSYS 椎间孔镜下

椎间盘髓核摘除手术，应用疼痛视觉模拟评分（VAS 评分）标准评价其临床疗效。结果：术后１周

及术后１、３个月的 VAS 评分分 VAS 评分见表 1。统计学结果显示，与术前相比，患者术后 1 周、

1 个月、3 个月的 VAS 评分差异均有统计学意义( P ＜ 0.01)。术后３个月根据改良 Macnab 标准

评价疗效，优２6 例、良 6 例、可２例、差１例，优良率为 91%. 
结果   本组患者的手术时间为４5-90min，平均的手术时间为（６0．0±１8.0）min；术中出血量

为５-15ｍＬ，平均术中出血量为（10.0±5．2）ｍＬ；术后下床时间为 24-４８ｈ，平均术后下床

时间为（36.5±5.2）ｈ；住院时间为 5～１2ｄ，平均住院时间为（5.2±3.2）ｄ。无１例患者在术后

发生硬脊膜破裂、血管损伤、神经损伤及椎间盘炎等并发症。仅 2 例患者于术后当天出现一过性神

经麻痹，未进行过特殊得处理，３ｄ后症状消失。术后３个月，进行回访，有３5 例患者行 CT 或

MRI 检查，提示突出椎间盘全部或大部分切除,另外 5 例患者因为家庭条件等其他原因未进行复查。 
结论    术后１周及术后１、３个月的 VAS 评分分 VAS 评分见表 1。统计学结果显示，与术前相
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比，患者术后 1 周、1 个月、3 个月的 VAS 评分差异均有统计学意义( P ＜ 0.01)。术后３个月根

据改良 Macnab 标准评价疗效，优２6 例、良 6 例、可２例、差１例，优良率为 91%，见图 1 
关键字 椎间孔镜技术  腰椎间盘突出  髓核摘除 
 
 
PU-0682  

早期应用参附注射液联合注射 
用炎琥宁治疗老年重症社区 

获得性肺炎患者临床疗效观察 
及其对患者血清相关指标与凝血状态相关指标的影响 

 
夏雷风、xzx 

上海市奉贤区奉城医院 
 
目的    观察早期应用参附注射液联合注射用炎琥宁对治疗老年重症社区获得性肺炎的临床疗效，

以及其对患者血清相关指标与凝血状态相关指标的影响。 
方法   比较治疗前后血清 C 反应蛋白（CRP）、降钙素原（PCT）、脑钠肽(BNP)、白细胞介素 8（IL-8）、
IL-10 及肿瘤坏死因子-α(TNF-α)水平变化，以及凝血状态相关指标活化部分凝血活酶时间（APTT）、
血浆 D-二聚体（D-D）、血小板计数（PLT）水平变化，并通过观察血栓弹力图（TEG），观察 2 组

反应时间（R 值）、凝固时间（K 值）、凝血形成速率（α 角）及凝血最终强度（MA 值）水平变化。 
结果    治疗后 TEG 图 R 值及 K 值水平降低，α 角及 MA 值水平升高，与本组治疗前比较差异均有

统计学意义（P ＜0.05），且治疗组治疗后对 TEG 图 R 值、K 值、α 角及 MA 值水平改善均优于对

照组（P ＜0.05）。 
结论    早期应用参附注射液联合注射用炎琥宁治疗老年重症社区获得性肺炎可明显提高临床疗

效，改善患者临床症状，控制感染，通过调节血清相关指标的变化，减轻炎症反应，促进病情恢复，

并且还可以改善患者凝血状态，调节凝血功能相关指标，预防弥散性血管内凝血（DIC）的发生，

临床效果较好。 
关键字 肺炎；老年人；中药疗法；中成药；健康状况指标 
 
PU-0683  

经鼻蝶入路垂体瘤术后患者嗅觉功能障碍的研究新进展 
 

李彩霞 
青海省人民医院 

 
目的   本文旨在了解经鼻蝶入路垂体瘤术后患者嗅觉功能障碍的现状、嗅觉功能障碍后对人类生活

质量的影响、引起嗅觉功能障碍的原因、嗅觉功能障碍的治疗现状进行综述，以期为促进垂体瘤患

者术后嗅觉功能的早期恢复，进一步改善患者术后嗅觉相关生活质量提供参考依据。 
方法   综述 
结果   由于微创技术的快速发展及医务人员技术的提高，垂体瘤术后重大并发症不断减少，而以往

被医务人员忽略的嗅觉问题逐渐被重视起来，同时，嗅觉障碍对人类的生活造成不可小觑的影响，

因而，嗅觉功能障碍的早期识别及早期治疗显得尤为重要 
结论   目前嗅觉功能障碍尚无特异性的治疗方法，嗅觉训练及神经干细胞移植是治疗嗅觉障碍的新

兴方法，为嗅觉功能障碍的治疗提供了新的思路，但是仍有很多困难需要克服，期待有更深一步的

临床研究及嗅觉功能恢复的方法出现。 
关键字 蝶入路；垂体腺瘤；术后；嗅觉功能；综述 
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PU-0684  

一例绞窄性肠梗阻患者术后死亡护理缺陷分析及整改对策 
 

张蕊 
青海省人民医院 

 
目的   研究一例绞窄性肠梗阻患者术后死亡护理缺陷分析及整改对策。 
方法   对我院 2021 年 2 月 23 日 1 例绞窄性肠梗阻患者进行研究。 
结果   患者 2 月 24 日因失代偿性代谢性碱中毒合并呼吸性酸中毒、Ⅱ型呼吸衰竭以及感染性休克

死亡，经分析患者在术后护理中存在多处缺陷 
结论   为降低术后死亡率，需要重视术后护理中缺陷，并及时整改。 
关键字 绞窄性肠梗阻；手术治疗；护理缺陷 
 
PU-0685  

纳美芬联合血液灌流治疗镇静安眠药中毒患者临床研究 
 

黄国兰、谢宗贤 
上海奉贤区奉城医院 

 
目的   研究纳美芬联合血液灌流治疗镇静安眠药中毒患者的临床疗效。 
方法   选取我院自 2018 年 5 月至 2019 年 11 月收治的 80 例镇静安眠药中毒患者作为本次研究对

象，根据治疗方式将其分组，对照组 40 例患者在常规治疗的基础上给予纳美芬治疗，实验组在对照

组基础上给予血液灌流治疗，比较两组患者的治疗情况、疗效和并发症发生情况。 
结果   实验组的清醒时间、血浆药物浓度恢复正常时间、症状缓解时间和住院时间均明显少于对照

组，两组差异具有统计学意义（P<0.05）。实验组总有效率（95.0%）高于对照组（82.5%），两组

差异具有统计学意义（P<0.05）。实验组并发症发生率（5.0%）明显低于对照组（15.0%），（P<0.05）。 
结论   纳美芬联合血液灌流治疗镇静安眠药中毒患者的临床疗效显著，有助于患者尽快恢复清醒，

缩短病程并降低并发症发生。 
关键字 纳美芬；血液灌流；镇静安眠药中毒；临床研究 
 
 
PU-0686  

Ｗip１通过ＳＴＩＮＧ－ＴＢＫ１信号通路 
调控急性重症胰腺炎的进展 

 
冯洋、梁明宇、李淑彤、刘娅荣、欧阳洁琳 

湖南师范大学附属第一医院 
 
目的   探讨野生型Ｐ５３诱导的磷酸酶１（Ｗｉｐ１）介导急性重症胰腺炎（ＳＡＰ）演进的分子

机制。 
方法   取８周龄ＳＤ大鼠２０只，随机分成空白组及ＳＡＰ组。ＳＡＰ 组大鼠腹腔内注射雨蛙素

５０μｇ／ｋｇ，连续７次，每次间隔１ｈ，末次注射６ｈ后取血清及胰腺组织， 空白组大鼠用等

量灭菌注射用水替代，方法同ＳＡＰ组，测定大鼠血清脂肪酶、淀粉酶、ＩＦＮβ、ＴＮＦα 表达水

平和大鼠胰腺组织中Ｗｉｐ１、干扰素基因刺激蛋白（ＳＴＩＮＧ）、ＴＡＮＫ 结合激酶１（ＴＢ

Ｋ１）和干扰素调节因子３（ＩＲＦ３）蛋白表达情况。雨蛙素处理大鼠胰腺腺泡细胞ＡＲ４２Ｊ
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细胞，在经雨蛙素处理后不同时间点检测细胞上清中淀粉酶、ＩＦＮβ 和 ＴＮＦα 表达情况；检测

Ｗｉｐ１、ＳＴＩＮＧ、ＴＢＫ１、ＩＲＦ３蛋白表达变化情况。经慢病毒转染ＡＲ４２Ｊ细胞敲

低Ｗｉｐ１表达后再予雨蛙素处理，检测细胞上清淀粉酶、ＩＦＮβ 和 ＴＮＦα 表达情况，并且检

测ＳＴＩＮＧ、ＴＢＫ１、ＩＲＦ３蛋白表达情况。 
结果   １．雨蛙素刺激后大鼠血清淀粉酶和脂肪酶含量升高明显，并可诱导 ＡＲ４２Ｊ细胞上清

淀粉酶含量增加；２．雨蛙素刺激胰腺组织中ＩＦＮβ、ＴＮＦα 表达；且可促进 ＡＲ４２Ｊ细胞分

泌ＩＦＮβ、ＴＮＦα， 并随时间延长逐步增加；３．雨蛙素可刺激胰腺组织中 Ｗｉｐ１、ＳＴＩ

ＮＧ、ＴＢＫ１和ＩＲＦ３蛋白表达显著上调。并刺激 ＡＲ４２Ｊ细胞不同时间点 Ｗｉｐ１、ＳＴ

ＩＮＧ、 ＴＢＫ１和ＩＲＦ３蛋白表达增加并呈时间依赖性；４．敲低Ｗｉｐ１基因降低雨蛙素诱

导的细胞 ＳＡＰ 模型中的细胞上清淀粉酶含量以及炎症因子ＩＦＮβ、ＴＮＦα 水平。并下调雨蛙

素诱导的细胞ＳＡＰ模型中ＳＴＩＮＧ、ＴＢＫ１和ＩＲＦ３蛋白的表达水平。 
结论   在雨蛙素诱导的 ＳＡＰ 动物模型及细胞模型中， Ｗｉｐ１ 通过ＳＴＩＮＧ－ＴＢＫ１信

号通路的激活参与ＳＡＰ的发展。 
关键字 急性重症胰腺炎；野生型 Ｐ５３诱 导 的 磷 酸 酶１；干扰素基因刺激蛋白；ＴＡＮＫ 结 
合激酶１；干扰素调节因子３ 
 
 
PU-0687  

比较两种深静脉置管在血液灌流治疗中的临床护理优势 
 

韩军 
中国医科大学附属盛京医院 

 
目的   探讨在血液灌流中锁骨下静脉与股静脉置管的临床护理优势 
方法   根据我院急诊科一年内行血液灌流深静脉置管的 2 种方法的比较,以临床护理相关问题的观

察分析，比较两种血管通路在血液灌流护理中的问题。 
结果   锁骨下静脉的血管通路在血液灌流管路护理中有明显优势。 
结论   锁骨下静脉置管做为血液灌流的血液通路，在临床护理中并发症少，保护患者隐私及增加患

者舒适感，能够为护理工作创造良好的条件。 
关键字 血液灌流   深静脉置管  护理 
 
 
PU-0688  

自动体外除颤仪定位策略的系统综述 
 

冯冰霞、骆丁 
海南医学院第一附属医院急诊科 

 
目的    院外心脏骤停（out-of-hospital cardiac arrest，OHCA)是重大社会公共卫生问题。尽管接

受除颤的患者存活率有所提高，但在旁观者及时除颤的效用仍然很低。有必要对公众启动除颤（public 
access defibrillators，PAD)部署策略进行评估，以提高其使用和可及性。本研究旨在对 PAD 部署策

略进行系统回顾。 
方法    两位作者独立搜索 2021 年 08 月前发表于中文数据库包括 CNKI、万方数据库、维普中文

期刊全文数据库（VIP）、SinoMed 等和英文数据库包括 PubMed、OVID、SpringerLink、Cochrane、
Elsevier ClinicalKey 等数据库。图书管理员提供搜索策略并协助文献研究。本研究排除缺少结果或

使用不明确定义的文章。研究结果是 PAD 使用情况和 OHCA 覆盖率。 
结果    最终纳入 15 项研究。提出三种策略：基于指南、基于网格和基于地标。基于指南的部署通

常适用于 OHCA 事件。基于网格的方法将旁观者除颤的使用增加了 3 倍，30 天存活率提高了一倍。
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地标战略中排名前三的地标是办公室(18.6%)、学校(13.3%)和体育设施(12.9%)。如果我们通过数学

建模和评估反馈来优化 PAD 位置，PAD 效用可能会增加。 
结论  ：本研究提出三种部署策略。尽管无法完全确定最佳方法，但有效的 PAD 部署策略可以在

OHCA 覆盖范围和 OHCA 患者存活率方面普及人群。 
结论    本研究提出三种部署策略。尽管无法完全确定最佳方法，但有效的 PAD 部署策略可以在

OHCA 覆盖范围和 OHCA 患者存活率方面普及人群。 
关键字 [关键词] 院外心脏骤停；自动体外除颤仪；公众启动除颤; 配置策略；定位 
 
 
PU-0689  

曼陀罗中毒的诊治及反思 
 

赵磊、唐海峰、杨昌伟、王彦军 
西安市红会医院 

 
目的   通过回顾性分析 13 例急性曼陀罗中毒的的诊治经过，提高对该疾病的认识，规范诊疗方案。 
方法   回顾性分析 13 例曼陀罗中毒的临床资料、治疗及护理要点。 
结果   13 例患者治愈出院 
结论   对曼陀罗急性中毒患者早诊断，早治疗，积极做好对症治疗及护理是治疗的关键，做好宣传

预防是减少中毒的有效手段。 
关键字 曼陀罗中毒；治疗；护理 
 
PU-0690  

Serum metabolomics study reveals a distinct diagnostic 
marker for Severe acute pancreatitis complicated with 

acute lung injury 
 

Shutong Li 
Hunan Normal University 

 
Background Severe acute pancreas (SAP) is a serious disease with rapid onset, rapid 
progression, multiple complications and high mortality. It is prone to cause systemic inflammatory 
response syndrome (SIRS), leading to shock, multi-word dysfunction syndrome (MODS) and 
multi-word failure (MOF), and lung is the most vulnerable organ in the early stage .To explore risk 
factors ofsevere acute pancreatitis (SAP) complicated with acute lung injury (ALI) in the acute 
phase.The diagnosis of Severe acute pancreas with lung injury on objective measures of clinical 
symptoms and assistant examination, which lag behind disease progression and have limited 
utility for the early diagnosis of Severe acute pancreas with Severe acute pancreatitis complicated 
with acute lung injury. In this study, we performed a ultra-performance liquid chromatography-time 
of flight mass spectrometry, UPLC-TOF / MS-based metabolism analysis to reveals a distinct 
diagnostic marker for Severe acute pancreatitis complicated with acute lung injury. 
Methods 30 Severe acute pancreatitis complicated with acute lung injury, 30 Severe acute 
pancreatitis and 30 healthy controls were included in the model，control and normal sets. 
Meanwhile A retrospective analysis was conducted in 60 patients, the variable sincluded the 
different CT types, physiological index in 24 h after admission, acute physiology and chronic 
health evaluation Ⅱ (APACHE Ⅱ)score and duration ofthe systemic inflammatory response 
syndrome (SIRS). The correlation of acute lung injury with these variables wasstudied, and the 
independent risk factors of acute lung injury in SAP were explored using the single factor 
chi-square test analysis and unconditional multivariate Logistic regression analysis. Comparative 
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analysis was used to elucidate the distinct metabolites of Severe acute pancreatitis complicated 
with acute lung injury, while metabolic pathway analysis was employed to elucidate 
reprogramming pathways. Random forest, logistic regression, and receiver operating 
characteristic analyses were used to select and validate the biomarker metabolites and establish a 
diagnostic model. 
Results 30 Severe acute pancreatitis complicated with acute lung injury,  30 Severe acute 
pancreatitis and 30 healthy controls，The risk factors of severe acute pancreatitis (SAP) 
complicated with acute lung injury，medical history, CT classification,  APACHE Ⅱ score, calcium 
ion (Ca2+ ) concentration, albumin (ALB) concentration , blood sugar concentration (GLU), white 
blood cell count(WBC) and neutrophils count(PMN).Albumin concentration, calciumion 
concentration and SIRS went into unconditional multivariate Logistic regression analysis equation. 
Metabolomics analysis showed a clear separation of the three groups. Overall, Using random 
forest analysis, 15 of these metabolites were identified ashighly discriminating between disease 
states. Logistic regression and receiver operating characteristic analyses were used tocreate a 
distinct diagnostic model with an area under the curve of 0.991 based on three metabolites. 
Conclusions This metabolomics study revealed a distinct metabolic profile of Severe acute 
pancreatitis complicated with acute lung injury and established and validateda diagnostic model. 
This research provided a feasible diagnostic tool for identifying at-risk populations through the 
detection of serum metabolites. 
Key words Severe acute pancreatitis complicated with acute lung injury; Metabolomics; Logistic 
regression; Biomarker; risk factor 
 
 
PU-0691  

同侧约束法在 ICU 患者中的应用 
 

王洁 
南昌大学第一附属医院 

 
目的   观察同侧约束法在 ICU 患者中的应用效果。 
方法   选取 2020 年 4 月至 2021 年 6 月我科收治的 86 例需要保护性约束的患者，分别将其 43 例

设为实验组，其余 43 例设为对照组，实验组使用双上肢同侧约束法行性保护性约束；对照组使用常

规的双侧约束法行约束。记录被约束患者的 RASS 评分、约束部位皮肤损伤、意外拔管的情况的发

生，采用自制的患者约束舒适度调查表对病人进行舒适度调查。 
结果   RASS 评分,约束部位皮肤损伤情况,意外拔管情况,患者舒适度调查较舒适以上,差异有统计

学意义（P<0.05）。 
结论   同侧约束法可提高 ICU 患者的舒适度，降低 RASS 评分，减少约束部位皮肤损伤。 
关键字  
 
 
PU-0692  

序贯使用 I 区和Ⅲ区主动脉球囊阻断术 
抢救３例创伤性心脏骤停患者临床分析 

 
甘涛、刘路培、黄英华、甘起云、陈礼琪、黄善华 

柳州市人民医院 
 
目的   探讨序贯使用 I 区和Ⅲ区主动脉球囊阻断术在创伤性心脏骤停患者中的临床应用价值。 
方法   对我科经序贯使用 I 区和Ⅲ区主动脉球囊阻断术抢救的３例创伤性心脏骤停患者临床资料进
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行回顾性分析，其中 1 例为骨盆多发骨折患者，２例下肢毁损伤患者。 
结果   ３例心脏骤停患者在序贯使用 I 区和Ⅲ区主动脉球囊阻断术后恢复自主心律，血压上升至

90/60mmHg 以上，血流动力学稳定维持在 2h 以上。两例患者完成确切止血手术，1 例长期存活。 
结论   序贯使用 I 区和Ⅲ区主动脉球囊阻断术对于创伤性心脏骤停患者的救治有重要的临床应用价

值。 
关键字 主动脉球囊阻断术；创伤性心脏骤停 
 
 
PU-0693  

基于 Citespace 对 2019-2021 年 COVID-19 的可视化分析 
 

李盼、王彦军 
西安市红会医院 

 
目的   对新型冠状病毒肺炎相关文献进行计量学分析，进而了解近 3 年新型冠状病毒肺炎的研究前

景及热点，从而为解决临床问题提供思路和理论依据 
方法   在 Web of Science 数据库中检索 2019－2021 年所有关于新型冠状病毒肺炎文献，同时筛

选出领域中的高被引论文，采用 CiteSpace 软件进行文献计量分析，通过生成科学知识图谱来评估

新型冠状病毒肺炎的特征。 
结果   2019－2021 年间共发表新型冠状病毒肺炎相关文献 16389 篇，筛选出领域中的高被引论文

共 6607 篇。Huazhong University 为最大的发文机构。LANCET 是有关新型冠状病毒肺炎被引次数

最高的杂志，USA 成为发表新冠肺炎文献数量最多的国家。各个领域的作者有着积极的合作，文献

被引频次最高的作者为 Huang CZ。主要的热点话题包括 Coronavirus、SAR 和 Infection。 
结论   新型冠状病毒肺炎的研究形式和方向逐渐增多，内容也更具深度，未来仍需要更多的研究来

指导临床工作。 
关键字  
 
 
PU-0694  

基于网络药理学探讨 ERK 抑制剂治疗脊髓损伤的作用机制 
 

罗镇颉 2、汪松 1 
1. 遵义医科大学附属医院急诊科 
2. 遵义医科大学附属医院急诊科 

 
目的   本文基于网络药理学预测及体外验证的方法，对 ERK 抑制剂（ERK inhibitors）治疗脊髓损

伤（Spinal cord injury，SCI）的机制进行探讨。 
方法   首先，运用网络药理学常用网站或软件得出 ERK 抑制剂的药物靶点和脊髓损伤的疾病靶点，

交集出共同靶点后通过蛋白互作图像构建“药物-靶点-疾病”网络；使用 GO 和 KEGG 分析等方式对

共同靶点进行富集；使用 cytoscape 软件和 Pubmed 数据库对共同靶点进行筛选，得到最佳靶点。

其次，90 只大鼠被用于构建脊髓损伤模型，且随机分为对照组和 ERKs 组，在治疗后 7d、14d 进

行磁共振检查、BBB 评分和免疫荧光试验。最后，应用 PCR、免疫组化和蛋白印迹实验等技术对网

络药理学所预测的靶点进行预测。 
结果   检索出136个药物靶点、45个疾病靶点，交集得到13个共同靶点，cytoscape软件和Pubmed
数据库筛选后，TP53, SERPINEL 和 KRAS 等 3 个基因被认为是最佳靶点。与对照组相比，治疗

14d 后 ERKs 组的中高部损伤面积较大，差异有统计学意义(P＜0.05)；中中部强度较高，差异有统

计学意义 (P＜0.05)。与对照组相比，ERKs 组的 BBB 评分在治疗后 7d 内无显著差异（P＞0.05）, 
14d 后有明显差异（P＜0.05）；ERKs 组内不同大鼠的 BBB 评分存活率相同，差异无统计学意义(P
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＞0.05)。与对照组相比，14d 后 ERKs 组绿色荧光细胞存活时间长于对照组，差异有统计学意义（P
＜0.05）；ERKs 组内不同大鼠的绿色荧光细胞存活率相同，差异无统计学意义(P＞0.05)。3 个最佳

靶点的表达均显著升高，差异有统计学意义（P<0.01、P<0.01 和 P<0.05）。TP53 差异最显著，其

蛋白水平与转录水平一致。 
结论   该研究证明了 ERK 抑制剂多靶点、多通路地促进了损伤脊髓的修复和再生，为相关方面的

研究提供了理论和实验依据。 
关键字 ERK 抑制剂;脊髓损伤;网络药理学 
 
 
PU-0695  

高龄卒中患者经卒中绿色通道急诊溶栓成功 1 例 
 

袁丽、仝小蓉、董桐、余春玲、李棣华 
昌吉州人民医院 

 
目的   卒中是我国最常见的心脑血管疾病之一，卒中预后与治疗时间密切相关，及时评估并进行规

范化诊治，是降低卒中致死致残的风险的重要环节。卒中绿色通道可以减少院前及院内延误，提高

卒中急性期救治率并改善预后。我院收治 1 例高龄卒中患者并在 23 分钟内完成经卒中绿色通道收治

到溶栓，报道如下。 
方法   卒中仍然是我国目前面临的重要健康问题，为医疗及社会带来巨大负担。急性缺血性卒中治

疗的关键在于尽早开通闭塞血管，目前静脉溶栓是我国治疗指南和国际指南推荐的改善急性缺血性

卒中预后的标准治疗方案和最有效的药物治疗措施之一。建立并完善卒中绿色通道可以更好、更广

泛地推广静脉溶栓治疗，避免患者错过最佳治疗时机，减少院前及院内延误，可以进一步推静脉溶

栓、扩大卒中患者获益，提高急性缺血性卒中急性期救治率并改善预后。 
结果   随着人口老龄化，人口预期寿命增加，80-90 岁年龄段对于目前来说稀松平常，也是可以接

受的溶栓人群。但是，对于大于 90 岁超高龄患者，确实报道的文献不多。临床上对超高龄（＞90
岁)，急性脑梗死是否进行静脉溶栓，还各说风云。我院成功对 93 岁高龄卒中患者进行急诊静脉溶

栓 1 例 
结论   综上所述；不断完善急性缺血性急诊卒中绿色通道能有效缩短急性卒中患者的救治时间，有

助于提高静脉溶栓率，为进一步血管内治疗提供基础，并改善卒中患者预后，提高患者生活质量。

同时随着人口老龄化，人口预期寿命增加，临床上对超高龄（＞90 岁)，急性脑梗死是否进行静脉

溶栓，以及溶栓前后出血相关风险，很值得我们未来进一步前瞻性研究。 
关键字 关键词：卒中；高龄；卒中通道；静脉溶栓 Key words  Stroke; Advanced age; Stroke 
corridor; Intravenous thrombolysis 
 
 
PU-0696  

山柚油对大鼠烫伤愈合作用的研究 
 

李敏 
海南医学院第一附属医院 

 
目的   建立大鼠浅Ⅱ度烫伤模型，研究山柚油对大鼠浅Ⅱ度烫伤的疗效及山柚油的急性皮肤毒性。 
方法   建立大鼠浅Ⅱ度烫伤模型，健康雄性大鼠 60 只，随机分为实验组(山柚油)，阳性对照组(湿
润烧伤膏)和空白对照组 3 组，每组 20 只。观察各组给药大鼠烫伤创面痂皮脱落时间和愈合时间。

在给药后第 1、3、7、12、21 天不同的 5 个时间相点，测定大鼠烫伤创面愈合率。另外，对 24 只

大鼠进行急性皮肤毒性试验。 
结果   急性皮肤毒性试验结果显示山柚油对大鼠无急性皮肤毒性反应。大鼠在给药第 3、7、14、
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21d 后各组大鼠创面愈合率随时间延长而上升，在各时间段山柚油组和湿润烧伤膏组的创面愈合率

平均值均高于空白组，山柚油组比湿润烧伤膏组的愈合率稍低。山柚油组和湿润烧伤膏组分别与空

白组进行统计学分析比较，结果显示均具有差异，其差异有统计学意义（P<0.01）。 
结论   实验研究结果表明，山柚油用于治疗浅Ⅱ度烫伤模型大鼠是安全有效的。 
关键字 山柚油；浅 II 度烫伤；急性皮肤毒性试验 
 
 
PU-0697  

一例上肢鱼刺伤感染创伤弧菌病例报道 
 

胡鹏飞、刘冠亚、殷晓菁、苏远涛 
复旦大学附属华东医院 

 
目的   总结和分析创伤弧菌相关软组织感染的临床诊疗经验。 
方法   对复旦大学附属华东医院急诊外科 2021 年 8 月份收治 1 例创伤弧菌感染患者的临床资料进

行分析，总结诊疗经验并结合既往已有相关研究报道，分析创伤弧菌相关软组织感染的致病机制以

及目前最合理的创伤弧菌相关软组织感染临床治疗方法。 
结果   本例患者发病急，病情进展迅速，发热、软组织肿痛、张力性血性水泡、破溃流脓，由于及

时治疗，目前已初步控制感染。 
结论   创伤弧菌相关软组织感染后需早期识别抗感染、必要时行局部切开清创、密切监测重要脏器

功能等多种治疗方式共同干预下可提高患者预后，由于该病进展凶险、死亡率高，急诊临床医师应

引起重视。 
关键字 创伤弧菌；软组织感染 
 
 
PU-0698  

血乳化序贯血液灌流救治急危重度 
有机磷农药中毒时效性的临床研究 

 
于丽琴 

甘肃省武威市人民医院 
 
目的   观察急诊科血乳化序贯血液灌流(HP)救治急危重度有机磷农药患者时效性的影响。 
方法   回顾性分析本院 2018 年 1 月至 2020 年 12 月救治的 96 例急危重度有机磷农药中毒患者的

临床资料。依据不同的治疗方法将患者随机分为两组，即血乳化+血液灌流为治疗组与血液灌流为对

照组；每组 48 例。分析两组患者胆碱酯酶（ChE）活性恢复至 70%的时间、中毒相关并发症发生

率、住院时间及治愈率。 
结果    治疗组患者胆碱酯酶（ChE）复活至 70%的时间（4.2±1.6）h，并发症发生率为 0%，ChE
活性恢复至正常的时间为（5.6±1.2）d，住院时间（8.1±2.1）d，治愈率 100%。对照组患者胆碱酯

酶（ChE）复活至 70%的时间（7.4±2.4）h；并发症发生率为 12.5%，其中中间综合症 2 例，呼吸、

循环衰竭死亡 3 例，呼吸机相关肺炎 2 例，反跳 1 例；ChE 活性恢复至正常的时间为（8.4±0.8）d；
住院时间（12.3±2.4）d；治愈率为 93.8%； 
结论   急危重度有机磷农药中毒患者血乳化序贯血液净化较单纯血液灌流疗效好、缩短住院天数、

提高治愈率。 
关键字 血乳化序贯血液灌流（HP）；有机磷农药；中毒；时效性 
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PU-0699  

大承气汤对脓毒症大鼠 p38MAPK 信号转导通路影响 
 

王毅鑫 
上海市普陀区中心医院 

 
目的   观察大承气汤对脓毒症大鼠肝脏 p38MAPK 表达水平的影响，进一步揭示大承气汤治疗脓毒

症的机制。 
方法   将 60 只健康雄性 SD 大鼠随机分为假手术组（n=20）、CLP 组（n=20）、大承气汤组（n=20），
应用大鼠盲肠结扎穿孔（CLP）复制脓毒症模型。假手术组开腹轻扰肠管后关腹，CLP 组、大承气

汤组均为脓毒症模型。大承气汤组在术前 2 小时和术后每 4 小时予以大承气汤灌胃。术后分别于 2h、
6h、12h 及 24h 每组取 5 只大鼠，腹主动脉采血，用 ELISA 方法检测大鼠血浆细胞因子 IL-6、TNF-α
含量，取肝组织进行免疫组化检测及 p38MAPK 表达。对所得数据进行统计分析。 
结果   大承气汤组大鼠肝脏 p38MAPK 表达水平受到抑制，炎症因子释放减少。 
结论   大承气汤对脓毒症大鼠的肝脏产生保护作用，可能是由于抑制大鼠肝脏 p38MAPK 表达来实

现。 
 
 
PU-0700  

急诊护理干预对脑梗死患者救治效果 
及神经功能缺损的影响 

 
张远香 

长沙市第四医院 
 
目的   研究急诊护理干预对脑梗死患者救治效果及神经功能缺损的影响。 
方法   选取我院 2019.08-2020.8 月份收治的脑梗死患者 70 例作为研究对象，按照随机数字表法分

为对照组和观察组，两组患者均为 35 例，其中对照组采用常规护理方法，观察组采用急诊护理方法，

对比两组患者临床救治效果以及神经功能缺损评分。 
结果   观察组的救治效率高于对照组，患者神经功能缺损低于对照组。 
结论   在对脑梗死患者救治过程中，采用急诊护理干预，能提高患者的救治效果，降低神经功能缺

损的程度，改善患者预后。 
关键字 急诊与护理；脑梗死；救治效果；神经功能缺损 
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PU-0701  

丹红注射液对创伤性肋骨骨折早期 bFGF 的影响 
 

王毅鑫 
上海市普陀区中心医院 

 
目的   通过观察丹红注射液对创伤性肋骨骨折早期碱性成纤维细胞生长因子的水平变化影响，从而

从分子学角度探讨丹红注射液促进骨折愈合的部分机制。 
方法  采用前瞻性随机对照的研究方法，将符合纳入标准的肋骨骨折患者分为治疗组（n=60）和对

照组（n=60），观察治疗前后两组患者休息与咳嗽两种状态下的 VAS 评分、ALP、bFGF 含量变化

以及中医证候疗效。 
结果   本研究中，最终 105 例患者顺利按照研究方案完成研究，经过治疗后，两组患者在咳嗽和休

息两种状态下疼痛评分均呈下降趋势，第 3 天和第 7 天两种状态下 VAS 评分比较，治疗组较对照组

下降明显(P<0.05)，且咳嗽状态下的疼痛分值比休息时的高；治疗前两组组间 ALP、bFGF 含量比

较差异不明显（P>0.05）；7 天后两组组间 ALP、bFGF 含量比较，使用丹红注射液组 ALP、bFGF
含量升高较为显著(P<0.05)；两组纳入分析的病例中医证候疗效情况如下：按显效、有效、无效顺

序，对照组依次为 15 例、27 例、9 例，治疗组依次为 33 例、20 例、1 例，中医证候疗效显效率及

总有效率组间比较均有统计学差异（P<0.05）。 
结论   丹红注射液可以降低 VAS 评分，缓解疼痛，改善临床症状，提高中医证候疗效，其促进骨

折愈合可能与其能促进 bFGF 生长因子的表达有关。 
关键字    
 
 
PU-0702  

Sepsis 患者 DIC 预警系统与临床应用研究 
 

张涛、万健 
上海市浦东新区人民医院 

 
目的   用已构建的 Sepsis 患者弥散性血管内凝血（DIC）自动筛查预警系统对 Sepsis 患者进行筛

查并给予干预治疗，探讨 DIC 预警系统与抗凝治疗对 Sepsis 患者预后的影响。 
方法  收集诊断为 Sepsis 的患者共 123 例作为研究对象，按照入住 ICU 的时间先后分为对照组

（n=63）及试验组（n=60）。比较试验组和对照组患者 ICU 住院时间及 28 天病死率的差异；对两

组内合并有 DIC 的 Sepsis 患者进行亚组分析，比较两组 DIC 患者在凝血功能改善与预后方面的差

异。 
结果   两组 Sepsis 患者 ICU 的住院时间，差别有统计学意义（P < 0.05）；而 28 天病死率无统计

学意义（P＞0.05）。亚组分析发现两组干预治疗后 DIC 患者凝血指标改善，差异有统计学意义（P
＜0.05）,且试验组 DIC 患者抗凝治疗后凝血相关指标比治疗前明显改善（P＜0.05）。ICU 住院时间

与 28 天病死率试验组均优于对照组（P＜0.05），两组 DIC 确诊时间试验组短于对照组（P＜0.05）。 
结论   1.构建的 Sepsis 患者 DIC 预警系统，可早期筛查出 DIC 患者，以实现对 Sepsis 合并 DIC
患者的早期诊断和治疗。2.本研究通过预警系统对 Sepsis 患者进行筛查，并对筛查出合并 DIC 的患

者进行干预，结果提示虽未能降低 Sepsis 患者 28 天病死率，但可减少 Sepsis 患者在 ICU 的住院

时间。3.对两组合并有 DIC 的 Sepsis 患者行亚组分析，提示试验组 DIC 患者经低分子肝素抗凝治

疗后，其凝血功能明显改善、住院时间及病死率均降低。 
关键字 Sepsis，DIC 预警系统，DIC，抗凝治疗 
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PU-0703  

脓毒症合并胰腺损伤的危险因素及预后分析 
 

冯娟、吴先正、王蒙蒙、张海霞、宋艳丽 
上海市同济医院 

 
目的   探讨脓毒症合并胰腺损伤患者早期预警及预后的风险因素。 
方法    回顾性分析同济大学附属同济医院2017年02月到2020年11月急诊重症监护病房（EICU）

收治的脓毒症患者 210 例。记录患者一般情况、基础疾病、入院 24 小时内生命体征和实验室指标，

计算急性生理学及慢性健康状况评分（APACHEⅡ评分）及序贯器官衰竭评分(SOFA 评分)。按照是

否合并胰腺损伤将脓毒症患者分为胰腺损伤组和无胰腺损伤组，多因素 logistic 回归分析影响脓毒症

合并胰腺损伤的风险因素。根据胰腺损伤组患者住院期间是否死亡分为生存组和死亡组，生存曲线

评估脓毒症合并胰腺损伤患者住院期间死亡的危险因素。 
结果     1.210 例脓毒症患者合并胰腺损伤 52 例（24.8%），无胰腺损伤 158 例（75.2%），两组

间病死率未见统计学差异（P=0.821）。多因素 logistic 回归分析显示，白细胞（OR：1.069，95%CI：
1.019-1.108，P=0.004）、超敏 C 反应蛋白（OR：1.005，95%CI：1.001-1.010，P=0.026）和血

小板（OR：0.988,95%CI：0.981-0.994，P<0.001）是脓毒症合并胰腺损伤的独立危险因素。2.脓
毒症合并胰腺损伤患者 52 例，其中住院期间死亡 18 例(34.6%)，单因素 COX 回归分析显示 SOFA
评分、APACHE II 评分、血乳酸和 IL-6 为影响脓毒症合并胰腺损伤死亡预后的危险因素。多因素

COX 回归分析显示 APACHE II 评分是影响脓毒症合并胰腺损伤死亡预后的独立危险因素。 
结论     1.入 EICU 24h 内超敏 C 反应蛋白、白细胞和血小板计数是脓毒症合并胰腺损伤的早期预

警因素。2.APACHEII 评分是脓毒症合并胰腺损伤患者死亡的独立预测因素，当 APACHE II≥14 分

时，脓毒症合并胰腺损伤患者的死亡风险增加。 
关键字   脓毒症； 胰腺损伤 ；危险因素 ；预后 
 
 
PU-0704  

急诊护理干预对心肺复苏后患者 
心理状态、血气指标及康复质量的影响探讨 

 
张远香 

长沙市第四医院 
 
目的   探讨急诊护理干预对心肺复苏后患者心理状态、血气指标以及康复质量的影响 
方法  择取我院 2018 年 1 月至 2020 年 1 月行心肺复苏治疗的患者 90 例作为研究对象，遵循盲选

法将其分为 2 组，每组 45 例。采取常规护理干预的患者为对照组，采取急诊护理干预的患者为观察

组。对两组患者干预前后的心理状况以 SAS、SDS 进行评估。同时，测量两组患者干预前后的血气

指标（PaCO2、PaO2）等。以 NHISS、GOS 来对患者神经功能缺损状况进行评估。 
结果     在干预前，两组患者的 SAS、SDS、PaCO2、PaO2 比较无差异（P＞0.05）。在干预后，

两组患者的心理状况均有所改善，观察组患者的 SAS、SDS 评分明显低于对照组，差异具有统计学

意义（P＜0.05）。在干预后，两组患者的血气指标有所改善，且观察组相较于对照组的改善幅度更

大，差异具有统计学意义（P＜0.05）。观察组患者的 NIHSS 评分与 GOS 评分相较于对照组，占据

优势，差异具有统计学意义（P＜0.05）。 
结论   对心肺复苏患者实施急诊护理干预，能够改善其血气指标，缓解负面情绪，从而保证康复效

果，值得推广。 
关键字 急诊护理干预；心肺复苏；心理状态；血气指标；康复质量 
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PU-0705  

1 例急诊昏迷伴颈髓损伤患者使用可视喉镜行留置胃管的体会 
 

刘洋金、孙洪、雷小敏 
西安市红会医院 

 
目的   研究在可视喉镜下行留置胃管对急诊昏迷伴颈髓损伤患者的可行性。 
方法  选取我科 EICU 一列昏迷伴颈髓损伤患者，此患者在经过科室多位护理人员使用常规留置胃

管方法数次后均为成功，后尝试使用可视喉镜引导下行留置胃管。 
结果   使用可视喉镜引导下行留置胃管一次性操作成功。从而降低在操作过程中因反复插胃管引起

咽喉部、鼻腔损伤、出血、误插入气管的概率。 
结论   对昏迷伴颈髓损伤患者在可视喉镜下引导行留置胃管大大提高了置管的一次性成功率，缩短

置管时间，减少并发症，降低对患者的损伤，应在临床应用中大力推广 
关键字 喉镜  留置胃管  昏迷 
 
 
PU-0706  

急性脑出血并呼吸衰竭患者继发多器官功能衰竭的危险因素分析 
 

黄方舟、黄艳、冯习 
长沙市第四医院 

 
目的   分析探讨急性脑出血并呼吸衰竭患者继发多器官功能衰竭(MOF)的危险因素。 
方法    选取 2018.04~2020.04 期间我院收治的急性脑出血并呼吸衰竭患者 109 例为研究对象，统

计患者在治疗期间继发 MOF 的发生率。根据患者 MOF 发生情况将 109 例患者分为 MOF 发生组和

未发生组，对两组急性脑出血并呼吸衰竭患者的各项资料和临床数据进行对比分析，并以单因素和

Logistic 多因素分析探讨影响急性脑出血并呼吸衰竭患者继发 MOF 的危险因素。 
结果     109 例患者中共有 35 例继发 MOF，发生率为 32.11%。经单因素分析，两组患者的性别、

体质指数(BMI)、吸烟史、饮酒史、收缩压(SBP)、舒张压(DBP)、出血部位等对比无显著差异(P>0.05)，
MOF 发生组患者的年龄、急性生理学与慢性健康评分(APACHE-II)、出血量、基础疾病发生率、有

创机械通气率均高于未发生组(P<0.05)。经多因素分析，高龄、APACHE-II 评分>15 分、出血量＞

50ml、合并基础疾病、有创机械通气是急性脑出血并呼吸衰竭继发 MOF 的高危因素。 
结论     急性脑出血并呼吸衰竭患者有较高的多器官功能衰竭的发生率，进一步加重患者的生命危

险。其中高龄、APACHE-II 评分>15 分、出血量＞50ml、合并基础疾病、有创机械通气是急性脑出

血并呼吸衰竭继发 MOF 的危险因素。 
关键字   急性脑出血；呼吸衰竭；多器官功能衰竭；危险因素 
 
 
PU-0707  

浅谈健身文化对科室人员素质的影响 
 

贾倩 
河北医科大学第四医院 

 
目的   通过对科室人员运动锻炼现状及不同特征医务人员对科室运动锻炼的认知差异，提出推动科

室健身文化建设的有效举措。 
方法  采用访谈法对我科室 65 名医务人员进行调查。 
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结果   生活中锻炼健身的人员数量较少，科室的健身文化是薄弱环节，体育活动不丰富，员工缺乏

对科室文化的认同感，员工的幸福指数偏低。 
结论   科室需要充分认识弘扬健身文化的重要性，充分认识健身带来的有益影响，进而确立科室共

同的价值观和认知，形成普遍共识的科室文化健身体系，为提高科室成员奋斗感和意志感，增强科

室人员凝聚力和认同感，塑造医院急诊健身文化品牌，提升科室软实力奠定坚实基础。 
关键字 运动锻炼  健身文化  精神力量  科室发展 
 
 
PU-0708  

乌司他丁对急诊室诊断的严重脓毒症 
和脓毒症休克患者的疗效观察 

 
耿云倩 

河北医科大学第三医院 
 
目的   探讨 UTI 治疗急诊室诊断的严重脓毒症和脓毒症休克患者的疗效。 
方法    选择 2015 年 1 月至 2017 年 12 月河北省内 10 家综合三级甲等医院急诊科接诊的 150 例

严重脓毒症和脓毒症休克患者作为研究对象，随机分为试验组 75 例，对照组 75 例。对照组给予常

规治疗，试验组在对照组的基础上，给予 UTI 2 万单位/(kg·d)，分 3 次静脉注射，注射时间 30-60
分钟，连续治疗 7d。在治疗后 0d、3d、7d 分别计算两组 APACHE II 评分、SOFA 评分、MEDS 评

分、MODS 评分，分别测定 Lac、PCT、CRP、BNP、D-Dimer、CTnI、TBIL、Cr 的值，统计机械

通气时间、急诊 ICU 住院时间、28d 病死率。 
结果     治疗 7d 后，两组的器官功能评价指标以及实验室指标较治疗前均显著降低(P<0.05)，且

试验组 APACHE II 评分、SOFA 评分、Lac 较对照组降低更明显[APACHE II 评分(分)：10.21±4.49 
vs 12.91±5.47，SOFA 评分(分)：1.5(0，4)vs 3(0，7)，Lac(mmol/L):1.05±0.46 vs 1.33±0.49]，比

较差异具有统计学意义(P<0.05)。试验组 MEDS 评分、MODS 评分、CRP、D-Dimer、PCT、TBIL、
cTnI、BNP、Cr、机械通气时间、急诊 ICU 住院时间、28d 病死率较对照组均有下降趋势，但两组

比较差异无统计学意义(P>0.05)。 
结论     急诊室诊断的严重脓毒症和脓毒症休克患者的 28d 病死率较高，可达 32.7%，而 UTI 对
患者的心、肺、肝、肾等重要脏器功能具有一定保护作用，可改善患者的总体状态，减轻疾病的严

重程度，但未能显示显著缩短机械通气时间、急诊 ICU 住院时间以及降低 28d 病死率。 
 关键字    
 
 
PU-0709  

文丘里联合湿化装置在重症患者呼吸机脱机中的应用 
 

熊子瑜 
南昌大学第一附属医院 

 
目的   探讨文丘里管联合湿化装置在重症患者呼吸机脱机中的应用 
方法  将 100 例 ICU 患者随机分为两组：实验组和对照组每组 50 例。实验组用文丘里装置和呼吸

机湿化装置加湿。对照组用微型泵治疗，然后通过人工气道连续泵送无菌水进行注射。比较了两组

的增湿效果、观察痰液的稠度，气管内痰液 SC 的形成以及氧疗的效果 
结果   实验组加湿增氧效果优于对照组（P<0.05），痰液 SC 形成例数明显少于对照组（P<0.05） 
结论   文丘里管装置和呼吸机湿化装置的组合可以防止人工气道脱机患者痰液 SC 的形成，减轻刺

激性咳嗽，提高人工气道患者的舒适度 
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关键字  
 
 
PU-0710  

固定腹腔引流管在外科护理中的作用研究 
 

刘亚琼 
南昌大学第一附属医院 

 
目的   研究固定腹腔引流管在外科护理中作用 
方法  便利抽取 2020 年 1 月-12 月的携带腹腔引流管的外科患者 40 名，采取简单随机分组方法分

为对照组和实验组。对照组患者不固定腹腔引流管，实验组患者使用 3M 弹力胶布高举平台固定腹

腔引流管。最后对比两组患者腹腔引流管的滑出率。 
结果   对照组患者有 5 例腹腔引流管滑出，实验组无患者引流管滑出，两组差异显著（P 小于 0.05）。 
结论   在外科术后携带腹腔引流管的患者，给予弹力胶布固定，能明显的降低腹腔引流管的滑出率，

值得在临床广泛开展。 
关键字  
 
 
PU-0711  

基于 SWOT 分析法对男护士的行业优势 
与人才流失原因分析及对策的研究进展 

 
燕志荣 

石家庄市第四医院 
 
目的          随着护理事业的发展，以女性为主导地位的传统职业观念正在慢慢改变，男护士越来

越多地参与到护理工作中，并发挥着日益重要的作用。我国注册护士总量已达 200 多万人，其中男

护士的占比约为１％。而与之相伴随的是国内男护士高居不下 离职率。一项研究表明，专科学历男

护士离职率为 18.8%，本科学历男护士离职率高达 50%。基于 swot 分析法，探讨男护士的行业优

势与人才流失的原因，总结并提出行之有效的应对策略。 
方法    ＳＷＯＴ分析又称为态势分析法，是指综合考虑内部条件和外部环境的各 种因素进行系统

评价，从而选择最佳战略。Ｓ是指内部的优势，Ｗ是指内部的劣势，Ｏ是指外部环境的机会，Ｔ是

指外部环境的威胁。ＰＥＳＴ分析是指宏观环境的分析，Ｐ是政策，Ｅ是经济，Ｓ是社会，Ｔ是技

术。 ＳＷＯＴ－ＰＥＳＴ分析是将两种分析工具结合起来， 将政治、经济、社会、技术四方面因

素分为优势、劣 势、机遇及威胁４个维度进行全面、系统的比较与分析。 
结果      男护士在政策、经济、社会、技术方面具有自身的优势、劣势、机 会和压力。男护士不

仅有利于工作效率提高，而且更加有利于护理事业的发展。男性从事护理行业，符合现代医疗护理

的发展趋势，优势显而易见，但是流失率也随着一些不合理的因素的影响需要引起重视。 
结论     增加与男护士的沟通交流，创造学习机会，提高男护士的培训力度。帮助男护士制定职业

生涯规划。鼓励男护士根据自身特点和单位的实际情况，明确职业发展目标和发展路径，制定可达

到的短期和长期职业生涯规划方案。提高其薪酬待遇与晋级晋升机会，让男护士感受到被认可和关

注，促进男护士完善 职业生涯规划，降低离职意愿，稳定男护士队伍，促进护理学科发展。 
关键字    
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PU-0712  

多学科协作 ECMO 成功救治 1 例 
应激性心肌病危重孕产妇的病例报告及文献复习 

 
罗莉、何莲、莫逊、徐奇 
贵阳市第二人民医院 

 
目的   报告 1 例产后第二天突发应激性心肌病心脏骤停患者经心肺复苏体外膜肺氧合(ECMO)联合

CRRT 治疗后痊愈的病例并复习文献。 
方法  收集整理该患者住院期间的病例资料并对近 10 年相关个案报道及英文文献进行检索。 
结果   最终该产妇经 45 天的重症监护，9 天 ECMO 辅助治疗，输血 18660ml，历经 6 个以上脏器

衰竭后最终好转出院。 
结论   对可逆性的严重心肺功能不全，ECPR 起到了积极的作用，是一种有效、关键的支持手段，

及早评估 ECMO 的应用指征可能提高高危孕产妇的存活率，但 ECMO 治疗过程中出现的各种问题

也对临床工作者提出了挑战。 
关键字    高危孕产妇 体外膜肺氧合 应激性心肌病  
 
 
PU-0713  

护士主导的多学科协作模式 
在急性缺血性脑卒中静脉溶栓患者中的应用研究 

 
吴姝玲、周梦娇、张瑜 
南昌大学第一附属医院 

 
目的   探讨护士主导的多学科协作模式（Multidisciplinary Treatment，MDT）对优化急性缺血性脑

卒中（Acute Ischemic Stroke，AIS）静脉溶栓患者院内急救流程的影响。 
方法  选取 2018 年 7 月至 2020 年 7 月江西省某三甲医院 AIS 静脉溶栓患者 200 例，其中 2018 年

7月至2019年6月的105例护士主导的多学科协作模式管理前的患者为对照组，2019年8月至2020
年 7 月的 95 例护士主导的多学科协作模式管理后患者为实验组，比较两组患者的一般资料，溶栓各

关键节点时长、溶栓前后 NIHSS 评分及 NIHSS 评分的差值。 
结果   两组患者一般资料，ODT、RTI，溶栓前 NIHSS 评分，溶栓后≤3h 与 3~4.5h 时间窗 NIHSS
评分均无统计学意义（P＞0.05）。两组患者 DTT、DTI、DTL、BSL、DNT，溶栓后 3~4.5h 与 4.5h~6h
时间窗、溶栓后≤3h 与 4.5~6h 时间窗 NIHSS 评分、溶栓前后 NIHSS 评分差值均有统计学差异（P
＜0.05）。 
结论   护士主导的多学科协作模式可明显缩短急性缺血性脑卒中患者院内静脉溶栓时间，改善患者

神经功能损伤。 
关键字 缺血性脑卒中；静脉溶栓；护士主导；多学科协作 
 
PU-0714  

后疫情时代急诊分诊护士五位一体的岗位设置与实践 
 

张瑜、范雅蓓、周立敏 
南昌大学第一附属医院 

 
目的   研究后疫情时代急诊分诊护士五位一体的岗位设置及临床实践效果 
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方法    将 2021 年 3 月--2021 年 4 月份在我院急诊科就诊的 7346 名患者作为为对照组，将 2021
年 7 月--2021 年 8 月份在我院急诊科就诊的 7883 例患者作为观察组。对照组采用传统的单一的岗

位设置模式进行分诊：分诊护士按照工作职责对患者进行分诊，大晚班对全天工作量进行统计和汇

报。观察组采用五位一体的岗位设置开展急诊分诊工作：急诊分诊区域按层级、岗位位置分为 4 个

岗位，完成专科实践实践；组长岗位成员还负责本班数据录入的质量、定期对数据进行整理和分析

并汇报；分诊专人团队完成相关人员的培训教育工作；初筛岗人员完成进入急诊患者行程码、健康

码管理以及特殊人群（红、黄码以及发热患者）的分流工作；定期进临床策略与指引的制定、创新

与科研。比较两组患者的急诊分诊耗时、各级别患者分诊相应时间急诊、急诊分诊准确率、护士的

满意度 
结果     观察组的急诊分诊耗时、各级别患者分诊相应时间急诊均短于对照组，P＜0.05，具有统

计学意义；观察组的急诊分诊准确率、护士的满意度均高于对照组组，P＜0.05。 
结论     在后疫情时代，急诊分诊护士五位一体的岗位设置在落实政府、医院的疫情防控政策的前

提下，提高分诊质量，推进后疫情时代的各中心建设以及护理学科发展具有重要意义。 
关键字    
 
 
PU-0715  

突发公共卫生事件相关法律法规的完善与改进 
 

李世宽 1、滕仙山 2、肖兴国 2 
1. 青岛大学附属医院 

2. 青岛瑞康律师事务所 
 
目的   2019 年末开始爆发的新型冠状病毒肺炎是现代中国面临的最严重的一个公共卫生事件。在

相关法律法规框架之下，通过行政权的干预，我国抗疫具有巨大成功。但武汉疫情期间，很多事件

首次遭遇，为相关法律体系的完善提供了空间。本文从法律统一适用与相关职能部门职权法定、医

务人员的异地行医的备案、紧急情况下医疗民事责任豁免、临时医疗机构注册、医务人员的合法权

利的保护、病人隐私权和机密权和知情同意权的保护等方面对突发公共卫生事件与医疗卫生相关法

律法规的完善和改进提出建设性意见，以期突发公共事件的处置具有明确的法律依据，从而促进医

疗体制改革、维护国民的身体健康、改善医患关系。 
关键字 突发公共卫生事件；新型冠状病毒肺炎；医务人员；医疗机构；法律法规  
 
 
PU-0716  

无缝隙护理管理在急诊危重患者院内转运交接中的影响分析 
 

孙蕾 
徐州矿务集团总医院 

 
目的    急诊每天需要接收的患者数量较大，且大部分患者病情较为危重、紧急，需在第一时间内

给予患者医疗手段干预，这要求护理人员具有较高的工作能力和抗压能力，避免工作出现误差，危

及患者生命安全[1]。急诊危重症患者在院内交接过程中，因其病情具有一定危险性，应通过有效的

管理完成转运交接，以提高患者急诊抢救的成功率。为此，本文主要对无缝隙护理管理模式的价值

进行研究 
方法   对照组：常规院内转运，对患者进行常规处理后，及时转运。实验组：无缝隙护理管理：急

诊科护理人员均需接受无缝隙护理的相关培训，要求护理人员专业性强，且急诊从业经验丰富，需

对急诊危重症患者的病情进行分类处理，掌握院内转运交接技巧以及相关重点内容，使用急诊患者

转运交接记录单，使院内转运交接具有连续性、完整性，保证转运工作不出纰漏。查找漏洞事件，
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制定转运交接计划：总结以往急诊转运交接工作中存在的不足、漏洞、缝隙，可从转运流程、急救

设备、意外及突发状况入手，提出相应应对措施，以保证转运交接工作顺利进行。患者在转运过程

中实施分级转运，根据危重患者转运单进行转运前核查，首先病情评估后，准备携带转运病人所需

要的呼吸机、抢救仪器、转运箱，除颤仪等。以应对意外情况。I 级：患者在生命支持的条件下，生

命体征仍然不稳定，通过对患者意识状态进行评估，患者处于昏迷状态，且 GCS 评分＜9 分，需给

予人工气道呼吸支持，PEEP≥8cmH2O，FIO≥60%，泵入两种及以上血管活性药物，患者在此时评

估面临的主要问题为严重呼吸困难、反复抽搐、急性心梗夹层主动脉瘤等，转运时间将超过 20 分钟，

且需要转运医师、N3 级护理人员共同参与；II 级：在生命支持条件下，患者生命体征相对稳定，患

者处于轻度昏迷状态，GCS 评分区间为 9-12 分，人工气道呼吸支持条件不高，PEEP＜8cmH2O，

FIO＜60%，泵入一种及以上血管活性药物，患者临床主要问题表现为外科急腹症，剧烈疼痛，ECG
怀疑心梗，转运时间大约需要 10~20 分钟之间，需要医生及 N2 级护理人员共同参与；III 级：在无

需生命支持的条件下，生命体征平稳，无需呼吸支持，主要面临问题为慢性病，转运时间低于 10
分钟，Ⅳ级护理人员参与转运即可，转运过程需准备患者病历以及各项辅助检查报告，缴费发票、

私人物品，检查单，剩余药品及液体，需提前确认转移路线，电话联系目的地科室。 
结果      表 1 对比抢救指标耗时（，min）组别 n 转运时间抢救时间交接时间抢救时间实验组

3021.92±2.6516.37±2.196.53±1.9655.63±5.61 对 照 组
3033.62±2.7121.57±1.5810.26±1.2478.44±5.21t-16.907110.54698.808616.3183P-0.00000.0000
0.00000.00002.2 工作交接情况分析    在工作交接数据对比分析可以发现，实验组工作交接更理想

（P＜0.05），见表 2。表 2 工作交接对比[n(%)]组别 n 推卸责任遗漏交接电话询问实验组 300（0.00）
0 （ 0.00 ） 1 （ 3.33 ） 对 照 组 305 （ 16.67 ） 4 （ 13.33 ） 6 （ 20.00 ）
x2-5.45454.28574.0431P-0.01950.03840.0443 
结论     急诊危重症患者病情处于平稳状态中，为给予患者更加准确的治疗，需要进行后续专业的

治疗干预，而此时，需要在院内各科室间转运，在转运的路程中，可能会出现病情变化等各种意外，

为了进一步提高患者急诊救治效果，应对院内转运交接实施有效管理，以降低不良事件的发生率[2]。

无缝隙护理管理是由国外引进到我国的一种护理管理模式，在危重症患者院内转运交接过程中，可

将各科室的工作进行有效衔接，避免浪费时间，可为患者提供更加精准的护理流程，降低患者错过

最佳的救治时间的概率；无缝隙护理在应用过程中可将保障患者生命安全作为最终护理目的，注重

细节管理，使院内转运交接护理人员的工作态度、责任感得以提升，保证患者获得最佳的护理服务，

提高抢救成功率[3-4]。综上所述，无缝隙护理管理是一种高效的护理管理模式，在急诊危重患者院内

转运交接中应用可提高工作交接效果，促进患者康复，值得推广。 
关键字   无缝隙护理管理；急诊；危重患者；院内转运交接；影响 
 
 
PU-0717  

蜂蜇伤致血淀粉酶升高的临床研究 
 

胡延林 1,2、崔涛 1,2 
1. 湖北省郧西县人民医院 

2. 湖北十堰郧西县人民医院急诊科 
 
目的  :探讨蜂蜇伤患者血淀粉酶（AMY）升高的临床意义及其与预后的关系。 
方法    选择 2014 年 7 月-2018 年 7 月笔者所在科室收治的 85 例蜂蜇伤患者为蜂蜇伤组，选取同

期门诊健康体检者 80 例为对照组，AMY 检测采用酶法，比较两组 AMY 水平；同时对轻、中、重

度蜂蜇伤患者 AMY 水平进行比较；并比较 AMY 水平与病死率的关系。 
 结果       蜂蜇伤组 AMY 水平高于对照组，差异有统计学意义（P＜0.01）；AMY 水平随病情程

度加重而升高，差异有统计学意义（p＜0.01）；AMY＞400 U/L，病死率明显增高（p＜0.05）。 
结论    对蜂蜇伤患者应注意 AMY 的水平，AMY 水平可能是反应患者病情轻重及预测预后的一个

生物学指标。 
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关键字     蜂蜇伤  血淀粉酶（AMY）蜂毒  高淀粉酶血症  多脏器功能损害（MODS） 
 
 
PU-0718  

Remote ischemic conditioning can reduce ischemic injury 
 

Zhenxiao Zhang 
Affiliated  Hospital Of Qingdao University 

 
Ischemic disease is one of the most serious treats to human health.Scientists eager to find a way 
which is no-invasive and effective to protect ischemic organ or tissue.In recent years,people found 
that remote ischemic conditioning was a good way to protect our ischemic tissue or organ..After a 
series of experiments,the protection was confirmed,but the protection mechanism was 
unknown.As early as 1993,Przyklenk found a phenomenon that we can protect ischemic 
myocardium through serious short times ischemia- reperfution to remote one vascular bed.After 
that lots of experiments reveal the protection no matter heart,liver,kidney,cerebrum and others.But 
there are also many different voices.The key point is mechanism. 
Key words remote ischemic conditioning  ischemic organ  ischemia-reperfution injury   
cardioprotection   cerebral protection  renal protection mechanism 
 
 
PU-0719  

某三甲医院急诊脑出血的危险因素和预测因素探讨 
 

杨猛 
中国医科大学附属盛京医院 

 
目的   探讨某三甲医院急诊脑出血患者的危险因素和预测因素。 
方法  纳入 120 例经 CT 诊断为急性脑出血的患者。随后的主要事件（年龄、既往史、饮酒史、吸

烟史和某些生化指标）被认为与脑出血有关。采用 Logistic 回归分析潜在危险因素。最后，采用超

高效液相色谱/串联质谱对生理生化变量中的化合物进行定性和定量分析，以预测阈值。 
结果   120 名患者中，89 名（74.2%）患有高血压 165±29.40mmHg（平均值±标准差）；经多变量

调整后，生化指标国际标准化比值（ INR）（1.0112±0.09，p=0.032）和总胆红素（TBIL）

（25.1535±10.06，p=0.028）被确定为脑出血的危险因素。在随后对总胆红素和 δ-胆红素进行的分

析中，这两项指标均与脑出血相关（p<0.01），ROC 曲线下面积分别为 0.747 和 0.630。胆红素是

脑出血更好的预测因子，其对脑出血的诊断准确率为 89.6%（p=0.66），预测阈值为 21.3475µmol/L。
有趣的是，年龄、吸烟史和饮酒史没有统计学意义。 
结论   高血压、INR 和 TBIL 是几乎所有患者的主要危险因素。在这三个危险因素中，胆红素和 δ-
胆红素水平是脑出血的良好预测因子，前者是比后者更好的预测因子 
关键字 脑出血、TBIL、INR、预测因子 
 
 
PU-0720  

鹅膏菌属蘑菇中毒的临床特征分析 
 

李淑彤、冯洋 梁明宇 刘娅荣 欧阳洁琳  邹联洪 刘艳娟 刘协红 
湖南师范大学第一附属医院 

 
目的   分析鹅膏菌属蘑菇中毒的临床特征，为临床快速诊断提供有效依据。 
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方法  分析湖南省某医院急诊科 2013—2020 年收治的 68 例鹅膏菌属蘑菇中毒患者的临床资料。 
结果   鹅膏菌蘑菇中毒的潜伏期(从食用毒蘑菇到出现中度症状的时间)主要集中在 6 到 12h，病程

为 3 天，住院时长集中在 7 天，患者最初表现为恶心呕吐、腹痛腹泻等胃肠道症状。随着病情的发

展，患者多个器官或系统受到损害（以肝、肾损害为主），严重者导致死亡。鹅膏菌中以裂皮鹅膏菌

最常见，临床分型以肝、肾损伤型居多。此外，与正常人相比，鹅膏菌蘑菇中毒患者 ALT、AST、N
等生化指标变化明显。 
结论   鹅膏菌蘑菇中毒是湖南省蘑菇中毒事件的重点监测事件，熟悉鹅膏菌的临床特征表现对降低

鹅膏菌蘑菇中毒患者死亡率，改善患者预后非常重要。 
关键字 鹅膏菌；蘑菇中毒；临床特征 
 
 
PU-0721  

杏芎对高血压并发急性左心衰竭的效果 
 

王林 
中国医科大学附属盛京医院 

 
目的   探讨杏芎对于高血压并发急性左心衰竭患者的治疗效果。 
方法  选取 2018 年 1 月～2019 年 12 月在我院综合急诊科就诊的 62 例高血压并发急性左心衰竭患

者，随机分为两组。对照组采取利尿、吸氧、扩张血管、控制血压等治疗，观察组静脉滴注杏芎氯

化钠注射液 100ml，每天 1 次。比较两组有效率，治疗前后的心率以及呼吸。 
结果   观察组的有效率明显高于对照组(P<0.05)；治疗前，两组的心率以及呼吸无明显差异

(P>0.05)，治疗后，两组的心率以及呼吸明显降低(P<0.05)，且观察组明显低于对照组(P<0.05)。 
结论   杏芎对于高血压并发急性左心衰竭患者有较好的治疗效果。 
关键字   杏芎；高血压；急性左心衰竭；治疗效果；心率；呼吸 
 
 
PU-0722  

中医和西医治疗危重症新冠肺炎患者的情况 
 

何兰芬 1、颜时姣 1、宋兴月 2 
1. 海南医学院 

2. 海南医学院第二附属医院 
 
目的   通过对危重症新冠肺炎患者的中医和西医治疗情况进行对比分别了解中医和西医治疗的情

况，并对中医、西医治疗危重症新冠肺炎进行总结，得到更好的治疗方法，达到治疗新冠肺炎进一

步的前进，为临床治疗危重症患者提供更多的新思路。 
方法    通过对各种相关文献的查找了解中医和西医治疗危重症患者的治疗方案，包括了解某些医

院在 2019 年至 2021 年对危重症患者治疗的情况，对此进行总结，探讨中医和西医对危重症患者的

治疗情况。 
结果     从各种研究治疗危重症新冠肺炎患者的情况来看，目前无论中医还是西医对危重症新冠肺

炎患者的治疗情况有了很大的进步，中医擅长调理可以通过中药调节身体的机理达到减低患者的身

体伤害以及最终治疗，而西医可以通过各种辅助检查更全面的了解患者身体情况的变化，同时通过

临床的护理也可以增加治愈的机率，中医和西医在治疗危重症新冠肺炎患者上各有各的思路和临床

经验，最终都能使患者达到治愈的标准，不同的是，中医疗效慢，所需要的治疗时间更长，而西医

采用一些有创的治疗方法对身体的伤害性比中医更大。 
结论     无论中医还是西医对于危重症新冠肺炎患者的治疗情况都是极好的，都可以达到治愈标

准，并且现在中医和西医在这方面的治疗方案越来越深入，越来越细致，唯一不同的是，中医疗效
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慢，所需要的治疗时间更长，而西医采用一些有创的治疗方法对身体的伤害性比中医更大。 
关键字   新冠肺炎、危重症、中医、西医、治疗情况。 
 
 
PU-0723  

磁共振在原发性三叉神经痛诊断中的价值 
 

弥龙 
海南医学院第一附属医院 

 
目的   探讨磁共振在原发性三叉神经痛中的应用价值：①探讨 3D-TOF MRA 联合 3D-FIESTA 技术

对三叉神经血管压迫的诊断价值。②初步探讨 3D-FIESTA 技术对三叉神经脑池段形态学定量评估的

意义。 
方法    回顾性分析 2013～2018 年我院临床诊断 TN 且 MRI 诊断三叉神经有血管压迫的患者 30
例，扫描序列包括 3D-TOF MRA 序列，3D-FIESTA 序列，轴位 T1WI 序列、轴位 T2WI 序列。所得

图像导入工作站，进行三维重建，观察三叉神经与血管的空间关系，测量每个病例患侧与健侧三叉

神经脑池段长度、三叉神经脑桥角、三叉神经脑池段面积，桥小脑角池面积，并对四组数据进行对

比分析。 
结果   ①3D-TOF MRA 序列上三叉神经为等信号，脑脊液表现为低信号，血流快的动脉为高信号；

3D-FIESTA 序列上三叉神经表现为束状低信号，血管表现为迂曲低信号，背景脑脊液表现为高信号。

②本组 30 例三叉神经受压患者中，右侧血管受压者 13 例，左侧 17 例。③患侧与健侧三叉神经脑

池段长度无统计学差异，患侧与健侧三叉神经脑桥角、三叉神经脑池段面积，桥小脑角池面积存在

统计学差异，患侧小于检测。 
结论   磁共振 3D-TOF MRA、3D-FIESTA 技术可清晰显示三叉神经的走形、有无增粗、及其与周

围血管的空间关系，对原发性三叉神经痛诊断有较大的价值，可为临床治疗方法的选择有较好的指

导意义。 
关键字   三叉神经；原发性三叉神经痛；3D-TOF MRA；3D-FIESTA；MRI. 
 
 
PU-0724  

新冠状病毒疫苗接种态度及其影响因素分析 
 

郝文杰 1、颜时姣 1、宋兴月 2 
1. 海南医学院 

2. 海南医学院第二附属医院 
 
目的   新冠状病毒疫苗在全国范围内机体接种之初，调查寻访本地村民对于接种新冠状疫苗的态

度、认识和影响接种的社会和心理因素。 
方法    于 2021 年 5 月 11 日-6 月 11 日对未接种人群进行调查问卷，包括年龄、性别、学历等一

般信息、对疫苗接种的意愿、对疫苗的副作用和安全性的关注程度。 
结果     村民对新冠状病毒疫苗的接受程度随着疫苗接种率的提高而提高，极少部分人由于体质原

因以及心理原因对新冠状病毒疫苗的接受度不变。经分析新冠状病毒疫苗的认知、担心新冠状病毒

疫苗的安全性和副作用以及对新冠状病毒疫苗的顾虑是最主要的因素，性别、年龄和心理理因素对

新冠状病毒疫苗接种的影响率高，收入对新冠状病毒疫苗的接受度不显著。 
结论     在本地区范围内村民对新冠状病毒疫苗的接受度较高，拒绝率较低。对新冠状病毒疫苗价

格和副作用的担心及认为别人接种疫苗后发生的副作用自身无法接受。当地政府、卫生健康委员会

和疾病防控中心应充分利用网络的便捷性来普及新冠状病毒肺炎和新冠状病毒免费疫苗的相关知

识，以便提高村民对新冠状病毒疫苗相关信息的认知，积极提高疫苗接种的意愿，尽大努力为居民
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接种疫苗提高相关支持，为全国疫情防控做贡献。 
关键字   新冠状病毒疫苗 接种 态度 
 
 
PU-0725  

CCTA 对冠状动脉狭窄程度评估的探索研究 
 

弥龙 
海南医学院第一附属医院 

 
目的   探索冠状动脉 CT 血管成像对冠状动脉狭窄程度评估的可行性。 
方法  选择我院 2013-2015 怀疑或诊断冠心病的 50 例患者，年龄为 35～82 岁，体重指数(BMI)＜
30 ㎏/cm2，心率均＜80bpm，行 CCTA 检查，得到 VR、MIP、MPR 图像。参照美国心脏协会(AHA)
的冠状动脉 15 段分法，对冠状动脉各节段的狭窄情况进行统计，计算 CCTA 诊断冠状动脉狭窄的

灵敏度、特异度、阳性预测值及阴性预测值,并比较 CCTA 与 CAG 诊断冠脉狭窄的一致性。 
结果   50 例患者 CCTA 共有 640 个可评价节段，其中，150 个节段存在不同程度狭窄，CAG 共评

价冠状动脉 656 段，其中，143 段有不同程度狭窄，CCTA 和 CAG 诊断冠状动脉狭窄程度相符合者

共 127 段，两者均诊断为正常者共 478 段。CCTA 诊断冠脉狭窄的灵敏度、特异度、阳性预测值、

阴性预测值各为 92.3%，96.3%，88.3%和 97.6%，正确率为 94.5%。 
结论   CCTA 评估冠状动脉狭窄程度有较大的优势，与 CAG 一致性较高。 
关键字   冠心病 冠状动脉 CCTA CAG  
 
 
PU-0726  

溴敌隆中毒 1 例救治体会并文献复习 
 

钟铨 
海南医学院第一附属医院 

 
目的   总结和分析溴敌隆中毒的临床治疗经验 
方法  回顾性分析我院 1 例溴敌隆中毒的临床资料 
结果   溴敌隆半衰期极长，血液灌流后患者仍有出血可能 
结论   临床中溴敌隆中毒患者 VitK1 肌注疗程应足，血液净化治疗部分，血液灌流能否改成血浆置

换。 
关键字 溴敌隆中毒；维生素 K1；血液灌流 
 
 
PU-0727  

糖尿病酮症酸中毒合并纵膈气肿 2 例病例报告 
 

朱文娟、王明礼、白永江、马骏麒 
新疆自治区中医院 

 
目的   报道 2 例糖尿病酮症酸中毒（DKA）合并纵隔气肿（SPM）患者并总结分析其临床特征，

以提高临床医生的认识。SPM 可能是 DKA 罕见并发症，及时治疗可因其具有自限性，预后良好；

但易漏诊，若延误治疗，加重病情。 
方法    病例报告 
结果   DKA 导致肺泡破裂的原因倾向于两个方面

［12，14，18］，一是肺泡内外压力差变化，DKA 患者
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的 Kussmaul 呼吸使肺泡内压力升高 20～30 mmHg，导致肺泡破裂，而 DKA 患者剧烈呕吐的同

时常伴深吸气后突然屏气，可加重肺泡内压力升高，进一步增加肺泡破裂的可能；二是肺泡耐受压

力的能力减低，DKA 患者蛋白质处于过度分解状态，存在负氮平衡，使肺泡壁及肺泡间质中的蛋白

及弹性纤维分解、韧性下降，导致肺泡能耐受压力减低，更易出现肺泡破裂。 
结论   SPM 可能是 DKA 罕见并发症

［7，19］，在年轻男性 T1DM 患者中容易出现，具有自限性，

大部分病例预后良好。但本报告因酮症酸中毒不能纠正，最终患者死亡，纵膈气肿是否有扩张从而

加重病情尚不可而知，但需引起临床医生重视，不能排除有纵膈气肿扩大，压迫纵膈内脏器加速患

者死亡可能。所以，提高临床医生对该病的认识和重视，积极治疗，预防不良后果发生有重要意义。 
关键字   糖尿病酮症酸中毒，纵膈气肿 
 
 
PU-0728  

公众实施除颤行为意向研究——基于结构方程模型的分析 
 

郑源 1、张华 2、张娜 2、周明 2 
1. 重庆青年职业技术学院 

2. 海南医学院 
 
目的   在调研基础上，采用主成分分析公众使用自动体外除颤仪(automated external defibrillator，
AED)实施除颤行为意向各结构变量之间的影响要素，以结构方程模型构建公众实施除颤行为意向模

型，并探寻影响公众实施除颤行为意向的效应路径关系。 
方法    本研究通过方便抽样法选取海口市 500 名公众作为调查对象，使用自行编制的问卷进行调

查。使用 SPSS 22.0 检验问卷的信效度，分析描述统计数据；单因素和多因素分析法探索影响公众

实施除颤行为意向的相关因素；使用 AMOS 22.0 构建结构方程模型，探讨各维度和行为意向之间路

径关系和效应分析，验证相关假设是否成立。 
结果     基本认知、行为态度、主观规范、感知行为控制等四个维度是影响公众实施除颤行为意向

的结构变量，通过效应路径来验证公众实施除颤行为意向的影响关系，其影响大小排序为：感知行

为控制＞行为态度＞基础认知＞主观规范，以感知行为控制为最主要、影响最大，基本认知还可通

过影响行为态度间接影响行为意向。 
结论      感知行为控制相比知识、态度和主观规范，对行为意向的正向影响最大，可在增强个体

自我控制感的这一关键要素下树立全面认知，摆正急救态度，重视同伴效应，多方面多角度提高其

参与社会急救活动的行为意向。同时在未来的急救培训中，需要增加互联网上下的宣传工作，传播

社会核心价值观，提高公众的基本信念，让其先认识和了解 AED 相关急救知识，建立正确的认知和

态度，再按照公众的需求和能接受的方式改变培训策略；通过提升周边领导同事的参与学习带动每

一位职工放大宣教影响，充分重视同伴作用，进而促进公众主动积极关注、学习、培训、实践、参

与到社会急救活动中，真正发挥“第一目击者”的关键作用。 
关键字   计划行为理论；自动体外除颤仪；行为意向；结构方程模型 
 
 
PU-0729  

骨筋膜室综合征的诊治 
 

曾源 
西安市红会医院 

 
目的   探究急诊骨科创伤中骨筋膜室综合征的急救诊治措施。 
方法  通过对骨筋膜室综合征的病因病理分析，探究诊疗方法及措施。 
结果   保守疗法和手术疗法是治疗骨筋膜室的有效方法。 
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结论   早诊断，早治疗可以有效治疗骨筋膜室综合征，减少远期并发症。 
关键字  
 
 
PU-0730  

急性有机磷农药中毒急诊治疗的临床分析 
 

吴飞 
毕节市第一人民医院 

 
目的   探讨有机磷农药中毒急诊治疗的方法 
方法  选取本院 2020 年 01 月至 2021 年 01 月期间本院收治的 90 例有机磷农药中毒的患者，将这

90 例患者随机分成观察组 45 例，对照组 45 例，对照组给予常规治疗，观察组在常规治疗基础上给

予阿托品定量观察，根据各项指标记分，调整阿托品用量，降低阿托品中毒发生率，留置胃管反复

洗胃至病情好转，胆碱酯酶活力恢复至 60%以上停止洗胃。 
结果   观察组患者的阿托品用量、洗胃次数、住院时长以及患者急救成功率和阿托品中毒、中间综

合征和迟发型神经病的发生率均显著优于对照组。 
结论   对于有机磷农药中毒患者在常规治疗的基础上给予阿托品定量观察、留置胃管反复洗胃进行

急诊治疗，具有确切的临床疗效，值得推广应用。 
关键字 急性有机磷农药中毒  急诊  临床治疗  
 
 
PU-0731  

骨盆骨折合并创伤性休克的急诊诊治进展 
 

刘熙元、王彦军 
西安市红会医院 

 
目的   通过对目前骨盆骨折合并创伤性休克的急诊诊治进展资料搜集，进行综合性分析叙述。 
方法  搜集骨盆骨折合并创伤性休克的急诊诊治的相关文章，对骨盆骨折合并创伤性休克的进行综

合性分析叙述。 
结果   快速为骨盆骨折合并创伤性休克患者实施高效的治疗成为急诊治疗中需要解决的重大问题，

可通过明确高效治疗流程完成有效、有序治疗的新思路，提高家属满意度、缩短抢救时间。 
结论   因此如何快速为骨盆骨折合并创伤性休克患者实施高效的治疗成为急诊治疗中需要解决的

重大问题，可通过明确高效治疗流程完成有效、有序治疗的新思路，可以提高家属满意度，缩短抢

救时间。 
关键字   骨盆骨折 创伤性休克 急诊诊治 
 
 
PU-0732  

Zeb2 在神经系统损伤中的研究进展 
 

尚欣颖 2、张玮 1 
1. 昆明医科大学第一附属医院 
2. 昆明医学院第一附属医院 

 
目的   为进一步研究新的的治疗靶点 E 盒结合锌指蛋白 2（Zeb2）在神经系统损伤中的保护机制

提供可靠的理论基础。 
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方法  从 Zeb2 在神经系统发育和损伤中的作用出发进行阐述 Zeb2。 
结果   Zeb2 是神经系统发育的重要调节因子，它对几乎所有表达它的神经细胞类型的正常分化都

是必不可少的。Zeb2 迄今已被证明控制新皮质、海马、胼胝体及脊髓的产生，它还调控胶质形成和

髓鞘发生等。Zeb2 基因突变可导致人类的 Mowat-Wilson 综合征，研究其参与神经系统的发育和形

成是理解 MWS 发病机制的关键。 
结论   Zeb2 也是中枢神经系统和外周神经系统损伤后的重要调节因子，这为改善神经保护和神经

功能的恢复提供了机会。 
关键字 Zeb2；神经系统发育；神经系统损伤；星形胶质细胞；Schwann 细胞 
 
 
PU-0733  

内镜或影像学检查指引下的 
经验性栓塞治疗急性非静脉曲张上消化道出血 

 
王勇、文宠佩、王宾、严阳刚、程守才、李桂莲、林志东 

海南医学院第二附属医院 
 
目的   评估术前内镜或影像学检查指引下的经验性栓塞治疗急性非静脉曲张性上消化道出血

（UGIB）的安全性和有效性。 
方法  收集 2016 年 1 月-2020 年 12 月因非静脉曲张性上消化道出血在海南医学院第二附属医院介

入科急诊行上消化道血管造影患者，对其中造影未发现明确动脉出血征象的病人，在术前内镜或影

像学检查指引下行经验性栓塞治疗。结合文献检索，探讨经验性栓塞治疗的手术成功率、再出血和

并发症发生率、围手术期死亡率。 
结果   参照术前内镜或影像学检查结果，共有 325 例患者中有 67 例（20.6%）接受了 UGIB 的经

验性栓塞治疗，临床止血成功率为 80.5%，再出血率 16.4% ，外科手术干预率 6.0%， 栓塞相关

并发症为 2.9%，围手术期死亡率为 7.4%。 
结论     通过内镜或术前影像学检查评估，经验性栓塞可以有效提高急性 UGIB 而血管造影阴性的

患者临床止血成功率，减低再出血和死亡率，且具有较高安全性。 
关键字 急性上消化道出血；非静脉曲张；栓塞；经验性；预防性 
 
 
PU-0734  

浅谈急诊实践中对于濒死患者心理状况的人性化关怀 
 

贺明、贺明 
哈尔滨医科大学附属第二医院 

 
目的   如何在救治无望 的濒死状态下，让“家人、亲友、同事、医护”以伤病 员为中心，做好人文

关怀，做好向他们的最后道别?  
方法  行动研究法 
结果   提高了临终患者的生活质量并在 温馨的情境中坦然、安然, 尊严地走完自己人生的最后旅

程, 得 到了濒死患者及家属的认可 
结论   临终关怀的目的既不是治疗疾病或延长生命, 也不是加速 死亡, 而是通过提供缓解性照料、

疼痛控制和症状处理来改善 个人余寿的质量。 
关键字  
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PU-0735  

基于智慧平台的一体化急救模式在严重创伤患者救治中的应用 
 

陈晓芳 
中国医科大学附属盛京医院 

 
目的   基于智慧平台的一体化急救模式在严重创伤患者救治中的应用 
方法  选取 2019 年 6 月-2021 年 6 月我院急诊科收治的 90 例严重创伤患者为研究对象，根据入院

先后分成成观察组和对照组，对照组按常规救治方式进行急救，由急诊科进行初步急救，请专科会

诊后收入病房行手术治疗。观察组采取基于智慧急救平台的急诊一体化急救模式进行救治，在急诊

科搭建智慧急救平台，与 120 急救车辆互联，成立结构化创伤团队，团队通过急救平台实时掌握患

者情况，制定抢救计划，准备抢救用物，患者急诊完成术前准备后在急诊手术室完成手术，后转入

病房进行后续治疗。 
结果   观察组各项救治时间均短于对照组（P＜0.05），不良事件发生率低于对照组（P＜0.05），
救治成功率高于对照组（P＜0.05）。 
结论   观察组各项救治时间均短于对照组（P＜0.05），不良事件发生率低于对照组（P＜0.05），
救治成功率高于对照组（P＜0.05）。 
关键字 智慧急救平台；急诊一体化救治；严重创伤；结构化创伤团队； 
 
 
PU-0736  

Antitumor effect of recombinant adeno-associated virus 
secreting soluble FGFR1 and PD1 in mice 

 
Xiaodian Zhang、xiaoqing xu、Siru Liu、Bingshu  Wang、Panpan Xie、Wei Jiang、Youjiao  Wu、Ling  Liu、

Yiwen Ju、Liping  Zheng、Shaojiang Zheng 
Key Laboratory of Emergency and Trauma of Ministry of Education, Tumor Institute of the First Affiliated 

Hospital,Research Unit of Island Emergency Medicine of Chinese Academy of Medical Sciences, Hainan Medical 
University, Haikou 571199, China. 

 
Tumor immunotherapy based on immune checkpoint and tumor angiogenesis shows a significant 
application prospect. In this study, a novel recombinant adeno-associated virus AAV8 (vFP) was 
constructed by genetic engineering technology, and its anti-tumor effect was observed in vivo and 
in vitro. We found that the vFGFR1, vPD1 and AAV8 group can suppress tumor growth to some 
extent, Remarkably, the vFP group produces an apparent decrease in tumor volume, microvessel 
density and tumor cell proliferation, and an increase of apoptosis compared with either therapy 
alone. Moreover, this recombinant vFP can stably infect liver tissue and express soluble FGFR1 
and PD1 green fluorescent protein in liver tissue. Microvessel density in vFP group was 
significantly lower than in other groups. Markedly, this recombinant virus both induced and 
maintained antitumor CD8+ T cells responses within directly treated tumors. These results 
demonstrate that the recombinant virus could effectively suppressed tumor growth, and the 
mechanism may be related to the enhancement of anti-tumor immune response and 
FGFR-1-mediated anti-angiogenesis. 
Key words AAV8; FGFR1;PD1 
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PU-0737  

急诊护理干预措施对老年危重患者 
急诊观察室风险事件的影响分析 

 
陈枫 

中国医科大学附属盛京医院滑翔分院 
 
目的   分析老年危重患者急诊观察室风险事件发生的影响因素，并探讨干预策略。 
方法  选取 2019 年 11 月—2020 年 11 月改进护理方式后急诊观察室收治的老年危重症患者 86 例

为观察组，选取 2018 年 9 月—2019 年 9 月未改进护理方式前急诊观察室收治的 92 例老年危重症

患者为对照组，对比两组患者护理风险事件发生率及护理满意度。 
结果   对照组患者护理风险事件率（13.41%）高于观察组（8.41%），且差异有显著性（P<0.05），
观察组患者满意度（98.30%）高于对照组（91.68%）且差异性（P＜0.05）。 
结论   急诊观察室老年危重症患者护理风险事件发生率较高，导致患者出现风险事件的因素较多，

针对风险因素改进护理管理后可有效降低护理风险事件发生，提高护理质量和护理满意度 
关键字 急诊护理风险 
 
 
PU-0738  

急性缺血性脑卒中介入术后应用集束化护理的效果分析 
 

冯灿、丁根 
湘潭市中心医院 

 
目的   探讨急性缺血性脑卒中（AIS）介入术后应用集束化护理的效果。方法：使用随机数字表法

将 2020 年 3 月～2021 年 3 月我院 96 例 AIS 介入术后患者分为对照组和干预组，各 48 例。对照组

给予常规护理，干预组给予集束化护理。对比两组的恢复情况、焦虑抑郁情绪、术后并发症情况。

结果：干预后干预组的 FMA 评分、Barthel 评分高于对照组，NIHSS 评分低于对照组（P<0.05），
干预后干预组的SAS评分、SDS评分低于对照组（P<0.05），干预组的术后并发症总发生率（10.42%）

低于对照组（31.25）（P<0.05）。结论：AIS 介入术后应用集束化护理能够促进患者肢体功能、神经

损伤的恢复，缓解焦虑抑郁情绪，降低术后并发症的发生，值得应用。 
方法    方法 对照组给予常规护理，主要包括疾病的基础护理、健康宣教、术后康复训练等，同时

加强病房环境、心理疏导等舒适护理，提高护理的整体质量。 
结果     2.1 干预后干预组的 FMA 评分、Barthel 评分高于对照组，NIHSS 评分低于对照组

（P<0.05）， 
2.2 干预后干预组的 SAS 评分、SDS 评分低于对照组（P<0.05）， 
2.3 干预组的术后并发症总发生率（10.42%）低于对照组（31.25）（P<0.05）， 
结论   AIS 介入术后应用集束化护理能够促进患者肢体功能、神经损伤的恢复，缓解焦虑抑郁情绪，

降低术后并发症的发生，值得应用。 
关键字    
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PU-0739  

Notch 在脓毒症心功能障碍影响 
 

江禹鑫 
新疆医科大学第一附属医院 

 
目的   脓毒症及脓毒性休克是急重症医学常见病、多发病，严重危害人类健康【1】。据国外高收入

国家流行病学调查【2】推测，全球每年大约有 3150 万例脓毒症病例，每年因脓毒症死亡的人数约

530 万。 
方法   
近年来，随着对脓毒血症认识的进展，相关脓毒血症的治疗方案改进，但脓毒症患者的死亡率仍保

持在 25%-35%，脓毒症休克患者的死亡率高达约 50%【3，5】，且在脓毒症中幸存下来的患者往往

长期残疾，具有重大的医疗保健和社会影响[6]。。 
结果     脓毒症已经成为一个主要的公共卫生问题。根据美国疾病控制和预防中心(CDC)的数据，

2011 年脓毒症占美国医院总费用的 200 亿美元(约 5%)。2014 年，它被评为美国医院最昂贵的住院

费用，平均每次住院费用超过 18000 美元【7】。虽然脓毒症几十年来一直是一个深入研究的主题，

但目前对脓毒症的治疗仍然是支持性治疗，大多数基于分子的治疗尝试在临床上都失败了【8】。 
结论   显然，迫切需要研究发病机制和探索新的治疗干预措施，以推进这种毁灭性的临床疾病的治

疗。心肌损伤是脓毒血症常见的并发症，并且是脓毒血症致死的重要因素之一【9】 
关键字  
 
 
PU-0740  

他汀类药物治疗脓毒症相关性脑病：从理论到实践（摘要） 
 

周爽、赵敏 
中国医科大学附属盛京医院 

 
目的   脓毒症相关性脑病（SAE)是脓毒症严重并发症之一，在脓毒症早期即可发生，有高达 70%
的脓毒症患者，最终会发展到 SAE。他汀类药物在神经保护方面的作用逐渐受到重视。 
方法  1.主要特点：SAE 是一种弥漫性脑功能障碍，继发于体内感染，而中枢神经系统并没有直接

感染、结构异常或其他类型的脑病的证据。根据严重程度，临床表现多样，轻则变现为焦虑、抑郁

等心理功能障碍，重则表现为认知功能障碍，甚至死亡。 
2.SAE 发生机制：目前尚不明确，目前普遍接受的机制如下：血脑屏障破坏、神经递质改变、炎症

因子释放、脑代谢异常、脑灌注受损等。 
3.他汀类药物可通过上调抗氧化机制起到到抗炎、 调节线粒体及凋亡等神经保护作用。使用他汀类

药物在防治帕金森病、阿尔兹海默症等方面显示出改善预后的优势。理论上讲，该类药物对于 SAE
患者是有利的，尤其是在改善认知功能障碍方面。但有学者认为他汀类药物对认知功能是否有影响，

还有待商榷。所以使用他汀类药物的种类及时相问题，成为近年来研究的热点。 
4.Carlos 等对脓毒症大鼠模型，从术前 4 天至术后 48 小时给予辛伐他汀 20mg/kg 灌胃治疗，发现

其可降低血中炎症因子表达水平，并证明他汀类药物可通过上调 Bcl-2 和减少胶质细胞增生来发挥

神经保护作用。Tian 等研究发现在建立的小鼠脓毒症模型中，术前 12h 予以腹腔注射阿托伐他汀 0.2 
mg/kg，其可通过抑制脑组织中炎性细胞因子的释放、氧化应激和神经细胞凋亡，对脓毒症后的存

活率和认知障碍起到保护作用。 
5.Morandi 等的一项多中心前瞻性队列研究表明，在 ICU 危重症患者，特别是脓毒症早期的患者中，

使用他汀类药物可减少患者谵妄的发生。 
结果   他汀类药物与神经保护作用相关，但具体影响尚存争议，其在防治脓毒症相关性脑病方面的

研究甚少，仍缺乏强有力的证据证明其在该疾病领域的作用。 
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结论   今后还需通过进一步的研究，在用药时机、类型选择、治疗效果等方面给出更为明确的指导。 
关键字 脓毒症相关性脑病；他汀类药物 
 
 
PU-0741  

青年缺血性卒中与 ALDH2 基因 Glu504Lys 
多态性关联及发病机制的研究 

 
曲芸 

烟台毓璜顶医院 
 
目的   探讨青年缺血性卒中与 ALDH2 基因 Glu504Lys 多态性相关性，并通过检测炎性指标阐述

ALDH2 对青年缺血性卒中发病的机制的影响。 
方法  我们选取 201901-202012 在烟台毓璜顶医院就诊急性青年卒中患者，及健康对照人群，符合

本课题设计纳入标准，经临床资料、颅脑核磁共振（MRI）检查证实的急性脑梗死患者（年龄≤45
岁）。病例组及对照组采集临床数据、发病前 3 天内感染史、NIHSS 评分、TOAST 分型，用 MRA
进行颅内外血管情况判定,以及各自 ALDH2 基因型。病例组入院次日空腹采集外周肘静脉血以测定

肿瘤坏死因子、白介素-6、C 反应蛋白。所有数据运用 SPSS23.0 进行统计运算. 
结果   1.在急性青年卒中人群中，ALDH2 基因 504Lys 突变的发生率是 38.1%，其中部分突变型

GA 占 32.7%，完全突变型 AA 占 4.4%； 
2.在急性青年卒中人群中，ALDH2 基因 504Lys 突变组与野生组之间在重度饮酒率及血同型半胱氨

酸浓度两项临床指标上是有显著性差别的，其中，突变组的重度饮酒率及 Hcy 浓度都更低； 
结论     1.在急性青年卒中人群中，ALDH2 基因 504Lys 突变显著降低颅内动脉重度狭窄发生率，

这一影响与是否合并重度饮酒、HDL-C、Hcy 水平有关，但排除上述三项因素后，ALDH2 基因 504Lys
突变仍显著降低颅内动脉重度狭窄发生率； 
2.在急性青年卒中人群中，HDL-C、Hcy 水平显著影响颅内动脉重度狭窄的发生。 
3. 在急性青年卒中人群中，炎性因子升高与卒中发病、NIHSS 评分有相关性，炎性因子与 ALDH2
基因 504Lys 基因型有相关性。 
关键字  
 
 
PU-0742  

中性粒细胞与淋巴细胞比值 
联合 WBC、HCT 对急性胰腺炎严重程度早期预测能力的探究 

 
徐璨、赵宏宇、赵敏 

中国医科大学附属盛京医院 
 
目的   探讨中性粒细胞与淋巴细胞比值（NLR）联合白细胞（WBC）、红细胞压积（HCT）对急性

胰腺炎严重程度的早期预测能力。 
方法    回顾性分析 2019 年 4 月-2020 年 5 月就诊于我院急诊的急性胰腺炎患者共计 102 人的临

床资料，并按病情的严重程度分为轻度急性胰腺炎组（MAP 组）、中度急性胰腺炎组（MSAP 组）、

重度急性胰腺炎组（SAP 组）。比较三组间一般资料，计算 NLR 水平并评估 NLR 水平在各组之间

差异；将 MSAP 组与 MAP 组联合为非重症急性胰腺炎组，通过绘制 ROC 曲线比较 NLR、WBC、

HCT 对 SAP 的诊断能力。 
结果     入院后首日 NLR 水平在 SAP 与 MAP 组（P=0.000）、MSAP 组与 MAP 组（P=0.004）
间差异均有明显统计学意义。诊断 SAP 时，NLR 和 NLR、WBC、HCT 的联合指标曲线下面积差异，
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无统计学意义（P=0.3560），WBC、HCT 与联合指标曲线下面积差异均具有统计学意义（P=0.0220、
P=0.0028），但联合指标诊断 SAP 的特异度较 NLR 有所提高（0.827 vs 0.605）。 
结论     中性粒细胞与淋巴细胞比值联合 WBC、HCT 对在发病早期预测急性胰腺炎严重程度时有

一定临床意义。 
关键字   急性胰腺炎；白细胞；红细胞压积；严重程度  
 
 
PU-0743  

洗胃在口服大量抗焦虑，镇静药物中毒患者救治中是否必要 
 

胡雁飞 
新疆医科大学第五附属医院 

 
目的   本研究主要针对大量口服抗焦虑，镇静药物中毒治疗中的必要性。  
方法  整理我院自 2020 年 1 月至 2021 年 8 月期间，34 例口服大于 10 倍阿普唑仑，地西泮，奥氮

平，齐拉西酮药物剂量患者，服药时间小于 10 小时，再将其分为洗胃组和非洗胃组两组，其余常规

治疗措施相同，后期预后对比 
结果     非洗胃组的预后情况与洗胃组对比差异无统计学意义；在 24 h 后各重要脏器功能评估上

亦无差异；在并发症上，洗胃组发生一例，两组间差异有统计学意义(P<0．01) 
结论     本研究表明，对于大量阿普唑仑，地西泮，奥氮平，齐拉西酮药物中毒患者的救治，洗胃

治疗在患者后期康复无明显优势，且存在并发症的发生。因此不推荐使用。 
关键字   洗胃，抗焦虑药物，镇静药物，中毒 
 
 
PU-0744  

心脏骤停院外急救的关键：旁观者心肺复苏 
 

程如心 
海南医学院 

 
目的   旁观者心肺复苏术是拯救院外心脏骤停患者的最重要因素，然而，旁观者心肺复苏术的普及

率仍然很低。为了提高旁观者心肺复苏术的普及率和质量 
方法    新的国际建议允许在某些情况下亲手进行心肺复苏，应该做更多的工作来提高公众对心肺

复苏的认识和培训，并鼓励公众进行旁观者心肺复苏。 
建立心肺复苏普及培训长效机制，把这项工作制度化。 
建立统一规范的培训体系，提高培训质量。 
结果     提高 CPR 普及率和质量 
结论   及时进行 CPR 实施仍然是复苏护理的重要组成部分。心脏骤停后的存活率对实施 CPR 的
质量高度敏感，包括按压率、深度和暂停等指标。加强对 CPR 的培训和法律支持，让更多的人学会

并实施 CPR,同时提高 CPR 实施的质量，将极大地提高院外心脏骤停的存活率。 
关键字   心脏骤停 心肺复苏术 旁观者心肺复苏 
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PU-0745  

急诊床旁超声在急诊休克患者治疗中的应用 
 

杨昌伟 
西安市红会医院 

 
目的   低血压和休克是急诊科极为常见的急危重症，而对急危重症患者进行快速诊断和治疗，提高

救治的成功率的关键。如何快速、准确、有效的进行诊疗对于急诊医师是巨大的挑战，急诊床旁超

声是由急诊医师主导下的易于掌握、快速、准确、安全、可重复的重要的医疗检查技术，它是对急

危重症患者的重点部位进行扫查，从而快速准确识别病因，进行有效治疗，提高急诊救治的成功率。

本文将对急诊床旁超声的发展、方法及应用做一阐述。 
方法  RUSH 和 FALLS 草案 
结果   低血压和休克是急诊科极为常见的急危重症，而对急危重症患者进行快速诊断和治疗，提高

救治的成功率的关键。如何快速、准确、有效的进行诊疗对于急诊医师是巨大的挑战，急诊床旁超

声是由急诊医师主导下的易于掌握、快速、准确、安全、可重复的重要的医疗检查技术，它是对急

危重症患者的重点部位进行扫查，从而快速准确识别病因，进行有效治疗，提高急诊救治的成功率。 
结论   低血压和休克是急诊科极为常见的急危重症，而对急危重症患者进行快速诊断和治疗，提高

救治的成功率的关键。如何快速、准确、有效的进行诊疗对于急诊医师是巨大的挑战，急诊床旁超

声是由急诊医师主导下的易于掌握、快速、准确、安全、可重复的重要的医疗检查技术，它是对急

危重症患者的重点部位进行扫查，从而快速准确识别病因，进行有效治疗，提高急诊救治的成功率。 
关键字 急诊；床旁超声；急危重症；创伤；休克； 
 
 
PU-0746  

儿童轻度颅脑损伤的 CT 扫描决策分析 
 

赵正、赵敏 
中国医科大学附属盛京医院 

 
目的   头 CT 检查被广泛应用于儿童颅脑外伤的评估，但是头 CT 的检查具有辐射的缺点。因此我

们通过探讨伤后症状及体征、GCS 评分来评估患者病情是否需要手术干预，明确必须进行头 CT 检

查的患儿特征。 
方法    纳入盛京医院急诊外科流水患者 2017 年 1 月 1 日至 2019 年 3 月 14 日以脑外伤为主诉的

儿童，共纳入 5400 例患儿，我们评估了需要急性干预的创伤性脑损伤的临床预测因素。 
结果     5400 例儿童，3645 例（67.5%）接受 CT，218 例（6%）CT 扫描有创伤性脑损伤，其

中 23 例（0.63%)创伤性脑损伤需要急性干预（急诊手术、降颅压药物干预）。23 例需要急性干预的

患者存在 GCS 评分低于 14 分、颅骨骨折临床体征、短时间内反复呕吐大于 5 次、头皮血肿。 
结论     鉴别轻度颅脑损伤患儿中需要急诊干预的影响因素包括 GCS 评分低于 14 分、颅骨骨折

临床体征、短时间内反复呕吐大于 5 次、头皮血肿，对于这些患者要及时进行头 CT 检查明确诊断。

对于没有这些症状的患儿，可以在在急诊观察病情。 
关键字   儿童轻度颅脑损伤；GCS；CT 
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PU-0747  

提高心衰诊疗及护理手段，改善患者症状、延长预期寿命 
 

孙旭 1、牛君义 1,2 
1. 内蒙古医科大学附属医院 

2. 急诊内科 
 
目的   改善患者症状、延长预期寿命 
方法    诊断；治疗；护理 
结果     在现代医学高度发展的今天，关于心衰的研究越来越多样化，诊断越来越高效，治疗越来

越规范，但是由于人口基数大，个体差异大，医疗水平不相称等原因，心衰在当前来说，仍然对人

类健康构成了重大威胁。我们需要在平时的诊疗中，进行精确诊断，并结合个体差异，进行个体化

规范治疗，适时宣传健康生活方式，才可能降低心衰发生、发展。 
结论     在现代医学高度发展的今天，关于心衰的研究越来越多样化，诊断越来越高效，治疗越来

越规范，但是由于人口基数大，个体差异大，医疗水平不相称等原因，心衰在当前来说，仍然对人

类健康构成了重大威胁。我们需要在平时的诊疗中，进行精确诊断，并结合个体差异，进行个体化

规范治疗，适时宣传健康生活方式，才可能降低心衰发生、发展。 
关键字    
 
 
PU-0748  

急性有机磷农药中毒心肌毒性的早期药物干预意义的研究进展 
 

卢新宇 
新疆医科大学第一附属医院 

 
目的   指导预防性干预治疗，减低急性有机磷中毒造成的心肌损害不良事件的发生与进展 
方法  查找目前急性有机磷中毒救治中应用的保护心肌的药物作用机制，分析急性有机磷中毒保护

心肌药物用药时机不同时对患者预后的影响. 
结果     早期保护心脏药物的预防性用药对患者的致残率和死亡率的降低有意义 
结论   急性有机磷中毒救治中预防性应用保护心肌药物的是具有一定的可行性的 
关键字 急性有机磷中毒；心脏毒性；早期药物预防性治疗 
 
 
PU-0749  

死亡疾病及变化趋势分析 
 

李永凯、杨建中 
新疆医科大学第一附属医院 

 
目的   为了不断提升疾病医疗诊治水平，减少疾病的不良预后，对疾病的预防控制和健康教育提供

合理化建议。统计每年的总体死亡人数对评估全球医疗卫生系统的有效性提供依据，并将医疗卫生

资源引向最需要的方向，不断的完善和发展医疗公共卫生事业。 
方法  通过比较 2019 年和 2000 年全球十大死亡疾病的变化，针对国内 1990 年至 2017 年死亡疾

病作一综述，统计分析了威胁人类健康疾病，以及疾病的发展趋势。 
结果   2019 年世界卫生组织统计显示威胁人类生命健康占第 1 位的疾病是缺血性心脏病，占 16%，

较 2000 年死亡增加了 200 多万人，达到 890 万人，我国在疾病死亡人数中，中风位列首位，而缺
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血性心脏病紧随其后，在传染性疾病中，下呼吸道感染引起的全身反应依然是最具有威胁命的传染

病，位列于全球十大死亡原因的第 4 位，相比较于 2000 年减少了 46 万人，新生儿疾病在 2019 年

全球死亡疾病中排名第 5 位，非传染性疾病在 2019 年全球死亡疾病中目前排名第 6 位，肺部癌症

疾病死亡人数已从 120 万上升 1.5 倍，根据不同收入组之间的疾病死亡顺位不同，在传染性疾病和

非传染性疾病之间，根据统计数据提示，随着收入的增高传染性疾病防控的越好，2017 年，我国前

十位死亡疾病中已经不包含传染性疾病，表明传染性疾病明显下降。 
结论   全球下呼吸道感染死亡人数较前明显下降，提示着各国在呼吸道感染方面医疗的重视及诊治

能力的提升。 
我国新生儿疾病引起的死亡下降幅度明显，提示新生儿疾病的早期筛查和诊治尤为重要。 
缺血性心脏病和中风位于前列，提示应加强该类疾病预防和治疗。 
高收入组国家对传染性疾病给予了高度重视，使得下呼吸道感染疾病导致的死亡人数降低。 
关键字   死亡疾病；死亡顺位；趋势分析 
 
 
PU-0750  

30 例新型冠状病毒肺炎患者急诊诊治分析 
 

胡延林 2,3、陈新星 1、崔涛 2、邹芝兰 1 
1. 湖北省郧西县人民医院 

2. 湖北省郧西县人民医院急诊科 
3. 急诊科 

 
目的    探讨新型冠状病毒肺炎的临床表现，掌握治疗方法。 
方法    对我县 30 例新型冠状病毒肺炎患者的临床表现，生化指标,肺部 CT 改变及治疗过程进行

回顾性分析。 
结果    新型冠状病毒肺炎主要临床表现是肺部炎症，同时可以引起血分析，肝功能，肾功能，电

解质及心肌酶谱异常，与中高风险疫区、患者和无症状携带者密切接触发病率显著升高。 
结论    新型冠状病毒肺炎主要是通过飞沫和近距离接触传播，传染性极强，及时采用有效的综合

治疗措施,防止 ARDS 的发生是救治成功的关键。  
关键字 新型冠状病毒肺炎；ARDS；磨玻璃浸润影；隔离 
 
 
PU-0751  

慢性阻塞性肺疾病急性加重期的院前和急诊护理路径 
 

黄越 
海南医学院第一附属医院 

 
目的   慢性阻塞性肺疾病急性加重是慢性阻塞性肺疾病（COPD）的严重并发症，通常需要院前急

救服务。尽管这是一个常见的急诊就诊病因，但在 COPD 急性加重的急诊护理途径方面的文献和实

践中仍然存在差距。本综述旨在解决这些差距，重点介绍院前和急诊护理系统的文献，以及这些系

统与 COPD 恶化患者的相互关系。 
方法  我们需要更多的研究来进一步了解慢性阻塞性肺炎的急性加重，以及世界各地的紧急医疗服

务如何解决这些问题。在本次审查中，院前领域包括救护车和其他紧急交通服务，包括到达急诊室

或医院之前提供的医疗干预。急诊护理领域定义为患者在入院前接受紧急医疗护理的医院或独立中

心区域。 
结果   在许多研究中，这两个领域之间存在着显著的重叠，服务之间存在频繁的交叉和协作。在这

两个领域，对于 COPD 恶化的管理，文献中已经确定了几个主要主题。这些措施包括：在紧急情况
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下适当输送氧气；根据诊断和治疗指南改进护理；减少紧急情况病情介绍的要求；此外，技术进步

包括帮助改善急救医疗系统的机器的学习。 
结论   总之，慢性阻塞性肺病（COPD）加重的患者经常出现在院前急救服务和急诊室，需要对其

病情进行紧急处理。本综述论述了有关这些护理系统的文献。在院前领域，这些主题包括向 COPD
患者适当输送氧气、呼吸窘迫患者诊断的准确性以及降低 COPD 患者院前服务需求的策略。在急诊

护理领域，许多研究都集中在需要急诊护理的 COPD 患者的流行病学和预后、护理途径，最后是机

器的学习，以改善临床预后的预测。总体而言，调查的文献表明 COPD 急性加重期的急救系统和途

径是复杂而重要的。需要更多的研究来进一步阐明这些复杂性，并确定改善策略，进而改善 COPD
恶化患者的经验和结果。 
关键字 慢性阻塞性肺疾病；慢性阻塞性肺疾病急性加重期；院前准备；救护车；急诊科； 
 
 
PU-0752  

冠脉狭窄同时痉挛诱发变异型心绞痛 1 例 
 

陈凤英、张丽丽 
内蒙古医科大学附属医院 

 
目的   通过个例报道，冠脉痉挛可以引起严重的心肌缺血甚至导致致命的心律失常 
方法    临床工作中的病历，作以总结分析 
结果   患者，男，46 岁。间断胸痛半年就诊，胸痛发作称烧灼痛，持续 3～5 min，含服速硝酸甘

油可缓解，1 月前上诉症状再发伴晕厥 1 次，自行缓解，未诊治，1 月后症状加重，发作 10 余次，

伴有晕厥 3 次，就诊于我院，门诊行动态 ECG 示：II  III AVF V1-V4 导联弓背向上抬高 0.4-0.8mv，
窦性心律，最慢心率 44 次/分，最快 118 次/分，偶发房型早搏 短阵房速 偶发室早 室速， 2013
年 4 月 4 日收住院，既往有高血压病史。人院查体无阳性体征。心电图、胸部 CT、心彩超未见异

常， 心肌酶、肌钙蛋白正常。行冠脉造影示：前降支两处狭窄大于 85%，植入支架 2 枚，回旋支：

未见狭窄病变，右冠脉狭窄小于 30%，未行支架。术后规范抗凝抗血小板，他汀、单硝酸酯治疗，

次日下午仍诉间断后背部烧灼痛，持续 1-2 分钟自行缓解，未捕捉到发作时心电图，第二日凌晨诉

胸骨出现烧灼感，大汗，无肩背部放射痛，心电图示：II  III  AVF 导联抬高 0.1-0.2mv，予以静点

硝酸酯类药物，15min 后胸痛缓解，1 h 后复查心电图：II  III  AVF 导联抬高的 ST 恢复正常，6 小

时后复查心肌酶、肌钙蛋白正常，考虑右冠脉痉挛引起，加地尔硫卓等治疗后病情稳定，无胸痛再

发，治疗 1 周后出院，临床诊断为冠心病  变异型心绞痛， 随访 5 年病情稳定。 
结论     变异型心绞痛为不稳定型心绞痛的一种，心绞痛发作时 ECG 表现相应导联 ST 段抬高，

冠状动脉痉挛被认为是变异型心绞痛的机制，药物治疗主要采用硝酸酯类药物和(或)钙通道阻滞剂。

变异型心绞痛患者冠状动脉造影结果从正常到明显狭窄均有，狭窄程度越重，病变部位的痉挛发生

率就越高，ST 段抬高的时间越长。 
关键字   冠脉痉挛，心绞痛，变异型 
 
 
PU-0753  

影响院内心脏骤停预后的相关研究及进展 
 

康健 
内蒙古医科大学附属医院 

 
目的   心脏骤停是很常见的十分危险的临床事件，其发病率高，生存率低，严重威胁国民的生产生

活质量。 
方法    近年来，随着国内心肺复苏术的普及和各级医疗机构诊疗水平的提高，不管是院外还是院
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内心脏骤停患者的自主循环回复均较前有所提高，但仍处在较低水平。本文就院内心脏骤停预后影

响因素的相关研究进展进行阐述。 
结果     近些年的研究表明，影响心脏骤停预后的因素是多方面的，包括年龄、基础疾病、肾上腺

素累积量、参与急救人员经验等。 
结论   心脏骤停是常见的重症、急症，一旦发生，患者呼吸、心跳及全身血液循环停止，各重要器

官陷入缺血缺氧的危险状态，如果抢救不及时，轻者将遗留脑组织、神经损害，严重的患者者将面

临死亡，因此在面对发生院内心脏骤停的患者，我们必须争分夺秒。影响院内心脏骤停预后的因素

众多，促进患者自主循环的回复，提高抢救成功率，避免不良结局，是我们今后努力的方向。院内

心脏骤停可能发生在医院的每一个角落，因此广大医务工作者应该熟练抢救流程及措施，提高自身

应对突发事件的能力，在面对院内心脏骤停事件时能够沉着冷静，有效评估患者状况，有条不紊的

相互配合，及时抢救患者，优化治疗措施，不断提高抢救成功率，改善患者的生存预后。 
关键字    
 
 
PU-0754  

急诊主动脉夹层的临床表现及误诊分析 
 

陈凤英、单鸿伟、牛君义 
内蒙古医科大学附属医院 

 
目的   总结近 6 年 122 例主动脉夹层的不同临床表现和 21 例误诊分析，为临床工作提供帮助。 
方法    总结 122 例主动脉夹层的发病特点，临床表现及确诊方法，分析 22 例主动脉夹层患者急

诊就诊时的症状、体征和辅助检查结果，判断诊断的准确性。 
结果    22 例误诊患者其中 11 例因考虑 ACS 而 6 例行冠状动脉造影，2 例考虑 AMI 行冠脉造影并

支架；有 6 例以急腹症收于外科，其中 3 例初诊胆囊炎胆结石、1 例急性胰腺炎,1 例尿路结石并尿

路感染。4 例收治于神经内科（2 例晕厥和 1 例偏瘫 1 例截瘫患者均考虑神经系统疾病）,2 例因下

肢疼痛误诊下肢动脉闭塞。 
结论   主动脉夹层患者由于临床表现复杂多样，容易造成误诊和漏诊，临床医生应当引起注意。

D-二聚体、心脏及大心血管超声、胸部 CT 检查，MRI 检查有助于诊断鉴别诊断，大血管 CTA 可以

确定诊断。 
关键字   主动脉夹层，误诊 
 
 
PU-0755  

床旁膈肌超声监测在重症脑血管病 
机械通气患者指导撤机中的应用价值 

 
殷富康、李吉明、肖克来提、杨小军、艾克柏尔、彭鹏 

新疆医科大学第一附属医院急救重症监护室 
 
目的   探讨床旁膈肌超声监测在重症脑血管病机械通气患者中指导撤机的应用价值。 
方法    选取自 2020 年 1 月至 2021 年 6 月收治在我科的重症脑血管病同时进行机械通气的患者

80 例；使用随机数字表法，将所有患者分为对照组 40 例和观察组 40 例，对照组使用常规方法（浅

快呼吸指数）指导撤机，观察组在常规方法的基础上，同时使用床旁膈肌超声监测膈肌移动度、膈

肌厚度分数等结果指导撤机；观察并比较两组患者基线情况、APACHE II 评分、机械通气时间、撤

机成功率、ICU 住院时间及撤机后的再插管率等指标。 
结果   两组患者在基线情况、APACHE II 评分方面无明显差异(P<0.05)；观察组患者撤机成功的概
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率高于对照组患者，差异具有统计学意义(P<0.05)；观察组患者进行机械通气时间少于对照组患者，

差异具有统计学意义(P<0.05)；观察组患者 ICU 住院时间少于对照组患者，差异具有统计学意义

(P<0.05)；在撤机后，观察组患者再插管率明显低于对照组患者，差异具有统计学意义(P<0.05)。 
结论   对重症脑血管病机械通气患者采用床旁膈肌超声监测指导撤机，能够提高撤机成功率，减少

机械通气时间，缩短 ICU 住院时间，降低再插管率，降低就医成本，值得临床推广应用。 
关键字 膈肌超声，重症脑血管病，机械通气，撤机 
 
 
PU-0756  

微课及 MiniQuest 模式在护理教学中的应用研究进展 
 

张华 1,2,3、张娜 1,2,3、程鹏飞 1,2,3 
1. 海南医学院国际护理学院 

2. 海南医学院急救与创伤研究教育部重点实验室 
3. 中国医学科学院海岛急救医学创新单元（2019RU013） 

 
目的   本文对微课及 MiniQuest 模式在护理教学的相关研究进行总结，以其为我国护理教育的改革

提供参考。 
方法  综述 
结果   1. 微课结合 MiniQuest 模式概述 
2.微课在护理教学中的应用 
3. MiniQuest 在护理教学中的应用 
结论     微课和 MiniQuest 虽然在基本概念和教学特点方面虽然存在一定差异，但两者是护理教学

中结合互联网信息化教学中最为常见的两种教学形式，并在提高学生理论成绩和促进学生各方面能

力提升方面均具有较好的教学效果。相比之下微课作为国内护理教学领域接触较早的教学手段，目

前已经广泛应用于护理教学的理论和实践之中，而 MiniQuest 在培养护生批判性思维方面更具优势。

但目前相关研究仍存在一定局限和问题，建议未来在研究设计、微课制作、教师 MiniQuest 实施意

愿和实践推广方面开展更多研究进一步探讨。 
关键字   微课；MiniQuest；护理；教学 
 
 
PU-0757  

血小板平均体积对肺栓塞诊断的价值分析 
 

许和平 
海南省人民医院 

 
目的   探讨血小板平均体积（MPV）在诊断肺栓塞( PE) 中的价值。 
方法   采用回顾性方法，分析 PE( n=65) 和非 PE(n=58) 两组患者的临床资料、 D-二聚体、白细

胞计数、血红蛋白、红细胞压积、红细胞体积分布宽度(RDW)、血小板平均体积、白细胞计数和血

小板计数等多项指标的差异及相关分析。 
结果   两组间吸烟及深静脉血栓病史的比例有明显差异(P＜0.05)； MPV、RDW 及 D-二聚体组间

差异有统计学意义(P＜0.05) ；多因素 logistic 回归分析发现 MPV、D-二聚体为 PE 的独立影响

因素；MPV、D-二聚体的 ROC 曲线面积分别为 0.610( 95% CI: 0.511～ 0.710) 、0.888（95% CI: 
0.830～0.946），差异有统计学意义( Z=4.698, P＜0.001)。 
结论   MPV 水平对诊断 PE 有一定价值，但 D-二聚体明显优于 MPV。 
关键字 肺栓塞；血小板平均体积；血小板参数；诊断 
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PU-0758  

海南医学院急诊方向教育模式 
对急诊人才培养和专业发展的促进和展望 

 
李海军 

海南医学院 
 
目的   20 世纪以来，全球灾害形势严峻，而中国是世界上受灾最为严重的国家之一，有增无减的

突发事件，严重影响了人类的生存与发展。尽管无法杜绝灾害的发生，但通过高效的应急处置能力

灾后救援行动，可以将损失控制在最低程度。海南医学院作为海南省唯一的医学院校，肩负起为海

南全岛乃至全国输出急诊人才和救护人员的责任。因此，目标是为培养出“实践型”的急诊人才，不仅

为普及我省应急救护知识，也为急救事业做出贡献。 
方法  通过四个方面分析海南医学院急诊方向教育模式：（1）全员救护，本校从 2011 年至 2018 年，

七年间共进行了 192 期应急救护培训，培训救护师生人数达 26791 人，其中留学生 116 人；全校共

20075 人获得海南省红十字会颁发的应急“救护员证”。 
结果     总结该培养模式下促进急救事业发展情况：（1）海南医学院对急诊人才培养和专业发展的

促进。海南医学院对急救事业的促进，从培养专业性高品质、高质量、高数量的急救人才和普及全

校学生进行急救培训两个方面体现。（2）急诊大平台与急诊人才的相互促进。本校探索出一条合适

急诊医学事业发展和人才培养的新道路，为人民群众提供更科学的、有效的、满意的急诊医疗服务，

并培养出与急诊大平台相适应的急诊人才。 
结论     培养出“实践型”的急诊人才和大批急救人员，不仅公民普及基本的急救技能做出贡献，同

时为促进海南“自由贸易港”的建成及海南省医疗急救行业的进步提供参考。 
关键字 急诊医学；人才培养；对策 
 
 
PU-0759  

动态监测胆碱酯酶在重度有机磷中毒救治的指导意义 
 

肖章武 
福建中医药大学附属第二人民医院 

 
目的   在急性重症有机磷中毒救治中，动态监测胆碱酯酶(CHE)活力在指导复能剂灵活应用的临床

意义。 
方法    收集我院急诊科 2013 年 1 月到 2017 年 12 月内收容的重症有机磷中毒病人(首诊时

CHE<1.2KU/L 或出现重度中毒症状者)35 例，随机分两组进行处理，常规标准治疗组(A 组)17 例和

动态监测治疗组(B 组)18 例。A 组按重度有机磷中毒标准使用复能剂及阿托品，B 组通过动态监测

CHE 活力以指导复能剂的剂量及频次。观察 CHE 的最低时间点、氯磷定总剂量、呼吸机支持情况、

平均住院天数等指标，进行统计学分析。 
结果   两组中均无死亡病例，CHE的最低时间点：A组平均为(52.6±11.3)h，B组平均为(33.5±9.6)h；
平均氯磷定使用总剂量：A 组平均为(32.4±4.8)g，B 组平均为(24.6±3.7)g；平均住院天数：A 组平

均为(12.4±3.1)d，B 组平均为(7.2±1.6)d，两组间均有统计学差异(P<0.05)。应用呼吸机支持例数：

A 组 5 例，B 组 1 例。 
结论    在急性重症有机磷中毒治疗中，动态密集监测 CHE 活力以指导临床中对复能剂应用，可以

减少复能剂的总剂量，降低复能剂带来的副作用，缩短住院时间节省住院费用。 
关键字 重症有机磷中毒；动态监测；胆碱酯酶. 
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PU-0760  

兔百草枯中毒后最佳氧疗时机的研究 
 

肖章武 
福建中医药大学附属第二人民医院 

 
目的   通过动物实验，探讨百草枯中毒后吸氧的最佳时机。 
方法  取新西兰兔 30 只随机分成 3 组，分别为染毒对照组、40mmHg 氧分压吸氧组、60mmHg 氧

分压吸氧组。用 20% 百草枯水溶液按 50mg/kg 灌胃染毒，分别在染毒后 2、3、4、7d 查血气分析、

乳酸、丙二醛(malondialdehyde,MDA)和超氧化物歧化酶(superoxide dismutase,SOD)。40mmHg
氧分压吸氧组在监测到氧分压(partialpressureof arterialoxygen,PaO2)<40mmHg 时，即予吸氧

(3L/min)，60mmHg 氧分压吸氧组在监测到 PaO2<60mmHg 时，即予以吸氧(3L/min)。观察动物的

一般情况，7d 后对所得 PaO2、PH 值、乳酸、SOD 和 MDA 进行统计学分析。 
结果   与染毒对照组相比，40mmHg氧分压吸氧组及 60mmHg氧分压吸氧组动物在吸氧后，PaO2、
PH 值和乳酸均较染毒对照组有明显改善，而 MDA、SOD 情况有所加重，组间有统计学差异(P<0.05
或 0.01)。60mmHg 氧分压吸氧组中的 PaO2、PH 值、乳酸有明显改善，有统计学差异(P<0.05)；
60mmHg 氧分压吸氧组 SOD 均值略低于 40mmHg 氧分压吸氧组，MDA 均值略高于 40mmHg 氧分

压吸氧组，但两组间比较无统计学差异(P>0.05)。 
结论   兔百草枯中毒后，如果适当提高氧疗标准(如 PaO2<60mmHg)，既不会明显增加氧疗的毒性

作用，还可以明显改善严重缺氧状态，避免后期出现顽固低氧血症和脏器损害，能为后续的治疗争

得机会。 
关键字 百草枯中毒；氧疗时机 
 
 
PU-0761  

天麻钩藤饮加减治疗肝阳上亢型高血压病的临床观察 
 

苏天生 
福建省第二人民医院 

 
目的   探讨天麻钩藤饮加减对肝阳上亢型高血压病的治疗效果。 
方法  选择 2018 年 6 月-2019 年 11 月我院收治的 64 例肝阳上亢型高血压病患者作为研究对象，

随机分为 2 组，各 32 例。对照组给予西药非洛地平缓释片进行治疗，观察组在此基础上加用天麻钩

藤饮加减治疗，两组均连续用药 1 个月。观察两组患者血压、中医症候及不良反应情况。 
结果   治疗 1 个月后，两组患者血压水平及中医证候积分与治疗前对比均降低，且观察组更低，与

对照组相比，观察组不良反应发生率更低，差异有统计学意义（P＜0.05）。 
结论    天麻钩藤饮加减可有效控制肝阳上亢型高血压病患者血压水平、改善患者中医症候，降低

不良反应发生，具有较好的临床疗效。 
关键字   肝阳上亢型高血压病；天麻钩藤饮；血压水平；中医症候积分 
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PU-0762  

急诊创伤救治的现状 
 

刘浩然 
海南医学院 

 
目的   在高速发展的新时代，创伤的发生概率逐年上升，创伤已成为当今人类生命安全的一大威胁。

在我国由于各地区发展不均衡，尚无统一的高效合理救治体系，导致多发伤患者尤其是严多发伤患

者死亡率、致残率攀升，因此，制定并施行可靠统一有效的治疗方式是目前首要任务。创伤尤其是

严重多发伤急救目前没有统一的救治模式，不同医院有不同的创伤急救流程和制度，究竟是把创伤

分到各专科救治，还是由专业化的创伤急救医师救治仍存在分歧，而且在抢救过程中存在患者信息

不对称，院前与院内救治的脱节，院前救治手段、院内急诊流程不规范等问题，很大一部分医院急

诊未配备专职创伤抢救人员，导致患者病情延误，错过最佳抢救时间。 
方法  因此如何高效抢救多发伤患者，提高抢救存活率、降低致残率、改善患者预后生活状态成为

亟待解决的问题。 
结果   120 急救中心就近安排院前急救人员到现场救治，院前急救人员对患者进行简单救治、监测

生命体征并向院内急诊科报告患者受伤情况，患者到达院内急诊科后由分诊台分诊，启动救治预案，

急诊医师初步评估伤情，给予紧急处理：吸氧、开放静脉通路、心电监护。补液扩容等生命支持治

疗，稳定患者生命体征，请相关专科医师会诊。诊断明确后，专科的医务人员确定患者是否存在手

术指征 ，存在手术指征需要医务人员完善手术前准备措施，并且在手术室进行手术，手术后回科室

或 ICU 提供干预［4］。 
结论   多发伤作为急诊的危急重症,已经在国内外受到了足够的重视,但是因病死率和致残率较高,
在早期致死三联征的防治"限制性液体复苏的实施和降低致残率方面仍需要更多医务工 作者的努

力。 
关键字 多发伤；创伤急救；急救模式；信息化建设 
 
 
PU-0763  

新疆医科大学一附院急诊胸痛流行病学分析 
 

赵多良、彭鹏 
新疆医科大学第一附属医院 

 
目的   胸痛是急诊常见症状，病因复杂，可由不同器官及系统引起，且病情程度轻重不一，严重者

可危及患者生命安全，急诊胸痛中心医师不仅需要准确识别患者病情，更要快速处理急危重症，确

保患者生命安全。新疆作为中国最西北的省份，地域广大，其经济、气候、名族、风俗习惯等与内

地具有明显差异。内地地区对于胸痛流行病学调查已较为深入，但调查结果是否适合于新疆地区仍

不明确。此调查基于上述问题展开，旨在明确新疆地区胸痛疾病的特点、病因构成以及诊疗情况，

优化疾病诊断及治疗流程，提高救治效率，减少死亡率。 
方法  使用横断面研究，连续收集新疆医科大学第一附属医院 2019 年 1 月 1 日至 2019 年 12 月 31
日所有主诉以“胸痛”就诊患者的临床资料，包括患者年龄、性别、民族、入院方式、诊断、治疗措施、

转归等，所有资料采用 SPSS21 软件进行统计分析。 
结果   最终收集 6464 例患者，病因构成：心源性胸痛：心源性胸痛 3619 例（55.98%），非心源

性 970 例（15.00%），病因未明（29.02%）。性别：心源性胸痛组男性比例高于非心源性胸痛组（p
＜0.05），年龄：心源性胸痛患者平均发表年龄高于非心源性胸痛患者（p＜0.05）。就诊高峰为早上

10:00-12:00，下午为 15:30-17:00，晚上为 21:00-23:00。检查化验完成情况：心电图 94.26%,血常

规 91%，心脏超声 36.86%。药物使用情况：硝酸酯类最多 24.26%。其次为抗血小板凝集类 20.17%。

胸痛患者住院率：59.81%。 
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结论   因急性胸痛就诊于急诊患者中，以心源性胸痛疾病为主，诊治是应该多考虑。年龄是心源性

胸痛的危险因素。胸痛患者就诊的高峰时间段应该保持警惕。 
关键字 急诊胸痛，流行病学调查，病因，心源性胸痛 
 
 
PU-0764  

当前脓毒症和全身感染的生物标志物证据与局限性 
 

柴豆豆 
海南医学院 

 
目的   在这篇文章中，我们将回顾六种有前景的生物标记物，旨在区分脓毒症和非脓毒症成人患者，

以及许多研究存在缺陷和倾向于偏见的原因。我们将首先介绍生物标志物的分类，其次重点描述两

种有前景的生物标志物的机制和性能，讨论当前文献的偏见风险，最后给出进一步方向的展望。 
方法  对比两种生物标志物的机制和性能 
结果     基于目前的证据，大多数生物标志物在脓毒症患者管理中的作用尚未明确，在许多已被研

究的生物标志物中，只有少数在大型或重复研究中得到了评估。此外，虽然有多种假定的生物标志

物，但很少将它们相互比较，以确定它们在测量的东西上有何不同，以及哪种更好。几乎所有的研

究都单独报告了一个单一的标记物，但考虑到败血症的复杂性，c -反应蛋白(CRP)、降钙素原(PCT)
依然被认为是最有前景的诊断脓毒症的生物标志物。 
结论   结合多种生物标志物或与临床评分系统的疗效优于单一生物标志物; 这些标记物在生物学

上肯定不是独立的，所以我们应该探讨如何知道使用哪种标记物最好。因此，开发一种更严格、标

准化的方法来评估脓毒症的生物标志物，并识别那些可以提供有价值的、临床相关信息的标志物是

很重要的 
关键字  
 
 
PU-0765  

脑损伤标志物对一氧化碳中毒迟发性脑病 
早期预测及预后的相关性研究 

 
詹江珊 

遵义医科大学附属医院 
 
目的   为一氧化碳中毒迟发性脑病的研究及早期干预提供参考。 
方法  脑损伤标志物检测 
结果   神经元特异性烯醇化酶、蛋白基因产物 9.5、S-100B 蛋白、神经胶质纤维酸性蛋白对一氧

化碳中毒迟发性脑病的早期预测及预后具有相关性 
结论     能对一氧化碳中毒后对迟发性脑病的预测进行突破，将对发病率，死亡率及致残率的降低

提供帮助，有助于患者达到良好的预后 
关键字    
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PU-0766  

血必净注射液对脓毒症心肌保护的临床研究 
 

廖云海 
福建中医药大学附属第二人民医院 

 
目的   探讨血必净注射液对脓毒症患者心肌损伤的保护作用及其可能机制。 
方法  采用随机数字表法，将我院 ICU 收治确诊脓毒症合并心肌损伤的 45 例患者分为对照组（20
例）、血必净组（25 例）。比较两组治疗前后检测肌钙蛋白 I(cTnI)、N 末端 B 脑钠肽前体（NT-proBNP）、
心肌肌酸同工酶（CK-MB）水平的变化。同时采用床旁心脏彩超监测心功能，比较治疗前后左室射

血分数 (LVEF)、心脏指数 (CI )的变化。 
结果    两组患者治疗后 cTnI、CKMB、BNP 均下降，血必净组 cTnI(0.87±0.28)μg/L、

CK-MB(12.55±7.65)U/L、NT-proBNP(784.4±5296.4)pg/mL 显著低于对照组的(1.34±0.64)μg/L、
(17.73±6.52)U/L、(1165.6±504.8)pg/mL,差异均有统计学意义(P<0.05)。两组治疗后床旁超声心动

图示 LVEF、CI 均改善，血必净组 LVEF(0.55±0.05)、CI(2.97±0.28)L/(min·m2)均高于对照组

LVEF(0.52±0.04)μg/L、CI(2.72±0.33)L/(min·m2)，差异具有统计学意义(P<0.05)。 
结论   结论：通过对脓毒症心肌损伤床旁超声心动图监测及心肌标志物水平的变化,证实了血必净

注射液对其心肌损伤具有一定的保护作用。 
关键字   脓毒症；心肌损害；血必净注射液；床旁超声 
 
 
PU-0767  

Protective effect of Qingyi II decoction on  
acute lung injury in a rodent model of sepsis  

and its mechanism 
 

Luying Zhang、jin wu、fuping lai、jiangshan zhan、denghui yang、yuanlan lu 
Department of Emergency, Affiliated Hospital of Zunyi Medical University 

 
Objective    Sepsis is a critical condition with a high mortality rate. Over 1.7 million cases of 
sepsis occur in the US each year according to the Centers for Disease Control and Prevention 
(CDC) [1] and kills more than 270,000 patients a year. Sepsis causes systemic crisis with multiple 
organ dysfunction syndrome[2]. The lungs are the earliest, and most affected organs, in sepsis [3]. 
The mortality of septic patients with lung injury is as high as 50% [4]. It has been found that 
up-regulation of nuclear factor-erythriod2-related factor-Antioxidant response element (Nrf2-ARE) 
signaling pathway can alleviate lung injury caused by sepsis[5]. 
Purpose  This study investigated the protective effect of Qingyi II decoction(QYD) on acute lung 
injury in a rodent model of sepsis and its mechanism. Methods: Wistar rats were induced by cecal 
ligation and puncture and treated with QYD (1 ml/100 g) every 2 h after the operation. Analyses 
were conducted of survival rate, pathological lung injury scores, lung-brain ratio, superoxide 
dismutase, glutathione, catalase, malondialdehyde, reactive oxygen species, nuclear 
factor-erythriod2-related factor, heme oxygenase 1 and NAD(P)H: quinine oxidoreductase 1, 
Results  In the acute lung injury animals induced by cecal ligation and puncture treated with 1 
ml/100 g QYD, superoxide dismutase, glutathione, catalase levels (p <.05) 72 h after lung injury 
increased significantly(p<.05), then pathological lung injury score, lung-brain ratio, the content of 
malondialdehyde, reactive oxygen species, and the expression of 
nuclear-factor-erythriod2-related factor, heme oxygenase 1 and NAD(P)H: quinine oxidoreductase 
1 in the lung tissues decreased significantly(p<.05). It also reduced e death rate by 46% (log-rank 
p-value<0.01, HR=0.54).  
Conclusion     Previous studies reported that QYD decreases intestinal immune injury 
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secondary to severe acute pancreatitis. This experiment QYD can improve pulmonary edema, 
reduce lung tissue damage, increase animal survival, and protect against lung damage by 
elevating the antioxidant capacity and upregulating the expression of antioxidant enzymes in 
septic rats with lung injury. The mechanism may be related to the Nrf2-ARE signaling pathway. 
Key words Qingyi II; sepsis; acute lung injury; nuclear factor-related factor 2 
 
 
PU-0768  

分析小柴银翘（小柴胡汤联合银翘散加减） 
联合布洛芬治疗急性外感发热的临床效果 

 
林磊 

福建省第二人民医院 
 
目的   分析对急性外感发热患者实施小柴银翘（小柴胡汤联合银翘散加减）联合布洛芬治疗方式的

临床效果。 
方法  选择 2018 年 1 月—2019 年 12 月，收治的 60 例急性外感发热患者作为研究对象，并分为观

察组（30 例，接受小柴银翘与布洛芬联合治疗方式）和对照组（30 例，接受布洛芬治疗方式）。 
结果   对比两组患者治疗前后不同时间段内体温情况、不良反应发作机率、治疗效果，与对照组相

对比，观察组患者经治疗后各时间段体温值更低，不良反应发作机率更低，治疗有效率更高，差异

均有统计学意义（P＜0.05）。 
结论   对急性外感发热患者实施小柴银翘与布洛芬联合治疗方式，能使患者在较短时间内恢复较正

常的体温值，避免患者长期处于高热状态，降低不良反应发作机率，减少其机体受损情况，有效提

升其整体的治疗效果。 
关键字   急性外感发热；小柴银翘；布洛芬；联合治疗 
 
 
PU-0769  

急性酒精中毒的诊疗 
 

习佑民 
海南医学院 

 
目的   急性酒精中毒已经成为急诊科最常见的中毒之一无论是国内还是国外，发病率均呈上升趋

势，有研究甚至认为，酒精的危害超过海洛因。酒精中毒不仅造成饮酒者本人身体和精神方面的损

害，更不幸的是危害社会。如造成家庭矛盾；社会犯罪增多；交通事故增加；影响正常工作。急性

酒精中毒已成为显著的公共卫生问题。本文旨在浅谈急性酒精中毒的诊疗。 
方法    研究往年文献 
结果   治疗分 4 种类型：1.一般处理；2.将未吸收的酒精排出体外；3.药物治疗；4.血液净化治疗。 
结论   急性酒精中毒的诊疗仍可进一步深究 
关键字 急性酒精中毒 
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PU-0770  

急诊 AECOPD 并 II 型呼衰患者 
使用无创呼吸机辅助治疗的疗效观察 

 
游萍 

南京鼓楼医院集团宿迁医院 
 
目的  探讨急诊 AECOPD 并Ⅱ型呼衰患者使用无创呼吸机辅助治疗的疗效。  
方法   选择本院 2019 年 1 月至 2020 年 12 月收治的 AECOPD 并Ⅱ型呼衰患者 90 例作为资料，

随机分组各 45 例，对照组行常规治疗，观察组增加无创呼吸机辅助治疗，评价治疗效果。 
结果  与对照组治疗有效率 77.78%相比，观察组93.33%明显更高，P＜0.05。治疗后，观察组PaCO2
显著低于对照组，PaO2 显著高于对照组，P＜0.05。 
结论  ：在急诊 AECOPD 并 II 型呼衰患者治疗中增加无创呼吸机辅助治疗可进一步提高疗效，改

善症状，值得推广。 
关键字   慢性阻塞性肺疾病；呼吸衰竭；无创呼吸机；治疗效果 
 
 
PU-0771  

腹部创伤定点超声检查(FAST)在急诊腹部闭合性创伤的应用 
 

黄明 
南昌大学第一附属医院高新医院 

 
目的   研究急诊腹部闭合性创伤患者在采取腹部创伤定点超声检查(FAST)时的价值。 
方法     纳入我院 2020 年 1 月~2021 年 1 月期间收治的 45 例腹部闭合性创伤患者，采取 FAST
诊断，观察诊断结果。 
结果     本次研究中，肾损伤 13 例，肝破裂 6 例，脾破裂 20 例，腹膜后血肿 2 例，空腔脏器破

裂 4 例。FAST 超声诊断结果肾损伤 11 例，符合率 84.60%，误诊率 7.70%，漏诊率 7.70%；肝破

裂 5 例，符合率 83.3% ，误诊率 16.7%，未出现漏诊；脾破裂 17 例，符合率 85.0% ，误诊率 10.0%，

漏诊率 5.0%；腹膜后血肿 2 例，符合率 100.0%，不存在误诊和漏诊现象；空腔脏器破裂 2 例；漏

诊率为 50.0%，不存在误诊现象。FAST 超声平均检查时间与 CT 等检查平均用时相比，差异有统计

学意义(P<0.05)。 
结论     急诊腹部闭合性创伤患者在采取 FAST 诊断时准确率较高，检测时间较短，值得推广。 
关键字   腹部创伤定点超声检查；急诊；腹部闭合性创伤 
 
 
PU-0772  

咽旁脓肿致颈总动脉假性动脉瘤一例并文献复习 
 

张陈光、张向阳、王琰、段敏、冯莉莉、陈妤、宋琳琳、龚晓杰、吴圣、陈旭岩 
清华大学附属北京清华长庚医院，清华大学临床医学院 

 
目的   咽旁感染继发颈部假性动脉瘤在临床中发病率较低，总结咽旁感染或咽旁脓肿引起颈部假性

动脉瘤特点，为临床诊断治疗提供依据； 
方法  通过总结收治一位患者的病例资料及治疗过程，并通过文献检索及分析总结临床特质、治疗

方案； 
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结果   我们对 10 例病例报告进行分析总结得出，男性患者居多（70%），儿童患者有 4 例，成人患

者有 6 例，就诊症状多存在颈部肿胀，病变血管以右侧颈内动脉为主（50%），所有患者均行手术介

入治疗，且术后效果良好； 
结论   颈部假性动脉瘤在临床发病率较低，可由多种因素引起，其中以感染性因素引起者更少，对

于咽旁感染引起颈部假性动脉瘤患者除了及时明确诊断外，还应该及时行手术治疗并联合抗生素治

疗。 
关键字  
 
PU-0773  

A comparative study on the clinical characteristics of 
different types of aortic dissection:A retrospective study 

 
Chenguang Zhang、Xianggang Zhang、Yan Wang、Min Duan、Lili Feng、Linlin Song、Xuyan Chen 

Beijing Tsinghua Changing Hospital 
 
Objective   s Analyze the general characteristics of aortic dissection in different types of aortic 
dissection, perform diagnostic analysis, evaluate postoperative survival rate, provide a method for 
diagnose and treatment, and use it to determine the condition of the disease in a timely and 
accurate manner accurately to reduce mortality. 
Method           We enrolled 43 patients diagnosed with AD from Oct 2018 to Jan 2021 in the 
Emergency Department of our hospital. All of their demographic data, laboratory tests, and clinical 
data of all patients were collected and analyzed. 
Results       In our research, The average age of type A patients was (49.96±15.30) years old, 
and the average age of type B patients was (64.39±13.62) years old. The difference was 
statistically significant (t=-3.19, P=0.003). Type A patients exhibited a shorter onset time than type 
B patients (U=476.50, P=0.046). ADD-RS combined with D-dimer is a fast and exact method to 
diagnose AAD before a patient undergoes imaging assessments. The survival rate of both types of 
patients increased significantly after surgery (X2=16.32, P<0.001), and postoperative deaths 
accounted for 5.7%. 
Conclusion   s  The age suffered type A AD is younger when compared with type B, and the 
clinical symptoms are more obvious. Type A has a higher clinical mortality rate, and emergency 
surgery is an effective treatment to cure patients.When the ADD-RS score >1 and D-dimer level is 
greater than 0.5 mg/L, AD is highly suspected. Surgery is an effective and key method for the 
treatment of aortic dissection, which can significantly improve the survival rate of patients. 
Key words Aortic Dissection,Standford,ADD-RS,D-dimer,Retropective study 
 
 
PU-0774  

S-亚硝基化谷胱甘肽还原酶抑制剂调控 CA-CPR 
 

王建红、周满红 
遵义医科大学附属医院 

 
目的   心脏骤停-心肺复苏（CA-CPR）后出现的脑缺血再灌注损伤（CIRI）是一系列复杂反
应的

病生理过程。一氧化氮（NO）在体内是介导细胞信号传导的小分子物质，在缺血/再灌
注（I/R）

过程中对大脑功能调节有重要作用。S-亚硝基化谷胱甘肽还原酶（GSNOR）抑制
剂可控制体内 NO 
的合成与释放，对 CIRI 具有保护作用。因此，对 CA-CPR 患者早期给予
GSNOR 抑制剂可望

成为改善患者预后的重要治疗手段。近年来国内外就改善 CA-CPR 后预
后进行了大量研究。本文

对 CA-CPR 后大脑损伤的主要机制、NO 对 IRI 的保护作用及机制、
NO 的体内生成及调节、

GSNOR 抑制剂对 CIRI 的保护作用，尤其是对 GSNOR 抑制剂的研
究进展进行了综述，以期对 
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CA-CPR 后出现的 CIRI 治疗及大脑保护的进一步研究提供参考。 
 
PU-0775  

疫情防控下医务人员的权利与义务 
 

龚焕楷 
海南医学院 

 
目的   探讨疫情防控形势下医务人员应尽的权力与所享有的义务，更好的促进医务人员的工作以及

患者的就诊。 
方法  通过了解相关法律法规来探讨医务人员的权利与义务。 
结果   医务人员应当了解学习相关法律法规，用法律武器武装自己，保护自己。 
结论     2020 年暴发的新型冠状病毒使我国的经济与社会秩序、公民生命健康以及医疗卫生事业

的发展遭受重创。席卷全球的新冠肺炎疫情不仅是对人类生命健康安全的艰巨挑战，更是对当前我

国公共卫生防控与法律体系不完善现状的严峻考验。我们坚信，通过广大奋战在一线医务人员的不

懈努力，一定能够战胜病疫！ 
关键字   疫情、医务人员、权力、义务 
 
 
PU-0776  

阿托品联合长托宁治疗急性有机磷农药中毒的临床效果分析 
 

胡雁飞、曹洪明 
新疆医科大学第五附属医院 

 
目的   探究分析阿托品联合长托宁治疗急性有机磷农药中毒的临床效 果。 
方法   选择 2020 年 3 月~2021 年 3 月期间我院接收的 46 例急性有机磷农药 中毒患者，将

其随机分为 2 组，对照组采用阿托品治疗，研究组在对照组的基础 上加以长托宁治疗，观察两组

临床效果，并对数据作以分析。 
结果   研究组总有 效率为 100.00%，对照组为 82.61%，前者高于后者（P＜0.05）。 
结论   在急性有 机磷农药中毒患者的治疗中，采用阿托品联合长托宁治疗方案可进一步提升临床 
效果，值得推广应用 
关键字 急性有机磷农药中毒；阿托品；长托宁；临床效果 
 
 
PU-0777  

蛇咬伤急诊 ICU 处理的临床效果 
 

苏君 
福建医科大学附属龙岩第一医院 

 
目的   研究蛇咬伤患者在急诊 ICU 救治期间应用抗蛇毒血清联合中药方剂治疗临床效果 
方法  选择在我院急诊 ICU 接受救治的 60 例蛇咬伤患者，以随机分组法将其分成对照组和治疗组，

平均每组 30 例。对照组采用抗蛇毒血清进行救治；治疗组采用抗蛇毒血清联合中药方剂进行救治。

对比两组救治总有效率、药物不良反应、急诊 ICU 救治时间和住院总时间 
结果    治疗组患者救治总有效率高于对照组；药物不良反应少于对照组；急诊 ICU 救治时间和住

院总时间短于对照组。组间差异有统计学意义（P＜0.05） 
结论   蛇咬伤患者在急诊 ICU 救治期间应用抗蛇毒血清联合中药方剂治疗，可以减少不良反应，
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缩短 ICU 救治和住院总时间，使临床救治效果得到显著提升 
关键字 蛇咬伤；急诊 ICU；抗蛇毒血清；中药 
 
 
PU-0778  

肛周脓肿至肝脓肿 1 例报告 
 

胡雁飞、李贺 
新疆医科大学第五附属医院 

 
目的   肛周脓肿导致肝脓肿患者诊疗思路 
方法   案例分析 
结果   急诊思维能够早期，全面的对患者进行诊疗，降低患者死亡风险 
结论   当接诊患者有糖尿病病史，并出现发热、腹部症状体征、炎症指标 升高、低蛋白血症等，

需将肝脓肿纳入到诊疗思 路中，应尽早完善腹部彩超或 CT 检查。明确诊断后，需进行 抗感染、

控制血糖以及适时地进行脓肿穿刺引 流等治疗，提高 治愈率 
关键字 肝脓肿，肛周脓肿，糖尿病，肺炎克雷伯菌 
 
 
PU-0779  

症状自评量表（SCL-90） 
在女性患者急性颌面部损伤后的临床应用效果 

 
胡艳凤 

襄阳市中心医院 
 
目的   探讨症状自评量表（SCL-90）在女性患者急性颌面部损伤后的临床应用效果。 
方法    选取 2020 年 8 月~2021 年 8 月于我院急诊科收治的 62 例口腔颌面部损伤女性患者作为

观察对象，将其随机分为对照组和观察组两组，每组各 31 例。对照组施以临床常规护理，在常规护

理基础上，观察组通过《症状自评量表（SCL-90）》对 31 例颌面部损伤后的女性患者的心理状态、

心理需求进行调查，护士应针对不同患者的情绪状态，制定个性化指导方案，适时和患者交流，让

其发泄出内心的焦虑、恐怖等负性情绪；了解患者的情绪变化及生活需求，有针对性地帮助患者解

决问题，教会患者勇敢面对现实。针对焦虑为主要心理状态的患者，应让他们享有知情权，告知患

者疾病相关知识，正在采用的治疗方案，积极面对预后，接受现实。比较两组患者住院期间的健康

知识知晓度和总满意率。 
结果     观察组患者的健康知识知晓度和总满意率均高于对照组，组间比较，差异均具有统计学意

义（均 P＜0.05）。 
结论     急性颌面部损伤后，女性患者存在不同程度的心理障碍，心理状态总体呈现负性精神状态。

护理人员应根据患者的不同心理需求特点，采取相应的护理措施，及时进行干预，最终使患者达到

躯体和心理的共同康复。 
关键字   颌面部损伤；心理状态；评估；护理 
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PU-0780  

我国急诊学科科研能力探讨 
 

李伟、孙树印 
济宁市第一人民医院 

 
目的          医学科研有利于学科建设和特色专科建设、有利于人才培养、提高诊治水平的基础、

能带动医疗质量的全面提升，促进医院全面发展。目前由于急诊学科的专业特点，在科研能力方面

还存在许多制约与不足。本文结合科研的基本理论和急诊学科科研的实践，分析我国急诊学科科研

能力提高过程中存在的问题和原因，探讨推动提高我国急诊学科科研能力的对策，并提出对策建议。 
方法    结合科研的基本理论和急诊学科科研的实践，分析我国急诊学科科研能力提高过程中存在

的问题和原因，探讨推动提高我国急诊学科科研能力的对策 
结果   对策建议：一是，加快急诊专科人才与科研团队培养。通过住院医师规范化培训培养一批临

床实用人才；通过急诊专业研究生的培养，吸引一批科研人才，组成科研团队，创造一个良好的科

研环境。二是，重视急诊科青年医师科研素养与科研能力的培养。鼓励医师参加各种高层次的科研

培训班，培养其创新意识、奉献与协作精神。三是，加强院校、院企合作，搭建高层次科研平台，

促进医院科研实验室的建设与完善。四是，注重跨专业科研团队的建设。结合急诊学科专业特点，

在急诊学科科研团队建设时要吸收不同专业科研人员，并且专业科研团队人员相对固定，相互协作。

五是，凝练研究方向，举全科之力做大项目。急诊科作为一个团队要凝练出主要研究方向，各课题

组在选题时大的研究方向要一致或相近，最后形成合力，在大项目上突破。六是，依托互联网+医疗

建立急诊患者临床病历数据库。实现同一病人全院各科室病历数据共享。 
结论   目前，我国急诊学科科研的发展与提高还存在一定瓶颈问题，通过医院层面的科学规划与管

理，科研人才的不断培养与成长，急诊学科科研一定会有很大提高。 
关键字 急诊学科；科研；能力；对策 
 
 
PU-0781  

大数据探索重症患者最佳氧饱和度以及一些启示 
 

徐超群 1、易阳 1、刘浩然 1、周向东 1,2 
1. 海南医学院 

2. 海南医学院第一附属医院 
 
目的   通常我们认为低氧饱和度对患者是有害的，但是长时间维持患者的高氧饱和度也会增加患者

的死亡率。然而，最佳的氧饱和度目标仍不清楚。本研究的目的是利用真实的临床大数据确定最佳

范围。 
方法  回顾性分析了一个美国的电子病历数据库:重症监护医疗信息数据库(MIMIC Ⅲ)。只包括氧疗

至少 48 小时的患者。采用非线性回归分析血氧饱和度(SpO2)与医院死亡率之间的关系。我们推导

出了最佳 SpO2 范围，并分析了最佳 SpO2 范围内的时间百分比与死亡率之间的关系。所有模型均

根据年龄、BMI、性别和 SOFA 评分进行调整。亚组分析包括 ICU 类型、主要诊断和合并症。 
结果   分析确定了 8564 例 MIMIC 数据库中的患者。SpO2 的适宜浓度范围 94%-98%。患者在最

佳动脉血氧饱和度范围内的时间百分比与医院死亡率降低相关(在最佳范围内，80% 比 40%的 OR
值为 0.53 [95% CI,0.50-0.55])。这种关联在亚组分析中是一致的。 
结论   SpO2 的最佳范围为 94%至 98%，这为未来的氧疗试验提供了一些信息。通过这次大数据

的探索，我们也对我国医疗大数据平台建设，尤其是急危重症大数据平台的建设有了一些思考。 
关键字 大数据； 数据挖掘； 急危重症； 氧饱和度控制； 
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PU-0782  

脓毒症免疫变化及其治疗的研究进展 
 

罗善军 
海南医学院 

 
目的   探讨脓毒症状态下机体免疫的变化情况，并寻求通过免疫调节治疗改善脓毒症。 
方法   通过文献数据库检索相关信息。 
结果   脓毒症发生时可引起机体免疫系统的变化，比如内皮细胞、T 和 B 淋巴细胞、巨噬细胞、中

性粒细胞等功能的变化。可通过干扰素 γ、白细胞介素-7、 粒细胞巨噬细胞集落刺激因子（GM-CSF）、
免疫球蛋白、 免疫检查点抑制剂：抗 PD-1、PD-L1 等免疫调节治疗。 
结论   脓毒症的免疫调节治疗是脓毒症治疗的一个重要环节，可根据具体情况进行选择。 
关键字 脓毒症 免疫代谢 免疫调节 T 淋巴细胞  
 
 
PU-0783  

分子吸附再循环系统治疗肝功能衰竭合并肝性脑病的疗效 
 

孙明 2、吴超 1 
1. 南京鼓楼医院集团宿迁市人民医院 

2. 南京鼓楼医院集团宿迁医院 
 
目的   分析肝功能衰竭合并肝性脑病患者采用分子吸附再循环系统(MARS)治疗的临床疗效及不良

反应发生情况。 
方法  选择本院2019年1月~2020年3月收治的84例肝功能衰竭合并肝性脑病患者进行课题实验。

按照治疗方案的差异性将 84 例患者分为普通组和试验组，每组 42 例。普通组患者遵医嘱接受常规

治疗，如营养支持、维持水电解质平衡、保肝等；试验组患者在常规治疗的基础上还应开展 MARS
治疗。观察两组患者的肝功能改善情况，并比较其临床疗效。 
结果  试验组患者治疗后的总胆红素、血氨等指标明显低于普通组，PTA 明显高于普通组，统计学

意义显著，P＜0.05。 
结论  在常规治疗的基础上给予肝功能衰竭合并肝性脑病患者 MARS 治疗，有利于恢复其肝功能，

增强整体治疗效果，值得推广及使用。 
关键字    
 
 
PU-0784  

糖尿病对心肌组织中 RhoE 表达的影响及机制研究 
 

邢敬慈 1,2、施凯佳 2、赵鋆 2、林曼萍 1,2、郭峻莉 1,2、揭伟 1,2 
1. 海南医学院急救与创伤研究教育部重点实验室 

2. 海南医学院海南省热带心血管病研究重点实验室 
 
目的   Ras 相关蛋白超家族成员 RhoE 是一种非典型性 GTP 酶成员，是一种心脏保护因子，其在

心衰组织中表达下调。当前糖尿病发病率逐年增加，由此带来的心血管并发症和致死率也越来越高。

本文探讨糖尿病对心肌组织中 RhoE 表达的影响及潜在的机制，为后期靶向干预 RhoE 的心脏保护

提供参考。 
方法  野生型 SD 大鼠腹腔注射链脲佐菌素后复制急性Ⅰ型糖尿病模型，测量血糖后提取合格大鼠
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的心肌组织，采用 western blot 检测 RhoE 的表达；成年自发性Ⅱ型糖尿病 db/db 小鼠测量血糖后

提取其心肌组织，采用 western blot 检测 RhoE 的表达。大鼠心肌细胞 H9C2 和人心肌细胞 AC16
使用不同浓度的 D-葡萄糖处理，以 25 mmol/L 甘露醇处理为渗透压对照，分析高糖对 H9C2 和 AC16
细胞中 RhoE 的 mRNA 和蛋白的表达。结合应用 TGF-β、PKC、P38、JNK、ERK、AMPK、PI3K
信号抑制剂或激动剂，分析高糖刺激影响 RhoE 的机制。 
结果   无论链脲佐菌素诱导的急性Ⅰ型糖尿病 SD 大鼠还是自发性Ⅱ型糖尿病 db/db 小鼠，其心肌

组织中 RhoE 表达水平较正常对照组均显著下降。体外应用不同浓度 D-葡萄糖处理 H9C2 和 AC16
细胞后，呈糖浓度依赖方式抑制了 RhoE 的表达，其中以 25 mmol/L D-葡萄糖处理 24 h 抑制效果最

明显。PKC 抑制剂 Gö6976、P38 抑制剂 SB203580 和 JNK 抑制剂 SP600125 显著上调高糖刺激

H9C2 和 AC16 细胞中 RhoE 表达，而 TGF-β 抑制剂 SB431542、AMPK 激动剂 Dorsomorphin、
ERK 抑制剂 U0126 和 PI3K 激动剂 Miltefosine 对高糖刺激心肌细胞中 RhoE 的表达无明显影响。 
结论   糖尿病抑制心脏组织中 RhoE 的表达，PKC、P38 和 JNK 经典信号通路可能参与了糖尿病

对心肌组织中 RhoE 表达的调节。 
关键字 RhoE；糖尿病心肌病；高糖；心肌细胞；信号通路 
 
 
PU-0785  

分级护理对 EICU 重症患者的干预效果观察 
 

王飞 
武威市人民医院 

 
目的   探究分级护理对 EICU 重症患者的干预效果。 
方法  选取 2019 年 1 月-10 月我院分级护理实施前 EICU 重症患者 61 例，设为对照组，选取 2019
年 11 月-2020 年 9 月我院 EICU 分级护理实施后收治的重症患者 66 例，设为观察组，对比分级护

理实施前后 2 组不良事件、护理质量及满意度情况。 
结果     观察组不良事件总发生率 4.55%低于对照组 19.67%，差异有统计学意义（P＜0.05）；观

察组消毒隔离、护理文书书写、专科护理、操作技术、EICU 管理评分均高于对照组（P＜0.05）；
观察组满意度 19.67%高于对照组 4.55%，Fisher 确切概率法检验差异无统计学意义（P＞0.05）。 
结论     分级护理可减少 EICU 重症患者不良事件，提高护理质量与患者满意度。 
关键字   分级护理；EICU；重症 
 
 
PU-0786  

新型隐球菌致颅内静脉窦血栓 1 例病例报道 
 

李少宁 1、李琪 1、李亮 1、熊晓嫚 1、李秋呈 1、王婷婷 1、林小政 2、周向东 1 
1. 海南医学院第一附属医院 

2. 海南医学院 
 
目的   分析由新型隐球菌感染引起的颅内静脉窦血栓 1 例的诊治体会，以提高对该疾病的诊治能

力。 
方法  对我院 1 例以新型隐球菌引起的颅内静脉窦血栓的病例资料，结合相关文献进行系统回顾性

分析其病因、确诊及诊疗经过。 
结果    30 岁女性患者，因“头晕、行走不稳，视物双影 1 个月，再发 1 天”入院，根据此次入院后

脑脊液培养结果及 MRI/MRV 等检查明确诊断：1、新型隐球菌性脑膜炎 2、颅内静脉窦血栓形成，

后予抗真菌、抗凝、脱水降颅压等对症治疗，治疗 39 天后患者症状明显改善，出院 4 月后随访复查

脑脊液培养阴性及 MRI 检查示血栓吸收，总结该病例资料并对相关文献进行复习。 
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结论   对于怀疑颅内静脉窦血栓是由新型隐球菌感染引起，可多次行脑脊液检查寻找病原体，明确

诊断，降低误诊率，提高治愈率。 
关键字   新型隐球菌脑膜炎；颅内静脉窦血栓 
 
 
PU-0787  

Epidemiological Characteristics and Analysis  
of Resuscitation Effect for Out-of-hospital Cardiac Arrest  

in HaiKou 
 

Ding Luo1、hua zhang2,3 
1. China School of International Nursing, Hainan Medical University 

2. China Island Emergency Medicine Innovation unit, Chinese Academy of Medical Sciences (2019RU013), 
Haikou 571199, People’s Republic of China 

3. China Key Laboratory of Emergency and Trauma Research, Ministry of Education, Hainan Medical University, 
Haikou 571199, People’s Republic of China 

 
Objective     To analyze the epidemiological characteristics of out of hospital cardiac arrest 
(OHCA) in Haikou City and the factors influencing the success of pre-hospital resuscitation, and to 
explore how to improve the success rate of OHCA resuscitation in this region.  
Method           According to Utstein model, the data were collected from January 2015 to 
2020The clinical data of all patients with OHCA and CPR dispatched by Haikou emergency center 
in August, 1998 were retrospectively analyzed, including age, gender, time, location, etiology, 
emergency response time, initial heart rate, presence or absence of witnesses, witness CPR and 
AED The patients were divided into effective resuscitation group and ineffective resuscitation 
group according to the epidemiological characteristics of usage, pre-hospital advanced life support, 
and out of hospital mortality and resuscitation situation. The influence of key links to OHCA out of 
hospital life chain on the survival rate of the two groups was compared, and the factors influencing 
the success of pre-hospital resuscitation were analyzed.  
Results       A total of 4761 OHCA patients were included in this study. There were 831 cases 
in 2015, including 233 (28.0%) deaths after on-site treatment, 598 (71.9%) deaths without first aid, 
224 (26.9%) pre-hospital CPR and 15 (6.7%) CPR on-site; In 2016, there were 849 cases, 
including 255 cases (26.5%) died after on-site treatment, 594 cases (69.9%) died without first aid, 
231 cases (27.2%) of pre-hospital medical staff implemented CPR, 14 cases (6.1%) of CPR 
on-site recovery; in 2017, there were 861 cases, 218 cases (25.3%) died after on-site treatment, 
643 cases (74.7%) died without first aid, and pre-hospital medical staff There were 206 cases 
(24.0%) of CPR implementation and 22 cases (10.6%) of CPR on-site recovery; in 2018, there 
were 929 cases, 222 cases (23.9%) died after on-site treatment, 707 cases (76.1%) died without 
first aid, 214 cases (23.0%) implemented CPR by pre-hospital medical staff, 18 cases (8.4%) of 
CPR on-site resuscitation, 711 cases in 2019, 212 cases (29.9%) died after on-site treatment 8%), 
there were 499 deaths (70.1%) without first aid, 210 cases (29.5%) of CPR implemented by 
pre-hospital medical staff, 19 cases (9.0%) of CPR on-site resuscitation; in 2020, there were 580 
cases, 196 cases (33.7%) died after on-site treatment, 384 Cases (66.2%) died without first aid, 
194 cases (33.4%) implemented CPR by pre-hospital medical staff, and 15 cases succeeded in 
CPR field resuscitation（7.7%）.Compared with the resuscitation ineffective group, there were 
statistically significant differences in the mean age, location of OHCA, etiology, initial heart rate, 
emergency response time, CPR, AED and epinephrine used by witnesses in ROSC group before 
hospital (P < 0.05).  
Conclusion     Geographical location, natural environment, social economy, living conditions 
and other factors will affect OHCA, because of the unpredictability and geographical challenge of 
OHCA, it is extremely difficult to deal with OHCA quickly, timely and effectively outside the hospital. 
Mastering the epidemiological characteristics of OHCA in this region is of great significance to 
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improve the success rate of preoperative resuscitation and the construction of pre hospital 
emergency support system 
Key words Utstein model; cardiac arrest; cardiopulmonary resuscitation; survival rate 
 
 
PU-0788  

The current situation of AED distribution 
and equipment in Hai Kou 

 
Ding Luo1、hua zhang2 

1.  China School of International Nursing, Hainan Medical University, 
2. China School of International Nursing, Hainan Medical University 

 
Objective    To sort out the distribution of pre hospital emergency equipment AED in Haikou City 
and understand its distribution and allocation.  
Method          Through the field investigation of AED equipment distribution information, 
through the descriptive method and content analysis method to sort out the obtained AED 
information. 
Results     The overall distribution of AED equipment in Haikou City is scarce. The distribution 
places are concentrated in medical service center, transportation hub center and shopping mall. 
The coverage rate of AED equipment in residential areas, extreme sports venues, parks, public 
sports venues and other high incidence areas of OHCA is low.  
Conclusion  The distribution of AED equipment in Haikou City is insufficient, there is no clear 
geographical range and the distribution is uneven. There is a big difference between the AED 
configuration site optimization degree and the population coverage rate between Haikou and 
foreign countries, which objectively affects the development of pre hospital first aid, especially the 
bystander first aid. Government departments should increase investment and promote legislation, 
and strengthen social publicity and training.  
Key words out of hospital cardiac arrest; automatic external defibrillator; public defibrillation; 
emergency care 
 
 
PU-0789  

固有免疫细胞在腹主动脉瘤中作用及靶向意义 
 

施凯佳 1、揭伟 1,2、郭峻莉 1,2 
1. 海南医学院海南省热带心血管病研究重点实验室 
2. 海南医学院急救与创伤研究教育部重点实验室 

 
目的   腹主动脉瘤(AAA)是动脉的永久性局灶性扩张，可因破裂后大出血而猝死。AAA 主要病理特

征是细胞外基质重塑、血管平滑肌细胞变性和丢失、炎性细胞积聚和活化。其中免疫炎症反应影响

了 AAA 的进展。本文旨在总结固有免疫细胞在 AAA 中的作用及机制。 
方法  以“固有免疫细胞、主动脉、动脉瘤、炎症反应、Innate immune cells、Aneurysm、Aorta、
Inflammation”为检索词，检索 PubMed、CNKI 数据库，对检索到的文献进行分析及总结。 
结果   中性粒细胞、肥大细胞、嗜碱性粒细胞、树突状细胞、自然杀伤细胞、自然杀伤 T 细胞对

AAA 发生和发展具有不利影响，嗜酸性粒细胞则发挥保护作用，而巨噬细胞和单核细胞对 AAA 具

有双向影响。天然免疫细胞系统各部分的调节和/或活性的潜在异常，可能导致血管树内的慢性炎症

而促进 AAA 的发展。当前，大量研究还是集中在 AAA 结构的各种组织细胞类型及其分子调控因子

上。通过了解固有免疫细胞在 AAA 中的作用及机制，可能为 AAA 的治疗提供新的方向。另外，鉴

于单核细胞和巨噬细胞可作为生物标志物和成像靶点，可能在 AAA 的诊断和/或预后判断上具有一
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定的价值。 
结论   固有免疫细胞通过单向或者双向调控 AAA 的形成及临床进展。靶向固有免疫细胞可能为

AAA 的治疗和诊断提供参考。 
关键字 固有免疫细胞；主动脉；动脉瘤；炎症反应 
 
 
PU-0790  

间充质干细胞外泌体对膀胱癌发生发展及治疗的研究进展 
 

李杨东、窦启锋 
新乡医学院第一附属医院 

 
目的   膀胱癌（BCa）发病率居泌尿系肿瘤的首位，但临床治疗预后较差 。以往的手术切除和膀

胱灌注化疗等常规治疗方式并不能有效治疗膀胱癌，且患者易发生晚期病变，从而大大降低患者的

生命质量。间充质干细胞（MSCs）来源广泛，具有分化潜能、分泌旁分泌因子、免疫调节作用和

自我更新能力等特点，而 MSCs 来源的外泌体，其免疫原性较低，比 MSCs 更容易储存和传递，

被认为是个性化细胞治疗中很有前途的干细胞来源。而随着近年来对 MSCs 外泌体的生理特性和肿

瘤研究的不断深入，其被视为膀胱癌治疗的新兴方式之一。本文就间充质干细胞外泌体在膀胱癌治

疗中的基础研究作一综述。 
方法    膀胱癌（BCa）发病率居泌尿系肿瘤的首位，但临床治疗预后较差 。以往的手术切除和膀

胱灌注化疗等常规治疗方式并不能有效治疗膀胱癌，且患者易发生晚期病变，从而大大降低患者的

生命质量。间充质干细胞（MSCs）来源广泛，具有分化潜能、分泌旁分泌因子、免疫调节作用和

自我更新能力等特点，而 MSCs 来源的外泌体，其免疫原性较低，比 MSCs 更容易储存和传递，

被认为是个性化细胞治疗中很有前途的干细胞来源。而随着近年来对 MSCs 外泌体的生理特性和肿

瘤研究的不断深入，其被视为膀胱癌治疗的新兴方式之一。本文就间充质干细胞外泌体在膀胱癌治

疗中的基础研究作一综述。 
结果     膀胱癌的基础研究作一综述。 
结论     膀胱癌的基础研究作一综述。 
关键字    
 
 
PU-0791  

膀胱癌 PDX 模型的发展与应用 
 

李杨东 1、窦启锋 1、骆丁 2 
1. 新乡医学院第一附属医院 

2. 海南医学院 
 
目的   膀胱癌（BC）是十大最常见的癌症之一，但其预后和治疗效果的改善甚微。目前，大多数

癌症异种移植模型来源于肿瘤细胞系，但它们不能充分代表临床癌症特征。而来源于患者肿瘤组织

的异种移植物模型（PDX）是一个较为强大的临床前模型，有望能帮助研究 BC 中的肿瘤群体的异

质性和评估新的治疗方法。但是，目前关于模型开发的最佳方法和实际价值尚不清楚。本系统综述

旨在阐明建立和使用 PDX 模型来研究人类 BC 的特征和行为的最佳方法，并讨论这些模型的价值和

潜在的应用前景。 
方法    膀胱癌（BC）是十大最常见的癌症之一，但其预后和治疗效果的改善甚微。目前，大多数

癌症异种移植模型来源于肿瘤细胞系，但它们不能充分代表临床癌症特征。而来源于患者肿瘤组织

的异种移植物模型（PDX）是一个较为强大的临床前模型，有望能帮助研究 BC 中的肿瘤群体的异

质性和评估新的治疗方法。但是，目前关于模型开发的最佳方法和实际价值尚不清楚。本系统综述
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旨在阐明建立和使用 PDX 模型来研究人类 BC 的特征和行为的最佳方法，并讨论这些模型的价值和

潜在的应用前景。 
结果     膀胱癌（BC）是十大最常见的癌症之一，但其预后和治疗效果的改善甚微。目前，大多

数癌症异种移植模型来源于肿瘤细胞系，但它们不能充分代表临床癌症特征。而来源于患者肿瘤组

织的异种移植物模型（PDX）是一个较为强大的临床前模型，有望能帮助研究 BC 中的肿瘤群体的

异质性和评估新的治疗方法。但是，目前关于模型开发的最佳方法和实际价值尚不清楚。本系统综

述旨在阐明建立和使用 PDX 模型来研究人类 BC 的特征和行为的最佳方法，并讨论这些模型的价值

和潜在的应用前景。 
结论     综述 
关键字    
 
 
PU-0792  

应用品管圈对 EICU 危重患者晨间 
床旁交班缺陷率及护理质量的影响探析 

 
王雪莲、徐姣 

自贡市第四人民医院 
 
目的   应用品管圈对 EICU 危重患者晨间床旁交班缺陷率及护理质量的影响探析。 
方法    我院 2019 年 6 月开始，直到 2020 年 6 月截止的 63 例 ICU 危重患者进行研究，都进行品

管圈管理，查看实行前后患者的满意度情况，医护人员交接班缺陷情况。 
结果   实行后与实行前患者的满意度依次是 95.24%、80.95%，实行后患者的满意度情况相比于实

行前而言更为理想；实行后医护人员出现交接班缺陷情况相比于实行前更低，组间相比存在大的差

别（P＜0.05）。 
结论     对 ICU 危重患者进行品管圈管理，利于减少出现交接班缺陷状况，确保医护人员的交接

班工作顺利进行，减少出现差错事件，值得在临床大力推行。 
关键字   应用品管圈；EICU 危重；晨间床旁交班缺陷率；护理质量 
 
 
PU-0793  

吉西他滨与表柔比星灌注化疗 
对非肌层浸润性膀胱癌临床效果的 Meta 分析 

 
李杨东 1、骆丁 2、窦启锋 1 
1. 新乡医学院第一附属医院 

2. 海南医学院 
 
目的   系统评价两种药物对 NMIBC 患者灌注化疗后有效性与安全性的影响。 
方法  计算机系统检索 PubMed，SpringerLink，The Cochrane Library，OVID，中国知网（CNKI），
万方数据知识服务平台，中国生物医学文献数据库（SinoMed），维普中文科技期刊数据库（VIP）
中关于 GEM 和 EPI 治疗 NMIBC 的随机对照试验（RCT）。语言限定为中文和英文文章，检索时限

为建库至 2021-09-01。采用 RevMan5.3 软件对 GEM 组与 EPI 组患者的术后肿瘤复发率、膀胱刺

激症状、肝肾功能损害，血尿和其他并发症进行 Meta 分析，使用敏感性分析评价研究结果稳定性，

发表偏倚使用漏斗图进行分析。 
结果   共纳入 12 篇 RCT，包括 1383 例患者。Meta 分析结果显示：GEM 组患者术后肿瘤复发率

[RR=0.78，95%CI（0.63，0.95），P=0.01]、膀胱刺激征发生率[RR=0.53，95%CI（0.42，0.67），
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P＜0.00001]、血尿发生率[RR=0.41，95%CI（0.25，0.66），P=0.0003]、肝肾功能损害[RR=0.29，
95%CI（0.10，0.83），P=0.02]、其他不良反应（胃肠道反应、过敏、发热及皮疹等）发生率[RR=0.34，
95%CI（0.20，0.56），P＜0.0001]均低于 EPI 组，差异均具有统计学意义（P＜0.05）。 
结论   GEM 在治疗效果和毒副作用均优于 EPI，是临床上安全可靠的肿瘤化疗药物。因此，建议

今后在临床对 TURBT 术后的 NMIBC 患者使用 GEM 行灌注化疗，改善其预后。 
关键字    
 
 
PU-0794  

全周期转运风险核查联合人文关怀护理模式 
在急危重症患者院内转运过程中的实施效果分析 

 
王雪莲、尤伟 

自贡市第四人民医院 
 
目的   分析全周期转运风险核查联合人文关怀护理模式在急危重症患者院内转运过程中的实施效

果。 
方法    选取 2021 年 2 月至 6 月自贡市第四人民医院急诊重症监护室住院周期在一周以内的 60 例

急危重症患者进行研究，将其中实施全周期转运风险核查联合人文关怀护理模式的 30 例患者分在观

察组，另外 30 接受常规转运模式的患者分在对照组，同时对两组转运不良事件发生率进行统计，并

对两组措施的干预效果进行判定。 
结果     观察组在全转运周期中实施转运风险核查联合人文关怀护理模式下患者意外事件发生率

明显降低，与参照组对比差异有统计学意义(P<0.05)。 
结论     危急重症患者院内转运周期中实施转运风险核查联合人文关怀护理模式，可有效降低意外

事件的发生率，提升转运质量安全。 
关键字   转运风险核查；人文关怀；院内转运 
 
 
PU-0795  

Furin 在动脉粥样硬化中作用的研究进展 
 

施凯佳 1、赵鋆 1、吴林栩 1、郭峻莉 1,2、揭伟 1,2 
1. 海南医学院海南省热带心血管病研究重点实验室 
2. 海南医学院急救与创伤研究教育部重点实验室 

 
目的   动脉粥样硬化是冠心病、脑梗死、外周血管病等的主要原因，其病因及发病尚未完全阐明。

Furin 是一种内切蛋白酶，其与动脉粥样硬化的关系尚不清楚。本文旨在总结 Furin 参与动脉粥样硬

化的作用及机制。 
方法  以 Furin、atherosclerosis、弗林蛋白酶、动脉粥样硬化为检索词，检索 PubMed 和 CNKI 数
据库，对检索到的文献进行总结。 
结果   Furin 的活化依赖于前肽与成熟 Furin 的完全分离。Furin 在血管平滑肌细胞、内皮细胞、单

核细胞和新生内膜中显著表达。在动脉粥样硬化中，Furin 可能通过介导血管内皮细胞和平滑肌细胞

的增殖与迁移，以及调节脂质和胆固醇代谢、炎症反应等来参与该疾病的发生发展过程。 
结论   Furin 蛋白酶通过复杂的调节机制参与动脉粥样硬化的发生和发展，具有潜在的靶向干预价

值。 
关键字 Furin；弗林蛋白酶；动脉粥样硬化 
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PU-0796  

脑卒中患者急救中院前急救护理路径的应用 
及对急救效果与院前急救时间的影响 

 
陈亚娜 1、陈琼梅 2、苏丽玉 1 

1. 泉州市急救指挥中心 
2. 泉州市儿童医院泉州市妇幼保健院 

 
目的   探讨脑卒中患者急救中院前急救护理路径的应用及对急救效果与院前急救时间的影响。 
方法    选取 2019 年 2 月-2020 年 6 月入本院急救的脑卒中患者 64 例，依据院前急救护理方案的

不同分组，对照组常规院前急救，研究组院前急救中应用急救护理路径干预。对比两组患者急救时

间、两组急救效果，以及两组患者的神经功能缺损评分及昏迷评分。 
结果     研究组出诊反应所需时间、呼救至实施院前急救及呼救至入院专业治疗所需时间均比对照

组短（P＜0.05）；研究组抢救有效率为 81.3%，对照组为 53.1%，差异有统计学意义（P＜0.05）；
入院急救后研究组患者 NIHSS 评分低于对照组，GCS 评分高于对照组（P＜0.05）。 
结论     对脑卒中患者实施予院前急救护理路径干预，可缩短院前急救时间，能改善神经功能缺损，

利于抢救有效率的提升，可考虑推广。 
关键字   脑卒中患者  院前急救  护理路径  急救效果  院前急救时间 
 
 
PU-0797  

泉州中心城区 2016—2019 年  
老年病人院前急救流行病学特征分析 

 
潘晓芳、胡远扬、洪建芳、蔡东 

泉州市急救指挥中心 
 
目的   通过分析泉州中心城区 2016—2019 年老年病人院前急救的流行病学特征，为老年病人院前

急救管理、调度、抢救制定相应措施提供理论依据。 
方法    回顾分析 2016 年 1 月至 2019 年 12 月泉州市急救指挥中心调度信息系统取得的泉州中心

城区老年病人（年龄≥65 岁）的全部数据，总结分析流行特征分布。 
结果     四年间泉州市急救指挥中心调度台共接警处置中心城区老年病人院前急救事件 10234 人

次，其中男性 5732 人次（56.00%），女性 4502 人次（44.00%），男女比例 1.27:1；呼救疾病谱中

顺位排序前 3 位依次为创伤 3556 人次（35.75%）、神经系统 2180 人次（21.30%）、循环系统 1577
人次（15.41%）；按照呼救量月份统计，1、2、12 月份发生的急救事件构成比分别为 9.56%、8.96%、

9.08%，即高峰季节为冬季；按呼救时间段统计，急救事件呼叫高峰时段为 8：00～10：00，构成

比为 15.98%，呼叫量最少时段为 02：00～04：00，构成比为 2.89%。 
结论     地市级急救中心应正视人口老龄化问题，对老年病人健康实时管理；根据日、月呼救高峰、

季节分布等流行特点提前预警指挥调度、院前急救工作，优化急救人员、设备等配置，加强相关知

识与技能的培训；探索组织院前急救医生参与社会老人健康管理，运用智慧急救平台，优化转运流

程，普及公众急救知识、技能，提高市民的防范意识；多途径提高急救抢救成功率，降低病死率。 
关键字   老年病人 ；院前急救 ；流行病学特征； 
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PU-0798  

智慧急救信息系统在新冠肺炎病人转运的效果分析 
 

洪建芳、胡远扬、李曲颖、蔡东、刘菁 
泉州市急救指挥中心 

 
目的   探讨提高新冠肺炎及其相关病人转运的精准性与安全性。 
方法    应用智慧急救信息系统功能，专家与管理团队借助无线对讲机实时指导中心在 2020 年 1
月 27 日-4 月 11 日，期间接警转送新冠肺炎及其密切接触者、发热病人，追踪转诊医务人员及其密

切接触者新冠肺炎的感染情况；发放医务人员系统应用的满意度和电话回访转送的病人的满意度。 
结果     中心自 2020 年 1 月 27 日至 4 月 11 日共转运 60 车次，转运病人数 64 人次，男女比例

2.51：1，平均年龄 32.15±10.19 岁，其中，转运转诊新冠肺炎确诊病人 10 例，密切接触者 13 例，

发热病人 41 例；出动医务人员 240 人次，男女比例 3.44：1，平均年龄 41.62±7.96 岁，感染率为

0,其中转运对象非常满意 61 份（95.31%）、满意 3 份（4.69%），转运人员非常满意 193 份（81.43%）、

满意 43 份（18.14%）、不满意 1 份（0.43%）；转运工作流程，转运工作实施总体效果、医务人员

病情交接能力是影响转运人员满意度主要三个因素，医务人员业务能力，驾驶员开车技术、救护车

清洁情况是影响转运对象满意度主要三个因素。 
结论     应用智慧急救信息系统开展新冠肺炎病人院前转运体现在“团队合力处置”中，可克服医务

人员转诊中因防护带来的盲从性与不安感，消除病人的恐惧感，缩短病人转诊所暴露时间，使转诊

更加科学、规范、快捷，最终达到转运“精准、有序、安全”的目标。系统的应用可作为处置突发重大

公共卫生事件病人转运重要手段，填补院前转诊重大传染病疫情病人全流程管理考核的空白。 
关键字   智慧急救信息系统；新冠肺炎；转运；效率 
 
 
PU-0799  

2019-2021 年福州市心血管疾病院前急救流行病学分析 
 

赵婧、陈媚、陈锋* 
福建省急救中心 

 
目的   通过对福州市区心血管急症的回顾性调查分析，提高心血管急症院前急救的成功率。 
方法  选择 2019 年 8 月至 2021 年 8 月福建省急救中心调度受理的 4268 例心血管急症患者的年龄

组别、性别、呼救月份进行统计与分析。 
结果   （1）接诊患者中年龄分布，为＜50 岁年龄组（1358 例，约占总例数 31.82%）、51～60 岁

年龄组（657 例）、61～70 岁年龄组（765 例）、＞70 岁年龄组（1488 例），其中＜50 岁年龄组约

占总例数 31.82%；（2）接诊患者中性别分布，男（2254 例，约占总例数 52.81%）、女（2014 例，

约占总例数 47.19%）；（3）接诊患者中接诊月份分布，其中 1 月（422 例，约占总例数 9.9%）、6
月（374 例，约占总例数 8.8%）、11 月（379 例，约占总例数 8.9%）、12 月（415 例，约占总例数

9.7%）。 
结论   基于上述数据的结论性陈述，说明心血管疾病发病率目前与人口老龄化有关，且男性高于女

性；严冬或气温突然变化易导致心血管疾病的高发。建议在老年人群中加强心血管疾病防治知识的

科普宣传，增强全民急救意识，增加对公共场所自动体外除颤仪的投入。院前急救人员应加强相应

业务技能训练，提升抢救效率，做好高峰月份的相关抢救物品储备工作。 
关键字 院前急救，急诊调度，心血管疾病，流行病学分析 
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PU-0800  

急性心肌梗死患者的院前急救护理对策探讨 
 

黄丽保、颜丽婷、刘菁、许月玲、谢萍 
泉州市急救指挥中心 

 
目的   评析对急性心肌梗死病人在救治过程中使用院前急救护理应用的有效性。 
方法    参加此调查的急性心肌梗死病人救治时间为 2018/5-2019/5 为对照组，2019/5-2020/5 为调

查组，随机取 122 例，对照组（n=61 例）使用常规护理，调查组（n=61 例）应用院前急救护理,
评估差异化护理模式的急救效果与病人满意度。 
结果     采用院前急救护理的调查组病人转诊时间及分诊时间用时短（P＜0.05），且调查组病人病

情稳定率高（P＜0.05）；对照组病人护理前的日常生活活动能力评定量表(Barthel)评分与调查组无

明显差异不具有对比价值（P>0.05），对照组病人护理后的 Barthel 评分方面与调查组相比存在明显

劣势，组间差异存在可比性（P＜0.05）；调查组病人总体满意度评分均显著高于对照组（P＜0.05）。 
结论     对急性心肌梗死病人护理时采用院前急救护理对节约病人治疗时间及提高治疗成功率有

较大帮助，能够提高满意度，同时能够提高日常生活能力，具有临床推广可行性。 
关键字   急性心肌梗死；院前急救护理；价值分析 
 
 
PU-0801  

颈椎骨折伴截瘫患者急救护理体会 
 

庄陆香、庄丽玲、朱艳芳 
泉州市正骨医院 

 
目的   探讨颈椎骨折伴截瘫患者急救护理方法及效果。方法：选择 2017 年 12 月至 2019 年 12 月

期间本院收治的颈椎骨折伴截瘫患者 50 例作为资料，均行急救护理干预，观察护理效果。结果：患

者经急救处理后不同程度的好转，截瘫程度分级：A 级 5 例，B 级 10 例，C 级 30 例，D 级 4 例，

E 级 1 例。患者恢复血流动力学稳定，水电解质平衡，未出现褥疮，无栓塞性静脉炎。结论：颈椎

骨折伴截瘫开展急救护理干预可帮助稳定病情，促使患者顺利度过危险期，创造有利治疗条件，护

理价值较高。 
方法    ①搬运护理，接收患者后立即将患者搬运至抢救室，搬运过程中需注意对颈部的保护，观

察是否存在其他严重复合伤，及时治疗，挽救患者生命。搬运中需确保患者下肢伸直，上肢伸直放

置在身体两侧，将木板放置患者一侧，多人扶伤员躯干促使患者整体滚动至木板上，避免躯干扭转，

严禁搂抱或一人抬头，一人抬足方法，否则易加重脊柱弯曲，加重病情。移动至木板后，需注意颈

部固定，利用平车推送，保持平稳，避免因为震动导致骨折移位引发呼吸抑制。 
结果     患者经急救处理后不同程度的好转，截瘫程度分级：A 级 5 例，B 级 10 例，C 级 30 例，

D 级 4 例，E 级 1 例。患者恢复血流动力学稳定，水电解质平衡，未出现褥疮，无栓塞性静脉炎。 
结论     颈椎骨折伴截瘫患者急救护理价值较高，是稳定病情，尽早治疗的重要条件，值得推广。 
关键字    
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PU-0802  

Hemophagocytosis, hyper-inflammatory responses  
and multiple organ damages in  

COVID-19-associated hyperferritinemia. 
 

Guiying Dong、Jianbo Yu、Weibo Gao、Wei Guo、Jihong Zhu、Tianbing Wang 
Peking University People’s Hospital 

 
Objective    Hyperferritinemia is frequently come to light in general practice. However, the 
characteristics of COVID-19-associated hyperferritinemia and the relationship with the 
prognosis were not well described. 
Method          COVID-19 patients from Tongji Hospital of the Hua Zhong University of 
Science and Technology between February 8, 2020 to March 9, 2020 were included in 
this retrospective study. Patients were divided into hyperferritinemia group (≥500µg/L) and 
non-hyperferritinemia group (<500µg/L) based on the serum ferritin level. 
Results     The prevalence of fever (22.22% vs. 3.23%) and thrombocytopenia (19.44% vs. 
3.23%) were higher in hyperferritinemia group than that in non-hyperferritinemia group (P＜
0.001). FIB level was significantly lower in hyperferritinemia patients compared to 
non-hyperferritinemia patients [0.60 (0.34, 0.56) vs. 1.06 (0.98, 1.29), P=0.036]. The proportion of 
patients with mechanical ventilator support (44.44% vs. 3.23%) and in-hospital death (37.50% vs. 
4.03%) in hyperferritinemia patients was significantly higher than that in 
non-hyperferritinemia group respectively (P＜0.001). Hyperferritinemia patients showed a higher 
median level of IL-6 [37.25 (10.58, 137.48) vs. 2.55 (1.50, 8.95)], D-dimer [2.83 (0.90, 16.53) vs. 
0.41 (0.22, 1.24)] and hsCRP [67.65 (18.25, 189.93) vs. 2.05 (187.10, 11.45)] than 
non-hyperferritinemia patient (P ＜ 0.001). Hyperferritinemia group indicated relatively higher 
proportion of complications (P＜0.001), and the most common were acute respiratory distress 
syndrome (ARDS 74.31% vs. 33.87%), cardiovascular sequelae associated with COVID-19 
(CSAC 39.58% vs. 4.84%), and acute kidney injury (AKI 34.03% vs. 1.61%). The 
Kaplan–Meier survival analysis showed that hyperferritinemia significantly predicted poor 
prognosis of COVID-19 (log-rank Test: X2 =21.278, P＜0.001). 
Conclusion   COVID-19 patients with hyperferritinemia had a high proportion of organ 
dysfunction, more likely to show hyper-inflammation and progressed to hemophagocytic 
lymphohistiocytosis, and indicate higher proportion of death.  
Key words COVID-19, hyperferritinemic syndrome, hemophagocytic lymphohistiocytosis, 
in-hospital mortality 
 
 
PU-0803  

体外膜肺氧合（ECMO）预防性使用抗生素的调查分析 
 

崔晓磊 
河北医科大学第二医院 

 
目的   了解体外膜肺氧合（Extracorporeal membrane oxygenation，ECMO）预防性使用抗生素

的现状。 
方法    以互联网调查问卷的方式对全国多家三级医院进行调查，内容包括静脉-动脉体外膜肺氧合

（veno-arteria ECMO，VA-ECMO）是否预防性使用抗生素、体外心肺复苏（extracorporeal 
cardiopulmonary resuscitation，ECPR）是否预防性使用抗生素、预防性使用何种抗生素等。 
结果     共收集到调查问卷 40 份，其中三级甲等医院 39 家，三级乙等医院 1 家，涵盖 15 个省，

2 个直辖市，1 个自治区。大多数医院目前置管方式选择穿刺置管，非手术室上机 VA-ECMO 患者、
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ECPR 患者多数医院选择预防性使用抗生素，抗生素多为第二代头孢菌素或者第三代头孢菌素，29
家预防性使用抗生素的医院中有 9 家选择联合使用糖肽类抗生素，多数选择万古霉素。VA-ECMO
未预防性使用抗生素，之后 7 天内加用抗生素的占多数。VA-ECMO 预防性使用抗生素，之后 7 天

内再升级的主要原因与肺部感染相关，少数选择血流感染。 
结论     目前多数医院 VA-ECMO 选择预防性使用抗生素，抗生素种类不统一，没有统一的标准，

需要进一步大规模临床研究，探索预防性使用抗生素是否有效，进而规范相关治疗。 
关键字    
 
 
PU-0804  

乳腺癌淋巴结转移误诊为蜂窝织炎 1 例 
 

杜文侠、高恒波 
河北医科大学第二医院 

 
目的   分析误诊为蜂窝织炎的病例，总结相关诊治经验，供临床医生参考。 
方法    分析该患者的诊治经历，患者就诊时初步诊断为颌面部蜂窝织炎，发病后经长期抗感染治

疗，病情反复，后经多学科会诊、影像学检查及穿刺活检，最终确诊为乳腺癌淋巴结转移的，复习

相关参考文献，认识到引起颜面水肿的原因较多，及早进行检查确诊。 
结果     对伴有腋窝淋巴结肿胀的患者应想到乳腺癌淋巴转移的可能，及早进行穿刺确诊。对迁延

不愈的病人在入院后详细询问病史和全面查体，发现异常，拓宽诊疗思路。 
结论     对女性在发现不明原因的腋窝淋巴结肿大时，应想到乳腺癌淋巴结转移引起的继发性淋巴

水肿，应加强对本病的认识，当病情无好转时转变临床思路，从而进一步询问病史、临床查体，完

善超声、CT、MRI 等影像学检查联合诊断，早期不能明确诊断时最终确诊需及时穿刺活检，做到尽

早明确诊断。从而缩短诊治时间，从而改善患者预后。 
关键字   蜂窝织炎，淋巴水肿，乳腺癌，腋窝淋巴结转移 
 
 
PU-0805  

新型冠状病毒疫情期间 ABO 血型 
与个人日常卫生防护的相关性研究 

 
高国卿 

乌兰察布市中心医院 
 
目的   探讨新型冠状病毒疫情期间 ABO 血型与个人日常卫生防护是否存在相关性。 
方法    对 2020 年 2 月期间乌兰察布市中心医院职工进行自填式的网络平台问卷调查，调查内容

包括：性别、血型、年龄、在工作场所或公共场所一天中摘下口罩的次数（<1 次、1 次、>1 次）、

工作场所一天中开窗通风时间（<1 小时、1-2 小时、>2 小时）及洗手的次数（<5 次、5-10 次、>10
次）。 
结果      
本研究中共 837 名职工完成问卷，其中女性 659 例，占 78.73%，男性 178 名，占 21.27%；其中 A
型 228 例(27.24%)，B 型 286 例(34.16%)，AB 型 92 例(10.99%)，O 型 231 例(27.60%)。在工作

场所或公共场所摘下口罩次数方面，B 型与 A 型存在统计学差异（P < 0.05），AB 型与 A 型、B 型、

O 型均存在统计学差异（P < 0.01）；在工作场所一天中洗手的次数方面，B 型与 A 型、AB 型、O
型血均存在统计学差异（P < 0.01）。 
结论     在工作场所或公共场所，B 型血人群一天中更不易摘下口罩，但 B 型血人群洗手的次数少
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于 5 次所占的人数更多，但 ABO 血型与个人卫生防护的无明确相关性。 
关键字   新型冠状病毒；ABO 血型；卫生防护 
 
 
PU-0806  

急诊内科治疗老年重症心力衰竭的疗效评定 
 

肖克来提霍加合买提 
新疆医科大学第一附属医院 

 
目的   评定分析老年重症心力衰竭患者急诊内科治疗方法的临床效果。 
方法  通过随机选取的方式，选择时间控制为 2019 年 4 月至 2020 年 4 月，选取 70 例老年重症心

力衰竭患者，将其平均分成实验组（35 例）与参照组（35 例），参照组利用基础治疗干预方式，研

究中在此条件下施加美托洛尔+厄贝沙坦氢氯噻嗪治疗方法，对两组不同治疗方法的临床效果、心功

能指标情况进行对比。 
结果     实验组治疗有效率为 97.14%（34/35），参照组治疗有效率 80.00%（28/35），两组比较

呈现为 P＜0.05 的差异性；在左室射血分数、6 分钟步行距离、每搏输出量对比方面，实验组均好

于参与组，两组比较呈现为 P＜0.05 的差异性。 
结论     在急诊内科治疗老年重症心力衰竭疾病时，应用基础治疗联合美托洛尔与厄贝沙坦氢氯噻

嗪治疗干预方法，可提高临床治疗疗效，改善患者心功能指标，使患者尽早恢复。 
关键字   急诊内科；老年重症心力衰竭；疗效评定 
 
 
PU-0807  

The effect of preperitoneal pelvic packing for 
hemodynamically unstable patients with pelvic fractures 

 
shishui lin、shiguo zhou 

Fujian Provincial Hospital Jinshan Branch 
 
Purpose  Hemodynamically unstable patients with pelvic fractures still represent a challenge to 
trauma surgeons and have a very high mortality. This study was designed to explore the effect of 
the interventions of direct preperitoneal pelvic packing for the hemodynamically unstable pelvic 
fractures. 
Method          This retrospective study has enrolled 67 cases of severe pelvic fractures with 
unstable hemodynamics since October 2011 to December 2019. All these patients were adopted 
in our emergency center and received preperitoneal pelvic packing. The indication was persistent 
systolic blood pressure (SBP) ≤ 90 mmHg during initial resuscitation and after transfusion of two 
units of red blood cells.  Their demographic characteristics, clinical features, laboratory results, 
therapeutic interventions, adverse events, and prognostic outcomes, were collected from digital 
information system of electronic medical records. Statistics were discribed as mean ± standard 
deviation and analyzed using pair sample t-test or Mann-Whitney U-test. 
Results     The patients’ average age is 41.6 years, ranging from 10 to 88 years. Among them, 
45 cases were male (67.2%) and 22 cases were female (32.8%). Significant difference has been 
found between SBP after preperitoneal pelvic packing in the surgery intensive care unit (100.1 ± 
17.6 mmHg) and that in the emergency department (78.4 ± 13.9 mmHg) (p < 0.05). 
Simultaneously, base deficit in arterial blood were significantly less in the surgery intensive care 
unit (-5.3 ± 4.6 mmol/L) than that in the emergency department (-11.1 ± 4.8 mmol/L) (p < 0.05). 
After preperitoneal pelvic packing, 15 patients (22.4%) underwent pelvic angiography for 
persistent hypotension or suspected ongoing haemorrhage. The overall mortality rate was 29.5% 
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(20 of 67). 
Conclusion    Preperitoneal pelvic packing, as a useful surgical technique, is less invasive and 
can be very efficient in early intra-pelvic bleed control. 
Key words Pelvic fractures, Preperitoneal pelvic packing, Hemorrhage shock, Multidiscipline 
cooperation 
 
 
PU-0808  

肠道菌群在脓毒症中的早期诊断与治疗作用 
 

陈美伶 1、颜时姣 1、宋兴月 3、吕传柱 2 
1. 海南医学院 

2. 四川省医学科学院·四川省人民医院 
3. 海南医学院第二附属医院 

 
目的   脓毒症是感染引起宿主免疫应答失调导致危及生命的器官功能障碍，易诱发感染性休克、多

器官功能障碍综合征。而目前暂无针对脓毒症的靶向治疗，且对脓毒症的早期识别与阻断也同样亟

待解决。在基础条件下，肠道是防止宿主免受大约 40 万亿微生物及其产物损伤的屏障肠道菌群寄生

人类超过数千年，是人体整体生理的重要组成部分，在代谢、免疫系统功能和肠道稳态维护等方面

发挥着不可忽视的作用。而在脓毒症中肠道菌群结构严重受损，影响了肠道机械屏障、免疫功能，

诱发和加重了脓毒症的发生发展。因此，肠道菌群的改变或能对脓毒症的早期诊断有重大作用，同

时恢复肠道菌群也可能对脓毒症的治疗提供新的思路。 
方法  本文对脓毒症状态下肠道菌群的改变综述 
结果   肠道菌群的改变或能对脓毒症的早期诊断有重大作用，同时恢复肠道菌群也可能对脓毒症的

治疗提供新的思路。 
结论   肠道菌群的改变或能对脓毒症的早期诊断有重大作用，同时恢复肠道菌群也可能对脓毒症的

治疗提供新的思路。 
关键字 脓毒症；肠道菌群 
 
 
PU-0809  

老年颅脑损伤患者的特点及预后评估 
 

伊宏芳、冯杰、张志华、张嘉利、闫超超、王雅微、原炜、董小龙 
山西医科大学第一医院急诊科 

 
目的   创伤性颅脑损伤是全球重要的公共卫生问题，TBI 有较高的致死率和致残率，给患者及其家

庭带来严重的损害。随着全球人口老龄化，随之而来的老年 TBI 患者人数也随之增加，公众对老年

TBI 患者的关注度也随之增加。早期评估其 TBI 病情严重程度，并预测患者转归，及时进行分层管

理，对改善预后具有重要的临床意义。本文就老年 TBI 患者的特点及用于评估其预后的工具及方法

进行总结。 
关键字 颅脑损伤 老年 预后 
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PU-0810  

2019 年河北省体外膜肺氧合开展情况调查分析 
 

崔晓磊 
河北医科大学第二医院 

 
目的   调查 2019 年河北省体外膜肺氧合（Extracorporeal membrane oxygenation，ECMO）开展

情况。 
方法    河北省急诊质控中心于 2020 年初委托河北省 11 个地级市急诊质控中心负责人对各地区

2019 年 1 月 1 日至 12 月 31 日的 ECMO 开展情况进行调查分析。 
结果     2019 年 8 家医院上报总例数为 65 例，较 2018 年（25 例）增加 40 例，开展 ECMO 的

中心数为 8 家。ECMO 开展人群仍以成人为主，例数占 98.5%（64/65），儿童例数占 1.5%（1/65），
新生儿未开展。2019 年开展 15 例以上的 ECMO 中心仅一家，其余 7 家年开展例数均小于 6 例。

河北省 ECMO 患者成人呼吸辅助的 ECMO 患者生存率为 50%（7/14），成人心脏辅助的 ECMO 患

者生存率为 41.7%（15/36），体外心肺复苏（ECPR）生存率为 0（0/14），儿童心脏辅助的 ECMO
患者生存率为 100%（1/1）。 
结论     2019 年河北省 ECMO 开展中心数及总例数均较 2018 年有所升高，但 ECMO 开展情况

与全国其他地区比较，开展中心数及例数较少，各地区发展不均衡，儿童仅开展 1 例，新生儿未开

展。患者住院生存率偏低，尤其是 ECPR。今后将通过建立区域性的 ECMO 中心、组建三级医院协

作的 ECMO 救治网络、建立 ECMO 培训基地等多种措施推动 ECMO 技术发展。 
关键字    
 
 
PU-0811  

急性 ST 段抬高心肌梗死患者早期再灌注策略的选择及预后分

析——基于河北省 49 家医院的数据结果 
 

彭楠 
河北医科大学第二医院 

 
目的   探讨急性 ST 段抬高心肌梗死（STEMI）患者早期再灌注治疗的策略选择及对预后的影响。 
方法    收集河北省 49 家医院在 2016 年 1 月至 12 月经急诊就诊的急性心肌梗死（AMI）患者的

救治资料及 3 年随访结局。入选发病 12h 内经静脉溶栓治疗（ITT）或直接经皮冠状动脉介入治疗

（PPCI）的 STEMI 患者。对比 ITT 组与 PPCI 组患者的一般资料、首诊至再灌注开始时间（ITT 患

者记为 FMC2N，PPCI 患者记为 FMC2B）、血管再通率、住院病死率、1 年病死率及 3 年病死率；

并分析不同再灌注开始时间（FMC2N≤30 min、FMC2N＞30min、FMC2B≤120min、FMC2B＞

120min）ITT 与 PPCI 的疗效及预后。 
结果     最终选择 1371 例经 ITT 或 PPCI 治疗的 STEMI 患者，其中 ITT 组 300 例，PPCI 组 1071
例;实际随访 1055 例（ITT 组 205 例，PPCI 组 850 例），随访率为 79.4%。两组患者在年龄、性别、

既往史等方面比较差异均无统计学意义。ITT 组首诊至再灌注开始时间短于 PPCI 组〔P＝0.000〕，
但均明显长于指南标准时间。与 ITT 组相比，PPCI 组血管再通率较高〔P＜0.01〕，住院病死率较

低〔P＜0.01〕，而 1 年病死率及 3 年病死率差异均无统计学意义。在不同再灌注开始时间 ITT 组和

PPCI 组中，FMC2N＞30min 组血管再通率最低，住院病死率最高。两两比较显示，FMC2B≤120min
组、FMC2B＞120min 组血管再通率显著高于 FMC2N＞30min 组〔均 P＜0.008〕，住院病死率显著

低于 FMC2N＞30 min 组〔均 P＜0.008〕，而 4 组间 1 年病死率及 3 年病死率差异均无统计学意义。 
结论      对于发病 12h 内的 STEMI 患者应及早行再灌注治疗；与 ITT 相比，PPCI 梗死动脉开通
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率高，住院病死率低，对 1 年、3 年病死率无影响。 
关键字   ST 段抬高心肌梗死； 直接经皮冠状动脉介入治疗； 静脉溶栓治疗； 再灌注开始时间 
 
 
PU-0812  

血浆对治疗急性重度有机磷农药中毒的疗效观察 
 

唐晓丽、高恒波、田英平 
河北医科大学第二医院 

 
目的   有机磷农药中毒事件在基层医院常见，死亡率也相对较高，通过给予重症患者输注冰冻血浆

治疗，观察输血浆的临床效果，借此评估能否改善重度有机磷农药中毒患者的预后。 
方法    通过回顾性分析 2015 年 1 月至 2020 年 12 月期间就诊于河北医科大学第二医院住院

的 55 例急性重度有机磷农药中毒患者的临床资料，所有中毒患者均符合《急性有机磷农药中毒诊

治临床专家共识（2016）》的诊断标准。依据患者是否输血浆分为血浆组（n1=28)和无血浆组（n2=27），
血浆组在常规治疗基础上，在入院后一周之内给予了 200~800mL 不等的冰冻血浆输注。以入院后

第 7 天为疗效终点，观察患者第 7 天血浆胆碱酯酶水平、第 7 天脱机拔管率，以及出院时复能剂

的总使用量，平均住院时间及预后情况。采用 SPSS21.0 软件包进行统计学分析。 
结果     1.两组患者入院时在性别、年龄、中毒剂量、首次医疗接触时间、毒物种类等基本资料上

无统计学意义（P＞0.05）。2.血浆组有机磷农药中毒患者输血浆后胆碱酯酶水平较前明显上升，差

异有统计学意义（P＜0.05）。3.血浆组患者复能剂的使用量与无血浆组相比，差异有统计学意义（P
＜0.05）；但是血浆组入院后第 7 天脱机拔管率、平均住院时间及预后与无血浆组相比，差异无统

计学意义（P＞0.05）。 
结论     本研究结果显示输注血浆可以为有机磷农药中毒患者提供外源胆碱酯酶，提升血浆胆碱酯

酶水平减少，从而复能剂的用量。虽然本实验的结果未能证实血浆输注可以缩短患者的第 7 天的脱

机拔管率、平均住院时间及改善患者的预后。但是通过血浆输注能提供外源胆碱酯酶，特别是重度

有机磷农药中毒患者同时伴有凝血功能障碍时，或胆碱酯酶复活缓慢时，在复能剂及阿托品充分使

用的前提下，更应该尝试早期给予血浆治疗。 
关键字   有机磷农药中毒，有机磷，血浆，疗效 
 
 
PU-0813  

清醒状态下体外膜肺氧合治疗的研究进展 
 

罗小龙 
南昌大学第一附属医院 

 
目的   体外膜肺氧合（ECMO）是一种有效的心肺机械辅助技术，将部分静脉血从体内引流至体外，

由驱动泵将体外膜肺氧合后的血液泵入体内，起到临时心肺功能支持的作用。然而，传统 ECMO 治

疗需镇静和机械通气，其相关并发症可直接影响疾病的进展及预后。因此，有学者提出“清醒”ECMO
的治疗策略。清醒 ECMO 即一种非镇静、非插管、保留患者自主呼吸的心肺支持技术。目前对于清

醒 ECMO 的管理尚缺乏足够经验。本文旨就清醒状态下体外膜肺氧合治疗的研究进展进行综述。 
关键字 清醒状态；体外膜肺氧合（ECMO）；研究进展 
 

475 

 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                       论文汇编 

 

 
PU-0814  

体外膜肺氧合联合序贯性血液净化 
治疗一例蘑菇中毒心肌损害导致的心脏骤停 

 
邱志强、曹春水 

南昌大学第一附属医院 
 
目的   体外膜肺氧合联合序贯性血液净化成功救治一例蘑菇中毒心肌损害导致的心脏骤停 
方法    蘑菇中毒是临床常见疾病，重症蘑菇中毒多引起肝、肾衰竭，而导致的严重心肌损伤较少

见，但病死率极高。我们报道一例因蘑菇中毒导致恶性心律失常、心脏骤停，给予静脉动脉体外膜

肺氧合（VA-ECMO）联合序贯性血液净化抢救成功。 
结果   一名 56 岁中年男性因食入野生蘑菇后出现严重心肌损伤，多器官功能障碍，循环衰竭以及

反复恶性心律失常、心脏骤停，予以 VA-ECMO 联合血液灌流、血浆置换及连续性血液净化治疗。

ECMO 术后 3 小时，心律逐渐稳定。ECMO 术后第 6 天，心脏功能恢复，予以撤离 ECMO，最终

痊愈出院 
结论   致命性蘑菇中毒导致顽固性心律失常、心脏骤停患者，早期实施 VA-ECMO 联合序贯性血液

净化治疗可改善预后，提高生存率。 
关键字  
 
 
PU-0815  

D-二聚体与纤维蛋白原联合检测对急性肺栓塞的诊断意义 
 

经丽星、霍书花、田英平 
河北省石家庄市河北医科大学第二医院 

 
目的   探讨 D-二聚体与纤维蛋白原联合检测对急性肺栓塞患者的诊断意义，为急性肺栓塞的诊治

提供快速、有效的依据，也对基层医院急性肺栓塞患者的救治提供帮助。 
方法    1.本研究采取回顾性分析的方法，分析 2019 年 3 月至 2021 年 3 月于我院急诊科、呼吸内

科确诊的急性肺动脉血栓栓塞患者的 100 例观察组资料及同期就诊于我院急诊科、呼吸内科的社区

获得性肺炎患者的 100 例对照组资料。 
2．应用 SPSS22.0 软件对两组患者一般资料进行相关性检验，确立具有显著差异的资料，并对相关

指标进行单因素的 Logistic 回归分析，确定独立的危险因素，最后使用受试者工作者特征曲线分析

相关危险因素的 ROC 曲线下面积及其 95%可信区间、灵敏度、特异度、约登指数及 Cut-off 值，寻

求预测急性肺栓塞疾病最好的筛查方法。 
结果     1.两组患者的年龄、性别、既往病史中的高血压病史，糖尿病病史、吸烟史的 P 值均大于

0.05,一般资料无明显统计学差异。 
2.观察组与对照组的 D-二聚体及纤维蛋白原水平比较，P 值均小于 0.05，急性肺栓塞患者的 D-二聚

体显著升高，纤维蛋白原水平显著下降。 
3.D-二聚体的 OR 值为 4.200，95%可信区间为（2.402，7.342），回归系数为 1.435，表明随着 D-
二聚体水平的增加，急性肺栓塞发生的危险程度也增加。Fib 的 OR 值为 0.407，95%可信区间为

（0.265，0.624），回归系数为-0.899，表明随着纤维蛋白原水平的降低，急性肺栓塞发生的危险程

度增加。 
4.两者联合检测预测急性肺栓塞疾病的灵敏度为 87%，特异度为 84%，约登指数为 0.710。 
结论     D-二聚体与纤维蛋白原联合检测比两者单独检测对急性肺栓塞具有更好的诊断意义。 
关键字   D-二聚体，纤维蛋白原，急性肺栓塞，单因素 Logistic 回归分析，ROC 曲线，ROC 曲线
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下面积，灵敏度，特异度 
 
 
PU-0816  

救护车服务体系中热烧伤的评估和管理 
 

胡琴 
海南医学院 

 
目的   进行这项审计是为了确定向一家救护车服务机构报告热烧伤伤害的患者是否得到安全、有效

和及时的管理。重点改进的领域将有助于指导未来的院前研究和教育需求。还将提供流行病学数据。 
方法  研究以有目的的方式对这家救护车服务机构报告的受到热烧伤伤害的患者进行了抽样调查，

调查其是否得到安全、有效和及时的管理等。 
结果   本次审计包括 2017 年 6 月至 2018 年 5 月（含）发生的 278 起热燃烧事件（ 包括在

内）。烧伤患者中较大比例为属于 0-10 年龄组的儿科医生，大多数烧伤患者在家庭住址受伤，总体

样本中只有 9 例为严重烧伤。只有 35%的患者接受足够的烧伤冷却，这是一种必要的急救干预。

疼痛评估（87%）和镇痛（75%）显示，符合率较高。然而，只有 54%的人在镇痛后重新评估疼痛。 
在没有水凝胶敷料和局部药物的情况下，患者的合规率接近 100%。 
结论   结果表明，救护车信任范围内有几个方面需要改进。重要的是应用基本的急救，如冷却。不

仅必须改善工作人员之间的教育，而且必须了解不遵约行为。应当承认，与目前的院前证据相比，

对疼痛和镇痛的提供情况的评估表明，其符合性要高得多。已确定若干教育和研究点。 
关键字 救护车、烧伤、管理 
 
 
PU-0817  

载脂蛋白 E 等位基因在脑出血中的研究进展 
 

张琳翊 
贵州医科大学附属医院 

 
目的   探讨载脂蛋白 E 等位基因与脑出血的关系。 
方法  通过查阅近 10 年国外相关文献 
结果   由于载脂蛋白 E 等位基因存在多态性，所以其不同的等位基因对脑出血的影响是不同的，其

中 ɛ2 和 ɛ4 会增加脑出血的风险。这种增加风险的原因可能是载脂蛋白 E 等位基因能够引起血脂下

降，而高血脂对脑出血具有保护作用，即载脂蛋白 E 等位基因通过降低该保护功能导致脑出血的风

险增加。同时也有研究表明载脂蛋白 E 等位基因可能是通过加重脑淀粉样血管病进而增加脑出血的

风险。在不同种族中载脂蛋白 E 等位基因对脑出血的影响也不同，在欧洲人中载脂蛋白 E 等位基因

是脑出血的危险因素，但在亚洲人中这种影响不明显。 
结论   载脂蛋白 E 等位基因和脑出血的发生密切相关，但是还需要进一步研究才能明确其具体机

制。 
关键字   脑出血（ICH）、载脂蛋白 E（APOE）等位基因、脑淀粉样血管病(CAA) 
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PU-0818  

小儿高热惊厥的急救处理方法分析 
 

王艳 
新疆医科大学第一附属医院 

 
目的   总结小儿高热惊厥的急救处理措施，提高急救效率及临床工作质量。 
方法  回顾性分析 2019年 1月-2016年 1月在新疆医科大学第一附属医院儿科门急诊进行急救处理

的 60 名高热惊厥患儿临床资料，分析其原发疾病，并针对患儿病情给予相应的急救处理与治疗，对

治疗结果进行回顾性分析，判断急救措施的效果。 
结果   急救处理包括呼吸道畅通、控制惊厥、密切观察生命体征。经过急救处理后 60 例患儿均治

愈出院，均未留有后遗症。经过急救处理后 60 例患儿均治愈出院，均未留有后遗症。 
结论   在小儿高热惊厥的急救治疗中，开展针对性的急救措施能够有效提高治疗效果，减少并发症

与复发病例的发生，预后良好。 
关键字   小儿;高热惊厥；急救处理 
 
 
PU-0819  

不同血清甘油三酯水平重症急性胰腺炎患者临床特点分析 
 

孙艳秋 
河北医科大学第二医院 

 
目的   探讨不同血清甘油三酯水平重症急性胰腺炎患者临床特点 
方法    选 2016.1－2020 .12 间河北医科大学第二医院收治 SAP 患者 142 例，依 TG 水平，分

TG 正常组:TG<1.7mmol/L 和 TG 升高组：TG≥1.7mmol/L；再将 TG 升高组依 TG 升高程度，分两

亚组，轻中度升高组：1.7mmol/L≤TG＜11.3mmol/L 与重度升高组：TG≥11.3mmol/L。本研究统计

分析患者年龄、性别、TG、TC、CRP、Glu、Ca、胸和（或）腹水、MODS、外科干预、住院天数、

死亡等资料，探讨不同 TG 水平 SAP 患者临床特点 
结果   1.TG 升高组和正常组 男：女≈2:1，TG 升高组较正常组年龄小（P<0.05），TG 升高组 TC
及 Glu 水平较高（P<0.05），血 Ca 水平较低（P<0.05），MODS 发生率较高（P<0.05），有统计学

意义。两组在其余指标方面均无明显差异（P >0.05）。2.两亚组 男：女≈2:1，TG 重度升高组较年

龄稍偏小，但无统计学意义（P>0.05），TG 重度升高组 TC、Glu 水平较高（P<0.05），MODS 发生

率较高（P<0.05），有统计学意义。但两亚组在其余指标方面无明显差异（P>0.05）。3.采用 ROC
曲线评估 TG、TC、CRP 及 Glu、 Ca 对 SAP 患者不良预后 MODS 的预测能力。结果显示：CRP、
TG、TC 对于 SAP 患者的不良预后 MODS 具较好预测价值，最佳预测临界值分别为 203.70mg/L、
5.59 mmol/L 、5.05mmol/L。4.本研究用 Spearman 相关分析进行了 TG 与 TC、CRP、Glu、Ca
指标间相关性分析，结果：TG 与 TC、Glu、CRP、水平呈正相关，与 Ca 水平呈负相关 
结论   血清 TG 水平可影响 SAP 患者临床指标，TG 水平升高的 SAP 患者 MODS 发生率较高，对

于血清 TG>5.59mmol/LSAP 患者更易发生 MODS 等不良预后 
关键字 甘油三酯水平,重症急性胰腺炎,临床特点,MODS    
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PU-0820  

“阿尔卑斯沐浴者菌”致重症肺炎 1 例报告 
 

郑永先 
海口市人民医院 

 
目的   “Balneatrix alpaca”菌名翻译为“阿尔卑斯浴者菌”，亦有翻译为“高山浴者菌”，存在于环境水

源中，属于机会致病菌，1987 年曾导致法国阿尔卑斯山脉温泉水疗者大规模爆发肺炎和脑膜炎而得

名。现将我院收治的一名重症肺炎患者，经最终菌种 DNA 鉴定，明确诊断病原菌为阿尔卑斯浴者菌

患者病例 1 例进行总结分析。 
方法    病例报告 
结果   患者重症肺炎的流行病学史比较明确，病因清楚，诊疗效果较好 
结论   搜索文献目前为止我国还没有报道该菌导致肺部感染病例，后续需进一步调查完善该菌在海

南省各温泉中心情况。 
关键字   阿尔卑斯浴者菌 
 
 
PU-0821  

D-二聚体在急性主动脉夹层预后及临床分型的价值 
 

张玲玲、陈慧、霍书花、田英平 
河北医科大学第二医院 

 
目的   探讨 D-二聚体在急性主动脉夹层（AAD)预后及临床分型的价值，为临床早期重视、积极干

预提供依据。 
方法  回顾性分析 74 例急性主动脉夹层患者的临床相关资料，依据预后分为死亡组、存活组，应用

单因素及多因素 logistic 回归分析 AAD 患者院内死亡的危险因素。同理，依据 Stanford 分型标准，

回归分析 Stanford A 型急性主动脉夹层的易感因素。应用 ROC 曲线分别评估 D-二聚体对 AAD 的

死亡预后以及 Stanford A 型夹层的预测价值。 
结果    Stanford A 型、肌酐、D-二聚体、N 末端脑钠肽前体(NT-proBNP)在死亡组与存活组有明显

差异(P<0.05)，多因素回归分析示 D-二聚体(OR=1.26，95%CI：1.09-1.46，P=0.002)、肌酐

(OR=1.02,95%CI:1.00-1.03,P=0.022)为 AAD 患者死亡的独立危险因素，D-二聚体预测急性主动脉

夹层患者的院内死亡的 AUC 为 0.77，最佳临界点为 6.5mg/L，灵敏度 86%，特异度 62%；在临床

分型上女性、D-二聚体在 Stanford A 型与 Stanford B 型有显著差异(P<0.05)，多因素分析示 D-二聚

体(OR=1.18,95%CI:1.05-1.32,P=0.005)、女性(OR=4.07,95%CI:1.24-13.29,P=0.02)为 Stanford A
型夹层的易感因素。D-二聚体预测 Stanford A 型夹层的 AUC 为 0.69，最佳临界点是 10.73mg/L，
灵敏度 55%，特异度 81%。 
结论   D-二聚体高值为急性主动脉夹层死亡的危险因素，同时也是 Stanford A 型夹层的易感因素，

对于临床疑诊的 AAD 患者需多加关注，加快诊断流程。 
关键字 D-二聚体,急性主动脉夹层,预后,临床分型 
 
 

479 

 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                       论文汇编 

 

PU-0822  

脓毒症及脓毒症休克糖皮质激素治疗疗效和安全性评估: 
对 7,553 名患者的随机对照试验的 meta 分析 

 
吕如愿、苏建玲 

河北医科大学第二医院 
 
目的   评估低剂量糖皮质激素辅助治疗成人脓毒症及脓毒症休克的疗效、安全性以及最佳治疗方式 
方法    电子检索数据库，包括 Pubmed、Embase、The Cochrane Library、万方数据知识服务平

台、中国生物医学文献数据库（CBM）、中国知网（CNKI）、维普数据库（VIP），辅以互联网络检

索。检索主题词与自由词是由大量文献阅读后及MeSH数据库确定的（详见附录PubMed检索策略）。

搜索糖皮质激素治疗脓毒症及脓毒性休克成年患者的随机对照实验（randomized controled trial，
RCT）。搜索的时间从 2000 年到 2020 年 2 月 10 日，并于 2020 年 11 月 8 日更新检索。2 名独立

研究者分别对文献进行筛选、提取数据，并评估所纳入文献的偏倚风险。数据采用 EevMan5.3 软件

进行分析。 
结果     纳入 16 个随机对照试验，涉及 7,553 例成人脓毒症，结果表明，与安慰剂组相比，低剂

量糖皮质激素组显著降低了 28 天病死率、ICU 病死率、住院病死率、ICU 时长、住院时长和首次机

械通气时长。在低剂量糖皮质激素治疗脓毒症及脓毒症休克患者的安全性评估中，低剂量糖皮质激

素组高血糖症、高钠血症和肌肉无力发生率显着高于安慰剂组。而低剂量糖皮质激素并不增加继发

感染，继发感染部位，胃十二指肠出血，复发性脓毒症休克、伤口愈合不良、神经系统症状和再插

管的风险，两组间差异无统计学意义。在 28d 病死率亚组中，可发现给予脓毒症休克患者低剂量糖

皮质激素治疗 7d 疗程优于 5d 疗程。 
结论   常规治疗辅助低剂量糖皮质激素治疗脓毒症及脓毒症休克患者，可改善 ICU 病死率、住院

病死率，ICU 时长、住院时长和首次机械通气时长；且显著降低脓毒症休克患者的 28d 病死率，尤

以连续 7 天静脉低剂量氢化可的松(200 毫克/天)效果为佳；但可能增加患者高血糖症、高血钠症或

肌肉无力发生率。 
关键字   脓毒症，脓毒症休克，糖皮质激素，皮质类固醇，随机对照实验，RCT  
 
 
PU-0823  

院内心搏骤停患者预后的影响因素分析 
及 ACCI 评分在其预后中的评估价值研究 

 
赵迎新、苏建玲 

河北医科大学第二医院 
 
目的   探索院内心搏骤停患者预后的影响因素，研究年龄校正的查尔森合并症指数对其预后的评估

价值。 
方法    收集 2016.12-2019.12 发生在我院内符合入选标准的 IHCA 患者的临床数据资料，并根据

入院时患者病例资料计算 ACCI 评分。按自主循环恢复与否（ROSC 组与 N-ROSC 组），72 小时存

活与否（存活组与死亡组）进行分组。采用 SPSS25.0 软件对本次数据进行描述和分析，最终得出

ROSC 和 72 小时存活的影响因素以及 ACCI 评分对 IHCA 患者预后的评估价值。 
结果     1.对于 IHCA 患者， ACCI 评分、CA 发生的场所、有无监护、首次监护心律类型、心肺

复苏时长、肾上腺素总剂量、年龄 7 个因素在 ROSC 组与 N-ROSC 组间存在统计学差异（P＜0.05）；
ACCI 评分、首次监护心律类型、心肺复苏时长、肾上腺素总剂量、复苏过程中有无除颤、CA 发生

时间、年龄 7 个因素在存活组与死亡组间存在统计学差异（P＜0.05）； 
2.Logistic 回归分析显示心肺复苏时长、可除颤心律是 IHCA 患者 ROSC 的独立影响因素；ACCI 评
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分、心肺复苏时长是 ROSC 以后 IHCA 患者院内 72 小时存活的独立影响因素。 
3. ACCI 评分评估 IHCA 患者 ROSC 以后 72 小时病死率的 ROC 曲线下面积为 0.722（95%CI
（0.610-0.835）；P＝0.001），最佳界值为 4 分，敏感度为 79.5%，特异度为 55.3%。 
结论     1.可除颤心律和复苏时长为 IHCA 患者 ROSC 的独立影响因素，ACCI 评分和复苏时长为

IHCA 患者 72 小时存活的独立影响因素。 
2.ACCI 评分可以用来评估 IHCA 患者 ROSC 后 72 小时的病死率。 
关键字   院内心搏骤停，ACCI 评分，预后， 影响因素 
 
 
PU-0824  

新型冠状病毒肺炎流行期间老年人髋部 
骨折手术诊疗流程及疗效评价 

 
闻伟敬、冀兵、冯贵龙、李振兴、王鹏 

山西医科大学第一医院 
 
目的   本研究以老年骨折患者中发生率高且需要手术干预的髋部骨折患者为研究对象，探讨新型冠

状病毒肺炎（简称新冠肺炎）疫情流行及防控常态化的情况下骨科患者入院筛查管理流程的安全性，

并评估老年髋部骨折患者的手术疗效。 
方法  本研究回顾自我国疫情相对集中时期（2020 年 1 至 12 月），我科在老年人髋部骨折救治方面

实行的应对管理方案，并通过对比 2019 年同期老年髋部骨折患者手术及预后情况，进一步分析在

此管理方案下手术开展情况及疗效。 
结果   我院 2020 年 1 月 01 日至 12 月 31 日老年髋部骨折病例 28 例，入院前对患者进行新冠肺

炎流行病学、实验室、影像学筛查。与 2019 年同期相比，增加术前筛查后从就诊到手术术前等待

时间差异无统计学意义（P=0.219）；手术的临床指标如住院时间、手术时长及术中出血量相当（P
＞0.05）；术后并发症发生率及 Harris 髋关节功能评分差别无统计学意义（P＞0.05）。 
结论   目前骨科采取的老年人髋部骨折患者新冠肺炎筛查流程，能够在杜绝疫情院内传播的前提下,
保障患者手术的及时、安全、有效。 
关键字   新冠肺炎，老年髋部骨折，防控流程，手术疗效 
 
 
PU-0825  

互联网+5G 时代下《急危重症护理学》 
在急诊医联体内的实施与效果分析 

 
范红权、初喆 

吉林大学第一医院 
 
目的     探索在急诊医联体内利用互联网+5G 进行《急危重症护理学》教学，提高急诊医联体急诊

护理人员内急救护理能力。 
方法  以互联网+5G 为载体，对吉林省急诊医联体内 72 家二级甲等以上医院 231 名急诊护理人员

进行《急危重症护理学》网络教学。课程由吉林省护理学会急诊专业委员会录制，采用多模块、多

角度、情景剧、临床实景、工作坊的教学形式。培训前采用自行设计的 Cronbach′sα 系数为 0.73 的

急诊护理知识掌握现状及需求调查问卷在平台上进行调查和统计，培训后进行相对应维度考核，对

前后结果进行对比分析。 
结果    231 名急诊护理人员培训后知识掌握度为 93.21%，高于培训 87.32%，其中“急诊急救技能”
维度培训前为（5.18± 0.35）分，培训后为（6.74±0.51）分，提高最多，“急诊分诊”维度培训前为
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（4.83± 0.58）分，培训后为（5.27±0.37）提高最低。职称、不同性别、文化程度、层级对《急救

护理学》认知度及需求差异有统计学意义(χ2 值分别为 7.808,10.725,16.113,9.248,7.642，P ＜
0.05)。 
结论    在互联网+5G 模式下开展急诊医联体《急危重症护理学》共享课程的教学，能实现优质教

学资源的共享，带动医联体学习热情，提高医联体急救护理能力。 
关键字 互联网+， 急救护理学  急诊医联体 
 
 
PU-0826  

丙酸血症 6 例临床分析 
 

张玲玲、吕宝谱、霍书花、田英平 
河北医科大学第二医院 

 
目的   研究丙酸血症（propionic acidemia，PA）的相关检查及指导治疗。 
方法  回顾性分析 6 例丙酸血症患者的临床资料。 
结果    6 例丙酸血症患者中，婴幼儿 3 例，儿童 2 例，成人 1 例。确诊年龄为生后 9 天～27 岁，

所有患者均送检血尿代谢产物明确诊断，随诊 4 例生长发育可，2 例死亡。 
结论   丙酸血症患者需早期重视，尽快完善相关检查明确诊断，及时给予规范治疗。 
关键字 丙酸血症；迟发型；早发型；鉴别诊断 
 
 
PU-0827  

翻转课堂联合 SBML 教学在急诊医学生中心静脉置管技能的应用 
 

闻伟敬、冀兵、冯贵龙、李振兴、王鹏 
山西医科大学第一医院 

 
目的    探讨翻转课堂（FC）联合基于模拟的教学(SBML)在急诊医规培医师中心静脉置管技术中的

应用。 
方法  从 2019 年 9 月 1 日至 2021 年 9 月 1 日，选取 42 名山西医科大学第一医院急诊医学中心轮

转的规培医师，随机分为 FC+SBML 培训组和传统培训组，分别进行中心静脉穿刺术培训，培训后

每人独立完成 1 例锁骨下静脉置管操作。比较两组的试穿刺次数、总操作时间、动脉穿刺发生率及

气胸发生率等。 
结果   FC+SBML 组穿刺成功率 76.2%，传统组为 42.9%；FC+SBML 组气胸发生率为 0%，传统

组 19%；FC+SBML 组动脉穿刺发生率为 4.8%，传统组 28.6%； FC+SBML 组总操作时间分钟

18.33±2.77 分钟，传统组 35.25±5.26 分钟；FC+SBML 组与传统组相比，成功率明显高于传统组（P
＜0.05），气胸、动脉穿刺发生率明显低于传统组（P＜0.05），总操作时间少于传统组（P＜0.05）。 
结论   FC+SBML 教学与传统教学相比，规培医师进行中心静脉置管操作的成功率高，气胸及动脉

穿刺发生率均较低，总操作时间短，为教学医院在医学生的培训中更为有效的一种教学方式。 
关键字  
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PU-0828  

脓毒症患者指尖血糖与动脉血糖差异性研究及相关影响因素分析 
 

贺盼盼、苏建玲 
河北医科大学第二医院 

 
目的   观察脓毒症患者指尖血糖与动脉血糖的差异，并分析可能导致指尖血糖和动脉血糖差异的影

响因素 
方法    选择 2019 年 2 月至 12 月由我院急诊入院的脓毒症患者，分别监测入院时、入院后 6 小

时及入院后 24 小时的动脉血糖值、动脉乳酸值、指尖毛细血管全血血糖值，及相关脏器指标。采

用 SPSS 25.0 软件对数据进行描述和分析，计 量资料符合正态分布的以均数±标准差表示，均数的

比较采用配 对 t 检验，计量资料不符合正态分布的，以 M（P25 ，P75 ）表示，用非参数 检验； 相
关分析采用 pearson 相关分析，资料不符合正态分布的采用 spearman 相关分析。 
结果     脓毒症患者指尖血糖与动脉血糖之间存在差异。休克、乳酸＞2.0mmol/L、平均动脉压＜

65mmHg、应用血管活性药物、中重度水肿、血红蛋白＜120g/L、pH 值＜7.35 均为可能影响指尖

血糖准确性的因素。动脉血糖和指尖血糖差值与乳酸、APACHE Ⅱ评分存在高度正相关性。6h/24h
动脉血糖与指尖血糖差异变化值与 6h/24h 乳酸清除率呈正相关。 
结论     脓毒症患者指尖血糖与动脉血糖存在差异，指尖血糖不能准确反映动脉血糖值；休克、乳

酸、血红蛋白、平均动脉压、水肿程度、pH 值、应用血管活性药物均可能影响指尖血糖准确性；指

尖血糖与动脉血糖差异可能与微循环障碍有关，并且与病情严重程度呈正相关。 
关键字   脓毒症,动脉血糖,指尖血糖,乳酸,APACHE Ⅱ评分. 
 
 
PU-0829  

一例儿茶酚胺敏感性多形性室性心动过速 
致心脏骤停亚低温救治成功并文献复习 

 
王友华 1、吕瑞娟 2 

1. 青岛大学附属威海市立第二医院 
2. 山东大学齐鲁医院 

 
目的   儿茶酚胺敏感性多形性室性心动过速是一种特殊类型的遗传性原发性心律失常，其病情凶

险，如未早期识别，处理不当，可能会危及生命。该病引发室颤致心脏骤停临床发病率低，但后果

严重，应对该病的诊断治疗引起足够的重视，警惕心律失常致心脏骤停发生猝死，β 受体阻滞剂联

合氟卡尼是首选治疗药物。发生心脏骤停后实施亚低温可保护脑组织，改善神经功能。本文阐述了

儿茶酚胺敏感性多形性室性心动过速致心脏骤停治疗中的方法和体会。 
方法     
结果     CPVT 患者有运动有关的晕厥、抽搐和猝死家族史，家族史有助于诊断 CPVT。氟卡尼联

合 β 受体阻滞剂是治疗的首选药物。如经优化的药物治疗无效，可考虑植入埋藏式心脏复律除颤器

（ICD）。ICD 是治疗恶性心律失常和预防猝死的重要手段。复苏后轻-中度低温（32-34℃）可改善

有目击者的室颤性心脏骤停患者神经系统功能预后 ，显著改善 6 个月存活率。后续工作证实，亚低

温治疗改善室颤致心脏骤停和其他心脏节律异常所致心脏骤停患者预后。 
结论   分析本例救治成功的经验：①及时高效的心肺复苏是救治成功的前提，本例患者在发生心脏

骤停时，发生场所为有目击者的教室内，校医院医生立即给予心肺复苏，并及时拨打急救电话，120
医师到达现场后及时开展高质量的 CPR 并电除颤，使患者得到了及时有效的救治；【4】②复苏成功

后早期进行 TTM 治疗：患者心肺复苏成功后，及时转入我科行亚低温治疗，TTM 具有脑神经功能

保护的作用，早期亚低温治疗使脑复苏成功是患者能够回归社会的关键措施；③心理康复的实施：
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心脏骤停患者在住院期间需要经过较长康复期。护理人员对本例患者的心理护理及沟通，增强了患

者战胜疾病的信心，使患者对生活充满希望，能早日康复出院；④针对病因的治疗为预防再次发生

心脏骤停提供了保障。 
关键字    
 
 
PU-0830  

转诊沟通注意事项 
 

赵斌 
北京积水潭医院 

 
目的   病人在哪里看病会获益最大，既是病人的挂念，也是医生的所思。 
方法  病真不是简简单单的技术活，良好的医患沟通，与病人建立信任、彼此通报信息，进而达到

医患互相理解，是医疗行为的重头戏。 
结果   转诊沟通是医患沟通的一部分，但又有别于传统意义上的医患沟通，它一切都是围绕着取得

病人的信任。 
结论   医生的善良、诚信、同情、耐心、平易近人是保证病人信任的前提。 
关键字    
 
 
PU-0831  

医患沟通方法：语言沟通与非语言沟通 
 

赵斌 
北京积水潭医院 

 
目的   医生如何做好语言沟通？ 
方法  用语谦逊。对病人一视同仁，见面问候，称呼用尊称。 
讲话真诚。医生的语言不能就事说事，把理性的问题带着感性去表达。 
换位思考。医生的语言不要一厢情愿，要想得到他人的理解，就要首先理解他人。 
结果   医患沟通从语言沟通开始，高效的语言沟通给了病人大量的医疗信息，也对医生的人品有了

宏观的了解 
结论   非语言沟通在医患沟通中举足轻重，具有对语言沟通的肯定、辅助和替代作用。 
关键字  
 
 
PU-0832  

手术病人的沟通技巧 
 

赵斌 
北京积水潭医院 

 
目的   在病人眼里治病分两种，一是吃药，二是手术。 
方法  对于医生选择手术适应症是职责所在，对于医生胜任手术能力与其技能密切相关，但对于让

病人心安理得接受手术，没有后顾之忧，却是检验医生综合素养和医生沟通能力的试金石。 
结果   对于医生选择手术适应症是职责所在，对于医生胜任手术能力与其技能密切相关，但对于让
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病人心安理得接受手术，没有后顾之忧，却是检验医生综合素养和医生沟通能力的试金石。 
结论   只有仁心仁爱，不同专业的医生才能围绕本专业的特点，设身处地地把病人的利益放在第一

位，为病人着想，解决病人的具体问题。 
关键字  
 
 
PU-0833  

如何在沟通中高效获得诊疗线索 
 

赵斌 
北京积水潭医院 

 
目的   我们所说的沟通并不是说病床旁的文明举止，也不是巧舌如簧、虚情假意，可有可无的华丽

辞藻，而是直接关乎临床的结局。 
方法  问诊是沟通的一部分，每一位医生都明白，也是现实临床工作必须走的流程。 
结果   沟通中高效获得诊疗线索，态度是第一位，技巧是第二位。 
结论   所以今天讲的内容涉及态度的多，看似涉及技巧的少，实际在沟通中态度就是技巧。 
关键字    
 
 
PU-0834  

如何向病人提问？ 
 

赵斌 
北京积水潭医院 

 
目的   作为医生都明白，问病史是基本功，虽然有些病可以从外表看出来，但得病的感受只有病人

说出来，医生才会知道。 
方法  症状就是病人客观的主诉，如头痛、胸痛、腹痛等，病人不说，靠什么检查也发现不了，最

后就是一个谜。 
结果   除了那些生命体征不稳定的危重症病人，需要医生第一时间先抢救，其他所有的病人都不会

破了这个规矩，医生见病人第一面就是问病史。 
结论   做好向病人提问看似与技术无关，实际医生经过思考和针对性问的每一个问题，都是临床思

维和医学人文的体现。 
关键字  
 
 
PU-0835  

如何平衡病人和家属的意见分歧 
 

赵斌 
北京积水潭医院 

 
目的   谈及医疗过程中的矛盾分歧，大家普遍第一反应是医患矛盾。 
方法  但还有一部分常常被人忽视的矛盾产生于病人和其家属之间。 
结果   医疗行为的双方都对事件负有责任。病人和家属的分歧得不到解决，往往会错过最佳救治时

机，造成一个家庭不必要的悲剧。而这也可能会对当事医生产生不利影响。 
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结论   许多时候他们之间的分歧难以自我调和，这时就需要一个外界的权威力量协助调解。 
关键字    
 
 
PU-0836  

如何面对愤怒的病患及家属 
 

赵斌 
北京积水潭医院 

 
目的   医院的空气时时被疾病的痛苦，死亡的恐惧所弥漫，很难想象医院能成为一个欢声笑语、兴

高采烈的场所。伴随而来的是四处飘散着的每个人都难以接受的负面情绪。 
方法    在这些负面情绪中，除了牢骚，不痛快，尤以愤怒情绪表现得最为激烈。有些病人和家属

不仅仅会对诊疗有所不满时会变得愤怒、焦虑，即使在医疗过程一切顺利时，他们也可能产生同样

的情绪。 
结果   人一旦愤怒就必然会把这种不良情绪找到发泄的出口，有时医务人员就成了病人或家属发泄

不满情绪的出口，即使医务人员并没有原则的过错。 
结论     所以医生如何寻找有效的沟通手段，啃下这块硬骨头，确实是一个挑战。 
关键字  
 
 
PU-0837  

如何告知病人坏消息？ 
 

赵斌 
北京积水潭医院 

 
目的   中国有句老话：报喜不报忧。喜事愉悦心情，忧事让人烦恼。但什么是喜事？什么是忧事？ 
方法  个人的标准不一样。对小孩子来讲，给块糖果就是件高兴的事；对大人来说，奖金里少给了

一块钱也会难受半天。所以，生活中喜事坏事都是相对而言。可到了医院，什么是喜？什么是忧？

就比较泾渭分明了。病是世间有思想的人都公认的苦，死是世间会说话的人都不敢轻易谈的话题，

这样看病和死都不是好事、也都不是喜事。 
结果   有了这个标准，在医院这个小天地里，不管是医生还是病人，都很清楚喜和忧的界定准则了。 
结论   可喜也有大喜和小喜，忧也有大忧和小忧。 
关键字  
 
 
PU-0838  

Mechanistic Investigation of Xuebijing for Treatment of 
ParaquatInduced Pulmonary Fibrosis by Metabolomics and 

Network Pharmacology 
 

Tongtong Wang1、Sha Li2、Yangke Wu3、Xiao  Yan3、Yiming  Zhu3、Yu  Jiang4、Feiya jiang3、Wen Liu3 
1. Hunan Provincial People’s Hospital (The First affiliated Hospital of Hunan Normal University) 

2. Changsha Stomatological Hospital 
3. Hunan Provincial People’s Hospital (The First affiliated Hospital of Hunan Normal University) 

4. Hunan Provincial Key Laboratory of Emergency and Critical Care Metabonomics 
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After paraquat (PQ) poisoning, it is difficult to accurately diagnose a patient’s condition by only 
measuring the PQ concentration in their blood. Therefore, it is important to establish an accurate 
method to assist in the diagnosis of PQ poisoning, especially in the early stages. In this study, a 
gas chromatography-mass spectrometry (GC-MS) metabonomics strategy was established to 
obtain metabolite information. Using random forest algorithm to search for potential biomarkers of 
PQ poisoning, Data mining and network pharmacological analysis were used to evaluate the 
active components, drug-disease targets, and key pathways of Xue-Bi-Jing (XBJ) injection in the 
treatment of PQ-induced pulmonary fibrosis. The targets from network pharmacology and the 
metabolites from plasma metabolomics were jointly analyzed to select crucial metabolism 
pathways. Finally, molecular docking technology and in vitro experiments were used to verify the 
pathway targets to further reveal the potential mechanisms of the anti-pulmonary fibrosis effect of 
XBJ. Metabonomics studies showed that L-valine, glycine, citric acid, D-mannose, D-galactose, 
maltose, L-tryptophan, and arachidonic acid contributed more to the differentiation of different 
groups than other metabolites. Compared with the control group, the PQ poisoning group had 
higher levels of L-valine, glycine, citric acid, L-tryptophan, and arachidonic acid, and lower levels 
of D-mannose, D-galactose, and maltose. After treatment with XBJ injection, the relative levels of 
these metabolites were reversed. The network pharmacological analysis showed that a total of 
180 targets were screened, mainly involving multiple signaling pathways and metabolic pathways, 
which jointly played an anti-pulmonary fibrosis effect. Based on the combined analysis of 180 
targets and 8 different metabolites, arachidonic acid metabolism was selected as the key 
metabolic pathway. Molecular docking showed that the compound had strong binding activity with 
the target protein. Western blot results showed that XBJ injection could reduce the inflammatory 
response by down-regulating the expressions of p-p65, p-IKBα and p-IKKβ. thus inhibiting the 
development of paraquat-induced pulmonary fibrosis. In summary, combined with the 
metabolomics and network pharmacology studies, it is found that Xuebijing has the characteristics 
of multi-target, multi-channel and multi-component in the treatment of pulmonary fibrosis caused 
by PQ. 
Key words Metabolomics, Network pharmacology, Molecular docking, Pulmonary fibrosis, 
Xuebijing injection 
 
 
PU-0839  

低 T3 综合征对急性一氧化碳中毒迟发性脑病的预测价值 
 

刘永建 
衡水市人民医院 

 
目的   探讨低 T3 综合征（LT3S）对重度急性一氧化碳中毒（ACMP）迟发性脑病（DEACMP）的

预测价值。 
方法   本研究采用回顾性分析方法，研究对象为河北医科大学附属哈励逊国际和平医院急诊科

2019.01-2020.01 收治的 137 例重度 ACMP 患者。所有患者入院即刻采血化验甲状腺功能。随访 2
个月，根据患者预后分为良好组和 DEACMP 组。收集患者的一般资料，比较两组患者一般资料，

采用多个自变量的 Logistic 回归分析 DEACMP 的独立危险因素。用 Pearson 相关分析法评价 TT3
水平与 APACHE.Ⅱ评分及 DEACMP 的相关性。绘制 TT3、APACHE.Ⅱ评分对 DEACMP 预测价值

的 ROC 曲线。 
结果     纳入研究的 137 例患者中预后良好组 92 例，DEACMP 组 45 例。单因素分析中两组患者

在年龄、GCS 评分、APACHE.Ⅱ评分、LT3S、糖尿病方面存在显著差异（P＜0.05），进一步 Logistic
回归分析显示，年龄、APACHE.Ⅱ评分、LT3S 是重度 ACMP 患者发生 DEACMP 的独立预测因素；

Pearson 相关性分析表明，TT3 水平与 APACHE.Ⅱ评分呈负相关，r=-0.397、P=0.000；TT3 与

DEACMP 呈正相关，r=0.418，P=0.000。TT3 对 DEACMP 预测的截断值为 1.078nmol/L，AUC 曲

线下面积为 0.755，敏感度为 82.6%，特异度为 73.3%；APACHE.Ⅱ评分预测 DEACMP 的截断值
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为 16 分，AUC 曲线下面积为 0.725，敏感度为 93.3%，特异度为 60.9%。 
结论     LT3S 与重度 ACMP 患者危重程度有良好的相关性，与重度 ACMP 患者发生 DEACMP 密

切相关。 
关键字    
 
 
PU-0840  

人文关怀在连续性血液净化治疗 ICU 重症脓毒症中的应用效果 
 

郑丽、陈鑫鑫、陈碧芳、潘秀晖、姜雪 
福建省立医院 

 
目的   探讨人文关怀在连续性血液净化治疗 ICU 重症脓毒症中的应用效果。 
方法  选取 2018 年 1月－2019 年 5月笔者所在医院接受连续性血液净化治疗的 ICU 重症脓毒症患

者 382 例，通过抽签分为两组，各 191 例，对照组仅予以常规护理，观察组予以人文关怀，比较两

组不良事件发生率及血流动力学的变化。 
结果     对照组不良事件发生率高于观察组，差异有统计学意义（P<0.05);两组患者护理后血流动

力学指标及血栓长度均出现不同程度上升，与护理前比较差异均有统计学意义（P<0.05),且对照组

上升更明显，两组比较差异均有统计学（P<0.05） 
结论     在接受连续性血液净化治疗的 ICU 重症脓毒症患者的护理过程中，实施人文关怀效果显

著，能够有效稳定患者血流动力学情况，值得在临床上推广与应用。 
关键字   人文关怀 连续性血液净化 重症脓毒症 血流动力学 QOL 评分 心理状态 不良事件 
 
 
PU-0841  

新冠疫情常态化下急诊预检分诊质量评价体系的构建及应用 
 

初喆 
吉林大学第一医院 

 
目的   在新型冠状病毒肺炎肺炎的疫情防控已进入常态化阶段的背景下，构建急诊预检分诊质量评

价体系，并通过临床实践应用持续改进急诊预检分诊质量，保证疫情常态化下急诊预检分诊工作的

有效实施。 
方法    从 Servqual 模型 5 个角度及文献研究的基础上，初步构建急诊预检分诊质量评价体系，应

用德尔菲法专家函询后最终确定各级指标，通过层次分析法确定各指标权重。将急诊预检分诊质量

评价体系应用于临床实践，根据 PDCA 循环质量管理持续改进疫情常态化下急诊预检分诊质量 
结果   急诊预检分诊质量指标能够得到客观的评价，急诊预检分诊准确率，救治时间效率，流调筛

查率，流调筛查准确率均提高，达到标准要求。科学构建急诊预检分诊质量指标及应用，能够为全

过程监控疫情常态化下预检分诊的质量提供量化客观的参考。 
结论   急诊预检分诊质量评价指标体系能够客观的展现急诊预检分诊质量实际内涵，通过对其加以

科学构建及应用，能够为全过程监控疫情常态化下预检分诊的质量提供量化客观的参考。 
关键字 疫情常态化；急诊预检分诊；Servqual 模型；评价体系 
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PU-0842  

急性重度一氧化碳中毒患者脑电双频指数监测的临床意义 
 

李佳 
衡水市人民医院 

 
目的   观察急性重度一氧化碳中毒（ASCMP）患者脑电双频指数（BIS）监测与患者急性脑损伤及

病情严重程度的相关性及对不良结局的预测价值。 
方法    以 2019 年 01 月至 2020 年 12 月就诊于我院的 106 例 ASCMP 患者为观察对象，所

有患者入院完善相关检查并进行 24h BIS 监测。60d 后根据患者脑神经功能预后分为预后良好组和

预后不良组。比较两组患者入院一般情况（性别、基础疾病、年龄、体质指数、无治疗期时间、清

醒时间）、入院 GCS 评分、APACHE.Ⅱ评分及 24h BIS 均值。相关性采用 Pearson 分析法。绘制

患者不良结局预测的 ROC 曲线，了解 BIS 监测对 ASCMP 患者不良结局的预测价值。 
结果     两组患者性别、基础疾病、年龄、体质指数及无治疗期等无统计学差异，具有可 比性（P
＞0.05）。预后不良组入院 GCS 评分、24h BIS 均值明显低于预后良好组，昏迷时间、APACHE.
Ⅱ评分高于预后良好组，差异均有统计学意义（P＜0.05）。Pearson 相关性分析表 明，24h BIS 均
值与入院 GCS 评分呈正相关性，与 APACHE.Ⅱ评分呈负相关，r 分别为 0.675、-0.700，均 P＜
0.01。入院 GCS 评分、APACHE.Ⅱ评分及 24h BIS 均值对不良结局预测的 ROC 曲线下面积分

别为 0.690、0.724 及 0.883，预测的灵敏度分别为 50.7%、68.0%及 73.3%，特异度分别为 74.2%、

77.4%及 87.1%。24h BIS 均值预测不良结局的截断值为 74。 
结论     ASCMP 患者 BIS 监测与患者急性脑神经损伤及病情严重程度有良好的相关性，对 
ASCMP 患者不良结局的预测价值高于 GCS 评分及 APACHE.Ⅱ评分。 
关键字    
 
 
PU-0843  

碘解磷定持续泵点联合血液灌流对重度有机磷中毒的疗效 
及 hs-CRP 变化分析 

 
张志远、高恒波 

河北医科大学第二医院 
 
目的    分析及探讨碘解磷定持续泵点联合血液灌流对重度有机磷中毒的疗效及 hs-CRP 变化。 
方法     选取 2015 年 1月至 2020年 10 月河北医科大学第二医院急诊 ICU 收治的符合诊断及纳入

标准的有机磷中毒患者。入院后常规行洗胃、导泻等一般治疗。对照组常规治疗的同时给予阿托品

静脉注射、碘解磷定静脉持续泵点，观察组获得与对照组相同治疗的同时联合血液灌流。以碘解磷

定的用量、hs-CRP、清醒时间、胆碱酶恢复时间、住院时间、好转率方面作为临床观察指标进行观

察，比较两组之间的差异，分析观察组的治疗效果。 
结果    血液灌流组及非灌流治疗组在性别比例，年龄、毒物毒性、服药剂量、就诊时间、血浆治

疗比例无统计学差异（P＞0.05）。血液灌流组的碘解磷定用量少于非灌流治疗组用量（P＜0.05）。
两组入院后即刻血清胆碱酯酶相比较无统计学差异（P＞0.05），血液灌流组胆碱酯酶恢复时间少于

非灌流治疗组（P＜0.05）。血液灌流组与非灌流治疗组在入院时 hs-CRP 无统计学差异（P＞0.05）；
在相应治疗后血液灌流组的 hs-CRP 水平较非灌流治疗组低（P＜0.05）。血液灌流组的清醒时间少

于非灌流治疗组（P＜0.05）。血液灌流组的住院时长小于非灌流治疗组的住院时长（P＜0.05）。血

液灌流组好转率达 91.3%，非灌流组好转率为 96.3%，统计学无显著差异（P＞0.05）。 
结论    1.碘解磷定持续泵点联合血液灌流对重度有机磷中毒具有较好的疗效。 
       2.重度有机磷中毒患者经血液灌流治疗后能显著减少特效解毒药的用量，促进胆碱酯酶的恢
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复，减少患者昏迷的时长，进而缩短患者住院时长。 
       3.血液灌流能够有效清除有机磷中毒患者体内高浓度的毒物，降低血液中 hs-CRP 的含量，减

轻毒物对脏器组织的炎性损害，防止疾病向全身炎症反应综合征或更严重的情况进展，有助于患者

康复。 
关键字   重度有机磷中毒，血液灌流，疗效，hs-CRP 
 
 
PU-0844  

七步法运动康复对心力衰竭患者心室重构的影响 
 

李苏 
福建省立医院 

 
目的          探讨七步法运动康复对心力衰竭患者心室重构的影响。 
方法         选择 2018 年 9 月至 2020 年 12 月收治的 88 例心力衰竭患者，随机数字表法分为对照

组与观察组各 44 例。 
       对照组行常规护理，遵医嘱给予利尿剂、强心剂等药物治疗，给予药物、饮食、运动锻炼等方

面的健康指导，做好患者基础生活护理，观察组在此基础上行七步法运动康复干预。 
       记录两组一般资料。分别在干预前后采用武汉凯进医疗技术有限公司提供的心脏彩色多普勒诊

断仪（Kai-x6 型号）评估患者心室重构指标。 
       研究分析软件为 SPSS19.0，（`x±s）表示计量资料，以 t 检验； %表示计数资料，以 x2 检验， 
P<0.05 表示差异有统计学意义。 
结果           两组性别、年龄、病程、心功能分级各项资料比较，差异不显著（P>0.05） 
      两组治疗前 PWS、PWD、IVSS、LVPWT 等心脏重构指标未见明显差异（P＞0.05），治疗后

观察组上述指标均较对照组低（P＜0.05） 
      两组干预前的 6min 步行距离、LVEF、ADL 评分无明显差异（P＞0.05），观察组干预后上述

指标水平与对照组比较有明显差异（P＜0.05） 
结论     综上所述，七步法运动康复改可改善 CHF 患者心室重构指标，也能促进心脏康复，值得

推广。 
关键字    
 
 
PU-0845  

中医辩证体系在中医院胸痛中心建设的应用 
 

刘树峰 
襄阳市中西医结合医院 

 
目的   探索中医辩证体系在中医院胸痛中心建设的应用 
方法  通过襄阳市中西医结合医院 2020 年 1 月-2021 年 6 月 106 例胸痛患者，其中第一次心电图

显示心梗患者 10 例（9.43%），非心梗患者 96 例（90.57%），30 分钟后心电图显示有动态变化的 5
例占（4.72%）；其余患者其中非透壁心梗患者 11 例（占 10.37%）、肋间神经炎 8 例（占 0.75%）、

气胸 7 例（占 0.66%）、带状疱疹 7 例（占 0.66%）、主动脉夹层 5 例（4.72%）、肺栓塞 4 例（3.77%）、

不明原因 49 例（46.22%）。 
结果   西医理论结合中医辨识体系在心电图无心肌梗塞表现的患者辨别和西医辨别对比 F=4.327 
P=0.0369，在心电图有心肌梗塞表现患者辨别 F=0.1970 P=0.943。 
结论   中医在西医“胸痛中心”基础上，运用中医的辩证思维，把中医“急救治本，因证而异”思想运
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用到中医医院胸痛中心建设上，运用中医急诊胸痛辨证对于判断邪正盛衰、区别病邪性质、分析病

位和病势、估计病情及预后，有效补充对真心痛、厥心痛的诊断率，特别是在心电图无明显改变的

心梗塞提供有效补充，适合在中医院胸痛中心建设的推广利用。 
关键字 中医辨证体系  胸痛中心  应用 
 
 
PU-0846  

急性毒死蜱中毒大鼠膈肌病理及 P-p38MAPK、p62 表达的变化 
 

马文杰 1、陈青松 1、羡晓辉 2、孙艺青 1、苑霖 1、田英平 1 
1. 河北医科大学第二医院 

2. 河北医科大学病理生理学教研室 
 
目的   研究急性毒死蜱中毒大鼠膈肌病理及 P-p38MAPK、p62 表达变化规律，为进一步阐明中间

综合征的发生机制提供理论依据。 
方法  本实验采用 81.5mg/kg(1/2LD50)毒死蜱一次性灌胃构建急性毒死蜱中毒大鼠模型，35 只雄

性 SD 大鼠随机分为正常对照组(Control)，染毒后 1/2 天组、1 天组、2 天组、3 天组、5 天组、7
天组(1/2d、1d、2d、3d、5d、7d)共七组，每组各 5 只；各染毒组大鼠经毒死蜱-橄榄油染毒后 1/2d、
1d、2d、3d、5d、7d 处死，取膈肌；正常对照组经橄榄油灌胃后 3 天处死，取膈肌。观察各组大

鼠急性毒死蜱中毒症状；HE 染色观察急性毒死蜱中毒大鼠膈肌组织病理改变；Immunoblotting 半

定量检测急性毒死蜱中毒大鼠膈肌 P-p38MAPK 及 p62 的表达变化规律。 
结果   与正常对照组相比，染毒组大鼠在染毒后均出现明显急性有机磷农药中毒表现，且存在一定

程度的呼吸功能障碍，于染毒后 12-24 小时达峰。HE 染色显示急性毒死蜱中毒造成了大鼠膈肌组

织病理改变，第 3 天最为显著。Immunoblotting 检测发现，随着时间的推移，急性毒死蜱中毒大鼠

膈肌 P-p38MAPK 表达呈急剧增加后减少的趋势，1/2 天达峰，各组间差异有统计学意义（P<0.05）；
p62 表达呈逐渐增加后减少的趋势，3 天达峰，各组间差异有统计学意义（P<0.01）；p38MAPK 表

达相对恒定，各组间差异无统计学意义（P>0.05）。 
结论   急性毒死蜱中毒早期激活了大鼠膈肌 p38MAPK 信号通路，诱导了大鼠膈肌 p62 的积累。

p62 高表达期和膈肌病理损伤最重期与中间综合征发病时间相吻合，推测 p62 的积累和膈肌损伤可

能与中间综合征相关。 
关键字 毒死蜱；膈肌；P-p38MAPK；p62；中间综合征 
 
 
PU-0847  

对基层医院心肺复苏成功率影响因素及改进策略 
 

刘树峰 
襄阳市中西医结合医院 

 
目的    对襄阳市高新区襄阳市中西医结合医院“一院四区”心肺复苏成功率的影响因素及改进其策

的分析。 
方法   选取襄阳市中西医结合医院医联体“一院四区” 2019 年 1 月—2021 年 6 月收治的急 195 例

猝死患者，分析产生猝死原因、继发死亡原因及复苏成功等情况。结果 195 例患者中有 106 例患

者得到有效抢救，其中 50 岁以上占 86.67%（169/195），50 岁以下占 13.33%（26/195）； 其中

常 见 诱 因 中劳 累 占 38.81%（76/195）、受 凉 占 15.90%（31/195）、饱餐占 14.87%
（29/195）、精神刺激诱因占 15.37%（13/195）、头晕不适占 5.13%（10/195）、上呼吸道感染占 
3.85%（8/108）、大便用力占 3.89%（7/195）、及，原因不明占 10.44%（21/195）；其中主要症状

胸痛的 31.28%（61/195）、心悸不适的 24.62%（48/195）、头晕、乏力的 10.77%（21/195）、猝死
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的 8.21%（16）、不明原因的占 25.13%（49/195）;猝死地点在家里占 28.20%（55/195），在医院

占 21.11%（41/195）；在公共场所占 30.70%（72/195），其他场所占 13.85%（27/195）；在我院

得到有效抢救的占总数 48.11%（51/106）、在一级医院得到有效抢救的占总数 51.89%（55/106）。 
结果    抢救成功率（心跳恢复为标准）我院的是 21.57%(11/40)，一级医院是 9.09%(5/50)，
X2=3.9144  P<0.05。 
结论   对基层医院心肺复苏成功率的常见因素包含医护人员反应能力、心肺复苏培训教育、患者基

础疾病史、猝死发生地点、年龄、诱因、抢救设备运行情况及心肺复苏开始时间等。 
关键字 基层医院；心肺复苏；影响因素；改进策略 
 
 
PU-0848  

PDTC 通过抑制核转录因子（NF-κB）减轻脂多糖诱导的脓毒症

大鼠心肌损伤与炎症，改善心功能 
 

黎雪琴、白雪 
新疆医科大学第一附属医院 

 
目的   探讨 PDTC 在脂多糖诱导的脓毒症大鼠心功能障碍中是否能通过抑制核转录因子（NF-κB）
减轻脓毒症大鼠心肌损伤与炎症，改善心功能。 
方法  采用随机数表法将 33 只健康 SD 大鼠随机分为脂多糖（LPS）组 15 只和吡咯烷二硫代氨基

甲酸酯（PDTC）预处理组（LPS+PDTC 组）12 只、假手术组 6 只，通过腹腔内注射脂多糖（15 mg/kg）
诱导大鼠脓毒症心脏功能障碍模型，LPS 刺激前 1 小时腹腔注射 PDTC。LPS 组：腹腔内注射

5%DMSO+90%玉米油+LPS；LPS+PDTC 组：腹腔内注射 PDTC+5%DMSO+95%玉米油+LPS。
假手术组：腹腔内注射 5%DMSO+95%玉米油+生理盐水。注射 LPS 后 7 h 进行心脏多普勒超声检

查各组大鼠心功能；8h 取腹主动脉血离心取上清，采用酶联免疫吸附试验（ELISA）检测血清 IL-6、
IL-10、TNF-α、肌钙蛋白（cTnI）水平。取心肌组织固定包埋脱水后切片，苏木素-伊红染色（H&E）
后光镜下观察大鼠心肌组织形态学改变；采用免疫组化法观察各组心肌组织中核转录因子-κB p65
（NF-κB P65）的表达；采用实时荧光定量聚合酶链反应（qPCR）检测心肌组织中肿瘤坏死因子-α
（TNF-α）和白细胞介素-6（IL-6）的 mRNA 表达；采用蛋白质免疫印迹试验（Western blotting）
检测心肌组织 IL-6、TNF-α、核转录因子-κB p65（NF-κB p65）及其磷酸化（p-NF-κB p65）水平。 
结果   PDTC 预处理明显改善了脂多糖诱导的脓毒症大鼠心功能、提高生存率，显著减低脓毒症期

间炎症性细胞因子表达，减轻了心肌组织的水肿、出血、炎性细胞浸润及心肌纤维断裂，减少了心

肌组织中核转录因子（NF-κB）的活化。 
结论   我们的研究表明，PDTC 可作为一种 NF-κB 活化抑制剂，在脓毒症的治疗中具有较大的潜

力与应用价值。 
关键字  
 
 
PU-0849  

非创伤性胸痛患者急诊分诊方案的优化及应用效果 
 

卢秀春 
福建省立医院 

 
目的   制定非创伤性胸痛患者急诊分诊的优化方案并深入探讨其临床应用实际效果。 
方法  选取 2020 年 6 月至 9 月期间就诊于急诊科的非创伤性胸痛患者 60 例作为对照组，2020 年

10 月至 12 月期间就诊于急诊科的非创伤性胸痛患者 60 例为观察组，对照组采用传统的经验性预检
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护士分诊法，观察组采用优化后的预检分诊方案，收集护士分诊和医生诊断结果，比较两组的护士

分诊准确率、应急处理率和患者候诊时间。 
结果   观察组患者的分诊准确率、应急处理率均显著高于对照组（p<0.05），观察组患者的候诊时

间低于对照组（p<0.05）。 
结论   非创伤性胸痛病情凶险，需要早期识别和准确分诊，优化后的非创伤性胸痛患者急诊分诊方

案可提高护士的分诊准确性和应急处理率，从而缩短患者的紧急候诊时间并提高患者急诊护理服务

质量。 
关键字 非创伤性胸痛；急诊；预检分诊；流程优化 
 
 
PU-0850  

卢秀春-根本原因分析法在预防急诊老年患者跌倒中的应用效果 
 

卢秀春 
福建省立医院 

 
目的   探讨根本原因分析法在预防急诊老年患者跌倒中的应用效果。 
方法  选取 2018 年 8 月至 2020 年 8 月我院（某三级甲等医院）110 例急诊老年患者为研究对象，

根据入院顺序将入选者分为对照组和研究组，每组 55 例，对照组患者于常规护理模式下实施护理，

研究组患者根据根本原因分析法实施护理，比较两组患者预防跌倒依从率、跌倒因素认知率、跌倒

发生率及护理满意率。结论：根本原因分析法下实施护理有助于提高患者预防跌倒依从性及跌倒因

素认知水平，减少跌倒的发生率，提高护理质量，在急诊老年患者跌倒预防中具有重要应用价值。 
结果   1 两组预防跌倒依从率：干预后研究组患者预防跌倒依从率为 94.55%，显著高于对照组的

78.18%，两组比较差异性显著（P<0.05），见表 1.2 两组跌倒因素认知率及跌倒发生率：研究组患

者跌倒因素认知率显著高于对照组，跌倒发生率显著低于对照组，两组比较差异性显著（P<0.05），
见表 2.3 两组护理满意率比较：研究组护理满意率为 96.36%，显著高于对照组的 80.00%，两组比

较差异性显著（P＜0.05），见表 3。 
结论   综上所述，根本原因分析法下实施护理有助于提高患者预防跌倒依从性及跌倒因素认知水

平，减少跌倒的发生率，提高护理质量，在急诊老年患者跌倒预防中具有重要应用价值。 
关键字 根本原因分析法；预防；跌倒；依从性；满意率 
 
 
PU-0851  

ICU 心衰患者行系统化护理对效果和体征的影响 
 

李金鹏 
福建省立医院 

 
目的   探讨对 ICU 心衰患者给予系统化护理的临床效果。 
方法    抽取我院 ICU 心衰患者，共 102 例，研究时间在 2018 年 8 月到 2019 年 8 月，将在此期

间住院的 ICU 患者按照住院顺序分为两组，分别 51 例（系统组和对照组）。系统组给予系统护理，

对照组给予常规护理，对比两组患者护理前后的心功能指标、心理状态评分以及生活质量总评分。 
结果     两组患者护理前的心功能指标以及心理状态基本相同，P〉0.05，护理后系统组的心功能

指标以及心理状态评分均优于对照组。系统组的生活质量评分（4.8±0.7），显著高于对照组（2.8±0.4）
分，P＜0.05。 
结论     对 ICU 心衰患者来说，通过给予系统化护理指导，利于改善临床体征和心理状态。 
关键字   ICU 心衰；系统化护理；心理状态；临床体征；生活质量 
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PU-0852  

NLR 联合 sST2 在预测急性中重度一氧化碳中毒心肌损伤患者 
发生院内心血管不良事件的价值:一项单中心前瞻性观察性研究 

 
刘倩 

衡水市人民医院 
 
目的   探讨 NLR 联合 sST2 对急性中重度一氧化碳中毒心肌损伤患者发生院内心血管不良事件

（MACE)的预测价值。 
方法    选择 2016 年 11 月至 2020 年 2 月的急性中重度一氧化碳中毒合并心肌损伤的患者，收集

患者基线资料、入院时 NLR、sST2（T0sST2）、入院 3 天 sST2（T3dsST2）、以及其他心肌损伤

及生化指标。分为事件组和无事件组，比较分析两组临床资料，相关性采用 Pearson 相关性分析，

二元 logistics 回归分析院内 MACE 的独立预测因素，绘制受试者工作特征曲线 (ROC 曲线)），计算

ROC 曲线下面积（AUC）分析 NLR、sST2、NLR 联合 sST2 对急性中重度一氧化碳中毒心肌损伤

患者发生院内 MACE 的预测价值。 
结果     278 例患者纳入最终分析，MACE 发生率 11.51%。事件组 NLR、T3dsST2 均明显高于

无事件组，事件组 T0sST2 与无事件组无明显差异[P>0.05]。Pearson 相关性分析显示 NLR 与

APACHEⅡ评分、T3dsST2 与 APACHEⅡ评分、NLR 与 T3dsST2 均呈显著正相关。二元 logistics
回归分析显示，NLR、T3dsST2 是急性中重度一氧化碳中毒心肌损伤患者发生院内 MACE 的独立

预测因素。ROC 曲线分析显示 NLR 联合 T3dsST2 对急性中重度一氧化碳中毒心肌损伤患者发生院

内 MACE 的预测效能优于 NLR 和 T3dsST2。 
结论     NLR 和 T3dsST2 是急性中重度一氧化碳中毒心肌损伤患者发生院内 MACE 的独立预测

因 素 ， 联 合 应 用 NLR 和 T3dsST2 对 院 内 MACE 具 有 较 好 的 预 测 价 值 。 对 于

NLR>10.02,T3dsST2>43.5ng/ml 的急性中重度一氧化碳中毒心肌损伤患者需警惕院内 MACE。 
关键字    
 
 
PU-0853  

创血流动力学监测在有机磷中毒机械通气患者救治中的作用 
 

高珣 
衡水市人民医院 

 
目的   通过对需要机械通气支持的急性有机磷农药中毒(AOPP)患者，采用不同方法监测血流动力

学指标，分析无创血流动力学监测系统（NICaS）在早期提示循环功能异常和在早期液体复苏治疗

中的指导价值。 
方法    选取 2019 年 1 月至 2021 年 6 月入住我部的需要机械通气支持的 AOPP 患者 87 例，随机

分为两组，NICaS 组 46 例：均给予无创血流动力学监测系统监测，并对其中 30 例患者同时给予经

肺热稀释法（Picco）监测，比较两种方法所测结果。常规组 41 例。比较两组患者的机械通气时间、 ICU
住院时间、死亡率、住院费用及血管活性药物使用时间。 
结果     NICaS 组的机械通气时间、ICU 住院时间、28d 病死率、住院费用及血管活性药物使用时

间均优于常规组，差异有统计学意义（P＜0.05）。NICaS 组的急性左心衰、脑水肿、呼吸机相关性

肺炎、急性肾损伤发生率低于常规组，差异有统计学意义(P＜0.05)。NICaS 监护系统所测得的心排

量(CO)、心排指数(CI)、每搏输出量(SV)、外周血管阻力指数(SVRI)与 Picco 所测得值具有高度一

致性， CO 在 3.0 L/min~7.5 L/min 的相关性明显 (r=0.74 ， r2=0.56 ， P ＜ 0.001) ； CI 在

2.2L/min/m2~6.7 L/min/m2 的相关性明显(r=0.83，r2=0.77，P＜0.001)；SV 在 58ml~80ml 的相关
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性明显(r=0.68，r2=0.83，P .001)  SVRI 在 415 DSm2/cm5·~1980 DSm2/cm5 的相关性明显

(r=0.78，r2=0.64（P＜0.001)。 
结论     采用无创血流动力学监测方法可对 AOPP 机械通气患早期治疗提供可靠、直观、连续性

的依据，并且对预防器官损伤有一定的指导作用。 
关键字    
 
 
PU-0854  

ICU 心衰患者应用心理评量技术干预对 LVEF、CK 的影响分析 
 

林珊 
福建省立医院 

 
目的   分析探究 ICU 收治的心衰患者接受心理评量技术干预对于心脏功能等相关指标产生的影响。 
方法    选择于本院 ICU 收治的心衰患者 62 例作为研究主体，选用随机抽样法将其划分为两组，

设定为对照组以及观察组，分组以后两组患者所占比例均等，对照组于护理期间应用常规护理，观

察组应用心理评量技术，对比分析两组患者心脏功能、负性情绪、护理满意度。 
结果     相较于对照组，观察组护理满意度明显较高，组间数值对比结果为 P<0.05；干预前，两

组患者负性情绪评分对比结果为 P>0.05；干预后，观察组负性情绪评分低于对照组 P<0.05；和对

照组进行比较，观察组心功能等指标数值具有优势，对比差异为 P<0.05。 
结论     在 ICU 收治的心衰患者护理期间应用心理评量技术对于改善患者心脏功能以及调整负性

情绪具有积极意义，得到了患者的认可，在临床上值得借鉴和推广。 
关键字   ICU；心衰；心理评量技术；心脏功能 
 
 
PU-0855  

新活素对急性一氧化碳中毒性心脏病的保护作用 
 

王维展 
哈励逊国际和平医院/衡水市人民医院 

 
目的   探讨早期给予新活素对急性重度一氧化碳中毒（ASCMP）致心脏损伤的保护作用。 
方法    对 2018 年 10 月至 2020 年 3 月的 103 例患者进行观察性研究。收集患者一般资料：性别、

年龄、既往史、APACHEⅡ评分、急性一氧化碳中毒性心脏病严重度及住院时间；检测患者入院即

刻、1d、2d、3d 时 CK-MB、cTnI、QTcd、ET-1、ALD、AngⅡ及 NT-proBNP 水平；观察患者入

院时及治疗一周后心脏超声检查结果；记录患者中毒 1 个月中发生的主要不良心血管事件（MACE）。
所有患者均给予急性一氧化碳中毒及中毒性心脏病常规处理，53 例患者入院早期给予新活素连续静

脉泵入治疗设为观察组；未予新活素治疗者 50 例设为对照组。 
结果     观察组与对照组比较，两组性别、年龄、既往史、APACHEⅡ评分等一般资料无显著性差

异（P>0.05）。患者中毒性心脏病严重程度与入院 APACHE.Ⅱ评分呈正相关（r＝0.793，P=0.000）。
两组入院时 CK-MB、cTnI、QTcd、ET-1、AngⅡ及 ALD 比较无显著性差异（均 P>0.05），观察组

中毒 1d、2d、3d 上述各指标水平均低于对照组，组间比较均有统计学意义（均 P<0.05）。两组入

院 NT-proBNP 及心脏超声指标[左室舒张末内径（LEVDD）、每搏输出量（SV）射血分数（LVEF）]
比较无显著差异（P>0.05）；入院后观察组 NT-proBNP 逐渐降低，对照组 NT-proBNP 先升高后降

低，两组相同时刻比较差异均有统计学意义（P<0.05）；一周时两组 LEVDD、SV 及 LVEF 值比较

均出现显著性差异（P<0.05）。观察组一月内 MACE 发生率低于对照组（P<0.05）。 
结论     早期应用新活素可以保护急性一氧化碳中毒受损的心肌细胞，改善患者心脏功能，减少心
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脏不良事件发生率。 
关键字    
 
 
PU-0856  

脓毒性休克并急性肾损伤患者 
开始连续性肾脏替代治疗的时机选择 

 
李吉明、张晓霞、彭鹏、肖克来提、殷富康、杨小军、杨凯 

新疆医科大学第一附属医院 
 
目的   脓毒症及脓毒性休克合并急性肾损伤(AKI)肾脏替代治疗开始的最佳时机仍然存在争议。本

研究调查早期和晚期行连续性肾脏替代治疗(CRRT)对脓毒性休克合并急性肾损伤患者器官功能障

碍的影响。 
方法    回顾性分析我院急救中心重症监护室 2019 年 1 月到 2021 年 6月脓毒性休克合并急性肾损

伤行CRRT患者的临床数据，120名患者符合纳入标准，器官功能障碍采用序贯器官衰竭评估(SOFA)
评分进行量化。其中 31 名患者(26%)接受了“早期”CRRT 治疗，89 名患者(74%)接受了“晚期”CRRT。 
结果     CRRT 开始后 24 小时和 48 小时，各组之间 SOFA/非肾 SOFA 总分或去甲肾上腺素当量

的改善差异无统计学意义(P>0.05)。透析需求和死亡率(28 天、3 个月和 6 个月)没有差别。CRRT
后 48h 非肾 SOFA 评分的改善与 CRRT 开始时的 SOFA 评分(P=0.040)和 APACHE II 死亡风险

(P=0.000)相关，但与 CRRT 开始时的肾小球滤过率无关(P=0.377)。非肾 SOFA 评分的改善与 CRRT
启动和 APACHE II 死亡风险的 SOFA 评分相关。 
结论     脓毒性休克合并急性肾损伤患者早期开始行肾脏替代治疗可以改善部分患者 48 小时死亡

率和有效降低脓毒症患者 SOFA 评分，为其他治疗手段创造时机。 
关键字   脓毒性休克，急性肾损伤，透析 
 
 
PU-0857  

V-A ECMO 辅助下成功救治爆发性心肌炎 1 例 
 

焦清海 
邯郸市第一医院 

 
目的   通过 1 例爆发性心肌炎的成功救治了解 ECMO 在危重症患者治疗中的重要作用，为危重症

患者的救治提供新的思路。 
方法  病例介绍，患者，男，51 岁，2021 年 4 月 24 日主因“发热 3 天，胸闷、气短 2 天”入院，入

院后患者很快出现休克、呼吸衰竭、无尿、凝血功能异常、肝功能衰竭等多脏器功能衰竭。于 4 月

25 日夜间转入 ICU 继续治疗。然而在 ICU 患者病情持续恶化，休克、呼吸衰竭、无尿难以纠正，

同时反复出现室性心动过速。4 月 26 日组织多学科会诊考虑患者爆发性心肌炎可能性大，急性心肌

梗死不除外，建议行 ECMO 支持治疗，征得患者家属同意后，我科立即组织 ECMO 团队给予 V-A 
ECMO 心肺辅助治疗，然而在置管过程中，患者突发恶性心律失常随即心跳骤停、瞳孔散大，现场

立即实施心肺复苏、除颤等抢救，ECMO 在整个团队的协作下顺利运转起来。经积极抢救治疗，患

者恢复窦性心律，血管活性药物逐渐减量，尿量逐渐增多。5 月 2 日患者行冠状动脉造影示冠状动

脉大致正常，爆发性心肌炎诊断明确。5 月 3 日我科给予撤除 ECMO，5 月 7 日患者神志清楚，血

流动力学稳定，顺利停呼吸机辅助呼吸及拔除经口气管插管，后转普通内科继续治疗。 
结果   暴发性心肌炎是一种病毒感染引发的极其凶险的心血管急危重症，也是心肌炎中最危重的一

种类型。本例患者病情进展迅速，很快出现了休克和恶性心律失常，出现呼吸、肝、肾等多脏器功
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能衰竭。通过体外膜肺（ECMO）进行生命支持从而获得了生存的机会。 
结论   体外膜肺氧合（ECMO）是用人工心肺机对暂时已无其他治疗措施的心脏或肺进行支撑使它

们得以休息和恢复。它作为一项高级生命支持技术为许多心肺功能衰竭的重症患者带来了希望，在

为患者争取抢救时间的同时，也为脏器功能的恢复起到保驾护航的作用。该患者的成功救治不仅体

现了 ECMO 在重症患者救治中的价值，也体现了团队协作的重要性。 
关键字 ECMO，爆发性心肌炎，心肺功能衰竭 
 
 
PU-0858  

某医院 ICU 住院患者 VTE 风险评估统计与分析 
 

焦清海 
邯郸市第一医院 

 
目的   统计分析我院重症患者 VTE 形成的主要危险因素及流行病学特点，为 VTE 早期防治提供临

床思考。 
方法    回顾性分析我院 454 例重症住院患者一般临床资料，通过 Padua 评分表及 Caprini 评分表

评估重症患者 VTE 风险。 
结果     研究结果显示，在 454 例住院患者（内科 344 例，外科 110 例）中，内科住院患者 78.78%
为 VTE 发生的高风险人群；外科住院患者 VTE 发生中、高风险比例分别为 6.36%和 90%。其中 65
岁以上老年患者高风险比例为 85.77%。20.04%人群按照美国胸科医师学院（ACCP）第 9 指南所

推荐的预防建议，其中内科预防率为 20.34%、外科预防率为 19.09%。这一结果显示我国的预防率

显著 低于国际上 ENDORSE 研究十年前发表的结果（内科 43%、外科 55%）。454 例患者中有 69
例患者发生 VTE（15.19%），其中内科患者 51 例（73.91%），外科患者 18 例（26.09%），65 岁以

上老年患者占 68.12%（47 例）。内科患者 VTE 风险因素前三位分别是：制动、 心脏和呼吸衰竭、

年龄≥70 岁。高风险人群中平均年龄 64 岁，APACHE II 平均分值为 19.3 分。低分险人群平均年龄

57 岁，APACHE II 平均分值为 15.3 分，差异有统计学意义。外科患者 VTE 风险因素前三位分别是：

中央静脉通路、卧床、手术。高风险人群中平均年龄 61 岁，APACHE II 平均分值 20.18 分。中低

风险中平均年龄 53 岁，APACHE II 平均分值 13.14 分，差异有统计学意义。 
结论     重症患者是 VTE 高发人群，VTE 危险因素较多，同时年龄是其独立危险因素。因此，重

症患者需加强 VTE 防控意识，早期预防，降低发病率。 
关键字 VTE，重症患者，预防，危险因素 
 
 
PU-0859  

武汉方舱医院新型冠状病毒肺炎隔离病房 
工作人员穿脱个体防护装备认知状况调查 

 
周晓芬 1、钱欣 2、蔡菲莉 1、陈玉芳 3 

1. 福建省立医院 
2. 福建省立医院急诊科 

3. Department of Critical Care Medicine, Fujian Provincial Hospital , Fujian Shengli Clinical College of Fujian 
Medical University 

 
目的   了解新型冠状病毒肺炎疫情期间武汉方舱医院隔离病房工作人员穿脱个体防护装备认知状

况，为提供医院感染防护培训提供科学依据。 
方法  采用问卷星的形式调查武汉方舱医院隔离病房工作人员（402 名）穿脱个体防护装备认知状

况，调查表包括穿防护装置，脱防护装置和手部卫生消毒等 14 项相关量表。 
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结果   非医务工作者的量表总评分 48.82±9.65，低于医生的量表总评分 55.46±1.29，低于护士的

量表总评分 55.0±2.36，P＜0.05，差异有统计学意义；非医务工作者的量表评分中的 14 个项目评

分均低于医生、护士，P＜0.05，差异有统计学意义；医生、护士和医技人员之间比较，量表评分差

异均无统计学意义。非医务工作者后期工作时的量表总分 55.23±3.26，明显高于前期工作时的量表

总分 44.50±10.14，P＜0.001，差异有统计学意义。护士、医技人员在后期工作时的量表总分高于

前期工作，差异有统计学意义；医生后期工作时的量表总分与前期工作时的总分比较，差异无统计

学意义。 
结论   武汉方舱医院中，非医务工作者对穿脱个体防护装备的认知水平低于医生护士，加强对穿脱

个体防护装备培训和学习，能改善认知水平。 
关键字 新型冠状病毒肺炎,  方舱医院, 穿脱个体防护装备, 认知 
 
 
PU-0860  

难治性哮喘与 MAPK 信号通路及其 DNA 甲基化的研究进展 
 

林爽、马骏麒、白永江 
新疆自治区中医医院 

 
目的   哮喘防治创议(global initiative for asthma,GINA)方案提出以来，哮喘的诊断及治疗趋于规范

化，但目前临床上有小部分哮喘患者，经规范化治疗后症状控制欠佳，临床诊断为难治性哮喘，遗

传、环境及免疫因素均参与其发病，我们检索万方数据库、中国知网、PubMed 等检索系统，设定

检索关键词为 “表观基因组学 (Epigenomics)、DNA 甲基化 (DNA Methylation)、难治性哮喘

(Refractory asthma ) 、 MAPK 信号通路(MAPK signaling pathway)”等，搜索 2017-2021 年有关

文献，进行整理分析 
方法  发现 MAPK 信号通路与难治性哮喘密切相关，DNA 甲基化异常与气道疾病的发病及环境因

素如吸烟、环境污染等相关。 
结果     难治性哮喘的发病与遗传、环境双重因素相关，同时体现了表观遗传学机制。 
结论     MAPK 信号通路在难治性哮喘患者中的表达异常，可能与其基因甲基化状态改变有关，但

仍需进一步研究。 
关键字   表观基因组学，DNA 甲基化，难治性哮喘；MAPK 信号通路 
 
 
PU-0861  

左西孟旦与多巴酚丁胺治疗脓毒症心肌病疗效对比 
 

周海珺、郑武洪、卓秀明、柯俊 
福建省立医院 

 
目的   比较应用左西孟旦和多巴酚丁胺治疗脓毒症心肌病患者的临床效果。 
方法  回顾性分析福建省立医院 2018 年 1 月至 2020 年 12 月收治的 66 例脓毒症心肌病患 
者，按照治疗方法的不同分为多巴酚丁胺组（n=32）和左西孟旦组（n=34），分别在常规治 疗的基

础上应用多巴酚丁胺和左西孟旦。分析治疗前后 2 组患者的 N 末端 B 型利尿钠肽 原（N-terminal 
pro-brain natriuretic peptide，NT-proBNP）、肌钙蛋白 I、乳酸水平、氧合指数、 住院时间、住院

死亡率、去甲肾上腺素总剂量以及不良反应情况。 
结果   治疗前，两组患者的 NT-proBNP、肌钙蛋白 I、乳酸、氧合指数差异无统计学意义（P>0.05）；
治疗后，两组患者的 NT-proBNP、乳酸、肌钙蛋白 I 水平比治疗前降低，氧合指数比治疗前升高

（均 P<0.05）。治 疗后，左西孟旦组患者的 NT-proBNP、肌钙蛋白 I、乳酸水平、住院时间和去

甲肾上腺素总剂 量比多巴酚丁胺组低，氧合指数比多巴酚丁胺组高（均 P<0.05）；与多巴酚丁胺
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组相比，左 西孟旦组心律失常发生率下降，差异有统计学意义（P<0.05）。两组死亡率差异无统计

学意 义（P>0.05）。 
结论   左西孟旦与多巴酚丁胺相比，能更好地改善脓毒症心肌病心功能，稳定 血流动力学，减少

住院时间，但无法降低住院死亡率。 
关键字  
 
 
PU-0862  

双心护理对急性心肌梗死急诊介入治疗 
心血管事件发生率的影响分析 

 
游光旺 1、苏丽丽 2、张琼 1 

1. 福建省立金山医院 
2. 福建省立医院 

 
目的   探讨双心护理对急性心肌梗死急诊介入治疗心血管事件发生率的影响。 
方法  将我院 2018 年 1 月至 2019 年 12 月收诊且行急诊介入治疗的 60 例急性心肌梗死患者纳入

研究，按照随机数字表法划分患者为两组各 30 例，对照组施行常规护理，观察组施行双心护理，比

较两组的焦虑抑郁评分、心血管事件发生率、生活质量评分。 
结果   护理后，SAS、SDS 评分观察组均低于对照组（P<0.05）。心血管事件发生率观察组 3.33%
低于对照组 20.00%（P<0.05）。护理后，生活质量评分在观察组中高于对照组（P<0.05）。 
结论   在急性心肌梗死患者急诊介入治疗期间施行双心护理，可改善心理状况，有利于减少心血管

事件，提升生活质量。 
关键字   急性心肌梗死；介入治疗；心血管事件；双心护理 
 
 
PU-0863  

急诊重症冠心病患者行 APACHEⅡ对护理有效性的效果分析 
 

刘钗涓 
福建省立金山医院 

 
目的   分析急诊重症冠心病患者行 APACHEⅡ对护理有效性的效果。 
方法  方法 2017 年 9 月至 2019 年 9 月我院收治的 52 例急诊重症冠心病患者为观察对象，电脑随

机分组，命名对照组、观察组，对照组实施常规护理（26 例），观察组根据急性生理学及慢性健康

状况评分（APACHEⅡ）结果实施动态护理（26 例），分析护理有效性。 
结果   结果观察组患者死亡率 3.85%，对照组患者死亡率 23.08%，有统计意义（P＜0.05）。观察

组患者并发症发生概率 0.00%，低于对照组，有统计意义（P＜0.05）。观察组患者急诊重症监护时

间较对照组短，满意度较对照组高，有统计意义（P＜0.05）。 
结论   结论急诊重症冠心病患者应用根据 APACHEⅡ评价制定的动态护理措施，可有效提高护理

有效性，减少并发症发生，降低死亡率，缩短重症监护时间，提高护理满意度，临床价值显著。 
关键字    
 
 

499 

 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                       论文汇编 

 

PU-0864  

毒死蜱对 SD 大鼠海马神经元自噬相关蛋白表达的影响 
 

陈青松、孙艺青 
河北医科大学第二医院 

 
目的   分析毒死蜱对大鼠海马神经元自噬相关蛋白表达的影响，探讨自噬在急性毒死蜱中毒中枢神

经损伤中的作用。 
方法   将 35 只雄性清洁级 SD 大鼠根据观察时间点随机分成 7 组，每组 5 只。采用

81.5mg/kg(1/2LD50)毒死蜱一次性灌胃染毒建立急性毒死蜱中毒动物模型，对照组给予橄榄油灌胃。

染毒后连续观察大鼠一般情况和中毒症状，免疫组化染色观察 LC3 蛋白表达、组织形态和损伤程度，

蛋白质免疫印迹法（Western blot)检测海马组织中自噬相关蛋白 Beclin1、P62/SQSTM1、LC3 的

表达。 
结果   Western blot 结果显示，Bclin1 蛋白表达量呈先增高后降低趋势，2d 达高峰（P＜0.05），
7d 略低于正常（P>0.05）；P62/SQSTM1 蛋白表达量呈染毒后逐渐下降后增高趋势，1d 表达最低

（P＜0.05），7d 与正常水平相当（P>0.05）。LC3Ⅱ蛋白相对表达量呈染毒后逐渐增高，2d 表达最

高（P＜0.05），3d 表达下降至最低后略有增高趋势。免疫组织化学结果显示，5 d 组大鼠海马神经

元排列明显紊乱，部分细胞核轮廓消失，7d 组更加明显，LC3 蛋白呈胞质表达，表达量逐渐增高，

第 2 天达高峰，此后表达略有下降。 
结论   急性毒死蜱中毒早期的自噬相关蛋白表达水平变化说明毒死蜱激活了大鼠海马神经元自噬，

自噬的早期激活参与了毒死蜱诱导的海马神经元损伤。 
关键字 毒死蜱；自噬；海马神经元；Beclin1；P62/SQSTM1；LC3 
 
 
PU-0865  

SOFA 评分预测急性百草枯中毒患者预后的 meta 分析 
 

冯顺易、李勇 
沧州市中心医院 

 
目的   系统评价序贯器官衰竭（SOFA）评分预测急性百草枯（PQ）中毒患者预后的预测价值。 
方法    应用计算机及手工检索中国知网（CNKI）、中国生物医学文献数据库、万方医学数据库、

PubMed、ScienceDirect、Embase、Web of Science、Cochrane Library 等数据库自建库至 2020
年 2 月 29 日关于 SOFA 评分预测急性 PQ 中毒患者预后的临床研究。计数资料以优势比（OR）及

其 90%可信区间（90%CI）为效应分析统计量。应用受试者工作特征曲线（SROC）描述曲线下面

积（AUC）。应用 meta 回归分析查找异质性来源，敏感性分析评价研究结果的稳定性，Deek 漏斗

图评价文献的发表偏倚及 Fagan 图评价 SOFA 评分的临床适用性。 
结果     最终纳入 9 篇文献，共 1149 例急性 PQ 中毒患者。随机效应模型显示高 SOFA 评分与高

死亡风险相关（OR=9.10，95%CI=5.42～15.28，P<0.001；I2=49.5%，P=0.037），敏感度为 75%
（95%CI=0.68～0.80），特异度为 75%（95%CI=0.67～0.82）。SROC 曲线显示 SOFA 评分预测急

性 PQ 中毒患者预后的 AUC 为 0.81（95%CI=0.78～0.85）。Meta 回归分析显示 SOFA 评分截断值

为异质性来源。敏感性分析显示结果稳定。Deek 漏斗图显示研究间不存在发表偏倚（P=0.90）。Fagan
图显示：验前概率为 25%，SOFA 评分不高时，有 10%患者死亡；验前概率为 75%，SOFA 评分升

高时，有 90%患者死亡。 
结论      SOFA 评分能够有效地预测急性 PQ 中毒患者的预后。 
关键字    
 

500 

 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                       论文汇编 

 

 
PU-0866  

Serum amylase for predicting mortality after  
acute paraquat poisoning: A meta-analysis 

 
Shunyi Feng、Yong Li 

Emergency Department, Cangzhou Central Hospital, No.16 Xinhua Road, Yunhe Qu, Cangzhou City 061000, 
China. 

 
Objective    Serum amylase is commonly used to determine disease severity and predict 
prognosis in pancreatitis. However, the predictive value of serum amylase after acute paraquat 
(PQ) poisoning remains unclear. This meta-analysis aimed to explore the effects of serum 
amylase in predicting mortality in patients with PQ poisoning.  
Method           We searched PubMed, EMBase, Web of Science, ScienceDirect, Cochrane 
Library, Chinese National Knowledge Infrastructure, and studies published up to July 31, 2018. 
Odds ratios (ORs) and 95% confidence intervals (CI) were calculated to estimate the association 
between serum amylase and the prognosis of PQ poisoning patients. Moreover, sensitivity and 
publication bias were assessed.  
Result  A total of 4 publications that involved 574 patients were included in 
this meta-analysis. Pooled analysis showed that a high arterial lactate was significantly correlated 
with poor mortality (pooled OR= 17.08, 95% CI: 10.82–26.96, P< 0.001) and with low 
heterogenicity (I2= 19.8%, P= 0.291). The pooled sensitivity, specificity, positive-likelihood ratio, 
negative likelihood ratio, and diagnostic odds ratio were 70% (95% CI: 0.61–0.78), 87% 
(95% CI: 0.77–0.94), 5.6 (95% CI: 3.1–10.1), 0.34 (95% CI: 0.27–0.43), and 16 (9–29), 
respectively. No evidence of publication bias was detected by Begg’s (P= 0.734) and Egger’s 
(P= 0.694). Furthermore, sensitivity analyses showed no important differences in the estimates of 
effects.  
Conclusion    Our results indicated that serum amylase is an effective predictor of mortality in 
patients with PQ poisoning. 
Key words  
 
 
PU-0867  

服毒 12 小时内血钾对急性百草枯中毒患者预后的预测价值 
 

冯顺易、李勇 
沧州市中心医院 

 
目的    探讨服毒 12 小时内血钾对急性百草枯（PQ）中毒患者预后的预测价值 
方法    回顾性分析 2012 年 5 月至 2019 年 12 月收治的 114 例急性 PQ 中毒患者，根据患者 90
天的预后分为生存组和死亡组。采用相关性分析、Cox 比例危险回归模型、受试者工作曲线（ROC）

曲线及 Kaplan-Meier 生存曲线评估服毒 12 小时内血钾对急性 PQ 中毒患者 90 天生存的预测价值。 
结果     90 天生存率为 42.98%（49/114）。生存患者服毒 12 小时内血钾水平高于死亡患者

（3.84±0.39 mmol/L 比 3.15±0.59 mmol/L；P < 0.01）。相关性分析显示服毒 12 小时内血钾与血

PQ 浓度（r = -0.547；P < 0.01）呈负相关，与存活时间（r = 0.613；P < 0.01）及 90 生存呈正相

关（r = 0.576；P < 0.01）。Cox 比例危险回归模型显示服毒 12 小时内血钾下降是患者 90 天生存的

独立危险因素（OR = 3.061,95%CI：1.890～4.957；P < 0.01）。ROC 曲线显示服毒 12 小时内血

钾预测患者 90 天生存的曲线下面积为 0.835（95%CI：0.761～0.909；P < 0.01），血钾最佳截断值

为 3.45mmol/L，敏感度为 73.8%，特异度为 85.7%。Kaplan-Meier 生存曲线显示服毒 12 小时内血

钾降低与 90 天生存下降相关(log-rank 检验；P < 0.01)。 
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结论     服毒 12 小时内血钾是评估急性 PQ 中毒患者预后的有效指标。 
关键字    
 
 
PU-0868  

护理敏感指标在急性缺血性脑卒中溶栓前救治流程中的应用 
 

陈蓉 
湖北省荆门市第二人民医院 

 
目的   探讨护理质量敏感指标的应用在优化急性缺血性脑卒中溶栓前救治流程的应用效果。 
方法  选择 2019 年 1 月至 2020 年 12 月收治的缺血性脑卒中患者 70 例为研究对象,根据应用护理

敏感指标进行护理干预,分为实施前（2019 年 1-12 月)、实施后（2020 年 1-12 月)各 35 例。实施前

采用传统质量管理方法,实施后采用护理敏感指标进行质量控制。比较干预前（2019 年）与干预后

（2020 年）湖北省荆门市第二人民医院急诊护理质量敏感指标的差异。  
结果     应用急诊护理敏感指标进行持续质量管理后，急诊科注册护士专科培训达标率、脑卒中护

理常规培训考核合格率、操作培训合格率、溶栓药物准备齐全率、护士抽血至送检≤5min 达标率、

护士护送 CT 至完成≤10min 达标率、护士处置（评估、生命体征、通道、血糖等）≤10min 达标率、

护士药物准备至给药≤5min 达标率、DNT≤35min 达标率、溶栓后并发症发生率、护理满意度均升高，

差异有统计学意义（P＜0.01）。 
结论    护理质量敏感指标的应用于缺血性脑卒中在优化溶栓前救治流程中的临床效果显著，可有

效缩短患者接诊至确诊时间、急诊处置时间，提高 DNT≤35min 溶栓率，减少溶栓后并发症发生率。 
关键字  
 
 
PU-0869  

急性 ST 段抬高型心肌梗死院前急救策略 
 

缪莎莎 
新疆医科大学第一附属医院 

无 
 
目的   院前医疗急救范围是：各种不及时救治病情可能加重甚至危机生命的疾病，
其症状、体征

疾病符合急危重伤病标准[1]。而急性心肌梗死仍然严重威胁我国人民健康，在
我国广大城乡地区，

形式更为严峻，故需及时救治急性心肌梗死患者，以降低死亡率和保护
各器官功能。急性心肌梗

死是指有持续性胸部不适或其他提示缺血症状，同时有心肌损伤坏
死证据（心肌肌钙蛋白水平升

高至少一次超过正常范围）。急性心肌梗死患者心电图有 2
个或 2 个以上相邻导联，ST 段抬高时

称为 ST 段抬高型心肌梗死，（ST-segmentelevation
myocardialinfarction，STEMI），没 有 ST
段  抬  高  则  称  为  非  ST 段  抬  高  型  心  肌  梗  死 

（non-ST-segmentelevationmyocardialinfarction，NSTEMI）[2-3]，而急性 ST 段抬高型心
肌梗

死，心肌仍受缺血时间较短，病情较重，再灌注时间对患者预后极为重要，快速再灌注
可帮助患

者改善长期生存心肌功能，并可预防心力衰竭，并可改善患者长期生存率，但目前
根据患者心肌

梗死的症状表现及起病状况，急救人员可能将其误判为其他疾病，转运过程处
理不当及时间较长、

社会经济障碍等均可影响院前急救时间，因此需优化院前急救措施，可
大幅度缩短 ST 段抬高型

心肌梗死患者治疗时间，特别是医务人员对于疾病的判断、及时的
抢救措施、心电图的解读及更

快的启动急诊经皮冠状动脉介入治疗或溶栓等对症治疗。这说
明对于 ST 段抬高型心肌梗死，我

国还需进一步完善院前急救策略[4-5]。 
方法  根据目前指南予以指导 
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结果   目前患者院前转运较慢，不能及时行血流灌注，导致患者预后较差 
结论   同上 
关键字  
 
 
PU-0870  

新型冠状病毒肺炎的认识 
 

杨梦 
新疆医科大学第一附属医院 

 
目的   对 SARS-CoV-2 的流行病学、病原学、症状、传播、发病机制、现有的治疗方法以及未来

的发展前景进行综述 
方法    通过数据库检索相关论文 
结果   到目前为止，还没有治疗新冠肺炎的药物。使用抗病毒药物治疗基本上是有益的，高剂量会

产生不良影响。在新冠肺炎无特效治疗药物的基础上，有效的接种疫苗进行预防，从传播上切断感

染显得尤为重要，接种新型冠状病毒疫苗也一直被认为是疫情防控最有效和最实用的措施。希望通

过不断的科学努力和对 SARS-CoV-2 致病机理和生命周期的深入了解，很快就能找到解决这个问题

的办法。 
结论   到目前为止，还没有治疗新冠肺炎的药物。使用抗病毒药物治疗基本上是有益的，高剂量会

产生不良影响。在新冠肺炎无特效治疗药物的基础上，有效的接种疫苗进行预防，从传播上切断感

染显得尤为重要，接种新型冠状病毒疫苗也一直被认为是疫情防控最有效和最实用的措施。希望通

过不断的科学努力和对 SARS-CoV-2 致病机理和生命周期的深入了解，很快就能找到解决这个问题

的办法。 
关键字   新冠肺炎；冠状病毒；SARS-CoV-2；临床特点；诊断；治疗 
 
 
PU-0871  

维生素 D 水平与脓毒症免疫功能相关性的临床研究 
 

廖云海、卢静、肖章武、王志民 
福建中医药大学附属第二人民医院 

 
目的   探讨脓毒症患者血清维生素 D（vitamin D，VD）水平与免疫功能的关系。 
方法  采用病例对照研究方法，以福建中医药大学附属第二人民医院 2018 年 12 月至 2020 年 12
月收治的 30 例脓毒症患者作为脓毒症组，选择 20 例本院体检中心同期健康体检人群作为对照组。

同时根据 VD 水平将脓毒症组分为 VD 严重缺乏组（16 例）、VD 缺乏组（10 例）和 VD 正常组（4
例）。分析 VD 水平与 CD4、降钙素原（procalcitonin，PCT）的相关性。 
结果   脓毒症患者中 VD 严重缺乏者占 53.3%（16/30），VD 缺乏者占 33.3%（10/30），VD 正常

者仅占 13.3%（4/30），与对照组比较，脓毒症组 VD 水平、CD4 水平显著降低，差异有统计学意义

（P＜0.05）。与[1] VD 正常组相比，VD 严重缺乏组和 VD 缺乏组 CD4 水平显著降低，差异有统计

学意义；与 VD 正常组相比，VD 严重缺乏组和 VD 缺乏组 PCT 水平显著升高，差异有统计学意义

（P＜0.05）。   
全文组名描述要统一，这里需改为“VD 正常组”，全文统一检查并修改。 
结论     VD 水平与脓毒症患者的免疫功能具有一定的相关性。 
关键字   维生素 D；脓毒症；免疫功能；CD4 
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PU-0872  

危险性急性上消化道出血 613 例急诊诊疗分析 
 

吴本娟、王峪 
天津市第一中心医院 

 
目的   回顾性分析我科开展“危险性上消化道出血急诊救治快速通道”项目以来危险性急性上消化道

出血患者的急诊诊疗方法，以优化诊疗流程，提高治疗水平，并分析新冠疫情对危险性急性上消化

道出血患者诊疗的影响。 
方法  收集 2019年 1 月 1 日至 2021 年 6 月 30 日天津市第一中心医院急诊科诊治的613 例
危险性急性上消化道出血患者，回顾分析诊疗流程、治疗方法及预后，以院内死亡或 28d 内死亡、

再出血为终点指标。 
结果   危险性上消化道出血发生率 18.22%，急诊 12h 内胃镜检查率 45.31%，出血病因首位是消

化性溃疡 50%（其中十二指肠球部溃疡占 28.16%，胃溃疡占 19.82%），第二位是胃底食管静脉曲

张破裂出血 30.46%，内镜下治疗率 33.2%，介入栓塞率 5.31%，手术率 2.01%，再出血率 11.02%，

死亡率 5.81%。新冠疫情发生以来，危险性上消化道出血发生率明显升高，急诊 12h 内胃镜检查率

明显降低，死亡率明显升高。 
结论   “快速通道”项目开展以来，多学科合作优化了诊疗流程，药物联合胃镜、介入及外科手术更

加高效地救治危险性上消化道出血患者；新冠疫情导致患者延误病情，需引起重视。 
关键字    
 
 
PU-0873  

基于二次文献探讨新型冠状病毒肺炎证候分布特点 
 

廖云海、林磊、刘文芝、卢静、肖章武 
福建中医药大学附属第二人民医院 

 
目的   探讨新型冠状病毒肺炎的中医证候分布结构特点，为中医辨证及治疗方案的制定及优化提供

参考。 
方法  检索 CNKI 数据库，收集新型冠状病毒肺炎中医辨证论治文献为研究对象，运用方剂计量学

方法进行症状、频次统计，选定共识症状和易发证候，以聚类分析从症候拟和证候。 
结果   共纳入 8 篇完整文献，计 428 例。其中排列前五位的中医症状为发热（345 例，80.6%），

乏力（227 例，53%），咳嗽（223 例，52.1%），纳差（151 例，35.3%）肌痛（134 例，31.3%），

通过聚类分析可分为 3 种证候，肺卫表证，湿邪困脾，痰浊壅肺兼肺脾气虚。 
结论   通过二次文献分析发现，新型冠状病毒肺炎的中医证候主要为：肺卫表证，湿邪困脾，痰浊

壅肺兼肺脾气虚。 
关键字 新型冠状病毒肺炎 中医辨证 症状分析 文献分析 
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PU-0874  

集束化保温对急诊创伤患者自发性 
低体温发生率及凝血功能影响分析 

 
陈巧芬 

福建省立医院 
 
目的   分析给予急诊创伤患者集束化保温护理对自发性低体温、凝血功能产生的影响。 
方法    抽取本院收治的 62 例急诊创伤患者作为研究对象，划分为对照组和观察组，分别在护理期

间应用传统护理模式以及集束化保温干预，对比评估护理效果。 
结果     观察组自发性低体温等并发症发生概率低于对照组 P<0.05；对比两组患者凝血功能相关

指标数值具有明显差异 P<0.05；入院前，两组患者体温未见明显差异 P>0.05；入院后、出抢救室、

入急诊 ICU 以后观察组体温均高于对照组，P<0.05。 
结论     给予急诊创伤患者集束化保温护理模式具有确切效果，在降低自发性低体温的同时可以保

证患者凝血功能处于稳定状态，值得借鉴和推广。 
关键字   集束化保温；急诊创伤；自发性低体温；凝血功能 
 
 
PU-0875  

Serum surfactant protein D in COVID-19 is 
 elevated and correlated with disease severity 

 
Ming Tong1、Ying Xiong2、Chen Zhu3、Hong Xu2、Qing Zheng1、Yu Jiang1、Lianhong Zou1、Xiaoling Xiao2、Fang 

Chen1、Xiquan Yan1、Changping Hu4、Yimin Zhu1 
1. Hunan Provincial People's Hospital 

2. 益阳市第四人民医院 
3. 益阳市中心医院 
4. 中南大学药学院 

 
Objective    The serum surfactant protein D (SP-D) level is suggested to be a useful biomarker 
for acute lunginjuries and acute respiratory distress syndrome. Whether the serum SP-D level 
could identify the severity ofcoronavirus disease 2019 (COVID-19) in the early stage has not been 
elucidated.Methods: We performed an observational study on 39 laboratory-confirmed COVID-19 
patients from The FourthPeople’s Hospital of Yiyang, Hunan, China. Receiver operating 
characteristic (ROC) curve analysis, correlation analysis,and multivariate logistic regression model 
analysis were performed.Results: In the acute phase, the serum levels of SP-D were elevated 
significantly in severe COVID-19 patients than inmild cases (mean value ± standard deviation (SD), 
449.7 ± 125.8 vs 245.9 ± 90.0 ng/mL, P<0.001), while the serum levelsof SP-D in the recovery 
period were decreased dramatically than that in the acute phase (mean value ± SD, 129.5 ±51.7 
vs 292.9 ± 130.7 ng/ml, P<0.001), and so were for the stratified patients. The chest CT imaging 
scores wereconsiderably higher in the severe group compared with those in the mild group 
(median value, 10.0 vs 9.0, P=0 . 0 1 1 ) ,while markedly lower in the recovery period than those in 
the acute phase (median value, 2.0 vs 9.0, P<0.001), and sowere for the stratified patients. ROC 
curve analysis revealed that areas under the curve of lymphocyte counts (LYM), C-reaction protein 
(CRP), erythrocyte sedimentation rate (ESR), interleukin-6 (IL-6), and SP-D for severe COVID-19 
were0.719, 0.833, 0.817, 0.837, and 0.922, respectively. Correlation analysis showed that the 
SP-D levels were negativelycorrelated with LYM (r =−0.320, P= 0.047), while positively correlated 
with CRP (r = 0.658, P<0.001), IL-6 (r = 0.471, P=0.002), the duration of nucleic acid of throat 
swab turning negative (r = 0.668, P<0.001), chest CT imaging score onadmission (r = 0.695, 
P<0.001) and length of stay (r = 0.420, P= 0.008). Multivariate logistic regression model 
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analysisshowed that age (P=0 . 0 4 1 , OR= 1.093) and SP-D (P=0 . 0 0 8 , OR= 1.018) were risk 
factors for severe COVID-19.Conclusions: Elevated serum SP-D level was a potential biomarker 
for the severity of COVID-19; this may be useful inidentifying patients whose condition worsens at 
an early stage. 
Key words Surfactant protein D, Coronavirus disease 2019, Disease severity stratification, 
Length of stay, Recovery phase 
 
 
PU-0876  

Elevated Serum Pentraxin-3 Levels is  
Positively Correlated to Disease Severity and  

Coagulopathy in COVID-19 Patients. 
 
Ming Tong1、Ying Xiong2、Chen Zhu3、Hong Xu2、Qing Zheng1、Changping Hu4、Yu Jiang1、Lianhong Zou1、

Xiaoling Xiao1、Fang Chen1、Yimin Zhu1 
1. Hunan Provincial People's Hospital 

2. 益阳市第四医院 
3. 益阳市中心医院 
4. 中南大学药学院 

 
Objective    Coronavirus disease 2019 (COVID-19) is highly contagious and deadly and is 
associated with coagulopathy. Pentraxin-3(PTX3) participates in innate resistance to infections 
and plays a role in thrombogenesis.  Purpose: The present study aimed to investigate the role of 
PTX3 in coagulopathy in patients with COVID-19.  Methods: A retrospective study, including 
thirty-nine COVID-19 patients, enrolled in Hunan, China, were performed. The patients were 
classified into the D-dimer_L (D-dimer ＜1mg/L) and D-dimer_H (D-dimer≥1mg/L) groups basing 
on the plasma D-dimer levels on admission. Serum PTX3 levels were detected by enzyme-linked 
immunosorbent assays and compared between those two groups, then receiver operating 
characteristic (ROC) curve analysis, correlation analysis, and linear regression models were 
performed to analyze the association between PTX3 and D-dimer.  Results: Our results showed 
that serum PTX3 levels (median values, 10.21 vs. 3.36, P<0.001), computerized chest 
tomography (C.T.) scores (median values, 10.0 vs. 9.0, P<0.05), and length of stay (LOS) (mean 
values, 16.0 vs. 10.7, P=0.001) in the D-dimer_H group were significantly higher than that in 
D-dimer_L group. ROC curve analysis revealed that the AUC of white blood corpuscle counts, 
C-reaction protein, erythrocyte sedimentation rate, and PTX3 for COVID-19 were 0.685, 0.863, 
0.846, and 0.985, respectively. Correlation analysis showed that there was a positive relationship 
between PTX3 and D-dimer (r=0.721, P ＜0.001), chest CT imaging score (r=0.418, P=0.008), 
and LOS (r=0.486, P=0.002). Multiple linear regression analysis showed that the coefficient of 
determination was 0.657 (P < 0.001).  Conclusion: Serum level of PTX3 was positively correlated 
with disease severity and coagulopathy. Detection of serum PTX3 level could help identify severer 
patients on admission and may be a potential therapeutic target for coagulopathy in patients with 
COVID-19. 
Key words Coronavirus disease 2019, Pentraxin-3, D-dimer, Coagulopathy, Disease Severity.  
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PU-0877  

预见性护理用于急诊科急性心肌梗死患者的价值分析 
 

陈巧芬 
福建省立医院 

 
目的   分析预见性护理用于急诊科急性心肌梗死患者的价值。 
方法    选择 2019 年 3 月～2021 年 2 月间本院急诊科收治的 106 例急性心肌梗死患者，随机分为

对照组和研究组，都为 53 例，对照组给予常规护理，研究组增加预见性护理，比较两组的护理效果。 
结果   对照组的急诊准备时间为(34.61±3.05)min，研究组为(26.37±2.24)min，显著短于对照组（P
＜0.05）；对照组患者的抢救成功率为 75.47%（40/53），研究组为 90.57%（48/53），显著高于对

照组（P＜0.05）；对照组患者的并发症发生率为 24.53%（13/57），研究组为 7.55%（4/57），显著

低于对照组（P＜0.05）。 
结论       预见性护理需要提前准备，预先防范，在急诊科抢救急性心肌梗死患者的过程中，可以

缩短准备时间，改善抢救效果，减少各种并发症，具有临床应用价值。 
关键字     急诊科；急性心肌梗死；预见性护理；准备时间；抢救成功率；并发症发生率 
 
 
PU-0878  

胫骨平台骨折的三维模型分析 
 

邓朝阳 
西安红会医院 

 
目的   重建胫骨平台骨折三维模型，分析骨折线特点。 
方法  回顾性研究 133 例胫骨平台骨折患者，收集患者原始影像学资料，在 Mimics 17.0 软件中重

建骨折模型，3-matic 9.0 软件中将重建的骨折模型复位并拟合到标准模板，在标准模板上临摹并叠

加全部骨折线，分析骨折线分布规律。 
结果   胫骨外侧平台骨折线多于内侧平台。骨折线主要集中在外侧平台内侧并延续至胫骨结节、

Gerdy 结节交界区和髁间嵴，次要骨折线有三条，一条从髁间嵴向腓骨头前方走行，第二条沿前外

侧平台外缘呈外弧形走行，第三条从内侧平台前内侧向后外侧走行并延伸至外侧平台。骨折线较少

在胫骨结节、Gerdy 结节、腓骨关节面、后内侧骨块出现。 
结论   胫骨平台骨折有好发部位，临床工作中不能完全依赖某一骨折分型，需要个性化分析和治疗。 
关键字 胫骨平台骨折；骨折线；三维；形态学 
 
 
PU-0879  

急诊脑出血病人首次白细胞升高程度 
对未手术脑出血病人预后的影响 

 
谭钓 1、彭鹏 2 

1. 就读于新疆医科大学 
2. 新疆医科大学第一附属医院 

 
目的   探讨首次白细胞升高对未手术脑出血病人预后的影响，通过对病人首次急诊查白细胞升高程

度对未手术脑出血病人预后的预测 
方法    回顾性分析 选取 2021-2022 年发病 24 小时内就诊于我院急诊抢救室并未手术治疗的 100
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例脑出血病人，收集其首次血白细胞计数，根据病人白细胞升高程度分成 A、B 两组比较白细胞升

高程度对未手术脑出血患者预后的影响 
结果     首次白细胞升高程度越高，患者非手术治疗预后时间越长，住院天数越久 
结论     急诊脑出血病人首次白细胞升高程度对预测未手术脑出血病人预后有临床指导意义，可根

据病人急诊首次白细胞升高程度指导脑出血病人非手术治疗。 
关键字   脑出血、非术后治疗、预后 
 
 
PU-0880  

多种因素导致 ARDS 机械辅助通气后气管食管瘘 1 例个案报道及

文献复习 
 

任红红、郭海军、王斌、曹惠萍、庞冬雨、张力 
昌吉回族自治州中医医院 

 
目 的    通 过 分 析 酒 精 中 毒 后 多 种 因 素 导 致 急 性 呼 吸 窘 迫 综 合 征

（ acute respiratory ristress syndrome ,ARDS ） 机 械 辅 助 通 气 后 造 成 气 管 食 管 瘘

(tracheoesophageal fistula , TEF)成功救治 1 例患者，以期增加临床工作者对机械辅助通气后气管

食管瘘的认识。 
方法    回顾新疆昌吉州中医医院急诊 ICU 病区所收治的 1 例 TEF 患者的临床表现、辅助检查及诊

疗过程，并结合文献进行分析。 
结果     患者张某，女，70 岁，因饮酒后昏睡不醒 18 小时收住入院。入院后完善相关检查，明确

诊断有严重酒精中毒、脓毒血症、呼吸衰竭等诊断，因呼吸衰竭行气管插管，后因多种因素造成 ARDS
不能脱机行气管切开，后复查肺部 CT 明确有气胸及 TEF，先行胸腔闭式引流术后行食道支架植入，

最终 TEF 瘘口部分愈合后出院。 
结论     机械辅助通气并发 TEF 临床少见，肺部 CT、支气管镜及胃镜等均可明确诊断，食道支架

及气管支架封堵是治疗 TEF 是有效治疗措施。 
关键字   气管食管瘘，酒精中毒，急性呼吸窘迫综合征，机械辅助通气，胸腔闭式引流 
 
 
PU-0881  

ETB receptor antagonist injection following minimally 
invasive procedures for ICH evacuation decreases 

 
Chen Li、li kun Wang 、Guofeng Wu 

The Affiliated Hospital of Guizhou Medical University 
 
Objective     To observe the effects of minimally invasive surgery (MIS) for hematoma of 
intracerebral hemorrhage (ICH) evacuation followed by ETB receptor antagonist and 
agonist injection on neural function defecit,malondialdehyde(MDA),endothelin-1 (ET-1)and matrix 
metalloproteinase-9 (MMP-9),the brain water content (BWC)as well as blood brain barrier (BBB) 
permeability in rabbits.Methods: A total of 90 male rabbits (2.8-3.4kg) were randomly assigned 
to  a normal control group (NC group, 10 rabbits), a pseudo-control model group (PC group, 10 
rabbits), a drug control group(DC group, 10 rabbits),a model control group(PC group, 10 rabbits),a 
minimally invasive surgery group (MIS group,10 rabbits),a MIS combined with BQ788 group 
(MIS+BQ788 group, 10 rabbits),a MIS combined with IRL1620 group (MIS+IRL1620 group, 10 
rabbits),BQ788 group,IRL1620 group. ICH was induced in the rabbits except for those in the 
NC,DC and PC group. The MIS and drug which was injection into the ear vein was performed to 
evacuate the hematoma at 6 hour after the successful preparation of the ICH model in the MIS 
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group,the MIS+BQ788group and the MIS+IRL1620group. The BQ788 (0.05mg, dissolved in 0.5ml 
of 0.9% sodium chloride solution) was injected into the ear vein at 6 hour after ICH in 
the BQ788 group . The IRL1620 (0.05mg, dissolved in 0.5ml of 0.9% sodium chloride solution) 
was injected into the ear vein at the same time in the IRL1620 group . All rabbits were evaluated 
by purdy score and sacrificed on day 3 after the relative processes were performed successfully, 
and the peri-hematomal brain tissue was removed to determine the ET-1 and MMP-9 expression 
by Immunohistochemical, MDA expression by ELISA and BBB permeability by Evens Blue 
(EB) and brain water contain by dry-wet weighing method.Results: The purdy 
score,ET-1,MDA,MMP-9,BWC and the BBB permeability all significantly decreased in the 
BQ788 and increased in the IRL1620 comparing with the MC group. Meanwhlie,These 
indexes  decreases much more significantly in the MIS+BQ788 and increase in the MIS+IRL1620 
comparing with the MIS group. The MIS+BQ788 group displayed a great decrease in the 
ET-1,MDA and MMP-9 expression and a more significant decrease in BBB 
permeability.Conclusions: The MIS combined with ETB receptor antagonist could significantly 
decrease the ET-1and MMP-9 expression and decrease in BBB permeability which plays an 
important therapeutic role in secondary brain damage following ICH. 
Key words Intracerebral hemorrhage, Minimally invasive surgery, BQ788, IRL1620, ET-1, MMP-9, 
Blood-brain barrier 
 
 
PU-0882  

静脉镇痛镇静药物在急诊气管插管中的应用价值分析 
 

周玉刚、刘晓雪、程超、陈天 
襄阳市中心医院 

 
目的   分析静脉镇痛、镇静药物在急诊内科气管插管抢救中的应用价值 
方法    将 2020 年 6 月 2021 年 6 月间入急诊治疗的 105 例气管插管抢救患者分为 A 组、B 组与 C
组,各 35 例,分别瑞芬太尼联合丙泊酚、单用丙泊酚和单用地西泮静脉推注。对比三组镇痛镇静指标

和生命体征变化。 
结果     A 组的插管时间短于其他两组,插管损伤与呛咳反射率低于其他两组,对比差异显著

(P<0.05)。镇静前三组的生命体征无显著差异(>0.05)。镇静 1min 后,除血氧饱和度(pO2)无变化外,
其他指标均下降,麻醉 5min 后均升高；且同时间点的 A 组麻后指标均低于其他两组,对比差异显著

(P<0.05)。A 组于麻醉 1min、5min 后的镇静评分均低于其他两组,对比差异明显(P<0.05)。 
结论     为急诊气管插管患者行瑞芬太尼联合丙泊酚麻醉镇静的效果更佳,可通过药物静注保证抢

救效果,具有推广价值。 
关键字   静脉镇痛镇静药物；急诊气管插管 
 
 
PU-0883  

无创心排量监测在乌拉地尔治疗高血压急症中的应用 
 

周玉刚、程超、刘晓雪 
襄阳市中心医院 

 
目的   评价无创心排量监测在乌拉地尔治疗高血压急症中的应用价值。 
方法    对 58 例高血压急症患者用乌拉地尔 100mg 溶于生理盐水 50ml 中,初始剂量为 0.3～
0.6ug/(kg·min)，维持泵入 24 h．给药前及给药后 IO、30、60、120min 用无创心排量监测记录血

流动力学数据：收缩压、舒张压、心率、心排出量(C0)、血管阻力、加速指数(ACI)。 
结果     乌拉地尔治疗各种病因所致的高血压急症均有显著效果，血压、心率、血管阻力在用药后
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10，30，60，120 min 逐渐下降，分别同用药前比较均有显著性差异(P<0.05)，而 CO、ACI 用药后

无变化(P>0.05)。 
结论     无创心排量监测系统使用方便，能及时反映患者用药过程中的病情变化，具有较强的实用

价值。 
关键字   无创心排量监测；乌拉地尔；高血压急症 
 
 
PU-0884  

敌草快中毒与 Nrf2 信号通路 
 

王建红、周满红、刘同英 
遵义医科大学附属医院 

 
目的   自 2016 年我国禁止生产和使用百草枯以来，敌草快(DQ)的使用正逐年增加，在临床上 DQ
中毒的病例也呈现出逐年增加的趋势。DQ 中毒的治疗是一个世界性的医学难题，暂无特效解毒剂。

研究表明：氧化应激、脂质过氧化、神经毒性、生殖与发育毒性在 DQ 中毒过程中起重要作用。而

核因子 NF-E2 相关因子（Nrf2）通过调节其上下游信号分子蛋白表达，抑制氧化应激、脂质过氧化

以及炎症反应。因此，该信号通路近年来在 DQ 中毒及治疗中的作用成为了急诊危重症研究人员关

注的热点。本文将对 Nrf2 信号通路与 DQ 中毒的关系做一综述。 
 
 
PU-0885  

护士对危重患者床头抬高行为接受和启动的意向调查 
 

郭晶晶 
湖北省襄阳市中心医院 

 
目的   调查护士对危重患者床头抬高行为的接受和启动的意向，为临床制定行为干预方案提供参

考。 
方法    选取我院急症重症医学科及各临床专科监护室的护士 500 名，采用自制的床头抬高行为接

受、启动问卷调查表和一般资料调查便进行调查。 
结果     在过去 6 个月里，15.5%护士能遵守床头抬高的指南要求；42.5%的护士未参加过重症患

者体位管理的相关培训；护士床头抬高行为接受、启动意向得分 35.25±9.82。 
结论     护士对床头抬高的护理认知及自我依从性不佳，护理管理者需加强对床头抬高行为的监

督，并建立针对性的干预措施，以提高护士对患者体位管理的水平。 
关键字   护士；危重患者；床头抬高；依从性；行为接受、启动 
 
 
PU-0886  

基于肺部超声引导的护理策略在急诊机械通气患者中的应用 
 

郭晶晶 
湖北省襄阳市中心医院 

 
目的   探讨基于肺部超声引导的护理策略在急重症机械通气患者呼吸管理应用中的效果。 
方法    选取 2019 年 1 月至 2020 年 6 月在我院急诊科行机械通气超过 4 天以上的 80 例患者。随

机分为观察组和对照组各 40 例。观察组根据肺部超声的结果实施目标导向的综合胸部物理治疗护理

策略；对照组采用常规的物理治疗。比较两组患者的肺部超声评分、氧合指数、生命体征和机械通
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气时间。 
结果      两组患者的肺部超声评分都成下降趋势，观察组在第 3、4 天肺部超声评分明显低于对照

组；两组氧合指数均明显改善，观察组在第 3、4 天氧合指数明显升高，同时呼吸频率明显低于对照

组，另外血氧饱和度明显高于对照组；机械通气时间、急诊就诊时间明显缩短，差异有统计学意义

（P＜0.05）。 
结论     实施基于肺部超声引导的护理策略可以改善机械通气患者的肺部情况，缩短机械通气时间

和急诊就诊时间。 
关键字   超声；胸部物理治疗；机械通气；急诊 
 
 
PU-0887  

急性 ST 段抬高型心梗患者家庭--社区--医院协同救治的效果 
 

郭晶晶 
湖北省襄阳市中心医院 

 
目的   探讨家庭--社区--医院协同化救治急性心梗患者方案实施的效果。 
方法    将 150 例急性 ST 段抬高型心肌梗死患者分为干预组 80 例和对照组 70 例，分别实施家庭

--社区--医院协同化救治和常规救治方案，比较两组入院方式、院前时间、院内救治时间及临床转归。 
结果     两组入院方式、临床症状、入院首次心电图、决定介入治疗、知情同意、启动导管时间、

门球时间，球囊扩张时间及临床结局，有明显统计学意义（P＜0.05）。 
结论     家庭--社区--医院协同化救治，可以缩短急性 ST 段抬高型心梗患者的救治时间，降低平均

住院日，减少住院费用。 
关键字   急性 ST 段抬高型心梗；家庭--社区--医院；协同化救治；门球时间 
 
 
PU-0888  

急诊综合病房谵妄患者认知功能干预方案的构建及效果分析 
 

郭晶晶 
湖北省襄阳市中心医院 

 
目的   构建急诊综合病房谵妄患者认知功能干预方案，并检验其临床效果。 
方法    抽取我院 2019 年 1 月至 2020 年 12 月急诊综合病房 100 例谵妄患者，对照组（51 例）采

用常规护理干预，干预组（49 例）采用谵妄患者认知功能干预方案。比较两组患者谵妄持续时间、

认知功能、睡眠质量、机械通气时间及住院天数等方面的差异。 
结果     实施干预组患者谵妄持续时间明显缩短、认知功能改善（P＜0.05），但两组睡眠质量得分

及机械通气时间和住院天数无统计学意义（P＞0.05）。 
结论     认知干预方案具有临床可操作性，实施方案有利于改善谵妄患者的转归，增强认知水平，

但对睡眠质量、机械通气时间和住院天数效果尚不明显。 
关键字   急诊综合病房；谵妄；认知干预 
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PU-0889  

急诊患者中长静脉导管专项护理管理 
 

郭晶晶 
湖北省襄阳市中心医院 

 
目的   总结急诊科患者应用中等长度静脉置管治疗的专项经验。 
方法    对入住急诊科的 40 例危重患者，行中等长度静脉置管，实施置管前评估、部位选择、导管

维护和并发症的预防及处理等专项管理措施。 
结果     30 例患者均穿刺成功，一次性穿刺成功率 85%，发生动脉损伤 1 例，导管堵塞 1 例，静

脉炎 1 例，均积极处理未发生严重后果。 
结论     对行中度长度置管静脉治疗的危重症患者，实施专项管理，操作成功率高，并发症少，能

满足患者需求。 
关键字   急诊；危重患者；静脉治疗；中等长度导管；专项护理管理 
 
 
PU-0890  

不同静脉通路在心肺复苏抢救过程中效果评价 
 

秦皓、白宗江、王澜涛、于斌、邢东 
河北医科大学第四医院 

 
目的   探讨不同给药途径在心肺复苏中的应用价值。 
方法    前瞻性纳入急诊抢救室心脏骤停患者 45 例，经外周静脉穿刺建立静脉通路者 17 例为对照

组，经中心静脉建立静脉通路者 28 例为观察组，观察两组患者建立静脉通路成功时间、因建立静脉

通路中断按压时间、ROSC 时间、ROSC 成功率。 
结果     建立外周静脉通路时间（242.25±159.40s）较建立中心静脉通路时间（405.07±104.92s）
短，两组有统计学差异（P<0.05）；观察组因建立静脉通路中断胸外按压时间 18s；观察组 ROSC
时间（11.70±3.93min）较对照组 ROSC 时间（20.20±6.26min）短，两组有统计学差异(P<0.05)；
ROSC 成功率观察组 71.4%vs 对照组 29.4%，有统计学差异（P<0.05）；观察组 EtCO2
（21.46±7.60mmHg）大于对照组（18.24±11.68mmHg），两组间有统计学差异（P<0.05）。 
结论     对于心脏骤停患者而言，采用中心静脉通路较外周静脉通路给药更具优势，有可能提高抢

救成功率。 
关键字   心脏骤停；心肺复苏；中心静脉通路；外周静脉通路。 
 
 
PU-0891  

预见性护理模式在儿童头颈部横纹肌肉瘤中的 应用效果分析 
 

黄宇英、黄晓铭、林耸、陈礼彬 
福建省立医院 

 
目的   探讨预见性护理模式在儿童头颈部横纹肌肉瘤中的临床应用效果。  
方法  选取 2016-02 至 2018-08 福建省立医院收治的 46 例头颈部横纹肌肉瘤患儿作为研究对

象，按随机数字表法分为对照组（n=23）和研究组（n=23），其 中对照组采用常规护理方法，而研

究组采用预见性护理模式。比较两组患者术后 12 h、24 h、48 h、72 h、1 周的视觉模拟数 字疼

痛（visual analogue scale，VAS）评分，护理满意度及并发症发生率。 
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结果   两种护理方式的患儿在术后 12 h、24 h、术 后 1 周的疼痛 VAS 评分差异无统计学意义

（P>0.05），而在术后 48 h、72 h 对照组的 VAS 评分高于研究组，差异有统计学意 义（P<0.05）；
研究组护理满意度高于对照组（82.60% vs 52.17%，P=0.03），并发症发生率低于对照组（13.05% 
vs 39.13%， P=0.04）。 
结论   预见性护理不仅能提高患者的生活质量，而且能降低治疗过程中的并发症发生率及提高满意

度。 
关键字 横纹肌肉瘤；预见性护理；并发症 
 
 
PU-0892  

乌司他丁对重度急性一氧化碳中毒脑功能 
和心肌损伤的保护作用及对预后的影响 

 
王璞、李伟、杨俊礼、王岩 

衡水市人民医院 
 
目的   观察乌司他丁对重度急性一氧化碳中毒（ACOP）患者脑功能和心肌损伤的保护作用及对预

后的影响。 
方法     以 2020.10-2021.01 于哈励逊国际和平医院急诊科住院治疗的 108 例重度 ACOP 患者作

为研究对象，将患者随机分为治疗组和对照组。所有患者均按重度 ACOP 临床路径给予规范治疗，

治疗组在此基础上加用乌司他丁 20 万 U 静滴，Q8h，连用 7 天。所有患者 0d、3d、7d 检测脑功能

和心肌损伤指标：NO、NSE、CK-MB、cTnI 及血常规、生化指标。记录所有患者一般情况：性别、

年龄、就诊时间、GCS 评分、APACHE.Ⅱ评分、SOFA 评分，预后：随访 60 天，统计两组患者

DEACMP 发生率及病死率情况，并对存活患者进行 MMSE 量表评分。对上述指标进行对比。 
结果     治疗后 3d、7d，两组患者脑功能和心肌损伤指标 NO（umol/L）、NSE（ug/L）、CK-MB
（U/L）、cTnI（ng/ml）出现显著性差异；预后：治疗组患者 DEACMP 人数（例）及死亡人数（例）

均低于对照组[（10）VS（19），（3）VS（8），χ2=4.293,5.418，均 P＜0.05），治疗组 MMSE 量表

评分高于对照组[（21.92±6.87）VS（17.50±5.73）t=2.142，P＜0.05]。 
结论     乌司他丁可有效保护重度 ACOP 患者脑功能和心肌，降低 DEACMP 发生率及死亡率，改

善患者认知功能。 
关键字   乌司他丁；急性一氧化碳中毒；一氧化氮；神经元特异性烯醇化酶；心肌损伤；预后 
 
 
PU-0893  

甲泼尼龙对急性扁桃体炎并发脓毒症心肌损伤的作用 
 

郑武洪 1,2,3,4,5、肖鹏 1,2,3,4,5、周海珺 1,2,3,4,5、柯俊 1,2,3,4,5 
1. 福建省立医院急诊内科 

2. 福建医科大学省立临床医学院 
3. 福建省急诊医学研究所 

4. 福建省急救中心 
5. 福建省急诊医学重点实验室 

 
目的   观察甲泼尼龙对急性扁桃体炎并发脓毒症心肌损伤的疗效。 
方法  选取 2018 年 1 月至 2020 年 12 月就诊于福建省立医院急诊内科的急性扁桃体炎并发脓

毒症心肌损伤的患者 78 例进行随机对照试验，随机分为对照组和观察组，每组 39 例，两组患者

均予头孢曲松钠（2.0g，静脉滴注，1 次 /d，共 10d）抗感染和基础治疗，观察组加用甲泼尼龙（每

千克体重 1mg，静脉注射，1 次 /d，共 3d）治疗。比较两组患者症状缓解时间、不良反应发生率，
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比较治疗前后炎症指标、肌钙蛋白 I 和 N 末端 B 型利尿钠肽原水平的变化以及治疗前后心功能障碍

发生率的变化。 
结果   与对照组相比，观察组患者体温降至正常、咽痛缓解和扁桃体红肿消退时间均缩短（P<0.05)，
而不良反应发生率差异无统计学意义（P>0.05) ；两组患者的白细胞计数、降钙素原、肌钙蛋白 I 和
N 末端 B 型利尿钠肽原水平治疗前相比较差异均无统计学意义（P>0.05)，治疗后较治疗前均显著下

降（P<0.05)，且在观察组患者中以上指标的水平比对照组低，差异有统计学意义（P<0.05) ；两组

患者心功能障碍发生率在治疗前差异无统计学意义（P>0.05)，治疗后两组患者较治疗前均显著下降

（P<0.05)，且观察组患者的心功能障碍发生率较对照组低，差异有统计学意义（P<0.05)。 
结论   充分抗感染基础上加用小剂量甲泼尼龙能改善急性扁桃体炎及其并发的脓毒症心肌损伤。 
关键字 甲泼尼龙 ；急性扁桃体炎 ；脓毒症 ；心肌损伤 ；头孢曲松 
 
 
PU-0894  

ＩＣＵ危重患者多功能反穿衣的设计及应用 
 

陈刚 
福建省立医院 

 
目的   方便临床治疗护理操作、保护患者隐私、舒适同时又考虑患者在不同功能位时的需求，设计

出一款便捷、舒适、经济、安全为一体的适合ＩＣＵ 危重患者使用的多功能反穿衣。 该多功能反

穿衣已获国家实用新型专利 （专利号 ＺＬ２０１８２０４２８４４９．１），并应用于临床。  
方法  选择我科在２０２０年３—８月 住 院 期 间 的 早期下床活动、坐 在 轮 椅 上 的 患 
者。随机 分 为 对 照 组 及 观 察 组。应用多功能反穿衣用于下床活动坐在轮椅上的患者，比较

两 组 患 者 在 下 床 坐 位 过 程 中 心 率 的变化 （下床后比躺床时心率增加２０％），收集

下床后３０ｍｉｎ的心率变化。坐 姿 （前 倾 或 后 仰、端 正）、患 者 舒 适 度、护理人员满

意度。  
结果   两组患者下床前后心率对比，观察组心率变化无统计学意义，对照组心率变化有统计学意义。

对两组护士的满意度及患者舒适度进行比较，差异有统计学意义。观察组护士的满意度为１００％；

对照 组 护 士 满 意 度 为８５％。  
结论   观察组下床前后心率未见明显的变化，这与多功能反穿衣能稳定患者的坐姿，保证舒适度有

关。对照组下床后心率明显增快，调查中发现，心率变快超过２０％的患者中２５例患者的坐姿出

现前倾或后仰滑倒，患者无法维持自身的重心，导致患者出现不适，心率加快。 两组满意度及舒适

度的比较：观察组通过使用多功能反穿衣，在患者下床坐在轮椅的过程中，患者可以稳定地坐在轮

椅上，增加了患者的舒适度及安全感；同时可以减轻护士的工作量，护士无需时刻陪在患者的身边，

只要患者在工作人员的视线范围内即可，提高了护士的照护效率 。 
关键字 ICU 反穿衣 
 
 
PU-0895  

每搏连续无创血压监测系统监测脉压变异度指导外科术后患者液

体复苏的临床研究 
 

薛贻敏、黄廷烽、陈美琪、范桥连、林风辉、陈锋 
福建省立医院 

 
目的   探讨每搏连续无创血压监测系统（CNAP）监测的脉压变异度（PPV）在指导外科术后患者

液体复苏中的作用。 
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方法  选择福建省立医院重症医学科 2018 年 8 月至 2020 年 8 月收治的外科术后低血容量患者，按

照随机数字表法随机分为PPV组和CVP组，分别以CNAP监测PPV（＜10%）和CVP（8～12mmHg）
为目标导向来指导液体复苏。主要观察指标为复苏达标时间、机械通气时间、复苏达标累计液体平

衡量及心肺并发症发生率；次要观察指标为复苏达标时的血流动力学指标（HR、MAP、CVP、CI、
PPV）和组织氧代谢指标（ScvO2、Lac、DO2I、VO2I、ERO2）。 
结果   共纳入 78 例患者，其中 PPV 组 38 例，CVP 组 40 例，两组患者入组时的一般临床资料、

血流动力学和组织氧代谢指标无明显统计学差异（均 P＞0.05）。两组患者液体复苏后的血流动力学

及组织氧代谢指标均有所改善，复苏后的 MAP、CI 及 PPV 无明显统计学差异（均 P＞0.05），但

PPV 组复苏后的 CVP 明显低于 CVP 组（P＜0.05）。PPV 组液体复苏后的 ScvO2、DO2I、VO2I
及 ERO2 均明显高于 CVP 组（均 P＜0.05），且 Lac 明显低于 CVP 组（P＜0.05）。此外，PPV 组

的复苏达标时间及机械通气时间明显缩短，累计液体平衡量明显减少，心肺并发症发生率明显降低

（均 P＜0.05）。 
结论   每搏连续无创血压监测系统监测脉压变异度可以指导术后低血容量患者的早期液体复苏，有

助于尽快稳定血流动力学状态，改善机体组织灌注，缩短机械通气时间，减少心肺并发症的发生风

险。 
关键字   每搏连续无创血压监测系统；术后；液体复苏；脉压变异度 
 
 
PU-0896  

院前急救护理人员值班制度探讨 
 

刘艳敏 
襄阳市急救中心 

 
目的   对襄阳、武汉、宜昌等地急救中心院前急救护理人员值班安排进行相关利弊分析，分别就

12 小时值班制、24 小时制的护理人员体力负荷、心理建设、工作强度等进行分析，提出因地制宜、

统筹安排、合理分配急救任务、按呼救时间段排班等合理化建议，建议合理排班，充分考虑护理人

员的体能及个人情况，平日做好心理健康辅导，提高院前急救护理人员工作的幸福感、获得感、幸

福感！ 
方法    对襄阳、武汉、宜昌等地急救中心院前急救护理人员值班安排进行相关利弊分析，分别就

12 小时值班制、24 小时制的护理人员体力负荷、心理建设、工作强度等进行分析。 
结果     提出因地制宜、统筹安排、合理分配急救任务、按呼救时间段排班等合理化建议。 
结论     根据当地实际情况，合理排班，充分考虑护理人员的体能及个人情况，平日做好心理健康

辅导，提高院前急救护理人员工作的幸福感、获得感、幸福感！ 
关键字   院前急救，护理人员，排班 
 
 
PU-0897  

肌酸结合运动对心肌缺血再灌注损伤影响的机制探究 
 

陈法禄 
福建省立医院 

 
目的   （1）观察肌酸在运动中的使用对 MIRI 大鼠病理生理变化的影响；（2）阐明肌酸与运动影

响 MIRI 的分子机理。 
方法    SD大鼠先予以一水肌酸灌胃+中等强度运动的预处理，随后造MIRI模型，后续检测血 cTnI、
CKMB、心脏彩超、+/-dp/dtmax、HE 染色、心肌组织中 CaMKII，Bcl-2、Bax、Caspase-3 蛋白表

达的差异。 
515 

 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                       论文汇编 

 

结果     各实验组的血 cTnI、CKMB 水平较空白组均降低，且肌酸+运动处理组的下降程度与其余

实验组比较有统计学意义（P<0.01）；各组的 LVEDP、+/-dp/dtmax 均逐渐升高，且运动组和肌酸+
运动处理组较空白组及其余实验组比较有统计学意义（P<0.05）；肌酸+运动处理组的心肌组织 HE
染色较其他组可见较明显的心肌组织损伤减轻；肌酸+运动处理组的 CaMKII，Bcl-2、Bax、Caspase-3
的蛋白表达较空白组与实验组有统计学差异（P<0.05）。 
结论     (1)一水肌酸结合短期运动能够稳定 MIRI 大鼠的生命体征、血流动力学，改善心功能及心

肌组织病理变化，降低血心肌标志物浓度，并且对比一水肌酸和运动的单独应用有程度上的不同，

二者结合的缓解效果更加显著。 
(2)一水肌酸结合短期运动均能够减少 MIRI 大鼠心肌组织的炎症因子表达及心肌细胞的凋亡。 
(3)肌酸能够抑制 Bax/Bcl-2 细胞凋亡通路和钙调蛋白细胞信号通路。 
关键字    
 
 
PU-0898  

216 例急性肺栓塞患者首诊临床资料的回顾性分析 
 

曾维佳 1,2,3、陈锋 1,2,3、柯俊 1,2,3、王晓萍 1,2,3、林世荣 1,2,3、林庆明 1,2,3 
1. 福建省立医院 

2. 福建医科大学省立临床医学院 
3. 福建省急诊医学重点实验室 

 
目的   寻找急性肺动脉栓塞（APE）首诊资料中对 APE 一年内死亡和急性期使用机械通气相关的

影响因素 
方法  选取 2016 年～2020 年经我院急诊科首诊 216 例 APE 患者，收集首诊临床资料，包括人口

学资料、生命体征、血液学参数和基础疾病等并随访。按照 APE 一年内是否死亡进行分组，分死亡

组（n=45）和存活组（n=171）；APE 急性期是否机械通气分机械通气组（n=26）和未使用机械通

气组（n=190）。（1）分别对两组的基线资料进行描述性统计分析，（2）分别以死亡/存活为结局和

是否使用机械通气为结局，分别进行单/多因素 Logistic 回归模型，探索对于区分死亡/存活、急性期

使用机械通气有意义的影响因素 
结果   1 死亡组 vs 存活组 
单/多因素 Logistic 回归分析：两组间年龄有统计学差异，性别无统计学差异；两组间生命体征均有

统计学差异；两组间血液学参数 WBC、NE、PDW、LYMH、NLR、PLR、D 二聚体、BNP 和 cTnI
有统计学意义；RDW、PLT 和 MPV 无统计学差异；两组基础疾病比较其中恶性肿瘤有统计学差异，

其余均无统计学差异。通过多因素 Logistic 回归分析模型发现 cTnI、长期制动和恶性肿瘤有统计学

差异 
2 MV 组 vs NMV 组 
单/多因素 Logistic 回归分析：性别、年龄均无统计学差异；两组间生命征均有统计学差异；两组间

血液学参数 WBC、NE、PDW、LYMH、NLR、PLR、D 二聚体、BNP 和 cTnI 有统计学差异；RDW、

PLT 和 MPV 无统计学差异；两组基础疾病比较，其中恶性肿瘤有统计学差异，余均无统计学差异。

通过多因素 Logistic 回归分析发现 SBP、SpO2、cTnI、恶性肿瘤有统计学差异 
结论     APE 患者合并恶性肿瘤基础、长期卧床、入院首诊时肌钙蛋白升高是一年内死亡的独立

危险因素 
APE 患者合并恶性肿瘤、急性期 SBP 下降、SpO2下降和肌钙蛋白升高是急性期使用机械通气的独

立危险因素 
关键字 急性肺栓塞 首诊资料 预后评估 风险预测模型 
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PU-0899  

俯卧位机械通气在重症急性呼吸窘迫综合征 
患者中应用的效果观察 

 
郑菁 

福建省立医院 
 
目的   机械通气过程中对重症 ARDS 患者采取俯卧位护理，分析其对患者血流动力学、呼吸力学

及血气分析指标的影响。 
方法    选择我科 2019 年 1 月至 2020 年 8 月收治的 42 例重症 ARDS 患者为研究对象，采用俯卧

位机械通气治疗，比较通气前 2h、俯卧位通气后 4h、12h 血流动力学及呼吸力学变化，比较俯卧位

通气前 2h 与俯卧位通气后 4h、8h、12h、16h 的血气分析指标比较。 
结果     42 例患者共俯卧位 205 例次， 与俯卧位 2h 前相比，通气后 4h、8h、12h、16h 进行动

脉血气分析，对五次血气的 SPO2、PaO2、PaCO2、PaO2/FiO2 的变化进行比较，结果有统计学

差异（P<0.05），而 PH 值变化没有统计学差异（P>0.05）。卧位 8h 后，氧合指数、氧分压及血氧

饱和度的改善趋于平稳。俯卧位前 2h 及俯卧位后 4h、8h、12h、16h 气道峰压、平均气道压、气道

平台压、CVP、平均动脉压进行比较分析。俯卧位前 2h 及俯卧位后 4h、12h 气道峰压、平均气道

压、气道平台压、中心静脉压、平均动脉压差异无统计学意义。 
结论     PPV 能显著提高 ARDS 患者的氧合，特别是在俯卧位后 4h-8h，氧合情况的改善是最为

明显，8h 后趋于平衡。对呼吸力学及血流的动力学没有明显的影响。在实施过程中每 2 小时变换患

者体位，妥善固定管道，防范各种并发症的发生，保证俯卧位通气的有效实施。 
关键字   俯卧位；机械通气；ARDS； 
 
 
PU-0900  

标准化护理程序在 ICU 心力衰竭患者中的应用效果研究 
 

王勤 
福建省立医院 

 
目的   探讨标准化护理程序在 ICU 心力衰竭患者中的应用效果。 
方法  选定本院于 2016 年 7 月
至 2019 年 8 月收诊的 72 例 ICU 心力衰竭患者，系统抽样

法分为对照组（36 例，传统护理程序）与观察组（36 例，
标准化护理程序）两组，比较两组 ICU 
心力衰竭患者的院内反应用时、急救反应用时、心率、血压及满意度详情。 
结果   观察组 ICU 心力衰竭患者的院内反应用时（2.05±0.38）min、急救反应用时（8.05±0.62）
min 均低于对照组
（P<0.05）；观察组 ICU 心力衰竭患者干预后的心率（85.96±4.02）次/min、
舒张压（82.73±4.02）mmHg、收缩压
（130.18±15.18）mmHg 均低于对照组（P<0.05）；观察

组 ICU 心力衰竭患者的满意率（91.67%）高于对照组（P<
0.05）。 
结论   应用标准化护理程序后，可对 ICU 心力衰竭患者的心率水平、血压水平进行稳定，减少患

者的急救
反应用时，值得使用。 
关键字 急救反应时间；标准化护理程序；ICU 心力衰竭 
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PU-0901  

贵州遵义 4 例含鹅膏毒肽蘑菇中毒流行病学调查及毒物鉴定研究 
 

赖福平 
遵义医科大学附属医院 

 
目的   通过对贵州遵义市发生多起误食用剧毒蘑菇条盖盔孢菌和假淡红鹅膏造成的中毒事件的流

行病学调查总结，为毒蘑菇中毒防范积累资料和经验。 
方法    对中毒事件开展现场流行病学调查，采集可疑蘑菇样品并开展形态学及分子生物鉴定，明

确中毒特征、毒物检测。 
结果     2020 年 10 月，贵州省遵义医科大学附属医院收治 4 例重症蘑菇中毒患者，所有患者均食

用了自采野生蘑菇中毒经积极治疗后，1 人治愈出院，3 人死亡。分别与当天出现消化道症状，恶心、

呕吐、腹痛、腹泻，由当地医院诊断为急性蘑菇中毒并转至遵义医科大学附属医院急诊科，患者分

别于第 2、3 天出现休克、血便、呼吸困难，肝损伤加重。病程中中毒者出现以肝损害为主的中毒表

现，病例 1 丙氨酸氨基转移酶最高达 4517U/L；病例 2 最高达 2370U/L；病例 3 最高达 1340U/L；
病例 4 最高达 2230U/L，因病情加重。经积极治疗后，3 人因多器官衰竭而死亡，1 人治愈。现场

采集疑蘑菇样品，经展形态学及分子生物鉴定为条盖盔孢菌和假淡红鹅膏。 
结论   此次中毒事件为误采误食剧毒的条盖盔孢菌和假淡红鹅膏引起的中毒事件。 
关键字 蘑菇中毒、鹅膏毒肽、肝损害  
 
 
PU-0902  

Emergency medicine in China: A review of the history of 
progress and current and future challenges after 40 years 

of reform 
 

Xiaofeng Shi 
Tianjin First Certer Hospital 

 
  
The year 2018 marks the 40th anniversary of China’s reform, tremendous change had taken place 
in Chinese so-ciety. Looking back 40years from 1978 to 2018,China’smedical reformhad 
maderemarkable achievements, but still faces many challenges. These papers review the 
historical progress of emergency medicine, the current andthe future challenges in China’s 
medical reform process. 
The year 2018 marks the 40th anniversary of China’s reform, tremendous change had taken place 
in Chinese so-ciety. Looking back 40years from 1978 to 2018,China’smedical reformhad 
maderemarkable achievements, but still faces many challenges. These papers review the 
historical progress of emergency medicine, the current andthe future challenges in China’s 
medical reform process. 
Key words Emergency medicine China medical system reform 
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PU-0903  

每搏连续无创血压监测系统结合被动抬腿试验 
对脓毒性休克患者容量反应性预测价值 

 
薛贻敏、陈美琪、黄廷烽、陈明光、陈茜、陈锋 

福建省立医院 
 
目的   探讨 CNAP 结合 PLR 对脓毒性休克患者容量反应性的预测价值。 
方法  前瞻性观察福建省立医院 2019 年 7 月—2020 年 7 月收治的脓毒性休克患者 36 例，先进行

PLR，再行 VE。整个研究过程采用 CNAP 监测，每个试验前后均监测 HR、MAP、CVP、CO 和

PPV，记录 PLR 前后 CO 的变化率（△COPLR）和 VE 前后 CO 的变化率（△COVE）。△COVE≥15％
定义为有容量反应性并纳入有反应组，△COVE＜15％的纳入无反应组。采用 Pearson 检验分析△

COPLR、VE 前 PPV 和△COVE 的相关性，ROC 评估△COPLR 和 VE 前 PPV 对容量反应性的预

测价值。 
结果   36 例脓毒性休克患者共进行 40 例次 VE，其中有反应组 18 例次，无反应组 22 例次。两组

患者 PLR 及 VE 前的血流动力学指标差异均无统计学意义（均 P＞0.05）。两组患者 PLR 及 VE 后

HR、MAP 均无明显变化（均 P＞0.05）；两组 PLR 后 CVP 无明显变化（P＞0.05），VE 后 CVP 均

明显增加（P＜0.05），组间差异无统计学意义（P＞0.05）。两组患者 PLR 及 VE 后 CO 均明显增加

（均 P＜0.05），有反应组 PLR 及 VE 后 CO 明显高于无反应组(均 P＜0.05)。有反应组△COPLR
和△COVE 均明显高于无反应组(均P＜0.05)。△COPLR 与△COVE 呈正相关（r＝0.820，P＜0.05），
而 VE 前 PPV 与△COVE 无相关性(r=0.194，P＞0.05)。△COPLR 预测脓毒性休克患者容量反应

性的曲线下面积（AUC）为 0.855（95%CI：0.707~0.946，P＜0.05），最佳截断值为 13.95%，敏

感度为 83.3%，特异度为 81.8%；VE 前 PPV 预测容量反应性的 AUC 仅为 0.525（95%CI：
0.362~0.685，P＞0.05）。 
结论   CNAP 监测△COPLR 可用于预测脓毒性休克患者的容量反应性，指导临床液体治疗。 
关键字   每搏连续无创血压监测系统；被动抬腿试验；脓毒症；容量反应性 
 
 
PU-0904  

新型冠状病毒肺炎常态化疫情防控形势下  
急诊科防控护理管理实践 

 
蔡兰兰 

十堰市太和医院 
 
目的   总结急诊科应对新型冠状病毒肺炎疫情防控期间的护理管理工作， 为护理管理者今后更好

地应对突发疫情提供决策依据 
方法    根据急诊科工作特点，结合新型冠状病毒肺炎的诊疗及防控方案、医用防护用品使用指引、

环境清洁消毒建议等制订一系列急诊科护理管理工作内容，包括诊治区域管理、就诊流程管理、疑

似病例管理、环境消毒管理、工作人员和防护物资管理。 
结果      疫情防控期间，我科平均每日收治抢救患者 33 例、流水 245 例、留观 45 例，急诊病房、

监护室有患者 32 例，医护人员 125 例，均无感染发生。 
结论     疫情防控期间，在完成常规危急重症患者救治的基础上，围绕疫情防控做好急诊科的护理

管理工作，对保证医务人员、患者及家属的健康安全至关重要。 
关键字   新型冠状病毒肺炎；疫情防控；急诊科；护理管理 
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PU-0905  

实时反馈装置在非急重症医务人员心肺复苏培训中的作用 
 

龚峥、林世荣、钱欣 
福建省立医院 

 
目的   探讨实时反馈装置对非急重症医务人员实施心肺复苏培训的影响。 
方法     纳入某三甲医院非急重症医务人员共 353 人，同时随机挑选 45 名工作 1 年及以上急诊及

重症医学科医务人员作为对照组。按照《2020 年 AHA 心肺复苏及心血管急救指南》培训，以模拟

人为对象进行 3 轮心肺复苏培训，3 轮按先后顺序分别定义为 S1、S2、S3，每组按压时间为 2 min。
S1 无任何提示并与对照组进行比较，S2 及 S3 在按压过程中均根据实时反馈装置对按压质量包括按

压深度、频率、回弹情况进行修正，以上数据均通过无线网络信号传输并收集。 
结果     非急重症医务人员心肺复苏按压质量较急重症医务人员差，差异有统计学意义（P<0.05）。
在按压深度、按压频率、按压准确率及按压分数方面，S2、S3均优于S1，差异有统计学意义（P<0.05）。 
结论     非急重症医务人员心肺复苏按压质量较急重症医护人员低，实时反馈装置有助于改善培训

效果，提高按压质量水平。 
关键字   院内心脏骤停；心肺复苏；非急重症医务人员；培训；反馈装置；按压质量 
 
 
PU-0906  

以“家庭为中心”个性化护理模式对病毒性肠炎患者  
自我管理能力的影响 

 
简叶萍 

福建省立医院 
 
目的   探讨以“家庭为中心”个性化护理模式对病毒性肠炎患者自我管理能力的影响。   
方法  选取 2019-01 至 2020-01 我院儿科诊断为轮状病毒性肠炎的 76 例患儿为研究对象。根据

随机数字表法随机分为对照组和观察组，各 38 例，对照组采用常规护理模式进行护理，观察组采

用以“家庭为中心”个性化护理模式进行护理。比较两组患儿的治护依从性、患儿家属对病毒性肠炎健

康知识的知晓率及护理后的患儿自我管理自评量表的评分情况。  
结果   观察组患儿的依从性为 92.11%明显大于对照组 73.68%，且其家属对病毒性肠炎健康知识

的知晓率为 94.74%明显大于对照组 78.95%，经过三个月的护理干预，观察组患儿合理饮食、适度

运动、按时服药、定期检查等方面评分均高于对照组，差异均具有统计学意义（P<0.05）。  
结论   以“家庭为中心”个性化护理模式不仅能提高病毒性肠炎患儿对治护的依从性，还可提高患儿

家长对疾病相关知识掌握程度及患儿自我管理能力，促进医患和谐，值得临床应用推广。  
关键字 “家庭为中心”个性化护理模式；病毒性肠炎；自我管理能力 
 
 
PU-0907  

护理风险管理在急诊观察室合并高血压患者安全管理中的应用 
 

李娟、陈霞 
福建省立医院 

 
目的   研究急诊观察室合并高血压患者安全管理中运用护理风险管理的价值。 
方法  以随机数字表法将本院急诊观察室于 2019 年 4 月—2020 年 4 月接诊的 90 例高血压患者设
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置为对照组（45 例，实施常规护理管理）、实验组（45 例，实施护理风险管理），比较两组的不良

事件发生率、风险事件发生率、患者满意率。 
结果   （1）实验组不良事件发生率（4.44%）、风险事件发生率（8.89%）均低于对照组（24.44%）、

（28.89%），P<0.05；（2）实验组患者满意率（93.33%）高于对照组（73.33%），P<0.05。 
结论   在急诊观察室中给予高血压患者护理风险管理，可提升安全管理水平，减少风险事件，赢得

患者认可。 
关键字  
 
 
PU-0908  

ICU 转出患者家属照顾者准备度与焦虑程度的影响因素分析 
 

陈基民 
福建省立医院 

 
目的   调查 ICU 转出患者照顾者的照顾准备度和焦虑情况, 并分析照顾准备度和焦虑程度的影响

因素.  
方法  采用一般资料调查、 照顾者准备度量表以及焦虑量表对某三甲医院 １２０ 名 ICU 转出患

者照顾者进行调查分析, 并对照顾准备度和焦虑程度的影响因素进行单因素和多因素分析.  
结果   ICU 转出患者家属照顾者准备度总分为 (１４.３３ ±５.３５)分, 照顾者焦虑评价平均得

分为 (５３.２５±１５.６８) 分. 单因素分析结果中, 照顾者的性别、 年龄、 照顾经验、 文化程

度、 自觉健康状态, 有无共同照顾者、 患者的年龄及与患者的关系这些因素是影响照顾者准备度

得分的因素, 差异均有统计学意义(P ＜０.０５) ; 照顾者的性别、 年龄、 文化程度、 婚姻状况、 
家庭月收入、 照顾经验、 有无共同照顾者、 自觉健康状态、 患者的年龄及患者的住院时间这些

因素是影响焦虑得分的因素, 差异均有统计学意义 (P ＜０.０５) . 
结论   ICU 转出患者照顾者准备度亟待提高, 医护人员应加强健康教育、 心理疏导、 照护技能辅

导以及解释患者病情预后, 降低他们的焦虑情绪, 提高家属对患者的照顾准备度 。 
关键字 重症监护病房; 照顾者准备度; 焦虑; 相关性研究 
 
 
PU-0909  

一种新的中心静脉导管固定方法在重症医学科中的应用 
 

赵建祥 1,2、陈锋 2,3,4、柯俊 2,3,4、于荣国 1,4 
1. 福建省立医院重症医学三科 
2. 福建省急诊医学重点实验室 

3. 福建省立医院急诊科 
4. 福建医科大学省立临床学院 

 
目的   研究一种新的中心静脉导管(central venous catheter)固定方法（缝线交叉固定法）在重症医

学科中的应用。 
方法    对 2019 年 11 月到 2020 年 11 月重症医学科中两组重症患者进行前瞻性、随机对照、单盲、

干预性的临床研究。入重症医学科后根据中心静脉导管的使用指征，将患者分成缝线交叉固定组

(n=52)和卡扣固定组(n=52)，分别用缝线交叉固定导管和卡扣固定导管。评估导管移位、扭结、固

定失效、计划外拔管、穿刺点红肿、脓性分泌物、穿刺部位皮肤微生物培养、导管相关血流感染等

情况。 
结果     在第 5 天缝线交叉固定组导管移位（2，4.00%）、扭结（2，4.00%）、固定失效（3，6.00%）

和计划外拔管（2，4.00%）的发生率均低于卡扣固定组（发生率分别为：导管移位（16.67%）、扭
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结（25.00%）、固定失效（25.00%）和计划外拔管（18.75%）），差异均有统计学意义（P 值分别为

0.038，0.003，0.009，0.021 ）。两组间穿刺部位皮肤微生物培养阳性率和菌落计数差异无统计学

意义。两组均未发生导管相关血流感染。 
结论     与常规的卡扣式固定方法相比，新的固定方法的固定更可靠，减少了导管移位、扭结、固

定失效和计划外拔管的发生率，而且不会增加穿刺部位感染的发生率。 
关键字   中心静脉导管；固定方法；固定失效；导管相关血流感染 
 
 
PU-0910  

救护车上孕妇护理重点 
 

刘艳敏 
襄阳市急救中心 

 
目的   提高孕妇在救护车上的护理质量，确保孕妇及孩子生命安全。 
方法  通过 2020 年 1 月至 2021 年急救中心孕妇救治数措施统计以及救治效果比对，探讨孕妇在救

护车上的护理要点。 
结果   通过在救护车上进行吸氧、心电监护、心理疗法、抬高臀部等有效处置，提高孕妇及腹中胎

儿生命安全。 
结论   及时吸氧、心电监护、心理疗法、抬高臀部等有效处置，注意行车平稳，可大大提高救护车

上孕妇及腹中胎儿生命安全。 
关键字 救护车 孕妇 
 
 
PU-0911  

早期活动对 ICU 机械通气患者谵妄的影响 
 

陈基民 
福建省立医院 

 
目的   为了降低呼吸机病人谵妄的发生率, 减少 ICU 获得性衰弱, 我院 近 年 采 用 早 期 活 
动 的 护 理 措 施,与常规护理措施进行比较, 探讨早期活动对患者谵妄的影响。 
方法  方法: 对照组采用 ICU 机械通气常规护理的方法. 观察组在常规护理基础上增加早期活动干

预的方法. 
结果   谵妄发生率的比较: 对照组机械通气患者谵妄发生率为 40％ , 观察组谵妄发生率为

24.6％ , 两组差异有统计学意义 (P ＜０.０５) ; 对患者的年龄与谵妄发生情况进行比较分析, 发
现不同年龄段谵妄发生情况存在差异, 差异有统计学意义 (P ＜0.05) ; 对组内不同性别间谵妄发生

率进行比较, 差异无统计学意义 (P ＞0.05) . 组内≥６５ 岁与＜６５岁的患者谵妄发生率差异无统

计学意义 (P ＜0.05).机械通气时间、 谵妄持续时间、 谵妄发生率及过渡脱机时间的比较: 两组机

械通气时间、 谵妄持续时间、 谵妄发生率及过渡脱机时间比较, 差异均有统计学意义 ( 均 P ＜
0.05) .  
结论   谵妄发生率的比较: 两组患者谵妄的发生率有明显差异. 因此, 本研究根据病人病情由活动

小组制订个性化的早期活动方案, 通过早期活动有效促进患者认知功能、 注意力和定向力的改善

[５] , 明显减少了谵妄的发生。 MV 时间、 谵妄持续时间及过渡脱机时间的比较: 观察组的 MV 时
间、 谵妄持续时间以及过渡脱机时间均比对照组短。 
关键字 ICU 机械通气 谵妄 早期活动 
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PU-0912  

急诊留院观察上消化道出血患者２３１例病因及转归分析 
 

刘海云、陈敏、王晓萍 
福建省立金山医院 

 
目的   分析急诊科留院观察 （留观）病房上消化道出血的病因以及转归。 
方法  选取２０１５年５月至２０１９年１１月期间入住急诊观察室确诊急性上消化道出血的患

者，共２３１例，所有患者均经胃镜检查明确病因。统计患者基础情况、转归、留观天数、住院天

数等信息，分析病因等基础特征，对比留观及住院患者滞留医院天数。 
结果     消化系溃疡占所有明确病因中的９１．４％，而胃癌及急性胃黏膜病变各占５．２％，贲

门黏膜撕裂２．６％，食管胃底静脉曲张２．１％。转归方面：好转出院１２２例，住院８５例，

自动出院１３例，转抢救室１１例。留观好转出院患者对比住院好转出院患者治疗天数明显缩短 （Ｐ

＜０．０１）。 
结论     急诊留观病房上消化道出血患者青年多见，病因以消化性溃疡占绝大多数，对于青年急性

上消化道出血患者可在积极治疗稳定后急诊留观处置，可减少住院率及缩短治疗天数。 
关键字   急性上消化道出血；急诊留观；病因；转归 
 
 
PU-0913  

PCT、IL-6、CRP、Lac 及 SOFA 评分的动态变化 
对脓毒性休克患者预后评估的价值 

 
杨凯、彭鹏、张晓霞、李吉明、艾克伯尔、肖克来提、殷富康、杨小军 

新疆医科大学第一附属医院 
 
目的   探讨血清降钙素原（PCT）、白细胞介素 6（IL-6）、C 反应蛋白（CRP）、乳酸（Lac）与序

贯器官衰竭评估（SOFA）评分的动态变化对脓毒性休克患者病情及预后评估的价值。 
方法    选取 2017 年 9 月至 2020 年 5 月就诊于新疆医科大学第一附属医院急救创伤中心·急救重

症监护室（EICU）明确诊断脓毒性休克的 76 例患者为研究对象。依据 Sepsis-3 诊断标准及 28 天

存活情况，将患者分为存活组（53 例）、死亡组（23 例）。用 t 检验或秩和检验对比两组患者第 1 天、

第 3 天、第 5 天的血清 PCT、IL-6、CRP、Lac、SOFA 评分。采用二元 Logistic 回归分析影响脓毒

性休克患者 28天死亡的独立影响因素；用受试者工作特征曲线（ROC）评价以下独立危险因素（PCT、
CRP、Lac 及 SOFA 评分）对脓毒性休克患者 28 天死亡的预测价值。 
结果     死亡组入院后各时间点的各指标均显著高于存活组，差异有统计学意义（P＜0.05）。二元

Logistic 回归分析显示，在 1d、3d、5d 各时间点除 IL-6 外 PCT、CRP、Lac 及 SOFA 评分均为影

响脓毒性休克患者预后不良的独立危险因素（P＜0.05）。ROC 曲线分析显示，各时间点的 PCT、
CRP、Lac 及 SOFA 评分对脓毒性休克患者的预后均有一定的预测价值，AUC 第 1d 的 SOFA 评分

（0.904）最大，其中各时间点的 PCT 及 SOFA 评分 AUC 均＞0.8，说明 PCT 及 SOFA 评分在判

断脓毒性休克患者死亡的预测价值更稳定。 
结论     PCT、IL-6、CRP、Lac、SOFA 评分均有助于评估脓毒性休克患者疾病的严重程度；PCT
及 SOFA 评分对脓毒性休克患者 28d 死亡的预测价值优于 CRP、Lac。 
关键字   脓毒性休克；降钙素原；IL-6；C-反应蛋白；血乳酸；序贯器官衰竭评分；死亡率  
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PU-0914  

中西医结合救治海水淹溺患者的临床体会 
 

张重阳、王耀辉 
秦皇岛市第一医院 

 
目的   探讨中西医结合救治海水淹溺患者的疗效。 
方法  选取 2016年 7月至 2019 年 7月采用东莨菪碱和川芎嗪注射液等中西医结合疗法治疗海水淹

溺病人 59 例，根据病人呛溺海水后当时意识程度分为轻重度，分析不同程度患者的救治效果。 
结果   轻度组患者 38 例，治愈率 36（94.74％），死亡率 2（5.56％）；重度组      患者 21 例，

治愈率 19（90.48％）、死亡率 2（9.95％）。 
结论   中西医结合救治海水淹溺有较高的治愈率，值得临床推广。 
关键字   海水; 淹溺; 救治; 体会 
 
 
PU-0915  

2019-nCoV 重症患者气管切开防喷溅装置的设计与初步应用 
 

吴嘉骏、范晶娴、徐兵 
上海交通大学医学院附属第九人民医院 

 
目的   急性呼吸窘迫综合征（ARDS）是 2019-nCoV 转移至 ICU 的最常见适应症，也是该患者

群体的主要死亡原因。一线医务人员在积极救治大批此类高传染性患者，尤其是在进行气管插管、

气管切开等高风险程序操作的同时，也成为被感染的高危人群。中国疾病预防控制中心对 72314 例
中国内地确诊病例统计资料显示，医务人员感染者占 2.4%，粗病死率达 0.3%。即使有使用个人防

护设备，但职业暴露仍有可能发生。因此，我们研制出了一种新型手术防喷溅隔离装置，以降低医

务工作者的感染率。 
方法  1.1 新型气管切开防喷溅装置的设计与制作本装置主要由一膜体、一个框架和多个支脚构成。

在膜体上至少包括两对操 
作口及一个导气口。图 1 为该装置的结构示意图。导气口和其他进出口的两侧由自粘性软膜，以固

定和加强气密性；此外该装置的框架采用隔离泡沫材质，特点是可塑性强，以此保证该隔离装置与

患者之间保证良好的密闭性，减少临床操作中污染液体喷溅至医务人员皮肤及粘膜的概率。在膜体

中设有两对操作口和一对导气口，操作口呈套袖状的密闭结构，手术团队可将手伸进两对操作口中

进行手术操作，不影响操作的灵敏性及团队中的协作，同时一对导气口可外接负压以降低污染物或

气溶胶的浓度。 
结果   本装置在 7 例重症新冠肺炎患者的气管切开术中得以应用，其中 6 例经皮气管切开及 1 
例传统气管切开，操作过程顺利且无一例患者发生窒息等风险，术者在操作过程中也未影响其操作

灵敏度。本装置曾大批生产送往武汉疫区，多家 
武汉医院的重症 ICU 病房已开展本产品的使用，反馈效果良好 
结论     本隔离装置在救治 2019-nCoV 患者的临床应用中得到良好反馈，为抗击疫情的一线医务

工作者提供优质防护措施，降低感染风险。 
关键字   新型冠状病毒 ; 气管切开 ; 飞沫传播 ; 隔离装置 
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PU-0916  

简易呼吸器的使用体会 
 

贺路 
沧州市中心医院 

 
目的   探讨在急诊急救及转运途中简易呼吸器的使用方法，达到正确操作简易呼吸器的目的。 
方法  了解简易呼吸器的结构原理及性能参数等相关知识，总结分析医护人员在使用中存在的技术

操作错误及注意事项。 
结果   提高医护人员对简易呼吸器的正确使用方法。 
结论   正确操作简易呼吸器，从而改善患者呼吸功能，有效纠正低氧血症，挽救患者的生命。  
关键字   简易呼吸器，急救，使用 
 
 
PU-0917  

氟乙酰胺中毒的急诊护理对策 
 

李思莹 
沧州市中心医院 

 
目的   急诊氟乙酰胺中毒患者采用合理的护理对策。 
方法  观察我院 2018 年 1 月至 2020 年 1 月急诊来诊的 23 例氟乙酰胺中毒患者，对急诊期各项抢

救及护理措施进行分析。 
结果   患者全部存活，后遗症发生几率较低。 
结论   迅速、优质、有效的护理，是抢救急诊中毒患者的关键，而积极的人文关怀，恰当的心理干

预以及适当的安全宣教，是避免此类事件再次发生的合理办法，是未来护理工作的重点内容。 
关键字   氟乙酰胺   中毒    急诊   护理 
 
 
PU-0918  

疫情防控中院前急救应对措施探讨 
 

刘艳敏、李姝雯 
襄阳市急救中心 

 
目的   疫情防控院前急救医疗资源统筹，病人转运中如何做好医疗处置、病人和院前急救人员预防

性心理治疗、转运车辆以及人员消杀防护措施等方面进行了论述，为疫情防控常态化形势下的院前

急救工作提供参考依据。 
方法    督导各急救站是否做好院感防控相关制度落实、院感培训、急救转运演练、个人防护措施

保障、转运消洗等工作，并对救护车环境与车载设备、物品的消毒等内容进行了全面深入、严格细

致检查。对督查中发现的问题，要求各急救站立行立改，确保院感防控工作落到实处，坚决防范院

感事件发生 
结果   医护人员“零感染”、院前感染“零事件”，守好院前急救疫情防控第一道关口。 
结论   院前急救是医疗救治工作的窗口，责任重大，要紧守不能出事的底线，作为病人救治的第一

道门槛，各个工作环节务必做到细之又细、严之又严、慎之又慎，将各项防控措施落到实处。 
关键字 新冠肺炎   院前急救    
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PU-0919  

急诊创伤患者的流行病学特点及死亡危险因素分析 
 

张金庆、董士民 
河北医科大学第三医院 

 
目的   总结急诊科创伤患者的临床特点并分析死亡相关的危险因素。为预防和治疗创伤性疾病提供

参考。 
方法    采用回顾性研究，选择 2017 年 1 月 1 日至 2019 年 12 月 31 日在我院经急诊途径入院的

创伤患者的临床资料。对其基本信息、诊疗经过及转归等临床资料进行流行病学特点分析。应用

SPSS 23 对数据进行分析。基于多因素 logistic 回归分析结果构建列线图模型。 
结果     本研究共包括 679 例患者，其中男性 488 例，女性 191 例；平均年龄 45.82±18.39 岁；

交通伤（60.5％）是主要致伤机制；其次是高处坠落伤（14.9％）；四肢（66.9％）为最常见的受伤

部位；多发伤 390 例（57.4％）；受伤高峰时段为 9-11 时，16-18 时，20-21 时；就诊高峰时段为

12-14 时，19-23 时；单个部位严重创伤死亡风险最高；单因素分析结果显示，患者入院时 BP、RR、

SI、Lac 水平、PO2、FiO2、ISS 评分是患者死亡相关危险因素，Lac 水平、PO2、ISS 评分是患者

死亡独立危险因素。使用上述危险因素建立预测模型并通过列线图展示。ROC 曲线分析显示，列线

图模型预测创伤患者死亡风险的 ROC 曲线下面积（Area under the Curve, AUC）为 0.897，预测能

力显著高于血 Lac（AUC＝0.853）、ISS 评分（AUC＝0.768）和 PO2（AUC＝0.680），均 P＜0.001。
模型校准图显示预测概率与实际发生概率趋于一致。 
结论     创伤人群以中青年男性患者居多，夏、秋季节是我院创伤患者经急诊途径入院发生率较高

的季节，12-14 时、19-23 时为急诊创伤病人就诊的高峰时段，最主要的受伤原因是交通伤，最常见

的创伤部位是四肢。Lac 值、PaO2、ISS 评分是患者的死亡独立危险因素。 
关键字   急诊,创伤,死亡危险因素,ISS 评分 
 
 
PU-0920  

急性心肌梗死护理要点 
 

刘艳敏、李姝雯 
襄阳市急救中心 

 
目的   探讨急性心肌梗死患者的发病原因及护理方式 
方法  患者经心电图，血清心肌酶，肌钙蛋白，部分行 CT 并结合临床确诊，入院后给予一般治疗,
心电图、心肌酶谱、口服阿司匹林、调脂治疗,根据患者情况选用系统护理、药物治疗护理、并发症

护理、心理护理、健康教育指导。在密切观察病情变化前提下积极配合抢救治疗和精心护理。 
结果   护理中,护理人员应认识到,早期、迅速、有效地实施护理措施,能有效预防并发症的发症的发

生,保障患者生命安全;在护理过程中密切观察病情,积极抢救,及时的心理干预和出院指导,可以明显

提高病患疗效,稳定病情,保障医疗成功率。降低死亡率 
结论   患者得到精心治疗与护理，治愈好转达 90% 
关键字 急性心肌梗死   护理   
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PU-0921  

创伤性腋动脉破裂大出血抢救成功 1 例病例分析 
 

韩旭 1、陈锋 2 
1. 福建医科大学省立临床医学院/福建省立医院 

2. 福建省立医院 
 
目的   创伤性腋动脉破裂出血的发生在临床上极为罕见，其临床表现无明显特异性，诊断和治疗是

否及时对预后影响很大，延误治疗是导致患者截肢及致死的重要原因之一。 
方法  由于腋动脉解剖位置复杂，手术难度大，常须借助 CT 血管造影或 DSA 动脉造影等明确诊断，

同时治疗上需借助血管介入等手段行微创手术。 
结果     现将我院近期收治的 1 例腋动脉破裂出血抢救成功病例报告如下。 
结论   该病例抢救成功关键在于：①早期判断，对于此类较少见的动脉损伤疾病，应早期行血管造

影，引起足够的重视，否则极易引起漏诊，致患者死亡。②多学科会诊，以急诊为主导科室，集众

人之智慧，是处理此类多发伤、非常见损伤的重要手段，同时能缩短手术时间，获得抢救病人的最

佳时间。③选择微创手术，特别是经导管置入覆膜支架修复受损血管是目前该类损伤患者的最佳手

术方式，因传统手术方式创伤大，预后时间长，故选择微创介入治疗是一种行之有效的方法。④腋

动脉的损伤常常伴有同名腋神经的损伤，在诊治过程中需引起高度警惕，防止遗漏。 
关键字 创伤性；腋动脉破裂；肩部损伤；微创手术 
 
 
PU-0922  

多层面健康教育模式在脑卒中患者依从性与相关知识认知的影响 
 

吕喆、张重阳 
秦皇岛市第一医院 

 
目的   探讨多层面健康教育模式在脑卒中患者依从性以及相关知识认知的影响。 
方法  选取 2018 年 1 月到 2018 年 6 月秦皇岛市第一医院急诊卒中病房收治的脑卒中患者 182 例，

采用多层面健康教育模式对患者进行健康教育，应用历史对照的方法，将未进行多层面健康教育的

2017 年 5 月到 2017 年 12 月收治的脑卒中患者 130 例作为观察组，比较观察患者服药依从性及卒

中相关知识认知程度等方面的影响。 
结果   应用多层面健康教育的患者在服药依从性方面明显优于未进行健康教育的对照组患者，尤其

在出院后 6 个月、1 年差异具有统计学意义（P＜0.05）；在脑卒中相关知识知晓程度方面，两组患

者在院内的知晓程度与出院后的知晓程度差异具有统计学意义（P＜0.05），两组患者比较，采用多

层面健康教育后患者知晓程度与未采用的患者差异具有统计学意义（P＜0.05）；应用多层面健康教

育对于患者疾病好转率由 65.4%增长到 83.6%。 
结论     脑卒中健康教育的重点时期在患者出院后，应用多层面健康教育对于改善患者服药依从

性、相关知识认知程度及疾病的转归有积极影响，值得临床推广。 
关键字   脑卒中；多层面健康教育模式；依从性；脑卒中知识认知 
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PU-0923  

旁观者心肺复苏对成人院外心搏骤停预后的影响 
 

王耀辉、张重阳 
秦皇岛市第一医院 

 
目的   目的 探讨旁观者心肺复苏（BCPR）对成人院外心脏骤停（OHCA）事件预后的影响。 
方法  收集 2018 年 1 月—2019 年 1 月秦皇岛市急救中心接警的 OHCA 患者 852 例。依据是否实

施 BCPR，分为观察组和对照组。比较两组患者一般参数；CPR 成功率、30d 存活率及分析旁观者

个体特征。 
结果     秦皇岛市OHCA 的BCPR 实施率为 2.8 %。与观察组比较，对照组复苏成功率[43（5.2%）

比 4（16.7%），P＜0.05]和 30 d 存活率明显增高[11（1.3%）比 2（8.3%），P＜0.05]。实施 BCPR 
群体在性别、年龄、教育背景、职业、获取 CPR 知识的渠道等社会特征之间具有相似性。 
结论   BCPR 可提高院前 CPR 成功率和 30d 生存率，针对性的选择具有一定社会特征的人群作为

培训目标可能获得更显著的社会效益。 
关键字   旁观者心肺复苏；院外心脏骤停；院外生存链；生存率 
 
 
PU-0924  

肿瘤复发致急性下消化道大出血成功抢救 1 例体会 
 

邢冬、王澜涛、史博 
河北医科大学第四医院 

 
目的   为结肠癌术后肿瘤复发侵犯髂外动脉致急性大出血患者提供抢救治疗经验。 
方法  患者男性，47 岁，主因间断便血 6 小时来诊。既往 3 年前行“左半结肠切除术”，术后恢复良

好顺利出院。本次入院前 6 小时无诱因出现排鲜血便，共 3 次，每次约 500ml 左右。入院查体：神

志淡漠，贫血貌，血压 85/55mmHg。急查腹部增强 CT 示：乙状结肠管腔内高密度液体影，考虑出

血；左侧盆腔软组织影包绕左侧髂总动脉，血管管壁僵硬，考虑肿瘤复发侵犯左侧髂动脉（图 1）。
检查过程中患者再次便血约 1000ml，血压下降至 65/50mmHg，于介入治疗室经左侧股动脉穿刺，

将 5F-COBRAD 导管及 MIK 导管置于左侧髂总动脉行数字剪影血管造影（DSA）术示：左侧髂外动

脉不规则性狭窄（图 2A），未见造影剂外漏，髂内动脉迂曲，遂先应用美国波士顿科学公司 (Boston 
Scientific Corporation)可控弹簧圈经验性栓塞髂内动脉及其分支，栓塞完毕，患者生命体征未见明

显改善并再次突发便血约 500ml，鉴于栓塞髂内动脉后效果不明显，且此次出血量大，高度怀疑肿

瘤侵蚀左侧髂外动脉导致此次大出血可能性，遂经鞘管再次紧急注入造影剂，恰在此时，发现左侧

髂外动脉大片造影剂外溢（图 2B），符合出血改变，立即给予美国 Bard 公司 Fluency 血管覆膜支架

覆盖造影剂外溢处，复查造影显示出血部位封堵成功（图 2C），复测血压 107/63mmHg,心率 111 次

/分，治疗成功并顺利出院。 
结果     对于下腹及盆腔肿瘤术后复发侵及髂总动脉及其分支导致下消化道大出血时，应考虑血管

-肠道瘘形成的可能，及时行腹部强化 CT，髂总动脉 DSA 术以助明确病因。置入血管覆膜支架是封

堵瘘口的有效手段并可以起到立竿见影的止血效果，及时挽救患者生命。 
结论     下腹及盆腔肿瘤术后复发侵及髂总动脉及其分支导致下消化道大出血时，应考虑血管-肠
道瘘形成的可能，置入血管覆膜支架是封堵瘘口的有效手段。 
关键字 肿瘤侵犯；髂外动脉；消化道大出血 
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PU-0925  

秦皇岛海域海蜇蜇伤伤情分析及防控 
 

张重阳、王耀辉 
秦皇岛市第一医院 

 
目的   分析秦皇岛海域海蜇蜇伤患者流行病学资料及临床特征,为海蜇蜇伤防控提供科学依据。 
方法  回顾性分析 2017～2019 年秦皇岛市各医院及救护站上报至秦皇岛市卫生健康委员会的海蜇

蜇伤患者共 2724 例的临床资料,对其流行病学特点、临床表现、诊断治疗进行分析。 
结果   2724 例患者中儿童 1136 例,成人 1588 例,男性 1604 例,女性 1120 例,年龄 0.5～78 岁,
蜇伤部位以下肢最为常见(64.14 %)。海蜇蜇伤轻型 2680 例(98.38 %),中型患者 30 例(1.10 %),重
型患者 14 例(0.51 %),无死亡病例。近 3 年海蜇蜇伤发生例数呈逐年减少趋势。 
结论   秦皇岛市沿海浴场海蜇蛰伤主要分布在浅水湾浴场和东山浴场。海蜇蜇伤应以预防为主,同
时加强医疗救护。 
关键字 海蜇；蜇伤；防控；流行病学 
 
 
PU-0926  

贲门癌术后残胃-胸主动脉瘘伴失血性休克成功抢救 1 例体会 
 

邢冬、王澜涛、于斌、秦皓、苏洁 
河北医科大学第四医院 

 
目的   为贲门癌术后残胃-胸主动脉瘘伴急性大失血患者提供治疗经验。 
方法  患者男性，53 岁。主因贲门癌术后 1 月，间断呕血 10 天入院。量每次约 50ml 左右，入院

常规保守治疗效果差。入院第 5 天患者再次突发消化道大出血，呕血量约 1000-1500ml，血压下降

至 65/45mmHg 左右，伴全身冷汗，出现失血性休克征象，紧急给予止血，补液，输血治疗，行急

诊胃镜检查可见经残胃瘘口搏动性血柱（图 1），不除外残胃-胸主动脉瘘，内镜下钛夹止血困难。患

者出血情况控制不理想伴血压进行性下降，给予积极输血，补液，止血的同时，转行急诊介入止血

治疗，行胸主动脉数字剪影血管造影（DSA）术，术中可见造影剂经胸主动脉破裂口入胸腔残胃，

考虑残胃胸主动脉瘘形成并伴出血，给予紧急置入胸主动脉覆膜支架，再次行造影未显示出血征象

（图 2），考虑瘘口封堵完全，患者生命体征逐渐恢复平稳。术后患者未再呕血，同时给予抗感染及

鼻饲肠内营养支持治疗，患者生命体征稳定后出院。随访 1 年，患者未再呕血，饮食正常。 
结果     本例患者先期出现间断性呕吐，后期突发致命性大呕血，急诊内镜下经瘘口可见搏动性血

柱，考虑残胃-胸主动脉瘘，遂急诊转行介入 DSA 术，过程中发现胸主动脉破裂入残胃，及时行胸

主动脉覆膜支架置入术，并成功封堵主动脉破裂口达到止血目的，最终挽救患者生命。因此对于食

管癌术后，尤其考虑存在吻合口（残胃）-胸主动脉瘘伴大出血的患者，急诊介入 DSA 及胸主动脉

覆膜支架置入术可考虑作为首选抢救治疗措施。 
结论     对于食管癌术后，尤其考虑存在吻合口（残胃）-胸主动脉瘘伴大出血的患者，急诊介入

DSA 及胸主动脉覆膜支架置入术可考虑作为首选抢救治疗措施。 
关键字 残胃-胸主动脉瘘；覆膜支架；数字剪影血管造影；失血性休克 
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PU-0927  

Serum proteomic analysis of novel predictive serum 
proteins for neurological prognosis following cardiac arrest 
 
Shuangshuang Gu1、jin li1、min jiang1、yi zhou1、bin yang3、kehui xie3、yunfei jiang2、xinrui jiang4、fei he2、jun 

wang1 
1. Department of Emergency, Nanjing Drum Tower Hospital, The Affiliated Hospital of Nanjing University Medical 

School 
2. 南京大学医学院附属鼓楼医院急诊科 

3. 江北新区生物医药检测平台 
4. 南京大学医学院附属鼓楼医院急诊科 

 
Early prognostication of neurological outcome in comatose patients after cardiac arrest (CA) is 
vital for clinicians when assessing the survival time of sufferers and formulating appropriate 
treatment strategies to avoid the withdrawal of life-sustaining treatment (WLST) from patients. 
However, there is still a lack of sensitive and specific serum biomarkers for early and accurate 
identification of these patients. Using an isobaric tag for relative and absolute quantitation 
(iTRAQ)-based proteomic approach, we discovered 55 differentially expressed proteins, with 39 
up-regulated secreted serum proteins and 16 down-regulated secreted serum proteins between 
three comatose CA survivors with good versus poor neurological recovery. Then, four proteins 
were selected and were validated via an enzyme-linked immunosorbent assay (ELISA) approach 
in a larger-scale sample containing 32 good neurological outcome patients and 46 poor 
neurological outcome patients, and it was confirmed that serum angiotensinogen (AGT) and 
alpha-1-antitrypsin (SERPINA1) were associated with neurological function and prognosis in CA 
survivors. A prognostic risk score was developed and calculated using a linear and logistic 
regression model based on a combination of AGT, SERPINA1 and neuron-specific enolase (NSE) 
with an area under the curve of 0.865 (P < .001), and the prognostic risk score was positively 
correlated with the CPC value (R = 0.708, P < .001). We propose that the results of the risk score 
assessment not only reveal changes in biomarkers during neurological recovery but also assist in 
enhancing current therapeutic strategies for comatose CAsurvivors.  
Key words cardiac arrest, LC-MS/MS, neurological outcome, proteomics, serum protein 
biomarkers 
 
 
PU-0928  

立体定向微创技术清除颅内血肿 
联合阿托伐他汀治疗改善患者预后情况 

 
孙一彤 1、伍国锋 2、李琦 3 

1. 中国医科大学附属第一医院 
2. 贵州医科大学附属医院 

3. 重庆医科大学附属第一医院 
 
目的   探索阿托伐他汀联合立体定向微创技术清除颅内血肿的疗效 
方法  纳入符合标准的自发性脑出血患者 98 例。随机分为微创手术组 75 例，予以微创手术及常规

药物治疗；联合治疗组 23 例，予以微创手术及常规药物治疗，同时于入院后 24 h 内开始予以阿托

伐他汀钙片 20 mg/d，治疗 90d。随访 90d。主要终点指标：90d 时 mRS 评分提示不良结局（＞3
分）的患者比例；次要终点指标：颅脑 CT 血肿体积的变化 
结果   治疗后 1 周、2 周及出院时，2 组血肿体积差异无统计学意义（P＞0.05）；随访 90d，微创

手术组不良结局患者比例显著高于联合治疗组（P＜0.01）；2 组的并发症发生率差异无统计学差异
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（P＞0.05） 
结论   对于已选择立体定向微创技术清除颅内血肿的患者，联合阿托伐他汀治疗可改善 90d 时的临

床预后情况。 
关键字 脑出血；立体定向微创技术；阿托伐他汀；改良 Rankin 量表评分 
 
 
PU-0929  

酒精中毒的院前急救分析与处理 
 

陈晓琴 
青海省人民医院 

 
目的   酒精中毒是青海最常见的病种，通过分析急性酒精中毒病人的发病规律，总结急性酒精中毒

病人的院前急救护理，认为对急性酒精中毒的院前病人快速做出诊断，细心护理、采用联合用药、

完善治疗方案、加强院前急救的宣教，可减少并发症的发生，挽救生命，提高急救效率。 
方法  分析急性酒精中毒病人的发病规律，总结急性酒精中毒病人的院前急救护理 
结果   对急性酒精中毒的院前病人快速做出诊断，细心护理、采用联合用药、完善治疗方案、加强

院前急救的宣教。 
结论   可减少并发症的发生，挽救生命，提高急救效率。 
关键字 酒精中毒、院前急救、救治方法 
 
 
PU-0930  

青海省医疗紧急救援能力分析及建设建议 
 

孙海宁 
青海省人民医院 

 
目的   通过对青海省地理环境、人口分布、急诊急救人员、车辆装备的分析，找出青海医疗紧急救

援的问题和短板，针对短板提出一些建设建议，以便更好地提高青海的医疗紧急救援能力。 
方法  通过对青海省地理环境、人口分布、急诊急救人员、车辆装备的回顾性分析 
结果   总结发现一些青海省医疗紧急救援存在的问题 
结论   针对这些问题提出青海省医疗紧急救援队伍建设、能力提升的有效建议。 
关键字 青海省  医疗紧急救援  建设建议 
 
 
PU-0931  

浅谈急诊留观患者的健康教育 
 

朱玉晓 
沧州市中心医院 

 
目的   探讨急诊留观病人健康教育的方法及效果。 
方法    对照组患者采用常规护理干预，观察组患者在常规护理措施基础上采用急诊留观患者健康

教育。 
结果     观察组患者的健康教育的认知率为 98.7％，对照组患者的健康教育的认知率的 76.6％，

两组数据比较差异具有统计学意义（P<0.05）。 观察组患者的护理总满意率为 99.6％，对照组的护

理总满意率 84.4％，两组数据比较差异具有统计学意义（P<0.05）。 
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结论     观察组患者的健康教育的认知率 98.7％，对照组患者的健康教育的认知率的 76.6％，两

组数据比较差异具有统计学意义（P<0.05）。 观察组患者的护理总满意率为 99.6％，对照组的护理

总满意率 84.4％，两组数据比较差异具有统计学意义（P<0.05）。因此， 健康教育可以提高急诊留

观患者的健康教育认知率和护理满意度，在临床工作中可行度高且取得了良好效果，推荐临床广泛

使用。 
关键字    
 
 
PU-0932  

老年重症急性胰腺炎合并 ALI/ARDS 的 
临床特点和预后相关因素分析 

 
陈智坤、徐忠诚 

荆门市第一人民医院 
 
目的   探讨老年重症急性胰腺炎（SAP）合并急性肺损伤/急性呼吸窘迫综合征（ALI/ARDS）的临

床特点和预后的相关危险因素 
方法    选取 2015 年 1 月至 2018 年 12 月我院收治的 128 例老年 SAP 合并 ALI/ARDS 患者，总

结他们的临床特点，并采用多因素 Logistic 回归分析影响预后的危险因素 
结果     本组老年 SAP 病因以胆源性、高脂血症为主，并发 ALI 81 例和 ARDS 47 例。以确诊

ALI/ARDS 后 30d 为截点，80 例患者死亡，死亡率为 62.50%。单因素分析结果显示患者预后与年

龄、查尔森合并症指数（CCI）评分、脓毒血症、急性生理与慢性健康评分（APACHEⅡ）评分、

早期肠内营养、腹腔间隔室综合征（ACS）、肺外器官功能衰竭数目、机械通气治疗时间和氧和指数

相关（P<0.05）。多因素分析结果显示 CCI 评分≥3 分、脓毒血症、APACHEⅡ评分≥20、ACS、肺

外器官衰竭数目≥2、机械通气治疗时间≥5d 和氧合指数＜200mmHg 是影响患者预后的独立危险因

素（P<0.05） 
结论     老年 SAP 合并 ALI/ARDS 患者病情危重，死亡率高。对于合并症较多、感染严重、合并

有 ACS 或 ARDS、肺外多器官功能衰竭的患者，应密切关注病情变化，加强综合化和个体化治疗，

降低此类患者的死亡率。 
关键字   老年；重症急性胰腺炎；急性肺损伤；急性呼吸窘迫综合征；预后 
 
 
PU-0933  

新冠肺炎疫情期间负压救护车转运过程中的感染防控认识实践 
 

涂鹏、周涛、徐忠诚 
荆门市第一人民医院 

 
目的   对新冠肺炎疫情期间负压救护车转运情况进行分析，掌握在负压救护车转运过程中的感染防

控实践方法 
方法    选取我院在 2021 年 8 月 4 日到 2021 年 8 月 20 日出诊的负压救护车转运新冠肺炎核酸阳

性病例共 56 例。通过前期准备、转运护理、后期安全管理等不同实践过程，对负压救护车转运过程

中的感染防控效果进行对比 
结果     通过科学完善的前期准备和后期安全管理工作，加强在转运过程中的医护人员交接以及转

运后的消毒清洁工作，可以保证负压救护车在转运新冠肺炎病例过程中的安全性 
结论     利用负压救护车对新冠肺炎病例进行转运的过程中，需要加强消毒，加强前期准备，保证

转运医护团队的专业性，提高转运流程的科学性。并且要加强在转运前、转运中和转运后的人员消
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毒和防护工作。这样才能够保证疫情时期负压救护车转运工作顺利进行。 
关键字   负压救护车；转运过程；新冠肺炎；防控实践 
 
 
PU-0934  

混合征联合点征对脑出血患者血肿扩大的预测价值 
 

吴倩、王丽琨、任思颖、伍国锋 
贵州医科大学附属医院 

 
目的   探讨单一混合征和点征及两者联合征像对脑出血患者血肿扩大的预测价值。方法 纳入 2018
年 3 月～2020 年 10 月贵州医科大学附属医院急诊神经科收治的脑出血患者 171 例，根据患者是否

发生血肿扩大分为血肿扩大组 36 例和血肿未扩大组 135 例。 
方法    纳入2018年 3月～2020年 10月贵州医科大学附属医院急诊神经科收治的脑出血患者 171
例，根据患者是否发生血肿扩大分为血肿扩大组 36 例和血肿未扩大组 135 例。 
结果     血肿扩大组两者联合征像比例较无血肿扩大明显升高（52.8%vs17.8%，P<0.05）。二元

logistic 回归分析显示，两者联合征像为血肿扩大的独立危险因素（OR=5.169,95%CI: 2.348～ 
11.381，P<0.05）。ROC 曲线分析显示，两者联合征像预测血肿扩大的敏感性、特异性、阳性预测

值和阴性预测值分别为 52.8%、82.2%、44.2%、86.7%；且两者联合征像的约登指数较混合征像及

点征像更高(35.0% vs 6.8% 和 7.4%)。 
结论     两者联合征像可能可以预测脑出血的血肿扩大。 
关键字   脑出血；混合征；点征 
 
 
PU-0935  

依达拉奉联合丁苯酞序贯治疗急性脑梗死临床观察 
 

郝文强 
双鸭山双矿医院 

 
目的    研讨依达拉奉+丁苯酞序贯治疗急性脑梗死的价值。 
方法   回顾性方式进行研究，时段 2019.4-2020.9，我院 73 例急性脑梗死患者是研究对象，将其中

36 例依达拉奉常规治疗患者设为对照组，37 例依达拉奉联合丁苯酞序贯治疗患者设为观察组；观

察临床疗效。 
结果    临床疗效分析：观察组 97.2%，对照组 80.5%，P＜0.05。 
结论   依达拉奉+
丁苯酞实施序贯治疗急性脑梗死，可清除自由基、减少神经细胞凋亡，改善脑

能
量代谢并改善局部微循环的同时对血小板聚集进行抑制，进而缩小梗死灶并促进
神经元细胞恢

复。
对急性脑梗死患者应用依达拉奉联合丁苯酞实施序贯治疗效果显著，可有效提高神经功能的

同时改善患者预后，因此应用价值较广，值得临床推
广并借鉴。治疗方案效果显著，可提升临床

疗效并改善患者血凝状态。 
关键字 依达拉奉；丁苯酞；序贯治疗；急性脑梗死；血凝状态；神经功能 
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PU-0936  

体外膜肺氧合联合持续肾脏代替治疗 
在糖尿病酮症酸中毒合并顽固性低钾血症导致心脏停搏中的应用 
 

李洋、徐蕊、曹春水、黄亮 
南昌大学第一附属医院 

 
目的   糖尿病酮症酸中毒（Diabetic ketoacidosis, DKA）是临床上糖尿病患者常见的急危重症，当

合并严重低钾血症，会诱发恶性心律失常，甚至心脏停搏。当常规治疗无效时，为在紧急情况下抢

救致命性心律失常患者寻求一种新的救治方法极为重要。 
方法  我们报道一例青年男性 DKA 患者合并严重低钾血症，尽管静脉充分补充氯化钾，顽固性低钾

血症仍难以扭转，出现心室颤动、心脏停搏后实施静-动脉体外膜肺氧合（veno-arterial extracorporeal 
membrane oxygenation, VA-ECMO）联合连续肾脏替代治疗（continuous renal replacement therapy, 
CRRT）的病例。 
结果   在常规支持治疗无效后，通过实施静-动脉体外膜肺氧合（veno-arterial extracorporeal 
membrane oxygenation, VA-ECMO）联合连续肾脏替代治疗（continuous renal replacement therapy, 
CRRT）抢救成功。 
结论   当 DKA 合并顽固性低钾血症，且诱发恶性心律失常甚至心脏停搏时，在常规支持治疗无效

时，早期实施 ECMO 联合 CRRT 治疗是有效抢救措施，并可改善预后，同时保持神经功能完好。 
关键字 心脏骤停，低钾血症，CRRT，DKA，ECMO 
 
 
PU-0937  

有机磷农药中毒程度与心电图异常的相关性分析 
 

丁莹 
湖北省襄阳市中心医院 

 
目的    通过探讨有机磷农药中毒程度与心电图异常的关系，判断患者中毒程度的轻重。 
方法   对 2017 年至 2021 年来我院急诊科就诊的 100 名轻、中、重度有机磷农药中毒的患者心电

图异常情况进行对比分析。 
结果   100 例急性有机磷农药中毒患者．其中轻度患者 27 例，心电图异常 1 例，中度患者 4l 例，

心电图异常 20 例，重度患者 32 例，心电图异常 32 例，经 X2 检验，差异具有统计学意义(P<0.01)。 
结论    心电图异常与有机磷农药中毒患者中毒程度有密切联系，心电图异常情况可以作为判断急

性有机磷中毒患者中毒程度的有效参考指标之一。  
关键字 有机磷农药中毒；心电图异常 
 
 
PU-0938  

急性肾衰竭血液透析患者的心电图变化 
 

丁莹 
湖北省襄阳市中心医院 

 
目的    探讨急性肾衰竭血液透析患者的心电图改变及血液透析对其心电图的影响。 
方法  选择 2019 年 12 月至 2021 年 2 月期间急性肾衰竭接受血液透析患者 45 例，分别在透析前

及透析后 15 分钟做常规 12 导联心电图检查，观察并分析其变化。 
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结果    血液透析对窦性心动过缓、室性早搏部分有改善，对房性早搏、心房颤动无明显改善 ,少数

患者出现心率增快、ST—T 改变、QT 间期延长等心电图变化。 
结论    急性肾衰竭血液透析患者心电图变化与多种因素相关，应针对患者制定个体化和综合性的

透析方案，以减少发生心律失常，保证患者安全。  
关键字 急性肾衰竭；血液透析；心电图变化 
 
 
PU-0939  

临床护理路径对重症肺炎合并心衰患者的应用效果分析 
 

吴琪琦 
襄阳市中心医院 

 
目的    探讨临床护理路径对重症肺炎合并心衰患者护理的应用效果。 
方法   选取 2020 年 1～12 月我院收治的 80 例重症肺炎合并心衰患者为研究对象，采用随机数字

表法分为对照组和观察组，每组患者 40 例。对照组实施常规护理干预方法，观察组实施临床护理路

径模式干预方法，对比两组血气分析指标、体征恢复情况及心理状况变化的干预效果。 
结果    干预前两组心率、Pa02、PaC02、SAS、SDS 评分相比较无明显差异(P>O.05)；干预后观

察组心率、PaC02 明显低于对照组，Pa02 明显高于对照组(P<0.05)；观察组干预后气促消失时间、

退热时间、心衰消失时间明显短于对照组(P<O.05)；观察组患者的护理满意度明显高于对照组

(P<0.05)；干预后观察组 SAS、SDS 评分明显低于对照组(P<O.05)。 
结论   临床护理路径模式干预对于重症肺炎合并心衰患者应用效果显著，不仅可以有效改善患者血

气指标及临床症状，还可使患者心理状态保持良好，也提高了患者护理满意度，值得临床推广运用。 
关键字 重症肺炎；心衰；临床护理路径模式；应用效果分析 
 
 
PU-0940  

急性心肌梗死并发心律失常患者的治疗与护理干预 
 

吴琪琦 
襄阳市中心医院 

 
目的    对救治心肌梗死并发心律失常患者的临床经验进行总结分析，提高患者救治的成功率。探

究急性心肌梗死并发心律失常的临床护理干预措施，以便对患者进行及时有效的救治。  
方法   对来我医院就诊的 200 例急性心肌梗死并发心律失常患者采取了密切监测，观察患者的心

电、脉搏血氧饱和度、中心静脉压和动脉血压变化，及时准确的辨别并发心律失常时的表现并立即

进行抢救，积极采取对症治疗及疾病护理、心理护理等干预措施。 
结果    200 例患者经积极救治后，15 例抢救无效死亡，其余 185 例抢救成功。 
结论    心律失常是急性心肌梗死患者死亡的最主要原因，持续心电监护能及时发现心律失常并及

时的进行抢救，采取积极有效的护理干预措施，能够减少急性心肌梗死并发心律失常，使患者预后

得到改善。  
关键字  急性心肌梗死；心律失常；护理干预  
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PU-0941  

Effects of splenic width on variceal bleeding in cirrhotic 
patients with transjugular intrahepatic portosystemic shunt 

patency: A Single-Center Study 
 

Han Zhang、jiangqiang xiao、yuzheng zhuge 
Affiliated Drum Tower Hospital of Nanjing University Medical  School；210008 

 
Objective  Purpose: To assess the incidence and determine the predictors of 
gastrointestinal bleeding, particularly variceal bleeding, in cirrhotic patients with shunt patency 
after transjugular intrahepatic portosystemic shun (TIPS). 
Materials and Methods: 510 cirrhotic patients treated with TIPS for portal hypertension at a single 
institution between January 2010 and October 2019 and without stent dysfunction during follow-up 
were included. Clinical , laboratory and imaging parameters, occurrence of 
gastrointestinal bleeding and survival data were all retrospectively reviewed. To eliminate selection 
bias, we conducted a control group with no bleeding at a 1:2 ratio 
(all-cause bleeding[n=48] : non-bleeding[n=96]), based on propensity score matching by sex, age, 
and Model for End-Stage Liver Disease score. Risk factors of vaciceal bleeding were explored by 
logistic regression analysis. 
Results    48 patients suffered all-cause gastrointestinal bleeding (48 of 510, 9.4%) after TIPS 
creation and esophagogastric variceal bleeding(EGVB) was the main cause(26 patients). The 
median follow-up period was 22.1 (IQR, 11.8‒41.5) months.Compared to the matched 
non-bleeding group (96 patients), the risk of all-cause bleeding increased with spleen size and 
splenic vein flow volume. In the Logistic regression analysis, splenic width was the only 
independent predictor of variceal bleeding (odds ratio [OR]: 1.674; 95% confidence interval [CI], 
1.067‒2.624; P = 0.03) and splenic width ≥ 13.25 cm allowed identification of a high risk of 
postoperative variceal bleeding(35.8% vs 6.8%, respectively; P < 0.001). 
Conclusion   Esophagogastric variceal hemorrhage is the primary cause of gastrointestinal 
bleeding in cirrhotic patients with TIPS stent patency and splenic width is an important predictor. 
Key words  
 
 
PU-0942  

PDTC 对脓毒症大鼠急性肝损伤的影响 
 

白雪 
新疆医科大学第一附属医院 

 
目的   探索核转录因子（NF-κB）抑制剂吡咯烷二硫代氨基甲酸盐（PDTC）对脂多糖（LPS）诱

导的大鼠脓毒症致肝功能障碍的干预作用。 
方法  雄性 SD 大鼠 26 只，随机分为 3 组。空白组（N 组）6 只，腹腔注射 DMSO+玉米油 12.5ml/kg；
模型组（L 组）12 只，腹腔注射 DMSO+玉米油 12.5ml/kg，1 小时后腹腔注射 LPS 15mg/kg；干预

剂组（P+L）组 8 只，腹腔注射溶于 DMSO+玉米油的 PDTC 150mg/kg，1 小时后腹腔注射 LPS 
15mg/kg；在腹腔注射 LPS 6 小时后收集标本。Elisa 检测 ALT、TNF-α、IL-6 的含量；HE 染色观

察肝细胞形态改变；Western 印迹半定量检测 TNF-α、IL-6、NF-κB p65 的表达。 
结果   L 组血浆中 ALT、TNF-α、IL-6 含量较 N 组显著升高（P<0.05）；P+L 组 ALT、TNF-α、IL-6
含量较 L 组相比明显减少（P<0.05）。病理切片提示与 N 组相比，L 组肝细胞水样变性、炎症细胞

浸润明显；而 P+L 组肝细胞水样变性、炎症细胞浸润较 L 组轻，但较空白组仍严重。与 N 组比较，

L 组 TNF-α、IL-6 及磷酸化 NF-κB p65 的表达均升高，P+L 组的各蛋白水平较 L 组相比明显降低。 
结论   脓毒症诱导的急性肝损伤中，TNF-α、IL-6 大量释放，NF-κB 信号通路被激活，参与调控炎
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症反应，在急性肝损伤中发挥重要作用。PDTC 能通过抑制NF-κB的活化，在转录水平上抑制TNF-α、
IL-6 等炎性介质的产生，从而减轻脓毒症大鼠肝脏损伤。 
关键字 脓毒症  肝损伤  PDTC  NF-κB 
 
 
PU-0943  

无创血流动力学监测在老年脓毒性休克患者中的应用价值研究 
 

殷富康、李吉明、肖克来提、杨小军、彭鹏 
新疆医科大学第一附属医院急救重症监护室 

 
目的   探讨无创血流动力学监测仪在年脓毒性休克患者中的应用价值。 
方法  回顾 2020 年 10 月至 2021 年 8 月我院急救重症监护室收治的 78 例老年脓毒性休克的患者，

分为试验组及对照组，两组均给予无创血流动力学监测仪监测心排量(cardiac output，CO)、心输出

量指数(cardiac output index，CI)、每搏输出量(stroke volume，SV)、每搏量指数(stroke volume 
index，SVI)、外周血管阻力(systemic vascular resistance，SVR)、外周血管阻力指数(systemic 
vascular resistance index，SVRI)及每搏量变异度(stroke volume variation，SVV)。试验组除接受

常规治疗外，根据血流动力学结果调整治疗。 
结果   与对照组比较，试验组患者在脓毒性休克的并发症、多器官功能衰竭发生率、机械通气时间、

ICU 滞留时间、等指标明显低于对照组；在治疗开始后 1 小时：尿量、血管活性药物剂量、心率(heart 
rate，HR)、平均动脉压( mean arterial pressure，MAP)、乳酸(lactate，LAC)等指标无明显差异；

输液量、CO、CI、SV、SVI、SVR、SVRI 及 SVV 明显改善(P<0.05)。治疗后 3 小时：血管活性药

物剂量、HR、MAP、LAC 及 CO、CI、SV、SVI、SVR、SVRI 及 SVV 明显改善；输液量、尿量等

指标在两组间无明显差异(P>0.05)。治疗后 6 小时：尿量、血管活性药物剂量、HR、MAP、LAC
及 CO、CI、SV、SVI、SVR、SVRI 及 SVV 明显改善(P<0.05)，输液量两组间无明显差异(P>0.05)。 
结论   无创血流动力学监测仪指导治疗的老年脓毒性休克患者血流动力学可早期改善；可为老年脓

毒性休克患者提供个体化指导，减少并发症、改善预后。 
关键字 无创血流动力学，脓毒性休克，应用价值 
 
 
PU-0944  

影响自发性小脑出血患者预后的多因素分析 
 

韩旭 1、王丽琨 1、伍国锋 2 
1. 贵州医科大学附属医院 

2. Affiliated Hospital of Guizhou Medical University 
 
目的   探讨药物保守治疗自发性小脑出血(spontaneous intracerebellar hemorrhages, sICH)后，影

响患者预后的相关因素；对比研究出血量达到手术指征的患者，药物保守治疗和手术治疗对患者的

临床疗效。 
方法  将 2014年 1月至 2020年 12月于贵州医科大学附属医院住院的小脑出血患者作为研究对象，

共有 162 例 sICH 患者入组。将接受保守治疗的 98 例患者，分为预后良好组 65 例和预后不良组 33
例。患者随访至出院后 3 个月，使用改良 Rankin 量表（modified Rankin scale, mRS）评分评估患

者的预后情况。所有患者均记录并统计一般资料、临床资料以及头颅电子计算机断层扫描血肿直径、

体积等影像学诊断。运用格拉斯哥昏迷量表（Glasgow conma score, GCS）、美国国立卫生研究院

卒中量表（National Institute of health stroke Scale score, NIHSS）和 mRS 评分对患者情况进行评

估。随访并记录出现继发性肺病、继发性心脏疾病、继发性癫痫、死亡等情况。 
结果     随访 3 个月时用 mRS 评估患者预后，通过预后良好组（mRS≤3 分）和预后不良组（mRS
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＞3 分）对比分析得到，影响保守治疗的 sICH 患者预后的有 3 个独立危险因素：①入院 GCS 评分、

②入院后血肿扩大、③合并糖尿病，入院后出现血肿扩大或合并糖尿病提示患者预后不良。入院 GCS
评分 ROC 曲线分析显示，入院患者 GCS 为 12.5 分时为最佳预测因子（敏感度：0.846、特异性：

0.758、约登指数 0.604，AUC：0.882，95%置信区间=0.806～0.958，P<0.05），入院 GCS 评分

的 OR 值为 0.662＜1。当评分<12.5 分时，提示患者预后不良。 
结论   入院 GCS 评分、入院后血肿扩大和合并糖尿病是影响自发性小脑出血药物保守治疗组患者

3 个月预后的独立危险因素。 
关键字 自发性小脑出血；格拉斯哥昏迷评分；血肿扩大；预后；改良 Rankin 量表 
 
 
PU-0945  

脑出血患者静脉血相关指标对混合征的预测作用 
 

李颖慧、伍国锋、王丽琨、任思颖 
贵州医科大学附属医院 

 
目的    探究脑出血混合征与患者入院常规静脉血指标之间的相关性 
方法        连续纳入贵州医科大学附属医院急诊神经科 2019 年 1 月至 2020 年 6 月的脑出血患者，

根据头 CT 是否有混合征分为混合征组和对照组，搜集两组患者的基线资料和入院实验室检查结果。

通过 t 检验或 U 检验初步筛选混合征的实验室检查相关因素，调整基线资料后通过二元 Logistic 回

归分析明确混合征实验室检查的相关因素并绘制 ROC 曲线。 
结果         实验室检查结果提示两组间淋巴细胞绝对值、红细胞 体积分布宽度、血小板压积、钠、

胱抑素 C、凝血酶时间 TT(sec)、凝血酶时间 TT(ratio)有差异。将混合征作为因变量，将上述指标

作为自变量，对混合征相关因素进行二元 Logistic 回归分析，结果提示红细胞体积分布宽度、淋巴

细胞绝对 值及凝血酶时间与混合征的发生相关，且红细胞体积分布宽度及淋巴细胞绝对值 为保护

性因素，凝血酶时间 TT(sec)为破坏性因素。ROC 曲线提示 TT 预测混合 征的敏感性 64.0%，

特异性为 58.2%，曲线下面积 AUC 为 0.621，截断值为 18.35s。 红细胞体积分布宽度预测混合

征的曲线下面积 AUC 为 0.594，淋巴细胞绝对值 预测混合征曲线下面积 AUC 为 0.592。 
结论   凝血酶时间 TT、红细胞体积分布宽度及淋巴细胞绝对值与混合征的发生相关。 
关键字   脑出血；混合征；机制；计算机体层摄影 
 
 
PU-0946  

肝硬化并发上消化道出血的治疗与循证护理干预 
 

郭晶晶 
湖北省襄阳市中心医院 

 
目的   探讨常规护理干预措施、循证护理干预措施分别对肝硬化并发上消化道出血患者的影响。 
方法    以 2018 年 6 年至 2021年 6 月来我院就诊的 80例肝硬化并发上消化道出血患者作为研

究对象，对患者进行编号，采用随机数字表法将患者分为对照组和实验组，每组各 40 例。对照组患

者行常规护理干预，实验组在对照组的基础上采取循证护理干预措施。观察两组患者干预前后焦虑

自评量表（SAS）和抑郁自评量表（SDS）评分的变化情况。比较两组患者半年内的再出血发生率、

止血成功率、住院时间和护理满意度。 
结果     经护理干预后，两组患者 SAS、SDS 评分均较干预前显著降低（P ＜ 0.05），且实验组

患者干预后 SAS、SDS 评分均显著低于对照组干预后，差异均具有统计学意义（P ＜ 0.05）。实

验组半年内再出血发生率明显低于对照组，止血成功率明显高于对照组，住院时间明显短于对照组，

差异均具有统计学意义（P ＜ 0.05）。实验组患者对护理的满意度显著高于对照组，差异具有统计
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学意义（P ＜ 0.05）。 
结论     对肝硬化并发上消化道出血患者实施及时有效的循证护理干预措施，能有效改善患者的焦

虑、抑郁状态、促进止血、降低再出血的发生率、缩短住院时间、提高护理满意度，值得在广泛在

临床应用。 
关键字   肝硬化 上消化道出血 循证护理干预  
 
 
PU-0947  

有机磷农药中毒致难治性休克原因分析及护理干预对策 
 

郭晶晶 
湖北省襄阳市中心医院 

 
目的   探讨有机磷农药中毒致难治性休克的原因及治疗方法、急救护理措施，以提高治疗护理水平。 
方法    对我院 2018 年 2 月至 2021 年 2 月就诊的 20 例有机磷农药中毒致难治性休克患者的临床

表现、救治过程、急救护理措施及病情转归等资料进行分析研究。 
结果     20 例有机磷农药中毒患者中除 2 例因多脏器功能衰竭难以纠正，并发脓毒血症死亡外，

其余 18 例患者全部成功救治，远期预后良好。 
结论     对于有机磷中毒致难治性休克的患者，除药物治疗外，及时有效和系统的护理干预措施对

降低患者死亡率及改善患者预后生活量具有十分重要的意叉。 
关键字   有机磷中毒；难治性休克；护理干预 
 
 
PU-0948  

抢救室标准化操作的现实意义 
 

张绪国 
十堰市太和医院 

 
目的   探讨总结抢救室标准化操作的临床价值 
方法  回顾性总结了抢救室标准化操作和依据经验性操作的急诊科抢救室结果 
结果   抢救室标准化操作可以显著缩短抢救室滞留时间，提高及时诊断率，降低意外风险 
结论   抢救室标准化操作显著降低医务人员风险,提高工作效率。 
关键字 抢救室；标准化；操作；风险 
 
 
PU-0949  

护理人员与患者的沟通技巧 
 

袁华 
沧州市中心医院 

 
目的   伴随着人们消费提高的改变，对生活层次和质量的要求也越来越高，人与人之间的沟通也得

到了人们的关注，也受到了医生和护士的重视。与此同时，护理人员和患者的关系也发生了极大改

变，和谐的沟通可以有效调和医护关系。护理人员的工作主要是帮助患者进行日常生活和护理治疗，

在医师的医嘱下帮助患者康复，在此基础上救助患者。此外，护理人员还需要提升自己的交际能力，

避免与患者不必要的争吵，拓宽人文知识。护理人员在对患者实施相关护理措施时，需要在此基础

之上，其中有效的沟通就是重中之重。护理工作的重要内容就是护理人员与患者的沟通交流，在当
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前阶段，医护人员和患者之间生活交际处广泛，关系较为复杂，医护人员掌握良好沟通技巧可以有

效避免这一问题，促进医护关系和谐。 
方法    1. 护患沟通在护理工作中的作用 
 
2. 影响护患沟通的因素 
2.1 护理人员方面的因素 
 
2.2 患者方面的因素 
结果     护患语言沟通主要用于护理过程中，护士与患者或是患者家属在展开沟通交流时，往往通

过直接的语言或是肢体进行沟通交流，这也是主要形式之一。 
结论     护患沟通是一门有深度、较为科学的学问，也是一种医护技艺的展现。良好的护患关系往

往建立在高质量的护患关系上，这体现出良好医护关系的重要意义。良好的护患关系是医护人员对

患者实施有效治疗及护理的前提条件。因此，护理人员需要不断提升自身素养，在工作中发现问题，

总结问题，寻找更好的沟通技巧，促进医患之间的沟通，使护患关系更加和谐，进而提高护理质量，

帮助患者早日康复。 
关键字   护理人员；患者；沟通技巧 
 
 
PU-0950  

支气管动脉栓塞及非支气管动脉栓塞 
治疗肺部肿瘤咯血的疗效评价 

 
江亭亭 

河北医科大学第四医院 
 
目的   评价支气管动脉栓塞及非支气管动脉栓塞治疗肺部肿瘤咯血的临床疗效，探讨影响肺部肿瘤

咯血患者死亡的相关危险因素。 
方法  回顾性分析 2015 年 7 月至 2020 年 10 月期间河北医科大学第四医院急诊监护病房收治的 59
例肺部肿瘤伴咯血患者的临床资料并进行 3-365 天随访，其中介入组（接受 BAE 或 NBSAE 术联合

常规内科保守治疗患者）为 23 例，常规组(接受常规内科保守治疗患者)为 36 例，非小细胞肺癌 47
例，小细胞肺癌 7 例，肺转移癌 5 例，Ⅱ期肺肿瘤 4 例，ⅢA 期肺肿瘤 12 例，ⅢB 肺肿瘤 27 例，

Ⅳ期肺肿瘤 16 例。 
结果   BAE/NBSAE 术均成功，且介入组住院死亡率较常规组明显降低（4.3%vs11.1%）；临床缓

解率高（95.7%VS88.9%），（P＞0.05）；六个月病死率降低（39.1%VS 常规组 66.7%），（P=0.035）；
介入组患者平均生存天数较常规组延长（202 天 VS139 天），（P=0.046）。Cox 回归分析结果显示：

ApacheⅡ评分高（P=0.000）、未行 BAE/NBSAE 术（P=0.001）、血浆纤维蛋白原减少（<2g/L）
（P=0.002），肿瘤Ⅳ期（P=0.007）是肺部肿瘤伴咯血患者死亡的独立危险因素。 
结论   BAE 或 NBSAE 术联合内科保守治疗是治疗肺部肿瘤伴咯血的有效治疗方式，能够明显延长

患者的生存时间，值得应用和推广。 
关键字   肺部肿瘤 咯血 支气管动脉栓塞术 生存时间 
 
 

540 

 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                       论文汇编 

 

PU-0951  

两种氧疗模式在放射性肺炎合并呼吸衰竭肺癌患者中的疗效比较 
 

王佳慧 
河北医科大学第四医院 

 
目的   两种氧疗模式在放射性肺炎合并呼吸衰竭肺癌患者中的疗效比较 
方法    回顾性分析河北医科大学第四医院 2018 年 12 月至 2020 年 12 月期间，肺癌放射治疗后

1-6 月间出现放射性肺炎合并呼吸衰竭患者，共 62 例。根据 CTCAE3 版，选择 CT 分级为 2、3 级

的患者。分为 A、B 组，A 组 33 例为使用经鼻高流量湿化吸氧患者，B 组 29 例为使用储氧面罩吸

氧患者。经鼻高流量湿化氧疗组的氧疗系统型号为 HAMILTON-C1 型，参数设置：温度：37℃，输

出气体流量基本在 35-45L／min，调节两组吸氧浓度维持氧饱和度在 90%以上。主要观察指标：分

别为 0、2、6、12、24、48、72 小时的 PaO2/FiO2 及呼吸频率；24、48、72 小时插管率与总插

管率。 
结果   两组患者 0 时 PO2/FiO2 结果比较，差异无统计学意义（P＞0.05）；各时间点 PO2/FiO2 比

较：所有患者 PaO2/FiO2 随着时间点的递推均发生了显著性变化（P＜0.05）；两组患者 PaO2/FiO2
随着各时间点走势不一致，经鼻高流量湿化氧疗组 PaO2/FiO2 均较储氧面罩氧疗组升高，差异有统

计学意义（P＜0.05）。两组患者 0 时呼吸频率结果比较，差异无统计学意义（P＞0.05）；各时间点

呼吸频率比较：所有患者的呼吸频率随着时间点的递推均发生了显著性变化（P＜0.05）；两组患者

呼吸频率随着各时间点走势不一致，经鼻高流量湿化氧疗组呼吸频率均较储氧面罩氧疗组降低，差

异有统计学意义（P＜0.05）。总插管率与各时间点插管率：经鼻高流量湿化氧疗组与储氧面罩氧疗

组总插管率差异无统计学意义（P＞0.05）；两组分别在 24 小时、48 小时、72 小时气管插管差异无

统计学意义（P＞0.05）。 
结论   肺癌放射性肺炎合并呼吸衰竭患者接受经鼻高流量湿化氧疗治疗效果较储氧面罩氧疗好，更

利于改善患者呼吸衰竭，降低呼吸频率，减轻呼吸困难，但并不能改善气管插管率 
关键字   经鼻高流量湿化氧疗,放射性肺炎,呼吸衰竭 
 
 
PU-0952  

基于生物信息学探讨 ERK 抑制剂治疗脊髓损伤的作用机制 
 

刘婷婷 2、喻安永 1 
1. 遵义医科大学附属医院急诊科 
2. 遵义医科大学附属医院急诊科 

 
目的   通过生物信息学探讨 Erk 抑制剂在脊髓损伤中的作用机制，以期为脊髓损伤提供新的治疗方

案。 
方法  运用 GeneCards 数据库分别检索创伤性脑损伤、类淋巴系统损伤的相关靶基因;将创伤性脑

损伤相关靶基因与类淋巴系统损伤相关靶基因进行映射分析;运用Venn图获得两者的交集靶点;并用

STRING 数据库构建靶蛋白相关作用网络;通过 Cytoscape 构建“疾病-作用靶点”网络，并应用维生信

对创伤性脑损伤-类淋巴系统损伤相关靶基因进行 GO 功能注释及 KEGG 通路分析。 
结果     筛选出 ERK 抑制剂的主要作用基因靶点 29 个，脊髓损伤作用基因靶点 150 个，其中包

括 TP53、TNF、BRAF、CASP３等靶点；相关通路 20 条。 
结论     ERK 抑制剂可能通过影响血管收缩、血管内皮损伤、机体炎症及氧化应激等发挥其多成

分、多靶 点的优势，参与脊髓损伤的治疗。 
关键字 生物信息学；脊髓损伤；ERK 抑制剂 
 
 

541 

 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                       论文汇编 

 

PU-0953  

早期活动对慢阻肺急性加重期患者脱机的影响 
 

胡惠雯、曹锋生 
湖北文理学院附属医院，襄阳市中心医院 

 
目的   对机械通气的慢阻肺急性加重期患者而言，能否成功脱机是临床面临的主要问题。本研究旨

在探讨早期活动对慢阻肺急性加重期患者脱机的影响。 
方法    前瞻性队列研究，收集 2019 年 3 月至 2020 年 3 月襄阳市中心医院重症医学科收治的机械

通气≧24h 的慢阻肺急性加重期患者资料，比较入院后 24h 内进行早期活动和入院后 24h 内未进行

早期活动的患者的脱机成功率。 
结果   共 67 例慢阻肺急性加重期患者入选试验，因各种原因排除 4 例和中途退出 2 例，最终完成

本研究共 61 例，其中入院后 24h 内进行早期活动的有 46 例，其中脱机成功率为 98%，入院后 24h
内未进行早期活动的有 15 例，其中脱机成功率为 87%，入院后进行早期活动组的脱机成功率显著

高于未行早期活动组且有显著性差异（P<0.05）。 
结论     在机械通气的慢阻肺急性加重期患者中早期活动可提高脱机成功率。 
关键字    
 
 
PU-0954  

床旁心肺超声有助于早期识别休克的类型 
 

胡惠雯、曹锋生 
湖北文理学院附属医院，襄阳市中心医院 

 
目的   对在急诊科的休克患者而言，早期识别休克的类型，进而针对性的进行临床治疗，可以提高

患者的救治率。本研究旨在观察对于急诊休克患者，床旁心肺超声识别休克类型的效果。 
方法  收集 2018 年 8 月至 2020 年 1 月襄阳市中心医院急诊科收治的休克的患者资料，将患者随机

分为两组，观察组入急诊科后立即行床旁心肺超声探查休克的病因，对照组未采用床旁心肺超声,对
比两组识别休克类型的效果。 
结果   共 97 例急诊休克患者入选试验，其中观察组（入急诊科后立即行床旁心肺超声）有 54 例，

其中识别出休克类型率为 86%，对照组（未采用床旁心肺超声）有 43 例，其中识别出休克类型率

为 73%，观察组识别率显著高于对照组且有显著性差异（P<0.05）。 
结论     对于急诊休克患者，床旁心肺超声有助于早期识别休克的类型。 
 关键字    
 
 
PU-0955  

浅谈关于急诊院内转运的风险因素及应对措施 
 

邓越偲 
哈尔滨医科大学附属第二医院 

 
目的   就急诊院内转运的相关研究进展综述 
方法    综述 
结果   院内转运是指患者因各种需要，在院内各个科室之间进行的必要转运过程。 最常发生在急

诊、ICU 与其他科室之间。其中，急诊科是各种危重症患者至医院 就诊的首诊科室，患者经过急
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诊科的初期急救复苏后，为进一步明确诊断和治疗， 常需转运到辅助科室进行检查或转入专科病房

住院治疗，甚至转手术室急诊手 术。然而，在院内转运过程中，急诊患者，特别是危重患者，由于

治疗资源的短 暂缺乏及外周环境的突然改变，往往存在着较大的风险及难以预知的病情变化。 因
此，为了维持患者生命，减少转运过程中的风险性，本文就急诊院内转运的相 关研究进展综述如下。 
结论   综上所述，院内转运是我国目前医疗行业内尚不够完善的一环节，在这一过程中发生的风险

事件不容忽视。但是在全面的风险评估与应对措施下，这种风险是完全可控与可避免的。 
关键字   院内转运 
 
 
PU-0956  

急诊美容缝合术在面部急诊清创中的临床应用 
 

陈梦竹、杜国军 
湖北省荆门市第二人民医院 

 
目的   探讨急诊美容清创缝合术在面部急诊清创中的临床应用效果及操作要点。 
方法    对 85 例面部挫裂伤的患者采用急诊美容清创缝合术，术中对创面进行彻底有效清创后，采

用皮下、真皮及皮肤的分层缝合以恢复创面原本的解剖关系，术后结合硅酮凝胶进行抗瘢痕治疗。 
结果     本组 85 例患者中 76 例得到随访，随访时间为 7 天到 6 个月 。满意 66 例，基本满意 8
例，不满意 2 例，满意率 86.8%（66/76）。 
结论     急诊美容清创缝合术组织损伤小，术后瘢痕增生少，效果明显，值得推广。 
关键字   美容缝合，急诊清创。 
 
 
PU-0957  

急诊床旁超声引导下实施动脉血气分析标本采集的效果观察 
 

景婕黎 
襄阳市中心医院 

 
目的    探讨急诊床旁超声引导下实施动脉血气分析标本采集的效果观察。 
方法    选取 2021 年 1~4 月 165 例急诊科抢救室危重患者为对照组，由抢救室值班护士按常规方

法进行动脉血气标本采集。 另选取 2021 年 5～8 月的 170 例抢救室危重患者为观察组，由急诊科

值班医师现场协助指导，应用急诊床旁超声引导下指导值班责任护士进行动脉血气标本采集。对比

分析两组患者动脉血气标本采集的一次性穿刺成功率、穿刺时间＞5 s 的比例，以及抽血后皮下血肿

的发生率。 
结果     观察组患者动脉血气分析标本采集的一次性穿刺成功率为98%，明显高于对照组的78.9%
（P＜0.05）；观察组患者动脉血气穿刺时间＞5 s 的比例为 1.2%，与对照组的 46.5%相比较，差异

有统计学意义（P＜0.05）；观察组患者抽血后皮下血肿的发生率为 1.0%，与对照组的 5.2%相比较，

差异有统计学意义（P＜0.05）。 
结论     急诊科抢救室应用急诊床旁超声引导下实施动脉血气分析标本采集，可以使操作更加准

确、快捷与安全，明显降低患者皮下血肿的发生率，值得临床推广。 
关键字   床旁超声；血气分析；效果观察 
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PU-0958  

基于 TLR4 信号通路研究调控 miR-217 
对脓毒症所致肺损伤模型大鼠的干预作用 

 
金丽、邵峰、徐建如、葛志华、沈寿引 

南通市第三人民医院 
 
目的   探究基于 Toll 样受体 4（TLR4）信号通路调控微小 RNA-217（miR-217）对脓毒症所致肺

损伤模型大鼠的作用。 
方法  选择 75 只 SD 健康雄性大鼠（SPF 级），随机分为正常组、假手术组、模型组、miR-217 mimics 
control 组、miR-217 mimics 组各 15 只，模型组、miR-217 mimics control 组、miR-217 mimics 组

大鼠采用公认的盲肠结扎穿孔术（CLP）建立脓毒症肺损伤模型，miR-217 mimics control 组、

miR-217 mimics 组尾部静脉注射 10μL miR-217 mimics control、10μL miR-217 mimics，正常组、

假手术组、模型组尾静脉注射等体积生理盐水。评价各组大鼠病理组织变化、肺湿重/干重（W/D）、

动脉血气、TNF-α、IL-6、IL-1β、MPO、PMN 细胞计数、miR-217、TLR4 信号通路蛋白表达量。 
结果   miR-217 mimics 组 pH、PaO2、miR-217 表达量高于 miR-217 mimics control 组，血清、

肺泡灌洗液中 TNF-α、IL-6、IL-1β、MPO 水平、病理学评分、W/D、BE、肺泡灌洗液中蛋白含量、

PMN 细胞计数、TLR4 信号通路蛋白表达量低于 miR-217 mimics control 组，具有统计学差异（P
＜0.05）。 
结论   miR-217 过表达通过抑制 TLR4 信号转导通路，阻断炎症反应，改善脓毒症所致的肺损伤，

保护肺组织。 
关键字 Toll 样受体 4；微小 RNA-217；脓毒症；肺损伤 
 
 
PU-0959  

糖尿病相关脓毒症差异表达基因的生信分析 
 

王欣、王澜涛、于斌 
河北医科大学第四医院急诊科 

 
目的   本文旨在发现并确认糖尿病相关脓毒症(DRS)的潜在基因标志物。 
方法  本文对基因表达综合数据库（GEO）中的三个数据集进行探究，以筛选出糖尿病及脓毒症相

关差异基因(DEGs)。进行基因集富集分析(GSEA)及功能分析以探索糖尿病及脓毒症的相关通路。

加权基因共表达网络分析(WGCNA) 得出糖尿病及脓毒症相关模块。通过 Metascape 数据库进行功

能富集分析，之后，将差异基因及关键模块中的基因取交集，对其进行蛋白质-蛋白质相互作用 (PPI) 
网络分析及关键基因分析以筛选出 DRS 发病机制中的核心基因。 
结果   总共筛选出 7457 个糖尿病 DEGs 及 2606 个脓毒症 DEGs。GSEA 分析显示，糖尿病及脓

毒症的基因分别主要富集于炎症反应和活性氧代谢等过程。WGCNA 分析显示，灰色 60 和棕色模

块分别是糖尿病和脓毒症相关模块。Metascape 功能富集分析得出，灰色 60 模块的基因主要富集

于细胞部分形态形成、心脏发育和 PI3K-Akt 信号通路，棕色模块的基因主要富集于细胞器内膜、线

粒体组织和氧化磷酸化。最终，PPI 网络分析得出 6 个核心基因，分别为 UBE2D1、IDH1、DLD、

ATP5C1、COX6C 和 COX7C。 
结论   UBE2D1、IDH1、DLD、ATP5C1、COX6C 和 COX7C 是糖尿病相关脓毒症的潜在基因标

志物。本文可能为 DRS 的发病机制及治疗策略提供了新的方向。 
关键字 糖尿病 脓毒症 标志物 GEO 数据库 基因分析 
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PU-0960  

六君子汤预防抗生素相关性肠道菌群失调的临床研究 
 

苏毅、张茁、钟晓芃、丁钋 
天津市人民医院 

 
目的   观察六君子汤对住院老年患者抗生素相关性肠道菌群失调的防治作用。 
方法  选择 2015 年 1 月-2017 年 1 月，在我科住院确诊为细菌感染，年龄≥65 岁的老年患者 60 例，

随机分为观察组和对照组各 30 例。对照组患者给予碳青霉烯类抗生素（美罗培南、亚胺培南或比阿

培南）抗感染以及相应内科治疗，观察组患者在对照组基础上给予六君子汤，治疗结束后判定疗效

和菌群失调发生的情况、住院天数以及不良后果比较 
结果   研究组患者肠道菌群失调的发生率、平均住院天数显著低于对照组 ( P ＜0．05) 
结论   六君子汤用于预防住院老年患者抗生素相关性肠道菌群失调的发生疗效显著，有临床推广价

值。 
关键字   六君子汤；老年感染患者；抗生素相关性肠道菌群失调 
 
 
PU-0961  

二氢辣椒素不依赖诱导亚低温 
对心脏骤停复苏后脑损伤的防治作用及分子机制 

 
钟晓芃 1、郭义 2、张诗武 3 

1. 天津市人民医院 
2. 天津中医药大学中医学院 
3. 天津市人民医院病理科 

 
目的   探究二氢辣椒素不依赖诱导亚低温对心脏骤停后缺氧再灌注脑损伤的保护作用分子机制。 
方法  体外培养神经瘤母细胞建立氧糖剥夺/复糖复氧模型，TUNEL 法流式细胞学检测细胞的凋亡，

western blot 检测 TRPV1、UCP4 和 PKA、Caspase3 的表达变化；流式细胞学检测线粒体膜电位

线粒体内钙离子浓度细胞内 ROS 浓度。SD 大鼠窒息法诱导心脏骤停建立心脏骤停后综合征模型。

纸带移除法测定大鼠神经功能结果，TUNEL 法流式细胞学检测大鼠大脑皮层神经细胞凋亡的凋亡，

免疫组化法 western blot 检测大鼠大脑皮层神经细胞 TRPV1、PKA、UCP-4 蛋白含量。 
结果   氧糖剥夺/复糖复氧神经瘤母细胞及窒息法诱导大鼠心脏骤停复苏后导致中枢神经细胞发生

凋亡，二氢辣椒素导致 TRPV1 过表达，cAMP-PKA 信号被激活，UCP4 表达上升，线粒体膜电位

恢复，线粒体内钙离子减少，细胞内 ROS 含量增多，caspase-3 表达减少，细胞凋亡被抑制。抑制

TRPV1 表达，cAMP-PKA 信号被抑制，且 UCP4 的表达减少，线粒体膜电位不能恢复，线粒体内

钙离子浓度增加，细胞内 ROS 含量增多，caspase-3 表达增加，神经细胞凋亡增加。抑制 PKA，
且 UCP4 的表达减少，线粒体膜电位不能恢复，线粒体内钙离子浓度增加，细胞内 ROS 含量增加，

caspase-3 表达增加，神经细胞凋亡增加。 
结论   在氧糖剥夺/复糖复氧 SH-SY5Y 细胞中经二氢辣椒素预处理可致 TRPV1 过表达，且通过

PKA/UCP4 抑制 SH-SY5Y 神经细胞凋亡。在心脏骤停后综合征 SD 大鼠中，二氢辣椒素同样可以

通过 TRPV1/PKA/UCP4 抑制大脑皮层神经细胞凋亡。 
关键字 复苏后综合征；氧糖剥夺/复糖复氧；TRPV1/PKA/UCP4；凋亡 
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PU-0962  

首诊疑似急性主动脉夹层 42 例临床特点分析及急诊思维探讨 
 

杨立春 1、王伟 2、潘伟伟 1、孟令杰 3 
1. 新疆昌吉州中医院 

2. 福建医科大学附属第一医院神经内科 
3. 新疆医科大学第一附属医院 

 
目的   通过探讨首诊疑似主动脉夹层患者的临床特点，以协助急诊科医师早期识别及处理该疾病，

减少误诊率及死亡率。 
方法    回顾性分析 42 例首诊疑似主动脉夹层患者临床资料，分析其临床特点、就诊及诊治情况。 
结果     42 例首诊高度疑似主动脉夹层的患者当中，首诊表现以前胸部剧烈疼痛为首发症状就诊

的患者共 31 例（占 73.9%），首诊表现以胸闷为首发症状就诊的患者共 4 例（占 9.5%）；首诊表现

以腹痛为首发症状就诊的患者共 3 例（占 7.1%）；首诊表现以休克为首发症状就诊的患者共 3 例（占

7.1%），首诊表现以腰背痛为首发症状就诊的患者共 1 例（占 2.4%），共 42 例；42 例患者均行主

动脉 CTA 检查，其中确诊为主动脉夹层患者共 18 例（占 42.8%），死亡 2 例（占 11.1%），非主动

脉夹层 24 例（占 57.2%），无死亡病例。其中急性冠脉综合征 12 例，不稳定性心绞痛 6 例，急性

心肌梗死 3 例，急性胰腺炎 2 例，肋间神经痛 1 例。 
结论     首诊以突发胸痛就诊的患者要高度警惕主动脉夹层，但也不能忽视 ACS 等疾病，急诊主

动脉 CTA 是确诊主动脉夹层的首选方法，首诊急诊科医师早期识别、早期诊断对该病治疗、预后具

有重要意义。 
关键字   主动脉夹层；临床特点；临床思维 
 
 
PU-0963  

Clinical value of circulating GRP78, Caspase-3 and CHOP 
levels in patients with heart failure 

 
Xuecheng Zhao 

China-Japan Friendship Hospital 
 
Objective    The goal of this research was to determine the value of the endoplasmic reticulum 
(ER) stress markers glucose-regulated protein 78 (GRP78), Caspase-3 and C/EBP and 
homologous protein (CHOP) in predicting heart failure (HF) and the severity of HF.  
Method         62 patients with HF and 44 healthy controls were enrolled in the research, and 
all participants were followed up for 2 years. Serum GRP78, Caspase-3 and CHOP levels were 
analyzed by enzyme-linked immunosorbent assay.  
Results    (1) The levels of serum GRP78, Caspase-3 and CHOP in patients with HF were 
significantly higher than those in healthy controls (2.64±0.3 vs. 1.02±0.08 ng/ml, p < 0.001; 
5.83±0.15 vs. 3.15±0.23 ng/ml, p < 0.001; 85.11±14.36 vs. 50.84±5.52 pg/ml, p = 0.009). (2) The 
level of GRP78 increased with the severity of New York Heart Association (NYHA) classification 
(NYHA class III+IV vs. NYHA class I+II) of cardiac function (3.2±0.42 vs. 1.62±0.28 ng/ml, p = 
0.002). The level of GRP78 in heart failure with reduced ejection fraction (HFrEF) group was 
significantly higher than that in heart failure with preserved ejection fraction (HFpEF) group 
(3.24±0.48 vs. 1.87±0.24 ng/ml, p = 0.031), and in mortality group was higher than that in survival 
group (3.33±0.51 vs. 2.42±0.36 ng/ml, p = 0.038). (3) GRP78 levels was negatively correlated with 
left ventricular ejection fraction (LVEF) (correlation coefficient (r) = -0.409, p = 0.001), while 
positively correlated with N-terminal B-type natriuretic peptide (NT proBNP) (r = 0.345, p = 0.006), 
D-dimer (r = 0.301, p = 0.017) and lactic acid (r = 0.269, p = 0.034). (4) Serum GRP78 levels (AUC 
= 0.777) and Caspase-3 levels (AUC = 0.876) showed moderate prognostic values for HF patients. 
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Conclusions   ER stress markers, including GRP78 and Caspase-3 had a certain predictive 
value in HF, can be used as serum biomarkers for the diagnosis of HF, which provide a new idea 
for the treatment of HF; GRP78 had a certain predictive value in the severity of HF, and can be 
used as a serum biomarker of HF to judge the severity of the disease and predict death of HF to a 
certain extent. We highlight the potential therapeutic interventions targeting ER stress that might 
be used to prevent or treat HF. 
Key words endoplasmic reticulum (ER) stress, GRP78, Caspase-3, CHOP, heart failure 
 
 
PU-0964  

重症哮喘合并呼吸衰竭患者急诊抢救的临床疗效 
 

何玉梅 
天津市第四中心医院 

 
目的   针对重症哮喘合并呼吸衰竭患者急诊抢救的抢救疗效进行分析 
方法  在自愿参与调查的患者中，采用硬币随机法，针对 200 患者的进行结果讨论，对照组采用常

规治疗措施，观察组为急诊抢救措施 
结果   观察组的各项指标均优于对照组，有统计学意义 
结论   急诊抢救对重症哮喘患者可以降低病死率 
关键字  
 
 
PU-0965  

枸橼酸钠抗凝在血液灌流中的应用 
 

郑晶 
湖北文理学院附属医院 

襄阳市中心医院 
 
目的   观察局部枸橼酸抗凝在血液灌流中的应用效果，探讨凝血功能紊乱患者进行血液灌流时的安

全性和有效性。 
方法    选择 48 例高危出血倾向凝血功能紊乱的患者随机分为 2 组：局部枸橼酸抗凝组（RCA 组）

28 例，行血液灌流 45 例次；对照组 20 例，行肝素-鱼精蛋白抗凝血液灌流 38 例次。监测全血凝血

酶原时间（PT）、血浆凝血酶时间（TT）、部分凝血活酶时间（APTT），观察体外循环凝血情况与患

者的出血情况；监测血清游离钙、枸橼酸、血钠、碳酸氢根浓度。 
结果      RCA 组：体内 PT、TT、APTT 较治疗前无明显延长。两组滤器凝血、静脉壶凝血情况

比较，差异有显著性意义（P＜0.05，P＜0.01）；观察组治疗前后血清游离钙、钠、碳酸氢根浓度

比较，差异无显著性意义（均 P＞0.05）；未发生高钠血症和代谢性碱中毒并发症。 
结论     血液灌流治疗时，局部预冲式枸橼酸抗凝体外抗凝效果确切，对体内凝血功能无明显影响，

并发症少，可以在临床推广用 
关键字   枸橼酸、抗凝 
 
 

547 

 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                       论文汇编 

 

PU-0966  

B 细胞亚群与老年重症肺炎的预后相关 
 

张颖、王春梅 
同济大学 

 
目的   评价 B 细胞亚群在老年重症肺炎中的分布情况及评估预后价值 
方法  随机入组 2016-2018 年的老年重症肺炎患者，流式细胞仪检测 B 细胞亚群的分布 
结果   与普通老年肺炎相比，重症老年肺炎患者的 B 细胞亚群具有更低的比例。Bn 细胞在生存组

的比例更高。 
结论   老年肺炎的严重程度与预后情况和 B 细胞亚群相关。 
关键字  
 
 
PU-0967  

急诊床旁超声在蛇咬伤患者肢体损伤病情评估中的临床应用 
 

黄敏 
襄阳市中心医院 

 
目的   探讨急诊床旁超声在蛇咬伤患者肢体损伤病情评估中的应用。 
方法    选取 2021 年 5 月至 2021 年 8 月襄阳市中心医院急诊外科收治的蛇咬伤肢体患者 42 例，

年龄 20～68 岁，平均(59.8±4.5)岁。毒蛇种类：蝮蛇、烙铁头和五步蛇，其中以蝮蛇居多。咬伤部

位均位于四肢远端，下肢踝关节及其周围 38 例，掌指关节、腕关节及其远端 4 例。咬伤至就诊时间

为 3~20h，平均(18.39±1.59)h。根据“2018 年中国蛇伤救治专家共识”进行临床分型，轻度 12 例，

中度 27 例，重度 3 例。所有患者入院后给予行急诊床旁超声检查。9 例患者外观伤口表皮层在超声

下呈等回声带，连续性良好，真皮层增厚。30 例患肢皮下软组织有不同程度增厚，最厚达 2.8cm。

2 例见肌层组织增厚，在无脓肿情况下，肌肉组织层次清晰，组织间隙增宽，增宽的间隙纵轴与肌

纤维平行，回声减低。1 例患者肌肉组织结构模糊，肌束不规则连续中断，在中断处及其旁呈无回

声包块，形成脓肿，直至骨膜，切开引流后深可见骨。留观期间所有患者给予常规处理，轻度患者

每 6 小时超声检查一次伤口；中度患者每 4 小时超声检查一次伤口；重度患者每 2 小时超声检查一

次伤口。 
结果     42 例毒蛇咬伤患者中，轻度患者 12 例和中度患者 27 例经局部伤口的处理、抗蛇毒血清

的使用、抗炎处理、抗感染治疗、预防破伤风、血清病的防治及其他对症治疗，均治愈出院。另 3
例患者给予严密观察，伤口及时切开引流，清创抗感染、康复治疗，亦恢复良好出院，无死亡病例

发生。 
结论     综上所述，急诊床旁超声检查简便、无创，在急诊科毒蛇咬伤肢体的病情诊断、治疗和预

后方面提供给临床医生连续性观察信息，具有重要的临床意义。 
关键字   蛇咬伤；床旁超声；病情评估 
 
 

548 

 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                       论文汇编 

 

PU-0968  

改进院内卒中应急流程提高急性缺血性卒中溶栓成效 
 

李静 1、李志刚 2、王利军 1 
1. 天津市第四中心医院 
2.  天津市第四中心医院 

 
目的    探讨改进院内卒中应急流程对急性缺血性卒中患者入院至静脉溶栓门 -针时间

（door-to-needle time，DNT） 的影响。 
方法    以  2016 年  07 月-2017 年  12 月重组组织型纤溶酶原激活剂（recombinant tissue 
plasminogen activator，rt-PA）静脉溶栓的急性缺血性卒中患者为实验组，采用改进后院内卒中绿

色通道应急流程。 以 2015 年 01 月-2016 年 06 月改善流程前 rt-PA 静脉溶栓的患者为对照组，

评价两组患者的 DNT 时间。  
结果   对照组 DNT 时间中位数 （87.26±10.47）min，而实验组 DNT 时间（55.19±6.20）min，
两组间有显著差异（P<0.05）。 
结论   通过院内卒中中心多学科配合实施等一系列的改进措施，可优化急性缺血性卒中患者急诊就

医流程，减少 rt-PA 静脉溶栓的院内延误时间。 
关键字   缺血性脑卒中；rt-PA；静脉溶栓；门-针时间 
 
 
PU-0969  

俯卧位通气联合高频振动排痰 
对 ICU 机械通气患者排痰效果的影响 

 
郑黎 

湖北省襄阳市中心医院 
 
目的   探讨俯卧位通气联合高频振动排痰在 ICU 机械通气患者气道管理中的应用效果。 
方法  选取 80 例(排除禁忌症)ICU 机械通气患者为研究对象，随机分为实验组和对照组，每组 40
例。对照组给予常规定时翻身和人工叩背排痰，实验组采用俯卧位通气联合高频振动排痰。比较两

组患者治疗 1,3,5d 的日均排痰量、血氧分压和氧合指数变化，以及排痰后痰鸣音改善情况和入住 ICU
时间的影响。 
结果   排痰 1-5d 实验组日均排痰量均高于对照组（P＜0.05）。排痰后观察血氧分压和氧合指数、

痰鸣音改善等指标实验组均显著优于对照组（P＜0.05）；实验组在 ICU 入住时间上也明显低于对照

组，两组比较差异有统计学意义（P＜0.05）。 
结论   俯卧位通气联合高频振动排痰可显著促进排痰，有效改善通气功能，提高疗效，在 ICU 机

械通气患者治疗中具有重要意义。 
关键字  
 
 
PU-0970  

非典型腹主动脉夹层的早期诊治 
 

黄国荣 
无锡市人民医院 

 
目的    总结症状非典型的腹主动脉夹层的临床特点，探讨其诊治难点，误诊原因及防范策略。 
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方法   对 13 例症状非典型的腹主动脉夹层的临床资料进行回顾性分析并复习文献。 
结果    7 例以腹痛就诊，其中 3 例（3/13）误诊为急性胰腺炎、3 例（3/13）诊断肠梗阻，2 例（2/13）
诊断急性胃肠炎，1 例（1/13）诊断阑尾炎，3 例（3/13）以腰痛为首发症状，误诊为肾绞痛， 1
例（1/13）以双下肢乏力为首发症状，误诊为低钾血症。入院后按相关疾病治疗后症状不缓解，行

腹部 CT 或计算机断层摄影血管造影术 (CTA)检查，均确诊为腹主动脉夹层。 
结论   腹主动脉夹层临床表现复杂，临床症状不典型的极易误诊，借助 CTA 等辅助检查，可提高

腹主动脉夹层的早期诊断率，降低误诊率。 
 关键字 腹主动脉夹层；非典型，CTA 
 
 
PU-0971  

机械通气人机对抗的综合分析和处理方法 
 

郑晶 
湖北文理学院附属医院 

襄阳市中心医院 
 
目的   探讨机械通气患者发生人机对抗的综合分析和处理方法。 
方法    对在机械通气过程中出现人机对抗 52 例，患者的临床资料进行回顾性分析。 
结果     52 例发生人机对抗的机械通气患者中，其发生原因包括：气道阻塞 13 例，不能耐受插菅

11 例，多发伤疼痛 9 例，分钟通气量不足 5 例，抽搐、肌肉痉挛 3 例，持续高热 3 例，急性肺水肿

2 例，管道漏气 2 例，气胸 2 例，呼吸机故障 2 例。 
结论     人机对抗的发生均有其诱发因素。气道阻塞、不能耐受插管、疼痛、支气管痉挛等是主要

原因。加强气道管理、设置合适的通气模式或参数、解除气道痉挛、适当镇静镇痛等综合有效防治

措施，可避免和减少人机对抗的发生。 
关键字    
 
 
PU-0972  

床旁血气分析仪血乳酸快检在休克容量复苏中的价值 
 

郑晶 
湖北文理学院附属医院 

襄阳市中心医院 
 
目的   探讨床旁血气分析仪血乳酸快速检测在休克容量复苏中的使用价值。 
方法    分析我院急诊抢救室 121 例存在休克的急重症患者在休克容量复苏中使用床旁血气分析仪

血乳酸快速检测评估容量复苏效果。 
结果     患者的血乳酸值情况与休克纠正相关指标［MAP（平均动脉压）、HR（心率）、尿量］呈

正相关，21例急重症患者中2小时内获得CT检查的成功率或院内转运成功率在75.21％（91／121），
生存率 80.20％（97／121）。 
结论     利用床旁血气分析仪能快速监测患者血乳酸值，并根据血乳酸值进行有效的容量复苏效果

及休克纠正程度的评估，通过正确的评估可以快速调整患者复苏容量、提高早期获得 CT 检查的成

功率或院内转运成功率，值得临床推广。 
关键字   床旁快检、乳酸、使用价值 
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PU-0973  

2 例抗抑郁药物中毒患者凝血功能异常病例分析 
 

曹锋生、江婷 
襄阳市中心医院 

 
目的   探讨抗抑郁药物中毒患者凝血功能异常的原因及处理原则 
方法  通过分析抗抑郁药物过量中毒患者出现凝血功能异常的救治过程，查找凝血功能异常的原因，

并根据原因查找，制定相应的治疗方案，通过查找文献，确定处理原则。 
结果   两例抗抑郁药中毒患者，在治疗过程中均出现了 PT 的异常，排除了血液净化治疗的抗凝方

案的影响，以及血液净化的消耗的影响，通过凝血因子检查，以及血栓弹力图分析，发现属于外源

性凝血因子 II、VII、IX、X 等缺乏，检索文献，常见的抗抑郁药没有导致凝血因子缺乏的报道，只

有部分影响 5HT 可能导致出血。 
结论   该两例抗抑郁药中毒患者外源性凝血因子缺乏原因分析，考虑偏食等饮食相关的维生素依赖

性外源性凝血因子缺乏，也不排除有药物导致凝血因子产生障碍或破坏增加的可能。通过补充维生

素 K 以及血制品，患者均得到很好救治。 
关键字 抗抑郁药药物中毒，外源性凝血因子缺乏，维生素 k 依赖的凝血因子缺乏症 
 
 
PU-0974  

新冠肺炎患者血液特征指标变化及其 ICU 转归的描述性研究 
 

胡飞 
湖北省襄阳市襄州区人民医院 

 
目的   描述 2019 年底爆发的新型冠状病毒肺炎患者临床血液指标的特征，并探讨轻症感染者与重

症患者血液指标及其他临床指标的差异。 
方法  对襄阳市中心医院的 97 例住院并经实验室确诊的新冠肺炎感染患者进行回顾性研究，追踪收

集并分析了患者从入院至出院或其他结局之间的流行病学资料、人口学资料、临床结果、实验室指

标、放射学特征和治疗数据，对其临床血液指标的特征及转归进行着重分析，并比较非危重患者和

危重患者的预后。数据收集时间从 2020 年 2 月 15 日至 2020 年 3 月 30 日。 
结果   截至 2020 年 3 月 30 日，97 名住院确诊患者中位年龄为 47（36.0-57.0）岁，女性 49 例

（50.5%），男性 48 例（49.5%），有 73 名（75.2%）患者有到过武汉或接触武汉归来人群暴露史。

患有的基础疾病包括高血压 18 例（18.6%）、糖尿病 11 例（11.3%）、心脏病 6 例（6.2%）。危重症

患者与非危重症患者的白细胞计数在入院第 11 天至第 18 天有显著性差异（P<0.05），血红蛋白计

数在入院第 18 天后有显著性差异（P<0.05），其他血液指标都有不同程度的差异，以淋巴细胞百分

比和粒细胞百分比最为显著，其自入院起至出现结局都存在显著性差异（P<0.05）。 
结论   本次研究的 97 名 COVID-19 患者中，重症率为 16.5%，重症患者死亡率为 31.2%，总体死

亡率为 5.2%。两组队列的血液特征指标中以淋巴细胞和中性粒细胞水平差异最为显著外，血小板计

数、白细胞计数等临床指标也有不同程度的差异，这提示淋巴细胞与中性粒细胞可能是预测

COVID-19 患者转重的重要因子，血小板、白细胞等指标可能是潜在预测因子。 
 关键字   新冠肺炎；血液指标；危重症；转归。 
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PU-0975  

急性农药中毒患者心肌酶谱与预后的相关性分析 
 

郑晶 
湖北文理学院附属医院 

襄阳市中心医院 
 
目的   研究急性农药中毒患者心肌酶谱改变与患者预后的关系。 
方法    将 2019 年 7 月-2021 年 5 月我院重症医学科收治 62 例中重度急性农药中毒患者入院后记

录心电图，于中毒后 3 日内抽查心肌酶谱，对死亡组与成活组心电图和心肌酶谱进行比较分析。 
结果     急性中毒死亡组的心电图异常率明显高于成活组（P＜0.01），心肌酶谱较成活组显著升高

（P 均＜0.05）。 
结论     急性中毒引起心肌损害，表现为心肌酶谱和心电图异常，且损害程度越大，心肌酶谱越高，

预后越差，病死率越高。 
  
关键字   中毒、心电图、心肌酶谱 
 
 
PU-0976  

The promotion of chemerin on rats in diabetic kidney 
disease through enhancement of TGF-β1/Smads/CTGF 

pathway 
 

Weiwei  Wang 、Dongqiang Wang 
Department of Emergency, Tianjin First Central Hospital 

 
Objective     Although increasing evidence shows that the adipokine chemerin is involved in 
diabetic kidney disease (DKD), it is  still unclear whether the chemerin acts as a critical element in 
the renal function through the signaling pathways of transforming growth factor 
β1/Smads/connective tissue growth factor (TGF-β1/Smads/CTGF) in the context of DKD. 
Therefore, we sought to determine the role of chemerin and TGF-β1/Smads/CTGF) signaling 
pathway in the development and/or progression of DKD. Methods: We used rat renal mesangial 
cells (RMCs) and a DKD rat model as study subjects. RMCs and rats were randomly can be 
separated into different groups to transfected with the constructed chemerin expression vector 
pcDNA™ 3.1 (+)-chemerin. Rats renal function and inflammatory cytokines were assessed after 
treatment with chemerin or CCX832 (ChemR23 antagonist). The reflection of polymerase chain’s 
reverse transcription (RT-QPCR) can indicate the performance of messenger RNA (mRNA) of 
TGF-β1, Smad2, Smad4, and CTGF. Western blot was performed to determine protein expression 
for semiquantitative analysis. Results: In vitro studies, it is indicated that the mRNA and protein 
levels of TGF-β1,Smad2, Smad4, and CTGF, were found more significant in the groups of high 
glucose and chemerin compared to the normal control and normal glucose groups, while mostly 
remarkable in the group of high glucose chemerin (all P<0.05). In vivo studies revealed that the 
mRNA and protein levels of TGF-β1, Smad2, Smad4, and CTGF were higher in the DKD group 
and the normal chemerin group than in the normal control group and the blocking 
receptor group, while appearing the highest in the DKD chemerin group (all P<0.05). Moreover, 
kidney/body weight ratio, urea, creatinine, and urine protein were increased, and the weight 
and endogenous creatinine clearance rate decreased in the DKD group and the normal chemerin 
group (all P<0.05). These changes were more pronounced in the DKD chemerin group. At the 
same time, blood glucose, triglycerides (TGs), and total cholesterol (TC) in the blocking receptor 
group was lower than those in the DKD group and the DKD chemerin group (all P<0.05). In 
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contrast to those in the normal control group and blocking receptor group, tumor necrosis factor 
alpha (TNF-α) and interleukin (IL)-1 showed higher concentrations in the DKD group and the 
normal chemerin group. This result was more pronounced in the DKD chemerin group (all 
P<0.05). Conclusion: Firstly, this research showed that chemerin may play a role in DKD 
by enhancing the signaling pathways of the TGF-β1/Smads/CTGF transduction either in vitro or in 
vivo. Moreover, this study indicated high glucose accelerates kidney injury by activating fibrotic 
pathways. 
Key words  
 
 
PU-0977  

人文关怀对急诊护士职业倦怠感的影响及研究 
 

郑晶 
湖北文理学院附属医院 

襄阳市中心医院 
 
目的   了解某三甲医院急诊科护士产生职业倦怠感的相关因素，寻找对应措施。 
方法    对本院急诊 38 名护士行问卷调查，根据不同的结果实施对应的人文关怀。 
结果     人文关怀后护士的职业倦怠感较人文关怀前有显著变化，工作满意度由 63％上升至 91％。 
结论     人文关怀可有效缓解急诊护士的职业倦怠感，提高工作热情及工作效率，增强职业成就提

高工作满意度。 
关键字   急诊，倦怠感，人文关怀 
 
 
PU-0978  

床旁超声联合 POCT 在急诊内科急性呼吸衰竭患者中的诊断价值 
 

周玉刚 
襄阳市中心医院 

 
目的   评价急诊床旁超声快速检查联合即时检验(POCT)，包括肌红蛋白(MYO)、肌钙蛋白 I(TnI)、
肌酸激酶同工酶(CK-MB)、B 型脑钠肽(BNP)、D-二聚体五项以及动脉血气在急诊急性呼吸衰竭患者

中的诊断价值 
方法    回顾性分析襄阳市中心医院急诊内科在 2021 年 1 月至 2021 年 3 月救治的 137 例急性呼

吸衰竭患者，根据床边超声快速筛查肺、心包、心脏、下腔静脉、深静脉，结合 POCT 五项的结果

初步判断急性呼吸衰竭的原因，与结合症状、体征、动脉血气、相应的影像学、治疗反应性所做的

综合评估得出最终的诊断结果相比较，比较诊断符合率。 
结果     137 例急性呼吸衰竭患者中，急诊诊断肺实质性病变 45 例，心源性肺水肿 23 例，大量胸

腔积液 19 例，气胸 9 例，急性肺栓塞 8 例、其他病因病例 7 例，26 例未能明确呼吸衰竭原因。急

诊床旁超声联合 POCT 五项对急性呼吸衰竭患者的病因诊断正确率 81.02％。 
结论     床边超声快速筛查联合 POCT 五项可准确快速判断急性呼吸衰竭原因，及时准确地给予

适当的治疗。 
关键字   床旁超声；POCT；急性呼吸衰竭 
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PU-0979  

气管插管清醒患者的护理 
 

郑晶 
湖北文理学院附属医院 

襄阳市中心医院 
 
目的   讨论气管插管清醒患者护理要点。 
方法    根据患者有针对性的护理。 
结果     患者能积极治配合治疗和护理，降低非计划拔管率。 
结论     通过切实有效的心理护理可大大降低非计划性拔管，提高治疗的效率。经气管插管，是抢

救因各种原因所致呼吸障碍患者生命的重要措施之一，相对于昏迷患者来说，清醒气管插管患者因

插管损伤黏膜，导致吞咽困难、沟通障碍，再加上急诊抢救病房的环境而产生各种心理问题，不能

积极配合治疗与护理，也增加了非计划性拔管的发生率。因此护理人员针对患者的特点，制定了相

应的护理措施，取得了满意效果。 
关键字   心理护理、气管插管 
 
 
PU-0980  

呼末二氧化碳分压监测在急诊危重症救治中的应用 
 

望凤云 
襄阳市中心医院 

 
目的   探讨呼气末二氧化碳分压（end-tidal carbon dioxide partial pressure，PETCO2）监测在急

诊危重症救治中的应用分析。 
方法  选取我科 2021 年 5 月~2021 年 8 月在我科收治的需紧急性人工通气、气管插管或胸外按压

的急危重症患者共 60 例，依据治疗进行随机分组，常规组 30 例，均给予常规的抢救治疗，实验组

患者 30例，均进行呼末二氧化碳监测，依据PETCO2监测情况，记录患者给予人工或机械通气 0min、
10min、30min 内的 PETCO2、血氧饱和度变化和呼吸频率数值及波形的变化，进行抢救时间和抢

救措施的调整，并对两组患者的抢救情况进行分析。 
结果   进行呼末二氧化碳监测的患者抢救成功比例、患者满意度、死亡率等均显著卓越于常规组，

差异有统计学意义（P＜0.05）。 
结论   PETCO2 监测水平与急诊急危重症患者的预后息息相关，PETCO2 作为一种快速、连续的

无创监测指标，能够直观的提示急诊医护人员判断急危重症患者救治的有效性，有助于及时指导或

调整救治方案。 
关键字 急危重症救治；呼末二氧化碳监测；抢救 
 
 
PU-0981  

PBL - 团队床旁模拟演练综合教学法 
在急诊医学护理教学中的应用研究 

 
周攀 

十堰市太和医院 
 
目的   探究 PBL - 团队床旁模拟演练综合教学法在急诊医学护理教学中的应用价值。 
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方法  以 100 名湖北医药学院护理学专业于我科的实习同学为研究对象，随机分为传统教学模式的

对照组与“PBL-团队床旁模拟演练综合教学法”的研究组。采取带教前后对两组进行试卷考核和问卷

调查相结合的方式进行评估，并用 SPSS19.0 软件处理数据。 
结果    通过分析两组学生的理论测试成绩与技能操作的熟练度，研究组成效均明显优 于对照组。 
结论   PBL-团队床旁模拟演练综合教学法比传统教学法不仅能够增加学生学习的兴趣， 增进团体

协作精神，还能更好地培养学生的医学思维和解决临床问题的能力，显著增加了急诊科带教的教学

效果。 
关键字  
 
 
PU-0982  

集束化干预措施对急诊医护人员手卫生依从性的影响 
 

郑晶 
湖北文理学院附属医院 

襄阳市中心医院 
 
目的   了解集束化干预措施对急诊医护人员手卫生依从性的影响。 
方法    采用培训、督导、改善洗手和手消毒设施、人员保证等集束化手卫生干预措施。 
结果     经过 3 个月的干预，手卫生总体执行率由干预前 34.1％提高到干预后 62.5％。其中在接

触患者前、接触患者后及脱手套后执行率有明显差异（P＜0.05），而在无菌操作前、接触体液后、

接触患者床单元后则执行率提高不明显（P＞0.05）；另外，干预期间手卫生用品消耗较前具有统计

学差异（P＜0.05）。 
结论     集束化手卫生干预措施在急诊科的实施，可提高医务人员手卫生的依从性。 
关键字   急诊，医护人员，手卫生 
 
 
PU-0983  

IGF-1 预处理对大鼠心肺复苏术后脑水肿及炎症反应的影响 
 

陆辉志、李伟、董辉、廖友霞、付守芝 
武汉市第三医院 

 
目的   探讨胰岛素样生长因子-1(Insulin-Like Growth Factor-1, IGF-1)预处理对心肺复苏大鼠脑水

肿及炎症反应的影响。 
方法    SD 大鼠 36 只，随机分 3 组(n=12)：假手术组（Sham 组）、心脏停搏/心肺复苏组（CA/CPR
组）、IGF-1 治疗组。大鼠麻醉后，标准肢体导联监测心电活动，气管切开、机械通气，监测平均动

脉压。各组大鼠给予相应预处理，半小时后以窒息法诱导心脏停搏，6min 后开始复苏，复苏成功后

24 小时取脑组织。测定脑组织含水量，MPO 活性，炎症因子含量及磷酸化 NF-κB p65 表达水平。 
结果     与 Sham 组相比，CA/CPR 组及 IGF-1 组大鼠脑组织含水量升高、MPO 活性增强，炎症

因子 TNF-α、IL-1β 及 IL-6 含量均增加，IL-10 含量下降，磷酸化 p65 的表达量升高；与 CA/CPR
组相比，IGF-1 组脑组织含水量降低，MPO 的活性下降，TNF-α、IL-1β 及 IL-6 含量降低，IL-10 含

量升高，磷酸化 p65 表达水平降低，差异均有统计学意义。 
结论   IGF-1 预处理能减轻 CA/CPR 后脑水肿及炎症反应，发挥脑保护作用，其机制可能与抑制

NF-κB 炎症通路有关。 
关键字   胰岛素样生长因子-1；心肺脑复苏；脑水肿；炎症反应；NF-κB 
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PU-0984  

通过宏基因组二代测序诊断不典型重症恙虫病一例 
 

占钻、曹春水、黄亮 
南昌大学第一附属医院 

 
目的   报道通过宏基因组二代测序诊断的不典型重症恙虫病一例 
方法  患者为 24 岁男性，因发热 8 天急诊入院，入院查体全身未见皮疹及焦痂，否认近期前往林区，

入院后考虑感染性发热，予以盐酸莫西沙星抗感染治疗后病情进行性加重，出现肺部感染、呼吸衰

竭及休克，入急诊 ICU 后行外周血及肺泡灌洗液宏基因组二代测序提示恙虫病东方体感染，该患者

后续给予了盐酸多西环素片（0.1，q12h）联合盐酸莫西沙星片（0.4，qd）口服抗感染治疗。 
结果     患者经抗感染综合治疗后痊愈。 
结论   宏基因组二代测序对于临床特征不典型的重症恙虫病感染患者早期诊断具有一定的临床意

义。 
关键字 恙虫病，宏基因组二代测序，肺部感染，炎症反应 
 
 
PU-0985  

人文关怀在急诊科护理中的应用 
 

望凤云 
襄阳市中心医院 

 
目的   探讨人文关怀在急诊护理中的应用效果，从而提高患者在就医过程中的获得感。 
方法  选取 150 例 2021 年 3 月到 2021 年 8 月期间在我科接受治疗的急诊患者作为研究对象，随

机分为参照组和实验组各 75 例，参照组予以常规的急诊护理常规，实验组在给予急诊常规护理的基

础上，给予护理人文关怀，对不同模式的护理效果进行对照，通过比较两组患者的护理满意度、心

理状况的变化情况。 
结果   观察组患者的护理满意度为 98.1％，优于对照组患者 92.3％的（p＜0.05），观察组患者的

心理状况明显优于对照组（p＜0.05）。 
结论   在急诊护理中，应用护理人文关怀干预，能够有效的提高护理满意度，改善患者心理状况，

使其配合医护治疗，缓解医患矛盾，值得在临床推广。 
关键字 急诊护理；人文关怀；满意度 
 
 
PU-0986  

床旁心肺超声联合 ScVO2 有助于早期识别呼吸心跳骤停的病因 
 

胡惠雯、曹锋生、李艳 
湖北文理学院附属医院，襄阳市中心医院 

 
目的   对在急诊科的呼吸心跳骤停患者而言，早期识别呼吸心跳骤停发生的病因，可以提高患者的

救治率。本研究旨在观察床旁心肺超声联合 ScVO2 识别呼吸心跳骤停病因的效果。 
方法  收集 2019 年 4 月至 2021 年 1 月襄阳市中心医院急诊科收治的呼吸心跳骤停的患者资料，将

患者随机分为两组，观察组入急诊科后立即行床旁心肺超声联合血流动力学监测 ScVO2 探查呼吸心

跳骤停的病因，对照组未采用床旁心肺超声联合监测 ScVO2,,对比两组识别呼吸心跳骤停的效果。 
结果     共 77 例呼吸心跳骤停患者入选试验，其中观察组（入急诊科后立即行床旁心肺超声联合
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血流动力学监测 ScVO2）有 35 例，其中识别出病因率为 89%，对照组（未采用床旁心肺超声联合

监测 ScVO2）有 42 例，其中识别出病因率为 72%，观察组识别率显著高于对照组且有显著性差异

（P<0.05）。 
结论     床旁心肺超声联合 ScVO2 有助于早期识别呼吸心跳骤停的病因。 
关键字    
 
 
PU-0987  

中医在急危重症中的作用研究 
 

王莎 
沧州市中心医院 

 
目的   中医不断发展在现代医学各个方面起着越来越重要作用，近年来中医在急危重症中的作用越

来越重要，本文阐释中医在急危重症中的作用研究。 
方法  中医急危重症的临床思维模式形成 
中药在急危重症中的作用 
中药在急危重症中的作用 
结果   自古以来，我国的中医药学就有很丰富的发展历程， 将其充分的运用到对危急重症患者的

治疗中，可以达到减轻患者痛苦，促进康复的目的。如果充分的将中西医有效 的进行结合，运用到

临床工作中，更加可以有效提高 患者的生产率，这对于今后的工作有很重要的意义。 
结论   自古以来，我国的中医药学就有很丰富的发展历程， 将其充分的运用到对危急重症患者的

治疗中，可以达到减轻患者痛苦，促进康复的目的。如果充分的将中西医有效 的进行结合，运用到

临床工作中，更加可以有效提高 患者的生产率，这对于今后的工作有很重要的意义。 
关键字 中医学，急危重症，针灸，中药 
 
 
PU-0988  

急诊重症创伤患者凝血功能与疾病程度及预后的相关性分析 
 

张昊、谭赟、万里 
武汉市三医院 

 
目的   析急诊重症创伤患者凝血功能与疾病程度及预后的相关性。 
方法  回顾性分析武汉市三医院光谷院区急诊科 2018 年 7 月-2020 年 8 月收治的 101 例重症创伤

患者，根据患者进入重症加强护理病房（ICU）后 14 d 内的预后情况将患者分为死亡组（19 例）和

存活组（82 例），根据损伤严重度评分表评分（ISS）将患者分为危重组（17 分≤ISS≤25 分，61 例）

和极危重组（ISS＞25 分，40 例）。患者入院后，于输血及纠正凝血功能障碍前，采用生化分析仪

检测患者血浆中血小板计数（PLT）、D-二聚体（DD）水平，全自动凝血分析仪检测凝血酶原时间

（PT）、部分活化凝血酶原时间（APTT）、纤维蛋白原浓度（FIB）。比较不同创伤严重度、不同预

后患者一般临床资料和凝血功能指标，多因素 logistic 回归分析患者凝血功能指标与创伤严重度和预

后的关系。 
结果   极危重组 PLT、FIB 水平低于危重组，失血量＞2000 mL 患者比例 50%、ISS 评分（29.4±6.1）
分、急性生理学与慢性健康状况（APACHE Ⅱ）评分、DD 水平、PT、APTT 高于危重组；多因素

logistic 分析结果显示 ISS 评分、APACHE Ⅱ评分、DD、PT、APTT 是急诊重症创伤患者病情加重

的独立危险因素。死亡组 PLT、FIB 水平低于存活组的，年龄（58.0±7.6）岁、失血量＞2000 mL
患者比例 63%、ISS 评分、APACHE Ⅱ评分、DD 水平、PT、APTT 高于存活组；PT、APTT 是急
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诊重症创伤患者预后不良的独立危险因素。 
结论   凝血功能能与急诊重症创伤患者疾病严重程度密切相关，凝血功能指标 DD、PT、APTT 是

患者预后不良的独立危险因素，是评估患者预后的重要依据。 
关键字 急诊重症创伤；凝血功能；疾病程度；预后 
 
 
PU-0989  

对于心肺复苏成功患者早期心电图改变与心功能及预后的关系 
 

杨小平、彭鹏 
新疆医科大学第一附属医院 

 
目的   探讨心肺复苏(CPR)成功的心脏骤停患者早期心电图改变与心功能及近期预后的关系。 
方法    根据 CPR 成功后复查心电图与骤停前心电图比较有无改变,将 23 例 CPR 成功的心脏骤停

患者分为 A、B 2 组,A 组 10 例,CPR 成功后复查心电图较骤停前无明显改变；B 组 13 例,CPR 成功

后复查心电图较骤停前心电图有明显改变，检测 2 组患者的左心室射血分数(LVEF)。随访 6 个月,
观察患者 6 个月后的生存情况,以及与 CPR 和心力衰竭相关的死亡情况。 
结果     CPR 成功后复查心电图较骤停前心电图有明显改变组（A 组）的 LVEF 较心肺复苏成功

后复查心电图较骤停前改变不明显组（B 组）低。随访 6 个月,A 组生存率均低于 B 组(P=0.001)。
心脏骤停复苏成功后心电图较骤停前心电图有明显改变时对患者预后有提示作用。 
结论     CPR 过程中,因复苏时间（最短有 1 分钟，最长有 15 分钟）以及患者本身自带的基础疾

病等各种因素均可导致心肌不可逆性损伤，进而出现心电图改变；因此心电图有明显改变的患者，

常提示其预后不佳。 
关键字   心肺复苏  心电图  心力衰竭  近期临床预后 
 
 
PU-0990  

miR-212-5p 调控 NF-κB 影响 CSE 诱导的 MRC-5 细胞炎症因子

释放和凋亡的实验研究 
 

陆辉志 1、曹松 2、谭赟 1、付守芝 1 
1. 武汉市第三医院 

2. 武汉市第三医院暨武汉大学同仁医院 
 
目的   研究miR-212-5p对香烟烟雾提取物(CSE)诱导的MRC-5细胞炎症因子释放和凋亡的影响和

机制。 
方法  MRC-5 细胞分成 Control、CSE（CSE 诱导）、CSE+miR-NC（转染 mimics control，CSE
诱导）、CSE+miR-212-5p（转染 miR-212-5p mimics，CSE 诱导）组，Realtime PCR 方法检测

miR-212-5p 表达，用 ELISA 法检测炎症因子 IL-1β、IL-8、TNF-α 水平，用 CCK-8 法检测细胞增

殖活性，用流式细胞术检测细胞凋亡变化，用 Western blot 方法检测细胞中 C-Caspase-3、NF-κBp65
蛋白表达。用 NF-κB 信号激活剂处理转染 miR-212-5p mimics 之后经 CSE 诱导的 MRC-5 细胞，同

样测定细胞中炎症因子分泌、细胞增殖、凋亡和 C-Caspase-3、NF-κBp65 蛋白表达。 
结果   与 Control 组比较，CSE 组 MRC-5 细胞中 miR-212-5p 表达水平降低，细胞分泌的 IL-1β、
IL-8、TNF-α 增多，细胞增殖活性降低，细胞凋亡水平升高，细胞中 C-Caspase-3、NF-κBp65 蛋

白表达增多。与 CSE+miR-NC 组比较，CSE+miR-212-5p 组 MRC-5 细胞中 miR-212-5p 表达水平

升高，细胞分泌的 IL-1β、IL-8、TNF-α 减少，细胞增殖活性升高，细胞凋亡水平降低，细胞中

C-Caspase-3、NF-κBp65 蛋白表达减少。NF-κB 信号激活剂可以逆转 miR-212-5p 对 CSE 诱导的
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MRC-5 细胞炎症因子释放、增殖和凋亡作用。 
结论   miR-212-5p 下调 NF-κB 信号抑制 CSE 诱导的 MRC-5 细胞炎症因子释放和凋亡。 
关键字   miR-212-5p；炎症；凋亡；胚肺成纤维细胞 
 
 
PU-0991  

1 例不典型主动脉夹层的诊治并文献复习 
 

汪普求、付守芝、陆辉志、董辉、曹松、李伟 
武汉市第三医院 

 
目的   探讨不典型主动脉夹层的早期识别及救治。 
方法  1 例 77 岁老年男性，因“头晕、双下肢乏力 1 小时”来急诊就诊。入院时急诊查床旁心电图可

见胸导联广泛 ST-T 改变。急查心肌损伤标志物示：肌钙蛋白 I0.130ng/ml，肌红蛋白 10.1ng/ml，
D-二聚体 0.219ug/ml，N-末端脑钠肽前体 2089pg/ml。入院初步诊断：冠心病 急性心肌梗死？主

动脉夹层？心源性休克。急诊行 CT 头胸腹平扫提示：颅内腔隙性脑梗死，主动脉增宽，不排除主

动脉夹层可能。遂紧急完善胸腹 CT 血管造影检查，提示为 I 型主动脉夹层。 
结果   患者最终顺利实施外科手术治疗。 
结论   主动脉夹层，特别是 I 型主动脉夹层，病情复杂、进展迅速、死亡率高，早期识别及评估尤

为重要。对于症状不典型主动脉夹层，合并心肌损伤标志物增高，并有明显 ST-T 改变的患者，易误

诊为急性心肌梗死，若急性行介入治疗，最终将加速患者死亡，故对于症状不典型主动脉夹层，特

别是老年患者，建议尽早行胸腹 CTA 尽早明确，条件不允许可行床旁超声多普勒检查，以尽早明确

治疗方案。 
关键字 主动脉夹层，CT 血管造影，彩色多普勒，诊断 
 
 
PU-0992  

利用网络药理学研究淫羊藿治疗急性肾损伤的作用机制 
 

胡向阳 1、陈涛 2、王齐兵 1 
1. 恩施土家族苗族自治州中心医院 

2. 三峡大学医学院国家中医药管理局中药药理/肿瘤科研三级实验室 
 
目的   采用网络药理学技术分析淫羊藿（EH）治疗急性肾损伤（AKI）的作用机制，为 AKI 的防治

提供候选靶点。 
方法  运用中药系统药理学分析平台数据库（TCMSP）筛选 EH 有效成分及其对应的作用靶点，采

用 GeneCards 和 OMIM 数据库检索 AKI 相关的疾病靶点；采用 R 软件绘制 Venn 图筛选 EH-AKI
的交集基因；通过 DAVID 数据库进行基因本体（GO）功能注释和 KEGG 通路富集分析；运用

Cytoscape3.7.2 软件和 STRING 数据库进行“药物-成分-疾病-靶点”网络和蛋白互作网络（PPI）的

构建和分析。 
结果   共获得 EH 活性成分 23 个，其对应的有效基因与 AKI 疾病靶点交集共 36 个，包括：PTGS2、
NOS2、KDR、ACHE、AKT1 等。GO 功能注释显示，交集基因主要涉及大分子代谢过程正向调控、

应激反应调节、血红素结合、氧化还原酶活性调节、儿茶酚胺结合、肿瘤坏死因子超家族的结合等

生物学功能；KEGG 通路富集分析显示，交集基因主要参与了 HIF-1、MAPK、细胞凋亡、P53 以

及 Ras 等重要信号通路的调节。由交集基因构建而成的 PPI 网络包含了 36 个节点、398 条边，进

一步筛选得到 AKT1、CASP3、MAPK8、VEGFA 与 IL6 5 个核心基因（hub gene），且基因间相互

作用连接度较高。 
结论   交集基因所富集的生物学功能和 KEGG 信号通路可能揭示了 EH 有效成分治疗 AKI 的潜在
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作用机制，AKT1、CASP3 等核心基因在 HIF-1、细胞凋亡、MAPK、P53、Ras 等信号网络中的调

节作用为 EH 治疗 AKI 提供了新的思路。 
关键字 淫羊藿；急性肾损伤；核心基因；网络药理学；靶点 
 
 
PU-0993  

A rare case: hypoxemia and infection caused by 
Lime-sulphur poisoning 

 
Xiangyang Hu、Dezhong Li、Xudong Peng、Qibing Wang 

Emergency Center of Western Medicine, Central Hospital of Enshi Tujia and Miao Autonomous Prefecture 
 
Objective    Lime-sulphur(LSP) is a kind of fungicide used in agriculture, which is boiled with 
lime, sulphur and water at the optimum ratio of 1:2:10 respectively. LSP is the most common form 
of skin burns, but high dose of oral poisoning is an extremely rare seen event. 
Case presentation   A 53-year-old woman was sent to the emergency department for taking 
orally 500ml LSP 31h previously. The main physical symptom was posterior sternal burning pain. 
Following ingestion, the patient suffered from severe hypoxemia for 7 days and severe infection 
for 12 days. Continuous renal replacement therapy(CRRT), methylene blue and other treatment 
measures were used to remove metabolic wastes, improve the oxygen carrying capacity of 
hemoglobin and treat other complications simultaneously. The patient recovered arterial oxygen 
saturation and infection was controlled through a series of treatments. 
Key words Lime-sulphur (LSP); Continuous renal replacement therapy(CRRT); methylene blue 
 
 
PU-0994  

创伤指数评分在急诊分诊中的应用 
 

李旭 
河北省沧州市中心医院 

 
目的   探讨创伤指数评分在急诊分诊中的作用以及可行性。 
方法  通过急诊门诊第三季度 10461份患者病例中，抽取 484位创伤患者的病例与创伤指数评分表，

分析创伤指数评分与患者分诊分级之间的联系。 
结果    在抽取的 484 分病例中，轻度损伤患者 276 人，中度损伤患者 145 人，重度损伤 42 人，

危重伤患者 21 人，TI＞29 分有 5 人。 
结论   TI 评分简便，易于学习掌握，反应病情可靠及时，并具有一定的分辨能力，在救治创伤患者

中发挥着越来越大的作用，有助于急诊科快速分诊创伤患者。值得推广于急诊分诊中推广。 
关键字 创伤指数;TI 评分;分诊 
 
 
PU-0995  

阿托品和盐酸戊乙奎醚治疗有机磷农药中毒的临床疗效观察 
 

陈瑜 
京山市人民医院 

 
目的   有机磷农药中毒是我国临床中常见的危急重症之一，在临床危急重症中位居首位，尤以农村

地区较为常见。有机磷农药对人的毒性主要是对乙酰胆碱酯酶的抑制，引起乙酰胆碱蓄积，导致中

560 

 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                       论文汇编 

 

枢神经系统紊乱等中毒症状，具有较高病死率。 
方法  所有患者入院后均要洗胃，然后检测胆碱酯酶活力，确定中毒程度。 
结果    三种治疗方式的胆碱酯酶恢复时间均为 4 天左右，无显著差异（P>0.05）。 
结论     通过上述对比分析，说明在有机磷农药中毒治疗中，盐酸戊乙奎醚的临床治疗效果显著，

有取代阿托品的可能性。 
关键字   有机磷中毒，阿托品，盐酸戊乙奎醚 
 
 
PU-0996  

利多卡因喷雾联合达克罗宁润滑 
在经气管镜下小儿气管异物取出术中的应用及安全性 

 
高辉 1、赵麦良 1、张延威 1、窦志霞 2 

1. 邢台市人民医院 
2. 河北省眼科医院 

 
目的   探讨利多卡因喷雾联合达克罗宁胶浆润滑，在经气管镜下小儿气管异物取出术中应用的效果

及安全性。 
方法  选择小儿气管异物行经气管镜下异物取出术 86 例，单纯随机分为观察组和对照组各 43 例，

先行七氟烷+丙泊酚复合全身麻醉，观察组给予经口 2%利多卡因液咽喉部喷雾后，再将 1%达克罗

宁胶浆均匀涂于喉镜和气管镜的表面，其他操作同对照组。记录两组患儿术中屏气发生程度、麻醉

满意度、手术总时间、麻醉苏醒时间、咽炎发生情况及吸痰次数等，并观察 HR、SpO2 在麻醉诱导

前(TO)、置气管镜时(T)、置入 1min(T1)、5 min(T2) 时的变化，记录有无药物相关不良反应的，以

评估安全性。 
结果   手术中对照组发生中度以上屏气 22 例，观察组 1 例，比较有统计学差异(χ2=26.17，P<0.01)；
术者的麻醉满意度评分观察组明显高于对照组(t=6.08，P<0.01)；两组手术时间与麻醉苏醒时间比较，

观察组优于对照组(t=2.15、5.06，P<0.05)；咽炎发生情况比较，观察组优于对照组(χ2=6.7，P<0.05)；
术后吸痰次数比较两组无统计学差异(χ2=0.002，P>0.05)；T、T1、T2 段两组 HR、SpO2 变化比较

有统计学差异（均 P<0.05）；观察组患儿未出现与局麻药相关的不良反应。 
结论   利多卡因喷雾联合达克罗宁润滑在经气管镜下小儿气管异物取出术中应用，可缓解手术中对

咽喉部的刺激及损伤，提高手术效果，减轻屏气等不良反应发生，减轻对心血管系统的影响，提高

术者麻醉满意度，未发现药物不良反应。 
关键字 利多卡因；达克罗宁胶浆；小儿；气管、支气管异物；不良反应；安全性 
 
 
PU-0997  

基于系统药理学和分子对接 
探讨抗炎合剂治疗脓毒症的分子调控机制 

 
张文凯、付守芝、董辉、杨璐瑜、陆辉志 

武汉市第三医院 
 
目的   基于系统药理学、分子对接以及 GEO 数据库差异基因表达分析的方法，解析抗炎合剂治疗

脓毒症的分子调控机制。 
方法    通过 TCMSP(Traditional Chinese Medicine Systems Pharmacology 
Database and Analysis Platform)和 DrugBank 数据库平台获得抗炎合剂的活性成分和对应靶标。基

于 GEO 数据库分析获得脓毒症的差异表达基因(differentially expressed gene，DEG)，并通过 David
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在线分析平台对药物与疾病基因进行了 GO(gene ontology)功能和 KEGG(Kyoto Encyclopedia of 
Genes andGenomes)富集分析。同时，利用 BisoGenet 和 CytoNCA 插件对交集靶点进行网络拓扑

分析，并将获得的 Hub 基因与关键活性成分进行分子对接，以证实抗炎合剂发挥治疗效用的分子机

制。 
结果     从抗炎合剂 474 个化学成分中筛选出 73 个活性成分，其中 45 个活性成分被预测为针对

54 个与脓毒症相关的基因。GO 功能、KEGG 通路及蛋白质-蛋白质相互作用(protein-protein 
interaction，PPI)网络拓扑分析显示：交集靶点主要参与酶结合、蛋白质均聚活性调控、转录因子结

合、细胞凋亡调控、细胞缺氧反应、转录调控、癌症相关途径、细胞周期、TNF 信号通路、HTLV-I
感染、细胞凋亡和 NF-κB 信号通路等，并筛选出 4 个 Hub 基因。最后，分子对接验证了分子靶标

预测网络的可靠性。 
结论     研究预测了抗炎合剂治疗脓毒症的重要功能活性成分及其作用靶点，揭示了该中药复方的

分子调控机制，为抗炎合剂的临床应用及实验研究提供了可靠的证据。 
关键字   抗炎合剂；脓毒症；系统药理学；分子对接；Hub 基因 
 
 
PU-0998  

血清铁在细菌感染性疾病中的意义 
 

陈欣、鲍妲、林展增 
天津市第四中心医院 

 
目的   铁是人体的必须元素，血清铁含量的变化常提示多种疾病可能。铁离子在细菌感染过程中发

挥着重要的作用。 
方法  本文通过阐述细菌感染人体后，铁在人体及细菌中的代谢，其相关代谢产物在细菌感染人体

中的作用。 
结果   血清铁减低提示细菌感染 
结论   血清铁可能成为新的细菌感染的标志物。 
关键字 血清铁；细菌 
 
 
PU-0999  

血清铁与细菌感染关系的初步探究 
 

陈欣、鲍妲、林展增 
天津市第四中心医院 

 
目的   回顾性分析细菌感染患者血清铁水平的变化，探究血清铁与细菌感染的关系。 
方法  通过将 2019 年 11 月至 2019 年 12 月天津市第四中心医院呼吸内科的痰培养阳性的 52 例肺

感染患者治疗前及治疗后均进行血清铁、CRP 检测。治疗前血清铁为病例组，治疗后血清铁为对照

组，采用 SPSS10.0 统计软件，应用成组资料独立样本ｔ 检验对病例组和对照组进行统计分析，并

应用 Peason 积矩相关对血清铁及 CRP 进行相关性分析。 
结果   病例组均数为 9.19±4.85，对照组均数为 11.07±3.46，对照组与病例组比较有统计学意义

（P<0.05），故综合统计分析，可得细菌感染病人血清铁降低（表１）。血清铁与 CRP 相关性系数 r
为-0.508，结果提示血清铁与 CRP 呈负相关（表 2），结果有统计学意义（P<0.05）。 
结论   细菌感染时血清铁下降，并与炎症指标 CRP 呈负相关，血清铁可能成为预示细菌感染的新

的标志物。 
关键字   血清铁；细菌感染 
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PU-1000  

PDTC 对脂多糖诱导的脓毒症 
大鼠急性肾损伤的保护作用机制的研究 

 
许哲敏 

新疆医科大学第一附属医院 
 
目的   探讨 PDTC(NF-κB 抑制剂/抗氧化剂)对脓毒症大鼠急性肾损伤的保护作用及机制 
方法  将 60 只 SD 雄性大鼠随机分为脓毒症组、PDTC 组、空白对照组、假手术组，每组 15 只。

脓毒症组、PDTC 组和溶剂组均采用以脂多糖 15mg/kg 腹腔注射建立脓毒症模型，空白组注射等量

生理盐水。PDTC 组腹腔注射 PDTC 及其溶剂，溶剂组注射同等剂量溶剂，其他组给予等量生理盐

水，连续观察六小时后处死，处理组织制作标本。HE 染色和免疫组化染色观察各组大鼠肾脏组织病

理变化及蛋白表达情况，qRT-PCR 检测 IL-1β、IL-6、TNF-α、IL-10mRNA 水平，Western blot 检
测大鼠 P-65 蛋白表达，ELISA 检测 SCr、EIL-1β、IL-6、TNF-α、IL-10 水平 
结果   与脓毒症组相比，PDTC 组大鼠肾脏组织受损程度明显降低，炎性浸润明显减少。与脓毒症

组相比，PDTC 组 SCr、EIL-1β、IL-6、TNF-α、IL-10 水平显著下降，且 PDCT 组 P65 蛋白表达量

显著下降（P＜0.05） 
结论   PDTC 可对脓毒症大鼠肾功能有一定的保护作用，其抗炎作用与抑制了 NF-kB 通路的活化

有关 
关键字  
 
 
PU-1001  

基于企业微信的 SPOC 模式在急诊带教实习中应用 
 

房晨斐 
复旦大学附属华东医院 

 
目的   解决现今急诊实习问题的基础上，将企业微信融合 SPOC 模式应用于临床急诊带教中，以

期为临床护理教育提供参考依据。 
方法  选取 2018年 7月至 2019 年 6月于复旦大学附属华东医院急诊科实习的复旦大学高职专科实

习生 62 人。用方便取样法将研究对象分为两组，将 2018 年 7 月至 2018 年 12 月复旦大学护理学

院实习生作为对照组 30 人，采用常规急诊带教方法；将 2019 年 1 月至 2019 年 6 月全部复旦大学

护理学院实习生作为观察组 32 人，以企业微信 SPOC 模式进行教学。 
结果     观察组出科理论成绩明显高于对照组，表明基于企业微信的 SPOC 模式有助于提高临床

教学质量。观察组在急诊实习认可度上也明显高于对照组。 
结论     自企业微信应用于急诊临床实习满足临床带教的需要，各专科知识结构之间的松散联系变

得紧密结合，起到承上启下融会贯通的桥梁作用，利用碎片时间护士的方式，提高了急诊室实习护

生的灵活性和便利性，得到实习护生和带教老师的认可。 
关键字 急诊；SPOC；企业微信 
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PU-1002  

急性左心衰所致心源性休克的抢救及护理体会 
 

张元林 
沧州市中心医院 

 
目的   探讨急性左心衰竭所致心源性休克患者的抢救及其护理体会。 
方法  对我院近年收治的 70 例急性左心衰竭所致心源性休克患者进行回顾分析。 
结果   本组 70 例中 62 例左心衰竭所致心源性休克迅速纠正，6 例死亡，2 例恶化自动出院。用药

至症状缓解时间 0.5～24h,平均 0.95±0.18h；用药至症状消失时间 2.0～48 h，平均 3.12±0.96h。 
结论   护理人员掌握急性左心衰竭发病的症状、体征，加强巡视，严密观察病情，及时发现急性左

心衰竭的所致心源性休克早期征象。在抢救过程中，医护的默契配合，准确及时的药物治疗，是抢

救成功的重要保证，优质的护理是保证成功的坚实基础。 
关键字 急性左心衰竭  抢救  护理 
 
 
PU-1003  

咖啡应用预防术后肠梗阻效果的研究进展 
 

陈丽花、张华 
海南医学院 

 
目的   虽然手术技术和围手术期护理随着时间的推移而有所改善，但术后肠梗阻仍然是腹部手术后

常见的并发症，为了最大限度地减少术后肠梗阻的发生率，已经在各个手术领域提出了许多加速康

复方案，近来咖啡应用预防术后肠梗阻日益受关注，且其作用效果明显，如可明显缩短首次排便时

间、首次排气时间、耐受固体食物的时间及住院时间等。本文就就咖啡应用预防术后肠梗阻机制及

应用效果进行综述，为术后给予咖啡促进术后恢复提供有关证据。 
方法    本文通过数据库查找国内外咖啡应用预防术后肠梗阻相关文献，并对文献进行阅读、分析

和总结，对咖啡应用预防术后肠梗阻的研究进展进行综述。 
结果     咖啡应用可有效预防术后肠梗阻如可明显缩短首次排便时间、首次排气时间、耐受固体食

物的时间及住院时间等。 
结论     术后饮用咖啡是一种创新的改变术后加速康复的应用方式，可加速腹部手术后胃肠功能的

恢复，因为它通常为个人耐受性良好、成本低、可广泛使用且易于实施。基于这些现有证据临床医

生可以会考虑建议患者在术后期间适当地喝咖啡，从而缩短首次排便时间、首次排气时间、耐受固

体食物的时间及住院时间，促进病人早期康复，减少医疗及经济负担。 
关键字   咖啡；术后肠梗阻；效果 
 
 
PU-1004  

院前急救途中常见的风险和预防 
 

马宝重 
沧州市中心医院 

 
目的    探讨院前急救中常见的风险和预防措施，以保护好医护人员的人身安全及减低医疗风险的

发生，更好的为患者服务。 
方法  1. 现院前急救中容易出现的安全隐患 1.1 急救现场环境因素的风险 
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1.2 职业暴露的风险 
1.3 医疗纠纷的风险 
1.4 心理压力过大的风险 
1.5 调度员或接听求救电话的人员，没有问清病情，没有问患者的姓名，地址记录不详导致救护车

跑错方向，不能及时到达现场抢救患者，延误了抢救危重患者的黄金时间。 
1.6 有些出诊护士和大夫对急诊急救工作认识不够，急救意识不强，出诊速度慢，未在预定的时间

到达现场，影响了工作质量。 
1.7 出诊前的药品、器械和敷料等准备不充分，到达急救现场才发现药品不全或器械没电，而降低

了抢救效率。 
1.8 救护车在转运患者途中，未及时为患者系好安全带，未提醒家属系好安全带，因突发情况造成

患者或家属的身体损伤。 
结果   2. 院前急救安全隐患防范措施 
2.1 在急救现场要第一时间学会在最短的时间内对现在的环境因素做出评估 
2.2 对于职业暴露的风险 
2.3 要尽量和患者及家属进行必要的沟通 
2.4 对心理压力的处理 
2.5 加强岗位职责教育 
2.6 增强出诊人员的急救意识 
2.7 认真交接班 
2.8 在当地医院或者现场，将患者搬至平车后，及时为患者系好安全带，上车后提醒患者家属系好

安全带，推平车上下坡或拐弯时注意速度不能快，叮嘱患者家属站在平车两侧，防治患者发生坠床

或者平车侧翻。 
结论     院前急救护理工作中的风险无处不在，我们只能在扎实的基本功基础上做到精益求精，除

了要不断提高自己的业务水平和操作技能外，还要注意自身的生理和心理状态的调节，工作中保持

良好的状态，这样不但能提高抢救危重患者的成功率，也为医院的后期治疗打下良好的基础。 
关键字 院前急救；安全隐患；防范措施。 
 
 
PU-1005  

浅谈脑卒中患者的院前急救护理 
 

赵毓蔚 
沧州市中心医院 

 
目的   探讨脑卒中病人的院前急救及护理要点，提高抢救成功率,减少伤残。 
方法  对 59 例急性脑卒中病人,在院前救护中采取适当的体位、吸氧、安置口咽通气管,防止舌后坠,
保持呼吸道通畅。 
结果   除 1 例因病情危重现场抢救无效死亡外,其余 58 例急性脑卒中病人均安全转迸到医院治疗。 
结论   规范的院前急救与护理措施，对保存病人生命,减少院前病人病死率具有重大意义。 
关键字 脑卒中;院前急救;护理 
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PU-1006  

急性呼吸衰竭患者的急救护理 
 

王淑丽 
河北省沧州市中心医院 

 
目的   急性呼吸衰竭是急诊护士常见的抢救对象, 呼吸衰竭病情比较危重，预后严重，病死率高，

尤其成人呼吸窘迫综合征(ARDS)的病死率在 50％。临床上若能早发现、早诊断、早采取措施加以

治疗，可有效地降低病死率。 
方法  1. 通畅气道 
2. 氧疗  
Ⅰ型呼衰（PaO2<60mmHg）的氧疗：应给予高浓度吸氧，FiO2＞35%，使 PaO2 迅速提高到 8kPa
或 SaO2 在 90％以上。 
II 型呼吸衰竭（PaO2<60mmHg +  PaCO2>50mmHg）的氧疗：应给予低浓度持续给氧，FiO2 
<35％。通常宜调节吸入氧浓度使 PaO2 在 8kPa 左右，或 SaO2 在 90％左右。 
3. 改善通气 
3.1．呼吸兴奋剂：应该在改善气道通畅性的前提下应用，常用的呼吸兴奋剂尼可刹米。 
3.1.2  呼吸兴奋剂 
3.1.3  禁用镇静催眠药物  
3.2．机械通气 
4 . 纠正酸碱平衡失调和电解质紊乱。 
结果     及时进行救治是改善预后的重要关键，处理的重点是保持呼吸道通畅，改善肺泡通气 ，
以纠正缺氧(PaO 2 维持 8．0KPa 以上) 和酸碱平衡失调。同时控制感染。纠正电解质紊乱 ，处

理心力衰竭及其它并发症。 
结论   急诊抢救是治疗急性呼吸衰竭患者的第一步,也是最关键的一步。如何更好的配合医生对护

衰病人进行急救,是急诊护士们不断探索和完善的问题。作为急诊科的护士也应熟练掌握和了解有关

抢救的步骤和方法,以便更好的配合医生,挽救患者的生命。 
关键字 急性呼吸衰竭;急救;护理 
 
 
PU-1007  

院前急救的护理管理 
 

孙强 
沧州市中心医院 

 
目的   随着社会的发展，人们对卫生服务的要求越来越高，原有的医疗服务模式已不能适应现代需

求，呼唤医学服务模式从单纯的院内服务向院外服务拓展。急救电话的开通就满足了这点，院前急

救是指伤病员进入医院以前的医疗急救，是急诊医疗体系的首要环节和重要基础。 
方法  1. 院前急救的定义 
2. 院前急救的特点 
2.1 随机性强 
2.2 一有呼救立即出动 
2.3 流动性强 
2.4 急救环境条件差 
2.5 病种多样且复杂 
2.6 体力劳动强度大 
3.院前急救的护理 
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3.1 现场评估与呼救 
3.2 现场救护 
3.3 转运与途中监护 
4.目前院前急救管理存在的问题 
4.1 急救物品准备不到位 
4.2 现场急救处理不当急诊科的护士每天要面临的内、外、妇、儿、产科等方面的院前急救 
4.3 沟通不到位 
结果     5.院前急救护理管理对策 
5.1 严格落实各项制度 
5.2 加强对急诊护士专业技能与业务素质的培训 
5.3 提高沟通技巧 
结论   总之,要将整体护理程序运用于院前急救,从出诊至患者被接回医院,护士要针对不同病情认

真细致地进行有序的抢救护理措施,不能目行事,做好每一个环节,快速、安全地将患者送回院内,以保

证急救工作有效到位。 
关键字 院前急救、护理管理 
 
 
PU-1008  

虚拟现实技术在心肺复苏培训教学中应用效果的 Meta 分析 
 

程鹏飞 1、张华 1、陈洪娇 2、骆丁 1、陈丽花 1、周明 1、郑源 1、张娜 1 
1. 海南医学院 

2. 海南医学院第一附属医院 
 
目的   系统评价虚拟现实技术在心肺复苏培训教学中的应用效果。 
方法    用计算机检索中国期刊全文数据库 (CNKI)、中国生物医学文献数据库(SinoMed)、维普期

刊资源整合服务平台(VIP)、万方数字化期刊全文数据库、Pubmed、Cochrane library、Embase、
Elsevier、Web of Science、SpringerLink、OVID 等数据库中关于虚拟现实技术应用于心肺复苏培

训教学中的随机对照试验。严格质量评价后，采用 RevMan 5.3 软件对纳入研究进行 Meta 分析。

采用 GRAEDpro GDT 在线工具评价结局指标的证据质量等级。 
结果     经筛选后纳入 11 篇研究，共 1163 名培训对象。Meta 分析结果显示，使用虚拟现实技术

进行心肺复苏教学培训可显著提高培训对象的技能操作考核成绩[SMD=1.51，95%CI(0.29，2.01)，
P<0.001]，和每分钟胸外按压频率[MD=7.44，95%CI(2.08，12.80)，P<0.01]，但在改善培训对象

理论考核成绩[SMD=0.49，95%CI(-0.28，1.25)，P=0.21]及按压深度[MD=-1.25，95%CI(-5.71，
3.21)，P=0.58]方面无明显统计学差异。GRADE 证据质量评价结果显示，按压深度和按压频率的证

据级别为中等，技能考核成绩的证据级别为低等，理论成绩的证据级别为非常低。 
结论     虚拟现实技术虽然在提高理论考核成绩与按压深度方面无显著改善效果，但可以有效提高

学习者的技能考核成绩与胸外按压频率，因此可作为心肺复苏教育中一种有效的培训方案进行应用

推广。 
关键字   虚拟现实； 心肺复苏；Meta 分析；培训教学 
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PU-1009  

护士在 COPD 危重患者窒息早期识别和预防中的作用 
 

邓安宁 
沧州市中心医院 

 
目的   慢性阻塞性肺疾病（chronicobstructivepulmonarydiseaseCOPD）是呼吸系统的常见病和多

发病，且具有反复急性发作的特点，其病程末期症状也越发严重，患者会出现呼吸衰竭、肺性脑病、

呼吸窘迫甚至窒息。窒息属于临床急症，脑血流中断 10 秒钟即出现可逆性脑损害，中断 5 分钟脑组

织储备的糖原、ATP 即将耗尽，能量代谢完全停止，神经细胞发生不可逆性损害，甚至导致不可避

免性死亡，研究显示“黄金五分钟” 内抢救成功率较高，故更应尽早进行窒息的识别和预防，防患于

未然，为患者抢得一线生机。 
方法    现结合临床护理经验就护士在 COPD 危重患者窒息早期识别和预防中的作用阐述 
严密观察患者的生命体征。 
严密观察患者的意识 
有效咳嗽 
饮食护理 
心理护理 
特殊时段护理 
结果     可尽早进行窒息的识别和预防，防患于未然，为患者抢得一线生机。 
结论   护士在 COPD 危重患者窒息早期识别和预防中的作用至关重要 
关键字 护士  COPD 危重患者    窒息   早期识别     预防  
 
 
PU-1010  

医院护理工作中全科护理的实施要点及效果评价 
 

王晓宁 
沧州市中心医院 

 
目的   探讨医院护理工作中全科护理的实施要点及效果。 
方法  选取某医院收治的住院患者 71 例进行统计分析，根据入院顺序进行编号并利用随机数表法将

所有研究对象分为对照组 35 例和观察组 36 例，对照组患者予以常规护理，观察组患者在此基础上

实施全科护理，观察两组患者的护理效果，进行临床对照性分析。 
结果     观察组疾病知识掌握合格率以及护理满意度均明显优于对照组（P＜0.05）。 
结论   医院护理工作中全科护理的应用效果突出，值得推广。 
关键字 医院护理；全科护理 
 
 
PU-1011  

重症压疮的护理研究进展 
 

张兰 
河北省沧州市中心医院 

 
目的   压疮是住院患者的常见并发症，持续影响其健康 状况和生活质量。通常认为，通过有效的

护理干预，大部分压疮是可以预防的。预测难免压疮的发生并采取早期防范措施，对难免压疮的管
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理有重要意义。 
方法    国内的压疮风险评估量表多是在国外量表的基础上翻译或改编而来，所涵盖的条目未必适

用于国内。而各大医院自行设计的危险效度较好的危险因素评估量表势在必行。 
结果   成立 ＩＣＵ 压疮管理小组，可使 ＩＣＵ 压疮管理工作规范化， 而管理者的高度重视是

预防重症患者压疮发生的保障［4］。在 护理部宏观管控下，ＩＣＵ通过护士长、压疮管理组长、压

疮小 组成员、管床责任护士四级管控，不断修订和完善压疮管理制 度及护理措施，加强环节质控，

使ＩＣＵ重症患者得到规范化预防和护理，持续改进 ＩＣＵ 压疮的护理质量。 
结论   成立 ＩＣＵ 压疮管理小组，可使 ＩＣＵ 压疮管理工作规范化， 而管理者的高度重视是

预防重症患者压疮发生的保障［4］。在 护理部宏观管控下，ＩＣＵ通过护士长、压疮管理组长、压

疮小 组成员、管床责任护士四级管控，不断修订和完善压疮管理制 度及护理措施，加强环节质控，

使ＩＣＵ重症患者得到规范化预防和护理，持续改进 ＩＣＵ 压疮的护理质量。 
关键字  
 
 
PU-1012  

有机磷农药中毒的护理措施 
 

马占宇 
沧州市中心医院 

 
目的   探讨有机磷农药中毒的护理措施。 
方法  选择 34 例口服有机磷农药中毒患者，随机分为干预组和对照组组各 17 例，对照组采用急诊

常规护理，观察组在常规护理基础上应用急救护理流程实施急诊一体化护理。评价两组护理效果。 
结果  干预组抢救成功率、平均洗胃操作时间、平均阿托品用量均优于对照组，差异有统计学意义

（P<0。05）。出院后随访 1~6 个月，无阿托品中毒及反跳等严重并发症发生，亦未见 IMS。 
结论  应用急救护理流程，对有机磷农药中毒患者实施急诊一体化护理，能够贏得更多有效的抢救

时间，提高抢救成功率，减少死亡，改善预后 
关键字   有机磷农药；中毒；护理措施；急诊一体化护理 
 
 
PU-1013  

经鼻留置胃管固定材料对于预防导管脱出的探讨 
 

卢伟 
沧州市中心医院 

 
目的   探讨不同临床胃管固定的材料，有效预防胃管的脱落，提高患者胃管留置的时间和治疗效果，

减轻患者的不适感，减少留置胃管的并发症，从而指导临床护理工作。 
方法    探讨不同临床胃管固定的方法，有效预防胃管的脱落，提高患者胃管留置的时间和治疗效

果，减轻患者的不适感，减少留置胃管的并发症，从而指导临床护理工作[6]。我认为在临床工作中

胃管脱出的情况也是经常发生，大大增加了患者的痛苦与感染率，为降低胃管的意外脱出率，减少

留置胃管的并发症，护理人员对如何使用安全的材料有效固定胃管进行了许多研究。 
结果     留置胃管在临床护理工作中是一项基础、常用的护理技术操作。临床护理工作中，留置胃

管的固定常采用胶布固定法，由于患者躁动或皮肤分泌汗液多等原因，引起胶布固定不牢而导致胃

管脱出，同时长期鼻饲患者频繁更换胃管固定胶布，极易造成患者皮肤损伤。为避免反复插胃管对

患者鼻腔、食道、胃黏膜的刺激损伤，减轻患者的痛苦和经济负担，减轻护理人员的工作量，提高

留置胃管的成功率，提高治疗效果，广大护理工作者对胃管的固定方法进行了大量的尝试和研究。

经过本次的探讨我认为 3M 加压固定胶带相比较传统的胶布固定与棉绳固定更胜一筹，不但价格便
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宜，且给予患者的好处却是其他方法所不能比拟的，对于我们的护理工作也是极大的帮助，保持干

燥、防水以及更好的预防皮肤的过敏跟胶布留下的痕迹，从而加强了胃管的固定性，降低了胃管固

定的脱管率。 
结论     纵观国内有关留置胃管固定方法的研究报道[16]，胃管固定的材料从普通的医用胶布、棉

线绳、其他棉质用物、塑料软管至自制的胃管固定带、活动蝶形夹等在不断的发展。在确保固定牢

固的同时，逐渐向减少患者的不适感和并发症等方向发展。胃管固定的好坏直接影响到患者胃管留

置的时间和治疗效果以及患者的舒适。寻求一种安全、有效、经济、实用的胃管固定方法，仍是我

们今后继续研究的课题。 
关键字   留置胃管；固定方法；研究现状 
 
PU-1014  

气管插管患者非计划性脱管 
 

张静 
沧州市中心医院 

 
目的   预防气管插管非计划性拔管的方法如下，在日常生活中尽量的卧床，不要出现大幅度的动作，

也不要让患者的情绪长时间的处于紧张或者是焦虑的状态。在病人卧床期间，家属一定要在旁边陪

伴病人，有任何需求的时候家人可以代替其完成，这样可以有效的减少令人出现非计划性拔管的情

况。在此期间病人在营养方面一定要均衡，千万不要吃一些比较不容易消化的食物，可以适当的喝

一些粥，这样对病人来说是比较好的。 
方法  预防气管插管非计划性拔管的方法如下，在日常生活中尽量的卧床，不要出现大幅度的动作，

也不要让患者的情绪长时间的处于紧张或者是焦虑的状态。在病人卧床期间，家属一定要在旁边陪

伴病人，有任何需求的时候家人可以代替其完成，这样可以有效的减少令人出现非计划性拔管的情

况。在此期间病人在营养方面一定要均衡，千万不要吃一些比较不容易消化的食物，可以适当的喝

一些粥，这样对病人来说是比较好的。 
结果   预防气管插管非计划性拔管的方法如下，在日常生活中尽量的卧床，不要出现大幅度的动作，

也不要让患者的情绪长时间的处于紧张或者是焦虑的状态。在病人卧床期间，家属一定要在旁边陪

伴病人，有任何需求的时候家人可以代替其完成，这样可以有效的减少令人出现非计划性拔管的情

况。在此期间病人在营养方面一定要均衡，千万不要吃一些比较不容易消化的食物，可以适当的喝

一些粥，这样对病人来说是比较好的。 
结论   预防气管插管非计划性拔管的方法如下，在日常生活中尽量的卧床，不要出现大幅度的动作，

也不要让患者的情绪长时间的处于紧张或者是焦虑的状态。在病人卧床期间，家属一定要在旁边陪

伴病人，有任何需求的时候家人可以代替其完成，这样可以有效的减少令人出现非计划性拔管的情

况。在此期间病人在营养方面一定要均衡，千万不要吃一些比较不容易消化的食物，可以适当的喝

一些粥，这样对病人来说是比较好的。 
关键字 气管插管 脱管 
 
 
PU-1015  

视神经鞘对心肺复苏效果的影响 
 

杜雨森 
沧州市中心医院 

 
目的      CPR 后昏迷评估在国内大部分医院已经得到重视和应用，但实际可操作性、规范性和经

验积累还有限。专家组在对当前临床研究查询、归纳和分析评价的基础上，对 CPR 后昏迷评估制定

《心肺复苏后昏迷患者早期神经功能预后评估专家共识》。   
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方法     CPR 后昏迷评估在国内大部分医院已经得到重视和应用，但实际可操作性、规范性和经验

积累还有限。专家组在对当前临床研究查询、归纳和分析评价的基础上，对 CPR 后昏迷评估制定《心

肺复苏后昏迷患者早期神经功能预后评估专家共识》。   
结果      CPR 后昏迷评估在国内大部分医院已经得到重视和应用，但实际可操作性、规范性和经

验积累还有限。专家组在对当前临床研究查询、归纳和分析评价的基础上，对 CPR 后昏迷评估制定

《心肺复苏后昏迷患者早期神经功能预后评估专家共识》。   
结论      CPR 后昏迷评估在国内大部分医院已经得到重视和应用，但实际可操作性、规范性和经

验积累还有限。专家组在对当前临床研究查询、归纳和分析评价的基础上，对 CPR 后昏迷评估制定

《心肺复苏后昏迷患者早期神经功能预后评估专家共识》。   
关键字  CPR 后昏迷评估在国内已经得到重视和应用，但实际可操作性、规范性和经验积累还有限 
 
 
PU-1016  

多重耐药菌感染的护理集束化管理 
 

刘宇 
沧州市中心医院 

 
目的   对综合 ICU 多重耐药菌进行分析，探讨预防和控制多重耐药菌感染的护理干预措施 
方法  选取住院病人留取的培养结果 
结果   多重耐药菌已成为医院感染的主要病原菌 
结论   采取有效的护理干预措施对预防和控制多重耐药菌的产生和传播起到重要作用 
关键字 重症监护病房 多重耐药菌 医院感染 护理干预 
 
 
PU-1017  

细节入手稳步推进医院内 VTE 防治和管理体系建设 
 

朱思奇、黄诚章、欧阳淑园、黄文蒂、夏瑀、张宁波、丁小容、宋卫东、易黎 
北京大学深圳医院 

 
目的   通过对我院构建医院内 VTE 防治和管理体系的介绍，为其他医院建设该体系提供借鉴。 
方法    介绍医院内 VTE 防治和管理体系建设的步骤和具体流程，重点进行方法解析。 
结果     我院在医院内 VTE 防治和管理体系建设中成效显著，防治体系快速落地，管理体系逐步

完善。38 天设计并完成信息系统，信息系统试行 11 天 VTE 初始风险评估率达到 90.54%，全院病

房信息系统上线 11 天 VTE 初始风险评估率达到达到 99.23%，并独创多种质控指标。  
结论     VTE 防治和管理体系的建设应由行政管理部门主导，分阶段稳步推进，重视多层次分阶

段培训，应用信息化手段保证流程标准化，动态调整质控指标，推进项目高效平稳运行。 
关键字   静脉血栓栓塞症；防治管理；体系建设 
 
 
PU-1018  

桡骨远端骨折手法复位小夹板外固定 90 例临床观察 
 

王兴盛、王博、杨勇、景少博、武将、蒋伟龙 
甘肃省中医院 

 
目的   探讨手法复位联合小夹板外固定治疗闭合性桡骨远端骨折的临床疗效。 
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方法  对 90 例桡骨远端骨折患者采用手法并小夹板外固定治疗，后定期进行影像学和腕关节功能评

估。 
结果   传统手法复位联合小夹板外固定用于桡骨远端骨折患者，治疗效果良好，患者 3-10 天，平

均 6.3±1.5 天，局部疼痛减轻，4-14 天，平均 6.1±1.5 天，肿胀消退，骨折复位部位良好，30-60
天，平均 34.1±9.1 天，骨折愈合，GW 评分优良，36 例为优，54 例为良，平均得分 3.5±2.6 分。 
结论   手法复位联合小夹板外固定用于桡骨远端骨折，具有病人痛苦少、医源性创伤少、操作简洁、

疗效可靠、并发症少、骨折愈合快、后期腕部功能良好、医药费用低等优势。 
关键字 手法复位  小夹板外固定  临床观察 
 
 
PU-1019  

新冠状病毒流行期间胸痛中心、卒中中心建设 护理模式 
 

马永才 1、郭丽华 2、孟令雨 1 
1. 通辽市医院 

2. 急诊科 
 
目的   探讨新冠疫情流行下的急诊、门诊双中心建设及运行模式及流程等方面情况，目的是既严防

死守下预防新冠病毒等传染性疾病的发生、蔓延，又将双中心建设进行到底。 
方法  加强急诊预检分诊 
设置双中心新冠疑似病例单独通道和处置流程 
备置单独新冠疑似双中心病例单组护士 
结果   在新冠疫情流行之际，我院顺利通过双中心审核工作，双双获得国家级高级中心单位。 
结论   在疫情流行之际，合理设置急诊双中心流程、布局，丝毫不影响绿色通道病人时间窗内救治。 
关键字  
 
 
PU-1020  

浅谈院前急救与无缝隙连接 
 

张建平 1、王博 2、张婷 2、曹发文 2、吕娟 2、刘玲 2 
1. 甘肃省中医院急诊科主任 

2. 甘肃省中医院 
 
目的   急救医学是一门新兴的学科，在我国起步晚，但是近年来得到迅速的发展，从非典过后，在

我省将紧急医疗救援独立为一个专门机构，自 2008 年汶川大地震到以后的玉树地震、舟曲、陇南、

四川泥石流自然灾害发生后，上到中央，下到各级政府各部门都加强了对公共卫生事件突发应急机

制，同时也加快了紧急医疗救援体系的建设步伐，并逐步形成了院前急救、急诊科处置及 ICU 抢救

的完整的急救链。 
方法    参考相关书籍、资料及相关文献 
结果   院前急救与无缝隙连接对保障患者生命安全具有重要性 
结论   院前急救与无缝隙连接对保障患者生命安全具有重要性 
关键字 院前急救、重要性、特点、任务、原则、无缝隙连接 
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PU-1021  

ICU 护士报警疲劳的危害、原因分析及预防策略 
 

王玮 
河北省沧州市中心医院 

 
目的   提高医护人员对监护仪报警疲劳的重视度，并从综合角度着手，降低报警疲劳的发生，提高

患者的安全。 
方法    研究造成护士产生报警疲劳的原因，降低报警疲劳的发生，提高患者的安全。 
结果     报警疲劳主要与报警设备过于集中、仪器报警敏感度高、操作设置不合理、护理人员相对

不足等因素相关。ICU 护士作为临床报警最为直接的发现者和管理者，若对报警重视度不足，会导

致工作效果受到影响。因此，需要提高医护人员对监护仪报警疲劳的重视度，并从综合角度着手，

降低报警疲劳的发生，提高患者的安全。 
结论     报警疲劳主要与报警设备过于集中、仪器报警敏感度高、操作设置不合理、护理人员相对

不足等因素相关。ICU 护士作为临床报警最为直接的发现者和管理者，若对报警重视度不足，会导

致工作效果受到影响。因此，需要提高医护人员对监护仪报警疲劳的重视度，并从综合角度着手，

降低报警疲劳的发生，提高患者的安全。 
关键字    ICU  报警疲劳 安全  危害  原因分析  预防策略 
 
 
PU-1022  

单机更换体外膜肺氧合膜肺的护理经验 
 

焦如东 
河北省沧州市中心医院 

 
目的   总结单机更换体外膜肺氧合(Extracoqmreal Memberane Oxygenation，ECMO)膜肺的护理

经验，为 ECMO 更换膜肺方面提供更多解决方案。 
方法    回顾性分析 2019 年 12 月至 2020 年 12 月沧州市中心医院急诊医学部运用 ECMO 救治 15
例患者的临床资料，选取其中 1 例，记录其更换地点、操作人数、更换方法流程等。 
结果    单机更换 ECMO 膜肺方法缩减了更换时间，减少不必要操作流程，减少影响患者安全因素。 
结论    总结单机更换 ECMO 膜肺经验，为 ECMO 膜肺更换提供了一个更可靠的更安全的方法经

验。 
关键字    
 
 
PU-1023  

声门下吸引加囊上冲洗与 VAP 发生的研究进展 
 

边晓雪 
沧州市中心医院 

 
目的   预防呼吸机相关性肺炎 。 
方法  选择合适方法清除气囊上滞留物，预防呼吸机相关性肺炎 。 
结果     使用持续声门下吸引技术的同时，正确及时地清除气囊上滞留物，不仅能够降低 VAP 的
发生率或者减轻感染，还能缩短平均机械通气时间、平均住院时间。  
结论     机械通气患者在预防 VAP 过程清除气囊上滞留物尤为重要。通过研究合适的声门下吸引

573 

 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                       论文汇编 

 

和冲洗的方法，对控制其肺部感染情况，提高总体生存率更有指导意义。 
关键字   声门下吸引 囊上冲洗 呼吸机相关性肺炎 VAP  滞留物 
 
 
PU-1024  

护生沟通能力培养模式研究进展 
 

商丰路 
河北省沧州市中心医院 

 
目的   护患沟通是护士在护理职业活动中，与患者、家属或陪护人员进行的信息的传递、精神和情

感的交流，同时对患者的身心痛苦给予理解和帮助的过程。随着整体护理的开展以及患者对高质量

医疗服务的要求，护士在开展临床护理服务中更加注重对患者的全方位身心护理 
方法  护患沟通是护士在护理职业活动中，与患者、家属或陪护人员进行的信息的传递、精神和情

感的交流，同时对患者的身心痛苦给予理解和帮助的过程。随着整体护理的开展以及患者对高质量

医疗服务的要求，护士在开展临床护理服务中更加注重对患者的全方位 
结果   护患沟通是护士在护理职业活动中，与患者、家属或陪护人员进行的信息的传递、精神和情

感的交流，同时对患者的身心痛苦给予理解和帮助的过程。随着整体护理的开展以及患者对高质量

医疗服务的要求，护士在开展临床护理服务中更加注重对患者的全方位身心护理。护理学生（以下

简称护生）是护理队伍的强力后备军，美国高等护理教育协会将沟通能力确定为护理专业学生必备

的核心能力之一[1]。优质的护理工作要求护生在扎实护理基础知识和操作技能的同时，不断提高人

文关怀和人际沟通能力，本文将重点介绍国内有关护生沟通能力培养模式。 
结论     护患沟通是整体护理的重要组成部分，护患沟通能力的培养是护理专业教育的基础之一。

在护理人才培养实践中，有些院校护患沟通课程涉及社会学、语言学、伦理学、心理学、卫生法等

多学科内容，知识面广，但缺乏以护患沟通为核心的有机组合，且教学组织随意性大，教学内容衔

接不紧密。教学中开展角色扮演、情景模拟、小组讨论等方式，但学时安排较少，学生护患沟通真

实实践教学的融合受到多方面因素的影响[38]。应逐步开展护生沟通能力培养模式的研究，引导学生

在护理职业生涯中树立“尊重患者、理解患者、同情患者、关爱患者”的理念，锻炼护生临床沟通能力

和解决临床实际问题的能力。 
关键字   护理教育；护生；沟通能力 
 
 
PU-1025  

BIPAP 无创呼吸机治疗重症肺炎 
合并呼吸衰竭的治疗效果及对患者肺功能的影响 

 
张晓霖 

十堰市太和医院（湖北医药学院附属医院） 
 
目的   探究 BIPAP 无创呼吸机治疗重症肺炎合并呼吸衰竭的治疗效果及对患者肺功能的影响。 
方法  选择我院 2019 年 4 月至 2021 年 2 月收治的 200 例重症肺炎合并呼吸衰竭患者 200 例，应

用随机数表法将其分为 2 组各 100 例，对照组接受有创呼吸机机械通气治疗，而研究组则应用 BIPAP
无创呼吸机机械通气治疗，分析两组治疗前后在生命特体征、血气指标和肺功能变化的差异，以探

究 BIPAP 无创呼吸机治疗重症肺炎合并呼吸衰竭的治疗效果及对患者肺功能的影响。 
结果   研究组患者临床疗效总有效率为 97.00%，对照组临床疗效总有效率为 85.00%，两组间差

异具有统计学意义（P<0.05）；两组患者与治疗前在心率、呼吸频率、动脉压、体温、ph 值、血氧

饱和度、动脉氧分压、二氧化碳分压、一秒用力呼气容积（forced expiratory volume in one second，
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FEV1）、用力肺活量（Forced vital capacity，FVC）、一氧化碳弥散量（ carbon monoxide diffusion 
capacity，DLCO）上差异无统计学意义（P＞0.05），相较于治疗前，治疗后两组患者动脉氧分压、

血氧饱和度、FEV1、FVC、DLCO 和 ph 值呈显著性升高，心率、呼吸频率、动脉压、体温、二氧

化碳氧分压均呈显著性下降，差异具有统计学意义（P<0.05）；研究组呼吸机相关肺炎、住 ICU 时

间、平均住院时间、呼吸机使用时间以及急性生理与慢性健康评分均显著低于对照组，差异具有统

计学意义（P<0.05）。 
结论   相较于有创呼吸机机械通气治疗，BIPAP 无创呼吸机机械通气治疗可有效改善重症肺炎合并

呼吸衰竭患者生命体征、缺氧状态和肺功能，并发症发生率较低，预后良好，在临床上值得推广。 
关键字   重症肺炎；呼吸衰竭；肺功能；双水平气道正压通气无创呼吸机 
 
PU-1026  

通过靶向 TLR4 通路对脓毒症 
心功能障碍具有治疗潜力的药物的综述 

 
刘紫阳 

新疆医科医科大学第一附属医院 
 
目的   脓毒症可使宿主的免疫反应失调而导致危及生命安全的多器官功能障碍。败血症患者可能继

发不同程度的心脏功能障碍，脓毒症患者出现心功能障碍时死亡率可显著增加。 
方法  TLR4 通路介导的炎症反应与脓毒症心功能障碍和心肌损伤密切相关。 
结果   近年发现一些现有的药物可通过 TLR4 信号通路治疗脓毒血症心功能障碍，包括正统药物和

天然药物。此外，也发现了一些对 TLR4 信号通路有阻断作用的新药，包括诱饵肽、小分子抑制剂

和拮抗性单克隆抗体。 
结论   进一步研究以 TLR4 信号通路为基础的脓毒症心功能障碍靶向治疗方法及其临床评价具有

重要意义。 
关键字 TLR4,心功能障碍，脓毒症 
 
 
PU-1027  

Successful treatment of severe electrolyte 
imbalance-induced cardiac arrest caused by adrenal 

tuberculosis with ECMO in the ED 
 

Ning Yang、liping zhou、xiaoye mo、guoqing huang、ping wu 
Xiangya Hospital of CSU 

 
Objective    Tuberculosis (TB) is a chronic infectious disease, common in China. TB bacteria 
can invade multiple organs throughout the body, but they rarely cause critical illness. We present a 
complex critically ill case in this report.  
Case presentation  A 40-year-old man suffered sudden cardiac arrest during an emergency 
room visit. Spontaneous circulation resumed after emergency cardiopulmonary resuscitation 
(CPR), but recurrent ventricular fibrillation and refractory cardiac shock emerged. Thereafter, 
extracorporeal membrane oxygenation (ECMO) was implemented to maintain hemodynamic 
stability. Blood test results revealed that the patient had severe electrolyte imbalance and adrenal 
insufficiency. Further imaging examination showed multiple tuberculosis lesions throughout the 
body, including the lungs, adrenal glands, and lumbar spine. In the end, the patient was 
successfully moved from the ICU after weaning from ECMO and the ventilator, and then 
transferred to an infectious disease specialist hospital for standard anti-tuberculosis therapy. 
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Conclusions  ECMO has won the opportunity for the diagnosis and treatment of this young 
patient who suffered from a rare cause of cardiac arrest, and finally achieved a good prognosis. 
Key words cardiac arrest; adrenal tuberculosis; extracorporeal membrane oxygenation 
 
 
PU-1028  

试论提高医院急诊护理服务水平的社会意义 
 

杨帆 
沧州市中心医院 

 
目的   随着人们物质和精神生活水平的提高，医学知识的普及和患者法律意识的增强，患者的自我

保护意识和对医疗保健水平的不断提高，使医疗纠纷也呈现上升趋势。急诊患者的特点是发病急，

病情重，变化快，危险性大，死亡率高，急诊科室作为医疗特殊抢救之地，因病人病情紧急，在来

不及相互沟通的情况下，有时会发生纠纷。 
方法   服务观念落后，缺乏法律意识：针对我国土辽阔，人口众多，地区间卫生医疗水平发展不均

衡，导致护理服务质量及服务态度因地区差异而有所不同。护士面对新形势下的举证倒置认识不清。 
结果     急诊科是医院中急重症病人最集中、病种最多、病情复杂的医疗场所。大多数急诊患者到

医院看病都有一个共同的心理特点，认为自己的病是最重要的，希望最先得到医生准确有效的诊治，

得到医护人员的重视，他们普遍存在急躁、忧虑、紧张、恐惧的心理。 
结论       加强人文精神引导和素质教育，稳定专业思想，培养敬业精神，强化优质服务意识是当

务之急[8]。随着患者生活水平和文化素质的提高，患者评判医院的标准已不是单纯从医疗技术的高

科技化着眼，而是把高科技化的医疗技术与医护人员的高质量、全面热情的服务相结合，急诊科护

士由于经常面临危急、突发多变的抢救情况，工作负荷大，长期处于应激状态，紧张繁重的工作使

她们承受很大的精神、心理压力。 
关键字   急诊护理  服务  意义 
 
 
PU-1029  

院内心脏骤停患者短期预后的年龄差异性及相关危险因素研究 
 

杨丹曦 
吉林大学第一医院 

 
目的   研究不同年龄组患者在院内心脏骤停发生率、存活出院率及短期预后方面的差异性及其相关

危险因素。 
方法    回顾性纳入 2019 年 1 月 1 日 00:00－2019 年 12 月 31 日 23:59 于吉林大学第一医

院治疗期间发生 IHCA 并经过抢救后成功 ROSC 的成年患者。收集患者的基本资料和临床资料。

根据 30d 预后将患者分为存活组与死亡组。将患者分为 18 - 29 岁、30-39 岁、40-49 岁 3 个年龄

组。使用广义线性回归来获得随时间变化的绝对生存率。 
结果     存活组与死亡组比较，发病年龄、肾上腺素用量、合并心血管疾病比例、合并呼吸系统疾

病比例有统计学意义（P<0.05） 
结论     不同年龄组患者在院内心脏骤停后生存率存在年龄差异 
关键字   院内心脏骤停 
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PU-1030  

血流动力学不稳定骨盆骨折流行病学特征及死亡危险因素分析 
 

张晴 
河北医科大学第三医院 

 
目的         研究血流动力学不稳定骨盆骨折患者流行病学特征及死亡危险因素。 
方法        回顾性分析 2017 年 1 月～2020 年 12 月收治于河北医科大学第三医院急诊重症监护病

房（EICU）的 102 例血流动力学不稳定骨盆骨折患者的流行病学特征；根据住院 28 天内预后情况，

把患者分为存活组和死亡组，比较两组一般临床资料、实验室检查指标及相关治疗情况，找出影响

患者死亡的独立危险因素；最后绘制 ROC 曲线，计算曲线下面积（AUC）及危险因素的最佳临界

值（cut-off）。 
结果         最终 102 例患者纳入研究，存活组 82 例，死亡组 20 例。男 73 例，女 29 例，平均年

龄 49.01±15.83 岁；以交通事故伤 (60.8%)为主；Tile B、C 两型 ISS 评分明显高于 Tile A 型，且

Tile C 型合并血管损伤及死亡率均最高（P＜0.05）；24h 内大量输血组 ISS 评分高于未大量输血组，

死亡组 ISS 评分明显高于存活组（P＜0.05）；所有患者均有合并伤，以颅脑损伤、胸部损伤及腹部

脏器损伤为主；logistic 回归分析提示年龄、ISS 评分、SOFA 评分、肌酐（Cr）水平为患者死亡的

独立危险因素。ROC 分析示年龄、ISS 评分、SOFA 评分、Cr 水平曲线下面积分别为：0.655、0.731、
0.908、0.799；最佳 cut-off 值分别为：48.5 岁、27.5 分、11.5 分、105.8 umol/L。 
结论         血流动力学不稳定骨盆骨折患者多为中年男性，以交通事故伤为主，且大部分均有合

并伤；Tile C 型骨折最易合并血管损伤，死亡率最高；年龄、ISS 评分、SOFA 评分及 Cr 水平升高

为血流动力学不稳定骨盆骨折患者死亡的独立危险因素。 
关键字   骨盆骨折，血流动力学不稳定，流行病学特征，危险因素 
 
 
PU-1031  

脓毒症致血小板减少的机制及治疗研究进展 
 

杨丹曦、徐婉玲 
吉林大学第一医院 

 
目的   脓毒症是一种由感染继发引起的全身性炎症反应，病变常累及多器官和多系统，常可引起多

脏器功能不全，危及生命，是 ICU 住院患者的主要死亡原因之一。脓毒症患者常见血小板减少，且

血小板减少的程度与病情严重程度明显相关。有报道指出，脓毒症患者血小板越低，患者的预后往

往越差。脓毒症患者血小板水平随病情变化波动，与全身炎症反应严重程度成负相关。因此，明确

脓毒症引起血小板水平变化的机制对评估患者病情及指导临床决策具有重大意义。现将脓毒症患者

血小板减少的机制研究做简要综述 
方法    脓毒症患者血小板减少的机制研究做简要综述 
结果     脓毒症患者血小板水平随病情变化波动，与全身炎症反应严重程度成负相关。 
结论   脓毒症患者血小板水平随病情变化波动，与全身炎症反应严重程度成负相关。 
关键字 脓毒症；血小板减少；分子机制；治疗 
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PU-1032  

联合治疗老年性消化道出血疗效及安全性评价 
 

赵振 
天津市第一中心医院 

 
目的   目的 联合运用艾司奥美拉唑与生长抑素为老年消化道出血患者实施治疗，进一步评价其临

床治疗效果。 
方法  方法 本次实验研究对象的纳入起始时间为 2019 年 10 月，截止时间为 2020 年 10 月，共纳

入了我院收治的老年性消化道出血患者 66 例，根据随机双盲法将患者分为 A 组与 B 组，其中 A 组

33 例患者以联合运用艾司奥美拉唑与生长抑素作为治疗方案，B 组 33 例患者的治疗方法为生长抑

素联合其他质子泵抑制剂药物，对比分析两组患者的治疗效果与安全性。 
结果   结果 对比分析两组患者治疗效果后可知，A 组与 B 组患者差异显著，P<0.05；与 B 组患者

相比，A 组患者止血、腹痛缓解、血压稳定以及住院时间均相对较短，而输血量明显较少，P<0.05；
A 组患者恶心呕吐、腹泻便秘、头晕头痛以及皮疹等不良反应的发生率与 B 组患者相比无明显差异，

P>0.05。 
结论   结论 将艾司奥美拉唑联合生长抑素作为老年性消化道出血患者的治疗方案，不仅可以获得

相对较为理想的治疗效果，同时，其输血量也相对较少，所需要的相关治疗时间明显较短，有着相

对较高的安全性。 
关键字 关键词：艾司奥美拉唑；生长抑素；联合治疗；老年性消化道出血；止血时间；输血量 
 
 
PU-1033  

急诊 PCI 围手术期 ECMO 辅助 
 

吕瑞娟 
山东大学齐鲁医院 

 
目的   复杂冠脉病变、有严重合并症、急性心梗血流动力学不稳定等严重冠心病患者不能耐受外科

手术，介入治疗过程中常需采用机械循环辅助设备，以保障围术期血流动力学的稳定，避免循环崩

溃。国际国内已经有多家中心进行了探索与尝试，取得了一定的研究成果。 
方法  复杂冠脉病变、有严重合并症、急性心梗血流动力学不稳定等严重冠心病患者不能耐受外科

手术，介入治疗过程中常需采用机械循环辅助设备，以保障围术期血流动力学的稳定，避免循环崩

溃。国际国内已经有多家中心进行了探索与尝试，取得了一定的研究成果。 
结果   复杂冠脉病变、有严重合并症、急性心梗血流动力学不稳定等严重冠心病患者不能耐受外科

手术，介入治疗过程中常需采用机械循环辅助设备，以保障围术期血流动力学的稳定，避免循环崩

溃。国际国内已经有多家中心进行了探索与尝试，取得了一定的研究成果。 
结论   复杂冠脉病变、有严重合并症、急性心梗血流动力学不稳定等严重冠心病患者不能耐受外科

手术，介入治疗过程中常需采用机械循环辅助设备，以保障围术期血流动力学的稳定，避免循环崩

溃。国际国内已经有多家中心进行了探索与尝试，取得了一定的研究成果。 
关键字 急诊 PCI；ECMO 辅助；急性心肌梗死；心源性休克 
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PU-1034  

1 例 V-A ECMO 技术抢救急性心肌梗死 
合并呼吸心脏骤停患者的急救护理 

 
刘金峻 

湖北省十堰市太和医院 
 
目的   总结 1 例体外膜肺氧合(extracorporeal membrane oxygenation，ECMO)辅助治疗急性心肌

梗死合并呼吸心脏骤停患者的护理体会。 
方法    我科于 2020 年 6 月 16 日收治 1 例急性心肌梗死患者，行 ECMO 治疗，后经急诊绿色通

道护送至导管室行 PCI 术，收入 ICU 治疗，通过加强 ECMO 管道的护理、院内安全转运护理、仪

器使用中的监测和护理、循环系统的监测、积极做好患者脑复苏与脑保护、精细化容量管理、导管

相关感染的预防及护理、出血及栓塞的观察及护理、预防压疮及皮肤护理等规范化护理后，患者治

愈出院。 
结果     急性心肌梗死病情凶险，急性期病死率高，经过积极治疗，早期 ECMO 治疗可以提高患

者生存率，改善预后。 
结论     ECMO 作为一种较新的辅助技术在国内外迅速发展，促进了急危重症医学的发展。ECMO
可以提供循环呼吸支持，为肺脏和心脏的恢复争取时间。但在临床中应用 ECMO 治疗的患者病情都

非常危重，而 ECMO 专业技术强，临床护理难度大，并发症多，因此在 ECMO 运行期间应密切监

测各项指标，做好管道的固定与护理，重视并发症的预防，加强基础护理及预防感染的发生，是成

功应用 ECMO 治疗的关键。在临床治疗过程中，通过团队协作，护理人员应不断学习理论，周期性

总结经验和教训，不断地总结护理经验，以采取更加有效的护理措施和流程。从而提高护理水平和

质量，提高患者的救治成功率。 
关键字   ECMO  急性心肌梗死  急救护理  病情观察 
 
 
PU-1035  

论院外急救中人文关怀的重要性 
 

徐栋、彭鹏 
新疆医科大学第一附属医院 

 
目的   探讨人文关怀在院外急救过程中的重要性，从而促进院前急救事业在较高层次上的不断自我

完善和发展。 
方法  选取本市范围内的三级医疗机构与二级医疗机构，分别同时从培养医护人员人文精神，院前

急救护理中的人文关怀及加强院前急救人员的人文关怀等方面进行研究与探讨。 
结果   总体上都可体现人文关怀在院前急救中的重要性，但三级医疗机构在院前急救过程中人文关

怀的效果够胜一筹。 
结论   人们对于医护人员在院外急救中人文关怀的灵活运用满意度较高。 
关键字 院外急救     人文关怀 
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PU-1036  

严重多发伤继发急性呼吸窘迫综合征的危险因素分析 
 

秦燕明、王鹏 
镇江市第一人民医院（江苏大学附属人民医院） 

 
目的   筛选严重多发伤继发急性呼吸窘迫综合征（Acute Respiratory Distress Syndrome，ARDS）
的危险因素并指导临床早期干预。 
方法    回顾性分析镇江市第一人民医院创伤中心自 2017 年 12 月至 2020 年 9 月收治的符合入选

标准的 115 例严重多发伤临床资料，依据病程一周内是否发生 ARDS，分为 ARDS 组和非 ARDS
组；选择两组患者创伤后基础资料、初期救治措施（24h 内）、一周内病理生理、应激代谢和创伤后

并发症等方面共计 30 个指标行单因素检验和多因素 logistic 回归分析，并利用筛选出的独立高危因

素建立 logistic 回归模型，以特异性为横坐标，敏感性为纵坐标，绘制 ROC 曲线。 
结果     多因素 logistic 回归分析：年龄（OR=1.201，P= 0.008）、合并中-重度胸外伤（OR=3.414，
P= 0.024）、合并 TBI（OR=2.889，P=0.044）、大量输血（OR=3.134，P= 0.017）、PCT（OR= 1.467，
P=0.018）、血栓调节蛋白（OR=2.428，P=0.045）、血糖（OR= 5.787，P= 0.026）、TNF-a（OR= 1.106，
P= 0.037）、血浆 GSH-Px（OR=7.450，P= 0.005）、腹内压（OR=3.144 ，P=0.029）和 SCr
（OR= 1.051，P=0.033）是严重多发伤继发 ARDS 的独立高危因素；ROC 曲线下面积 AUC=0.887，
P＜0.001，AUC 的 95%CI:(0.824,0.950),表明该 Logistic 回归模型拟合效果较好，对 ARDS 的预测

有较好的指导意义。 
结论     严重多发伤继发 ARDS 的危险因素较多，涉及创伤后基础资料，初期救治措施，病理生

理，应激代谢，创伤后并发症等多个方面，早期识别干预利于提高救治成功率。 
关键字   严重多发伤；急性呼吸窘迫综合征；危险因素；早期识别   severe multiple trauma; acute 
respiratory distress syndrome; risk factors; early identification 
 
 
PU-1037  

糖尿病合并心肌梗死的护理干预 
 

庞秀艳 
河北省沧州市中心医院 

 
目的   探讨护理干预在糖尿病合并心肌梗死护理中的应用效果。 
方法    方法该研 
患者使用常规护理，观察组患者采用综合护理，对比两种护理方法的临床效果。增强患者的遵医依

从性，降低和减轻相关并发症的发生率。 
结果  本次研究中，观察组使护理干预，经对比可知，观察组与对照组的并发症增强患者的遵医依

从性，降低和减轻相关并发症的发生率。 
结论      综合护理干预发生率分别为 30.77%和 76.92%，x2=16.714，P=0.001。因此提示护理

干预能够应用于糖尿病合并心肌梗死具有良好效果，值得推荐。 
关键字    糖尿病；心肌梗死；护理干预；应用；效果 
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PU-1038  

黄蜂蛰伤并发右侧基底节区脑梗死一例并文献复习 
 

汪松、孙益芸、杨光、林凯、喻安永 
遵义医科大学附属医院 

 
目的   黄蜂蛰伤并发脑梗死罕见。本文报道 1 例黄蜂蛰伤并发右侧基底节区脑梗死患者诊治经过，

结合文献复习其发病机制、临床表现，以提高临床医师对黄蜂蛰伤并发脑梗死的诊治。 
方 法   通 过 pubmed 数 据 库 检 索 Bee sting and wasp sting and cerebral infarction 
and  cerebral stroke，万方数据库、中国知网及中国生物医学文献服务系统检索蜂蛰伤、脑卒中及

脑梗死，进行文献复习。 
结果   英文文献报道 20 例，男 17 例，女 3 例，国内 2 篇文献报道了左侧额颞叶及左基底节区脑

梗死 ，而本例右侧基底节区脑梗死、文献复习未见报道。 
结论   蜂蛰伤并发脑梗死，在不同年龄发病、可无脑梗死危险因数、出现多种严重并发症，临床医

师应提高警惕，遇到类似病例，应注意其发病特点，积极采取正确救治措施。 
关键字  
 
 
PU-1039  

浅谈 ICU 综合征及患者的心理护理 
 

何玉彤 
沧州市中心医院 

 
目的   ICU 是集危重、抢救、大手术后患者于一体的医疗场所。由于其特殊的环境，气氛严肃，实

行无陪护适度，患者的心里反应差距较大，有许多患者在监护期间出现不同程度的不良心理反应，

对不同类型的患者进行心理护理，减少不良心理反应，不仅能帮助患者早日康复，也能让患者更加

配合，减轻护理工作的强度和难度。 
方法    创造良好环境 
2.2  尊重患者，富有同情心 
2.3  护理人员应熟练掌握各种操作技术 
2.4  对患者家属进行健康教育 
结果     ICU 患者的心理护理,主要指处于清醒状态的患者的护理,由于病情危重,神志清醒,多数患

者产生焦虑、恐惧、抑郁、依赖等不良心理反应。心理上的不良状态或心理上的疾病也能引起身体

上的不适应，降低患者的免疫力 
结论     心理护理有助于消除不良心理刺激，帮助患者适应 ICU 环境，增加其配合度。及时与患

者进行沟通和交流，给予安慰，满足其心理需要，对患者的康复起到了重要作用。 
关键字 心理护理  ICU 综合症   
 
 
PU-1040  

急诊创伤患者的抢救与护理 
 

王孟瑶 
沧州市中心医院 

 
目的   分析急诊创伤患者的抢救及护理特点。 
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方法  一般资料 收集我科 2019 年 10 月收治的 387 例创伤患者的病历资料，其中男 266 例，女 121
例，平均年龄 48 岁。按原因分类：其中交通事故 147 例，跌落 52 例，砸伤 53 例，刀刺 23 例，其

他 112 例(如眼科外伤,耳鼻喉外伤等)。1.2 方法  患者入院后，医护人员应对伤情迅速作出准确判断，

实施分诊、急救与护理。1.2.1 分诊 评估患者根据患者的病情轻重缓急来安排优先就诊，合理分配

医疗资源，护士对病人提供的主、客观资料来评估病人的病情危急程度，安排其就诊的优先次序。 
结果    由于工业、农业、交通业及体育事业的高速发展，各种事故所造成的创伤日趋增多。创伤

不仅发生率高,而且程度差别很大，伤情可以严重而复杂，甚至危及伤员的生命。这次分析我科,387
例创伤患者，严重创伤 35 例，死亡 2 例，成功率在 99.48%。因此，对于创伤患者早诊断，早治疗，

提高患者抢救成功率，减少致残率。 
结论     对于严重创伤患者的救治必须把握时间。急诊科的医生与护士应当以最快的速度对患者的

伤情作出准确的判断并进行有效的治疗，护理人员除有娴熟的护理技术外，还应做到：把握时间，

在最短的时间内创造并采取最佳的急救措施，未进行急救时应对急救的所需的物品及药品做好准备。

危重患者应注意观察闭合性和开放性胸外伤，以及心、肺、肾、脑等重要器官，防止急性衰竭等其

他并发症状的出现，就地手术，减少危重患者的搬动和不必要的检查。通过本次分析也发现，严重

创伤患者的救治时间越早，抢救的功率越高。医生和护士除具有娴熟的技术外，在救治创伤患者时

还应密切配合，规范的进行有效的抢救，确保抢救工作的完整性系统性，从而更好的将急诊抢救技

术发挥。 
关键字 创伤 急诊 抢救 护理 
 
 
PU-1041  

Poly-L-lysine-caused cell adhesion induces  
pyroptosis in THP-1 monocytes 

 
Jiangang Xie、wen yin 

THE EMERGENCY DEPARTMENT OF THE FIRST AFFILIATED HOSPITAL OF AFMU 
 
Pyroptosis is a kind of cell necrosis mediated by inflammasomes. The caspase 1-induced 
cleavage of gasdermin D (GSDMD) is a canonical pathway to cause membrane pores and 
eventually cell pyroptosis. Poly-L-lysine (PLL) is widely used to enhance cell adhesion during 
experiments. Human THP-1 cells are a typical cell line used to study pyroptosis due to its 
monocytic and macrophage-like characteristics. However, it was found that THP-1 cells seeded on 
the PLL-coated slides died easily. To figure out why, we observed the morphology of THP-1 cells 
on PLL-coated slides, which showed obvious pore-forming on the cell membranes and cell 
swollen. Indicated pyroptosis-related protein expression was evaluated and showed that the 
conventional caspase-1 pathway of pyroptosis was activated through the NLRP3 inflammasome in 
THP-1 monocytes on the PLL-coated slides. Hence, PLL-guided cell adhesion induces cell 
pyroptosis in THP-1 monocytes, which calls attention to the THP-1 dominant studies of pyroptosis 
to avoid using PLL-coated slides or PLL-related drugs. 
Key words  pyroptosis, THP-1, monocytes, poly-L-lysine, cell adhesion 
 
 
PU-1042  

急危重症患者院内安全转运研究进展 
 

林森 
河北省沧州市中心医院 

 
目的   急危重症患者由于病情较重、变化较快，进入急诊科后需要立即接受治疗暂时稳定病情，此
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后需要立即转运至相应科室进行下一步的诊断与治疗。由于患者身体情况较差，且易受疾病因素影

响，安全转运过程中易出现病变，故要做好安全转运监护工作，防止患者病情进一步加重造成生命

威胁。 
方法    为提高转运的安全性、降低不良事件发生率，本文先是从转运前准备、转运中监测和转运

交接３个方面进行探讨，在此基础上对进一步开展危重症患者安全转运的研究前景进行展望。 
结果     然后分析急诊科危重患者在院内安全转运中实施有效的护理干预，可更好对其院内安全转

运的成功率保证，对医疗纠纷的发生进行控制，促进患者和患者家属满意度的提高。 
结论     院内转运过程不仅是一个简单的运送过程，而是一个连续的病情观察和监测、防治治疗的

过程，只有做好评估、转运、交接这一系列工作，才能保证危重患者在转运过程中的安全。 
关键字   急危重症患者；院内安全转运；转运路径；护理管理 
 
 
PU-1043  

CD226 deficiency promotes glutaminolysis and  
alleviates mitochondria damage in vascular  
endothelial cells under hemorrhagic shock 

 
Jiangang Xie、wen yin 

THE EMERGENCY DEPARTMENT OF THE FIRST AFFILIATED HOSPITAL OF AFMU 
 
Hemorrhagic shock (HS) is common in clinical emergencies, leading to millions of deaths each 
year globally. CD226 is a costimulatory adhesion molecule expressed in both immune cells and 
endothelial cells (ECs) to regulate their metabolic activity and function. As endothelial dysfunction 
occurs after HS, the roles CD226 plays in vascular EC metabolism was investigated. CD226fl/fl 
Tekcre mice were adopted to achieve vascular EC-specific knockout of CD226, which were 
subjected to HS modelling. Serum levels of crucial intermediate metabolites was evaluated 
through liquid chromatography-mass spectrometry (LC-MS) analysis. Human umbilical vein ECs 
(HUVECs) were used to study the effects of CD226 under hypoxia in vitro. Seahorse analysis 
evaluated the cellular glycolysis and mitochondria bioenergetics. Results showed that CD226 
deficiency in vascular ECs alleviated HS-induced intestinal damage and inflammatory response in 
mice. Animal studies indicated an improved energy metabolism when CD226 was knocked out in 
ECs after HS, as evidenced by enhanced glutamine-glutamate metabolism and decreased lactic 
acid levels. Glut-1 was upregulated in mouse vascular ECs after HS and HUVECs under hypoxia, 
combined with decreased CD226. Moreover, HUVECs with CD226 knockdown exhibited relieved 
mitochondrial damage and early apoptosis under hypoxia, whereas CD226 overexpression 
showed opposite effects. Seahorse analysis showed that downregulated CD226 significantly 
increased mitochondrial ATP production and glucose uptake in HUVECs under hypoxia. 
Additionally, Erk/PHD2 signaling-mediated HIF-1α/Glut-1 and HIF-2α/ASCT2 pathways were 
involved in CD226 regulation on HUVEC glutaminolysis after hypoxia. Hence, CD226 deficiency 
promotes bypass energy supply to vascular ECs under ischemic or hypoxic stress, to ameliorate 
the stress-mediated metabolic disturbance. 
Key words Hemorrhagic shock, CD226, HUVEC, Energy metabolism, Hypoxia. 
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PU-1044  

1036 例急性重症中毒临床分析 
 

吕冰 
吉大一院 

 
目的   旨在回顾分析吉林省急性重症中毒的流行病学特征及预后相关因素，为急性重症中毒的救治

提供临床依据。 
方法    研究对象为吉林省 8 家三级医院重症监护室（intensive care unit, ICU）（或相应科室）于

2018 年 1 月 1 日至 2020 年 12 月 31 日收治的急性重症中毒患者。目标医院对接人员采集信息并填

写《吉林省重症中毒信息调查表》后，由研究小组成员进行表格回收、信息汇总与质控。借助

SPSS17.0 统计学软件，采用 u 检验、c2 检验等统计学方法对入组患者的年龄、性别、职业、中毒

原因、中毒类型、中毒途径、中毒季节等流行病学特征及器官功能障碍情况进行分析。 
结果     共纳入 1036 例急性重症中毒患者。其中，男女比例为 1：1.17，年龄以 20 ~ 39 岁为主

（47.98%），职业以农民最为多见（60.23%），自杀是最主要的中毒原因（87.64%），绝大多数患者

经消化道中毒（93.05%），总病死率为 12.55%。数量排在前三位的中毒物质依次是有机磷（159 例，

15.35%）、镇静催眠药（144 例，13.90%）、百草枯（124 例，11.97%），总体来看农药类中毒常见。

从月份分布上看，4 ~ 9 月份是农药类中毒的高发月份，8 ~ 10 月份是蘑菇中毒的高发月份，一氧化

碳中毒高发月份是 11 ~ 3 月份。不同中毒的多器官功能障碍综合征(multiple organ dysfunction 
syndrome，MODS）发生率从 12.73%到 73.39%不等。 
结论   1）吉林省急性重症中毒有着与农业相关的流行病学特征。 
2）不同急性重症中毒之间的 MODS 发生率差异大；功能障碍发生率最高的器官是脑和肺。 
3）心肺复苏、机械通气、毒物类型、ICU 住院时间、APACHEⅡ分值是与预后明显相关的独立危险

因素。 
关键字    
 
 
PU-1045  

双重血浆吸附联合血浆置换技术在毒蕈中毒患者中的应用 
 

张卉、迟红丽、邢吉红 
吉林大学第一医院 

 
目的   观察和评价重症毒蕈中毒患者临床资料，探讨双重血浆吸附联合血浆置换技术联合血液滤过

治疗与血液灌流联合血液滤过治疗对于毒蕈中毒患者的疗效比较。 
方法  回顾性收集 2018 年 8 月—2020 年 10 月吉林大学第一医院收治的 41 例急性重症毒蕈中毒患

者，其中 2018 年 8 月—2019 年 6 月收治的 20 例患者为对照组，给予血液灌流 2 小时并加血液滤

过 24 小时，2019 年 7 月—2020 年 12 月收治的 21 例患者为实验组，给予双重血浆吸附联合血浆

置换技术各 2 小时，同时加血液滤过 24 小时，对照组和实验组各进行治疗 2-3 次，两组患者常规治

疗基本相同。 
结果   两组患者死亡率比较，对照组 35%（7/20），实验组 9.5%（2/21），差异有统计学意义（P <0. 
05）。实验组中患者的血清 AST、ALT、直接胆红素、间接胆红素、PT、APTT 水平较对照组有所改

善,差异有统计学意义（P <0. 05）。 
结论   毒蕈中毒患者常合并多脏器功能障碍（MODS）,及早采用双重血浆吸附联合血浆置换联合

血液滤过治疗较血液灌流联合血液滤过能更有效的清除蛋白结合毒素和血清炎症因子,从而减轻内

脏器官损害,改善肝、肾和凝血功能,治疗效果显著。 
关键字   双重血浆吸附；血浆置换；毒蕈中毒 
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PU-1046  

高压氧联合 CRRT 治疗一氧化碳中毒 
联合骨筋膜室综合征伴横纹肌溶解 1 例报告 

 
杨卓、迟红丽、邢吉红 
吉林大学第一医院 

 
目的   总结分析 1 例一氧化碳中毒联合骨筋膜室综合征伴横纹肌溶解患者非手术治疗经验，提高患

者治愈率。 
方法  回顾性分析 1 例高压氧联合 CRRT 治疗一氧化碳中毒联合骨筋膜室综合征伴横纹肌溶解病例

资料。 
结果   通过早期应用高压氧联合 CRRT 治疗，改良 Whiteside 法监测骨筋膜室内压等治疗手段，患

者肢体功能恢复良好，无致残情况。 
结论   尽早应用高压氧联合 CRRT 治疗对一氧化碳中毒联合骨筋膜室综合征伴横纹肌溶解患者的

预后起到至关重要的作用。 
关键字 骨筋膜室综合征；横纹肌溶解；高压氧治疗；CRRT 治疗 
 
 
PU-1047  

急诊重症监护室护理人力资源储备库的建设及应用效果评价 
 

杨晓晨、迟红丽、邢吉红 
吉林大学第一医院 

 
目的   构建急诊重症监护室护理人力资源储备库，以破解急诊重症监护室人员短缺时，无人有能力

补充的困境。缩短急诊重症监护室护理人员独立工作的时间，以应对新冠疫情期间，急诊重症监护

室作为支援的重要主力的发生。 
方法  在全院组建急诊重症监护室护理人力资源储备库，由护理部统一安排统筹，在 2019 年 9 月

至 2020 年 10 月，与老干部病房、胃肠外科、肝胆胰外科、胃肠内科进行人员交换临床实践培养。

每个科室互派 3 名护理人员，进行为期 3 个月的临床实践培养。在 2021 年 2 月随机选取院内未进

行临床实践培养的护理人员 12 名为对照组，两组人员均分为 5 次参与急诊重症监护室的护理工作，

对比两组人员的独立工作开始时间、工作完成情况、交接班准确率、对科室的满意度。 
结果   储备组的独立开始工作时间、工作完成情况、交接班准确率、对科室的满意度分别为：

（16.2+3.2），（28.3+4.1），（42.7+3.6），（96.5+2.4）。对照组分别为（37.1+4.5），（39.9+4.5），
（31.6+5.7），（81.4+4.8）。两组差异有统计学的意义（t 值分别为 14.325,8.017,5.863,0.327；
P<0.05）。 
结论     构建急诊重症监护室护理人力资源储备库能缩短护理人员独立工作的时间。 
关键字  
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PU-1048  

基于心电图联合 D-二聚体对急性肺栓塞诊断模型的构建 
 

陈向涯、杨柳、李昕、杨建中 
新疆医科大学第一附属医院 

 
目的   探讨多个心电图表现联合 D-二聚体对急性肺栓塞的诊断效果。 
方法    通过新疆医科大学第一附属医院电子病历系统调取全院 2015 年 1 月至 2019 年 12 月收治

的疑是为急性肺栓塞的病人。通过完善肺 CT 动脉造影（Pulmonary CT arteriography，CTPA）明

确是诊断后分为分为肺栓塞组及对照组，根据 2019 年欧洲肺栓塞指南中的肺栓塞严重程度分层标

准对肺栓塞组进行危险分组，分为高危组、中危组、低危组。多组间进行临床资料分析、实验室数

据分析及心电图分析，明确各组间随着肺栓塞危险分层的升高各临床数据及心电图的变化。联合多

个心电图表现及实验室等指标对高危组与对照组、中危组与对照组、低危组与对照组两组间分别进

行 logistic 回归分析，明确联合指标是否能提高肺栓塞的诊断价值。通过联合指标建立新的联合预测

因子，对比新的联合预测因子与各原始的单个指标的 ROC 曲线下面积（AUC），确定联合预测因子

的最佳临界值，计算出其灵敏度、特异度、阳性预测值、阴性预测值。 
结果     此次研究共入选 168 人，其中高危肺栓塞组 33 人，中危肺栓塞组 44 人，低危肺栓塞组

31 人，对照组 60 人。多组间实验室指标比较发现 D-二聚体具有较高显著性。不同危险分层的肺栓

塞分别与对照组对比 15 种与肺栓塞相关的心电图表现发现具有统计学意义的心电图在高危肺栓塞

组有 12 种、在中危组有 5 种、在低危组仅剩 2 种。将有统计学意义的心电图指标联合 D-二聚体分

别进行 logistic 回归分析，结果显示只有高危肺栓塞组能建立联合预测因子，联合右束支传导阻滞、

aVR 导联 ST 段抬高、V1-V6QTc 间期差值、D-二聚体的联合预测因子预测高危肺栓塞的 AUC 高于

单独使用单一指标。联合预测因子的最佳临界值为 0.2 时，诊断高危肺栓塞的敏感度为 1，特异度

为 0.9。 
结论     随着肺栓塞危险分层的升高，有关肺栓塞的心电图改变种类增加。心电图改变联合 D-二
聚体用来诊断高危肺栓塞较佳。 
关键字   肺栓塞；心电图；联合；诊断 
 
 
PU-1049  

槲皮素通过对 Bmi-1 表达调节对心肺复苏大鼠抗炎症， 
MMP‑2 激活和凋亡诱导作用 

 
王大伟 

吉林大学第一医院 
 
目的   槲皮素具有抗氧化、自由基清除、抗肿瘤、抗炎、抗菌和抗病毒活性等广泛的药理作用。槲

皮素还可降糖，降低高血压，并具有免疫调节和心血管保护功能。此外，据报道，它可以减少抑郁

症。本研究评估了槲皮素对大鼠心肺复苏（CPR）模型是否可预防炎症、基质金属蛋白酶-2（MMP-2）
激活和凋亡诱导，以及 Bmi-1 表达是否与该影响有关。 
方法    制作在肺复苏模型大鼠中，使用槲皮素干预治疗，测量左心室射血分数、左心室短轴缩短

率、射血分数（%）和左心室重量/体重。检测 ROS、炎症指标和 MMP-2 蛋白质表达。并检测 CPR
大鼠模型中的 Bmi-1 蛋白表达。 
结果     在心肺复苏模型大鼠中，使用槲皮素治疗可显著恢复左心室射血分数、左心室短轴缩短率、

射血分数（%）和左心室重量/体重。用槲皮素治疗显著抑制了大鼠模型 CPR 中的 ROS 生成、炎症

和 MMP-2 蛋白质表达。最后，槲皮素显著抑制了 caspase‑3 活性，激活了 CPR 大鼠模型中的 Bmi-1
蛋白表达。 
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结论     槲皮素对 CPR 大鼠模型具有抗炎症、MMP-2 活化和凋亡诱导作用，并且这可能是通过调

节 Bmi-1 表达进行调节的。 
关键字   槲皮素，心肺复苏，炎症， MMP-2，Bmi-1 
 
 
PU-1050  

乌司他丁对小鼠急性肺损伤保护作用及机制的研究 
 

李雪宁 1、柴艳芬 2、曹超 2 
1. 天津市第三中心医院 
2. 天津医科大学总医院 

 
目的   研究乌司他丁（ulinastatin, UTI）对急性肺损伤（acute lung injury ，ALI）小鼠的保护作用，

并探讨其机制。 
方法  雄性 SPF 级 C57/BL 小鼠 64 只，按随机数字表法均分为:Sham 组、Sham + UTI 组、LPS
组、LPS + UTI 组。气管内滴注 LPS 建立 ALI 模型，Sham + UTI 组和 LPS + UTI 组建模前 30min
皮下注射 UTI10,000U/kg。监测各组小鼠 72 h 生存率。建模后 24 h 取支气管肺泡灌洗液（BALF）
和肺组织, 检测 BALF 中炎性细胞、中性粒细胞和巨噬细胞数；测定肺组织湿/干重比值（W/D）；观

察肺组织病理学变化并计算肺损伤评分；测定肺组织中髓过氧化物酶（MPO）活性及丙二醛（MDA）
含量；测定肺组织中肿瘤坏死因子-（TNF-）、白介素 1（IL-1）、白介素 6（IL-6）、白介素 2（IL-2）
mRNA 水平，检测肺组织中 TLR4/NF-κB 表达情况。 
结果   LPS + UTI 组小鼠生存率较 LPS 组明显升高，差异有统计学意义（P<0.05）；LPS+UTI 组
肺组织湿/干比、肺组织病理评分及肺组织中 MPO 活性和 MDA 含量较 LPS 组均显著降低，TNF-、
IL-1、IL-6、IL-2 mRNA 水平较 LPS 组明显降低，且 TLR4/NF-κB mRNA 表达水平较 LPS 组显著

降低，差异均具有统计学意义（P<0.05 或 P<0.01）。 
结论   乌司他丁可减轻 LPS 诱导的 ALI 小鼠肺组织的炎性反应，提高 ALI 小鼠生存率，这可能与

UTI 影响 TLR4/NF-κB 信号通路有关。 
关键字 乌司他丁；小鼠；脂多糖；急性肺损伤；Toll 样受体 4；NF-κB 信号通路；机制 
 
 
PU-1051  

参七脑康胶囊联合奥扎格雷钠治疗急性脑梗死的临床研究 
 

张洪宾 1、李  亮 2 
1. 天津市宁河区医院 
2. 沧州市中心医院 

 
目的   探讨参七脑康胶囊联合奥扎格雷钠治疗急性脑梗死患者的临床研究。 
方法   选取 2016 年 1 月至 2017 年 12 月本院收治的 100 例急性脑梗死患者，将所有患者随机分为

对照组和治疗组， 
结果   治疗组患者应用奥扎格雷钠和参七脑康胶囊治疗后，双向调节中枢神经，提高机体应激状态，

改善患者的记忆和认知的功能，对患者的智能状态和日常生活能力有显著的改善和提高。 
结论      参七脑康胶囊联合奥扎格雷钠治疗急性脑梗死的具有较好的临床疗效，可改善患者神经

损伤情况，安全性较高，值得临床推广使用。 
关键字   急性脑梗死；奥扎格雷钠；参七脑康胶囊 
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PU-1052  

解磷定注射液急诊治疗有机磷农药中毒的临床有效率研究 
 

张文喜 
天津市宁河区医院 

 
目的   评价给予有机磷农药中毒患者解磷定注射液急诊治疗的临床效果。 
方法  于我院急诊科 2018 年 8 月 20 日-2020 年 8 月 20 日收治的有机磷农药中毒患者中筛选 78 例

实施分析，运用随机数字表法平均划分成两组，各组纳入 39 例进行研究。治疗过程中，予以对照组

常规急诊治疗，予以实验组磷定注射液急诊治疗， 
结果   解磷定注射液急诊治疗有机磷农药中毒可显著提高治愈率，且实验组治疗情况优于对照组，

血清胆碱酯酶水平高于对照组，并发症率低于对照组，说明可显著提高治疗效果[6]。 
结论   在有机磷农药中毒的临床治疗中，解磷定注射液急诊治疗具有理想效果，可快速解除中毒症

状，缩短昏迷时间，促进呼吸及意识恢复，可促进预后改善，同时还可降低相关并发症风险，存在

显著的临床应用价值。 
关键字 解磷定注射液；急诊治疗；有机磷农药中毒；临床有效率 
 
 
PU-1053  

双参龙胶囊联合氨氯地平治疗血管痉挛性心绞痛的临床研究 
 

于建宝 1、 王艳 2 
1. 天津市宁河区医院 
2. 唐山市中医医院 

 
目的   探讨双参龙胶囊联合苯磺酸氨氯地平治疗血管痉挛性心绞痛的临床研究 
方法  根据随机数字法， 
结果   本研究结果显示，治疗组临床症状中胸闷、气短、心前区疼痛好转时间均低于对照组。 
结论   双参龙胶囊与苯磺酸氨氯地平联合治疗，可有效改善临床症状，增强疗效，并能有效降低心

绞痛发作次数和炎性反应，药物不良发应发生减少，值得临床借鉴与推广。 
关键字 双参龙胶囊；苯磺酸氨氯地平；血管痉挛性心绞痛；疗效观察 
 
 
PU-1054  

液体复苏治疗失血性休克的研究进展探究 
 

于建宝 
天津市宁河区医院 

 
目的   作为低血容量休克中常见的类型之一，失血性休克对于患者的健康与生命安全造成了严重的

影响。现阶段，在国内外医疗领域中，将该病公认为患者极危重症，同时，医疗人员指出，对于该

病患者而言，若不能及时进行有效的干预，则会导致患者生命受到重大威胁。因此，为了有效提升

对于该病的治疗水平，医疗人员对失血性休克的治疗方式展开了相应的探索与创新，从而提出了液

体复苏治疗的构想。本文以失血性休克的病理机制作为切入点，对失血性休克治疗过程中应用液体

复苏治疗的效果进行了探究，旨在为医疗技术水平的进一步提升与发展奠定基础与保障。 
方法    在 HS 的治疗问题上，现阶段，临床上主要采用液体复苏的方式对患者进行干预，在干预

重点上，主要包括两个方面，一方面，主张对患者活动性出血进行止血处理与干预，另一方面，医

疗人员认为，应积极做好患者血容量的合理复苏。在复苏方式的选择问题上。实践表明，该方法可

588 

 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                       论文汇编 

 

以有效对患者炎症因子进行合理抑制，同时对于患者内脏功能的维系与优化具有积极作用，有利于

提升患者的治疗效果。 
结果     在 HS 患者治疗过程中，与传统治疗方法相比，通过液体复苏治疗的合理应用，有利于提

升患者的治疗质量，从而有效保障患者的生命安全，对于医疗服务水平的提升具有积极的价值[25]。
然而，值得注意的是，由于 HS 患者的病情具有较强的复杂性与特异性。 
结论   因为了合理实现患者身体脏器的有效保护，从而推动救治效果的优化发展，在治疗过程中，

医疗人员应以患者病情作为基础，针对其实际情况进行复苏策略的合理选择，以便进一步推动治疗

质量的优化发展。 
关键字   低血容量休克；失血性休克；治疗方法；液体复苏；病理机制；极危重症 
 
 
PU-1055  

妊娠高血压肾损伤与尿 NGAL、LIM-1 
的相关性及对妊娠结局的影响研究 

 
于建宝 1、赵立武 1、张新颖 2 

1. 天津市宁河区医院 
2. 天津市中心妇产医院 

 
目的    探讨妊娠高血压肾损伤与尿中性粒细胞明胶酶相关载脂蛋白（NGAL）、肾脏损伤分子-1
（KIM-1）的相关性及对妊娠结局的影响。方法  回顾性分析 2017 年 4 月至 2019 年 2 月期间在我

院住院治疗并分娩的 246 例妊娠高血压患者的临床资料。结论  妊娠高血压患者肾损伤与尿 NGAL、
尿 LIM-1、血压、血清肌酐等密切相关，考虑肾损伤影响妊娠结局，临床应重视其早期诊断及治疗。 
方法     采用回顾性研究方法，统计患者一般资料，包括年龄、体质量指数、妊娠次数、流产史、

初产妇、双胎、血压（舒张压、收缩压），记录实验室指标（包括血清白蛋白、血清血红蛋白、血清

肌酐、尿酸、尿 NGAL、尿 LIM-1 等），观察妊娠结局。实验室指标检测方法：采用 AU5821 全自动

生化分析仪（美国 Beckman Coulter 公司），酶法检测总胆固醇、三酰甘油水平 
结果   影响妊娠高血压肾损伤的单因素分析  单因素分析结果显示，妊娠高血压肾损伤与初产妇、

舒张压、收缩压、血清白蛋白、血清肌酐、血清胱抑素 C、尿 NGAL 及尿 LIM-1 具有明显相关性（P
＜0.05） 
2  影响妊娠高血压肾损伤的多因素 Logistic 回归分析  将妊娠高血压患者肾损伤作为因变量，将上

述存在差异的单因素作为自变量，纳入 Logistic 回归分析模型，行量化赋值，见表 2。结果显示，

舒张压、收缩压、血清肌酐、尿 NGAL、尿 LIM-1 是妊娠高血压患者肾损伤的独立影响因素（P＜
0.05）， 
结论   妊娠高血压属产科常见且危害极大的疾病，发作时全身小血管痉挛，致使周围血管阻力上升，

全身器官血液灌注下降，诱发脏器功能损伤，已成为了围产期母胎高发病率和死亡率的重要原因[11]。
其中肾脏受损表现较为突出，主要表现为肾小球痉挛，肾血流量减少，出现肾小管损伤，导致肾脏

功能异常；而肾脏功能在一定程度上可反映妊娠高血压患者病情，故妊娠期间早期识别肾脏损伤，

并及时给予适当干预，可改善母儿预后。 
关键字   妊娠高血压；肾损伤；中性粒细胞明胶酶相关载脂蛋白；肾脏损伤分子-1；妊娠结局 
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PU-1056  

Ertapenem versus piperacillin/tazobactam for the 
 treatment of complicated infections: meta-analysis 

 
Zongqiang Wang 

Sichuan Provincial People's Hospital 
 
Objective    Ertapenem has been demonstrated to be highly effective for the treatment of 
complicated infections. The aim of this study was to compare the efficacy and safety of ertapenem 
with piperacillin/tazobactam. 
Method      We searched the PubMed, EMBASE, and the Cochrane Library for published 
randomized controlled trials (RCTs) that compared the efficacy and safety of ertapenem with 
piperacillin/tazobactam for the treatment of complicated infections including （cIAIs、cSSSIs、
APIs）.Meta-analysis was performed by RevMan 5.3。 
Result  8 RCTs, involving() patients, were included in our meta-analysis. Ertapenem was 
associated with similar clinical treatment success with ceftriaxone for complicated infections (1 
326 patients, fixed-effect model, OR: 1.13, 95% CI: 0.75–1.71). There was no difference between 
the compared treatment groups with regard to the microbiological treatment success, and no 
difference was found with regard to the incidence of clinical and laboratory drug-related adverse 
events between ertapenem and ceftriaxone groups. As to local tolerability, overall, there was no 
difference between the compared groups; however, in the subgroup analysis, local reaction was 
significantly less in the ertapenem subgroup than the ceftriaxone plus ceftriaxone subgroup. 
Conclusion    Ertapenem can be used as effectively and safely as ceftriaxone for the treatment 
of complicated infections. It is an appealing option for the treatment of these complicated 
infections. 
Key words Ertapenem，piperacillin/tazobactam，complicated infections 
 
 
PU-1057  

疫情常态化，急诊医防结合重要性的思考 
 

胡燕兰 1、宋兴月 2、颜时姣 2 
1. 海南医学院 
2. 海南医学院 

 
目的   了解我国预防医学的展望，在急诊提高对于预防医学的重视 
新型冠状病毒感染引起的疫情是一场全球范围的公共卫生突发事件，所有卫生组织都处于高度戒备

状态，公共卫生事业关系到人民群众的生命安全和身体健康，也直接关系到一个国家和地区的社会

稳定和经济发展，疫情常态化下，急诊科人流量大，病情危、急、重，留给医护人员反应的时间不

多，疫情之下，急诊的人更多，没有明确的流行病学史，没有发热症状的患者可以自由出入急诊，

这其中不排除有普通发热的上感发热患者，也有可能有因恐惧疫情隐瞒发热史，服用退热药来急症

就诊的，这加大了急诊预防疫情的难度，如何预防公共卫生突发事件显得尤为重要，在疫情常态化

的时代，急诊科作为病人首诊的科室，急诊是医防结合最佳地点。 
方法    文献回顾 
结果   无 
结论   我国预防医学在临床一线未得到足够重视 
关键字 疫情  急诊  医防结合 
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PU-1058  

急诊科医疗人员职业压力现况 
 

杨淑显 1、颜时姣 1、宋兴月 2 
1. 海南医学院 

2. 海南医学院第二附属医院 
 
目的   了解目前急诊科医务人员职业压力现况及相关解决途径。 
方法    文献回顾分析 
结果   目前急诊科医务人员存在多方面压力，可通过多途径解决此问题。 
结论   研究急诊医疗人员的需求和心理特征，制定合适的政策来调动以为人员的主动性和创造性，

建立积极正向的成长体系和社会支持体系，是降低急诊医疗人员的职业压力、提升工作满意度的关

键。 
关键字    
 
 
PU-1059  

血清 Ang-2 和 PGRN 与经鼻高流量氧疗治疗的老年重症肺炎合

并呼吸衰竭患者预后的关系 
 

韩振坤 
天津市第三中心医院 

 
目的   探讨血清血管生成素 2（Ang-2）和颗粒蛋白前体（PGRN）与经鼻高流量氧疗治疗的老年

重症肺炎合并呼吸衰竭患者预后的关系。 
方法  选择 2017 年 4 月至 2019 年 5 月期间本院收治的 302 例老年肺炎合并呼吸衰竭患者作为本

文研究对象，根据患者 28d 转归情况，将其分成存活组（n=224）和死亡组（n=78），比较两组患

者血清 Ang-2 和 PGRN 水平，单因素分析两组患者基线资料，并对差异有统计学意义的指标行

logistics 回归分析，并应用受试者工作特征曲线（ROC）评估血清 Ang-2 和 PGRN 对预后的预测价

值。 
结果   存活组患者血清 PGRN 和 Ang-2 浓度明显低于死亡组；两组患者在白细胞计数、淋巴细胞

计数、中性粒细胞计数、降钙素原及 APACHE II 评分等方面存在统计学意义 (P<0.05)；Logistic 回

归分析结果显示 APACHE II 评分、血清 Ang-2 和血清 PGRN 等 3 项指标是预后死亡的独立危险因

素(P<0.05)；根据 ROC 曲线可得，血清 Ang-2 诊断临界值为 4.10ng/ml，对应的灵敏度为 69.64%，

特异度为 61.54%，ROC 曲线下面积（AUC）为 0.790(95%CI:0.735~0.846)；血清 PGRN 诊断的

临 界 值 为 133.27 mg/L ， 其 对 应 的 灵 敏 度 为 70.54% ， 特 异 度 为 62.82% ， AUC 为

0.764(95%CI:0.710~0.818)；在最佳临界切点时，平行联合检测的灵敏度为 84.82%，特异度为

58.97%，AUC 为 0.872(95%CI:0.834~0.911)，均有一定的预测价值。 
结论   血清 Ang-2 和 PGRN 与老年重症肺炎合并呼吸衰竭预后有关，监测其水平对病情诊断、治

疗和预后具有重要的临床意义。 
关键字  
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PU-1060  

参附注射液对多发伤并休克患者凝血功能 
 

胡彬、吴利东、王义兵 
南昌大学第二附属医院 

 
目的   研究早期使用参附注射液（Shenfu injection，SFI）对多发伤合并休克患者凝血功能及 C-
反应蛋白（CRP）的影响。 
方法  回顾性分析 2017 年 11 月至 2020 年 5 月入住于南昌大学第二附属医院急诊重症监护室

（EICU）的 120 例多发伤患者的临床资料，根据治疗方法的不同分为对照组和试验组各 60 例，试

验组在对照组治疗基础上加用参附注射液治疗，收集并分析两组患者的一般资料、临床预后及治疗

前后的尿量、心率（HR）、乳酸（Lac）、血红蛋白（HGB）、中心静脉压（CVP）、平均动脉压（MAP）、
血氧饱和度（SPO2）、凝血功能、白细胞计数(WBC)、降钙素原（PCT）及 CRP。 
结果   两组患者入院时均有不同程度的凝血功能紊乱及 WBC、PCT、CRP 升高；治疗 3d 后，试

验组尿量、血 Lac 较前明显改善，与对照组比较有统计学意义（P<0.05）；试验组患者 D-二聚体（D-D）

较入院时明显下降，与对照组比较差异有统计学意义（P<0.05）（试验组 D-D:23.51±7.66、对照组

D-D:29.09±7.06），两组患者 CRP 均较前升高，对照组升高明显（P<0.05）（试验组 CRP：

126.27±50.24；对照组 CRP：133.35±67.01）;治疗 5d 后两组患者凝血酶原时间（PT）、凝血酶时

间（TT）、D-D、CRP 均较前下降，血小板计数（PLT）均较前升高(试验组与对照组比较,PT：
11.75±1.22 vs. 13.34±1.79；TT：15.25±2.74 vs. 17.11±3.17；D-D：12.42±3.83 vs. 22.02±5.73；
CRP：88.84±40.98 vs. 108.41±59.97)，但试验组变化更明显；以上两组数据对比差异有统计学意

义（P<0.05）。 
结论   早期给予多发伤并休克患者参附注射液治疗可能改善其凝血功能和全身炎性反应，加快机体

的康复进程。 
关键字 参附注射液；多发伤；C-反应蛋白；凝血功能 
 
 
PU-1061  

不同专业医护人员心肺复苏认知和掌握程度 
 

尹彦斌、陆宏达、姜素文、吴霄迪 
天津市第三中心医院 

 
目的   研究不同专业医护人员心肺复苏认知和掌握程度。 
方法  入院我院参加心肺复苏培训的 308 人，分为医生、护士和医技人员组。以《2015 心肺复苏和

心血管急救指南》和《2016 中国心肺复苏专家共识》为标准，发放调查问卷并进行理论和操作考核，

收集数据进行统计分析。 
结果   纳入数据完整医务人员 301 人，均认为应进行心肺复苏培训，实际参加心肺复苏比例分别为

医生组 85.71%，护士组 97.27%和医技组 78.45%，技能考核成绩分别为 66.22±15.34，77.67±7.19，
54.00±15.91。 
结论   不同专业医务人员心肺复苏掌握程度存在差异，需要全员培训并定期复训。 
关键字 心肺复苏培训  院内心脏骤停 
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PU-1062  

分段式保护性约束袋在急诊缝合患儿中的应用 
 

容淑敏 
武汉大学人民医院 

 
目的     探讨分段式保护性约束袋在急诊缝合患儿中应用的效果。 
方法    将 100 例因外伤导致皮肤裂伤在急诊进行伤口缝合的患儿分为实验组和对照组，两组缝合

前均签署外科缝合手术知情同意书，过程中均进行心电监护。观察组采取常规约束的方法，即根据

患儿缝合的部位进行常规约束的方式，实验组使用保护性约束袋进行约束。比较 2 组在缝合时间、

患儿心率、及医护的满意度的比较. 
结果     实验组缝合时间明显少于对照组（t：-31.689  p＜0.001），实验组患儿心率明显低于对照

组（t：-11.978  p＜0.001）、实验组医护满意度明显高于对照组（t：20.206  p＜0.001） 
结论      保护性约束袋的使用，可缩短急诊外伤患儿的缝合时间，减轻患儿紧张应激反应，提高

医护满意度。 
关键字   急诊  外科缝合  保护性约束 
 
 
PU-1063  

一例氮氧化物吸入导致的 ARDS 救治体会 
 

柴林、方志成、杨贤义、黄明菁、全正霖、晏奎 
十堰市太和医院 

 
目的   对一例氮氧化物中毒后临床表现及胸部 CT 检查变化观察，及随访经过探讨氮氧化物吸入后

肺部损害特征及救治体会  
方法  对一例氮氧化物吸入中毒导致 ARDS 患者的救治经过回顾性分析 
结果   患者经过纤维支气管镜肺灌洗、机械通气、抗感染、激素应用及临床综合治疗后患者呼吸困

难症状缓解，临床治愈，两周后随访患者一般状况良好，无明显不适。 
结论   对吸入性氮氧化物中毒导致的 ARDS 早期纤维支气管镜肺灌洗，早期的呼吸机辅助通气及

抗感染、激素应用可以预防肺部纤维化，得到满意临床疗效。 
关键字  
 
 
PU-1064  

以尿频、尿急为首发症状的宫颈癌 1 例病例分析并文献复习 
 

杜鹏举 
海南医学院第一附属医院 

 
目的   了解宫颈癌最新研究进展。 
方法    通过进行病例分析，以及通过 Pubmed 进行搜索文献学习。 
结果   不典型症状可导致宫颈癌的确诊困难。 
结论   宫颈癌是发病率最高的女性生殖系统恶性肿瘤，宫颈癌早期症状不明显,所以提倡女性定期

宫颈癌筛查。 
关键字 宫颈癌；人乳头瘤病毒 (HPV)； 
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PU-1065  

气肿性肾盂肾炎并发脓毒症成功救治 1 例 
 

黄明菁 2、段辉 1、杨贤义 1、方志成 1 
1. 十堰市太和医院（湖北医药学院附属医院） 

2. 湖北医药学院 
 
目的   通过报道 1 例 2 型糖尿病并发气肿性肾盂肾炎患者的临床诊治经过，并文献回顾相关疾病特

点，以期提高对此病的认识、为临床工作提供参考。 
方法    回顾性研究 1 例 2 型糖尿病并发气肿性肾盂肾炎患者的临床诊治经过，并通过文献复习总

结该疾病的临床表现、发病机制、实验室检查、影像学检查、诊断、治疗及疗效等方面特点。 
结果   患者给予积极治疗后，预后尚可。 
结论   结合既往文献及本病例的经验教训，笔者认为气肿性肾盂肾炎病情凶险，如未早期诊治，常

进展为脓毒症，病情难以逆转，死亡率高；临床工作应提高对此病的认识，根据患者既往病史及症

状，早期完善 CT 检查明确诊断，初期若无明确手术适应证，应优先选择经皮肾穿刺引流联合内科

治疗，在患者病情恶化，保守治疗无效时，也应考虑肾切除术可能性。 
关键字   气肿性肾盂肾炎；脓毒症；糖尿病；经皮肾穿刺引流 
 
 
PU-1066  

神经干细胞移植后通过激活 IFNG 改善脊髓损伤程度 
 

杨登会、陆元兰 
遵义医科大学附属医院急诊科 

 
目的   本文根据神经干细胞衍生的胶质瘢痕的有益作用，将神经干细胞与脊髓损伤相交后的新靶点

基因作为脊髓损伤的潜在治疗靶点，为神经干细胞治疗脊髓损伤的基础和临床研究提供参考，为患

者带来福音及新的治疗靶点。 
方法  本文通过筛选 240-250g 2-3 月龄雄性 SD 大鼠来建立脊髓损伤动物模型，将模型分为对照组、

神经干细胞组、假手术组等三组，每组各 10 只。术后观察到脊髓组织水肿、出血、完全紫红色硬脑

膜、张力和扩张、鼠尾痉挛性摆动、下肢收缩杨颤动和迟缓性瘫痪等表现说明大鼠 SD 模型建立成

功。随后进行免疫抑制剂注射，神经干细胞培养、转染、治疗，MRI、HE 染色、PCR、WB 等方法

来验证神经干细胞治疗脊髓损伤及具体的靶基因、通路。接下来通过行为学、形态学、网络药理学、

分子生物学等评估结果。 
结果   通过 BBB 评分,甩尾反射试验，热痛阈及机械痛阈测定等得出结果。脊髓损伤用神经干细胞

治疗使其恢复效果明显，与对照组相比，差异明显，具有统计学意义（P<0.01）；MRI 对比-受伤区

域结果比较，发现与对照组相比，受伤尾部底面积明显增加，差异具有统计学意义（P=0.014）；在

MRI 面积中，NSC 组术后 6 天脊髓损伤部位出现局限性点状 T2W1 高信号影。术后 1d～3d，脊髓

肿胀，损伤及尾脊髓 T2 高信号改变明显。术后 7～14d，脊髓高信号强度范围缩小。术后 21～28
天，脊髓仅出现一个小的 T2 高信号，脊髓远端直径明显小于对照组。假手术组各时间点无明显变化。 
结论   神经干细胞能显著改善大鼠脊髓的运动功能，这可能与移植的神经干细胞替代坏死的神经细

胞，分化为神经元、星形胶质细胞或少突胶质细胞，填补损伤所致的空洞有关。改善脊髓损伤取决

于移植神经干细胞，并通过治疗靶基因改善其预后。 
关键字 IFNG；神经干细胞；脊髓损伤 
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PU-1067  

A 3D-printed novel self-reducing external fixator: design 
and primary application in multi-traumatic diaphyseal 

fractures 
 

Yuntong Zhang 
changhai hospital 

 
Purposes  The aim of this study was to evaluate primary application the self-reducing external 
fixator (SEF) in treatment of diaphyseal fractures  
Patients and Methods   In the experimental study, 4 fracture models were used for evaluating 
the reduction accuracy by quantifying the amount of residual deformity. In the primary clinical study, 
from April 2015 to December 2017, 26 consecutive extremity diaphyseal fractures were managed 
using the SEF. The residual translational and angular deformities were measured to assess the 
immediate reduction accuracy. To assess the primary clinical feasibility of the SEF, the entire 
process and the corresponding time as well as any complications were recorded during the 
follow-up. 
Results      Good reduction results were obtained on all fractured bone models, with an 
average rotation of 1.475±0.68°, angulation of 1.675±0.67°, axial deflection of 1.095±0.34 mm and 
translational displacement of 0.715±0.45 mm. For clinical findings, the average time to initial 
surgery was 6.9 hours. The mean duration of SEF frame design and production was 3.6 days. The 
mean duration of definitive surgery was 31.5 mins. The average time to full-weight bearing was 1.7 
months. The mean duration of AFE frame application was 6.9 months. All 26 cases achieved 
union at an average time of 6.7 months without any malunions and severe complications. 
Conclusion     The satisfactory outcomes for reduction accuracy, fixation stability, and fracture 
healing indicated that the SEF system was a promising strategy for further clinical applications. 
 Key words  
 
 
PU-1068  

急性感染性休克患者预后的影响因素 
 

李杏 
萍乡市人民医院 

 
目的   分析急性感染性休克患者预后的影响因素，进而指导未来临床干预，以改善急性感染性休克

患者预后。 
方法    选取 2017 年 5 月至 2020 年 5 月我院重症医学科（ICU）收治的急性感染性休克患者，从

中筛选符合条件的 80 例患者作为研究对象。统计所有患者出院后 60d 预后情况，并收集患者基线

资料，包括性别、年龄、高血压、糖尿病、血小板计数、白细胞计数、肌红蛋白、心肌肌钙蛋白 I
（cTnI）、血乳酸、降钙素原、C 反应蛋白/白蛋白比值（CRP/ALB）、格拉斯哥昏迷评分（GCS）、
多器官功能障碍评分（MODS）、快速序贯器官衰竭评分（qSOFA）、急性生理学与慢性健康状况评

分Ⅱ（APACHEⅡ）及机械通气时间，分析急性感染性休克患者预后的影响因素。 
结果   随访 60d，80 例急性感染性休克患者中病死 33 例，病死率 41.25%；将全部可能的影响因

素纳入，经单因素与多因素分析显示，年龄大、肌红蛋白水平高、qSOFA 评分高、APACHEⅡ评分

高、机械通气时间长均为急性感染性休克患者病死的影响因素（OR＞1，P＜0.05）。 
结论   急性感染性休克患者存在一定的病死率，且年龄大、肌红蛋白高表达、qSOFA 评分高、

APACHEⅡ评分高、机械通气时间长均为其发生的危险因素，临床可据此进行合理干预，以改善患

者预后。 
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关键字 急性感染性休克；预后；机械通气时间；肌红蛋白；快速序贯器官衰竭评分 
 
 
PU-1069  

急性高血压性脑出血患者血清 ALB 
表达水平与病灶周围水肿的相关性 

 
李杏 

萍乡市人民医院 
 
目的   观察急性高血压性脑出血(HICH)患者血清白蛋白（ALB）表达水平，分析血清 ALB 表达水

平与病灶周围水肿的关系，为临床诊疗提供参考。 
方法    选择 2017 年 5 月-2020 年 5 月我院收治的 80 例急性 HICH 患者作为研究对象。检测患者

入院时、治疗 72h 的水肿情况，依据第 2 次 CT 检测总病灶值情况进行分组；比较患者血清 ALB 水

平；分析血清 ALB 水平与急性 HICH 患者病灶周围水肿的相关性。 
结果   治疗 72h 水肿体积小于治疗前，差异有统计学意义（P＜0.05）；80 例急性 HICH 患者，20
例归为扩大组，60 例归为未扩大组；单因素与多因素分析结果显示，急性 HICH 患者血清 ALB 异

常低表达是病灶周围水肿扩大的影响因素（OR＞1，P＜0.05）。 
结论   急性 HICH 患者血清 ALB 水平与病灶周围水肿具有一定的相关性，低 ALB 水平可加重急性

HICH 水肿的恶化程度，早期检测血清 ALB 水平对评估急性 HICH 患者病情具有一定辅助作用，而

纠正患者的血清 ALB 水平可在一定程度上减轻水肿。 
关键字   急性高血压性脑出血；白蛋白；相对水肿体积指数；水肿变化指数 
 
 
PU-1070  

In situ visualization of the changes in GSH level  
using a two-photon fluorescent probe for  

surgery guide in laryngeal cancer 
 

Yueyue Zhao1,2、Ting Wang1,2、Yuxia Zou2、Yanlong Xing1,2 
1. Key Laboratory of Hainan Trauma and Disaster Rescue, Department of Neurology, The First Affiliated Hospital 

of Hainan Medical University, Hainan Medical University, Haikou 571199, China 
2. Key Laboratory of Emergency and Trauma, Ministry of Education, Key Laboratory of Hainan Functional 

Materials and Molecular Imaging, College of Pharmacy, College of Emergency and Trauma, Hainan Medical 
University, Haikou 571199, China 

 
As the most abundant nonprotein biothiol in living cells, glutathione (GSH) prevents cellular 
components from oxidative damage and maintains the intracellular redox homeostasis. For further 
exploring whether GSH can be employed as a bioindicator to discriminate tumor lesion at a 
cellular level, the highly selective detection and accurate quantifification of GSH under 
pathological conditions are critical. Herein, we design a coumarin derivative-based two-photon 
flfluorescent probe Cou-Br for the detection of GSH in living cells, mice models, and clinical 
specimens. The prepared probe is capable of sensitively and selectively detecting GSH in 
complex biological systems. Cou-Br displays a good linear relationship in response to GSH and a 
low limit of detection. With the flfluorescence signal positively associated with intracellular GSH 
levels, the probe enables real-time imaging of GSH in various cell lines. Under the condition of 
CS2 stimulation, Cou-Br can rapidly respond to the flfluctuation of intracellular GSH induced by 
oxidative damage. Furthermore, the in situ and in vivo bioimaging performances of Cou-Br are 
demonstrated. Typically, relying on the difffferent cellular concentrations of GSH, the probe is 
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successfully employed to identify the human laryngeal cancer lesion with outstanding capabilities 
of deep tissue imaging and tumor margin recognition. We assume that the abnormal expression 
level of GSH may be utilized as a potential bioindicator to discriminate tumor tissues from the 
surrounding disease-free tissues. To conclude, the proposed probe Cou-Br may potentially serve 
as a powerful chemical tool for the surgical navigation of cancer in clinic. 
Key words  
 
 
PU-1071  

小面积烫伤致重症破伤风救治成功 1 例 
 

康中山、杨贤义、方志成 
十堰市太和医院 

 
目的   目的 总结烫伤致重症破伤风的救治经验。 
方法  方法 回归性总结 2020 年 6 月收治 1 例因小面积烫伤导致重症破伤风病例的救治经过。 
结果   结果 小面积烫伤不是破伤风的常见原因，土法治疗导致创面感染，形成局部厌氧创面，破

伤风杆菌易于繁殖。伤口彻底清创去除毒素来源，破伤风被动免疫和全程主动免疫，有效控制痉挛

和呼吸支持，患者住院 1 月、痊愈出院。 
结论   结论 对皮肤烧烫伤无论面积大小和深浅应该常规预防破伤风感染。早期采取积极有效的综

台治疗对治愈破伤风至关重要。 
关键字 破伤风  烫伤 
 
 
PU-1072  

MicroRNA-23b 通过调节重组人 SMAD 家族成员 3（Smad3）对

脓毒症大鼠肾脏损伤的保护作用 
 

白彦楼 
天津市第三中心医院 

 
目的   探讨 microRNA（miRNA）-23b 减轻败血症大鼠肾脏损害的机制。 
方法    建立脓毒症大鼠模型、对照组和假手术模型评价肾组织损伤情况。分离大鼠肾小球系膜细

胞转染表达miR-23b质粒，然后通过蛋白印迹和RT-qPCR分析miR-23b的表达以及Smad3、TLR4、
HMGB1 与自噬相关蛋白（LC3、beclin-1）。 
结果     模型对照组 TNF-、IL-6、BUN 和 SCr 水平显著升高，实验组 miR-23b 过度表达后，LC3-II、
Smad3 和 Beclin-1 表达水平升高，从而降低上述指标。miR-23b 模拟组表达最高，其次为

miR-23b-NC 组和 miR-23b 抑制剂组。miR-23b 模拟组中 TLR4、HMGB1 水平及 NF- Bp65 的阳性

率表达显著低于 miR-23b 抑制剂组（p<0.05）。重要的是，miR-23b 与 Smad3 具有靶向关系。 
结论     miR-23b 过表达通过促进 Smad3 表达诱导自噬并使 NF- B 信号通路失活，抑制炎症反应，

减轻脓毒症大鼠的肾损伤。 
关键字    
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PU-1073  

阿托品过敏、类过敏反应或中毒？ 
 

杨贤义、全正霖 
十堰市太和医院（湖北医药学院附属医院） 

 
目的   阿托品引起的过敏反应或类过敏反应，临床上少见，但如果不能及时识别有效干预后果严重，

应当引起重视。 
方法    回顾性总结 1 例人工流产术前因使用阿托品引起严重不良反应的病人的救治经过。 
结果     该患者在静滴阿托品 0.5mg 后立即出现皮肤红斑、低血压、紫绀、意识丧失及抽搐等表

现，正确识别并及时给予肾上腺素升压、抗休克及呼吸支持后抢救成功。 
结论   阿托品在急诊领域应用广泛，抢救用药时需要警惕阿托品超敏反应可能。 
关键字 阿托品; 过敏性休克; 类过敏 
 
 
PU-1074  

310 例急性缺血性脑卒中病例回顾性分析： 
脑卒中中心建设对救治效果的影响 

 
唐先意、侯琨、张义雄、韩小彤 

湖南师范大学附属第一医院（湖南省人民医院） 
 
目的   探讨脑卒中中心建立对急性缺血性脑卒中患者院内救治效果的影响。 
方法  回顾性分析 310 例急性缺血性脑卒中患者临床资料，以脑卒中中心成立前 90 例患者为对照

组，成立后 220 例患者为观察组。对照组按普通急诊流程就诊，观察组按脑卒中中心流程救治。收

集两组患者基线资料及临床资料，比较主要观察指标：院内死亡率，以及次要观察指标：住院天数、

住院费用。再分别将两组正常出院病例分为观察组、对照组，比较两组出院时美国国立卫生研究院

卒中量表(National Institute of Health stroke scale, NIHSS)、出入院 NIHSS 评分差值、住院天数、

住院费用。 
结果   两组患者一般资料比较差异无统计学意义，血压、发病至急诊就诊时间、介入治疗例数、院

内死亡率、住院费用比较差异无统计学意义(P>0.05)。但是，观察组入院 NIHSS 评分较对照组高，

差异有统计学意义(P<0.05)。观察组溶栓例数较对照组多、溶栓率增加，观察组患者急诊科滞留时

间、住院时间、到达急诊至抽血结果报告时间、到达急诊至 CT 报告时间、到急诊至溶栓时间(Door 
to Needle Time,DNT)、到急诊至股动脉穿刺时间(Door to puncture,DPT)、到急诊至再灌注时间

(Door to Recanalization Time,DRT)均较对照组短，差异有统计学意义(P<0.05)。两组正常出院患者

出院 NIHSS 评分及住院费用比较差异无统计学意义(P>0.05)，但观察组患者住院时间更短，出入院

NIHSS 评分差值更大，差异有统计学意义(P<0.05)。 
结论     脑卒中中心建立可以提高急性缺血性脑卒中患者院内救治效率，缩短住院时间，改善患者

预后。 
关键字  
 
 

598 

 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                       论文汇编 

 

PU-1075  

Washing the Seeds food, Eliminating the contaminants, 
Promoting the Food Safety and Public Health 

 
Hanyou Xu 

Department of Internal Medicine, INTERNATIONAL LIASOM Hospital in Anji , Huzhou city, Zhejiang Province, 
China. 

 
Objective    As the bad situation of climate change and environmental pollution have not been 
controlled up to now. The contaminants in the seeds food in and outside of China has been being 
at large, or even more and more serious and critical. There is not any concrete methods, 
management, regulation or national process standard of food safety to eliminate or reduce 
the contaminants well in the seeds food before making into flour and other foodstuffs round the 
world. Since the seeds food are main life needed food and necessaries of life. It is imperative to 
eliminate the contaminants in the seeds food for promoting people’ health around the world before 
the contaminants are eaten and harmed the human-being. 
Method           Because I am a doctor and coming from countryside where produce the 
seeds food in China. So I have experienced the bad situation of the contaminants in the seeds 
food and how the countryside local peasants to eliminate the contaminants in the seeds food. The 
old process was by using the water wetted white cloth of cotton to soak repeatedly under the 
contaminated seeds food and then washing the contaminants(which coming from the seeds 
food) out on the white cloth of cotton. When the process went on and on. The contaminants in the 
seeds food must be fainter and fainter until the washed water is clear. The food processing was 
finished. The fact has told us that every work for the clearing the contaminated seeds food. The 
clear washing water was changed into dirty muddy water. Which must contain lots of pollutants. 
Results      Due to the above mentioned experience, I have developed the new concept to 
eliminate the contaminants in the seeds food by water washing the seeds food directly and then 
drying the washed seeds food in the degree not destroying nutrients in it. 
As the modern time, we have not done something to eliminate the contaminants in the seeds food. 
By using the modern advanced technology, this concept must be easily to be made into 
automatization equipment. Which is valuable in social and economical effects. So it is much too 
worthwhile to be referenced and accepted as new technology and national standard of food safety 
by China and other countries. 
The application of the concept can not only promote and enhance the food safety and health level 
of all people around the world very easily. But also can induce economic development by 
innovating and creating the revolution of food science and technology and preventive medicine. 
That is the new technology for washing the seeds food to eliminate the contaminants in them. 
There are no reports about the other research of the new concept. Which is identified through a 
MEDLINE search of the English-language literature on “Washing the Seeds food, Eliminating the 
contaminants, Promoting the Food Safety and Public Health” or the key words of this paper: 
Seeds food; Contaminants; Food Safety; Public Health; Food processing; Water washing. 
Conclusion    The new technology for washing the seeds food to eliminate the contaminants in 
them is valuable to be referenced and further researched. So is to be applied in daily life of public 
and promoting the food safety and public health. 
Key words Seeds food; Contaminants; Food Safety; Public Health; Food processing; Technology.  
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PU-1076  

The nature has been mutating the  
natural virus into deadly COVID-19 may be cured. 

 
Hanyou Xu 

Department of Internal Medicine, INTERNATIONAL LIASOM Hospital in Anji , Huzhou city, Zhejiang Province, 
China. 

 
Objective    In order to cure the deadly disease COVID-19 around the world. The research work 
of the paper has been done. 
Method         Summarized clinical characters of the COVID-19 in the past and present. 
Considered the environment etiology and developing characters of the COVID-19. The etiology of 
the COVID-19 is probably found and the curing method is created. 
Results      The deadly COVID-19  has been being in pandemic in Wuhan and then around the 
world. Globally, as of 4:18pm CET, 19 February 2021, there have been 109,997,288 confirmed 
cases of COVID-19, including 2,435,145 deaths, reported to WHO. 1 Up to now, the 
COVID-19 has been spreading rapidly to at last 223 countries , areas or territories with 
cases.2 And the control of the outbreak and pandemic has been in bad results up to now. The 
emergency treatment of COVID-19 pneumonia has been receiving little optimistic clinical recovery. 
Even the world and the WHO have been managing to do the best to control this emerging 
infection outbreak. 
In the wake of the 2003 severe acute respiratory syndrome (SARS) outbreak, and now, the 
COVID-19 outbreak and pandemic, in just 17 years the two outbreaks and pandemic of the same 
family of the coronavirus have been developed deadly virus in the same country of China and now 
around the world. Which seems that the mutations of the coronavirus were too rapidly. 
As we have known that the environment promotes and makes the biology gene mutation. And the 
mutation makes the virus and other microbiology as causative factors. So the deadly 
SARS virus and COVID-19 have been mutated. 
As the time goes on. The environment has been being polluted. And the deadly virus have been 
mutated. So the SARS virus and COVID-19 mutated in China as deadly emerging 
infection outbreak and pandemic can be said that the reason is environment pollution in China and 
the world. 
As the nature has been polluted with worse climate change and dry at present. Up to now, the 
polluted nature has not been prevented, to say nothing of cured. So the nature has been mutating 
the natural virus into deadly COVID-19 must not the last one in China, even in the world. 
Therefore, as China and the world have been being hit again by the deadly coronavirus. And 
which has been spreading around the world. The world and China have been being in emergency 
to control the outbreak and treat the deadly pneumonia. It is imperative and we must find the true 
reason how and why the deadly virus has been being produced. So that we can cure the etiology 
of the deadly coronavirus. And cure the deadly pneumonia as quickly and well as possible. 
Conclusion    In this paper, in the time of emergency of the deadly outbreak and pandemic of 
COVID-19 emerging infection in China and spreading around the world. The environment pollution 
and mutating the coronavirus are the reasons of production of the deadly outbreak of 
COVID-19 and SARS coronavirus is put forward. Which may prevent the future another 
production of new deadly virus and other microbiology in China and around the world if my 
viewpoint was accepted and environment pollution was cured. 
Key words   COVID-19;SARS;environment pollution;mutation;cure method;etiology 
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PU-1077  

论各行各业专业技术人员高级等职称 
评审晋升管理是行政行为，纠纷可行政诉讼 

 
徐汉友 

湖州市安吉国际 LIASOM 医院 
 
目的     教师系列的晋升异议处理，到目前为止，均被行政复议和行政诉讼拒之门外，但由此引起

教师系统的不满，并因此产生了此异议处理的众多法律科技的研究和成果及进展，此项中心成果就

是，教师系列职称晋升异议的处理，应该和需要通过行政复议和行政诉讼这样一个司法程序才能公

平处理和解决，全国各行各业专业技术人员职称晋升的异议处理管理，也类似教师系列职称晋升异

议的处理现状， 
方法  本人的案例就是证明，以此，借此上诉的机会，特研究总结、论证，卫生系列专业技术人员

高级等职称评审晋升及其他系列专业技术人员职称评审晋升，包括教师系列，异议的处理，应该和

需要通过行政复议和行政诉讼这样一个司法程序才能公平处理和解决，现报告和说明论证如下： 
结果     为了提高卫生专业技术人员、教师等各行各业专业技术人员职称晋升异议处理的公平和合

理合法，提高其工作积极性和科技发展，通过多项健康管理有关可行政诉讼的行政管理行为案例总

结和分析，及类似卫生专业技术人员高级等职称评审晋升管理的同类情形，教育界教师职称评审晋

升管理的现状总结和分析，发现现实社会有关人员，对教师职称评审晋升异议处理，不被行政复议

和行政诉讼受理，怨言很大很多， 
结论   而法学界和教育界专业人员，一直研究认为，教师职称评审晋升异议处理，应该是行政复议

和行政诉讼受案范围，及其如此依法治国的很多益处，从而，通过类比、逻辑推理，得出结论，卫

生专业技术人员高级等职称评审晋升管理的异议处理，也应该是行政复议和行政诉讼受案范围，其

他各行各业专业技术人员职称评审晋升管理，也是行政行为，异议处理也属于行政复议和行政诉讼

受案范围，本研究为依法治国和国家复兴，做出贡献。 
关键字   各行各业；职称晋升；卫生专业技术人员；教师；行政诉讼；行政复议；依法治国。 
 
 
PU-1078  

曲美他嗪联合琥珀酸美托洛尔缓释片 
快速控制长期频发室性早搏一例 

 
徐汉友 

湖州市安吉国际 LIASOM 医院 
 
目的   为了快速、方便、更好地救治长期频发室性早搏，解除病人痛苦，提高生活质量，为新药研

究提供临床观点和证据，特做此项研究。 
方法    总结快速救治长期频发室性早搏成功的一例病人，分析其病情和用药特点和原理，把经验

分享给同行，期望参考应用，促进医药科技发展，从而救治更多的病人。 
结果     病人 1 年余前，无明显诱因出现心慌胸闷，呈持续性，无其他明显不适，心率 80 次/分，

律不齐，可闻及频发早搏，各瓣膜听诊区未及病理性杂音。一医院动态心电图报告：频发室性早搏，

占心搏的 3%；2021-04-16 日本院心电图报告：频发室性早搏、三联律。 
入院当天,上午 11：00 首次口服药物，下午 15:30 开始输液，之后不久，就感觉到心慌胸闷明显好

转，当时未查体，第二天上午 08:30 查房时，已发现频发室性早搏早已纠正，心率持续规整，应该

在上午 08:30 之前早已恢复正常心率，病人觉心慌停止，胸闷明显好转，稍觉胸闷。目前病人持续

窦性心律，自觉无明显不适，已治愈出院。 
  病人的入院诊断为：1.心律失常、频发室性期前收缩；2.冠状动脉粥样硬化性心脏病；、3.腔隙性脑
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梗死；4.高血压 3 级；5.高尿酸血症；6.高脂血症；7.颈动脉硬化；8、颈动脉斑块。 
 结论     我们可以这样总结，对于长期饮酒病人，同时伴有“三高”或“四高”的动脉粥样硬化、冠心

病病人，若患有频发室性早搏，可参考应用，以曲美他嗪片 20mgTID 及琥珀酸美托洛尔缓释片口服

23.75mgQD 为主药，辅以银杏叶提取物注射液 52.5mg 静滴 QD、阿司匹林肠溶片(拜阿司匹林)口
服 100mgQD、麝香保心丸 42 粒口服 2 丸 TID、阿托伐他汀钙片(立普妥)口服 20mgQD，很可能会

很快纠正此类频发室性早搏，当然在临床实践中，可以根据病情，实施个体化辅助治疗，调整药物。 
曲美他嗪片 20mgTID 及琥珀酸美托洛尔缓释片口服 23.75mgQD 的主药组合，可制备复合新药，以

方便病人服用，提高治疗效果。 
关键字   频发室性早搏；复杂心律失常；曲美他嗪；美托洛尔缓释片；新药创新 
 
 
PU-1079  

高尿酸血症可能诱发运动性哮喘， 
救治成功中学生运动性哮喘一例 

 
徐汉友 

湖州市安吉国际 LIASOM 医院 
 
目的   为了重视高尿酸血症及其并发症的防治，特作此研究。 
方法    通过总结临床诊治的一例不常见病历，提出防治高尿酸血症及其并发症的重要性和方法。 
结果     在值急诊夜班时，接诊一急诊中学生，患者：杨某某，男，15 岁，学生，住张家港锦丰

镇一居民小区，住院号：2020004669。患者因“运动后喘息 1 小时左右”入住我院，其病例特点如下：

1.病史：约 1 小时前，在学校进行 1000 米赛跑时，跑过 600 米后，病人觉眼前全是空白色，觉呼

吸困难、喘憋，乏力，呕吐一次胃内容物，量较多不详，急忙停止赛跑，休息，不见明显好转，遂

急联系家长来本院急诊科急救，平素体质健康，1 年前及半月前，曾 2 次类似此病情发作一次，但

比本次病情轻，经休息后逐渐恢复正常。主要辅助检查：尿酸 1146umol/L，第三天复查尿酸

640umol/L。经治疗后治愈出院。 
结论     通过救治成功该病例，我们可以得到很多启示，对我们今后防病治病，会有很大帮助，具

体如下： 
1、 重视高尿酸血症的防治，因为，高尿酸血症，不仅是痛风和痛风性关节炎的病因，而且也是心

脑血管疾病、肾功能衰竭、等疾病的独立危险因素。 
2、 不仅重视中老年人的高尿酸血症、痛风和痛风性关节炎的防治，也应该重视青少年、甚至婴幼

儿高尿酸血症的防治，因为，少年儿童年龄组以下的人群，相比于其他年龄组，更未受到重视，目

前现状是，各个年龄组的高尿酸血症，甚至痛风和痛风性关节炎及其后遗症，均未得到有效防治，

更不用说青少年、甚至婴幼儿高尿酸血症的防治了。 
3、 高尿酸血症患者，不论是中老年人，不能剧烈活动，即使青少年高尿酸血症患者，也不能剧烈

活动，这样可能防治运动性哮喘，等急危重疾病的发生，从而及时挽救生命，解除病痛，提高生活

质量。 
4、 对于青少年、或年龄更小的高尿酸血症的防治，应该注意尽早体检发现，尽早控制尿酸，才能

不至于，造成急危重病了，才被发现，更不能带病成长，带病学习、生活和工作。 
关键字   高尿酸血症；运动性哮喘；少年；防治方法。 
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PU-1080  

刺激和促进昏迷病人大脑苏醒的一种很有潜能的方法 
 --刺激膀胱充盈、苏醒、排尿神经反射通路， 

促进昏迷病人大脑苏醒 
 

徐汉友 
湖州市安吉国际 LIASOM 医院 

 
目的   为了促进昏迷病人苏醒，提高病人生存生活质量，研究创新一套新的出新方法。 
方法    本研究通过总结作者长期、反复的临床实践和观察，结合相关生理和病理生理知识和原理，

诱发了新的创新和设想，就是刺激膀胱充盈、苏醒、排尿神经反射通路，促进昏迷病人大脑苏醒的

一整套方法。 
结果     在作者长期、反复的临床实践中，一种特别的病理生理现象被发现，就是，很多昏迷病人，

在无尿时，总是一直处于昏迷状态，肢体常静止不动，当随着病人膀胱充盈、尿储留，并且尿储留

逐渐加重时，病人会出现躁动，或由昏迷好转转变成昏睡或嗜睡，甚至能短暂苏醒，呼喊排尿，排

尿后会再次进入排尿前的状态。 
正常人体生理反应事实告诉我们，正常成人和大部分小儿，夜间睡觉，自发性苏醒的主要原因是，

因为膀胱充盈、有排小便刺激，或者说有短暂的轻度尿储留，这些刺激反射，通过上行神经传导通

路，传至大脑，刺激大脑及时苏醒，使正常人完成排尿的生理功能和行为，当小儿大脑神经组织发

育不完全时，夜间睡觉，膀胱充盈、有排小便刺激，或者说有短暂的轻度尿储留，这些刺激反射，

通过上行神经传导通路，传至大脑，不能及时刺激大脑苏醒，不能完成正常排尿的生理功能和行为，

小儿就会遗尿。 
这种创新和设想，以刺激排尿反射整个通路神经为切入点，通过物理手段、药物手段、中医中药手

段、外科手段，等手段，刺激膀胱周围副交感传入神经或其感受器、骶部脊髓的初级排尿中枢、脊

髓的传入神经、脑干中枢调节系统及大脑皮层高级中枢，从而产生苏醒或（和）小便意感，从而达

到临床治疗昏迷病人的目的。 
结论     本研究创新设想，有坚实的生理和病理生理基础，也具有坚实科学的解剖学、组织学、生

物化学与分子生物学基础，由此产生的科学创新设想，虽仅为设想，但是很有进一步研究价值，经

国内外检索证实截至目前，在国内外还没有类似的研究报道，因此本研究论文值得参考应用。 
关键字   膀胱充盈；尿储留、排尿反射；昏迷；苏醒；治疗方法。 
 
 
PU-1081  

Emergency medical service at a first aid station by 
emergency call120 for acute alcohol poisoning and other 

kinds of poisoning 
 

Hanyou Xu 
Department of Internal Medicine, INTERNATIONAL LIASOM Hospital in Anji , Huzhou city, Zhejiang Province, 

China. 
 
Objective   :In order to promote and enhance the clinical outcome for acute alcohol poisoning 
and other kinds of poisoning by emergency medical service, so as to promote the public health, 
Chinese quality of life, the well-being，and better social behavior and image, the emergency 
medical service at our first aid station by emergency call120 for patients of acute alcohol poisoning 
and other kinds of poisoning were summarized and analysed. 
Method       By retrospective analysis, from 2014-11-1 to 2016-10-31, all the patients of acute 
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alcohol poisoning and other kinds of poisoning called for 120 emergency medical service at our 
first aid station were enrolled for this research. The new data, new special clinical syndromes, 
medical treatment and the prognosis or clinical results were summarized and calculated. 
Results     The per cent of patients of acute alcohol poisoning and other kinds of poisoning is 
15.6% among the patients of all 120 emergency calls to our first aid station in the research period. 
And the per cent of patients of acute alcohol poisoning is 87.1% among all the patients of 
poisoning. There have been 6 dead patients of acute alcohol poisoning when the 120 emergency 
calls were done. The most new special clinical syndrome of acute alcohol poisoning is that about 
72.7% suffered patients are lying on the public places with astonished bad behaviors and images, 
mostly on the road, inns, or streets. Which the normal public order were disturbed. Another special 
clinical syndrome of acute alcohol poisoning is that about one quarter patients are suffering from 
traumas and injuries in different degrees by their poisonings induced. 
  Our research has indicated that our treatments and emergency medical service for the acute 
alcohol poisoning and other kinds of poisoning are satisfied by all the patients and their 
accompanying relatives. And the patients with only acute alcohol poisoning are not needed inward 
treatment as inpatients. And the strategy methods for treatment acute alcohol poisoning are 
outlined. Which is different from some habit treatment of acute alcohol poisoning. 
 Conclusions   Our research firstly reported the data of 120 emergency medical service for 
poisoning including acute alcohol poisoning and other kinds of poisoning, firstly reported that 
about 72.7% acute alcohol poisoning suffered patients are lying on the public places with 
astonished bad behaviors and images, mostly on the road, inns, or streets. Which the public 
normal order were disturbed. The new finding further displays that the acute alcohol poisoning is 
not simply as eating food. Which has not been paid attention to by related workers. But it is a 
severe disease which destroys the public health, the well-being，quality of life and strong, and the 
social behavior, image and spirit. The research calls for treating it as carefully as possible to 
enhance and recover the harming of acute alcohol poisoning, national policy must be created as 
soon as possible to prevent and mend the sufferings, and international cooperation is needed as 
well as possible to cure the world wide enlarged alcohol poisoning. 
Key words Alcohol poisoning; emergency medical service; poisoning; emergency medicine; 
poisoning behavior. 
 
 
PU-1082  

急性酒精中毒及其他类中毒的 120 急诊医疗服务病例分析 
 

徐汉友 
湖州市安吉国际 LIASOM 医院 

 
目的   为了提高 120 急诊医疗服务对急性酒精中毒及其他类中毒的救治效果，促进大众健康和提高

生活质量、国人素质及提高优良的社会风貌，特总结我院急性酒精中毒及其他类中毒的 120 急诊医

疗服务病例分析。 
方法    回顾性分析总结我院从 2014 年 11 月 1 日至 2016 年 10 月 31 日，2 年内，受理因急性酒

精中毒及其他类中毒而拨打 120 急救电话，所接诊的 120 急诊医疗服务病例，分析总结，急性酒精

中毒及其他类中毒的患病临床特点，及主要原则性救治措施和效果。 
结果     急性酒精中毒及其他类中毒占所有 120 呼救病人的 15.6%。急性酒精中毒占 120 急诊医

疗服务中毒病人的绝大多数，为 87.1%，急性酒精中毒有发生院前死亡病例，而且 120 急诊医疗服

务到达这些死亡病例现场时，病人已早已死亡，无法挽回生命。急性酒精中毒病人患病的显著临床

特点，就是中毒后，横卧、昏迷、昏睡在街道、马路、餐厅等公共场所，行为污浊，占中毒病人的

72.7%；急性酒精中毒病人患病的另一显著临床特点就是，中毒后合并自伤、他伤、车祸及内科疾

病，占 24%。 
  本院救治急性酒精中毒及其他类中毒的治愈和显著好转率达 92%，100%的病人都被正确妥善处
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理，单纯急性酒精中毒病人无住院者，均为留观。 
结论     本研究首次总结报道中毒病人的 120 急诊医疗服务病例分析，首次统计发现急性酒精中

毒病人患病的显著临床特点，就是中毒后，横卧、昏迷、昏睡在街道、马路、餐厅等公共场所，行

为污浊；急性酒精中毒作为常见疾病，并未被有关人员重视，但其患病特点，大大降低了大众健康

和生活质量，严重有损国人素质及社会风貌和形象，因此本研究严厉地要求和提示，立即重视防治

急性酒精中毒疾患国家政策的出台；对于急性酒精中毒病人，应该认真全面地治疗；并加强国际合

作，共同治愈逐渐严重的不良饮酒对人类所害。 
关键字   中毒；急诊医疗服务；酒精中毒；急诊急救；中毒后行为。 
 
 
PU-1083  

创新改造快速血糖监测仪为无痛、体外监测势在必行 
 

徐汉友 
湖州市安吉国际 LIASOM 医院 

 
目的   为了减轻日益增多的糖尿病病人监测血糖的痛苦，非常迫切需要创新新的快速血糖监测方

法。 
方法    总结作者本人几十年的工作经历，创新一钟无创体外快速血糖监测仪的方案。 
结果     每天有成千上万的糖尿病人在服用或注射降血糖药物，快速血糖监测成糖尿病人的必备器

械，特别是在初诊糖尿病病人初始强化控制血糖时，血糖波动大、不易控制的糖尿病病人，或危重

症病人，每日快速血糖监测至少 7 次，或更多，或每小时测一次，这样一来，长时间或长期监测，

病人的十指指尖肯定被扎遍了，清醒病人，每扎一次，痛苦一次，经常扎很是痛苦，还存在着容易

被传染病传染、感染发炎等危险，更是给医护人员加大工作量和造成被传染病传染的风险，作者作

为在普通内科工作几十年的医生，深感病人的上述痛苦，因此，为了减轻病人痛苦，特创新产生改

造快速血糖监测仪为无痛、体外监测仪的创意，在此特提出以下创新方案： 
1、 象当今广泛使用的快速非接触式体温测定仪一样，创造发明简易快速体外末梢血糖监测仪，其

基本构思为，5 号、或 7 号电池为电源的或可充电的轻型仪器，有开关、探头，有显示屏显示血糖

数值。 
2、 有质控系统，有高灵敏度和精确度。 
3、 可把探头对准指尖、指头，或暴露的皮肤作为探查点，探查点范围应该固定和统一，利于质控。 
4、 研究思路应为，先创新确定用什么方法，能在体外快速精确测定血糖，检测到血糖后，通过芯

片或微电脑系统，在荧光屏上显示准确血糖数值，可先通过动物实验，通过常规方法测定血糖，与

其反复验证其准确度和敏感性，再在人体试验比对，最后大工快成，再进入临床实验验证。 
5、 很显然本项创意前途是光明的，但需要科学创新，就现有的物理、化学、生物化学、医学，等

科学的发展，体外测定血糖的方法可能很快会成为现实。 
6、 希望所有人不再被扎。 
结论     本创新创意值得深入研究，为解除病人痛苦，为更好地控制糖尿病病人血糖、提高治疗糖

尿病和其并发症的效果，为提高病人的生活质量和大众健康做贡献。 
关键字   创新创意；体外快速血糖仪；研究方案；糖尿病 
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PU-1084  

外周血APRIL和BAFF动态监测对老年脓毒症患者临床预后研究 
 

王春梅 1、霍方捷 1、李志芳 1、徐慧晖 2、周如女 1、张晓明 2、白建文 1 
1. 上海市东方医院（同济大学附属东方医院） 

2. 上海巴斯德所 
 
目的   探讨外周血增值诱导配体 APRIL 和 B 细胞刺激因子 BAFF 对老年脓毒症患者临床预后的评

估价值。 
方法    采用前瞻性研究方法，选择 2016 年 4 月至 2018 年 3 月入符合 Sepsis-3 诊断标准、年龄

＞65 岁的老年脓毒症患者 114 例为研究对象，常规检测降钙素原（PCT）、C- 反应蛋白（CRP）和

动脉血乳酸（Lac）水平等，并根据 24 h 内指标最差值计算 APACHE Ⅱ评分 and SOFA 评分；于

入院 1、3、7 d 采用 ELISA 检测外周血 APRIL 和 BAFF 表达水平。再根据 28 d 预后将老年脓毒症

患者分为存活组和死亡组，比较两组各指标的差异；使用受试者工作特征曲线（ROC）分析 APRIL
和 BAFF 水平对老年脓毒症患者预后的评估价值。 
结果     114 例脓毒症患者 28 d 死亡 60 例，病死率 52.6%。与存活组比较，死亡组第 1 天

APACHE Ⅱ评分、SOFA 评分、乳酸、APTT、APRIL 显著高于存活组， P 值均＜0.05；老年脓毒

症患者第 1 天 APTT、Lac、APACHE II 评分、APRIL 对老年脓毒症患者死亡有预测价值（P 值均＜

0.05）。第 3 天结果也显示 APTT、Lac、APACHE II、BAFF 对患者死亡有预测价值（P 值均＜0.05）。
第 7 天 PCT、Lac、APACHEII、APRIL、BAFF 结果分析显著性差异更明显（P 值均＜0.05）。第 7 
d  APRIL 预测老年脓毒症患者预后价值最大，其截断值为 1.49 ng /mL 时敏感度为 89.7%，特异度

为 51.9%；第 7 d BAFF 的 AUC 最大，截断值为 0.85 ng /mL 时敏感度为 82.1%，特异度为 63.0%。 
结论     外周血 BAFF 和 APRIL 升高揭示了患者的死亡风险，动态、联合检测 BAFF 和 APRIL 对

老年脓毒症患者死亡预测价值更大。 
关键字   脓毒症，BAFF,APRIL,预后 
 
 
PU-1085  

新型冠状病毒肺炎下一线门诊护理人员心理压力调查 
 

苗东英 
甘肃省中医院 

 
目的          研究新型冠状病毒爆发后一线门诊护理人员睡眠质量及心理健康状况，分析归纳其影

响因素，为提一线高门诊护理人员心理健康水平及工作适应能力提供依据。 
方法       采用症状自评量表（SCL-90）问卷的形式对 56 名一线门诊护理人员（急诊、发热门诊、

预检分诊）进行调查评估。 
结果        疫情防控一线护理人员 SCL-90 量表评分总分≥160 分或阳性项目数量≥43 项比率高达

71.43%，且总分及各项得分均较常模高，差异具有统计学意义（P<0.05），依次出现的症状为神经

过敏、心中不踏实、容易烦恼和激动、过分担忧、做事须反复检查、感到自己精力下降、活动减慢

等。 
结论         型冠状病毒肺炎防控期间一线护理人员总体心理健康状况较常人低，其心理健康状况

值得进一步重视。 
关键字   新型冠状病毒肺炎；护理人员；症状自评量表；心理健康 
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PU-1086  

基于微信平台下的巴林特小组 
在抗 2019-nCoV 期间预防急诊科护士心理干预的作用。 

 
合依热古丽吾拉依木、杨秀红 
新疆医科大学第二附属医院 

 
目的   基于微信平台下的巴林特小组在抗 2019-nCoV 期间预防急诊科护士心理干预的作用。 
方法  采用自身对照的方法，疫情第 1 周对新医大二附院在抗疫一线工作的急诊科护士进行调查，

通过微信平台收集基线资料，并采用问卷方法了解护士心理状态及所面临的压力；于第二周再次采

用问卷法，对急诊科护士进行第二次评估，比较前后两次护士心理状态及压力是否发生改变。通过

科室微信群向巴林特小组成员介绍此调查的目的和意义，征得其同意后指导完成问卷。  
结果   后对于突发公共卫生事件，对于工作人员及群众进行心理干预是不容忽视的问题，对于参与

到公共卫生事件的工作人员心理问题更应该受到关注。在特殊时期采用特殊的方式进行干预更应该

得到关注。本研究采用微信平台开展巴林特小组活动取得了一定的成效，需要进一步研究及推广。 
结论   对于突发公共卫生事件，对于工作人员及群众进行心理干预是不容忽视的问题，对于参与到

公共卫生事件的工作人员心理问题更应该受到关注。在特殊时期采用特殊的方式进行干预更应该得

到关注。本研究采用微信平台开展巴林特小组活动取得了一定的成效，需要进一步研究及推广。 
关键字 巴林特小组 新冠肺炎 心理干预 
 
 
PU-1087  

思维导图在新型冠状病毒肺炎 
定点医院个人防护装备穿脱技能岗前培训中的应用 

 
合依热古丽吾拉依木、杨秀红 
新疆医科大学第二附属医院 

 
目的   探讨思维导图在新型冠状病毒肺炎定点医院个人防护装备穿脱技能岗前培训中应用效果，为

医院医院个人防护装备穿脱技能培训模式提供参考依据。 
方法  采用实验对照方法，选取新型冠状病毒肺炎定点医院 403 名护理人员岗前培训穿脱个人防护

服技能为研究对象。按照时间先后将其分为驻地医院(262 人)和支援医疗队( 141 人)，支援医疗队采

用思维导图培训 。驻地医院采用传统培训方法。培训结束后，制定穿／脱个人防护用品流程考核表

对两组学生进行考核。 
结果   对两组护理人员进行培训考核成绩、合格率、穿脱防护用品分解步骤出错率的比较，差异均

具有统计学意义（P<0.01）。 
结论   思维导图培训方法能提高护理人员对穿脱个人防护用品技能的掌握程度，从而提高穿脱个人

防护用品技能的培训效果。 
关键字   思维导图；新型冠状病毒肺炎；个人防护装备穿脱技能；岗前培训 
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PU-1088  

标准化沟通模式在急性缺血性卒中院前急救诊疗中的研究 
 

闫红丽、郭洁 
新疆医科大学第二附属医院 

 
目的   探讨标准化沟通模式( situation- background- assessment- recom mendation SBAR）在急

性缺血性卒中院前急救诊疗中的研究效果。 
方法  根据 SBAR 沟通模式内涵结合规范的急性缺血性卒中院前急救诊疗流程，建立医患电话

SBAR 沟通模式；现场救治中的 SBAR 医护沟通模式；院前途中返回医院的护护电话 SBAR 沟通模

式；院前与院内急诊科交接中的 SBAR 护护交接模式。 
结果   患者对医护人员处理速度、医护人员病情解释、送院告知解释清楚明白、医护人员电话指导、

整体急救过程五项的满意度均高于对照组，统计学比较差异有显著性 （Ｐ＜0.05）。观察组的院内

分诊时间、现场救治时间和到院至溶栓时间（DNT door-to-needle time）及院内外交接所耗时间均

低于对照组，统计学比较差异有显著性 （ Ｐ＜0.05 ）。 
结论   SBAR 沟通模式在急性缺血性卒中院前急救诊疗中的应用能够规范院前急救人员诊疗行为，

确保院前与院内患者转交接时的无缝隙交接，同时能够缩短急性脑梗死患者到院至溶栓静脉时间，

进而提高患者的满意度。 
关键字   标准沟通模式，院前急救 
 
 
PU-1089  

新型冠状病毒血清特异性抗体 IgM、IgG 
与 COVID-19 轻重程度的探讨 

 
龙明辉、李飞 

湖北省荆州市第一人民医院 
 
目的   调查新型冠状病毒感染的肺炎（COVID-19）的临床特征及实验室数据，为病情轻重的判断

提供参考。 
方法    本研究回顾性分析了 2020 年 2 月 1 日至 3 月 15 日在荆州市第一人民医院隔离病区住院治

疗的 57 例 COVID-19 患者的相关临床资料，并分为两组，其中普通型组 27 例，重型和危重型组 30
例。收集并比较两组患者的临床资料，包括一般情况、临床特征、影像学资料、呼吸支持治疗方式

及实验室检查，分析两组患者的轻重程度，并比较两组患者新型冠状病毒血清特异性抗体 IgM、IgG
（新冠抗体 IgM、IgG）及 IgM+IgG 
之和的差别。 
结果     57 例 COVID-19 患者中重型和危重型组与普通型组相比，年龄更大（P <0.018）、肺部影

像学表现为重的较多[23（40.4%）vs 4（7.0%），P <0.001]、高级呼吸支持的比例增多[20（35.1%）

vs 0，P <0.001]，并且中性粒细胞与淋巴细胞比值（neutrophil-lymphocyte ratio，NLR）增高[4.3(1.9～
10.4) vs 2.1(1.7～ 3.2),P =0.007]，但此两组中新冠抗体 IgM[25.3(11.0～ 99.7)vs 23.9(8.5～

108.9)Au/ml，P =0.817]、新冠抗体 IgG[（161.6±59.7）vs（165.6±65.6）Au/ml，P =0.810 ]以及

新冠抗体 IgM+IgG 之和[206.4(158.7～300.6)vs 197.1(170.3～312.4)Au/ml，P =0.731]等差异均无

统计学意义。 
结论     对于 COVID-19 的患者，新冠抗体 IgM、IgG 以及 IgM+IgG 之和等值的大小，不能对判

断疾病的轻重程度提供帮助，但可以通过对炎性指标的分析来判断病情的轻重程度。 
关键字   新型冠状病毒肺炎；新冠抗体 IgM、 IgG；新冠抗体 IgM+IgG 之和；中性粒细胞与淋巴

细胞比值；炎性指标 
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PU-1090  

系统性护理干预应用于 ICU 中心静脉导管 
相关性感染预防中价值分析 

 
郑黎 

湖北省襄阳市中心医院 
 
目的   探讨系统性护理干预对 ICU 中心静脉导管相关性感染（CVC-RI）预防的价值，为护理工作

提供参考价值。  
方法   选取我院 2020 年 5 月-2021 年 5 月所收治 ICU 患者 100 例，随机分为研究组和对照组。对

照组 50 例，予以常规护理内容；研究组 50 例，加用系统护理干预。比较两组临床表现、感染率、

并发症及护理满意度差异。 
结果   研究组患者中，ICU 住院时间为（42.25±10.19）h、导管留置时间为（6.81±1.16）d，均低

于对照组，t 分别为 3.168、5.278，差异具有统计学意义（P＜0.05）。研究组患者中，仅出现 2 例

导管滑脱、1 例阻塞及 1 例局部渗血，并发症发生率为 8%，感染率为 10%，与对照组的 40%、32%
相比较，X2 为 12.336、6.028，差异具有统计学意义（P＜0.05）。研究组患者中，非常满意 31 例、

满意 15 例，护理满意度为 92%，明显优于对照组的 17 例、20 例及 74%，X2 为 4.536，差异具有

统计学意义（P＜0.05）。 
结论   系统性护理干预可有利于提升患者临床表现，减少并发症及 CVC-RI 发生，另外，护理干预

有利于建立良好护患关系、提高护理满意度，有利于治疗顺利展开，值得临床推广应用。 
关键字 ICU；CVC-RI；系统性护理干预；预防 
 
 
PU-1091  

胰腺炎相关急性呼吸窘迫综合征的预测研究进展 
 

王映珍 1、李培武 2 
1. 兰州大学第二医院 

2. 兰州大学第二医院急救中心 
 
目的    急性呼吸窘迫综合征（acute respiratory distress syndrome，ARDS）为急性胰腺炎(acute 
pancreatitis, AP)尤其是重症急性胰腺炎（severe acute pancreatitis, SAP）最常见、最严重的并发

症之一。近年来，虽然在 AP 相关 ARDS 的发病机制、诊断与治疗策略等方面有了一定的进展，但

仍未能明显降低其死亡率，究其原因可能与未能早期识别及延迟诊断有关，因此对 AP 相关 ARDS
的发生、发展进行及早的预测尤为重要。因此，人们希望通过应用预测评分、细胞因子水平、肺超

声、胸部影像学及人工神经网络等方法与手段，以期早期预测 AP 时 ARDS 的发生发展，但这些方

法均存在一定的局限性，尚未获得理想的指标体系与预测模型，且未能在临床上开展更大规模的研

究进行验证。因此目前仍无有效的办法早期准确预测 AP 相关 ARDS 的发生发展，还需要进行更加

深入的探索。该文章就近年来 AP 相关 ARDS 的预测等方面的研究进展进行综述。 
关键字 急性胰腺炎；急性呼吸窘迫综合征；预测 
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PU-1092  

通用 O 型红细胞悬液在战创伤急救中的应用及疗效评价 
 

夏琰、顾海慧、钱宝华、许硕贵 
海军军医大学第一附属医院（上海长海医院） 

 
目的   根据《特殊情况紧急抢救输血推荐方案》和《创伤紧急救治通用型红细胞输注专家共识》的

基本原则，在对战创伤患者的紧急救治过程中首选输注通用 O 型红细胞悬液，评估其应用情况和治

疗效果。 
方法  从临床输血数据库和医院电子病历系统收集 2016年 7月至 2021年 7月本院战创伤中心紧急

抢救输注通用型红细胞的 81 名患者，对这些患者的基本信息、输血情况、抢救情况以及预后进行统

计分析，以综合评价我院战创伤急救中心自 2016 年以来开展通用 O 型红细胞输注的情况和效果。 
结果   5 年间，依据以《特殊情况紧急抢救输血推荐方案》及《创伤紧急救治通用型红细胞输注专

家共识》，共对中心 81 名创伤患者启用通用 O 型红细胞，占该中心总输血患者的 1.44%（81/5629），
共输通用型红细胞 250 U，平均(3.1±1.8)U/人；其中 A 型 21 人、B 型 21 人、AB 型 6 人、O 型 29
人，RhD 均为阳性、抗筛阴性，4 人未能检测出血型；仅 2 名患者出现轻度过敏反应，所有患者均

未出现溶血性反应；6h 内抢救成功率达 77.8%(63/81)。 
结论   将《专家共识》和《推荐方案》作为依据，以《创伤紧急救治通用型红细胞输注方案》作为

实施内容，在战创伤紧急救治过程中，触发并执行套餐化医嘱，在第一时间内为伤员输注通用 O 型

红细胞悬液，取得了良好效果，表明通用 O 型红细胞悬液是一种安全有效的紧急救治方法，为后续

抢救和进一步的输血治疗争取了机会和时间。 
关键字 关键词：战创伤急救；通用 O 型红细胞；紧急输血；输血反应 
 
 
PU-1093  

Reduning injection alleviated acute lung injury by 
protecting glycocalyx and inhibiting autophagy in septic 

mice 
 

Yan Chai1,2、zhong wang1,2 
1. Beijing Tsinghua Changgung Hospital affiliated to Tsinghua University 

2. 清华大学 
 
Objective  Sepsis induced acute lung injury (ALI) is very common, there is not an effective 
method to cure. Reduning injection (RDN), a chinese traditional prescription of herbs, has been 
approved to cure upper respiratory tract infection (URTI) and lung infection. However, it is not 
known if it is effective in sepsis induced ALI. Glycocalyx is the polyglycoprotein complex covering 
the lateral surface of vascular endothelial cells. In a physiological state, the glycocalyx is a 
negatively charged molecular sieve as a barrier to vascular permeability, and the "reticular 
structure" limits the passage of negatively charged and/or greater than 70kD molecules, which 
plays a key role in preventing liquid leakage from inside to outside the vessel. As a major 
intracellular  mechanism clearing foreign bodies, autophagy plays an important role in the 
elimination of bacteria and metabolites during sepsis. Purpose: The target of experiment was 
evaluating the therapeutic effect of RDN on ALI and exploring its mechanism. 
Method          Human umbilical vein endothelial cells（HUVECs）were stimulated by LPS in 
vitro and classical cecal ligation and perforation (CLP) was applied in the sepsis model. The 
compositions of glycocalyx, including sydecan-1, heparin sulfate(HS), and  hyaluronic acid（HA），
were determined by ELISA and CD44 was determined by flow cytometry(FCM). The LC3 and p62 
were determined by Western blotting. We tested the glycocalyx in serum by ELISA and evaluated 
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pulmonary effusion by HE stain. Finally, we verified the mortality rates in each group. 
Results    RDN reduced the mortality of sepic mice. HE stain showed RDN may decrease the 
glycocalyx in serum, relieve lung edema, and reduce inflammatory cell infiltration. In our study, the 
dosage of RDN was referred to previously data[1]. The FCM indicated that CD44 on the surfaced 
decreased. And the three compositions of glycocalyx in supernatant of cells stimulated by LPS 
decreased, which were reversed by RDN treatment. The expression of LC3 and P62 were 
increased when the cells were stimulated by LPS. This effect also was switched by RDN. And 
RDN could inhibite the autophagy.. Finally,  
Conclusions   RDN could improve the prognosis of ALI by protecting glycocalyx in sepsis mice. 
Our research demonstrated RDN may be an effective drug to cure the ALI induced by sepsis. 
Key words Sepsis  ALI  Reduning  Autophagy  Glycocalyx 
 
 
PU-1094  

刻意练习培训对提高居民急救意识的影响 
——以海南省 1177 例居民为例 

 
陈荣杰、王晨玉、熊三运 

海南医学院 
 
目的   我国心脏骤停的发生率正逐年攀升，而在发生心脏骤停后及时施以急救措施对提高抢救率至

关重要。然而，现如今公众急救水平低下，如何提高公众的急救能力与意识，降低突发事件中的死

亡率，这些都已成为公众与社会十分关注的问题。本文以大学生为培训师，运用刻意练习培训的复

苏教育为例，分析通过刻意练习培训提高居民急救知识普及率及急救意识的程度，以求进一步扩大

急诊与急救的影响力，寻找提高居民急救意识的方法与道路。 
方法    本文通过问卷调查法、文献研究法、实地研究法、经验总结法与刻意练习法的组合运用，

配合现场急救知识讲解和实际操作，分析海南省公众对急救知识的掌握程度及施救意愿，并研究大

学生通过刻意练习培训对提高居民急救意识的影响。 
结果     问卷分析结果表明，98.6%的公众认为有必要学习心肺复苏，91.1%的公众希望定期组织

并会积极参加相应的心肺复苏培训。此外，公众在接受培训前后，对心脏骤停患者的施救意愿从

48.07%提高到 92%，对急救知识掌握的正确率由 38.2%提升到了 71.3%。 
结论     以大学生为培训师，并通过理论讲解及刻意练习的组合的培训模式，对于公众急救知识的

普及率、急救意愿和急救技能的掌握程度都有明显的提升。 
关键字   心肺复苏术；急救培训；急救意识；大学生；施救意识 
 
 
PU-1095  

呼吸末二氧化碳分压指导重症社区 
获得性肺炎机械通气患者撤机的临床研究 

 
胡向阳、周发伟、王齐兵、李德忠 

恩施土家族苗族自治州中心医院急诊中心 
 
目的   通过红外线吸收光谱技术监测重症社区获得性肺炎（SCAP）机械通气患者呼吸末二氧化碳

分压（PetCO2），明确 PetCO2 对呼吸机撤离的指导价值。 
方法  研究对象为 2018年 5 月至 2019 年 5月恩施土家族苗族自治州中心医院西医部急诊重症监护

病房（EICU）收治的需要机械通气的重症社区获得性肺炎的患者。在患者符合临床撤机筛查条件后

进行自主呼吸试验（SBT）1 小时。SBT 过程中采用红外线吸收光谱监测患者呼吸末二氧化碳分压
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值，同时记录浅快呼吸指数（RSBI）及其他的指标，如急性生理学和慢性健康状况评分Ⅱ （APACHE 
Ⅱ）、心率、平均动脉压、机械通气时间、静态顺应性、氧合指数、PH、二氧化碳分压等。对符合

撤机标准的患者进行呼吸机撤离。统计分析红外线吸收光谱监测指标与撤机结果之间的关系，采用

接受者操作特征曲线（ROC）分别评价 PetCO2 和 RSBI 对撤机成 
功的预测价值。 
结果     共 66 名患者，其中撤机成功的有 41 例，撤机失败的 25 例。成功组和失败组撤机前指标

如年龄、性别、APACHE Ⅱ、心率、平均动脉压、机械通气时间、静态顺应性、pH、二氧化碳分

压等差异无统计学意义（P＞0.05）。成功组撤机前 PetCO2 显著低于失败组（P＜0.05）。以

PetCO2≤37mmHg 为标准预测撤机成功，灵敏度 88%，特异度 70.73%，ROC 曲线下面积（AUC）

0.852（95%CI：0.743~0.927）。成功组撤机前的 RSBI 显著低于失败组（P＜0.05）。以 RSBI≥90
为标准预测撤机成功，敏感度为 76%，特异度为 58.54%，ROC 曲线下面积 AUC 0.697（95%CI：
0.571~0.804）。 
结论   呼吸末二氧化碳分压值对重症社区获得性肺炎机械通气患者撤机时机和撤机结果预测具有

指导作用。 
关键字   呼吸末二氧化碳；重症社区获得性肺炎；浅快呼吸指数；机械通气 
 
 
PU-1096  

湖北恩施少数民族地区公共卫生预警时期 
急性脑血管意外住院患者不良预后影响因素分析 

 
胡向阳 3、刘勇 2、王齐兵 1、李德忠 1 

1. 恩施土家族苗族自治州中心医院急诊中心 
2. 恩施土家族苗族自治州 120 急救中心 

3. 恩施土家族苗族自治州中心医院急诊中心 
 
目的   分析公共卫生预警时期湖北恩施少数民族地区急性脑血管意外（ACVA）患者发生不良预后

的影响因素 
方法  研究对象为恩施少数民族地区二级以上医疗卫生机构（包括二级）收治的 719 例 ACVA 患者，

根据患者发病 3 月内不良预后发生情况将其随机分为非不良预后组（534 例）和不良预后组（185
例）。采用多因素 logistic 回归分析两组患者的基本资料，分析公共卫生预警时期影响此类患者发生

不良预后的危险因素。 
结果   共 719 例患者纳入研究，不良预后发生率为 25.73%。与非不良预后组比较，不良预后组患

者 APACHEⅡ评分更高，运用血管活性药物和使用机械通气比例更高，发生 ARDS 的患者更多，且

发病至确诊时间更长，受交通不便、证件办理、恐惧心理影响的人数更多。Logistic 回归分析表明发

病至确诊时间、证件办理、APACHEⅡ评分是影响 ACVA 患者发生不良预后的独立危险因素。 
结论   发病至确诊时间、证件办理、APACHEⅡ评分与公共卫生预警时期湖北恩施少数民族地区

ACVA 患者不良预后的发生密切相关。 
关键字   公共卫生预警时期；急性脑血管意外；不良预后；影响因素 
 
 
PU-1097  

敌草快暴发性中毒 1 例及及文献回顾 
 

陈妤 
北京清华长庚医院 

 
目的   敌草快（diquat,DQ）是一种非选择性速效灭生性除草剂，与百草枯（paraquat,PQ）同属联
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吡啶类化合物。自 2020 年 9 月 26 日起禁止百草枯可溶胶剂在境内销售使用。敌草快随之成为国

内企业登记、生产除草剂的热点。我国目前缺乏多中心大样本的急性敌草快中毒流行病学数据。江

苏省 8 所医院急诊科 2015 年 6 月至 2018 年 8 月收治的 43 例“敌草快”暴露史的急性中毒患者数

据示：院内病死率为 18.6%，随访校正后 28 d 病死率为 60.0%。此外，已有新闻报道，农药市场

存在敌草快与百草枯混配和敌草快被百草枯替换的现象。 
方法    病例介绍及文献复习 
结果   急性敌草快中毒的预后方面，摄入敌草快的剂量是影响其预后的关键。提示预后不良的指标

包括：摄入量>12 g 敌草快阳离子(20% 商品＞112.20 mL)，24 h 内出现严重全身炎症反应、多脏

器功能衰竭等。更多临床经验尚待积累。该患者一次性口服>12 g 敌草快阳离子，属于暴发性中毒，

该患者预后不良，在服药 24 小时后死亡。 
结论     摄入量<1 g 敌草快阳离子时，预后较好；而摄入量>12 g 敌草快阳离子时，多在 48 h 内
死亡；摄入量处于两者之间的患者，主要表现为多器官功能障碍，尤以急性肾功能衰竭最多见。文

献报道大多数患者的肾功能在 1 ～ 3 周内恢复。 
关键字   中毒、敌草快 
 
 
PU-1098  

BMSC 通过 ERK 抑制剂为关键节点 
改进脊髓损伤修复的机制研究 

 
黄晓飞 1、喻安永 2 

1. 遵义医科大学附属医院 急诊科 
2. 遵义医科大学附属医院  急诊科 

 
目的   探索 BMSC 通过 ERK 抑制剂改进脊髓损伤后修复的可能分子网络机制 
方法  建立脊髓损伤大鼠动物模型，随机分为脊髓损伤组、脊髓损伤+BMSC 组、脊髓损伤+ERK 抑

制剂组、脊髓损伤+BMSC+ERK 抑制剂组。分组处理后，以运动功能量表评分（BBB）、甩尾实验、

斜板实验评估各实验组大鼠的运动功能；伤后 7 天对实验组进行骨髓间充质干细胞移植，伤后 28
天对大鼠进行安乐死取其脊髓及相关标本进行实验检测。采用免疫荧光检测法对脊髓损伤处 BMSC
进行鉴定；Tunel 染色观察神经细胞凋亡情况；相关数据库进行检索利用 PPI、GO、KEGG 找到

BMSC 通过 ERK 抑制剂修复脊髓损伤的关键基因及其可能网络。 
结果   1.与脊髓损伤组比较，脊髓损伤+BMSC+ERK 抑制剂组大鼠行为学评分在伤后 14d、28d 明

显改善，差异有统计学意义(P < 0.05)；2.与脊髓损伤+BMSC 组比较脊髓损伤+BMSC+ERK 抑制剂

组，损伤中部中面积明显减少，差异有统计学意义（P=0.046）；与脊髓损伤+ERK 抑制剂组比较脊

髓损伤+BMSC+ERK 抑制剂组损伤中部中强度明显降低，差异有统计学意义（P=0.031）；3.与脊髓

损伤组相比，脊髓损伤+BMSC+ERK 抑制剂组神经细胞凋亡数量显著减少，差异具有统计学意义(P 
< 0.05)；4.通过相关数据库检索及 PPI 蛋白互作，GO 功能分析，KEGG 通路分析后可知 BMSC 联

合 ERK 抑制剂治疗脊髓损伤的关键基因为 TRP53, CASP3, AKT1, KRAS, EGFR。 
结论     BMSC 移植可能通过 ERK 抑制剂为关键节点以 TRP53, CASP3, AKT1, KRAS, EGFR 为

关键基因网络改进脊髓损伤修复。 
关键字  
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PU-1099  

急性重症胰腺炎并胆囊动脉出血一例 
 

郭辉、钟燕、李昌盛、柴林、曾桓超、马娇、杨贤义、方志成 
湖北省十堰市太和医院 

 
目的   本文报道 1 例急性重症胰腺炎患者并发胆囊动脉出血的救治过程，总结其发病特点并初步探

讨其诊断、治疗方案。 
方法    本文报道 1 例急性重症胰腺炎患者并发胆囊动脉出血的救治过程，总结其发病特点并初步

探讨其诊断、治疗方案。 
结果     本文报道 1 例急性重症胰腺炎患者并发胆囊动脉出血的救治过程，总结其发病特点并初步

探讨其诊断、治疗方案。 
结论   本文报道 1 例急性重症胰腺炎患者并发胆囊动脉出血的救治过程，总结其发病特点并初步探

讨其诊断、治疗方案。 
关键字 胰腺炎；胆囊动脉出血 
 
 
PU-1100  

足三里穴位注射黄芪注射液防治脓毒症 
机械通气患者早期肠内营养喂养不耐受的临床研究 

 
熊卓吾、李达、姜颢、徐兴凯 
上海市宝山区中西医结合医院 

 
目的   观察足三里穴位注射黄芪注射液防治脓毒症机械通气患者早期肠内营养喂养不耐受的效果

及对免疫功能和炎性反应的影响。 
方法  将 2018 年 9 月—2020 年 9 月上海市宝山区中西医结合医院收治的 62 例脓毒症机械通气患

者随机分为 2 组，每组 31 例。对照组给予早期肠内营养干预，观察组在对照组基础上给予足三里穴

位注射黄芪注射液治疗，疗程 7 天。记录 2 组早期肠内营养喂养不耐受发生率、胃肠道症状发生率，

观察 2 组干预前后营养指标（总蛋白、白蛋白、前白蛋白和转铁蛋白）、免疫指标（IgA、IgG、IgM
和 CD4+/CD8+）和炎性指标[C 反应蛋白(CRP)和降钙素原(PCT)]的变化。 
结果   观察组喂养不耐受发生率为 29.0%（9/31），明显低于对照组的 61.3%（19/31）(P＜0.05)。
观察组胃肠道症状总发生率为 25.8%（8/31），明显低于对照组的 51.6%（16/34）(P＜0.05)。治疗

后 2 组营养指标和免疫指标均明显升高(P 均＜0.05)，且治疗后观察组均明显高于对照组(P 均＜

0.05)；治疗后 2 组 CRP 和 PCT 水平明显降低(P＜0.05)，且治疗后观察组均明显低于对照组(P 均

＜0.05)。 
结论   足三里穴位注射黄芪注射液可显著减轻脓毒症机械通气患者炎性反应，调节机体免疫功能，

改善营养状况，从而有效预防早期肠内营养喂养不耐受的发生。 
关键字 足三里穴位注射；黄芪注射液；脓毒症；机械通气；早期肠内营养 
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PU-1101  

敌草快引起致命性特征性脑缺血 1 例 
 

蔡晓培、黄坤、杨一红 
阜阳市人民医院 

 
目的   提高对急性敌草快中毒临床特征的认识。 
方法  分析一例我院救治的急性敌草快中毒死亡病例，死亡原因考虑为脑干、双侧丘脑、海马及基

底节区缺血灶。 
结果   患者，女性，28 岁，系服用敌草快约 60ml 后 1 天入院，院前已予以洗胃、血液灌流等对症

治疗，入院后患者神志淡漠，意识清楚，精神差，口腔内可见破溃伴出血，血清毒物分析：敌草快

21.30ng/ml，随即患者意识障碍进行性加重，动脉血气提示酸中毒，完善头颅 CT：脑干及双侧丘脑

低密度灶。予以血液灌流（珠海健帆 HA230*2）治疗，患者第二天凌晨出现呼吸急促，口唇发绀，

血氧饱和度进行性下降，予以气管插管接呼吸机辅助通气，后患者出现抽搐，予以抗抽搐药物应用，

完善头颅 MRI：脑干、双侧丘脑、海马及基底节区可见大片状稍长 T2 信号，边界欠清，FLAIR 序

列呈高信号，考虑为中毒性脑病。治疗上予以 CRRT 应用，因凝血异常，持续约 10 小时后，提前

下机。第三日，患者多脏器功能损害未见明显好转，存在持续性、顽固性休克，虽予以充分补液，

积极、大量血管活性药物应用，晚间出现呼吸心跳骤停，抢救无效，第四日凌晨宣布死亡。 
结论   急性敌草快中毒能引起致命性脑血管病变，一旦出现，多短期内死亡，临床原因尚不完全明

确，考虑于敌草快本身导致的中毒性脑病，或者脑灌注不足或者血液净化过程中导致的血流动力学

紊乱有关，临床上考虑抗凝药物谨慎应用。 
关键字 急性敌草快中毒 临床特征 中毒性脑病 脑缺血灶  
 
 
PU-1102  

A comparison of the incidence of postoperative sore throat 
among patients undergoing videolaryngoscope-guided 

double-lumen Intubation and those undergoing Macintosh 
laryngoscope-guided double-lumen Intubation: a 

systematic review and meta-analysis 
 

Yayi Yu2、Wu Zhong1,2、Ying Liu2 
1. The Luzhou People’s Hospital 

2. The Affiliated Hospital of Southwest Medical University 
 
  
Objective   Postoperative sore throat (POST) is one of the most undesirable complications 
relating to endotracheal intubation, especially double-lumen tube intubation, after general 
anesthesia. Several studies have been conducted to compare the incidence of POST among 
patients undergoing videolaryngoscope-guided (VL) double-lumen Intubation with that among 
patients undergoing Macintosh laryngoscope-guided (DL) double-lumen Intubation. We purported 
to summarize all the existing evidences and draw a more precise conclusion which could guide the 
clinical work. 
Method          PubMed, Cochrane Library, EMBASE and CNKI (China National Knowledge 
Infrastructure) databases were comprehensively searched for all randomized controlled trials 
(RCTs) published before June 1st, 2021 that compared videolaryngoscopy with Macintosh 
laryngoscopy for prevention of POST among Patients Undergoing Double-Lumen Intubation. 
Results    9 studies involving 695 patients were included in our meta-analysis. There was no 
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significant difference about the incidence of postoperative hoarseness (RR: 0.80; 95% CI: 
0.49-1.32; p=0.38; I2=11%), tube malposition (RR: 0.75; 95% CI: 0.07-7.60; p=0.80; I2=24%) and 
the success rate at the first attempt (RR: 1.03; 95% CI: 0.96-1.10; p=0.42; I2=20%) between the 
two groups. We found that the videolaryngoscopy provided much lower incidence of POST (RR: 
0.64; 95% CI: 0.46-0.89; p=0.008; I2=19%) and oral injury compared with Macintosh laryngoscopy 
(RR: 0.49; 95% CI: 0.27-0.89; p=0.02; I2=7%). 
Conclusion   Videolaryngoscopy could reduce the incidence of POST when compared with 
Macintosh laryngoscopy in patients undergoing double-lumen tube intubation. 
 Key words Videolaryngoscope, Macintosh laryngoscope, double-lumen intubatioon, 
Postoperative sore thoat 
 
 
PU-1103  

脓毒血症患者预后预测模型的构建与评价： 
一项基于 MIMIC-III 数据库的人群研究 

 
张晋晋 1,2、周江 1、冯莹 1、方志成 1 

1. 十堰市太和医院 
2. 辽宁省锦州市锦州医科大学 

 
目的   分析脓毒血症患者的预后因素并建立一个可预测脓毒血症患者 28d 内死亡风险的模型。 
方法  从重症监护医学信息集市（Medical Information Mart for Intensive Care, MIMIC)-III 数据库中

提取脓毒血症患者的临床数据。脓毒症患者按 7：3 分为建模组（n = 2109）和验证组（n = 900）。
依据建模组 2109 例患者的数据，采用单因素及多因素 logistic 回归方法探索影响脓毒血症患者预后

的危险因素，在此基础上构建列线图（Nomogram）。通过绘制校准曲线、计算 C 指数判断其准确性。 
结果   在纳入的 3009 例脓毒血症患者中，有 2022 例患者存活，28d 总死亡率为 32.8%。年龄（>65
岁)(OR=2.02，P<0.001)、中性粒细胞百分比（NE%）（>84.85）(OR=1.34，P=0.002)、血尿素氮

(BUN)（>34.5）(OR=2.69、P<0.001)、血钾（>4.85）(OR=2.23，P=0.001)、乳酸(>4.85) (OR=2.77，
P <0.001)是独立危险因素。根据危险因素构建预测模型，并进行 C 指数分析，结果显示在建模组和

验证组的 C 指数分别为 0.708(95%CI：0.685 - 0.731)和 0.714(95%CI：0.679 - 0.749)，其对应的

校准曲线也表现出较好的一致性。 
结论   本研究基于年龄、NE%、BUN、血钾和乳酸等 5 项指标构建的 Nomogram 具有良好预测性

能，有助于临床医生及时评估脓毒血症患者早期死亡风险，进而采取积极措施。 
关键字 脓毒血症；预后；Nomogram；MIMIC-III 数据库； 
 
 
PU-1104  

一起吸入性四氧化二氮中毒的救治分析 
 

张明浩 1,3、李胜亮 2、王伯良 3 
1. 中国人民解放军 63710 部队医院（太原卫星发射中心医院） 
2. 中国人民解放军 63710 部队医院（太原卫星发射中心医院） 

3. 中国人民解放军空军军医大学第二附属医院 
 
目的   探讨火箭推进剂四氧化二氮中毒的临床特点和救治措施。 
方法  回顾性分析我院曾收治的一起吸入性四氧化二氮中毒患者的临床表现、救治过程和预后转归，

并结合相关文献复习。 
结果   本次共有 30 例患者，主要表现为胸闷、气促、头晕等不适，住院治疗 3-12 d 后均康复出院，

无明显后遗症。 
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结论   四氧化二氮中毒主要损伤肺脏，早期应加强以保护呼吸功能为主的综合治疗。 
关键字 中毒；亚甲蓝；四氧化二氮 
 
 
PU-1105  

STING 介导信号通路在脓毒血症中的研究进展 
 

张晋晋 1,2、周江 1、冯莹 1、方志成 1 
1. 十堰市太和医院 

2. 辽宁省锦州市锦州医科大学 
 
目的   脓毒血症是一种由宿主免疫反应介导的炎症性疾病。促炎反应和抗炎反应之间的复杂相互作

用在脓毒血症中可导致器官功能障碍和致死性。干扰素激活蛋白(STING)是一种内质网驻留的膜蛋

白，介导细胞内病原体 DNA 诱导的宿主防御中的天然免疫和炎症反应，其在脓毒血症发生发展的过

程中起着重要作用。本文结合相关文献，就 STING 介导信号通路在脓毒血症中的机制及研究进展做

一综述。 
方法    脓毒血症是一种由宿主免疫反应介导的炎症性疾病。促炎反应和抗炎反应之间的复杂相互

作用在脓毒血症中可导致器官功能障碍和致死性。干扰素激活蛋白(STING)是一种内质网驻留的膜

蛋白，介导细胞内病原体 DNA 诱导的宿主防御中的天然免疫和炎症反应，其在脓毒血症发生发展的

过程中起着重要作用。本文结合相关文献，就 STING 介导信号通路在脓毒血症中的机制及研究进展

做一综述。 
结果     脓毒血症是一种由宿主免疫反应介导的炎症性疾病。促炎反应和抗炎反应之间的复杂相互

作用在脓毒血症中可导致器官功能障碍和致死性。干扰素激活蛋白(STING)是一种内质网驻留的膜

蛋白，介导细胞内病原体 DNA 诱导的宿主防御中的天然免疫和炎症反应，其在脓毒血症发生发展的

过程中起着重要作用。本文结合相关文献，就 STING 介导信号通路在脓毒血症中的机制及研究进展

做一综述。 
结论     脓毒血症是一种由宿主免疫反应介导的炎症性疾病。促炎反应和抗炎反应之间的复杂相互

作用在脓毒血症中可导致器官功能障碍和致死性。干扰素激活蛋白(STING)是一种内质网驻留的膜

蛋白，介导细胞内病原体 DNA 诱导的宿主防御中的天然免疫和炎症反应，其在脓毒血症发生发展的

过程中起着重要作用。本文结合相关文献，就 STING 介导信号通路在脓毒血症中的机制及研究进展

做一综述。 
关键字   STING；脓毒血症；炎症 
 
 
PU-1106  

监测 SCVO2 可提高急诊感染性休克患者的液体复苏成功率 
 

胡惠雯、曹锋生 
湖北文理学院附属医院，襄阳市中心医院 

 
目的   对在急诊科的感染性休克患者而言，能否快速成功进行液体复苏是临床面临的一大问题。本

研究旨在探讨监测 SCVO2 可否提高急诊感染性休克患者的液体复苏成功率。 
方法  前瞻性队列研究，收集 2020 年 5 月至 2021 年 6 月襄阳市中心医院急诊科收治的感染性休克

患者资料，比较入急诊科后行血流动力学监测 SCVO2 和入急诊科后未行血流动力学监测 SCVO2
的患者液体复苏的成功率。 
结果   共 65 例感染性休克患者入选试验，因各种原因排除 4 例，最终完成本研究共 61 例，其中

入急诊科后进行血流动力学监测 SCVO2 的有 38 例，其中液体复苏成功率为 92%，入急诊科后未

行血流动力学监测 SCVO2 的有 23 例，其中液体复苏成功率为 77%，入急诊科后进行血流动力学
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监测 SCVO2 组的液体复苏成功率显著高于入急诊科后未行血流动力学监测 SCVO2 组且有显著性

差异（P<0.05）。 
结论   监测 SCVO2 可提高急诊感染性休克患者的液体复苏成功率。 
关键字   SCVO2，感染性休克 
 
 
PU-1107  

床旁超声比胸片更能提高急诊多发伤患者的气胸早期识别率 
 

胡惠雯、曹锋生 
湖北文理学院附属医院，襄阳市中心医院 

 
目的   对在急诊科的多发伤患者而言，早期识别气胸能避免出现突发的呼吸衰竭及梗阻性休克，可

以降低多发伤患者的死亡率。本研究旨在探讨床旁超声能否提高急诊多发伤患者的气胸早期识别率。 
方法  前瞻性队列研究，收集 2019 年 6 月至 2020 年 7 月襄阳市中心医院急诊科收治的多发伤患者

资料，观察入急诊科后立即行床旁超声探查气胸和入急诊科后行胸片探查气胸的患者气胸早期识别

率。 
结果   共 81 例多发伤患者入选试验，因各种原因排除 5 例，最终完成本研究共 76 例，其中入急

诊科后立即行床旁超声探查气胸的有 45 例，其中气胸识别率为 78%，入急诊科后行胸片探查气胸

的有 31 例，其中气胸识别率为 67%，入急诊科后立即行床旁超声探查气胸组的气胸识别率显著高

于入急诊科后胸片探查气胸组且有显著性差异（P<0.05）。 
结论     床旁超声比胸片更能提高急诊多发伤患者的气胸早期识别率。 
关键字   床旁超声，多发伤，气胸 
 
 
PU-1108  

Imaging of the mutual regulation between zinc cation  
and nitrosyl via two-photon fluorescent probes  

in cells and in vivo 
 

Yun He1,2、Mingshun Li2、Yanlong Xing1,2、Fabiao Yu1,2 
1. Key Laboratory of Hainan Trauma and Disaster Rescue, Department of Neurology, The First Affiliated Hospital 

of Hainan Medical University, Hainan Medical University, Haikou 571199, China 
2.  Key Laboratory of Emergency and Trauma, Ministry of Education, Key Laboratory of Hainan Functional 
Materials and Molecular Imaging, College of Pharmacy, College of Emergency and Trauma, Hainan Medical 

University, Haikou 571199, China 
 
The homeostatic disorder of intracellular Zn2+ pool is closely associated with severe diseases. It 
has been re_x0002_ported that the high level of free Zn2+ during ischemia/reperfusion (I/R) 
process can result in oxidative stress damage on nerve cells. Given that nitrosyl (HNO) can 
aggravate the nerve injury during cerebral I/R process, we assume that there may exist a mutual 
regulation between Zn2+ and HNO under certain physiological conditions. To reveal this potential 
small-signaling-molecule crosstalk, we synthesized two-photon fluorescent probes CHP_x0002_H 
and CHP-CH3 to monitor intracellular Zn2+ in cell and mice hippocampus I/R models. The probes 
consist of two moieties: coumarin derivative as the two-photon fluorescence transducer, 
2-hydrazino pyridine as the fluorescence modulator and Zn2+ chelator. Both probes exhibit 
excellent analytical properties for Zn2+ detec_x0002_tion in simulated physiological systems. 
Utilizing CHP-H and an HNO probe Cyto-JN, we perform fluorescent imaging of cell I/R models. 
The results confirm that HNO can stimulate Zn2+ release from labile Zn2+ pool, whereas, the 
increase of intracellular Zn2+ cannot upregulate the level of HNO. Combining with the deep 
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tissue imaging of mice hippocampus tissues, our probes may provide potential approaches for the 
medical diagnostic assessment of HNO regulation effect on Zn2+ release in clinical cerebral 
I/R-related diseases. 
Key words  
 
 
PU-1109  

急诊重症监护室脓毒症患者气管插管后低血压危险因素分析 
 

李吉明 
新疆医科大学第一附属医院 

 
目的   研究 EICU 脓毒症患者实施气管插管后低血压的危险因素，为重症临床工作提供理论依据。 
方法    收集我院急诊重症监护病房（EICU）3 年有关脓毒症患者行气管插管的临床资料进行分析，

分为插管后低血压组和插管后血压正常组，采用单因素分析，得出导致脓毒症患者插管后出现血压

下降的危险因素，在单因素分析的基础上，进行多因素 Logistic 回归分析确定血压下降与危险因素

的相关性。 
结果     123 例患者纳入分析，其中 38 例气管插管后发生低血压，单因素分析后有 5 个因素被认

为是有意义的，包括插管前收缩压、体重、动脉血 pH 值、APACHEⅡ评分、乳酸等，对单因素分

析结果进行 Logistic 回归分析，插管前收缩压、体重、乳酸为患者气管插管后发生低血压的独立危

险因素。 
结论     EICU 脓毒症患者气管插管后发生低血压多见于低体重、血压偏低、乳酸高的患者。 
关键字   脓毒症；气管插管； 低血压； 
 
 
PU-1110  

急诊创伤外科模式在多发伤救治中的应用效果观察 
 

李韬、蒋延明、李强、张磊 
桂林医学院附属医院 

 
目的   探讨急诊创伤外科模式在多发伤救治中的应用效果。 
方法    分析我院急诊创伤外科成立后近 2 年救治的多发伤患者 42 例,以及成立前采取分诊分科模

式救治的多发伤患者 44 例和我市某三甲医院急诊科救治的多发伤患者 42 例的临床资料。统计分析

三组的术前时间、住院时间、收入院时间、并发症发生率及死亡率。 
结果     我院急诊创伤外科模式组的术前时间、住院时间和收入院时间均短于我院分诊分科模式组

和某市级三甲医院急诊模式组，并发症发生率和死亡率均低于于上述两组，差异有统计学意义

（P<0.05）。 
结论     对于多发伤患者，采取急诊创伤外科模式能有效缩短患者的术前时间、住院时间和收入院

时间，同时也能降低并发症的发生率和死亡率，具有较高的应用价值。 
关键字   多发伤；急诊创伤外科模式；救治效果 
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PU-1111  

NLR、LMR 和 MHR 与急性缺血性脑卒中预后的相关性研究 
 

彭雨晴、郭鑫培、董新玲 
新疆医科大学第二附属医院 

 
目的   本研究旨在探讨外周血中性粒细胞与淋巴细胞比值(neutrophil to 1ymphocyte ratio，NLR)、
淋巴细胞与单核细胞比值(1ymphocyte to Monocyte ratio，LMR)、单核细胞与  HDL-C 比值

（Monocyte to HighDensity Lipoprotein Cholesterol Ratio, MHR）联合检测对急性缺血性脑卒中患

者预后的预测价值。 
方法    研究对象为 2020 年 12 月至 2021 年 7 月于新疆医科大学第二附属医院由急诊科入院及神

经内科住院治疗的患者、符合病例选择标准的 312 例急性缺血性脑卒中患者，312 名同时期在我院

体检的健康人群为对照组，比较分析 3 个月后改良 Rankin 量表（modified Rankin Scale，mRS）
评分与 NLR、LMR 及 MHR 值之间的相关性，应用 ROC 曲线评价 NLR、LMR、MHR 及其联合对

急性缺血性卒中患者预后的预测价值。 
结果  脑卒中病例组 NLR、MHR 明显高于健康对照组，LMR 明显低于健康对照组；NLR、LMR、

MHR 是急性缺血性脑卒中患者预后的独立危险因素；应用 ROC 曲线评价 NLR、LMR 及 MHR 对急

性缺血性卒中患者预后的预测价值，分析提示 NLR 曲线下面积为 0．951，切值为 4.9055(敏感度

83.5％，特异度 76.6％)；LMR 曲线下面积为 0.086，切值为 3.1249(敏感度 15.2％，特异度 12.9％)；
MHR 曲线下面积为 0.622，切值为 0.4861(敏感度 59.5％，特异度 68.7％)，此外，与单独使用 NLR、

LMR 或 MHR 相比，MHR 和 NLR 联合诊断缺血性卒中的敏感性和特异性都是最高的。 
结论  目前的研究表明，高 NLR、MHR 和低 LMR 均可预测缺血性卒中的风险，并且与单独使用这

三个比率相比，它们联合时显示出更好的预测价值。 
关键字   急性缺血性脑卒中；中性粒细胞与淋巴细胞比值；淋巴细胞与单核细胞比值；单核细胞与 
HDL-C 比值；预后 
 
 
PU-1112  

甲维·虫螨腈中毒死亡 2 例 
 

程斌、廖国豪 
南昌大学第二附属医院 

 
目的   归纳虫螨腈中毒的临床特点，为临床治疗虫螨腈中毒提供依据。 
方法    收集我院 2 例甲维·虫螨腈中毒病例，结合文献报道病例进行回顾性分析。 
结果     虫螨腈中毒后大多出现消化道症状、出汗、乏力、高热、意识改变等表现，迟发性加重常

见，可累及多器官系统，中毒后大多死亡。 
结论     虫螨腈中毒致死率高，目前尚无特效解毒药；建议中毒后及早给予排毒治疗，对出现意识

改变、心跳呼吸增快者可考虑早期气管插管机械通气，出现心跳骤停时可考虑行 VA-ECMO 治疗；

观察时间延长至 2 周以上。 
关键字   甲维·虫螨腈； 中毒  
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PU-1113  

新型冠状病毒的相关研究进展 
 

章菲、王义兵、吴利东 
南昌大学第二附属医院 

 
目的   本文就其相关研究进展进行综述，重点阐述了目前关于 SARS⁃CoV⁃2 的病原学与致病机制

方面的研究成果，同时对其流行病学以及该病毒引发的肺炎临床特点加以总结，有助于读者及时了

解 SARS-CoV-2 最新的研究动态，并为今后开展治疗药物提供方向。 
方法  本文就其相关研究进展进行综述，重点阐述了目前关于 SARS⁃CoV⁃2 的病原学与致病机制

方面的研究成果，同时对其流行病学以及该病毒引发的肺炎临床特点加以总结，有助于读者及时了

解 SARS-CoV-2 最新的研究动态，并为今后开展治疗药物提供方向。 
结果   本文就其相关研究进展进行综述，重点阐述了目前关于 SARS⁃CoV⁃2 的病原学与致病机制

方面的研究成果，同时对其流行病学以及该病毒引发的肺炎临床特点加以总结，有助于读者及时了

解 SARS-CoV-2 最新的研究动态，并为今后开展治疗药物提供方向。 
结论   本文就其相关研究进展进行综述，重点阐述了目前关于 SARS⁃CoV⁃2 的病原学与致病机制

方面的研究成果，同时对其流行病学以及该病毒引发的肺炎临床特点加以总结，有助于读者及时了

解 SARS-CoV-2 最新的研究动态，并为今后开展治疗药物提供方向。 
关键字  
 
 
PU-1114  

NLR、PLR 对胆源性急性重症胰腺炎及并发肝损伤的预测价值 
 

廖国豪、程斌 
南昌大学第二附属医院 

 
目的   探讨中性粒细胞与淋巴细胞比值（NLR）、血小板与淋巴细胞比值（PLR）在胆源性急性胰

腺炎（BAP）病情程度及并发急性肝损伤（ALL）中的预测价值。 
方法   回顾性分析 142 份 BAP 病例，按照亚特兰大分类分为轻症 /中度重症急性胰腺炎

（MAP/MSAP）、重症急性胰腺炎（SAP）两组；根据肝功能分为 ALL 组与非 ALL 组。统计组间的

患者一般情况与临床资料的差异，分析胰腺炎评分系统与 NLR、PLR 的关系，并通过绘制 ROC 曲

线及二元 logistic 回归性分析，NLR 与 PLR 对 BAP 严重程度及并发 ALL 的预测价值。 
结果    NLR、PLR 在 MAP/MSAP 组与 SAP 组之间具有统计学差异（P<0.05），在预测 BAP 严重

程度中，NLR 与 PLR 的曲线下的面积为 0.809 和 0.667，最佳阈值为 10.49 和 211.15，其敏感性

和特异性分别为 83.7%、27.3%和 65.1%、33.3%；在预测 BAP 并发 ALL 中，NLR 与 PLR 的曲线

下的面积为 0.774 和 0.764，最佳阈值为 9.88 和 196.50，其敏感性和特异性分别为 64.1%、20%和

67.4%、18%，两者联合诊断敏感性和特异性为 88.4%、33.3%和 76.1%、26%。二元 logistic 分析

显示 NLR 为预测 BAP 严重程度的独立危险因素，PLR 不是预测 BAP 重症化的独立危险因素 ；NLR
与 PLR 均为预测 BAP 并发 ALL 的独立危险因素。 
结论   NLR、PLR 对 BAP 病情程度及并发 ALL 均有一定的预测价值，但 NLR 优于 PLR，联合检

测效果更好。 
关键字   NLR;PLR;胆源性急性胰腺炎;严重程度；急性肝损伤 
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PU-1115  

体外膜肺氧合治疗危重症患者的初步临床分析 
 

成晓晴、吴利东 
南昌大学第二附属医院急诊科 

 
目的   分析和总结接受 ECMO 支持治疗的危重症患者的临床病例资料和数据，初步探讨影响患者

预后的因素。 
方法  收集 2018 年 1 月至 2020 年 12 月因各种病因在南昌大学第二附属医院 EICU 接受 ECMO 治

疗的危重症患者的临床病例资料和数据，按患者最终结局将患者分为存活组和死亡组，初步总结并

分析两组患者的临床资料和数据。 
结果   共有 25 例行 ECMO 治疗的患者纳入分析，其中男性 20 例，女性 5 例，存活组 14 例，死

亡组 11 例。存活组和死亡组在 ECMO 支持治疗前的性别、年龄、STB、AST、ALT、BUN、Cr、
WBC、CRP、PCT、CVP 和心率无统计学差异（P＞0.05）。两组患者在 ECMO 支持治疗后的第 1
天、第 2 天、第 3 天、第 4 天、第 5 天的 STB、AST、ALT、BUN、Cr、WBC、CRP、PCT、CVP
和心率，无明显统计学差异（P＞0.05）。两组患者在 ECMO 支持治疗后的第 1 天 ALT 有统计学差

异（P＜0.05）；ECMO 支持治疗后 WBC 在第 4 天和第 5 天有统计学差异（P＜0.05）；ECMO 支持

治疗后第 5 天 PCT 有统计学差异（P＜0.05）。 
结论   ECMO 支持治疗后 ALT、WBC、PCT 可能有助于判断患者预后，具体影响患者预后的预后

因素尚需进一步大样本、多中心的临床数据分析研究。 
关键字    
 
 
PU-1116  

CD226 分子调控巨噬细胞焦亡介导脓毒症免疫功能紊乱 
 

王倩梅 1、谢建刚 1、胡珊博 1、尹文 1、庄然 2 
1. 空军军医大学西京医院急诊科 

2. 空军军医大学基础医学院免疫教研室 
 
目的   探索 CD226 分子参与脓毒症炎症反应的作用机制。 
方法  1.收集脓毒症患者治疗前外周血单个核细胞并行 RNA-seq 测序，查找关键炎症调控基因。2.
构建 CD226 基因敲除小鼠，建立 C57BL/6 小鼠 CLP 模型，按照对照组（6 只，假手术）、脓毒症

组（6 只，CLP）、处理组（CD226-/-+CLP）进行处理，12 h 后处死小鼠，通过 HE 染色、血浆 LUMNIX
检验等方法了解 CD226 敲除对脓毒症的影响。3.建立 LPS 刺激 RAW264.7 细胞模型，通过干预肠

道 26 表达，利用 qQCR 及 western-blot 实验探索 CD226 采用脓毒症炎症反应的具体机制。4.建立

小鼠 CLP 模型，予以 CD226 抗体 30ug/只，观察小鼠肺脏 HE 染色和细胞因子表达。 
结果   1.成功建立脓毒症患者外周血单个核细胞测序数据库，发掘出 CD226 分子在脓毒症中发挥

重要作用。2.CD226-/-小鼠脓毒症肺损伤明显减轻，IL-1β、IL-6 等促炎细胞因子表达明显减少。

3.si-CD226 后，RAW264.7 细胞炎症小体 NLRP3 表达明显下降，细胞焦亡相关蛋白 Caspase1、
Gsdn、IL-1β 明显下降，扫描电镜显示焦亡打孔现象明显减轻。4.CLP 小鼠注射 CD226 蛋白抗体后

肺损伤明显减轻，IL-1β、IL-6 等促炎细胞因子表达明显减少。 
结论   CD226 分子通过诱导巨噬细胞焦亡释放 IL-1β 促进脓毒症免疫功能紊乱，CD226 抗体明显

减轻脓毒症肺损伤，抑制促炎细胞因子释放，可作为脓毒症免疫靶向治疗的参考分子。 
关键字  
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PU-1117  

中性粒细胞/淋巴细胞比值 
对急性有机磷农药中毒患者不良预后风险的评估 

 
穆宇航、董宁、逄利 
吉林大学第一医院 

 
目的   评估血中性粒细胞/淋巴细胞比值（Neutrophil-to-Lymphocyte Ratio，NLR）对急性有机磷

农药中毒患者不良预后风险的预测价值 
方法  回顾性分析 2013年 1 月 1 日至 2018 年 12月 31 日期间在吉大一院急诊内科住院治疗的 385
例急性有机磷农药中毒（acute organophosphorus poisoning，AOPP）患者。记录患者入院 24 小

时内的临床资料，根据中性粒细胞计数与淋巴细胞计数计算出 NLR 值。将患者分为预后良好组和预

后不良组。预后不良标准为：① 接受机械通气治疗；② 出现低血压且需要血管活性药维持血流动

力学稳定；③ 心脏骤停或死亡。采用 Logistic 回归分析急性有机磷农药中毒预后不良的影响因素，

采用受试者工作特征曲线（ROC）评价入院时 NLR 水平对患者预后不良的预测价值。 
结果   （1）单因素 Logistic 回归分析显示，患者入院 NLR 水平、血胆碱酯酶及肌酐水平均有统

计学意义（P＜0.05），其余基线资料和临床特征组间差异均无统计学意义（均 P＞0.05）。（2）多因

素 Logistic 回归分析显示，入院时 NLR 水平升高是预后不良（AOR：0.94，95%CI：0.9-0.98，P
＜0.05）及预测院内死亡（AOR：0.1.07，95%CI：1.03-1.11，P＜0.05）的独立危险因素。（3）
NLR>13 对不良预后有较好的预测价值（AUC 0.782, 95% CI 0.74-0.824）；NLR>17 对院内死亡有

较好的预测价值（AUC 0.714, 95% CI 0.626-0.803）。 
结论   入院时 NLR 水平升高是急性有机磷农药中毒患者不良预后的独立危险因素，对评估急性有

机磷农药中毒患者预后不良具有一定的参考价值。 
关键字 有机磷农药中毒 
 
 
PU-1118  

心脏临时起搏器联合血液净化成功抢救急性药物中毒一例分析 
 

崔琪、苏春花、王荣喜 
德州市人民医院 

 
目的   心脏临时起搏器联合血液净化的目的是通过安装临时起搏器这种方法，为重度药物中毒患

者，赢得抢救时间，从而完成血液净化治疗，使毒物在体内彻底清除，解除毒物对心跳活动的抑制，

挽救生命。 
方法  急性药物中毒患者，心率下降，重者窦性停搏，心脏临时起搏器安装在病人体内，为重症药

物中毒患者提供临时心脏起搏作用。 
结果   本院运用该方案成功抢救了患者的生命。 
结论   心脏临时起搏器联合血液灌流在抢救患者生命的同时，对患者预后起到了至关重要的作用。 
关键字 中毒；呼吸心跳骤停；临时起搏；血液灌流 
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PU-1119  

微循环改善时机与行体外膜肺氧合患者预后的关系 
 

丁瑶 
南昌大学第二附属医院 

 
目的   行体外膜肺氧合患者的微循环状况指标能提示病情转归。本研究结果可揭示微循环改善/恢
复与救治效果的关系，从而为提高救治效果、评估患者的脱机时间提供依据，同时可减少患者住院

天数，降低住院费用。 
方法    回顾性研究 
结果     行体外膜肺氧合患者的微循环状况指标能提示病情转归。本研究结果可揭示微循环改善/
恢复与救治效果的关系，从而为提高救治效果、评估患者的脱机时间提供依据，同时可减少患者住

院天数，降低住院费用。 
结论     ECMO 可以增加全身组织流量，改善大循环，但大循环的改善并不意味着微循环也得到

了改善，并且微循环状态与患者的预后密切相关。 
关键字   体外膜肺氧合  微循环状态  血流动力学  患者预后 
 
 
PU-1120  

施万细胞和神经干细胞对于脊髓损伤的治疗 
 

李玉林、喻安永、熊柳林 
遵义医科大学附属医院 

 
目的   通过探寻神经干细胞、施万细胞及其联合治疗脊髓损伤的效果，以期进一步了解和研究脊髓

损伤的治疗方案和策略。并通过生物信息学的方法筛选出神经干细胞和施万细胞对于脊髓损伤治疗

的通路。 
方法  建立脊髓损伤的大鼠模型后，分别在大鼠的海马区取神经干细胞，以及坐骨神经取施万细胞，

后将这两种细胞注入受损的脊髓部位，分别观察其 1，7，21 天的脊髓部位 MRI，并取脊髓切片做

免疫组织化学染色，蛋白印迹以及目的基因的扩增等，记录其行为学评分，用以观察治疗组，假手

术组以及控制组的最后治疗效果，并利用基因数据库以及微生信筛选其共同通路。 
结果     通过核磁共振的结果可得与施万细胞治疗组（p＜0.05）相比，神经干细胞治疗组（p＜0.05）
脊髓的信号较低，神经干细胞与施万细胞的联合治疗组（p＜0.05）对于脊髓损伤的治疗后，其 MRI
信号较高。随着手术后的天数增加，大鼠的行为学评分逐渐增高。通过基因筛选结果得到 VEGFA，
TP53, PTEN 等相关系数最高基因，并以此为研究靶点进行分子机制的探讨。 
结论   通过核磁共振结果显示，利用神经干细胞的方案对脊髓损伤的治疗有较好的疗效，施万细胞

对于脊髓干细胞也有较好疗效，神经干细胞的治疗效果优于施万细胞，但神经干细胞与施万细胞的

联合治疗方法对于脊髓损伤的疗效不甚明显。 
关键字 脊髓损伤，神经干细胞，施万细胞，基因 
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PU-1121  

向质量控制要急性上消化道出血急诊救治快速通道效率 
 

张建成、王宇、江华、孙明伟 
四川省医学科学院·四川省人民医院 

 
目的   深入分析急性上消化道出血急诊救治快速通道建设现状，探索急性上消化道出血急诊救治快

速通道探索质量控制体系。 
方法  以急诊为主导设计快速通道时间节点表格，设定质量控制指标，建立数据库。时间节点表格

由医生经质控员培训后填写，由质控员将数据输入数据库，并进行质量控制。 
结果   自 2020 年 12 月 1 日至 2021 年 7 月 31 日，四川省人民医院快速通道成立后共收治急性上

消化道出血患者 975 人，院前急救转运时间 16±8 分钟，接受外院转诊比例 23%，院前信息预警比

例 76.92%。患者急诊准备时间 5（2，16）分钟，血常规、血气分析、凝血常规完成时间 11（6，
27）分钟，输血准备时间 195（66，280）分钟，急诊停留时间 114（64，170）分钟，消化道出血

评分（GBS）完成比例 67.2%，其中危险性出血患者数量 644 人，快速多学科联合诊疗 124 次，2
小时内完成紧急内镜检查治疗 121 例，其中 106 例（87.6%）进行高级气道管理，24 小时内急诊内

镜 373 例，死亡患者 12 人，危险性出血急诊病死率 1.90%，消化道出血急诊病死率 1.23%。 
结论   快速通道尚缺乏科学、统一、易行的质量控制标准体系，需建立以急诊流程为核心的信息化

系统、质控标准和数据库，对救治经过进行过程及预后监控，并持续改进，以便通道内各学科以及

多中心间交流，进而达到提升快速通道救治效率的目的。 
关键字 上消化道出血，急诊救治快速通道，质量控制 
 
 
PU-1122  

基于改良早期预警评分系统的教育培训 
对急诊护士角色感知和自我效能的影响 

 
高哲、吴洁华 

南昌大学第二附属医院 
 
目的   探讨改良基于早期预警评分系统的教育培训对急诊护士角色感知和自我效能的影响。 
方法  选取我院急诊科护士 45 名作为研究对象。其中 2019 年 1~12 月为对照组，采用传统培训；

2020 年 1~12 月为干预组，实施基于改良早期预警评分系统的教育培训。比较两组护士角色感知、

自我效能、自主学习能力和教学效果的差异。 
结果   干预组护士在管理角色、顾问者角色、教育者角色和研究者角色方面较对照组显著提高，自

我效能感和自主学习能力显著高于对照组，干预组护士理论成绩、操作成绩均显著高于对照组，差

异均具有统计学意义（P<0.05）。 
结论   基于改良早期预警评分系统的教育培训可显著提高急诊护士角色感知、自我效能和自主学习

能力，提高理论知识和专业技能，值得临床推广。 
关键字 改良早期预警评分系统；教育培训；急诊护士；自我感知；自我效能 
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PU-1123  

Neutrophil-Lymphocyte Ratio in Patients with Acute 
Cerebellar Infarction and Its Clinical Significance 

 
Chongrong Qiu、xiaoliu xiaoxiaoliu 

Ganzhou People’s Hospital 
 
Acute cerebellar infarction (ACI) was high mortality, it has been the leading cause of death in 
China. However, there are few data about different gender and different age clinical characteristics 
of ACI. Neutrophil-lymphocyte ratio (NLR) was a novel inflammatory marker, there are also seldom 
date about NLR level and the relationship between prognosis in patients with ACI. 87 ACI 
patients (male 63 and female 24,elderly42 and non-elderly 45) and 35 individuals as a control 
group were included in the study.NLR was measured and major adverse cardiovascular events 
(MACE) was record. There was a significant difference in NLR level between the ACI group and 
the control group (P < .05). There was also a significant difference in NLR level between the 
elderly group group and non-elderly group (P < .05). The elderly group 
diastolic blood  pressure was lower and cystatin C level was higher than non-elderly group (all P 
< .05) .Multiple factors Logistic regression analysis indicated that NLR level[OR1.092, 95% 
CI1.016~1.175, P = .02] was the independent predictors of MACE. Our findings suggest that NLR 
level likely to predict MACE in patients with ACI, high NLR ACI patients should early effective 
intervention and active treatment. 
Key words Acute cerebellar infarction, Neutrophil-lymphocyte ratio, inflammation, prognosis, 
major adverse cardiovascular events  
 
 
PU-1124  

一例以黑便伴腹痛为首发症状的血管炎 1 例并文献复习 
 

段敏、张陈光 
清华大学附属北京清华长庚医院 

 
目的   血管炎是指血管壁中存在炎症白细胞并伴有管壁结构的反应性损伤。胃肠道受累引发症状可

能为孤立表现，也可伴有其他多个器官受累，最常受累的器官軎肾脏和肺，也可表现为血液系统及

神经系统损害。 
方法  以我科收治的 1 例以黑便伴腹痛为首发症状，主要表现为十二指肠至全小肠壁弥漫增厚、水

肿，消化内镜下可见十二指肠至末段回肠的多发溃疡，病理证实为血管炎，对该病例完成病例报告

及文献复习。 
结果   该病例主要难点在于诊断及鉴别诊断，一旦诊断明确，激素治疗效果显著，病人可尽早获益。 
结论   该病例也提示当患者的病史、体格检查、实验室检查和/或影像学检查结果提示多器官系统

受累时，应考虑可能为血管炎，并积极对胃肠道受累病灶进行病理学检查，有助于尽早确诊。 
关键字 腹痛 肠壁水肿 血管炎 
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PU-1125  

急性呼吸衰竭患者使用高流量氧疗与无创呼吸机舒适度的对比 
 

沈春华 
兴化市人民医院 

 
目的   对比急性呼吸衰竭患者应用无创呼吸机和高流量氧疗的舒适度。 
方法    选取 2018 年 6 月—2020 年 4 月期间在本院接受治疗的 50 例急性呼吸衰竭患者，将其分

为两组，每组各 25 例。对照组采取无创呼吸机，观察组应用高流量氧疗，对比两组舒适度、耐受性、

治疗情况、住院时间、并发症情况。 
结果     观察组患者的舒适例数为 21 例，占比 84.0%，高于对照组的舒适度占比 48.0%，耐受性

评分为（1.42±1.05）分，低于对照组的（2.56±1.18）分；观察组的血氧分压、呼吸频率分别为

（86.25±16.21）/min、（20.92±5.58）/min，均低于对照组的（105.35±31.01）/min、（24.56±7.08）
/min，心率和血氧饱和度分别为（94.08±13.29） /min、（97.16±3.14）%，均高于对照组的

（85.24±18.25）/min、（93.15±2.88）%；观察组的住院时间为（7.12±6.85）天，短于对照组的

（12.48±2.25）天，并发症发生率为 4.0%，低于对照组的 28.0%，P <0.05。 
结论     与无创呼吸机相比，急性呼吸衰竭患者应用高流量氧疗可有效提高患者的舒适度和耐受

性，缩短住院时间，安全性高，值得应用。 
关键字    
 
 
PU-1126  

中国新冠肺炎患者嗅觉及味觉功能障碍的患病率：  
一项 Meta 分析及系统综述 

 
周睿 

泰州市人民医院 
 
目的   评估中国感染 COVID-19 患者嗅觉和味觉功能障碍(OGDs)的患病率。 
方法    通过检索 PUMBED、EMBASE 从 2019 年 1 月 1 日至 2021 年 3 月 1 日，使用术语嗅觉缺

失或嗅觉减退或嗅觉障碍或味觉障碍或味觉减退或神经功能障碍和 COVID-19 或 2019 novel 冠状

病毒或 2019-nCoV 或 SARS-CoV-2。纳入研究的参考文献也是人工的筛选。只有涉及经诊断确诊的

COVID-19 感染患者的研究包括在内。进行随机效应 meta 分析。 
结果     6 项研究的数据来自 1290 例确诊的 COVID-19 感染患者来自中国 5 个地区。合并比例的

病人表现为嗅觉功能障碍和味觉障碍分别为合并患病率为 24.0％（95％CI，9.0％至 38.0％；

I2¼98.7）。和 21.0％（95％CI 为 7.0％至 35.0％；I2¼21.0％） 
结论     中国 COVID-19 感染患者存在一定比例的 OGDs 患病率，且不同地区差异较大。例程筛

查这些情况可有助于改进 COVID-19 的病例发现大流行。然而，为了更好地为人口筛查措施提供信

息，还需要进一步的研究建立因果关系。 
关键字    
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PU-1127  

集束化镇痛镇静护理干预 
在重症监护病房(ICU)机械通气患者中的应用效果 

 
李艳娟 

泰州市人民医院 
 
目的   探究集束化镇痛镇静护理干预在重症监护病房(ICU)机械通气患者中的应用效果。 
方法    将 50 例该患者选进研究中，起始时间为 2018 年 5 月，结束时间在为 2020 年 5 月，采用

随机数表法的方式分成对照组和观察组，每一组都有 25 例，前者实施常规护理，后者实施集束化镇

痛镇静护理。比较两组应用效果。 
结果     护理结束后，两组中观察组的临床指标要低于对照组（P＜0.05）；两组中观察组的呼吸机

相关性肺炎、意外脱管以及谵妄不良事件发生率要低于对照组（P＜0.05），结果有差异。 
结论     对该患者实施集束化镇痛镇静护理具有良好应用效果。 
关键字    
 
 
PU-1128  

分析PDCA循环联合层次管理对 ICU护理效果及护理质量的影响 
 

高宇峰 
泰州市人民医院 

 
目的   研究 PDCA 循环联合层次管理对 ICU 护理的影响 
方法    选取我院 2019 年 1 月-2020 年 1 月期间收治的 ICU 患者 100 例，根据随机抽样法分成两

组，观察组（50 例）和对照组（50 例），其中观察组患者采用 PDCA 循环联合层次管理，对照组患

者采用单纯层次管理，对比两组患者在基础护理、病房管理、病历书写、突发事件等方面的护理质

量评分，在护理纠纷、并发症发生、救治成功、护理满意等方面的护理效果。 
结果     观察组患者的护理质量评分高于对照组（p<0.05)，观察组患者的护理效果优于对照组，

其结果差异均有统计学意义（p<0.05)。 
结论     PDCA 循环联合层次管理，可有效提高 ICU 护理效果及质量。 
关键字    
 
 
PU-1129  

优质护理干预在 ICU 呼吸衰竭 
有创机械通气患者中的应用价值分析 

 
陈敏 

泰州市第四人民医院 
 
目的    讨论优质护理干预在 ICU 呼吸衰竭有创机械通气患者中的应用价值。 
方法    参照组采取常规护理措施，观察组基于参照组增加应用优质护理干预模式。 
结果     与参照组患者相比较，观察组患者的机械通气时间、ICU 治疗时间明显缩短（P＜0.05），
观察组患者的并发症发生率明显下降（P＜0.05）。 
结论     优质护理干预在 ICU 呼吸衰竭有创机械通气患者中的应用价值较为理想，有利于缩短患
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者的机械通气时间，降低相关并发症的发生几率，改善患者预后。 
 
 
PU-1130  

参附注射液对脓毒症患者 Treg 细胞亚群的影响 
 

张文青 
靖江市人民医院 

 
目的   观察参附注射液对脓毒症患者外周血 T 细胞亚群、Treg 细胞亚群、NK 细胞亚群以及 ICU
住院时间的影响。 
方法    将 57 例确诊脓毒症患者用简单随机法分为对照组(28 例)和治疗组(29 例)，对照组给予脓毒

症常规集束化治疗，治疗组在对照组治疗的基础上加用参附注射液（100ml 静脉滴注，一天一次）。

抽取静脉血以流式细胞技术测定患者治疗前、治疗后  3 d 和 7 d 的外周血 T 细胞亚群

(CD3+ ,CD4+,CD8+ ) 、 Treg 细胞亚群（ CD3+CD4+CD25hiCD127Low ）及 NK 细胞亚群

(CD3-CD56+CD16+)的百分比的变化。 
结果     治疗前，两组患者外周血 T 细胞亚群、NK 细胞亚群、Treg 细胞亚群比较差异无统计学意

义(P >0.05 )，治疗后两组患者外周血 T 细胞亚群（CD3+,CD4+,CD4+/CD8+）均较治疗前升高，

NK 细胞亚群（CD3-CD56+CD16+）以及 Treg 细胞亚群（CD3+CD4+CD25hiCD127Low）均有不

同程度的降低趋势，尤其 7 天后治疗组外周血 CD3 +、CD4+、CD4+/CD8+均较对照组明显升高，

差异具有统计学意义（P<0.05）,Treg 细胞亚群在治疗 3 天以及 7 天治疗组较对照组明显降低，且

差异具有统计学意义，而 NK 细胞亚群两组比较差异无统计学意义(P >0.05)，同时两组患者

APACHE-Ⅱ和 SOFA 评分均同步降低，且治疗组较对照组降低更明显。 
结论     脓毒症的常规治疗联合应用参附注射液，能显著改善患者的炎症因子水平以及免疫抑制，

增强免疫储备，改善预后。 
 
 
PU-1131  

心脏骤停大鼠心肌损伤后线粒体分裂与融合的变化 
 

陈明迪 
靖江市人民医院 

 
目的   观察心脏骤停（cardiac arrest，CA）大鼠自主循环恢复（restoration of spontaneous 
circulation，ROSC）后线粒体分裂、融合在心脏中的变化，探讨线粒体分裂和融合在 ROSC 后心

肌损伤中的作用。 
方法    将 48 只健康雄性 SD 大鼠按随机数字法分为复苏后（post-resuscitation，PR）4 h 组、PR 
24 h 组、PR 72 h 组及假手术（Sham）组。以窒息法诱导建立大鼠 CA 模型，CA 6 min 后进行心

肺复苏（cardiopulmonary resuscitation，CPR）。各组动物分别在 ROSC 后 4 h、24 h、72 h 行

Western blot 检测线粒体 Drp1、Fis1、Mfn1 及 Opa1 的蛋白表达，行 RT-PCR 法检测 Drp1、Fis1、
Mfn1 及 Opa1 的 mRNA 表达,测心肌组织 ATP 水平及线粒体呼吸功能，并通过光镜观察心肌组织病

理学结构。 
结果     PR 4 h 及 PR 24 h 时 Drp1 和 Fis1 的蛋白及 mRNA 表达升高，Mfn1 和 Opa1 的蛋白及

mRNA 表达下降，与 Sham 组比较差异有统计学意义（均 P<0.05），PR 72 h 时 Drp1、Fis1、Mfn1
及 Opa1 的蛋白及 mRNA 表达与 Sham 组比较差异无统计学意义（均 P>0.05）；与 Sham 组相比，

PR 4 h 及 PR 24 h 组心肌组织 ATP 水平及线粒体呼吸功能下降明显，差异有统计学意义（均

P<0.05），PR 72 h 组上述参数与与 Sham 组比较差异无统计学意义（均 P>0.05）；PR 4 h 时可见

心肌组织病理损伤明显，PR 72 h 时心肌组织病理损伤明显改善。 
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结论     CA/ROSC 后早期的线粒体分裂融合失衡参与了复苏后心肌损伤的病理过程，其机制可能

与线粒体功能受损有关。 
 
 
PU-1132  

护理风险管理在呼吸科危重症患者护理中的应用与效果 
 

季炀 
靖江市人民医院 

 
目的   深入分析护理风险管理对呼吸科危重病人的应用中具备的具体效果。 
方法    选择我院呼吸科 2018 年 2 月至 2019 年 2 月 100 例重症患者为科研专项对象，根据

不同的日常护理方法分为对照组和实验组，每组 50 例。对照组采用到了标准化的一般护理管理，

实验组采用标准化的一般护理以及风险因素管理方法，比较两组特殊护理和管理的平均得分以及对

其产生负面影响的特殊护理事件的发生率。 
结果     患者的护理满意度的评分比较高，明显的高于对照组（P<0.05）；实验组的不良护理事件

出现率明显的低于对照组（p<0.05）。 
结论     呼吸科危重症的患者在护理的过程中采用护理风险进行管理，效果非常的良好，能有效的

提高患者护理管理评分的同时，还降低了患者不良护理事件的出现率，具有了比较高的应用价值，

值得被临床推广。 
关键字    
 
 
PU-1133  

国家级应急医疗救援队内科 ICU 护理人员配置方法的探讨 
 

刘洋 
靖江市人民医院 

 
目的   主要对于国家级应急医疗救援队的 ICU 护理人员配置的方法进行探讨。 
方法    选择 40 例患者实施随机以及均匀的分组，分为观察组（患者为 20 例）以及对照组（患者

为 20 例）。关于对照组的患者实施平均分床法进行护理，而观察组的患者则配备了相应的重症监护

护理评分系统，对两组患者的具体护理效果进行比较。 
结果     两组患者在重症监护评分之间不存在较大的差异性，但是纵观观察组通过 ICU 单元的时

间和对照组相比较明显比较短。 
结论     经过观察以及分析之后发现 ICU 单位的护理人员具备较高的综合素质，实施重症监护护

理评分系统非常利于员工更加合理的进行配置，在 ICU 的护理当中，只有实施合理化的配置，拥有

较高素质的护理人员，才可以使得 ICU 治疗的效率得到提高。 
关键字    
 
 

630 

 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                       论文汇编 

 

PU-1134  

血液灌流与床边血液滤过治疗重症中毒的效果和安全性评价 
 

高华 
靖江市人民医院 

 
目的   分析和探讨血液灌流与床边血液滤过治疗重症中毒的效果和安全性。 
方法    以 2017 年 9 月至 2019 年 9 月为时间基准，在我院所有有机磷中毒患者当中，随机收集

66 例作为本次研究的对象和主体，将其按照“动态随机分组法”，分为对照组和观察组，每组 33 例患

者。前者采用常规内科治疗，后者采用血液灌流联合床边血液滤过治疗，对比两组患者的炎性细胞

因子水平、住院情况以及并发症情况。 
结果     治疗前，两组患者的 TNF-α、IL-6 以及 hs-CRP 相差不大（p 值＞0.05），治疗后，观察

组患者的 TNF-α、IL-6 以及 hs-CRP 均低于对照组（p 值＜0.05）；观察组患者的昏迷清醒时间、机

械通气时间、胆碱酯酶恢复时间、总住院时间均短于对照组（p 值＜0.05）；观察组患者的中间期肌

无力综合征发生率、肺部感染发生率、呼吸衰竭发生率、消化道出血发生率以及肝肾功能损伤发生

率均低于对照组（p 值＜0.05）。 
结论     血液灌流与床边血液滤过治疗重症中毒的效果显著，不仅能够改善患者的炎性指标，还能

够缩短治疗时间和治疗周期，大大提升临床治疗效果和治疗效率，适合在临床进行实施和开展。 
关键字    
 
 
PU-1135  

持续声门下吸引的气道管理对预防 ICU 呼吸机相关性肺炎的效果

和体会 
 

宋美云 
泰州市姜堰中医院 

 
目的   探讨对重症监护室（ICU）的机械通气患者采用持续声门下吸引的护理方法的效果和体会。 
方法    将近年来的 70 例行机械通气的 ICU 患者分成两组，对照组给予常规的气道管理措施，观

察组给予持续声门下吸引的气道管理措施，观察两组的护理和康复相关指标。 
结果   观察组的 VAP 发生时间、VAP 发生率、机械通气时间和非计划换管率等指标均低于对照组

（P＜0.05）；APACHEⅡ评分、血氧饱和度（SpO2）和救治成功率高于对照组，入住 ICU 时间低

于对照组（P＜0.05）。 
结论     对行机械通气的 ICU 患者采用持续声门下吸引的气道管理的护理措施，能有效降低 ICU
患者的 VAP 发生率，改善疾病预后，降低护理风险，提升 ICU 的护理质量。 
关键字    
 
 
PU-1136  

ICU 重症患者应用营养支持疗法治疗的效果 
 

秦霞 
泰州市姜堰中医院 

 
目的   观察 ICU 重症患者接受营养支持疗法的临床治疗效果。 
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方法    在 2017 年 4 月—2020 年 4 月期间，抽选出该院接受的 83 例 ICU 重症患者为研究对象，

根据不同治疗方式实施分组，将接受常规治疗的一组患者设为 对照组（41 例），将接受营养支持疗

法治疗的一组患者设为观察组（42 例），对比两组治疗前、后患者血清白蛋白、淋巴细胞计数及机

械通气时间指标差异，统计患者发生便秘、溃疡、肺炎等并发症发生率。  
结果     观察组经治疗，血清白蛋白（45.1±5.93）g/L、机械通气时间（7.79±0.71）d、淋巴细胞

计数（1.42±0.04）×109/L，与对照组相比，差异有统计学意义（t=5.575、17.391、38.312，P＜
0.05）。 观察组经治疗，患者并发症 11 例（26.19%），低于对照组的 27 例（65.85%），差异有统

计学意义（χ2=13.149，P＜0.05）。  
结论     ICU 重症患者给予营养支持疗法，对患者的淋巴细胞与血清白蛋白水平改善效果良好，同

时，还有效缩短患者的机械通气时间，降低并发症发生率，治疗安全性较高，支持推广应用。  
关键字    
 
 
PU-1137  

自发性脑出血患者急救环节时间因素对预后的影响 
 

宋安军、王娅娟、伍国锋、黄思斯、李玲、 林丹 
贵州医科大学附属医院 

 
目的    探讨自发性脑出血患者急救环节时间因素对预后的影响。 
方法   将自发性脑出血量为 40～70ml 的 67 例患者根据发病时间、是否进入绿色通道分为研究组和

对照组，研究组 30 例，对照组 37 例。研究组纳入发病后 6 小时内到院并启动脑卒中绿色通道的患

者；对照组纳入发病后 6 小时外到院未启动脑卒中绿色通道的患者。两组患者均进行了脑立体定向

微创穿刺颅内血肿清除术，术后监测并调控颅内压。分别将两组患者的院前急救时间环节、院内急

救时间环节、术后颅内压值、神经功能缺损评分、术后生存情况进行比较。 
结果    2 组自发性脑出血患者院前急救时间环节上存在差异，研究组卒中识别时间为（2.07 ±0.93）
小时，和对照组卒中识别时间（24.38±7.72）小时比较，差异有统计学意义（P<0.05），研究组院

前转运时间为（1.57±0.68 ）小时，和对照组（ 2.49±0.77 ）小时比较，差异有统计学意义（P<0.05）；
2 组自发性脑出血患者院内急救时间环节上存在差异，研究组接诊至开始 CT 检查时间为

（14.83±2.67）min，和对照组（27.03±6.50）min 比较，差异有统计学意义（P<0.05），研究组到

病房至同意手术时间为（1.37±0.57）小时，和对照组（2.81±0.58 ）小时比较，差异有统计学意义

（P<0.05），研究组同意到穿刺时间为（1.33±0.33）小时，和对照组（2.88±0.73）小时比较，差异

有统计学意义（P<0.05）；带引流管的 ICP 传感器探头能较好地检测及调节颅内压，在引流管通畅

的情况下，颅内压值控制在 15mmHg 左右，波动较小；术后第三、四天研究组颅内压值逐步降低，

和对照组比较差异有统计学意义（P<0.05）；研究组入院后 1 周和 2 周神经功能缺损评分和对照组

比较差异均有统计学意义（P<0.05）；急救环节时间较短的研究组自发性脑出血患者第 3 个月、第 6
个月生存率增加，和对照组比较，差异有统计学意义（P<0.05）。 
结论   院前、院内各个急救时间环节对脑出血的预后有一定的影响，急救环节时间较短的自发性脑

出血患者，术后颅内压较低，大脑的损害程度较轻，预后较好。  
关键字 脑出血；卒中识别；院前急救； 院内急救；NIHSS  
 
 

632 

 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                       论文汇编 

 

PU-1138  

无创呼吸机对 COPD 合并呼吸衰竭患者 
肺功能及 pH 值、PaO2、PaCO2 的影响 

 
缪舜 

姜堰中医院 
 
目的   分析无创呼吸机对慢性阻塞性肺疾病（COPD）合并呼吸衰竭患者肺功能及 pH 值、动脉血

氧分压（PaO2）、动脉血二氧化碳分压（PaCO2）的影响。 
方法    按照随机数字表法将江苏省泰州市姜堰中医院 2019 年 1 月至 11 月收治的 COPD 合
并呼吸衰竭患者分为对照组（给予低流量吸氧治疗）和观察组（给予无创呼吸机治疗），每组 36 例。

两组患者均持续治疗 7 d。比较两组患者治疗后临床疗效，治疗前后肺功能指标，治疗前后 pH 值、

PaO2、PaCO2 水平，治疗期间不良反应的发生情况。 
结果     观察组患者的临床总有效率，显著高于对照组；治疗后观察组患者第 1 秒用力呼气容积

（FEV1）、第 1 秒用力呼气容积占用力肺活量比例 (FEV1/FVC)、最大呼气流速（PEF）、pH 值、

PaO2 显著高于治疗前，且治疗后观察组显著高于对照组；两组患者 PaCO2 水平显著低于治疗前，

且观察组显著低于对照组（均 P < 0.05）；两组患者不良反应总发生率相比，差异无统计学意义（P > 
0.05）。 
结论     无创呼吸机治疗 COPD 合并呼吸衰竭可调节患者动脉血气分析指标水平，有效改善肺功

能，缓解患者临床症状，且疗效显著提高，安全性良好。 
关键字    
 
 
PU-1139  

重型颅脑外伤并发肺部感染患者的临床表现 
及应用盐酸氨溴索治疗的有效性分析 

 
缪舜 

姜堰中医院 
 
目的   探讨重型颅脑外伤合并肺部感染患者系列临床表现并观察采用盐酸氨溴索药物治疗后获得

临床效果。 
方法    将我院 2017 年 06 月～2019 年 12 月收治的 40 例重型颅脑外伤合并肺部感染患者数字奇

偶法分组；治疗组（20 例）：采用小剂量盐酸氨溴索药物展开合并症治疗；对照组（20 例）：采用

大剂量盐酸氨溴索药物展开合并症治疗；就组间合并症疗效数据、咳嗽咳痰比例、发热比例、肺部

干湿啰音比例、白细胞增高比例、其他比例以及总不良反应率展开对比。 
结果     治疗组重型颅脑外伤合并肺部感染患者疗效数据（90.00%）同对照组（85.00%）比较差

异不明显（P>0.05）；治疗组重型颅脑外伤合并肺部感染患者咳嗽咳痰比例、发热比例、肺部干湿

啰音比例、白细胞增高比例、其他比例同对照组比较差异不明显（P>0.05）；治疗组重型颅脑外伤

合并肺部感染患者总不良反应率（15.00%）低于对照组（45.00%）明显（P<0.05）。 
结论     对于重型颅脑外伤合并肺部感染患者而言，其表现主要集中于咳嗽咳痰、发热、肺部干湿

啰音、白细胞增高等方面，治疗期间，盐酸氨溴索药物的应用可获得较为理想效果，并且小剂量应

用可使得不良反应显著减轻，呈现出更高治疗安全性，最终实现重型颅脑外伤合并感染患者有效预

后。 
关键字    
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PU-1140  

胰岛素微泵持续皮下给药治疗糖尿病酮症酸中毒的疗效和安全性 
 

顾志林 
姜堰中医院 

 
目的   探讨对糖尿病酮症酸中毒（DKA）患者采用胰岛素微泵持续皮下给药治疗的效果和体会。 
方法    将近年来收治的 DKA 患者随机分成观察组和对照组，分别采用胰岛素微泵持续皮下和静脉

持续给药治疗，观察生化和氧化应激指标的变化，疗效和药物不良反应。   
结果     治疗后，两组的 pH、HCO3-和 β-HB 等生化指标，SOD、GSH-PX 和 MDA 等氧化应激

指标，均较治疗前和对照组显著改善（P＜0.05）。观察组的血糖控制和血 pH 值恢复时间、胰岛素

用量和低血糖发生率均显著低于对照组（P＜0.05）。 
结论     对 DKA 患者采用胰岛素微泵持续皮下给药治疗，能显著改善生化和氧化应激指标，快速

平稳控制血糖水平，提高用药安全性。 
关键字    
 
 
PU-1141  

甲泼尼龙短期治疗对肺挫伤炎症、抗凝因子和呼吸功能的影响 
 

顾志林 
姜堰中医院 

 
目的   观察甲泼尼龙短期冲击治疗肺挫伤的效果和安全性。 
方法    选取 2018 年 1 月至 2020 年 4 月泰州市姜堰中医院 ICU 收治的 76 例肺挫伤患者作为研究

对象，按随机数字表法分为观察组和对照组，各 38 例，对照组给予常规救治措施，观察组加用甲泼

尼龙短期冲击治疗，观察疗效指标和药物不良反应。  
结果      治疗 3 d 和 7 d 时，观察组血清白介素-6 和肿瘤坏死因子-α 水平及肺损伤 Murray 评分低

于对照组（P＜0.05），肺泡灌洗液中血栓调节蛋白和抗凝血酶Ⅲ、氧合指数高于对照组（P＜0.05）。
观察组的机械通气率、急性呼吸窘迫综合征（ARDS）率和死亡率低于对照组（P＜0.05），两组不

良反应率差异无统计学意义（P＞0.05）。 
结论     甲泼尼龙短期冲击治疗肺挫伤，能有效抑制炎症反应，提高肺泡内抗凝功能，降低 ARDS
发生率，改善疾病预后。 
关键字    
 
 
PU-1142  

美国 HICS 体系对国内护理应急管理体系的启示 
 

唐露丹、孙红 
北京大学人民医院 

 
目的   “灾难”一词在日常生活中也许很少提及的，但新型冠状病毒肺炎（COVID-19）的大流行表

明世界在真正面临全球性灾难的时候是很脆弱的。而国际红十字联合会在 2020 年发布的《世界灾

难报告》中提到，从 2010-2020 年发生的所有的灾难事件中，自然灾害（气候性灾害）占其中的 83%，

例如洪水、台风和干旱等。恶略气候导致的灾难的次数正在世界各地悄悄地大幅增加，已造成 40
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多万人死亡，其中一半以上发生在发展中国家，这已经对国家还是人民都造成了严重的影响。2021
年 7 月我国河南省多地，特别是郑州市突发罕见的暴雨侵袭，遭受了特大的洪涝灾害。本文主要结

合美国 HICS（Hospital Incident Command System）体系总结对国内应急响应的启示及与国内体系

的对比，为今后应急响应管理作为参考。 
方法  本文以“应急管理”“HICS”“灾难”“灾难救援”等为主要检索词，在 CNKI,万方，MEDLINE，

CINAHL 等数据库中进行搜索，根据纳入标准和排除标准筛选文章。 
结果   HICS 系统有固定的应急成员团队，分别有指挥组，后勤组，执行组，策划组和财务组。根

据响应时间分为不同的四个阶段，警报，准备，响应和恢复。与国内的应急预案相比更加系统完整。 
结论   国内目前每个地区每个医院都有不同的应急管理体系，而 HICS 的优势就是可以将使用这个

体系的所有相关机构联系在一起，一旦灾难发生，减少了前期人员熟悉和培训的时间，HICS 系统很

有参考价值，国内还应进一步进行相关研究。 
关键字 应急管理；HICS；灾难；灾难救援 
 
 
PU-1143  

应用鼻胃管盲插空肠置管在机械通气患者中的效果研究 
 

蒋玉兰 1、谌绍林 2、代有华 1、李思思 1、谢立琴 1 
1. 湖南医药学院第一附属医院 

2. 湖南医药学院 
 
目的   比较主动推进法盲插鼻胃管与鼻空肠管在 ICU 机械通气患者中行空肠置管的效果 
方法    采用前瞻性随机对照研究，将 2020 年 4 月至 2021 年 3 月在本院 ICU 住院的 176 例机械

通气且需肠内营养支持的患者随机分成对照组与试验组各 88 例。对照组和试验组分别用复尔凯鼻空

肠管和鼻胃管行空肠置管，两组均采用主动推进法盲插空肠置管。观察比较两组患者咽喉部一次性

通过率、一次性肠内置管成功率、置管一次性成功者的导管尖端位置、置管用时、置管费用、置管

相关并发症和医护人员置管相关感受的差异。 
结果      两组患者一次性肠内置管成功率、导管尖端位置比较无统计学差异(p>0.05)；试验组咽喉

部一次性通过率明显高于对照组，有统计学差异(p=0.001)；试验组胃内置管用时、置管总用时、置

管费用明显低于对照组，有统计学意义(p=0.000)；医护人员更愿意用鼻胃管行空肠置管。 
结论   机械通气患者可用鼻胃管代替鼻肠管通过主动推进法盲插空肠置管，操作简单，置管有效，

安全、经济，易于临床普及推广。 
关键字   鼻胃管；鼻空肠管；主动推进法；机械通气；盲插  
 
 
PU-1144  

香菇多糖治疗脓毒症的研究进展 
 

黎建康、黄凌 
海南医学院 

 
目的   脓毒症是一种复杂的疾病，有着高发病率、高死亡率的特点，且目前为止未存在干预此病的

特效药物。香菇多糖是一种中药的提取物，有研究发现，中医或中西医结合治疗脓毒症效果显著，

据文献报道，香菇多糖可通过抗炎，免疫调节，降低细胞凋亡等作用来缓解脓毒症继发肺、肝、肾

等器官损害的症状，但相关机制不明确。本文将对香菇多糖治疗脓毒症研究进展展开综述。 
方法    动物实验 
结果   香菇多糖治疗脓毒症 
结论   香菇多糖治疗脓毒症 
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关键字  
 
 
PU-1145  

老年脑卒中患者肠内营养集束化管理的研究 
 

叶静辉 
南方医科大学南方医院 

 
目的   研究探讨集束化护理管理对老年脑卒中患者肠内营养执行率的影响。 
方法    通过实施集束化护理干预，内容包括如下：选择恰当营养液、严格控制营养液输注量、速

度及温度、低蛋白血症护理、康复护理宣教、音乐疗法等，观察２ 组患者和研究组不同年龄段患者

护理期间肠内营养中断执行发生率及低血清白蛋白（血清白蛋白浓度在 35gL-1 以下）发生率；以及

肠内营养并发症。 
结果   研究表明，集束化管理试验组肠内营养中断执行事件发生率和低血清白蛋白事件发生率、肠

内营养并发症事件发生率低于对照组，二者之间存在显著性差异。 
结论   研究表明，肠内营养量由少到多，速度由慢到快，抬高床头 30°，使用肠内营养输注肠内营

养液等集束化护理策略可以降低肠内营养的并发症。而且，集束化护理的每项元素共同实施能获得

较单独执行更为显著的效果，能为患者提供目标性、时间性及序贯性护理服务。 
关键字  
 
 
PU-1146  

IL-6 及 GATA-6 甲基化抑制剂 
在肺动脉高压大鼠肺组织中的作用及意义 

 
廖剑雄、刘维佳、张谦 

贵州省人民医院 
 
目的   通过野百合碱（MCT）诱导大鼠肺动脉高压模型研究在给予 IL-6 及 GATA-6 甲基化抑制剂

后大鼠肺组织中 IL-6、GATA-6 及 GATA-6 甲基化的变化 
方法  30 只成年雄性 SD 大鼠随机分成溶媒对照组（A 组，n=6）、MCT 组（B 组，n=6 只）、溶媒

对照组（C 组，n=6）、IL-6 抗体组（D 组，n=6 只）、5-AZa 组（E 组，n=6 只），A 组大鼠 60mg/kg
单次腹腔内注射 2：8 的无水乙醇生理盐混合液，B 组大鼠予 1%MCT 按 60mg/kg 单次腹腔内注射，

C 组大鼠等量 1%MCT 腹腔内注射后每周三次按 1mg/kg 腹部皮下注射 DMSO 液，D 组大鼠予等量

1%MCT 腹腔内注射后每天予 IL-6 单克隆抗体按 40ug/kg 腹部皮下注射，E 组大鼠予等量 1%MCT
腹腔内注射后每周三次予 5-AZa 溶液按 1mg/kg 皮下注射。造模后第 21 天分别对各组大鼠进行实验

室检测 
结果   与 A 组比较，B、D、E 组右心室平均压力明显增高（P＜0.05）；与 A 组比较，B 组右心室

肥厚指数明显增高（P＜0.05）；IL-6 免疫荧光及 Western Blot 结果显示与 A 组比较，B 和 E 组 IL-6
表达明显增高（P＜0.05），与 B 组比较，D 和 E 组 IL-6 表达明显减低（P＜0.05）；GATA-6 免疫荧

光及 Western Blot 结果显示与 A 组比较，B 和 E 组 GATA-6 表达明显减低（P＜0.05），与 B 组比

较，D 和 E 组 GATA-6 表达明显增高（P＜0.05）；GATA-6 MSP 结果显示在肺组织中 A 组 GATA-6
未发生明显甲基化，B 及 C 组 GATA-6 呈高度甲基化；D 及 E 组肺组织中 GATA-6 呈低度甲基化 
结论     在肺动脉高压大鼠肺组织中给予 IL-6 抗体后 IL-6 的表达明显减低，给予 5-AZa 后 GATA-6
的表达明显增高，而 GATA-6 甲基化程度明显减低；同时 IL-6 的高表达可能是导致 GATA-6 低表达

的原因，其机制可能为 IL-6 诱导了 GATA-6 的甲基化 
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关键字   肺动脉高压；IL-6；GATA-6；GATA-6 甲基化；IL-6 抗体；5-氮杂-2&#039;-脱氧胞嘧啶核

苷 
 
 
PU-1147  

病原微生物二代测序在急诊科感染性疾病诊疗中的应用 
 

吕林懋、吕瑞娟 
山东大学齐鲁医院 

 
目的   探讨病原微生物二代测序在急诊科感染性疾病诊疗应用中的价值、适应症、注意事项。 
方法  梳理病原微生物二代测序原理及应用、急诊科急诊科感染性疾病诊疗现状的文献。 
结果   病原微生物二代测序在急诊科感染性疾病诊疗中应用价值巨大，但是应当在抗感染前尽早取

样；感染部位的体液或者组织标本的检测结果敏感性、特异性和可信度更高，应当避免不加区分地

采用外周血样品；mNGS 结果的解读应当结合临床。尽管该方法有点颇多，但仍有诸多问题需要解

决。 
结论   mNGS 作为一项革命性的诊断技术，为急诊科感染性疾病的诊疗提供了新的思路。但该技

术问世时间尚短，临床应用中应当结合传统的诊断方法。 
关键字 病原微生物二代测序；急诊科；感染性疾病 
 
 
PU-1148  

基于国际创伤生命支持教程理念的情景模拟教学法 
在海军基层军医战创伤急救技能培训中的应用 

 
周潘宇、许硕贵 

海军军医大学第一附属医院（上海长海医院） 
 
目的   改革海军基层军医战创伤急救技能培训教学方式，提高学员战创伤急救能力。 
方法  选取来海军军医大学参加住院医师规范化培训的海军基层军医 150 名，随机分为观察组和对

照组。采用基于 ITLS 理念的情景模拟教学法，对观察组进行战创伤急救实践技能培训；对照组则采

用传统的理论知识讲解结合实践操作演示的方式培训。培训完成后进行统一的考核和测评。 
结果   培训后的理论知识与临床技能考核成绩，观察组明显优于对照组，而且观察组学员对情景模

拟教学质量的评价较好。 
结论   基于 ITLS 理念的情景模拟教学法，能够最大程度让基层军医在模拟战救环境下进行战创伤

急救技能训练，显著提升青年军医的综合急救技能。 
关键字  
 
 
PU-1149  

开放自调节团队急救模式在救治成批伤员过程中的效果观察 
 

张洪跃、吴江红、王宏瑞、许硕贵 
海军军医大学第一附属医院（上海长海医院） 

 
目的   研究针对成批严重创伤伤员急救采用开放自调节团队急救模式的应用效果。 
方法  本研究采用回顾性队列研究，设立研究组和对照组，研究组为采用开放开放自调节团队急救
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模式进行救治的患者相关资料为四批次 34 人；对照组为我院急诊抢救室尚未开始实施开放性自调节

团队急救模式治疗的患者数据，为五批次 32 人。比较两组患者的从预检台接诊到后续治疗时间（转

移至监护室、急诊手术），其中包括建立循环通路、建立呼吸通路和可后续治疗时间或宣布死亡时间。 
结果    研究组患者的建立循环通路时间、建立呼吸通路时间、可后续治疗时间分别为 
(12.21±5.16)min 、 (25.34±10.62)min 、 (6.31±2.11)h, 均短于对照组的  (28.47±10.16)min 、

(40.81±12.43)min、(11.36±3.14)h, 差异有统计学意义 (P<0.05)。研究组患者的抢救成功率 97.06% 
高于对照组的 84.38%, 差异有统计学意义 (P<0.05)。 
结论   开放自调节团队急救模式抢救成批伤员, 可以有效缩短患者的诊疗时间 , 有效的提高患者

的抢救成功率,是值得推广的急救治疗模式。 
关键字   开放自调节团队急救模式；成批伤员；抢救成功率 
 
 
PU-1150  

博落回中毒致严重心律失常患者应用体外膜氧合的急救护理 
 

郑宁宇 
浙江省台州医院 

 
目的    总结 1 例体外膜氧合作用成功救治博落回中毒致严重心律失常患者的护理经验。 
方 法   依 托 多 学 科 团 队 协 作 ， 重 点 加 强 体 外 膜 氧 合 （ Extracorporeal Membrane 
Oxygenation  ECMO）临床治疗过程中血流动力学监护，加强管道的管理，预防感染，及时处理出

血等并发症，做好患者心理支持建设。 
结果   本例患者 ECMO 上机 72 小时后成功撤机,病情稳定后转入急诊监护后病区治疗，术后第六

天痊愈出院。 
结论   体外膜氧合作用成功救治博落回中毒致严重心律失常患者 
关键字  
 
 
PU-1151  

心脏骤停相关预后评分系统的研究进展 
 

李琴 
四川大学华西医院 

 
目的   本文旨在总结近年来预测心脏骤停患者预后的几种评分系统。 
方法  通过 pubmed、cochrone 等阅读筛选近年来用于评估心脏骤停后预后的评分，进行归纳总结。 
结果   通过筛选阅读文献，发现有例如 OHCA 评分、CAHP 评分、APACHEII 评分、SOFA 评分

以及血清标志物用于评估心脏骤停患者预后。 
结论   近年来，用于评估心脏骤停患者预后的评分有多种，但均不是特异性评分，有待进一步研究

发现可特异性预测心脏骤停患者预后的评分。 
关键字 心脏骤停；评分系统；预后 
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PU-1152  

特殊情况下的心肺复苏 
 

高利红 
遵义医科大学附属医院 

 
心脏疾病是引起的心脏骤停的主要原因，而心肺复苏术是心脏骤停最重要的治疗措施。早期胸

外按压以及由旁观者进行电除颤可使患者存活率大大提高。虽然，在所有导致心脏骤停的原因中，

心脏本身的病理原因所占的比例越来越大，但是，心脏骤停也可由某些特殊情况导致，如窒息、创

伤、肺栓塞、过敏反应以及新冠肺炎等重症感染。虽然，早期干预导致心脏骤停的原因在一定程度

上可有效预防心脏骤停的发生，但是，针对导致心脏骤停相关疾病的治疗措施仍然十分有限。不论

导致心脏骤停的原因是什么，在心脏骤停的救治过程中最为关键的就是心脏骤停后救治开始的时间。

通常，在心脏骤停发生后，越早给予心肺复苏则救治越有效，简单说来，心脏骤停发生以后，“心肺

复苏术”开始的时间越早，与“死神”的较量就多一分胜算。此外，除了关注“急性心肌梗死”等心脏本身

的疾病导致的心脏骤停外，特殊病因导致的心脏骤停及其救治措施同样值得关注。 
关键字 心脏骤停 心肺复苏 
 
 
PU-1153  

改良 SOFA 评分在成人糖尿病酮症酸中毒 
 病情危重程度评估中的应用价值 

 
王新 

四川省人民医院 
 
目的   分析糖尿病酮症酸中毒病情危重程度的相关因素，寻找并改良评估糖尿病酮症酸中毒病情危

重程度和预后的评分系统。 
方法     采用回顾性研究的方式，收集糖尿病酮症酸中毒患者 27 例，根据是否发生不良事件分为

实验组和对照组，应用独立样本 t 检验分析糖尿病酮症酸中毒预后不良的危险因素，ＲOC 曲线下

面积比较改良早期预警评分(MEWS)、急性生理学与慢性健康状况评分系统Ⅱ(APACHE Ⅱ)和序贯

器官衰竭评分(SOFA)三种评分系统预测酮症酸中毒患者预后的价值。选择序贯器官衰竭评分(SOFA)
进行改良并进行评价。 
结果     分肌酐、降钙素原(PCT)和红细胞压积(HCT)三个指标与糖尿病酮症酸中毒预后密切相关；

改良后 SOFA 评分对酮症酸中毒不良事件发生预测的 AUC 为 0.929,佳临界值为 8.50，此时敏感性

为 0.667，特异性为 0.905，准确性和特异性高于 SOFA 和 APACHE II 评分系统。   
结论    改良 SOFA 在评价糖尿病酮症酸中毒患者病情的危重程度和预后中具有高效准确、简便快

捷和针对性强的优势，有利于早期发现糖尿病酮症酸中毒和评估病情，具有重要的临床价值。 
关键字    
 
 
PU-1154  

洋地黄中毒 1 例救治分析 
 

王丹丹、宋琳琳 
北京清华长庚医院 

 
目的   接诊地高辛中毒患者 1 例，总结该患者诊疗过程，通过学习文献以期对地高辛中度有更深入
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的了解，今后能更好的指导治疗。 
方法  通过对病例进行系统分析，总结该例患者诊疗过程，并查阅相关文献，获得知识要点，对既

往知识进行巩固并进一步完善知识储备，了解地高辛中毒的发病率、发病机制、病例特点及治疗方

案。 
结果   地高辛中毒的危重患者常表现为心脏毒性，其诊断需根据临床表现、心电图等而非仅根据地

高辛的血药浓度。其致病机制为：地高辛通过抑制 ATP-Na-K 泵，提高细胞内 Na 离子浓度，从而

抑制钠-钙反向转运体从心肌细胞内移出钙离子，以此增加细胞内的钙离子水平，从而增强收缩力。

但与此同时，会增加细胞外钾浓度，导致高钾血症，并由多方面作用导致室早二联律及多种心律失

常。治疗方面，首先需维持生命体征稳定，需根据病情决定降钾方案，维持电解质平衡并纠正酸碱

平衡紊乱，控制心律失常，清除体内地高辛。 
结论   服用地高辛的患者需要定期监测地高辛血药浓度，并根据患者治疗效果及心电图、电解质等

情况及时调整用药方案以防出现地高辛中毒而诱发危及生命的并发症。一旦患者出现地高辛中毒，

应遵循先救命，后治病原则，维持生命体征稳定，积极促进地高辛代谢，必要时可借助于 CRRT。 
关键字 地高辛，中毒，病例分析 
 
 
PU-1155  

SEM 与不同病理染色在人工骨种植体修复效果评价中的应用 
 

叶鹏 
遵义医科大学附属医院 

 
目的   比较 HE、甲苯胺蓝、masson 染色以及 SEM 在评价人工骨修复过程中的作用。 
方法    构建负载抗生素SF/CS/nHA三维支架注入BMSCs，植入兔桡骨缺损模型为A 组（实验组），

单纯支架 B 组（对照组），骨缺损为 C 组（空白组）。术后定时收获标本进行 HE、甲苯胺蓝、masson
染色以及 SEM 观察，用 Image J 软件进行计量分析。 
结果     1.成功分离培养 BMSCs。2.术后摄片。1 月：A、B 组植入支架部位轻度显影，C 组可见

断端有骨质生长。2 月：A、B 组支架部位密度进一步升高，C 组可见断端生长。3 月：A、B 开始

骨髓腔的再通，C 组断端停止生长。4 月：A、B 组均见到骨髓腔的再通，C 组畸形愈合。CT：A 组

由正常的骨组织代替，B 组处于吸收替代过程 3.术后 HE、masson、甲苯胺蓝成骨细胞计数示实验

组在对应时间点成骨细胞数量高于对照组、空白组。HE 染色下骨组织所占面积，实验组大于对照组

和空白组。差异有统计学意义（p＜0.05）。 
结论     扫描电镜观察在骨组织细胞形态学分析上更具有优势；masson 染色在在定性分析上具有

优势；  
关键字   HE 染色  甲苯胺蓝染色  masson 染色  人工骨  骨缺损 扫描电镜  
 
 
PU-1156  

A case of aortic dissection with left lower limb weakness as 
the first symptom 

 
Mengfei  Chen 1、Yuhong Ma1、Xue Bai2、Liting Yang2、Ling Zhang1 

1. People’s Hospital of Ningxia Hui Autonomous Region 
2. 宁夏医科大学第三临床医学院 

 
Objective  Aortic dissection (AD) is a tear in the intima and mesima of the aorta due to various 
reasons, which separates the intima and mesima of the aorta and causes the inflow of blood, 
resulting in the isolation of the aortic lumen into a true lumen and a false lumen. Although 
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significant progress has been made in the diagnosis and treatment of AD by imaging and surgical 
treatment, the detection rate of AD has increased, but the initial diagnosis and mortality rate of 
patients are still high. A case of aortic coarctation with left lower extremity weakness as the first 
symptom in our department is discussed.  
Case description  The patient, male, 65 years old, presented with sudden onset of left lower 
extremity weakness. The patient had a history of hypertension for 15 years, with a maximum blood 
pressure of 180/100 mm Hg. He had been taking "Beijing Blood Pressure Reducer No. 0" for a 
long time to control his blood pressure, but his blood pressure was not well controlled because of 
irregular medication. Examination: blood pressure of left upper limb 170/60 mm Hg, blood 
pressure of right upper limb 140/50mm Hg, muscle strength of left lower limb grade 3, left dorsalis 
pedis artery pulsation disappeared, left lower limb sensation was normal, bilateral bar sign was 
negative. CT angiography of thoracic aorta and abdominal aorta showed aortic coarctation from 
ascending aorta to abdominal aorta, left common iliac artery from pseudolumen (Standford type A), 
and renal artery opening was not involved. He was given analgesic and antihypertensive 
symptomatic support treatment and then transferred to cardiothoracic surgery. The diagnosis was: 
(1) thoracoabdominal aortic dissection; (2) hypertension (grade 3 very high risk); and (3) psoriasis. 
The patient died 15 min after being transferred to the cardiothoracic surgery department, and the 
family refused to perform an autopsy.  
Discussion  The clinical manifestations of acute aortic coarctation vary widely, which is very 
likely to cause early missed diagnosis and misdiagnosis and delay the subsequent treatment. The 
training of emergency department physicians on the cognition of aortic coarctation should be 
strengthened to master the characteristics of its pathophysiological changes and to improve the 
awareness and vigilance of this disease. Careful questioning of medical history, careful and 
meticulous physical examination, and doing the necessary auxiliary examinations and 
comprehensive analysis of the results will help to make a correct diagnosis. 
Key words aortic coarctation; lower limb weakness 
 
 
PU-1157  

重大疫情紧急医学救援队医防融合的评价指标体系的构建 
 

章晓红 
四川省医学科学院·四川省人民医院 

 
目的   探索如何在紧急医疗引入医防融合机制，构建“防、控、治三位一体”的重大疫情紧急医疗队。 
方法    采用质性与量性研究相合的方法，在文献研究、访谈基础上，形成医防融合评价指标体系，

采用 Delphi 专家咨询法，获取量、性数据并进行统计学数据分析。 
结果     医防融合适用性指标的最终筛选结果为一级指标 3 个，二级指标 6 个，三级指标 20 个，

构建了一个评价紧急医学救援队医防融合的指标体系。 
结论     该评价指标体系的构建，为建设应对重大疫情的紧急医疗队提供了思路，对进一步实施医

防融合、多方参与的灾害医学实践具有借鉴和指导意义。 
关键字   循证医学；紧急医学救援队; Delphi 法；融合；重大疫情防控 
 
 
PU-1158  

动静脉血乳酸及电解质浓度比较分析 
 

张素巧、孙力超、练睿、高文、张国强 
中日友好医院 

 
目的   探讨同一时间点抽取患者动脉全血和静脉血清乳酸和电解质浓度差异以更好的指导临床。 
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方法    选取 2020 年 8 月至 2021 年 8 月收入北京市中日友好医院急诊抢救室的住院病人 500 例，

5min 内同时抽取动脉血和静脉血，按照动脉乳酸以及静脉血钾钠氯参考值范围将标本分为高中低三

组，并将其结果进行统计学分析。 
结果     动静脉血乳酸浓度整体比较有明显差异，组间比较低值组和中值组之间有明显差异，但高

值组间无明显差异；脓毒症患者动静脉血乳酸浓度比较无明显差异。静脉血钾明显高于动脉血钾，

两者有统计学差异，但分组比较低值组之间无统计学差异。动静脉血钠及血氯浓度比较无明显统计

学差异。 
结论     动脉血乳酸大于 4mmol/L 的情况下可以考虑应用静脉血指标替代动脉血；脓毒症患者静

脉血乳酸明显升高，应考虑病情危重可能。静脉血钾明显高于动脉血钾两者不能互相替代。 
关键字   动脉血、静脉血、乳酸、钾、钠、氯 
 
 
PU-1159  

急诊医学规培基地规范化建设思路与探索 
 

穆学伟 
雅安市人民医院 

 
目的   切实提高急诊规培基地教学建设，培训急诊医学跨时代的接班人。 
方法    按照住院医师规范化培训指导意见，结合国家、省规培基地检查组督导反馈建议，建设急

诊基地住院医师规范化培训基地。 
结果     我院急诊医学规培基地教学组，组织带教师资研究、梳理、讨论，在教学医院临床教学经

验指导下，制定出：以目标导向为原则，系统梳理为指导，借鉴与探索同行的基地建设思路。过程

分为三个阶段：根据要点调研梳理问题；设定建设措施严格执行；教学观摩实践提内涵。经过教学

实践、督导与总结，效果显著。 
结论     急诊医学规培基地建设初步经验值得推广。 
关键字   目标导向 基地建设 内涵提升 人文管理 教研同步 
 
 
PU-1160  

胸廓结构特性对胸外心脏按压质量的影响 
 

刘君钊、何亚荣、曹钰 
四川大学华西医院 

 
目的   心脏骤停（cardiac arrest，CA）患者的生存率约 10%-25%，及时有效的胸外心脏按压是提

高患者救治成功率的核心要素。 
方法  胸廓是胸外心脏按压的直接受力部位，胸廓结构特性包括胸廓大小和结构力学特性。不同患

者的胸廓大小和结构力学特性如硬度、顺应性、回弹力等均存在差别。 
结果   目前胸廓结构特性在胸外心脏按压中发挥的作用受到越来越多的关注，已有研究发现，与胸

廓较大的 CA 患者相比，胸廓较小的 CA 患者预后更好；较大的胸廓硬度可引起胸外心脏按压深度

不足，而随按压时间延长胸廓顺应性增加，施救者可在相同按压力量下达到更大按压深度。胸廓弹

性可保证胸廓在按压回弹期的回弹速度，提高回心血量，增加按压期间心脏泵血能力。 
结论   本文对相关研究进行综述，并对未来胸外心脏按压模式调整的发展前景进行简要介绍。 
关键字 心脏骤停；心肺复苏；胸外心脏按压；胸廓；结构力学特性 
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PU-1161  

EVP4593 对重症幼年型自身免疫性 
血小板减少症小鼠模型的干预作用 

 
周艳、李熙鸿 

四川大学华西第二医院 
 
目的   难治型原发性免疫性血小板减少症患儿通常合并多种病因和机制。借助 pEμSR-IL-14α 转基

因小鼠，采用抗原模拟法构建重症幼年型自身免疫性血小板减少症（ autoimmune 
thrombocytopenia，AITP）小鼠模型，研究新型 NF-κB 抑制剂 VP4593 对该模型 B 淋巴细胞功能、

血小板参数的影响，以期为临床重症幼年型 AITP 的治疗提供新思路。 
方法    pEμSR-IL-14α 转基因小鼠（B6 背景）与 CBA 小鼠回交 8 代后得到 CBA 背景的

pEμSR-IL-14α 转基因小鼠，Wistar 大鼠血小板免疫 CBA 背景的 pEμSR-IL-14α 转基因小鼠，建立

AITP 动物模型。比较血小板减少情况。造模 1 周后，动物随机分为 3 组，实验组给予 EVP4593 腹
腔注射，阳性对照组醋酸泼尼松腹腔注射，以及溶剂对照组。连续给药 14 天后，检测不同组小鼠血

小板数量，抗血小板抗体水平，B 细胞活化水平，B10 细胞比例及绝对数量。并在体外培养小鼠脾

脏 B 细胞，检测不同浓度 EVP4593 对小鼠脾脏 B 细胞体外增殖、活化以及存活影响。 
结果     利用 pEμSR-IL-14α 转基因小鼠成功建立 AITP 模型，与野生型小鼠相比，转基因小鼠血

小板水平降低更为显著，且维持时间更长。与对照组相比，EVP4593 治疗组血小板明显上升（P < 
0.01）；抗血小板抗体水平亦显著下降（P < 0.01）；CD19+CD69+活化 B 细胞比例显著下调（P < 
0.01），CD19+CD5+CD1dhiB10 细胞比例及数量显著上调（P < 0.05）。体外实验发现，与空载组

相比，2 nM 的 EVP4593 可有效抑制小鼠脾脏 B 淋巴细胞的增殖与活化（P < 0.05） 
结论   EVP4593 可通过降低 AITP 小鼠模型活化的自反应性 B 细胞数量，提高外周 B10 细胞数量，

降低抗血小板抗体水平，提升 AITP 小鼠血小板计数；但 EVP4593 改善 AITP 的分子机制有待进一

步探索。 
关键字   EVP4593, 自身免疫性血小板减少症, pEμSR-IL-14α 
 
 
PU-1162  

继发侵袭性肺真菌病的混合感染患者亟需抗真菌倾斜治疗 
 

赵良 
海军军医大学第二附属医院（上海长征医院） 

 
目的     探讨肺内或肺外非真菌致病微生物感染治疗后，继发侵袭性肺真菌病的混合感染患者，如

何实施抗真菌倾斜治疗以达到降费增效的目的。                                  
方法   抗真菌倾斜治疗分为抗真菌强化（抗细菌相对弱化）或单纯抗真菌治疗。                                  
结果    虽然未经大规模多中心临床观察，但在部分病人确实能够控费增效，缩短疗程，降低混合

感染的致死率。                                                                                                                          
结论    建立一套具有可操作性的、能够识别混合感染患者表现为继发侵袭性肺真菌病为主要临床

特征的方法，是实施抗真菌倾斜治疗的前提。                       
关键字   侵袭性真菌病；混合感染；抗真菌倾斜治疗 
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PU-1163  

VNS protects against cerebral injury after CPR  
by inhibiting inflammation through TLR4/NF-κB  

and α7nAChR/JAK2 signaling pathways 
 
Shuang Xu1、Lang Guo2、Weijing Shao1、Licai Liang3、Tingting Shu4、Yuhan Zhang5、He Huang6、Guangqi Guo1、

Peng Sun1 
1. Department of Emergency Medicine, Union Hospital, Tongji Medical College, Huazhong University of Science 

and Technology 
2. 广州中医药大学第二附属医院 
3. 浙江大学医学院附属第二医院 

4. 武汉市中医医院 
5. 湖北文理学院附属襄阳市中心医院 
6. 中国人民解放军中部战区总医院 

 
Objective   To explore the neuroprotection effect of VNS and corresponding molecular 
mechanism after CPR. 
Method          In vivo, we established a mouse model of cardiac arrest (CA)/CPR to observe 
the survival rate and to detect the changes of inflammatory factors, and pathological structure of 
brain tissue undergo VNS treatment. In vitro, we used nicotine to activate α7nAChR in BV-2 cells, 
to observe the changes in cell survival rate, the expression of inflammatory factors in culture 
medium and α7nAChR on cell surface, toll like receptor 4 (TLR4)/nuclear factor-κB(NF-κB) 
signaling pathway and janus kinase 2 (JAK2) signaling pathway under oxygen glucose 
deprivation/reoxygenation (OGD/R) conditions. 
Results    In vivo, VNS preconditioning enhanced functional recovery, improved survival rate, 
reduced hippocampal CA1 cell damage, and decreased the levels of inflammatory mediators after 
CA/CPR. The application of α7nAChR agonist (GTS-21) provided similar neuroprotective effects 
against cerebral injury after return of spontaneous circulation (ROSC), while application of 
α7nAChR antagonist reversed these neuroprotective impacts. The results in vitro mostly matched 
the findings in vivo. OGD/R increased the expression of tumor necrosis factor-alpha (TNF-α) 
significantly, as well as TLR4 and NF-κB in vitro. When added nicotine on OGD/R model, there 
was a decrease in the expression of TLR4, NF-κB and TNF-α, and an increase of the 
phosphorylation of JAK2, which was prevented by preconditioning with antagonists of either 
α7nAChR or JAK2. 
Conclusion   The neuroprotective effect of VNS correlated with the activation of α7nAChR. VNS 
may alleviate cerebral ischemia-reperfusion (IR) injury probably by inhibiting TLR4/NF-κB and 
activating α7nAChR/JAK2 signaling pathway. 
Key words   Ischemia- reperfusion injury, vagus nerve stimulation, inflammation, toll-like 
receptor 4, α7 nicotinic acetylcholine receptor, cardiac arrest, cerebral injury 
 
 
PU-1164  

维生素治疗脓毒症的研究进展 
 

杨卓、刘世平 
川北医学院附属医院 

 
目的   脓毒症（sepsis）是一种由感染、烧创伤、休克、手术等因素导致的常见且严重的并发症。

脓毒症的发病机制和病理生理过程十分复杂，维生素与脓毒症的关系主要是由于机体对感染的反应

引起的高代谢状态及补充受损细胞的需要导致机体维生素的缺乏，由此产生的缺陷导致了正常稳态

的失衡。 
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方法  维生素是维持机体正常生理功能所必需的一类小分子有机化合物，它在人体生长发育过程中

发挥着重要的作用。现有文献证据表明维生素能减少炎症反应及自由基损伤并有抗氧化及改善代谢

紊乱作用，可有效辅助治疗脓毒症。下面将维生素治疗脓毒症的研究进展综述。 
结果   维生素 B1 使用剂量尚无明确统一的标准，根据目前的研究，相对合理的方案是每 8 小时静

脉注射维生素 B1 500 毫克持续 72 小时或每日两次静脉注射维生素 B1 200 毫克。每次 1.5g 静脉滴

注维生素 C，每 6h 一次，持续 4 天的维生素 C 疗程是最佳的。维素 D 是否可辅助治疗脓毒症还需

要大量临床试验研究证实。维生素 B1、B6、B12、D、E 是否可以像维生素 C 一样用于脓毒症的治

疗还需要进一步实验来证明。 
结论     近年来，补充维生素作为一种新型治疗脓毒症策略可作为传统方法脓毒症治疗的补充策

略。根据现有文献证据，大多研究主要涉及维生素 B1、维生素 C 及维生素 D。在临床治疗中可考虑

在脓毒症患者中使用维生素 C 及维生素 B1。补充维生素 D 策略具有不确定性，它能否改善脓毒症

患者相关临床结局还有待进一步研究。而维生素 A、维生素 B6、维生素 B12 及维生素 E 用于脓毒

症治疗相关文献及实验较少，需要更多的临床实验证实其作用及最佳剂量和给药方式。基于它们的

抗氧化或抗炎作用，使用多种维生素的联合运用是否对脓毒症的治疗具有协同作用还需要进一步研

究证实。 
关键字    
 
 
PU-1165  

KLKB1:补体凝血级联通路的脓毒症诊断标志物 
 

罗福龙 2、张雨婷 1、余亚义 1、胡迎春 1、杨帆 1、陈睦虎 1、钟武 1,3 
1. 西南医科大学附属医院急诊科 
2. 西南医科大学附属医院急诊科 

3. 泸州市人民医院 
 
目的   本研究旨在通过蛋白质组学方法鉴定脓毒症关键通路及诊断标志物。 
方法  收集 13 名健康人及 32 名脓毒症患者外周血，随机选取 8 名健康人和 12 名脓毒症利用数据

独立采集法(DIA)进行血清蛋白数据采集。将数据上传至 iDEP 在线平台分析脓毒症患者外周血中差

异表达蛋白。进一步对这些差异蛋白进行生物信息学分析，包括主成分分析(PCA)、基因本体富集

分析(GO)、通路富集分析和蛋白-蛋白相互作用网络(PPI)分析，进而筛选出脓毒症关键蛋白，并对

其进行脓毒症诊断 ROC 曲线分析，最后通过酶联免疫吸附试验(ELISA)进行验证。 
结果   蛋白质组学分析共鉴定出 690 个蛋白，筛选出 171 个差异表达蛋白(DEPs)，其中 39 个蛋白

显著下调，132 个蛋白显著上调。DEPs 富集的核心通路为补体和凝血级联通路，关键蛋白 KLKB1
脓毒症诊断 ROC 曲线下面积（AUC）为 91.667， ELISA 实验验证，脓毒症 KLKB1 的表达水平均

显著低于健康组，组间有统计学意义(p<0.05)。 
结论   补体和凝血级联通路为脓毒症免疫途径重要通路，KLKB1 具有较好的脓毒症诊断特性，可

能是脓毒症潜在诊断生物标志物及治疗靶点。 
关键字 脓毒症  蛋白组学  补体通路 凝血通路  KLKB1 
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PU-1166  

Combining network pharmacology and GEO database to 
explore the key targets of the active ingredients of 

Lonicerae Japonicae Flos on sepsis 
 

FuLong Luo1、YuTing Zhang1、YaYi Yu1、YingChun Hu1、Fan Yang1、MuHu Chen1、Wu Zhong1,2 
1. Department of Emergency Medicine,The Affiliated Hospital of Southwest Medical University 

2. 泸州市人民医院 
 
 Objective  To explore the key targets of the active ingredients of honeysuckle in the treatment of 
sepsis. Methods: 1. The active ingredients and disease targets of honeysuckle were retrieved 
through TCMSP, Swiss, and literature. The sepsis target database was composed of all sepsis 
targets in the Uniprot, Genecard, OMIM, TDD and Drugbank databases and the GEO database 
GSE28750, GSE54514, GSE67652, GSE69528 differentially expressed genes. 2. The 
honeysuckle active ingredient-disease target network was constructed by Perl script and 
Cytoscape software, and the active ingredient of honeysuckle-sepsis target is predicted by using 
the above data. 3. The enrichment analysis of GO and KEGG was done by Omicshare online 
website. 4. Using the STRING online database to construct a protein interaction network diagram 
(PPI), combine with the CytoNCA plug-in of Cytoscape software to screen the core target gene 
network module, and combine with ROC to further screen the key genes related to sepsis 
diagnosis. Results: A total of 17 effective active ingredients of honeysuckle and 224 drug-sepsis 
compound targets were screened through network pharmacology, and AKT1, TP53, MAPK14, 
MAPK1, and RELA were predicted as key targets. The results of molecular docking showed that 
the above-mentioned targets had good binding activity with beta-carotene, quercetin, luteolin, 
Chryseriol, kaempferol. KEGG pathway enrichment analysis results show that honeysuckle may 
play a role through TNF signaling pathway, IL-17 signaling pathway, prolactin signaling pathway, 
pathways in cancer and human cytomegalovirus infection. Conclusion: Various active ingredients 
of honeysuckle act on different targets through multiple pathways to exert anti-septic effects. AKT1, 
TP53, MAPK14, MAPK1, RELA may be the key targets of honeysuckle in the treatment of sepsis. 
Provide a theoretical basis for further verification of the mechanism of honeysuckle sepsis.  
Key words Lonicerae Japonicae Flos; sepsis; GEO;  network pharmacology; molecular docking 
 
 
PU-1167  

CLEC3B: A Potential Biomarker of Sepsis. 
 

Yuting Zhang1、FuLong  Luo1、YaYi  Yu1、YingChun Hu1、Fan Yang1、MuHu Chen1、Wu Zhong1,2 
1. 西南医科大学附属医院急诊科 

2. 泸州市人民医院 
 
Objective     Sepsis is a life-threatening condition accompanied by organ dysfunction 
subsequent to a deregulated host response to infection.Proteomics was utilized to isolate plasma 
differential proteins in patients with sepsis to screen potential therapeutic markers for sepsis. 
Method             10 specimens from the normal group and 18 from the sepsis group were 
randomly selected for DIA-based quantitative proteomic analysis.The datum was uploaded to 
iDEP online platform to analyze the differentially expressed proteins in peripheral blood 
sample.Principal component analysis (PCA),Gene Ontology (GO), Kyoto Encyclopedia of Genes 
and Genomes (KEGG) pathway enrichment and protein-protein interaction (PPI) network analyses 
were done for annotation of differentially expressed proteins.Receiver operating characteristic 
(ROC) curves were called to explore its diagnostic value and prognostic ability. 
Results     138 differentially expressed proteins (DEPs) were screened by proteomics analysis, 
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of which 34 were significantly down-regulated and 104 were significantly up-regulated. DEPs are 
mostly concentrated in cellular processes, biological regulation, biological process regulation, 
binding, catalytic activation, molecular function regulation, immune system, signal transductions. 
Protein-protein interaction network was constructed by DEPs to screen out the key protein 
CLEC3B. The ROC curve suggested that CLEC3B had high diagnostic value and prognostic 
ability. 
Conclusion      CLEC3B is a possibility biomarker of sepsis. 
Key words Sepsis;Differential proteomics;DIA;Proteomics;CLEC3B 
 
 
PU-1168  

Portal venous gas is no the indication of surgical 
 

Shuqing Yang 
Chongqing University Central Hospital, Chongqing Emergency Medical Center, 

 
A 72-year-old man was hospitalized with epigastrium pain for 2 hours. The patient was 
accompanied by nausea and vomiting, which was the content of the stomach, and there was no 
relief after vomiting. The patient has had coronary heart disease for 5 years and diabetes for 5 
years. Before the hospital admission, the operation of coronary artery stent implantation has been 
performed for 10 days. There was no history of abdominal surgery. 
Abdominal enhanced CT showed extensive pneumatosis in intrahepatic portal vein, main portal 
vein, superior mesenteric vein and part of mesenteric vein, and pneumatosis in small intestine and 
intestinal wall . In physical examination, there is upper abdominal tenderness, and no rebound 
pain muscle tension. 
After being admitted to hospital for gastrointestinal decompression, anti-inflammatory, fluid 
replacement and other treatments, the symptoms of abdominal pain were gradually relieved. Five 
days later, the CT showed that the gas disappeared and the intestinal wall was edematous. The 
patient has not discomfort and was discharged from hospital. There was no change in follow-up 
visit after one month. 
Hepatic Hepatic portal venous gas is no longer considered as the indication of surgical exploration 
in acute abdomen patients. 2However, once it is found, intestinal ischemia and necrosis should 
been evaluated carefully in patients. According to the etiology, vital signs and the change of 
auxiliary examination, we should do the dynamic evolution to avoid the improper selection of 
treatment plan and delay the treatment opportunity. Patients with intestinal necrosis should do the 
surgical treatment actively. 
Key words Portal venous gas; surgical 
 
 
PU-1169  

孕期睡眠质量与妊娠期糖尿病关系的研究进展 
 

陈焕军 1、颜时姣 1、宋兴月 2、吕传柱 1,3 
1. 海南医学院 

2. 海南医学院第二附属医院 
3. 四川省人民医院 

 
目的   了解当前睡眠因素与妊娠期糖尿病关系的研究现状 
方法    从知网、万方、维普、PubMed、Wed of Science 等数据库检索到的相关文献进行综述 
结果     妊娠期糖尿病的病因是多因素的，其中关于睡眠，当前已有大量人群研究探索了睡眠因素

与妊娠期糖尿病的关系，并证实了睡眠因素的变化与妊娠期糖尿病产生有关，然而现有研究主要集

中在孕中期，孕早期相对较少，不同孕周的睡眠质量与妊娠期糖尿病的关系结论仍然存在争议。 
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结论     妊娠期糖尿病往往是于孕中晚期发生，孕早期睡眠状况与妊娠期糖尿病关系的验证，将有

益于一级预防前移，临床上早期可以有针对性的关注并指导改善，以降低妊娠糖尿病风险。当前研

究主要是回顾性研究，且以主观调查为主，为获取更为准确的研究数据，在条件允许情况下，未来

的研究应多进行客观调查方式的前瞻性研究，以进一步验证睡眠因素与妊娠期糖尿病关系。 
关键字    
 
 
PU-1170  

急诊老年患者发生谵妄危险因素及风险预测模型研究进展 
 

周颖、唐露丹 
北京大学人民医院 

 
目的   急诊科是老年人群管理健康的重要场所。随着我国人口老龄化的整体趋势，在未来的 20 年

内，在急诊科就诊的老年患者预计会较前升高 1/4。我国平均每年约有 100 多万人次在急诊科就诊，

其中就有大约 10%的老年人会出现谵妄。在急诊，老年患者发生谵妄的几率达到 7%-20%，但是有

前期的研究表明有 40%左右的谵妄的发生是可以预防的。所以对于急诊老年患者谵妄的预防和风险

预测评估就变的至关重要。本文主要就急诊科老年谵妄患者主要的影响因素和其相关的风险预测模

型进行综述，为临床提供理论依据和参考。 
方法    本文以“急诊”“老年”“谵妄”“影响因素”“风险预测模型”等为主要检索词，在 CNKI,万方，

MEDLINE，CINAHL 等数据库中进行搜索，根据纳入标准和排除标准筛选文章。 
结果     在急诊科，可能会造成老年患者谵妄的影响因素为住院时长，高龄，麻醉类药物，家属是

否陪住等。并且医护人员对谵妄的认知不足、缺少相关培训和缺乏护理干预也对其产生了影响。而

风险预测模型主要分为简单的风险预测模型、谵妄分级模型和病房自动化谵妄预测模型等等。 
结论     急诊的谵妄患者已经成为了一种普遍现象，对患者的生活质量和临床结局产生巨大的消极

影响。谵妄预测模型研究正在逐步发展，可以帮助专业人员早起识别谵妄的高危人群，但是我国目

前对于急诊科的老年人群发生谵妄的相关研究较少，未来可以多增加此方面研究，为国内的医护人

员管理此类疾病提供参考。 
关键字   谵妄；老年；急诊；危险因素；风险预测模型 
 
 
PU-1171  

后疫情时代急诊科护士压力调查分析及对策研究 
 

罗小英 
自贡市第四人民医院 

 
目的   探讨后疫情时代急诊科护士的压力来源及影响水平，以协助管理层及时了解医护人员的身心

健康状况，提高后疫情时代急诊科护士压力应对能力。 
方法    采用自行设计的后疫情时代压力源量表对急诊科 60 名护士进行问卷调查。 
结果     本组护士主要压力源得分最高的四个项目是经常面对紧急情况、危重病人多病种杂、工作

量太大、面对不合作的病人。 
结论     加强后疫情时代疫情的常态化防控工作，医院及科室为急诊科护理人员创造良好工作环

境，保证身心健康，加强年轻护士的培训教育，提升综合能力，有助于急诊科护士减轻疫情情绪，

从而提高其工作效率和工作质量，为患者提供优质护理服务，做好后疫情时代疫情防控保障工作。 
关键字   后疫情时代、急诊护士、压力源、疫情防控  
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PU-1172  

脓毒症血清 miRNA 谱的检测及分析 
 

刘圣星 
海南医学院第二附属医院（海南医学院附属农垦总医院） 

 
目的   探讨脓毒症 miRNA 可能介入的生物学过程。 
方法  测序数据下机后，对 raw data 进行质量评估（软件：FastQC）。使用 Trimmomatic 软件对 raw 
data 进行 Clean，去除一些带接头（adapter）、低质量的 reads，得到 clean reads 的数据信息。对

clean data 的质量信息进行统计。 
结果     差异表达 miRNA 是指样品间或者同一样品经过不同处理后，上调表达的 miRNA 和下调

表达 miRNA 的汇总。通常从差异倍数和显著水平两方面进行评估，对差异表达的 miRNA 进行筛选，

筛选出多组 miRNA。 
结论   在脓毒症状态下特定的 miRNA 发挥重要作用，并可能通过调控多个靶基因而参与各个信号

通路调节。 
关键字  
 
 
PU-1173  

脓毒症早期预警生物标志物的研究进展 
 

刘圣星 
海南医学院第二附属医院（海南医学院附属农垦总医院） 

 
目的   脓毒症的特征是由细菌、真菌和病毒等感染引起的器官功能障碍综合症，因宿主对感染的反

应失调，危及生命，是当今社会所面临的重大难题。在过去的 30 年中，随着科技的更新和诊断技术

不断发展，通过大量的科研研究和临床实践，对脓毒症的认识和诊疗有了很大的提高。但由于脓毒

症发病机制复杂，且病情进展迅速，一旦发生难以控制等特点，其病死率仍居高不下，因此脓毒症

早期预警、诊断与评判、精准治疗是降低其高病死率的重要举措。近年来，研究发现脓毒症早期预

警相关的生命标志物，如血浆急性期反应蛋白、细胞因子、细胞表面标志物、受体、凝血系统指标

等，本文就上述标志物做一综述，阐述其在脓毒症中的临床价值，为未来脓毒症的早期诊断和治疗

提供一点新思路。 
方法    综述 
结果   早期确诊脓毒症并评估疾病严重程度是目前临床面临的重大问题。 脓毒症致病机制复杂多

样，以此为背景的脓毒症早期标志物的研究为脓毒症的早期诊断和治疗提供了新的思路。 
结论   将从蛋白、基因等不同水平的新型生物标志物应用于脓毒症的诊断及优化治疗，是当前的研

究热点。有效的生物标志物将为靶向性、特异性治疗脓毒症及其并发症提供全新的帮助。关于脓毒

症，当前尚未出现最佳的、有效的、独立的生物标志物，单一指标诊断效能欠佳，各种新型生物标

记物的研究正在蓬勃发展中，其临床效用需通过更多的临床数据来进一步证实。如文中所述，在脓

毒症的诊断、预后评估及治疗指导中，联合应用多种生物标志物具有更良好的效能及意义。 
关键字    
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PU-1174  

基于地理格网法的区域 AED 精准布局研究 
 

王鹏 1,2、田国刚 1、吕传柱 1 
1. 急救与创伤研究教育部重点实验室 

2. 海南医学院 
 
目的   在解决 AED 有没有的问题后，探索 AED 精准布局的工具。 
方法    地理格网法，实证研究法。 
结果     结合区域“热点”要素，高效按照“每 10 万人 100 台”的标准布局 AED。 
结论     地理格网法能够解决决策者主观判断的不足，可以辅助 AED 精准布局。 
关键字   地理格网法；AED；布局； 
 
 
PU-1175  

急诊科护理三维绩效考核指标体系的构建与应用 
 

廖意芬 1、周冬娜 1、潘晓 1、陶品月 1、王玲 1、邓珍 1、李小红 2、邓红菊 1 
1. 广西医科大学第二附属医院 

2. 广西医科大学 
 
目的   构建急诊护理绩效考核指标体系，体现急诊护理绩效考核的科学性、公平性、合理性。 
方法  根据三维绩效理论，从任务绩效、关系绩效和适应性绩效 3 方面，运用 Delphi 法确定急诊护

士绩效考核指标，使用考核指标进行急诊绩效分配并比较考核指标体系应用前后护士对绩效考核的

公平感及满意度。 
结果   形成急诊科护理三维绩效考核指标体系；运用护理三维绩效考核指标体系进行绩效分配，实

施该体系后，护士绩效考核公平感问卷得分由（113.75±13.27）分提升到（117.47±16.18）分，差

异有统计学意义（P＜0.05），护士满意度（72.2%）高于实施前（44.4%），差异有统计学意义（P
＜0.05）。 
结论   急诊科护理三维绩效考核指标具有权威性和实用性；急诊科护理三维绩效考核指标体系的应

用，调动了护士的工作积极性，提高了护士满意度，增加护士获益感，有利于急诊护理管理工作的

开展。 
关键字 急诊科护理；绩效考核；护士满意度 
 
 
PU-1176  

早期深静脉置管在急诊抢救室应用探讨 
 

韩晓 1,2、陈哲远 1,2 
1. 中国医科大学研究生院 

2. 北部战区总医院急诊医学科 
 
目的   急诊抢救室通常留置大量危重症患者，这些患者以中老年人为主，通常病情较为复杂、病情

变化快，需要各种药物及时抢救、治疗。深静脉置管已经是在临床危重症患者中应用较为成熟、广

泛的技术，常在危重症患者长期、迅速补液，以及使用刺激血管性药物等应用，但由于技术限制或

并发症等其他原因，不能做到早期给予重症患者深静脉置管，从而出现不良预后。本文旨在探讨危

重症患者早期进行深静脉置管治疗意义。 
方法  选择本院急诊抢救室收治的危重症患者为研究对象，按照静脉通路的选择分为两组。一组为
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入院后给予建立常规周围静脉通路，一组给予患者建立深静脉置管，病情稳定后拔出深静脉置管。 
结果   入院早期给予建立深静脉通路组的患者抢救成功率，复苏效果均优于常规周围静脉通路组，

并且深静脉置管组未出现明显导管置入相关感染。 
结论   对于危重症患者早期给予深静脉置管可以提高救治成功率，避免不良预后，严格无菌操作在

短期内不会出现严重导管相关感染。 
关键字   深静脉置管；急诊抢救室 
 
 
PU-1177  

新冠疫情下个人防护装备 
对医务人员工作效率影响因素的研究进展 

 
杨鹏矞 

海南医学院 
 
目的   旨在为今后提高医护人员工作效率的干预型研究提供参考。 
方法    本文通过对新冠疫情下 PPE 的发展与应用现状以及从 PPE 的特征、医护人员自身认识不

足、医院管理等问题对医护人员工作效率的影响因素进行综述 
结果     根据影响因素指出相关的建议和未来研究方向 
结论     根据影响因素指出相关的建议和未来研究方向 
关键字 医护人员；个人防护装备（PPE）；新冠疫情；影响因素 
 
 
PU-1178  

Epidemiological analysis of emergency patients in a 
third-class hospital in Tianjin from 2017 to 2020 

 
Qihui Liu、yanfen chai、songtao shou、heng jin 

Tianjin Medical University General Hospital 
 
Objective    To analyze the epidemiological characteristics of patients admitted to the 
Emergency Department of Tianjin Medical University General Hospital from January 1, 2017 to 
June 30, 2021, so as to provide guidance for the diagnosis and treatment of patients in the 
emergency department and the work arrangement of medical staff in the future.  
Method          A retrospective study of 434446 patients in the Emergency Department of 
Tianjin Medical University General Hospital from January 1, 2017 to June 30, 2021 was conducted. 
The data were analyzed by SPSS statistical software. Results A total of 434446 patients were 
admitted to the Emergency Department of Tianjin Medical University General Hospital from 
January 1, 2017 to June 30, 2021. In terms of gender distribution, there were 182865 males 
(42.09%), 251578 females (57.91%), and 3 with unknown gender. Female ∶ male = 1.38∶1. In 
terms of age distribution, the population aged 60-69 was the largest (92,550, accounting for 
21.30%). In terms of monthly distribution, the peak of medical visits occurred in January. The 
distribution of treatment time showed the characteristics of "three high and one low", with the peak 
period mainly concentrated in 08:00-11:00, 14:00-16:00 and 19:00-22:00. The top three diseases 
on the spectrum were respiratory, cardiovascular and digestive diseases.  
Conclusions   The total number of emergency patients in Tianjin is large, mainly female patients, 
mainly aged 60-69 years and 30-39 years old, mainly internal medicine patients. Most patients are 
diagnosed with respiratory disease, cardiovascular disease and digestive disease. 
Key words Emergency department；Retrospective study；Epidemiology 
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PU-1179  

一例百草枯中毒肺部影像及运动耐力 5 年随访报道 
 

陆明峰、徐继扬 、范璐 
扬州大学附属苏北人民医院 

 
目的   随访一例百草枯中毒存活患者肺部影像学和运动耐力的远期转归。  
方法  对一例百草枯中毒患者进行为期 5 年的随访，动态复查肺部 CT，记录患者 6 分钟步行试验

距离。 
结果   本例患者急性百草枯中毒后 6 个月内，肺部 CT 显示病变范围逐渐缩小。中毒 6 个月后病灶

范围不再明显变化，但磨玻璃样病变区密度逐渐降低，囊性和纤维化病灶缓慢增多。另随时间推移，

该患者运动耐力基本恢复至正常水平。 
结论   本例百草枯中毒患者远期肺间质病变有所改善，并长期处于稳定状态，运动耐力逐渐提高。 
关键字 百草枯；中毒；CT；运动耐力；随访 
 
 
PU-1180  

A Patient Who Developed Asthma After Acute Paraquat 
Poisoning Survived for 5 Years: A Case Report 

 
Lu Fan、Jiyang Xu、Tianyi Lv、Mingfeng Lu 

Northern Jiangsu People's Hospital Affiliated to Yangzhou University 
 
A patient who survived acute paraquat poisoning for more than 5 years was followed up in the 
emergency department of Northern Jiangsu People’s Hospital. During hospitalization, the patient 
developed chest tightness and short of breath. SpO2 decreased to 92% on day 7 of poisoning. 
Chest CT showed increased lung marking with a small amount of bilateral pleural effusion. After 
discharge, the patient still had recurrent coughing and wheezing over years. Re-examination of 
chest CT showed increased dual lung marking. Spirometry suggested severe ventilatory 
dysfunction while a bronchial dilation test returned positive. The serum Ig E level was significantly 
higher than normal. It is suspected that patients with acute paraquat poisoning may develop 
asthma in the long term, which may affect respiratory function and warrant early treatment. 
                                                                                                               
 
Key words  Paraquat, poisoning, Spirometry, CT, asthma 
 
 
PU-1181  

影响院内心脏骤停患者预后因素的研究进展 
 

曹径实 
四川大学华西医院 

 
目的   院内心脏骤停严重威胁住院患者生命健康。积极寻找影响院内心脏骤停患者预后的危险因

素，可以帮助医务人员在患者发生院内心脏骤停前主动预防，在发生时和发生后快速、合理做出临

床决策，充分利用医疗资源，积极施救改善患者预后。 
方法  综述 
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结果   目前，已有研究证明 IHCA 患者的预后可能与其年龄、性别、基础疾病及病情进展情况、病

因、初始心律类型、尽早开展高质量心肺复苏、尽早电除颤、尽早并迅速开展气道管理、肾上腺素

使用、体外循环心肺复苏、目标体温管理有关，但是这些研究结论主要来自回顾性研究，甚至部分

结论为 OHCA 研究结果推断，因而需要大型随机对照研究进一步验证这些结论的可信度。 
结论   今后需要更多对影响 IHCA 患者预后的危险因素进一步研究，甚至发现新的焦点，以增加临

床治疗方法，提高治疗质量，指导临床医务人员做出更合理临床决策和医疗资源分配，改善 IHCA
患者的预后。 
关键字 院内心脏骤停；预后；危险因素 
 
 
PU-1182  

急诊溺水患者进行院前急救护理的效果观察 
 

林科德 
广西医科大学第二附属医院 

 
目的    探讨溺水病人院前急救护理 
方法    选择我院 2015 年 1 月至 2016 年 1 月收治的 20 例溺水患者，实施急救护理和院前急救护

理措施 
结果     除 2 例溺水患者当场死亡外，其余 18 例溺水患者经有效抢救后迅速入院 
结论     及时的院前急救护理措施能有效提高抢救成功率。 
关键字    
 
 
PU-1183  

关于正念加压法对急诊患者治疗失眠的效果研究 
 

林科德 
广西医科大学第二附属医院 

 
目的   失眠是最常见的睡眠障碍疾病。严重失眠会影响患者的情绪状态，降低生活质量 
方法    目前治疗方法主要有药物疗法、中医药疗法、认知行为疗法，正念训练是认知行为治疗的

一种，它是一种来自心理护理的治疗方法，强调对目的、注意力、态度等三个方面的接受和评价 
结果     本文总结了正念的概念和正念训练的分类、正念训练的机制和模式以及正念训练介入的不

同原因导致的失眠症患者的应用，失眠的原因主要有三种，即器质性疾病、精神因素和原发性失眠。

针对器质性疾病引起的失眠患者，本文综述了癌症、高血压及部分术后失眠患者的应用。正念训练

改善了患者的认知和思维方式，提高了患者的睡眠质量，减轻患者术后的疼痛程度。在精神因素引

起的失眠症患者中，总结了本文忧郁、焦虑、心理理性、职业倦怠等因素伴随的失眠症患者的应用，

正念训练可以强化个人的积极情绪，减少知觉压力，总体上可以增加时间，提高患者的睡眠效率。

在原发性失眠患者的应用中，本文认为正常的正念训练能使患者保持稳定的心理状态，接受时事，

从而缩短失眠患者的平均入睡时间，提高失眠患者的睡眠质量，具有良好的远期疗效。 
结论     今后要提供高质量的护理服务，护理工作者应更加重视失眠症患者，正确有效地运用正念

训练法，提高失眠症患者的睡眠质量。 
关键字    正念； 正念减压疗法； 正念认知疗法； 失眠症； 综述 
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PU-1184  

ABCDEs-OMI Protocals Applied In 
 Electrocardiogram For Emergency Department 

 
Liu Yang、Jianzhong Yang 
新疆医科大学第一附属医院 

 
This paper mainly introduces the clinical application of electrocardiogram(ECG), including the 
introduction of ABCDEs-OMI protocol, from disease screening, diagnosis to related risk factors, as 
well as the reading method of ECG. As a highly sensitive and convenient auxiliary diagnostic tool, 
ECG should be given priority to the evaluation of patients in the process of treatment, which has 
auxiliary diagnostic significance in various disciplines. We provide a simple way to understand 
ECG application strategy for emergency doctors and other readers, which plays a guiding role in 
clinical practice and makes readers have a broader understanding of ECG as a basic examination 
method. 
Key words  
 
 
PU-1185  

心电图相关的急性肺栓塞预后分析 
 

杨柳 
新疆医科大学第一附属医院 

 
目的   目前对于心电图在急性肺栓塞中的应用，多集中在诊断及鉴别诊断中，对于急性肺栓塞预后

的研究较少 
方法  收集符合纳入标准所有入选患者的一般资料，姓名、性别、年龄、血型等，心率、血压、呼

吸频率，胸闷、胸痛、呼吸困难、晕厥、咯血，实验室数据：血气分析、BNP、心肌酶、D-二聚体

等，影像学资料：心电图、心脏超声。对所有患者资料进行详细分析，是否发生院内死亡等资料。 
结果   综合分析各指标，对急性肺栓塞的预后评估提供临床依据 
结论   心电图在急诊科的应用，可以尽早识别危重肺栓塞患者，可以早期提供急性肺栓塞预后的判

断依据，这可能有助于对患者进行更快速的识别。 
关键字  
 
 
PU-1186  

APPLICATION OF SONOCLOT DETECTOR OF 
COAGULATION IN PATIENTS WITH MULTIPLE  INJURIES 

 
Ming Qian、Youyou Cheng、Hongwei Ye 

Changshu Hospital Affiliated to Soochow University 
 
Objective   To explore some application values of Sonoclot monitoring technology in the 
treatment of patients with multiple  
injuries. 
Method          Sonoclot analyzer was used to monitor the ACT, CR and PF indicators of 144 
patients with multiple injuries. The  
differences of above indicators value in different causes of injury, injury sites, blood transfusion 
volume, outcome, and whether  
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to undergo surgery were compared. Finally, we discussed the correlation between the Sonoclot 
test results and the ISS scores, the  
functionality to predict trauma severity. 
Results    The degree of ACT and CR in the death group were higher than those in the survival 
group. Conversely, the degree of  
PF in the survival group was higher than which in the death group (P<0.05). The degree of ACT 
and CR of the patients in the surgical  
group were higher than those in the non-surgical group, while the PF index was lower than that in 
the non-surgical group (P<0.05).  
the ACT results of patients with TBI (traumatic brain injury) were significantly higher than those of 
other patients. The CR results of  
patients with abdominal trauma were higher than those of other patients (P<0.05). There were 
non-significant differences in PF at  
different lesions (P>0.05). Patients with higher ACT and CR levels had significantly higher blood 
transfusions than those with lower  
levels, and as PF decreased, blood transfusions also increased significantly (P<0.05). ACT and 
CR were positively correlated to ISS  
scores, and PF was negatively correlated to ISS scores. The sensitivities of ACT, CR and PF for 
predicting severe multiple injuries were  
67.7%, 59.7%, and 59.7%, and the specificities were 91.5%, 80.5%, and 91.5%, respectively. 
Conclusion   Sonoclot can be used as an important reference outcome in the process of clinical 
correction of coagulopathy in  
patients with multiple injuries.  
Key words Sonoclot Detector, Coagulation, Multiple Injuries 
 
 
PU-1187  

急性脑梗死患者并发脑卒中相关性肺炎 
外周血Ｔ淋巴细胞亚群与炎症因子的临床分析 

 
王君 

泰州市人民医院 
 
目的   分析急性脑梗死（Acute cerebral infarction，AC）患者外周血Ｔ淋巴细胞亚群与炎症因子

对脑卒中相关性肺炎（Stroke associated pneumonia，SAP）的预测价值。 
方法    回顾性分析 2017年 1月至 2019年 12月泰州市人民医院收治的 225例ACI患者临床资料，

根据是否发生 SAP 分为 SAP 组（ｎ=86）和非 SAP 组（ｎ=139）。收集所有患者入院时的临床资

料，包括年龄、性别、血常规、Ｔ淋巴细胞亚群和炎症因子指标等。采用多因素 Logistic 回归分析

ACI 患者发生 SAP 的危险因素，并通过受试者工作特征曲线（ROC）分析不同指标预测 SAP 的价

值。同时根据 SAP 病情严重程度评分系统将 SAP 患者分为低危 38 例，中危 28 例，高危 20 例，

分析各组间外周血Ｔ淋巴细胞亚群和炎症因子的差异性。采用 SPSS 23 统计学软件分析数据。 
结果     多因素 Logistic 回归分析显示，美国国立卫生研究院卒中量表（NIHSS）评分、血小板／

淋巴细胞比值（PLR）、C-反应蛋白（CRP））为 SAP 发生的独立危险因素，而淋巴细胞计数、CD4+
／CD8+Ｔ淋巴细胞比值为 SAP 发生的保护性因素。ROC 曲线分析显示，NIHSS 评分、淋巴细胞

计数和 CD4+／CD8+Ｔ淋巴细胞比值对 SAP 的预测价值较 CRP 和 PLR 大。高危 SAP 患者的

NIHSS 评分和 CRP 均高于低危 SAP 患者，而淋巴细胞计数和 CD4+／CD8+Ｔ淋巴细胞比值均低

于低危 SAP 患者。高危 SAP 患者的 CD4+／CD8+Ｔ淋巴细胞比值低于中危 SAP 患者。 
结论     ACI 患者的病情严重程度、外周血淋巴细胞计数、CD4+／CD8+Ｔ淋巴细胞比值及 CRP
对 SAP 的发生及严重程度分级有预测价值。SAP 的诊疗中应同时考虑 ACI 患者机体的免疫和炎症

反应。 
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关键字    
 
 
PU-1188  

Application of melatonin with N-acetylcysteine  
exceeds traditional treatment for  

acetaminophen-induced hepatotoxicity 
 

Mengfei  Chen 、Liang Zhang、Yuhong MA、Weiliang Xue、Ling Zhang 
宁夏回族自治区人民医院（宁夏眼科医院、西北民族大学第一附属医院） 

 
Acetaminophen (APAP) overdose is one of the leading causes of acute liver damage, while 
N-acetylcysteine (NAC) and Melatonin (MLT) both have an attenuated value for APAP-induced 
toxification. Here, by giving a single dose of APAP (500mg/kg) to wild-type male mice, subsequent 
a dose of 200 mg/mL NAC or 100 mg/kg MLT separately as the therapeutic method, we aimed to 
examine the effects of NAC and Melatonin (MLT) alone or combined on acetaminophen 
(APAP)-induced liver injury. Serum and liver tissue were next analyzed for liver function evaluation. 
qRT-PCR, flow cytometer, and western blot were performed for testing the target gene expression. 
In this study, NAC or MLT both have a demonstrated or partly alleviated function in 
APAP-challenged liver injury. However, MLT’s add-on role strengthens the hepatoprotective effect 
of NAC on APAP-induced liver damage and resolute the inflammatory infiltration. Meanwhile, the 
combination of two reagents attenuates the decreased glutathione (GSH) and activation of 
p38/JNK pathway. A combination of MLT to NAC can further dampen APAP-induced liver injury, 
which provides a novel strategy for drug-induced liver injury (DILI). 
Key words melatonin; N-acetylcysteine; acetaminophen-induced hepatotoxicity 
 
 
PU-1189  

AFR 在脓毒症患者急性肾损伤发生及预后中的价值研究 
 

梅海峰 
泰州市人民医院 

 
目的   分析清蛋白/纤维蛋白原比值（AFR）在脓毒症患者急性肾损伤（AKI）事件发生及预后预测

中的临床价值。 
方法    选取该院 ICU 病房 2016 年 6 月至 2019 年 6 月收治的 170 例脓毒症患者为研究对象，分

为 AKI 组（n=52）和无 AKI 组（n=118），比较两组基线资料及实验室指标。采用多因素 Logistic
回归分析探讨 AKI 事件发生危险因素，受试者工作特征（ROC）曲线评估 AFR 对 AKI 事件的预测

价值，Kaplan-Meier 曲线分析 AFR 与预后的关系。 
结果     AKI 组年龄、急性生理学及慢性健康状况评分系统（APACHEⅡ）评分、序贯器官衰竭的

评估（SOFA）评分、入住 ICU 时间、机械通气、输血、休克发生率、死亡率、Ｃ反应蛋白（CRP）、
白细胞（WBC）、血肌酐（Cr）、乳 酸 脱 氢 酶（LDH）水平均明显高于无 AKI 组，而 AKI 明显低

于无 AKI 组（P＜0.05）；单因素和多因素 Logistic 回归分析 结构提示，AFR（OR=1.39，95% CI：
1.07～1.85，P=0.021）和休克（OR=1.85，95% CI：1.14～2.89，P=0.033）是脓毒症患者发生

AKI 的 2 个独立危险因素；ROC 曲线提示 AFR 能够有效预测脓毒症患者 AKI 事件的发生（AUC：

0.766，P＜0.05）；AER 低表达的患者（AFR≤9.7）30d 总生存率明显高于 AFR 高表达患者（AFR
＞9.7，P＜0.05）。 
结论      AFR 是脓毒症患者 AKI 事件发生及脓毒症患者预后预测的独立危险因素。  
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关键字    
 
 
PU-1190  

2016-2019 年重症科多耐药菌分布研究 
 

梅海峰 
泰州市人民医院 

 
目的   调查医院重症科多耐药菌分布情况，指导临床抗感染防治。 
方法  收集 2016-2019 年重症科患者 2332 例临床资料，分离多药耐药菌。采用全自动微生物鉴定

仪鉴定病原菌类型，分析病原菌耐药性。采用 PCR 扩增检测多重耐药鲍曼不动杆菌耐药基因分布情

况。采用统计学分析影响感染发生相关因素。 
结果     2016-2019 年重症科患者多重耐药菌感染率分别为 2.10%、2.80%、2.20%和 3.27%。经

卡方检验，抗菌药物使用种类、住院时间、气管插管、机械通气时间、合并恶性肿瘤是影响多药耐

药菌感染发生的因素（P ＜0.05）。 
结论     重症科多药耐药菌有增高趋势，应引起重视。下呼吸道是多药耐药菌感染的主要部位。多

药耐药菌主要分离自感染患者的痰液标本。重症科患者感染多药耐药菌中，以鲍曼不动杆菌为主要

类型，耐药基因传播是多药耐药株流行的主要原因。 
关键字    
 
 
PU-1191  

延续性护理在 COPD 伴呼吸衰竭患者护理当中的应用价值 
 

潘玉霞 
泰州市中医院 

 
目的   给予 COPD 件呼吸衰竭患者实施延续性护理干预,分析其护理效果。 
方法    摘要研究时间在 2018 年 01 月-2019 年 05 月,将我院收治的 136 例 COPD 伴呼吸衰竭患者

为对象,依据 1:1 的分组方式分为两组,每一组中各有 68 例患者，研究组采用延续性护理干预，参照

组采用基础护理干预，采集并对比两组的患者的临床数据。 
结果     研究组中患者的肺功能数据显著高于后者, P<0.05, 存在统计学差异性。研究组的患者护

理满意度为 97.06%,参照组中的患者满意度为 75%，前者高于后者，P<0.05，有临床不均衡性。 
结论     延续性护理干预措施在 COPD 伴呼吸衰竭中，具有显著的护理效果，大大提高了护理满

意度和质量。 
关键字    
 
 
PU-1192  

综合护理措施对 ICU 感染性休克患者预后改善的作用评价 
 

陈 敏 
泰州市中医院 

 
目的   探析 ICU 患者予以综合护理干预措施，对其预后产生的影响。 
方法    抽取 2019 年 3 月至 2020 年 7 月期间，我院接收的 60 例 ICU 感染性休克患者，分为
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两组（常规组与护理组），各 30 例，常规组患者运用常规方式干预，在此基础上，护理组予以综合

护理干预，比较两组临床相关指标情况。 
结果     相对于常规组 c 反应蛋白水平、ICU 住院、意识恢复、呼吸机使用、症状体征消失时间，

护理组均优（P<0.05）。 
结论     ICU 感染性休克患者，予以综合护理措施干预，临床护理效果显著。 
关键字    
 
 
PU-1193  

基于全面护理对策探讨其对 ICU 重症颅脑损伤气管切开术的影响 
 

张培蓓 
江苏省泰州市中医院 

 
目的   基于全面护理对策探讨其对 ICU 重症颅脑损伤气管切开术的影响。 
方法    采用泰州市中医院 ICU 收治的重症颅脑损伤气管切开术患者 100 例，按照随机分组方法随

机分为 2 组，两组患者在基本病症上无显著性差异，分别为对照组和实验组各 50 例，对照组采用常

规化的护理干预，而实验组采用全面护理对策进行护理干预。比较两组患者护理服务满意度、ICU
入住时间的长短及护理前后患者生活质量、并发症发生率。 
结果     通过本次临床实验研究发现，实验组患者的护理服务满意度明显高于对照组，实验组 ICU
入住时间明显少于对照组，实验组护理后患者生活质量评分明显高于对照组，实验组组并发症发生

率明显低于对照组，且均具有统计学差异。 
结论     全面护理对策在 ICU 重症颅脑损伤气管切开术护理中的应用效果确切, 可有效地减少并

发症发生, 缩短 ICU 住院时间 , 同时提高患者护理满意度和生活质量，值得进一步推广应用。 
关键字    
 
 
PU-1194  

经皮椎体成形术治疗骨质疏松性胸腰椎压缩性骨折 40 例分析 
 

万洪武 
泰州市第三人民医院 

 
目的   分析经皮骨水泥椎体成形术治疗骨质疏松性胸腰椎压缩性骨折的临床疗效。 
方法    对本治疗小组诊断骨质疏松性胸腰椎压缩性骨折的病人均使用经皮椎体骨水泥成形术治

疗。本组一例因一侧椎弓根骨折单侧入路注射骨水泥，其余均双侧入路。 
结果     所有患者均获满意临床疗效，无重要并发症。 
结论     经皮骨水泥椎体成形术是治疗骨质疏松性胸腰椎压缩性骨折的理想方法。 
关键字    
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PU-1195  

脑梗死患者 rt-PA 静脉溶栓后出血性转化  
及预后的危险因素分析 

 
张婷婷 

江苏省泰州市第二人民医院 
 
目的   探究脑梗死患者 rt-PA 静脉溶栓后出血性转化及预后的危险因素。 
方法  选取我院 2018 年 1 月至 2020 年 6 月收治的 经 rt-PA 静脉溶栓治疗脑梗死患者 80 
例，对其临床资料进行分析，所有患者均经头颅 CT 或 MRI 检查确诊，且均行 rt-PA 静脉溶栓治

疗。 按照溶栓治疗后是否发生出血性转化分为对照组（n=50）和观察组（n=30），其中对照组为未

发生出血性转化，观察组为发生出血性转化。 
结果   本研究中 80 例经 rt-PA 静脉溶栓治疗脑梗死患者治疗后出血性转化发生率为 37.50%
（30/80）；单因素结果分析显示，观察组年 龄、早期 CT 改变、基线血压、基线血糖、NIHSS 评
分、溶栓时间窗均显著高于对照组，差异具有统计学意义（P<0.05 或 P<0.01）； 
结论   年龄≥ 70 岁、早期 CT 改变、溶栓后 24 h 内的基线收缩压≥ 180 mmHg、基线舒张压≥ 100 
mmHg、基线血糖≥ 11.1 mmol/L、 NIHSS 评分 > 8 分、DNT > 3.5 h 均为梗死患者 rt-PA 静脉溶

栓后出血性转化的不良的危险因素，临床可通过治疗前检测，并注意治疗时间、 治疗后相关操作进

行有效防治。 
关键字  
 
 
PU-1196  

全血细胞计数对有机磷和百草枯中毒患者的临床价值探讨 
 

移军 
江苏省泰州市第二人民医院（原江苏省姜堰市人民医院） 

 
目的   探讨全血细胞计数在有机磷和百草枯中毒中的临床价值。 
方法    选取 2016 年 1 月~2018 年 1 月就诊于我院急诊，诊断为 OPPs 中毒的患者 70 例，PQ 中

毒的患者 54 例，另外选取 65 例健康志愿者，作为研究对象。收集中毒患者未接受药物干预前 CBC
相关参数，和健康对照组的 CBC 相关参数，分析比较 OPPs、PQ 中毒的患者与健康对照患者间 CBC
相关参数的差异；同时，分析比较 OPPs 轻度中毒患者和重度患者，PQ 死亡组和 PQ 存活组间 CBC
相关参数的差异；采用偏最小二乘判别分析（，计算 CBC 中各参数重要性投影值以评价 CBC 对

OPPs 或 PQ 中毒的识别能力；另外分析探讨 CHE 和 PQ 浓度与 CBC 的相关性。 
结果     OPPs 重度中毒患者与轻度中毒患者比较，其WBC、NE 和 PDW 均明显升高（P 均<0.05），
而 HGB、PLT、MPV 均明显下降（P 均<0.05）；而 PQ 死亡组患者与 PQ 存活组相比，其 WBC、

NE%、NE 和 PDW 均有明显升高（P 均<0.05），而 LY、LY%、HGB、PLT、MPV 均明显下降（P
均<0.05）；对有机磷或百草枯中毒识别能力的判断结果显示：在有机磷中毒的患者中，NE 的 VIP
值最大，其次为 WBC、HGB；而在百草枯中毒的患者中，PLT 为最重要的指标，其次为 NE、WBC
和 HGB。在 OPPs 患者中血 CHE 水平与 WBC、NE 呈明显的正相关，而与 HGB、PLT、MPV 呈

显著的负相关（P 均<0.05），其中 CHE 水平与 NE 的 r 值为 0.590；在 PQ 患者中血 PQ 浓度与WBC、

NE 和 PDW 呈明显的正相关，而与 HGB、PLT、MPV 呈显著的负相关（P 均<0.05），其中 PQ 浓

度与 PLT 的 r 值为-0.415。 
结论     CBC 中相关参数在 PQ 和 OPPs 中毒患者有着广泛的改变，其中 WBC 和 NE 均可反应

PQ 和 OPPs 中毒患者的病情及预后，但 NE 升高对于 OPPs 中毒的诊断预后最有意义，PLT 的降

低对于 PQ 中毒最具意义。 
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关键字    
 
 
PU-1197  

马来酸桂哌齐特联合盐酸异丙嗪治疗急诊眩晕症的效果研究 
 

移军 
江苏省泰州市第二人民医院（原江苏省姜堰市人民医院） 

 
目的   探究急诊眩晕症患者行马来酸桂哌齐特与盐酸异丙嗪联合治疗的效果。 
方法    将 2018 年 11 月至 2020 年 11 月我院 48 例急诊眩晕症患者作为研究对象，分为实验组（24
例，应用马来酸桂哌齐特联合盐酸异丙嗪治疗）、对照组（24 例，应用马来酸桂哌齐特治疗）。对比

患者临床疗效、症状缓解时间、不良反应状况、生活质量评分。 
结果     实验组总有效率（95.83%，23/24）高于对照组（75.00%,18/24），P＜0.05；实验组恶

心呕吐缓解时间（1.75±0.22）d、眩晕缓解时间（3.54±0.63）d、耳聋耳鸣缓解时间（3.47±0.58）
d、盗汗缓解时间（3.05±0.33）d，均比对照组短，P＜0.05；实验组不良反应发生率（8.33%，2/24）
比对照组（33.33%,8/24）低，P＜0.05；实验组社会功能评分（59.14±7.23）分、物质生活态度评

分（54.05±8.04）分、躯体健康评分（53.58±8.86）分、心理功能评分（60.11±8.44）分，较之于

对照组，P＜0.05。 
结论     临床治疗急诊眩晕症患者过程中，联合应用马来酸桂哌齐特、盐酸异丙嗪的疗效确切，可

在短时间内缓解临床症状，不良反应少，一定程度上提高了患者生活质量，值得推广。 
关键字    
 
 
PU-1198  

天麻钩藤饮加减治疗颈性眩晕患者的临床疗效  
及对血清炎症因子和血管活性物质的影响 

 
曹晓萍 

泰州市第二人民医院 
 
目的   观察天麻钩藤饮加减治疗颈性眩晕患者的临床疗效及对血清炎症因子和血管活性物质的影

响。 
方法  将 85 例颈性眩晕患者按照随机数字表法分为 2 组。对照组 42 例予常规西药治疗，治疗

组 43 例在对照组治疗基 础上予天麻钩藤饮加减治疗。2 组均治疗 20 d。比较 2 组治疗前后血清

炎症因子［白细胞介素 6( IL － 6) 、C 反应蛋白 ( CＲP) 、肿瘤坏死因子 α( TNF － α) ］及血

管活性物质［内皮素( ET － 1) 、神经肽 Y( NPY) 、降钙素基因相关肽( CGＲP) ］水 平，并统

计疗效及不良反应发生情况。 
结果   治疗组总有效率 95． 35% ( 41 /43) ，对照组总有效率 80． 95% ( 34 /42) ，治疗 组疗

效优于对照组( P ＜ 0． 05) 。治疗后 2 组血清 IL － 6、CＲP、TNF － α 水平均较本组治疗

前降低( P ＜ 0． 05) ，且治疗后治 疗组均低于对照组( P ＜ 0． 05) 。治疗后 2 组 ET － 1、
NPY 水平均较本组治疗前降低( P ＜ 0． 05) ，CGＲP 均升高( P ＜ 0． 05) ，且治疗后治疗

组 ET － 1、NPY 水平均低于对照组( P ＜ 0． 05) ，CGＲP 高于对照组( P ＜ 0． 05) 。2 组
均未见明显不良 反应。 
结论   天麻钩藤饮加减治疗颈性眩晕可提高患者临床疗效，可能与拮抗炎性反应、调节血管活性物

质有关。 
关键字  
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PU-1199  

茚虫威中毒致高铁血红蛋白血症救治 1 例并文献复习 
 

孙照琨、孙杰、黄子明 
广州中医药大学金沙洲医院 

 
目的   回顾 1 例病例诊断治疗过程，复习相关文献，为茚虫威中毒致高铁血红蛋白血症临床诊断治

疗提供参考。 
方法    回顾分析我科收治的茚虫威中毒致高铁血红蛋白血症患者 1 例， 并复习相关文献。 
结果     我科收治 25 岁女性 1 例，因服用“甲维茚虫威”后不适入院。入院后患者气促，面唇紫绀，

血高铁血红蛋白明显升高，诊断中毒性高铁血红蛋白血症，经血液滤过、血液灌流、静脉注射亚甲

蓝等治疗后改善转出。本例为中国大陆首例茚虫威中毒致高铁血红蛋白血症患者报道，但全球已有

多例茚虫威引起高铁血红蛋白血症患者的文献报道，巧克力样外周血、脉搏血氧饱和度与动脉血氧

饱和度明显差异时等特异表现有助于诊断，治疗需综合应用洗胃、血液滤过、血液灌流、亚甲蓝、

维生素 C 等多种措施。 
结论     茚虫威中毒可导致高铁血红蛋白血症，影响机体氧供，可能导致严重后果，应引起重视并

及时采取相应救治措施。 
关键字   茚虫威中毒，高铁血红蛋白血症 
 
 
PU-1200  

大黄白芨散对脓毒症休克患者胃肠道功能的影响 
 

林爽、马骏麒、白永江 
新疆自治区中医医院 

 
目的   观察大黄白芨散对脓毒症休克患者胃肠道功能的影响。 
方法    选取 2019 年 6 月至 2021 年 2 月我院诊断脓毒症休克患者 100 例，按照随机数字表法分

成对照组和治疗组各 50 例。对照组患者采取常规治疗方法，治疗组患者则在常规治疗的基础上加用

大黄白芨散进行治疗。对两组患者年龄、性别、肠内营养开始前急性生理和慢性健康状况评分系统

Ⅱ(APACHEⅡ)评分、急性胃肠功能损伤(AGI)分级及感染指标进行统计学分析；比较两组患者治疗

7 天，肠内营养耐受性总积分、治疗前、后营养指标(总蛋白、白蛋白、前白蛋白)变化及比较两组

患者的胃肠道功能变化情况。 
结果     两组治疗前一般情况,感染指标相比差异无统计学意义(均 P>0．05)。两组肠内营养耐受性

总积分比较，治疗组积分低于对照组(P<0．05)；两组肠内营养治疗 7 天后，营养指标(总蛋白、白

蛋白、前白蛋白)，均较治疗前有提高(P<0．05)。治疗组在反流／呕吐消失时间、排便次数、肠呜

音恢复时间等指标上与对照组进行比较，治疗组明显优于对照组，差异具有统计学意义(P<0．05)。 
结论     应用大黄白芨散可提高脓毒症休克患者早期肠内营养耐受性，能改善患者营养指标，可有

效改善患者的胃肠道功能，表明中药在改善脓毒症患者胃肠道功能方面有一定应用价值。  
关键字   脓毒症；胃肠功能障碍；中药治疗  
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PU-1201  

多元化教学模式在急诊医师规范化培训中的应用 
 

李绍兰 
西南医科大学附属医院 

 
目的   急诊医学是临床医学领域中一门独立而年轻的学科，如何培养一批与国际急救医疗接轨的优

秀急诊科医师是急诊规范化培训亟待解决的问题。根据急诊医学的特点，本研究通过多元化教学模

式，采用课程式教学，病例仿真模拟式教学，一体化综合式教学培训急诊规范化住院医师，并在培

训过程中不断积累经验，多方位评估和持续改进，使得住院医师得到“阶梯式”的提高，提升其岗位胜

任力。 
方法    本研究通过多元化教学模式，采用课程式教学，病例仿真模拟式教学，一体化综合式教学

培训急诊规范化住院医师各个年级学员。 
结果   通过多元化教学模式培训，改进教学方法和带教技巧，不断将人文素养、职业素质、实践能

力、科研能力融入到继续医学教育体系中，阶梯式的提高了学员的综合素质能力，提升了在复杂环

境下急诊规培医师的岗位胜任能力，为培养优秀的急诊科医师奠定了坚实的基础。 
结论     在基地负责人的指导和帮助下提高学员运用理论解决临床病例的能力，培养其全面的临床

思维能力 
提高了学员的积极性、主动性、探索性，并培养了学员们良好的心理素质 
关键字   多元化教学；急诊医学；创新；住院医师规范化培训 
 
 
PU-1202  

The role of irisin in ischemia /reperfusion injury 
 

绍兰李绍兰 李 
西南医科大学附属医院 

 
Irisin is a multifunctional protein which is associated with the health and diseases. It also is a newly 
confirmed exercise derived myokine that is involved in regulating energy metabolism, including 
mitochondrial function and reactive oxygen species (ROS). Since it was discovered in 2012, it has 
been a muscle-secreted protein released into the circulation in response to exercise training. 
Recently, studies demonstrate that exercises improving secretion of irisin by cleavage of 
fibronectin type III domain containing protein 5(FNDC5) increase mitochondrial biogenesis, 
influence the expression of thermogenin (UCP1) and inhibit oxidative stress. In ischemia 
reperfusion injury, mitochondrial dysfunction is a crucial factor in causing cellular dysfunction and 
the oxidative stress. The therapeutic targets of these injuries converge on preserving the function 
of mitochondria. Further detailed studies should determine the role of irisin physiological and 
pathological processes in ischemia /reperfusion injury. Model animal researches demonstrate that 
irisin can protect mitochondrial function and decrease oxidative stress, and further still ameliorate 
various organs damage including brain, heart, liver, kidney, lung. Targeting the action of irisin in 
mitochondria presents a potential therapeutic intervention for ischemia/reperfusion injury. 
Key words ischemia reperfusion injury, mitochondria, oxidative stress, FNDC5, irisin 
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PU-1203  

心肌标志物对急性心肌梗死的临床诊断价值 
 

孙婕 
自贡市第四人民医院 

 
目的   研究血清缺血修饰蛋白(下文用 IMA 表示)、肌红蛋白( 下文用 Mb 表示)和对照组肌钙蛋白

I(下文用 cTnI 表示)联合检测对心肌梗死(下文用 AMI 表示)的早期识别。 
方法    2015 年至 2017 年曾在自贡市人民医院急诊科、心内科就诊的患者，此外，这些患者已经

被诊断为 AMI 患者 。选择 115 例患者和 50 例正常者分别作为实验组和对照组。随后，对实验组患

者入院 0.5h，6 h，12h 后及对照组的血清 IMA、Mb 和 cTnI 水平进行定量检测。收集数据进行统计

学分析。对比 IMA、Mb 和 cTn 对 AMI 早期诊断的敏感度、特异度、准确度。 
结果      在患者入院 0. 5h,6 h、12 h 后 ,研究组血清 IMA 水平 [ (128.35±13.53)U/ml, 
( 104.27±11.64)U/ml,(84.73±6.97)U/ml],Mb 水 平 [ (161.83±15.64) jg/L,(311.44+40.92 ) 
ug/L,(470.45±46.81) ug/L]，cTnI 水平[(0.31±0.05) ug/L,( 12.56 土 2.73 ) ug/L,(74.84±6.37) ug/L],
与对照组血清 IMA、Mb 和 cTnI 水平[ (32.34 士 3.57)U/ml,(51.47±8.53 ) ug/L,(0.27±0.03 ) ug/L]比
较,均差异有统计学意义(F =65.42,52.21,67.46;均 P<0.01)。 
结论     IMA、Mb 和 cTnI 联合检测技术能够及早的识别和诊断出早期阶段的 AMI。 
关键字   心肌梗死;肌钙蛋白 I;肌红蛋白;早期诊断 
 
 
PU-1204  

探讨及时拨打 120 对院前急救指导的重要性 
 

孙婕 
自贡市第四人民医院 

 
目的   分析拨打 120 通过 120 指挥院前急救指导的重要性。方法：本次研究时间为 2020 年 1 月 
-2021 年 3 月，共有 140 例患者参与本次研究。患者分为实验组及参照组，分别为 70 列，实验组

为通过拨打 120 指挥调度员护理指导方式，分析患者的急救效果。参照组为患者家属未拨打 120
自行送医；结果：对比 2 组患者病情 15 例昏迷、10 例溺水、20 例中毒、10 例哮喘、5 例烫伤、10
例气道异物疾病救治效果。结果：实验组病情控制高于参照组，死亡率明显低于参照组。有效控制

了患者危急症状和急躁情绪,提高了抢救成功率. 在统计学软件下对比以上组间数据区别予以检验，

P<0.05，差异具有统计学意义；结论:及时拨打 120，在 120 指挥调度员的院前急救护理指导下,可
以及时控制及减轻大多数患者的急危重症状,为临床抢救赢得黄金时间,提高抢救成功率,具有较高应

用价值,值得进一步推广. 
方法    参照组患者发生疾病并处于不断变化时，家属、朋友的情绪也会处于焦虑、急躁、激动的

状态而选择自行送往医院救治，这类患者就只能在到达医院后在行救治。实验组则在患者刚刚发生

疾病时就拨打 120 急救，可以通过 120 调度指挥员与家属进行有效沟通，缓解家属紧张、焦虑的情

绪，让家属积极配合，获得患者的相关病情，并可以向呼叫者，家属多次讲解急救方法和救治的关

键步骤，并同时获得患者的地址及电话、姓名，派出救护车前往。 
结果   实验组患者病情控制时间及抢救成功率均优于参照组，详细数据结果见表 1。差异具有统计

学意义（ P＜ 0.05）。 
结论     20 调度员对院前的急救护理指导有着显著的作用，120 调度人员通过正确的不仅可以稳

定患者及患者家属的焦虑情绪，还可以通过对患者的救护指导挽救患者的生命，可以直接影响患者

病情控制的时间和抢救成功率。 
关键字   120 指挥员；院前急救；效果；护理指导 
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PU-1205  

西安市三级医院急诊预检分诊护士 
核心能力现状调查及影响因素分析 

 
陈转红、燕丹妮 
陕西省人民医院 

 
目的   了解西安市急诊预检分诊护士核心能力水平，进一步分析其可能的影响因素。 
方法  运用整群抽样法，于 2021 年 1 至 3 月期间选取西安市 10 所三级医院 236 名急诊预检分诊护

士为研究对象，以问卷星形式发放急诊预检分诊护士核心能力自评问卷进行横断面调查。 
结果      急诊预检分诊护士核心能力平均得分为（209.33±31.20）分，其中专业实践能力

（79.46±12.36）分，得分最高，管理能力（8.70±1.44）分，得分最低。多元线性回归显示工作年

限和分诊台工作时长是其主要的影响因素（P＜0.05）。 
结论     西安市三级医院急诊预检分诊护士核心能力处于中上水平，有待进一步提升，针对急诊预

检分诊岗位，管理人员应结合医院实际，高效地安排班次，首选高年资或分诊经验丰富的护士，合

理搭配不同年资护士，稳步提升急诊预检分诊护士的核心能力。 
关键字   核心能力；预检分诊护士；影响因素 
 
 
PU-1206  

采用超声引导在 CTA 检查静脉穿刺困难患者置管成功 1 例 
 

苏春花 
德州市人民医院急诊科 

 
目的   目前超声引导下静脉穿刺技术在 PICC 置管、中心静脉置管、及输液港的置管中应用较为广

泛，而在 CTA 检查静脉穿刺中，因相对过于繁琐，很少使用，一旦遇到静脉穿刺困难患者，即使有

经验的护士往往也很难快速穿刺成功，既浪费穿刺时间，又增加了病人的痛苦。因此我们通过探讨

采用超声引导在 CTA 检查静脉穿刺困难患者置管方法，为临床 CTA 检查静脉穿刺困难患者成功穿

刺提供依据。 
方法    我们对在 CTA 检查中穿刺困难患者采用超声引导下静脉穿刺成功 1 例进行分析。 
结果     在 CTA 检查静脉穿刺困难患者中，采用超声引导置管成功率较高，简便易学，既节约时

间，又减少病人痛苦。 
结论     在 CTA 检查静脉穿刺困难患者中采用超声引导穿刺成功率高，既操作简单，又容易掌握，

即使在基层医院也可以开展，即得到了患者的肯定，也得到了医师的认可，临床上值得广泛推广使

用。 
关键字   床旁超声引导；CTA 检查；静脉穿刺困难 
 
 
PU-1207  

视频回顾评价反馈模式在医护人员心肺复苏质量控制中的应用 
 

马娜、张阳春、张丽、季学丽 
南京医科大学第一附属医院（江苏省人民医院） 

 
目的   研究视频回顾评价反馈模式在高质量心肺复苏质量控制中的应用效果。 
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方法    选取 2018 年 4 月-2019 年 7 月我院急诊医学科负责复苏室的 82 名医护人员为研究对象。

2018 年 4 月-11 月为应用前期，通过视频录像评价此时间段内研究对象的心肺复苏过程。2018 年

12 月-2019 年 7 月为应用后期，通过视频录像获取前一个月研究对象的心肺复苏过程。每月举行评

价会议，对上一个月研究对象心肺复苏过程、效果进行评价及现场督导反馈。比较应用前后研究对

象高质量心肺复苏指标的实施情况、操作能力与非技术能力质量控制效果。 
结果      与应用前相比，应用后医务人员定位准确率、姿势准确率、按压频率、通气频率、胸外

按压比例、按压更换周期等更符合高质量心肺复苏标准，与应用前比较差异有统计学意义。同时，

与应用前相比，应用后医务人员复苏时间缩短，自主循环恢复成功率提高，（P<0.05）。应用后医务

人员心肺复苏操作能力明显高于应用前（P<0.05）。应用后医务人员决策制定、团队合作、任务管

理、情境意识等非技术能力明显高于应用前（P<0.05）。应用后医务人员认为视频回顾评价反馈方

式能将理论与实践相结合、更便于记忆、指导形式好，同意率高达 100%。 
结论     视频回顾评价反馈方式能明显提升医务人员心肺复苏能力，有助于高质量心肺复苏的实

施，增强了医务人员心肺复苏操作能力与非技术能力，促进了心肺复苏操作技术的持续质量改进。 
关键字   心搏骤停；徒手心肺复苏；自主循环恢复 
 
 
PU-1208  

急诊滞留危重患者主要照顾者应对方式及影响因素分析 
 

马娜、张劲松、季学丽、张阳春、张丽 
南京医科大学第一附属医院（江苏省人民医院） 

 
目的   目的 探究急诊滞留危重患者主要照顾者的应对方式现状，分析其影响因素。 
方法    方法 采用便利抽样法,2019年 10月至 2020年 1月选取南京市某三级甲等医院急诊滞留危

重患者主要照顾者 100 例为研究对象。采用一般资料调查问卷和简易应对方式问卷对其进行调查。

采用多元线性回归分析急诊滞留危重患者主要照顾者应对方式的影响因素。 
结果     急诊滞留危重患者主要照顾者积极应对得分(23.14±7.91)分，消极应对得分(22.17±5.25)
分；多元线性回归结果显示：家庭人均月收入、有无保姆/护工、与患者关系进入积极应对回归方程

（P<0.05），共解释总变异的63.1%。家庭人均月收入进入消极应对回归方程，共解释总变异的59.3%
（P<0.05）。 
结论     本研究急诊滞留危重患者主要照顾者更倾向于采取消极应对方式。医务人员在诊疗过程

中，应注意患者家庭经济状况的了解，尽量选择最经济、适用的医疗方案救治患者；同时建议将急

诊抢救费用纳入患者医保报销范畴，加大支持力度，进一步减轻患者就医负担，有助于照顾者面对

抢救治疗压力时采取更积极的应对措施；此外，密切关注患者家庭关系，加强做好患者及主要照顾

者的疾病健康宣教与心理疏导，增加疾病认知，提高心理健康水平。 
关键字   急诊危重症；滞留；主要照顾者；应对方式 
 
 
PU-1209  

不同早期预警评分预测急性肺栓塞 1 月全因死亡率的区分度比较 
 

陈然贵 1、黄文彬 1、徐平 1、王榆舒 2、曹灵红 1、叶利 3 
1. 自贡市第四人民医院急诊科 

2. 成都市第一人民医院 心血管内科 
3. 自贡市富顺县人民医院 

 
目的   比较国家早期预警评分（National Early Warning Score，NEWS）、国家早期预警评分第二

版（National Early Warning Score 2，NEWS2）、改良早期预警评分（Modified Early Warning Score，
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MEWS）对急性肺栓塞患者 1 月全因死亡的预测价值。 
方法  回顾性收集整理 2015 年 1 月 1 日至 2018 年 12 月 31 日在自贡市第四人民医院诊断为急性

肺栓塞患者的相关数据并计算相关指标，以 1 月全因死亡作为终点指标，分析三种评分相互比较的

曲线下面积（Area Under Curve，AUC）、净重新分类指数（Net Reclassification Improvement, NRI）、
综合判别指数（Integrated Discrimination Improvement, IDI）。 
结果   满足研究条件的急性肺栓塞患者 261 例，男性 156 例，年龄 70 [63,79]岁，1 月全因死亡 29
（11.11%）例。NEWS 的 AUC 值为 0.692，NEWS2 的 AUC 值为 0.691，MEWS 的 AUC 值为 0.728，
三种评分 ROC 曲线下面积比较无明显统计学差异（P>0.05）。NEWS2 与 MEWS 比较 NRI=-0.603
（P=0.001）、IDI=-0.020（P=0.015）。 
结论   NEWS2、NEWS、MEWS 对预测肺栓塞 1 月全因死亡率有一定的价值，且 MEWS 预测效

果高于 NEWS2。 
关键字 肺栓塞；预警评分；净重新分类指数；综合判别指数 
 
 
PU-1210  

急性心肌梗死病人的临床护理体会 
 

林尹婷 
海南省肿瘤医院 

 
目的   急性心肌梗死（ami）是指在冠状动脉病变的基础上发生冠状动脉血供急剧减少或中断，以

致相应心肌发生持久而严重的心肌缺血，引起部分心肌缺血性坏死。ami 为内科常见急症，起病急

骤，变化迅速，常并发心衰、休克与心律失常，是心脏猝死的主要原因。如果在发病早期得到及时

处理，就可以减少梗塞范围和并发症的发生，这是降低 ami 死亡率的关键。 
方法    突然严重的心绞痛发作或原有心绞痛程度加重，发作频繁，时间延长或含服硝酸甘油无效

并伴有胃肠道症状者，应立即通知医师，并加以严密观察。 
心电图检查 s—t 段一时性上升或明显下降，t 波倒置或增高。  
结果     由于 ami 患者长期卧床，便秘的发生率较高，可给予缓泻剂口服，如麻仁丸等，必要时给

予开塞露。排便时，嘱其避免过度用力或屏气，以免引起猝死。指导患者正确使用镇静、安眠药物，

防止或减少诱发因素及并发症，尽快恢复和促进健康。 
结论     通过上述患者的护理，我深深地体会到，在抢救时，要动作敏捷，护士在护理过程中一面

要做好细致的病情观察，及时准确地予以治疗，一方面要加强心理护理，建立良好的护患关系，解

除患者的焦虑恐惧心理，增加患者的信任感和安全感，并为患者创造良好的治疗休养环境，使患者

保持心情愉快，很好地配合治疗和护理，从而促进患者恢复健康。合理安排饮食，保证足够休息和

睡眠，使用适量的止痛镇静药物，帮助患者正确认识本疾病，做好康复指导，使患者积极配合治疗

护理，从而达到早日康复的目的。 
关键字   急性心肌梗死;护理 
 
 
PU-1211  

SOFA 评分的连续性评估在预测脓毒症患者预后中的价值 
 

陈道南、滕晓蕾、张慧芳、王柳、杜江、谢晖、田锐、王瑞兰 
上海市第一人民医院 

 
目的   评估 SOFA 评分的连续性变化在预测脓毒症患者预后中的价值。 
方法    纳入 MIMIC-IV（V1.0）数据库中入 ICU 第一天诊断为脓毒症的患者，排除年龄小于 18 周

岁、非第一次入住 ICU 及 ICU 住院时间小于 1 天的患者。按照入 ICU 第一天的 SOFA 评分分为四
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组，收集年龄、性别、合并症和入 ICU 第一到七天的 SOFA 评分进行研究。 
结果   共 25187 位患者纳入最终研究，其中 2-4 分组 19233 人，5-7 分 4629 人，7-10 分 1102 人，

大于 10 分 223 人。四组患者的 SOFA 评分均呈现第二天升高，三至七天逐步下降的趋势。按第二

天 SOFA 评分相较于第一天升高、不变或下降分为三组，升高组在 28 天内死亡的累积风险在四组

中均明显高于其余两组（P < 0.0001）。升高和不变组中患者 28 天内死亡的累积风险随入 ICU 第一

天 SOFA 评分的增加而增加（P < 0.0001），其中第二天 SOFA 评分增加超过 6 分 28 天内死亡的风

险约为不变患者的 5 倍。除了大于 10 分组，第二天 SOFA 评分下降的患者 28 天内死亡累积风险不

超过 10%。以入 ICU 第一天的 SOFA 评分建模预测患者 28 天内死亡的 AUC 为 0.591，加入第二天

SOFA 评分的 AUC 为 0.735，再加入第三天的 AUC 为 0.763，使用第一到七天 SOFA 评分的 AUC
为 0.789。 
结论   入 ICU 七天内的 SOFA 评分变化可以较好的预测脓毒症患者预后，并且相较于仅使用第一

天 SOFA 评分具有更好的预测效果。其中第二天 SOFA 评分变化对预测的影响最为明显。 
关键字 SOFA 评分，脓毒症 
 
 
PU-1212  

护理信息化推进精细化管理的效果 
 

陈成、聂臣聪、陈敏 
自贡市第四人民医院 

 
目的   探讨护理信息化开展中运用精细化管理在急诊预检分诊智能化管理系统的应用效果,旨在提

高我院急诊科护理质量。方法 选取 2019 年 10 月至 2020 年 3 月急诊内外科患者 23500 例为研究

对象,将 2019年 10—12月的 11500例患者设为对照组,2020年 1—3月的 12000 例患者设为试验组,
对照组采用常规急诊分诊模式,试验组采用急诊预检分诊智能化管理系统,比较两组分诊分诊准确率、

医务人员满意度、患者满意度、分诊时间。 
方法  选取 2019 年 10 月至 2020 年 3 月急诊内外科患者 23500 例为研究对象,将 2019 年 10—12
月的 11500 例患者设为对照组,2020 年 1—3 月的 12000 例患者设为试验组,对照组采用常规急诊分

诊模式,试验组采用急诊预检分诊智能化管理系统,比较两组分诊分诊准确率、医务人员满意度、患者

满意度、分诊时间。 
结果   试验组分诊准确率高于对照组(P<0.05),患者分诊时间短于对照组(P<0.05),患者满意度高于

对照组(P<0.05),医务人员使用方便性、候诊有序性、分诊准确性、就诊优先性评分均高于对照组

(P<0.05)。 
结论   运用精细化管理推进急诊预检分诊智能化管理系统，提高了分诊准确率、医务人员的满意度、

患者的满意度，缩短患者分诊时间。 
关键字  
 
 
PU-1213  

单核细胞淋巴细胞比值与心脏骤停患者预后的相关性 
 

杨丹曦 
吉林大学第一医院 

 
目的   本研究旨在探讨血清中单核细胞淋巴细胞比值（monocytes to lymphocyte ratio, 
MLR）与心脏骤停患者全因死亡之间的关系。 
方法     本研究回顾性选取 2019 年 12 月至 2020 年 10 月收治于吉林大学第一附属医院的心

脏骤停患者，随访至 2021 年 7 月 1 日。主要终点事件为全因死亡。根据血 MLR 值将患者平均
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分为四组，同时根据受试者工作特性（receiver-operating characteristic，ROC）曲线分析确定的最

佳 MLR 截止值 0.61 分为两组，采用 Kaplan-Meier 曲线进行生存分析，Cox 比例风险回归模型

分析相关危险因素，ROC 曲线评估 MLR 对心脏骤停患者死亡风险的预测效能 
结果      MLR 越高心脏骤停患者的死亡风险越高，MLR 可作为该人群全因死亡的一个有效预测

指标 
结论      MLR 越高心脏骤停患者的死亡风险越高，MLR 可作为该人群全因死亡的一个有效预测

指标 
关键字   心脏骤停 
 
 
PU-1214  

BISAP 评分、NLR 及 BUN 
对急性胰腺炎严重程度的早期预测价值 

 
韩荣燕 

杭州市第一人民医院 
 
目的   探讨急性胰腺炎严重程度床边指数评分、入院时 NLR（中性粒细胞计数与淋巴细胞计数的

比值）、入院时尿素氮对急性胰腺炎严重程度的预测价值，并构建一个早期预测重症急性胰腺炎的模

型。 
方法  188 名急性胰腺炎患者分为非 SAP 组和 SAP 组，其中非 SAP 组包括 MAP 和 MSAP。比较

和分析两组的一般特征，建立一个早期预测 SAP 的模型，根据受试者工作特征曲线（Receiver 
0perator Characteristic curve，ROC）下面积比较各指标预测 SAP 的效能。 
结果     分析两组的临床特征，BISAP 评分、尿素氮、SIRS 、NLR、肌酐和血钙在两组间有统计

学差异（P ＜0.05），对以上因素进行 Kendall’s tau-b 相关分析，其中血钙与急性胰腺炎严重程度呈

负相关，其他变量与急性胰腺炎严重程度呈正相关。单因素分析示 BISAP 评分、NLR、尿素氮与

SAP 的发生独立相关，将以上变量纳入到二元 logistic 回归，根据 logistic 回归分析的结果，建立了

一个预测SAP的 logistic回归模型（以下称之为模型），采用ROC曲线下面积（Area Under the Curve，
AUC）来评估各指标对 SAP 的预测能力，模型（AUC=0.862）对 SAP 的预测价值优于 BISAP 评

分（AUC=0.773）、NLR（AUC=0.748）、尿素氮（AUC=0.754），（P ＜0.05）。 
结论   1.BISAP 评分、NLR 及尿素氮对急性胰腺炎严重程度的预测价值较高。2.入院时尿素氮和

NLR 值组成的模型对急性胰腺炎严重程度的预测价值优于 BISAP 评分、NLR 及尿素氮。 
关键字 急性胰腺炎，BISAP 评分，尿素氮，中性粒细胞与淋巴细胞比值，预测因子 
 
 
PU-1215  

三维绩效机制下的接力教学模式在护士急救仪器培训中的应用 
 

周冬娜、陶品月、柯斓、廖意芬、王玲、冯永彪 
广西医科大学第二附属医院 

 
目的   探讨三维绩效机制下的接力教学模式在护士急救生命支持类仪器培训中的应用效果。 
方法    采用自身前后对照设计，选取 80 名急诊科、麻醉科、呼吸与危重症学科护士为研究对象，

2021 年 1 月至 7 月在实施三维绩效机制下运用接力教学模式进行急救仪器培训；比较干预前后的临

床实践成绩、操作用时，调查护士对培训模式的满意度。 
结果     干预后护士急救仪器的临床实践成绩明显提升（P<0.05）；仪器操作用时明显缩短

（P<0.05）；护士对培训模式具有较高的满意度（93.5%）。 
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结论     三维绩效机制下的接力教学模式，充分调动了护士参加非基础护理范畴的急救仪器培训学

习的积极性、主动性和持续性，得到护士的高度认可，培训效果明显优于传统教学模式。 
关键字   三维绩效；绩效机制；接力教学；急救仪器；护士培训 
 
 
PU-1216  

优质护理在急性有机磷中毒患者中的应用价值 
 

朱丽 
上海长征医院（凤阳路 415 号） 

 
目的    在进行急性有机磷中毒的患者中，使用优质护理，探讨它的效果。方法：纳入 2019 年 6 月

至 2019 年 12 月期间我院 80 名急性有机磷中毒病人，观察两组的护理后的效果。结果：观察组护

理人员的自我护理和工作的能力均高于对照组（P<0.05）。对照组病人的 SAS 评分为 92.59±2.71
分，观察组是 98.13±3.35 分；对照组的 SDS 分数是 95.71±4.38 分，观察组是 99.57±3.57 分（P
＜0.05）。对照组病人的功能状态分数是 93.59±2.71，观察组是 99.13±3.35 分。观察组生活质量水

平和依从性明显高于对照组，P＜0.05。对照组和观察组的平均住院时长分别为 6.32±3.26 天、

5.82±3.11 天，对照组和观察组病人的并发症分别为 5(12.5%)、1 (2.5%)（P＜0.05）。对照组和观

察组病人的知识掌握程度分别为 31（77.5%）、38（95%），对照组和观察组患者的的护理满意程度

分别为 32（80%）、38（95%）（P＜0.05）。结论：优质护理可以提高急性有机磷中毒患者的护理效

果，值得推广。 
方法   对照组病人仅予以常规护理干预，住院前相关注意事项宣传教育，注意结合患者的身体状况，

积极观察病情变化及时向医师反馈，指导病人合理服药。观察组病人进行优质护理：（1）成立以护

士长为组长的绿色通道急救组，制定计划性、标准化工作内容；院前急救由护士准备急救用物和洗

胃用品、并且要通知相关科室及预计患者到院时间并和医生做好随时接待患者准备。定期对急救的

护理人员进行培训和考核。（2）急救护理：护理人员要积极为病人建立基础生命支持，并且要及时

做好一般抢救准备，根据患者中毒程度分配医生：轻中度安排一名医生、重度安排两名医生；专科

医生预检明确病史、开具化验检查单并做常规清水洗胃，护士负责通知、传达各项检查结果及协助

完成患者一般抢救处理，结果于 5-10min 内确定。（3）心理干预：患者由于缺乏对急性有机磷中毒

的了解，往往内心存在恐惧心理。严重中毒的病人，可能出现重要器官的损害，例如出现肾衰竭，

严重者要进行透析，治疗过程当中，感受较差，病人身心均遭到较大的伤害。护理人员应该积极与

急性有机磷中毒患者及其家属进行语言沟通，避免其过分焦虑和恐惧，积极告知患者治疗方法等，

使患者预知诊疗程序。部分患者对该疾病不够重视，不能积极配合治疗，治疗依从性会较差，护理

人员应该像患者进行健康宣教，使其尽量配合医师和护理人员。（4）并发症护理：有机磷中毒往往

症状、程度、并发症不一，应该个性化处理。并发症较多，例如呼吸系统并发症、透析失衡综合征、

心血管并发症等。护理人员必须尽可能在临床工作中排除安全隐患，严格遵守护理操作各项规定。

病人出现不适症状时及时汇报。（5）饮食护理：饮食护理早期以流质为主，控制消化道症状及密切

观察肺水肿、电解质紊乱、肝肾损害及黄疸情况；对存活患者进行至少半年随访定期复查肺、肝、

肾功能。护理人员需要根据病人的病情发展情况以及各种常规指标，包括血常规、肝肾功能指标等，

为病人提供合理的饮食条目，保证病人的营养水平。 
结果   结果：观察组护理人员的自我护理和工作的能力均高于对照组（P<0.05）。对照组病人的 SAS
评分为 92.59±2.71 分，观察组是 98.13±3.35 分；对照组的 SDS 分数是 95.71±4.38 分，观察组是

99.57±3.57 分（P＜0.05）。对照组病人的功能状态分数是 93.59±2.71，观察组是 99.13±3.35 分。

观察组生活质量水平和依从性明显高于对照组，P＜0.05。对照组和观察组的平均住院时长分别为

6.32±3.26 天、5.82±3.11 天，对照组和观察组病人的并发症分别为 5(12.5%)、1 (2.5%)（P＜0.05）。
对照组和观察组病人的知识掌握程度分别为 31（77.5%）、38（95%），对照组和观察组患者的的护

理满意程度分别为 32（80%）、38（95%）（P＜0.05）。结论：优质护理可以提高急性有机磷中毒患

者的护理效果，值得推广。 
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结论   优质护理可以提高急性有机磷中毒患者的护理效果，值得推广。 
关键字  
 
 
PU-1217  

重症新冠肺炎患者俯卧位通气护理干预 
 

朱丽 
上海长征医院（凤阳路 415 号） 

 
目的    目的：通过在火神山定点医院重症监护室给 9 例危重症新型冠状病毒肺炎患者俯卧位通气

护理干预，探讨俯卧位通气护理干预在新型冠状病毒肺炎患者症状好转中起的有效作用，并总结经

验。方法：回顾性分析 9 例因临床患者病情需要，行长时间俯卧位通气护理干预的危重症新型冠状

病毒肺炎患者病程转归。结果：经长时间俯卧位通气护理干预，患者氧合情况和呼吸顺应性改善生

命体征逐渐平稳，但因多器官功能衰竭并发脓毒性休克导致部分患者最终预后不佳。结论：危重症

新型冠状病毒肺炎患者有中重度 ARDS 症状加重气管插管后在镇静情况下排除禁忌症，给予俯卧位

通气护理干预，患者血氧及呼吸顺应性明显有所改善。 
方法   新型冠状病毒肺炎具有极强的传染性，且传播速度快，主要通过呼吸道飞沫传播和密切接触

传播，人群普遍易感染［1-2］在火神山定点医院重症监护室内新型冠状病毒肺炎（coronavirus 
disease 2019，COVID‐19）患者病情进展迅速，部分患者会很快发展至重型及危重型［3］。重症

患者多在发病  1 周后出现呼吸困难和或低氧血症，严重者快速进展为急性呼吸窘迫综合征

（ARDS）、脓毒症休克、难以纠正的代谢性酸中毒和出凝血功能障碍。通过机械通气，改善缺氧等

症状。对于严重 ARDS 患者，俯卧位通气能提高肺泡通气功能，提高通气血流比值，改善氧合，增

加肺顺应性，促进分泌物排出，降低呼吸机相关肺损伤等，是肺保护通气的重要措施，可降低病死

率［4］。文献报道俯卧位通气的时间一般为 12~16 h，如果患者氧合及呼吸力学有改善，可以持续 
24~48 h［5］。2020 年 3 月 1 号-15 号，在火神山定点医院重症监护室收治 9 例危重症新型冠状病

毒肺炎气管插管患者，CT 均显示肺部多发磨玻璃阴影及浸润，并且缺氧症状无有效改善排除导管问

题予俯卧位翻身拍背护理干预后取得显著改善。以下是对 9 例患者实施的具体俯卧位通气护理干预

方法及措施。 
结果    俯卧位通气护理干预对危重症新冠病毒肺炎患者生命延续起到有效作用。通过给予 9 例危

重症新冠病毒肺炎患者俯卧位通气护理干预，曾在隔离病房实施俯卧位甚少，我们规范俯卧位操作

流程，加强导管护理管理，做好皮肤护理，预防压疮，镇静护理做好心理疏导，密切观察患者病情

变化等通过一系列护理干预保障俯卧位通气护理干预有效落实，使患者氧合情况和呼吸顺应性显著

改善生患者缺氧症状得到改善。  
结论      俯卧位通气护理干预对危重症新冠病毒肺炎患者生命延续起到有效作用。通过给予 9 例

危重症新冠病毒肺炎患者俯卧位通气护理干预，曾在隔离病房实施俯卧位甚少，我们规范俯卧位操

作流程，加强导管护理管理，做好皮肤护理，预防压疮，镇静护理做好心理疏导，密切观察患者病

情变化等通过一系列护理干预保障俯卧位通气护理干预有效落实，使患者氧合情况和呼吸顺应性显

著改善生患者缺氧症状得到改善。  
关键字 关键词   新型冠状病毒肺炎  俯卧位通气   护理干预 
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PU-1218  

PDCA 持续质量改进在急诊科护理人员 
职业暴露管理中的应用与感受 

 
陈露 

自贡市第四人民医院 
 
目的   我院是一所三级甲等综合性医院，急诊科由急诊抢救室、留观室、急诊病房、急诊 EICU、

创伤中心、门诊手术室、院前急救等多个部分组成。急诊护理工作中，由于病人病情紧急且复杂多

样，涉及较多侵入性的操作及诊疗活动，发生医务人员职业暴露的风险尤其高。因此，加强急诊科

护理人员落实标准预防与加强急诊科护理人员职业暴露与自身防护意识，对保护急诊科护理人员安

全，提高护理质量有重要的临床意义。我院急诊科严格遵循国家各类感染管理规范，再结合我科实

际情况，运用 PDCA 持续质量改进方法采取了一系列医院感染举措，有效的减少了职业暴露的发生。 
方法  成立科室系统的感控组织，完善相关感控制度 
成立医院感染管理小组，全面负责科室医院感染管理工作 
制定本科室医院感染管理相关制度、计划、措施和流程，系统的开展医院感染管理工作。 
感染管理小组成员负责组织科室医务人员开展医院感染管理知识和技能的培训 
严格按照步骤进行调查收集科室已发生的职业暴露 
对职业暴露的危险性认识不足 
结果   科主任、护士长、感控护士每月对科室院感质控进行督查和持续改进，严格按照感控计划对

科室质控进行检查，感空护士协调护士长做好科室院感相关的培训与传达，每月对院感各个方面的

情况进行分析、讨论、整改、反馈，将日常的质控真正与临床结合起来，而不仅仅只是为了应付检

查而做，真正把院感落到实处，时刻牢记“院感无小事”。 
结论   PDCA 持续质量改进是一项关注过程管理和重要环节质量管控的管理方法方法，将 PDCA
持续质量改进应用于急诊护理人员预防职业暴露落实的管理取得了明显成效，如何提高大家的标准

预防意识，养成良好的工作习惯，如何争取政策的支持增加标准预防资金的投入，需要继续将 PDCA
的科学管理方法切实应用于日常标准预防工作中，促进急诊抢救室护理人员标准预防工作的持续改

进[4]。 
关键字    
 
 
PU-1219  

品管圈在提高急诊病人满意度中的应用 
 

陈露 
自贡市第四人民医院 

 
目的   随着我国医疗卫生事业的发展，医疗技术和设施设备的日趋完善及现代医院急诊量的持续增

长，优质护理服务已成为影响医疗管理水平的重要衡量指标，而急诊病人满意度则是评价急诊护理

服务的一项重要指标[1]。近年来，品管圈活动逐渐在护理管理中得到广泛应用，在急诊护理问题中

应用 PDCA，能有效提高护理服务质量，由一线护理人员组成的 QCC 小组，不仅能提高护理人员

的参与度，更能增加其在护理管理中的主动性、积极性和创造性。 
方法  科室每月随机向病人及家属发放由医院制定并下发的病人体验与满意度调查表，发放问卷数

为 30 份，收回问卷 30 份，有效 30 份，调查项目每份 17 项，合计 510 项。其中病人及家属评价后

涉及的项目包括（1.你所在的病房安静方面有时候较吵；2.卫生间是否干净无异味；3.生活照顾方面；

4.巡视病房方面；5.静脉穿刺方面；6.操作中交流方面；7.出院指导方面）满意度按照满意、较满意、

不满意、未涉及划分。（病人满意度=满意项数×1+较满意项数×0.9/总条款-未涉及条目数）。 
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结果     品管圈活动在护理人员中开展是行之有效的，能提高护理人员参与管理意识和护理管理制

度执行力，是提高护理人员解决问题能力的有效方式[6]。通过此次品管圈活动，对患者接受优质的

护理服务，可以促进身心健康，加强护患之间的沟通。对医院也减少纠纷的发生，促使护理水平不

断提高，提升医院整体品牌形象，从而提高医院的经济效益[7]，对个人更是改变了以往的工作态度，

化被动为主动，切实落实以病人为中心的原则。 
结论     综上所述，在急诊护理工作中，运用品管圈活动，及时发现，及时解决工作中存在的问题，

在提高护理水平及护理质量的同时，也使病人的满意度大大提高，值得临床推广应用。 
关键字    
 
 
PU-1220  

Melatonin intervention in preventing delirium in 
hospitalized patients：A systematic review and 

meta-analysis 
 

Wei You1、xiaoyu Fan1、cheng Lei2、chencong Nie1、yao Chen1、xuelian Wang1 
1. Zigong  Fourth  People’s  Hospital 

2. 重庆医科大学 
 
Objective     To evaluate the intervention effect of melatonin on preventing delirium in 
hospitalized patients.To determine the effectiveness of melatonin in preventing delirium in 
hospitalized patients. 
Method         Computer retrieval of Chinese documents using China Journal Full-text 
Database (CNKI), Wanfang Database, VIP Database (VIP) and China Biomedical Document 
Database (CBM), and foreign language documents using PubMed, Embase, Cochrane Library, 
Web of Science, etc. to be built until June 2021 on a randomized controlled trial (RCT) on 
melatonin for preventing delirium in hospitalized patients in June. Through the systematic review 
method provided in Cochrane Handbook 5.1.0, literature screening, quality evaluation, and data 
extraction were carried out, using Stata 15. 0 software and Review Manager 5.3 for Meta analysis 
processing. 
Results     A total of 18 RCT articles were included, and the experimental subjects included 
2137 patients. The meta-analysis results show that compared with the control group, melatonin 
can reduce the incidence of delirium in hospitalized patients (RR=0.69, 95%CI: 0.60～0.80), and it 
is statistically significant, but its heterogeneity is large I2= 62%. The source of heterogeneity was 
further explored through subgroup analysis, and it was found that different patient types were the 
source of heterogeneity; the research literature in the subgroup analysis was of high quality and its 
homogeneity was good. In order to determine the reliability and robustness of the research results, 
a sensitivity analysis was carried out. The results showed that after eliminating individual studies 
one by one, the effect size was still within 95% CI, which strengthened the reliability of the original 
meta-analysis results. Melatonin It has a more significant effect in preventing delirium in 
hospitalized medical patients [RR=0.60, 95%CI (0.47, 0.76), P<0.001]. 
Key words Melatonin; Delirium; Meta-analysis, Randomized Controlled Trial 
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PU-1221  

Association Between Body Mass Index and Carotid 
Intima-Media Thickness in Hypertensive Patients with Age 

as a Modifier 
 

Yan Sun、Xiaomin Li 
南京医科大学连云港临床学院 

 
Objective    Association between body mass index (BMI) and atherosclerosis differs with race 
and age. We aimed to examine whether the association between BMI and carotid intima-media 
thickness (CIMT) was affected by age and/or other factors in hypertensive patients in a post 
hoc analysis of the China Stroke Primary Prevention Trial. 
Method           This cross-sectional study recruited a total of 20702 hypertensive patients in 
China. Participants were scheduled for a follow-up every 3 months and data were collected at the 
final visit. Finally, 15843 participants with complete data were analyzed. Participants were primarily 
divided into two age groups, aged ≥ 65 and age < 65 years. Multiple regression models were used 
to evaluate the association of BMI and age with CIMT. 
Results      BMI and CIMT had a positive correlation among the participants aged < 65 years 
but a negative correlation among participants aged ≥ 65 years. These correlations were consistent 
within males and females. A 1-standard-deviation increase in BMI was associated with a 1.40 μm 
increase in CIMT (95% CI: 0.75–2.06; p < 0.001) in participants aged < 65 years, but a 1.42 μm 
decrease in CIMT (95% CI: -2.22– -0.63; p < 0.001) in those aged ≥ 65 years. The smooth curve 
analysis revealed that the smoothing curve ascended when BMI was about 24 kg/m2 in the female 
hypertensive participants aged < 65 years, while CIMT and BMI showed a horizontal "s" shaped 
relationship in males aged < 65 years. 
Conclusion    BMI and CIMT has a positive correlation in hypertensive patients aged < 65 years 
but a negative correlation in those aged ≥ 65 years. Therefore, the correlation between BMI and 
CIMT is modified by age of hypertensive patients. 
Key words Body mass index, carotid intima-media thickness, hypertension, China Stroke Primary 
Prevention Trial 
 
 
PU-1222  

IQ motif containing GTPase activation protein 1 (IQGAP1) 
regulates the inflammatory response through activating 

PI3K/Akt signaling in THP-1 cells 
 

Yan Sun、Xiaomin Li 
南京医科大学附属连云港医院 

 
Objective  IQ motif containing GTPase activation protein 1 (IQGAP1) has been reported to 
regulate phosphoinositide 3-kinase/protein kinase B (PI3K/Akt) signaling, which is important for 
monocyte/macrophage functions during sepsis. This study aimed to explore the role and 
underlying mechanism of IQGAP1 in regulating monocytes during sepsis.   
Method          An in vitro model of sepsis was induced in THP-1 cells using 
lipopolysaccharide (LPS). Loss-of-function assays were performed to evaluate the effects of 
IQGAP1, PI3K, and Akt on the production of pro-inflammatory cytokines (TNF-α, IL-1β, and IL-6). 
Protein expression was analyzed using Western blot analysis and enzyme-linked immunosorbent 
assay (ELISA). Gene expression was determined using RT-qPCR. 
Results    LPS induced phosphorylation of PI3K/Akt and elevated expression of IQGAP1 and 

673 

 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                       论文汇编 

 

pro-inflammatory cytokines (TNF-α, IL-1β, and IL-6) in THP-1 cells. Silencing IQGAP1 attenuated 
the LPS-mediated PI3K/Akt activation and the release of pro-inflammatory cytokines (TNF-α, 
IL-1β, and IL-6). Inhibiting PI3K and Akt blocked their LPS-mediated activation and suppressed 
the release of the cytokines (TNF-α, IL-1β, and IL-6) in THP-1 cells, which was comparable to 
IQGAP1 silencing. 
Conclusion   IQGAP1 regulates PI3K/Akt signaling in monocytes and consequently controls the 
production of pro-inflammatory cytokines in response to LPS.  
Key words IQGAP1, Sepsis, Pro-inflammatory cytokines; PI-3K; Proto-Oncogene Proteins c-akt; 
THP-1 cells. 
 
 
PU-1223  

Intraobserver and interobserver variability in 
measurements of Inferior vena cava width by ultrasound 

 
Yan Sun1、Chen Wang2 

1. The First Affiliated Hospital of Kangda College of Nanjing Meddical University 
2. 南京医科大学康达学院 

 
Objective    To evaluate intraobserver and interobserver variability in gray-scale ultrasound 
measurements of the width of the inferior vena cava.  
Method     On April 1, 2019 to April 30, 2021, during the period of the First Affiliated Hospital of 
Kangda College of Nanjing Meddical University EICU, 151 patients with shock, by two doctors with 
intensive ultrasound training and obtain certificate of severe medical application of ultrasonic, to 
measure the width of inferior vena cava maximum diameter, the path, and calculate the degree of 
variation, independent measurement twice for each patient, Bland-altman was used to evaluate 
intraobserver and interobserver variability, and the absolute value of the difference was compared 
by paired T-test. 
Results      The 95%LOA of intraobserver and interobserver variability of the width of the 
inferior vena cava indicated that the intraobserver variability of the maximum and minimum values 
of the inferior vena cava was small. The measurement of the maximum and minimum values of the 
inferior vena cava between observers A and B showed significant differences. At the same time, 
95%LOA comparing intraobserver and interobserver variability between mechanical ventilation 
and non-mechanical ventilation indicated that the above conclusions were still valid. The absolute 
value of the difference of the width of inferior vena cava within and between observers was lower 
than that between observers, the difference was statistically significant (P<0.01). 
Conclusion    There is interobserver variability in the width of inferior vena cava measured by 
ultrasound, but it does not affect the qualitative determination of volume reactivity. 
Key words Inferior vena cava width; Ultrasound （US）; Interobserver; Intraobserver; Variability 
 
 
PU-1224  

从一例家庭复苏生存链救治心脏骤停患者案例  
谈救治系统的管理 

 
崔海燕 

潍坊市中医院 
 
目的   从一例家庭成功复苏讨论家庭复苏生存链，成功救治心脏骤停患者的救治系统管理的疗效。 
方法  本案例在“第一目击者”胸外按压基础上，急救医疗团队接手后，无中断式按压及进一步高级生

命支持。复苏成功入院后，采用心脏骤停后促进神经功能恢复干预措施的目标体温管理、减轻器官
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应激负荷，保护器官储备功能，维持机体内环境稳定的镇静镇痛治疗、加强患者机体功能状态的恢

复，优化患者不良情绪疏导的康复锻炼以及减轻心理创伤，缓解心理压力的心理护理，成功挽救了

患者生命，提高了患者生活质量。 
结果   患者在发生心脏骤停后，经过“第一目击者”和急救团队及多学科的综合救治下，成功挽救了

生命，提高了生活质量。 
结论   “第一目击者”的现场救治及 120 的不间断抢救和多学科系统干预的综合救治系统，为心脏骤

停患者的救治管理建设提供参考依据。 
关键字   心脏骤停；心肺复苏；生命链 
 
 
PU-1225  

血液灌流治疗急性中毒患者并发出血的危险因素分析 
 

张明浩、田小溪、王伯良、付国强、李立宏 
空军军医大学唐都医院 

 
目的   探讨急性中毒患者血液灌流治疗中并发出血的临床特点和危险因素。 
方法  回顾性分析 2018年 1月至 2020年 12月在我院行血液灌流治疗的急性中毒患者的临床资料。

根据患者是否发生出血分为出血组与未出血组。应用 Logistic回归分析出血的危险因素，并绘制ROC
曲线。 
结果   本研究共纳入 196 例患者，出血组 21 例，未出血组 175 例。两组患者的一般资料比较差异

无统计学意义。有机磷农药、HA230 灌流器、灌流 2 h 血小板计数和活化部分凝血活酶时间(APTT)
等是出血的危险因素(P＜0.05)，其中有机磷农药(OR=1.834, P＜0.05)和灌流 2 h APTT(OR=3.417, 
P＜0.05)是独立危险因素。 
结论   急性中毒（尤其有机磷农药中毒）患者在血液灌流治疗中并发出血的风险较大，应加强监测

APTT 变化及时调整抗凝药剂量，从而有效降低出血风险。 
关键字   出血；急性中毒；血液灌流；危险因素；活化部分凝血活酶时间 
 
 
PU-1226  

品管圈在规范院前急救救护车物资管理， 
提高院前救护效果中的应用 

 
唐梨 

自贡市第四人民医院 
 
目的   规范院前急救救护车物资管理，提高院前救护效果。方法：我院急诊科自 2020 年 12 月至

今以急诊科全体成员组建品管圈，通过选定主题、现状调查、原因分析、目标值设定、拟定对策及

实施、制定标准定制图及标准化交接班流程和质量考核标准，对救护车人员、急救物资实施规范化

管理。结果：有形成果；活动开展后院前急救救护车药品、物品、急救器械管理规范率效果显著；

无形成果；通过活动，科室人员加强责任心、全面提升专业素质、掌握标准化救护车管理在院前救

护中的重要作用，大大的改善了以前三不管现象：即不管药品、物品、急救设备是否齐全、不管药

品、物品、急救设备是否齐全是否过期、不管药品、物品、急救设备是否齐全是否损坏。结论：规

范救护车管理在院前急救中的重要作用，使急救物资、设备完好率达 100%，减少医疗纠纷，提高

院前救治能力。 
方法    我科自 2020 年 12 月以规范院前救护车管理组建品管圈，小组成员共 22 名，其中护士分

层：主管护师 7 名，护师 13 名，护士 2 名；学历：本科 22 名；平均年龄 30 岁。圈员大部分参加
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了科室及医院的品管圈培训，熟悉 QCC 七大手法的使用和技巧。 
结果     活动后院前救护车急救药品、物品、仪器设备处于 100%完好备用状态。 
结论     急救中心是院前急救的主要医疗机构，急重症患者在拨打 120 急救中心电话后，迫切等

待救援，因此“120”急救车药品与物品配备情况直接影响院前急救效果。为了最大化规避“120”急救车

药品与物品不规范管理现象发生，减少医疗纠纷，我院于 2020 年 12 月 1 日开展加强管理工作，总

结主要问题，并分析急救物品与药品出现管理问题的原因，从硬件设施、标准化流程、管理措施、

完善制度、监督措施开展急救物品、药品、急救设备管理工作。可以发现急救物品与药品、急救设

备管理风险事件明显降低，说明了救护车的规范化管理对急救安全的影响，对提升院前急救工作水

平和患者满意度有重要意义。 
关键字   品管圈   院前急救   急救药品、物品、设备  
 
 
PU-1227  

急诊护理对心肺复苏后患者 
心理状态、血气指标及预后康复质量的影响 

 
董兰 

海军军医大学第二附属医院（上海长征医院） 
 
目的   探讨急诊护理对心肺复苏后患者心理状态、血气指标及预后康复质量的影响。 
方法  选择 2017 年 5 月~2019 年 1 月于我院急诊科就诊并行心肺复苏的患者 90 例，遵循随机原则

将患者分为研究组（n=45）与对照组（n=45），对照组患者接受常规护理，研究组患者则接受急诊

护理，比较两组患者的心理状态、血气指标及预后康复质量。 
结果   结果：研究组患者心肺复苏后 15min、30min 的 SaO2、PaO2 水平显著高于对照组，PaCO2
水平显著低于对照组（P<0.05）。研究组患者心肺复苏后 15min、30min 的血清 IL-6、IL-8 水平显著

低于对照组（P<0.05）。研究组患者的 HAMA、HAMD 评分显著低于对照组（P<0.05）。研究组患

者的 Barthel 评分显著高于对照组（P<0.05）。 
结论   结论：急诊护理可有效提高心肺复苏患者的护理效率，改善患者的心理状态，减轻机体炎症

反应程度，改善血气指标，提高患者的预后康复质量，护理效果满意，值得推广。 
关键字   心肺复苏；急诊护理；心理状态；血气指标；预后康复质量 
 
 
PU-1228  

B 型利钠肽与血尿素氮对心力衰竭患者预后的联合预测价值 
 

陈瑶 
自贡市第四人民医院 

 
目的   探讨 B 型利钠肽（BNP）联合血尿素氮（BUN）对心衰患者预后评估的临床价值。 
方法  采用回顾性研究方法，收集 2017 年 1 月至 2018 年 12 月入住自贡市第四人民医院资料完整

1930 例心衰患者的临床资料，并追踪半年生存状态，比较分析存活组与死亡组的血尿素氮、肌酐、

B 型利钠肽、尿酸、血清钾等指标，进行 Spearman 相关性分析，采用 Logistic 回归模型构建联合

预测因子，并绘制受试者工作特征曲线（ROC 曲线），计算曲线下面积（AUC），评价对心衰患者预

后有独立影响的各项指标及联合预测因子对心衰预后预测的临床价值。 
结果   死亡组血肌酐、BUN、尿酸、BNP、血清钾五项指标明显高于存活组（P<0.001），血清钙

死亡组低于存活组（P<0.05）、血清钠死亡组也明显低于存活组（P<0.001）；单因素分析有统计意

义的变量相关性均 P<0.05，各变量间相关系数在 0.054~0.69，各变量间相关系数大于 0.5 进行共线
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性诊断均 VIF<2；拟合多因素 Logistic 回归分析显示 BUN、BNP 为独立危险因素（P<0.05）；ROC
曲线显示：BUN 预测预后的 AUC 为 0.689，敏感度 0.429，特异度 0.862，最佳截断值为

14.495mmol/L；BNP 预测预后的 AUC 为 0.660，敏感度 0.625，特异度 0.663，最佳截断值为

1254.500pg/ml；两者联合预测预后的 AUC 为 0.730，敏感度 0.732，特异度 0.646。 
结论     B 型利钠肽、血尿素氮对心力衰竭预后评估均具有临床价值，B 型利钠肽与血尿素氮联合

预测的价值更优于单独检测。 
关键字 B 型利钠肽；血尿素氮；心力衰竭；联合预测 
 
 
PU-1229  

连续肾脏替代疗法联合常规方案治疗脓毒症的效果分析 
 

李雯莉、曹阳、殷富康、彭鹏 
新疆医科大学第一附属医院 

 
目的   分析连续肾脏替代疗法联合常规方案治疗脓毒症的效果。方法： 
方法  试验对象选择为我院接收的 62 例脓毒症患者，均选自 2019 年 1 月—2020 年 8 月，分组法

选择为抽签法，对照组 31 例采取常规方案治疗，研究组 31 例在对照组的基础上加用连续肾脏替代

疗法治疗，对比其临床疗效。 
结果   研究组患者病死率（3.2%）明显低于对照组（19.4%），住院时间短于对照组，APACHE Ⅱ
评分（急性生理与慢性健康评分）、CRP（C 反应蛋白）、TNF—α（肿瘤坏死因子—α）、IL—1β（白

介素—1β）、IL—6（白介素—6）、IL—10（白介素—10）、心率均低于对照组，组间比较 P＜0.05；
两组患者平均动脉压、中心静脉压无明显差异，组间比较 P＞0.05。 
结论   连续肾脏替代疗法联合常规方案治疗脓毒症具有很好的效果，有助于保障患者生命安全，加

速其病情的康复，并能改善其炎性因子水平和血流动力学指标，此治疗方案适宜在临床中推广应用。 
关键字 脓毒症；连续肾脏替代疗法；常规方案 
 
 
PU-1230  

炎症因子评估脓毒血症患者疾病预后的应用价值 
 

谢宗贤 
上海市奉贤区奉城医院 

 
目的   探讨多种炎症因子在脓毒血症患者疾病预后评估中的应用价值。方法 选取 2014 年 5 月至

2018 年 4 月在我院收治脓毒血症患者，根据 28 天后生存情况分为存活组和死亡组，比较两组炎症

指标差异，用 Pearson 相关性分析炎症因子与生存时间的相关性及受试者工作特征(ROC) 曲线分析

炎症因子对脓毒血症预后的评估效果。 
方法    方法 选取 2014 年 5 月至 2018 年 4 月在我院收治脓毒血症患者，根据 28 天后生存情况

分为存活组和死亡组，比较两组炎症指标差异，用 Pearson 相关性分析炎症因子与生存时间的相关

性及受试者工作特征(ROC) 曲线分析炎症因子对脓毒血症预后的评估效果。 
结果     结果 ①共纳入 137 例患者，其中存活组 82 例，死亡组 55 例，存活率 59.85%，平均生

存时间（15.58±4.52）天。②存活组中性粒细胞百分比（Neut）、血清白细胞介素(IL)-6、IL-8、肿

瘤坏死因子(TNF)-ɑ、血浆降钙素原（PCT）、血清 C-反应蛋白（CRP）、血清淀粉样蛋白（SAA）、
脂多糖（LPS）均较死亡组低，且差异有统计学意义（P<0.05）；存活组白细胞计数（WBC）较死

亡组低，但差异无统计学意义（P＞0.05）；③ Pearson 相关性分析结果显示 IL-6、TNF-ɑ、PCT、
CRP、SAA、LPS 与生存时间呈负相关（P＜0.05），WBC、Neut、IL-8 与生存时间无明显相关性

（P＞0.05）；④曲线下面积...... 
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结论    PCT、CRP、SAA、LPS 升高作为脓毒血症患者预后不良的预测因子可能较其他炎症因子

更可靠。 
关键字   炎症因子；脓毒血症；预后 
 
 
PU-1231  

常态化疫情防控下急诊护理管理策略 
 

张寒仙 
自贡市第四人民医院 

 
目的   总结我科在常态化新冠肺炎疫情防控下，针对人员培训、病区管理、消毒隔离落实、日常防

护、防疫应急物资储备的管理策略。 
方法  总结我科急诊护理疫情防控经验。 
结果   未出现医护人员及病人家属感染事件。 
结论   围绕疫情防控做好急诊护理管理工作，保证医务人员、患者及家属的健康安全至关重要。 
关键字  
 
 
PU-1232  

体外膜肺氧合（ECMO）技术的典型案例应用 
 

杨海燕、张艳 
烟台市烟台山医院 

 
目的    ECMO 是体外膜氧合（Extracorporeal Membrane Oxygenation）的英文缩写。它是以体外

循环系统为其基本设备，采用体外循环技术进行操作和管理的一种辅助治疗手段。ECMO 是将静脉

血从体内引流到体外，经膜式氧和器氧和后再用血泵将血液灌入体内。临床上主要用于呼吸功能不

全和心脏功能不全的支持。ECMO 能使心脏和肺脏得到充分的休息，有效地改善低氧血症，避免长

期高氧吸入所致的氧中毒及机械通气所致的气道损伤；心脏功能得到有效支持，增加心输出量，改

善全身循环灌注，为心肺功能的恢复赢得时间。早在 20 世纪 30 年代，Gibbon 等人发明了体外循

环机，并在 50 年代应用于临床而开创了心脏外科，1956 年第一个膜式氧合器诞生并在临床上应用，

使长时间 ECMO 成为可能。ECMO 是体外循环（CPB）技术范围扩大和延伸的典型范例。ECMO
可对危重患者进行有效的呼吸和循环支持，对危重心功能衰竭和呼吸衰竭的救治都有积极的作用。

近年来，ECMO 在我国发展迅速，救治成功率高，但需要大量的人力、物力、财力，需要团队紧密

合作，随着 ECMO 的广泛应用，积累了很多 ECMO 的救治经验，其中 ECMO 在新生儿呼吸衰竭、

中毒、心肌炎、感染性休克、先天性心脏病术后、心脏移植、肺移植患者中都取得了良好的效果，

大大提升了对危重疾病的救治能力。其中 ECMO 对暴发性心肌炎的救治作用已得到大量临床数据支

持，报道中位 ECMO 治疗时间为 5～9 天，治愈出院率为 55%～66%。2019 新型冠状病毒肺炎爆

发以来，ECMO 在严重呼吸窘迫综合征及重度心力衰竭的救治能力上进一步提高了在医学领域的地

位。 
方法   1.病情简介  患者栾 XX，女性，31 岁。主诉：发热伴乏力 3 天，加重伴胸闷半天。于 2018
年 3 月 21 日入院。现病史：患者 3 天无诱因出现发热，最高体温 38℃，伴乏力、纳差、恶心、呕

吐，呕吐物为胃内容物，非喷射性，腹泻 1 次，为黄色稀便，自服“退热药”等药物治疗，具体不详，

体温可降至正常。半天前患者乏力加重，出现胸闷，病程中无畏寒、寒战，无头头痛、头晕，无咽

痛、流涕，无咳嗽、咳痰，无胸痛、呼吸困难，无腹痛、腹胀，无意识障碍，无大小便失禁。遂就

诊于当地医院，完善检查提示甲亢、心肌损伤，具体诊断不详，给予“辅酶 Q10、美托洛尔、丙硫氧

嘧啶、阿司匹林、泮托拉唑”等药物治疗，患者病情无好转，为进一步诊治至我院就诊，急诊以“暴发
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性心肌炎？”收住院。患者自发病以来，饮食差，睡眠欠佳，小便量少，具体不详，大便未解，体重

无减轻。既往体健，无吸烟史、饮酒史；否认高血压、心脏病病史；否认糖尿病、肝炎、结核病史；

否认外伤史，否认药物、食物过敏史。2.入院查体：T 36℃，P 105 次/分，R 24 次/分，BP 70/40mmHg；
神志清楚，反应迟钝，急性面容，表情痛苦，自主体位，查体合作。肢端凉，发绀，气管居中，甲

状腺弥漫性 II 度肿大。听诊双肺呼吸音清，右肺呼吸音偏低，未闻及干湿性啰音及胸膜摩擦音。心

率 105 次/分，律齐，听诊心音低钝，可及第三心音，其它瓣膜听诊区未及杂音，未闻及心包摩擦音。

腹部柔软，无压痛、反跳痛，未触及包块，肝脾脏未触及，Murphy 氏征阴性，双下肢无水肿，四肢

肌力 3 级，肌张力正常，病理征阴性。3.外院辅助检查：血常规：WBC 4.87ⅹ10^9/L，NEU% 60%，

RBC 4.47ⅹ10^12/L，HBG 128g/L，PLT 206ⅹ10^9/L。甲状腺功能： FT3 36.53pmol/L，FT4 ＞
100pmol/L，TSH 0.01MIU/L，TGAb 536.8IU/ml，ATPO 198.7IU/ml。甲状腺彩色超声：双侧甲状

腺弥漫性肿大、血流丰富。心电图：窦性心动过速（132 次/分），ST-T 改变。4.入院诊断：（1）暴

发性心肌炎？心源性休克（2）甲状腺功能亢进症 甲亢危象？5.入院诊疗计划：①高流量吸氧，加

强气道管理，必要时呼吸机辅助呼吸。②立即性中心静脉置管，应用血管活性药物提升血压。③予

甲强龙、丙种球蛋白抗炎、调节免疫，磷酸奥司他韦及连花清瘟胶囊、膦甲酸钠氯化钠抗病毒，磷

酸肌酸钠应用心肌治疗。④IABP+ECMO 辅助循环、改善心功能，减轻心脏负荷；CVVH 去除毒素、

细胞因子、维持水电解质平衡治疗。⑤预防性应用抗生素、保护胃黏膜、保护肝肾功能及营养支持

治疗。⑥请心内科、内分泌科会诊，协助诊治。⑦完善相关化验检查。6.入院后辅助检查：（1）血

分析+CRP（2018-3-20）：大致正常。（2）肌钙蛋白 T、前脑利钠肽（2018-3-20）：肌钙蛋白 T 4.62ng/ml；
前脑利钠肽  22537pg/ml。（ 3）血气分析（ 2018-3-20）：PH 7.246，PaO2 151.7mmHg，

PaCO2 17.5mmHg，HCO3-7.4mmol/L，BE -17.55mmol/L。（4）凝血功能+D-二聚体（2018-3-20）:D-
二聚体 0.8mg/L，凝血酶原时间 16s，活动度 56%，国际标准化比值 1.5，纤维蛋白原含量 3.52g/L，
活化部分凝血活酶 27.4s，凝血酶时间 15.9s。（5）床旁胸 1（2018-3-20）：双肺未见明显异常，心

影增大及上腔静脉段膨隆。（6）床旁胸片 2（2018-3-20）：有创胸腔积液、心影增大及提示上腔静

脉及奇静脉扩张，主动脉内球囊反搏植入术后状态。（7）床边彩色超声（2018-3-20）：双侧胸腔积

液，右侧明显。（8）巨细胞病毒定量，单纯疱疹病毒定量（2018-3-21）：巨细胞病毒 IgG 81.30U/ml;
单纯疱疹病毒定量 11.10Index。（9）甲功六项（2018-3-21）：FT3 14.12pmol/L，FT4 ＞100pmol/L，
TSH＜0.005uIU/ml，ATPO 127.60IU/ml，TRAb 19.18IU/L,TGAb 268.00IU/ml.（10）降钙素原

（2018-3-21）：1.26ng/ml。（11）生化全套、心肌酶谱（2018-3-21）：总蛋白 47.6g/L，白蛋白 24.4g/L，
谷丙转氨酶 389.6IU/L，谷草转氨酶 973.2IU/L，总胆红素 43.12umol/L，直接胆红素 14.75umol/L，
间接胆红素 28.37umol/L，肌酸激酶 1785.0IU/L，肌酸激酶同工酶 92.1U/L，乳酸脱氢酶 1375.8IU/L，
空腹血糖 10.28mmol/L，尿素氮 21.86mmol/L，肌酐 83.3umol/L，尿酸 7 
结果    出院情况：患者乏力明显好转，可直立坐起，体温恢复正常，无胸闷、胸痛，无心慌，无

呼吸困难。查体：BP 110/60mmHg，神志清，精神可，双肺呼吸音略低，未及干湿性啰音，心率

78 次/分，律齐，各瓣膜听诊区未及杂音，腹软，无压痛及反跳痛，双下肢无水肿。 
结论    从现有资料看，ECMO 循环支持对心肌炎的效果最佳。据 2018 年体外生命支持组织数据，

急性暴发性心肌炎是 ECMO 支持的所有疾病类型中存活率较高的一类，平均存活率 60%～75%。

2020 年余岸峰等研究显示，ECMO 辅助治疗后患者心功能、肝肾功能、凝血功能、全身器官灌注

等各项指标均有好转，恢复正常值左右。ECMO 是成人暴发性心肌炎的有效急救方案,对患者的恢复

及预后有良好的效果 
关键字 病毒性心肌炎  ECMO 
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PU-1233  

Study on the relationship between acute lung injury and the 
prognosis of adult patients with return of spontaneous 

circulation after in-hospital cardiac arrest 
 

Ping Xu1,2、Yarong He1、Xia Huang2、Wenbin Huang2、Wei Liu2、Yu Cao1 
1. West China Hospital 
2. 自贡市第四人民医院 

 
Objective   and objective: Lung ischemia-reperfusion injury often occurs in patients with sudden 
cardiac arrest (CA)-cardiopulmonary resuscitation (CPR)-return of spontaneous circulation 
(ROSC). In recent years, it has been found that acute lung injury (ALI) in patients with ROSC is an 
independent risk factor for the prognosis of out-of-hospital cardiac arrest (OHCA). However, there 
is no study reporting the relationship between ALI after ROSC and death during hospitalization in 
patients with in-hospital cardiac arrest (IHCA). so we want to determine whether ALI remains a 
useful measure of evaluating prognosis in patients with IHCA. 
Method          A single-center retrospective observational study was conducted, and we 
collected the data of consecutive adult patients with ROSC after IHCA from July 5, 2012 to July 4, 
2019 in Zigong fourth people’s Hospital according to the inclusion and exclusion criteria. The 
clinical data and lung imaging data of the patients were collected. The patients were divided into 
death group and survival group, and Δlung injury score (ΔLIS = LIS within 24 hours after 
resuscitation－LIS within 24 hours before resuscitation) was calculated. Logistic regression 
analysis was used to explore the independent risk factors related to the prognosis of patients with 
ROSC. ΔLIS was used to predict the mortality of patients with ROSC during hospitalization by 
ROC curve. Finally, Spearman correlation analysis was used to explore the correlation between 
acute lung injury and white blood cell (WBC), neutrophil (NEU), neutrophil percentage (NEU%) 
and their changes before and after resuscitation. 
Results    A total of 173 patients after ROSC were included in this study. Multivariate logistic 
regression analysis showed that Δ LIS (OR = 1.331, 95% CI: 1.061-1.671, P<0.05) was an 
independent risk factor for predicting mortality during hospitalization in patients with ROSC. The 
results of correlation analysis showed that Δ NEU (r = 0.308, P<0.001) and the timing of LIS 
scoring after ROSC (r = 0.356, P<0.001) were moderately correlated with Δ LIS. Therefore, the 
changes of the number of neutrophils in the circulatory system before and after resuscitation and 
the timing of LIS scoring after resuscitation were moderately correlated acute lung injury after 
ROSC. 
Conclusion   Acute lung injury after return of spontaneous circulation in patients with in-hospital 
cardiac arrest is an independent risk factor for predicting the prognosis. The more severe the lung 
injury, the worse the prognosis. 
Key words cardiac arrest; lung injury; cardiopulmonary resuscitation; return of spontaneous 
circulation 
 
 
PU-1234  

急性呼吸窘迫综合征肺毛细血管 
内皮细胞损伤的生物标志物研究进展 

 
徐平、何亚荣、曹钰 
四川大学华西医院 

 
目的   本文就肺毛细血管内皮细胞在 ARDS 发生发展过程中的作用及常见肺毛细血管内皮细胞损
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伤标志物展开综述，为临床评估 ARDS 患者肺毛细血管内皮细胞损伤程度提供参考。 
方法  急性呼吸窘迫综合征（acute respiratory distress syndrome，ARDS）是以顽固性低氧血症为

特征的临床综合征。肺毛细血管内皮细胞是 ARDS 后肺部炎症反应的主要参与者。 
结果   可溶性细胞间黏附分子-1、E-选择素、P-选择素、血管紧张素-2、血管性假血友病因子、内

皮细胞特异性分子-1、多配体蛋白聚糖-1 是肺毛细血管内皮细胞损伤标志物，在 ARDS 的发生发展

中起到重要作用。 
结论   ARDS 肺毛细血管内皮细胞相关的生物标志物种类繁多、功能多样、信息量巨大。过去 20
年甚至更长时间范围内，大规模动物实验或临床试验已经开始研究这些标志物对 ARDS 的诊断或预

后评估价值，但是这些标志物临床价值有限，何时能够临床应用仍不确定。动物实验以及前期的临

床研究已经阐述这些临床指标的重要性，虽然这些指标均缺乏高度特异性，而且缺乏大样本、前瞻

性、多中心的大规模研究，然而有些标志物在特定基因亚型临床价值明显。各种损伤标志物临床价

值异质性，也许由不同临床因素分类所致，也可能决定于基因亚群等分类。因此，未来学者可以通

过更大样本、多中心、前瞻性研究，或者通过新技术、新方法更一步探讨与验证这些标志物的临床

价值。 
关键字 急性呼吸窘迫综合征；可溶性细胞间黏附分子；血管紧张素-2；内皮细胞特异性分子-1；多

配体蛋白聚糖-1 
 
 
PU-1235  

重症急性胰腺炎外科治疗进展 
 

张涛、景海涛 
新疆维吾尔自治区人民医院 

 
目的   总结 2002 年至今重症胰腺炎外科治疗手段的进展 
方法  结合我国最新的临床指南及国内外相关研究对ＡＰ的外科治疗现状与进展进行分析 
结果     SAP 的治疗从外科手术至微创手术至如今内外科、重症医学科等多学科综合治疗为基础

的个体化治疗方案 
结论     SAP 的治疗任重而道远，各种指南虽然越来越细致，越来越完善，“个体化”治疗也取得了

相当喜人的效果。但是，SAP 依旧有着比较高的病死率，不同医疗部门对 SAP 的认识程度，不同

医务人员对“个体化”的理解差异，还是影响着 SAP 的治疗效果。因此，对 SAP 更加深入的了解，更

加完善的治疗手段，仍然是当代医务人员需要努力的方向。 
关键字    
 
 
PU-1236  

互联网+5G 技术在院前急救中的应用研究 
 

周建 
郴州市第一人民医院 

 
目的   院前急救体系是城市公共安全应急保障体系、公共卫生体系的重要组成部分，是城市功能与

文明建设的体现。理想的院前急救是充分利用高新通讯技术带来的便捷，对患者-急救中心-救护车-
医院间连续、实时、精炼、准确的实现信息共享，确保急救中心第一时间指派救护到达现场进行接

诊，目的医院提前获取患者信息，针对性做好相关救治准备工作。本文通过分析郴州市第一人民医

院互联网+5G 院前急救项目的实施和应用情况，探讨互联网+5G 技术在提升院前急救效率方面的作

用，为院前急救工作提供一定的帮助和参考。 
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方法  急救人员在院前接诊到患者后及时将病患生命体征数据、心电图检查结果以及现场视频音频

信号实时传到指挥中心以及医院急诊科电脑终端，院内医生能够通过手机、平板或电脑终端同步患

者信息资料，提前了解病情并制定抢救方案。随车医务人员在接诊途中及时了解院内床位信息，选

择最佳转运方案，通过导航卫星定位，救护车驾驶员选择通往医院最近畅通通道，使救护车在最短

时间内到达医院。 
结果   技术、运输、通讯为现代院前急救的三大要素，基于 5G 互联网通讯技术的院前急救项目的

实施是充分利用各种无线及有线通讯设备进行联络及指挥、调度，在院前接诊现场、院内急诊与指

挥中心三者间构成动态网络，维持敏捷的信息传递，有效的缩短了急救时间，为院前急救的有效性

及高效性提供信息保障。 
结论   郴州市第一人民医院作为一所公益性三级甲等医院，联合中国电信提供的 5G 数字化网络技

术及设备，建设“互联网+5G 院前急救”项目，打通院前院内生命绿色通道，有效实现了治疗关口前

移，提升了患者救治的成功率，在患者与医院、患者与医生之间架起一张应急救治网络。下一步，

医院将进一步充分利用 5G 互联网技术平台建设智慧医院，不断提升医疗服务技术的能力和水平，

为周边人民群众提供更加便捷、高效、优质的医疗服务。 
关键字 互联网+5G；院前急救；应用研究 
 
 
PU-1237  

主动脉夹层患者出院随访结果分析及建议 
 

郎晓荣 1、黄素芳 2、肖雅茹 2、李咪琪 2、郭志冉 1、冯丹妮 1 
1. 华中科技大学同济医学院 

2. 华中科技大学同济医学院附属同济医院急诊科 
 
目的   了解主动脉夹层患者生存率及出院后疾病恢复和复诊情况，提供有效的随访策略。 
方法  采横断面研究方法，对某三甲医院 2019 年 1 月 1 日至 2019 年 12 月 31 日确诊为主动脉夹

层的 830 名住院病人进行电话随访。 
结果   结果：共随访 830 人，死亡 118 人，剩余 712 中有效随访人 455，失访 257 人（36.10%）；

455 人中 150（32.97%）人从未复诊，173（38.02%）人出现不适。 
结论   结论：主动脉夹层患者出院后复诊依从性差，不适症状多样化，部分患者再就诊。主动脉夹

层患者电话随访失访率高，工作量大，且随访信息的准确性较低。掌握有效的随访策略，提供个性

化指导，能帮助患者疾病恢复，改善随访的效率及质量,提升医疗质量。 
关键字   主动脉夹层,随访,策略 
 
 
PU-1238  

基于互联网通讯技术的院前接诊 
在新冠肺炎中高效性及时效性研究 

 
周建 

郴州市第一人民医院 
 
目的    现目前我国新冠肺炎疫情防控已经取得了重要的阶段性成果，在疫情防控工作中，习近平

总书记曾多次强调利用现代互联网技术、大数据等手段，加强疫情的检测和防控，在各个领域中都

应当在疫情防控工作中引起重视，尤其是医院的院前接诊工作。作为医院工作开展的重要部门，院

前接诊工作应当将高效和及时放在首位，结合互联网通讯技术，对新冠疫情防控工作起到进一步的

推动作用。本文通过分析我院基于互联网通讯技术的院前接诊在新冠肺炎中的应用情况，探讨互联
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网通讯技术的优势及其高效性，旨在为院前接诊工作的开展提供一定的帮助和参考。 
方法  新型冠状病毒肺炎是新发急性呼吸道传染病，目前已成为全球性重大公共卫生事件，通过有

效的防控和救治措施，我国的疫情已基本得到控制。然而全球疫情仍在蔓延，且疫情存在较长时间

的潜伏期，防疫工作依然是当前的重点[1]。为进一步加强我院院前接诊工作的开展，利用互联网通

讯技术开展工作是必然，此外，由于新冠疫情的传播较强，在实际工作中除了做好隔离防控工作外，

对于新冠肺炎患者及疑似患者转运过程做好防控、消毒，并迅速、有效进行转运，对保证患者及早

接受治疗、避免新冠肺炎传播具有重要意义。 
结果   院前接诊工作在新冠肺炎的防控和救治中占据了相当重要的作用，对于展开转运的相关医务

人员也应当引起高度的重视，医院领导和通讯员共同引导科室舆论导向，树立勇担当敢作为、艰苦

奋斗的抗疫精神，正面引导医院员工对当前新冠肺炎疫情防控工作的理解与支持，为固定转运组人

员排忧解难、疏解烦恼、尽量免除其后顾之忧。 
结论   新冠疫情的战役远还没有结束，不管是医院还是群众，都应当时刻做好抗疫的准备，对于院

前接诊工作，要给予充分的支持，完成好日常院前急救任务，进一步提升院前急救处置水平，提高

应急反应能力，促使急救质量上台阶。 
关键字 互联网通讯技术；院前接诊；新冠肺炎；高效性；及时性 
 
 
PU-1239  

以高钙危象为首发表现的食管癌一例并文献复习 
 

段辉、周坤、杨贤义、方志成 
十堰市太和医院 

 
目的   高钙危象是一种钙代谢异常导致的临床急危重症，病死率极高。本文报道一例以高钙危象为

首发症状，无吞咽困难等任何消化道表现，完善相关检查并查阅相关文献最终明确高钙病因。 
方法  搜集患者病情及骨髓穿刺活检、胸部 CT、胃镜病检、免疫组化及 PET-CT 等资料，并查阅相

关文献，进行病例总结。 
结果     最终确诊为食管鳞状细胞癌，并行甲状旁腺激素相关蛋白（PTHRP）免疫组化及 PET-CT，
证实高钙为恶性体液性高钙血症（HHM）及溶骨性高钙血症（LOH）两种机制所致。 
结论     对于不明原因高钙危象要考虑到恶性肿瘤可能，食管癌引起高钙危象临床罕见。 
关键字   高钙危象；食管癌；恶性体液性高钙血症；溶骨性高钙血症 
 
 
PU-1240  

Diallyl disulfide (DADS) ameliorate Intestinal Candida 
albicans Infection by modulating the Gut Microbiota and 

Metabolites and intestinal protection in mic 
 

Wanchao Hu、Jianguo Tang 
复旦大学附属上海市第五人民医院 

 
Diallyl disulfide (DADS), a garlic extract, also known as allicin, has been reported the numerous 
biological activities including anti-cancer, anti-fungal activities, inhibition of inflammation and so on. 
Although many studies have assessed that DADS can treat Candida albicans infection in vitro, the 
function in vivo and the mechanism are still not clear. Accumulating evidence has implicated gut 
microbiota as important factors for the colonization and invasion of C. albicans. Thus, this study 
aimed to identify a novel mechanism of DADS on the amelioration of dextran sulfate 
(DSS)-induced intestinal C. albicans disease based on the systematic analysis of gut microbiota 
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and metabolomics in mice. Here, we determined the body weight, survival, colon length, 
histological score, inflammatory cytokines in serum or intestine in experimental mice. Fecal 
samples were collected for analysis of gut microbiota and metabolites by 16S rRNA gene 
sequencing and LC-MS metabolomics. DADS could significantly alleviate DSS-induced intestinal 
C. albicans disease and altered the gut microbial community structure and metabolic profiling in 
mice. Some pathogenic bacteria such as Proteobacteria, Escherichia_Shigella, Streptococcus 
were notably decreased after treatment with DADS. In contrast, the SCFAs-producing bacteria 
including Ruminiclostridium, Oscillibacter, Ruminococcaceae_UCG−013 strongly increased in 
numbers. The perturbance of metabolites in infectious mice have been improved by DADS, 
exhibiting an increase of secondary bile acid, Arachidonic acid, indoles and derivatives, which are 
highly related to multiple differentially altered metabolic pathways including bile secretion, 
arachidonic acid metabolism and Tryptophan metabolism. This study indicated that DADS could 
modulate gut microbiota, metabolites and protect the gut barrier to alleviate DSS-induced 
intestinal C. albicans disease in mice. Moreover, this work might also illustrate a novel insight into 
the treatment of C. albicans disease using DADS. 
Key words Diallyl disulfide, Candida albicans, Gut Microbiota, Metabolites, Intestinal barrier 
 
 
PU-1241  

炎症因子和核受体相互作用在脓毒症中的研究进展 
 

张宏、黄凌 
海南医学院 

 
目的          脓毒症是一种由感染引起的全身炎症反应综合征，全球每年有 3150 万脓毒症病例，

导致约 530 万人死亡[1] 。核受体（PXR、AHR、GR）是一种化学敏感转录因子，如孕烷 X 受体 
（pregnane X receptor， PXR）、芳香烃受体（Aromatic Hydrocarbon Receptor， AHR）、糖皮质

激素受体(Glucocorticoid Receptor, GR)等在药物代谢的转录调控中发挥重要作用。炎症状态下，核

受体表达及活性受到抑制，从而影响药物代谢酶，进一步影响对脓毒症的治疗及预后。因此，核受

体在脓毒症中的作用不可忽视，研究核受体和炎症因子的相互作用可能是治疗脓毒症的一个重要突

破口 
方法        通过大量查阅相关文献，分析总结核受体与炎症因子的相互作用可能机制。 
结果          找出多篇核受体与脓毒症相关的文献。 
结论   脓毒症是一种威胁生命的器官功能障碍，由宿主对感染的失调反应引起。众所周知，脓毒症

时药物代谢受到损害，但其潜在机制仍不清楚。脓毒症诱导的炎症因子(如白介素-1β、白介素-6 和

肿瘤坏死因子-α)释放对核受体(如 PXR、AHR 和 GR)及其靶 DMEs 的表达和活性有抑制作用。越来

越多的证据表明，核受体是脓毒症对药物代谢抑制作用的重要介质。研究激活 PXR 的药理学活性是

否可减轻脓毒症诱导的药物代谢抑制作用以及是否可以减轻炎症反应将是非常有意义。 
关键字    
 
 
PU-1242  

新型冠状病毒肺炎疫情对急诊救护车转诊的影响 
 

戴怡、蒋臻、姚蓉、张蜀、陈瑶、谢汶倚、邹利群 
四川大学华西医院 

 
目的   调查分析新型冠状病毒肺炎（COVID-19）疫情前后由救护车转诊至急诊的患者特点，以便

提高疫情时期急诊预检分诊效率、优化急诊资源利用，并为规范分级诊疗提供依据。 
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方法  通过问卷星收集疫情前、疫情时和常态化防控同期由救护车转诊至四川大学华西医院急诊科

的患者信息，比较三个时期之间患者的一般资料、来源、转诊原因、病种和分诊级别。 
结果   疫情开始后救护车转诊患者逐渐减少，但年龄和性别构成无显著变化。常态化防控时期由三

级医院转诊患者比例较疫情时增加，从急诊直接转诊患者比例较疫情前增加，双向转诊比例较疫情

前减少。疫情前至防控常态化时期转诊消耗时间逐渐减少。疫情开始后（疫情时和常态化防控时期）

因“需要手术”、“家属要求”转诊的比例较疫情前增加，因“病情危重”转诊的比例减少；常态化防控时

期因“诊断不明”转诊比例较疫情前减少。常态化防控时期创伤和 AAS 的比例分别较疫情前和疫情时

增加，疫情开始后肺炎/AECOPD 的比例下降。常态化防控期间救护车转诊危重患者的比例显著增

加。 
结论   COVID-19 疫情对急诊救护车转诊造成显著影响，急诊预检分诊需要对人员、设施、流程和

管理不断优化和改进。同时，需要进一步提高分级诊疗的执行力度，加强转诊和接诊医院急诊科之

间的信息沟通，提高转诊效率。 
关键字 新型冠状病毒肺炎；常态化防控；急诊科；救护车；转诊；分级诊疗；预检分诊；流行病学 
 
 
PU-1243  

急性重度戊二醛中毒 1 例 
 

晏奎、方志成、杨贤义、曾桓超 
十堰市太和医院 

 
目的   总结戊二醛口服中毒合并误吸的诊治经验。 
方法    回顾性总结 1 例口服戊二醛中毒合并误吸患者的病例资料。 
结果     患者经过护胃、肾上腺素皮质激素、抗感染、纤维支气管镜肺灌洗、营养支持等综合救治，

痊愈出院。 
结论     口服戊二醛中毒，治疗上以早期禁食，营养支持，质子泵抑制剂联合抗生素等内科治疗为

主；戊二醛吸入中毒，治疗上主要予以氧疗、肾上腺皮质激素、预防和控制感染以及针对并发症的

支持治疗。 
关键字   戊二醛中毒；消化道穿孔；吸入性肺炎  
 
 
PU-1244  

非 ECMO 中心医疗机构开展 ECMO 技术规划方案 
 

李振兴 
浙江大学医学院附属第二医院、浙江省第二医院 

 
目的   2019-2020 年一场突如其来的疫情给全世界的医疗行业带来了前所未有的考验[1]，在此期

间，我们国家交出了一份令人满意的答卷[2]。疫情期间，ECMO 作为一项此前鲜有人知的技术出现

在了大众的面前[3]，由于政府的财政支持，众多地方三级乙等医院甚至二级医院获得了实施这项技

术的硬件条件。但是，ECMO 技术操作复杂，管理难度大，对医疗机构的专业水平和管理水平要求

高[4]，目前很多医院并没有真正开展此项技术的应用。 
方法    2020 年 9 月，国家卫健委根据《医疗技术临床应用管理办法》适时推出了《体外膜肺氧合

(ECMO)技术临床应用管理规范》（以下简称《规范》），此规范给众多医疗同仁指明了方向。通过对

管理规范的学习，发现众多医疗机构和其中的医务人员无法达到开展 ECMO 技术的基本要求，但是

这不能成为阻碍我们继续学习和提升患者救治水平的绊脚石。因此，本文提供了未达到上述规范标

准的医疗机构（以下简称当地医院）逐步开展 ECMO 技术的规划方案。相信随着《规范》的更新和

众多医疗同仁的努力，我国的 ECMO 救治水平可以迅速的提升。 
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结果     本方案共分 5 个步骤逐步来开展 ECMO 技术：一、建立 ECMO 团队；二、团队成员学习；

三、模拟演练；四、临床实际操作以及病例回顾；五、ECMO 治疗的常态化。 
结论     随着社会对医务人员要求的不断提高，我们应该更加积极的拥抱新技术来造福患者。

ECMO 作为一项救命神器一定也能更好的被广泛应用。 
关键字  
 
 
PU-1245  

四种评分系统早期预测血源性脓毒症休克患者预后的效力比较：

一项基于 MIMIC-Ⅲ数据库的人群研究 
 

韩天勇、程涛、何亚荣、刘伯夫、谷志寒、廖叶、曹钰 
四川大学华西医院 

 
目的   比较早期四种评分系统对重症监护室（ICU）血源性脓毒症休克患者死亡风险的预测价值。 
方法    采用回顾性队列研究，以美国贝斯以色列迪康医学中心重症监护室数据库（MIMIC-Ⅲ）中

2008 年 1 月至 2012 年 12 月于 ICU 收治的血源性脓毒症休克患者为研究对象，分别采用受试者工

作特征曲线( ROC 曲线)分析 SAPS Ⅱ、LODS、SIRS 及 qSOFA 四种评分系统对血源性脓毒症休

克患者院内死亡风险和 30d 死亡风险的预测效能，并进行差异性分析；采用决策曲线分析（DCA）
比较各评分系统的临床应用价值。 
结果     共纳入 581 例血源性脓毒症休克患者，平均年龄为 70.1（57.3，81.9）岁，男性 331 例

（56.97%）。其中，院内死亡 190 例（32.70%），30d 死亡 211 例（36.32%）。院内死亡组患者年

龄、SAPS-II 评分、LODS 评分、SIRS 评分、qSOFA 评分明显高于存活组患者（P<0.05），两组患

者的性别差异无统计学意义（P＞0.05）；30d 死亡组患者年龄、SAPS-II 评分、LODS 评分、qSOFA
评分明显高于存活组患者（P<0.05），两组患者的 SIRS 评分和性别差异无统计学意义（P＞0.05）。
SAPS-II 评分系统预测 ICU 血源性脓毒症休克患者院内死亡风险和 30d 死亡风险的 AUC 值均最大，

分别为 0.784（95% CI:0.745~0.823）和 0.780（95% CI:0.741-0.818），均明显高于 LODA 评分、

SIRS 评分和 qSOFA 评分（P＜0.05）。 
结论     预测血源性脓毒症休克患者院内死亡风险和 30d 死亡风险时，SAPS Ⅱ评分 AUC 值优于

LODS、SIRS 及 qSOFA 评分，且敏感性和特异性均较高，建议优先选用 SAPS Ⅱ评分。 
关键字   脓毒症休克；血流感染；评分系统；预后 
 
 
PU-1246  

急性生理学评分对老年脓毒症患者院内死亡风险的预测价值 
 

韩天勇、程涛、何亚荣、刘伯夫、谷志寒、廖叶、曹钰 
四川大学华西医院 

 
目的   评价早期应用 4 种不同评分系统对重症监护室（ICU）老年脓毒症患者院内死亡风险的预警

效能。 
方法    采用回顾性队列研究，以美国贝斯以色列迪康医学中心重症监护室数据库（MIMIC-IV）中

2008 年至 2019 年老年脓毒症患者为研究对象，分别采用受试者工作特征曲线( ROC 曲线)分析

APS III、SAPS Ⅱ、LODS 及 SIRS4 种评分系统对 ICU 老年脓毒症患者院内死亡风险的预警效能；

采用决策曲线分析（DCA）比较各评分系统的临床应用价值。 
结果     共纳入 MIMIC-IV 数据库 15917 例老年脓毒症患者进行分析，平均年龄为 77（70，84）
岁，男性 8670 例（54.5％），院内死亡 3149 例（19.8%）。APS III、SAPS Ⅱ、LODS 及 SIRS 评
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分系统预测老年脓毒症患者 ICU 死亡风险的 AUC 值分别为 0.779（0.770～0.788）、0.713（0.703～
0.723）、0.763（0.753～0.772）、0.587（0.576～0.598）。APS III 评分系统预测 ICU 老年脓毒症患

者院内死亡风险的 AUC 值最大，明显高于 SAPS Ⅱ、LODS 及 SIRS 评分（P＜0.05）。 
结论   预测 ICU 老年脓毒症患者院内死亡风险时，APS III 均评分优于 SAPS Ⅱ、LODS 及 SIRS
评分，建议可优先选用 APS III 评分。但由于 ICU 老年脓毒症患者病情危重，进展迅速，制定准确

并且客观预警评分系统是非常重要的，期待后续更多相关研究，开发出更为便捷、准确的评分系统。 
关键字   脓毒症；老年；评分系统；预后 
 
 
PU-1247  

老年良性阵发性位置性眩晕复发及死亡的临床研究 
 

邱崇荣、刘向红、周宇明、肖小六 
赣州市人民医院 

 
目的   探讨老年良性阵发性位置性眩晕（benign paroxysmal positional vertigo，BPPV）复发及死

亡，为临床控制危险因素、减少复发及降低死亡风险发生提供理论依据。 
方法    回顾性连续纳入赣州市人民医院 2013 年 12 月 30 日至 2018 年 9 月 23 日因明确诊断为良

性阵发性位置性眩晕住院患者共 1366 例，其中老年组 570 例，非老年组 796 例，收集临床基本资

料，并进行随访，以复发或出院后任何原因死亡为（major adverse cardiovascular events，MACE）
事件进行记录。 
结果     与非老年组比较，老年组女性比例较低，高血压病、糖尿病、冠心病比例较高，入院收缩

压较高，尿素氮水平较高，肌酐水平较高，尿酸水平较高，TC 水平较低，LDL-c 水平较低，TBiL
水平较高，DBiL 水平较高，颈部血管斑块发生率较高，MACE 发生率较高(P 均＜0.05)。多因素

Logistic 回归显示结果显示：吸烟(OR=1.747,P=0.029,95%可信区间为 1.058~2.884)、高血压病

(OR=1.516,P=0.030,95%可信区间为 1.041~2.209)、心率(OR=1.023,P=0.005,95%可信区间为

1.007~1.040)、尿素氮(OR=1.116,P=0.015,95%可信区间为 1.021~1.220)是发生 MACE 危险因素。 
结论     老年 BBPV 患者戒烟、控制血压，注意定期复查肾功能，对这些危险因素控制将减少复发、

降低死亡风险发生，改善老年 BBPV 患者生活质量。 
关键字   老年；良性阵发性位置性眩晕；复发；死亡；不良事件  
 
 
PU-1248  

血小板与淋巴细胞比值对急性肺栓塞患者死亡风险的预测价值 
 

邱崇荣、刘向红、周宇明、肖小六 
赣州市人民医院 

 
目的   探讨血小板与淋巴细胞比值(platelet to lymphocyte ratio, PLR)对急性肺栓塞患者死亡风险

的预测价值。 
方法    选择我院 2014 年 1 月至 2019 年 11 月因急性肺栓塞住院患者共 137 例，根据 PLR 水平分

为 PLR>176 组及 PLR<176，收集临床基本资料，分析两组基线资料差别。并进行随访，以任何原

因死亡为 MACE 事件。 
结果      PLR>176 组尿素氮水平明显高于 PLR<176 组。单因素 Logistic 回归显示结果显示：

PLR(OR=1.003, P=0.024, 95%可信区间为 1.000-1.006)、尿素氮(OR=1.089,P=0.017,95%可信区

间为 1.015-1.169)、冠心病(OR=3.487,P=0.038,95%可信区间为 1.072-11.347)是发生 MACE 危险

因素。多因素 Logistic 回归显示结果显示：PLR(OR=1.003, P=0.037, 95%可信区间为 1.000-1.006)、
尿素氮(OR=1.103,P=0.011,95%可信区间为 1.023-1.190)是发生 MACE 危险因素。 
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结论      PLR 是急性肺栓塞患者不良预后独立风险因素。密切监测 PLR 水平对判断肺栓塞病情进

展及预后有重要意义。 
关键字   血小板与淋巴细胞比值；急性肺栓塞；不良心血管事件；预后   
 
 
PU-1249  

CT 测量视神经鞘直径评估急性一氧化碳中毒预后的相关研究 
 

韩佳言 1、陈冬梅 2、李帆 1、黄守秋 2、孙艳 1、陈晓兵 3、王言理 3、李小民 1 
1. 南京医科大学连云港临床医学院 
2. 徐州医科大学附属连云港医院 

3. 连云港市第一人民医院 
 
目的   评估 CT 测量视神经鞘直径（ONSD）、ONSD/眼球横径（ETD）与急性一氧化碳中毒预后

的关系。 
方法  选择 2017 年 11 月至 2020 年 10 月于连云港第一人民医院急诊科就诊的急性一氧化碳中

毒患者。所有患者均于入院当天行头颅 CT 检查，测量 CT 上眼球后 3 mm 处 ONSD 以及 ETD，

计算 ONSD/ETD 比值；同时记录患者基线资料及入院时 GCS 评分、APACHE II 评分、PSS 评分，

出院后 30 天的 CPC 评分。根据 CPC 评分将患者分为预后良好组、预后不良组。采用 ROC 曲线评

估各指标对预后的诊断价值。采用 logistic 回归分析筛选影响患者预后的相关因素。 
结果   最终纳入 146 例患者，其中预后良好组 108 例，预后不良组 38 例。与预后良好组比较，

预后不良组患者预后不良患者 ONSD、ONSD/ETD、乳酸、CPK、NSE、PSS 评分、APACHE 评

分差异均有统计学意义（P<0.05）。建立 ONSD 预测不良预后的模型，并绘制对应的 ROC 曲线， 
其 ROC 曲线下面积（AUC）为 0.925，最佳预测概率临界值为 0.36，灵敏度为 89.5%，特异度

为 94.4%。同样方法获得 ONSD/ETD 预测不良预后模型，AUC 为 0.916，最佳预测概率临界值

为 0.35， 敏感度为 89.5%，特异度为 92.6% 
结论    ONSD 和 ONSD/ETD 与急性一氧化碳中毒患者预后显著相关，ONSD＞5.68mm 或 
ONSD/ETD＞0.24 时预后不良。CT 测量视神经鞘直径可能会成为评估一氧化碳中毒患者临床预后

的一个简单、快捷的方法。 
关键字 视神经鞘直径；一氧化碳中毒；CT；预后； 
 
 
PU-1250  

1 例严重低钠血症合并渗透性脱髓鞘综合征患者的护理 
 

张华、孙莹莹 
中日友好医院 

 
目的   总结低钠血症合并渗透性脱髓鞘综合征患者的护理方法。 
方法  回顾性分析 1 例低钠血症合并渗透性脱髓鞘综合征患者的资料。 
结果   经过科学系统的治疗和精心的护理患者好转出院。 
结论   在治疗低钠血症合并渗透性脱髓鞘综合征患者的过程中实施预见性的护理措施能够提高治

疗效果，降低并发症的发生率。 
关键字 低钠血症；渗透性脱髓鞘；护理 
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PU-1251  

Toll 样受体 4 改善脓毒症致小鼠急性肺损伤的机制 
 

金丽 1、廖文杰 2 
1. 南通市第三人民医院 

2. 连云港市第二人民医院连云港市肿瘤医院 
 
目的   分析 Toll 样受体 4（Toll-like receptor 4，TLR4）改善脓毒症致小鼠急性肺损伤（acute lung 
injury，ALI）的机制。 
方法  将 45 只小鼠分为三组：对照组（C 组），脓毒病组（S 组）和预处理组（P 组），每组 15 只。

S 组的小鼠腹膜内注射 10 mg/kg 脂多糖（lipopolysaccharide，LPS），P 组在注射 LPS 之前 1 h，
先注射了 TLR4 mAb（5 µg/g），C 组小鼠腹膜内注射等质量的生理盐水。分别在 6、12 和 24 h 检

测三组肺组织中 TLR4 的 mRNA 表达水平，肿瘤坏死因子（tumor Necrosis Factor，TNF）-α 和白

细胞介素（interleukin，IL）-6 的血清表达水平及小鼠肺中的水分含量和肺部病理形态学变化。 
结果   在 6 h 时，三组小鼠肺组织中水含量变化的组间差异无统计学意义（P>0.05），而在 12 、
24 h 时，S 组小鼠肺组织中的水含量较 C 组和 P 组明显升高，组间差异具有统计学意义。在 6 、12 、
24 h 时，S 组小鼠血清中 TNF-α 表达水明显高于 C 组和 P 组，组间差异均有统计学意义。随着 LPS
处理时间的增加，S 组与 P 组小鼠血清中 TNF-α 表达水平明显降低（P 值均<0.05）。在 6、12、24 
h 时，S 组小鼠血清中 IL-6 表达水平较 C 组和 P 组明显升高，组间差异均有统计学意义。随着 LPS
处理时间的增加，S 组与 P 组小鼠血清中 IL-6 水平明显升高。在 6、12、24 h 时，S 组小鼠肺组织

中 TLR4 mRNA 的表达水平较 C 组和 P 组明显升高。随着 LPS 处理时间的增加，S 组与 P 组小鼠

TLR4 mRNA 的表达水平明显降低（P 值均<0.05）。 
结论   TLR4 在 LPS 诱导的 ALI 中起关键作用，TLR4 mAb 减少炎症因子的分泌并减弱肺水肿的程

度，因此 TLR4 对 LPS 诱导的 ALI 表现出保护作用。 
关键字   脓毒症；急性肺损伤；Toll 样受体 4；炎性因子；机制 
 
 
PU-1252  

现代化医学中心建设中地理位置对创伤后患者急救的作用与影响 
 

宗晓佳 
复旦大学附属华山医院虹桥院区 

 
目的   观察现代化医院建设中医院所处交通位置对提升对创伤急救患者救治能力的效果。 
方法    回顾性分析复旦大学附属华山医院总院急诊与复旦大学附属华山医院西院（虹桥院区）

2020 年 9 月至 2021 年 8 月救治的 162 例重症创伤患者［损伤严重度评分( ISS) 评分≥16］的

临床资料，其中男性 96 例，女性 66 例，年龄 18～ 65 岁，平均年龄( 49 ± 7. 68) 岁。按照就诊

院区就诊院区将患者分为对照组(79 例) 和研究组(83 例) 。对照组受到创伤后于复旦大学附属华山

医院总院急诊进行紧急生命支持治疗，研究组受到创伤后于复旦大学附属华山医院西院急诊进行紧

急生命支持治疗。比较两组患者创伤后到达医院时间、患者完成头颅快速电子计算机断层扫描( CT) 
检查时间、抢救室滞留时间、患者的出院存活率。 
结果      研究组到达医院时间［( 32±4. 31) min 比( 58±6. 25) min］、全身快速 CT 检查完成时间

［( 12. 88±3. 30) min 比( 23.15±5. 13) min］和抢救室滞留时间［(485. 00±70. 16) min 比( 724. 
00±61. 25) min］均短于对照组，差异均有统计学意义( P 均 ＜ 0. 05)。 
结论     在同等医疗资源下，便捷的医院交通位置可有效缩短创伤患者到达医院所需时间患者完成

全身快速 CT 检查的时间、患者抢救室滞留时间和患者的出院存活率。 
关键字   现代化医院建设；交通位置；头颅创伤急救；到达时间；出院存活率 
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PU-1253  

急性梗阻性化脓性胆管炎解除梗阻治疗探讨 
 

陈哲远 1,2、韩晓 1,2、金红旭 2 
1. 中国医科大学研究生院 

2. 北部战区总医院急诊医学科 
 
目的   急性梗阻性化脓性胆管炎是急腹症中一类危重症疾病，因胆管阻塞后细菌感染常出现脓毒症

休克、多器官功能不全，死亡率较高。治疗除了抗感染外，解除胆道梗阻、降低胆道压力是关键，

目前常采取经皮经肝胆管引流术（PTCD）、经内镜逆行胰胆管造影（ERCP）以及外科手术方式解

除梗阻。但采取何种方式解除胆道梗阻值得进一步商榷。 
方法  通过查阅文献，探讨急性梗阻性化脓性胆管炎解除梗阻治疗方式，提高救治率改善预后。 
结果   相比于外科腔镜胆总管切开取石并 T 管引流手术，PTCD 与 ERCP 均能有效解除梗阻治疗

急性梗阻化脓性胆管炎,提高治疗效果，减少并发症，并且 ERCP 在抗炎、改善肝功能以及减轻肝脏

损伤治疗效果更好,无论经内镜逆行胰胆管造影(ERCP)、内镜下十二指肠乳头括约肌切除术(EST)、
经内镜鼻胆管引流术 (ENBD)手术方式如何组合，均可以明显减轻患者腹痛症状及减少患者住院时

间。 
结论   对于急性梗阻性化脓性胆管炎解除胆道梗阻手术方式选择上，首选 ERCP、EST、ENBD 等
组合方式， 其次选择 PTCD，因外科手术并发症较多一般不作为首选治疗。 
关键字   急性梗阻性化脓性胆管炎；解除梗阻 
 
 
PU-1254  

急性重症胰腺炎乌司他丁超说明书用药探讨 
 

陈哲远 1,2、韩晓 1,2、金红旭 2 
1. 中国医科大学研究生院 

2. 北部战区总医院急诊医学科 
 
目的   急性重症胰腺炎是临床常见的一种危重症，需要多学科诊治，常引起多器官功能衰竭，死亡

率较高，提高重症胰腺炎救治成功率，改善患者预后一直是各学科奋斗目标。乌司他丁作为尿蛋白

酶抑制剂常用于急性胰腺炎治疗，药品说明书建议每日最大用量为 30 万 U，但越来越多文献表明大

剂量乌司他丁治疗急性重症胰腺炎效果更好。本文旨在进一步探讨乌司他丁超说明书用药疗效。 
方法  通过查阅文献，归纳总结急性重症胰腺炎乌司他丁超说明书用药治疗策略。 
结果   尽管有文献报道不同大剂量乌司他丁在患者腹痛症状以及改善呼吸功能有一定差异，但总体

来讲无论以每日 60 万 U 或 90 万 U，甚至以 120 万 U 超说明书用药治疗效果均优于常规 30 万 U 治

疗效果，大剂量乌司他丁可以明显降低炎症因子表达，改善免疫功能以及临床症状，减少并发症出

现。 
结论   急性重症胰腺炎患者早期可以考虑给予大剂量乌司他丁超说明书用药，减轻炎症反应，减少

并发症出现。 
  
关键字   急性重症胰腺炎；乌司他丁；超说明书用药 
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PU-1255  

高压氧治疗重度一氧化碳中毒合并腰大肌及髂腰肌血肿一例 
 

全正霖 1、曾桓超 2、方志成 2、杨贤义 2 
1. 锦州医科大学十堰市太和医院研究生培养基地（湖北医药学院附属医院） 

2. 十堰市太和医院（湖北医药学院附属医院） 急诊科 
 
目的   一氧化碳中毒合并自发性腰大肌及髂腰肌血肿在临床十分罕见。本文回归性总结一例一氧化

碳中毒合并腰大肌及髂腰肌血肿病人的诊治经过，探讨一氧化碳中毒合并自发性血肿的原因及高压

氧治疗的价值，以提高同行对此类罕见并发症的认识。 
方法    回归性总结并文献复习。 
结果     患者一氧化碳中毒后第 7 天并发腰大肌髂腰肌血肿。经输血，停用低分子肝素和高压氧治

疗，制动，局部外敷和理疗等保守治疗。患者血肿稳定，并恢复高压氧，营养神经及康复治疗 3 月。

1 年后随访患者肌力等已完全恢复正常，无遗留后遗症。 
结论     重度一氧化碳中毒合并腰大肌及骼腰肌血肿临床少见，需警惕可能继发严重股神经麻痹，

在神经功能严格监测下可行保守治疗，高压氧治疗安全有效。 
关键字   高压氧；一氧化碳中毒；骨筋膜室综合征；髂腰肌；肌肉血肿 
 
 
PU-1256  

Klebsiella pneumoniae pneumonia in patients with 
rheumatic autoimmune diseases: clinical characteristics, 

antimicrobial resistance and factors associated with 
extended-spectrum β-lactamase production 

 
Yang Liu、Huadong Zhu 

Peking Union Medical College Hospital 
 
Objective  Over the past decades, Klebsiella pneumoniae (K. pneumoniae) infections have been 
increasing and affected immunocompromised patients nosocomially and communally, with 
extended-spectrum β-lactamase (ESBL) production becoming a major concern. Patients with 
rheumatic autoimmune diseases, mostly receiving immunosuppressive therapy, are vulnerable to 
various infections, including K. pneumoniae. However, few have investigated K. 
pneumoniae infections in this specific population. This study aimed to identify factors associated 
with ESBL production and mortality of K. pneumoniae pneumonia among patients with rheumatic 
autoimmune diseases in the Emergency Department.  
Method          We retrospectively investigated patients with rheumatic diseases who were 
diagnosed with K. pneumoniae pneumonia. The diagnosis of K. pneumoniae pneumonia was 
based on clinical manifestations, radiological findings and microbiological testing results. 
Prognostic factors and risk factors for ESBL production were determined with univariate and 
multivariate logistic regression analysis. Empirical therapy and antimicrobial susceptibility data 
were also collected.  
Results    Of 477 K. pneumoniae pneumonia patients, 60 were enrolled into this study. The 
in-hospital mortality was 28.3%. Septic shock, ICU admission, the need for mechanical ventilation 
and change of antibiotics due to clinical deterioration, all related to mortality, were included as 
unfavorable clinical outcomes. Multivariate analysis suggested that ESBL production (OR, 
6.793; p = 0.012), initial PCT≥0.5 ng/ml (OR, 5.024; p = 0.033) and respiratory failure at admission 
(OR, 4.401; p = 0.046) predicted increased mortality. ESBL production was significantly 
associated with dose of corticosteroids (OR, 1.033; p = 0.008) and CMV viremia (OR, 4.836; p = 
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0.032) in patients with rheumatic autoimmune diseases. Abnormal leukocyte count (OR, 
0.192; p = 0.036) was identified as a protective factor of ESBL-producing K. 
pneumoniae pneumonia. The most commonly used empirical antibiotic was ceftazidime, while 
most isolates showed less resistance to carbapenems and amikacin in susceptibility testing.  
Conclusion   K. pneumoniae pneumonia could be life-threatening in patients with rheumatic 
autoimmune diseases. Our findings suggested that ESBL production, initial PCT≥0.5 ng/ml and 
respiratory failure at admission were independent factors associated with poor prognosis. Dose of 
corticosteroids and CMV viremia, predicting ESBL production in K. pneumoniae pneumonia, may 
help make individualized antibiotic decisions in clinical practice.  
Key words Klebsiella pneumoniae pneumonia, rheumatic autoimmune diseases, ESBL, mortality, 
corticosteroids, antimicrobial resistance 
 
 
PU-1257  

A new perspective on the potential pathogenesis of 
sepsis-associated encephalopathy: non-hepatic 

hyperammonemia 
 

lina zhao 
State Key Laboratory of Complex Severe and Rare Diseases, Peking Union Medical College Hospital, Peking 

Union Medical College, Chinese Academy of Medical Sciences 
 
Objective  Sepsis-associated encephalopathy (SAE) is a common complication in the acute 
phase of sepsis. SAE patients have a higher mortality rate, a longer hospital stay, and a worse 
quality of life. However, the incidence of SAE is as high as 70%. There is no effective treatment. It 
is vital to explore its possible pathogenesis. Hyperammonemia is the pathogenesis of hepatic 
encephalopathy and an important neurotoxic substance. Our previous study results indicate that 
non-hepatic hyperammonemia has a higher incidence in sepsis patients. The incidence of 
encephalopathy and delirium in patients with non-hepatic hyperammonemia more that 50% in 
sepsis patients. Further sub-statistical analysis found that non-hepatic hyperammonemia is an 
independent risk factor for SAE. Therefore, we hypothesize that non-hepatic hyperammonemia is 
a potential factor in the occurrence of SAE. This study updates the definition, clinical 
manifestations, diagnosis of SAE, investigate possible mechanisms and  drugs, other treatments 
of non-hepatic hyperammonemia in patients with sepsis, and the underlying mechanism of 
non-hepatic hyperammonemia leading to encephalopathy. Provide evidence for further 
experimental study. 
Key words Sepsis; Sepsis-associated encephalopathy; Non-hepatic hyperammonemia; 
Pathogenesis; Serum ammonia; Delirium 
 
 
PU-1258  

Machine learning for the prediction  of patients with 
sepsis-associated encephalopathy: a retrospective cohort 

study 
 

lina zhao、Li Yi 
Peking Union Medical College Hospital, Peking Union Medical College, Chinese Academy of Medical Sciences 

 
Objective    Sepsis associated encephalopathy (SAE) is common in sepsis patients. Predicting 
SAE is critical for sepsis patients. The aim of this study was to develop and validate a nomogram 
for prediction of SAE. 
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Method          The prediction model was developed in a primary cohort that consisted of 2028 
patients with sepsis, and patients from June 2001 to October 2012 were retrieved from MIMIC III 
Database. Lasso regression model was used for data dimension reduction, feature selection. 
Multivariable logistic regression analysis was used to develop the predicting model. The 
performance of the nomogram was assessed with respect to its calibration, discrimination, and 
clinical usefulness. Internal validation was assessed. An independent validation cohort contained 
507 patients. 
Results    41.6% sepsis patients with encephalopathy were identified. The sepsis patients, 
which consisted of 9 selected features, was significantly associated with SAE. Predictors 
contained in the individualized prediction nomogram included age, quick sequential organ failure 
assessment (qSOFA) score, medications included carbapenem antibiotics, quinolones antibiotics, 
steroids, midazolam, H2-antagonist, diphenhydramine hydrochloride, heparin sodium injection. 
The area under curve (AUC) was 0.743, indicating good discrimination. The nomogram 
demonstrated calibration curves with slight deviation from the ideal predictions. Decision curve 
analysis(DCA) demonstrated that the nomogram was clinically useful. 
Conclusion   We proposed a nomogram for the individualised prediction of sepsis associated 
encephalopathy with satisfactory performance and clinical utility. Which can be conveniently used 
to facilitate individualized prediction of SAE. 
  
Key words Sepsis; Sepsis associated encephalopathy; Encephalopathy; Delirium; Nomogram 
 
 
PU-1259  

Development and validation of a nomogram for predicting 
encephalopathy in patients with sepsis: a retrospective 

cohort study 
 

lina zhao、Li Yi 
Peking Union Medical College Hospital, Peking Union Medical College, Chinese Academy of Medical Sciences 

 
Objective    Hospital mortality risk is high for patients with sepsis-associated encephalopathy 
(SAE). However, there is no clinical tool to predict hospital mortality for SAE patients. This study 
aimed to develop a nomogram for the prediction of hospital mortality in SAE patients. 
Method          Lasso regression model was used for data dimension reduction and feature 
selection. The predictive model was developed by multivariable Cox regression analysis. 
Calibration and discrimination were performed to assess the performance of the nomogram. The 
clinical utility of this nomogram was assessed by decision curve analysis. 
Results    Lasso regression and multivariate Cox regression indicated that factors including 
respiratory failure, lactate (lac), international normalized ratio (INR), albumin, SpO2,  temperature, 
renal replacement therapy were significantly correlated with hospital mortality. The C-index of the 
nomogram (0.812) was more than the Simplified Acute Physiology Score (SAPS II) (0.745), 
indicating excellent discrimination. A decision curve analysis (DCA) demonstrated that using the 
nomogram, including the prognostic signature score status was better at predicting hospital 
mortality, compared to without the nomogram or using the SAPS II. 
Conclusion   We developed the nomogram that predicts hospital mortality in patients with SAE 
according to clinical data. The nomogram exhibited excellent discrimination and calibration 
capacity, favoring its clinical utility. 
Key words Sepsis associated encephalopathy; Prognosis; Hospital mortality; Nomogram. 
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PU-1260  

血细胞计数和 C 反应蛋白 
对病毒性肺炎严重程度和预后判断的价值 

 
吴菲、韩鹃、闫柏刚 

重庆医科大学附属第三医院 
 
目的   回顾性分析 2016 年 9 月 1 日至 2021 年 5 月 1 日我院急诊病房和重症医学科收治的成年病

毒性肺炎资料，探讨白细胞计数、淋巴细胞、C 反应蛋白对疾病严重程度和预后的预判价值。 
方法  采集年龄、性别、体质量、诊断等人口学和临床特征资料，分别检测患者入院时、入院后 1
天、3 天、5 天血常规、CRP 值，并计算其动态变化（例：△WBC= WBC5－WBC1）。 
结果   （1）148 例患者资料纳入研究，其中轻症 96 例，重症 52 例，重症患者存活 39 例，死亡

13 例，总体病死率 8.78%，重症病死率 25.0%。（2）重症组患者入院时白细胞计数、中性百分比、

CRP 值明显高于轻症组，淋巴细胞比例显著降低，差异均具有显著性（P < 0. 05）。（3）X2 检验分

析示△WBC、△Neu%、△CRP 正值组的病死率均明显高于负值组（均 P=0.000），而△Lym%负值

组病死率显著升高（P=0.000）。（4）多因素 logistic 回归分析示△WBC、△Lym%、△CRP 是评估

预后的独立危险因素（均 P＜0.05）。 
结论   白细胞计数、淋巴细胞比例、CRP 的基线水平和动态变化对评估病毒性肺炎的病情严重程

度和预后具有重要临床价值。 
关键字 病毒性肺炎；白细胞；淋巴细胞；C 反应蛋白；预后 
 
 
PU-1261  

Arginine vasopressin cooperate with non-hepatic 
hyperammonemia may be a potential mechanism of 

sepsis-associated encephalopathy 
 

lina zhao、Li Yi 
Peking Union Medical College, Chinese Academy of Medical Sciences 

 
Objective   Ammonia is an essential molecule in the occurrence of hepatic encephalopathy and 
a crucial neurotoxic molecule. Hyperammonemia is usually caused by liver failure. Our previous 
studies have confirmed that patients with sepsis are prone to non-hepatic hyperammonemia. The 
association between serum ammonia and patients with sepsis-associated encephalopathy (SAE) 
remains unclear. Arginine vasopressin (AVP) has been found to promote the transport of amino 
acid and amine into the brain. We aimed to evaluate the association of serum ammonia, AVP with 
SAE and explore the possible mechanism. 
Method       Critically ill adults with sepsis were admitted to the intensive care unit from Medical 
Information Mart for Intensive Care IV (MIMIC IV) from 2008 to 2019. Generalized additive models 
were employed to determine the relationship between serum ammonia levels and SAE. Univariate 
and multivariate logistic regression analysis was adopted to evaluate the relationship between 
serum ammonia and the incidence of SAE. In addition, we used gene expression omnibus (GEO) 
dataset GSE167610 to obtain differentially expressed genes, in which we chose LogFC value>1 
as the differential gene for GO and KEGG pathway enrichment, and used Cytoscape to map them 
into the protein-protein interaction (PPI) network. Finally, we used the molecular complex detection 
(MCODE) algorithm for modular analysis of differential genes to find hub genes. 
Results    A total of 720 patients with sepsis were included. SAE still has a high incidence 
(64.6%). Adjusting for other risk factors, serum ammonia≥45mmol/L [odds ratio (OR): 3.508, 95% 
Confidence Interval (CI): 2.336-5.269, p<0.001] was an independent risk factor for patients with 
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SAE. The differential gene analysis of 4 SAE mice and 4 non-SAE mice was enriched and 
analyzed, MCODE was used to analyze the differential gene modules. Finally, 3 modules were 
identified from the network. We observed that arginine vasopressin (AVP) is in the highest-scoring 
gene module, the expression of AVP was found to increase significantly in the brains of SAE mice. 
AVP regulation of amino acid and amine transport is supported by GO and KEGG analysis. 
Conclusion   Non-hepatic serum ammonia≥ 45 mmol/L may obviously increase the incidence of 
SAE. AVP may promotes ammonia transport into the brain induce SAE. 
Key words Serum ammonia; Sepsis; Sepsis- associated encephalopathy; Risk factor; mortality; 
Arginine Vasopressin. 
 
 
PU-1262  

病案教学法结合 Mini-CEX 测评在急诊全科规培教学中的应用 
 

李昭、顾伟 
北京市垂杨柳医院(北京微创医院) 

 
目的   探讨急诊全科规范化培训教学中病案教学法结合 Mini-CEX 测评的应用及教学效果。 
方法  以 2016 年 10 月-2020 年 10 月在我院急救医学中心进行 3 年住院医师培训的 24 名全科规培

医师为研究对象，随机分为观察组和对照组,观察组采用病案教学法,对照组采用传统教学法,并针对

两组教学效果进行 Mini-CEX 测评考核及教学满意度问卷调查的形式，评估两组的教学效果。 
结果     两组教学效果比较，在医患交流、体格检查、疾病诊断、沟通技巧、人文关怀、组织效能、

整体表现、满意度调查方面，观察组得分均高于对照组，差异有统计学意义（P＜0.05）。 
结论     病案教学法及 Mini-CEX 测评二者结合可兼具教学与评价的双重作用，以既加强全科规培

学员学习兴趣、提高学习效率，锻炼培养学员的临床思维和沟通能力，又可以客观评价学员的培训

效果，为指导教师提供科学的指导依据，适合在急诊教学中应用。  
关键字   病案教学法；Mini-CEX 测评；住院医师规范化培训；急诊医学 
 
 
PU-1263  

急救护理小组模式对急性缺血性脑卒中患者救治时间的影响研究 
 

王颖、顾伟 
北京市垂杨柳医院(北京微创医院) 

 
目的   研究急救护理小组模式对急性缺血性脑卒中患者救治时间的影响。 
方法    选取 2019 年 1 月-12 月清华大学附属垂杨柳医院收治的 80 例急性缺血性脑卒中患者为研

究对象，按照入院时间不同分为两组，即 2019 年 1-6 月急诊收治的 40 例急性缺血性脑卒中患者为

对照组，7-12 月急诊收治的 40 例急性缺血性脑卒中患者为研究组，对照组采取常规接诊模式，而

研究组采用卒中急救护理小组模式，护士 A、B、C 各司其职，分工合作。比较两组患者发病至急诊

时间、发病至静脉溶栓时间、就诊至 CT 完成时间、就诊至化验完成时间、到达医院急诊至开始静

脉溶栓用药时间（Door-to-Needle Time，DNT）时间、患者及家属满意度。 
结果      研究组中患者就诊至 CT 完成时间、就诊至化验完成时间、DNT 时间均显著短于对照组

（P<0．05）；两组患者发病至急诊时间、发病至溶栓时间比较无统计学意义(P>0.05)；研究组患者

及家属满意度高于对照组（P<0．05）。 
结论     急救护理小组模式在急性缺血性脑卒中患者救治中能够有效缩短患者就诊各环节的时间，

缩短 DNT 时间，提升患者救治效率，提高患者及家属满意度，在急性缺血性脑卒中患者救治中效果

显著。 
关键字   急救  护理小组  静脉溶栓 急性缺血性脑卒中 患者救治 
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PU-1264  

血必净对脓毒血症患者炎症因子的影响 
 

宋雪君 1、顾伟 2 
1. 北京朝阳中西医结合急诊抢救中心 

2. 北京市垂杨柳医院 
 
目的   观察血必净治疗脓毒血症的临床疗效及对炎症因子的影响。 
方法    选择 2020 年 5 月至 2021 年 5 月于北京朝阳中西医结合急诊抢救中心接受治疗的 94 例脓

毒症患者作为研究对象。随机分为应用血必净的观察组和对照组，每组 47 例，对照组患者采用常规

西医治疗方法；观察组在对照组常规治疗的基础上加用血必净 50ml， 对比两组患者入院 24 小时、

7 天化验结果，肌酐、降钙素原、白细胞、中性粒细胞、血小板、淋巴细胞、中性粒细胞计数与淋

巴细胞计数比值（NLR）、急性生理与慢性健康状况 II（APACHE-II）评分等指标的变化，对比两组

患者入院 28 天死亡率。  
结果     治疗后，比较患者入院 7 天肌酐、降钙素原、白细胞、中性粒细胞计数、血小板计数、淋

巴细胞计数、NLR、APACHE-II 等指标，均较入院 24 小时降低，且应用血必净治疗后的观察组较

常规治疗的对照组明显降低。 
结论     血必净在联合常规西医治疗脓毒血症时，可以抑制机体炎性反应、保护机体重要脏器功能、

可明显降低 NLR、APACHE-II 评分，改善预后疗效显著，并且一定程度上能够降低临床死亡率，可

以促进患者恢复健康、提升生活质量。 
关键字   血必净；脓毒症；炎性因子；NLR；APACHE-II 评分 
 
 
PU-1265  

新活素对 I 型心肾综合征患者早期肾损伤的疗效观察 
 

谷晔、顾伟 
北京市垂杨柳医院 

 
目的   探讨新活素对 I 型心肾综合征患者早期肾损伤的影响。 
方法    选择 2018 年 11 月-2020 年 11 月就诊于我科 I 型心肾综合征患者 120 例，随机分为对照组

和观察组，每组 60 例，两组均给予吸氧、利尿、强心剂等治疗，对照组给予常规血管扩张剂,观察

组使用新活素。比较两组患者治疗前后心功能指标(心率（HR）、平均动脉压（MAP）、脑利钠肽（BNP）、
左室射血分数（LVEF））、24h 尿量、血肌酐（SCr）及早期肾损伤指标(尿微量白蛋白/尿肌酐（ACR））。 
结果     与治疗前相比,两组患者治疗后的HR、MAP、BNP、SCr、ACR 均下降，LVEF提高(P<0.05)；
与对照组治疗后相比,观察组治疗后的 HR、MAP、BNP、SCr、ACR 下降更明显，LVEF 提高更明

显(P<0.05)；与对照组治疗后相比，观察组 24h 尿量明显增多(P<0.05)。 
结论     新活素可以改善 I 型心肾综合征患者的心功能，尤其可改善其早期肾损伤。 
关键字   新活素；I 型心肾综合征；早期肾损伤；尿微量白蛋白/尿肌酐（ACR） 
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PU-1266  

超声介入治疗糖尿病性酮症合并细菌性腰大肌脓肿 1 例 
 

陈海龙、徐兴凯、谭美春、陆云霞、刘璐茜 
上海市宝山区中西医结合医院 

 
目的   分享我院 ICU 利用重症超声介入治疗 1 例糖尿病性酮症合并细菌性腰大肌脓肿患者的治疗

过程。 
方法  选取 1 例腰大肌脓肿合并糖尿病性酮症患者，除积极控制血糖、静脉抗生素外，考虑脓肿范

围较大、贴近右肾，开放术创伤大，术后感染率较高，伤口较恢复。经全面评估、充分防护后于局

麻下行经皮穿刺置管引流（percutaneous catheter drainage，PCD）治疗，操作中床旁超声监视下

规避右侧肾脏、肾动脉，顺利置入 2 条引流导管，观察并记录患者治疗疗效变化。 
结果   本病例经 PCD 治疗后，继续予抗感染、营养支持、胰岛素泵控制血糖。术后患者临床症状

得到明显改善，引流管留置 1 月后脓腔基本吸收、无明显脓液引流后拔除引流管。 
结论   对于符合介入超声治疗指征的危重症患者，除控制原发病外，及早进行评估并施行介入超声

治疗，对患者的诊疗起到了决定性作用。 
关键字 腰大肌脓肿；超声介入；经皮穿刺置管引流；糖尿病 
 
 
PU-1267  

门静脉积气 2 例报告并文献复习 
 

王开阳、董珍珍、程斌、吴利东 
南昌大学第二附属医院 

 
目的   通过对我科收治的 2 例门静脉积气患者诊治进行分析和近半个世纪以来有关门静脉积气的

相关文献进行温习，重新认识门静脉积气发病原因、临床表现、相关诊断及治疗措施的选择，使门

静脉积气这一少见征但死亡率极高患者得到更优的诊治 
方法  分析我科收治的 2 例门静脉积气患者诊治过程，温习近半个世纪以来有关门静脉积气的相关

文献。 
结果   随着检查技术的提高和门静脉积气病例的不断累积，对于其病理机制有了进一步的认识。对

于门静脉积气患者是否行外科干预以及外科干预的时机也主张根据门静脉积气的病因、腹部体征和

影像学变化进行综合考虑。 
结论   1、由于检查技术的进步，门静脉积气的病例较前明显增多 
2、门静脉积气形成的机制主要为不同病因造成的肠粘膜损伤为主 
3、门静脉积气的治疗主张以内科保守治疗为主，外科手术需根据门静脉积气的病因、腹部体征和影

像学变化综合分析决定 
关键字  
 
 
PU-1268  

烧爆伤患者的感染和微生物学特征 
 

王理 
浙江大学医学院附属第二医院 

 
目的   评估 烧爆伤患者在不同时间段内的临床感染特征及病原菌分布情况。 
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方法    选取 2020 年 6 月 13 日-9 月 1 日收治在我院重症监护室的 23 例严重烧爆伤患者，回顾性

分析患者在＜7 天，7-21 天，＞21 天的细菌培养和宏基因检测结果。对比分析不同时间段内，不同

感染部位的病原菌分布特点。 
结果     本研究在 3 个时间段，共检测不同感染部位样本 487 例，结果显示基因检测结果和血培

养结果一致性较高，敏感度为 94.1%，特异度为 80.0%，阳性预测值为 89.8%，阴性预测值为 87.7%。

共包含 378 株革兰氏阴性菌，103 株革兰氏阳性菌和 6 株真菌。最常见的包括金黄色葡萄球菌（72
株，14.78％），铜绿假单胞菌（93 株，19.10％），鲍曼不动杆菌（89 株, 18.28％），肺炎克雷伯杆

菌（71 株, 14.58％）。入院后的 7 天内金黄色葡萄球菌是革兰氏阳性细菌中检测比例最高的病原菌，

在革兰氏阴性细菌除铜绿假单胞菌和鲍曼不动杆菌以外，所有其他病原菌的发生率在入院的 7 天内

均高于其他时间段，并且在随后的住院过程中逐渐降低（P＜0.05）。而铜绿假单胞菌在入院 21 天

后的发生率逐步升高，显著高于其他病原菌（P＜0.05）。 
结论     最常见的感染是 BWI 和 BSI, 随着住院时间的延长，感染细菌由金黄色葡萄球菌转变成铜

绿假单胞菌，鲍曼不动杆菌 ，肺炎克雷伯杆菌，而且 mNGS 检测与细菌培养相比表现出更高的阳

性率。 
关键字    
 
 
PU-1269  

白塞氏病合并肺部感染 1 例并文献复习 
 

赵玉秀 
浙江中医药大学第二附属医院 

 
目的    白塞氏病（Behcet’s disease）又称贝赫切特病或口-眼-生殖器三联征，常使全身多系统受

累，病程反复，临床表现多样且缺乏特异性，且易误诊漏诊。本文通过报道 1 例 40 岁女性白塞氏病

合并肺部感染的患者，并复习相关文献资料，以提高临床医生对本病及其并发症的认识，希望能帮

助临床医生做到早发现、早治疗，减少误诊率及漏诊率。 
方法    病例及文献复习 
结果   文献学习 
结论   文献学习 
关键字  
 
 
PU-1270  

新型冠状病毒期间急诊抢救室停留时间延长的影响因素分析 
 

王理 
浙江大学医学院附属第二医院 

 
目的   寻找疫情爆发以来我院急诊抢救室患者的停留时间延长的相关影响因素,进一步优化疫情期

间急危重症患者的收治流程。 
方法    选取 2020 年 1 月 22 日至 2 月 20 日我院急诊抢救室收治的非新冠急危重症患者 226 例,
与 2019 年同时期收治的患者的一般临床资料进行对比分析。根据抢救室停留时间将 226 例患者分

为长时间停留组(>4h)128 例和短时间停留组(≤4h)98 例, 对比分析两组年龄，性别，体重指数（BMI），
留抢主要病因，合并症，收治专科床位,涉及多学科, 急诊手术, 采集新冠样本, 专家组会诊等临床参

数。并进行单因素及多因素分析,寻找长时间停留的危险因素。对等待辅助检查时间和新冠核酸检测

时间与抢救室停留时间进行相关性分析。 
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结果      与 2019 年同时期收治的患者相比 III 级患者的数量 ,手术治疗的比例显著降低

(P<0.001), 抢救室停留时间显著延长(P=0.004)。疫情期间长时间停留组在年龄,呼吸系统疾病,涉及

多学科疾病,采集新冠样本,专家组会诊, 等待辅助检查时间上均显著高于短时间停留组(P<0.05) , 多
因素分析结果显示涉及多学科疾病，采集新冠样本，专家组会诊，等待辅助检查时间 等是抢救室患

者长时间停留的危险因素。相关性分析显示等待辅助检查时间与抢救室停留时间正相关

(r=0.796 ,P<0.001),并且在采集新冠样本的106例患者中, 新冠核酸检测时间与抢救室停留时间正相

关(r=0.894 , P<0.001)。 
结论     涉及多学科疾病,采集新冠样本,专家组会诊以及等待辅助检查时间是本次疫情期间抢救室

患者停留时间延长的危险因素,还需不断摸索和完善此类大型突发公共卫生事件时各种急危重症患

者的急诊救治模式，保障患者得到高效高质量救治。 
关键字    
 
 
PU-1271  

内皮细胞损伤标记物与急性肾损伤肾功能恢复相关性研究 
 

王理 
浙江大学医学院附属第二医院 

 
目的   评估内皮细胞损伤生物标记物能否作为急性肾损伤（AKI）肾功能恢复的预测指标。 
方法    本研究分析了在 2018 年 8 月至 2020 年 8 月期间收治 ICU 的 58 例危重患者。根据有无肾

功能恢复分为恢复组和未恢复组。由 APACHE II 评分和 SOFA 评分衡量病情严重程度。采用回归分

析来评估收治 ICU 后 sTM 和 NGAL 的浓度与肾功能恢复的相关性，并且进行了单因素及多因素分

析。 
结果     肾功能恢复组 33 例，肾功能未恢复组 25 例，肾功能未恢复组的 ICU 停留时间（P<0.001）、
使用肾脏替代疗法（P=0.037）以及死亡率（P=0.022）均明显高于肾功能恢复组，单因素分析中、

乳酸、胆红素、肌酐、sTM 值和 NGAL 值在两组之间有统计学差异(P＜0.05)，但是在多因素分析

中，仅肌酐（ OR ： 2.241,95 ％ CI :1.128–4.362,P=0.008 ）和 sTM 值（ OR ： 1.709,95 ％

CI:3.623–11.425,P=0.036）为相关危险因素。 
结论     NAGL 水平对 AKI 患者的预后预测价值不高。sTM 值较高的 AKI 患者肾功能恢复能力较

差。 
关键字    
 
 
PU-1272  

CVVH 和 CVVHDF 
对急性肾损伤脓毒症患者溶质清除能力的影响 

 
王理 

浙江大学医学院附属第二医院 
 
目的   评估CVVH和CVVHDF模式对急性肾损伤脓毒症患者的生存率影响以及不同CRRT模式下

溶质的清除能力。 
方法  筛选 2018 年 4 月至 2020 年 4 月期间我院在急诊重症监护室收治的 69 例给予 CRRT 治疗的

脓毒症病例，根据治疗模式分为 CVVH 和 CVVHDF 两组，记录两组患者的一般资料及治疗后各临

床参数，比较两组之间患者的生存率，炎症反应程度，以及对大中小分子溶质的清除率。所有数据

均用统计学软件分析。 
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结果  CVVH 治疗 35 例，CVVHDF 治疗 34 例。患者分组治疗 30 天后，CVVH 组 9 名患者死亡，

4 例仍需治疗，3 例肾功能部分恢复。CVVHDF 组 9 例患者死亡，3 例仍需继续治疗，4 例肾功能部

分恢复。两组患者治疗前后的 C 反应蛋白，白细胞计数和白蛋白等参数均明显好转，但组间比较均

无统计学差异。两组患者生存率之间无统计学差异。CVVH 治疗的患者比 CVVHDF 患者具有较高的

再灌注速率和超滤率（P <0.001）。两组的实际溶质清除剂量之间差异有统计学意义

（24.35±2.20ml/kg/h 和 28.55±3.51ml/kg/h，P<0.001）。CVVH 组对 IL-8 的实际溶质清除剂量高于

CVVHDF 组，差异有统计学意义（16.25±0.78ml/kg/h 和 14.52±0.55ml/kg/h，P<0.001）。CVVH 组

对 IL-6 的实际溶质清除剂量高于 CVVHDF 组，差异有统计学意义（7.55±0.75 ml/kg/h 和 5.25±0.35 
ml/kg/h，P<0.001）。 
结论  CVVHDF 对小分子溶质如肌酐、尿素、尿酸的清除略高于 CVVH，而对中分子溶质如磷的清

除率略低 
关键字    
 
 
PU-1273  

急性脑梗死精细化护理干预模式应用 
 

宋惠莉 
海南省中医院 

 
目的   观察对于重症脑梗死患者应用精细化护理干预模式及常规护理模式的不同效果 
方法    将我院收治的 77 例重症脑梗死患者分为两组，对照组采用常规护理干预模式，试验组采用

精细化护理干预模式，比较两组的护理效果。 
结果     试验组并发症总发生率明显低于对照组，组间比较差异有统计学意义(P＜0．05);两组护

理前 NIHSS、MMSE、Barthel 评分比较，差异无统计学意义(P＞0．05)，试验组护理后 NIHSS、
MMSE、Barthel 评分改善较对照组明显，组间比较差异有统计学意义(P＜0．05)。 
结论     精细化护理干预模式可减少重症脑梗死患者并发症的发生，改善神经功能和认知功能，提

高患者的日常生活能力。 
关键字   精细化护理;重症脑梗死;并发症;效果 
 
 
PU-1274  

Xuezhikang improves the outcomes of cardiopulmonary 
resuscitation in rats by suppressing the inflammation 

response through TLR4/NF-κB pathway 
 

Licai Liang 
Department of Emergency Medicine, the Second Affiliated Hospital of Zhejiang University School of Medicine, 

Hangzhou 310009, China 
 
Objective    Xuezhikang (XZK), a red yeast rice extract with lipid-lowering effect, contains a 
family of naturally statins, such as lovastatin. In recent years, its effect beyond the regulation of 
lipids has also been received increasing attention. Therefore, the purpose of this study was to 
explore the protective effects and possible molecular mechanisms of XZK on brain injury after 
cardiac arrest (CA) and cardiopulmonary resuscitation (CPR), and to investigate whether it has a 
dose-dependent effect and the difference with lovastatin. 
Method      Rats were treated with low-dose XZK (XZK-L, 20 mg/kg/d), high-dose XZK (XZK-H, 
200 mg/kg/d) and lovastatin by gavage once daily for 2 weeks before CA. The levels of TNF-α, 
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IL-6 and IL-1β were evaluated at 1, 4, and 72 h post-CA/CPR. The survival rate, neurological 
deficit score (NDS), and expression of TLR4, phosphorylated NF-κB and TNF-α in hippocampal 
tissues were evaluated at 72h post-CA/CPR. 
Results    CA/CPR induced a significant increase in serum TNF-α, IL-6 and IL-1β, as well as 
increased expressions of TLR4, phosphorylated NF-κB and TNF-α in the hippocampus. Both 
low-dose and high-dose XZK treatment inhibited the expression of these inflammatory cytokines. 
In addition, it reduced the number of defibrillations and shortened the duration of CPR required for 
return of spontaneous circulation (ROSC). XZK treatment also improved neurological function and 
72-hour survival rate in rats. However, high-dose XZK was superior to lovastatin in the 
suppression of IL-1β mRNA level and TNF-α protein level in hippocampal tissue after CPR. There 
were no significant differences observed among high-dose XZK, low-dose XZK and lovastatin 
groups in other respects. 
Conclusion   These results indicated that XZK had a protective effect against brain injury 
post-CA/CPR. The mechanisms underlying the protective effects of XZK may be related to the 
suppressing of CA/CPR-induced inflammatory response through the inhibiting TLR4/NF-κB 
signaling pathway 
Key words Cardiac arrest；Cardiopulmonary resuscitation；Inflammation；Xuezhikang；TLR4；
NF-κB 
 
 
PU-1275  

急诊抢救室患者滞留≥72 h 现状及影响因素分析 
 

李雨林 
浙江大学医学院附属第二医院 

 
目的    探讨某综合医院急诊抢救室患者滞留时间≥72 h 的特征及影响因素，为改善急诊抢救室患者

长时间滞留提供参考依据。 
方法  回顾性分析一家综合医院急诊抢救室2015年1月～2019年12月滞留时间≥72 h患者的信息，

通过 Cox 回归分析法研究影响患者在抢救室滞留≥72 h 的影响因素。 
结果   （1）该院急诊滞留时间≥72 h 患者人数占全部留抢人数的 4.30%，滞留时间为 97（81～130）
h，65 岁以上患者占 63.6%，内科患者占 65.0%，主要滞留原因是无床，占 75.36%。（2）单因素

分析显示影响急诊患者滞留时间≥72 h 的最主要影响因素为涉及多个科室，其次为肿瘤、诊断个数、

居住地、年龄。（3）Cox 多因素回归分析提示合并肿瘤、诊断个数≥3 个、本地 120 入院、预检分级

Ⅰ级、涉及多个科室和回当地是影响急诊患者滞留时间≥72 h 的独立影响因素。 
结论   该家医院急诊抢救室患者长时间滞留以老年内科患者为主，且床位不足。合并肿瘤、诊断个

数≥3 个、病情涉及多个科室是主要的影响因素。 
关键字   急诊室；滞留时间；影响因素 
 
 
PU-1276  

AKI 新型生物标记物在多发创伤并发 
AKI 早期诊断及预后的临床价值研究 

 
刘丹 

绵阳市中心医院 
 
目的   探讨血清中性粒细胞明胶酶相关脂质运载蛋白（NGAL）、金 属 蛋 白 酶 组 织 抑 制 剂
-2 ( TIMP-2) 、胰岛素样生长因子结合蛋白 7(IGFBP 7)水平在多发创伤并发急性肾损伤患者血清中
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的表现水平及早期诊断的临床价值意义。 
方法  根据患者是否出现 AKI 分为 AKI 组（n=20 例）和非 AKI 组（n=31 例），分别测定两组患者

入院 0、12、24、48h 血清 NGAL、TIMP-2、IGFBP 7 水平，记录两组患者急性病理生理学和慢性

健康评价评分（APACHE II）、住 ICU 时间、肾脏替代治疗及 28 天病死率。 
结果   两组患者入院时 TIMP-2 无统计学差异（P>0.05），AKI 组 12h、24h、48h NGAL、TIMP-2、
IGFBP 7 表达均高于非 AKI 组，差异均具统计学意义（P<0.05），AKI 组 TIMP-2、IGFBP 7 在 12h、
24h、48h 表达差异无统计学意义（P>0.05），NGAL、TIMP-2 和 IGFBP 预测的受试者工作特征曲

线下面积（Area Under ROC Curve, AUC）分别为 0.98、0.92 和 0.83。   
结论   血清 NGAL、TIMP-2 和 IGFBP 7 指标检测对多发伤继发 AKI 均具有较高的正确预测比例，

可作为早期预测多发伤继发 AKI 的检测指标，连续监测血清 NGAL 具有较高的临床应用价值。 
关键字 多发伤；急性肾损伤；AKI 新型生物标记物；早期诊断 
 
 
PU-1277  

护士职业暴露的危害与预防 
 

李香儿 
海南省中医院 

 
目的   近年各种新的化学药物广泛应用，医务工作者常暴露于多种职业性危害因素之中。 
方法  临床护士因与患者和污染物品直接接触的机会较多，在日常工作中每天都会接触侵入性治疗

和护理操作，发生职业暴露的概率较高。 
结果   但目前护理人员对职业暴露的危害认识不足，对工作中所接触的各种传染源防护意识不到

位，个别护理人员怕麻烦而延续长期不规范的操作习惯，使职业暴露的危险性明显增加，威胁护理

人员身心健康，成为目前待解决的问题。 
结论   复习近年相关文献，总结护士职业暴露的相关因素和预防措施。 
关键字 职业暴露;护理人员;预防措施 
 
 
PU-1278  

急诊护理临床教学持续改进教学模式应用 
 

刘桂花 
海南省中医院 

 
目的   目的探讨以问题为导向的持续改进教学模式在提高急诊护理本科生临床教学中的应用效果。 
方法    以 2018 年 7 月—2019 年 5 月在急诊科参与临床实践的海南医学院护理学院 2015 级护理

专业学生 78 名作为研究对象，根据带教方法不同将其分为常规组与改进组。常规组按照传统的教学

模式进行临床带教管理；改进组采用以问题为导向的持续改进教学模式进行临床带教管理。 
结果     结果改进组专业操作和综合能力评分均明显高于常规组，两组差异具有显著性，P＜0.05。 
结论     结论将持续质量改进模式代替传统带教模式，应用在急诊科护理带教中,能有效提高急诊

教学质量以及提升实习生对带教老师的教学满意度，在医院临床教学管理中具有较高的应用价值。 
关键字   持续质量改进；急诊科；护理教学；教学质量；护理本科生；临床教学 
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PU-1279  

基于核磁共振氢谱建立结肠癌性肠梗阻的早期诊断模型 
 

曾杰、江华、孙明伟、李柯迅、龙道林、王凯 
四川省医学科学院·四川省人民医院 

 
目的   应用氢核磁共振技术为基础的代谢组学方法，结合机器学习，前瞻性建立急性结肠癌性肠梗

阻的早期诊断模型。 
方法  本研究收集了 2018 年 12 月至 2020 年 11 月期间于四川省人民医院急诊外科就诊的 71 名需

急诊手术的急性肠梗阻患者的入院后 2 小时内血清样本，进行预处理后行氢核磁共振波谱数据采集。

经过术后病理确认分为结肠癌性肠梗阻患者（CBO）组及粘连性肠梗阻（ABO）对照组。用

MestReNova 软件分别导出两组波谱集，通过 MetaboAnalyst5 网站进行偏最小二乘判别，结合人

类代谢组数据库及京都基因与基因组百科全书找到可能差异代谢物及相关代谢通路 。 
结果   将 22 例患者划为 CBO 组，30 例患者划入 ABO 对照组。CBO 组相对 ABO 组的黄嘌呤酸、

3-羟基邻氨基苯甲酸、龙胆酸、水杨尿酸、阿魏酸、犬尿酸、胞二磷、扁桃酸、还原型烟酰胺腺嘌

呤二核苷酸磷酸、黄素腺嘌呤二核苷酸、苯丙酮酸、异硫氰酸烯丙酯、香草基扁桃酸含量增加；而

L-色氨酸、胆红素含量减少。涉及的色氨酸代谢，酪氨酸代谢，谷胱甘肽代谢，苯丙氨酸代谢及苯

丙氨酸、酪氨酸、色氨酸合成通路有显著差异(均 P<0.05),其中以色氨酸代谢通路的影响最大。并可

由黄嘌呤酸、3-羟基邻氨基苯甲酸、龙胆酸、水杨尿酸、阿魏酸及犬尿酸 6 种代谢物水平建立结肠

癌性肠梗阻早期诊断模型。 
结论   本研究是第一个取用血清测定结肠癌性肠梗阻患者与粘连性肠梗阻患者代谢组差异的研究。

研究发现血清携带的代谢信息足以将两组分开，为今后使用血清这一获得更加方便的样本进行结肠

癌性肠梗患者的鉴别诊断提供理论支持。今后仍需要对大量样本的进行定量实验。 
关键字 核磁共振氢谱；代谢组学；结肠癌；肠梗阻； 
 
 
PU-1280  

基于人机料环法论新冠肺炎病例院前转运管理 
 

黄晓云 
镇江市急救中心 

 
目的   探讨新冠肺炎病例院前转运流程的可行性、规范性和科学性，提升管理效率和服务质量。 
方法     从“人机料环法”五个方面，对笔者所在单位作为“摆渡人”的“接警—防护—出车—转送—医

院—消杀”流程进行分析、干预和质量控制。 
结果     病例转运专班承担患者（特指新冠肺炎确诊、疑似病例，以及隔离人员高度怀疑并需要送

往定点医院排查）转送任务，从 2019.12.24～2020.4.8，2021.7.25～2021.9.1 历时 142 天，应用“人
机料环法”理论评价全过程的关键环节，并采取一系列有效措施事先干预和质量控制，根据疫情发展

持续评估和调整，节约了成本，避免交叉感染和传播风险。 
结论     重视成本核算和流程管理、院感管理，建立“平战两级两线”模式,能有效提升院前急救队伍

应急反应能力、处突水平和安全管理质量。 
关键字   人机料法环；新型冠状病毒肺炎；院前转运；管理 
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PU-1281  

中央静脉导管相关血流感染风险筛查表的构建及信效度检验 
 

俞荷花、蒋卓娟、李阳洋 
海军军医大学第二附属医院（上海长征医院） 

 
目的   构建一套中央静脉导管相关血流感染风险筛查表、确定该量表诊断阈值、危险程度分级并检

验其信效度。 
方法    通过文献检索、头脑风暴、专家咨询等方法初步形成中央静脉导管相关血流感染风险筛查

表。采用方便抽样法，于 2020 年 5 月选取上海市某医院综合 ICU20 名留置中央静脉导管的患者

进行预实验并修改量表相关条目的语言表达。回顾性分析 2020 年 6-9 月对全院 ICU 符合纳入标准

的 150 例患者进行信效度检验；通过专家评定法给予各条目赋分；通过 ROC 曲线确定该量表的诊

断阈值；根据四分法对中央静脉导管相关血流感染的危险程度进行分级 
结果     构建的中央静脉导管相关血流感染风险筛查表包含置管操作相关因素、患者相关因素、日

常维护相关因素 3 个维度，21 个条目，内容效度指数为 0.944，Cronbach’s a 系数为 0.922；该量

表各项条目均由分值表示，最终诊断阈值为 8 分，灵敏度为 1.000，特异度为 0.667。以 8 分为诊

断阈值，8～12 分为低危；13～17 分为中危：大于等于 18 分为高危。 
结论     中央静脉导管相关血流感染风险筛查表具有较好的诊断灵敏性和特异性，能客观准确的评

估留置导管相关血流感染的风险及评定风险等级，值得临床推广应用。 
关键字 中央静脉导管；血流感染；风险评估；量表构建；信度；效度 
 
 
PU-1282  

中心静脉导管输液接头更换频率 
对细菌定植阳性率影响的系统评价 

 
李阳洋、蒋卓娟、俞荷花 

海军军医大学第二附属医院（上海长征医院） 
 
目的   系统评价中心静脉导管输液接头最佳更换频率对输液接头细菌定植阳性率的影响 
方法    计算机检索 PubMed，Cochrane Library、中国知网全文数据库（CNKI）、维普数据库、万

方数据库、中国生物医学文献服务系统（CBM）中有关输液接头更换频率对细菌定植影响的文献，

比较不同输液接头更换时间对患者细菌定植阳性率的影响，以比值比（OR）及其 95%CI 为本次研

究的效应指标。应用 Revman 5.3 软件进行数据分析。 
结果     最终纳入 7 篇文献，包括 10820 例留置中心静脉导管的患者。按输液接头更换频率分为

1d 组 2480 例、2d 组 2078 例、3d 组 2257 例、4d 组 228 例、7d 组 3777 例。Meta 分析结果

显示，7d 组与 1d 组、2d 组、3d 组、4d 组的细菌定植危险无统计学差别，分别为[OR=0.72，95%CI
（0.51,1.01），P=0.06]、[OR=0.73，95%CI（0.48,1.10），P=0.13]、[OR=0.69，95%CI（0.46,1.04），
P=0.07]、[OR=0.52，95%CI（0.18,1.45），P=0.21] 
结论     中心静脉导管输液接头更换频率延长为 7d 对导管接头细菌定植阳性率并无影响；7d 更
换输液接头有利于减少医护人员的工作量，同时减少患者医疗费用。 
关键字   中心静脉导管相关；输液接头；更换频率；系统评价；细菌定植 
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PU-1283  

金属硫蛋白 2A 对心肌细胞在缺氧/复氧下 MAPKs 活性表达的影

响 
 

覃雪 1、凌学斌 2、李天发 2、郭峻莉 1 
1. 海南医学院 

2. 海南医学院第一附属医院 
 
目的   研究 H9c2 心肌细胞在缺氧/复氧（hypoxia/ reoxygenation, H/R）条件下丝裂原活化蛋白激

酶（mitogen- activated protein kinases，MAPKs)活性表达变化，并初步探讨金属硫蛋白家族 2A
（metallothionein2A,MT2A）在 MAPKs 通路调控过程中的作用。 
方法    应用化学性低氧模型诱导剂 CoCl2 处理 H9c2 心肌细胞,构建好的 MT2A 过表达腺病毒

（Ad-MT2A-eGFP）和空腺病毒（Ad-eGFP）在在常氧、H/R 条件下处理细胞,Western blot 检测

MAPK 活性表达水平；心肌细胞过表达 MT2A 使用 Western blot 检测 MAPKs 活性表达水平变化，

探讨 MT2A 对 p-p38, p-ERK 及 p-JNK 通路的影响。 
结果     CoCl2 诱导 H9c2 心肌细胞 H/R 可导致活性氧增多，上调 Caspase-3,MAPKs 活性表达。

（p＜0.05）。 
在 H/R 处理下，过 表达 MT2A 的 H9c2 心肌细胞，可减少活性氧的表达，抑制 JNK 和 p38 活性

表达。Western blot 结果显示对照组细胞与感染 Ad-eGFP 细胞内 p-JNK、p-p38 表达变化无统计学

差异，而与 Ad-eGFP 组相 比，感染 Ad-MT2A-eGFP 细胞内 p-JNK、p-p38 表达明显下降（p ＜
0.05）。 
结论   MT2A在缺氧/复氧条件下均可抑制MAPKs活性表达，具有抗心肌细胞氧化应激损伤的作用。 
关键字   金属硫蛋白 2A；丝裂原活化蛋白激酶；心肌细胞；氯化钴；缺氧/复氧 
 
 
PU-1284  

Delayed Kounis syndrome followed by takotsubo 
cardiomyopathy after wasp stings: A case report. 

 
juan han、baigang yan 

The Third Affiliated Hospital of Chongqing Medical University 
 
 A sixty-five-year-old man progressively developed intravascular hemolysis; rhabdomyolysis; and 
multiple organ dysfunctions including respiratory, liver, kidney and coagulation failure following 
wasp stings. Nine days later, although multiple organ functions gradually recovered and only renal 
failure remained, the patient developed manifestations including chest tightness, precordial 
discomfort and dyspnea, along with inversion of T waves in multiple leads of electrocardiography 
(ECG) and elevation of troponin, but the coronary artery was not identified as the culprit on 
coronary CT angiography (CTA). Therefore, the patient was diagnosed with delayed Kounis 
syndrome with continuous decreases in left ventricular contractility and the cardiac index. Fifteen 
days later, echocardiography demonstrated takotsubo-type cardiomyopathy. He was managed 
with comprehensive ICU treatment for 37 days and made a full recovery from cardiac toxicity. This 
is the first case of delayed Kounis syndrome followed by Takotsubo cardiomyopathy after wasp 
stings. The possible mechanism of such a presentation is discussed. 
Key words Kounis syndrome; Takotsubo cardiomyopathy; Wasp sting; Multiple organ 
dysfunctions. 
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PU-1285  

SOCE 介导的钙超载在百草枯致肺纤维化中的机制研究 
 

杨雯雨 1、朱勇 2、田锐 2、杨正峰 2、王瑞兰 2 
1. 上海市第一人民医院 

2. 上海市第一人民医院（南部） 
 
目的   上皮-间质转化在百草枯致肺纤维化中发挥重要作用并使得病程迁延不愈。PQ 中毒患者的血

钙降低并与血药浓度负相关，可能之一在于 PQ 引起肺上皮钙超载，提示胞内钙稳态与 PQ 致肺纤

维化相关，而这一过程主要由 SOCE 调控。本研究旨在探讨 SOCE 介导的钙超载在 PQ 致 EMT 及

肺纤维化中发挥的作用。 
方法    利用流式和钙成像观察 PQ 刺激肺上皮后胞内钙离子变化并利用 luciferase 等观察 NFAT
活化情况。使用 SOCE 抑制剂和针对 SOCE 相关蛋白的通道筛选验证 SOCE 对胞内钙超载的调控

并探索其途径。敲低 SOCE 相关蛋白并通过 qPCR、Western blot 等观察 PQ 所致 EMT 及细胞死亡

现象，在小鼠体内抑制 SOCE 后观察肺组织纤维化的延缓效果。3D 分子模型找到 PQ 作用的分子

靶点并利用免疫共沉淀等技术探索 SOCE 介导的 PQ 致 EMT 及细胞死亡的具体分子机制，以此研

发特效分子抑制剂并进一步验证其治疗作用。收集 PQ 中毒患者的外周血上清进行质谱分析并为临

床上 PQ 中毒患者提供潜在治疗方向。 
结果     PQ 长时间染毒肺上皮可致钙超载和下游 NFAT 活化。SOCE 相关蛋白 STIM1、ORAI1
及 TRPC1 相对高表达。敲低 STIM1、TRPC1 后 EMT 现象和细胞死亡减轻。接着在 PQ 致肺纤维

化小鼠模型中使用 SKF96365 发现治疗效果较差。STIM1 的多聚赖氨酸基序是 PQ 的潜在结合位点

并且给予赖氨酸可通过 STIM1-TRPC1 轴抑制钙超载和细胞死亡。小鼠体内注射赖氨酸可显著提高

生存率、减轻肺纤维化的症状。氨基酸质谱分析发现 PQ 中毒患者赖氨酸水平处于相对低值。 
结论     PQ 中毒伴随血钙下降可能源于 PQ 直接激活 STIM1 引起肺泡上皮细胞钙超载。

STIM1-TRPC1 介导的 SOCE 参与 PQ 致胞内钙超载现象并促进 EMT 和细胞死亡，小鼠体内使用

SKF96365 疗效较差。给予赖氨酸可显著减轻 PQ 诱导的肺纤维化症状，成为临床上治疗 PQ 致肺

纤维化的潜在解毒剂。 
关键字   PQ；肺纤维化；SOCE；STIM1；钙超载；赖氨酸 
 
 
PU-1286  

自体脂肪移植继发 DIC 及四肢末梢血管脂肪栓塞 1 例病例报告 
 

马林浩、张博宇、王虑、李文放、林兆奋 
海军军医大学第二附属医院（上海长征医院） 

 
目的   报道一例自体脂肪移植整形术后并发脓毒症、DIC 一例病例的救治过程 
方法  通过病史、体查及检验检查结果描述病例救治过程 
结果   患者入院后予以去甲肾上腺素+间羟胺升压，输血、补液扩容、抗炎、纠正 DIC、保肝、纠

正贫血、升血小板、营养支持等对症处理，予抗感染治疗，抗凝，呼吸机辅助通气，床旁血透治疗。

于 10-18 拔出气管插管，患者双手及双脚末端指节逐渐出现发黑坏死，臀部皮肤大面积坏死瘀斑，

于 10-26 请多学科会诊，于 2020-11-3 在全麻下行“臀部清创+VSD 置入+双手手指末节清创+人工真

皮覆盖术”，11-10 在全麻下行“臀部清创+VSD 置换术+双脚脚趾末节清创+人工真皮覆盖术”，11-17
在全麻下行“双手手指游离植皮术+臀部清创游离植皮术”，11-26 在全麻下行“双侧手指清创+双侧脚

趾末端游离植皮术”，术后予输血、补液、止血、镇痛、营养支持等治疗。病理切片提示：“左手拇指

末端肢解”、“左手食指末端指节”、“左手中指末端指节”、“左手无名指末端指节”、“左手小指末端指节”、
“右手拇指末端指节”、“右手食指末端指节”、“右手中指末端指节”、“右手无名指末端指节”、“右手小

指末端指节”符合脂肪栓塞坏死后病理改变；（右足第 1 趾、第 2 趾、第 3 趾、第 4 趾及第 5 趾）均
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见血栓栓塞及脂肪组织坏死；（左足第 1 趾、第 2 趾、第 3 趾、第 4 趾及第 5 趾）均见脂肪组织坏

死及部分骨组织坏死，小血管内见血栓栓塞（图 3、4）。后双手及双脚残端植皮处生长良好，腰部

供皮区及臀部植皮区生长良好。于 2020-12-7 出院转至康复医院继续治疗。 
结论   自体脂肪移植整形术后并发脓毒症、DIC 病例病情凶险，救治成功值得总结 
关键字  
 
 
PU-1287  

特重型颅脑损伤并弥漫性脑水肿 
并发感染脑积水重症病人的一体化神经重症管理 

 
刘文明、王广辉、于海、张泽立、黄齐兵 

山东大学齐鲁医院 
 
目的   青年男性患者，因“外伤后神志不清 4 小时”入院。入院查体：昏迷，呼之不应，刺痛不睁眼，

刺痛肢体强直，气管插管接呼吸机辅助通气，查体不合作。双瞳孔散大固定，直径 5mm，对光反射

消失，鼻、口腔见流血。呼吸困难，肺底闻及湿罗音。四肢肌力 0 级，肌张力增高，双侧巴氏征（+）。
颅脑 CT 示弥漫性轴索损伤，弥漫性脑肿胀，双侧硬膜外血肿、左侧硬膜下血肿、左额脑挫伤、颅

骨骨折、蛛网膜下腔出血。 
方法    患者入院后急诊行气管插管、呼吸机辅助通气，急症在全麻下行双侧额颞顶硬膜下血肿、

硬膜外血肿清除+双额颞顶去骨瓣减压+左额部血肿穿刺引流+右侧脑室体外引流术+ICP 探头置入+
眼眶清创+左额部血肿穿刺引流+右侧脑室体外引流术，术后予以抗感染、脑保护、亚低温、动态降

颅压、加强气道管理及营养支持等对症支持治疗。患者持续脑肿胀，持续脑积水不缓解，给予腰穿

置管持续引流，并加强换药防治感染，患者后出现颅内感染，给予静脉及鞘内注射抗生素抗感染治

疗，曾出现腰穿引流不通畅，在局麻加强化下行侧脑室体外引流术，并给予脑室内注入多粘菌素抗

感染治疗。后患者颅内感染治愈，脑积水仍持续存在。患者又在全麻下行腹腔镜辅助、超声辅助左

侧侧脑室-腹腔分流术。患者又在全麻下行双侧额颞顶颅骨缺损聚醚醚酮(PEEK)成形术。患者曾出现

肾功能、肝功能恶化，给予加强容量管理，给予保肾及保肝治疗后好转。曾有阵发性交感神经过度

兴奋发作，给予口服抗交感等药物治疗好转。患者病情好转，到康复医院行康复治疗。 
结果     病人康复 12 个月随访， GCS 评分 E4V3M6=13 分，气切套管拔除，可进常规饮食，可

在拐杖辅助下缓慢行走，可遵嘱完成简单动作。 
结论   特重型颅脑损伤并弥漫性脑水肿患者，并发感染脑积水的神经重症病人，通过一体化系统化

神经重症管理，从而获得康复治疗机会，最终可以获得良好的疗效，获得良好的功能恢复。 
关键字 颅脑损伤，颅内感染，脑积水，神经重症 
 
 
PU-1288  

老年患者急性上消化道再出血风险预测模型的建立 
 

金珊珊、张俞、黄秋萍、王瑞兰、陆健 
上海市第一人民医院 

 
目的   联合运用多个指标建立老年患者（年龄≥65 岁）急性上消化道再出血(Upper gastrointestinal 
rebleeding ,UGIRB)的风险模型。 
方法  回顾性分析 2018 年 7 月-2020 年 12 月上海市第一人民医院收治的老年（年龄≥65 岁）急性

上消化道出血(Upper gastrointestinal bleeding ,UGIB)的 161 例患者的临床资料,根据是否合并消化

道再出血分为再出血组（31 例）和无再出血组（130 例）。应用单因素分析筛选 UGIRB 相关危险因

707 

 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                       论文汇编 

 

素，Logistic 回归分析筛选 UGIRB 独立预测指标，构建预测模型。通过受试者工作特征（receiver 
operating characteristic curve，ROC）曲线下面积（AUC）评估预测模型对 UGIRB 的预测能力，

确定最佳截断值。运用 Bootstrap 重抽样法对模型的预测能力进行内部验证。 
结果   单因素分析发现口服抗凝药物、口服抗血小板药物、白蛋白、血小板计数、GBS、D-二聚体、

纤维蛋白原和 INR 对老年患者是否发生 UGIRB 有影响（P<0.05）。多因素 Logistic 回归分析结果

显示口服抗血小板药物（OR=11.150；95%CI ：1.888~65.852；P<0.05)、GBS 评分（OR=2.503；
95%CI ：1.523~4.114；P<0.05) 为老年患者合并 UGIRB 的独立危险因素，白蛋白（OR=0.764；
95%CI ：0.626~0.932；P<0.05)和纤维蛋白原（OR=0.065；95%CI ：0.011~0.370；P<0.05)为
老年患者合并 UGIRB 的保护因素。上述四个指标联合预测模型的 AUC 为 0.979。模型预测能力的

内部验证表明，C 指数为 0.986。 
结论   研究中拟合的预测模型预测准确率较高，对老年患者合并 UGIRB 的判断有一定参考价值。 
关键字 急性上消化道出血；老年患者；再出血；Logistic 回归；预测模型 
 
 
PU-1289  

精细化阶段式带教在创伤中心护理实习教学中的应用 
 

姜丽娟 
南通大学附属医院 

 
目的   探讨精细化阶段式带教在急诊创伤中心护理实习教学中的应用。 
方法  随机选取 2020 年 1-6 月在本院急诊创伤中心实习的 31 名护生为常规组，按常规带教；2020
年 7-12 月在本院急诊创伤中心实习的 31 名护生为研究组，采用精细化阶段式带教。分析比较两组

实习护生的理论、技能考核成绩和带教满意度。 
结果   结果：研究组实践技能、理论成绩均高于常规组，研究组护生带教满意度显著高于常规组， 
P<0.05，差异有统计学意义。 
结论   结论：在急诊创伤中心临床护理实习教学中应用精细化阶段式带教方法，能够提高实习护生

的实践操作能力以及理论知识水平，而且护生对带教满意度总体较高，值得在临床教学中推荐。 
关键字 精细化阶段式带教；创伤护理；实习；教学 
 
 
PU-1290  

红细胞分布宽度对成年心源性休克患者的临床预后价 值 
 

章凯 
湖州市中心医院 

 
目的   评价红细胞分布宽度(RDW)在成年心源性休克（CS）患者临床预后中的预测价值。  
方法  回顾性分析（2001 年 6 月到 2012 年 10 月）美国重症监护医学信息数据库中成年 CS 患者，

根据 360d 预后将其分为存活组（n=401）和死亡组（n=388），比较这两组患者基线临床特征。运

用受试者工作特征曲线（ROC）确定最佳临界值，根据最佳临界值绘制其 Kaplan-Meier 生存曲线，

并用 log-rank 检验比较这两组间累计生存率情况。采用单因素和多因素 COX 回归模型以探索 RDW
是否为此类患者死亡的独立危险因子。 
结果   与存活组比较，死亡组 CS 患者年龄、SAPS Ⅱ评分、RDW、阴离子间隙、肌酐、血钾及

血磷值较高，合并心脏骤停和急性呼吸衰竭的比例更高；而红细胞值较低，接受 IABP 治疗比例较

低，合并高血压、冠心病和急性心肌梗死的比例较低（均 P＜0.05）。ROC 曲线表明，RDW 水平评

估 CS 患者 360d 全因死亡的曲线下面积为 0.661（95%CI=0.623-0.698, P＜0.001），最佳临界值

14.85%。经 Kaplan-Meier 法分析，与低 RDW 组比较，高 RDW 组 CS 患者 30d、90d 和 360d 累
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计生存率均较低，组间差异具有统计学意义（log-rank 检验，c12= 19.970，P＜0.001；c22= 37.950，
P＜0.001；c32= 50.800，P＜0.001）。多因素 Cox 回归模型显示增高的 RDW（≥14.85%）是这类

患者 90d（HR=1.369，95%CI=1.082-1.731，P=0.009）和 360d（HR=1.423，95%CI=1.145-1.767，
P=0.001）全因死亡的独立危险因子。 
结论   入 ICU 时外周血高水平 RDW（≥14.85%）对 CS 患者 90d 和 360d 全因死亡的预测有一定

的临床价值，可作为临床评估 CS 患者预后的参考指标。 
关键字   红细胞分布宽度；心源性休克；死亡率   
 
 
PU-1291  

院前急救中常见问题及防范措施 
 

毛帅 
海南省人民医院 

 
目的   探讨院前急救过程中常见的问题及防范措施。方法：通过对我院 2020 年 1 月-12 月院前急

救工作中暴露的问题进行分析总结。结果：院前急救过程中不同程度存在安全隐患。结论：提高社

会关注度，全员参与，加强急救人员综合能力培训才能不断提升院前急救服务质量，减小和避免医

患纠纷，为患者争取更多的时间。 
方法  1 资料与方法 
1.1 临床资料  
1.2 方法 
2.1 急救信息不准确 120 指挥中心报告太过简单 
2.2 出诊人员自身问题 
3 防范措施 
3.1 对院前急救人员进行严格的培训和选拔 
3.2 提高护理人员急救技能是根本  
3.3 加强急诊护士的职业素质教育，培养其高度的责任心和爱岗敬业精神 
3.4 保证救护车单元的完整性 
3.5 关注院前急救人员的心理状态 
3.6 普及公众院前急救知识 
3.7 针对空返率较高的改进措施 
结果   院前急救质量的好坏直接关系到患者的生存及预后，医务人员在院前急救中肩负着首诊责任

制的重任[10]，准确判断、及时抢救、安全转运、争分夺秒救治生命，起着举足轻重的作用，及时发

现院前急救中存在的问题并提出相应的对策是确保患者生命安全，减少医疗纠纷，提高院前急救质

量的重要保障。 
结论   提高社会关注度，全员参与，加强急救人员综合能力培训才能不断提升院前急救服务质量，

减小和避免医患纠纷，为患者争取更多的时间。 
关键字    院前急救 问题 防范措施 
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PU-1292  

MAPK interacting serine/threonine kinase 1 (MKNK1), one 
target gene of miR-223-3p, correlates with neutrophils in 

sepsis based on bioinformatic analysis 
 

章凯 
湖州市中心医院 

 
目的    Three independent expression profiles of miRNA—GSE94717, GSE149764, and 
GSE101639—were collected and integrated to analyze miRNAs associated with sepsis.  
方法  three HIF-1 signaling genes—hypoxia-inducible factor 1-alpha (HIF1A), hexokinase 2 
(HK2), and MAP kinase-interacting serine/threonine-protein kinase 1 (MKNK1)—were found 
significantly upregulated in patients with sepsis.  
结果      Neutrophils was significantly accumulated in patients with sepsis and decreased in 
responders after therapy; MKNK1 was significantly positively correlated with neutrophils.  
结论     Our findings indicate MKNK1, one targets of miR-223-3p, might be involved in sepsis 
via regulating the neutrophils abundance by mediating the expression inflammation factors. 
关键字   MAPK sepsis 
 
 
PU-1293  

疫情期间急诊科护士上夜班前心态及调整方法 
 

贾慧 
襄阳市第一人民医院 

 
目的   新冠病毒肆虐，急诊科护士夜班频繁而且工作量大,面对高强度的劳动,拥有良好的心态至关

重要. 
方法    1．增加护士编制:现在急诊科的护士夜班人员比较少，要想增加工作效率，必须得让领导

层面认识到夜间急诊科工作的繁忙和风险,加大急诊专科护士的培训,增加夜班岗位,保证夜班人员充

足。 
 2．重视工作环境:一个好的工作环境，可以让人的心情愉快，让护士人员在出现不良心态的时候，

可以很好地调节自己。另外，医院的环境好了，也可以帮助患者放松心情，使护士可以更好地治疗，

从而增强护士们的自信心，降低不良心态的发生率。 
3．增加护士的福利:护士几乎没有长假期来放松自己，最好可以每年轮流给他们一个长假，让他们

可以在工作之余放松一下。这样不仅有利于身体和心理的健康，而且还可以使他们开拓视野，为更

好的医疗事业做准备。 
4．开展心理健康课:虽然大多数护士学习过心理健康课，但那只是泛泛而谈。要想真正解决护士不

良心态的问题，需要全面的学习，要学会自我调适的方法，并可以践行。例如，根据应激适应及支

持系统原理来关注急诊护士心理卫生，加强心理支持，提高心理素质，使其晚夜班以良好的心理状

态面对工作，提高急救护理质量，提高工作效率。 
结果     在工作中，可以提高自己的工作热情，如果在这期间得到患者的认同，还可以增强自己的

自信心，甚至可以得到更好的工作待遇。对于患者来说
一个护士的良好心态，可以使患者相信、

依赖，甚至这种良好心态可以影响患者的心态，让患者得到更好的治疗效果
在护患关系紧张的现

在，如果一名护士用良好的心态对待患者，会让患者得到安全感，缓解护患关系紧张的现状. 
结论   总而言之，急诊科护士有了良好的心态，既有利于自身的身体和心里健康，又对患者的救治

和康复具有促进作用。 
关键字   疫情  急诊科 夜班 心态 调整方法 
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PU-1294  

急性广泛前壁 AMI 合并心律失常致心脏停搏 1 例临床分析 
 

王丽平、李培武、李自力、火美琳 
兰州大学第二医院 

 
目的   对急性心肌梗死合并恶性心律失常进行风险评估 
方法  收集 2018 年 11 月 15 日到我科接受治疗的急性心肌梗死合并快速型心律失常致心脏停搏患

者 1 例作为研究对象，对本研究对象的病史、治疗过程以及治疗效果进行详细分析。 
结果   本案例展示 AMI 电风暴以前降支或右冠状动脉近端闭塞多见，但部分患者也发生在灌注之

后。反复持续性室速，尤其是多形性室速或室颤是不完全血运重建、急性缺血复发的提示，应立即

行冠状动脉造影。复发的多形性室速易蜕变为室颤，应用胺碘酮可紧急抑制血流动力学相关的室性

心律失常。 
结论   AMI 合并快速型心律失常易诱发电风暴，造成患者预后极差，死亡率高。 
关键字 广泛前壁；心肌梗死；心律失常；心脏停搏；临床分析 
 
 
PU-1295  

急性心肌梗死合并恶性心律失常临床分析 
 

王丽平、火美琳 
兰州大学第二医院 

 
目的   对心肌梗死合并恶性心律失常进行风险评估 
方法  收集 2018 年 11 月 15 日到我科接受治疗的急性心肌梗塞合并快速型心律失常致心脏停搏患

者 1 例作为研究对象，对本研究对象的病史、治疗过程以及治疗效果进行详细分析。 
结果   本案例展示 AMI 电风暴以前降支或右冠脉近端闭塞多见，但部分患者也可发生在再灌注之

后。反复持续性室速，尤其是多形性室速或室颤是不完全血运重建，急性缺血复发的提示，应立即

行冠状动脉造影。复发的多形性室速易蜕变为室颤，应用胺碘酮可紧急抑制血流动力学相关的室性

心律失常。 
结论   AMI 合并快速型心律失常易诱发电风暴，造成患者预后极差，死亡率高。 
关键字 广泛前壁；心肌梗死；心律失常；心脏停搏；临床分析 
 
 
PU-1296  

Prediction models for prognosis of influenza:  
a systematic review and critical appraisal 

 
Yiwu Zhou、Yao Sun、Shu Zhang 

West China Hospital, Sichuan University 
 
Objective    The influenza epidemic has become an important public health issue throughout 
the world. Early recognition of potentially terrible outcomes is important in the emergency 
department (ED). Efficient prognosis of the disease is conducive to reducing the financial burden 
and providing appropriate care for patients. Prediction models containing several features to 
estimate the risk of patients with confirmed infection could help clinicians give appropriate 
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treatment when health care resources are limited.  
Methods   We conducted a literature review of studies about influenza published until June 2021 
and updated the literature during the creation process. We researched PubMed, Web of Science, 
and Google Scholar databases to collect articles in English relevant to influenza between Jan 1, 
1900, and Dec 30, 2020. The terms used for the search were “influenza”, “diagnostic”, “prognostic”, 
“prediction”, “score”, “artificial intelligence”, and so on. If the study involved animals, children, 
pregnant women or the study type was pragmatic and explanatory clinical trial, guideline, protocol, 
letter, a case report was also excluded. The GRACE checklist in our study was used to assess the 
34 studies for quality.  
Results  Thirty-four articles were included in the review, and relevant data were extracted from 
the risk prognosis model. Cardiovascular disease and central nervous symptoms play an 
important role in prognostic models of influenza. In addition, some commonly used scoring 
systems can also play a certain role in evaluation.  
Conclusions   This systematic review compared different types of models for predicting the 
prognosis of influenza infection, informing us of risk factors for the predictive model in predicting 
the prognosis of influenza in the early stage. The articles were limited to retrospective 
observational studies, sample size, time limitation, incomplete data, imbalanced prognosis 
treatment, and so on. 
Key words prediction models; prognosis; influenza; review; critical appraisal 
 
 
PU-1297  

Tobacco smoking and COVID-19 severity: A propensity 
score matched study in China 

 
Yiwu Zhou、Xu Hu、Rong Yao 

West China Hospital, Sichuan University 
 
Objective     Since novel Coronavirus 2019 (COVID-19) broke out in December 2019, it has 
become a public health emergency of international concern. This study aimed to explore the 
impact of tobacco smoking on COVID-19 patients and risk factors for COVID-19 patients’ ICU 
admission and in-hospital death in such patients.  
Methods  This study included 1087 COVID-19 patients confirmed by laboratory in many 
hospitals in Sichuan and Hubei provinces during the COVID-19 epidemic. The patients were 
divided into smoking group and non-smoking group. For better baseline feature comparability 
between the two groups, we used propensity score matching (PSM) to generate a new cohort with 
a ratio of 1:2 (Smoking group, n=167; non-smoking group, n=334). To compare the clinical 
symptoms, complications, complications, ICU admission and in-hospital death between smoking 
group and non-smoking group, and to analyze the factors affecting the ICU admission and the 
prognosis of in-hospital mortality of COVID-19 patients.  
Results  The smoking group had significantly higher diarrhea symptoms on admission than the 
non-smoking group (13.5% vs 9.5%, P=0.083), after PSM (13.5% vs. 8.3%, P=0.034). There was 
no more difference in the incidence of other symptoms between the two groups. The incidence of 
liver dysfunction higher in smoking group than in the non-smoking group (19.0% vs 9.7%, 
P=0.001), after PSM (19.0% vs. 7.7%, P=0.001). Multivariate analysis showed that tobacco 
smoking was associated with ICU admission (HR=2.032, 95% CI 1.114-3.076, P=0.04) but not 
associated with in-hospital mortality outcomes (HR=2.582, 95% CI 0.689-9.670, P=0.159). 
Conclusion  Tobacco smoking increases the inflammatory processes and also has an 
immunosuppressive effect. Our study found that smoking is an independent risk factor for the 
prognosis of ICU admission and but not for in-hospital mortality. 
Key words Coronavirus Disease 2019, Tobacco smoking, ICU admission, Hospital mortality 
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PU-1298  

Positive cardiac troponin through a point-of-care testing on 
admission linked to worse outcomes in hospitalized 

COVID-19 patients 
 

Yiwu Zhou、Lin Lv 、Rong Yao 
West China Hospital, Sichuan University 

 
Objective    To explore the relationships between positive cardiac troponin through a 
point-of-care testing on admission and COVID-19 severity and mortality in patients.  
Methods    All consecutive patients with laboratory-confirmed COVID-19 were included and 
followed up until discharge or death from January 30, 2020, to April 5, 2020. 
 Results     A total of 256 COVID-19 patients who had undergone cardiac troponin point-of-care 
testing on admission were included, and 24 (9.4%) had positive cardiac troponin through a 
point-of-care test on admission. Patients with positive cardiac troponin test were older (72.76 vs. 
55.76) and more likely to be male (82.8% vs. 42.2%), more likely to be smokers (31.0% vs. 12.5%) 
and more likely to have chronic cardiovascular disease (24.1% vs. 7.8%), chronic pulmonary 
disease (17.2% vs. 3.0%) and chronic kidney disease (10.3% vs. 2.2%). Laboratory findings 
suggested that patients with positive cardiac troponin test were more likely to have leukocyte 
counts >10×109/L and higher levels of lymphopenia, direct bilirubin, myohemoglobin, blood urea 
nitrogen, C-reactive protein, and pro-hormone BNP but lower levels of serum total protein and 
estimated glomerular filtration rates. Patients with positive cardiac troponin test experienced more 
complications (72.4% vs. 47.8%), including acute respiratory distress syndrome (20.7% vs. 2.7%), 
acute kidney injury (10.3 vs. 0.4%), severe COVID-19 (58.6% vs. 11.6%) and death (55.2% vs. 
3.9%). Multivariate analyses showed that positive cardiac troponin test was associated with an 
increased risk of severe COVID-19 (HR=8.71, 95% CI 2.37-32.04) and death (HR=20.84, 95% CI 
1.32-328.22).  
Conclusion   Positive cardiac troponin through a point-of-care test on admission is associated 
with a higher risk of disease progression and death. 
Key words COVID-19; Cardiac troponin; Point-of-care test, Disease progression; Mortality 
 
 
PU-1299  

急危重症患者急诊呼吸阶梯性治疗的临床效果评价 
 

夏森林、王伟、许岚、胡超民、姚运豪 
湖州市中心医院 

 
目的   探讨急危重症患者急诊呼吸阶梯性治疗的临床效果。 
方法  选择 2015 年 7 月至 2019 年 7 月我院收治的急危重患者 1000 例，随机分成对照组和治疗组，

各 500 例。对照组采用常规呼吸支持抢救方法，治疗组采用呼吸阶梯性治疗方法，对比两组患者呼

吸支持方式、呼吸复苏成功率以及达到呼吸稳定所需时间。 
结果   治疗组患者采用复苏体位的人数明显多于对照组，而采用气管切开的人数明显少于对照组，

差异显著（P＜0.05）；治疗组患者呼吸复苏成功率明显高于对照组，差异显著（P＜0.05）。 
结论   对急危重症患者采用呼吸阶梯性治疗能明显提高抢救成功率，值得在临床中推广。 
关键字   急危重症患者；呼吸阶梯性治疗；临床效果 
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PU-1300  

骨髓腔输液序贯深静脉置管在创伤失血性休克患者救治中的应用 
 

夏森林、王东、许岚、周峰、徐鑫、章凯、孙越晨、王伟 
湖州市中心医院 

 
目的   探讨骨髓腔输液序贯深静脉置管在创伤失血性休克患者救治中的应用。 
方法  选择 2019 年 1 月~2020 年 12 月我院急诊科收治的 60 例创伤失血性休克患者，按照输液方

式随机分为两组，研究组（n=30）采用骨髓腔输液序贯深静脉置管行液体复苏，对照组（n=30）采

用深静脉置管行液体复苏。分析两组一次穿刺置管成功率、输液相关指标、并发症及 24h 病死率。 
结果   研究组一次穿刺置管成功率为 96.7%，明显高于对照组的 80.0%（P＜0.05＝；与对照组比

较，研究组建立通道时间、血压回升时间、心率恢复时间均明显缩短（P<0.05）；研究组和对照组

并发症总发生率、24h 病死率比较，差异均无统计学意义(P>0.05)。 
结论   骨髓腔输液序贯深静脉置管应用于创伤失血性休克患者有助于保证在最短时间内建立输液

通路，缩短血压回升时间，减少并发症发生，提高抢救成功率。 
关键字 创伤失血性休克；骨髓腔输液；深静脉置管；序贯治疗 
 
 
PU-1301  

胆源性急性重症胰腺炎的外科诊疗体会 
 

刘翔峰、周瑜、段智曦、蔡羽中 
中南大学湘雅二医院 

 
目的   探讨阶梯式治疗和微创手术对胆源性重症急性胰腺炎的安全性和有效性。 
方法    自 2019 年 1 月—2021 年 6 月,前瞻性收集本院收治的胆源性重症急性胰腺炎 59 例,将患者

随机（随机数方法）分为 2 周内进行内镜治疗组、2 周内进行腹腔镜微创治疗组和 4 周后腹腔镜微

创治疗组。 
结果     三组手术时间、手术后胰腺假性囊肿的形成、死亡率差异均无统计学意义（均 P＞0.05），
但是三组胰周感染率、住院时间、术中出血量结果进行统计学差异比较有差异，差异有统计学意义

（P＜0.05）。进一步两两比较，延期微创手术治疗患者的胰周感染、术中出血风险高，住院时间也

相对于内镜下治疗组和早期微创手术治疗组延长。 
结论     对胆源性重症急性胰腺炎宜选择适当手术的时机，早期的内镜、微创手术治疗是安全、可

行的。 
关键字   胆源性胰腺炎  微创  内镜 
 
 
PU-1302  

运用品管圈降低急诊科护士 
心肺复苏团队配合抢救模拟训练错误率 

 
林瑜萍、谢文莉、林晓燕 

福建医科大学附属第二医院 
 
目的   分析应用品管圈对降低急诊科护士心肺复苏团队配合模拟训练错误率的有效作用。 
方法    建立品管圈，评估急诊科护士现状，发现影响急诊科护士心肺复苏团队配合模拟训练的原

因：操作流程不熟练、知识更新慢、配合度低及培训不足等，根据分析选取 2019 年 3 月至 2019 年
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4 在福建医科大学附属第二医院急诊科护士 10 人作为对照组实施常规管理，同时选取 2019 年 5 月

至 2019 年 8 月急诊科护士 10 人作为研究组实施品管圈管理，比较两组模拟训练操作质量合格率、

错误率及团队合作能力。 
结果      研究组按压深度、按压速率、胸部完全回弹、充分通气、按压中断等操作训练错误率 10%
显著少于对照组 60%（P<0.05）；研究组应激主动性、解决问题、沟通协调、情景意识及利用资源

等团队合作能力评分优于对照组（P<0.05）。 
结论      在急诊科护士心肺复苏团队配合模拟训练中应用品管圈，显著降低训练错误率，提高团

队配合能力，为急诊实施抢救提供重要基础。 
关键字    品管圈；急诊科护士；心肺复苏；团队配合模拟训练；错误率 
 
 
PU-1303  

综合性医院护士的临床应急能力现状及影响因素分析 
 

乐彩凤、谢文莉 
福建医科大学附属第二医院 

 
目的   调查综合性医院护士经过系统培训后临床应急能力现状，并探讨其影响因素，为提升护士应

急能力采取措施提供依据。 
方法    经过应急能力项目培训及考核后，巡查组每季度制定巡查清单，到临床科室并按不同层级

抽取 2 名护士。 
结果     收集我院 2018-2020 年 32 个临床科室护士应急能力巡查结果，不同的层级、学历及科室

的临床护士对应急能力均有影响，P 值均<0.05，有统计学意义；不同职称的临床护士比较 P 值>0.05，
无统计学意义。 
结论     我院临床护士经过系统的应急能力培训后，其临床应急能力水平处于中等水平，但仍是参

差不齐，可采用院内进修或轮转急危重症科室的形式，或者临床科室情景模拟演练等巩固培训效果。 
关键字   护士；临床应急能力；现状；影响因素 
 
 
PU-1304  

以护理电子病历为基础的心肺复苏记录单的改革与应用 
 

谢文莉、乐彩凤、林晓燕 
福建医科大学附属第二医院 

 
目的   利用电子信息系统，探究心肺复苏记录单的改革及临床应用效果。 
方法    参考浙江大学医学院附属邵逸夫医院急诊科的心肺复苏记录单，并改革成电子 excel 版本

的心肺复苏记录单，培训、实施、分析后编入急诊医惠护理信息系统；并与旧版一般抢救记录单的

书写时间、完整率及满意度进行对比调查。 
结果     使用电子化的心肺复苏记录单后，缩短了书写抢救记录的平均时间。使用一般抢救记录单

平均 20~50min，Excel 版心肺复苏记录单书写的平均时间 10~30min，明显缩短书写的平均时间。

第二，整理出继续教育学习班学员书写的一般抢救记录单及心肺复苏记录单的时间，P<o.o5 差异有

统计学意义；提高抢救记录单书写的完整率，P<o.o5 差异有统计学意义；提高护士的满意度，80.6%
的护士满意心肺复苏记录单的格式；86.57%的护士缩短抢救记录书写的时间。 
结论     电子版的心肺复苏记录单值得推广使用。 
关键字    
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PU-1305  

Liver abscess and disseminated brain abscess caused by 
multiple microorganisms in a healthy adult 

 
Huadong Meng 

The Third Affiliated Hospital of Anhui Medical University，Hefei Binhu Hospital 
 
Objective   While the vast majority of invasive infections yield only a single pathogen 
(monomicrobial), polymicrobial infections have been demonstrated to occur in at least 11-18% of 
intracerebral abscesses (ICAs), 11-49% of pyogenic liver abscesses (PLAs) , and 10-15% of 
empyemas. 
Methods  a 54-year-old man without any significant illness or immunocompromised history 
presented with productive cough and fever of 1 week’s duration,an examination was 
unremarkable apart from listlessness.Investigations indicated a septic process with neutrophil 
leukocytosis, computed tomography (CT) of his abdomen revealed a large liver abscess with two 
blood cultures positive for extended-spectrumβ-lactamase (ESBL)–producing Escherichia 
coli.After the patient received cefoperazone sodium and sulbactam sodium,his body temperature 
dropped but didn’t get back to normal and consciousness dysfunction was heighten.During the 
treatment, repeated CT scan abnormalities had not been found, so the patient underwent 
diffusion-weighted imaging(DWI) examination and finally showed disseminated brain abscess. 
Metagenomic next-generation sequencing (mNGS) results of blood and liver pus showed that the 
patient was also infect with Streptococcus intermedius.Following aspiration of the liver abscess 
and treatment with intravenously administered meropenem and vancomycin,he made a nearly 
complete recovery. 
Conclusion    DWI is superior to CT or conventional MRI in distinguishing brain abscesses from 
other cystic lesions (mainly primary brain tumors).mNGS can be used as a supplementary 
detection method for bacteria that are not easy to cultivate.The prognosis of Streptococcus 
intermedius is better than that of other pathogens causing abscesses. 
Key words liver abscess,Streptococcus intermedius, brain abscess,metagenomic next-generation 
sequencing 
 
 
PU-1306  

ICU 肺部超声的护理培训 
对预防机械通气拔管后肺部并发症的应用探索 

 
罗佳、白群、余威、袁灵、卫茂华、钟武 

四川省泸州市人民医院 
 
目的   评估 ICU 护理人员进行肺部超声培训对机械通气患者拔管后肺部并发症的预防价值。 
方法    对泸州市人民医院 ICU 收治的 300例有创机械通气患者，按病情随机分为超声组和常规组，

各组病例数 150 例。超声组护理人员进行了肺部超声培训并强化肺部的护理，常规组实施一般肺部

的护理，并作为对照，比较两组患者拔管后对护理的满意度，床旁动脉血气的变化及改善程度，以

及并发肺部感染、肺不张，以及误吸，低氧血症等不良反应发生率。 
结果     超声组患者的护理满意度优于常规组（P＜0.05），超声组患者的床旁动脉血气检测结果情

况好于常规组（P＜0.05），以及在发生肺部并发症发生率低于常规组患者（P＜0.05）。 
结论     采用肺部超声的护理培训应用于肺部护理中，对有创机械通气拔管后患者的肺部并发症状

况及病情预后有改善作用。 
关键字    ICU； 机械通气； 肺部超声； 肺部护理 
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PU-1307  

危重创伤患者生理学预警评分的建立及准确性 
 

王雄伟 1,2、郁毅刚 3、姚猛飞 3、叶军明 2 
1. 深圳市龙华区中心医院 

2. 赣南医学院 
3. 第 909 医院 

 
目的     探讨引发危重症创伤患者发生短期内死亡的病理生理学因素，筛选出相关的病理生理耗

竭指标，并根据这些指标建立一套高效、易行的生理学预警评分，为临床医生及时、准确判断危重

症创伤患者病情及预后提供更精简的评分方法。 
方法    此研究通过收集厦门大学附属东南医院（第 909 医院）急诊科 2020 年 7 月 1 日至 2021
年 6 月 30 日收治的危重症创伤患者为研究对象，根据 48 小时治疗结局分为存活组和死亡组。收集

两组患者的一般临床资料和各项生理学指标，应用 SPSS 25.0 统计软件对各指标进行分析，筛选出

影响危重症创伤患者预后的病理生理学指标。根据生理学评分标准并对各指标进行赋值，其总分即

为生理学预警评分。绘制 ROC 曲线并计算 ROC 曲线下面积（AUC），评估生理学预警评分对危重

症创伤患者 48 小时治疗结局的预测价值。 
结果     本研究共纳入 139 名患者，存活组 100 例，死亡组 39 例，死亡率为 28.1%（39/139）。
其中男性 101 名，女性 38 名，两组在性别比例方面存在差异，但统计学意义不显著（P＝0.048）；
死亡组 NISS 评分、使用升压药的比例、入院时 PT、APTT、Lac 和 PAR 较存活组高，PLT、FIB、
氧合指数、体温、GCS 和 HCT 较存活组低，差异均有统计学意义（P < 0.05）；两组患者白细胞计

数（WBC）明显升高，组间无显著统计学差异（P > 0.05）；两组间年龄、sCr 和 TBIL 无统计学差

异（P > 0.05）。Logistic 回归分析表明，Lac、体温、FIB 和 GCS 是危重症创伤患者发生死亡的危

险因素，显著提高了死亡率预测。ROC 曲线分析显示：生理学预警评分预测危重症创伤患者发生死

亡的 AUC 值为 0.942，高于 NISS 评分及各单项指标的 AUC 值。 
结论     生理学预警评分与危重症创伤患者的预后具有良好的相关性，在一定程度上能够反映创

伤患者的疾病严重程度，可作为评估创伤患者预后的有效指标。 
关键字   危重症创伤；生理学指标；预警评分；预后评估 
 
 
PU-1308  

车载呼吸机视频教学在院前急救岗前培训中的应用 
 

唐春福 
浙江省杭州市急救中心 

 
目的   观察车载呼吸机操作视频教学在院前急救医生岗前培训中的应用效果 
方法  回顾性分析我中心 2017年 1月～2017年 11月接受车载呼吸机常规培训的 55名医生和 2018
年 5 月～2019 年 3 月接受视频教学的 52 名医生，分为常规培训组和视频培训组，对两组人员分别

进行培训前后考核并对比。 
结果   车载呼吸机的氧气管路连接、操作顺序、参数调节和故障排除考核中，培训前两组无明显差

异（p>0.05），培训后视频培训组明显优于常规培训组，考核差异有统计学意义（p < 0.01）。 
结论   车载呼吸机视频教学培训便于急救医生反复学习，能极大提高操作的熟练程度，增强急救医

生的信心，有利于危急重症患者的院前转运，减少了医疗纠纷的发生，值得推广。 
关键字 车载呼吸机；视频教学；院前急救; 岗前培训； 
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PU-1309  

小婴儿川崎病的临床特点（附 10 例报告） 
 

胡尔林 
Changsha Maternity and Child Health Care Hospital 

 
目的   提高小婴儿川崎病但临床特点，避免漏诊与误诊 
方法    回顾性分析我院 2015 年 1 月至 2020 年 12月儿科收治的 1-5 月小婴儿川崎病的临床特征、

相关实验室检查、影像学资料及诊疗经过 
结果     小婴儿川崎病症状与体征不典型。60%为不完全性川崎病。冠状动脉病变发生率达 40%。 
结论     对于 6 月发热患儿，如果出现炎症指标增高，但抗生素治疗无效时，必须进行川崎病诊断

评估，及时做心脏彩超，早期诊断与治疗，避免冠状动脉病变发生。 
关键字   川崎病；临床特征；小婴儿 
 
 
PU-1310  

七步流程模式在安眠药中毒急诊护理中的应用 
 

罗明民 
中国医科大学附属盛京医院 

 
目的   探讨七步流程模式在安眠药中毒急诊护理中的应用效果。 
方法  在医院 2019 年 1～12 月诊治的安眠药中毒患者中选取 60 例作对照组，安排常规急诊护理模

式；在医院 2020 年 1～12 月诊治的安眠药中毒患者中选取 60 例作研究组，安排七步流程模式护理。

比较 2 组患者清醒时间、总体急救时间、死亡率、护理 24h 内并发症发生率、自杀意念强度差异。 
结果   研究组清醒、总体急救时间短于对照组（t=4.226、8.399，P=0.000）,死亡率与对照组相比

无统计学差异（c2=1.579，P=0.209）,护理 24h 内并发症发生率低于对照组（c2=4.904，P=0.027）,
护理后自杀意念强度评分低于对照组（t=4.476，P=0.000）。 
结论   七步流程模式应用于安眠药中毒急诊护理中有一定可行性，可避免时间浪费，预防并发症，

激发求生意志，且可能降低死亡率。 
关键字  
 
 
PU-1311  

Isorhapontigenin alleviates lipopolysaccharide-induced 
acute lung injury via modulating Nrf2 signaling 

 
peiyu Yao 

Tianjin Union Medical Center 
 
Nuclear factor erythroid-2 related factor 2 (Nrf2) is involved in mitigating various oxidative stress- 
and inflammation-induced diseases, including acute lung injury/acute respiratory distress 
syndrome (ALI/ARDS). Isorhapontigenin (ISO), from the Chinese herb Gnetum cleistostachyum, 
exhibits antioxidant and anti-inflammatory properties. In this study, we explored the protective 
effects of ISO in ALI and its underlying molecular mechanisms. ISO significantly mitigated ALI by 
reducing the lung wet/dry weight ratio, protein concentration in the bronchoalveolar lavage fluid 
(BALF), and the levels of myeloperoxidase and malondialdehyde. ISO also improved the 
superoxide dismutase and glutathione activity in vivo. Moreover, ISO effectively ameliorated the 
changes in IL-1β, IL-6, and TNF-α concentrations in BALF, prevented IκB degradation, and 
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inhibited the phosphorylation of NF-κB p65 subunit in lung tissues; furthermore, it enhanced the 
nuclear translocation of Nrf2 and inhibited IL-1β, IL-6, TNF-α, iNOS, COX-2, and ROS production 
in lipopolysaccharide-treated RAW264.7 cells. The protective effects of ISO in ALI were 
significantly reversed in ML385-treated RAW264.7 cells and the mouse model, indicating its role in 
Nrf2-activation. In conclusion, ISO effectively ameliorated lipopolysaccharide-induced ALI by 
reducing inflammation and oxidative stress, primarily through activation of Nrf2 signaling. 
Key words Acute lung injury, Isorhapontigenin, Nrf2, Oxidative stress, Inflammation   
 
 
PU-1312  

Sex Difference in the Relation between ALDH2 Genetic 
Polymorphism and Lipids Metabolism:  

A Meta-analysis of East-Asian Populations 
 

Mingyue Guo1,2,3,4、Jiaojiao Pang1,2,3,4、Yuguo Chen1,2,3,4 
1. Qilu Hospital of Shandong University 

2. Shandong Provincial Clinical Research Center for Emergency and Critical Care Medicine, Institute of 
Emergency and Critical Care Medicine of Shandong University, Chest Pain Center, Qilu Hospital of Shandong 

University, Jinan, China 
3. Key Laboratory of Emergency and Critical Care Medicine of Shandong Province, Key Laboratory of 

Cardiopulmonary-Cerebral Resuscitation Research of Shandong Province, Shandong Provincial Engineering 
Laboratory for Emergency and Critical Care Medicine, Qilu Hospital of Shandong University, Jinan, China 

4. The Key Laboratory of Cardiovascular Remodeling and Function Research, Chinese Ministry of Education, 
Chinese Ministry of Health and Chinese Academy of Medical Sciences; The State and Shandong Province Joint 

Key Laboratory of Translational Cardiovascular Medicine; Qilu Hospital of Shandong University, Jinan, China 
 
Objective  Lipids are essential for the basic metabolism of the human body. Dyslipidemia is a 
significant driver of a variety of diseases, which is reported to be associated with genetic 
polymorphisms. The loss-of-function variant in the ALDH2 (aldehyde dehydrogenase 2) gene on 
chromosome 12 (rs671) exists in as high as 30-50% of East-Asian populations, called the “flushing 
gene”. Both clinical and basic studies found that ALDH2 rs671 polymorphism significantly affected 
lipid metabolism. However, regarding the distinct alcohol drinking habit and sex hormones 
between genders, the sex difference in the relation between the flushing gene and blood lipids 
remains inconclusive. 
Method    We comprehensively searched on PubMed, Embase, Web of Science, Cochrane 
library, ongoing clinical trial registries (ClinicalTrials.gov), and preprint servers (medRxiv) on 6 April 
2021. Two reviewers independently checked carefully according to pre-determined selection 
criteria. Statistical analysis used the software of Review Manager (version 5.3) and GraphPad 
Prism (version 6). 
Results     A total of seven studies, involving 41288 participants with 20723 males and 20565 
females, were included in this meta-analysis. Compared to the population carrying ALDH2 
wildtype genotype, people carrying ALDH2 rs671 mutant allele(s) exhibited reduced levels of 
triglyceride (TG) (MD 3.34, 95%CI 0.19 to 6.49, P = 0.04) and high-density lipoprotein cholesterol 
(HDL-C) (MD 1.88, 95%CI 1.41 to 2.35, P ˂ 0.00001), but elevated level of low-density lipoprotein 
cholesterol (LDL-C) (MD -2.17, 95%CI -4.13 to -0.22, P = 0.03). Because the females drink less 
alcohol, they are considered to have eliminated drinking confounding to a certain extent. 
Interestingly, the females carrying ALDH2 rs671 mutant allele exhibited increased level of TG (MD 
-1.72, 95%CI -2.04 to -1.40, P ˂ 0.00001), compared to the ALDH2 wildtype population, which is 
opposite to the males (MD 11.97, 95%CI 5.12 to 18.82, P = 0.0006). For the influence of ALDH2 
rs671 mutation on the levels of HDL-C and LDL-C relative to wildtype, although females and 
males showed consistent results, males were affected more significantly or/and to a greater extent 
than females: HDL-C (Male, MD 2.50, 95%CI 1.61 to 3.38, P ˂ 0.00001 vs. Female, MD 1.08, 
95%CI 0.44 to 1.72, P = 0.001), and LDL-C (Male, MD -3.75, 95%CI -6.93 to -0.58, P = 0.02 vs. 
Female, MD -0.22, 95%CI -0.40 to -0.04, P = 0.02). 
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Conclusion   In summary, this meta-analysis indicated that compared to population carrying the 
ALDH2 wildtype, the trend of TG levels of females carrying ALDH2 rs671 mutant allele was 
contrary to that of males carrying ALDH2 rs671 mutant allele. It also demonstrated regarding the 
effect of the ALDH2 rs671 mutation on the levels of HDL-C and LDL-C relative to wildtype, males 
were affected more significantly than females. This finding might be used to some extent to guide 
clinical lipid-lowering therapy, especially for patients with cardiovascular diseases. 
Key words Aldehyde dehydrogenase 2, polymorphism, lipid, sex, meta-analysis 
 
 
PU-1313  

无创呼吸机治疗合并症呼吸衰竭的慢阻肺的效果分析 
 

刘慧敏、邵标、尹娜、李丽娜 
昆明市第一人民医院 

 
目的   探讨无创呼吸机治疗合并呼吸衰竭的慢阻肺的效果。 
方法  将急诊科住院 80 例慢阻肺合并呼吸衰竭患者随机分为两组各 40 例。对照组实施经鼻导管低

流量通气，观察组实施无创呼吸机通气，比较治疗效果。 
结果     观察组的总有效率高于对照组（P<0.05）。治疗后，观察组的 FEV1、FEV1/FVC、PaO2、
SpO2、氧合指数均高于对照组，观察组的 PaCO2、PSQI 评分均低于对照组，P<0.05。观察组的

症状缓解时间、辅助吸氧时间、住院时间均短于对照组（P<0.05）。两组的并发症发生率比较无显

著差异（P>0.05）。 
结论     无创呼吸机用于慢阻肺合并呼吸衰竭患者中的疗效显著，安全性良好。 
关键字   慢性阻塞性肺疾病；呼吸衰竭；无创呼吸机 
 
 
PU-1314  

外固定架急诊治疗开放性胫腓骨骨折 
 

梁超 
漯河市中心医院 

 
目的   探讨应用外固定架急诊治疗开放性胫腓骨骨折的疗效 
方法  从 2008 年至 2018 年在我院收治 100 例开放性胫腓骨骨折患者列入该项研究，随机选用不同

的外固定方法分成三组治疗，所有患者随访至少一年，比较每种方法的治愈率 
结果   Ilizarov 外固定架的治疗效果优于多功能外固定架，多功能外固定架优于单边外固定架。 
结论   外固定架急诊治疗开放性胫腓骨骨折是一种简便易行的治疗方法。 
关键字 外固定架；急诊治疗；开放性；胫腓骨骨折 
 
 
PU-1315  

基于富血小板血浆技术的血清凝胶 
对眼镜蛇细胞毒素所致软组织损伤的疗效探讨 

 
张志文、梁子敬、黄君庭、周红甜 

广州医科大学附属第一医院 
 
目的   建立可靠的眼镜蛇细胞毒素诱导小鼠中华眼镜蛇蛇毒伤口模型 
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探讨基于富血小板血浆技术的血清凝胶对眼镜蛇细胞毒素所致软组织损伤的疗效 
方法  1.4.1 小鼠中华眼镜蛇细胞毒素伤口模型制备 
1.4.2 针对中华眼镜蛇蛇伤伤口新型治疗手段探讨 
1.4.3 统计学方法 治疗面积差等数据属于偏态分布数据，通过百分数进行描述，并进行多样本秩和

检验。 
结果     1.在动物造模方面，眼镜蛇毒与细胞毒素相比，在存活率及造模成功方面有较大差异，有

统计学意义。即细胞毒的存活率、造模成功率较眼镜蛇粗毒的要有明显差异，且具有统计学意义。 
2.不同注射部位死亡率无明显差异，不同注射部位的造模情况不尽相同。P 值＜0.05，*胸背与上肢

相比，P 值=0.07，#胸背与下肢相比，P 值=0.07。说明在不同部位同时计较时，造模情况有统计学

意义，但两两比较时，各两组比较 P 值均＞0.05，各组差异无统计学意义。 
3.说明伤口面积差与伤后天数有相关性，与部位无统计学的相关性。 
4.伤口在第九天达峰值，PRP、PPP 凝胶治疗后，伤口面积前后差值，较快降至 0。即经 PRP 凝胶、

PPP 凝胶治疗后，患者伤口修复较空白组要快。 
结论   1.相对于粗毒而言，在中华眼镜蛇蛇伤模型的模型制作上，细胞毒在存活及蛇伤模型制作方

面更佳，更容易存活，更容易表现出明显的蛇伤伤口，同时不同注射部位的造模情况不尽相同。同

一时间（注射毒液的第五天）不同部位的蛇伤面积的差异无统计学意义。 
2.PRP 凝胶、PPP 凝胶治疗后，细胞毒诱导的伤口较未处理的伤口有明显的好转。 
关键字 中华眼镜蛇细胞毒素，小鼠，皮肤创面，皮肤创面愈合率，3 天内皮肤差值 
 
 
PU-1316  

ECMO 急诊科应用现状的研究进展 
 

陈丽花、张华 
海南医学院 

 
目的   ECMO 作为心肺复苏治疗的新兴手段，在临床中逐渐应用广泛。报道显示其应用与心肺复

苏患者提高生存率和改善神经功能结局关系密切。本文就 ECMO 应用进行综述，为未来的心脏骤停

体外心肺复苏推广应用提供参考。 
方法    本文通过数据库查找国内外：ECMO 相关文献，并对文献进行阅读、分析和总结，对：ECMO
的研究进展进行综述。 
结果     虽然 E-CPR 还是存在一定的并发症，但不可置疑地其在 CPR 的救治中能起到积极的作

用，提高了患者的生存率，改善了患者的神经功能结局和生活质量。 
结论     未来还是需要评估患者风险效益和成本效益的基础上使用 ECMO，更加注重专业人员的

培训，相信随着人工肺技术的进一步更新和优化，以及 CPR、ECMO 的协同作用，ECMO 被更广

泛地用于临床的突发性心脏骤停,在重症患者的急救中继续发挥其重要的作用。 
关键字   体外心肺复苏；ECMO；体外肺氧合；临床应用 
 
 
PU-1317  

Isorhapontigenin (ISO) attenuates oxidative stress and 
inflammation of lipopolysaccharide (LPS)-induced acute 

lung injury through SIRT1/Nrf2 signaling pathway 
 

peiyu Yao 
天津市人民医院 

 
Acute lung injury/acute respiratory distress syndrome (ALI/ARDS) is an important cause of 
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morbidity and mortality for critically ill patients. Oxidative stress and inflammatory response play a 
significant role in pathogenesis of ALI/ARDS. Isorhapontigenin (ISO) has exhibited antioxidative 
and anti-inflammatory properties in multiple studies. However, it remains poorly understood if ISO 
could prevent lipopolysaccharide (LPS)-induced ALI by activating (sirtuin1) SIRT1/ Nuclear 
factor-erythroid 2 related factor 2 (Nrf2) signaling pathways. Here, we attempted to explore the 
protective effect of ISO in ALI and the underlying molecular mechanisms. Our findings showed 
that in vitro, ISO increased the expression of nuclear Nrf2, which was mediated by the activation of 
SIRT1. Furthermore, ISO also inhibited the release of pro-inflammatory cytokines (IL-1β, IL-6, 
TNF-α), the expression of inducible NO synthase (iNOS), cyclooxygenase-2 (COX2) and high 
mobility group box 1 (HMGB1), the production of reactive oxygen species (ROS) and the 
activation of Nuclear Factor-κB (NF-κB) signaling in RAW264.7 cells challenged with LPS. 
Meanwhile in vivo studies, ISO mitigated ALI which could be confirmed by attenuating histologic 
changes in lung, reducing the lung wet/dry (W/D) weight ratio, and decreasing protein 
concentration in bronchoalveolar lavage fluid (BALF). Furthermore, ISO exerted anti-oxidative 
effects on ALI which could be confirmed by reducing ROS in BALF, suppressing myeloperoxidase 
(MPO) and malondialdehyde (MDA) levels and improving superoxide dismutase (SOD) and 
glutathione (GSH) activities in lung.    Moreover, ISO attenuated inflammation in lung, which could 
be confirmed by ameliorated the changes in the concentrations of IL-1β, IL-6, and TNF-α in BALF, 
suppressing NF-κB signaling and expression of iNOS, COX-2 and HMGB1 in lung. The 
antioxidative and anti-inflammatory effects of ISO were largely attributed to its 
SIRT1/Nrf2-activating role, as we observed that its protective effects in ALI were significantly 
reversed in Ex527-treated RAW264.7 cells as well as in the mouse model. Our study provided 
evidence for the first time that ISO could effectively ameliorate LPS-induced ALI by reducing 
inflammation and oxidative stress. Our study provided evidence for the first time that ISO could 
effectively ameliorate LPS-induced ALI by reducing inflammation and oxidative stress via the 
activation of SIRT1/Nrf2 signaling. 
Key words Isorhapontigenin   Inflammation   Oxidative strss   Acute lung injury 
 
 
PU-1318  

气管造瘘患者护理的研究进展 
 

韩亚林、张华 
海南医学院 

 
目的   气管造瘘术指的是建立人工气道,术后患者常需要佩戴气管套管 3～6 个月,部分患者甚至需

要终身带管生活,气管造瘘破坏了呼吸道的完整性,失去原有屏障及湿化作用,患者术后的呼吸途径、

呼吸模式都发生了明显变化,所以出现肺部感染的可能性非常大。本文通过对气管造瘘患者的护理进

行综述，对未来这类患者的护理进行展望，以期为临床护理提供参考。 
方法    检索中英文数据库，分析目前国内外气管造瘘患者容易出现的并发症，分析其原因并提出

相对应的护理措施。对已有的护理方法进行归纳总结。同时，对未来气管造瘘患者更便捷的护理方

式进行探讨和展望。 
结果     聚类文献分析结果显示，国外的研究发展与成果总体较快和成熟，国内对于气管造瘘患者

护理的研究相对缺乏且浅薄。患者的原发疾病是造成气管造瘘后并发症的重要原因之一。但是目前

的研究多为个案性的护理总结，还没有形成一套规范化的气管造瘘患者护理的方法。 
结论     对于造成气管造瘘患者不同并发症的原因还需要结合患者的实际情况进一步深入探究，现

存指导方针还需进一步细化和完善。在未来的研究中，应提出一套规范化的护理措施，针对于不同

类型的病人，根据其实际情况进行针对性的护理，采用适当的干预方式，最终达到提高患者生活质

量的目标。 
关键字   气管造瘘，护理，综述 
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PU-1319  

改良 Valsalva 动作联合使用维拉帕米 
在阵发性室上性心动过速当中的应用研究 

 
陈科伍、郑佳燕、郑佳燕、梁建、梁建、盛雷、盛雷、张成川、张成川 

重庆市大足区人民医院 
 
目的   研究改良 Valsalva 动作联合使用维拉帕米在急诊阵发性室上性心动过速患者中的应用。 
方法  选取 2018 年 1 月至 2020 年 12 月该院急诊科治疗的急诊 PSVT 患者 112 例，根据是否使用

改良 Valsalva 动作分为实验组（改良 Valsalva 动作+维拉帕米）和对照组（维拉帕米）；比较两组的

转窦耗时、3min 转窦成功率、维拉帕米使用量、不良反应发生率。 
结果   实验组的 3min 转窦成功率高于对照组，差异有统计学意义（P<0.05）；转窦耗时、维拉帕

米使用量、不良反应发生率均低于对照组，差异有统计学意义(P<0.05)。 
结论   改良 Valsalva 动作联合使用维拉帕米治疗急诊 PSVT 患者，疗效显著、转窦快、不良反应

少，值得推广应用。 
关键字   改良 Valsalva 动作；维拉帕米；阵发性室上性心动过速； 
 
 
PU-1320  

急诊科护士同情心疲乏影响因素分析及研究进展 
 

陈丽花、张华 
海南医学院 

 
目的   同情心疲乏（Compassion Fatigue）是指得知与自己关系比较重要的人所经历的创伤性事件

后，自然继发产生的行为和情绪，是身心耗竭的一种表现。急诊科护士作为医院的特殊护士群体，

长期面对急危重症患者，容易出现情感过度支出及由于各种原因所致的心理失衡情况，严重影响心

身健康。有研究显示，急诊科护士同情心疲乏程度处于中等水平。因此，本文旨在综述急诊科护士

同情心疲乏的影响因素，为急诊科护士同情心疲乏的干预措施提供依据。 
方法    本文通过数据库查找国内外急诊科男护士同情心疲乏相关文献，并对文献进行阅读、分析

和总结，对男护士同情心疲乏的研究进展进行综述。 
结果     急诊科男护士同情心疲乏与年龄、工作年限、道德困境、对科室夜班排班及经济收入的满

意度、工作岗位、有无遭受言语暴力等是的重要影响因素有关。 
结论     管理者应重视急诊科男护士的发展，关注其在工作环境的情感需求和心理健康问题，为其

提供相应的支持，营造良好的科室文化和和谐的组织氛围提高其的职业地位，注重男护士对医院、

对职业的情感培养，合理安排人力和分工、改善工作氛围和临床环境，提高绩效福利，提供更多外

出学习、进修和晋升的机会，以期降低急诊科男护士同情心疲乏，稳定急诊科男护士心身健康。 
关键字    急诊科；护士；同情心疲乏；影响因素 
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PU-1321  

不同性别院外心脏骤停患者预后的 Meta 分析 
 

陈丽花、张华 
海南医学院 

 
目的   对不同性别院外心脏骤停患者预后进行 Meta 分析，探讨性别差异与预后之间的关联。 
方法    将中英文检索词按照检索策略分别检索各数据库：中国知网（CNKI）、万方数据库、OVID、

PubMed 等关于性别与院外心脏骤停患者预后相关的研究，检索时限均为建库至 2021 年 6 月 30 日。

2 位研究人员独立筛选文献并提取资料，采用纽卡斯尔-渥太华量表（NOS）评价所纳入研究的偏移

风险，通过 RevMan5.3 软件对院外心脏骤停患者的 ROSC、入院生存率、出院生存率、神经功能

预后等数据进行分析。 
结果     共纳入 12 篇队列研究，涉及 449128 例患者，其中女性组 173747 例，男性组 275381
例。研究结果显示，男性在 ROSC、入院生存率、出院生存率、神经功能预后均优于女性。亚组

Meta 分析结果显示复苏后进行 TTM [OR=1.33（1.21～1.46），P<0.00001;0R=1.40（1.18～1.66），
P<0.0001]、进行 PCI[OR=1.44（1.25～1.65），P<0.00001;OR=3.06（2.39～3.93），P<0.00001]、
进行 CAG [OR=2.32（1.75～3.07），P<0.00001;OR=1.58（1.14～2.21），P=0.007]的院外心脏骤

停患者出院生存率均增加。亚组分析结果显示复苏后进行 TTM、PCI、CAG 对结果有明显影响。敏

感性分析表明 Meta 分析结果的稳健性相对良好。 
结论     根据本次 Meta 合并分析结果显示 OHCA 后男性的生存获益显著，并且女性面临不良神经

功能预后。 
关键字   院外心脏骤停；性别；预后；系统评价；Meta 分析 
 
 
PU-1322  

急诊老年综合评估的最佳证据总结 
 

张建霞、李珂、张梦杰 
北京大学第一医院 

 
目的   全面检索和分析急诊老年患者综合评估相关证据，并对最佳证据进行总结。  
方法   计算机检索 Cochrane 图书馆、 Joanna Briggs Institute（JBI）循证卫生保健中心数据库、

PubMed、Embase、CINAHL、中国知网、万方、中国生物医学文献数据库、百度学术、谷歌学术

等数据库中关于急诊科老年综合相关的所有证据，包括系统评价、meta 分析、指南、共识、证据总

结、最佳实践。检索时限为建库至 2021 年 3 月。由 3 名研究者对相关文献进行独立质量评价，并

结合专业人员的判断对最终纳入的资料进行资料提取。 
结果    共纳入文献 13 篇，包括 11 篇系统评价/Meta、1 篇专家共识、1 篇指南。汇总了 38 条急诊

老年综合评估（ED-CGA）证据。 
结论   结合证据及急诊老年患者特点，规范及开展急诊老年综合评估以及改变老年人急诊就诊环境,
探索并构建符合我国医疗环境的新型急诊老年护理模式,对于提高急诊就诊老年患者的照护质量,充
分发挥急诊的救治作用具有参考价值。 
关键字 急诊；老年综合评估；证据总结 
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PU-1323  

新冠病毒损害人体主要脏器的临床特点及诊疗研究进展 
 

韦利乐、张剑锋 
广西医科大学第二附属医院 

 
目的   分析新型冠状病毒攻击人体主要脏器的临床特征和诊疗方案，为更早诊断 COVID-19 患者及

治疗和康复提供参考。 
方法    通过综述已发表的与 ACE2 和 SAＲS-CoV-2 感染人体器官相关的文献资料。 
结果      (1) 感染 SAＲS-CoV-2 的重症患者中肾、肺、消化道等高表达 ACE2 蛋白的器官更容易

出现损伤，ACE2 在人体内的高表达和与病毒的高亲和力可能有利于 SAＲS-CoV-2 的传染和加重

病情；(2) 胆管上皮细胞中 ACE2 的平均表达水平要比肝细胞高 20 倍，但研究显示代表胆管损伤

的标记物无明显升高，结合这类危重症患者的其他并发症，不能排除肝功能指标异常是由于全身炎

症反应、多器官功能障碍、呼吸窘迫综合征或药物相关性肝损伤等所致的继发性肝损伤； (3) SAＲ
S-CoV-2 患者以肝损伤为首发表现的很少见，多为后期继发性肝损伤，此类肝损伤多见于危重症患

者，表现出多器官功能衰竭。 (4) 尽管 ACE2 在泌尿和男性生殖系统器官中相对高表达，肺脏组织

中 ACE2 水平低于部分泌尿生殖器官，但 SARS CoV-2 感染患者中仍以肺部表现为主，这可能与

人体泌尿系统和生殖系统免疫保护有关，或者 ACE2 并非 SARS CoV-2 感染人体的唯一受体，又

或者 SARS CoV-2 通过直接结合 ACE2 感染人体后发挥作用的途径中存在其他影响因素。 
结论     除外高表达的 ACE2 胆管上皮细胞、部分泌尿生殖器官，感染 SAＲS-CoV-2 的重症患者

中以高表达 ACE2 蛋白的器官如肾、肺、消化道等更容易出现损伤，目前研究有限，新型冠状病毒

与器官损伤的确切病理生理机制尚不明确，但根据已有的诊疗实践经验展开综述，仍是现阶段对于

更早诊断 COVID-19 患者及治疗和康复有重要意义。 
关键字   新型冠状病毒肺炎；SARS-CoV-2；血管紧张素转换酶 2；器官损伤 
 
 
PU-1324  

1 例急诊创伤患者诊治引起的思考 
 

徐双琴、刘笑然 
海南医学院第一附属医院 

 
目的   多发伤治疗的关键在于尽早发现并及时处置最危及生命的伤情，随后进行全面排查，避免伤

情的遗漏，而这也是治疗的难点所在。分析多发伤急性期伤情处理的顺序及复苏的方法，减少医务

人员因伤情判断延误或疏漏造成的损害，降低多发伤急性期患者的死亡率与致残率,提高多发伤的诊

断及治疗水平。 
方法    回顾性分析海南医学院第一附属医院2021年7月03日接诊的1例多发伤患者的临床资料。

患者因“高处坠落致全身多处疼痛 8 小时”就诊，入院初步诊断为“多发伤，脑出血，胸椎多发骨折”。
入院给予心电监护、吸氧、补液抗休克、颈托固定、深静脉置管、头皮清创缝合、双侧胸腔闭式引

流术等对症支持治疗。 
结果     目前患者生命体征稳定，进入康复阶段，拟择期出院。 
结论     创伤评分对多发伤的评估做出诊断后，用 AIS 及 ISS 评分法对多发伤记分，以便做出对

伤情严重度预后等的评价。重视创伤急救的“黄金时刻”。依据初步诊断，首先针对最致命的损伤，指

定抢救程序和方案。 
关键字   多发伤；急救；胸腔积液 
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PU-1325  

急诊科男护士职业倦怠现状及相关因素的研究进展 
 

陈丽花、张华 
海南医学院 

 
目的   随着医疗的改革与创新，男护士已成为急诊护理队伍不可或缺的组成部分。但是，急诊科男

护士队伍的稳定性有待进一步控制。目前，急诊科男护士职业倦怠发生率及流失率高，临床工作影

响大，急诊科男护士职业倦怠相关研究已成为当前研究的热点。本文就当前国内外急诊科男护士职

业倦怠的研究进展和影响因素进行综述,以期能为缓解急诊科男护士职业倦怠程度提供参考依据 。 
方法    本文通过数据库查找国内外急诊科男护士职业倦怠相关文献，并对文献进行阅读、分析和

总结，对男护士职业倦怠的研究进展进行综述。 
结果     急诊科男护士职业倦怠与职业压力、工作需求、工作资源等是的重要影响因素有关。且因

地域经济、社会、文化等因素的影响，各国和各地区发生率略有差异。 
结论     管理者应重视急诊科男护士的发展，关注其在工作环境的情感需求和心理健康问题，为其

提供相应的支持，营造良好的科室文化和和谐的组织氛围提高其的职业地位，注重男护士对医院、

对职业的情感培养，合理安排人力和分工、改善工作氛围和临床环境，提高绩效福利，提供更多外

出学习、进修和晋升的机会，以期降低急诊科男护士离职意愿，稳定急诊科男护士护理团队 
关键字    急诊科；男护士；职业倦怠；相关因素 
 
 
PU-1326  

中介素在脓毒症合并肝损伤患者中的变化及其对预后的影响 
 

孙力超 
中日友好医院 

 
目的   探讨血清中介素对脓毒症合并肝损伤患者预后的影响。 
方法  选择 2017 年 1 月～2020 年 6 月我院收治的 90 例脓毒症合并肝损伤患者作为研究对象。另

选择 40 例单纯脓毒症患者和 40 例健康体检者作为对照组。根据肝功能损伤程度将全部脓毒症合并

肝损伤患者分为三组，轻度肝损伤脓毒症组，中度肝损伤脓毒症组和重度肝损伤脓毒症组，比较各

组间中介素的水平。根据入院后 28 天内的生存状态将患者分为死亡组和生存组。比较生存组和死亡

组脓毒症合并肝损伤患者的临床基本特征，采用多因素回归分析脓毒症合并肝损伤患者预后的影响

因素。 
结果    脓毒症合并肝损伤组的中介素水平显著高于脓毒症组（P<0.05）。血清中介素水平在轻度，

中度和重度肝损伤脓毒症组的组间差异均有统计学意义。死亡组的重度肝损伤程度和意识障碍的发

生率显著高于生存组，死亡组患者的中介素水平和 APACHE II 评分显著高于生存组，死亡组的 BMI
显著低于生存组。重度肝损伤，意识障碍，高中介素水平，高 APACHE II 评分是脓毒症合并肝损伤

患者死亡的危险因素。 
结论   血清中介素水平与脓毒症合并肝损伤患者临床预后密切相关,可作为预后评估的潜在指标。 
关键字 中介素；脓毒症合并肝损伤；预后 
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PU-1327  

脓毒症导致器官功能障碍 
与 p38 丝裂原活化蛋白激酶信号通路的关系 

 
张琪、郑艳杰 
威海市立医院 

 
目的   脓毒症器官功能障碍（multiple organ dysfunction syndrome, MODS）是威胁危重症患者的

主要因素之一，p38 丝裂原活化蛋白激酶(p38 mitogen-activated protein kinase, p38 MAPK)信号通

路在转导细胞信号、疾病的致病机制中的发挥着重要作用, 如促进炎症介质的释放、加重氧化应激

损伤、调节细胞凋亡以及钙离子超载等方面。这些病理机制与脓毒症的致病机制有着重合之处，为

探讨 p38 MAPK 在脓毒症 MODS 的发生过程中的作用，本文对 p38 MAPK 的激活机制、下游信号

分子、产生的病理影响进行了全面的综述，阐述了 p38 MAPK 信号通路在脓毒症 MODS 方面的致

病作用，以及近年来该方面的最新研究进展。 
 
 
PU-1328  

甲沟炎导致长程发热 1 例并文献复习 
 

成念慈、罗海燕 
湖南省儿童医院 

 
目的   提高对青春期患儿甲沟炎的认识 
方法  回顾分析 2021 年 5 月于我院住院的甲沟炎并长程发热患儿 1 例，分析其病例特点，并查阅

甲沟炎临床表现及治疗方法。 
结果   甲沟炎是一种累及侧甲襞和近端甲襞的炎症反应，多表现为局部炎症，但此病例揭示在无免

疫缺陷等基础疾病患儿中，甲沟炎亦可引起长程发热，且局部使用抗生素至关重要。 
结论   不明原因发热病人积极寻找感染灶及提高局部抗生素药物浓度是关键。 
关键字   长程发热，甲沟炎 
 
 
PU-1329  

急诊科护理带教中采用持续质量改进的措施 
 

张琳 
山东大学齐鲁医院 

 
目的   探讨急诊科护理带教中采用持续质量改进的具体措施，分析其运用效果。 
方法  抽取 2019 年 1 月—2019 年 12 月于本院急诊科实习的本科护生 44 例作为对照组，其采取

的是传统护理带教模式 ，即护生跟随带教老师进行查房、病历书写、护理操作等各项护理工作，使

护生掌握急诊护理的各项技能；抽取 2020 年 1 月—2020 年 12 月于本院急诊科实习的本科护生

46 例作为观察组，其采取的是持续质量改进的护理带教模式，即选取资历丰富的护理人员来作为带

教教师，并且由护士长担任组长。在带教工作开始之前，护士长要进行教师培训， 端正其带教态度，

制定行之有效的教学计划。在整个带教工作中， 根据护理人员的具体状况，要求其定期开展讨论，

就其在整个学 习过程中所出现的问题进行整理，并由带教教师来进行解答。从两组实习护生的理论

知识、实践水平等指标上来进行评估，分析带教效果。同时，就其对带教满意度进行统计。 
结果     从实践结果上看，观察组本科护生的理论知识与操作水平分值均高于对照组，差异具有统
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计学意义（P ＜ 0.05）； 观察组本科护生对带教模式的满意度明显高于对照组，差异具有统计学意

义（P ＜ 0.05）。增强独立思考能力、提高分析、处理问题能力、提高学习效率、增强语言表达能

力、利于尽快适应临床、加强理论与实践的联系等方面效果评价均均优于对照组组（Ｐ＜0.0５）。 
结论   在急诊科护理带教中，采用持续质量改进措施进行干预，能够有效地提高护理人员的理论知

识与操作水平，加强护患沟通能力，优化其对带教模式的满意度。 
关键字  
 
 
PU-1330  

急诊医学中的人性化服务和人文精神 
 

石宏 
巴彦淖尔市中医医院 

 
目的   人性化服务模式和人文精神是医学领域的本质要求，也是医疗行业的行为准则。急诊医学科

是医院面向全社会的重要窗口，是医疗、护理质量和优质服务质量的缩影。医院将“一切为了病人”
为宗旨融入到对患者的服务中，倡导优质服务理念，在做好优质服务的基础上，根据患者需求，提

供全程化，无缝隙、无障碍的人性化服务，促进医疗工作更加贴近临床，贴近社会。 
方法    描述性研究法 
结果   医护人员应该对生命充满敬畏。要理解患者的文化背景，尊重患者的生命价值，表达医护人

员的关爱情感，协调患者的人际关系，满足患者的个性需求。 
结论     在医护人员队伍中巩固人文关怀服务理念，加强人文精神知识学习，充分认识到人文关怀

的重要性和必要性。 
关键字   急诊，人性化服务，关怀，人文精神 
 
 
PU-1331  

预测成人钝性脾损伤患者手术干预的列线图模型构建 
 

宁辰 
南通大学附属医院 

 
目的    构建成人钝性脾损伤患者手术干预的列线图（Nomogram）模型。 
方法  回顾分析了 2014 年 1 月至 2018 年 12 月间南通大学附属医院急诊外科收治的 257 例成人钝

性脾损伤患者。根据最终是否剖腹手术分为手术干预组和保守治疗组，采用单因素分析和多因素

Logistic 回归法分析影响手术干预的独立危险因素，根据独立危险因素建立预测成人钝性脾损伤患者

手术干预的列线图模型，计算可决系数(Coefficient of Determination)R2、一致性指数（C-index），
ROC 曲线下面积（AUC），检测列线图模型的拟合优度（Goodness of Fit)和预测准确度。 
结果   多因素 Logistic 回归分析发现，脾损伤分级 AAST(OR：224.92)、腹腔积血≥1000ml(OR：

93.59)、输 RBC≥4U(OR：5.52)是成人钝性脾损伤患者手术干预的独立危险因素，应用 R 软件绘制

得到预测模型列线图，用 Bootstrap 法进行模型内部验证，显示其 R2 为 0.668(调整 R2 0.667)，一

致性指数（C-index）为 0.843（95%CI 0.814-0.872），AUC 为 0.963（95%CI 0.937-0.989）。 
结论   成功建立预测成人钝性脾损伤患者手术干预列线图模型，该模型对成人钝性脾损伤患者的临

床诊疗决策具有较好的指导意义。 
关键字 钝性脾损伤；手术干预；列线图；成人 
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PU-1332  

特发性腹膜后纤维化治疗 
 

陈金菊 
山东大学齐鲁医院 

 
目的   特发性腹膜后纤维化的药物治疗多采用类固醇药物，但长期应用可能出现股骨头坏死等严重

并发症。开放手术被认为是手术治疗特发性腹膜后纤维化的标准手术方式，一般双侧病变取正中切

口，以利游离，但易对腹腔脏器产生影响。探索经腹膜外术式加联合应用短期强的松和长期他莫西

芬治疗特发性腹膜后纤维化。 
方法    特发性腹膜后纤维化患者共 12 例。其中男 8 例,女 4 例, 年龄 38-65 岁。检查发现双肾积

水，肾功能不全,积水为轻度中度积水,血肌酐 200-460um/L，血沉 40-100。经逆行肾盂造影或 CTU
检查发现双侧输尿管梗阻，并向内侧移位,CT 或 MRI 显示腹膜后占位。4 例合并主动脉钙化,。所有

患者均先行留置双 J 管引流，10 例患者带双 J 管 1 周-1 个月后血肌酐水平均降至正常水平，2 例带

双 J 管后肾功能改善，但血肌酐仍高于正常水平。手术方式采用经腹直肌外双侧切口，从腹膜外游

离输尿管，术后均见输尿管被纤维斑块组织包裹侵润，向下最低达髂总动脉搏分叉处向上可达肾盂

输尿管联接部,狭窄段长 6-12cm，充分松解游离输尿管,术中取部份斑块组织送病理，松解充分后将

后腹膜从游离段输尿管后方与腰大肌筋膜间断缝合数针,将其与斑块组织隔开。术后口服强的松

10mg 每天一次，共三个月，他莫西芬 10mg 每天两次共一年,术后 6 周拔除双 J 管,术后一年内每三

月复查肾功能和肾积水情况. 
结果     术后斑块病理报告均为纤维组织内见炎细胞浸润。平均随访 3 月-36 个月,平均 18 个月。

所有患者均在拔双 J 管后保持了拔管前血肌酐水平。 
结论     治疗方法的优点在于不破坏腹膜腔的完整性，而且游离松解病变更为方便。为避免长期服

用强的松引起的并发症，让患者短期服用低剂量强的松加长期服用他莫西芬，结果同样取得良好效

果。 
关键字    
 
 
PU-1333  

敌敌畏中毒合并胃底穿孔 2 例反思 
 

陈士超 
聊城市人民医院 

 
目的   提高敌敌畏中毒合并胃穿孔的认识 
方法  个案报告 
结果   两例敌敌畏中毒患者合并胃穿孔 
结论   对急性有机磷中毒患者以彻底清除胃内毒物，阻断胃黏膜的吸收为目的，应遵循早期、迅速、

反复、彻底的原则，经鼻插管确实困难者，可行可视喉镜下胃管置入，必要时可行胃镜下直视洗胃，

达到彻底洗胃的效果，缩短病人住院时间，改善预后 
关键字 敌敌畏中毒、胃底穿孔 
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PU-1334  

Novel two-photon fluorescent probe for  
the detection of glutathione and image-guided surgery 

 
Ningge Xu、Yuxia Zou、Heng Liu、Fabiao Yu 

Hainan Medical University 
 
As the most abundant nonprotein biothiol in living cells, glutathione (GSH) prevents cellular 
components from oxidative damage and maintains the intracellular redox homeostasis. For further 
exploring whether GSH can be employed as a bioindicator to discriminate tumor lesion at a 
cellular level, the highly selective detection and accurate quantification of GSH under pathological 
conditions are critical. In this work, Cou-Br was composed of a coumarin derivative based 
fluorophore and a brominated recognition unit, which responded to GSH with a “turn-on” 
fluorescence switch. The prepared probe is capable of sensitively and selectively detecting GSH 
in complex biological systems. Cou-Br displays a good linear relationship in response to GSH and 
a low limit of detection. With the fluorescence signal positively associated with intracellular GSH 
levels, the probe enables real-time imaging of GSH in various cell lines. Under the condition of 
CS2 stimulation, Cou-Br can rapidly respond to the fluctuation of intracellular GSH induced by 
oxidative damage. Furthermore, the probe is successfully employed to identify the human 
laryngeal cancer lesion with outstanding capabilities of deep tissue imaging and tumor margin 
recognition. We designed and synthesized a two-photon fluorescent probe Cou-Br for detecting 
and imaging of GSH in different living cell lines, mice models, and human cancer tissues. The 
probe Cou-Br features turn-on fluorescence, excellent two-photon imaging capability, and high 
selectivity and sensitivity when imaging of GSH in biological systems. Furthermore,the probe 
Cou-Br is successfully employed to determine the surgical margin between tumor tissue and 
disease-free tissue in fresh human laryngeal carcinoma specimens. Thus, the probe Cou-Br may 
provide a potential powerful chemical tool for surgical navigation of laryngeal cancer in clinic. 
Key words  
 
 
PU-1335  

Near-infrared two-photon fluorescence probe for the 
detection of carboxylesterase 2 activity 

 
Linlin Wang、Yan Wang、Heng Liu、Fabiao Yu 

Hainan Medical University 
 
Carboxylesterases (CEs), a component of α/β hydrolase fold protein, plays pivotal roles in the 
hydrolysis of substances containing esters, amides, carbamates and thioester. As a major isoform 
of CEs, CE2 is found to be high expressed in many cancer cells, and CE2 behaves in mediating 
the activation process of many prodrugs such as Gemcitabine, Irinotecan (CPT11) and 
Capecitabine (CAPE). Therefore, the individual differences in CE2 activity have been closely 
associated with the cytotoxicity and efficacy of the relevant clinical anticancer drugs. Furthermore, 
CE2 is considered to be the essential determinant in intestinal first-pass metabolism, especially for 
oral anticancer prodrugs. In view of the critical roles of CE2 in metabolism of various anticancer 
prodrugs, it is quite necessary to develop suitable techniques for accurate and sensitive detection 
of CE2 in the complex physiological conditions. We established a near-infrared two-photon 
fluorescent probe DCMC-ES2 for the detection of CE2 with high selectivity and sensitivity. The 
overall design strategy of the probe DCM-CES2 was based on the attachment of an enzyme 
active moiety L-leucine to an excellent NIR TP chromophore dicyanomethylene-4H-pyran (DCM), 
because it held large Stokes shifts and NIR emission (> 650 nm). This probe exhibited low 
cytotoxicity and superior tissue penetration ability for evaluating real-time activity of CE2 in living 
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cells, in cancer tissues, and in colon carcinoma mice model. Cell experiments illustrate that 
DCM-CES2 can realize specific detection of endogenous CE2 with low cytotoxicity and 
satisfactory cell membrane permeability. Tissue fluorescence imaging exhibits high resolution at 
penetration depth up to 160 μm due to its excellent NIR-emissive TP properties. DCM-CES2 has 
been applied for real-time monitoring of CE2 activity during the activation process of anticancer 
prodrugs CPT-11 and CAPE in cells. The probe also achieves in situ and in vivo evaluation of 
therapeutic efficacy of anticancer prodrug CPT-11 at tumour lesion in orthotopic colonic mice 
model. The results of DCM-CES2 reveal that this NIR two-photon probe holds potential 
advantages for the further study of the biological function of CE2 in complex systems. 
Key words  
 
 
PU-1336  

急诊拥挤干预策略的最佳证据总结 
 

李珂、杨振南、张建霞、张梦杰 
北京大学第一医院 

 
目的   全面检索和分析急诊拥挤干预策略的相关证据，并对最佳证据进行总结。  
方法  检索 BMJ Best Practice、UpToDate、 Joanna Briggs Institute（JBI）循证卫生保健中心数

据库、国际指南图书馆、英国国家临床医学研究所指南库、苏格兰学院间指南网、加拿大安大略注

册护士协会、澳大利亚指南网、美国急诊科协会、欧洲急诊科学会、英国急诊科学会、Cochrane 
Library、PubMed、医脉通、中国知网、万方数据库、中国生物医学文献数据库等关于解决急诊拥

挤的相关指南、系统评价和专家共识。检索时间为建库至 2021 年 1 月。由 3 名研究者对相关文献

进行独立质量评价，并结合专业人员的判断对最终纳入的资料进行资料提取。 
结果   共纳入文献 20 篇，包括 14 篇系统评价/Meta、6 篇证据总结。汇总了 26 条急诊拥挤干预策

略的证据，依据 Asplin “入口 - 通过 - 出口”急诊拥挤模型，总结为 4 条入口（Input）干预措施（初

级卫生保健服务、公众健康教育、医护辅助人员、信息化急诊系统），14 条通过（throughput）干预

措施（5 条分诊：医生辅助分诊、团队分诊、分诊联络医生、全容量协议、老年分诊；2 条标准化处

理流程：快速通道、标准化预案；3 条检查相关：即时检验、缩短实验室周转时间、护士主导骨折/
受伤状态 X 检查；3 条临床决策区域：快速评估区、临时观察区、复杂病情评估区：1 条高级护理

实践）、2 条出口（output）干预措施（早期入院、增加住院床位数量）、6 条行政和组织干预措施（精

益管理、系统变革、政策支持、领导力支持、综合干预、增加人力资源）。 
结论   结合证据及急诊拥挤特点，总结并学习急诊拥挤干预策略,探索并构建本土化的急诊拥挤干

预模式,对于提高急诊就诊患者的医疗护理质量，改善患者就诊体验,充分发挥急诊的救治作用具有重

要意义。 
关键字 急诊拥挤；循证；证据总结；分诊；快速检查 
 
 
PU-1337  

AED 训练机在急诊护理本科生心肺复苏教学中的应用 
 

罗明民 
中国医科大学附属盛京医院 

 
目的   探讨 AED（自动体外除颤仪）训练机在急诊护理本科生心肺复苏（CPR）教学中的应用效

果。 
方法  将 2017 年 7 月—2019 年 6 月在我院急诊科进行临床实习的 244 名护理本科生按实习时间分

为对照组和观察组，各 122 名。对照组按常规教学方案进行心肺复苏操作培训，观察组采用 AED
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训练机辅助心肺复苏操作培训。就两组护生培训后的理论知识掌握情况及心肺复苏操作质量进行对

比。 
结果   培训后，两组护生在心肺复苏相关理论知识掌握上无统计学差异(P＞0.05)；但在技能考核

方面，观察组护生的按压得分、通气得分和按压比例均高于对照组，且 5 个循环周期的心肺复苏操

作时间短于对照组，差异均有统计学意义（均 p＜0.05）。 
结论   应用 AED 训练机辅助心肺复苏操作培训可以提高护理本科生模拟复苏质量。 
关键字   AED;急诊科；护理本科生；心肺复苏；教学 
 
 
PU-1338  

NEAT1/miR-181a-5p/HMGB1 的 
关系及调控巨噬细胞的机制研究 

 
王阔、柴艳芬 

天津医科大学总医院 
 
目的   探究 NEAT1/miR-181a-5p/HMGB1 信号轴的相互关系及调控巨噬细胞的机制，为进一步研

究其应用于脓毒症调节巨噬细胞表达炎性因子、寻找脓毒症更佳的生物标记物打下基础，从而更好

地指导脓毒症患者的救治。 
方法  通过生信软件技术、质粒转染技术、双荧光素酶报告基因检测技术、Pull down、Transwell
迁移实验、细胞划痕实验、Tunel 细胞凋亡实验证实 NEAT1/miR-181a-5p/ HMGB1 的关系及对巨噬

细胞的影响。 
结果   通过生信软件初步发现了 NEAT1/miR-181a-5p/ HMGB1 存在调控关系，miR- 181a-5p 与

HMGB1 也具有潜在的靶向结合关系。将 NEAT1 或 miR-181a-5p 成功转染进 RAW 264.7 细胞，采

用双荧光素酶报告基因检测提示 miR-181a-5p 是 NEAT1 的靶向 miRNA，而 HMGB1 是
miR-181a-5p 的靶基因。Pull down 实验结果发现，miR-181a-5p 拉低 RAW 264.7 细胞裂解液中

NEAT1 的表达水平，且 RAW 264.7 细胞中转染 NEAT1 过表达质粒可以抵消 mimic 引起的

miR-181a-5p 水平升高。RAW 264.7 细胞中转染 NEAT1 过表达后，HMGB1 mRNA 和蛋白表达均

显著增加，而 RAW 264.7 细胞中转染 miR-181a-5p 过表达后，HMGB1 mRNA 和蛋白表达均显著

降低。Transwell 迁移实验、Tunel 细胞凋亡实验发现 NEAT1/ miR- 181a- 5p/ HMGB1 信号轴可以

影响 RAW 264.7 细胞的迁移凋亡能力。 
结论   NEAT1/miR -181a -5p /HMGB1 存在靶向调节，可以影响 RAW 264.7 细胞的迁移凋亡能力，

可延伸至脓毒症，明确其调控巨噬细胞释放炎性介质的机制，寻求更佳的生物标记物。 
关键字  NEAT1，miR-181a-5p，HMGB1，巨噬细胞 
 
 
PU-1339  

Red emission fluorescent probes for visualization of 
hydrogen sulfide in living cells and zebrafish 

 
Dandan Tang、Xiaoyu Zhang、Heng Liu 

Hainan Medical University 
 
Hydrogen sulfide (H2S) is an important endogenous gasotransmitter and has been implicated with 
a variety of biological processes. The development of an efficient method for monitor H2S 
fluctuations in biological systems is of great significance to understand its roles in physiological 
and pathological conditions. In this work, two red-emitting fluorescent probes SNARF-SSPy and 
SNARF-SeSPy for H2S detection with turn-on fluorescence signals were reported.  Interestingly, 
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SNARF-SeSPy exhibited excellent anti-interference via dual selenium-sulfur exchange reaction 
even in the presence of high concentrations of thiols, whereas SNARF-SSPy did not sense H2S in 
the same condition. In the present of H2S, SNARF-SeSPy showed a rapid response and excellent 
sensitivity with a detection limit of 34 nM. Most importantly, SNARF-SeSPy featured low 
cytotoxicity and could be employed to detect and image exogenous/endogenous H2S in living 
cells and zebrafish. In summary, we reported two red-emitting fluorescent probes capable of 
detecting H2S. Our results demonstrated that -Se-S-linkage could effectively improve the 
anti-interference of the designed probe to detect H2S compared with -S-S- linkage. The probe 
SNARF-SeSPy could react with H2S via dual selenium-sulfur exchange reaction to release the 
fluorophore, thus showing fluorescence turn-on response. Moreover, the probe was able to 
respond H2S with high selectivity, sensitivity and anti-interference. Results of imaging H2S in living 
cells and zebrafish demonstrated that SNARF-SeSPy enabled to track exogenous and 
endogenous H2S in vitro and in vivo. We expected that -Se-S- linkage could be used as a valuable 
response site to construct H2S probes for the diagnosis of H2S-related diseases in the future. 
Key words  
 
 
PU-1340  

支架机械取栓治疗急性脑梗死的围手术期护理 
 

王晓莉 
重庆市急救医疗中心 

 
目的   探讨支架机械取栓治疗急性脑梗死的围手术期护理。 
方法    回顾性分析 69 例急性脑梗死采用支架取栓术治疗的临床资料，从术前准备、术中配合及术

后并发症的护理等方面总结经验。 
结果   1 例大脑中动脉 M1 段闭塞的患者导丝无法通过，其余 68 例患者均进行了支架取栓，术中

医护配合良好，术中无死亡病例。术后远端血流恢复至 2b 级以上的患者共有 61 例，另有 7 例患者

为 1-2a 级血流，术后出血死亡 4 例。 
结论     术前急诊绿色通道准备及患者心理干预，积极快速做好术前准备，术中的医护配合，术后

对并发症及穿刺点的护理等是支架机械取栓术成功的重要保证。 
关键字   支架取栓治疗；急性脑梗死；围手术期；护理 
 
 
PU-1341  

护理清单在急重症中的应用 
 

李岩 
中国医科大学附属盛京医院 

 
目的   探讨急重症护理清单在重症患者护理管理中的应用。 
方法  根据我院过去的 6 个月护理质量相关数据，通过澳大利亚/新西兰风险管理评价表制作急重症

护理清单，对比使用清单前后的护理不良事件的发生率、患者机械通气时间和住院天数、患者的经

济负担、护理评估折返率、护理质量考核分数。 
结果  我们在 EICU、MICU、ICU 同时使用，对比后发现，应用急重症护理清单后，重症患者护理

不良事件的发生率明显降低（P＜0.05）；患者机械通气时间和住院天数明显缩短，同时降低了患者

的经济负担（P＜0.05）；在重症患者交接班中容易忽视的隐患总能及时发现，护士的护理评估折返

率由实施前的 23%降至 6%，护理质量考核分数在基础护理、病情掌握、管道安全质量各方面均得

到提高（P＜0.05）。 
结论  急重症患者因具有病情复杂、危重、变化快、不可预见性高的特点，只有重视并分析不安全
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因素，进而采取有效的防范措施，才可以更好的杜绝护理差错事故的发生，提高护理质量。护理清

单管理对护理人员起到提示和检查的作用, 有高效、易记、精确的特点, 对于不良事件、安全隐患给

予归纳整理，制定成表，可以清楚的发现护理工作的风险、工作薄弱环节、危险因素，在最危急的

情况下能突出规范流程中的要点, 使护士易于接受、掌握, 保证护理操作的顺利进行和患者安全，提

高护理质量。 
关键字   清单  急重症  护理 
 
 
PU-1342  

1 例多发创伤合并凝血功能障碍患者的急救护理 
 

李进 
中国医科大学附属盛京医院 

 
目的   本文研究通过对一例多发创伤合并凝血功能障碍患者开展个案护理方案，将其中的护理经验

进行总结，为临床护理提供指导作用。 
方法    全面评估患者的病情状况，根据患者的创伤性凝血功能障碍与皮下血肿区域伴输液外渗致

张力性水泡的临床特征分别在基础护理，专科护理，病情观察等诸多方面提供相对的护理措施。 
结果     在护理人员的个案性护理干预下，患者预后效果良好，在护理评估中得到了我们所预期的

效果。 
  
结论   此次对患者实施个案护理管理中，患者不仅在皮下血肿致张力性水泡方面得到良好的护理效

果，同时提高了创伤性凝血功能障碍患者的治疗效果，降低了并发症的发生，为临床护理提供经验。 
关键字   综合护理；严重创伤性休克；急诊护理；抢救；护理质量；并发症 
 
 
PU-1343  

“尊重老化，知止善止”---急诊冠脉治疗策略的深层思考 
 

李晓鲁、张庆山、鲍帅、牛川、赵连玮、胡科 
山东第一医科大学第一附属医院 

 
目的   如何做好急诊冠脉介入治疗，需要更加符合急诊独特病理生理学特征的诊疗策略 
方法  参考 最新的文献和学术进展，结合临床已经先行的介入治疗实践资料，理论归纳和总结，形

成指导思想。 
结果   1.急诊介入治疗，充分评估两个平衡同时被急骤打破以及人工技术物带来的损伤剂量后，综

合预估个体化损伤耐受量，判断病源回溯及其大血管恢复血流和管径的程度和速度。这应该成为一

个普适性的介入操作量与度的约束，其核心是对手术中医源性修复与损伤的理解和恰当应用。 
2.“抱持无为，有为有度，尊重老化，知止善止”是整体观上对急诊冠脉介入治疗策略制定的临床诊疗

认知基点。核心涵义是认清并理解器官老化和代谢减低的协调性与适应性，理性而有限干预。 
结论     基于技术的有效性和有限性，结合学术认识的不断更新，我们尝试提出在 ACS 的急性期，

要分缓急 按阶段地推进介入手术干预的量和度。以“初始简单控制理论”，“狭窄管径适宜度修复 ”和
“可容许量的灌注血流”作为急性心肌梗死介入手术治疗的基础策略。 
关键字  
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PU-1344  

严重创伤性休克患者急诊护理的有效性研究 
 

张巧岚 
兰溪市人民医院 

 
目的   严重创伤性失血性休克为急诊科较为常见的危重疾病，患者病情急，发展快，需于短时间内

接受急救。随着临床医疗护理模式的不断优化，为了充分适配创伤失血性休克患者，提高临床抢救

成功率，降低并发症，特开展此项研究，分析严重创伤性休克患者急诊护理的有效性研究，现报告

如下。 
方法    对照组采取常规护理措施，患者入科室后及时建立静脉通道，依据急诊抢救流程开展护理。

观察组在对照组的基础上采取针对性急诊护理。 
采用 SPSS.0 对研究对象采集的数据进行分析处理，计量数据采用(±s)表示；计数资料采用%表示，

使用 χ2 对数据进行校检；P>0.05 为差异无统计学意义。 
结果     2.1 两组患者抢救时间比较情况 
对照组抢救时间为（65.5±4.28）min，观察组为（45.69±10.74）min，两组相比，差异有统计学意

义（t=15.247，P＜0.05）。2.2 两组受试者抢救结果以及并发症发生情况 
相较于对照组，观察组手术者抢救成功率更高，器官受损以及血栓并发症发生率更低，P＜0.05。 
结论     急诊护理用于严重创伤失血性休克护理中，效果优异，利于规避并发症的发生，避免继发

性损伤，适于临床推广。 
关键字   严重创伤性休克患者；急诊护理；有效性研究 
 
 
PU-1345  

腹腔镜下胆总管切开取石+胆道镜探查+一期缝合术与

ERCP+EST+ENBD 术治疗单纯性胆总管结石疗效的对比分析 
 

朱振中 
安徽医科大学第一附属医院 

 
目的   分析腹腔镜下胆总管切开取石+胆道镜探查+一期缝合术与 ERCP+EST+ENBD 术治疗单纯

性胆总管结石的临床效果。 
方法       回顾性分析安徽医科大学第一附属医院近 3 年来单纯性胆总管结石（不伴胆囊结石或肝

内胆管结石）行手术治疗的 56 例病人的临床资料，其中行腹腔镜下胆总管切开取石+胆道镜探查+
一期缝合术 25 例（观察组）；ERCP+EST+ENBD 术 31 例（对照组）。观察两组患者手术前后各实

验室指标变化情况，如白细胞（WBC）、总胆红素指标（TBIL）、谷丙转氨酶（ALT）以及结石清除

率、手术后并发症、结石复发等情况。 
结果    两组患者术前结石直径、WBC、TBIL 及 ALT 经对比分析后显示，两组资料均无统计学差

别（p>0.05）。手术后两组患者各实验室指标与术前相比，均有所降低；但手术后两组资料比较时并

未发现存在统计学差异（p>0.05）。两组患者住院天数和住院总费用比较差异有统计学意义（p<0.05）。
两组患者术后均无结石残留；观察组术后出现 1 例胆漏，对照组出现 1 例术后急性胰腺炎，随访对

照组出现 2 例结石复发。 
结论    腹腔镜下胆总管切开取石+胆道镜探查+一期缝合术与 ERCP+EST+ENBD 术治疗单纯性胆

总管结石同样安全有效，但 ERCP+EST+ENBD 可能增加结石复发，结石较大或胆总管扩张明显时

腹腔镜下胆总管切开取石+胆道镜探查+一期缝合更适合。 
关键字  
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PU-1346  

Two-photon fluorescent probes for imaging  
of zinc ions and nitroso compounds in 

ischemia/reperfusion model 
 

Lingchao He、Mingshun Li、Heng Liu、Fabiao Yu 
Hainan Medical University 

 
The homeostatic disorder of intracellular Zn2+ pool is closely associated with severe diseases. It 
has been reported that the high level of free Zn2+ during ischemia/reperfusion (I/R) process can 
result in oxidative stress damage on nerve cells. For this reason, we are committed to the 
application of chemical small molecule fluorescent probes to monitor the mutual regulation of zinc 
ions and nitroso compounds in the I/R model at the cellular and living levels. We synthesized 
two-photon fluorescent probes CHPH and CHP-CH3 to monitor intracellular Zn2+ in cell and mice 
hippocampus I/R models. The probes were consisted of two moieties: coumarin derivative as the 
two-photon fluorescence transducer, 2-hydrazino pyridine as the fluorescence modulator and 
Zn2+ chelator. At the same time, the relationship between HNO and Zn2+ in the cells was 
detected and analyzed by the probes Cyto-JN and CHP-H, respectively. In the cells and mouse 
hippocampus, the probes Cyto-JN and CHP-H clearly detected the levels of HNO and Zn2+, and 
with the stimulation of exogenous HNO, the results confirmed that HNO could stimulate Zn2+ 
release from labile Zn2+ pool, whereas, the increase of intracellular Zn2+ couldn’t upregulate the 
level of HNO. Based on excellent imaging at the cellular and in vivo levels, our probes may provide 
potential approaches for the medical diagnostic assessment of HNO regulation effect on Zn2+ 
release in clinical cerebral I/R-related diseases. 
Key words  
 
 
PU-1347  

早期胸廓成形术在严重胸部损伤为主的多发伤救治中的应用效果 
 

杜工亮、党星波、马龙洋、戴维、王晖、闫海龙 
陕西省人民医院 

 
目的   探讨严重胸部损伤为主的多发伤救治中早期胸壁固定术的应用价值。 
方法    以我院 2013年 12 月～2020年 12 月收治的 126 例严重胸部损伤为主多发伤患者为研究对

象，根据不同治疗方法将其分为急诊手术组（n=30）、择期手术组（n=41）与非手术组（n=55），
比较各组救治效果、住院时间、氧合指数变化、并发症及肺功能随访情况，并探讨不同手术范围对

连枷胸患者预后的影响。 
结果     手术组患者住院日、血氧饱和度差值、并发症、肺功能情况均优于非手术组；急诊手术组

患者住院日、血氧饱和度差值、肺部感染率优于择期手术组；连枷胸患者全稳定组的氧合度差值、

肺不张改善情况优于半稳定组。 
结论     严重胸部损伤为主多发伤救治中早期胸廓成形术成功率高，住院时间短，并发症少，能明

显改善患者肺功能，值得临床推广。 
关键字   胸壁内固定术；严重胸部损伤；多发伤；救治效果 
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PU-1348  

毒药物检测指导下扑热息痛中毒的规范化急救及护理 
 

时春焱 
阜阳市人民医院 

 
目的   分析扑热息痛（对乙酰氨基酚）中毒的规范化急救及护理。 
方法  将于我院就诊的 28 例扑热息痛中毒患者纳入研究，入院后，立即经毒药物筛查开展毒物检测，

确诊为扑热息痛中毒后，实施清除毒物、血液灌流、胃黏膜保护、宣教、心理护理等措施。 
结果     毒药物筛查结果显示，28 例扑热息痛中毒患者的对乙酰氨基酚含量为（7252.49±518.24）
μg/ml；经急救及护理干预后，28 例患者中毒症状均消失，均痊愈出院，且无并发症形成。 
结论     扑热息痛中毒管理中，毒物检测的实施可实现快速确诊，为急救及护理方案的制定提供支

持。而适宜急救及护理措施的运用，则可改善扑热息痛中毒患者的预后状况，避免中毒并发症的形

成。 
关键字   扑热息痛；药物中毒；毒物检测 
 
 
PU-1349  

静脉留置针在持续动脉血气监测中的应用及护理 
 

于秀勤 
阜阳市人民医院 

 
目的   对持续动脉血气监测中静脉留置针的应用及护理进行探究，以降低持续动脉血气监测痛苦，

提升临床护理质量与效率。 
方法    20 例研究对象均行直接动脉穿刺采血分析与经静脉留置针采血分析，将前者采收集数据纳

入对照组，将后者收集数据纳入观察组，通过两组对比进行应用及护理效果判定。 
结果     两组动脉血气监测指标水平比较差异不具备统计学意义（P＞0.05），观察组一次采血成功

率、对持续动脉血气监测依从的优良率、患者疼痛评分、负面情绪评分、舒适程度评分、护理满意

度等指标均明显好于对照组（P＜0.05）。 
结论     持续动脉血气监测中静脉留置针的应用具有一定优势，能够在不影响检测结果的情况下，

降低持续动脉血气分析痛苦，提高患者依从性，减轻护理人员工作负担，提升患者对护理的满意程

度。 
关键字   静脉留置针；持续动脉血气监测；血气分析；穿刺成功率 
 
 
PU-1350  

集束化护理干预对重症肺炎 
合并急性呼吸窘迫综合征患者机械通气及预后的影响 

 
毛阿敏 

河南省人民医院 
 
目的   分析集束化护理干预对重症肺炎合并急性呼吸窘迫综合征患者机械通气及预后的影响。 
方法  选取 2016 年 3 月～2018 年 3 月我院收治的 84 例重症肺炎合并急性呼吸窘迫综合征患者，

根据入院顺序分为对照组（42 例）、观察组（42 例），对照组实施常规护理干预，观察组在此基础

上实施集束化护理干预，对比两组干预前后生命体征变化[心率（HR）、呼吸频率（RR）、pH 值、
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动脉血二氧化碳分压（PaCO2）、动脉血氧分压（PaO2）]、机械通气时间、ICU 停留时间、住院时

间、汉密尔顿焦虑、抑郁量表（HAMA、HAMD）评分、不良事件发生率。 
结果    观察组干预后 HR、RR、pH、PaCO2、PaO2 与对照组相比无显著差异（P＞0.05）；观察

组机械通气时间、ICU 停留时间、住院时间短于对照组（P＜0.05）；观察组干预后 HAMA、HAMD
评分低于干预前，且低于对照组（P＜0.05）；观察组不良事件发生率 4.76%低于对照组 19.05%（P
＜0.05）。 
结论   集束化护理干预应用于重症肺炎合并急性呼吸窘迫综合征患者，可减少机械通气时间，缩短

ICU 停留时间及住院时间，缓解患者不良情绪，减少不良事件的发生，改善预后效果，应用价值较

高。 
关键字  集束化护理干预；机械通气；预后；重症肺炎合并急性呼吸窘迫综合征 
 
 
PU-1351  

1 例体外膜肺联合 IABP 治疗急性爆发性心肌炎清醒状态患者的

护理 
 

孙萌、乔莹、尉喜燕 
山东大学齐鲁医院 

 
急性爆发性心肌炎是最为严重和危急的心肌炎类型，起病急骤，病情进展迅速，短时间内会引起血

流动力学不稳定（泵衰竭和循环衰竭）及严重的恶性心律失常，可伴有呼吸衰竭和肝肾功能衰竭，

早期病死率极高[1]。主动脉内球囊反搏（IABP）是将带气囊的导管置入左锁骨下动脉开口远端和肾

动脉开口上方的降主动脉内,在心脏舒张时气囊充气，心脏收缩时气囊放气，可以有效增加冠状动脉

的血流量，降低心脏后负荷。体外膜肺氧合技术（extracorporeal membrane oxygenation,ECMO）

指将体内的血通过离心泵引流出体外,经过膜肺氧合后输回体内，是为重症患者提供体外呼吸与循

环，是一种生命支持技术。ECMO 技术已广泛应用于呼吸及循环功能障碍的患者，研究报道 ECMO
技术在支持治疗爆发性心肌炎存活率达 60.0%-87.5%，[2]，但 ECMO 在我国起步较晚，还未得到

广泛和深度的开展，ECMO 联合 IABP 治疗爆发性心肌炎的报告较少，2021 年 1 月我科收治一例经

ECMO 联合 IABP 治疗爆发性心肌炎的患者，住院 21 天好转出院，随访至今状态良好，现将护理体

会报告如下。 
关键字   急性爆发性心肌炎  体外膜肺氧合  主动脉球囊反搏 
 
 
PU-1352  

CRRT 在重症中暑并发横纹肌溶解综合征患者护理中的应用 
 

李勇 
阜阳市人民医院 

 
目的   在对重症中暑并发横纹肌溶解综合征患者进行护理的过程中，探讨 CRRT 的应用。 
方法    选择 2020 年 5 月 11 日至 2020 年 5 月 13 日我院接诊的 16 例重症中暑并发横纹肌溶解综

合征患者为研究对象，对参与研究的所有患者实施 CRRT 护理，对比两组患者接受护理之后的焦虑

以及抑郁心理状态评分情况以及临床症状评分的变化情况。选择 2020 年 5 月 11 日至 2020 年 5 月

13 日我院接诊的 16 例重症中暑并发横纹肌溶解综合征患者为研究对象，对参与研究的所有患者实

施 CRRT 护理，对比两组患者接受护理之后的焦虑以及抑郁心理状态评分情况以及临床症状评分的

变化情况。 
结果   从研究结果来看，与接受护理之前相比，接受护理之后患者的焦虑以及抑郁情绪状态评分均
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有所下降，患者的内皮功能异常、电解质紊乱、汗腺功能异常、体温中枢调节功能障碍等方面的临

床症状评分也均有所下降。 
结论     在针对重症中暑并发横纹肌溶解综合征患者进行护理的过程中，通过对患者实施 CRRT
护理，不仅能够有效改善患者不良的心理状态，同时对于患者临床症状的缓解也有着十分积极的现

实意义。 
在针对重症中暑并发横纹肌溶解综合征患者进行护理的过程中，通过对患者实施 CRRT 护理，不仅

能够有效改善患者不良的心理状态，同时对于患者临床症状的缓解也有着十分积极的现实意义。 
关键字   CRRT；重症中暑；横纹肌溶解综合征；护理；应用 
 
 
PU-1353  

mNGS 在鹦鹉热衣原体肺炎诊断中的临床价值： 
一项回顾性病例分析研究 

 
陈瑜 

南通大学附属医院 
 
目的   描述鹦鹉热衣原体的临床特点，并探讨基因组学二代测序技术（mNGS）在该病诊断中的临

床价值。 
方法  进行回顾性分析。搜集 2020 年 7 月至 2021 年 5 月急诊内科收治的鹦鹉热衣原体肺炎患者，

共 13 例详细记录患者的临床资料，比较肺泡灌洗液 mNGS 检测结果和常规微生物培养结果的差异 
结果   所有患者都有寒战，肌肉酸痛，头痛，且发烧高于 39°C，初始胸部 CT 均为下肺炎性伴实

变，随着疾病的进展，一例出现双侧肺叶进行性炎症性实变，之后临床痊愈后，炎性病变逐渐消失，

均有不同程度残余纤维化。炎症指标无特异性，mNGS 诊断鹦鹉热支原体肺炎的敏感性(100%vs0%；

P<0.01)明显高于常规试验(0%vs94.7%；P=0.07)。[1]    
结论     鹦鹉热衣原体肺炎的临床表现不典型，传统病原学培养难以获得阳性结果，mNGS 有效

辅助鹦鹉热衣原体肺炎的诊断，以达到精准医疗的目的。 
关键字   mNGS，诊断，鹦鹉热支原体感染，精准治疗 
 
 
PU-1354  

肠道菌群与脓毒症之间的研究进展及其防治策略 
 

黄珍珍 
兰州大学第二附属医院 

 
目的   正常生理状态下，肠粘膜上皮是防止细菌或毒素从胃肠道进入体循环的重要机械防御屏障。

严重感染时，可直接引起肠粘膜上皮的损伤，导致粘膜变性、坏死，通透性增加，肠道屏障功能被

削弱，肠道细菌大量繁殖，大量内毒素甚至细菌移位进入血液循环和淋巴系统，致使肠道菌群失调、

引起脓毒症和重要器官功能衰竭。现本文就近年来国内外关于肠道菌群失调与脓毒症之间的相互影

响、作用机制及其防治策略予以归纳，以供读者参考。 
方法    通过阅读大量文献予以叙述及论证 
结果   脓毒症患者表现为肠道菌群失调，反之，肠道菌群失调又加速脓毒症的发生发展，导致恶性

循环，因此研究脓毒症与肠道菌群之间的关系迫在眉睫。 
结论   本文详细论述了脓毒症时的肠道的菌群变化、脓毒症所致的器官功能障碍与肠道菌群之间的

关系及其改善肠道菌群失调的方法等，在过去的几十年中，随着诸如鸟枪基因组测序等高通量测序

技术的发展，肠道菌群在严重细菌感染和危重病人中的作用研究从未间断，然而关于肠道菌群在脓
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毒症中的作用研究的仍有一系列的问题有待解决，在危重疾病中，微生物群如何通过具体机制影响

脓毒症的预后，肠道菌群失调能否作为败血症临床严重程度和预后的生物标志物，如何降低脓毒症

的发生率、降低脓毒症晚期的死亡率及改善预后，肠道微环境的组成部分对维持宿主内环境平衡至

关重要，恢复微生物群的健康是一个令人兴奋而又漫长的过程，随着临床实验和基因测序的不断开

展，肠道菌群在脓毒症发生发展中的作用机制将在不久的将来揭开神秘的面纱。 
  
关键字   肠道菌群；脓毒症；作用机制；防治策略 
 
 
PU-1355  

抗凝治疗对新型冠状病毒肺炎患者的疗效评价： 
一项系统的 meta 分析 

 
丛杉 

中国医科大学附属第一医院 
 
目的   系统评价抗凝治疗对新型冠状病毒肺炎患者预后的影响。 
方法  计算机检索中国知网、万方、维普、PubMed、Embase、Web of Science 数据库，检索条件

为治疗量的抗凝药物应用于新型冠状病毒肺炎确诊患者的随机对照试验（RCT），检索时限为 2019
年 11 月至 2021 年 8 月。采用 Review Manager 5.4.1 软件进行统计分析。 
结果   经过筛选后，共纳入 6 篇符合条件的文献，4703 位受试者。系统评价的结果是：治疗量的

抗凝药物与预防量的抗血栓药物相比，虽然可以降低血栓事件的发生率 [RR=0.68,95%CI
（0.53,0.88），P=0.003]，但两者对患者死亡率的影响并没有统计学差异 [RR=1.02,95%CI
（0.92,1.14），P=0.69]，而且应用抗凝药物会使出血风险显著增加[RR=1.88,95%CI（1.23,2.87），
P=0.004]。治疗剂量的抗凝药物能够减少器官支持治疗的使用，[RR=1.05,95CI（1.01,1.10），P=0.03],
但另一项研究中，两组器官支持天数的差异没有统计学意义[MD=-0.9,95%CI（-2.39,0.59），P=0.24]。 
结论   治疗量的抗凝药物（肝素，低分子肝素，利伐沙班）与预防量的抗凝药物相比，虽然可以减

少血栓事件的发生，但没有明显减低新冠患者的死亡率，反而会造成出血风险的增加。不过值得注

意的是，在其他结局指标的评价方面，如对呼吸机通气治疗、器官支持治疗时间的影响，缺少相关

研究证实，因此，有必要进行更多的临床随即对照试验，来探索抗凝治疗对于新冠患者的意义。 
关键字   新型冠状病毒肺炎 抗凝治疗 死亡率 meta 分析 随即对照试验 
 
 
PU-1356  

阿司匹林应用在血栓性脑梗死 
急诊治疗中的临床疗效及安全性分析 

 
蒋文娟、黎君连 

重庆市九龙坡区人民医院 
 
目的   探讨急诊救治血栓性脑梗死患者时采用阿司匹林治疗的有效性及临床安全性。 
方法    本研究对 96 例、2019 年 1 月至 2020 年 12 月期间我院收治的血栓性脑梗死急诊患者予以

选取，根据治疗方案不同进行分组，对传统常规治疗（对照组，n=48）与阿司匹林治疗（观察组，

n=48）的临床疗效、神经功能缺损（NIHSS）评分以及日常生活能力（BI）指数改善情况、相关凝

血指标与临床安全性展开有效对比。 
结果     临床疗效评价中，观察组总有效率较对照组更高，数据为 97.92%、83.33%，差异显著（P
＜0.05）；治疗后，观察组的 NIHSS 评分、凝血酶原时间（PT）、部分活化凝血活酶时间（APTT）、
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纤维蛋白原（Fib）与 D-二聚体等各项指标与对照组相比呈显著下降趋势，BI 指数与对照组相比呈

显著上升趋势，差异显著（P<0.05）；对比两组不良反应率差异无统计学价值（P>0.05）。 
结论     临床急诊救治时将阿司匹林用于治疗血栓性脑梗死，可取得良好效果，降低其神经功能缺

损程度，提升其日常生活能力，改善其凝血指标，且对不良反应的发生无较大影响。 
关键字   阿司匹林；血栓性脑梗死；神经功能缺损；疗效分析；临床安全性 
 
 
PU-1357  

急诊内科治疗急性胰腺炎的 
临床效果及缩短临床症状恢复时间分析 

 
黎君连、蒋文娟 

重庆市九龙坡区人民医院 
 
目的   分析急诊内科治疗急性胰腺炎的临床效果及缩短临床症状恢复时间。 
方法    研究开展时间是 2019 年 11 月到 2020 年 10 月，将此阶段在本医院急诊科接受治疗的急性

胰腺炎患者纳入到研究中，共 86 例，结合抽签结果将其均分成对照组和实验组，均接受常规治疗，

后者增加急诊内科治疗。比照两组患者的临床效果与临床症状恢复时间。 
结果     两组患者的治疗总有效率进行对比，提示实验组患者更高；两组患者的各项临床症状恢复

时间进行对比，提示实验组患者均更短；均存在很大差异（P﹤0.05）。 
结论     急诊内科治疗急性胰腺炎具有积极作用，能够缓解患者的临床症状，并使其恢复时间缩短，

可改善患者的血淀粉酶，值得推广应用。 
关键字   临床症状恢复时间；急性胰腺炎；急诊内科治疗；临床效果 
 
 
PU-1358  

肝素结合蛋白水平与急性胰腺炎严重程度相关性临床研究 
 

刘绍祖 
湖南省人民医院（湖南师范大学附属第一医院） 

 
目的   测定并讨论急性胰腺炎（AP）早期肝素结合蛋白（HBP）与 AP 严重程度的相关性。 
方法  收集 2019 年 04 月～2020年 10 月入住湖南省人民医院的 89 例急性胰腺炎患者的临床资料，

使用改良 Marshall 评分对 AP 严重程度进行分级，分为轻症急性胰腺炎（n=18）、中重症急性胰腺

炎（n=33）和重症急性胰腺炎（n=38），另纳入健康对照组 30 例，分别测定其入院早期 HBP 浓度

值，使用 SPSS19.0 软件对相关参数进行统计计算。 
结果     健康对照组、MAP、MSAP 和 SAP 组中血清 HBP 的浓度分别是 6.18±0.47ng/ml、
13.72±14.62ng/ml、49.30±69.51ng/ml、60.19± 61.95ng/ml。P<0.01，差异有统计学意义，提示

AP 患者早期血 HBP 水平与 AP 的严重程度呈正相关。MSAP 和 SAP 患者的血 HBP 水平明显高于

MAP 患者 (55.13±65.33ng/ml vs 13.72±14.62ng/ml，P<0.01)，即 AP 合并器官衰竭和无器官衰竭

时血清 HBP 有显著的统计学差异。 
结论     AP 早期 HBP 水平与 AP 的严重程度相关，高 HBP 水平是预测 SAP 的有用指标。 
关键字    
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PU-1359  

无创正压通气在急诊治疗重症支气管 
哮喘合并呼吸衰竭的临床效果 

 
蒋文娟 

重庆市九龙坡区人民医院 
 
目的   研究无创正压通气在急诊治疗重症支气管哮喘合并呼吸衰竭中的应用效果。 
方法    选取我院急诊科在 2017 年 1 月--2018 年 12 月收治的 92 例重症支气管哮喘合并呼吸衰竭

患者，采用随机数字表法分为两组，参照组（n=46）患者的治疗方案为常规对症疗法，实验组（n=46）
在此基础上为患者加用无创正压通气疗法，对比二组患者的治疗总有效率与并发症发生率。 
结果     实验组患者的治疗总有效率为 95.65%，显著高于参照组的 82.61%，实验组的并发症发

生率为 4.35%，对比参照组的 19.57%也更低，二组数据比较 P＜0.05。 
结论     在急诊科为重症支气管哮喘合并呼吸衰竭患者予以无创正压通气疗法，可使患者疗效得到

有效提升，并有助于预防相关并发症，值得推广。 
关键字   无创正压通气；急诊；重症支气管哮喘；呼吸衰竭 
 
 
PU-1360  

异丙嗪联合葛根素治疗急诊眩晕的疗效及安全性分析 
 

蒋文娟 
重庆市九龙坡区人民医院 

 
目的   针对急诊眩晕患者采取异丙嗪联合葛根素治疗，分析与研究疗效及安全性。 
方法    病例收集时间为 2018 年 3 月-2019 年 3 月，在上述时间段内选取 98 例急诊眩晕患者，按

照急诊先后顺序将 98 例患者平均分成两组，常规组 49 例采取异丙嗪单一药物治疗，研究组 49 例

采取异丙嗪联合葛根素治疗，对比不同治疗方式下两组患者的疗效及安全性。 
结果     研究组临床总有效率为 95.92%，比常规组的 79.59%高，且研究组症状消失时间、实际

用药时间均比常规组的短，另外，研究组不良反应总发生率为 2.04%，比常规组的 12.24%低，结

果对比差异较明显，（P＜0.05）。 
结论     针对急诊眩晕患者采取异丙嗪联合葛根素治疗，可以提高治疗效果，缩短症状消失时间和

实际用药时间，降低不良反应发生率，安全性较高，值得在急诊眩晕患者临床治疗中推广与应用。 
关键字   异丙嗪；葛根素；急诊眩晕；疗效；安全性 
 
 
PU-1361  

合并低 T3 综合征的急性呼吸衰竭患者临床分析 
 

伍力学 
海军军医大学第二附属医院（上海长征医院） 

 
目的   部分无甲状腺基础疾病的危重疾病可合并低 T3 综合征，本研究旨在总结合并低 T3 综合征

的急性呼吸衰竭患者的临床特征，探究干预措施与预后的关系。 
方法    回顾性分析 67 例合并 T3 水平降低且需要机械通气支持的急性呼吸衰竭患者的临床资料，

评价该组的临床特征、28 天病死率及无机械通气时间。按照是否接受甲状腺激素替代治疗将该组患

者分成替代治疗组(32 例)和非替代治疗组 (35 例)，比较两组的 28 天病死率及无机械通气时间。 
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结果     67 例患者 28 天的病死率为 29%，28 天中平均机械通气时间为 14.6 天。其中，32 例患

者接受了左旋甲状腺素的替代治疗，评价治疗天数 12.5 天。替代治疗组与非替代治疗组相比病死率

无明显差异（28.1％比 28.6％，P＞0.05），但替代治疗组比非替代治疗组相比，需要行机械通气天

数较短（11.2 天比 15.9 天，P＜0.05）。 
结论     合并低 T3 综合征的急性呼吸衰竭存在较高的 28 天病死率，甲状腺激素替代治疗组的机

械通气时间较非替代治疗组明显缩短，但 28 天病死率两种无明显差异。 
关键字   急性呼吸衰竭，机械通气，低 T3 综合征，28 天病死率，无机械通气时间，甲状腺激素替

代治疗 
 
 
PU-1362  

基于急诊科的简要自杀风险干预 
在急诊科自杀未遂患者中的应用研究 

 
冯霞 

华中科技大学同济医学院附属协和医院 
 
目的   探讨“基于急诊科的简要自杀风险干预”在急诊科自杀未遂患者中的应用效果。 
方法  依据《照顾有自杀风险的成年患者一急诊科共识指南》制定护士培训方案并实施培训；制定

实施流程，科室成立自杀干预小组，依据指南制作基于急诊科的简要自杀风险干预流程清单，制作

标有快速转介的单位联系方式及关怀性联系方式的卡片，取得医疗团队支持，按照流程实施干预并

不断规范实施步骤。 
结果   本组病例中 57 例接受定期回访，其中 6 例在回访后按照指导去精神卫生中心接受心理辅导，

干预后六个月评估显示，本组患者自杀意念中的绝望因子、乐观因子和总分在干预前后差异有统计

学意义(P<0.05)，说明自杀倾向显著下降，对自杀的态度由肯定、认可、理解和宽容转变为反对、

否定、排斥和歧视，57 例患者均未出现再自杀行为。护理人员通过反复培训、学习及实践，已熟练

掌握对自杀未遂患者的干预措施，同时还转变急诊护理聚焦躯体救治而对患者自杀行为避而不谈的

模式，与自杀未遂患者的沟通、关怀照顾能力大幅提升 
结论     实施基于急诊科的简要自杀风险干预措施能降低自杀未遂患者再自杀风险，有效地改善了

自杀未遂患者离开医院后的结局，有很好的社会效益 
关键字    
 
 
PU-1363  

儿科护士健康教育素养评价指标体系的构建 
 

刘美华、彭剑雄、朱丽辉 
湖南省儿童医院 

 
目的   目的 基于德尔菲法构建儿科护士健康教育素养评价指标体系，为护理管理者对儿科护士健

康教育素养的测评工具和培训考核提供参考标准。 
方法    方法 通过查阅国内外文献、半结构式访谈初步构建儿科护士健康教育素养评价指标体系的

各级指标；对 15 名国内专家进行 2 轮德尔菲专家函询，并对函询结果进行汇总，完成指标的修改，

最终形成评价指标体系。 
结果   结果 通过 2 轮德尔菲专家函询，构建的儿科护士健康教育素养评价指标体系包含 5 个一级

指标，52 个二级指标；2 轮专家函询问卷回收率分别为 100%、100%，专家函询权威系数分别为

0.885、0.890，专家函询的意见协调系数分别为 0.152、0.195，显著性检验均为 P<0.001。 
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结论   结论  基于德尔菲法构建的儿科护士健康教育素养评价指标体系科学、合理、可靠性好，突

出了儿科健康教育的特色；函询专家的积极性和权威程度高，协调性较好，可作为评价儿科护士健

康教育素养的测评工具。 
关键字 健康教育；素养；德尔菲法；测评工具；儿科护士 
 
 
PU-1364  

血液灌流治疗蜂蛰伤并发急性肾衰竭的急救护理 
 

汪晓红、熊丽、庞翠华 
重庆市急救医疗中心 

 
目的   探讨蜂蛰伤并发急性肾衰竭的急救与护理措施。 
方法    对蜂蛰伤患者及时实施相应的急救措施及护理，观察患者的治疗及康复效果。 
结果     经过及时的急救和精心护理后，患者好转出院。 
结论   临床上应高度重视蜂蛰伤，明确蜂蛰伤病史，进而继发横纹肌溶解、凝血系统损害、肾功能

损害，感染性休克脓毒血症等，给予及时有效的急救是确保患者生命安全的关键，并探讨必要的预

防措施 。 
关键字   蜂蛰伤; 急救；护理；血液灌流; 预防 
 
 
PU-1365  

eCASH 理念指导下的医护协作安全管理 
缩减急危重患者身体约束的效果评价 

 
苏婧、李培武、秦静、张玉英 

兰州大学第二医院 
 
目的   探究 eCASH 理念指导下的医护协作安全管理缩减急危重患者身体约束的效果 
方法    选取 2019 年 6 月~2019 年 12 月于我院危重患者患者为对照组，该阶段实施危重症的常规

医护协作管理模式；2020年 1 月~2020 年 6 月于我院危重患者为观察组（n=51），该阶段实施 eCASH
理念指导下的医护协作安全管理。对患者的一般情况、护士身体约束知信行、患者身体约束使用情

况、谵妄和拔管成功情况等进行观察，并组间比较。 
结果     两组患者的一般资料差异无统计学意义（P＞0.05），在 eCASH 理念指导干预后，观察组

的观察组干预后的身体约束知、身体约束态度得分、身体约束行为得分均显著高于干预前得分，差

异有统计学意义（P＜0.05）；观察组约束率 22.3%，对照组约束率 45.8%，观察组的约束率比对照

组下降了 23.5%；观察组约束时间（662.13±3131.47）min 也显著低于对照组的（953.57±2823.95）
min，差异有统计学意义（T=0.4935,P=0.000）；观察组的非计划性拔管率相比于对照组降低了

43.7%；观察组的谵妄发生率显著低于对照组，同时拔管成功率比对照组高，差异有统计学意义（P
＜0.05）。 
结论     eCASH 理念指导下，可以提高医务人员对身体约束知信行，让医务人员对身体约束的专

业知识有更全面的掌握，在医务人员的协作下，使得危重症患者身体约束效果得到了明显的改善，

研究结果对当前我国优质护理的发展有积极意义，值得在临床实践中推广使用。 
关键字   eCASH 理念；医护协作安全管理；危重症；身体约束 
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PU-1366  

闭环控制系统在氧疗中的临床应用 
 

孙朋霞、李树亚 
中国医学科学院北京协和医院 

 
目的   本文对近年来闭环控制系统在指导氧疗、控制给药、维持血糖水平等方面的临床应用进行了

综述，以期为后期临床研究和改善护理临床技术提供方向和理论指导。 
方法    目前，闭环控制系统主要用于指导氧疗、控制给药、维持血糖水平等方面，可提高治疗的

精确性、减少医护人员工作量。 
结果   目前主要应用于：1. 闭环氧疗在婴幼儿患者中的应用；2. 闭环氧疗在成人低氧血症患者中

的应用；3 闭环氧疗在机械通气患者中的应用； 
结论     闭环控制系统通过持续监测患者生理参数，运用闭合的负反馈回路实时干预，使控制变量

在预先设定值的周围波动，可提高治疗的精确性，在改善患者安全的同时减少医务人员的工作量。

其中，闭环氧疗控制系统可更有效地将 SpO2 维持在目标范围内、减少低氧血症/高氧血症的发生；

闭环给药控制系统具有个体化、精确化给药的优点，可促进用药管理的科学化、合理化。目前国内

关于临床闭环控制系统的研究刚起步，尚存在不足之处，在今后的研究中可注重闭环治疗的纵向研

究，以积累其对患者预后积极影响的证据；结合成本效益分析探究闭环控制系统的临床应用价值，

以促进患者安全，提升护理质量。 
关键字  
 
 
PU-1367  

急诊与危重患者 CT 扫描护理对策 
 

杜春奇 
重庆市急救医疗中心 

 
目的   根据急诊与危重 CT 检查患者的病情不同，CT 检查中采取相应的护理对策。 
方法     针对急诊与危重 CT 检查患者病情多样、复杂，在 CT 扫描前、扫描中要有综合护理基础

知识和专科护理知识，达到快速、准确、有效的为病人护理。 
结果     5860 例急诊与危重患者在有效护理下行 CT 检查，5858 例安全顺利完成检查，其中 5848
例获得了良好的图像质量;10 例图像有伪影； 2 例经过现场抢救护理，因生命体征不稳或病情特殊

未能完成。 
结论      通过细致专业化护理为 CT 检查患者提供安全优质的护理服务，保证急诊与危重患者安全

顺利完成 CT 扫描检查。 
关键字   急诊；危重；CT 扫描; 护理对策 
 
 
PU-1368  

The first ever report of intramuscular injection of diquat: A 
rare survival case 

 
Hao Sun1,2、jinsong Zhang1,2、zhengsheng mao2、yong mei1、feng chen2 

1. Department of Emergency, The First Affiliated Hospital with Nanjing Medical University, Nanjing, China 
2. 南京医科大学中毒研究所 

 
Oral ingestion is the most common method of diquat (DQ) poisoning. Intramuscular (IM) diquat 
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injection is extremely rare and haven’t been reported. We wish to highlight the clinical presentation 
of such a case and the effect of different extracorporeal treatments in eliminate of diquat. 
A 20-year-old female was referred to the emergency department of Jiangsu Province Hospital, 
Nanjing(China), 1.5 hours after deliberate IM injection of 2.5 ml of 20% DQ into her right front thigh 
muscle. On admission, she was fully conscious and had normal vital signs (HR 80bpm, BP 
121/78mmHg, SPO2 97%, RR 22bpm), but complained muscle pain in local injection site and feel 
nausea. 
There was no abnormal physical finding. Initial blood count, clotting, electrolytes, LFTs and kidney 
function were normal, myoglobin was 370ng/mL. However, the lactic acid level was already 
elevated to 2.84 mmol/L with metabolic acidosis occured (pH 7.367, pCO2 31.2mmHg, 
pO2 174mmol/L, BE -7mmol/L, HCO3 17.9 mmol/L). The result for a semiquantitative color 
intensity test (sodium dithionite) on urine performed on admission was positive with dark green 
color. A liquid chromatography-tandem mass spectrometry (LC-MS/MS) method was subsequently 
performed for the toxic quantification and the first plasma concentration 2 hours post exposure 
was 5911 ng/mL, the urine concentration was 184691 ng/mL. 
She was quickly received fluid rehydration and diuretci therapy, and hemoperfusion (HP) was 
implemented empirically synchronously with three disposable HP cartridges (adsorbent material is 
neutral macroporous resin and coated material is collodion, Jafron Biomedical Co., Ltd.), 
treatment for each cartridge lasted one hour. After 3 hours HP therapy, the 
plasma concentration successfully dropped to 623.8 ng/mL (the conc. at end of each cartridge: 
2371 ng/mL; 1175 ng/mL; 623.8 ng/mL) with a plasma concentration decreased rate of each dose 
at 52.4 % (46.9%-59.9%). Then she received a continuous renal replacement therapy (CRRT) for 
9 days with plasma conc. decreased rate of each hour at 9.8 % (3.9%-18.1%). About 62.5 hours 
after the initial injection, she developed symptoms of oliguria and at 86.5 houdrs post DQ 
exposure she appeared anuria. The worst blood count developed on 10.5 hours after exposure 
(WBC 21.81*10^9/L, NE% 95.4%), the worst LFTs developed on 30 hours after exposure (ALT 
154.8 U/L, AST 188.1 U/L), the worst myocardial markers developed on 39-44 hours after 
exposure (MYO 784.1 ng/mL, TropT 63.87 ng/L), the worst kidney function developed on 50 hours 
after exposure (Crea 234.6 umol/L with CRRT). Serial laboratory indicators became better in 
subsequent tests parallel to improvement of patient general condition. By the day 19 after 
admission, she withdraw the CRRT therapy and successfully discharged from the emergency ICU 
on day 28. 
 This case indicates that diquat intoxication via intramuscular injection, even in very small amounts, 
has an extremely fatal risk, and immediately start the extracorporeal treatment strategy to removal 
toxin can improve prognosis of such conditions. 
Key words diquat, Intramuscular injection, extracorporeal treatment 
 
 
PU-1369  

PD-1 相关免疫肺损伤病例报告 1 例并文献复习 
 

范春杨、龚晓杰、张向阳 
北京清华长庚医院 

 
目的   探讨 PD-1 单抗免疫检查点抑制剂在临床应用中相关免疫肺损伤及临床处理。 
方法  通过 PubMed、万方、维普、中国知网数据库检索 2012 年 08 月至 2021 年 08 月报道的 PD-1
单抗免疫检查点相关免疫损害的文献，剔除不符合标准的统计数据，结合北京清华长庚医院收治的

1 例 PD-1 相关免疫肺损伤的患者的病例资料，总结该病的临床、影像学特点及治疗转归。 
结果   患者男，54 岁，因“憋气 1 月”就诊，食管癌 1 年、肺转移，2021 年 2 月 8 日起使用卡瑞丽

珠单抗、安罗替尼进行靶向治疗。入室后完善相关检查提示 I 型呼吸衰竭、感染指标升高，胸部 CT
提示间质性肺炎合并感染，考虑“PD-1 相关免疫肺损伤”，患者经糖皮质激素、抗感染及呼吸支持等

治疗后，病情趋于平稳，随后转至肿瘤医院继续诊治。 
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结论   免疫检查点抑制剂相关肺炎是严重的免疫检查点抑制剂副反应，治疗以激素冲击为主，其严

重程度对肿瘤患者后续治疗选择具有重要意义。 
关键字 PD-1；免疫肺损伤；临床特点；分级；治疗 
 
 
PU-1370  

探讨 CBL 结合 Workshop 教学法在 e-fast 超声培训中的应用 
 

沈俊 
武汉大学中南医院急救中心 

 
目的   探讨 CBL 结合 Workshop 教学法在 efast 超声培训中的应用效果。 
方法  选取武汉市 120 的 30 名医生为研究对象,随机为对照组（n=15）和试验组（n=15）。对照组

采用传统教学法,试验组采用 CBL 结合 Workshop 教学法,比较两组学生之间在理论和操作考试、问

卷调查等方面的差异。 
结果   试验组学生的理论考试成绩（86.0±3.8）分比（81.4±2.7）分,和操作考试成绩（86.5±3.6）
分比（80.3±3.3）分,均高于对照组学生,两组差异均具有统计学意义（P <0.01）。试验组问卷调查评

分高于对照组（8.6±0.4）分比（7.5±0.7）分,（P <0.01）差异均具有统计学意义。 
结论     与传统的教学方法相比，CBL 结合 Workshop 教学法在 efast 超声培训中有助于提高教学

效果。  
关键字   CBL；Workshopz; efast 超声；培训 
 
 
PU-1371  

急性缺血性卒中静脉溶栓绿色通道的构建和持续优化的价值 
 

刘媛媛、康海、孙贤妮、张海华 
烟台毓璜顶医院 

 
目的   探讨绿色通道的构建和持续优化在急性缺血性脑卒中（AIS）静脉溶栓治疗中的应用价值。 
方法    自急性卒中绿色通道构建以来，我院不断完善优化流程，本文采取回顾性研究，选取 2017
年至 2019 年进入绿色通道的急性缺血性卒中患者和完成阿替普酶静脉溶栓的患者，观察进入绿色

通道患者的数量、静脉溶栓患者的数量、从急诊就诊到开始溶栓时间（door-to-needle time,DNT）
变化等。 
结果     据统计，急诊科急性缺血性卒中患者进入绿色通道的数量由 2017 年 189 例、2018 年 367
例、2019 年 530 例，增加了 180%；静脉溶栓数量由 2017 年 272 例、2018 年 337 例、2019 年

412 例，增加了 51.5%；全年平均 DNT 时间由 2017 年 84.3 分钟，2018 年 72.6 分钟，2019 年缩

短至 55.2 分钟，较 2017 年缩短 29.1s，缩短 34.5%。进入急性卒中绿色通道患者及完成阿替普酶

静脉溶栓患者数量逐年增加，DNT 时间明显缩短。 
结论     急性缺血性卒中绿色通道的构建和优化为更多患者争取再灌注机会，可有效缩短院内延

误、缩短 DNT 时间。  
关键字   急性缺血性卒中；静脉溶栓治疗；绿色通道 
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PU-1372  

急诊护理人文建设的概念性思考 
 

赵明 
山东大学齐鲁医院 

 
目的   本文从学科的概念与发展，从护理人文的内涵和自身规律进行一些思考和分析。 
方法    文献法、概念分析法、归纳法 
结果    
急诊护理人文建设的定义：急诊护理人文建设的定义是：根据急诊科的工作内容和特点要求，恰当

运用人文护理的方法和手段，从而提高整理护理水平，促进提升护理效果的工作方式和目标。 
护理人文建设的核心、基础和工具 
护理人文建设的核心是以人文本，以病人为中心，把握这个核心，才可以以不变应万变。护理人文

建设基础是医护知识、文化意识和个人修养。以此为基础不断提升夯实，才具备做好护理人文建设

的条件。护理人文建设的工具是科学研究（护理人文的规律和内涵研究）和语言（包括肢体语言）、

环境、信息化等等，合理运用工具，是做好护理人文建设的手段。 
     
结论   做好急诊人文护理建设需要坚持下四个基本原则： 
第一.立足场景；第二.围绕核心；第三.筑牢基础；第四.运用工具。 
做好急诊人文护理建设还需要注意两个问题： 
首先是避免机械模仿。各种实例中的做法和对话。应为场景可能不同、对象可能不同、语言和表情

的表达也可能不同，导致结果可能相反。 
其次是要尊重不要同情。惟有尊重，才不会居高临下；惟有尊重，才有敬畏；惟有尊重，才有自觉

做好护理人文建设的动因。 
 
关键字   急诊学，护理学，人文建设，学科 
 
 
PU-1373  

急腹症表现的脓毒症成功救治报道一例 
 

于敏 
日照市人民医学 

 
目的   急腹症是急危症中的常见疾病，病因复杂，诊治困难，急诊急救过程中急腹症常合并脓毒症

出现。具有较高的病死率,其病情进展迅速, 临床救治困难, 是危重病患死亡的首要原因[ 1] ，急腹

症为表现的脓毒症常原因复杂，病情危重，受累脏器较多增加临床救治难度。 
方法    患者入院后治疗上予以时间窗内（1 小时）经验性应用抗感染药物联合治疗覆盖可能致病

菌，从而及时抑制炎症进展，炎症指标呈进行性好转趋势，心衰症状逐渐改善，患者出院后病情好

转。此病例系急腹症导致的脓毒血症，出现心肌抑制，并继发全身各脏器损害，因此治疗过程中早

期及时采用抗菌药物覆盖致病菌及时抑制炎症进展，同时对于脓毒症引起的心肌抑制及时应用强心

药物，限制性液体复苏纠正心功能不全，控制心衰症状；予以血管活性药物支持保证重要脏器灌注，

每个环节均密不可分。 
结果     后期随访诉无明显不适主诉，病情好转，已予以出院。 
结论     从脓毒症角度统筹各个脏器功能情况，及时评估，严密监测有效治疗是本病例复杂性急腹

症发病的脓毒症患者的成功救治经验。此病例救治成功为后续复杂表现的脓毒症的成功救治提供重

要参考。 
关键字  
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PU-1374  

ICU 早期康复护理的研究进展 
 

蔡冰冰、陈龄 
海南省万宁市人民医院 

 
目的   重症监护病房（ICU）患者的机体恢复、功能状况及长期生活质量是 ICU 护理人员越来越关

注的问题。大量研究显示，早期康复治疗能够促进神经肌肉功能的恢复、缩短患者机械通气时间及

ICU 住院时长，减少相关并发症，促进康复。近年来，在重症监护室为患者提供早期重症康复的重

要性和必要性日益受到重视。重症监护室中的早期重症康复在对改善患者预后、提高患者生活质量

和促进患者回归正常生活方面都显示出了有效性。重症患者的病情复杂且进展迅速，这会影响到不

同患者开始康复的时机。此外，应根据患者的状况选择适当的强度和活动类型，保证康复方法的有

效性和安全性。本文主要对重症康复护理概念、重症康复开始的时机、重症康复方法进行论述。 
方法    本文主要对重症康复护理概念、重症康复开始的时机、重症康复方法进行论述。 
结果     本文主要对重症康复护理概念、重症康复开始的时机、重症康复方法进行论述。 
结论     本文主要对重症康复护理概念、重症康复开始的时机、重症康复方法进行论述。 
关键字   早期干预；康复护理；重症监护病房 
 
 
PU-1375  

急救护理思维的培养 
 

陈小婷 
海南省中医院 

 
目的   为提升急诊护士的急救护理思维能力、病情观察能力、抢救设备的预见性思维、合理精确使

用急救药品的预见性思维，并熟练运用于急诊抢救。 
方法    参考急诊科是接受急诊病人就诊、抢救重危病人的场所，是医疗护理工作的最前线。在危

重病人的抢救中，护理工作是抢救成功的重要因素相关文献，总结出对应的优势进行整合。 
结果   实施重点培养急诊科护士病情评估能力、抢救护理思维能力和病情观察能力,从而增强了急

诊科护士急救护理思维能力,为进入临床急救护理工作奠定良好的基础。 
结论     通过在急诊科对护士进行预见性护理思维的培养，从而提高护士风险防范意识和预见性护

理能力,减少院前急救中意外事件的发生，进而提高护理质量。 
关键字   急诊护士;护理思维能力；病情观察能力；合理用药预见性思维、培养预见性护理思维 
 
 
PU-1376  

Construction of reversible 2D protein nanoarrays via 
supramolecular self-assembly to achieve trauma treatment 

 
Huixian Liang、Linlu Zhao 

Key Laboratory of Emergency and Trauma, Ministry of Education, Key Laboratory of Hainan Trauma and Disaster 
Rescue, The First Affiliated Hospital of Hainan Medical University, Institute of Functional Materials and Molecular 

Imaging, College of Emergency and Trauma, Hainan Medical University, Haikou 571199, China 
 
Assembly process and its inverse process named disassembly of biomolecules were closely 
associated to a wide range of life activities. Herein, we reported the design of a dynamically 
reversible two-dimensional (2D) protein assembly system which happened to form nanosheets 
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based on host-guest interactions between CB[8] and our specially designed guest-molecules, and 
was triggered to disassembly by a competition mechanism. Temperature regulation could enable 
the 2D protein nanoarrays to grow in variable sizes due to tunable rates of kinetic behaviors. More 
notably, after being dialyzed to remove the disturbing small molecules and re-added 
host-molecules, it was proved to reassemble to form 2D nanostructures. The successful 
construction of our artificially adjustable and reversible protein assembly system showed potential 
possibility to explore mechanism of many life activities and may be expected to be further 
developed in an on/off switch utilized bio-system or electron devices based on reversible scaffolds. 
Key words Protein self-assembly, host-guest interactions, 2D nanosheets, SP1, controlled 
disassembly 
 
 
PU-1377  

L-Carnitine alleviates cardiac apoptosis in diabetic 
cardiomyopathy by modulating mitophagy in a type 2 

diabetes mouse model 
 

Chuanbao Li、Xinhui Fan、Jiajun Zhang、Feng Xu、Yuguo Chen 
山东大学齐鲁医院急诊科 

 
Diabetes mellitus (DM) often involves cardiovascular complications; however, treatment regimens 
are limited. It is known that L-Carnitine facilitates transport of long-chain fatty acids into the 
mitochondrial matrix, triggering cardioprotective effects through reduced oxidative stress, 
inflammation and necrosis of cardiacmyocytes. Herein, we purposed to explore the effect of 
L-Carnitine in the progress of cardiac dysfunction in T2DM, and to explore the possible 
mechanisms. NMCMs (neonatal mouse ventricular cardiac myocytes) in the control group were 
treated with 5.5 mM glucose, while those in the High Glucose (HG) group were treated with 33 mM 
glucose and 106 mol/L insulin. Type 2 diabetes mice was achieved by high-fat diet and low-dose 
STZ (streptozotocin) injection. In vitro, L-Carnitine reversed the increased apoptosis. In vivo, 
L-Carnitine prevented cardiac dysfunction, fibrosis, myocardial ultrastructural disorders (p < .05) in 
diabetes mice. Mechanistically, L-carnitine abrogated apoptosis, and efficiently attenuated the 
escalated production of ROS (reactive oxygen species) in vitro along with in vivo. Mitophagy 
decreased in HG-treated cardiomyocytes, which could be partly neutralized by L-carnitine. In 
summary, L-carnitine attenuated the cardiac dysfunction in diabetes via modulating mitochondria 
function by increasing mitophagy. 
Key words diabetic cardiomyopathy; L-Carnitine; cardiac apoptosis  
 
 
PU-1378  

Review of phytochemicals with  
protective effects against acute pancreatitis 

 
Zhenning Liu 

Shengjing Hospital of China Medical University 
 
Acute pancreatitis (AP) is an acute abdominal inflammatory disease, with episodes ranging in 
severity from mild to severe fulminant disease with extensive necrosis, systemic inflammation, and 
multiple organ dysfunction. Although life supporting medical device applications improved the 
prognosis of severe AP to some extent, it is generally accepted that some synthetic drugs are 
greatly beneficial for the treatment of AP. Recently, the increasing evidences in basic research 
show that bioactive ingredients from natural products have a favorable therapeutic effect on AP. 
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Much more compounds from natural plants have been further investigated during the past 
decades. In this review, we summarize the protective effects and potential mechanisms of the 
phytochemicals on the protection of AP. The phytochemicals with anti-inflammatory activity and 
anti-oxidant abilities may be the efficient candidate drugs for AP treatment. Importantly, much 
more preclinical investigations are still needed to illustrate the efficacy of phytochemicals in the 
future. 
Key words Phytochemical, acute pancreatitis, inflammation, signal pathway, molecular 
mechanism 
 
 
PU-1379  

Pheochromocytoma with abdominal aortic aneurysm 
presenting as recurrent dyspnea, hemoptysis, and 

hypotension : A case report 
 

Yongzhen  Zhao 
Beijing Chaoyang Hospital 

 
Objective Pheochromocytomas  are  rare  endocrine  tumors  with   
various  clinical  manifestations,and few of them might present with profound, life-threatening 
conditions. 
CASE SUMMARY We report the case of a 65-year-old man who complained of sudden dyspnea 
and hemoptysis for half a day. There was no obvious cause for the patient to have dyspnea, 
coughing, or coughing up to approximately  100 mL of fresh blood. Finally, he was diagnosed with 
pheochromocytoma crisis (PCC), coexisting with an abdominal aortic aneurysm (AAA). 
Conclusion   We report a case of pheochromocytoma presenting with recurrent hemoptysis, 
dyspnea and hypotension coexisting with an AAA. It not only proved the uncommon 
manifestations of pheochromocytoma but also directed clinicians to consider PCC among the 
possible diagnoses  when meeting similar cases. Moreover, surgical excision is the 
most  beneficial method for the treatment of pheochromocytoma coexisting with AAA when the 
situation is stable. 
Key words  
 
 
PU-1380  

Nesiritide in patients with acute myocardial infarction and 
heart failure: a meta-analysis 

 
Xuecheng Zhao 

China-Japan Friendship Hospital 
 
Objective   This meta-analysis evaluated the efficacy and safety of nesiritide in patients with 
acute myocardial infarction (AMI) and heart failure. 
Method   PubMed, Embase, and the Cochrane Central Register of Controlled Trials were 
searched from inception through December 2018. Studies including patients with AMI and 
heart failure who received nesiritide were identified. 
Results    Ten trials involving 870 participants were included in this meta-analysis. Nesiritide 
treatment significantly increased left ventricular ejection fraction, cardiac index, and 24- 
and 72-hour urine volumes. Additionally, pulmonary capillary wedge pressure, right atrial 
pressure, and brain natriuretic peptide and N-terminal brain natriuretic peptide levels were 
significantly decreased in patients treated with nesiritide compared with those treated with 
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control drugs. However, patients treated with nesiritide did not have an increased risk of mortality 
compared with those treated with control drugs. There were no differences between the 
two groups with respect to heart rate or the risk of readmission, hypotension, or renal 
dysfunction. 
Conclusion   Nesiritide appears to be safe for patients with AMI and heart failure, and it 
improves global cardiac and systemic function. 
Key words Nesiritide, acute myocardial infarction, heart failure, safety, randomized control trial, 
meta-analysis 
 
 
PU-1381  

脓毒症合并 2 型糖尿病患者单核细胞表面 HLA-DR 的表达分析 
 

赵永祯 
首都医科大学附属北京朝阳医院 

 
目的   通过检测 2 型糖尿病（T2DM）患者、脓毒症患者、以及脓毒症合并 2 型糖尿病患者外周血

单核细胞人类白细胞抗原-DR（HLA-DR）表达水平，探讨 T2DM 对脓毒症患者单核细胞表面 HLA-DR
表达水平的影响。 
方法  选取脓毒症合并 T2DM 患者（S+T2DM 组）65 例和脓毒症无糖尿病的患者（S 组）67 例，

T2DM 患者（T2DM 组）60 例，健康对照组 50 例，应用流式细胞学检测外周血 HLA-DR+CD14+
百分比及平均荧光强度；对患者进行 28 天随访，以 28 天转归为终点，记录生存和死亡例数。 
结果   CD14+HLA-DR+百分比在 S+T2DM 组为 70.78(42.22-84.72)%、S 组为 68.95(44.94-87)%、

T2DM 组为 87.72(76.18-93.64)%、健康对照组为 95.21(94.18-95.7)%，T2DM 组的 CD14+HLA-DR+
百分比低于健康对照组（P＜0.05）；S+T2DM 组和 S 组患者 CD14+HLA-DR+百分比较健康对照组

和 T2DM 组显著降低（P＜0.05）。S 组和 S+T2DM 组两组间的 CD14+HLA-DR+百分比、SOFA 评

分、28 天死亡率没有显著差异。S+T2DM 组和 S 组中死亡患者的 CD14+HLA-DR+表达水平显著低

于生存患者（P＜0.05）。 
结论    CD14+HLA-DR+水平在 T2DM 和脓毒症时均下降，但当脓毒症合并 T2DM 时，

CD14+HLA-DR+水平未进一步降低。 
关键字    
 
 
PU-1382  

氢化可的松不同给药方式 
对脓毒症休克患者预后影响的 meta 分析 

 
王小雪 

兰州大学第二医院 
 
目的   探索氢化可的松不同给药方式对脓毒性休克患者预后的影响 
方法    计算机检索 PubMed、EMBASE、The Cochrane Library、Web of Science、万方、CBM、

CNKI 、VIP 数据库自建库至 2020 年 6 月以来关于氢化可的松不同给药方式对脓毒性休克患者的

影响的随机对照研究(RCT)。由 2 位研究者按照纳入标准进行文献筛选、数据提取及质量评价后，

采用 RevMan 5.3 软件进行 Meta 分析。 
结果    共 8 项 RCT，纳入 618 例患者。各研究间异质性较小，用固定效应模型分析得出：与间断

给药相比，持续给药对脓毒性休克患者血糖波动影响较小(P<0.05)，可缩短 ICU 住院天数(P<0.05)；
两组在 28 天病死率(P>0.05)、住院天数(P>0.05)方面无明显差异，漏斗图显示各研究间的发表偏倚。 
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结论     氢化可的松持续给药方式对脓毒性休克患者的血糖波动影响较小，可以缩短 ICU 住院天

数。 
关键字   氢化可的松；持续给药；间断给药；脓毒性休克；meta 分析 
 
 
PU-1383  

基于某三级公立医院急诊门诊患者满意度的医疗质量分析 
 

蒋家政、李妍、王卫珍 
新乡医学院第一附属医院 

 
目的   该研究通过分析某三级公立医院急诊门诊患者满意度情况，对现存的医疗质量存在的问题进

行归纳总结，为医院医疗质量的提升、医院运行发展的高效管理提出一定的对策和建议。 
方法    本调查主要针对 2020 年 4 月－-2021 年 4 月间与某三级公立医院急诊门诊就诊的患者。 
结果     研究员对医院服务质量进行计算后，发现排名最高的 3 项为：每次呼叫，护士来的及时程

度、医生对您的尊重程度和辅助科室医务人员，而花费较大的药物使用时征求意见、医生的技术操

作及熟练程度、医生对您病情的解释评价为后三位。 
结论   医院医疗质量是目前三级公立医院持续健康发展的主题，以病人为中心、医疗质量为核心是

医院医疗质量管理的重中之重。患者满意度的提高也是医疗质量提升的一项非常重要的硬性综合指

标。本研究用实证调查了某三级公立医院急诊门诊以患者为中心的满意度，并设计由 4 个维度、34
个题目构建的满意度调查表，探究其对医疗质量的影响。该调查结果显示，医疗技术在急诊门诊医

疗质量建设方面的作用不容小觑，患者对就诊流程的便捷化并未完全认可。本研究结论提示通过“兼
顾医疗质量与医疗技术，建立多元化考评方案”、“建立健全现代医疗质量与安全管理制度，做好持续

质量改进”、“以建设智慧医疗为抓手，优化急诊门诊就诊流程”三方面的建设，可提升三级公立医院

急诊门诊患者满意度，并在医疗质量改进、保持、提升方面有一定的作用。 
关键字 医疗质量 公立医院 患者满意度 急诊门诊   
 
 
PU-1384  

急诊预检分诊模式的进展研究 
 

顾鑫萍 
浙江大学医学院附属第二医院、浙江省第二医院 

 
目的   综述国内外急诊预检分诊模式的现状，并阐述现存的不足并提出思考。 
方法  综述国内外急诊预检分诊模式的现状，并阐述现存的不足并提出思考。 
结果   综述国内外急诊预检分诊模式的现状，并阐述现存的不足并提出思考。 
结论   综述国内外急诊预检分诊模式的现状，并阐述现存的不足并提出思考。 
关键字   预检分诊；分诊模式；综述 
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PU-1385  

The diagnostic value of Fe3+ and inflammation  
indicators in the death of sepsis  

patients-a retrospective study of 428 patients 
 

Jia Wang 
Beijing Chao Yang Hospital 

 
Objective  Studies have shown that a variety of blood inflammatory markers can be used to 
assess the criticality of patients with sepsis. In this study, the blood inflammatory factors related to 
the sepsis survival group and the death group were compared and analyzed, which can be used 
by clinicians to adjust sepsis patient treatment.  
Materials and Methods  This study used retrospective methods to analyze the medical records 
of 428 patients with sepsis. The test of blood samples includes the patient’s age, gender, Hospital 
stays, the concentration of procalcitonin (PCT), absolute neutrophil count (ANC), absolute 
lymphocyte count (ALC), neutrophil-to-lymphocyte ratio (NLR), D-Dimer (DD), Fe3+, and 
hemoglobin (Hb) in the venous blood of patients with sepsis. The detection of PCT methods 
adopts the sandwich immunofluorescence (IF). ROC curve was used for the diagnosis and 
analysis of various factors of sepsis.  
Results   Among all the patients with sepsis, 133 patients died, with a mortality rate of 31.07%. 
Analysis of related inflammatory indicators and the patient’s baseline parameters showed the 
patients age, the values of PCT, ANC, NLR, and DD in death group were statistically higher than 
those in survival group (all p values were < 0.05). However, the concentration of Fe3+ and ALC 
show a opposite trends between in the two groups. Regression analysis results showed the 
patient’s gender, Fe3+, PCT, ANC, and D-D are all independent prognostic factors for patients with 
sepsis. The results of the ROC curve of related diagnostic indicators show that DD has the best 
area under curve (AUC=0.700), the most sensitive index is ANC (74.44), and the most specific 
index is PCT (89.80). The results of the two-by-two combined diagnosis of the four indicators 
showed that the PCT+DD group had better AUC (0.748) and specificity (78.23), and the Fe3++DD 
group had the best sensitivity (75.89).  
Conclusion   In this study, the patient’s gender and the inflammation-related markers of Fe3+, 
PCT, ANC, and DD can be used as independent risk factors affecting the prognosis of patients 
with sepsis. The combination of PCT+DD and Fe3++DD have high diagnostic value for patients 
with sepsis. 
Key words  
 
 
PU-1386  

The diagnostic value of the combination 
 of C-reactive protein, Procalcitonin and 

 Immunocyte ratios in patients with Sepsis 
 

Tian Tian 
Beijing Chao Yang Hospital 

 
Objective  . Studies have shown that a variety of blood inflammatory markers can be used to 
assess the criticality of patients with sepsis. In this study, the blood inflammatory factors related to 
the sepsis survival group and the death group were compared and analyzed, which can be used 
by clinicians to adjust sepsis patient treatment. 
Materials and Methods  This study used retrospective methods to analyze the medical records 
of 194 patients with sepsis. The test of blood samples includes the concentration of C-reactive 
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protein (CRP), procalcitonin (PCT), white blood cell count, neutrophil ratio, lymphocyte ratio, 
monocyte ratio, red blood cell count, hemoglobin, hematocrit, and platelet count in the venous 
blood of patients with sepsis. The detection of PCT methods adopts the sandwich 
immunoflurescence, and the CRP was detected by nephelometry immunoassay methods. ROC 
curve was used for the diagnosis and analysis of various factors of sepsis. 
Results     Among all the patients with sepsis, 32 patients died, with a mortality rate of 16.49%. 
Analysis of related inflammatory indicators showed that the values of CRP, NLR, MLR, PLR, and 
CRP*PCT in the death group were higher than those in the survival group, and these factors were 
statistically different between the two groups (all p values were < 0.05). Regression analysis 
results showed PCT, CRP, NLR, PLR, and CRP*PCT are all independent prognostic factors for 
patients with sepsis. The results of the ROC curve of related diagnostic indicators show that 
CRP*PCT has the best diagnostic value (sensitive=90.62%, specificity=81.48%; AUC area is 
0.915); followed by PCT (sensitive=75.00%, specificity=87.65%, and AUC area is 0.833). 
Conclusion     In this study, the Inflammation-related markers of PCT, CRP, NLR, MLR, PLR, 
and CRP*PCT can be used as independent risk factors affecting the prognosis of patients with 
sepsis. CRP*PCT has high diagnostic value for patients with sepsis, and other indicators can be 
used as an auxiliary diagnostic method for death of patients with sepsis. 
Key words  
 
 
PU-1387  

液体平衡与急危重症患者预后的相关性研究 
 

莫志丽 
北京朝阳医院 

 
目的   本文探讨液体平衡与急危重症患者预后的相关性，并为急危重症患者液体平衡管理提供有效

的依据 
方法  回顾分析北京朝阳医院京西院区急诊室自 2018 年 1 月 1 日至 2020 年 12 月 31 日收治的 265
名急危重症患者。 
结果   比较两组患者入院时的一般资料（年龄、性别、住院天数），实验室检验数据：白蛋白（albumin，
ALB）、乳酸（lactic acid，Lac）、白细胞计数（White blood cell count，WBC）、C 反应蛋白（C-reactive 
protein，CRP）、降钙素原（Procalcitonin，PCT），急性生理学与慢性健康状况评分（APACHE Ⅱ）、

序贯器官衰竭评分（SOFA），28 天预后（生存、死亡），分析死亡组(n=60)和存活组(n=205)患者的

临床数据差异，并采用 logistic 回归分析急危重症患者病死率的相关危险因素。 结果 本研究共纳入

265 例患者，其中存活组 205 例、死亡组 60 例，死亡组患者的 CRP、Lac、WBC、ALB、SOFA
及 APACHE Ⅱ、液体总平衡量、日均平衡量均明显高于存活组，组间比较均具有显著统计学差异

（均 P＜0.001）。 
结论   液体总平衡为急危重症患者入院后病死率的独立危险因素，在危重患者的救治过程中，应该

加强液体平衡监测，可改善预后。 
关键字    
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PU-1388  

全面护理干预对急诊 ICU 重症心力衰竭患者遵医行为的影响 
 

王宏谦 
河南省人民医院 

 
目的   探讨全面护理干预对急诊重症监护室（ICU）重症心力衰竭患者遵医行为的影响。 
方法    选取 2019 年 1 月至 2020 年 10 月我院收治的 ICU 重症心力衰竭患者 130 例，随机将患者

分为对照组（65 例）与研究组（65 例），对照组予常规护理，研究组在对照组基础上予全面护理干

预，比较两组患者的治疗前后（入院后 3d 与出院时）患者遵医行为、不良情绪评分与生活质量 
结果   护理前两组患者护的遵医行为、不良情绪评分与生活质量差异无统计学意义（P>0.05），护

理后，研究组患者按时服药、配合检查、活动、营养补充、戒烟限酒行为的遵医率明显高于对照组

（P<0.05）；护理后，研究组症状、情绪、体力限制、社会限制各项评分均低于对照组（P<0.05） 
结论     对 ICU 重症心力衰竭患者采取全面护理干预可有效提高患者遵医行为，有利于提高治疗

效果，进而有效提高患者生活质量。 
关键字   全面护理干预；急诊重症监护室；重症心力衰竭；遵医行为 
 
 
PU-1389  

冠心病与 2 型糖尿病患者临床特点及生化指标 
 

于杰滨、邵明举 
山东大学第二医院 

 
目的   探讨冠心病合并 2 型糖尿病患者的临床特点及生化指标。 
方法   选取 508 例经冠状动脉造影确诊的冠心病患者，分为单纯冠心病组及冠心病合并 2 型糖

尿病组。分别收集两组临床表现及并发症的相关资料; 采用选择性数字减影血管造影评估冠状动脉

病变程度，同时进行心肌梗死溶栓作用( TIMI) 血流分级及 Gensini 评分; 采用自动分析仪检测两组

血样中空腹血糖( FPG) 、糖化血红蛋白( HbA1c) 、三酰甘油( TG) 、总胆固醇( TC) 、高密度脂蛋

白胆固醇( HDL-C) 、低密度脂蛋白( LDL) 及极低密度脂蛋( VLDL) 水平。 
结果    两组在典型胸痛方面差异无统计学意义( P＞0. 05) ，两组心律失常、心肌梗死、心力衰竭

及心源性休克并发症相比差异有统计学意义( P＜0. 05) ; 两组冠状动脉血管病变支数所占比例、

TIMI 血流分级及 Gensin 评分差异有统计学意义( P＜0. 05) 。两组 FPG、HbA1c、TG、TC、HDL、
LDL 及 VLDL 水平差异有统计学意义( P＜0. 05) 。 
结论     冠心病合并 2 型糖尿病患者较单纯冠心病患者并发症发病率高，心血管病变较重，同时

可见血脂相关生化指标异常。 
关键字  
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PU-1390  

Protective Effect of Shenfu on  
Gut Epithelium in a Porcine Model of Hemorrhagic Shoc 

 
Yong Liang 

Beijing Chao Yang Hospital 
 
Objective   To explore the protective effect of Shenfu on the hemodynamics and gut integrity in a 
porcine model of hemorrhagic shock 
Method       Hemorrhagic shock was induced in thirty-two domestic pigs with a rapid bleeding 
via the arterial sheath to a mean arterial pressure of 40 mmHg within 10 minutes. Animals with 
hemorrhagic shock were then randomly assigned into negative control group (n=8) receiving 
neither blood transfusion nor drug treatment, blood transfusion group in which animals were given 
blood transfusion alone, saline group in which animals were blood transfused and resuscitated 
with saline (3 ml/kg), and Shenfu group in which animals received blood transfusion and 
resuscitation with Shenfu (3 ml/kg). Hemodynamics measurements i.e. heart rate (HR), cardiac 
index (CI) and mean arterial pressure (MAP) was done at baseline, and 0 1, 2, 3, 4 and 6 hours 
after the onset of resuscitation. Animals were humanely sacrificed at 6 hours post the onset of 
resuscitation. Tissue architecture of the intestine was examined using transmission electron 
microscopy. Intestinal levels of apoptotic mediators were studied using immunohistochemistry and 
immunoblotting. Blood tumor necrosis factor-alpha (TNF-ɑ) and interleukin-6 (IL-6) were 
measured using ELISAs. Tissue levels of superoxide dismutase (SOD), malondialdehyde (MDA), 
Na+/K+ ATPase, Ca++ ATPase, myeloperoxidase (MPO), and fatty acid binding protein 2 (FABP2) 
were determined using respective quantitation kits. 
Results    Fluid resuscitation with Shenfu significantly improved HR, CI, and MAP of pig with 
hemorrhagic shock, which was accompanied with mitigation of tissue damages in intestinal 
epithelium. Blood TNF-ɑ was reduced in the Shenfu group. Bcl-2 and cleaved caspase-3 
expression in intestinal tissues was elevated and decreased, respectively, in pigs treated with 
Shenfu. Notably, treatment with Shenfu suppressed oxidative stress markers MDA, MPO, and 
FABP2 in the intestine. Oppositely, SOD, Na+/K+ ATPase and Ca++ ATPase levels in intestinal 
tissues were promoted by Shenfu treatment. 
Conclusion   Shenfu demonstrates significant protective effect on the hemodynamics and gut 
epithelium of pigs with hemorrhagic shock. 
Key words  
 
 
PU-1391  

A novel technique for accurate diagnosis and curative 
effect monitoring of trauma 

 
Mengjie He、Linlu Zhao、Fabiao Yu 

Key Laboratory of Emergency and Trauma, Ministry of Education, Key Laboratory of Hainan Trauma and Disaster 
Rescue, The First Affiliated Hospital of Hainan Medical University, Institute of Functional Materials and Molecular 

Imaging, College of Emergency and Trauma, Hainan Medical University, Haikou 571199, China 
 
Carboxylesterase (CEs) is a component of a/b hydrolase folding proteins and plays a key role in 
the hydrolysis of esters, amides, carbamates, and thioesters. CE2 is the main subtype of CEs, 
which is not only highly expressed in many injured cells, but also an important determinant of the 
first pass metabolism in the gut. In view of the important role of CE2 in damaged cells, it is 
significantly necessary to develop suitable technology to detect CE2 accurately and sensitively 
under complex physiological conditions. Furthermore, compared to the single-photon confocal 
imaging, the deeper penetration of near-infrared (NIR) wavelength, it shows higher 
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three-dimensional spatial-temporal resolution, thus avoiding biological self-fluorescence and 
reducing light damage. Notably, a two-photon (TP) fluorescent probe has aroused extensive 
research interest in the sensing of biologically active macromolecule CE2. Therefore, the 
establishment of a highly selective and sensitive NIR TP fluorescent probe DCM-CES2 is of great 
significance for real-time monitoring of CE2 activity in traumatic cells. 
Key words Fluorescent imaging, accurate diagnosis, carboxylesterase 
 
 
PU-1392  

应用银离子敷料治疗 3 期压力性损伤的回顾性研究 
 

李晓蕾 
北京朝阳医院京西院区 

 
目的   比较银离子敷料和传统泡沫敷料用于 3 期压力性损伤治疗的效果，为优化 3 期压力性损伤治

疗方案提供参考。 
方法  收集 2016 年 1 月-2020 年 12 月于北京朝阳医院（西区）急诊科就诊并合并 3 期压力性损伤

的患者资料，包括一般情况（年龄、性别、营养评分、在院天数）、原发疾病、临床指标（血常规、

生化肝肾功、白蛋白等）、皮肤破损情况（部位、换药前及后面积）、换药敷料（银离子敷料与泡沫

敷料）、预后（出院、死亡）等情况，进行回顾性分析研究。 
结果    纳入此次研究的患者共 102 例，其中男性 55 例（53.9%），女性 47 例（46.1%），年龄

（32-104），平均（80.59±9.91）岁，入院时营养评分（5.20±0.83），日常生活能力评分（6.96±10.49），
死亡 37 例（36.3%），平均在院天数（16.43±6.50）天；3 期压力性损伤发生在骶尾部 72 例（70.6%），

髋部 22 例（21.6%），背部 5 例（4.9%），足跟部 3 例（2.9%），接受治疗后无效 23 例（22.5%），

有效及有显效 22 例（21.6%），治愈 57 例（55.9%）；使用银离子敷料组的皮肤损伤面积显著大于

泡沫敷料组（63.85±37.36 vs 39.97±17.23，p=0.000），使用后创伤面恢复速率显著高于泡沫敷料

组（一周时：50.97±14.13 vs 7.29±11.65，p=0.000）；二周时：84.30±11.72 vs 17.27±22.63，
p=0.000）。 
结论   与传统泡沫敷料相比，银离子敷料能更好的促进 3 期压力性损伤的愈合，临床疗效更好。 
关键字    
 
 
PU-1393  

Neuro-Regenerative Imidazole-functionalized GelMA 
Hydrogel Loaded With hAMSC and SDF-1 Promote Stem 

Cell Differentiation and Repair Focal Brain Injury 
 

Bin Liu1,2、yantao zheng 3 
1. Guangzhou Red Cross Hospital, Medical College 

2. 暨南大学 
3. 南方医科大学珠江医院 

 
Traumatic brain injury (TBI) may cause severe damage to brain tissue, for the damaged tissue can 
hardly regenerated and generally replaced by scar and cavitation. Stem cells replacement therapy 
has been used to treat nerve system damage caused by diseases or TBI, however, the low 
survival rate and differentiation efficiency of stem cell limit its use. In consideration of these issue, 
we developed an injectable hydrogel based on gelatin methacrylate (GelMA) modified with 
imidazole groups. Polydopamine (PDA) nanoparticles used as carrier for stromal-cell derived 
factor-1 (SDF-1a). PDA@SDF-1α nanoparticles and human amniotic mesenchymal stromal cells 
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(hAMSCs) were loaded in the hydrogel and injected into the damage site to reconstruct brain 
tissue. The hydrogel had low module and the average pore size was 204.61 ± 41.41 nm, which 
were suitable for the migration, proliferation, and differentiation of stem cells. In vitro cell scratch 
and differentiation experiments of GelMA-imid/SDF-1a/hAMSCs hydrogel showed that the 
imidazole groups and SDF-1a can promote the migration of hAMSCs to injury site and 
directionally differentiation into nerve cells. Nissl body in GelMA-imid/SDF-1a/hAMSCs 
hydrogel treated injured brain showed the highest amount. Additionally, in vivo tests indicated that 
the GelMA-imid/SDF-1a/hAMSCs hydrogel can help to regenerate endogenous nerve cells. In 
summary, the GelMA-imid/SDF-1a/hAMSCs hydrogel promoted homing and differentiation of 
surrounding stem cells into nerve cells, and showed great potential to be stem cell carrier used for 
the physiological recovery of TBI. 
Key words injectable hydrogel, imidazole, stromal-cell derived factor-1 (SDF-1), human amniotic 
mesenchymal stromal cells (hAMSCs), brain injury 
 
PU-1394  

老年急危重症患者液体管理的研究进展 
 

姚晓月 
浙江大学医学院附属第二医院、浙江省第二医院 

 
目的   老年人口的显著增加对子女、家庭及社会造成了较大的压力，对于医疗卫生资源和社会发展

也会产生显著的影响[1]。国家统计局数据显示 2019 年我国 65 岁以上老年人占总人口数量的

12.57%[2]，因此要重视老龄化社会所带来的疾病谱变化。随着人口老龄化进程，预计到 2030 年，

急诊科老年患者比重将升高至 25%[3]。相关研究表示急危重患者年龄构成主要集中在 60 岁以上老

年患者中[4-6]。老年患者身体状况较差，机体恢复能力较低，合并基础疾患时，给予其容量评估，

补液治疗和利尿治疗将成为临床中选择难题[7-9]。本文通过回顾现有文献，旨在对老年急危重症患

者液体管理现状做一综述，以期为未来相关研究提供理论依据。 
方法  本文通过回顾现有文献，旨在对老年急危重症患者液体管理现状做一综述。 
结果   从（1）老年急危重患者生理特征；（2）液体输入的质与量；（3）临床常采用的急危重患者

液体管理监测方法；（4）合并其他疾病液体管理具体方法，以上四个方面归纳总结。 
结论   液体管理是老年急危重患者管理核心内容，护理人员需要遵医嘱给予患者执行液体计划输注

的同时协同配合医生参与患者液体管理。实时汇报患者液体管理情况，调整液体管理策略，使患者

安全度过疾病危险期，减少住院时间、住院费用和改善患者预后。本文结合归纳总结现有研究发现，

老年患者相关液体管理研究方法及目的不一，多为单中心 RCT 研究。未来学者或可更多聚焦于系统

评价多中心 RCT 或更高级证据的研究与制定。 
关键字 老年；急危重症患者；液体管理 
 
 
PU-1395  

新型冠状病毒感染性疾病疫情下 
急诊抢救室防控措施的实践与探讨 

 
张清 

北京朝阳医院 
 
目的   探讨新型冠状病毒感染性疾病（coronavirus disease 2019，COVID-19）疫情期间，急诊抢

救室在加强防控措施的同时设置缓冲区并优化诊疗流程，为综合医院急诊区域应对重大呼吸道传染

疾病提供经验和参考依据。 
方法  分析我院急诊抢救室自 2020 年 1 月 23 日至 2020 年 3 月 31 日通过优化诊疗流程筛查并转
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入发热隔离病房 22 例患者情况，并比较 2020 年及 2019 年度抢救室抢救总人数、急性心肌梗死及

脑卒中绿色通道完成情况。 
结果    抢救室设置缓冲区并优化诊疗流程虽增加了医护人员工作难度，但最大限度地避免

COVID-19 从外部输入和院内传播的风险，同时患者均得到及时妥善治疗。 
结论   我院急诊抢救室实施的一系列严谨有效的防控措施在 COVID-19 疫情常态化阶段值得推广。 
关键字  
 
PU-1396  

肌钙蛋白 I 在闭合性胸外伤心肌挫伤评估中的应用 
 

石婉宁、刘畅、崇巍 
中国医科大学附属第一医院 

 
目的   闭合性胸外伤心肌挫伤危险因素分析及与心肌梗死的鉴别。 
方法  收集 2019 年 1 月 1 日至 2020 年 6 月 30 日医院急诊科就诊的闭合性胸外伤患者及急性心肌

梗死患者入院后前三天肌钙蛋白 I（cardiac troponin I，cTnI）水平、心脏超声及肺 CT 结果等临床

资料。心肌挫伤组纳入标准：（1）有闭合性胸部外伤史；（2）18 周岁及以上且无全身系统性疾病；

（3）无血流动力学障碍；（4）无心脏大血管方面的疾病；（5）末梢血氧饱和度≥93%；（6）来诊后

12h 内测量 cTnI，连续测量 3 天；（7）完善心脏超声。心肌梗死组纳入标准：（1）无胸部外伤史；

（2）符合心肌梗死的诊断标准且未行再灌注治疗；（3）来诊后 12h 内测量 cTnI，连续测量 3 天；

（4）完善心脏超声。比较闭合性胸外伤患者与心肌挫伤患者性别、年龄、肋骨骨折情况、胸腔积液

情况、胸部 AIS 评分，并将上述因素纳入多因素 logistic 回归分析，P＜0.05 为差异有统计学意义。

对多因素 logistic 回归分析得出的危险因素绘制 ROC 曲线，得出曲线下面积、最佳临界值、敏感性

及特异性。比较心肌梗死组与心肌挫伤组连续 3 天 cTnI 变化趋势、心室壁运动异常率及射血分数差

异。 
结果   无肋骨骨折的闭合性胸外伤患者也会出现心肌挫伤，其概率为 28.57%，但不同肋骨骨折间

差异无统计学意义；多因素 logistic 回归分析示 AIS≥3 是闭合性胸外伤患者首次 cTnI 水平升高的独

立危险因素（P＜0.05）；心肌挫伤患者连续三天测量 cTnI 未见明显峰值；心肌梗死患者心室壁运动

异常率高于心肌挫伤患者（P＜0.05），但射血分数间无差异。 
结论     当闭合性胸外伤患者胸部 AIS≥3 分应警惕发生心肌挫伤的风险；闭合性胸外伤患者 cTnI
动态变化出现明显峰值和/或心脏超声提示心室壁活动异常应警惕心肌梗死发生的风险；对可能合并

心肌梗死的闭合性胸外伤患者需要进一步对冠脉情况进行评估。 
关键字 闭合性胸外伤；心肌挫伤；cTnI；心肌梗死 
 
 
PU-1397  

基于情景的高仿真模拟 
在急诊住院医师规范化培训二阶段考核中的应用研究 

 
王苗苗 

北京朝阳医院 
 
目的   基于情景的高仿真模拟方法（下面统称情景模拟）指挥团队进行心肺复苏在急诊住院医师规

范化培训二阶段考核中的应用效果评价。 
方法  选择参加 2019、2020 年北京市急诊住院医师规范化培训二阶段考核（急诊住院医师培训满

5 年）的 191 名急诊科住院医师为研究对象，二阶段考核内容其中一项为情景模拟下考生指挥团队

进行心肺复苏。根据对研究对象的调查问卷，将其分为临床工作中未曾独立组织心肺复苏抢救组
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（n=63）和曾经独立组织心肺复苏抢救组（n=128）；同时还分为既往未曾接受过情景模拟培训组

（n=57）和曾经接受过情景模拟培训组（n=134）。 
结果   未曾独立组织抢救组 CA 之前的病情判断、CA 的抢救措施、间断按压、除颤时机、ROSC
之后的处理、人文关怀、团队合作（领导力）及考核总成绩均显著低于曾经独立抢救组，差异有统

计学意义（P<0.05）；而在气道管理、胸外按压（深度、频率、回弹）、电除颤（能量选择、除颤位

置）上两组无明显差异。未曾接受培训组 CA 之前的病情判断、CA 的抢救措施、不间断按压、除颤

时机、ROSC 之后的处理、人文关怀、团队合作（领导力）及总成绩均显著低于曾经接受培训组，

差异有统计学意义（P<0.05）；而两组在气道管理、胸外按压（深度、频率、回弹）、电除颤（能量

选择、除颤位置）上无明显差异。 
结论   应用情景模拟方法作为急诊住院医师规范化培训二阶段考核方式，可真实反映出急诊高年资

住院医师的临床急救能力与核心能力。开展基于情景的高仿真模拟培训，有利于提升规培医师抢救

时的综合能力。 
关键字    
 
 
PU-1398  

脓毒症相关性脑病的发病机制和干预措施研究进展 
 

万田田 
北京朝阳医院 

 
目的    脓毒症是宿主对感染的反应失去平衡，最终导致危及生命的器官功能障碍。一项基于全球

84 个国家的脓毒症患者流行病学数据的研究显示，脓毒症的重症监护室(intensive care unit,ICU)发
病率为 29.5%，ICU 病死率为 25.8%。而在我国 ICU 入院患者中，脓毒症的发病率达到 37.3%,病
死率达到 28.7%。在远期病死率方面，脓毒症患者的 1 年病死率为 23%，2 年病死率为 28.8%，5 
年病死率达 43.8%。另外，研究显示，与患病前相比，脓毒症患者的生活质量会有所降低。另外，

研究发现，脓毒症的发病人群存在性别和种族方面的差异，男性和非白种人发生脓毒症的风险要比

女性及白种人高。肺部和腹部感染是我国脓毒症患者最常见的感染部位。然而脓毒症是一种累及全

身各大系统的疾病，当引起急性神经功能障碍时我们称之为脓毒症相关性脑病（sepsis associated 
encephalopathy, SAE）。研究证实，8%-70%的脓毒症患者会发生 SAE。其中认知功能损害中以记

忆功能损伤尤为突出。总结 SAE 的病理生理机制，目前普遍接受的几种机制如下：脑灌注受损，神

经递质改变、血脑屏障受损、氧化应激、炎症反应、细胞凋亡、小胶质细胞激活和代谢水平紊乱。

SAE 的干预措施包括：改善脑灌注、改变神经递质水平、改善血脑屏障、减少氧化应激、炎症反应

及细胞凋亡、阻止小胶质细胞激活、调节代谢水平、预防和治疗谵妄等。脓毒症幸存患者长期存在

的认知功能障碍已成为日益受关注的公共卫生问题。大量动物实验和临床试验对 SAE 发病机制和干

预措施进行了不同的研究，但收效甚微，因此进一步加强对脓毒症及脓毒性相关性脑损伤的研究具

有极其重要的理论意义和临床价值。 
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PU-1399  

临床需警惕的急性敌草快中毒（附 21 例临床分析） 
 

杨一红 
安徽省阜阳市人民医院 

 
目的   分析包装标注为敌草快成份的急性除草剂中毒患者临床特点，为急性敌草快中毒的诊治提供

理论参考依据。 
方法   收集 2019 年 11 月～2021 年 2 月阜阳市人民医院急诊科收治入院的 21 例包装标注为敌草

快成份的急性除草剂中毒患者，入院时应用超高效液相色谱串联质谱法同时检测患者血液中敌草快

和百草枯成份，进行定性和定量分析，根据检测结果进行分组，对各组中毒患者进行临床特点分析。 
结果     21 例患者有 13 例（61.90%）血液检测成份为百草枯，仅有 8 例（38.10%）患者检测成

份为敌草快，尚未发现敌草快合并百草枯中毒的患者。对患者进行敌草快和百草枯分组，敌草快组

接触毒物时间为 7.00（6.00,20.50）h，百草枯组为 6.00（3.00,19.00）h，两者比较无统计学意义

（Z=-0.586，P=0.558）。敌草快组和百草枯组患者血药浓度分别为 0.36（0.03,1.41）ug/ml 和

6.04±4.82ug/ml，两者比较有统计学意义（Z=-0.586，P=0.006）。两组患者中毒严重指数（SIPP）
分别为 2.15（0.48,5.03）h· ug/ml 和 47.12±38.49h·ug/ml，两者有统计学意义（Z=-2.824，P=0.005）。
21 例患者出院后两周随访病死率为 71.43%。敌草快组出院后两周随访病死率 37.50%，1 周内肺损

伤发生率为 37.50%。百草枯组出院后两周随访病死率为 92.30%，1 周内肺损伤发生率为 76.92%。 
结论   急性敌草快中毒临床救治中普遍存在百草枯冒充敌草快中毒的现象，敌草快中毒的病死率和

肺损伤的发生率均低于百草枯中毒。两者中毒早期都可以出现白细胞的升高和肾功能异常。为了降

低急性敌草快中毒的误诊、误治率，早期开展敌草快毒物的定性和定量检测及其必要。 
关键字   敌草快；百草枯；中毒；超高效液相色谱串联质谱法 
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PU-1400  

Deficiency of ATGL aggravates pressure overload-induced 
cardiac hypertrophy and dysfunction by modulating the 

proteasome-PTEN-mTOR-ULK1-autophagy pathway 

 
Huihua Li 

Beijing Chaoyang Hospital of Capital Medical University 
 
Sustained myocardial hypertrophy is a main cause of heart failure (HF). Intramyocardial 
triacylglycerol (TAG) deposition is associated with cardiac remodeling. Adipose triglyceride lipase 
(ATGL) is a key enzyme for TAG metabolism and regulates cardiac function; however, the 
underlying molecular mechanisms are not completely understood. In this study, wild-type (WT) 
and ATGL knockout (KO) mice were subjected to transverse aortic constriction (TAC) for 4 weeks 
to induce cardiac hypertrophy and HF. Cardiac function was examined with echocardiography and 
invasive pressure-volume analysis. Pathological changes were evaluated by histological staining. 
Superoxide level and apoptotic cells were determined by dihydroethidium staining and TUNEL 
staining, respectively. Our results showed that TAC resulted in a significant reduction of cardiac 
contractile function, and this effect was further aggravated in ATGL-KO mice. Moreover, 
TAC-induced cardiac hypertrophy, fibrosis, inflammation, oxidative stress, cardiomyocyte 
apoptosis, and reduction of ATP production in WT mice were further accelerated in ATGL-KO mice. 
Interestingly, the TAC-induced inhibition of autophagic signaling in the heart was markedly 
enhanced in ATGL-KO mice. Administration of the mechanistic target of rapamycin kinase (mTOR) 
inhibitor rapamycin to ATGL-KO mice activated autophagy and markedly restored TAC-induced 
cardiac remodeling and dysfunction, but this effect was aggravated by the autophagy inhibitor 
3-MA. Mechanistically, ATGL KO increased proteasome activity, which promoted phosphatase and 
tensin homolog deleted from chromosome 10 (PTEN) degradation, leading to the activation of 
AKT/mTOR/ULK1/Atg13 and inhibition of Atg5 and LC3 in the heart after TAC. In addition, 
blocking proteasome activity by the specific inhibitor epoxomicin significantly attenuated 
TAC-induced hypertrophy and dysfunction in ATGL-KO mice, but this effect was reversed by the 
PTEN inhibitor VO-OHpic. In conclusion, this study provides novel evidence that ATGL ablation 
promotes cardiac remodeling and dysfunction, likely through the proteasome-PTEN-mTOR-ULK1 
signaling-mediated inhibition of autophagy, and highlights that modulating this pathway may 
represent a new approach for the treatment of hypertrophic diseases. 
 
 
 

PU-1401  

Time series microarray analysis reveals  
fibrinectin 1 as key contributor to myocardial 

ischemia/reperfusion injury in mice 

 
Huihua Li 

Beijing Chaoyang Hospital of Capital Medical University 
 
Myocardial ischemia/reperfusion (I/R) injury is a significant clinical problem without effective 
therapy. Here, we examined time series gene expression profiling of a mouse model of myocardial 
I/R injury in C57BL/6 mice using microarray analysis. A total of 4,413 differentially expressed 
genes (DEGs) were identified in heart tissue at 6, 24, and 72 h following I/R as compared with 
sham control. These DEGs involved mainly in the biological process included the immune system 
process, cell cycle and apoptotic process in the I/R heart. KEGG pathway enrichment revealed 
that apoptosis, osteoclast differentiation, and TNF signaling were significantly altered in the I/R 
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heart. Interestingly, fibronectin 1 (Fin1) was localized at the center of the gene co-expression 
network. Administration of Fin1 inhibitor (Fibronectin tetrapeptide: H-Arg-Gly-Asp-Ser-OH) in mice 
significantly reduced myocardial infarct size, cardiomyocyte apoptosis and improved cardiac 
function accompanied with inhibition of NF-kB and Bax mediators after I/R injury. In conclusion, 
this study identified the dynamic changes of DEGs related to myocardial I/R injury and provides 
the foundation for a comprehensive understanding of the disease at the molecular level. Fin1 
plays a critical role myocardial I/R injury and may represent a novel targets for treating ischemic 
heart injury. 
 
 

PU-1402  

ATGL deficiency aggravates angiotensin  
II-induced atrial fibrillation in mice 

 
Huihua Li 

Beijing Chaoyang Hospital of Capital Medical University 
 
Atrial fibrillation (AF) is a main risk factor for cerebrovascular diseases but lacks precision therapy. 
Adipose triglyceride lipase (ATGL) is a key enzyme involved in the intracellular degradation of 
triacylglycerol and plays an important role in lipid and energy metabolism, but the role of ATGL in 
the regulation of AF remains unclear. In the present study, AF was induced by infusion of 
angiotensin II (Ang II, 2000 ng/kg/min) for 3 weeks in male ATGL knockout (KO) mice and 
age-matched C57BL/6 wild-type (WT) mice. Atrial volume was measured by echocardiography. 
Atrial fibrosis, inflammatory cells, and superoxide production were examined by histological 
examinations. Here, we found that ATGL expression was significantly downregulated in the atrial 
tissue of the Ang II-infused mice. Moreover, Ang II-induced increase in the inducibility and duration 
of AF, atrial dilation, fibrosis, inflammation and oxidative stress compared with the WT mice, and 
these effects were markedly accelerated in ATGL KO mice. These effects were associated with 
activation of multiple signaling pathways including TGF-β1/Smad3, IKKα-NF-κB, and NADPH 
oxidase isoforms), which leading to atrial remodeling and subsequent AF development. In 
summary, our results indicate that ATGL KO enhances AF susceptibility likely through activating 
atrial fibrosis, inflammation and oxidative stress, and suggest that activating ATGL might be a new 
target for treating hypertensive AF. 
 
 

PU-1403  

A highly scalable protein hydrogel simulating  
artificial muscle for wound repair 

 
Min Li1,2、Linlu Zhao1,2、Fabiao Yu1,2 

1. Hainan Medical University 
2. Key Laboratory of Emergency and Trauma, Ministry of Education, Key Laboratory of Hainan Functional 

Materials and Molecular Imaging, College of Pharmacy, College of Emergency and Trauma, Hainan Medical 
University, Haikou 571199, China 

 
Muscle injury is a very common acute injury during exercise. After an acute injury, the muscle is 
often atrophied due to improper handling, resulting in imperfect wound repair. As the largest tissue 
of the human body, muscles provide power for the body and play an important role. The elegant 
elasticity and toughness of muscles that are controlled by myofilament sliding, highly elastic spring 
like properties of titin, and Ca2+-induced conformational change of the troponin complex have 
been a source of inspiration to develop advanced materials for simulating elastic muscle motion. 
In order to develop advanced materials for simulating elastic muscle motion through the 
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combination of protein folding−unfolding and molecular sliding. Therefore, we developed a highly 
stretchable protein hydrogel to mimic the structure and motion of muscles. 

Key words Muscle injury，Hynrid hydrogels, wound repair 

 
 

PU-1404  

Time Series Transcriptomic Analysis by 
 RNA Sequencing Reveals a Key Role of PI3K  
in Sepsis-Induced Myocardial Injury in Mice 

 
Huihua Li 

北京朝阳医院急诊科 
 

Objective   Septic cardiomyopathy is the main complication and cause of death of severe sepsis 
with limited therapeutic strategy. However, the molecular mechanism of sepsis-induced cardiac 
injury remains unclear. The present study aimed to investigate differentially expressed genes 
(DEGs) involved in the pathogenesis of septic cardiomyopathy induced by cecal ligation and 
puncture (CLP) in mice. 
Methods   The male C57BL/6J mice (8-10 weeks old) were subjected to CLP with 21-gauge 
needles for 24, 48, and 72 hours. Myocardial function was assessed by echocardiography. The 
pathological changes of the heart were evaluated by hematoxylin and eosin as well as 
immunohistochemical staining. Time series RNA sequencing was utilized to investigate the gene 
expression profiles. 
Results     CLP surgery resulted in a significant decrease of animal survival rate and left 
ventricle contractile function, and an increase in cardiac dilation and infiltration of proinflammatory 
cells including Mac-2+ macrophages in a time-dependent manner. RNA sequencing identified 
5,607 DEGs in septic myocardium at 24, 48, and 72 hours after CLP operation. Moreover, gene 
ontology analysis revealed that these DEGs are mainly associated with the biological processes, 
including cell adhesion, immune system process, inflammatory response, and positive regulation 
of cell migration. KEGG pathway enrichment analysis indicated that staphylococcus aureus 
infection, osteoclast differentiation, leishmaniasis, and ECM-receptor interaction were significantly 
altered in septic hearts. Notably, Pik3r1 and Pik3r5 were localized in the center of gene 
co-expression network, and were markedly upregulated in CLP-induced septic myocardium. 
Further, blocking PI3Kγ by the specific inhibitor CZC24832 significantly protected against 
sepsis-induced cardiac impairment. 
Conclusion     The present study uncovers the gene expression signatures of CLP-induced 
myocardial injury and sheds light on the role of Pik3r5 in septic cardiomyopathy. 
 
 

PU-1405  

张力性胸腔积液病例报告及文献回顾 

 
马士程 

北京清华长庚医院 
 

目的  报告张力性胸腔积液 1 例，回顾既往文献报道，总结病例特点，提升临床医师对该疾病的认

识。 

方法   以“tension hydrothorax“、“large pleural effusion”、”张力性胸腔积液“、“大量胸腔积液“为关

键词，在 pubmed、万方、中国知网数据库检索 1966—2021 年间文献。总结病例特点。 

结果     均为个案报道，共 27 篇文献 32 例患者，加我们报道的 1 例共 33 例患者，总结如下：33

例患者中，16 例女性（48.5%），年龄跨度 5~72 岁，平均年龄 49.6 岁。9.1%分诊 1 级，15.2%分
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诊 2 级，54.5%分诊 3 级，21.2%数据不足未分诊。48%（16 例）就诊后出现需心肺复苏、血压/

氧合下降、胸腔引流后血压回升。患者病程异质性较高，与原发病及及既往病史相关。主诉以憋气/

气促为主，还可出现患侧胸痛。可出现颈静脉怒张、奇脉类似心包压塞表现。导致张力性胸腔积液

最常见原因为肿瘤，其次为腹透合并膈肌损伤、肝病、感染。 33 例患者中，3 例患者未胸腔穿刺引

流，5 例患者无具体引流数据，余 25 例患者中，首次引流量最少 0.3L，最多 3L，平均 1.49L，1 例

患者引流 2.5L 后出现肺水肿，1 例出现气胸。部分患者心脏超声提示心包压塞样改变。 

 结论     本研究显示，张力性胸腔积液为罕见的危及生命的临床情况，患者病情可急剧进展，但

我们目前对该疾病认识尚不充分，未来需进一步临床研究以指定针对该情况的急诊流程。 

关键字   张力性胸腔积液、预检分诊、胸腔穿刺引流 

 
 

PU-1406  

2, 4-dinitrophenol poisoning and literature review 

 
马帅 

首都医科大学附属北京朝阳医院 
 

目的  2,4-Dinitrophenol (DNP) has been misused among bodybuilder and reports of deaths due 

to DNP have increased in the last few years 

方法   DNP toxicity presents with tachycardia, tachypnea, hyperthermia, and metabolic acidosis 

结果      In most fatal cases, multiple organ failure occurs early and the opportunity for treatment 

is lost. Case : A previously healthy 19-year-old male presented to our hospital 5 h after a deliberate 
overdose via ambulance. He suffered high fever, acute pulmonary edema, followed by respiratory 
and cardiac arrest. 

结论     DNP was fatal and without antidote，most acute poisoning patients were caused by 

misuse of DNP. The clinician needs to be aware of the presenting symptoms of poisoning. Urgent 
action should be taken especially among the high risk groups. 

关键字    

 
 

PU-1407  

利用微信平台在急诊科实施护理质控的效果观察 

 
刘凯 

中国医科大学附属盛京医院 
 

目的  探讨利用微信平台在急诊科实施护理质控的效果观察。 

方法   在科内设立手机微信群，组织科室全体护士加入微信群聊，作为质控反馈、讨论交流及监督

持续质量改进的平台；每周由护士长或质控护士在群内公布质检存在问题及相关责任人信息，群内

成员自由讨论分析原因及改进措施，也可将工作中感到疑惑的问题上传讨论；讨论后责任人将问题

改进，质控护士进行跟踪；质控结果参与每季度小组评优，给予奖励。 

结果     实施微信护理质控后，急诊科质控质量明显提高，质控信息知晓率提高，护士满意度提高，

护理问题重复发生率下降。  

结论   急诊科利用微信群作为护理质控交流平台，提高了护理质量，适应现代护士工作的需求。 

关键字 急诊科； 微信平台； 护理质量控制 
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PU-1408  

197 例急诊药物中毒患者临床特征及治疗分析 

 
马帅 

首都医科大学附属北京朝阳医院 
 

目的  分析急性药物中毒的临床特点，为急诊中毒患者的诊疗决策提供依据。 

方法    回顾性收集北京朝阳医院急诊科 2019 年 1 月 1 日至 2019 年 12 月 31 日期间 197 例急性

药物中毒患者临床资料（年龄、性别、基础疾病、服药时间、就诊时间、药物种类、药物毒检浓度、

伴随症状、住院时长、治疗方式、液体复苏、患者转归及预后）。纳入标准：年龄≥14 周岁，符合急

诊急性中毒标准；排除标准：年龄＜14 周岁；临床资料不完整；农药中毒；急性有害气体中毒；其

他非药物中毒患者。根据患者出院时转归分为存活组和死亡组，采用 t 检验、Mann-Whitney U 检验，

分析临床特征、药物相关资料、实验室检查和治疗情况。 

结果     平均年龄 38.9±20.4 岁，以青年患者居多，占比 134 例（68.0%），伴随症状以意识障碍

106 例、头晕 56 例、乏力 38 例、恶心呕吐 42 例常见。药物相关资料：就诊时间分布为 0.5 h~96 h，

平均为 7.17±0.89 h，服药种类分布以镇静安眠药 105 例（53.2%）、抗精神病药物 73 例（37.1%）、

抗生素 17 例（8.6%）、解热镇痛药 20 例（10.2%）常见。临床资料分析：存活组患者入室 GCS 评

分（12.47±3.05）高于死亡组（7.60±4.43），且两组间存在统计学意义（P=0.000＜0.01）。死亡组

患者在谷丙转氨酶、尿素氮、肌酐、心肌肌钙蛋白 I、凝血酶原时间、活化部分凝血活酶时间、血浆

纤维蛋白原、D-二聚体均高于存活组，且有统计学差异。 

结论   急诊急性非农药药物中毒以镇静安眠药、抗精神病药、解热镇痛药为主，临床上开展毒化实

验室检查对指导患者治疗有指导意义，对于常见的急性药物中毒建立规范的监测系统和诊疗路径是

未来的方向。 

关键字  

 
 

PU-1409  

基于大样本重症监护数据库对血清白蛋白水平预后价值的分析 

 
金旭婷、李佳媚、孙露、张静静、高雅、李若寒、任佳佳、侯彦丽、苏丹、王小闯、王岗 

西安交通大学第二附属医院 
 

目的  血清白蛋白水平的下降与临床不良结局的发生相关。本研究基于重症监护医疗信息数据库 IV

（MIMIC-IV），利用大样本重症监护数据对重症患者血清白蛋白水平的预后价值进行探索。 

方法   采用回顾性队列研究，共纳入 18353 例重症患者。利用限制性立方样条分析血清白蛋白水

平与 ICU 及住院死亡风险之间的关系。并利用 Logistic 回归模型以及受试者工作特征（ROC）曲线，

在全体患者及合并有肝硬化的患者亚组中，对血清白蛋白水平的预后价值进行进一步的分析。 

结果     限制性立方样条显示，患者的 ICU 及住院死亡率在血清白蛋白低于 30g/L 时迅速增加。

血清白蛋白<30 g/L 的（6069 人）与≥30 g/L 的患者相比，有着较高的 ICU（13.7% vs 6.4%, P<0.001）

和住院死亡率（23.9% vs 10.7%, P<0.001）。多因素 Logistic 回归模型显示，血清白蛋白<30 g/L 是

ICU（比值比：1.20，95%置信区间：1.06 – 1.36）及住院死亡（1.51, 1.37 – 1.66）的独立危险因

素。但在肝硬化的患者中未发现血清白蛋白水平与死亡风险之间存在显著的联系（ICU 死亡：1.16，

0.91 – 1.49；住院死亡：1.21，1.00 – 1.48）。ROC 曲线显示，血清白蛋白水平对重症患者[ICU 死

亡：ROC 曲线下面积（95%置信区间），0.642（0.628 – 0.657）； 住院死亡：0.663（0.625 – 0 .675）]，

特别是合并肝硬化的重症患者[ICU 死亡： 0.538（0.500 – 0.576）；住院死亡：0.540（0.510 – 0.570）]

死亡风险的预测价值较低。 

结论   血清白蛋白水平的降低与死亡风险增加有关，但对于重症患者，特别是合并肝硬化的重症患

者，血清白蛋白水平对预后的预测价值较低。 
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关键字 血清白蛋白，死亡率，肝硬化，数据库 

 
 

PU-1410  

改良 Valsalva 动作对阵发性 

室上性心动过速的转复效果及相关因素分析 

 
董红锰 

首都医科大学附属北京朝阳医院 
 

目的  分析改良 Valsalva 动作对阵发性室上性心动过速的转复效果，并对影响转复效果的相关因素

进行分析 

方法   分析我院急诊室自 2019 年 3 月至 2020 年 12 月收治的阵发性室上性心动过速患者，按照改

良 Valsalva 动作转复结果分为成功组与失败组，符合标准 68 例，成功组 32 例，失败组 36 例，比

较两组患者性别、年龄、发病时间、入抢救室时心率、收缩压、舒张压、室上性心动过速既往史、

射频消融手术史、CTNI 及血钾水平等。 

结果     改良 Valsalva 动作转复成功率为 47.1%，两组选取的年龄、性别、发病时间、入抢救室

时心率、收缩压、舒张压、室上性心动过速既往史、射频消融手术史、CTNI 及血钾水平等均无明显

统计学差异（P>0.05）；二线治疗主要包括药物复律及电复律，其中普罗帕酮为我科最常用的药物，

使用率为 94.4%，首次静脉推注普罗帕酮的转复成功率为 85.3%，未见明显不良反应。 

结论   改良 Valsalva 动作对阵发性室上性心动过速转复有良好的效果，年龄、性别、生命体征、

发病时间、室上性心动过速既往史、射频消融手术史、CTNI 及血钾水平等不是影响改良 Valsalva

动作转复效果的因素。普罗帕酮作为二线药物安全、有效。 

  
 

PU-1411  

BE-FAST 评分在急诊卒中绿色通道筛查中敏感性分析评价 

 
王瑶、万芬、李晓慧、茆丽娜、张华忠、张刚、何斌、李华、蒋雷 

江苏省人民医院（南京医科大学第一附属医院） 
 

目的  本研究旨在评估 BE-FAST（平衡、眼睛、面部、手臂、言语、时间）评分对急诊脑卒中绿色

通道患者中急性缺血性脑卒中筛查的有效性。 

方法  我们回顾性分析了自 2020 年 1 月至 10 月期间进入我院急诊脑卒中绿色通道的患者，分析比

较 FAST 评分和 BE-FAST 对急诊脑卒中患者的识别。 

结果  收集 417 例急诊脑卒中绿色通道患者，平均年龄为 69±12.7 岁；34%的患者为女性(n=143)，

急性缺血性脑卒中诊断为 73%(n=308)，颅内出血为 12%(n=52)，非脑血管为 15%(n=57)。在多变

量分析中，只有面部下垂和肢体无力是中风的独立预测因素（p < 0.05）。与 FAST 相比，BEFAST

诊断急性缺血性脑卒中的灵敏度为 81% vs 91%,(P = .005)，特异性为 42% vs 45%(P< .001）。

BEFAST 和 FAST 中风识别的准确度相当（曲线下面积 [AUC] = 0.72 与 AUC = 0.68，p = 0.36）。

BEFAST 的阳性预测值 (PPV) 为 0.48，FAST 量表的阳性预测值为 0.56，BEFAST 的阴性预测

值 (NPV) 为 0.94，FAST 的阴性预测值 (NPV) 为 0.88。 

结论     BE-FAST 是一种非常敏感的工具，可用于筛查急诊脑卒中绿色通道急性缺血性脑卒中患

者，而且快速方便，可用于院前的筛查。 

关键字   急性缺血性脑卒中；BE-FAST 评分；早期筛查 
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PU-1412  

急诊预检分诊时限性研究进展 

 
沈安妮、杨旻斐 

浙江大学医学院附属第二医院 
 

目的  通过对急诊预检分诊候诊的、分诊、接诊候诊时限性进行研究，通过预检分诊的现状，对预

检分诊候诊、分诊、接诊候诊时限性进行管理，以减少患者在急诊的就诊时间，加快患者的分流速

度，从而提高患者的就诊满意度。 

方法   通过对急诊预检分诊的流程进行时限性管理，优化急诊就诊流程，合理设置岗位和人力资源

配置，结合文献，对急诊预检分诊时限性管理的进展进行研究。 

结果     通过优化急诊预检分诊系统，加强对预检分诊人员的培训，对急诊病人及时进行再评估，

大大缩短了急诊病人的就诊等待时间，保障了患者的安全，提升了患者的就诊满意度。 

结论   急诊患者病情急变化快，需要综合素质良好，而且沟通能力较强的急诊护士担任，对于三甲

综合性医院急诊的就诊量之大，预检分诊的时限性管理迫在眉睫，预检分诊通过再评估减少预检分

诊评估时间，对患者进行心理护理，以减少患者的心理等待时间，及时动态评估患者病情变化，最

大程度保障患者的安全，增强患者的就诊满意度。 

关键字 预检分诊 候诊 时限性管理 

 
 

PU-1413  

氢溴酸山莨菪碱可以改善复苏猪 Th17/Treg 失衡 

 
董桂娟 

北京朝阳医院 
 

目的  探讨氢溴酸山莨菪碱是否可以调节复苏后动物 Th17/Treg 比值，并进一步探讨该药物对机体

的保护作用。 

方法     采用北京白小型猪诱发室颤 8min 并复苏所形成的再灌注模型，盐水组复苏后仅给予盐水

静点，实验组给予盐水+氢溴酸山莨菪碱静点。检测小猪基础状态，复苏即刻，复苏后 1 小时，复苏

后 2 小时，复苏后 4 小时及复苏后 6 小时 6 个时间点血浆内 IL-17 及 IL-10 的水平，留取复苏后 6

小时的肠系膜相关淋巴组织，送检病理检查，同时检测组织匀浆中 IL-17 及 IL-10 的水平，以

IL-17/IL-10 比值，代表 Th17/Treg 细胞因子的比率，评估复苏动物的免疫状态。并通过对肠道相关

淋巴组织进行培养来评估不同组别的细菌移位情况。 

结果     复苏后小猪血液样本中的 IL-17 水平持续性下降而 IL-10 水平持续升高， Th17/Treg 比值

持续降低。复苏后 6 小时肠道相关淋巴组织内同样出现了 Th17/Treg 两者比值下降，,组织培养支持

复苏后小猪出现了肠道细菌移位，提示复苏后动物出现免疫抑制，肠源性继发感染风险升高。而氢

溴酸山莨菪碱组较盐水组减少了上述细胞因子失衡提示，降低了细菌移位的风险。 

结论     氢溴酸山莨菪碱可以通过影响复苏动物 T17/Treg 细胞因子平衡来发挥免疫调节作用，减

少了肠源性继发感染的风险，具有器官保护作用。 

关键字  
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PU-1414  

危机管理结合一体化创伤急救模式 

在急诊创伤患者中的应用分析 

 
钱波娜 

宁波市第六医院 
 

目的  分析危机管理配合一体化创伤急救护理模式在急诊创伤患者急救中的效果分析。 

方法  选取 2020 年 7 月～2020 年 12 月来我院急诊就诊的 80 例严重创伤患者，按照随机数表法分

为观察组和对照组，每组 40 例。对照组给予常规创伤急救护理模式，观察组在对照组的常规急救护

理模式基础上，采取危机管理结合一体化创伤急救模式，比较分析两组患者抢救成功率和急救、急

诊过程中的各项指标，患者满意度。 

结果  观察组患者的确诊时间，急诊手术时间与对照组相比均明显较短（P<0.05）,观察组的抢救成

功率明显高于对照组（P<0.05），观察组的患者满意度明显高于对照组（P<0.05）。 

结论  通过此次研究得知，在急诊创伤患者护理中采用危机管理联合一体化创伤护理，可有效缩短

外伤急救患者的救治时间，提高抢救成功率，且利于护患关系的和谐，提高患者满意度，改善急诊

指标。 

关键字  危机管理；急诊科；创伤患者 

 
 

PU-1415  

无创机械通气冶疗呼吸衰竭患者的临床疗效分析 

 
刘可轩、陈伟 
邵阳市中心医院 

 

目的    研究分析无创机械通气冶疗慢性阻塞性肺疾病（COPD）所致呼吸衰竭患者的临床疗效。 

方法    选取 2018 年 1 月到 2021 年 1 月期间来我院进行治疗的呼吸衰竭患者 98 例，分为无创组

和常规组。无创组采用无创机械通气治疗，常规组采用常规的治疗方法，比较两组炎性反应指标［降

钙素原（PCT）、C 反应蛋白(CRP)］、血气分
析 指 标［氧 分 压 (PaO2) 、二氧化碳分压

(PaCO2) 、血氧饱和度( SaO2)］ 及治疗有效率。记录对比两组的治疗成功率和住院时长等数据。 

结果      无创组血气结果明显好转救治成功率高达 90.2%，常规组救治成功率 78.7%。比较两组

的救治成功率，具有很明显的差异(P<0.05)。无创组的患者平均住院时长(10.2±3.9)天，常规组患者

的平均住院时长为(14.6±4.2)天，两者差异在统计学上对比，具有明显的意义（P<0.05）。  

结论    无创机械通气用于冶疗慢性阻塞性肺疾病（COPD）所致呼吸衰竭患者，可大幅改善患者的

呼吸状况，临床疗效较为显著，具有感染少、创伤小、患者易耐受的优点。 

关键字 无创机械通气；呼吸衰竭；临床疗效 

 
 

PU-1416  

创伤专科护士角色职能研究进展 

 
程晶、刘于、汪晖、黄素芳、王露、何迪、张萍、周婷、邓娟 

华中科技大学同济医学院附属同济医院 
 

目的  介绍创伤专科护士的定义、发展历程，主要综述了创伤专科护士的任职要求、角色职能、临

床价值以及发展面临的挑战，分析了我国创伤专科护士角色的研究现状，提出我国应该明确创伤专
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科护士的角色及职能，开展本土化研究；整合医学院校教育和临床实践资源，加强创伤专科护士培

养；重视创伤专科护士的临床价值，给予足够的政策支持和资源，促进创伤专科护士角色职能的发

展。 

方法     介绍创伤专科护士的定义、发展历程，主要综述了创伤专科护士的任职要求、角色职能、

临床价值以及发展面临的挑战，分析了我国创伤专科护士角色的研究现状，提出我国应该明确创伤

专科护士的角色及职能，开展本土化研究；整合医学院校教育和临床实践资源，加强创伤专科护士

培养；重视创伤专科护士的临床价值，给予足够的政策支持和资源，促进创伤专科护士角色职能的

发展。 

结果       介绍创伤专科护士的定义、发展历程，主要综述了创伤专科护士的任职要求、角色职能、

临床价值以及发展面临的挑战，分析了我国创伤专科护士角色的研究现状，提出我国应该明确创伤

专科护士的角色及职能，开展本土化研究；整合医学院校教育和临床实践资源，加强创伤专科护士

培养；重视创伤专科护士的临床价值，给予足够的政策支持和资源，促进创伤专科护士角色职能的

发展。 

结论     介绍创伤专科护士的定义、发展历程，主要综述了创伤专科护士的任职要求、角色职能、

临床价值以及发展面临的挑战，分析了我国创伤专科护士角色的研究现状，提出我国应该明确创伤

专科护士的角色及职能，开展本土化研究；整合医学院校教育和临床实践资源，加强创伤专科护士

培养；重视创伤专科护士的临床价值，给予足够的政策支持和资源，促进创伤专科护士角色职能的

发展。 

关键字   创伤； 创伤专科护士； 角色； 患者结局； 卫生服务质量； 综述文献 

 
 

PU-1417  

应急预案演练对支气管镜诊疗操作 

相关大出血的应急处置能力影响的研究 

 
周柳吟、贾晋伟、郭娟、黄玉梅、李若青、高英 

重庆市急救医疗中心 
 

目的  探讨应急预案演练对支气管镜诊疗操作相关大出血医护团队的应急处置能力的影响。 

方法   纳入本院参与过支气管镜操作或配合的医护共 50 名，医生 10 名，护士 40 名。采用随机

化方法，按是否进行应急预案演练分为 2 组，A 组为试验组，B 组为对照组，每组 25 人（每组

医生 5 人，护士 20 人，其中 1 名医生和 4 名护士组成 1 个小组）。 

结果     A、B 两组理论与技能考核成绩比较（P＜0.05）、操作要点单项得分情况比较（P＜0.05）、

自我应急处置能力效果评价比较（P＜0.05），试验组均高于对照组，差异有统计学意义（P＜0.05）。 

结论   通过应急预案演练，能有效提高支气管镜诊疗操作相关大出血医护团队的应急处置能力，强

化心理素质，夯实理论知识及急救技能，值得进一步推广和应用。 

关键字 应急预案演练；医护团队；提高；应急处置能力 

 
 

PU-1418  

草酸致胃巨大穿孔病案报告 

 
张洋、冯璇璘、邓磊、李依、宋孟龙、常莉、周平 

四川省人民医院 
 

目的  这是一位 33 岁青年女性口服草酸出现胃巨大穿孔的病例报告。 

在口服草酸溶液后患者出现恶心呕吐，伴有腹痛，外院及我院 CT 均提示膈下游离气体，考虑空腔

脏器穿孔。通过急诊手术证实：胃部及食道、肠道腐蚀严重，腹腔感染重，胃巨大穿孔。手术行全
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胃切除；术后需行肠内营养，故并行空肠造口术。通过手术治疗后，患者腹腔感染灶得以清除，但

是草酸腐蚀胃肠道严重，腹腔感染重，家属放弃治疗回当地卫生院治疗。后期随访中患者于出院后

17 天死亡。 

方法     这是一位 33 岁青年女性口服草酸出现胃巨大穿孔的病例报告。在口服草酸溶液后患者出

现恶心呕吐，伴有腹痛，外院及我院 CT 均提示膈下游离气体，考虑空腔脏器穿孔。通过急诊手术

证实：胃部及食道、肠道腐蚀严重，腹腔感染重，胃巨大穿孔。手术行全胃切除；术后需行肠内营

养，故并行空肠造口术。通过手术治疗后，患者腹腔感染灶得以清除，但是草酸腐蚀胃肠道严重，

腹腔感染重，家属放弃治疗回当地卫生院治疗。后期随访中患者于出院后 17 天死亡。 

结果       这是一位 33 岁青年女性口服草酸出现胃巨大穿孔的病例报告。在口服草酸溶液后患者

出现恶心呕吐，伴有腹痛，外院及我院 CT 均提示膈下游离气体，考虑空腔脏器穿孔。通过急诊手

术证实：胃部及食道、肠道腐蚀严重，腹腔感染重，胃巨大穿孔。手术行全胃切除；术后需行肠内

营养，故并行空肠造口术。通过手术治疗后，患者腹腔感染灶得以清除，但是草酸腐蚀胃肠道严重，

腹腔感染重，家属放弃治疗回当地卫生院治疗。后期随访中患者于出院后 17 天死亡。 

结论     后期随访中患者于出院后 17 天死亡。 

关键字   草酸、胃穿孔、腹腔感染 

 
 

PU-1419  

分析急诊护理快速通道对急性脑卒中治疗效果的影响 

 
黎学丽 

南宁市第一人民医院 
 

目的  探讨急性脑卒中患者采用急诊护理快速通道的临床效果。 

方法  选择我院 2018 年 4 月-2020 年 4 月期间接收的急性脑卒中 90 例患者为例，随机将这些患者

分成对照组和研究组，每组人均 45 例。对照组采用常规护理操作来救治患者，研究组则采用急诊护

理快速通道模式；比较两组确诊时间、致残率、接诊时间、致死率、护理效果。 

结果  研究组患者的接诊时间和确诊时间明显比对照组短，差异明显（P<0.05）；研究组护理满意

度为 97.78%，对照组护理满意度为 82.22%，研究组优于对照组，差异明显（P<0.05）。 

结论  急性脑卒中采用急诊护理快速通道临床治护效果显著，值得推广。 

关键字   急诊护理；快速通道；急性脑卒中；治疗效果； 

 
 

PU-1420  

NT-proBNP 升高一定是心衰吗？ 

 
曹娜娜 

山东大学齐鲁医院 
 

目的  早在 2012 年 Husby S，Lind B，Goetze JP 等就建议应为 BNP / NT-proBNP 测量结果提供

与年龄和性别相关的临界值，以及阴性预测值和其他影响血浆浓度的参数的概念。研究者以问卷调

查的形式采访了全科及心脏科医生，发现大多数医生熟悉 BNP / NT-proBNP 受年龄影响，但不知道

性别和肥胖的影响。截止至今日在笔者工作的急诊门诊，非心内科疾病就诊因 NT-proBNP 升高而请

心内科医师会诊排除心力衰竭的病例依然多见。这就要求我们临床医生充分熟悉 NP 的生成、代谢、

影响因素及可能导致 NP 升高的常见疾病等。 

方法     通过复习文献，总结影响 NT-proBNP 的因素及提出亟待解决的问题 

结果     NP 受性别、年龄、种族、体重、遗传基因、肾功能、血液透析、糖尿病等因素的影响 

诊断急性心衰时，NT- proBNP 水平应根据年龄和肾功能进行分层 
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临床常见的导致 NP 升高的其他疾病等：急性冠脉综合征、心房颤动、败血症、烧伤、卒中、肺部

感染、肺癌、肺动脉高压、肺栓塞以及肾功能严重低下 

肾上腺素、糖皮质激素、甲状腺素，都会引起 BNP/NT-proBNP 水平的升高。而 ACE-I、β-受体阻

滞剂、肾上腺素拮抗剂和利尿剂等会使 NT-proBNP 浓度降低 

剧烈运动会引起 NT-proBNP 一过性升高 

结论   NT-proBNP 同样受很多因素的影响，临床监测到 NT-proBNP 升高并不一定代表急性心力衰

竭或慢性心力衰竭急性加重，需要临床医生合理的评估测得数值的意义。 

关键字    

 
 

PU-1421  

自制测压腕式压力止血器在急诊抢救室患者中的应用 

 
郭爱清 

聊城市人民医院 
 

目的  探讨自制测压腕式压力止血器在急诊抢救室桡动脉采血患者中的应用效果。 

方法  选取 2021 年 1 月至 2 月急诊抢救室需桡动脉采血患者 400 例作为研究对象，按入组顺序

进行编号，奇数号为对照组，偶数号为观察组，每组各 200 例。对照组患者拔针后采用两根无菌棉

签按压穿刺点，观察组患者使用自制测压腕式压力止血器按压穿刺处。观察比较两组患者的止血效

果、按压并发症以及操作完成时间；采用问卷调查法对两组患者进行舒适度比较。 

结果  观察组患者桡动脉采血后止血效果优于对照组（P<0.05），观察组患者按压止血并发症发生

率低于对照组（P< 0.05），对照组患者桡动脉采血操作完成时间（14.45±1.94））min，观察组患者

桡动脉采血操作完成时间（7.65±1.51）min，经比较两组差异有统计学意（P<0.001）；观察组患者

舒适度明显高于对照组（P<0.01） 

结论  桡动脉采血后的抢救室患者应用自制测压腕式压力止血器，能提高止血效果，减少按压并发

症的发生，同时缩短桡动脉采血操作完成时间，提高了工作效率及患者的舒适度，值得临床推广使

用。 

关键字   测压腕式压力止血器；抢救室患者；桡动脉采血；应用效果 

 
 

PU-1422  

急诊毒物检测现状及研究进展 

 
储鑫、朱保锋、王蕾 

南通市第一人民医院（南通大学医学院第二附属医院） 

 

目的  了解我国急诊毒物检测现状及研究进展，为临床对急性中毒的诊治提供可靠依据及思路。 

方法     从毒物检测机构及检测能力、毒物检测种类、毒物检测设备、毒物检测时效性等方面进行

综述。 

结果       现阶段我国各地毒物检测能力存在较大差距，毒物检测以当地疾病预防控制中心为主，

部分三甲医院具有独立进行常见毒物检测的能力，少部分高校研究所面向社会开展毒物检测工作；

毒物检测种类丰富，主要以常见毒物如农药、药物、酒精、化学物、毒品等。 

结论     快读检测、鉴定急性中毒毒物种类对于指导临床医师明确诊断、对症治疗具有重要意义，

故构建急性中毒区域协同救治体系、协同区域能有毒物检测能力的机构，开展临床急诊毒物快速检

测，仍任重道远。 

关键字   急性中毒，毒物检测 
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PU-1423  

穴位贴敷联合按摩在急性口服中毒洗胃患者中应用 

 
徐梦云、杨旻斐 

浙江大学医学院附属第二医院 
 

目的  探讨穴位贴敷联合按摩在急性口服中毒洗胃患者护理中的应用价值及效果。方法：选取 2016

年 10 月至 2019 年 3 月选择符合纳入标准的 80 例急性中毒洗胃患者，采用随机数字表法归为实验

组和对照组各 40 例。对照组按急性中毒诊疗规范进行治疗；实验组在对照组的基础上配合穴位贴敷

联合穴位按摩治疗。比较两组患者治疗后的临床导泻效果及减少恶心呕吐腹痛不良反应的作用等。 

方法  选取 2016 年 10 月至 2019 年 3 月选择符合纳入标准的 80 例急性中毒洗胃患者，采用随机

数字表法归为实验组和对照组各 40 例。对照组按急性中毒诊疗规范进行治疗；实验组在对照组的基

础上配合穴位贴敷联合穴位按摩治疗。比较两组患者治疗后的临床导泻效果及减少恶心呕吐腹痛不

良反应的作用等。 

结果    （1） 实验组患者首次大便排泄时间及入院 24 小时内排便次数小于对照组，实验组患者洗

胃后 1 小时、12 小时、24 小时每分钟肠鸣音次数大于对照组，差异均有统计学意义（P<0.05）；（2）

实验组恶心、呕吐、腹痛发生率小于对照组，差异具有统计学意义（P<0.05）; （3）洗胃后 24 小

时实验组肌酐、尿素氮、谷丙转氨酶、谷草转氨酶低于对照组，差异有统计学意义（P<0.05）；（4）

实验组住院时长短于对照组，差异具有统计学意义（P<0.05）。  

结论  中医穴位贴敷联合按摩在急性口服中毒洗胃患者中的应用加速毒物的排出，增加中毒患者抢

救成功率，加快康复时间。 

关键字    急性口服中毒；洗胃；穴位贴敷；穴位按摩 

 
 

PU-1424  

重度颅脑损伤合并意识障碍患者的急诊抢救 

 
陈习 

睢宁县人民医院 
 

目的     分析重度颅脑损伤并意识障碍患者的急诊抢救。 

方法     选取 2020 年 1 月—2021 年 1 月本院收治的重度颅脑损伤并意识障碍 70 例患者资料，随

机分两组，对照组 35 例行常规抢救干预，研究组 35 例给予急诊抢救，观察两组干预效果。结果：

研究组的 PaO2（80.82±4.21）mmHg 高于对照组，研究组 PaCO2 （51.56±5.38）mmHg 指标改

善情况优于对照组(P＜0.05)；研究组的急救良好率 68.57%比对照组高，残废、植物人概率均比对

照组低(P＜0.05)。结论：重度颅脑损伤合并意识障碍患者的急诊抢救效果较好，能改善患者的血气

指标，有一定临床应用与研究价值。 

结果       2.1 两组血气指标对照  研究组的 PaO2（80.82±4.21）mmHg 高于对照组，研究组

PaCO2 （51.56±5.38）mmHg 指标低于对照组，差异具统计学意义(P＜0.05)，见表 1。 

2.2 两组急救结局对照  研究组的急救良好率比对照组高，残废、植物人率均比对照组低，差异具统

计学意义(P＜0.05)，见表 2。 

结论     本研究结果表明：研究组的 PaO2 高于对照组，研究组 PaCO2 指标改善情况优于对照组，

说明重度颅脑损伤并意识障碍患者进行急诊抢救的效果较好，可有效改善患者的血气指标。重度颅

脑损伤并意识障碍患者病理、生理的变化中，关键的是颅内压上升，抢救的重点是有效、快速帮助

患者降低其颅内压。控制患者颅内压时需根据其实际情况决定药的剂量，坚持足时、足量原则，不

能过早减量，否则患者颅内压会出现反弹，加重病情。重度颅脑损伤并意识障碍患者给予急诊抢救

效果较好，可减少患者昏迷的时间，改善患者血气指标、救护结局，具有一定临床应用与研究价值。 
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关键字   重度颅脑损伤;意识障碍;急诊抢救;血气指标 

 
 

PU-1425  

区域性急诊抢救中心 

在新型冠状病毒肺炎防控期间的挑战与对策 

 
舒敏 

华中科技大学协和深圳医院 
 

目的   目的：探讨新冠病毒肺炎疫情期间区域性抢救中心如何实施快速有效抢救危重症患者。方法：

对比 2020 年 1 月 16 日至 2 月 28 日疫情期间抢救中心接诊 676 例危重症症患者作为疫情组，对照

哦为 2019 年同期接诊 714 例患者，对照两者在抢救成功率、绿色通道停留时间上的差异。 

方法     对比 2020 年 1 月 16 日至 2 月 28 日疫情期间抢救中心接诊 676 例危重症症患者作为疫

情组，对照为 2019 年同期接诊 714 例患者，对照两者在抢救成功率、绿色通道停留时间上的差异。 

结果  两组病例在性别、年龄、病程、病例分布上无统计学差异。通过有效防控措施，两组病例在

抢救成功率、绿色通道停留时间上无统计学差异。 

结论  COVID-19 疫情期间，通过规范急诊流程、加强医护人员培训、分区诊治、设立隔离单元、

单间收治、转运负压病房等措施，能够快速有效地保证患者留观、收治和延续抢救等积极救治。 

关键字   区域性急诊抢救中心，新型冠状状病毒肺炎，困难与对策 

 
 

PU-1426  

TTA 对提升急诊科严重创伤救治成效的初步探索 

 
舒敏 

华中科技大学协和深圳医院 
 

目的  探讨创伤团队启动（Trauma Team Activation, TTA）在急诊严重创伤患者救治过程中所取得

的积极意义和成效。 

方法  回顾 2016 年我院自建立创伤团队以来 109 例严重创伤患者救治情况，对比 2013-2015 年急

诊接诊的 125 例严重创伤作为对照组。 

结果  两组数据所汇总资料具有可比性。TTA 组 109 例患者在急诊科绿色通道停留时间、输血时间、

CT 检查时间、直接进入介入室或手术室时间等指标上较对照组明显降低，TTA 组死亡 14 例，死亡

率 12.84%，对照组 24 例，死亡率 18.40%（P< 0.05）。 

 结论  TTA 团队的建立，提升了严重创伤救治的整体能力，缩短急诊救治时间，提高患者救治成功

率。 

 
 

PU-1427  

多部门协作优化急救流程 

对急性缺血性脑卒中静脉溶栓患者的影响 

 
姜春静 

重庆市急救医疗中心 
 

目的  探讨多部门协作优化急救流程对急性缺血性脑卒中静脉溶栓患者的影响 
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方法     选取我院 2020年 6月-2021年 6月的 146例急性缺血性脑卒中静脉溶栓患者为研究对象，

将其随机分为对照组和观察组，各 73 例，两组给予相同的治疗方法，对照组实施常规急诊护理模式，

观察组采取多部门协作优化急救流程急诊模式。观察和统计两组患者急诊检查时间、静脉溶栓平均

时间、满意度 

结果       (1)观察组患者采用多部门协作优化急救流程后急诊检查时间和静脉溶栓开始时间均明

显低于对照组，比较差异有统计学意义(P<0．05)；(2)观察组患者对急诊抢救满意率为 98.7％，对

照组患者对急诊抢救满意率为 83.6％，观察组明显优于对照组，比较差异有统计学意义(P<0．05） 

结论     对急性缺血性脑卒中静脉溶栓患者采取多部门协作优化急救流程急救护理模式，有利于节

省抢救时间，能够提升患者满意度，减少医患矛盾，提高医院整体水平。 

关键字   流程优化；缺血性脑卒中；溶栓时间；满意度 

 
 

PU-1428  

重症患者 ICU 住院期间 BMI 变化 

与死亡率的关系：一项回顾性观察性研究 

 
张静静、任佳佳、金旭婷、李佳媚、高雅、李若寒、杜琳昀、王小闯、王岗 

西安交通大学第二附属医院 
 

目的  探索重症患者在 ICU 住院期间身体质量指数（body mass index, BMI）变化与死亡结局的关

系。 

方法  利用多中心回顾性队列研究—美国 eICU 合作研究数据库（eICU Collaborative Research 

Database），本研究对重症患者在 ICU 住院期间 BMI 变化【（出 ICU 时体重（kg）-入 ICU 时体重（kg））

/身高（m）2】进行记录，采用单因素和多因素 Logistic 回归模型分析 BMI 变化与死亡结局的关系。

同时，根据 BMI 变化和相关协变量的交互分析结果及临床实践，进一步在入 ICU 时基线 BMI 水平

（≥30 kg/m2，25-29.9 kg/m2 或＜25 kg/m2），急性生理和慢性健康状况（Acute Physiology and 

Chronic Health Evaluation，APACHE）IV 评分 （<53 或 ≥53），心衰（有或无）和 ICU 住院时长

（≥3 天或＜3 天）中进行亚组分析，旨在验证 BMI 变化和死亡结局之间的关系。 

结果   该项研究共纳入了 34，570 例 ICU 患者。多因素 Logistic 回归分析结果显示：与 BMI 降低

组（n =17,134）相比，ICU 住院期间 BMI 增加组患者（n =17,436）有较高的医院死亡率（OR 1.366, 

95% CI 1.232–1.513, P＜0.001）和 ICU 死亡率（OR 1.258, 95% CI 1.160–1.364, P＜0.001）。这

种关系在高的 APACHE IV 评分，长的 ICU 住院时长和心衰患者中更明显。并且，该发现不受患者

入 ICU 时 BMI 基线水平的影响。 

结论     入住 ICU 期间患者体重增加和高的医院死亡率及 ICU 死亡率有关，这种关系尤其在病情

更重，ICU 住院时间更长和心衰的患者中突出。 

关键字 eICU 合作研究数据库；BMI；死亡率 

 
 

PU-1429  

识别急危重症规范化临床营养治疗阻碍与促进因素： 

一项全国性多中心横断面调查 

 
吕扬、何新华 

首都医科大学附属北京朝阳医院 
 

目的  调查影响急危重症规范化临床营养治疗的阻碍与促进因素。 

方法   采用便利抽样及滚雪球抽样法，自设问卷（包括个人特征、阻碍因素、促进因素三方面，其
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中阻碍因素 14 个条目，促进因素 8 个条目，每条均为 5 分，代表阻碍/促进的程度），通过微信平台

对全国的急诊医护人员进行调研。 

结果     回收有效问卷 1766 份。样本特征：医生 920 人，护士 846 人；82.33%（1454）来自三

级甲等医院；学历层次，58.89%为本科（1040），24.69%硕士（436），6.29%为博士（111）。最主

要前三位阻碍因素为：缺乏专业的营养多学科团队支持（3.02/5）、缺乏专业药剂师的支持与指导

（2.95/5）、营养科/药剂科多针对病房住院病人，不常规对急诊开放（2.87/5）；最主要前三位促进

因素为：科室推出标准化营养治疗方案/流程（3.62/5）、多学科团队支持与合作（3.615/5）、高效的

技术人员支持（如：协助难置管路）（3.60/5）。 

结论   影响急危重症规范化临床营养治疗的阻碍与促进因素是多方面的。建立含急诊医师、专业护

士、营养师、药师等多学科合作联动的合作机制，建立规范化、标准化、的营养治疗管理机制及标

准化实施路径，对促进危重症科学化、规范化临床营养治疗具有重要的推动作用。 

关键字  

 
 

PU-1430  

杭州市公共场所 AED 配置使用现状 

 
鲁美丽、张军根、王建岗、杨国浩、梁羽婷 

杭州市急救中心 
 

目的  了解杭州市公共场所 AED 配置、使用现状，为完善公共场所配置 AED 网络布局及相关培训

管理提供依据。 

方法   收集 2015 年-2020 年杭州市公共场所 AED 配置的数量，AED 的使用情况、救治效果等数

据。 

结果     在 5 年的时间里，总共配置 AED1201 台，以交通枢纽、学校、景区等人流密集区域为主。

有 32 例患者发生院前心搏骤停并使用 AED，平均年龄为 40.56±17.20，男女性别比例为 3.57:1，

其中 26 例初始心律为室颤并除颤，在院前急救人员到达前均由第一目击者实施救助，22 例室颤患

者成功现场复苏，10 例未能现场恢复自主循环。在 6 例疑似心搏骤停的病例中没有电击除颤，且该

设备正确地表明问题不是由于心室纤颤引起的，其中 4 例始终未出现可除颤心律。 

结论   公共区域配置 AED 被有效地用于辅助心搏骤停患者救治，可提高现场主自循环恢复的发生

率。进一步提高公共场所 AED 配置数量，加强公众急救培训，完善公共卫生急救网络体系对于改善

心搏骤停患者预后至关重要。 

关键字    

 
 

PU-1431  

1 例重型劳力性热射病致多器官功能衰竭的急救与护理 

 
潘银芝 1、来金华 2 

1. 浙江大学医学院附属第二医院 
2. 浙江大学医学院附属第二医院、浙江省第二医院 

 

目的  热射病（Heat storke，HS）是以核心温度超过 40 ℃伴有中枢神经系统功能障碍（包括谵妄、

抽搐、昏迷）为特点的严重威胁生命的疾病，具有很高的病死率。HS 分为经典型热射病（Classic heat 

strok，CHS）和劳力性热射病（Exertional heat stroke，EHS）两种类型，近年来，EHS 发病率呈

逐年上升趋势，早期快速降温、血液净化和防治 DIC 是 HS 有效治疗的关键。然而，尽管进行了积

极的治疗，许多患者在恢复的数小时、数天、数周内仍会出现多器官功能障碍。2020 年 8 月，本院

急诊收治 1 例重型劳力性热射病致多器官功能衰竭的患者，总结相关护理经验。 
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方法     患者，男性，28 岁，因劳力性热射病致多器官功能衰竭，于 2020 年 8 月 26 日转入我院。

最后诊断：热射病；多脏器功能衰竭；心功能不全；急性呼吸衰竭；急性肾衰竭；急性肝衰竭；肺

部感染；感染中毒性休克；消化道出血；应激性溃疡；十二指肠穿孔(修补术后)；腹腔积血(自发性

腹腔出血)；感染性腹泻；弥散性血管内凝血。主要护理措施：严密的病情观察；实施亚低温治疗和

无创脑氧饱和度监测的脑保护策略；合理的镇静镇痛治疗；早期避免一切有创操作及加重肌肉损伤

的治疗；及时补充凝血因子改善凝血功能、恰当的抗凝策略，共输注血制品达九万多毫升；连续性

肾脏替代治疗联合血浆置换防治弥散性血管内凝血、改善肝肾功能等。 

结果       患者痊愈出院，未遗留明显神经功能障碍。 

结论   早期行亚低温治疗及脑氧监测等脑保护策略；避免一切有创操作及加重肌肉损伤的治疗；及

时补充凝血因子改善凝血功能、恰当的抗凝策略及 CRRT 联合血浆置换等治疗起到了关键作用，而

及早的心理干预能够帮助患者更好的回归社会家庭，提高生活质量。 

 关键字   热射病；多器官功能衰竭；连续性肾脏替代治疗；护理 

 
 

PU-1432  

依洛尤单抗在急性冠状动脉综合征经皮冠状动脉介入治疗 

术后患者中的应用价值分析 

 
孙树印 

济宁市第一人民医院 
 

目的  分析依洛尤单抗在急性冠状动脉综合征经皮冠状动脉介入治疗术后患者中的应用价值，为后

续治疗奠定基础。 

方法     选择 2018 年 12 月 1 日至 2019 年 12 月 1 日在我院行 PCI 的 ACS 患者 84 例，按照随机

数字表抽取法平均分为对照组（n=42）与研究组（n=42），对照组患者使用他汀类药物治疗，研究

组在此基础上使用依洛尤单抗联合治疗。对比分析两组患者治疗前后血脂指标变化、生活质量评分

变化、不良心脑血管事件及不良反应发生情况。 

结果       两组患者治疗前 TCHO、TG 、HDL-C、LDL-C 无显著差异（P＞0.05），差异无统计

学意义；治疗后两组 TCHO、TG 、HDL-C、LDL-C 水平均显著下降，研究组降低显著优于对照组

（P＜0.05），差异具有统计学意义；治疗前组的各项 WHOQOL-BREF 评分差异不显著（P＞0.05）；

治疗后，两组的各项 WHOQOL-BREF 评分均提高，且研究组显著高于对照组，（P＜0.05）；研究组

患者不良心脑血管事件及不良反应发生率均低于对照组患者，但差异无统计学意义（P＞0.05）。 

结论     急性冠状动脉综合征经皮冠状动脉介入治疗术后患者使用依洛尤单抗可以有效降低血脂

指标、提升患者质量同时降低不良心脑血管事件及不良反应发生率，可在临床有效推广。 

关键字    

 
 

PU-1433  

公共场所 AED 管理杭州模式 

 
王建岗、张军根、陈晓玲、鲁美丽 

浙江省杭州市急救中心 
 

目的  研究在公共场所配置 AED 过程中遇到的瓶颈问题：如 AED 配置参与各方的权责问题、管理

主体问题、资金保障问题等等，更好的管理和推进公共场所 AED 配置工作，提出解决策略，形成公

共场所 AED 管理杭州模式。 

方法   通过查阅文献，回顾分析了杭州公共场所配置 AED 的过程，综合在配置管理中所遇到的困

难和解决方案，提出公共场所 AED 管理杭州模式。同步分析 2015-2020 年 AED 使用和配置数量的
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变化趋势，统计 AED 配置场所、配置数量、使用人群等对患者救治成功率的影响。 

结果     一、打造杭州管理模式 

（一）立法先行：解决：场所单位不愿接收；AED 管理人员不明，利用率不高；维护保养检查等一

系列瓶颈问题。 

（二）厘清权责：1.卫生健康主管部门牵头，其他部门和单位配合，共同负责 AED 的规划、管理及

使用工作。2.资金保障：政府主导，同时鼓励社会力量捐赠进行补充。3.明确公众培训主体；4.明确

配置单位负责设施设备维护保养和后期运行管理。5.明确救人免责。 

（三）数字管理：建设 AED 信息化统一管理平台。 

（四）注重实效：配置场所配备专职 AED 管理员；将 AED 地图与“互联急救”志愿者平台对接，打

通急救的最后一公里。 

二、AED 使用情况 

（一）成功救治案例 

从 2015 年 AED 安装到位至今，杭州使用 AED 次数为 34 例，其中救治心脏骤停患者 30 例，复苏

成功 19 例，比例为 61.2%，脑复苏成功 10 例，占成功案例的 52.63%。 

（二）AED 使用分析 

34 例病例的发生地多在人流密集地，主要是在火车站、机场、地铁、学校，有固定值守人员的，如

医务室老师，交通部门安保人员等，由于 AED 数量较多，布局合理，现场人员训练有素，救治的人

数、成功率明显高于其他区域。 

结论     综合在配置管理中所遇到的困难和解决方案，提出了公共场所 AED 管理杭州模式。通过

分析近 5 年疾病变化趋势，AED 使用次数逐年增加，现场复苏成功率和脑复苏成功率明显提升，取

得了较好的实际使用效果。 

关键字 自动体外除颤器，AED；立法；心肺复苏；信息化数字管理；公共场所；杭州 

 
 

PU-1434  

A mitochondrial-targeting near-infrared fluorescent probe 
for bioimaging and evaluating endogenous superoxide 

anion changes during ischemia/reperfusion injury 

 
Yanhong Zhou1,2、Rui Wang1,2、Fabiao Yu1,2 

1. Key Laboratory of Hainan Trauma and Disaster Rescue, Department of Neurology, The First Affiliated Hospital 
of Hainan Medical University, Hainan Medical University, Haikou 571199, China 

2. Key Laboratory of Emergency and Trauma, Ministry of Education, Key Laboratory of Hainan Functional 
Materials and Molecular Imaging, College of Pharmacy, College of Emergency and Trauma, Hainan Medical 

University, Haikou 571199, China 
 
Objective  The outburst of superoxide anion (O2.-) in mitochondrial during ischemia/reperfusion 
(I/R) process will cause a series of oxidative damage including polarity loss of mitochondrial 
membrane potential, overload of secondary cellular calcium, and cascade apoptosis. 
Methods   To monitor the O2.- level fluctuations as well as to evaluate the relationship between 
O2.- concentration and the degree of cell apoptosis during I/R process, we propose a ratiometric 
near-infrared mitochondrial targeting fluorescent probe Mito-Cy-Tfs for the detection of level 
changes of O2.- in cells and in vivo. The probe Mito-Cy-Tfs is composed of three moieties: 
near-infrared heptamethine cyanine as fluorescence signal transducer, 
trifluoromethanesulfonamide as fluorescence modulator, and lipophilic triphenylphosphonium 
cation as mitochondrial guider. 
Results     The probe can well locate in mitochondria and respond the concentration changes of 
endogenous O2.- selectively and sensitively. The probe has been successfully utilized to image 
the endogenous O2.- fluctuations in four kinds of cell I/R models (glucose deprivation/reperfusion, 
serum deprivation/reperfusion, oxygen deprivation/reperfusion and glucose-serum-oxygen 
deprivation/reperfusion). The probe also exhibits deep tissue penetration for real-time imaging of 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                        论文汇编 

 

780 

 

O2.- concentration in liver of I/R mice model. We confirm that the adoption of ischemic 
preconditioning (IPC) and postconditioning (IPTC) can protect liver from I/R injury. The probe can 
be employed to accurately indicate and evaluate the mutual relationship between the levels of 
O2.- and the degrees of organ damage during I/R, IPC and IPTC processes. 
Conclusion     We have designed and synthesized a ratiometric NIR fluorescent probe 
Mito-Cy-Tfs for bioimaging and evaluating endogenous O2.- changes during I/R injury. When 
applied in imaging of the O2.- outburst in mice liver I/R model, we confirm that the preformation of 
IPC and IPTC can effectively protect liver against oxidative injury. The successful detection of O2.- 
level changes in I/R, IPC and IPTC processes will facilitate to reveal the relationship between 
oxidative stress and liver injury. The real time detection of O2.- level changes may be beneficial for 
medical diagnosis. 
 
 

PU-1435  

盐酸替罗非班对急诊介入治疗急性 ST 段抬高型心肌梗死合并 2

型糖尿病患者的心肌保护作用及对炎性因子、远期心功能影响 

 
肖立运 

济宁市第一人民医院 
 

目的  探讨盐酸替罗非班应用对急诊介入治疗急性 ST 段抬高型心肌梗死（STEMI）合并 2 型糖尿

病（T2DM）患者的心肌保护作用及对炎性因子、远期心功能的影响。 

方法     选取在我院 2012 年 1 月至 2014 年 1 月收治的 524 例 STEMI 合并 T2DM 患者，根据研

究目的采用简单随机方法，随机分成分为 A、B 组两组，A 组：262 例为血栓抽吸后直接在局部注入

少剂量替罗非班后行冠状动脉支架植入（PCI）后，持续泵入替罗非班 24 小时。B 组：血栓抽吸后

直接给予 PCI 治疗，后继续常规给予双抗血小板治疗。对比在 PTCA 后心肌损伤程度、无复流现象

发生率、血清细胞因子的改善情况，以及术后半年、1 年内心功能的变化，并且记录两组术后 1 月

内的不良事件发生情况。 

结果     1.A 组术后 TIMI3 级比例及术后 ST 段回落率高于 B 组，且无复流现象明显低于 B 组

（P<0.05），而肌酸激酶同工酶（CK-MB）、肌钙蛋白 I（TnI）峰值明显低于 B 组（P<0.01），差异

有统计学意义；2.术后 3 天 A 组超敏 C 反应蛋白（CRP）、白细胞介素-6（IL-6）、B 型脑钠肽（BNP）

低于 B 组；3.术后半年及一年射血分数（LVEF）、左室舒张末期容积（LVEDV）、左室收缩末期容积

（LVESV）、显著低于 B 组；4.两组术后 1 月内主要不良心脏事件（MACE）发生率比较，差异无统

计学意义（P>0.05）。 

结论     急诊介入治疗 STEMI 合并糖尿病患者给予盐酸替罗非班干预，可有效保护心肌作用，可

以改善术后血流并减轻心肌损伤程度，改善患者远期心功能，大大减少了心血管不良事件发生，且

不增加出血的发生率，安全性高。 

关键字    

 
 

PU-1436  

血液灌流治疗急性重症安眠药中毒的临床效果评价 

 
李涛涛 

济宁市第一人民医院 
 

目的  研究血液灌流治疗急性重症安眠药中毒的临床效果。 

方法     选择 70 例急性重症安眠药中毒的患者，随机分成两组，观察组进行常规治疗联合血液灌

流治疗，对照组进行常规治疗，比较两组患者的治疗效果。 
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结果       与对照组的治疗效果相比，观察组通过联合血液灌流治疗，可以缩短苏醒时间、住院时

间，提高抢救成功率，其生理指标比如 MAP、PaO2 明显优于对照组。 

结论     血液灌流治疗急性重症安眠药中毒效果显著。 

关键字    

 
 

PU-1437  

缺血性脑卒中患者阿司匹林抵抗与 P-gp 表达的相关性研究摘要 

 
杨雪 

济宁市第一人民医院 
 

目的  研究 P-gp（P-糖蛋白，P-glycoprotein）与中国缺血性脑卒中人群中发生阿司匹林抵抗（Aspirin 

resistance，AR）的关系以及在这批人群中 P-gp 与 ABCB1 基因（药物耐药基因，Multi-drug 

resistance）单核苷酸多态性的关系。 

方法     选择 265 例住院治疗的缺血性脑卒中患者作为研究对象，所有纳入研究的患者住院期间

均规律不间断服用阿司匹林（100mg）＞7 天进行抗血小板治疗；根据血栓弹力图（blood clots elastic 

figure，TEG）和血小板的聚集率将纳入研究的缺血性脑卒中患者分为两组即阿司匹林抵抗组（AR）

93 例，阿司匹林敏感组（Aspirin sensitive，AS）172 例；采用 Western blotting 实验方法检测缺血

性脑卒中患者 P-gp 在外周血淋巴细胞中的表达情况；分析两组患者 ABCB1 基因的三个位点

G2677T/A、C1236T 和 C3435T 单核苷酸多态性采用的方法是 PCR-RFLP（聚合酶链－限制性片

段长度多态性反应）和基因型直接进行测序方法；应用 SPSS22.0 进行统计学分析。 

结果       缺血性脑卒中患者淋巴细胞中 P-gp 的表达在 AR 组与 AS 组之间差异有显着性差异；

C3435T 位点的 CT 基因型出现的频率在 AR 组高于 AS 组，这两个组的 CT 基因型出现的频率差异

有统计学意义；C3435T基因位点的T等位基因在AR组出现的频率较高于AS组，频率分别为 51.1%

和 48.3%，而且 T 等位基因在两组中出现的频率差异是有统计学意义的(OR=1.765,P=0.018)； 

结论   缺血性脑卒中患者发生 AR 可能与 P-gp 表达过高有关；ABCB1 基因 C3435T 位点携带 CT

基因型的缺血性脑卒中患者可能更容易发生 AR；缺血性脑卒中发生 AR 的患者中 P-gp 表达增加可

能与 C3435T 基因型有关 

关键字    

 
 

PU-1438  

Sufentanil upregulates Nrf2/ARE expression via activation 
of PI3K/AKT pathway in neuroprotective effects of 

cardiopulmonary resuscitation in rats 

 
Haixia Hu 

THE FIRST HOSPITAL OF JILIN UNIVERSITY 
 
Background Previous studies have demonstrated that up regulation of the Nrf2/ARE pathway can 
increase the neuroprotective effects of cardiopulmonary resuscitation in rats. Sufentanil can better 
pass the blood-brain barrier, promote cell phosphorylation in a short time very strong, to produce 
phosphorylation product P-PI3K. The activation of Nrf2/ARE signal pathway requires the activation 
of P-PI3K, which promotes the dissociation of Nrf2 and Keap1. The aim of this study was to verify 
whether Sufentanil can up-regulate the Nrf2/ARE signaling pathway by increasing the 
phosphorylation level of PI3K/AKT pathway, thus providing evidence for clinical brain protection. 
Methods   CA was induced by asphyxia followed by cardiopulmonary resuscitation in rats. 
Western Blot analysis were employed to determine the protein expression of NQO1,SOD, P-Nrf2 
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（Ser-40）,PI3K（p110）,PI3K （p85）, P- Akt（Thr308）,P-Akt（Ser473）in the hippocampus; 

and ELISA were employed to determine the protein expression of 8-iso pgf2α and 8-ohdg . 
Results     systemic administration of Sufentanil significantly amplified the effects CA increased 

NQO1 and SOD in the hippocampus CA1 region， and increase the content of phosphorylated 

products P-Nrf2(Ser-40) , PI3K (P110) , PI3K (P85) , p-Akt (Thr308) , p-Akt (Ser473).and decrease 
the content of 8-iso PGF2 and 8-ohdg. However, PI3K specific inhibitors showed the opposite 
effect. 
Conclusion  s: Our data indicate that Sufentanil plays a facilitating role in improving neuronal 
injury in transient cerebral ischemia; via activating the PI3K/AKT pathway and upregulating the 
Nrf2/ARE pathway in neuroprotective effects of Sufentanil. 
Key words Sufentanil, cardiopulmonary resuscitation, cardiac arrest, cerebral ischemia, Brain 
protection, PI3K/AKT, Nrf2/ARE. 
 
 

PU-1439  

胰岛素强化降糖治疗对 AMI 伴高血糖患者 

心室重构及血清炎性因子影响的 Meta 分析 

 
宋大庆 

济宁市第一人民医院 
 

目的  系统评价胰岛素强化降糖治疗对急心肌梗死（AMI）伴高血糖患者心室重构及血清炎症因子

水平的影响。 

方法     检索 2020 年 10 月 15 日前发表的在 AMI 患者中胰岛素强化降糖治疗的随机对照研究

（RCT）的文献，试验组胰岛素强化控制血糖，对照组常规降糖处理；Stata16.0 软件行 Meta 分析，

并行发表偏移及敏感性分析。 

结果       共纳入 15 篇 RCT 研究，共计 2069 例 AMI 伴高血糖患者；Meta 分析结果显示胰岛素

强化降糖治疗可显著改善 AMI 伴高血糖患者左室射血分数（LVEF）[WMD=5.60，95%CI（4.16，

7.03），P＜0.01]，有效降低左室收缩末期容积指数（LVESVI）[WMD=-1.34，95%CI（-2.43，-0.25），

P=0.016]和左室舒张末期内径（LVEDD）[WMD=-1.19，95%CI（-2.21，-0.17），P=0.022]，提高

心肌灌注[WMD=2.85，95%CI（1.45，4.21），P＜0.01]，降低 PCI 术后无复流发生率[RR=0.53，

95%CI（0.34，0.82），P=0.004]，降低炎性因子水平 HS-CRP[WMD=-4.73，95%CI（-6.85，-2.61），

P＜0.01]，TNF-α[WMD=-3.69，95%CI（-5.31，-2.07），P＜0.01]，降低院内总 MACEs 事件[RR=0.61，

95%CI（0.52，0.72），P＜0.01]及长期心力衰竭发生[RR=0.26，95%CI（0.11，0.65），P=0.004]，

而对长期生存率无显著影响[RR=0.94，95%CI（0.58，0.52），P=0.795]。强化降糖低血糖风险增加

[RR=3.21，95%CI（1.85，5.65），P＜0.01]。 

结论     本研究发现胰岛素强化降糖治疗能够抑制炎症反应，改善心室重构的有益作用；但降糖过

程中仍需避免发生低血糖。 

关键字    

 
 

PU-1440  

监护室患者维生素 D 缺乏及干预对患者预后的影响 

 
廉迎冬 

济宁市第一人民医院 
 

目的  调查重症监护病房（ICU）及急诊监护病房（EICU）危重患者不同水平的 25-羟维生素 D

〔25(OH)D〕与原患疾病危重程度的相关性及预后的影响；研究不同的补充剂量对患者预后的影响。
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深入了解维生素 D 与危重症的关系，更好的指导治疗，服务于临床。 

方法     收集并分析不同对照组研究个体的临床资料，包括性别、年龄、体重指数、既往病史、当

前所服用药物、危重症评分、体重指数等。评估研究对象的感染情况、体液培养（血液、痰液、尿

液、胸水）结果、钙磷等电解质水平及肾功能；评估患者辅助机械辅助时间、监护室住院时间、死

亡率等。 

结果        69.92%的监护室患者出现血清 25(OH)D 水平缺乏，维生素 D 缺乏组 APACHEⅡ评分

高，体液培养阳性率高，MODS 发生率高，住院病死率高；血清 25(OH)D 水平与 APACHEⅡ评分、

住院病死率呈负相关，多因素分析显示维生素 D 缺乏可独立影响患者预后。予以不同剂量的维生素

D 补充可有效改善患者预后，且在一定范围内与补充剂量有关。 

结论     现阶段许多流行病学研究和临床试验均表明维生素 D 缺乏是多种疾病发病加重或死亡独

立的危险因素。在监护室患者中维生素 D 缺乏较为常见，对疾病的危重程度有重要提示作用，如得

不到关注，可引起严重不良后果。作为一种价廉且安全的药物，维生素 D 可增强患者的抵抗力而取

得良好治疗效果，可能为监护室患者的治疗提供更佳的选择。 

关键字    

 
 

PU-1441  

sLOX-1、H-FABP 蛋白水平变化 

与老年急性心肌梗死患病的关系分析 

 
刘云海 

济宁市第一人民医院 
 

目的  探讨可溶性凝集素样氧化型低密度脂蛋白受体-1（sLOX-1）和心型脂肪酸结合蛋白（H-FABP）

蛋白水平变化与老年急性心肌梗死患病的关系。 

方法     选取 2020 年 8 月至 2021 年 8 月于我院 EICU 治疗的老年急性心肌梗死患者 80 例，同时

选取 80 例于我院体检中心进行健康查体的老年人作为对照组，探讨两组人员 sLOX-1、H-FABP 治

疗前后蛋白水平的变化。 

结果       比较治疗前两组人员血清中的 sLOX-1、H-FABP 水平，发现老年急性心肌梗死患者血

清中的 sLOX-1、H-FABP 水平明显高于对照组（p＜0.05）。同时老年急性心肌梗死患者随着发病时

间延长其血清内的 sLOX-1、H-FABP 表达逐渐升高（p＜0.05）。同时进行 logisitic 回归分析发现

sLOX-1 和 H-FABP 与急性心肌梗死的发生密切相关。 

结论     sLOX-1、H-FABP 蛋白水平变化可以明显反应出老年急性心肌梗死患者发病时间的长短，

有利于及时确定发病时间，及早进行有效治疗。 

关键字    

 
 

PU-1442  

不同剂量的阿托伐他汀对糖尿病并发心肌病患者 

心脏舒张功能不全的疗效,血糖,血脂代谢 

以及不良心脏事件的影响 

 
肖立运 

济宁市第一人民医院 
 

目的  研究糖尿病并发心肌病时应用不同剂量阿托伐他汀的疗效。 

方法      将本院自 2019 年 2 月~2020 年 2 月收治 62 例糖尿病并发心肌病患者根据电脑随机方式
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分为两组，每组 31 例。参照组每次服用 20 毫克的阿托伐他汀，实验组每次 40 毫克的阿托伐他汀，

对比不良心脏事件和各项指标。 

结果     实验组血糖、血脂和心功能指标明显优于参照组（P＜0.05）；两组患者不良心脏事件发生

率没有明显的差别（P＞0.05）。 

结论     在治疗糖尿病并发心肌病时应用加倍剂量的阿托伐他汀能够得到更为理想的治疗效果。 

关键字    

 
 

PU-1443  

414 例原发性 IgA 肾病患者临床与病理分析 

 
江巧梨 

济宁市第一人民医院 
 

目的  对我院 414 例经肾脏穿刺活检确诊为 IgA 肾病的患者进行临床特点、实验室指标、病理特征

分析，探讨临床表现、化验结果及其病理特征的相关性，为早期发现、及时治疗及判断预后提供依

据。 

方法     查阅我院系统，回顾性分析 2012 年 01 月至 2017 年 12 月经肾脏穿刺活检术明确诊断的

414 例原发性 IgA 肾病患者，根据其临床及病理资料，按不同条件分组，应用统计学方法，说明原

发性 IgAN 患者的临床表现、化验指标、病理特征及各指标之间的相关性。 

结果       女性 189 例，男女比例 1.19：1；发病年龄从 11~72 岁，平均年龄 36.8±11.9 岁，各年

龄段均可发病，以 21~30 岁组、31~40 岁组发病率最高且两组几乎相等，分别占 29.2%和 29.5%，

共占 58.7%；肥胖组患者平均年龄(39.0±11.0 岁)与非肥胖组患者平均年龄（35.9±12.2 岁）肥胖组

患者尿酸（411.9±115.3umol/L）与非肥胖组尿酸（365.0±95.5umol/L）肥胖组患者血 IgA（3.2±1.7g/L）

与非肥胖组患者血 IgA（2.8±1.1g/L）比较差异具有显著统计学意义（P＜0.01）；存在前驱感染的患

者占 12.8%，其中以呼吸道感染患病人数所占比例最多； 

结论   1、414 例 IgAN 患者，发病高峰年龄 21~40 岁，主要因体检、水肿发病，尿检异常型为最

常见的临床分型。 

2、414 例 IgAN 患者，BMI 高于正常者多，肥胖组患者平均发病年龄、尿酸、血 IgA 均高于非肥胖

组，应给予 IgAN 伴肥胖的患者高度重视。 

3、414 例 IgAN 患者，24h 尿蛋白定量≤1g 最常见，不同 CKD 分期、Lee 氏分级之间存在差异。 

4、414 例 IgAN 患者，Lee 氏Ⅳ级最常见，根据尿酸、肌酐、尿素氮、GFR、血清 IgG 可大致判断

病理损害程度。 

5、414 例 IgAN 患者，以单纯 IgA 沉积为主，很少出现 IgA+IgG+IgM 的沉积，补体以单纯 C3 沉积

为主，很少出现 C4 的沉积。 

关键字   IgA 肾病 

 
 

PU-1444  

58 例体外心肺复苏患者目标体温管理临床实施观察 

 
高永霞、黄红娟、何敏、吴娟、黄夕华、蔡金霞、王维惟、刘源、张慧、任尧、陈旭锋、张劲松 

江苏省人民医院（南京医科大学第一附属医院） 
 

目的  观察体外膜肺氧合辅助心肺复苏患者(Extracorporeal cardiopulmonary resuscitation, ECPR)

目标体温管理（Target temperature management， TTM）实施的方法并观察临床效果。 

方法     回顾性纳入 2016 年 06 月至 2020 年 12 月江苏省人民医院急诊 ICU 收治转机时间＞24

小时的 ECPR 患者 58 例，根据 ECPR 患者 TTM 实施方法分为对照组及观察组，对照组采用医用
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水循环升降温毯实施 TTM 28 例，观察组采用 MAQUET ROTAFLOW 机器配套专用的 HU550 升降

温仪实施 TTM 30 例，统计患者的基本资料，两组患者的性别、年龄、体重指数、基础疾病、原发

病、转机时间均无统计学差异(P＞0.05)；分别比较两组患者的降温效果及并发症。 

结果       ECPR 患者 58 例，总体出院存活 21 例(36.2%)，（其中男性 11 例，女性 10 例）。两组

患者的基础体温（36.07±0.5℃vs 36.05±0.9℃），目标体温（34.04±0.7℃vs34.45±0.9℃）无统计学

差 异 (P ＞ 0.05) ， 体 温 诱 导 时 间 (6.07±1.8hvs 3.40±1.1h ) 、 临 床 操 作 用 时

(9.52±0.40minvs3.54±0.34min ) 均有统计学差异(P＜0.05)；降温并发症：寒颤(25.0% vs3.3% )、

高血糖(32.1% vs6.7% )、腹泻(39.3% vs6.7% ) 差异有统计学意义(P＜0.05)；下肢缺血(20% vs 

25% )，血流感染(7.1% vs 3.3% )均无统计学差异(P＞0.05)。 

结论     单中心资料显示 ECPR 患者实施 TTM 的方法中，采用 MAQUET ROTAFLOW 机器配套

专用的 HU550 升降温仪实施 TTM 降温速度快，技术操作用时短，临床并发症少，更有益于 ECPR

患者目标体温管理的实施，值得临床推广应用。 

关键字    

 
 

PU-1445  

3 例急性硫化氢吸入中毒救治体会 

 
刘云海、宋大庆 

济宁市第一人民医院 
 

目的   硫化氢（hydmgen sulfide，H2S）是无色剧毒有臭鸡蛋气味的刺激性气体，人吸入后可致急

性中毒，其特点是突发性、群体性、快速性及高致命性，占职业性急性中毒的第 2 位[1]。中毒患者

常出现多脏器损伤，尤其对呼吸系统、循环系统及中枢神经系统损害最为严重，病死率高。2021 年

5 月我院 EICU 抢救 3 例重症急性硫化氢中毒患者，现将救治情况报告如下。 

方法     2021 年 5 月我院 EICU 抢救 3 例重症急性硫化氢中毒患者，现将救治情况报告如下。 

结果       1 例患者入院时即出现急性肺水肿、呼吸衰竭、循环衰竭及深昏迷，给予相应的呼吸、

循环支持以及其它对症处理，经全力抢救无效，入院 24h 内死亡。1 例患者好转出院，1 例患者生

命体征稳定后，转入省立医院行高压氧治疗，经随访，目前 2 人情况良好。 

结论     目前，对于 H2S 中毒没有特效疗法，及时的现场抢救及综合治疗是抢救成功的关键。应

立即使患者脱离中毒现场转移至新鲜空气处。现场抢救人员应有自救互救知识，以防抢救者进入现

场后自身中毒。 

 结合我科救治的这 3 例患者，我们体会到综合治疗在 H2S 中毒的救治中至关重要，只有采取综合

治疗，才能提高救治的成功率。 

关键字    

 

PU-1446  

Efficacy and safety of polymer-free versus 
polymer-permanent drug eluting stent in patients with 

coronary artery disease: a meta-analysis of randomized 
control trials 

 
shikun wang、yuan lv 

Qilu Hospital of Shandong University 
 

Objective   Polymer-free drug eluting stents (PF-DES) were developed to overcome the risk of 
late ischemic events related with durable or permanent polymer-coated DES (DP-DES or 
PP-DES). We performed a meta-analysis of randomized controlled trials (RCTs) assessing 1 year 
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and 5 year efficacy and safety of patients receiving PF-DES versus DP-DES/PP-DES for 
treatment of coronary artery disease (CAD). 
Methods   We searched PubMed, Cochrane Library, EMBASE, and Web of Science databases 
for RCTs. The period was conducted up to end March 2021. The keywords used in the 
literature search were “polymer-free stent”, “drug-eluting stent”, “polymer permanent”, “durable 
polymer”, and “percutaneous coronary intervention”. The primary endpoints were incidence of 
all-cause death. And the secondary endpoints included the incidence of definite stent thrombosis 
(ST), myocardial infarction (MI), target lesion revascularization (TLR), target vessel 
revascularization (TVR). Two authors independently searched articles, collected data from the 
selected studies, and evaluated the quality of each investigation. Then, the RevMan 5.3 software 
was used for Meta analysis. Heterogeneity in the included study was quantitatively estimated by 
I2. 
Results     Nine RCTs (8281 patients) were included for one year follow-up, and five RCTs 
(4123 patients) were included for five year follow-up. There was no significant difference observed 
in all-cause death(RR=1.22, 95%CI (0.99, 1.50), P=0.06; RR=1.15, 95%CI (0.99, 1.33), P=0.07), 
definite ST (RR=0.84, 95%CI (0.46, 1.55), P=0.58; RR=1.03, 95%CI (0.44, 2.41), P=0.94), MI 
(RR=0.92, 95%CI (0.77, 1.09), P=0.32; RR=0.90, 95%CI (0.64, 1.27), P=0.54), TLR (RR=0.92, 
95%CI (0.78, 1.09), P=0.34; RR=0.98, 95%CI (0.79, 1.21), P=0.84) and TVR (RR=1.10, 
95%CI (0.91, 1.33), P=0.33; RR=1.02, 95%CI (0.88, 1.17), P=0.81) for both one year and five 
year follow-up. 
Conclusion  s: Compared with ones treated with DP-DES/PP-DES, patients dealt with PF-DES 
presented no significant difference were observed in the risk of all-cause death definite ST, MI, 
TLR or TVR.  It indicated that the efficacy and safety of DP-DES/PP-DES are not worse than that 
of PF-DES. 
Key words coronary artery disease, drug-eluting stent, durable-polymer stent, polymer 
permanent stent, polymer-free stent, percutaneous coronary intervention, all-cause death, definite 
ST, MI, TLR, TVR 
 
 

PU-1447  

新形势下的灾难医学应急救援能力的建设 

 
曾红 

首都医科大学附属北京朝阳医院西院 
 

目的  倡导灾难救援防御文化，将“寓救予防、科学救援、人文救助”的理念贯穿于灾难救援能力建设

的全过程。 

方法     论述灾难医学救援能力建设，概括为“4321”能力，即“4 个观念、3 种能力、2 套马车、1

个目标”。 

结果     “4321”能力建设包括 

（一）“4 个观念” 

1、整体观：从个体转向群体的整体观念。救援的着眼点要从个体转向群体，目的是使有限的资源能

挽救更多的生命。 

2、安全观：救援人员的安全级位为最高，其次是未受伤人员，再其次是伤者，最后才是环境。 

3、限制观：当灾难发生时，尤其是传染病疫情爆发时，为了控制混乱的现场或疫情的传播，会采取

一定程度的自由限制，需遵循锡拉库萨原则：要求强制性公共措施要符合正当、合法、必要、无歧

视，强调不应使用非必要限制措施，即最小限制原则。 

4、资源观：灾难救援最大危机是资源危机，资源应首先供给救治能存活的危急者，其次是年轻人（生

命周期原则），妇女儿童优先也是社会分配原则。检伤分类是一种相对公平的资源分配方法，本文推

荐基于伤情与资源的 SALT 检伤分类。 

（二）三种能力 
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1、灾难恢复力：指灾后最大程度的恢复力，体现在应急响应链的始终。灾前：计划、培训；灾中：

灾难识别、 管理、 保卫、风险评估、搜救、检伤、医疗护送、分析总结。概括为灾前计划与准备、

灾中救援、灾后重建与恢复。 

2、应急能力：根据灾后的不同时段对资源产生的挤兑程度，分为三个不同阶段：常规阶段、应急阶

段、紧急阶段，在这三个阶段，人员调配、物资供给、空间扩展等资源分配策略不同，反映的是灾

时紧急应对能力。 

3、危机管理能力：包括资源危机、伦理法理危机及媒体危机，这几方面的危机管理贯穿着灾难救援

危机管理的始终。 

（三）“2 套马车”：在灾难救援中，生命救援与人文救助两套马车并驾齐驱，缺一不可。 

（四）、“1 个目标”：灾难救援管理效能最大化。 

结论     防灾减灾工作任重道远，倡导灾难“预防文化”，对开展防灾减灾救灾工作具有重要的指导

意义 

关键字   灾难医学；应急救援；科学救援；人文救助；救援体系； 

 
 

PU-1448  

388 例初发脑卒中患者知信行现状及其影响因素研究 

 
马俊杰 

淄博市中心医院 
 

目的  了解初发脑卒中患者的知信行现状及其影响因素。 

方法     采用自行设计的一般资料问卷、脑卒中知识问卷、慢性病管理自我效能量表（Self-efficacy 

Scale for Chronic, SSC）和脑卒中患者自我管理行为评定量表，对 2019 年 1-12 月入院的 388 例初

发脑卒中患者进行脑卒中知识、信念及行为的现状调查。 

结果       本研究中患者的脑卒中知识得分为（19.29±2.79），信念得分为（23.06±4.32），行为得

分为（150.63±19.48）。多元线性回归分析显示，年龄、性别、教育程度、家庭人均月收入、锻炼情

况、慢性病史和脑卒中家族史是知信行的影响因素，回归方程中的变量分别可以解释知识、信念及

行为总变异的 27.3%、37.7%、38.2%。 

结论     本地区初发脑卒中患者知信行现状处于中下水平，医院及社区应加强脑卒中的精准健康宣

教，以提高脑卒中患者的知信行水平，改善其疾病预后，进而提高其生存质量。 

关键字   初发脑卒中；知信行；调查研究 

 

PU-1449  

连续性肾脏替代治疗重症感染 

引起急性肾损伤患者的治疗效果研究 

 
李胜军、范修锋 

苏州市立医院（西区）苏州科技城医院 
 

目的    研究分析连续性肾脏替代治疗重症感染引起的急性肾损伤患者临床效果。 

方法    选取 2019 年 2 月～2021 年 2 月我院收治的急性肾损伤患者 90 例，患者入院后均接受常

规对症治疗，在常规对症治疗基础上选择合适的实际进行连续性肾脏替代治疗，在连续性肾脏替代

治疗过程中对患者进行持续心电监护， 检测患者生命体征，对患者治疗前后的肝肾功能、血气分析、

电解质、白细胞介素浓度进行检测。 

结果      患者经过连续性肾脏替代治疗生命监测指标心率、体温与治疗前比较均下降，治疗后血

氧饱和度、平均动脉压均显著升高，与治疗前比较差异具有统计学意义（P＜0.05）；患者治疗后各

项生化指标水平明显下降，与治疗前生化指标比较差异显著具有统计学差异（P＜0.05）。 
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结论    重症感染引起的急性肾损伤采用连续性肾脏替代治疗，在治疗后患者生命体征和生化指标

均得到改善，可有效纠正患者酸碱、电解质紊乱，改善患者肝肾功能。 

关键字 连续性肾脏替代治疗；急性肾损伤；临床疗效 

 
 

PU-1450  

骨桥蛋白对脓毒症中高迁移率组 B1 表达水平的影响 

 
刘明珠 1、李湘民 2、张方杰 2 

1. 长沙市中心医院 
2. 中南大学湘雅医院 

 

目的  探讨骨桥蛋白(osteopontin, OPN)对脓毒症骨髓源性巨噬细胞高迁移率组 B1(high mobility 

group B1HMGB1)表达水平的影响。 

方法   体外培养小鼠巨噬细胞 RAW264.7 细胞。我们将实验分为三组:对照组、炎症诱导模型

(LPS+ATP)组和 OPN 干预+炎症诱导模型(LPS+ATP)组。治疗后进行相关检测:real-time PCR 和

Western Blot 检测 HMGB1 mRNA 和蛋白表达水平，ELISA 检测炎症因子 IL-1β 蛋白表达水平。 

结果     与对照组相比，LPS+ATP 干预组 HMGB1 蛋白表达升高，差异有统计学意义(P<0.05)。

与对照组相比，HMGB1 mRNA 表达增加，差异有统计学意义(P<0.05)。与 LPS+ATP 组相比，OPN

干预组 HMGB1 蛋白表达下降，表达差异有统计学意义(P<0.05)。与 LPS+ATP 组相比，HMGB1 

mRNA 表达水平升高，表达差异有统计学意义(P<0.05)。 

结论   结果表明 OPN 与 HMGB1 之间存在一定的相关性，OPN 可以下调 HMGB1 mRNA 和蛋白

表达。 

关键字 骨桥蛋白；脓毒症；高迁移率群蛋白 B1；白介素 1β；核因子 KB 

 

PU-1451  

Acute kidney injury in patients of paraquat poisoning 

 
Huali Gu、Yan Gu 

Department of Emergency of The Affiliated Hospital of Qingdao University. 
 
Objectives The aim of this study was to explore the incidence of acute kidney injury (AKI) and the 
predictors of AKI in patients with paraquat poisoning using acute kidney injury network (AKIN) 
criteria. 
Methods   A total of 141 patients were included in this study. The clinical data were compared 
between patients with AKI and without AKI, between survival and death group. Kaplan-Meier 
method was used to analyze survival rate of the patients in different stages of AKI. 
Results     There were significant differences between survival and death group in respect of 
age, amount of paraqut taken, urine paraquat (UPQ), white blood cell (WBC), creatinine (Cr), CO2, 
K+,  alanine transaminase (ALT), total bilirubin (TBIL). Kaplan-Meier survival analysis showed the 
survival rate of AKI-3 group was significantly lower than that in AKI-2, AKI-1 and non-AKI 
group.  The estimated amount of paraquat taken, WBC and UPQ on admission were the 
independent predictors of AKI in paraquat poisiong patients. 
Conclusion  s: The incidence of AKI in paraquat poisoning patients was high and the amount of 
paraqut taken, WBC and UPQ were the predictors of AKI. AKIN criteria can help us to found renal 
injure in early stage. Thus we may found renal injury in early stage and interrupt it in time which 
may improve the survival rate of paraquat poisoning patients. 

Key words paraquat poisoning， acute kidney injury ，survival rate 

 
 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                        论文汇编 

 

789 

 

PU-1452  

249 例急诊病房死亡病例回顾性分析 

 
刘剑烽 

广州市红十字会医院 
 

目的  分析急诊病房死亡患者的流行病学特点，提高急危重症患者抢救成功率，同时为制定预防措

施提供依据。 

方法   回顾性分析 2016 年 1 月～2018 年 12 月急诊病房死亡病案。 

结果     3 年间急诊病房平均病死率 11.52%，病死率呈负增长。这些死亡病例中，男性略多于女

性（男女比例为 1.01:1），年龄（82.77±11.08）岁，死亡病例以 80～89 岁组最多（43.37%），40～

49 岁组最少（0.40%）。死亡病因包括呼吸系统疾病、恶性肿瘤、循环系统疾病、神经系统疾病、

脓毒血症、消化系统疾病、代谢性疾病、异物吸入性窒息、DIC 等。以呼吸系统疾病最多（54.22%），

DIC 最少（0.40%）。肺炎排名第一位主要死因（41.77%）。实施的有创操作以气管插管、机械通气

最多（28.11%），有创血流动力学监测最少（0.80%）。 

结论   急诊病房死亡患者高龄化趋势明显，应加强对呼吸系统疾病病情恶化的早期征兆观察，提高

救治成功率，加强与下级医院双向转诊，促进稳定期恶性肿瘤患者的早期分流、转诊。 

关键字 急诊病房；死亡病例；死因；临床特点 

 

PU-1453  

多元化管理在急救中心患者院前急救中的应用 

 
蔡晓辉 

河南科技大学第一附属医院 
 

目的  探讨多元化管理在急救中心患者院前急救中的应用效果，以期为临床开展院前急救提供参考。 

方法   回顾性分析 2015 年 1 月~2016 年 12 月急救中心接诊的所有院前急救患者的临床资料，其

中 2015 年 1 月~2015 年 12 月接诊的 21425 例院前急救患者为对照组，2016 年 1 月~2016 年 12

月接诊的 24266 例院前急救患者为观察组。对照组采取常规急救措施，观察组在对照组的基础上给

予多元化管理。比较两组抢救成功率及患者满意度。 

结果     观察组患者抢救成功率（89.99%）明显高于对照组患者（80.02%）（P<0.05），观察组患

者管理满意度（98.00%）明显高于对照组患者（85.00%）（P<0.05） 

结论     多元化管理在急救中心患者院前急救中可显著提高抢救成功率以及患者满意度。 

关键字   多元化管理；急救中心；院前急救；回顾性分析；满意度 

 
 

PU-1454  

一例肛周坏死性筋膜炎合并糖尿病患者的护理体会 

 
刘芮菡、毛敏 
重庆市中医院 

 

目的  总结一例肛周坏死性筋膜炎合并糖尿病患者的成功救治经验和护理体会。 

方法   回顾性分析我科一例肛周坏死性筋膜炎合并糖尿病患者的治疗过程，提出护理诊断和护 理

措施。 

结果     经多次反复清创引流、精心治疗和护理，病人取得满意疗效，痊愈出院。 

结论   结肛周坏死性筋膜炎是一种临床上少见但病死率非常高的重症疾病，糖尿病是坏死性筋膜 

炎最常见的危险因素，及时清创、抗感染治疗和血糖管理是促进患者康复的关键。 
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关键字 坏死性筋膜炎；肛周脓肿；糖尿病；护理体会 

 
 

PU-1455  

一例 Stanford B1S 型主动脉夹层术后并发截瘫患者的护理 

 
罗渊、杨德淑 

重庆市急救医疗中心 
 

目的  探讨此类患者护理中的常见问题，从而整理出相关护理措施。 

方法   报道一例 Stanford B1S 型主动脉夹层术后并发截瘫患者的护理体会，总结相应的临床经验。 

结果     术后密切观察病情变化、双下肢的活动，感觉等情况以及合理控制血压，积极预防并发症

是患者良好预后的关键。 

结论     术后脊髓缺血将引起术后截瘫或下肢轻瘫，进而严重影响手术的效果和患者的生存质量，

也给社会医疗资源带来极大的负担。因此，早期的监测、发现、治疗极为重要，是我们临床工作者

所需要探讨的课题。通过本例 Stanford B1S 型主动脉夹层术后并发截瘫患者的护理，对此类疾病的

术后并发症有了更深的体会，对患者的不良心理因素也有了新的理解。因此，在围手术期给予正确

治疗的同时，应密切观察病情变化，双下肢的活动、感觉、足背动脉搏动等情况以及合理控制血压，

以达到最好的治疗效果，在截瘫发生之后采取相应的护理措施，减轻后遗症对患者的影响至关重要。 

 关键字   主动脉夹层  截瘫  护理 

 
 

PU-1456  

Evaluation of Extracorporeal Membrane Oxygenation in 
Children with Acute Hypoxemic Respiratory Failure in 
China: A Five-year Single-center Retrospective Study 

 
Jiayun Ying、Xiaodi Cai、Gangfeng Yan、Cheng Ye、Weiming Chen、Guoping Lu 

Children’ Hospital of Fudan University 
 
Objective  To summarize the clinical features, laboratory parameters, and outcomes of children 
with acute hypoxemic respiratory failure supported by extracorporeal membrane oxygenation 
(ECMO), and explore the risk factors for prognosis. 
Methods   This retrospective study was conducted at the Pediatric Intensive Care Unit of the 
Children’s Hospital of Fudan University in China. Patients aged 28 days to 18 years with acute 
hypoxemic respiratory failure supported by mechanical ventilation who underwent ECMO between 
January 2015 and December 2019 were enrolled in this study. The primary outcome was 
in-hospital mortality within 28 days after admission. Demographics, medical history, comorbidities, 
laboratory findings, vital signs, medications, need for continuous renal replacement therapy, need 
for other rescue therapy, need for transportation, ventilator settings, and oxygenation indices were 
recorded. Appropriate data entry and statistical analyses were performed using access 2007 and 
SPSS software version 23. 
Results     Fifty patients with severe acute hypoxemic respiratory failure were enrolled in the 
study. After excluding 5 patients with missing data, we analyzed 45 patients (90%). The overall 
mortality rate was 53.3%. Of all the patients, 40 patients (88.9%) had multiple organ dysfunction 
(MODS) and 41 patients (91.1%) received VA-ECMO. The PaO2 prior to ECMO was higher 
(median [25–75% interquartile range]: 64 cmH2O [51.9–70.0 cmH2O] vs 55.1 cmH2O [43.8–60.1], 
p = 0.009) and oxygenation index prior to ECMO was lower (33.3 [30.1–40.7] vs 41.2 [33.2–55.1], 
p = 0.031) in survivor than in the non-survivor group. In the multivariate analysis, PaO2 prior to 
ECMO was significantly associated with survival (odds ratio: 1.129, 95% confidence interval: 
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1.022–1.247). 
Conclusion   VA-ECMO might be an alternative strategy for pediatric patients with severe acute 
hypoxemic respiratory failure who developed to have MODS. Low PaO2 prior to ECMO indicated 
a poor prognosis. Earlier implementation of ECMO should be considered in these patients.  
Key words Acute hypoxemic respiratory failure, extracorporeal membrane oxygenation, pediatric 
intensive care unit, mortality 
 
 

PU-1457  

主动运动与高脂饮食对 DSS 诱导的小鼠不同周期溃疡性 

结肠炎的影响及 IL-10 的改变 

 
顾华丽、于艳红 

青岛大学附属医院 
 

目的  观察高脂饮食（HFD）及主动运动（EXE） 对葡聚糖硫酸钠（DSS）诱导的小鼠各个周期溃

疡性结肠炎（UC）的影响及血液中白细胞介素-10（IL-10）的表达。 

方法     健康雄性小鼠 31 只，随机分为 DSS 组、DSS+HFD 组、正常对照组。除正常对照组，

余两组小鼠以 3％DSS 3 天+灭菌水 4 天为 1 个循环周期全程交替口服。DSS+HFD 组全程高脂饮

食。第 3 个循环周期末时将 DSS 组、DSS+HFD 组余下小鼠分别随机分为 DSS 组、 DSS+EXE 组、

DSS+HFD 组、DSS+HFD+EXE 组，DSS+EXE 组、DSS+HFD+EXE 组两组予滚轮运动。处死小

鼠，检测结肠组织变化,依据小鼠体质量变化、疾病活动指数、病理组织学评分的方法判断小鼠炎症

程度，ELISA 法检测血清中 IL-10 表达水平。 

结果       实验组给予 DSS 后，小鼠于第 3 循环周期开始出现肠道炎症表现，DSS+HFD 组表现

更为明显，DSS+HFD 组小鼠临床症状最重，体质量差值、疾病活动指数、病理组织学评分均大于

DSS 组。在第 7 个循环周期末，DSS+EXE 组与 DSS 组小鼠相比，临床症状改善不明显。体质量

差值、疾病活动指数、组织学评分相比较差异无统计学意义，第 9 个循环周期末处死的小鼠中，二

者临床症状、体质量等方面差异明显，疾病活动指数、组织学评分差异有统计学意义（P<0.05）。

DSS+HFD+EXE 组与 DSS+HFD 组小鼠相比，于第 7 循环周期末临床症状即明显改善。IL-10 在 4

个实验组中表达整体呈下降趋势，其阳性率明显低于正常结肠组织（P<0.05），且循环周期越多，

表达水平越低。DSS+HFD 组与 DSS IL⁃10 水平分别低于对应的 DSS+HFD+EXE、DSS+EXE 组，

差异无统计学意义（P>0.05）。 

结论     高脂饮食是 UC 的促发因素之一，运动减轻 UC 的发展，尤其是高脂饮食相关的结肠炎

症，其机制可能与 IL-10 的活性与表达有关。 

关键字   高脂饮食；溃疡性结肠炎；主动运动；白细胞介素-10 

 
 

PU-1458  

心脏骤停后缺血缺氧性脑病患者 CT 平扫图像纹理分析研究 

 
黄云苑、杨正飞、张洁 
中山大学孙逸仙纪念医院 

 

目的  利用头颅 CT 纹理分析技术对诊断心脏骤停（CA）术后缺血缺氧性脑病患者的分析研究。 

方法   回顾分析 2016 年 1 月 1 日至 2021-6-26 内 13 例心脏骤停后缺血缺氧性脑病的患者（男:女

=7:6，平均年龄 55 岁，平均复苏时长 19 分钟，心脏骤停病因心源性：非心源性=5：8，结局良好：

结局较差=3：10）病例资料及 CA 后 1-7 天内的头颅 CT，对照组选用同时期体检的同龄患者的头颅

CT，两两配对分析头颅 CT 纹理特征。利用 Omni⁃Kinetics 软件提取两组患者 CT 图像区域纹理特
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征进行比较，两人测量小脑最大层面及海马最大层面纹理分析并提值，将具有统计学差异的参数纳

入二元 Logistics 回归分析。P＜0.05 为差异均有统计学意义。 

结果      小脑最大层面脑组织纹理一致性 ICC＞0.7 且两组具有差异性参数（3 个）为

VolumeCount、VoxelValueSum、FrequencySize。其中小脑 VolumeCount（P 值 0.007、0.012，

ICC 0.773），VoxelValueSum（P 值 0.006、0.012，ICC=0.817）。 

结论   CT 纹理分析可为 CA 后缺血缺氧性脑病患者的诊断提供新的思路，为心脏骤停后脑 CT 图

像纹理分析对神经预后的预测提供新方法。 

关键字   纹理分析；心脏骤停；缺血缺氧性脑病；脑部 CT 

 
 

PU-1459  

大鼠窒息性心脏骤停-心肺复苏模型的建立 

 
张晓磊、陆国平 

复旦大学附属儿科医院 
 

目的  建立心脏骤停-心肺复苏 (CA-CPR) SD 大鼠模型，评估该模型是否
存在全身毛细血管渗

漏。 

方法   窒息法建立大鼠心脏骤停-心肺复苏模型。
将 72 只 SD 大鼠分为 5 组即正常组（N 组）、

假手术组（S 组）、心脏骤停_x0002_心肺复苏组（T 组）,其中除正常组外,其余 4 组根据造模后 3 

h，6 h，12 
h 和 24 h 分别分为 4 组亚组，记为 S3、S6、S12、S24、T3、T6、T12、
T24，

每组 8 只。正常组仅动脉和静脉置管，假手术组予以股动静脉置管和
气管插管，心脏骤停-心肺复

苏组进行窒息诱导心脏骤停以及心肺复苏。记
录大鼠动静脉置管稳定 10min、气管插管稳定 

10min、自助循环恢复后
（ROSC）稳定 10min 以及处死前的呼吸(RR)、心率(HR)、体温(T)、平

均动
脉压(MAP)、中心静脉压(CVP)和经皮血氧饱和度（SPO2)，分别动脉采集相
应时点血标本 

0.4ml，用于检测血常规及动脉血气。处死前均动脉采血
5ml，处死后取肺、小肠和大脑组织标本。

组织湿干比法检测组织水肿程
度，组织 HE 染色观察形态学变化。 

结果     与 N 组和 S 组相比，T 组即心脏
骤停-心肺复苏后大鼠全身皮肤黏膜水肿、体重增加、

胸腹腔渗出积液，进
行性 MAP 下降且难以纠正，CVP 下降且难以纠正，存在低氧血症、血液浓


缩、组织水肿以及少尿或无尿表现；组织 HE 切片显示肺组织、肠组织和脑
组织均存在炎症、

水肿、出血。 

结论   建立心脏骤停-心肺复苏大鼠模型成
功，心脏骤停-心肺复苏后可以引起全身毛细血管渗漏。 

关键字 大鼠；心脏骤停；心肺复苏；模型 

 
 

PU-1460  

一氧化碳中毒后引起致命性深部血肿 2 例 

 
全正霖 1、杨贤义 2、曾桓超 2、段辉 2、晏奎 2、方志成 2 

1. 锦州医科大学十堰市太和医院研究生培养基地（湖北医药学院附属医院） 
2. 十堰市太和医院（湖北医药学院附属医院） 急诊科 

 

目的  探讨急性一氧化碳中毒（ACOP)继发深部血肿 2 例的临床特征及救治策略。方法 结合近年来

国内外关于 ACOP 继发凝血异常的相关文献报道，对本单位成功救治的 2 例 ACOP 继发深部血肿

患者的临床治疗过程进行分析与经验总结。 

方法     临床回顾性分析。 

结果     2 例患者均为重度 ACOP，以高压氧为基础的综合治疗联合低分子肝素抗凝，3-5d 内出现

髂腰肌和腰大肌或腹直肌鞘内血肿，输血止血，停止抗凝，1 例给予血管造影栓塞治疗。2 例均痊愈
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出院。 

结论     ACOP 后发生血栓风险增高，高压氧治疗促进凝血功能由高凝向低凝状态转变，抗凝治疗

有可能诱发致命性大出血，抗凝治疗应个体化和严密观察。 

关键字   高压氧，一氧化碳中毒，髂腰肌，腰大肌，腹直肌鞘内血肿 

 
 

PU-1461  

非疫区 38 例布氏杆菌病临床分析 

 
王英明 

湖南省郴州市第一人民医院 
 

目的  探究布氏杆菌病（简称布氏病）在非疫区的流行情况,统计分析其临床表现,实验室检查,诊断

及治疗方法,提高临床诊断的效率,降低误诊率。 

方法   收集我院 2015 年６月至 2020 年８月收治的 38 例确诊的布氏杆菌病患者的临床资料，对其

进行回顾性分析。 

结果     38 例患者男性 33 例，女性 5 例；平均年龄（45.5±8.5）岁；发病人群以宰羊的屠夫为主

21 人（55.26%）；6 至 7 月为发病高峰期，10 至 11 月发病率最低；布氏杆菌病的临床表现主要为

发热、多汗、头痛、乏力、腰痛以及关节疼痛等，部分患者伴有肝脾肿大，白细胞和血小板多正常

或偏低；多西环素联合利福平治疗有效率为 97.50%。 

结论     临床对发热、多汗、头痛、腰痛，并伴有肝脾肿大，有牛羊接触史的患者需考虑布氏杆菌

病的可能，早诊断，早治疗。 

关键字  

 
 

PU-1462  

Endothelium-derived exosomes regulates septic 
 lung injury through CD226/CD155 signaling pathway 

 
Jiangang Xie1、wen yin1、ran zhuang2 

1. THE EMERGENCY DEPARTMENT OF THE FIRST AFFILIATED HOSPITAL OF AFMU 
2. 空军军医大学基础部免疫教研室 

 
Objective  Our previous study found that septic endothelial cell damage induced massive 
release of exosomes with CD226 phenotype and promoted macrophage pyroptosis and cytokine 
storm formation, however, the underlying mechanism behind it remains unclear, which need 
further exploration. 
Methods   We constructed endothelial cell exosomes with GFP-labelled CD226 to observe the 
specific pathways of macrophage phagocytosis of exosomes after siRNA regulation. The 
proteomics of septic exosome after CD226 intervention was assessed. Fluorescence tracer 
method combined with in vivo imaging was used to observe the diffusion and phagocytosis of 
exosomes in mice. Endothelial cell conditional knockout of CD226 and CD226-specific antibodies 
were also applied to verify the effects of septic exosomal CD226-taregted intervention in mice. 
Results     Endothelium-derived exosomes were phagocytosed by macrophages through 
ligand-receptor binding of CD226 and CD155. Exosomes with CD226 knockdown contained huge 
decreased proinflammatory cytokines, in which HSP90 was the most obvious one. In vivo imaging 
showed that endothelium-derived exosomes were phagocytosed by lung macrophages. 
Intervention of exosomes with CD226 antibody obviously relieved the septic exosomal 
phagocytosis, reduced macrophage pyroptosis, and suppressed cytokine storm and sepsis lung 
injury. 
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Conclusion     Endothelium-derived exosomes regulate macrophage pyroptosis through 
CD226/CD155 binding, and targeted-intervention of septic exosomal CD226 hinders septic lung 
injury. 
Key words sepsis exosomes lung injury 
 
 

PU-1463  

基于网络药理学探究血必净注射液治疗有机磷中毒的分子机制 

 
钟志涛、赵敏 

中国医科大学附属盛京医院 
 

目的  应用网络药理学分析研究血必净注射液治疗有机磷中毒的分子机制。 

方法   通过 TCMSP 数据库查询并筛选出血必净注射液中 5 味中药的活性成分及靶点；检索

GeneCards、OMIM 数据库获取有机磷中毒相关靶点；利用 Venny2.1 统计复方成分与疾病的交集

靶点，制作 Venn 图。采用 Cytoscape3.7 软件，制作“活性成分-交集靶点”的网络框架图。将交集靶

点导入 String 数据库后获得蛋白互作网络图。通过 DAVID 数据库进行基因功能 GO 分析和 KEGG

通路富集分析，并利用 R-studio 软件进行柱状图绘制。 

结果     本研究共收集到血必净注射液中活性成分 125 个，可作用于 217 个靶点，进一步分析其

与有机磷中毒的 69 个交集核心靶点，主要作用于 AKT1、ALB、CAT、CASP3、JUN、VEGFA 等

靶基因及调控流体剪切应力和动脉粥样硬化、IL-17 信号通路、肿瘤坏死因子信号通路等信号通路。 

结论   本研究揭示了血必净注射液治疗有机磷中毒多成分、多靶点、多通路的特点，可为其治疗有

机磷中毒的潜在网络作用机制提供新的线索。 

关键字   网络药理学；血必净注射液；有机磷中毒；活性成分；信号通路 

 
 

PU-1464  

肝素结合蛋白（HBP）联合降钙素原（PCT） 

在脓毒症患者中的应用效果评价 

 
高鹏辉、邵明举 

山东大学第二医院 
 

目的  探讨肝素结合蛋白（HBP）联合降钙素原（PCT）在脓毒症患者诊断中的应用价值 

方法     选取 2019 年 5 月至 2020 年 5 月山东大学第二医院急诊重症监护室收治的符合 2016 年

由美国重症医学会（SCCM）与欧洲重症医学会（ESICM）联合发布脓毒症 3.0 定义及诊断标准的

136 名脓毒症患者作为实验组，根据脓毒症严重程度将患者分为脓毒症组 76 名和脓毒症休克组 60

名，选取同时期非脓毒症患者 50 名作为对照组，分别测定脓毒症组和脓毒症休克组以及非脓毒症组

患者 HBP 和 PCT、CRP 的浓度，同时记录各组患者 APACHEⅡ评分以及 SOFA 评分的动态变化，

绘制受试者工作特征曲线下面积分析单独检测 HBP、CRP 以及联合检测对脓毒症患者的疗效及预后

判断。 

结果       脓毒症和脓毒症组患者 HBP、PCT、CRP 的浓度均显著高于非脓毒症组(P＜0.05)，其

中脓毒症休克组的 HBP、PCT、CRP 水平最高，脓毒症组次之，三组比较具有统计学意义；HBP

联合 PCT 检测对于脓毒症治疗效果及预后评估敏感性最高。 

结论     脓毒症是一项严重威胁人类生命健康的疾病状态，早期诊断及治疗对其预后具有重要意

义，HBP、PCT 等炎性因子水平可反映脓毒症患者感染的严重程度，对评估患者病情的严重性具有

重要的临床价值，研究显示，HBP、PCT 的联合检测可进一步提高脓毒症的早期诊断，更准确预测

其预后。 
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关键字   生物标记物 肝素结合蛋白 降钙素原 脓毒症 

 
 

PU-1465  

社区获得性肺炎住院死亡危险因素 

 
苏鸿、卢建华、顾海峪 
广州市第一人民医院 

 

目的  探讨社区获得性肺炎住院死亡的相关危险因素，为改善社区获得性肺炎预后提供建议。 

方法   收集 2019 年 1 月至 2020 年 12 月广州市第一人民医院住院的社区获得性肺炎 1250 例，根

据住院预后情况分为死亡组和存活组，通过单因素分析和多因素 logistic 回归方法，分析社区获得性

肺炎住院死亡的相关危险因素。 

结果     1250 例社区获得性肺炎住院病死率为 9.5％，单因素分析显示，年龄≥65 岁、意识模糊、

血尿素氮＞7mmol/L、呼吸频率≥30 次/分、收缩压＜90mmHg 或者舒张压≤60mmHg、血小板＜

100×109/L、白蛋白＜3.5g/dl、心率＞125 次/min、血乳酸＞30g/L、氧合指数≤250 mmHg、血清降

钙素原＞1.5ng/mL、动脉 pH＜7.35 与社区获得性肺炎住院死亡相关（P＜0.05）；多因素 logistic

回归分析结果显示，年龄≥65 岁、意识模糊、血尿素氮＞7mmol/L、呼吸频率≥30 次/分、收缩压＜

90mmHg 或者舒张压≤60mmHg、血小板＜100×109/L、白蛋白＜3.5g/dl 是社区获得性肺炎住院死

亡的独立危险因素（OR=5.122，2.324，2.915，2.122，1.852，4.026，5.813，均 P＜0.05）。 

结论   年龄≥65 岁、意识模糊、血尿素氮＞7mmol/L、呼吸频率≥30 次/分、收缩压＜90mmHg 或

者舒张压≤60mmHg、 血小板＜100×109/L、白蛋白＜3.5g/dl 对社区获得性肺炎具有较高的住院死

亡预测价值，可以用于社区获得性肺炎住院死亡的风险评估。 

关键字   社区获得性肺炎；死亡率； 危险因素 

 
 

PU-1466  

临床护理路径管理在急性肺血栓栓塞症患者护理中的运用 

 
胡莹莹 

江苏省人民医院（南京医科大学第一附属医院） 
 

目的   分析临床护理路径管理在急性肺血栓栓塞症（Acute pulmonary thromboembolism，APTE）

患者护理中的运用。 

方法    选取医院 2020 年 1 月~2021 年 3 月收治的 80 例 APTE 患者，分为路径管理组（n=40）、

常规管理组（n=40），均予常规综合治疗及护理管理，路径管理组额外接受基于临床护理路径的全

程管理。于管理 10 d 后评价两组临床疗效，并对比两组患者恢复情况、出院时管理满意率，以及住

院期间并发症发生率。 

结果      管理 10 d 后，路径管理组总有效率为 100.00%（40/40），高于常规管理组的 85.00%

（34/40），差异有统计学意义（P＜0.05）。路径管理组住院时间、住院费用均低于常规管理组，差

异有统计学意义（P＜0.05）。路径管理组管理满意率为 90.00%（36/40），高于常规管理组的 65.00%

（26/40），差异有统计学意义（P＜0.05）。路径管理组并发症发生率为 10.00%（4/40），低于常规

管理组的 27.50%（11/40），差异有统计学意义（P＜0.05）。 

结论    基于临床路径开展护理管理能够提高 APTE 临床治疗效果、降低并发症发生率、缩短患者

恢复所需时间并降低住院费用、提高患者管理满意率。 

关键字 临床护理路径；急性肺血栓栓塞；管理效果；并发症 
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PU-1467  

480 例急性中毒病例的临床特征调查 

 
吴姗姗、乔莉 

南京医科大学第一附属医院 
 

目的  研究探讨县域级医院中毒患者的临床特征，了解县级医院医生处理中毒的临床能力。 

方法     查阅相关文献并独立设计中毒患者信息采集表，回顾性收集并分析江苏省人民医院溧阳分

院 2015 年 4 月至 2019 年 4 月中毒就诊患者的信息资料。 

结果       480 例急性中毒患者中，男性 187 例，女性 293 例，男女比 0.6:1；中毒多发生在夏季

（32.5%）；农药（50.0%）和药物（26.3%）是中毒最常见的毒物种类，以有机磷（26.9%）和镇

静镇痛安眠类（16.3%）最常见；自杀是最常见的中毒原因（80.0%）；口服是最常见的中毒途径

（90.0%）；所有口服中毒患者中洗胃占 77.6%；死亡 8 人，占 1.7%。 

结论     常州市溧阳地区中毒患者以女性居多，夏季多发，农药中毒的发生率最高，中毒原因多为

自杀，口服是最常见的中毒途径。 

关键字   中毒；临床特征；回顾性研究 

 

PU-1468  

基于互联网络的全科临床基地与社区基地 

联合教学查房模式探索及效果评价研究 

 
张素巧 1、史艳芳 2、刘俐 1、朱宇清 1 

1. 中日友好医院 
2. 北京市监狱管理局清河分局医院 

 

目的  探索建立基于互联网络的全科临床基地与社区基地联合教学查房模式并进行效果评价 

方法     自 2020 年 7 月至 2021 年 6 月利用我院国际部远程会诊中心设备，开通临床基地与社区

基地的互联网络连接，临床基地及社区基地的带教师资以及全科规培学员参与联合查房，查房结束

后采用问卷调查的方法让学员对远程联合教学查房进行评分； 

结果       学员准备查房的充分度及联合查房的网络效果逐渐提升，学员准备查房的充分度自

2020 年 8 月之后与 2020 年 7 月逐月相比均有显著统计学差异，联合查房的网络效果 2021 年 5-6

月相对于 2020 年 7 月有明显统计学差异。互动效果方面 2020 年 9 月之后与 2020 年 6 月相比有统

计学差异，2021 年 5-6 月有显著统计学差异。对于更好地解决患者的健康问题/疾病、提高合理用

药能力、更好地提高临床诊疗思维、更好地建立全科意识、提高自主学习能力、提高自身的组织策

划能力方面 2021 年 5-6 月相对于 2020 年 7 月有统计学差异；对于提高自身病史采集能力、节约时

间成本、节约空间成本、促进临床基地与社区基地的密切联系方面没有统计学差异。 

结论     基于互联网络的全科临床基地与社区基地联合教学查房模式能够有效的节省时间节省空

间，促进临床基地与社区基地的密切联系，有助于加速培养合格的全科医生的进程。 

关键字   互联网络，远程，全科医学,临床基地，社区基地，联合教学查房 
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PU-1469  

全科护理在急诊患者中的应用效果 

 
祝鹏英、张婷婷 

天津医科大学总医院 
 

目的  观察全科护理在急诊患者中的应用效果。 

方法   在 2020 年 1 月至 2020 年 11 月，选取在我院急诊患者 200 例，分为对照组 100 例，观察

组 100 例，并给予患者不同的护理模式，对照组给予常规护理,观察组给予全科护理，观察对比患者

护理效果及护理满意度。 

结果     观察组患者护理效果比对照组高，护理满意度比对照组高，P<0.05。 

结论   对急诊患者给予全科护理，能提高护理效果及护理满意度，临床价值较高，效果显著，具有

借鉴价值。全科护理模式是一种人性化护理,将患者放在了护理的中心位置,所有护理工作围绕患者开

展，其护理过程具有灵活性与针对性,能准确掌握患者病情及心里状态，提高护理人员的综合素质，

进而提高护理效果及护理满意度本文通过强化全科服务理念， 使相关人员重视全科护理工作，保证

全科护理的有效开展与实施。提高护理人员服务能力，使患者拥有了更好的护理效果,提高了护理工

作的专业性,让患者更加舒适地恢复健康。对于病情较重，情况危机的患者，要建立绿色通道，使其

得到及时有效的治疗，挽回生命，促进身体健康。通过创建特色全科护理模式,提高护理工作的灵活

性,为患者创建较好的治疗环境。通过风险护理，有利于防止患者出现突发情况，及时突发情况发生，

也能及时釆取治疗措施。 

关键字 全科护理；急诊患者;应用效果 

 
 

PU-1470  

乳酸脱氢酶水平对胡蜂蜇伤住院死亡率的早期预测价值 

 
杨贤义 1、全正霖 2、曾桓超 1、方志成 1 

1. 湖北医药学院附属太和医院 
2. 锦州医科大学十堰市太和医院研究生培养基地（湖北医药学院附属医院） 

 

目的  探讨乳酸脱氢酶水平对胡蜂蜇伤住院死亡率的早期预测价值。 

方法     回顾性分析 2016 年 1 月 1 日至 2020 年 12 月 31 日十堰市太和医院收治的 312 例胡蜂蜇

伤患者的临床资料。根据入院首次(24 h 内)乳酸脱氢酶水平将患者分为 LDH 正常组(≤240 U/L)和

LDH 升高组 (>240 U/L)。比较 2 组患者的各项临床指标。统计学分析采用独立样本 t 检

验,Kruskal-Wallis 非参数检验和 χ2 检验。采用 logistic 回归分析预后的影响因素,采用受试者操作特

征曲线下面积(AUROC)评价相关因素对 28d 死亡率的预测价值。 

结果         312 例中轻型 86 例（27.6 %），中型 92 例（29.5 %），重型 134 例（42.9 %）。随访

28d 存活 278 例，死亡 34 例，28d 死亡率为 10.9%。血清 LDH 正常 141 例（45.2%），LDH 升高

171 例（54.8%）。除血小板计数外，两组年龄、针数、白细胞计数、红细胞、血红蛋白、肝肾功能

及凝血功能和心肌酶谱均有显著性差异（p<0.05）。同时两组患者性别、尿色、溶血发生例数、28d

存活例数以及对血制品使用、血液净化、气管插管和机械通气使用例数上均有显著性差异（p<0.05）。

进行 Logistic 单因素回归分析，结果显示蛰伤针数、T-bil、APTT、CK 和 LDH 与患者预后有关。进

一步进行多因素 Logistic 回归分析结果显示针数、APTT 和 LDH 仍然具有独立预测能力。LDH 预测

胡蜂蜇伤的 AUROC 为 0.935，最佳界值 0.826, 敏感度 0.941,特异度 0.885,Cut-off 1536 U/L。 

结论     LDH 升高是胡蜂蜇伤患者发生溶血及病情严重的标志，是早期评估胡蜂蜇伤预后的良好

生物标志物。这可能有助于指导临床医生早期有效地识别高危患者，并在早期实施更积极的治疗，

以挽救患者的生命。 
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关键字   胡蜂蜇伤；乳酸脱氢酶；预后 

 
 

PU-1471  

一例不典型破伤风病例的护理体会 

 
龚元 1,2、熊丽 1,2、庞翠华 1,2、杨树青 1,2 

1. 重庆市急救医疗中心 
2. 重庆大学附属中心医院 

 

目的  总结 1 例不典型破伤风病例的诊断及护理体会。 

方法    回顾分析急诊病房一例不典型破伤风感染病例的诊断思路及护理措施。 

结果       结合病史和局部不典型临床表现，早期诊断破伤风，经过积极治疗和精心护理，患者取

得满意疗效，康复出院。 

结论     全面的病史采集对破伤风诊断具有重要意义，早期识别和正确的护理是破伤风患者成功救

治的关键。 

关键字   破伤风；局部破伤风；诊断；护理 

 

PU-1472  

不同时机营养支持对重型颅脑损伤患者 

APACHE-Ⅱ评分、营养指标、红细胞分布宽度及免疫功能的影响 

 
郑亚东、王科、陈英 
重庆市急救医疗中心 

 

目的  分析不同时机营养支持对重型颅脑损伤患者急性生理与慢性健康状态,APACHE-Ⅱ评分、营养

指标、红细胞分布宽度（RDW)及免疫功能的影响。 

方法     选取重庆市急救医疗中心 2017 年 8 月至 2019 年 3 月收治的 68 例重型颅脑损伤患者作

为研究对象，其中入院 12h 内进行营养支持者 40 例（早期组），入院 48h 后进行营养支持者 28 例

（延迟组）。观察并记录两组患者入院时和入院 1 周后的 APACHE-Ⅱ评分、微型营养评分（MNA)、

营养指标[总蛋白（TP)、白蛋白（ALB)、血红蛋白（Hb)]、RDW、免疫功能指标（体液免疫指标 IgG、

IgA、IgM 及 T 淋巴细胞亚群指标 CD4、CD8、CD4/CD8)、并发症发生情况、急性胃黏膜损害发生

率和死亡率，然后进行统计学分析。 

结果     早期组患者入院 1 周后的 APACHE-Ⅱ评分、MNA 评分和 RDW 均明显优于延迟组，相比

差异有统计意义（P<0.05);早期组患者入院 1 周后的 TP、ALB 和 Hb 均明显高于延迟组，相比差异

有统计意义（P<0.05);早期组患者入院 1 周后的 IgG、IgA、IgM、CD4、CD8、CD4/CD8 均明显高

于延迟组，相比差异有统计意义（P<0.05);早期组患者并发症发生率明显低于延迟组，相比差异有

统计意义（P<0.05);早期组患者半年内急性胃黏膜损害发生率和死亡率均明显低于延迟组，相比差

异有统计意义（P<0.05)。 

结论   对重型颅脑损伤患者实施早期营养支持可以有效降低患者 APACHE-Ⅱ评分，改善营养状况

和免疫功能，缩小红细胞分布宽度，降低并发症，对改善患者预后有重要意义。 

关键字   重型颅脑损伤；营养支持；APACHE-Ⅱ评分；红细胞分布宽度；免疫功能 
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PU-1473  

一例呼吸心脏骤停患者成功重症救治过程病例报道 

 
孙久惠 

中国人民解放军北部战区总医院 
 

目的  探讨急诊重症监护治疗在本例呼吸心脏骤停患者治疗中的重要作用，分析重症治疗的重点及

临床效果。 

方法     患者因呼吸心跳骤停入我院急诊，通过 40min 的心肺复苏及呼吸机辅助通气，恢复自主

心率，但意识状态未恢复，行心电图及血生化检查后诊断为急性前壁心肌梗死，当晚转入我院监护

室继续治疗。入监护室后给予 4 天持续深镇静治疗，冰帽冰毯物理降温，减少心肌耗氧；双抗药物

对症治疗；给予营养心肌、强心利尿、保肝、护胃等药物对症治疗；每日监测出入量，减少心脏负

荷；4 天后减镇静，观察患者意识状态有所恢复，3 天后与我院心内科导管室联合行呼吸机支持下

PCI 术，术后返监护室继续救治。评估患者整体状态平稳，6 天后拔出气管插管，次日转到普通病

房继续治疗。 

结果       目前患者预后良好，已正常参加工作 7 个月，未遗留任何后遗症及并发症。 

结论      呼吸心脏骤停患者早期的复苏及及时的重症监护治疗，对于提高患者生存、生活质量有

明显帮助。 

关键字    

 
 

PU-1474  

急诊模拟演练对提升灾害救治能力的研讨 

 
曹梦子 

中国医科大学附属盛京医院 
 

目的  目的通过情境模拟演练，提高急诊医护人员应对灾害及突发事件的能力。以我院急诊科为主

体，进行灾害和突发事件的情景模拟演练，并对医护人员的综合素质进行测评。结果医护人员的急

救技能、病情评估、团队合作、协调沟通能力及应对突发事件的能力均有提高（P＜0.05）。结论情

景模拟演练有助于提高急诊医护人员现场急救救治水平和应对灾害及突发事件的能力。 

方法     1.2 方法 

 1.2.1  情景模拟的制定为提高急诊科对突发事件应急处理能力，锻炼应急救援队伍，提高对突发事

件的组织领导能力，进一步完善应急预案和制度，坚持质量持续改进。每次的演练脚本均由医院质

量管理办公室、公共卫生科、急诊科、感染办等部门根据我院所在地区发生灾害的风险性和往年发

生的突发事件的情况，决定情景演练的内容，并完成演练的脚本，同时由分管院长进行审核。 

 1.2.2 模拟演练前的培训培训的内容主要包括：演练过程中需要模拟角色， 

组织协调培训，医护人员急救知识和技能的培训。 

 1.2.3 模拟演练的实施模拟演练由灾害及突发事件演练小组长发出开始口令，各司其职完成任务，

至演练结束。 

 1.2.4 演练总结和考评 

结果       通过情境模拟演练，医护人员在急救意识、病情评估、团队合作、急救技能操作、协调

沟通能力均有提高（P＜0.05），见表 1。 

 结论       3.1 情景模拟演练提高了医护人员的应急能力 

 3.2 情景模拟演练完善了医院应急管理体系 

 关键字    
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PU-1475  

白藜芦醇减轻冲击波所致的小鼠脑组织炎症损伤 

 
丛培芳 

中国人民解放军北部战区总医院 
 

目的  本研究旨在探讨白藜芦醇（RES）对冲击波致脑组织氧化应激损伤的影响，并探讨其可能的

分子机制。 

方法   将 30 只 C57BL/6 小鼠随机分为对照组、blast 组、blast+RES 组，伤后 24h 进行 Y 迷宫和

旷场试验检测，采集脑组织标本，并称量脑组织湿/干（W/D）重量比。HE 染色检测脑组织爆震后

炎症情况；ELISA 检测血清内炎症因子 IL-6 和 IL-1β 的表达水平；Western blot 检测炎症相关蛋白

S100β、HMGB1、TNF-α 和信号通路相关蛋白 TLR4、NF-κB 的表达。 

结果       RES 能显著改善冲击后小鼠的记忆及焦虑情况；抑制冲击波引起的脑组织 W/D 重量比

的增加；减少脑组织内炎症细胞浸润；ELISA 检测显示 RES 能显著减轻血清内炎症因子 IL-6 和 IL-1β

的表达水平；Western blot 检测结果显示 RES 还可显著减轻 S100β、HMGB1 和 TNF-α 的升高，

此外，RES 显著降低 TLR4 和 NF-κB 的表达。 

结论     RES 对冲击波所致的脑组织炎症损伤有保护作用，其机制可能是通过 TLR4/NF-κB 信号

通路来实现的。 

关键字   爆震伤；白藜芦醇；脑损伤；炎症；TLR4/NF-κB 信号通路 

 
 

PU-1476  

小鼠胸部爆震导致心脏损伤的蛋白质组学研究 

 
史秀云 

北部战区总医院 
 

目的  通过检测不同时间点小鼠胸部爆震后心脏组织的蛋白质组学变化,探究胸部爆震导致心脏损

伤的相关机制。 

方法     48 只雄性健康 C57BL/6 小鼠,随机分为 6 组：对照组、爆震后 12 h 组、24 h 组、48 h 组、

72 h 组及 1 周组，每组 8 只。利用自主研发的精准爆震装置建立小鼠胸部爆震模型,采用串联质谱

（Tandem mass spectrometry，TMT）对其心脏组织进行蛋白质组学定量，筛选出差异表达蛋白,

并进行了 GO 功能富集及 KEGG 信号通路分析，探讨不同时间点胸部爆震致心脏损伤的分子机制。 

结果       经过蛋白质组学定量和生物信息学分析共鉴定出 4525 个蛋白质和 389个差异表达蛋白,

其中在爆震后 12h,24h,48h,72 h 及 1 周分别鉴定出 112 个,65 个,46 个,123 个和 43 个差异蛋白。

GO 功能富集及 KEGG 信号通路分析结果表明，胸部爆震引起的心脏损伤涉及许多重要的生物学进

程和信号通路，包括炎症、细胞粘附、氧化应激和细胞凋亡等。其中， GO 分析得到包括细胞粘附、

细胞凋亡等 65 个生物进程子类，细胞外基质与外泌体等 32 个细胞组分子类，以及氧化应激等 12

个分子功能子类。KEGG 分析共得到炎症、氧化应激和细胞凋亡相关信号通路 17 个。 

结论     本研究确定了胸部爆震导致心脏损伤的潜在蛋白生物标记物，为临床治疗提供潜在的治疗

靶点和理论基础。 

关键字   胸部爆震、心脏损伤、蛋白质组 
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PU-1477  

82 例急性百草枯中毒患者预后危险因素分析 

 
吴雨璇 1,2、张劲松 1,2、孙昊 1,2、毛征生 2、王鲁闽 1,2、李蒙 1,2 

1. 江苏省人民医院（南京医科大学第一附属医院） 
2. 南京医科大学中毒研究所 

 

目的  比较分析 82 例急性百草枯中毒患者 28 天内的死亡危险因素。 

方法   采用前瞻性临床研究方法，2015 年 8 月至 2019 年 5 月江苏省人民医院急诊科收治的急性

百草枯中毒患者。排除有≧2 种毒物中毒。入院时留取患者血液样本采用液相色谱-质谱联用仪检测

入院时血浆百草枯浓度，计算 SIPP 即血浆百草枯浓度乘以服毒时间；DOT blot 检测血浆 MUC5B

含量，EILSA 检测血清 IL-6。随访 28 天分为死亡组和存活组，收集并分析两组临床资料，采用多因

素生存分析 Cox 比例风险回归模型分析 SIPP、MUC5B、IL-6 指标，以此评估预测价值。 

结果         82 例急性百草枯中毒患者分为存活组（n=36）和死亡组（n=46），比较两组临床指

标提示白细胞计数（WBC）、谷丙转氨酶（ALT）、谷草转氨酶（AST）、血清肌酐（SCr）、血尿素

氮（BUN）、肌酸激酶（CK-MB）、PH、剩余碱（BE）存在统计学差异（P<0.05）。Cox 比例风险

回归模型提示：IL-6 自然对数的风险比为 1.272（95% 置信区间 [CI]，1.075-1.505），表明 IL-6 越

高，死亡风险越高；SIPP 自然对数的风险比为 1.294（95% CI，1.115-1.502），亦表明 SIPP 越高，

死亡风险越高。其中在基线 SIPP 低的患者中，MUC5B 含量较高的患者生存机会高于 MUC5B 较

低的患者。在具有较好分辨度（>0.8）的指标中 SIPP 的 ROC 曲线下面积（0.961）大于入院时血

浆百草枯浓度（0.873）和 IL-6（0.833）。 

结论     急性百草枯中毒患者死亡组炎症指标明显升高且肝肾功能受损，SIPP 及 IL-6 均可用于急

性百草枯中毒严重度和预后评估，且 MUC5B 分泌对 SIPP 较低的患者存在一定保护作用。虽然 SIPP

具有预估优势，但在没有条件实施血浆百草枯浓度测定的医疗机构也可采用 IL-6 为急性百草枯中毒

预后评估提供参考。 

关键字    

 
 

PU-1478  

甲壳素/干细胞生物敷料促创面愈合作用研究 

 
刘颖 

中国人民解放军北部战区总医院 
 

目的  随着再生医学的发展，干细胞为创面损伤的治疗提供了一种可能，但没有良好的移植微环境

将不利于细胞存活和发挥功能，且干细胞目前多为局部注射，存在给药方式受限而限制其使用。因

此，本研究拟制备一种能够为创面应用干细胞的黏附、生长、繁殖和新陈代谢提供支持的生物活性

材料。 

方法     以鱿鱼软骨为原料，通过微纤维化技术并调控制备工艺制备系列尺度的甲壳素纳米纤维。

通过表面改性技术调节甲壳素纳米纤维的表面性能，甲壳素纳米纤维直径在 5-10 纳米范围，脱乙酰

度 10%-30%。以医用级 PLGA 微粒为模版，以甲壳素纳米纤维和胶原纤维复合制备新型多孔甲壳

素纳米纤维支架材料；通过在支架上进行脂肪干细胞培养，细胞染色和细胞 GFP 标记后冰冻切片观

察新型多孔甲壳素纳米纤维支架上细胞存活情况及对细胞形态的影响；通过小鼠建立大鼠创面模型，

采用负载干细胞新型多孔甲壳素纳米纤维支架处理伤口；连续观察 10 天内创面面积、创面深度、愈

合时间；HE 染色观察血管的数量和表皮迁移的程度、Masson 染色观察胶原生成情况；免疫荧光检

测血管内皮生长因子 VEGF 表达情况；以评价探讨负载干细胞新型多孔甲壳素纳米纤维支架对伤口

愈合的作用及机制。 
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结果       结晶紫染色结果表明，脂肪干细胞在支架上呈球状生长；gfp 标记后冰冻切片观察可见

绿色荧光；与模型组相比，新型脂肪干细胞多孔甲壳素纳米纤维敷料能够在 7-10 天显著缩小创面面

积（p<0.05），创面呈湿性愈合状态；HE 染色可见再生血管及表皮生长情况较模型组相比显著改善；

Masson 染色观察胶原生成情况较模型组相比显著提高（p<0.05）；免疫荧光检测血管内皮生长因子

VEGF 表达增多。 

结论     以甲壳素纳米纤维和胶原纤维复合制备新型多孔甲壳素纳米纤维支架材料能够支持脂肪

干细胞存活，其与干细胞形成的脂肪干细胞多孔甲壳素纳米纤维敷料能够促进创面愈合，研究结果

将为创面治疗及再生医学提供新的基础及思路。 

关键字   甲壳素、纳米纤维和胶原纤维 

 
 

PU-1479  

预防性干预对重型颅脑损伤患者并发下肢深静脉血栓的影响 

 
吴晓苏、陈英、高英、王科、廖利萍 

重庆市急救医疗中心 
 

目的  预防性干预对重型颅脑损伤患者并发下肢深静脉血栓的影响。 

方法   选择 2016 年 7 月至 2018 年 12 年我科室收治的重型颅脑损伤患者 112 例，根据 excel 表格

随机数字表法随机分为两组：常规护理组 56 例和预见性干预组 56 例，分别在入院后 5d、10d 记录

双侧肢体膝上、膝下周径差，检测患者手术后 2 周血小板(PLT)凝血酶原时间(PT)活化部分凝血活酶

时间(APTT)值。观察比较下肢静脉血栓的发生情况。 

结果     研究结果显示，预见性护理组在入院后 5d、10d 及膝上、膝下双侧肢体周径差明显优于

常规护理组（P＜0.05）；治疗 2 周后预见性干预组的 APTT 值、PT 值均低于常规护理组，PLT 值

高于常规护理组（P＜0.05）；常规护理组有 8 人发生下肢深静脉血栓，发生率为 14.29%；预见性

干预组有 2 人下肢发生深静脉血栓，发生率为 3.57%（P＜0.05）。 

结论   预见性干预模式能降低重型颅脑损伤患者下肢深静脉血栓的发生率，减轻患者痛苦，对加速

患者术后康复有重要意义。 

关键字 重型颅脑损伤；下肢深静脉血栓；预防性干预；影响 

 
 

PU-1480  

ABC 评分系统对消化道出血的评估价值 

 
李铁刚 

中国医科大学附属盛京医院 

 

目的  最近一种新提出的消化道出血危险评分-ABC 评分系统对上消化道出血与下消化道出血患者

的死亡均有较好的预测能力，本研究旨在评估 ABC 评分系统对消化道出血患者死亡和临床干预措施

的预测能力。 

方法     回顾性收集 2020 年 1 月 1 日至 2020 年 12 月 1 日就诊于我院急诊科的消化道出血患者

数据。根据患者入院时情况对患者进行 Glasgow-Blatchford（GBS）评分、AIMS65 评分以及 ABC

评分，并通过工作曲线的曲线下面积（Area Under Curve, AUC）比较三种评分系统在预测消化道出

血患者最终死亡及需要干预措施（输血、介入手术、开腹或腹腔镜手术和内镜下治疗）方面的能力。 

结果       对消化道出血患者死亡的预测，三种评分方法的 AUC 分别为 GBS 0.625（95%CI0.569 

- 0.679），AIMS650.739（95%CI0.686 - 0.787），ABC 0.788（95%CI0.738 - 0.832。对是否需要

输血的预测，三种方法的 AUC 分别为 GBS 0.783（95%CI 0.733 - 0.827），AIMS65 0.685（95%CI 

0.630 - 0.737），ABC 0.786（95%CI 0.736 - 0.830）。对需要进行手术（包括介入手术、开腹或腹
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腔镜手术和内镜下治疗）的预测中，仅 GBS 评分有预测能力，AUC 为 0.582（95%CI 0.525 - 0.638）。 

结论     对消化道出血患者死亡的预测中，ABC 评分系统的预测能力优于 GBS 评分系统及

AIMS65 评分。对是否需要输血的预测中，GBS 评分及 ABC 评分系统优于 AIMS65 评分。对是否

需要进行手术的预测中，仅 GBS 评分有预测能力。 

关键字   ABC 评分系统；消化道出血；预测 

 
 

PU-1481  

Indication of Dynamic Peroxynitrite Fluctuations 
 in the Rat Epilepsy Model with a Near-Infrared  

Two-Photon Fluorescent Probe 

 
Wei  Zhang 1,2、Rui Wang1,2、Fabiao Yu1,2 

1. Key Laboratory of Hainan Trauma and Disaster Rescue, Department of Neurology, The First Affiliated Hospital 
of Hainan Medical University, Hainan Medical University, Haikou 571199, China 

2. Key Laboratory of Emergency and Trauma, Ministry of Education, Key Laboratory of Hainan Functional 
Materials and Molecular Imaging, College of Pharmacy, College of Emergency and Trauma, Hainan Medical 

University, Haikou 571199, China 
 
 Epilepsy is a chronic neurodegenerative disease that has seriously threatened human health. 
Accumulating evidence reveals that the pathological progression of epilepsy is closely related to 
peroxynitrite (ONOO−). Unfortunately, understanding the physiological roles of ONOO− in 
epilepsy is still challenging due to the lack of powerful imaging probes for the determination of the 
level of fluctuations of ONOO− in the epileptic brain. Herein, a near-infrared (NIR) two-photon (TP) 
fluorescent probe [dicyanomethylene-4H-pyran (DCM)−ONOO] is presented to trace ONOO− in 
living cells and in kainate (KA)-induced rat epilepsy models with satisfactory sensitivity and 
selectivity. The probe is composed of a NIR TP DCM fluorophore and a recognition moiety 
diphenylphosphinamide. The phosphoramide bond of the probe is interrupted after reacting with 
ONOO− for 10 min, and then, the released amino groups emit strong fluorescence due to the 
restoration of the intramolecular charge transfer process. The probe can effectively detect the 
changes of endogenous ONOO− with excellent temporal and spatial resolution in living cells and 
in rat epileptic brain. The imaging results demonstrate that the increasing level of ONOO− is 
closely associated with epilepsy and severe neuronal damage in the brain under KA stimulation. In 
addition, the low-dose resveratrol can effectively inhibit ONOO− overexpression and further 
relieve neuronal damage. With the assistance of TP fluorescence imaging in the epileptic brain 
tissue, we hypothesize that the abnormal levels of ONOO− may serve as a potential indicator for 
the diagnosis of epilepsy. The TP fluorescence imaging based on DCM−ONOO provides a great 
potential approach for understanding the epilepsy pathology and diagnosis. 
Key words Epilepsy, Two-Photon Fluorescent Probe 
 
 

PU-1482  

成都市三级甲等医院护士护理信息能力的现状及影响因素分析 

 
杜青青、邓春花 

四川省医学科学院·四川省人民医院 
 

目的  了解我市三级甲等综合医院护士的护理信息能力现状，分析其影响因素，为医疗机构的干预

和管理提供参考。 

方法     2020 年 10－12 月采用便利抽样法选取成都市３家三级甲等综合医院共 318 名护士为研

究对象，运用一般资料调查表和护理信息能力量表进行调查并进行相关分析。 
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结果        护士护理信息能力总分(100.24±12.09)分，处于中等水平；多元线性回归分析，学历水

平、是否学习过计算机相关课程和是否接受过护理信息系统培训或学习是影响护士护理信息能力的

主要因素（r2=0.861，P<0.001）。  

结论     三级甲等综合医院护士的护理信息能力仍有待提高。临床护理管理者和教育者应充分利用

现代新型学习资源，重视并创新临床护理信息技术实践活动，提高护士的护理信息能力。 

关键字    

 
 

PU-1483  

Analysis Of The Effect Of Full-Time Follow-Up Of 
Cerebrocardiac Health Advisor On Recurrence Of Ischemic 

Stroke 

 
lili jiang1、yu zhou1、hao sun1、lei jiang1、xueli ji1、li zhang1、fen wan1、yao wang1、bin he1、lingling wu2 

1. 南京医科大学第一附属医院急诊科 
2. 南京医科大学第一附属医院介入科 

 
Stroke is a major cause of morbidity, mortality and disability around world. The death rate for 
ischemic stroke in China was 149.49 per 100 000, accounting for 1.57 million deaths in 2018.The 
recurrence rate for ischemic stroke was 14.7%. It ranked third among the leading causes of death 
behind malignant tumors and heart disease. The main contributors to cerebrovascular diseases 
include behavioral risk factors (smoking and alcohol use) and pre- existing conditions 
(hypertension, diabetes mellitus, dyslipidemia and atrial fibrillation (AF)). [1]Long-term, full-time 
follow-up of stroke patients by full-time personnel can improve patient compliance and control of 
basic diseases to a certain extent. In the guidelines for the diagnosis and treatment of ischemic 
stroke in China, there is emphasis on the secondary prevention of ischemic stroke (early 
prevention of recurrence), but the development of this aspect lags behind, and the number of 
relevant research and literature is limited. 
In 2017, China put forward the concept of "CEREBROCARDIAC HEALTH ADVISOR". The work 
content is similar to the health advisor, who are engaged in monitoring, analyzing and evaluating 
the health and diseases of people or individuals, as well as health maintenance and health 
promotion. We established the post of cerebrocardiac health advisor in 2018. At the same time, 
drawing on the ideas and experience of foreign health managers, the center timely carried out 
full-time follow-up after the onset of stroke, to reduce the recurrence rate of stroke patients after 
the first onset through active and active intervention. 
In this study, a retrospective analysis was conducted on whether stroke patients in our hospital 
received full-time follow-up visits from 2018 to 2020 by cerebrocardiac health advisor, aiming to 
study the impact of the follow-up work of cerebrocardiac health advisor on the recurrence rate of 
ischemic stroke. 
 
 
 

PU-1484  

EPO 对小鼠 BPD 治疗机制研究 

 
张姗姗、王文文、单菲、高鹏辉 

山东大学第二医院 
 

目的  探讨 EPO 治疗 BPD 的机制，力图寻找治疗 BPD 的新的方法。 

方法   BPD 模型的建立、实验分组，完成实验后对实验小鼠肺脏通过组织学观察、免疫组化观察
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微血管生长情况、TUNEL 法检测肺血管细胞凋亡程度、免疫荧光双染色法检测微血管内皮细胞增殖

活性以及检测血管生成相关因子蛋白和基因表达。 

结果     结果表明 EPO 治疗可明显修复高氧对肺导致的损伤及所诱发的肺泡发育不良，腹腔注射

可显著改善高氧暴露的新生小鼠肺损伤后的体重和气道结构。我们的实验结果表明 EPO 组新生血管

密度明显高于 BPD 组。 

结论     微血管系统的异常是 BPD 发病的主要原因，推测 EPO 有促进血管增生的作用。从 RNA

和蛋白水平的检测发现 EPO 组 VEGF、SDF-1 及其受体 CXCR4 的表达明显高于 BPD 组，我们认

为促进血管发育是 EPO 防治 BPD 的关键步骤之一。 

关键字    

 
 

PU-1485  

急诊介入联合外固定支架 

救治严重多发伤中骨盆骨折伴休克 28 例分析 

 
龚辉 

南通大学附属医院 
 

目的  探讨急诊介入联合外固定支架治疗严重多发伤中骨盆骨折伴休克的可行性 

方法   对 28 例以严重骨盆骨折伴休克为主的多发伤在 2 ～ 6 h 内急诊局麻下行血管内介入治

疗，随之行闭合复位骨盆外固定支架固定术 

结果     28 例术前造影均见不同程度的痉挛，其中 25 例见对比剂外溢，其中伴髂内动脉主要分

支截断 2 例， 髂内动脉广泛痉挛 1 例。栓塞后患侧髂总动脉或髂内动脉造影复查，对比剂外溢现

象消失。骨盆外固定支架均在局麻 20 min 内完成。手术后，28 例患者血压 2 h 内渐趋平稳，24 h 

内恢复正常，心率明显下降，尿量明显增多，未出现与栓塞有关的严重并发症。但仍有 4 例术后 1 

周内死亡，其中死于弥散性血管内凝血 2 例，多器官功能衰竭 2 例。成活的 24 例骨盆骨折患者

中，17 例术后 1 ～ 2 周内接受骨盆切开复位内固定治疗，随访 6 ～ 24 个月，平均 12 个月，

均获得骨性愈合 

结论   急诊血管内栓塞联合骨盆外固定支架治疗严重多发伤中骨盆骨折具有微创、高效的特点，能

迅速有效控制骨盆失血性休克，早期重建骨盆的稳定性，明显减轻患者的剧烈疼痛; 可明显减少须

行二期骨盆骨折切开复位内固定患者的术中出血量; 且便于术后护理，减少褥疮发生，预防下肢血

管血栓形成等 

关键字  

 
 

PU-1486  

A Novel LC-MS/MS Method for Quckly Identifying Potential 
NSAIDs-Exposure in Emergency Visits with Hepatic 

Impairment 

 
Hao Sun、Feng Shao、Yuqing Zhao、Lumin Wang、Jinsong Zhang 

Department of Emergency, The First Affiliated Hospital with Nanjing Medical University, Nanjing, China 
 

Objective  Nonsteroidal anti-inflammatory drugs (NSAIDs) are among the most frequently used 
drugs worldwide with potential liver toxicity. However, the types of NSAIDS and the level of 
toxicants were not accurately measured in the field of emergence medicine. 
The goal of this study was to develop and validate a NSAIDs-inducing-hepatotoxicity-based 
method for toxicants screening and quantifying. 
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Methods   A liquid chromatography-tandem mass spectrometry (LC-MS/MS) method was 
developed for simultaneous quantification of Acetaminophen (APAP), ibuprofen (IBP), aspirin 
(ASP) and flurbiprofen (FLB), four commonly used NSAIDs. After the bioanalytical method 
validation, the LC-MS/MS method was applied to a cohort of five patients with hepatic impairment 
who had a unclear history of NSAIDs expouse. 
Results     The LC-MS/MS method was fully validated and applied to determine clinical plasma 
samples for patients. The linear range covered plasma drug concentrations from 20.0 to 4000.0 
ng/mL, with R square value greater than 0.99. The analysis time for one sample was 6 min, and 
the overall time needed for one routine batch analysis was within 6 h. Precision and accuracy 
were within the acceptance criteria and good consistency in recovery and matrix effect in different 
plasma sources was observed. Three of five patients with hepatic impairment detected 
higher plasma concentration of APAP, and one of which detected APAP and IBP overdose. 
Conclusion  s: A fast, simple and sensitive LC-MS/MS method was developed and validated for 
determining APAP, FLB, ASP and IBP in human plasma, and applied to timely detection for 
emergency department acute liver injury patients. This method is intended to serve as a template 
to assist clinicans in the decisions of the optimal therapeutic strategies. 
Key words Hepatic injury; Emergency visits; NSAIDs; Overdose; LC-MS/MS 
 

PU-1487  

Rapid Detection of α-amanitin and β-amanitin in rat plasma 
by UPLC-MS/MS and its application to the toxicokinetic 

study of Lepiota brunneoincarnata 

 
Zhengsheng Mao1、Jinsong Zhang1,2、Hao Sun1,2、Youjia Yu1、Yue Cao1、Feng Chen1 

1. 南京医科大学中毒研究所 
2. 南京医科大学第一附属医院急诊科 

 
Objective  Lepiota brunneoincarnata is a well-known poisonous mushroom and is responsible 
for fatal mushroom poisoning cases worldwide. α-amanitin and β-amanitin are the main amatoxin 
compounds of Lepiota brunneoincarnata. However, there are no published toxicokinetic studies of 
Lepiota brunneoincarnata. In order to study the toxicokinetics of Lepiota brunneoincarnata, we 
developed a sensitive and fast UPLC-MS/MS method for determination of α-amanitin and 
β-amanitin in rat plasma. 
Methods   The sensitivity of α-amanitin and β-amanitin detection was increased by inhibiting the 
production of [M+Na]+ adducts. α-amanitin and β-amanitin were separated and quantified on an 
ACQUITY UPLC® BEH C18 (50 mm × 2.1 mm, 1.7 μm) column in only 2.5 min. 
Results     The linear ranges were 3.0-3000 ng/mL for α-amanitin and 1.8-1800 ng/mL for 
β-amanitin with a correlation coefficient r > 0.99 for both analytes. The lower limit of quantification 
(LLOQ) of 3.0 ng/mL for α-amanitin and 1.8 ng/mL for β-amanitin using only 50 mL of rat plasma. 
The accuracy of α-amanitin and β-amanitin was between –9.5% and 7.0% with the precision 
ranged from 2.2% to 12.5%. 
Conclusion  s: The developed method was then successfully applied for Lepiota 
brunneoincarnata toxicokinetic study after intravenous administration of Lepiota 
brunneoincarnata extracts. To our knowledge, this is the first report of toxicokinetic study of 
Lepiota brunneoincarnata extracts. 
Key words α-amanitin; β-amanitin; Lepiota brunneoincarnata; Toxicokinetics; UPLC-MS/MS 
 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                        论文汇编 

 

807 

 

 

PU-1488  

调节 T 细胞与肿瘤免疫的研究进展 

 
闫鹤 

吉林大学白求恩第一医院 
 

目的  深入研究 Treg 的特点、功能和参与肿瘤免疫调节作用的机制将给肿瘤的预防和治疗提供新的

思路和有效手段。 

方法     综述近年相关文献。 

结果     Treg 分泌抑制性细胞因子抑制效应细胞的功能，通过颗粒酶和穿孔素杀伤效应细胞，通

过干扰细胞代谢影响效应细胞的功能，通过调控树突状细胞影响 Treg 的分化和增殖。 

结论     Treg 的研究极大地丰富了人类对于肿瘤免疫和免疫逃逸机制的认识，也为以往多种肿瘤

免疫治疗方案效果不佳的原因提供了新的解释，为肿瘤的免疫治疗提供更多新的思路。可以预见，

有关 Treg 在肿瘤免疫中作用的研究将有望在不远的将来为肿瘤的治疗带来新的突破。 

关键字    

 

PU-1489  

中西医结合诊疗儿童特发性肺含铁血黄素沉着症 1 例 

 
张恒山、杨东新、林健瑶、戴慧敏、高奎杰、吕颖、王波 

广东省妇幼保健院 
 

目的  我院于 2020 年 7 月 19 日收治一例特发性肺含铁血黄素沉着症儿童,采用中西医结合治疗，疗

效满意，报道如下。 

方法   患儿练某，女，1 岁 7 月，因“咳嗽气促伴间断发热 1 月余”入院，患儿入院前因“重症肺炎”

于外院住院治疗，好转出院后反复发热、气促再次入院。入院后予心电监护、吸氧及头孢哌酮舒巴

坦联合阿奇霉素抗感染等治疗，并完善电子支气管镜检查，行脱落细胞学检查见含铁血黄素细胞，

予甲泼尼龙抗炎，同时运用张锡纯“大气下陷”理论，以温肺化饮、升阳举陷为法，先后予理饮汤、升

陷汤加味治疗。 

结果     患儿病情明显好转，于入院后第 8 天出院。出院后继续予升陷汤巩固 1 月，泼尼松片维持

并于半年内逐渐减停，随访 1 年未复发。 

结论     运用现代医学先进诊疗技术结合纯正的中医思维来辨证论治，遵循中医药发展规律，传承

精华、守正创新。把二者有机地结合起来，方能实现临床疗效最大化。 

关键字   儿童；特发性肺含铁血黄素沉着症；中西医结合；病例报告；大气下陷； 

 
 

PU-1490  

Time-resolved Proteome and Transcriptome of 
Paraquat-induced Pulmonary Fibrosis 

 
Lu Fan1,2、Jinsong Zhang1、Hao Sun1、Yunxuan Wu1、Xiaomin Zhang1、Meng Li1 

1. The First Affiliated Hospital of Nanjing Medical University 
2. 江苏省苏北人民医院 

 
Objective   Pulmonary fibrosis (PF) is a pathological state presenting at the progressive stage of 
heterogeneous interstitial lung disease (ILD). The current understanding of the molecular 
mechanisms involved is incomplete. This clinical toxicology study focused on the pulmonary 
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fibrosis induced by paraquat (PQ), a widely-used herbicide. Using proteo-transcriptome analysis, 
we identified differentially expressed proteins (DEPs) derived from the initial development of 
fibrosis to the desolved stage and provided further functional analysis. 
Methods   We established a mouse model of progressive lung fibrosis via intratracheal instillation 
of paraquat. To acquire a comprehensive and unbiased understanding of the onset of pulmonary 
fibrosis, we performed time-series proteomics profiling (iTRAQ) and RNA sequencing (RNA-Seq) 
on lung samples from paraquat-treated mice and saline control. The biological functions and 
pathways involved were evaluated through Gene Ontology (GO) and Kyoto Encyclopedia of 
Genes and Genomes (KEGG) Pathway analysis. Pearson correlation tests were conducted on 
comparable groups 7 and 28 days post-exposure. Differentially expressed proteins and genes 
following the same trend on the protein and mRNA levels were selected for validation. The 
functions of the selected molecules were identified in vitro. The protein level was overexpressed 
by transfecting gene-containing plasmid or suppressed by transfecting specific siRNA in A549 
cells. The levels of EMT markers, including E-cadherin, vimentin, FN1, and α-SMA, were 
determined via western blot. 
Results     We quantified 1358 DEPs (Differentially-expressed proteins) on day 7 and 426 DEPs 
on day 28 post exposure (upregulated >1.2 fold or downregulated <0.84 fold; P <0.05). The top 5 
pathways – drug metabolism-cytochrome P450, metabolism of xenobiotics by cytochrome P450, 
complement and coagulation cascades, chemical carcinogenesis, protein digestion, and 
absorption — were involved on both day 7 and day 28. Several pathways, including tight junction, 
focal adhesion, platelet activation, and ECM-receptor interaction, were more enriched on day 28 
than on day 7. Integrative analysis of the proteome and transcriptome revealed a moderate 
correlation of quantitative protein abundance ratios with RNA abundance ratios (Pearson r = 
0.3950 and 0.2477 on days 7 and 28, respectively), indicating that post-transcriptional regulation 
plays an important role in lung injury and repair. Western blot identified that the protein 
expressions of FN1, S100A4, and RBM3 were significantly upregulated while that of CYP1A1, 
FMO3, and PGDH were significantly downregulated on day 7. All proteins generally recovered to 
baseline on day 28. qPCR showed the mRNA levels of Fn1, S100a4, RBM3, Cyp1a1, 
Fmo3, and Hpdg changed following the same trend as the levels of their respective proteins. 
Further, in vitro experiments showed that RBM3 was upregulated while PGDH was downregulated 
in an EMT cell model. RBM3 overexpression and PGDH knockout could both induce EMT in 
human lung epithelial A549 cells. RBM3 knockout or PGDH overexpression had no reverse effect 
on EMT in A549 cells. 
Conclusion     Our proteo-transcriptomic study determined the proteins responsible for 
fibrogenesis and uncovers their dynamic regulation from lung injury to repair, providing new 
insights for the development of biomarkers for the treatment of fibrotic diseases. 
Key words Pulmonary fibrosis; Paraquat; Proteome; Transcriptome; RBM3; PGDH 
 
 

PU-1491  

左氧氟沙星注射液过敏患者与耐受患者 

血清表面增强拉曼光谱的差异研究 

 
王鲁闽、孙昊、曹玥、张劲松 

南京医科大学第一附属医院急诊科 
 

目的  本研究拟利用表面增强拉曼光谱技术获得左氧氟沙星注射液过敏患者与耐受者的血清拉曼光

谱。通过探索二者之间存在的差异，进一步阐释左氧氟沙星过敏的机制，为开发新的诊断方法奠定

基础。 

方法   前瞻性入组 2019 年 11 月至 2020 年 11 月在南京医科大学附属第一医院急诊科输液单元出

现左氧氟沙星注射液过敏患者，由两位医师、药师对临床病史进行因果关系评价，评为“很可能”及“肯

定”的患者入组病例组，共入组 10 例患者，同期招募使用同种药物后无过敏反应者 10 例作为对照组，
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根据性别、年龄、合并症指数进行 1:1 匹配，收集临床资料及血清样本。以纳米银溶胶为增强基底

进行表面增强拉曼光谱信号检测，采用 origin 8.5 寻找拉曼光谱中的特征峰，并采用 SPSS 26.0 对

其中差异进行统计分析。 

结果     在 302.35 cm-1，1214.61 cm-1，1218.15cm-1，1443.46 cm-1，1584.23 cm-1 拉曼位

移处，左氧氟沙星注射液过敏患者表面增强拉曼光谱的峰强度显著高于对照组（p＜0.05），拉曼位

移代表了不同生物大分子，上述差异提示与苯丙氨酸、色氨酸 C-C6H5 弯曲振动（1214 cm-1、1218 

cm-1），组氨酸（1443cm-1），核酸 C=C 弯曲振动（1589 cm-1）有关。 

结论  本研究初步发现左氧氟沙星注射液过敏患者与耐受患者血清表面增强拉曼光谱信号存在差

异，表明将拉曼光谱技术推广于临床中用于过敏诊断具有一定的可行性。后续研究将进一步增加样

本量，完善统计分析策略，建立行之有效的诊断模型。 

关键字 左氧氟沙星；药物过敏；表面增强拉曼光谱 

 

PU-1492  

基于 Lab 的图像胶原纤维识别方法的应用 

 
孙昊 1、张劲松 1、苏炯龙 2、郭经纬 2、杨奕康 2、蒋辉 3 

1. 南京医科大学第一附属医院急诊科 
2. 西交利物浦大学数学系 

3. 南京航空航天大学理学院 
 

目的  肺纤维化是常见的肺部疾病的病理状态，我们目的是开发一种用于精确定量组织病理图片中

胶原纤维和对纤维进行分型的数字图像处理方法。 

方法   设计一种基于胶原纤维偏振光图像像素的 Lab 提取算法及其图像识别计算系统，联合随机化

图片过程，可以精确获取病理图像的总胶原纤维含量比值以及不同胶原纤维分型的含量比值。并应

用此方法定量评估了肺纤维化动物模型的不同疾病发展时期的肺纤维化程度和不同胶原纤维分型所

占的比例。 

结果     基于不同类型胶原纤维经天狼星红等强酸性染料结合后在偏振光下存在增强的双折射光

属性，并利用了 Lab 颜色空间对黄色过渡到红色的强大的解释性，用来代表亮度，和分别代表绿/

红和蓝/黄间的偏移程度。在该空间中，的值域是亮度范围是由纯黑色（）渐变为纯白色（）。红-绿

间的渐变程度由轴来表示，当的时候成现红色，的时候呈现绿色。同理，轴被用来表示蓝-黄间的渐

变程度，并且当时呈现蓝色，时呈现黄色。两个颜色通道的值域都是。自定义天狼星染色偏振光下

的 I 型胶原和 III 型胶原的像素颜色区间。2 周时间点的动物完整左肺纤维定量结果明显高于 1 周时

间点和生理盐水对照组（5.72±1.40% vs 3.80±1.44% vs 1.92±0.47%，P<0.001）；在 2 周时间点的

纤维分布发现偏振光下呈现绿色的Ⅲ型胶原纤维含量与呈橙黄色或红色的Ⅰ型胶原纤维比值在 1：

15.50。该定量方法与羟脯胺酸浓度检测法有极好的相关性（R2=0.93，P<0.001）。 

结论   采用本图像处理方法，可妥善解决组织病理图像内胶原纤维的定量问题，精确获得纤维化疾

病发展不同阶段的胶原纤维的含量和分型。 

关键字  

 
 

PU-1493  

中西结合临床护理路径应用于糖尿病周围神经病变病人效果研究 

 
邹瑜璠 

兰溪市人民医院 
 

目的         研究中西结合临床护理路径应用于糖尿病周围神经病变病人的效果。  

方法          研究对象为 100 例糖尿病周围神经病变患者，随机平均成对照组和观察组，每组 50
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例。对照组的护理方案为常规护理，观察组在此基础上给予中西结合临床护理路径，观察两组患者

的生活质量、神经传导速度，对比临床疗效。 

结果         观察组经过中西结合临床护理路径干预后，生活质量各项评分均优于对照组，并且观

察组的尺神经、颈神经、正中神经等运动传导速度（MCV）均大于对照组。结论 对糖尿病周围神

经病变患者采用中西结合临床护理路径，效果更佳，推荐使用。 

结论         传统上对糖尿病周围神经病变护理的关注重点在患者血糖的控制上，但是许多患者对

病症认知不足[4]，治疗时的依从性比较差，对患者治疗的积极性调动不足，采用中西结合临床护理

路径，把传统中医和西医结合来对患者进行日常护理，并对患者进行积极宣传，调动了患者的主管

能动性，更体现了以人为本的理念。从护理结果来看，观察组采用中西结合临床护理路径的生活质

量评分以及尺神经、颈神经、正中神经等部位的运动传导速度均明显高于对照组只采用常规护理。 

      综上所述，中西结合临床护理路径应用于糖尿病周围神经病变患者，效果更佳，值得临床推广。 

关键字   中西结合临床护理路径；糖尿病周围神经病变；效果 

 
 

PU-1494  

Respiratory MUC5B Disproportion is Involved in Severe 
Community-Acquired Pneumonia 

 
Lu Fan1、Jinsong Zhang1、Hao Sun1、Yi Lu1、Yan Wang2、Yuxuan Wu1、Xiaomin Zhang1 

1. The First Affiliated Hospital of Nanjing Medical University 
2. 南京市胸科医院 

 
Objective  : Community-acquired pneumonia (CAP) is one of major lethal infectious 
disease worldwide. Mucus production is a process involved in the pathogenesis of CAP. The 
mucin is secreted in the airway to defend against pathogen infections. To determine MUC5B 
protein concentration and its proportion in the bronchoalveolar lavage fluid (BALF) of CAP patients 
and its value as a marker to help assess disease severity. 
Methods   A total of 118 patients were enrolled in this cross-sectional study, including 45 with 
severe CAP (SCAP) and 73 with non-severe CAP (NSCAP) patients. MUC5B concentration in 
BALF samples were determined by immunoblotting analysis. Total protein concentration of BALF 
was detected by Pierce BCA protein assay kit. Cytokines IL6, IL10, IFNγ, IL13, and IL17 in BALF 
were measured using commercial enzyme-linked immunosorbent assay (ELISA). Spearman’s 
correlation analysis was applied to evaluate the relationships between MUC5B concentration or 
MUC5B/total protein ratio and the CURB-65 score, as well as cytokines. The area under the curve 
(AUC), sensitivity and specificity of MUC5B and other indexes in assessing CAP severity were 
also calculated. 
Results     MUC5B concentration in BALF in SCAP group [9.79 µg/ml (IQR 5.62 - 18.55)] was 
similar with that in NSCAP group [11.49 µg/ml (IQR 5.59 - 24.17)], p=0.286. However, 
MUC5B/total protein ratio was negatively correlated with total protein concentration (rs= -0.576, 
p<0.001), and the ratio was significantly lower in SCAP group [1.52% (IQR 1.04% - 2.49%)] than 
in NSCAP group [2.20% (IQR 1.35% - 5.43%)], p=0.021. MUC5B/total protein ratio exhibited the 
best performance (AUC 0.766, p<0.001) to correlated with the SCAP than other indexes, with a 
sensitivity of 92.5% and a specificity of 51.6%. 
Conclusion  s: Respiratory MUC5B disproportion is related to CAP severity. MUC5B/total protein 
ratio may serve as a potential therapeutic target for severe CAP. 
Key words Community-acquired pneumonia, MUC5B, Severity, Disproportion 
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PU-1495  

大量口服硫酸铜预后良好患者一例报道 

 
李宝全、张劲松、胡德亮、李晓慧、刘霞 
南京医科大学第一附属医院急诊医学科 

 

目的  通过分析 1 例经口服用大量硫酸铜患者的成功诊疗过程，提高医师对少见中毒特殊病例诊治

的临床经验。 

方法   对 2021 年 3 月我科收治的 1 例过量服用硫酸铜不出现损伤的患者的临床资料综合剖析。 

结果     该例患者在服用 8.4g 硫酸铜情况下，通过 CT 影像学观察胃内情况，经洗胃促毒物排泄、

补液、保护重要脏器等对症治疗后，患者好转出院。 

结论   早期快速终止毒物吸收，并予保护重要脏器对于硫酸铜中毒患者至关重要。 

关键字 硫酸铜；急性中毒；  

 
 

PU-1496  

A Fast and Accurate Point-of-Care Testing Technology for 
Rapid Detection of Acute Diseases Related to Hydrogen 

Peroxide 

 
Zhenkai  Wang 1,2、Linlu Zhao1,2、Fabiao Yu1,2 

1. Key Laboratory of Hainan Trauma and Disaster Rescue, Department of Neurology, The First Affiliated Hospital 
of Hainan Medical University, Hainan Medical University, Haikou 571199, China 

2. Key Laboratory of Emergency and Trauma, Ministry of Education, Key Laboratory of Hainan Functional 
Materials and Molecular Imaging, College of Pharmacy, College of Emergency and Trauma, Hainan Medical 

University, Haikou 571199, China 
 
Hydrogen peroxide (H2O2) is emerging as a new second messenger, which plays vital roles in 
intracellular signaling, thereby triggering physiological variations in terms of proliferation, 
differentiation, and migration. To further investigate the biological roles of endogenous H2O2 in cell 
mitosis, we develop a near-infrared ratiometric fluorescent probe Cy-PFS for specifically imaging 
endogenous H2O2 in cells and in vivo. Furthermore, we successfully demonstrate the close 
association of endogenous H2O2 level changes with the brain development at various stages. We 
envision that this present probe has potential as a promising useful chemical imaging tool for 
exploring the roles of H2O2 in cell mitosis. 
Key words Hydrogen peroxide, Fluorescent probe, Fast imaging 
 
 

PU-1497  

特殊原因引起的二甲基甲酰胺中毒一例 

 
菅天孜 

山东大学齐鲁医院 
 

目的  对某交通事故中一例二甲基甲酰胺意外中毒的患者的临床资料进行分析。方法 2021 年 3 月，

山东某高速公路发生一起运输二甲基甲酰胺的槽罐车翻车事故，我们对存活的 1 例二甲基甲酰胺中

毒患者临床资料进行总结。 

方法   本事件原因是运载二甲基甲酰胺的槽罐车发生意外翻车交通事故，导致二甲基甲酰胺大量泄
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露，2 名驾驶员被困于驾驶室内，收到较长时间的二甲基甲酰胺浸泡， 

结果     1 人被救出后死亡，1 人中毒被送至当地医院救治，后转入我院，其主要临床表现为顽固

性腹痛和肝损害，经积极救治临床治愈。 

结论   应重视特殊情况下的二甲基甲酰胺中毒，二甲基甲酰胺可经过皮肤吸收引起中毒，顽固性腹

痛和肝损害是本次中毒的主要表现。 

关键字   二甲基甲酰胺；中毒；交通事故；腹痛；治疗 

 
 

PU-1498  

探究药物脂水分布系数对长链脂肪乳解毒效果的影响 

 
李蒙 1、张劲松 1、孙昊 1、梅勇 1、李植 2、刘东飞 2 

1. 南京医科大学第一附属医院急诊医学科 
2. 中国药科大学药学院 

 

目的  探究长链脂肪乳对脂溶性药物过量患者的血药浓度的作用。 

方法   2021年 1月～2021年 8月南京医科大学第一附属医院急诊科使用脂肪乳救治的急性脂溶性

药物过量患者 4 例，每位患者在常规治疗基础上给予 30%长链脂肪乳(英脱利匹特)250mL 快速滴注

1h 治疗，并在脂肪乳使用前后收集血样分离脂肪乳测药物血药浓度，对病例进行总结分析。 

结果     根据病史，6 例患者分别为：非洛地平(约 175mg)合并美托洛尔(约 475mg)、地芬尼多(约

1800mg)、氯氮平(约 750mg)、右美沙芬(约 540mg)、唑吡坦(约 70mg)合并奥氮平(约 100mg)和氟

西汀合并卡马西平(约 10g)过量，所有药物均为脂溶性药物，其脂水分配系数(logP)分别为：3.86、

2.15、4.3、3.75、3.23、3.02、4.09、4.05 和 2.77，使用脂肪乳后的测得的 AUC 实际较根据药物

半衰期及代谢速率计算的 AUC 理论变化率为 0.1223±0.1212，与 logP(3.47±0.72)间的 Pearson 相

关系数为 0.730(P=0.025)。 

结论   长链脂肪乳能够降低脂溶性药物过量患者的血药浓度，且作用强度与药物 logP 值呈强正相

关。 

关键字  

 
 

PU-1499  

Epidemiological investigation of emergency infusion 
adverse drug reactions in Nanjing, China: A prospective 

observational study 

 
Yun Cao、Jinsong Zhang、Weiwen Hao、Hao Sun、Yuxuan Wu、Lumin Wang、Ying Zhou 

Jiangsu Province Hospital, the First Affiliated Hospital of Nanjing Medical University, Nanjing, China 
 
Objective  Adverse drug reactions (ADRs) are a common reason for emergency department 
visits and for hospitalization. However, little is known about the incidence, preventability 
and severity of emergency infusion ADRs. We sought to evaluate the epidemiology of emergency 
infusion ADRs. 
Materials and  
Methods   We performed a prospective observational study of emergency infusion ADRs in the 
emergency infusion unit (EIU) of Jiangsu Province Hospital (JSPH) from December 1, 2019, to 
November 30, 2020. Emergency infusion ADRs were identified as intravenous drug-related ADRs 
on the basis of an assessment by a pharmacist and an emergency physician. The incidence, 
causality, severity and preventability of these ADRs were assessed using standard criteria. 
Results     We observed 84,938 patients of the EIU over the study period. Of these, 195 patients 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                        论文汇编 

 

813 

 

were assessed as having ADRs and had complete data for analysis. The incidence was 0.23% in 
the study population, and 54.77% of patients were in the age group of 20-49 years. A greater 
share of ADRs was probable (70.77%) based on the causality assessment. Antibiotics (60.00%) 
were the class of drugs most commonly involved. An estimated 96.41% of suspected ADRs 
occurred within 6 hours; of these, 80.00% occurred within the first hour. The most common 
symptoms observed were skin manifestations, accounting for 56.82% of ADRs. In 92.82% of 
ADRs, clinical symptoms resolved within six hours without harm. Mild reactions accounted for 
91.79% based on the Hartwig and Seigel scale. In 95.90% of the reports, the ADR was evaluated 
as not preventable based on the modified Schumock and Thornton scale. 
Conclusion     This epidemiological study described the current status of emergency infusion 
ADRs in China and provided important information, including the incidence, causality, severity and 
preventability of these ADRs. This study also verified the significance of pharmacists in ADR 
monitoring programs. 
Key words Adverse drug reactions, Epidemiology, Emergency infusion, prospective observational 
study 
 

PU-1500  

Analysis of clinical characteristics, pathogen infection and 
drug sensitivity of Marine injury patients 

 
Lei  Ge 

People's Hospital of Rizhao 
 
Objective  To investigate the clinical characteristics, pathogen infection, and drug sensitivity of 
127 orthopedic patients admitted to the department due to maritime injury, and to provide the basis 
for the anti-infection treatment of maritime injury patients. 
Methods   Age, time of injury, mechanism of injury, time of pre-hospital visit, hospitalization time, 
type of injury, blood pressure, blood routine, liver, and kidney function of all patients were recorded. 
The overall analysis of the patients with maritime injuries was carried out, and the above indicators 
of the infected patients were compared with those of the uninfected patients. In addition, the types 
of bacteria and drug sensitivity were analyzed. 
Result: In 127 cases, 39 of them were infected, and the infection rate was 30.71%. The age, 
pre-hospital visit time, and hospitalization time of infected patients were significantly higher than 
those of uninfected patients. In the injury mechanism, the infection rate of avulsion injury and stab 
wound injury was significantly more than 50%. The infection rate of maritime injury patients from 
April to September was significantly higher than that of other months. The proportion of 
polytrauma in maritime injury patients and infection was significantly higher than that in patients 
without infection, and the main types of injuries were fracture, vascular injury, and nerve injury. we 
found that infected patients’ white blood cells, glucose, glycosylated serum protein were 
significantly higher than uninfected patients, the infection in patients with RBC, hemoglobin, total 
protein, and albumin was significantly lower than patients with infection. A total of 61 strains of 
pathogenic bacteria were cultured in 39 patients, among which the Gram-negative bacteria were 
the dominant bacteria, accounting for 77.05% (47 strains), among which the main bacteria were 
predominant bacteria, Shewanella algae, Aeromonas hydrophila, and Enterobacter cloacae. 
Gram-positive bacteria accounted for 22.95% (14 strains), among which Staphylococcus aureus 
was the main strain. Gram-negative bacilli were sensitive to aminoglycosides, lactam antibiotics, 
carbapenems antibiotics, sulfonamides, quinolones, fourth-generation cephalosporins, and 
antibacterial drugs containing enzyme inhibitors, while most of the bacteria were resistant to 
penicillins, first-generation cephalosporins, and second-generation cephalosporins. Fourteen 
gram-positive bacteria, most of which were Staphylococcus aureus, were sensitive to 
quinuptin/dafoptin, rifampicin, linezolid, gentamicin, tigacycline, and vancomycin but resistant to 
penicillin antibiotics. 
Conclusion     Due to the particularity of Marine injury, the patient’s wound situation is complex, 
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the wound pollution is heavy, the autoimmunity is low, the Marine bacteria is special, so the 
infection is easy to occur. Pathogenic bacteria culture and drug sensitivity analysis play an 
important role in guiding the anti-infection treatment of patients with Marine injury. 
Key words  maritime injury; Pathogenic bacteria; Drug sensitivity test 
 

PU-1501  

甘露消毒丹合升降散加味治疗 

湿热蕴毒型传染性单核细胞增多症疗效观察 

 
吕颖、杨东新、林健瑶、张恒山、戴慧敏、高奎杰、王波 

广东省妇幼保健院 
 

目的  观察甘露消毒丹合升降散加味治疗湿热蕴毒型传染性单核细胞增多症的临床疗效及安全性。 

方法     选取 2020 年 07 月至 2021 年 04 月广东省妇幼保健院中医儿科确诊的湿热蕴毒型传染性

单核细胞增多症患儿 60 例，随机均分为治疗组和对照组。其中，对照组予更昔洛韦静脉滴组治疗，

治疗组予甘露消毒丹合升降散加味治疗。治疗 5 天后，观察两组的临床疗效、治疗前后的中医证候

积分，比较两组异常淋巴细胞比例、丙氨酸氨基转移酶、门冬氨酸氨基转移酶、T 细胞亚群及免疫

球蛋白水平。 

结果       治疗组总有效率（93.3%）显著高于对照组（73.3%），差异具有统计学意义（P ＜0.05）。

在热退时间、咽痛、颈部淋巴结肿大方面，治疗组显著低于对照组（P ＜0.05）。组间比较，治疗后

治疗组的中医证候积分显著低于对照组（P ＜0.05）；组内比较，两组治疗后的中医证候积分均显著

低于治疗前（P ＜0.05）。与对照组比较，治疗组治疗后的异常淋巴细胞比例、丙氨酸氨基转移酶、

门冬氨酸氨基转移酶、CD3+、CD8+水平均显著降低，CD4+、CD4+/CD8+、IgA、IgG 水平显著升

高，差异均具有统计学意义（P ＜0.05）。 

结论     甘露消毒丹合升降散加味治疗湿热蕴毒型传染性单核细胞增多症临床疗效显著，可有效缩

短发热时间，缓解咽痛、颈部淋巴结肿大症状，降低中医证候积分，改善异常淋巴细胞比例、丙氨

酸氨基转移酶、门冬氨酸氨基转移酶、CD3+、CD4+、CD8+、CD4+/CD8+、IgA、IgG 水平，从而

缩短患儿病程，减轻患儿及其家庭负担，值得临床推广及应用。 

关键字    

 
 

PU-1502  

多媒体双向式健康教育联合 5A 护理模式 

在急性心肌梗死患者 PCI 术后护理中的应用 

 
傅培荣 

青岛大学附属医院 
 

目的  探讨多媒体双向式健康教育联合 5A 护理模式在急性心肌梗死患者中的应用效果 

方法     选取 2019 年 1 月份至 2020 年 10 月份在急诊导管室急症行 PCI 术后收入我科的 60 名急

性心肌梗死患者，利用随机数字表法随机分为对照组和干预组，每组 30 例，对照组实施常规心肌梗

死 PCI 护理措施，干预组实施多媒体双向式健康教育联合 5A 护理模式，比较两组急性心肌梗死患

者对急性心肌梗死相关知识掌握情况、预防心梗护理措施依从性、PCI 术后自我管理能力、胸痛发

生频率 

结果       干预组患者急性心肌梗死相关知识掌握情况、预防心梗护理措施依从性、PCI 术后自我

管理能力、胸痛发生频率均明显优于对照组 

结论     多媒体双向式健康教育联合 5A 护理模式能够有效提高急性心肌梗死患者对急性心肌梗死
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相关知识掌握情况、治疗依从性，提高患者自我管理能力，减少胸痛发生频率 

关键字   多媒体双向式健康教育；5A 护理模式；急性心肌梗死；应用 

 

PU-1503  

三拗汤合苍耳子散加味 

治疗风邪犯肺型上气道咳嗽综合征  

疗效观察 

 
林健瑶、杨东新、戴慧敏、张恒山、吕颖、高奎杰、王波 

广东省妇幼保健院 
 

目的  观察三拗汤合苍耳子散加味治疗风邪犯肺型上气道咳嗽综合征的临床疗效。 

方法     选取 2020 年 5 月至 2021 年 4 月就诊于广东省妇幼保健院儿科门诊，西医诊断为“上气道

咳嗽综合征”、中医辨证为“风邪犯肺型”的患儿 74 例，其中男性 39 例，女性 35 例，年龄分布于 2～

5 岁。采取简单随机抽样法分为治疗组与对照组，每组各 37 例。治疗组予口服三拗汤合苍耳子散加

味治疗，对照组予口服氯雷他定片（开瑞坦）、孟鲁司特钠咀嚼片（顺尔宁）及糠酸莫米松鼻吸入剂

吸入治疗。治疗 1 周后，观察两组的临床疗效、治疗前后的中医证候积分变化。 

结果       治疗组总有效率为 91.89%，对照组总有效率为 75.67%，治疗组的临床疗效显著优于

对照组，差异具有统计学意义（P<0.05）。治疗组在减少咳嗽频率、缩短病程、改善咽痒症状方面

优于对照组（P<0.05）。组间比较，治疗前，两组中医证候积分差异无统计学意义（P>0.05）；治疗

后，治疗组的中医证候积分显著低于对照组（P<0.05）；治疗前后中医证候积分差值改变比较，治

疗组优于对照组（P < 0.05）。组内比较，两组治疗后的中医证候积分均显著低于治疗前（P<0.05）。 

结论     三拗汤合苍耳子散加味治疗风邪犯肺型上气道咳嗽综合征临床疗效显著，有助于改善患儿

临床症状，降低中医证候积分，值得临床推广及应用。 

关键字   上气道咳嗽综合征；风邪犯肺型；三拗汤；苍耳子散 

 
 

PU-1504  

天津市新型冠状病毒肺炎患者  

心理健康水平及特质应对方式的调查研究 

 
刘颖琪 

天津市第三中心医院 
 

目的       调查天津市新型冠状病毒肺炎（Coronavirus Disease 2019，COVID-19）患者的心理健

康水平与特质应对方式状况，并探讨两者关系，为临床一线护理人员开展心理干预提供科学依据。 

方法        对天津市某三级医院收治的 72 名新型冠状病毒肺炎患者采用一般资料调查问卷、广泛

性焦虑量表(Generalized Anxiety Disorder，GAD-7)、患者健康问卷抑郁量表（Patient Health 

Questionnaire-9，PHQ-9）及特质应对方式量表(Trait Coping Style Questionnaire，TCSQ)进行调

查。 

结果     新型冠状病毒肺炎患者 GAD-7 得分为（7.23±5.17）分，焦虑发生率为 72.22%（52/72）；

PHQ-9 得分为（8.20±7.01）分，抑郁发生率为 70.83%（51/72）。新型冠状病毒肺炎患者 GAD-7

和 PHQ-9 总分与积极应对（PC）得分呈负相关（P＜0.05），与消极应对（NC）得分呈正相关（P

＜0.05）。 

结论     新型冠状病毒肺炎患者普遍存在不同程度的心理健康问题，且与面对疾病的应对方式密切

相关，医务人员应在给予患者治疗的同时，采取针对性措施，维护其心理健康，促进疾病康复。 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                        论文汇编 

 

816 

 

关键字  

 

PU-1505  

标准化院前脑卒中急救流程 

对急性缺血性脑卒中患者溶栓治疗的影响 

 
胡品军、吴莉敏、谢少兰、莫佩灵、王鑫 

中山大学孙逸仙纪念医院 
 

目的  摘要：探讨标准化院前脑卒中急救处置流程对急性缺血性脑卒中患者溶栓治疗的影响。方法：

回顾性分析我院急诊科 2019 年 1 月至 2021 年 3 月期间，由 120 接诊返回我院急诊科的脑卒中患

者有 149 例，急性缺血性脑卒中患者共 105 例，其中观察组 41 例使用标准化院前脑卒中急救流程

处理，对照组 64 例按常规流程处理。比较两组患者从接到 120 电话出车至到达医院时间、到院至

完成影像学的时间、到院至溶栓时间(door to needle time,DNT)以及溶栓率。结果：标准化流程组患

者从接到 120 电话至到达医院时间（29.31±2.94 分钟）、到院至完成影像学的时间（11.19±4.20 min）、

DTN（28.69±13.86 min）均短于对照组,并且标准化流程组患者溶栓率（39%）明显高于对照组

（21.9%）差异均有统计学意义（P<0.05）。结论：标准化院前脑卒中急救流程能够缩短患者救治时

间，提高患者溶栓率，并缩短 DNT，对急性缺血性脑卒中患者有积极影响。 

方法    回顾性分析我院急诊科 2019 年 1 月至 2021 年 3 月期间，由 120 接诊返回我院急诊科的脑

卒中患者有 149 例，急性缺血性脑卒中患者共 105 例，其中观察组 41 例使用标准化院前脑卒中急

救流程处理，对照组 64 例按常规流程处理。比较两组患者从接到 120 电话出车至到达医院时间、

到院至完成影像学的时间、到院至溶栓时间(door to needle time,DNT)以及溶栓率。 

结果      标准化流程组患者从接到 120 电话至到达医院时间（29.31±2.94 分钟）、到院至完成影

像学的时间（11.19±4.20 min）、DTN（28.69±13.86 min）均短于对照组,并且标准化流程组患者溶

栓率（39%）明显高于对照组（21.9%）差异均有统计学意义（P<0.05）。 

结论    标准化院前脑卒中急救流程能够缩短患者救治时间，提高患者溶栓率，并缩短 DNT，对急

性缺血性脑卒中患者有积极影响 

关键字 急性缺血性脑卒中，院前急救，绿色通道，静脉溶栓 

 
 

PU-1506  

基于数据挖掘探讨《中华医典》中小儿夜啼的用药特点 

 
高奎杰、杨东新、戴慧敏、张恒山、林健瑶、吕颖、王波 

广东省妇幼保健院 
 

目的  通过对《中华医典》中“儿科通论”所包含的儿童夜啼治疗的相关文献挖掘及研究分析，探索小

儿夜啼用药及组方规律，为小儿夜啼的临床治疗提供文献学依据。 

方法     以《中华医典》中“儿科通论”模块为检索数据库，以“夜啼”、“夜间哭闹”、“夜间哭吵”等为

检索词检索其中含夜啼内容的方剂，并根据纳入标准和排除标准进行筛选；在信息标准化处理后建

立相应的方剂数据库；使用 IBM SPSS Modeler 18 软件，采用关联规则及因子分析对挖掘的数据

进行统计分析。 

结果       共纳入中药处方 423 首，分为汤、丸、散等多种剂型，涉及 234 味中药；其中钩藤

出现频率最高，占总处方数的 8%；频率最高的药对为钩藤、僵蚕；3 味中药组合中出现频率最高

的为钩藤、僵蚕、牛黄。 

结论     通过用药频次统计和 Apriori 算法模型等分析古代医籍文献中治疗小儿夜啼方剂的剂型、

用药及其配伍规律，发现古代医家常用清热、镇静及理气等药物配合治疗小儿夜啼，提示治疗小儿

夜啼需综合各方面的因素进行辨证用药。 
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关键字   儿童夜啼；方剂；配伍规律；数据挖掘；中华医典 

 
 

PU-1507  

重症监护室下呼吸道感染常见病原菌分布及耐药性分析 

 
孟倩姝 

中国医科大学附属盛京医院 
 

目的  析我院重症监护室下呼吸道感染患者的致病菌分布以及抗菌药物耐药情况，为下呼吸道感染

耐药的临床诊治和管理提供更多的思路和理论依据。 

方法     应用 BD phonenix100 全自动微生物分析鉴定细菌，结合 K-B 纸片扩散法或仪器微量稀释

法进行药敏试验。 

结果       筛选出符合纳入标准的菌株共 545 例，革兰阴性（G-）杆菌 449 例，革兰阳性（G+）

球菌 96 例，G-杆菌中以鲍曼不动杆菌为主，占 32.11%，其次是铜绿假单胞菌，占 18.35%。G+球

菌中凝血酶阴性葡萄球菌排在首位，其次为金黄色葡萄球菌。鲍曼不动杆菌对替加环素和阿米卡星

的敏感度可达 80%以上。铜绿假单胞菌对阿米卡星、头孢哌酮/舒巴坦、妥布霉素的敏感性均在 80%

以上。耐甲氧西林 G+球菌对呋喃妥因、喹努普汀/达福普汀、替加环素、万古霉素敏感率均为 100%，

对利福平、利奈唑胺敏感率大于 70%。 

结论   在重症监护室中下呼吸道感染致病菌中最常见的是革兰阴性杆菌，其中以鲍曼不动杆菌以及

铜绿假单胞菌为主，无论其耐药以及非耐药菌株均对阿米卡星以及替加环素敏感。葡萄球菌占革兰

阳性球菌总数二分之一左右，其中耐甲氧西林菌株对万古霉素以及利奈唑胺有较好的敏感度，可纳

入经验治疗。 

关键字   重症监护室;下呼吸道感染;抗菌药物;耐药性 

 
 

PU-1508  

不同封管液对血透临时导管封管效果的影响 

 
楼键建 

浦江县人民医院 
 

目的  随着血液净化的理论和技术不断完善中心静脉导管已成为血液净化治疗通路的主要选择。正

确选着合适的封管液和正确的封管方法成为了延长导管使用寿命的关键技术。 

方法     使用稀肝素液、稀尿激酶溶液、稀肝素+稀尿激酶溶液 3 种不同封管液进行正确规范的封

管后比较导管通畅程度、有无血凝块产生和对病人凝血功能的影响。 

结果       实验显示稀肝素液封管后由部分导管存在一定程度的堵塞，且出现血凝块的几率高；稀

尿激酶溶液+稀肝素溶液能有效保持导管通畅，杜绝血凝块的产生，但对病人的凝血功能有一定影响。

稀尿激酶溶液能在有效保持持导管通畅，杜绝血凝块的产生的同时对病人的凝血功能影响 J 较小。 

结论     通过使用 3 种不同封管液进行正确规范的封管比较后, 12500U/ml 的尿激酶溶液能有效保

持导管通畅,减少导管内血凝块的产生，同时对患者凝血功能的影响最小。 

关键字   血液净化；中心静脉；封管；尿激酶 
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PU-1509  

急诊护士预检分诊工作体验质性研究的 Meta 整合 

 
张梦杰 

北京大学第一医院 
 

目的  整合急诊护士预检分诊的工作体验，为急诊预检分诊管理工作提供依据。 

方法     计算机检索中国知网（CNKI）、维普、万方、中国生物医学文献数据库（SinoMed）、PubMed、

Embase、CINAHL、Web of science、乔安娜布里格斯研究所（Joanna Briggs Institute）、考克兰

循证医学图书馆（The Cochrane Library），检索时限均为自建库至 2021 年 3 月 5 日，收集急诊护

士进行预检分诊工作体验的质性研究，采用 JBI 文献质量评价项目进行文章质量评价，纳入所有符

合要求的质性研究，采用 Meta 整合方法对结果进行整合。 

结果       共纳入 14 篇文献，合成了 4 个整合结果。整合结果 1：分诊工作很重要，需要护士具

有专业技能、个人能力、工作经验，并注重沟通。整合结果 2：护士缺乏分诊工作所需的相关知识

和心理应对策略，期望开展形式系统化、多样化的培训。整合结果 3：急诊医疗资源过度饱和，非

急症患者占用急诊资源，环境拥挤，护士工作压力增加，需要合理分流患者，改进分诊流程和管理

方案。整合结果 4：积极心理和社会支持有助于护士开展分诊工作。 

结论     预检分诊是急诊患者就诊的重要组成部分，在关注预检分诊制度建设和急诊医疗资源合理

应用的同时，也应关注分诊护士的感受，注重合理排班、团队协作，通过对其提供积极的培训、心

理支持等，使预检分诊护士更好的投入到急诊预检分诊工作中。 

关键字   护士；预检分诊；质性研究；Meta 整合 

 
 

PU-1510  

105 例发热伴血小板减少综合征患者临床特征分析 

 
代帅 

武汉大学中南医院 
 

目的  分析总结湖北地区发热伴血小板减少综合征患者的临床特征、独立危险因素，以利于临床医

生早期识别重症 SFTS 患者，降低病死率、改善预后。 

方法   回顾性分析了湖北省某三甲医院在 2017 年 7 月至 2021 年 8 月期间确诊的 105 例 SFTS 患

者，将患者分为存活组（72 例）和死亡组（33 例）；比较两组主要临床表现、实验室检查结果、SFTSV

病毒载量等差异。 

结果     死亡组患者出现出血性表现（皮肤瘀斑、口鼻腔出血、消化道出血），中枢神经系统症状

（精神行为异常、嗜睡、昏迷、震颤）发生率高于存活组，差异具有统计学意义（p＜0.05）。死亡

组 ALT、AST、AST/ALT、LDH、CK、APTT、PT、D-二聚体均、hs-TnI、半乳甘露聚糖（G 实验）、

SFTSV 病毒载量高于存活组，外周血小板计数、白细胞计数、血清钙离子浓度、血清钠离子浓度低

于存活组（p＜0.05）；同时，AST/ALT＞4、血小板＜40*109/L、SFTSV 载量高于 1*105copy/ml、

APTT＞65s、血清钠离子浓度＜125mmol/L 是预测重症 SFTS 的独立危险因素。 

结论   出血表现、神志改变，血小板及血清钠离子浓度过低，AST/ALT、APTT 和 SFTSV 病毒载

量异常升高是重症 SFTS 的早期预警指标，因密切关注上述指标并给予及时且正确的干预，对降低

死亡率，改善患者预后具有指导意义。 

关键字 发热伴血小板减少综合征，新型布尼亚病毒，临床特征，重症 SFTS 
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PU-1511  

紧急气管插管快速实施及护理配合体会 

 
陈灵 

南宁市第一人民医院 
 

目的    探讨紧急气管插管术在急救中的重要性及护理体会。 

方法     对 37 例因各种原因所致心跳呼吸骤停患者施行紧急气管插管。 

结果       37 例行急诊紧急经口直视下气管插管的患者中，完成气管插管时间 30s-420s，一次插

管成功 31 例，成功率 83.78%；经 2 次及以上插管成功者 4 例，占 10.81%；插管失败 2 例，失败

率 5.40%。 

结论   紧急气管插管是建立人工气道的重要步骤，对迅速建立机械通气支持呼吸，改善呼吸功能、

改善缺氧起到至关重要的作用。 

关键字 急诊抢救 紧急气管插管 护理 体会 

 
 

PU-1512  

重症脑出血患者继发压疮风险的现状调查及影响因素分析 

 
王科、陈英、高英、唐雯奕、陈兴琼、何琦 

重庆市急救医疗中心 
 

目的  了解重症脑出血患者继发压疮风险现状及影响因素。 

方法   回顾性分析 2019 年 1 月到 2021 年 6 月某三甲医院神经外科重症脑出血患者压疮危险因素

Braden 量评分分数≤14分的 1307例,分析重症脑出血患者压疮发生的现状,应用多因素 logistic 回归

分析重症脑出血压疮的影响因素。 

结果         某三甲医院神经外科重症脑出血患者发生压疮的患者 26 例，占比 19.89‰，Ⅰ期压

疮患者发生的主要压疮部位为骶尾部 4 例，枕部 1 例，颈项部 1 例。Ⅱ期压疮患者发生的主要压疮

部位为骶尾部 8 例，髋部 2 例,足跟/踝 2 例，头枕部 1 例，颈项部 1 例。Ⅲ级疮患者发生的主要压

疮部位为骶尾部及臀部 2 例。不可分期压疮患者发生的主要压疮部位为臀部 2 例，头枕部 1 例，可

疑深部组织损伤 1 例患者发生的主要压疮部位为骶尾部 1 例。多因素 logistic 回归结果显示，自评分

值、评分、躯体运动得分是压疮发生的独立危险因素；Braden 量自评分值( OR=3.409，P<0.0001)、

Braden 量分值((OR=0.215，P=0.0078)、躯体运动得分(OR=0.035，P=0.0179)，综上 Braden 量评

分分数为危险因数、躯体活动为保护因素。 

结论     重症脑出血患者压疮的发生率较高,在住院护理过程中应该重点关注影响因素,尽可能预防

住院期间压疮的发生。 

关键字   重症脑出血  压疮风险  现状调查 影响因素 

 
 

PU-1513  

肺炎克雷伯杆菌肝脓肿合并内源性眼内炎１例诊疗体会 

 
张海丹、秦静、李培武 
兰州大学第二医院 

 

目的  总结肺炎克雷伯杆菌肝脓肿合并内源性眼内炎的临床特点、诊疗经验与不足之处。 

方法   通过对我科收治的 1 例肺炎克雷伯杆菌肝脓肿合并内源性眼内炎的诊疗经过进行分析。 

结果     该疾病起病急、病情变化迅速、预后极差，就诊时极易引起漏诊、误诊。 
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结论   临床医生应引起重视，争取早诊断、早治疗， 以期降低后遗症发生率，提高患者生存质量。 

关键字  

 
 

PU-1514  

推拿疗法联合肉苁蓉汤加味治疗脾肾阳虚型小儿便秘临床观察 

 
戴慧敏、杨东新、张恒山、林健瑶、高奎杰、吕颖、王波 

广东省妇幼保健院 
 

目的   观察推拿疗法联合肉苁蓉汤加味治疗脾肾阳虚型小儿便秘的临床疗效及安全性。 

方法     选取我院 2020年 10月至 2021年 3月儿童中西医结合儿科门诊接诊的便秘患者中符合纳

入标准和排除标准的 80 例患者，按随机数字表法分为治疗组和对照组，两组各 40 例。治疗组给予

推拿疗法（手指点穴、小儿捏脊，1 次/d）联合肉苁蓉汤加味治疗，对照组给予乳果糖口服液、双歧

杆菌四联活菌片口服，1 周为 1 个疗程，观察治疗前后患儿大便性状、排便间隔时间、脘腹胀痛、

食欲、精神状态等情况及中医证候积分。 

结果       治疗组总有效率 96.5%，对照组总有效率 68.9%，治疗组明显优于对照组，临床疗效

比较，差异具有统计学意义（P <0.05）；在改善大便性状、缩短排便间隔时间、改善脘腹胀痛、增

加食欲等方面，治疗组均优于对照组（P <0.05）。经治疗后，治疗组的中医证候积分显著低于对照

组，差异具有统计学意义（P <0.05）；组内对比，两组治疗后的中医证候积分均明显低于治疗前（P 

<0.05）。治疗组、对照组均未发生不良反应，组间比较，差异无统计学意义（P >0.05）。 

结论     推拿疗法联合肉苁蓉汤加味治疗脾肾阳虚型小儿便秘疗效显著，可迅速缓解症状，无明显

不良反应，值得临床推广应用。 

关键字   便秘；脾肾阳虚型；推拿疗法；肉苁蓉汤；临床观察 

 
 

PU-1515  

单侧胸部撞击致对侧肺损伤的临床特点（附 1 例病例） 

 
单菲 

山东大学第二医院 
 

目的  探讨单侧胸部撞击致对侧肺损伤的临床特点 

方法     回顾性分析单侧胸部撞击致对侧肺损伤患者的临床资料，并进行文献复习。 

结果       患者男 67 岁，既往肺气肿病史 1 年余，5 天前患者骑电动车不慎与外物相撞，伤及左

胸，疼痛明显，行 CT 检查结果示左侧肋骨多发骨折，但右侧出现严重创伤性湿肺，并随着疾病进

展患者出现 ARDS，本文通过回顾患者受伤机制、发病过程、影像学变化、血清学结果及治疗方法，

来了解单侧胸部撞击致对侧肺损伤的临床特点 

结论   单侧胸部撞击可导致对侧肺的原发性和继发性损伤，单侧胸部撞击致对侧肺损伤可以由直接

的胸部撞击引起，即对冲型肺损伤，也可以是全身和局部炎症反应引起的继发性损伤，多种内源性

炎症介质参与对侧肺继发性损伤的发生，这可能是肺损伤后 ARDS 发病的重要原因 

关键字    
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PU-1516  

1 例复发性多软骨炎并发呼吸道塌陷致窒息继发心脏骤停的护理 

 
杨思莹、杨旻斐 

浙江大学医学院附属第二医院、浙江省第二医院 
 

总结 1 例复发性多软骨炎并发呼吸道塌陷致窒息继发心脏骤停的护理经验。护理要点包括使

用双人加压通气手法开放气道，关闭呼吸皮囊减压阀实现有效通气，选择气管切开联合气管插管的

方法建立人工气道，落实精细化人工气道管理，心脏骤停时给予团队高质量心肺复苏。患者经上述

急救护理后成功建立人工气道实现有效通气并在心脏骤停后获得自主循环，住院对症支持康复治疗

149 天后顺利出院。 

关键字 复发性多软骨炎；窒息；心脏骤停；护理； 

 
 

PU-1517  

敌草快中毒的靶器官损害统计 

 
王标 

阜阳市人民医院 
 

目的  探究敌草快中毒的主要靶器官损害。方法：统计 2019 年 11 月至 2021 年 7 月期间我院收治

的敌草快中毒的病历进行归纳总结。 

方法     统计 2019 年 11 月至 2021 年 7 月期间我院收治的敌草快中毒的病历进行归纳总结。 

结果     共计收治 15 名敌草快中毒患者，救治成功 10 例，死亡 5 例；统计每种靶器官损害例数，

其中：消化道损害 14 例，肾脏损害 13 例，肺损害 10 例，心肌损害 11 例，肝脏损害 12 例，血液

系统损害 15 例，神经系统损害 6 例。 

结论     敌草快中毒的靶器官损害依次为，血液系统、消化道、肾脏、肝脏、心脏、肺、神经系统。

因此再敌草快中毒的救治过程中我们要不仅要早期清除毒物，还要保护胃粘膜、保护肝脏肾脏功能，

疗同时要关注神经系统损害，一旦出现神经系统损害预后不佳，应尽早治疗。 

关键字   敌草快 中毒 靶器官 

 
 

PU-1518  

Edaravone attenuates lipopolysaccharide-induced acute 
respiratory distress syndrome associated early pulmonary 

fibrosis via amelioration of oxidative stress and 
transforming growth factor-β1/ Smad3 signaling 

 
Xida Wang、Rongde Lai、Xiangfen Su、Guibin Chen、Zijing Liang 

The First Affiliated Hospital of Guangzhou Medical University 
 
    
     
      
Pulmonary fibrosis is responsible for both short-term and long-term outcomes in patients with 
acute respiratory distress syndrome (ARDS). There is still no effective cure to improve prognosis. 
The purpose of this study was to investigate whether edaravone, a free radical scavenger, has 
anti-fibrosis effects in the rat model of ARDS associated early pulmonary fibrosis by 
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lipopolysaccharide (LPS) administration. Rats were subjected to intravenous injection of LPS, and 
edaravone was given intraperitoneally after LPS administration daily for 7 consecutive days. LPS 
treatment rapidly increased lung histopathology abnormalities, coefficient of the lung, 
hydroxyproline, and collagen I levels, stimulated myofibroblast differentiation and induced 
expression of TGF-β1 and activation of TGF-β1/Smad3 signaling as early as day 7after LPS 
injection. Moreover, LPS intoxication significantly increased the contents of 
malondialdehyde(MDA), interleukin-6 (IL-6), and tumor necrosis factor-α (TNF-α), whereas it 
dramatically decreased superoxide dismutase (SOD) and glutathione peroxidase (GSH-PX) 
activities from day 1 after LPS treatment. On the contrary, edaravone treatment ameliorated 
LPS-induced myofibroblast differentiation and pulmonary fibrosis, simultaneously, and attenuated 
LPS-stimulated oxidative stress and activation of TGF-β1/Smad3 signaling. Collectively, 
edaravone may attenuate ARDS associated early pulmonary fibrosis through amelioration of 
oxidative stress and TGF-β1/Smad3 signaling pathway. Edaravone may be a promising drug 
candidate for the treatment of ARDS-related pulmonary fibrosis in the early period.  
Key words Edaravone, Acute respiratory distress syndrome, Pulmonary fibrosis, Oxidative stress, 
Transforming growth factor-β1, Smad3 
 
 

PU-1519  

Research Progress on high risk factors and prevention of 
sudden cardiac death in hypertrophic cardiomyopathy 

 
Yuhui Pan、wentao sang、feng xu 
qilu hospital of shandong university 

 
hypertrophic cardiomyopathy is the most common hereditary cardiomyopathy, which has the 
potential risk of sudden cardiac death. It is very important for guiding clinical work to clarify the 
high-risk factors of sudden death of hypertrophic cardiomyopathy, early identify high-risk patients 
and prevent sudden death. At present, the main measures to prevent sudden death in patients 
with hypertrophic cardiomyopathy include drug treatment, percutaneous septal myocardial alcohol 
ablation, surgical septal myocardial resection, implantable cardiac defibrillator and so on. This 
paper mainly focuses on the mechanism, high-risk factors and prevention strategies of sudden 
cardiac death caused by hypertrophic cardiomyopathy, and summarizes the research status and 
latest progress of preventing sudden cardiac death of hypertrophic cardiomyopathy, so as to 
provide guidance for preventing sudden cardiac death of hypertrophic cardiomyopathy. 
 Key words hypertrophic cardiomyopathy; Sudden cardiac death; High risk factors 
 
 

PU-1520  

肾-心综合征: 慢性肾病与心血管疾病之间的关系 

 
郭家麟 

山东大学齐鲁医院 
 

目的  概述慢性肾病与常见心血管疾病之间的关系 

方法   搜索相关文献，概述目前对于慢性肾病与心血管疾病之间关系的研究现状 

结果     CRS 患者往往因各器官功能障碍、预后差而导致住院风险增加和高死亡率。对于Ⅳ型 CRS

（肾-心综合征）而言，CKD 作为基础疾病和心血管疾病的诱导因素，在肾-心综合征中扮演了重要

角色；CKD 诱导的心血管疾病与患者的高死亡率有极大关系。在所有继发心血管疾病中，以动脉粥

样硬化、动脉壁硬化以及最终导致的心衰为主，目前为止已有多篇文献报道过慢性肾病对上述发生

发展的影响。 
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结论   CKD 患者心脏并发症发生率极高，包括主动脉粥样硬化、动脉壁硬化、心衰等。CKD 继发

的大部分心血管事件在机制上主要与血液循环系统、免疫炎症反应有关。大量的证据证明，炎症与

许多疾病相关，并最终导致不良后果。然而，炎症反应参与和加速慢性肾病患者心血管疾病进展的

具体机制尚未阐明，有待进一步研究 

关键字 心肾综合征，慢性肾病，心衰，动脉粥样硬化，动脉硬化 

 
 

PU-1521  

后循环血管内治疗 

 
丁明超 

日照市人民医院 
 

目的  急性后循环梗死血管内治疗目前现状及治疗措施 

方法   回顾、总结、展望 

结果     后循环病变目前无循证医学支持，但临床需求较迫切，治疗要个体化。 

结论   后循环病变目前无循证医学支持，但临床需求较迫切，治疗要针对不同病因和机制，合理运

用各种材料和技术。 

关键字  

 
 

PU-1522  

急诊心脏重症患者营养风险及相关因素分析 

 
李瑞建、姜玫 

山东大学齐鲁医院 
 

目的  了解急诊心脏重症患者营养风险及营养现况。 

方法   使用欧洲肠外肠内营养学会 (ESPEN) 推荐的 NRS2002 营养风险评估量表，对山东省某三

甲医院急诊重症监护室（EICU）2017 年 1 月 1 日至 2019 年 12 月 30 日收治的 209 例心脏重症患

者进行营养风险评估及营养治疗支持观察。 

结果     本组患者营养不良 12 例（5.74%），有营养风险 193 例（92.34%），营养高风险 38 例

（18.18%），超重及肥胖 115 例（55.02%）。前白蛋白（PA）、氨基末端 B 型利钠肽前体(NT-proBNP)

风险组间比较差异有统计学意义（P＜0.05）。肠内营养（EN）与肠外营养(EPN)治疗支持 145 例

（69.38%），其中 EN 即肠内营养与肠内联合肠外营养（EN+SPN）支持 57 例（39.31%），最终达

100%容量目标剂量 31 例（54.39%）。EN 患者发生主要不良心脏事件 37 例次（64.91%），发生肠

内营养并发症 31 例次（54.39%），风险组间比较差异有统计学意义（P＜0.05）。 

结论   心脏重症患者营养风险高，与年龄及心功能级别正相关。营养高风险患者并发症发生率明显

高于低风险患者；营养风险越高住院病死率越高，营养风险影响疾病结局。 

关键字    

 

PU-1523  

性别差异对心脏骤停预后影响研究现状 

 
赵雪、商睿、徐峰 
山东大学齐鲁医院 

 

目的  心脏骤停是常见的临床事件，随着社会越来越重视，公共设施进一步健全，心脏骤停生存率
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可能会像公众期待的那样有所提高，但心脏骤停死亡率高仍是目前亟待解决的问题。影响心脏骤停

预后的因素众多，性别是否能够影响心脏骤停预后还没有明确证据。本文纳入了数篇有代表性的文

章，就性别对心脏骤停预后的影响进行了综述。 

方法   检索全球范围内的心脏骤停的预后与性别的相关的研究文章，并对心脏骤停预后的相关因素

进行统计，对多个研究的结果进行综述，描述性别差异对心脏骤停预后影响研究现状。 

结果     很多文章的结论是相互矛盾的，可能与院前急救系统、地区人口组成、种族、发生心脏骤

停的地点、激素水平等因素有关。 

结论   在心脏骤停事件基础上，只是研究单一因素对于预后结果的影响的文章数不胜数，但是很多

研究的结论是相悖的。我们应该更深入研究相悖结论的发生机制。我国心脏骤停的生存率远低于发

达国家，且目前尚缺乏全国性心脏骤停患者流行病学基线数据。从生存链的各个环节着手，早期识

别和启动应急反应系统、及时给予高质量的心肺复苏、快速除颤、基础与高级急救医疗服务、高级

生命支持和心脏骤停后救护生存链，是改善心脏骤停患者预后的重要环节。 

关键字 心脏骤停、性别差异 

 
 

PU-1524  

2019 年全球疾病负担研究：对意外一氧化碳中毒的 

全球负担分析和基于 AutoGluon 的数据预测 

 
刘飞、蒋相康、张茂 

浙江大学医学院附属第二医院 
 

目的  意外一氧化碳中毒（accidental carbon monoxide poisoning, ACOP）是最常见的职业中毒性

疾病，但许多国家缺乏相关数据。本文基于 2019 年全球疾病负担研究（GBD 2019）和世界银行数

据库调查 ACOP 的全球负担。 

方法   在全球、地区和国家层面分析 ACOP 患病率、发病率、死亡、残疾调整生命年（DALYs）、

残疾生存年（YLDs）和寿命损失年（YLS）的数量和年龄标准化率（ASR）。此外，年龄标准化率

（ASR）的估计年百分比变化（EAPC）是通过推广高斯分布的线性模型来计算的。包括年龄、性

别和社会人口指数（Socio-Demographic Index, SDI）以获取其内在相关性。最后我们通过一种全

新的自动机器学习技术——AutoGluon 对数据进行预测。 

结果     2019 年，全球约有 97 万例 ACOP 发病病例（95%可信区间 66 万至 140 万），41142 人

（95%可信区间 32957 至 45934）死于 ACOP。与 1990 年相比，2019 年 ACOP 的发病率和死亡

率呈下降趋势。从性别来看，从 1990 年到 2019 年，女性发病率较高，死亡率较低。从地区来看，

东欧及中欧国家有最高的 ACOP 发病率及死亡率。从经济水平来看，中高 SDI 地区有最高的 ACOP

发病率及患病率，而低 SDI 和中低 SDI 地区有最高的 ACOP 死亡率及致残率。2019 年在所有国家

和地区中，ACOP 的发病率随着 SDI 的升高而升高，死亡率和致残率随着 SDI 的升高而降低。最后，

通过 AutoGluon 对国家和地区级别 ACOP 数据进行预测，最终平均误差约为 2%。 

结论   随着中高 SDI 和高 SDI 地区人口老龄化的增加，ACOP 的潜在负担正在增加，政府对急性

护理、康复和支持服务的需求日益增加，可以通过预防和治疗措施解决的 ACOP 的负担。 

关键字 一氧化碳中毒；机器学习；流行病学 
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PU-1525  

Solitaire 支架取栓再通后解脱治疗医源性颈动脉夹层一例 

 
丁明超 

日照市人民医院 
 

目的  急性缺血性卒中是目前被公认的威胁公共健康的主要疾病之一。急性颅内大血管闭塞往往发

病迅速，病情较重，如果未能在有效时间内开通血管，最终会使患者发生残疾、昏迷，甚至危及生

命。尽快开通血管，恢复缺血脑组织的血流供应是神经科医师一直不懈努力追求的目标。 

方法     病例分析 

结果     将 Solitaire 支架解脱将夹层贴壁治疗，并获得满意疗效。 

结论     将 Solitaire 支架解脱将夹层贴壁治疗医源性夹层，获得满意疗效。 

关键字    

 
 

PU-1526  

各类型口罩对运动时的心率、血压、脉搏及血氧饱和度的影响 

 
华明强、徐峰、陈玉国 
山东大学齐鲁医院 

 

目的  新型冠状病毒肺炎（ COVID⁃19）疫情期间 ，口罩已成为人们生产生活中必备物品。佩戴

口罩产生的气流阻力加大会引起呼吸不适，尤其是对患有心肺功能不全的患者可能有潜在的诱发疾

病加重的风险。本研究目的是探索各类口罩是否会影响健康人群生命体征，从而为更加安全的口罩

佩戴方式提供指导。方法 

方法   本研究纳入 20 例健康人 受试者 10 男， 10 女），平均年龄 31 岁（ 22-41 岁）。 受试者 

将 依次 在 跑步机 上完成 低负荷运动： 10 分钟 低 配速（ 5km/h 和 高负荷运动： 3 分钟 高 

配速（ 10km/h）的 运动 实验分组： ① 对照组 ② 外科口罩组 ③N95 口罩组。 检测指标： 检

测静息状态、低负荷运动和高负荷运动时的 收缩 压 SBP 、 舒张压（ DBP 、心率 HR 、血氧

饱和度 SpO2 。 经 Bonferroni 校正，本研究将 p 0.017 作为有统计差异的结果。 

结果     与对照组相比， ① 低负荷运动结束后，外科口罩组和 N95 口罩组收缩压、舒张压、 心

率 和血氧饱和度变化值（与运动开始时的相比）无明显差异 ；② 高负荷运动结束后，外科口罩组 

△ SBP 43.45 7.20 vs.对照组 △ SBP39.25 6.05 p=0.013 和 N95 口罩组收缩压 △ SBP 47.70 

9.91 vs.对照组 △ SBP39.25 6.05 p=0.001 变化值显著升高；③高负荷运动结束后， N95 口罩组 

心率 变化值 △ HR66.41 10.74 vs.对照组 △ HR 61.25 9.39 p=0.013 显著升高 

结论     佩戴 外科口罩 或 N95 口罩 可能增加 收缩压和心率升高。该结论提示佩戴口罩影响运

动负荷量，可能增加有潜心血管疾病人群发病风险，或者使已有的心血管疾病恶化，建议上述高危

人群佩戴口罩后应 适当减少 运动 ，尤其是避免剧烈运动 。 

关键字 新冠肺炎、外科口罩、N95 口罩 
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PU-1527  

肥胖合并代谢异常与维生素 D 的关系及机制研究进展 

 
梁婷 1、苏海浩 2、王波 2 

1. 广东省妇幼保健院 
2. 广东省妇幼保健院（广东省妇产医院、广东省儿童医院） 

 

目的  本文主要讨论维生素 D 缺乏与代谢综合征各组分（肥胖、糖尿病、高血压，血脂异常）之间

的关系。 

 方法     通过总结相关文献及已知的临床随机对照试验对维生素 D 与肥胖、糖尿病等代谢性疾病

机制进行综述归纳。 

结果     维生素Ｄ缺乏与代谢综合征各组分（肥胖、糖尿病、高血压，血脂异常）之间的关系密切， 

但相关机制仍未完全阐明。 

结论     缺乏维生素 D 可能影响血脂的代谢、体重的变化、胰岛素抵抗以及血压的变化。 

关键字 肥胖，糖尿病、高血压，代谢，维生素 D 

 
 

PU-1528  

两种不同肠内营养方式对重型颅脑损伤术后患者 

免疫功能及肠黏膜屏障功能的影响 

 
高英 

重庆市急救医疗中心 
 

目的  比较经鼻肠管和鼻胃管两种不同肠内营养方式对重型颅脑损伤术后患者免疫功能、肠黏膜屏

障功能、并发症的影响。  

方法     选取 2017 年 10 月~2020 年 10 月在本院收治的重型颅脑损伤患者 102 例，按照随机数

字表法将患者分为对照组、观察组，各 51 例，对照组采用传统鼻胃管行肠内营养，观察组采用螺旋

型鼻肠管行肠内营养。记录治疗前 1d、治疗后 7d、14d、21d 患者血清免疫指标与肠黏膜屏障功能

指标含量，使用免疫闪射速率比浊法检测 IgG、IgM、IgA 含量。记录住院期间患者并发症发生情况。 

结果     治疗后 7d、14d、21d 两组患者血清 IgA、IgG 含量较治疗前显著升高，且观察组优于对

照组，差异有统计学意义（P＜0.05）；治疗前后两组患者 IgM 含量无显著差异（P＞0.05）；观察组

患者胃潴留、误吸发生率低于对照组，差异有统计学意义（P＜0.05）；两组患者消化道出血、腹泻、

便秘、颅内感染、泌尿系感染及肺部感染无显著差异（P＞0.05）。 

结论     早期鼻肠管营养可明显改善重型颅脑损伤患者预后状况，调节机体免疫功能，减轻患者应

激反应，提高应激能力，降低胃潴留等并发症。 

关键字   重型颅脑损伤术后；鼻肠管；鼻胃管；免疫功能；肠黏膜屏障功能；并发症 

 
 

PU-1529  

抗蛇毒血清使用策略 

 
宾文凯 

南华大学附属南华医院 
 

目的  正确使用抗蛇毒血清，减少蛇伤致残率、死亡率。 

方法   回顾性研究分组对照比较：抗蛇毒血清用量与伤口坏死、血小板计数、凝血功能、四肢肌力
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等相关性 

结果     回顾性研究发现抗蛇毒血清可以参考实验室指标、肌力、临床表现、局部伤口肿胀等进行

评估。 

结论   参考实验室指标、肌力恢复情况、伤口情况、临床表现等指导临床抗蛇毒血清用量。 

关键字 抗蛇毒血清；使用策略 

 
 

PU-1530  

不同程度急性一氧化碳中毒大鼠模型的建立 

 
刘飞、张茂 

浙江大学医学院附属第二医院 
 

目的  建立不同程度大鼠急性一氧化碳中毒（acute carbon monoxide poisoning,ACOP）模型。 

方法   将 48 只 SD 大鼠分为 4 组：注射空气组、轻度 ACOP 组、中度 ACOP 组、重度 ACOP 组，

空气注射组及轻度中毒组仅进行高纯 CO 气体或空气按 120ml/kg 的剂量对大鼠进行腹腔注射，中度

中毒组在首次注射后 2h 追加一次半剂量（60ml/kg）注射，重度中毒组则在首次注射后的 2h 及 4h

分别追加一次半剂量注射。各组完成染毒/空气注射后 60min 至 180min 内，每隔 30min 断尾采血，

通过 ELISA 法测定测定大鼠血清 HbCO 百分比。大鼠染毒前及染毒后 3 天进行改良大鼠神经功能缺

损评分，染毒后 1 天、7 天取大鼠心脏、脑、肾等组织，检测 Caspase3、Cleve-Caspase3、Bax

等凋亡相关蛋白的表达，并对心脏、肾组织进行 HE 染色、海马组织进行尼氏染色以明确组织形态，

对心脏、脑、肾组织进行 TUNEL 染色、Bax 免疫组化从形态学角度检测细胞凋亡水平的变化。 

结果     1.不同组的大鼠实验前体重及改良大鼠神经功能缺损评分无统计学差异；2.在完成染毒后

的不同时间点均显示出 HbCO 水平的提升，其中，重度中毒组达到最高水平，在染毒后 60min 抵达

约 60%，在染毒后 180min 逐渐降低至约 45%，染毒后改良大鼠神经功能缺损评分各组也均显著升

高；3.ACOP 后，心脏、海马 CA1 区呈现凋亡特征，且随着中毒程度的加重面积逐渐增大，免疫组

化结果也随着中毒程度的加重阳性深染面积也逐渐增大，蛋白质电泳结果显示：随着中毒程度的加

重，Caspase3、Cleve-Caspase3、Bax 表达水平逐渐上升；肾组织均差异不明显。 

结论   通过控制腹腔注射一氧化碳的剂量和次数，可以建立不同程度一氧化碳中毒的大鼠稳定模

型。 

关键字 一氧化碳中毒；动物模型；改良大鼠神经功能缺损评分； 

 
 

PU-1531  

基于全科医学诊疗下慢病急发管理的护理实践 

 
贺萍凤、林秋梅 

重庆市急救医疗中心 
 

目的  建立基于全科医学诊疗下慢病急发管理的护理模式构建，降低慢病患者再入院率及促进其规

律服药和定期随访。 

方法     通过循证方法查阅文献，初步建立基于全科医学诊疗下慢病急发的管理流程及护理措施，

通过对 2020 年 1 月至 2021 年 6 月急诊入全科医学科住院的慢病患者进行慢病急发相关管理流程和

护理措施，通过对实施慢病急发管理前后的再入院、规律服药、定期随访情况等进行比较。 

结果       实施慢病急发管理后慢病患者再入院率降低、规律服药率增加、定期随访率增加。 

结论     建立基于全科医学诊疗下慢病急发管理的护理模式，有助于降低慢病患者再入院率，提高

慢病患者用药依从性及随访率，降低慢病急发事件，改善患者生活质量和降低医疗费用。 

关键字   慢病急发管理 全科 护理 
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PU-1532  

预见性护理联合精细化管理 

在 1 例长期卧床老年重症患者皮肤护理中的应用效果分析 

 
张秀玲 

厦门大学附属第一医院 
 

目的  探讨预见性护理联合精细化皮肤护理管理模式对长期卧床重症患者的皮肤护理效果。 

方法  通过对我科 1 例长期卧床重症患者在基础皮肤护理的基础上采用预见性护理联合精细化皮肤

管理模式护理效果进行护理分析 

结果  患者在我科住院长达 10 个月中，二期压疮好转后未再发生，住院初期发生皮肤皱褶处皮疹，

好转后未再发生，失禁性皮炎由 2 级重度好转。 

结论  采取预见性护理联合精细化皮肤护理管理模式在降低长期卧床患者的皮肤损伤发生率及提高

患者生存质量中发挥重要作用。 

关键字 预见性护理，精细化管理；皮肤护理，效果。 

 
 

PU-1533  

急性肠系膜缺血性疾病围手术期护理方案与实践 

 
肖霞、赵建梅 

重庆大学附属中心医院   重庆市急救医疗中心 
 

目的  探讨急性肠系膜缺血性疾病（AMI）的围手术期护理方案和实践效果。 

方法     回顾分析 2018 年 1 月至 2020 年 12 月收治 AMI 患者的病历资料，包括性别、年龄、病

因类型、诊断治疗方法和结局。护理干预均按我科制定的围手术期护理方案。 

结果        77 例中，男女比例 1.3:1。平均年龄（58.45±10.65）岁。病因类型：肠系膜上动脉栓

塞（MAE）30 例、血栓形成（MAT）22 例，肠系膜上静脉血栓形成（MVT）15 例，非闭塞性肠系

膜缺血（NOMI）10 例。均经 CTA 确诊；介入治疗 30 例、手术治疗 22 例、保守治疗 25 例。治疗

干预开始时间＜12 h 与＞12 h 对结局的影响比较，各项均呈显著差异（P＜0.05）。总病死率 23.4%。 

结论     我科制定的基于协助医生争取 6 h 内开始治疗干预的 AMI 围手术期护理方案，可明显提高

生存率。 

关键字   急性肠系膜缺血；围手术期护理；护理干预 

 
 

PU-1534  

急诊科内护理应急团队在新型冠状病毒肺炎疫情防控中的作用 

 
张婷婷、祝鹏英 

天津医科大学总医院 
 

目的  探讨急诊科内护理应急团队在新型冠状病毒肺炎疫情防控中的作用。 

方法   依据疫情的进展调配科室内护理应急团队参加急诊预检分诊、急诊隔离病房和预检分诊中心

工作。第一时间启动护理应急团队，所有人员经过培训，内容为新型冠状病毒防控相关知识，考核

合格率 100%。采用焦虑自评量表(SAS)对所有队员进行焦虑情况调查，得分(35.0±8.9)，低于三甲
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医院护士焦虑得分(44.0±8.9)，说明院内护理应急快速反应团队队员有较强的心理适应能力。每天应

急备班 4 人，2 人参加急诊预检分诊，协助急诊预检分诊人员询问通过急诊就诊患者及陪同人员流

行病学史、与疑似或确诊患者接触史，测量温度，维持秩序，指导患者和陪同人员间隔距离大于 1 m，

正确佩戴口罩的方法，符合疑似新型冠状病毒感染诊断标准者，专人护送到发热门诊就诊，按照医

院下发的新型冠状病毒消毒隔离规范要求执行手卫生、地面、物体表面及空气消毒，同时严格做好

个人防护。2 人参加急诊核酸检测采集处工作，负责为危重症急诊患者采集核酸，快速送检，尽早

报告。 

结果       有效缓解了以上各部门的人员压力及心理压力，信息管理准确及时，虽工作量显著增加，

但是天津医科大学总医院急诊科无一例漏诊，无院内和科室内交叉感染的发生。 

结论   在急诊科内突发重大公共卫生事件时，护理应急团队可有效缓解急诊预检分诊、急诊隔离病

房的人员压力和心理压力，适应各种工作。 

关键字 急诊科护理应急团队；新型冠状病毒肺炎；疫情防控 

 
 

PU-1535  

心肌肥厚的病因鉴别 

 
黄文钰、康海 
烟台毓璜顶医院 

 

目的  心肌肥厚是心力衰竭、心源性猝死发生的独立危险因素，是一种非特异性的表现，可出现于

多种心脏疾病。不同疾病导致的心肌肥厚其临床表现可能是相近的，但治疗措施及预后大不相同。

因此明确诊断心肌肥厚的原因具有重要临床意义，本文旨在通过病史、查体及辅助检查等方面对不

同病因引起的心肌肥厚进行鉴别诊断。 

方法     心肌肥厚分为病理性心肌肥厚和生理性心肌肥厚。生理性心肌肥厚，常见于长期的运动训

练，不伴有心脏纤维化，不会引起心力衰竭，反而对于心力衰竭具有保护作用。病理性心肌肥厚常

见于各种疾病状态，病理性心肌肥厚按照发病机制可分为遗传性和获得性心肌肥厚。遗传性心肌肥

厚，包括编码心肌细胞肌节蛋白的基因突变引起心肌肥厚，以及其他基因突变引起的全身疾病，累

及心脏导致心肌肥厚。获得性心肌肥厚，包括继发于血流动力学障碍、内分泌疾病、药物等。本文

主要就这两方面的病因进行鉴别诊断。 

结果         对于心脏影像检查提示心肌肥厚的患者，要仔细询问病史(包括家族遗传史)和详细的

体格检查，通过必要的实验室、影像学检查，以及心肌活检、基因检测等特殊检查，进行心肌肥厚

的病因分析。 

结论     完善心肌肥厚病因的诊断，将为导致心肌肥厚相关疾病治疗及预后判断提供科学的依据。 

关键字   心肌肥厚，鉴别诊断，超声心动图，心脏磁共振，基因筛查 

 
 

PU-1536  

广州某医院急性主动脉夹层患者院内死亡的危险因素分析 

 
袁祝康、林良友 

广州市第一人民医院 
 

目的  探讨急性主动脉夹层患者的临床表现及院内死亡的相关危险因素。  

方法   回顾性收集 2018 年 7 月至 2021 年 7 月，主动脉夹层住院患者 214 例病历资料。根据患者

住院转归，分为存活组（n=197）和死亡组（n=17），比较两组患者的一般资料、既往病史、个人生

活史、治疗方式、手术时间、实验室指标等，采用二元 Logistic 回归分析探讨急性主动脉夹层患者

院内死亡危险因素，并应用 ROC 曲线评价其预测价值。  
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结果     急性主动脉夹层患者的院内死亡率为 7.94%（17/214）。死亡组的手术时间、肌红蛋白、

D-Dimer 水平均明显高于存活组；二元 Logistic 回归分析显示：手术时间（OR=0.996，95% 

CI:0.994～0.999，P=0.007）、D-Dimer 水平（OR=1.000，95% CI:1.000～1.000，P=0.009）是急

性主动脉夹层患者死亡的危险因素。ROC 曲线显示手术时间预测患者院内死亡的 AUC 为 0.765

（[1]95% CI:0.614～0.917，P=0.005），最佳临界点为 94.5 分钟，敏感度及特异度分别为 1.00 和

0.324。 D-Dimer 预测患者院内死亡的 AUC 为 0.677 (95% CI:0.511～0.843，P=0.028)，最佳临界

点为 8475(μg/L)，敏感度及特异度分别为 0.714 和 0.331。 

结论   手术时间、D-Dimer 水平是急性主动脉夹层患者院内死亡的独立危险因素，手术时间、

D-Dimer 水平对主动脉夹层患者院内死亡具有较好的预测价值。 

关键字  

 
 

PU-1537  

1 例糖尿病足患者的伤口护理 

 
王玉芸 

海南医学院第一附属医院 
 

目的  采用多学科诊治模式，将糖尿病足患者规范管理，摒弃传统换药模式，按 TIME 伤口处理模

式处理。以病因学诊疗的科学依据制定和实施治疗方案，促进患者康复 

方法   护理要点包括：伤口评估、手术清创，负压封闭引流联合冲洗进行创面床准备；跟随医生查

房，了解伤口进展，密切监测病情变化；与医生进行病例讨论，采用目标导向血糖管理、中西医结

合及物理疗法辅助创面治疗；植皮术后做好皮片的保护和观察；亲民性的心理干预增加患者信心。 

结果     经过多学科合作诊疗及精心护理，最终患者康复出院 

结论   糖尿病足为慢性难愈合创面，应多学科合作制定诊疗方案，对血糖进行控制。医疗组与护理

组共同探讨治疗方案，实施医护一体化，更能解决病人的全身和局部问题。 

关键字  

 
 

PU-1538  

Kidney heart syndrome: relationship between chronic 
kidney disease and cardiovascular disease 

 
jialin guo、tonghui xu、feng xu 

qilu hospital of shandong university 
 
Cardiovascular disease (CVD) is the most common complication of chronic kidney disease (CKD) 
and the main cause of death in patients with CKD. More than 50% of CKD patients have died of 
cardiovascular disease. The incidence rate of hypertension, heart remodeling, coronary syndrome 
and arteriosclerosis is the highest in CKD secondary cardiovascular diseases, and has been 
widely studied. However, the specific relationship between chronic kidney disease and secondary 
cardiovascular diseases has not been elucidated. Since the first proposal of the relationship 
between kidney and heart, researchers have been exploring this field and studying how CKD 
induces or aggravates cardiovascular disease in clinic by clarifying the specific mechanisms 
related to it. So far, it has been found that most cardiovascular events secondary to CKD are 
mainly related to inflammatory reaction in pathophysiological mechanism. A large number of 
evidence shows that inflammation is related to many diseases and leads to adverse 
consequences. However, the specific mechanism of inflammatory response participating in and 
accelerating disease progression has not been clarified. This paper mainly focuses on the 
pathophysiological mechanism of CKD and its complications 
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Key words cardiorenal syndrome, chronic kidney disease, heart failure, atherosclerosis, 
arteriosclerosis 
 
 

PU-1539  

晕厥为首发表现的限制型心肌病一例 

 
黄文钰、康海 
烟台毓璜顶医院 

 

目的  限制型心肌病是心肌间质纤维增生、心室舒张功能障碍为特征的心肌病，以单侧或双侧心室

充盈受限、舒张期容积缩小为特征，最终导致心力衰竭。限制型心肌病为混合型心肌病，有特发性、

家族遗传性、各种全身系统性疾病导致。早期临床表现往往缺乏特异性。 

方法   本文介绍 1 例以晕厥为首发症状的限制型心肌病患者。患者为 67 岁男性，2014 年晕厥就诊，

经过心电图、心脏彩超及心脏 MRI 等相关辅助检查，诊断限制型心肌病，未坚持用药。2017 年出

现心力衰竭症状，2019 年再次就诊，植入永久双腔心脏起搏器，规范药物治疗，随访 2 年，病情稳

定。 

结果       本文通过介绍１例以晕厥为主要症状，经规范诊治、预后良好的限制型心肌病患者，以

期提供临床参考。 

结论     本文通过介绍１例以晕厥为主要症状，经规范诊治、预后良好的限制型心肌病患者，以期

提供临床参考。 

关键字   限制型心肌病，房颤，房室传导阻滞，心力衰竭 

 
 

PU-1540  

以消化系统为首要症状的重度铅中毒一例 

 
宋玲莉 

威海市立医院 
 

目的  探讨生活性铅中毒的就诊治疗的经过，提高临床医生对该病的认识。 

方法  回顾分析了该患者的临床就诊经过，总结临床经验。 

结果  经过积极治疗该患者病情改善，预后良好。 

结论  中药所造成的铅中毒不容忽视，生活性铅中毒在临床中并不少见，应引起重视和识别。 

关键字  

 
 

PU-1541  

急诊创伤骨折护理的风险隐患与防护策略 

 
关轮捷、李淑芳、周建仪、曾奕云、刘杨晖 

佛山市中医院 
 

目的  分析急诊创伤骨折护理的风险隐患，并且采取相应的防护策略。 

方法     选取 2020 年 10 月～2021 年 4 月间本院急诊科收治的 317 例创伤骨折患者，随机分为对

照组（n=158）和干预组（n=159），对照组采用常规护理方式，干预组在此基础上分析创伤骨折护

理常见的风险隐患，采取针对性的防护策略，最后比较两组的护理效果。 

结果     急诊创伤骨折护理常见的风险隐患为急诊环境复杂、风险意识不够、操作技能不足、病情
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本身危急、服务态度欠佳等。对照组急救时间为(63.75±4.28)min、住院时间为(16.84±0.64)d，干预

组分别为(46.69±2.74)d、(12.76±0.48)d，显著短于对照组（P＜0.05）；3d 后对照组患者的中重度

疼痛率为 34.18%（54/158），干预组为 23.27%（37/159），显著低于对照组（P＜0.05）；对照组的

护理风险事件发生率为 8.86%（14/158），干预组为 3.14%（5/159），显著低于对照组（P＜0.05）。 

结论   急诊创伤骨折护理存在风险隐患，而积极采取针对性防护策略，有利于减少风险事件，缩短

抢救时间和住院时间。 

关键字    

 
 

PU-1542  

儿童急性泛发性发疹性脓疱病一例并文献复习 

 
郑涵、杨东新、苏海浩、胡兢晶、伍苑宾、谭琪琪、王波 

广东省妇幼保健院 
 

目的  报道 1 例儿童急性泛发性发疹性脓疱病（AGEP）病例，并进行文献复习，分析总结该病的

临床特点，提高儿科医生对该病的认识。 

方法   报道我科收治的 1 例 AGEP 病例，并检索 CNKI 及万方数据库，收集既往文献报道的儿童

病例资料，对患儿性别、年龄、临床表现、实验室检查、治疗及预后等资料进行统计分析，总结儿

童 AGEP 病例的临床特征。 

结果      1.报道病例为一 10 岁男性患儿，有发热，皮肤损害表现为在全身皮肤潮红、肿胀基础上

出现密集分布的细小脓疱，伴有皮肤瘙痒、灼痛。持续约一周后脓疱消退，继发广泛脱屑，予抗感

染、高锰酸钾溶液湿敷、抗过敏、皮肤护理等对症治疗后好转出院，随访病情无反复。2.对本病例

及对我国过去公开发表的共 109 例病例进行总结，得出儿童 AGEP 病例具有以下临床特征：（1）发

病前绝大多数患儿有用药史，少数可能与感染或疫苗接种有关，潜伏期一般为数小时至 5 天。（2）

急性起病，多伴发热，体温一般在 38℃以上。（3）典型皮疹表现为在皮肤弥漫性潮红、肿胀基础上，

迅速出现数十至数百个针尖至粟粒大小密集分布的非毛囊性、浅表的小脓疱，常始于额头、颜面及

颈部、腋窝、腹股沟等间擦部位，短时间内很快蔓延至躯干、四肢，部分脓疱相互融合成脓湖，皮

损处有瘙痒、灼热及疼痛感，脓疱和发热持续一周左右开始消退，继发广泛脱屑。（4）一般无黏膜、

掌跖部位损害，无多系统损害。（5）急性期血白细胞升高，可达 20×109/L 以上，以中性粒细胞升

高为主。脓疱液细菌涂片、培养均为阴性。（6）病程不超过 2 周，预后好，但可因再次接触相同诱

发药物而复发。 

结论    AGEP 是一种少见的皮肤无菌性脓疱病，多见于成人，在儿童中也时有报道，儿科医生应

加强对该病的认识，避免漏诊和误诊的发生。 

关键字 急性泛发性发疹性脓疱病，儿童，病例报告，文献复习 

 
 

PU-1543  

Post-traumatic seizures—–A prospective, multicenter, large 
case study after head injury in China 

 
Huaqing  Wang 

emergency department of neurosurgery  critical care 
 

Objective  : Post-traumatic seizures (PTS) is a well-known sequela of traumatic brain injury 
(TBI). The risk factors for PTS are still controversial. Studies on PTS in China are rare and no 
large prospective, multicenter-based studies are available. 
Methods   Data were collected from 15 hospitals prospectively using standardized structured 
questionnaires in Shandong, a province in China with a follow-up of 2 years. 
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Results     A total of 3093 traumatic brain injury patients were validated and entered in this 
analysis. After 6 months of follow-up, 181 (59.9%) patients were identified as having PTS. The 
number were 236 (78.1%) and 302 after 1 year and 2 years’ follow-up, respectively. The 
cumulative 24-month-rate of PTS is 9.8%. Among these 302 patients, 242 were male (80.1%) and 
60 
female (19.9%). A marked peak was seen in the young people group aged 15—24 (27.8%). Three 
factors were identified as significant in the multivariate model of PTS: Frontal—temporal lobar 
contusion, Linear fracture and Severity of TBI measured by initial Glasgow Coma Scale (GCS). 
Conclusion     This prospective cohort study shows the epidemiologic features and risk factors 
of 
PTS in China. Frontal—temporal lobar contusion, linear fracture and severity of TBI measured by 
initial Glasgow Coma Scale (GCS) are risk factors for PTS. It is essential to establish a standard 
surveillance system for PTS. 
 
Key words Post-traumatic seizures contusion fracture GCS 
 
 

PU-1544  

影响复苏后综合征患者救治结果相关因素分析 

 
彭翔 

广州医科大学附属第一医院 
 

目的  分析复苏后综合征(PRS)患者的救治效果与相关因素，探讨其治疗措施，为提高心肺复苏(cPR)

最终 

成功率提供参考。  

方法     方法 

回顾 79 例 PRS 患者，按自主循环恢复(ROSC)时间分组，统计分析复苏惠者的 ROSC 时间 

与受损脏器数及存活的关系、首发受损脏器与多发受损脏器分布。  

结果       结果 ROSC 时间≤lOmin 者比>10min 者的病 

死率明显降低(P<0．01)，存活组的 ROSE 时间较植物人组及死亡组 ROSE 时间明显缩短(P<0．01)，

首先发生损害 

的脏器以心脑最为常见，而最多受损害的脏器是大脑，其次是心、肺功能损害。死亡组人均受损脏

器数较存活出院组 

的平均受损脏器数明显增多(P<0．05)。 

结论     结论 ROSC 时间越长，PRS 患者病死率越增高，平均受损脏器数也越多； 

ROSC 时间在 10min 以内者病死率明显降低。衰竭脏器明显减少；尽可能缩短 ROSC 砖间是提高

PRS 患者生存率最有效 

的途径。  

关键字    
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PU-1545  

Prone versus Supine Position Ventilation in Adult Patients 
with Acute Respiratory Distress Syndrome: A 

Meta-Analysis of Randomized Controlled Trials 

 
Zanfeng Cao、Zanzheng Yang 

�e First Affiliated Hospital of Guangzhou Medical University 
 
purpose of this meta-analysis was to compare the effiffifficacy and safety of prone versus supine 
position ventilation for adult acute respiratory distress syndrome (ARDS) patients. /e electronic 
databases of PubMed, Embase, and the Cochrane Library were systematically searched from 
their inception up to September 2020. /e relative risks (RRs) and weighted mean difffferences 
(WMDs) with corresponding 95% confifidence intervals (CIs) were employed to calculate pooled 
outcomes using the random_x0002_effffects models. Twelve randomized controlled trials that had 
recruited a total of 2264 adults with ARDS were selected for the fifinal meta-analysis. /e risk of 
mortality in patients who received prone position ventilation was 13% lower than for those who 
received supine ventilation, but this effffect was not statistically signifificant (RR: 0.87; 95% CI: 
0.75–1.00; P 0.055). /ere were no signifificant difffferences between prone and supine position 
ventilation on the duration of mechanical ventilation (WMD: −0.22; P 0.883) or ICU stays (WMD: 
–0.39; P  0.738). /e pooled RRs indicate that patients who received prone position ventilation had 
increased incidence of pressure scores (RR: 1.23; P 0.003), displacement of a thoracotomy tube 
(RR: 3.14; P  0.047), and endotracheal tube obstruction (RR: 2.45; P  0.001). /e results indicated 
that prone positioning during ventilation might have a benefificial effffect on mortality, though 
incidence of several adverse events was signifificantly increased for these patients. 

Key words Prone versus Supine Position Ventilation；Acute Respiratory Distress Syndrome；
Meta-Analysis 
 
 

PU-1546  

信息化管理在对急诊护士的人文关怀中的现况调查 

 
王文欣 

中国医科大学附属盛京医院 
 

目的   以现代信息化网络平台为支撑，建立科学人性的关爱板块，探讨其对急诊科护士的人文关怀

的满意度情况。 

方法     采用随机对照表将盛京医院急诊科的 102 名护士随机分成对照组和试验组，每组分别为

61 人，应用网络信息化形式下管理工作的护士作为试验组，无信息化管理形式下工作的护士作为对

照组，每组试验时间均为 1 年。分别在讲解研究目的和填写方法后向全体在岗护士逐一发放问卷分

别对护士的职业满意度，职业幸福感，职业压力和职业需求进行分析比较 

结果       急诊科护士压力较大，通过网络信息化管理下开展的护理工作对护士幸福满意指数显著

高于未使用网络信息化管理的护士（p<0.05），差异具有统计学意义 

结论     通过网络信息化的关爱板块的应用可有效改善急诊护士的职业满意度，职业认可度，有效

提高护理质量 

关键字   信息化  急诊护士 人文关怀 
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PU-1547  

创伤中心建设现状、必要性与发展展望 

 
魏攀登、李培武 

兰州大学第二医院 
 

目的  创伤中心作为医疗卫生体系的有机组成部分，是提升临床服务能力的重要路径，近些年来，

尽管我国加大了创伤中心建设力度，但是仍旧难以满足实际的服务需求，为有效解决这一问题，逐

步强化创伤中心的建设水平与服务效能，文章尝试从多个角度出发，对创伤中心建设进行系列探讨，

旨在通过经验的总结与建议的提出，为后续实践活动的开展奠定坚实基础。 

方法   明确创伤中心基本内含与功能定位，形成准确的概念认知，为后续创伤中心实体化规划建设

以及运行管理等活动的开展提供方向性引导。分析国内外创伤中心建设现状、创伤中心的优势，创

伤中心建设的必要性、现阶段创伤中心建设面临的主要问题。 

结果     探究创伤中心建设策略与方法并对创伤中心医疗管理体系及质量控制体系的具体内容做

出梳理和总结。 

结论   对创伤中心概念、建设必要性、存在问题以及建设方法的全方位梳理，在思维层面形成正确

的观念认知，通过对比国内外创伤中心的建设情况，争取解决现阶段创伤中心在建设、运营方面存

在的问题，逐步构建起相对完善的创伤中心建设体系。 

关键字 创伤中心 ，建设现状 ，必要性 ，发展趋势 

 
 

PU-1548  

潮安区学龄前儿童身高发育现况以及影响因素分析 

 
郭小燕、王波 

广东省妇幼保健院 
 

目的  了解潮安区学龄前儿童身高的达标情况，并分析其影响因素。 

方法   通过调查问卷和体检收集资料，了解儿童身高体重，环境因素等数据。 

结果     调查分析了 1547 例学龄前儿童，其中男童 824 人，女童 723 人；父母亲身高、父亲学历

高、每日牛奶摄入量、户外活动时长在不同身高分组之间差异有统计学意义。 

结论   学龄前儿童的身高发育受多种因素的影响，在充分考虑遗传特点的基础上，保证牛奶的摄入，

增加户外活动时间，促进儿童身高的良性增长。 

关键字 身高，学龄前儿童，影响因素 

 
 

PU-1549  

Research Progress of omics in acute sudden cardiac death 

 
Huaqing Ye、yuan bian、feng xu 

qilu hospital of shandong university 
 
Cardiac arrest (SCA) refers to the cessation of cardiac mechanical activity and the disappearance 
of circulatory signs. SCA is one of the main causes of death in the world. About 350000 people in 
the United States and 350000-700000 people in Europe die of cardiac arrest every year. It is 
reported that the number of deaths due to Ca in China is estimated to be 544000 every year. 
Although the implementation of cardiopulmonary resuscitation has increased and the treatment 
after resuscitation has improved, the mortality of Ca is still high. The overall survival rates of 
patients with out of hospital cardiac arrest (OHCA) and in-hospital cardiac arrest (IHCA) are 9.6% 
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and 17% respectively. If patients with SCA receive timely treatment such as cardiopulmonary 
resuscitation, they may recover their autonomic circulation. If they are not rescued in time and 
quickly, they will develop sudden cardiac death (SCD). SCD refers to death within 1 hour after 
acute symptoms due to cardiovascular disease. Although great progress has been made in the 
screening, diagnosis, intervention and treatment of cardiovascular diseases, half of heart diseases 
still die of SCD. Sudden cardiac death occurs in about 200000-450000 people in the United States 
every year. Patients with SCA recover their autonomic circulation after CPR, but survivors may 
have post cardiac arrest syndrome characterized by brain injury, myocardial dysfunction and 
systemic ischemia-reperfusion injury. The mechanism of organ injury, related pathophysiological 
process and etiology after SCA are complex, and the mechanism has not been fully clarified. The 
occurrence and development of SCA and SCD involve a variety of abnormalities in DNA, RNA, 
protein and metabolite levels. It is a complex systemic disease. The omics methods derived from 
the central rule are genomics, transcriptomics, proteomics and metabolomics. Omics analysis is 
helpful to clarify the occurrence and development mechanism of SCA / SCD, find biomarkers with 
diagnostic and prognostic functions, explore new therapeutic targets, and finally realize the 
prediction, prevention and accurate treatment of SCA / SCD. This paper will review the research 
progress in the field of SCA / SCD omics from the perspectives of genomics, transcriptomics, 
proteomics and metabolomics. 
Key words cardiac arrest, sudden cardiac death, genomics, transcriptomics, proteomics, 
metabolomics 
 
 

PU-1550  

1 例癫痫合并酒精戒断综合征患者的急救护理 

 
吴爱娜 

浙江大学医学院附属第二医院 
 

目的  总结 1 例癫痫合并酒精戒断综合征患者的急救与护理。希望成功的个体护理能给临床此类患

者的护理提供相应的参考价值。 

方法     通过对患者的病情进行充分的评估与细致的观察，实施个体化护理。护理重点包括抽搐的

护理、高热护理、用药护理、安全护理及患者的心理护理。 

结果     经过 7 天的精心治疗与护理，患者神志转清转病房继续治疗，后顺利出院回家。 

结论   癫痫合并酒精戒断综合征的病例比较少见，病情复杂不易分辨， 要求护士具有丰富的多学

科知识，并且做到认真细致的病情观察，全面结合患者的一般情况、生活习惯等，做到综合评估，

才能有计划的制定护理措施，收到良好的护理效果。 

关键字   癫痫；酒精戒断综合征；急救；护理 

 
 

PU-1551  

Study on the Construction of Humanistic Nursing Practice 
Guidelines for Stroke: A Delphi Study 

 
MIN LI1,2、HONGZHEN  XIE 2 

1. Chongqing Emergency Medical Center 
2. 中国人民解放军南部战区总医院 

 
  
Purpose  This study constructed humanistic nursing practice guidelines suitable for stroke 
patients. These guidelines were based on theoretical research and practice, guided by the needs 
of the patients and their families, through strict research methods, and provided a reference for the 
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model of holistic nursing, starting from the domestic medical background and the difficulties in the 
practice of humanistic nursing for stroke patients. 
 Design  Using the Delphi expert letter consultation method.  
Methods   25 experts from seven provinces and municipalities in China were interviewed for two 
rounds.  
Findings   In the two rounds of letter consultation, the questionnaire’s recovery and effective 
rates were 100%, and the opinion submission rate of the two rounds was 84% and 52%, 
respectively. The expert authority coefficient was 0.91, and the coordination coefficients of expert 
opinions in the first round were as follows: first-level index (importance, 0.03; rationality, 0.07), 
secondary index (importance, 0.09; feasibility, 0.11). In round two, the coordination coefficients of 
expert opinions were as follows: first-level indicators (importance, 0.04; rationality, 0.05), 
secondary index (importance, 0.12; feasibility, 0.10). The secondary index was P < 0.001 for the 
two rounds. The humanistic nursing practice guidelines for stroke patients that were finally formed 
included five first-level indicators (care of physiological, safety, emotional, dignity, and 
rehabilitation needs) and 46 second-level indicators.  
Conclusions  Our results show that the “Practice Guidelines for Humanistic Nursing for Stroke” 
established by experts takes Maslow’s hierarchy of needs as its structural framework. It meets 
people’s basic needs and can provide a reference for the construction of a humanistic nursing 
specialty practice for stroke. 
 Key words Stroke, Humanistic care, Humanistic nursing, Practice guidelines, Delphi technique 
 
 

PU-1552  

靶向人巨细胞病毒 UL145 基因的 

CRISPR/Cas9 基因敲除质粒的构建及鉴定 

 
伍苑宾、胡兢晶、苏海浩、谭琪琪、谢鲲、吴烺廷、邓浩华、王波 

广东省妇幼保健院 
 

目的  构建靶向沉默人巨细胞病毒 UL145 基因的 CRISPR/Cas9 基因敲除质粒并体外鉴定其敲除效

果。 

方法   根据 CRISPR/Cas9 设计原则，设计 3 条靶向 UL145 基因的 gRNA，构建重组 lenti CRISPR- 

UL145-T1、T2、T3 表达质粒，转化并挑选阳性克隆，进行 PCR 及测序验证。通过 Luciferase SSA 

检测 CRISPR/cas9 活性，筛选出载体活性最佳质粒；将筛选出的候选质粒进行过表达慢病毒包装，

同时将 HCMV 病毒液接种于人胚肺成纤维细胞，通过观察细胞形态及应用多重 PCR 法鉴定 HCMV

感染；分别在病毒感染 6h、12h、24h、48h 后收集细胞，通过 RT-PCR 及荧光定量 PCR 法鉴定

UL145 表达及表达时相；分别用 lenti CRISPR-gRNA 、lenti CRISPR-UL145-T3 转染人胚肺成纤

维细胞，同时设置空白对照组及阴性对照组，在 HCMV 病毒感染 HELF 细胞稳转株 12h 后，应用荧

光定量 PCR 方法研究 lenti CRISPR-UL145-T3 质粒对 HCMV UL145 基因表达的抑制作用。 

结果     经过测序及 Luciferase SSA 检测，重组质粒 lenti CRISPR- UL145-T3 构建成功并筛选为

活性最佳质粒；HCMV 感染人胚肺成纤维细胞后 48h 出现形态病变，经多重 PCR 鉴定，HCMV 成

功感染人胚肺成纤维细胞；HCMV UL145mRNA 于感染后 6 小时可见明显表达，重组质粒 lenti 

CRISPR- UL145-T3 转染 HCMV 感染后的人胚肺成纤维细胞能明显抑制 HCMV UL145 基因表达，

其抑制率为 33%（P 值＜0.05）。 

结论   特异性 lenti CRISPR- UL145-T3 质粒可有效抑制 HCMV UL145 基因表达，为进一步探讨该

基因在病毒感染及复制中的作用奠定基础。 

关键字 人巨细胞病毒，UL145 基因，CRISPR/Cas9，基因敲除，质粒，克隆 
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PU-1553  

非发热型 ＡＵＲＩ 应用红外热成像技术研究 

 
曹赞锋、张作鹏 

广州医科大学附属第一医院 
 

目的    探讨红外热成像（ ＩＲＴＩ）检测对急性上呼吸道感染（ＡＵＲＩ）非发热型患者的应用

价值。   

方法   ２０１９ 年 ４ 月～６ 月，在广州医科大学第一附属医院急诊科，根据临床表现由临床医

生将受试者分为 ＡＵＲＩ 非发热型（ｎ ＝ ６８）及正常对照组（ｎ ＝ ４０）。 选用非制冷焦

平面红外热像仪，对上述人群进行红外热 成像扫描。 根据红外热图像的表达进行定位、定性、定

量评价。 

结果      非发热组 ＡＵＲＩ 患者对比正常对照 组在额部、眼内眦、鼻咽部相对应的体表区域可

见明显异常的红外热图表达，表现为对应区域显示为斑片 状、条索状、多形状的弥漫性或灶性的粉

色热区或红色高热区，而正常组显示为白色或者蓝色冷区。 非发 热组的额部、眼内眦、鼻咽部的

最高温、最低温及平均温均高于正常对照组（均 Ｐ＜０．０５）。 

结论   ＩＲＴＩ 检测 对非发热型 ＡＵＲＩ 患者额部、眼内眦、鼻咽部等急性炎症部位高度敏感，

存在特定的表达特点，可以作为临 床诊断和疗效评价的有效指标之一。 

关键字 急性上呼吸道感染； 红外热成像； 热图表达； 应用价值 

 
 

PU-1554  

一例肝母细胞瘤合并高脂血症临床病例报告 

 
魏小童 

兰州大学第二医院 
 

目的  为肝母细胞瘤（hepatoblastoma，HB）合并高脂血症的诊治提供参考。 

方法   收集患者临床资料，包括患者主诉、既往史、家族史、查体、超声检查、影像学检查及诊治

经过。 

结果     患者手术前血脂（TC、LDL-C、APB）升高，给予口服降血脂药物血脂无下降，手术后

血脂较术前下降明显。 

结论   该患者血脂（TC、LDL-C、APB）升高可能与肝母细胞瘤有关，提示该患者预后较血脂正

常患者差。 

关键字 肝母细胞瘤  血脂代谢紊乱  高脂血症  

 
 

PU-1555  

急性心肌梗死患者就诊时间影响预后研究进展 

 
郑佳琪、徐峰、陈玉国 
山东大学齐鲁医院 

 

目的  对急性心肌梗死患者就诊时间影响预后的研究进展进行综述。 

方法   就诊时间分为工作时间（on-hour）和非工作时间（off-hour），工作时间定义为周一至周五

的白天，非工作时间定义为周一至周五的晚上、周末和节假日。 

结果     急性心肌梗死（acute myocardial infarction，AMI）是临床常见的急危重症之一，病死率

极高。一旦发病，需尽早开通过梗死血管。Atsushi Sorita[1]通过 Meta 分析发现就诊时间可影响患
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者预后，与工作时间就诊的 AMI 患者相比，非工作时间就诊的患者院内病死率和 30 天病死率更高。

在诊断 STEMI 患者中，上述差异更为明显，非工作时间就诊患者的到达医院至球囊开通时间

（door-to-balloon time，D-to-B）更长，90分钟内接受经皮冠状动脉介入治疗（percutaneous coronary 

intervention，PCI）比例低，这可能与术者夜间疲劳、导管室启动慢有关[2]。Sorita A[3]发现，无论

在工作时间还是非工作时间，只要救治流程和方案一致，则预后不存在差异。Rodríguez-Arias JJ[4] 

在采用了新的缺血时间定义[5]后发现，非工作日就诊的 STEMI 患者的系统延迟（第一次医疗接触至

血管开通时间）较长，患者延迟（症状出现至第一次医疗接触时间）较短，因此在总缺血时间（症

状出现至血管开通时间）上没有显著组间差异，其 30 天预后和 1 年预后也不存在组间差异。 

结论   早期研究发现非工作日就诊的 AMI 患者在救治流程和方案上存在不足、患者预后差；但是

患者在接受一致的救治后，非工作日就诊的患者预后不比工作日差。但是，还需加强宣传教育，减

少患者的院前延迟，缩短心肌缺血时间。 

关键字 急性心肌梗死，球囊开通，冠状动脉介入 

 
 

PU-1556  

HCMV 病毒载量水平与 SNHL 

听力损害的发生、转归及不良结果的相关性研究 

 
吴烺廷、胡兢晶、苏海浩、伍苑宾、谭琪琪、邓浩华、王波 

广东省妇幼保健院 
 

目的  采用 Meta 分析方法探讨不同 CMV 病毒载量水平与 SNHL 听力损害的发生、转归及不良结果

的相关性。 

方法   检索中国知网、万方、 PubMed、Cochrane Library 及 Web of science 等数据库关于 HCMV

病毒载量及 SNHL 的相关研究。文献检索时间为从 2000-01-01 至 2020-12-31。纳入文章试验对象

均为 18 岁以下，研究病例有明确病毒载量数值或载量区间人数统计，同时感染病例有确诊 SNHL

的儿童。由 3 名科研人员独立对纳入文献进行质量评价分级以及研究信息的提取及汇总，应用

RevMan5.4 软件对纳入文献的结局指标进行 Meta 分析，分析不同数量级病毒载量与 SNHL 的相关

性，并从地域、年龄、听力检测方法方面对结局进行分析。 

结果     共纳入 14 篇研究，共 719 个病例，根据病毒载量检测样本类型分为 “血液”及“尿液”标本

组，“10^3”、“10^4”、“10^5”为病毒载量界定值对病例进行分组分析。Meta 分析结果显示：以“10^4”

及“10^5”为病毒载量分界值进行分析时，HCMV 的病毒载量与 SNHL 的发生呈轻中度的正向关联

（“10^4”:RR=1.79, 95%CI[1.05,3.05],P＜0.05;“10^5”： RR=1.82, 95%CI[1.15, 2.88],P＜0.05）。

不同地域、年龄间呈现一定的差异，欧美地区病例于“10^4”区间关联效应明显，而东亚地区因所属

病例病毒载量集中于同一病毒载量区间而无法进行有效地分析比较；新生儿期则显著见于“10^5”界

值区间，而非新生儿期关联效应相对较弱。另外不同听力检测方法对关联效应影响较小，分析结果

与总体相关效应相似。 

结论   HCMV 病毒载量与 SNHL 的发生发展存在一定的相关性，对于存在 HCMV 感染风险的新生

儿或小月龄婴儿建议筛查 HCMV 病毒载量，并定期随访听力。 

关键字 巨细胞病毒，感音神经性耳聋，病毒载量 
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PU-1557  

冷炎素相关周期热综合征婴儿期确诊一例并文献复习 

 
田碧霞、胡兢晶、苏海浩、杨东新、谭琪琪、郑涵、王波 

广东省妇幼保健院 
 

目的  探讨如何早期诊断冷炎素相关周期热综合征(CAPS)，及总结 CAPS 的早期临床表现及其致病

基因。 

方法   回顾分析一例 2020 年 6 月 8 日在我科住院诊疗的婴儿期（4 月 9 天）诊断冷炎素相关周期

热综合征(CAPS)（新生儿多系统炎性疾病或慢性婴儿神经皮肤关节综合征（NOMID/CINCA））患儿

的临床表现、实验室检查及基因检测的特点；同时以英文“cryopyrin-associated periodic fever 

syndrome ， neonatal onset multisystem inflammatory disease （NOMID ） /chronic infantile 

neurological cutaneous and articular syndrome（CINCA），NLRP3”和中文“冷炎素相关周期热综合

征/cryopyrin 蛋白相关周期热综合征，新生儿多系统炎性疾病或慢性婴儿神经皮肤关节综合征，

NLRP3 基因”为关键词检索并复习相关文献。 

结果     男性患儿，4 月 9 天，生后即出现全身散在荨麻疹样皮疹，形态不一，压之褪色，无渗液，

无脱屑，皮疹表现与体温变化相关，抗感染无效的发热，浅表淋巴结肿大，四肢及关节未见异常；

C 反应蛋白、红细胞沉降率、IL-6 升高，无菌性脑膜炎；双眼多发病变（1、双眼急性视网膜脉络膜

炎；2、双眼视盘水肿；3、黄斑劈裂；4、视网膜出血；5、左眼外斜视）；致病基因 NLRP3 编码区

域见杂合突变。检索相关文献所得早期确诊该综合征的国内外报道较少。 

结论   CAPS 患儿可表现为发热、关节痛及荨麻疹，可累及皮肤、肌肉、骨骼、关节、眼、耳以及

中枢神经系统。其中起病早的仅表现为反复皮疹、发热等不典型症状患儿应行 NLRP3 基因检测，

有助早期诊断。 

关键字   冷炎素相关周期热综合征(CAPS)，新生儿多系统炎性疾病，慢性婴儿神经皮肤关节综合

征，NLRP3 基因，基因检测 

 
 

PU-1558  

临床护理路径在经导管主动脉瓣置入术围手术期中的构建 

 
傅茂 

重庆市急救医疗中心（重庆市第四人民医院、重庆市急救医学研究所） 
 

目的  构建经导管主动脉瓣置入术围手术期临床护理路径。 

方法   通过查阅文献的方式构建经导管主动脉瓣置入术围手术期临床护理路径初稿，用德尔菲法进

行专家函询，并对函询结果进行讨论总结。 

结果     形成经导管主动脉瓣置入术围手术期临床护理路径终稿。 

结论   经导管主动脉瓣置入术围手术期临床护理路径对经导管主动脉瓣置入术围手术期临床护理

工作有一定参考意义，但是科学性及实用性仍需进一步探讨。 

关键字 经导管主动脉瓣置入术；临床护理路径；围手术期；护理 
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PU-1559  

国家突发中毒事件卫生应急移动处置中心 

应急演练暨国家卫健委验收回顾分析 

 
孟冲、商德亚、王佃国 

山东第一医科大学附属省立医院 
 

 2020 年 11 月 4 日，国家突发中毒事件卫生应急移动处置中心（山东）采用现场演练与大屏同

步直播的方式，举行了全要素实战演练暨评估验收，取得了良好的效果，并顺利通过了国家卫健委

的验收。本文从演练准备、演练的实施、演练评估三个方面对该次实战演练进行总结分析，为以后

实战演练的组织实施标准化提供一定的参考价值 

 
 

PU-1560  

氢质子磁共振波谱成像 

在急性一氧化碳中毒迟发性脑病诊断中的应用价值 

 
常子娟、康海、曲芸 

烟台毓璜顶医院 
 

目的   采用氢质子磁共振波谱成像(1H-MRS)测量急性一氧化碳中毒(ACOP)患者中毒急性期、中毒

发生 1 月后发生迟发性脑病患者与正常人各感兴趣区代谢物浓度相比较，探讨氢质子磁共振波谱成

像在急性 CO 中毒迟发性脑病诊断中的应用价值。 

方法    所有受试者分为两组，急性中毒组、对照组，均行常规磁共振及 1H-MRS 检查，记录各感

兴趣区代谢物浓度，比较代谢物比值的差异。 

结果      与对照组相比:ACOP 患者的 1H-MRS 有不同程度的异常,
ACOP 患者 NAA/Cr 比显著降

低，Cho/Cr 比显著升高(P<0. 05)；而发生一氧化碳中毒迟发性脑病(DNS)患者 NAA/Cr 比降低更为

明显,Cho/Cr 比升高更显著,有 Lip 峰出现。 

结论    1H-MRS 能检测出 ACOP、DNS 患者脑部病灶的代谢异常,为评估病情的严重性与早期诊断

提供影像学支持。 

关键字   一氧化碳中毒；一氧化碳中毒迟发性脑病；氢质子磁共振波谱成像 

 
 

PU-1561  

初诊淋巴细胞绝对值 

对于儿童原发性免疫性血小板减少症预后价值的研究 

 
刘蕾、王波 

广东省妇幼保健院 
 

目的  探讨初诊淋巴细胞绝对值（ALC）预测儿童原发性免疫性血小板减少症（ITP）预后的临床价

值。 

方法   回顾性分析 162 例首诊且经治疗达到完全反应或有效的 ITP 患儿的临床资料。通过受试者

工作特征（ROC）曲线计算 ALC 预测 ITP 复发的最佳截断值，并以最佳截断值为界进行分组。采

用 Kaplan-Meier 法绘制无复发生存曲线，Log-rank 检验组间生存差异；采用单因素及多因素 Cox

回归模型分析 ITP 复发的影响因素。 
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结果     162 例患儿中复发 54 例（33.33%）；复发时间为 9.96（1.10，10.53）个月。ROC 曲线

显示，ALC 预测 ITP 复发的曲线下面积（AUC）为 0.712，95%CI：0.661~0.846，P＜0.05；ALC

最佳截断值为 3.12×109/L，敏感度为 0.597，特异度为 0.753。Cox 回归模型分析显示，ALC＜

3.12×109/L 是 ITP 患儿复发的危险因素（HR＝2.350，95%CI 为 1.131~4.264，P＜0.05）。生存

分析显示，ALC＜3.12×109/L组无复发生存时间显著低于ALC≥3.12×109/L组（Log-rankχ2=25.257，

P＜0.01）。 

结论   ALC 是 ITP 患儿预后的独立影响因素，可作为儿童 ITP 复发的预测因子。 

关键字 免疫性血小板减少症，预后，淋巴细胞绝对值，ROC 曲线 

 
 

PU-1562  

急诊护理人员对实施缓和医疗照护的认知和态度 

 
李树亚、李凡、孙朋霞 

中国医学科学院北京协和医院 
 

目的  了解急诊护理人员对缓和医疗照护服务的认知和态度。 

方法   采用目的取样法对 11 名急诊护理人员进行半结构访谈，运用内容分析法对访谈资料进行整

理、分析。 

结果     归纳出三大主题，即急诊患者及家属经常陷入决策困境；急诊护理人员对缓和医疗照护的

接受程度较高，但在急诊环境中实施存在阻碍因素；急诊缓和医疗照护的实施方法需进一步探究，

急诊护理人员意愿参与缓和医疗照护培训。 

结论   急诊缓和医疗照护需考虑急诊工作环境的特点，探究适宜的实施方法；可增加缓和医疗照护

相关培训，提高急诊护理人员的缓和医疗照护素养，为生命受限的患者及其家属提供有效支持。 

关键字 急诊，护士，缓和医疗，质性研究 

 
 

PU-1563  

To investigate the role of innate immunity in reperfusion 
treatment of acute myocardial infarction 

 
yunyun guo、jian zhang、feng xu 
qilu hospital of shandong university 

 
AMI (acute myocardial infarction) is a serious disease in cardiovascular disease, with high 
incidence rate and mortality rate. At present, the treatment strategy of AMI is mainly to restore 
coronary blood flow (reperfusion) by drug thrombolysis and / or intravascular stent implantation. 
This strategy has benefits in reducing infarct size, but impaired mitochondrial reactive oxygen 
species accumulation and exacerbated ischemia-reperfusion injury are important causes of heart 
failure after AMI. Therefore, there is an urgent need to improve the treatment strategy of AMI to 
prevent adverse cardiac remodeling and heart failure. Ischemic injury of myocardium leads to 
inflammatory reaction, and cascade inflammatory reaction clears necrotic tissue, but excessive 
activation of inflammation aggravates myocardial injury. Experiments show that the targeted 
treatment of inflammatory bodies of nod like receptors (NLRP3) is a feasible strategy to improve 

the prognosis of AMI. However, there are still many problems in anti-inflammatory therapy: ① a 

number of clinical studies of anti-inflammatory therapy have failed, and the target selectivity is poor. 
Many inhibitors such as Lp-PLA2 and p38 MAPK have poor effects, and there are no NLRP3 

specific inhibitors that can be used in clinic; ② The efficiency of inhibitor entering cells is limited; 

③ The toxic and side effects of inhibitor metabolites do great harm to human body. For example, 

cyclooxygenase 2 inhibitors increase the risk of myocardial infarction and tumor necrosis factor α 
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Antagonists increase platelet activation, and interleukin-6 antagonists increase LDL. Therefore, 
the development of alternative drugs with strong specificity and rapid metabolism is particularly 
important to improve the prognosis. Targeted therapy based on innate immune non-inflammatory 
signaling pathway is a new strategy to reduce infarct size and improve prognosis. 

Key words acute myocardial infarction，reperfusion treatment ，reactive oxygen species 

 
 

PU-1564  

寻找治疗性低温的潜在增效剂 

——基于蛋白结构的冷诱导 RNA 结合蛋白拮抗剂的虚拟筛选 

 
刘飞、张茂 

浙江大学医学院附属第二医院 
 

目的  通过分析治疗性低温下 mRNA 的表达以明确低温关键性蛋白，对冷诱导 RNA 结合蛋白

（CIRP）进行拮抗剂的虚拟筛选。 

方法   我们通过 R 语言分析了治疗性低温下不同蛋白的表达，并筛选出表达最显著的蛋白 CIRP。

使用 ConSurf 对 CIRP 蛋白进行进化保守性分析。Consensus approach-D (COACH-D)——蛋白质

配体结合位点预测服务器被用来预测 CIRP 的活性位点。然后使用 QuickVina2 对已经 FDA 批准的

药物进行了虚拟筛选。通过盲对接工具 QuickVina-w 和分子动力学模拟进行了验证，以确定小分子

是否自发地与预测的位点结合。 

结果     1.通过 R 语言筛选出低温下表达上调且差异最高的基因——冷诱导 RNA 结合蛋白

（cold-induced RNA-binding protein, CIRP）；2.通过进化保守性分析和 COACH-D 预测出 CIRP 的

活性位点，且这一活性位点部分与 CIRP 的 RNA 结合结构域重合；3.通过小分子筛选，对目前上市

的所有药物进行对接预测，并且获得排名前 10 的小分子药物；4.通过 QuickVina-w 和分子动力学模

拟对排名前 10 的小分子药物进行验证分析，结果显示这些小分子均可以稳定对接在 CIRP 的活性位

点上。 

结论   通过对低温下蛋白表达进行分析，挑选表达最显著的蛋白-CIRP 进行活性位点预测和分子筛

选并进行模拟验证，为进一步的研究奠定基础。 

关键字   治疗性低温；基因表达；虚拟筛选；冷诱导 RNA 结合蛋白 

 
 

PU-1565  

参附注射液对心肌缺血再灌注损伤保护作用的 

临床疗效 meta 分析 

 
熊梦晨 

中日友好医院 
 

目的  探究参附注射液对心肌缺血再灌注损伤保护作用的临床疗效 

方法     meta 分析 

结果     参附注射液可以将患者的生存率提高、心率和血压更趋于正常水平、心肌损伤减轻、GCS

评分提高。 

结论     参附注射液可减轻心肌缺血后再灌注损伤，在治疗心血管疾病方面可以作为一种有效的联

合手段。 

关键字 心肌缺血再灌注损伤，参附注射液 
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PU-1566  

2008-2017 年广东省儿童手足口病死亡病例流行病学特点分析 

 
胡兢晶、王波、邓浩华、谭琪琪、伍苑宾、吴烺廷、苏海浩、杨东新 

广东省妇幼保健院 
 

目的  明确 2008-2017 年间广东省儿童手足口病死亡病例流行病学特征。 

方法   本次调查的数据来源于广东省疾病防控中心与广东省手足口病临床救治专家组提供的病例，

包括全广东省 23 个地级市的各级医疗机构，收集 2008-2017 年儿童手足口病/疱疹性咽峡炎死亡病

例。采用回顾性研究的方法，分析各年度死亡病例的年龄、季节分布、病原学特点、地域分布、病

程特点等方面，总结广东省重症手足口病死亡病例的流行病学特征。 

结果     自 2008 年到 2017 年共收集广东省手足口病 304 例，男女比为 1.86:1。死亡病例中最小

4 月龄，最大 5.5 岁，平均年龄 1.9 岁，其中 1-2 岁年龄段死亡病例分布明显高于其他年龄段，年龄

小于等于 3 岁的儿童占 89.6%，小于 5 岁的年龄占 99.3%。2008 年-2017 年分别为：28 例、22 例、

79 例、34 例、38 例、13 例、61 例、6 例、17 例和 6 例，其中 2010 年和 2014 年呈现 2 个明显的

高峰。在季节分布上，死亡病例多集中于春夏季，4-7 月呈现明显的高峰，11 月份又出现一次小高

峰。流行病学地图分析发现，近 10 年广东省手足口病死亡病例各区域均有散发，但珠三角地区明显

高于其他区域。死亡病例中实验室确诊病例 237 例，其中 EV71 阳性病例 225 例（94.9%），Cox A16

阳性病例 2 例（0.8%），EV71 合并 Cox A16 感染的 2 例（0.8%），其他肠道病毒阳性 8 例（3.4%）。

在病程特点方面，发病到诊断的间隔时间平均 2 天，发病到死亡平均 3.9 天，诊断到死亡平均 2 天。 

结论   广东省地区死亡病例多分布于 5 岁以下，季节分布及地域具有其特点，死亡病例进展极为迅

速，仍需高度警惕手足口病的流行，提高防控意识，避免造成大规模儿童的死亡突发公共卫生事件

的发生。 

关键字   手足口病，肠道病毒，传染病，流行病学 

 
 

PU-1567  

心脏骤停后综合征的综合管理 

 
谢熙、郑佳琪、徐峰 
山东大学齐鲁医院 

 

目的  本文综述了心脏骤停后综合征的治疗进展并提出临床工作中对心脏骤停综合征患者的管理要

点。 

方法   通过在“中国知网”检索“心脏骤停后综合征”、Pubmed 检索“Post-Cardiac Arrest Syndrome”

查找相关文献，时间为从建库至 2021 年 1 月 1 日，按照《2020 年美国心脏协会心肺复苏和心血管

急救指南》更新时对于成人心脏骤停“生存链”中复苏后治疗的推荐意见完成文章。 

结果     心脏骤停患者自主循环恢复后，机体因缺血-再灌注损伤经历了一系列病理生理改变，称

为心脏骤停后综合征，主要包括①心脏骤停后脑损伤，②心脏骤停后心肌功能障碍，③全身缺血/再

灌注反应，④持续的病理生理反应。目前对于心脏骤停综合征的治疗主要包括①建议成立并入住专

门的心脏骤停复苏治疗中心对患者进行综合管理；②对于自主循环恢复后仍处于昏迷状态的患者实

行目标体温治疗，建议目标温度保持在 32 至 36°C 的恒定值至少 24 小时， 自主循环恢复后至少

72 小时内避免发热(> 37.7°C)；③对于 ROSC 后仍处于昏迷状态的患者，建议及时完善脑电图；对

有癫痫发作的成人患者，可应用药物控制癫痫发作；④加强气道管理，制定目标机械通气方案，包

括通过对吸入氧浓度及潮气量的调节，维持目标血氧饱和度（92%-98%）和目标二氧化碳分压（35 

-45mmHg）；⑤评估患者行冠状动脉造影与经皮冠状动脉介入治疗的适应征及时机；⑥加强对血流

动力学监测及管理：建议 ROSC 后，最好避免低血压，保持收缩压≥90mmHg，平均动脉压≥65mmHg，

可根据尿量(> 0.5 mL /kg . h)及乳酸水平（正常或下降）滴定目标平均动脉压，以达到足够的尿量和
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的乳酸； 

结论   通过在临床工作中加强对心脏骤停综合征的综合管理，有望能提高心脏骤停患者存活率及良

好神经功能预后。 

关键字 心脏骤停后综合征，复苏治疗中心，神经功能 

 
 

PU-1568  

胸痛中心多学科联合专病急救 

绿色通道对提高主动脉夹层患者治疗效果的影响 

 
冯雯娟、雷宇、张敏、陈文敏、那竹惠 

昆明市延安医院 
 

目的   探讨胸痛中心多学科联合专病急救绿色通道在主动脉夹层患者中的应用效果。 

方法    选取我院胸痛中心成立前的 54 例主动脉夹层病人为对照组，给予常规急救护理；观察组

60 例，为成立胸痛中心后收治的主动脉夹层病人，给予多学科联合专病急救绿色通道护理模式。观

察记录两组病人的确诊时间、急诊停留时间、急诊治疗期间死亡率、急诊救治有效率、转诊时间、

治疗转归等。 

结果     观察组确诊时间、急诊停留时间及转诊时间明显短于对照组（P＜0.05），观察组急诊治疗

期间病人死亡率（13.33%）低于对照组（33.33%），观察组急诊救治有效率（76.66%）高于对照组

（49.99%）。 

结论    胸痛中心多学科联合专病急救绿色通道的构建，有效整合了医疗资源，提高了救治效率。 

关键字 胸痛中心；多学科联合；专病急救绿色通道；主动脉夹层 

 
 

PU-1569  

The Prevalence of Post-Traumatic Stress Disorder after 
Earthquakes among the Aged People: a Meta-Analysis 

 
Yong Liang、Hong Zeng 

Department of Emergency, Beijing Chao-Yang Hospital, Capital Medical University 
 
Objective  To investigate the occurence of post-traumatic stress disorder (PTSD) after 
earthquake among the aged people. 
Methods   Data from cross-sectional studies focusing on the prevalence of PTSD after 
earthquakes among the aged people were collected from multiple databases. Review Manager 
5.0 was adopted to estimate the effects of results. Forest plots, sensitivity analysis and bias 
analysis for the articles included were also conducted. Pooled estimate of risk ratios and standard 
mean difference with 95% confidence intervals were used as measures of effect sizes. 
Results     There were 4834 patients included from 10 eligible studies after screening. The 
sample size of PTSD group and non-PTSD group were 1277 and 3557 respectively. The 
meta-analysis suggested that the overall occurence of PTSD after earthquakes among the aged 
people was 0.25 with 95%CI (0.20, 0.29); the occurence in females was higher than that in males, 
and the occurence in the same province indicated little difference (Wenchuan 0.25 and Ya’an 
0.24). 
Conclusion   After earthquakes, the occurence of PTSD is higher among the aged than other 
age groups, and higher among the females than the males, while there is little difference bewteen 
different areas within the same province, which indicates that special psychological interventions 
shoud be provided to the aged and the females with priority. 
Key words PTSD, aged people, earthquake 
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PU-1570  

实习护生临床急救能力的调查分析 

 
石妍 

中国医学科学院北京协和医院 
 

目的   了解实习护生临床急救能力的水平现状，以期为护生急救能力的培养提供理论依据。 

方法      于 2019 年 11 月~2020 年 1 月，选取北京市某三甲医院实习的 169 名护生作为调查对象。

采用非急诊科护士临床急救能力测评问卷、护理专业自我概念量表、简易应对方式问卷对实习护生

进行现状调查。 

结果       护生临床急救能力总分为 107.97±16.17 分，护理专业自我概念得分、积极应对得分与

临床急救能力总分呈正相关关系（r=0.790、0.592，P<0.001），消极应对得分与临床急救能力得分

呈负相关关系（r=-0.204，P<0.05）。多元逐步线性回归结果显示，实习时长、重症监护室实习经历、

护理专业自我概念得分是实习护生临床急救能力的影响因素（调整 R2=0.647，F=103.645，

P<0.001；）。 

结论     护生的临床急救能力总分处于中等水平，可应探索以学校为基础，以医院为指导，以社区

为背景的急救干预措施，根据不同的年级和特定的环境分层次对实习护生循序渐进的开展急救培训。 

关键字   急救能力；护生 

 
 

PU-1571  

广州地区儿童病毒性中枢神经系统 

感染临床研究及预后不良相关危险因素分析 

 
谭琪琪、胡兢晶、苏海浩、伍苑宾、王波 

广东省妇幼保健院 
 

目的  了解广州地区儿童病毒性中枢神经系统感染的临床特征以及预后不良相关危险因素。 

方法   回顾性收集我院 341 例在临床上诊断为病毒性中枢神经系统感染的病例。收集患儿脑脊液检

测结果包括脑脊液常规、生化、病毒检测，以及患儿入院的首次血常规、降钙素原、C 反应蛋白检

测结果，和脑电图、头颅 CT、头颅 MRI 检查结果。根据格拉斯哥预后评分，分为预后良好组和预

后不良组，采用单因素及多因素 Logistic 回归模型分析，探讨影响预后的相关危险因素。 

结果     1.广州地区病毒性中枢神经系统感染首发症状以发热及皮疹最常见。2.单因素分析显示皮

疹、抽搐、头痛头晕、脑脊液糖异常、脑脊液蛋白质升高、外周血血小板下降、头颅 MRI 异常、脑

电图异常、头颅 CT 异常、CMV 阳性、HSV-1 阳性、发病至入院时间、发病至腰椎穿刺时间与病毒

性中枢神经系统感染预后不良有相关性。3.多因素 Logistic 回归分析显示头颅 MRI 异常(P=0.012)、

发病至腰椎穿刺时间(P=0.048)是病毒性中枢神经系统感染近期预后不良的相关危险因素。 

结论   发热及皮疹是病毒性中枢神经系统感染最常见的首发症状；头颅 MRI 异常、发病至腰椎穿

刺时间是病毒性中枢神经系统感染近期预后不良的两个重要因素。 

关键字 中枢神经系统，感染，脑脊液，预后危险因素 
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PU-1572  

创伤团队启动标准在急诊预检分诊中的信效度研究 

 
张阳春、季学丽、张丽、李琳 

江苏省人民医院（南京医科大学第一附属医院） 
 

目的  评价创伤团队启动标准在急诊预检分诊中的信效度。 

方法   选择研究护士和分诊护士盲法独立对 100 例初诊创伤患者进行分诊，对分诊结果进行 kappa

和一致性分析；选取 2020 年 7 月-12 月因外伤初次到江苏省人民医院急诊科就诊的患者 4054 例，

分别以 ISS评分＞15分或急诊紧急干预措施和患者结局界定为严重创伤，计算分析检伤分类不足率、

检伤分类过度率、灵敏性、特异度以及 ROC 曲线下面积。 

结果     研究护士和预检分诊护士检伤分类结果的一致性为 0.79，Kappa 值为 0.625，P＜0.05；

以 ISS 评分＞15 分作为严重创伤患者标准的检伤分类不足率、检伤分类过度率、灵敏性、特异度以

及 ROC 曲线下面积分别为 4.63%、47.45%、95.37%、90.33%、0.953；以急诊紧急干预措施和患

者结局作为严重创伤患者的检伤分类不足率、检伤分类过度率、灵敏性、特异度以及 ROC 曲线下

面积分别为 4.22%、41.84%、95.80%、95.70%、0.958。 

结论   创伤团队启动标准具有较好的信度，效度方面具有较高的综合诊断效能以及较低的检伤分类

不足率，但检伤分类过度率较高。护士在使用此标准时，可识别出严重创伤患者，建议进一步修订

标准，改进启动程序，从而排除非严重创伤的患者，降低检伤分类过度率。 

关键字   创伤团队 标准 检伤分类 信度 效度 

 
 

PU-1573  

咪达唑仑联合舒芬太尼对高级人工气道患者镇静镇痛的效果观察 

 
雷小敏 

西安市红会医院 
 

目的  探讨咪达唑仑联合舒芬太尼对高级人工气道患者镇静镇痛的应用效果。  

方法   对 2020 年 6 月至 2021 年 6 月我院急诊医学科 EICU84 例高级人工气道患者采用微量泵持

续静脉注射舒芬太尼、咪达唑仑。随机划分为观察组和对照组：观察组 42 例：泵入 0.9%NS48ml+

舒芬太尼 100ug 和 0.9%NS25ml+咪达唑仑 25mg；对照组 42 例：泵入 0.9%NS25ml+咪达唑仑

25mg。分别对照镇静镇痛效果及动态监测给药前后患者生命体征变化。 

结果       使用咪达唑仑联合舒芬太尼的镇静镇痛效果满意，且患者心率、呼吸、血压、血氧饱和

度等各项指标均明显改善，降低了意外脱管率。单独使用咪达唑仑的 12 例患者出现血压下降明显

85—96mmHg/51—60mmHg。 

结论    咪达唑仑联合舒芬太尼的镇静镇痛效果明显，对循环功能无明显抑制作用，能减少镇静药

的用量，能有效降低意外脱管率，是高级人工气道患者首选的镇静镇痛药物。 

关键字   咪达唑仑  舒芬太尼  镇静镇痛   高级人工气道 

 
 

PU-1574  

广州地区儿童病毒性中枢神经系统感染病毒谱分析 

 
谭琪琪、胡兢晶、苏海浩、伍苑宾、王波 

广东省妇幼保健院 
 

目的  了解广州地区儿童病毒性中枢神经系统感染的病毒谱，为广州地区儿童病毒性中枢神经系统
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感染的防治提供科学依据。 

方法   收集在我院诊断为病毒性中枢神经系统感染的病例。对入选病例患儿的脑脊液标本采用实时

荧光定量 PCR 方法检测肠道病毒（EV）、单纯疱疹病毒 I 型（HSV-1）、单纯疱疹病毒 II 型（HSV-2）、

巨细胞病毒（CMV）、腺病毒（ADV）、EB 病毒（EBV）,部分病例还检测了肠道病毒亚型:EV71 病

毒（EV71）、柯萨奇 A16 病毒（CoxA16）、柯萨奇 A6 病毒（CoxA6）、柯萨奇 A10 病毒（CoxA10）。

对检测结果进行统计学分析。 

结果     共收集 341 例病例，127 例检测出病毒，病毒总检出率为 37.24%，其中 111 例脑脊液进

一步完善了肠道病毒亚型。脑脊液病毒检出率依次为: EV 25.51%、CMV 4.99%、EBV 4.4%、HSV-1 

1.17%、HSV-2 0.59%、ADV 0.59%。EV 亚型中 CoxA6 检出率为 3.60%，EV71 为 2.70%，CoxA16

为 1.80%，未检测出 CoxA10。341 例病例中，227 例男性，114 例女性，男女比例 1.99:1；春季

94 例，夏季 147 例，秋季 55 例，冬季 45 例；小于 3 月龄 73 例，3 月-1 岁 130 例，1 岁-3 岁 62

例，3 岁-6 岁 48 例，6 岁-9 岁 18 例，大于 9 岁 10 例。 

结论   广州地区儿童病毒性中枢神经系统感染病毒谱顺位为：EV、 CMV、 EBV、HSV-1、 HSV-2、

ADV；而 EV 亚型脑脊液病毒谱的顺位为：CoxA6，EV71，CoxA16。儿童病毒性中枢神经系统感

染全年均可发生，但以夏季多见，小于 1 岁婴儿更容易感染。 

关键字   中枢神经系统，感染，脑脊液，病毒谱 

 
 

PU-1575  

ALDH2 基因 Glu504Lys 多态性 

与山东汉族急性大动脉粥样硬化型脑梗死近期预后关系研究 

 
曲芸 

烟台毓璜顶医院 
 

目的  本试验旨在利用前期试验建立的临床资料和规范随访，阐明 ALDH2 基因 Glu504Lys 多态对

急性 LAA 型脑梗死患者的预后的影响。 

方法     我们选取的病例为自 2019 年 1 月到 2020 年 9 月在烟台毓璜顶医院就诊，DSA 检查证实

大动脉粥样硬化型（LAA）急性脑梗死，入院时采集诸临床资料，通过 DSA 检查收集病人颅内外血

管狭窄部位及程度，侧支循环开通情况等数据，进行 NIHSS 评分，ALDH2 基因型测定。对患者进

行发病 90 天的回访，改良 Rankin 评分。所有数据运用 SPSS21.0 进行统计运算。 

结果       我们本组试验中，最终完成 90 天随访的患者共 314 例。根据入院当日 NIHSS 评分将

其分为神经功能缺损轻型与重型，两组在 ALDH2 基因是否突变上差别无显著性。我们根据随访 90

天 mRS 评分标准，预后佳与预后不良两组，结果根据统计学分析得出结论：ALDH2 基因 Glu504Lys

位点基因型与患者 90 天预后评分呈显著相关性。 

结论   1. ALDH2 基因 Glu504Lys 位点 GA+AA 基因型携带者较 GG 基因型患者发生预后不良的相

对风险度增加。2.糖尿病史、侧支循环开通不良、入院时 NIHSS 评分＞6 分、ALDH2 基因 Glu504Lys

位点 GA+AA 基因型是急性 LAA 型脑梗死 90 天预后不良的独立危险因素。3.排除混杂因素干扰，

ALDH2 基因突变与 90 天预后不佳相关性下降。 

关键字    
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PU-1576  

全脑缺血 - 再灌注大鼠脑组织中 DADLE 浓度的测定 

 
谢慧 1、武钊 2、吴琳英 赵凯 黄伟青 1、李霜 1 

1. 广州医科大学附属第一医院 
2. 昆明医科大学第一附属医院 

 

目的  建立快速、准确检测大鼠脑组织中［d-丙氨酸 2，d-亮氨酸 5］脑啡肽( DADLE) 的液相色谱

-串联质谱( LC-MS/MS) 定量检测方法。 

方法     SD 大鼠脑组织样品匀浆，乙腈沉淀蛋白，C18 反相色谱柱( 2．0 mm×50 mm，5 μm) 以

水-甲醇( 0．1%甲酸) 体系为流动相，室温下，流速 0．4 mL·min－1，经 LC-MS/MS 系统进行定

量分析。全脑缺血-再灌注模型大鼠分别单次颈静脉注射 DADLE 2，5，10 mg·kg－1 后，于 10，

20 min 测定脑组织中 DADLE 浓度。 

结果       SD 大鼠脑组织匀浆液质量浓度在 0．1～ 1000 ng·mL－1 线性关系良好，定量下限为 

0．1 ng·mL－1，批内、批间精密度 ＲSD＜11．6%，准确度范围 95．81% ～ 99．19%。缺血-

再灌注大鼠给药后 10 min 脑组织 DADLE 浓度差异不显著，不同剂量给药后 20 min 脑组织浓度

分别为( 1．3±0．45) ，( 2．2±1．1) ，( 2．9±1．4) ng·mL－1。 

结论     该分析方法快速、简单，成功应用于 DADLE 脑组织样品检测。 

关键字   ［d-丙氨酸 2，d-亮氨酸 5］脑啡肽; 脑组织; 全脑缺血-再灌注; 液相色谱-串联质谱法 

 
 

PU-1577  

急诊科协同发热门诊救治新冠肺炎策略分析 

 
张更伟 1、陈琦军 2、张立军 1、杨柏松 1、周振裕 1、蒋立明 1、柯喜洁 1、纪必磊 1、常海峰 1 

1. 深圳市第三人民医院 
2. 深圳市人民医院 

 

目的  总结新型冠状病毒肺炎重大公共卫生事件响应下，急诊科如何做好疫情防控和协同发热门诊

做好传染病筛查和抢救工作。 

方法     回顾 2020 年 1 月 11 日至 2020 年 12 月 31 日，急诊科不断调整改进防控措施和专科诊

疗策略，疫情高峰期由急诊科医护人员发挥自身长处，负责处理有流行病学史患者和发热门诊抢救

工作，包括发热门诊和急诊科协同管理、预检分诊的统一管理、发热门诊区域与流程的优化、传染

病急危重症患者的抢救。 

结果       自 2020 年 1 月 11 日至 2020 年 12 月深圳市第三人民医院急诊科协同发热门诊接诊发

热患者 21716 例，累计收治新冠肺炎患者确诊病例 471 例，得到了积极的治疗，急诊科同时承担了

合并发热及呼吸道症状的危重症患者抢救工作，疫情防控和诊疗措施有效。 

结论     在风险地区新型冠状病毒肺炎重大公共卫生事件响应下，急诊科医护人员积极参与，严格

遵循防控措施和诊疗策略，发热门诊和急诊科协同管理，可以安全、有效地完成传染病筛查和急危

重症患者的抢救工作。 

关键字   急诊科；发热门诊；新型冠状病毒；风险地区；诊疗策略 
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PU-1578  

快速序贯器官衰竭评估（qSOFA） 

对急诊社区获得性肺炎（CAP）患者临床结局的预测价值 

 
张向群、曾红 

首都医科大学附属北京朝阳医院 
 

Background  The study aimed to investigate the predictive value of the quick sequential organ 
failure assessment (qSOFA) for clinical outcomes in emergency patients with community-acquired 
pneumonia (CAP) 
Methods   the accuracies of prediction of the scoring systems were analyzed among CAP 
patients. 
Results  The AUC values of the qSOFA, SOFA and CURB-65 scores for ICU-admission among 
CAP patients were 0.712 (95%CI: 0.678–0.745, P < 0.001), 0.744 (95%CI: 0.711–0.775, P < 
0.001) and 0.705 (95%CI: 0.671–0.738, P < 0.001), respectively.  
Conclusion  qSOFA was not inferior to SOFA or CURB-65 scores in predicting the 
ICU-admission, ARDS and 28-day mortality of patients presenting in the ED with CAP. 

关键字  

 
 

PU-1579  

基于网络药理学预测甘草酸 

对百草枯中毒保护作用的关键靶点和分子机制 

 
杨艳丽、冯基花、武梓萌、赵汝志、张剑锋 

广西医科大学第二附属医院 
 

目的  通过网络药理学和生物信息学方法预测甘草酸（GA）对百草枯（PQ）中毒保护作用的关键

靶点，并探讨其可能的分子机制。 

方法   通过 TCMSP、TCMID、TTD、Drugbank、ChEMBL 数据库检索甘草酸及其衍生物甘草甜

素、甘草次酸、甘草酸单铵和甘草酸二铵的潜在靶点，利用 GeneCards 数据库、OMIM 数据库获取

百草枯中毒靶点并与甘草酸靶点映射取得交集，使用化合物与蛋白质互作（STRING）数据库和 

Cytoscape 构建共同靶标蛋白—蛋白互作（PPI）网络，筛选关键靶点，经 Metascape 数据库进行

基因本体（GO）功能富集及基因组百科全书（KEGG 通路）富集分析。 

结果     甘草酸潜在靶点 294 个，百草枯中毒潜在靶点 457 个，经相互作用蛋白网络交集后，得

到 33 个共同靶点，筛选出 TNF、CASP3、MAPK3、CTNNB1、ERBB2 等关键靶点；GO 富集分

析主要涉及 652 个生物学条目，包括对生长因子的反应、肽基丝氨酸修饰等生物学过程（BP），膜

筏、膜微区等细胞组分（CC），磷酸酶结合、蛋白酶结合等分子功能（MF）；KEGG 通路富集主要

涉及 IL-17 信号通路、癌症信号通路、前列腺癌、糖尿病并发症 AGE-RAGE 信号通路、流体剪切应

力与动脉粥样硬化等 152 个信号通路。 

结论   本研究初步预测甘草酸通过影响氨基酸修饰、酶结合过程、抑制炎症反应等多靶点多途径发

挥保护百草枯中毒作用。 

关键字  
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PU-1580  

急诊患者就诊时间规律性研究 

 
赖荣德 

广州医科大学附属第一医院 
 

目的  探讨急诊患者就诊的时间规律性,为急诊管理提供决策依据。 

方法   收集笔者医院 20072013 年连续 7 年间急诊就诊的 14 岁及以上患者,对其基本年龄构成,按

就诊月份、星期、重要节假日和 24h 内不同时间段的就诊人次进行统计分析。 

结果     20072013 年的 7 年间至少接诊成人患者 283284 人次,2029 岁青壮年和 60 岁以上老年人

群是急诊主要就诊人群。连续 7 年中,夏季是全年急诊流量最多的季节,秋季次之,春节第 3,冬季最少。

每年 12 个月的各月份患者流量有一定的差异性,但 7 年总就诊量显示有一定规律性,其中每年 37 月

患者流量较其他时段略高。节假日急诊就诊的患者数量没有减少,甚至略有增加。每周 7 天中,周六、

周日和周一是急诊就诊患者最多的日子。一天 24h 中,白天就诊流量相对恒定,1822 点时间段是患者

就诊高峰期,其后逐渐减少,凌晨 46 时是患者就诊最少的时间段,24h 就诊流量呈单峰曲线。 

结论   急诊就诊的成人患者有明显时间规律性,一年四季中夏季急诊就诊流量最多,每年 12 个月中,

以 3月份为最多,每周 7天中,周末最多,节假日患者并不减少或略增加,18:0022:00 时是急诊全天就诊

流量高峰时段,提示需要加强重要节假日、周末和每日 18:0022:00 时急诊高峰时段的医疗技术力量。 

关键字  

 
 

PU-1581  

急诊抗转录中介因子 1-γ 抗体阳性皮肌炎 

合并多种肿瘤 1 例并文献复习 

 
宋晔娜、熊辉 

北京大学第一医院 
 

目的  报道 1 例由急诊入院的抗 TIF1-γ 抗体阳性皮肌炎合并肺癌、胃癌伴多发转移的重症患者。 

方法   对该患者的临床特点进行分析并深入文献复习，最终总结归纳。 

结果     ①40 岁以上抗 TIF1-γ 抗体阳性皮肌炎患者合并恶性肿瘤的风险高且可合并多种恶性肿

瘤，预后差。患者病程中可能因肺部感染、肺栓塞等多种并发症就诊于急诊，可能会造成误诊或漏

诊。对该抗体阳性的皮肌炎患者，尤其是滴度高、强阳性的患者，即使已经合并恶性肿瘤，应警惕

再发其他系统的原发恶性肿瘤，加强对恶性肿瘤的筛查。②皮肌炎本身是一种免疫性疾病，治疗过

程中会长期应用激素或者免疫抑制剂，导致机体处于免疫抑制状态。此类患者易出现多重感染，应

警惕多重耐药菌感染、真菌感染、病毒感染，甚至出现感染中毒性休克的风险。 

结论     本病临床表现复杂、常因多种并发症而就诊急诊，容易造成漏诊或误诊，即使已合并肿瘤

也要警惕其他原发恶性肿瘤，加强恶性肿瘤的筛查。同时积极处理和预防并发症 

关键字  
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PU-1582  

射血分数保留型心力衰竭 

合并 2 型糖尿病病人超声心动图特点分析 

 
王春朋、白雪 

山东省日照市人民医院 
 

目的  探讨射血分数保留心力衰竭合并 2 型糖尿病病人超声心动图的特点分析。 

方法   选取入住 2017 年 5月至 2019年 4 月入住我院治疗的病人射血分数保留型心力衰竭 330 例，

根据是否合并有 2 型糖尿病将病人，分为射血分数保留型心力衰竭合并 2 型糖尿病组（n=96）和单

纯型射血分数保留型心力衰竭组(n=224)，回顾性收集并比较两组病人临床资料、心脏超声检查结果，

探寻 2 型糖尿病对射血分数保留型心力衰竭病人心肌的影响。 

结果     两组病人的超声心动图结果对比中，室间隔和左室后壁厚度，差别具有统计学意义

（p<0.05）。而两组病人在左心房内径、左心室舒张期内径、LVEF、右心室内径、右心房内径、升

主动脉内径、肺动脉收缩压方面，差异无统计学意义（p<0.05）。 

结论   糖尿病患者高血糖状态对心肌仍有较为严重的影响，尤其合并有射血分数保留型心力衰竭时

更为显著，有效的控制血糖水平，可能会延缓射血分数保留型心力衰竭发生发展。本研究存在一定

的局限性，仍需较多的临床研究来进一步证实二者之间的关系。 

关键字   射血分数保留心力衰竭；2 型糖尿病；超声心动图  

 
 

PU-1583  

简易肺活量计在方舱医院新冠肺炎患者中的应用实践 

 
苏明华、姜涛、吴侗、谭刚、张静、孙颖、任松、陈康 

四川省医学科学院·四川省人民医院 
 

目的  检测方舱医院轻型、普通型新冠肺炎患者肺功能，分析其在病情评估及预后判断中的其临床

价值。 

方法     2020 年 2 月武汉国博汉阳方舱医院收治的 196 例普通型新冠肺炎患者作为研究对象，按

预后分为出院组与加重转院组，按年龄分层为 20-40 岁、40-60 岁、＞60 岁年龄段，使用广州红象

医疗科技有限公司生产的简易肺活量计检测 FEV1（第一秒用力肺活量）、FVC（用力肺活量）、PEF

（呼气峰值流速） 

结果     20-40 岁、40-60 岁、＞60 岁按年龄分层，转院率分别为 7.31%、21.21%、 35.71%，

随着年龄增长，病情加重后转院治疗概率越大；肺功能检测提示女性患者＞60 岁年龄段出院组、转

院组 PEF 比较 P 值为 0.003，差异有统计学意义；其余相同年龄段、同性别各肺功能指标比较 P＞

0.05，无显著统计学意义，但除男性 40-60 岁年龄段 FVC 外，均数比较转院组均低于出院组 

结论   方舱医院轻型、普通型新冠肺炎患者存在不同程度的肺功能损害；中老年患者病情恶化加重

可能性更大，需要临床重点关注；需要对康复期患者肺功能长期随访。 

关键字   新型冠状病毒肺炎；2019 冠状病毒病；新型冠状病毒；方舱医院；肺功能 
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PU-1584  

人文关怀对脑梗塞后吞咽障碍患者护理效果的分析 

 
贾姝娟 

江苏省人民医院（南京医科大学第一附属医院） 
 

目的  探讨人文关怀护理对脑梗塞后吞咽障碍患者恢复的重要性。 

方法   选取我院脑梗患者 76 例，根据随机数字法分为对照组 38 例和观察组 38 例。对照组予以常

规护理，观察组在此基础上实施人文关怀护理。观察两组患者的护理效果，进行临床对照性分析。 

结果     观察组患者住院时间、住院费用、并发症发生率、护理满意度均优于对照组，差异均具有

统计学意义（P<0.05）。 

结论   人文关怀护理在脑梗塞后吞咽障碍患者中的应用效果显著，值得临床推广应用。 

关键字 人文关怀护理；脑梗塞；吞咽障碍 

 
 

PU-1585  

五步蛇咬伤患肢溃疡危险因素分析及防治策略 

 
宾文凯、周文浩、李程、贺华、李佳、赵东泉、欧阳波 

南华大学附属南华医院 
 

目的  分析五步蛇咬伤患者肢体溃疡的危险因素，探讨所致溃疡的防治策略。 

方法   收集 2013 年 11 月〜2019 年 11 月我院 84 例五步蛇咬伤患者的临床数据资料进行回顾性分

析：将 84 例患者按是否溃疡坏死分成非溃疡组和溃疡组，单因素分析两组间的临床特征，Logisti

回归分析溃疡发生的危险因素。 

结果     单因素分析后 51（ 60.7％ ）为溃疡组，33 例（39.3％ ）为非溃疡组。与非溃疡组比较，

得出就诊时间、病情分型程度、院前是否结扎、是否切开、血清使用剂量大小、不同的情况下患肢

溃疡率的差异有显著统计学意义（p＜0.05）；血小板变化情况、院前是否切开、就诊时间不同的溃

疡率的比较无明显统计学意义（p＞0.05）。Logistic 回归分析影响患肢溃疡率的独立危险因素为就诊

时间、院前是否结扎、是否伤口切开、血清使用剂量，其中就诊时间≥8 小时的 OR=18.697，行院

前结扎的 OR=9.128，未行切开的 OR=11.477，血清使用剂量的 OR=1.415，作为五步蛇咬伤后溃

疡的独立危险因素具有统计学意义（p＜0.05）。 

结论   五步蛇咬伤患者就诊时间延误及院前结扎不当导致五步蛇咬伤后肢体溃疡的发生是肢体溃

疡坏死的独立危险因素。合理的伤口切开及早期足量使用抗五步蛇毒血清是肢体溃疡的保护因素。 

关键字 五步蛇；临床特点；肢体溃疡；危险因素 

 
 

PU-1586  

心肺复苏后亚低温治疗的护理措施 

 
郭佳 

中日友好医院 
 

目的  探讨心肺复苏术后应用亚低温治疗的临床观察和护理措施。 

方法   针对 1 例临床心肺复苏术后的患者采取相对应的亚低温治疗的护理措施，通过临床观察评价

患者预后转归及神经功能改善情况。 

结果     心肺复苏术后应用亚低温治疗的患者，中心体温维持在 33-35℃并维持 24 小时。在亚低

温治疗过程中实行了严格的温度监测，控制镇静麻醉药物的应用，密切观察病情的变化，做好并发
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症的预防，给病人提供了有效的护理措施。患者在精心照护下有了较好的转归。可见，高质量的护

理是心肺复苏术后应用亚低温治疗成功的重要组成部分。 

结论   全身亚低温治疗对于心肺复苏后患者脑保护，神经功能改善是一种有效安全的方法，在未来

临床工作中值得推广，配合严谨科学合理的护理措施，对提高患者存活率及生活质量具有重要的意

义。 

关键字   心肺复苏术、亚低温治疗、脑复苏、护理 

 
 

PU-1587  

降钙素原和危重症评分 

在腹腔感染脓毒症病原学诊断及预后评估中的价值 

 
闫圣涛 1、练睿 1、孙力超 1、赵聪玲 1、金子鸿 2、张国强 1 

1. 中日友好医院 
2. 北京协和医学院研究生院 

 

目的   比较多种危重症评分（CIS）及生物标志物降钙素原（PCT）对血流感染（BSI）致腹腔感

染（IAI）脓毒症患者早期和晚期预后的评估价值以及 PCT 在病原学诊断中的价值。 

方法     收集 2014 年 1 月至 2019 年 12 月就诊于中日友好医院急诊科最终诊断为 IAI 且就诊 24 h

内至少有 1次血培养阳性的脓毒症患者的临床资料。根据患者就诊当天首次参数计算 SOFA、MEDS、

LODS 及 APACHEⅡ评分。比较不同革兰染色细菌感染者之间以及不同 28 d 或 60 d 预后患者之间

各指标的差异；用受试者工作特征曲线（ROC 曲线）分析 PCT 对单一细菌感染所致 IAI 脓毒症病

原学鉴别诊断的价值，以及各种 CIS 及 PCT 对 IAI 脓毒症患者 28 d 和 60 d 死亡的预测价值。 

结果       共收集单一细菌感染 IAI 脓毒症患者 221 例，革兰阳性菌（GPB）感染导致的 IAI 脓毒

症患者病死率明显高于革兰阴性菌（GNB）感染者。与 GPB 感染患者比较，GNB 感染所致 IAI 脓

毒症患者 PCT 水平明显升高。无论是 28 d 还是 60 d，死亡组患者 CIS 及生物标志物 PCT 均明显

高于存活组。ROC 曲线分析显示：① PCT 对单一细菌感染所致的 IAI 脓毒症患者病原学进行鉴别

诊断的最佳截断值为 1.82 µg/L，诊断敏感度为 74.0%，特异度为 68.2%，ROC 曲线下面积（AUC）

为 0.740；当 PCT＞25.04 µg/L 时，诊断 GNB 感染的特异度可达 90.9%。② 在预测 IAI 脓毒症患

者 28 d 和 60 d 预后方面，APACHEⅡ评分的 AUC 最大；当 APACHEⅡ评分＞14.5 分时，预测患

者 28 d 和 60 d 死亡的阴性预测值（NPV）分别为 94.9%、88.5%。PCT 对 IAI 脓毒症患者预后的

预测价值较低。 

结论     PCT 在判断 BSI 致 IAI 脓毒症患者病原菌方面较为可靠；但在评估早期和晚期预后方面，

APACHEⅡ评分可能更具优势。 

关键字   危重症评分；腹腔感染；降钙素原；血流感染；预后；脓毒症 3.0 

 
 

PU-1588  

新形势防疫背景下信息化急诊预检分诊系统的应用实践探索 

 
马瑞珩、黄馨瑶 

中国人民解放军北部战区总医院 
 

目的  为全面做好疫情防控工作，医院开展“互联网 + ”预检系统，优化预检分诊流程，提高急诊预

检筛查的准确性和时效性。 

方法   运用互联网大数据共享技术对就诊患者进行急诊病情评估、流行病学史筛查、健康码核实，

对预检分诊路径进行更新与改造。 

结果      在疫情不同时期预检分诊所用耗时不同，疫情后期分诊耗时较疫情前期有所缩短，同时
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提升了流行病学调查的精准性与实效性。 

结论   提升急诊急救、预检分诊工作效率及服务质量，为精准防控新冠肺炎传播提供有力支撑，促

进“互联网+”医疗事业发展。 

关键字 防疫；信息化；急诊；预检分诊  

 
 

PU-1589  

微生物领域中有关女性尿路感染的新认知 

 
沈开宇、熊辉、李晓晶 
北京大学第一医院 

 

目的  本文着重总结了近年来与女性尿路感染诊治相关的尿道微生物学研究成果，旨在为急诊医师

提供女性尿路感染诊治方面的新思路。 

方法   第二代基因测序。 

结果     1、不同年龄段女性尿道微生物群不同；2、糖尿病女性尿液微生物群多样性降低；3、盲

目抗生素使用改变微生物群可增加感染风险；4、改善肠道菌群可能恢复尿道健康微生物群而减少尿

路感染复发；5、宏基因测序的潜力十足。 

结论   虽然标准尿液细菌培养仍将作为女性尿路感染的急诊临床工作中的重要工具，但随着检测技

术的不断优化，以宏基因测序为契机，女性尿路的微生态健康将逐渐被急诊医师所重视。尤其是老

年女性罹患复杂性尿路感染的诊治方面，新技术可提供更加全面且精准的检测数据，将监控及预防

赋予更多的权重，有助于减轻急诊医师工作负担，并对优化治疗提供更多思路。 

关键字 尿路感染；微生态学；微生物群落；益生菌；第二代基因测序 

 
 

PU-1590  

急性特发性肺栓塞临床特征和病因分析 

 
孙程程、熊辉 

北京大学第一医院 
 

目的  急性肺栓塞是严重威胁患者生命的急症重症，分析我院急诊十年来急性特发性肺栓塞患者的

临床特点，为临床诊治提供一定的思路。 

方法     回顾性分析北京大学第一医院 2010-2021年经急诊住院的 65岁以下确诊为急性肺栓塞患

者 199 例，根据发病危险因素分为特发性肺栓塞和获得性肺栓塞两组。并将特发性肺栓塞患者根据

临床分为高危和非高危组。使用独立样本 t 检验和卡方检验分析特发性肺栓塞的临床特征、高危危

险因素。 

结果       (1)与获得性 PE 相比，特发性 PE 组患者青年期（45 岁以下）发病多，胸痛、咯血、

下肢肿痛的症状显著，D-二聚体阴性比例高，合并下肢静脉血栓少（P<0.05）；入院期间死亡率两

组没有显著差异(P>0.05)。(2)与非高危特发性 PE 相比，高危特发性 PE 组患者合并晕厥的比例和

PESI 评分高危（PESI 评分 4-5 级）比例、肺动脉阻塞指数、右室增大比例均显著增高，D-二聚体、

cTNI 和 BNP 水平、心电图 Daniel 评分也升高（P<0.05）；而氧合指数则显著下降（P<0.05）。 

结论     急性特发性 PE 患者发病年龄轻、D-二聚体阴性较多、合并下肢血栓少，临床上容易漏诊

误诊。对特发性 PE 患者进行 PESI 评分对识别高危肺栓塞价值较大。晕厥，D-二聚体、C-TNI、BNP、

心电图评分、肺动脉阻塞指数、右室增大、肺动脉压升高和氧合指数降低都能提示高危 PE。 

关键字   急性特发性 PE 患者发病年龄轻、D-二聚体阴性较多、合并下肢血栓少，临床上容易漏诊

误诊。对特发性 PE 患者进行 PESI 评分对识别高危肺栓塞价值较大。晕厥，D-二聚体、C-TNI、BNP、

心电图评分、肺动脉阻塞指数、右室增大、肺动脉压升高和氧合指数降低都能提示高危 PE。 
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PU-1591  

TLR3 在百草枯诱导的小鼠急性肺损伤中的作用 

 
胡晓 

中国医科大学附属盛京医院 
 

目的  研究 Toll-like receptors (TLR)3 在百草枯诱导的小鼠急性肺损伤中发挥的作用。 

方法   我们采用 C57BL/6J 小鼠为实验对象，通过腹腔注射百草枯（28mg/kg）建立小鼠急性肺损

伤模型。在小鼠染毒前1小时腹腔注射TLR3激动剂polyinosinic-polycytidylic acid (poly I:C)20mg/kg

或 TLR3/dsRNA complex 抑制剂 acid 1mg，并在百草枯染毒 72 小时后处死小鼠，收集肺泡灌洗液

及肺组织以检测肺组织的 TLR3 表达情况，炎症反应以及细胞凋亡情况。 

结果     百草枯染毒后小鼠肺组织TLR3表达显著增强，肺组织病理损伤及肺水肿明显。poly I:C 组

小鼠肺组织病理损伤，炎症反应及细胞凋亡与百草枯组小鼠比较无显著改变。相反，TLR3 抑制剂

的应用显著减轻肺组织病理损伤；降低肺湿/ 干质量比及肺泡灌洗液中总蛋白的含量；抑制 NF- 

结论   百草枯染毒能显著上调 TLR3 在肺组织的表达，TLR3 信号通路的激活是百草枯肺毒性机制

的重要组成部分。TLR3 通过激活下游的 NF- 

关键字 百草枯  急性肺损伤   TLR3 

 
 

PU-1592  

急诊给药安全护理干预策略的研究进展 

 
李珂、杨振楠、麦智德 
北京大学第一医院 

 

目的  急诊科给药过程中，由于工作环境高压、高危药物多、高患者周转率、高工作量、抢救配合

紧急等，为急诊科给药安全带来不利影响。研究显示，急诊科护士积极采用干预策略可以保障急诊

给药安全。 

方法   本文对近年国内外急诊给药安全干预策略进行综述，以期为急诊护理管理者及急诊科一线护

士提供给药安全策略参考。 

结果       1.1 急诊科给药错误风险因素 

急诊给药错误高危患者主要包括急诊高龄患者、急诊儿童患者，高危时间主要包括轮班期间，高危

场景因素主要包括急诊给药时间限制、患者病史细节缺乏、频繁使用抢救用药等。 

1.2 给药错误相关风险评估工具 

简要介绍给药错相关误风险评估工具，以期为急诊给药错误风险评估提供参考。药物不良事件（药

物不良事件包括药物不良反应和用药错误）风险评估工具；用药错误预测风险评分 

2 急诊给药安全干预策略 

2.1 预充式给药 

2.1.1 预充式肌肉注射肾上腺素 

2.1.2 儿科抢救用药彩色编码预填充注射器 

2.2 条码辅助给药(Bar Code Medication Administration，BCMA)技术 

2.3 急诊自动配药柜 

2.4 使用高警示药物时进行双重检查 

2.5 护理质量改进措施 

2.5.1 医疗保健故障模式与效应分析 

2.6 信息化支持 
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2.6.1 急诊电子病历系统 

2.6.2 应用软件-儿科紧急情况下精确用药应用程序（PedAMINES） 

2.7 体重管理 

2.8 标准化医嘱表格 (Standard Order Form，SOF) 

结论     "护士是防止药物错误的最后一道防线" 

3.1 急诊给药安全干预策略应贯穿用药全程 

3.2 急诊用药安全应关注于抢救配合用药场景 

3.3 急诊给药安全高风险患者应关注急诊儿科患者 

3.4 开发适用于急诊科的安全给药方案 

关键字 急诊；给药安全；给药错误；护理干预；综述 

 
 

PU-1593  

急诊外周静脉留置针非预期拔管的原因分析及护理对策 

 
李艳 

这个中国医科大学附属盛京医院 
 

目的  分析引起急诊外周静脉留置针发生非预期拔管的影响因素，讨论总结相应的护理对策。  

方法   利用自行设计的查检表，对 2021 年 1 月至 2021 年 6 月本科室 412 例发生非预期拔管的急

诊病人进行临床分析。 

结果     急诊外周静脉留置针发生非预期拔管与病人病情意识、护士操作技术、药物应用、穿刺固

定工具等多种因素相关。结论  针对引发非预期拔管的原因，采取相应的护理对策，避免急诊病人

留置套管针发生非预期拔管。 

结论      针对引发非预期拔管的原因，采取相应的护理对策，避免急诊病人留置套管针发生非预

期拔管。  

关键字 急诊；外周静脉留置针；非预期拔管  

 
 

PU-1594  

湖北某医院 548 例 COVID-19 患者临床特征回顾性分析 

 
叶鹏、喻安永 

遵义医科大学附属医院 
 

目的  回顾性分析湖北某医院收治的 548 例 COVID-19 患者的临床特征，探讨疾病转变规律，为下

一步治疗 COVID-19 提供参考数据。  

方法     收集 2020 年 2 月 19 日至 2020 年 3 月 9 日期间于湖北某医院收治的 548 例 COVID-19

患者病例资料，回顾性分析年龄构成、基础疾病、临床表现、生化结果、影像学特点及治疗效果；

以普通型、重型、危重型比较每种指标之间的差异。 

结果       将 548 例患者分为三组：A 组为普通型 220 例 （42.8%），B 组为重型 228 例（44.4%），

C 组为危重型 66 例（12.8%）。年龄：A 组 47.24±15.86 岁，B 组 54.77±14.41 岁，C 组 71.08±11.69

岁（P＜0.05）；出现症状后至住院前时间窗：A 组 7.47±5.60 天，B 组 9.29±6.65 天，C 组 9.89±6.00

天（P＜0.05）；住院时间：A 组 14.17±6.09 天，B 组 17.25±7.04 天，C 组 13.17±10.12 天（P＜

0.05）；总病程：A 组 21.64±7.76 天，B 组 26.54±9.82 天，C 组 23.06±12.24 天（P＜0.05）；基础

疾病：A 组有基础疾病 44 例（21.4%），B 组有基础疾病 111 例（50%），C 组有基础疾病 63 例（81%）

（P＜0.05）；血清 C 反应蛋白: A 组 11.17±9.08（mg/l），B 组 15.58±11.52（mg/l），C 组 18.66±6.63

（mg/l）（P＜0.05）； 
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结论     在病情早期，年龄与有无基础疾病与病情严重程度呈正相关，年龄大、有基础疾病的患者

更容易发展为危重型。高血压、糖尿病、冠心病是本地区引起 COVID-19 危重型最常见的三种基础

疾病；血清 C 反应蛋白升高具有早期鉴别意义。 

关键字  COVID-19 临床表现 住院时间 基础疾病 危重型 

 
 

PU-1595  

急性心肌梗死患者就诊时间影响预后的研究进展 

 
郑佳琪、徐峰、陈玉国 
山东大学齐鲁医院 

 

目的  对急性心肌梗死患者就诊时间影响预后的研究进展进行综述。 

方法   就诊时间分为工作时间（on-hour）和非工作时间（off-hour），工作时间定义为周一至周五

的白天，非工作时间定义为周一至周五的晚上、周末和节假日。 

结果     急性心肌梗死（acute myocardial infarction，AMI）是临床常见的急危重症之一，病死率

极高。一旦发病，需尽早开通过梗死血管。Atsushi Sorita[1]通过 Meta 分析发现就诊时间可影响患

者预后，与工作时间就诊的 AMI 患者相比，非工作时间就诊的患者院内病死率和 30 天病死率更高。

在诊断 STEMI 患者中，上述差异更为明显，非工作时间就诊患者的到达医院至球囊开通时间

（D-to-B）更长，90 分钟内接受经皮冠状动脉介入治疗比例低，这可能与术者夜间疲劳、导管室启

动慢有关[2]。Sorita A[3]发现，无论在工作时间还是非工作时间，只要救治流程和方案一致，则预

后不存在差异。Rodríguez-Arias JJ[4] 在采用了新的缺血时间定义[5]后发现，非工作日就诊的

STEMI 患者的系统延迟（第一次医疗接触至血管开通时间）较长，患者延迟（症状出现至第一次医

疗接触时间）较短，因此在总缺血时间（症状出现至血管开通时间）上没有显著组间差异，其 30

天预后和 1 年预后也不存在组间差异。 

结论   早期研究发现非工作日就诊的 AMI 患者在救治流程和方案上存在不足、患者预后差；但是

患者在接受一致的救治后，非工作日就诊的患者预后不比工作日差。但是，还需加强宣传教育，减

少患者的院前延迟，缩短心肌缺血时间。 

关键字 急性心肌梗死，就诊时间，预后 

 
 

PU-1596  

儿童苍耳子中毒的救治分析 

 
刘海鹏 

徐州市儿童医院 

 

目的  讨论儿童误服苍耳子煮的汤药分别导致顽固性低血糖，肝损伤，多脏器功能衰竭的救治分析。 

方法   回顾性分析 2017 年至 2020 年，徐州市儿童医院重症监护室收治的 4 例误服苍耳子熬制的

汤药，引起急性中毒的患儿，2 例导致顽固性低血糖，1 例导致肝功能损伤，1 例导致多脏器功能衰

竭最终死亡，分析苍耳子中毒后的救治方法。 

结果     2 例顽固性低血糖患儿虽经积极的催吐、洗胃、补液、利尿、导泄等以促进毒素的排泄，

但低血糖症状难以纠正，后采用血浆置换联合持续肾替代治疗后治愈出院。1 例肝功能损伤患儿，

经 2 周保肝等对症处理，生化检查结果中转氨酶较前好转，出院带药门诊随诊。1 例多脏器功能衰

竭、电解质紊乱患儿，入院后予以保肝，静脉营养支持，并采用血浆置换联合 CRRT 治疗，随后积

极输注血浆补充凝血因子，后期抗休克等治疗，仍不见明显好转，该例患儿治疗无效最终死亡。 

结论   苍耳子是一种中药材，具有广泛的药理作用如抗炎、镇痛、调节免疫、降血糖、调节血压等。

儿童用量过大可导致中毒，甚至可危及生命。苍耳子中毒累及多系统，临床表现复杂，早期极易误
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诊漏诊，需仔细询问病史及用药史。苍耳子中毒无特效治疗药物，早发现、早期对症治疗是救治的

关键。 

关键字    

 
 

PU-1597  

LncRNAs Participate in Post-resuscitation Myocardial 
Dysfunction through the PI3K/Akt Signaling Pathway in a 

Rat Model of Cardiac Arrest and Cardiopulmonary 
Resuscitation 

 
jingying hou、Chaotao Zeng、Ganghui Zheng、Zhengfei Yang 

Sun Yat-sen Memorial Hospital, Sun Yat-sen University 
 
Objective  In this study, we aimed to explore the role of lncRNAs in post-resuscitation myocardial 
dysfunction in a rat model of CA-CPR. 
Methods   A rat model of CA-CPR was constructed using a VF method. Myocardial functions, 
including cardiac output (CO), ejection fraction (EF) and myocardial performance index (MPI), 
were evaluated at the baseline, and 1, 2, 3, 4 and 6 hours after resuscitation. A high 
throughput sequencing method was used to screen the differentially expressed lncRNAs, 
miRNAs and mRNAs, which were further analyzed with bioinformatics. In addition, relationships 
between the molecules involved in the PI3K/Akt signaling pathway were explored with ceRNA 
network. 
Results    Compared with the sham group, EF was significantly reduced and MPI was increased 
at the five concecutive time points in the CA-CPR group. 68 lncRNAs were upregulated and 40 
lncRNAs were downregulated in the CA-CPR group, while 30 miRNAs were downregulated and 
19 miRNAs were upregulated. Moreover, mRNAs were also differentially expressed, with 676 
upregulated and 588 downregulated. GO analysis suggested that genes associated with cell 
proliferation, cell death and programed cell death were significantly enriched. KEGG analysis 
showed that the PI3K/Akt, MAPK and Ras signaling pathways were the three most-enriched 
pathways. Construction of a ceRNA regulatory network indicated that LOC102549506, 
LOC103689920 and LOC103690137 might play important roles in the regulation of the PI3K/Akt 
signaling pathway in the CA-CPR treated rat. 
Conclusion     LncRNAs, including LOC102549506, LOC103689920 and LOC103690137, 
might participate in post-resuscitation myocardial dysfunction by functioning as ceRNAs and 
regulating the PI3K/Akt signaling pathway. 
Key words cardiopulmonary resuscitation; cardiac arrest; post-resuscitation myocardial 
dysfunction; long non-coding RNAs; competitive endogenous RNA; PI3K/Akt signaling pathway 
 
 

PU-1598  

心脏破裂合并多处腹腔脏器破裂患者急诊床旁手术的急救护理 

 
陈鹏远、杨旻斐、姚晓月 

浙江大学医学院附属第二医院 
 

目的  总结 1 例因刀刺伤致心脏破裂合并多处腹腔脏器破裂出血患者紧急床旁手术的急救护理。 

方法    1.患者一般病例资料分析及查体；2，紧急创伤团队启动；3 急救护理重点：（1）创伤患者

ABCDE 快速评估，高效定位抢救；（2）心脏与腹腔脏器破裂的观察与急救；（3）控制出血，纠正

失血性休克；（4）输血的管理；（5）急诊床旁术前准备；（6）SBAR 模式病情交接，术中做好护理
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配合；（7）安全转运 

结果       患者经过急诊紧急床旁手术与后续治疗后完全康复出院 

结论     心脏破裂合并多处腹腔脏器破裂伤病情凶险，病死率高，临床鲜见。早期诊断，及时抢救，

纠正失血性休克，预防低体温、酸中毒、凝血功能障碍能够为患者抢救赢得时间，护士在急诊抢救

过程中要有预见性思维，协助做好手术配合，医护间及跨科室间护士默契配合与急诊紧急手术是患

者抢救成功的关键。 

关键字   心脏破裂；腹腔脏器破裂；床旁手术；急救护理 

 
 

PU-1599  

m6A-mediated upregulation of miRNA-193a aggravates 
cardiomyocyte apoptosis and inflammatory response in 

sepsis-induced cardiomyopathy via METTL3/ 
miRNA-193a/BCL2L2 pathway. 

 
Lian Liang、Siqi Liu、Zhengfei Yang 

Sun Yat-sen Memorial Hospital， Sun Yat-sen University 
 

Objective   Sepsis-induced cardiomyopathy(SICM) is a severe complication of sepsis with 
increase mortality. Previous studies have revealed that dysregulated miRNAs expression is 
implicated in development of SICM. However, the status of N6-methyladenosine (m6A) 
modification on pri-miRNAs and the underlying regulatory mechanisms in SICM have not been 
elucidated. 
Methods  We successfully constructed a sepsis-induced cardiomyopathy mice model through 
cecal ligation and puncture (CLP), which was validated by echocardiography. In vitro LPS-treated 
HL-1 cells model was also established. Differential expression of pro-inflammatory cytokines, 
apoptotic gene in SICM was detected by qRT-PCR or western blot. miRNA-193a expression level 
was also examined in CLP mice heart and LPS-treated HL-1 cells. Loss-of-function, 
gain-of-function and rescue experiments, when appropriate, were adopted to explore the effect of 
miRNA-193a on cardiomyocytes apoptosis and proliferation. RNA immunoprecipitation, dual 
luciferase reporter, immunofluorescent staining and RNA sequencing assays were performed to 
elucidate the underlying molecular mechanisms. 
Results     We found that sepsis significantly resulted in excessive inflammatory responses 
concomitant with impaired myocardial function in the animals exposed to CLP, as indicated by 
decreased ejection fraction (EF), fraction shortening (FS), left ventricular end diastolic diameter 
(LVDd). miR-193a was enriched in CLP mice and in LPS-treated HL-1cells, while overexpression 
of miR-193a significantly increased the expression level of IL-1β, IL-6, IL-10 and TNF-α. We 
demonstrated that sepsis-induced upregulation of miR-193a remarkable inhibited cardiomyocytes 
proliferation and enhanced apoptosis, while this situation was reversed by miR-193a knockdown. 
Furthermore, under our experimental conditions, enrichment of miR-193a in SICM can be 
attributed to excessively maturated by enhanced m6A modification on pri-miR-193a. This 
modification is catalyzed by sepsis-induced overexpression of methyltransferase-like 3 (METTL3). 
Mature miRNA-193a binds to a predictive sequence with 3’UTRs of a downstream target, BCL2L2, 
which is further supported by the observation that the BCL2L2-3’UTR-mutant failed to decrease 
luciferase activity when co-transfected with miRNA-193a. The interaction between miRNA-193a 
and BCL2L2 resulted in BCL2L2 downregulation, subsequently provoking caspase-3 apoptotic 
pathway. 
Conclusion     These findings collectively indicate that sepsis-induced miR-193a 
overexpression via m6A modification plays an essential regulatory role in cardiomyocyte apoptosis 
and inflammatory response in SICM. The vicious axis of METTL3-m6A-miR-193a- BCL2L2 is 
implicated development of sepsis-induced cardiomyopathy. 
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Key words sepsis-induced cardiomyopathy, apoptosis, miRNA-193a, m6A, BCL2L2 
 
 

PU-1600  

急诊 73 例发热患者临床特征分析 

 
王蕊蕊、汤庆、王晨光、王力军（通讯作者） 

天津医科大学总医院 
 

目的  分析以发热为主要临 床表现患者的临床资料，探讨其病因分布及临床特征，为急诊医师提 供

参考。  

方法   回顾性研究 

结果     本研究中感染性疾病 52 例，占比 71.23% ，免疫性疾病 9
例，占比 12.33%，血液

性疾病 3 例，占比 6.82%，肿瘤性疾病（不包
括血液系统疾病）1 例，占比 1.56%，药物热 1 例，

占比 1.56%，未
查明原因 7 例，占比 9.59%。 血培养 31 例，占比 42.47% ，
抽取血培养

患者培养结果阳性 2 例，占进行血培养患者的 6.45%。未使用抗生素 32 例，占比 43.84% ，使用

抗生素 1 种抗生素 29 例，占比 39.73% 。患者平均住院天数 16.89 天，最长住院天数 92 天。 入

院前发热时长
患者入院前发热时长小于 10 天共 8 例，占比 10.95%，发热时长
10 天到 20 天

（不包括 20 天）之间的共 14 例，占比 19.18%，发热时
长 20 天到 30 天（不包括 30 天）

之间的共 23 例，占比 31.51%，发
热时长 30 天以上的的共 28 例，占比 38.36%。 

结论   发热患者临床表现多种多样，病因复杂各异，是急诊科疾病诊疗 的难点之一［7］。本研究

结果显示感染性疾病仍 在病因中占比最高 。另在本组研究中，非感染性疾病以结缔组织病为主，

占比 12.33%。 本研究中，成人斯蒂尔病患者病程较长，专科征 不明显，考虑此原因导致急诊科就

诊率较高。 在本研究中未使用抗生素患者占比较大，考虑这与就诊于急诊的 发热患者中存在病毒

性疾病或无明确抗生素应用指征有关。这和近年 来国家加大对抗生素的管理，也反映了抗生素应用

越来越规范。 患者就诊于我院前发热时长较长，很多患者辗转就诊于多家医院， 使用多种药物甚

至抗生素，这也导致了细菌培养阳性率下降，一些病 因被掩盖，使得发热原因难以查明。这也启示

我们应该加强基层医院 对发热的诊断能力。 

关键字 发热  临床特征 

 
 

PU-1601  

Compression Depth of 30 mm Has Similar Efficacy and 
Fewer Complications versus 50 mm during Mechanical 

Chest Compression with Miniaturized Chest Compressor in 
a Porcine Model of Cardiac Arrest 

 
Lian Liang、Siqi Liu、Zhengfei Yang 

Sun Yat-sen Memorial Hospital， Sun Yat-sen University 
 

Objective   Current guidelines recommend a 50 mm or greater compression depth for manual 
chest compression in adults. However, whether this uniform compression depth is a suitable 
requirement for mechanical CPR remains to be determined. We hypothesized that a relatively 
shallow compression depth (30 mm) would have similar hemodynamic efficacy but fewer 
complications versus the standard compression depth (50 mm) during mechanical 
cardiopulmonary resuscitation (CPR) with the miniaturized Chest compressor in a porcine model. 
Methods   In the current study, we used a total of 16 domestic male pigs (38±2 kg). All pigs were 
exposed to 7 min of ventricular fibrillation (VF) followed by 5 min of cardiopulmonary resuscitation 
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(CPR). Then the animals were randomly assigned to the shallow (30 mm) group and the 
standard (50 mm) group. At the second min of CPR, every pig was given epinephrine (20 µg/kg) 
through the femoral vein and repeated every 3 min. First defibrillation was delivered with a single 
120 J shock at 5 min of CPR. Hemodynamics, carotid blood flow (CBF), end-tidal carbon dioxide 
(ETCO2), coronary perfusion pressure (CPP), intrathoracic pressure (ITP) and arterial blood gas 
were measured. Rib fractures and lung injuries, as indicated by ground-glass opacification (GGO), 
as well as intense parenchymal opacification (IPO), were assessed and calculated by 
computerized tomography (QCT) scan. 
Results     We found no significant differences in CPP, CBF, or ETCO2 between the both 
groups throughout the CPR period. After administration of epinephrine, the CPP of all animals 
increased while ETCO2 and CBF decreased during CPR. A significantly lower intrathoracic 
positive pressure (ITPP) and systolic artery pressure (SAP) were measured in the shallow group 
at the first min of CPR. However, we didn’t find remarkable differences in these values between 
the both groups for the next 4 min of CPR. All animals were successfully resuscitated. 
The shallow group had significantly lower IPO QCT scores compared with the standard group. We 
found no significant differences in GGO QCT scores after resuscitation between both groups. 
Conclusion   Relatively shallow compression depth has similar hemodynamic efficacy but fewer 
complications versus the standard compression depth.  
Key words compression depth, mechanical cardiopulmonary resuscitation, cardiac arrest 
 
 

PU-1602  

新型冠状病毒肺炎疫情对急诊输液患者的影响及护理对策 

 
谢敏、郝卫文 

江苏省人民医院（南京医科大学第一附属医院） 
 

目的  探讨新型冠状病毒肺炎疫情的流行对急诊输液患者的影响和护理对策。 

方法     对我院急诊输液单元 2019 年和 2020 年 2-4 月、2019 年 11 月至 2020 年 07 月输液患者

人数、年龄、疾病诊断、输液中发生 ADR 人数进行比较。 

结果       新冠疫情期间急诊输液单元患者数量显著下降，差异有统计学意义（P＜0.05），其中老

年患者占比有所增加、因呼吸系统疾病输液患者占比下降，差异有统计学意义（P＜0.05），输液中

发生 ADR 患者比例稳定，差异无统计学意义（P＞0.05）。 

结论     在新冠肺炎疫情常态化防控阶段需要做好个人防护及加强对老年患者防控知识的科普，实

施输液安全和疫情防控并重的科学管理模式。 

关键字   新冠肺炎疫情 急诊输液 护理对策 

 
 

PU-1603  

PDCA 循环管理在急诊药品不良反应发现与评估中的研究 

 
金花、郝卫文 

南京医科大学第一附属医院（江苏省人民医院） 
 

目的    探讨 PDCA（计划、实施、检查、处理）循环管理方法在药品不良反应(ADR,Adverse Drug 

Reaction)患者的现场发现与患者评估中的应用效果 

方法  分析 2019 年 1 月~12 月 ADR 患者记录、ADR 报表质量、评估方法中存在的问题。于 2020

年 1 月~12 月运用 PDCA 循环管理方法进行干预，评价管理实施后的改进效果。 

结果  实施 PDCA 循环管理模式后，ADR 上报例数较实施前明显增加，且药物不良反应报表质量提

高，与之前相比差异有统计学意义（P＜0.05），实施 PDCA 循环管理模式后，医护人员 ADR 专业
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知识知晓率明显高于实施前，ADR 患者转抢率较实施前明显降低（P＜0.05）。 

结论  实施PDCA管理模式不仅能够有效提高急诊ADR上报率和表单填写质量，而且提高护士ADR

的发现、评估能力，降低了 ADR 患者转抢率。 

关键字 PDCA；急诊输液；药物不良反应；发现与评估 

 
 

PU-1604  

Quantitative Magnetic Resonance Imaging Assessment of 
Brain Injury after Successful Cardiopulmonary 

Resuscitation in a Rat Model of Asphyxia Cardiac Arrest 

 
Zhifeng Liu1、Zhengfei Yang2 

1. The Fourth Affiliated Hospital of Guanzhou Meddical University, Guangzhou 511300, China 
2. 中山大学孙逸仙纪念医院 

 
The aim of this study was to use dynamic contrast-enhanced magnetic resonance imaging 
(DCE-MRI) and diffusion-weighted magnetic resonance imaging (DWI) to measure changes in 
blood-brain barrier (BBB) permeability and cerebral edema over time in a rat model of 
asphyxial cardiac arrest (ACA). ACA was established by endotracheal tube clamping. Male rats 
were randomized into a sham group (n=5) and three ACA groups (n=18). After return of 
spontaneous circulation (ROSC), the rats were randomized to perform DWI and DCE-MRI exam in 
the 6hr, 24hr and 72hr timepoint (ROSC+6hrs, ROSC+24hrs, and ROSC+72hrs). Results shows 
that fifteen of 18 animals achieved successful resuscitation in the ACA groups. The average 
apparent diffusion coefficient(ADC) value of the whole brain in ROSC+6hrs was markedly lower 
than those of the sham, ROSC+24hrs, and ROSC+72hrs. The aquaporin-4(AQP4) score in 
ROSC+6hrs was significantly higher than those in the other groups, which were negatively 
correlated with the ADC values. The ratio of whole brain to masseter muscle of volume transfer 
constant (rKtrans), tissue interstitium-to-plasma rate constant(rKep), and fractional extra-cellular 
space volume(rVe) in ROSC+6hrs were all significantly higher than those in the sham, 
ROSC+24hrs, and ROSC+72hrs. The transforming growth factor β1(TGF-β1) and vascular 
endothelial growth factor A(VEGF-a) scores in ROSC+6hrs were significantly higher than those in 
the other groups, which were all positively correlated with rKtrans and rKep. In conclusions, brain 
injury is a frequent complication after CA and resuscitation. DWI and DCE-MRI can quantitatively 
evaluate brain injury in term of cerebral edema and BBB permeability after successful CPR.  
Key words Cardiac arrest; cardiopulmonary resuscitation; neurological dysfunction; magnetic 
resonance imaging. 
 
 

PU-1605  

团队流程化救治在急诊输液室药物不良反应中的应用效果 

 
谢敏、郝卫文 

江苏省人民医院（南京医科大学第一附属医院） 
 

目的  探讨团队流程化救治在输液室药物不良反应中的应用效果。 

方法     通过组建团队、参考相关资料及总结临床经验，制定ADR团队救治流程并应用于临床ADR

患者救治。 

结果       团队流程化救治实施前后，患者发生 ADR 的处置时间从从（8.22±2.75）min 缩短至

（5.30±1.47）min；ADR 患者转抢率由 18.65%降至 8.97%；差异均有统计学意义（P＜0.05）。 

结论     团队流程化救治应用于输液室药物不良反应处理中，有效缩短了 ADR 患者的处置时间，
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降低了 ADR 患者的转抢率，提升了救治质量和效率。 

关键字   团队 流程化 输液室 药物不良反应 

 
 

PU-1606  

脑出血术后患者程序化镇痛镇静护理干预效果观察 

 
陆飞 

兰溪市人民医院 
 

目的  研究脑出血患者木后程序化镇痛镇静护理干预效果。 

方法  取我院脑出血患者 86 例为研究对象，随机分研究组(程序化镇病镇静护理干预）与对照组(常

规护理)各 43 例，比较观察指标与不良事件。 

结果  与对照组比较，研究组疼痛阙值低，镇静评分高，颅内压水平低，不良事件发生率低，p＜0.05 

(具统计学差异)。 

结论  对脑出血患者术后给予程序化镇痛镇静护理干预能缓解疼痛且降低颅内压，提高镇静效果，

值得借鉴 

关键字  

 
 

PU-1607  

护理人员职场偏差行为及影响因素分析 

 
姜旭颖 1、孙朋霞 1、张慧 2、孙琦 1 

1. 中国医学科学院北京协和医院 
2. 北京协和医学院 

 

目的  探究护理人员职场偏差行为的影响因素,为提高优质护理水平提供参考。 

方法     便利选择 1 所市三甲医院在职护士 210 名，采用职场偏差行为量表、组织公平感量表和

工作压力量表进行调查。 

结果       护理人员职场偏差行为得分为 1.21±0.37，与组织公平感呈正相关，与工作压力呈负相

关（均 P<0.01）；生涯发展压力、工作角色压力、信息公平、组织氛围压力是护理人员职场偏差行

为的影响因素（均 P<0.01）。 

结论     护理人员职场偏差行为总体良好。提升组织公平感、降低工作压力能够改善护士职场偏差

行为，有利于为患者提供优质护理。 

关键字   三甲医院;护士;职场偏差行为；工作压力；护理管理 

 
 

PU-1608  

晋江市 16621 例院前急救创伤患者的流行病学分析 

 
张宁 1、胡远扬 2、吴辉炫 1、张家荣 1、曾国滔 1 

1. 晋江市“120”急救指挥中心 
2. 泉州市急救指挥中心 

 

目的  通过分析晋江市院前急救创伤性疾病流行病学的特征，进一步完善我市院前急救创伤救治体

系，提升院前创伤患者救治成功率，为我市创伤性疾病院前救治提供客观依据。 

方法     回顾分析我市 2019 年 8 月 1 日至 2021 年 7 月 31 日由晋江市“120”急救指挥中心调派救
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治的 16621 例院前创伤性疾病患者全部数据，分析其流行病学特征。 

结果       2019 年 8 月 1 日至 2021 年 7 月 31 日晋江市 120 院前救治 16621 例创伤患者中，男

性占比 63.25%，女性占比 36.75%，男女性别比 1.72:1。创伤好发年龄以 21 岁至 60 岁为集中段，

41 岁至 50 岁居首位，占 22.20%。创伤发生时间以 7 月份为高峰，2 月份为低峰，其中高峰时间依

次为 8:00～10:00、16:00～18:00、18:00～20：00，低峰时间段为 4:00～6:00。我市创伤好发的区

域以人口流动性大的陈埭镇居首位。创伤好发于交通道路，占比 59.48%；创伤致伤原因以交通事故

为主，其余依次为其他意外（含醉酒、斗殴）、跌倒/跌落伤。创伤的部位以头颈部外伤、躯干四肢

损伤最为多见；创伤病人的病情分级以急症患者为主，占 63.28%。 

结论     晋江市院前急救创伤患者男性多于女性，以 21 岁至 60 岁年龄段居多，41 岁至 50 岁为

首位。7 月为最高发月份,2 月为最低发月份，其中高峰时间依次为 8:00～10:00、16:00～18:00、

18:00～20：00；低峰时间段为 4:00～6:00。创伤好发的区域为陈埭镇，多发生于交通道路，致伤

原因主要为交通事故，致伤部位以头颈部、躯干四肢最为多见，病情分级以急症居多。 

关键字   院前急救；创伤；流行病学； 

 
 

PU-1609  

儿童肥胖病因学的研究进展 

 
李韵、苏海浩、王波 

广东省妇幼保健院（广东省妇产医院、广东省儿童医院） 
 

目的   肥胖症在世界范围内呈低龄化趋势，是多种严重慢性疾病的危险因素。近 30 年我国儿童肥

胖率逐年上升，屹然成为一个较严重的公共卫生问题。能造成心脑血管疾病、2 型糖尿病、癌症、

脂肪肝、痴呆、颅内高压、睡眠障碍和退行性关节炎等疾病。因此，研究儿童肥胖的病因，为预防

和控制儿童肥胖提供科学依据对儿童健康至关重要。 

方法   在 PubMed、中国知网、万方数据库等数据库中检索，收集 肥胖症病因学相关文献进行整

理分析。  

结果     遗传因素 1 影响摄入、食欲相关基因 陆续发现 MC4R、FTO 等多种基因与此相关。2 胰

岛素抵抗和瘦素抵抗 PTP1B 基因 Pro303pro 位点突变诱发胰岛素抵抗可能是诱发肥胖病的主要机

制。3 胰岛素诱导基因（INSIG）是调控脂肪代谢和脂肪细胞分化的基因，胰岛素可以使肝脏中的 

INSIG2 表达下调，抑制脂肪酸及胆固醇的合成，最终影响到人群 BMI 的差异。4 研究发现 FABP2

基因 G54A 位点多态性是儿童单纯性肥胖的独立危险因素。先天因素 1 表观遗传学变化如 DNA 甲

基化、组蛋白修饰、染色质重塑和 RNA 干扰等而导致肥胖，此种表观遗传学的改变通常受母亲吸

烟、孕期营养状况等影响。2 生命早期事件  产前因素如孕期营养状况、妊娠糖尿病、孕期吸烟等

在儿童肥胖的发病中起着十分重要的作用。3 化学因素 因环境污染影响儿童肥胖的化学因素包括重

金属、有机溶剂、多氯联苯等。4 心理因素 心理因素能够影响能量的摄取和利用，并通过改变激素

和神经传导因子影响体重增加、食物摄入和身体活动进而引起肥胖的发生。5.行为因素 在儿童肥胖

的众多影响因素中，饮食和运动被认为与儿童肥胖相关性最强，是儿童肥胖病因学研究以及在探讨

干预方式时的首要考虑。 

结论   从基因与环境交互作用角度探讨儿童肥胖的发生发展，对于我们更进一步了解儿童肥胖的发

病机制具有重要意义。 

关键字    
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PU-1610  

以生长发育迟缓为主要表现的嗜酸性粒细胞性胃肠炎 1 例 

 
潘婉婷、苏海浩、王波 

广东省妇幼保健院（广东省妇产医院、广东省儿童医院） 
 

目的  探讨嗜酸性粒细胞性胃肠炎（EG）致生长发育迟缓病例 1 例 

方法   对 2020 年 7 月在广东省妇幼保健院就诊的 1 例以生长发育迟缓为主要表现的嗜酸性粒细胞

性胃肠炎（EG）患儿临床资料进行回顾性分析。 

结果     患儿，男，1 岁 4 月，因“体重、身高增长缓慢 1 年余”就诊于儿童内分泌科。体格检查：

体重 6.6kg（-4.1SD，身高别体重-2.2SD），身高 69.5cm（-3.9SD），BMI 13.66，体型消瘦，身材

比例正常，腹部皮下脂肪厚度 0.4cm，四肢肌力 3 级，肌张力稍低下，余未见异常。完善相关检查，

血常规嗜酸粒细胞比例正常；甲状腺功能 TSH 正常，FT4 偏低；生长激素激发水平（峰值 3.55ng/ml）

及 IGF-1 水平（35ng/ml）低下；骨龄落后（图谱法约 9 月）；垂体发育不良，拟诊“生长激素缺乏症

（GHD）”，但 GHD 不能完全解释病情。患儿体重远比身高落后，并伴有精神运动发育落后。进一

步查找其他营养不良原因。根据患儿发病早期有一过性消化道症状，病程中食欲亢进、食量大，住

院期间予部分静脉营养支持治疗后体重明显增长，考虑营养吸收障碍可能性大，首先了解消化道情

况，行胃肠镜检查及黏膜活检，提示为“嗜酸性粒细胞性肠炎”，不采纳“GHD”的初步诊断，予糖皮质

激素口服、加强营养摄入等治疗。随访至 2 岁，身高、体重有明显追赶，神经-肌肉功能明显改善。

儿童 EG 发病率低，多以消化道症状就诊于儿童消化专科，一旦消化道症状不典型，易误诊为其他

疾病。 

结论   以生长发育迟缓为主要表现的 EG 病例国内外鲜有报道，应引起临床医生的注意，谨循必要

的临床思维，避免误诊漏诊，贻误治疗。 

关键字  

 
 

PU-1611  

急诊呼吸衰竭患者早期应用他汀类药物临床效果观察 

 
邓益民 

广州市第一人民医院急诊科 
 

目的  观察急诊呼吸衰竭患者早期应用他汀类药物的临床效果分析。 

方法   将在我院近期（2015 年 05 月-2017 年 05 月时期），收治急诊呼吸衰竭患者 60 例，随机分

成两组。其中 30 例在患者确诊为急性呼吸衰竭后立即使用他汀类药物治疗（阿托伐他汀钙片）称为

早期组，另 30 例在对症治疗病情稳定后给予他汀类药物治疗（阿托伐他汀钙片）称为对照组。将两

组血气指标与肺部功能指标对照解析。 

结果     治疗前两组患者血气、肺功能比较差异无统计学意义，具有可比性（P＜0.05），治疗后早

期组血气、肺功能恢复优于对照组，差异具有统计学意义（P〈0．001）。 

结论   对于急诊呼吸衰竭患者，早期应用他汀类药物，可有效提高患者心肺功能，提高治疗效果，

效果理想，有在临床上普及、推广、使用价值。 

关键字   急诊呼吸衰竭；他汀类药物；临床效果分析 
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PU-1612  

新型冠状病毒肺炎疫情期间儿童泌尿道感染 

发生率变化及影响因素分析 

 
陈上清 1、苏海浩 2、王波 2 

1. 广东省妇幼保健院 
2. 广东省妇幼保健院（广东省妇产医院、广东省儿童医院） 

 

目的  比较新型冠状病毒肺炎（COVID-19）疫情前与疫情期间儿童泌尿道感染发生率的变化情况，

分析其影响因素，寻找疫情期间儿童泌尿道感染发生率升高的可能原因。 

方法   采用回顾性病例对照研究分析广东省妇幼保健院 2020 年 1 月 1 日-8 月 31 日（疫情期）和

2019 年 1 月 1 日-8 月 31 日（疫情前期）在儿科门诊就诊的 72203 例患儿临床资料，比较两组儿童

泌尿道感染发生率变化情况，同时随机抽取 2000 名疫情期就诊患儿展开调查。疫情期组就诊患儿

17474 例，泌尿道感染儿童 274 例（1.58%），疫情前期组就诊患儿 54729 人，泌尿道感染儿童 283

例（0.52%），比较两组儿童泌尿道感染发生率变化情况。疫情期随机抽取 2000 名患儿分为泌尿道

感染组和非泌尿道感染组，呼吸道感染组及非呼吸道感染组，调查内容包括饮水量、活动时长、洗

手次数、外出次数。对四组儿童的饮水量、活动时长、洗手次数、外出次数等影响因素进行 Logistic

回归分析。 

结果  疫情期间儿童泌尿道感染发生率[1.57%(274/17474)]显著高于疫情前期[0.52%(283/54729)]，

差异具有统计学意义(P＜0.01)。疫情期随机调查的非泌尿道感染组患儿饮水量及活动时长均高于泌

尿道感染组，差异具有统计学意义（P＜0.05），非呼吸道感染组患儿洗手次数及外出次数均高于呼

吸道感染组，差异具有统计学意义（P＜0.05）。 

结论   疫情期间人们居家隔离，减少外出活动，勤洗手，使得呼吸系统传染性疾病数量大幅下降，

泌尿系感染数量亦有所下降，而由于居家隔离期间儿童饮水量及活动量减少，泌尿道感染比例反而

升高，提示疫情防控期间除了注意个人卫生和加强自我防护外，增加日常活动或运动量，多饮水，

避免或减少疫情防控带来的一些负面影响。 

关键字    

 
 

PU-1613  

亚低温通过自噬途径调控氧糖剥夺诱导的小胶质细胞炎症反应 

 
蒋龙元 

中山大学孙逸仙纪念医院 
 

目的  研究了亚低温对自噬的影响及影响机制，明确自噬的生理过程中自噬流及自噬超微结构的改

变，以及亚低温是否能通过自噬途径调控氧糖剥夺再灌注诱导的 BV2 细胞的炎症。 

方法   建立小胶质细胞氧糖剥夺再灌注模型，通过检测亚低温对氧糖剥夺再灌注的小胶质细胞自噬

相关蛋白表达水平、激光共聚焦下自噬标识蛋白的荧光强度和共定位的比较以及电镜下对小胶质细

胞自噬超微结构的影响，来进一步研究亚低温对自噬的影响及影响机制。最后通过检测亚低温处理

下的氧糖剥夺再灌注诱导的小胶质细胞分泌炎症因子的水平来判断亚低温是否通过自噬途径调控氧

糖剥夺诱导的小胶质细胞炎症反应。 

结果     亚低温可以上调自噬并改善 OGD 所导致的溶酶体功能障碍及自噬流通畅性。亚低温可以

通过促进 OGD 诱导的自噬调控 BV2 细胞的炎症反应。 

结论   亚低温可以通过改善溶酶体功能改善自噬流的方式促进 OGD 诱导的 BV2 细胞自噬。亚低温

可以通过上调 OGD 诱导的 BV2 细胞自噬减轻细胞的炎症反应。 

关键字 亚低温、炎症、自噬、氧糖剥夺再灌注 
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PU-1614  

胺碘酮对心力衰竭伴快速心房颤动患者抢救的临床作用 

 
邓益民、李雄斌、李广芬 

广州市第一人民医院急诊科 
 

目的  探讨胺碘酮对抢救心力衰竭伴快速心房颤动患者治疗效果的影响。 

方法   以 2018 年 1 月-2019 年 1 月在我院接受救治的心力衰竭伴快速心房颤动患者 96 例为研究

对象，结合患者入院时间先后分为两组，且两组患者分别在常规治疗基础上给予地高辛治疗（对照

组 48 例）及胺碘酮治疗（观察组 48 例），观察两组患者治疗效果及不良反应情况，测定两组患者

房颤转复时间及用药前、用药 30min 后、用药 24h 后心室率差异，同时统计两组患者治疗前后左室

舒张末期容积、左室射血分数、左室收缩末期容积等心功能指标差异。 

结果     观察组患者的临床疗效优于对照组（P＜0.05）；观察组患者房颤转复时间较对照组发生明

显缩短（P＜0.05）；治疗前两组患者心室率比较差异无统计学意义（P＞0.05）；用药 30min、2h、

24h 后，观察组与对照组患者的心室率均较治疗前发生明显降低，且观察组下降幅度大于对照组（P

＜0.05）。 

结论   在抢救心力衰竭合并快速心房颤动患者的过程中，胺碘酮的应用可有效改善临床疗效，安全，

可有效控制心力衰竭合并快速心房颤动心室率，使部分患者房颤转复，临床价值显著，值得关注。 

关键字 胺碘酮    心力衰竭    心房颤动    治疗效果 

 
 

PU-1615  

监护室护士心理授权和结构授权对职业生活质量的影响研究 

 
高鸿翼 1、张培璐 1、孙建平 1、汤丽勇 1、郜效梓 1、孟祥丽 1、胡伟龙 2 

1. 济宁医学院附属医院 
2. 济宁市第二人民医院 

 

目的  探讨心理授权、结构授权与护士职业生活质量现状及其相关性，为护理管理者制定针对性措

施提供理论依据。 

方法   采用一般资料调查表、心理授权量表、结构授权量表以及护士职业生活质量量表对济宁市 6

所医院 234 名监护室护士进行问卷调查。 

结果     监护室护士职业生活质量总均分为 3.60±0.58，结构授权总均分 3.18±0.69，心理授权总

均分为 3.61±0.44，心理授权和结构授权与护士职业生活质量呈不同程度的相关性，监护室护士的

年龄、工作性质、工作年限、职务、睡眠时间是影响护士职业生活质量重要因素。 

结论   监护室护士职业生活质量处于中等偏上水平，心理授权和结构授权对职业生活质量起不同程

度的促进作用，护理管理者应提供授权的工作环境，提高护士心理授权和结构授权，进而提高护士

职业生活质量，降低离职率。 

关键字 监护室护士；授权；职业生活质量 
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PU-1616  

下调 miR-125b 逆转白血病细胞对多柔比星的耐药作用 

 
邓益民 1、罗霭玲 2、李广芬 1、蔡蔓斯 2、徐令 2、颜慕霞 2 

1. 广州市第一人民医院急诊科 
2. 广州医科大学附属广州市妇女儿童医疗中心儿科研究所 

 

目的  探讨下调 miR-125b 是否能逆转人白血病多柔比星耐药细胞株的耐药性，从而为白血病耐药

患者寻找新的治疗方法。 

方法   应用实时荧光定量 PCR 方法检测白血病非耐药细胞株 HL-60、K562 及对应多柔比星耐药细

胞株 HL-60/DOX 和 K562/DOX 中 miR-125b 的表达情况；采用电穿孔转染法上调或者抑制

HL-60/DOX 细胞中 miR-125b 的表达水平，随后采用 CCK-8 法检测不同浓度多柔比星处理后细胞

的存活情况，绘制细胞增殖抑制率曲线并计算半数抑制浓度（IC50）。 

结果     与非耐药细胞株 HL-60、K562 相比，耐药细胞株 HL-60/DOX 和 K562/DOX 中 miR-125b

的表达水平明显升高。miR-125b 在 HL-60/DOX 细胞中的表达水平比 HL-60 细胞中高 15 倍，其在

K562/DOX 细胞中的表达水平比 K562 细胞中高 5 倍。在耐药细胞系 HL-60/DOX 中过表达或抑制

miR-125b 的表达，发现转染 miR-125b 模拟物的细胞较对照组细胞的增殖抑制率显著降低

（P<0.01），而转染 miR-125b 抑制剂的细胞较对照组细胞的增殖抑制率显著升高（P<0.01）。 

结论   miR-125b 在白血病多柔比星耐药细胞株 HL-60/DOX 和 K562/DOX 中高表达。下调

miR-125b 的表达可逆转 HL-60/DOX 细胞对多柔比星的药物敏感性，从而为白血病耐药患者的治疗

提供了新的思路。 

关键字 白血病；miR-125b；多柔比星；耐药性 

 
 

PU-1617  

氧糖剥夺再灌注对小鼠小胶质细胞炎症反应的影响 

 
蒋龙元 

中山大学孙逸仙纪念医院 
 

目的  探讨氧糖剥夺/复氧复糖（Oxygen-glucose deprivation/reoxygenation ,OGD/R）对小胶质细

胞炎症反应的影响。 

方法   将小胶质细胞随机分为空白对照组、氧糖剥夺（OGD）2h、OGD4h、OGD6h。从普通培养

箱中取出小胶质细胞，将原培养基更换为无糖 Earle’s 平衡盐溶液（Earle’s Balanced Salt 

Solution,EBSS）培养，并置于缺氧培养箱内，建立小胶质细胞 OGD 模型。OGD 后换回原培养基，

重新置于普通培养箱，复糖、复氧 24h 后观察及收集培养上清。ELISA 法检测各组细胞培养上清中

白细胞介素 6（IL-6）、白细胞介素 1β（IL-1β）、肿瘤坏死因子 α（TNF-α）的含量。 

结果     随着 OGD 时间的延长，小胶质细胞损伤逐渐加重，以 OGD6 小时为甚。与对照组相比较，

OGD 各组 IL-1β、IL-6 的分泌明显增加（P＜0.05），其中 IL-1β 表达在 OGD 2h 组达到高峰，IL-6

表达在 OGD 4h 组达到高峰，OGD6h 组炎症因子的表达出现回落。结果还显示，OGD/R 对小胶质

细胞炎症因子 TNF-α 的分泌没有显著的影响（P＞0.05）。 

结论   氧糖剥夺 2-4 小时后再复糖复氧能较好地在体外诱导小胶质细胞炎症反应，且细胞损伤较

少。 

关键字 BV2 小胶质细胞；氧糖剥夺再灌注；炎症因子；缺血性脑损伤 
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PU-1618  

气囊上滞留物冲洗对 VAP 预防作用的研究进展 

 
苏萌 

中国医学科学院北京协和医院 
 

目的    呼吸机相关性肺炎（VAP）因发病率及病死率较高，已成为机械通气患者常见且严重的并发

症之一，是危重症患者重要致死原因。预防 VAP 的发生是现今临床治疗及护理中亟待解决的问题。 

方法   近几年多项研究表明，口咽部定植菌致病菌下漏移位与 VAP 有密切关系，并且大多积存于

气囊上滞留物内，容易被忽视，且不易被清理，一旦下漏将导致大量定植菌致病菌进入患者肺内，

进而引发 VAP。 

结果     通过临床研究实践证实，使用气囊上滞留物冲洗法对 VAP 能够起到有效预防的作用，并

且众多研究者针对冲洗液及用量的选择、冲洗频次、冲洗时气囊压力维持等方面，开展了各项研究

和讨论。 

结论   在临床护理过程中，使用恰当的冲洗液、冲洗频次，维持适宜的气囊压力，可以有效清洁气

囊上分泌物，抑制细菌生长，减少分泌物下漏、移位，进而减少 VAP 发生。 

关键字  

 
 

PU-1619  

探究急诊护理流程优化对急诊患者抢救效率的影响 

 
苗晋霞 

河南省人民医院 
 

目的    探讨急诊护理流程优化对急诊患者抢救效率的影响。 

方法     选取 2019 年 1 月至 2020 年 1 月我院急诊科收治患者 132 例，分为对照组（66 例）与研

究组（66 例），对照组患者予常规的急性护理，研究组患者予流程优化后急诊护理，比较两组患者

抢救效率、护理质量与护理满意度。 

结果       较对照组患者，研究组患者接收时间、心电监护时间、分诊评估时间、静脉用药时间、

静脉采血时间、治疗时间更低（P<0.05），研究组抢救成功率为 100%明显高于对照组 93.94%

（P<0.05）；较对照组，研究组患者心理护理、健康教育、治疗性护理、服务态度评分明显更高

（P<0.05）；研究组患者护理总满意度 95.45%明显高于对照组 84.85%（P<0.05）。 

结论     对急诊患者采取流程优化急诊护理，可有效改善护理质量，提高患者抢救效率与患者护理

满意度。 

关键字   急性护理流程优化；急诊患者；抢救效率；护理质量 

 
 

PU-1620  

The change of heparin binding protein  
in septic pateint and its clinical significance 

 
jin li 

Shengjing Hospital of China Medical University 
 
Objective  It is to investigate the relationship between the heparin binding protein(HBP) and the 
changes,severity,prognosis of sepsis. 
Methods  It is to select 50 patients with sepsis and to observe HBP levels and the levels of 
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APACHE II and SOAF in 0h,24h,48h after entering ICU.And it is to collect the blood biochemical 
indicators of 6 healthy people and 20 patients without sepsis after surgery.Analysis of these 
indicators with different outcomes(death and improvement) in patients with sepsis. 
Results  The total level of heparin binding protein group increases slightly compared with th 
group which pations are selected after surgery and without sepsis and the group of healthy 
people,but there is no statistical significance.The total level of heparin binding protein group,the 
group after surgery and the group of healthy people’s level of heparin binding protein in the three 
days are decreasing and the level of heparin binding protein is closed to the group of healthy 
people,but there is no statistical significance.The level of heparin binding protein has no colletation 
with the APACHE II and SOAF. 
Conclusions   Although the results of this study is different with the previous studies of 
foreign,and has a negative result.The study itself has its deficiencies.Reseachers can refer to this 
study and conduct further study of heparin binding protein. 

Key words sepsis;heparin binding protein;APACHE II;SOAFl;prognosis;28 days mortality；shock 

 
 

PU-1621  

COPD 合并肺心病检测指标的相关性分析 

 
唐勋 

重庆市丰都县人民医院 
 

目的  探讨慢性阻塞性肺疾病(COPD)合并肺源性心脏病(肺心病)检测指标的相关性,并分析其危险

因素。 

方法    选取 2016 年 1 月至 2019 年 12 月重庆医科大学附属第二医院及丰都县人民医院收治的住

院 COPD 合并肺心病患者 110 例作为病例组,选取 106 例无心血管疾病的 COPD 患者作为对照组。

观察 2 组患者 B 型脑钠肽(BNP)、C 反应蛋白(CRP)、超声心动图、血气分析等检测指标的差异，

分析检测指标的相关性,同时采用多因素 logistic 回归模型分析其危险因素。 

结果    2 组年龄、性别、吸烟比例比较,差异均无统计学意义(P>0.05);病例组患者病程、吸烟时间

明显长于对照组,肺功能明显差于对照组,BNP 水平明显高于对照组,差异均有统计学意义(P<0.05)。2

组患者 CRP 水平比较，差异无统计学意义(P>0.05)。病例组患者收缩期右房横径(RA)、舒张末期右

室横径(RV)明显大于对照组,差异有统计学意义(P<0.05);2 组患者右心室前壁厚度、肺动脉主干内径

比较,差异均无统计学意义(P>0.05)。病例组患者二氧化碳分压(PCO2)明显高于对照组，差异有统计

学意义(P<0.05);2 组患者 pH 值、氧分压、氧饱和度比较，差异均无统计学意义(P>0.05)。 BNP 与

RA.RV ,CRP 与 PCO2,PCO2 与 RA.RV 均呈正相关(P<0.05)。 病程、BNP 升高、RA 增大为发生

COPD 合并肺心病的独立危险因素(优势比=1.233、13.186、69. 170,P<0.05)。 

结论     为发生 COPD 合并肺心病的独立危险因素(优势比=1.233、13. 186、69. 170,P<0.05)。

结论病 程、BNP、RA 为 COPD 合并肺心病的危险因素，可为 COPD 合并肺心病患者的预防、诊

治及预后提供重要参考。 

关键字    

 
 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                        论文汇编 

 

872 

 

PU-1622  

先天性类脂质性肾上腺增生症 1 例 

并其临床及基因突变特点文献复习 

 
邓智 1、苏海浩 2、王波 2 

1. 广东省妇幼保健院 
2. 广东省妇幼保健院（广东省妇产医院、广东省儿童医院） 

 

目的  探讨类固醇生成急性调控蛋白基因突变致先天性类脂质性肾上腺增生症的临床特征及分子遗

传学特点。 

方法   1.回顾性分析 2020 年 1 月我院收治的 1 例 CLAH 患者的临床资料，采用高通量测序及 

Sanger 测序进行基因分析。2.在 PubMed、中国知网、万方数据库等数据库中检索，收集 StAR 基

因突变致 CLAH 的相关文献，将文献报道的病例进行整理分析。 

结果     1.本例患儿在生后 4 月出现呕吐、皮肤色素沉着等症状，实验室检查发现低血钠、高血钾、

皮质醇、17-羟孕酮、脱氢表雄酮、、睾酮、孕酮、雌二醇等类固醇激素均明显低下,ACTH、LH 等负

反馈激素明显升高。肾上腺 CT 示双侧肾上腺区见明显增大的三角形低密度；染色体核型示 46XX；

基因检测发现，患儿存在 StAR 基因 c.772C>T (p.Q258X)及 c.229C>T (p.Q77X)复合杂合突变，父

母验证发现该患儿的 2 个突变分别遗传自其父亲和母亲，确诊为 StAR 基因突变致 CLAH。经激

素替代治疗后症状逐渐好转，随访至 1 周岁，生长发育正常。2.经文献检索，共检索到中文文献 10 

篇，英文文献 4 篇，合并本例共报道 32 例 CLAH，经综合分析，CLAH 婴儿期发病占 93.8%，常

见的临床表现依次为皮肤色素沉着、呕吐和生长发育迟缓，社会性别均为女性；实验室检查包括低

钠血症、高钾血症、促肾上腺皮质激素升高，17-羟孕酮低下、皮质醇低下、睾酮低下，硫酸脱氢表

雄酮低下；经糖、盐皮质激素替代治疗后监测生长发育均正常；StAR 基因突变的常见位点为 c.772C

＞T（p.Q258X）。 

结论   LCAH 为先天性肾上腺皮质增生症的罕见类型, 常在婴儿期起病,常表现为皮肤色素沉着，

水、电解质紊乱, 男性女性化等。及时、合适的激素替代治疗可以改善患儿临床表现及预后。基因

检测有助于 CLAH 的诊断。p.Q258X 突变可能是中国人群 StAR 基因的热点突变。 

关键字    

 
 

PU-1623  

Omission of aspirin in patients taking oral anticoagulation 
after percutaneous coronary intervention: a systematic 

review and meta-analysis 

 
Jian Zhang、zheng wang、feng xu 
qilu hospital of shandong university 

 
Background   There is no consensus on optimal antiplatelet and anticoagulation therapy after 
coronary stenting. 
Methods    We identified randomized controlled trials (RCTs) published in PubMed, Cochrane 
Library, and Embase using the following keywords: ‘antiplatelet’, ‘dual therapy’, ‘triple therapy’, 
‘antithrombosis’, ‘indication for anticoagulation’, ‘percutaneous coronary intervention’, and ‘RCTs’. 
Primary safety end points were relative bleeding events, and secondary efficacy end points were 
major adverse cardiovascular events including stent thrombosis, death, myocardial infarction, and 
stroke. 
Result    We identified three RCTs including 5387 patients, of whom 2719 (50.5%) received dual 
therapy (DT) and 2668 (49.5%) received triple therapy. Relative to triple therapy, DT was 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                        论文汇编 

 

873 

 

associated with lower Thrombolysis in Myocardial Infarction major bleeding [risk ratio (RR): 0.58; 
95% confidence interval (CI): 0.42-0.82], Thrombolysis in Myocardial Infarction minor bleeding 
(RR: 0.46; 95% CI: 0.34-0.62), and clinical bleeding events (RR: 0.61; 95% CI: 0.47-0.81). There 
was no significant difference for the secondary efficacy end point. In subgroup analyses, results 
were similar by sex, bleeding risk, and stent type; however, DT appeared suitable for patients aged 
less than 75 years but not more than or equal to 75 years, implying that there may be no ideal 
therapy for patients older than 75 years to balance the risk of ischemia and bleeding at the same 
time. 
Conclusion  Among patients with an indication for oral anticoagulation after percutaneous 
coronary intervention, DT appears to be the optimal strategy. 
Key words acute coronary syndrome, atrial fibrillation, hemorrhage, myocardial infarction, 
percutaneous coronary intervention 
 
 

PU-1624  

程序化护理模式在急诊危重症患者护理中的应用观察 

 
刘永兰 

重庆市丰都县人民医院 
 

目的  评价急诊危重症患者护理中，程序化护理模式的重要价值。 

方法   取 52 例本院急诊危重症患者加以观察，因护理方法不同，将其分为两组，行常规护理模式

的患者为 1 组，行程序化护理模式的患者为 2 组，对比两组护理效果。 

结果     干预后，较之 1 组，2 组患者平均抢救时间、症状消失时间明显缩短（P<0.05）;干预后，

较之 1 组，2 组家属满意率 92.31%、抢救成功率 96.15%明显较高（P<0.05）。 

结论   急诊危重症患者护理中，程序化护理模式有重要价值，值得推广。 

关键字 急诊；危重症患者；护理；程序化护理模式 

 
 

PU-1625  

复苏指示的应用现状及决策影响因素 

 
蒋堂兴、徐峰 

山东大学齐鲁医院 
 

目的  本文对国内外 DNR 指示的应用现状和影响复苏决策的相关因素进行综述。 

方法   检索目前所有不复苏指示相关文献 

结果     DNR 指示有利于患者维护临终尊严和自主选择权，在世界各国广泛使用，然而 DNR 指示

在我国大陆的应用率仍然很低。 

结论   随着我国安宁疗护事业的发展和相关法规的健全，DNR 指示会被更多大众和医疗机构接受。 

关键字 心脏骤停；不复苏指示；比率；相关因素 
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PU-1626  

同型半胱氨酸及高密度脂蛋白对脓毒症老年患者认知功能的影响 

 
高霞 

济南市第三人民医院 
 

目的  分析同型半胱氨酸（Hcy）及高密度脂蛋白（HDL）对脓毒症老年患者认知功能的影响。  

方法   采用回顾性研究法，选取 2019 年 1 月～2021 年 1 月期间我院收治的 118 例脓毒症老年患

者为研究对象，依据患者是否发生认知功能障碍分为障碍组（MMSE 量表＜27 分，n=64）和对照

组（MMSE 量表≥27 分，n=54），对两组患者的各项一般资料和临床资料进行比较，Logistic 多因素

分析脓毒症老年患者发生认知功能障碍的危险因素，并 Pearson 分析 Hcy 及 HDL 水平与各危险因

素的相关性，分析 Hcy、HDL 水平对脓毒症老年患者认知功能障碍的预测价值。 

结果     与对照组相比，障碍组的女性、年龄≥70 岁、受教育时间≤6 年、高血压、脑梗死病史、

谵妄持续时间≥1d、HDL≤1mmol/L、LDL≥2.6mmol/L、25-（OH）D≤35nmol/L、Hcy≥117μmol/L、

CysC≥3mg/L、hs-CRP≥10mg/L、UA≤280μmol/L 的发生率升高，差异有统计学意义（p＜0.05）。

Logistic 多因分析，年龄≥70 岁、受教育时间≤6年、谵妄持续时间≥1d、HDL≤1mmol/L、Hcy≥117μmol/L

是脓毒症老年患者发生认知功能障碍的危险因素（p＜0.05）。脓毒症老年患者血清 Hcy 水平与年龄、

谵妄持续时间呈现负相关（p＜0.05），与受教育时间呈现正相关（p＜0.05），HDL 水平与年龄、谵

妄持续时间呈现正相关（p＜0.05），与受教育时间呈现负相关（p＜0.05）。脓毒症老年患者血清 Hcy、

HDL 水平对认知功能障碍均有较佳的预测价值，且二者联合应用效果更佳。 

结论   年龄、受教育时间、谵妄持续时间、HDL、Hcy 水平是脓毒症老年患者发生认知功能障碍的

危险因素，其中血清 Hcy、HDL 水平与各危险因素均呈现相关性，对脓毒症老年患者的认知功能障

碍也具有较佳的预测价值。 

关键字  

 
 

PU-1627  

Five-year outcomes comparing percutaneous coronary 
intervention with drug-eluting stents versus coronary artery 

bypass grafting in patients with left main coronary artery 
disease: A systematic review and meta-analysis 

 
Jian Zhang、tangxing jiang、feng xu 
qilu hospital of shandong university 

 
Objective     In patients with left main coronary artery disease (LMCAD), long-term outcomes 
afterpercutaneous coronary intervention (PCI) with drug-eluting stents (DES) compared with 
coronary artery bypassgrafting (CABG) remain controversial. We conducted a meta-analysis to 
compare the efficacy and safety of PCIwith DES and CABG in LMCAD patients. 
Methods   We comprehensively searched in Web of Science, EMBASE, PubMed, and 

Cochrane databases foreligible randomised controlled trials (RCTs) comparing the 5-year clinical 
outcomes between PCI with DES andCABG in LMCAD patients. Random-effect models were 
applied to analyse risk ratios (RRs) and hazard ratios(HRs) across studies, and I2 to assess 
heterogeneity. 
Results  We screened 4 RCTs including 4394 patients distributed randomly into PCI (n = 2197) 

and CABG(n = 2197) groups. In comparison to CABG, PCI showed non-inferiority concerning a 
composite of death,myocardial infarction, and stroke (HR 1.22, 95% confident interval [CI] 
0.84–1.75), death (HR 1.06, 95% CI0.81–1.40) and stroke (HR 0.80, 95% CI 0.42–1.53). 
Regarding major adverse cardiac or cerebrovascular events(MACCE) rate, both strategies show 
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clinical equipoise in patients with a low-to-intermediate Synergy BetweenPCI with TAXUS and 
Cardiac Surgery (SYNTAX) score (HR 1.20, 95% CI 0.85–1.70), while CABG had an 
advantageover PCI in those with a high SYNTAX score (HR 1.64, 95% CI 1.20–2.24). 
Conclusions  CABG showed advantage over PCI with DES for LMCAD patients in MACCE. PCI 
and CABG showedequivalent 5-year clinical risk of a composite of all-cause mortality, myocardial 
infarction, and stroke, but theformer had higher risk of repeat revascularization. 
Key words Coronary artery disease, Coronary artery disease surgery, Percutaneous coronary 
intervention, Meta-analysis 
 
 

PU-1628  

Aldehyde dehydrogenase 2 protects against acute kidney 
injury by regulating autophagy via the Beclin-1 pathway 

 
Tonghui Xu、jialin guo、feng xu 

qilu hospital of shandong university 
 
The mitochondrial enzyme aldehyde dehydrogenase 2 (ALDH2) catalyzes the detoxification 
ofacetaldehyde and endogenous lipid aldehydes. Approximately 40% of East Asians, accounting 
for8% of the human population, carry the E504K mutation in ALDH2 that leads to accumulation 
oftoxic reactive aldehydes and increases the risk for cardiovascular disease, cancer, and 
Alzheimerdisease, among others. However, the role of ALDH2 in acute kidney injury (AKI) remains 
poorlydefined and is therefore the subject of the present study using various cellular and 
organismalsources. In murine models, in which AKI was induced by either the contrast agent 
iohexol or renalischemia/reperfusion, KO, activation/overexpression of ALDH2 were associated 
with increasedand decreased renal injury, respectively. In murine renal tubular epithelial cells 
(RTECs), ALDH2upregulated Beclin-1 expression, promoted autophagy activation, and eliminated 
ROS. In vivoand in vitro, both 3-MA and Beclin-1 siRNAs inhibited autophagy and abolished 
ALDH2-mediatedrenoprotection. In mice with iohexol-induced AKI, ALDH2 knockdown in RTECs 
using AAV-shRNAimpaired autophagy activation and aggravated renal injury. In human renal 
proximal tubularepithelial HK-2 cells exposed to iohexol, ALDH2 activation potentiated autophagy 
and attenuatedapoptosis. In mice with AKI induced by renal ischemia/reperfusion, ALDH2 
overexpression orpretreatment regulated autophagy mitigating apoptosis of RTECs and renal 
injury. In summary, ourdata collectively substantiate a critical role of ALDH2 in AKI via autophagy 
activation involving theBeclin-1 pathway. 
Key words Autophagy; Hypoxia; Nephrology.  
 
 

PU-1629  

院前成功抢救电击伤至心跳呼吸骤停 1 例 

 
王文文、刘晶、樊幼君 
山东大学第二医院 

 

目的  总结院前急救心肺复苏的成功经验，从而提高院前急救心肺复苏的抢救水平 

方法   1.介绍院前急救对一例电击伤致心跳呼吸停止患者的抢救：患者男性，34 岁，在潮湿环境

中作业不慎触电（220v），随即出现大呼一声后倒地伴意识丧失，心跳呼吸骤停，工友立即予以持续

心脏按压并同时呼叫 120，约 10 分钟后 120 急救人员到达现场，心电图检查示直线，颈动脉搏动

消失，双瞳孔散大，急救人员继续予以持续心肺复苏，并紧急转回医院，转运途中，患者出现室颤，

予以 220J 直流电除颤 1 次，伤后 20 分钟患者转复窦性心律，160 次/分，患者自主呼吸恢复，全身

大汗，转回我院继续治疗。 
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2.结合文献分析电击伤致心跳呼吸骤停的发生机理和特点， 

3.总结该类患者抢救的要点和经验 

结果     经过旁观者第一时间胸外心脏按压、120 人员接力救治、有效电除颤及院内高级生命支持

等抢救，患者完成康复，无任何后遗症。 

结论   （1）在发生电击伤后第一时间予以了心肺复苏特别是胸外心脏按压，给予了颅脑有效血液

循环，防止了颅脑不可逆性损伤。（2）早期有效的心肺复苏、及时的电除颤，维持了人工循环，恢

复了窦性心律，患者在伤后 20 分钟内心跳、呼吸恢复。（3）进一步的高级生命支持治疗，促进了受

损心肌的恢复，减少了并发症的发生。 

关键字    

 
 

PU-1630  

急诊重症脑出血患者护理中整体性急诊急救模式的应用体会 

 
刘永兰 

重庆市丰都县人民医院 
 

目的  浅析急诊重症脑出血患者护理中整体性急诊急救模式的应用效果。 

方法   收治样本：66 例急诊重症脑出血患者；随机分组，组别：对照组（常规急诊急救模式）、观

察组（整体性急诊急救模式）各 33，比较干预效果。 

结果     两组比较，观察组抢救成功率较高，死亡率较低；观察组 ICU 住院时间与急诊急救所需

时间较短（P<0.05）。 

结论   为急诊重症脑出血患者予以整体性急诊急救模式，可提高抢救成功率，降低死亡率，缩短 ICU

住院时间与急诊急救所需时间，其效果十分可观。 

关键字 重症脑出血；整体性急诊急救模式；护理效果 

 
 

PU-1631  

基于 John Hopkins 模式下 

骨髓腔输液患者置管并发症危险因素分析 

 
杨旻斐、姚晓月、詹玥、陈芳、潘银芝 

浙江大学医学院附属第二医院 
 

目的  了解急诊骨髓腔输液患者导管相关并发症现状及探讨其危险因素。 

方法   采用便利抽样法，基于 John Hopkins 循证理论模式指导的自制调查表对我院 2017 年 1 月

至 2019 年 12 月 253 位骨髓腔输液患者应用进行横断面调查，采用 SPSS23.0 软件进行数据的统计

描述及推断。 

结果     （1）研究发现参与调查的患者中导管相关并发症共有 21 人（8.30%）；（2）单因素分析

发现 BMI、疼痛等级、置管部位、置管人员既往穿刺经验、穿刺针选择是否合适、IO 留置时间、护

理人力是否充足的并发症发生情况比较，差异具有统计学意义（P<0.05）；（3）多因素 Logistic 回

归分析显示，患者 BMI（OR=4.186）、疼痛等级（OR=12.730）、IO 留置时间（OR=1.006）是急诊

IO 置管患者并发症发生的独立危险因素，置管部位（OR=0.027）、既往置管经验（OR=0.039）是

其独立保护因素。 

结论   IO 置管相关并发症发生率普遍低于外周静脉通路、CVC 及 PICC 并发症发生率，是一个相

对安全的输液通路。临床工作中应加强关注肥胖、置管在肱骨部位的躁动且疼痛明显患者，置管过

程中如人员配备充足建议创伤护士或有相对资格人员对操作者进行指导。 

关键字 John Hopkins 模式；骨髓腔输液；并发症；影响因素 
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PU-1632  

体外膜肺氧合技术在急危重症患者中的研究进展及展望 

 
何明欣 

海南医学院 
 

目的  近年来,体外膜肺氧合技术（ECOM）已成为危重症患者抢救和救治方案中的一项重要的救护

手段，是治疗儿童和成人心肺功能衰竭患者的有力措施。在 ECMO 术后,患者心肺功能得以休息,各

器官所需血氧经体外循环供给,并且维持较高的血氧饱和度,保护了重要器官免受缺血缺氧的损害,促

进了患者身体机能的恢复。在临床心脏外科、呼吸系统疾病以及重症医学领域,发挥了重要作用。但

由于 ECMO 技术目前仍属于新颖、精细、复杂、昂贵的治疗技术,主要开展于大型高等级综合性医

院,且要求建立完善的心脏医学中心或者ECMO中心,病例数量相对较少,因此此类技术应用及研究较

少。本文通过总结 ECOM 技术的临床应用情况，旨在提升临床护理人员今后使用 ECOM 技术的应

对策略。 

方法   本研究利用文献检索查阅目前国内外 ECOM 技术的使用情况，厘清阻碍国内医院开展

ECOM 技术的影响因素，总结开展 ECOM 技术需要的医疗资源，从而提出优化的对策及建议。 

结果         阻碍国内开展 ECOM 技术的原因中最主要的影响因素为财政因素及人力资源因素，

其次昂贵的治疗费用及医保承担的力度较低也严重影响技术的开展。 

结论     破解 ECOM 技术在国内快速发展难题，需要政府给予政策支持，加大医保投入，医院加

大人才培养，病人可购买商业保险加强保障力度等三方面共同努力。 

关键字   体外膜肺氧合技术；重症患者；研究进展；展望 

 
 

PU-1633  

以岗位为基础的积分制管理对提高急诊护士和满意度的作用 

 
周淑媚 

金华市第五医院(原:金华铁路医院) 
 

目的   探讨急诊科采用以岗位为基础的积分制管理的作用。 

方法   我院急诊科自 2016 年 1 月实施以岗位为基础的积分制管理，分别选取实施前后 13 名护理

人员和 78 例患者进行研究，分别调查护士和患者满意度，评价实施前后护理质量、护士不良行为及

转岗率。 

结果       实施后护士满意度明显高于实施前，护士转岗率明显下降，P<0.05；实施后基础护理、

护理安全、危重患者护理评分明显高于实施前，P<0.05；护士不良行为明显减少，P<0.05。实施后

患者满意度明显高于实施前，P<0.05。 

结论    急诊科实施以岗位为基础的积分制管理可改变护士不良行为，提高其工作积极性，降低转

岗率，提高护理质量，保障患者安全，提高其满意度。 

关键字 急诊科；护理；以岗位为基础的积分制管理 
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PU-1634  

机械通气肠内营养患者呼吸机 

相关性肺炎的预防的加强干预措施所取得的效果分析 

 
骆可妍、高永霞 

南京医科大学第一附属医院（江苏省人民医院） 
 

目的  探索机械通气肠内营养患者呼吸机相关性肺炎的预防的加强干预措施所取得的效果。 

方法  选择 120 例机械通气患者为试验对象，选择单双号随机化分组，各 60 例，两组均在肠内营

养支持基础上，再分别选择全面性干预措施、常规干预措施。对比两组白蛋白、总蛋白、血红蛋白、

机械通气时间、住院时间、呼吸机相关性肺炎、病死率、不良反应发生率。 

结果  观察组白蛋白（38.98±5.58）g/L、总蛋白（70.24±2.58）g/L、血红蛋白（128.49±15.56）

g/L、机械通气时间（10.17±2.65）d、住院时间（30.74±4.89）d、呼吸机相关性肺炎（1.67%）、

病死率（1.67%）、不良反应发生率（1.67%）均优于对照组（统计值：13.3698、21.5694、24.8465、

14.3985、17.7456、7.7489、4.8124、9.9569；P＜0.05）。观察组白蛋白、总蛋白、血红蛋白优于

对照组（P＜0.05），观察组机械通气时间、住院时间短于对照组（P＜0.05），病死率、呼吸机相关

性肺炎率、不良反应发生率低于对照组（P＜0.05）。 

结论  全面性干预措施用于机械通气肠内营养支持患者中效果显著，可降低呼吸机相关性肺炎率。

全面性干预措施能够更好规范各项干预操作，利于肠道屏障的顺利修复，调节肠道微生物和黏膜表

面酶的平衡性，降低术后细菌感染率，同时还可保护肠黏膜，降低肠黏膜通透性，调节紊乱的肠道

菌群，降低并发症发生率。 

关键字    

 
 

PU-1635  

急性结肠憩室炎 154 例临床特征分析 

 
刘斯、孙玉佳、刘珵、汪波、熊辉、汪欣 

北京大学第一医院 
 

目的  总结和分析急性结肠憩室炎的临床特征，提高临床诊治水平。 

方法     回顾性分析 2015 年 1 月至 2019 年 10 月北京大学第一医院急诊科收治的经腹部 CT 确诊

的急性结肠憩室炎患者的临床资料。 

结果     共入组 154 例患者。其中男 97 例，女 57 例，男女比例 1.70:1。年龄 16~89 岁，60 岁以

下患者 125 例（81.2%）。急性右半结肠憩室炎（ARCD）143 例（92.9%）。ARCD 患者中主诉腹痛

142 例次（99.3%）、发热 29 例次（20.3%），有转移性右下腹痛特点的 44 例（30.8%），查体为右

下腹痛 125 例（86.7%）。接诊医师问诊、查体后初步诊断为急性阑尾炎 13 例（9.1%）。ARCD 患

者按照世界急诊外科学学会（WSES）分级标准，0 级 94 例（65.7%），复发 36 例（38.3%）；1A

级 24 例（16.8%），复发 5 例（20.8%）；1B 级 7 例（4.9%），复发 4 例（57.1%）；2A 级 9 例（6.3%），

复发 5 例（55.6%）；2B 级 5 例（3.5%），复发 2 例（40.0%）；3 级 4 例（2.8%），复发 1 例（25.0%）。

存在憩室粪石或炎症累及阑尾的 0 级 ARCD 患者复发率高（78.6%），复发后进展为复杂性 ARCD

的均为有憩室粪石 ARCD 患者。 

结论     急性结肠憩室炎以 60 岁以下患者为主，ARCD 更常见。WSES 分级与 ARCD 复发率平

行度欠佳。粪石性或炎症累及阑尾的 ARCD 复发率高，复发后进展为复杂性 ARCD 患者以粪石性

ARCD 多见。 

关键字   急性结肠憩室炎；临床特征；WSES 分级；阑尾；粪石 
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PU-1636  

体外心肺复苏护理团队构建的研究进展 

 
胡宇凡 1、孙朋霞 1、范华 2、李凡 1 

1. 中国医学科学院北京协和医院 
2. 中日友好医院 

 

目的  体外心肺复苏的成功实施过程中,护理团队发挥着非常重要的作用，目前国内外在 ECPR 护理

团队的构建上尚未形成统一的标准与共识，本文旨在对体外心肺复苏护理团队的构建与发展进行综

述。 

方法     在万方、知网、维普等中文数据库检索关键词“体外心肺复苏”、“体外膜肺氧合”、“护理团

队”，以及 PubMed、Web of science 等英文数据库，检索关键词“ECPR”、“ECMO”、“Nursing team”

等，检索相关文献，进行系统综述。 

结果     系统综述了国内外 ECPR 护理团队的人员配置、运行、质量控制等方面，为促进护理团

队在体外心肺复苏领域的构建与发展提供参考。 

结论   目前国内 ECPR 护理团队正处于快速发展阶段，ECMO 护患比整体相对较高，但各医院

ECPR 护理团队的人员配置，工作流程，职责分配，质量控制未形成统一标准。且相较于欧美国家，

我国 ECPR 专科护士科研能力相对不足，研究与产出不够深入。因此，国内急需建立一个权威的

ECPR 护士培训与认证平台，以推动学科的发展与标准的建立。同时各医院为 ECPR 护理团队提供

一个健康和谐，充分支持的环境也十分重要。尤其对于身处感染风险的一线 ECMO 护士，要给与充

分认可与奖励。对于护士而言专科护士应不断了解专业前沿发展，深化学习与研究，以促进我国

ECPR 学科发展与护理团队建设。 

关键字   体外心肺复苏，体外膜肺氧合，护理团队 

 
 

PU-1637  

转运变异毒株“德尔塔”感染患者的细节管理 

 
金俊英、魏巍，蔡华，陈欢 

武汉市急救中心 
 

目的  总结新冠病毒变异毒株德尔塔病毒感染者运用负压救护车院外转运患者前后的细节经验管

理。 

方法   启动转运专班，从转运前的防护准备，转运过程，包括派车流程，途中的监护观察，与院内

的交接，转运后的人员及救护车的消毒，以及终末处理。 被转区域工作人员 、救护车工作人员 、

接收院区工作人员能保持紧密联系 ，环环相扣 ，缩短急救转运时间，提高效率。 

结果    安全转运 46 例德尔塔变异毒株感染患者，工作人员无交叉感染。 

结论  对于变异毒株，要提高认识：1.做到早发现早诊断早隔离早治疗防扩散。2.规范工作流程，3

做好消毒防护。 

关键字    
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PU-1638  

同质化护理管理在急诊重症护理中的应用进展 

 
黄海蒂 

郴州市第一人民医院 
 

目的  研究同质化护理管理在急诊重症护理中的应用进展，找到适合自己科室的同质化护理方式，

优化护理服务，提高患者满意度。 

方法   从中心静脉导管维护、血液透析治疗、机械通气患者气道管理、医院感染防控管理、压力性

损伤护理方面探讨同质化护理管理在急诊重症护理中的应用进展。结合本科室现况，探索同质化管

理在其他护理方面的应用。 

结果     常规护理模式难以满足目前的健康需求，因此需要寻求新的护理模式来提高对危重症患者

的护理效果。同质化护理模式并不是某种具体的护理操作或干预措施，而是一种标准化的护理流程

和程序，目的在于使患者接受的护理干预更加标准、规范、优质[21]。具体来说就是根据患者的健康

需求和健康问题来确定标准化护理程序，至少使患者在同一医院内各个科室、各个部门间所接受的

护理服务是相同的。在我国同质化护理管理的优势显而易见，但其实践探索中依然存在很多有待解

决的问题。 

结论   我们需要更进一步扩展同质化护理管理在急诊重症护理中的使用范围，将更多领域的护理技

术纳入到同质化管理中，比如药品管理、重症患者营养管理、重症患者早期康复管理、心理护理管

理等，并联合医疗一起制定更优质的同质化管理方案，加强同质化护理实施后的督察及反馈，及时

调整、监督，务必保证同质化管理实施的质量，尤其注意上级医院教学带教的同质化管理，这是保

障各级医院之间能否达到同质化管理的重要桥梁。管理学上没有最好的模式只有最适合的模式。因

此，在未来的研究与工作中，应努力探索出最适合自己医院急诊重症的同质化护理管理模式，加强

护理人员、医生及相关医疗工作人员的共同努力、通力合作，使之更高效、更广泛地应用于临床护

理领域。 

关键字 同质化；急诊重症；综述文献 

 
 

PU-1639  

低剂量艾司氯胺酮在急诊老年非创伤急腹症镇痛中的应用 

 
张颖洁、马伟雄、虞大为、王诗波 

联勤保障部队第 904 医院 
 

目的  探讨低剂量艾司氯胺酮在急诊老年非创伤急腹症镇痛中的安全性和有效性。 

方法   选取 2020 年 4 月至 2021 年 6 月联勤保障部队第 904 医院急诊科老年非创伤性急腹症患者

84 例。随机数字表法将患者分为艾司氯胺酮组（SK 组）和吗啡组（M 组），其中 SK 组 39 例，M

组 45 例。SK 组入静脉给予艾司氯胺酮 0.3mg/kg，M 组静脉给予吗啡注射液 0.1mg/kg，静脉注射

时间 15min，余治疗相同。记录注射开始后 15min、30min、60min、90min 时间点呼吸频率（RR）、

心率（HR）、血压（NIBP）、脉搏血氧饱和度（SpO2）、视觉模拟疼痛评分（VAS），以及两组患者

急诊期间补救镇痛次数、不良反应发生率和镇痛后诊断正确率。 

结果     SK 组在给药后 15min 时的 VAS 评分显著低于 M 组（P＜0.05）；两组患者用药 90min 内

生命体征变化情况比较无统计学意义（P＞0.05）；SK 组在用药 90min 内常见不良反应发生情况显

著低于 M 组（P＜0.05），两组间诊断正确率比较差异无统计学意义（P＞0.05）。 

结论   静脉给予低剂量艾司氯胺酮可安全有效地减轻老年非创伤急腹症患者疼痛，不影响患者正确

诊断且未见明显不良反应。 

关键字 艾司氯胺酮；老年；急诊；非创伤急腹症；镇痛 
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PU-1640  

一种游戏式心肺复苏教学模式的效果研究 

 
周强 

深圳市急救中心 
 

目的  评估一种游戏式心肺复苏（cardiopulmonary resuscitation, CPR）教学模式的效果。 

方法     于2019年1月20-21日，对北京市某高中一年级和二年级学生开展心脏急救培训，于2019

年 7 月 19-21 日，对学员胸外按压能力进行随访考核。采用整群随机分组将学员分为游戏式培训组

和传统培训组。游戏组学员采用胸外按压游戏竞赛（QCPR Race，挪度医疗公司）进行胸外按压练

习，并应用手机互动答题竞赛（剥豆豆）进行心脏急救理论知识游戏（5 道题）。传统组学员采用按

压反馈系统（QCPR classroom，挪度医疗公司）进行胸外按压练习。培训前、培训后和 6 个月后

随访，采用学员自填问卷考察两组学员 CPR 理论知识（10 道题），应用按压反馈系统考核学员 2 分

钟胸外按压技能。培训后调查两组学员对培训课程满意程度（10 分制李克特量表）。 

结果       共纳入 119 名高中生（游戏组 65 例，传统组 54 例）进行统计分析。采用游戏式教学

方式培训的学员胸外按压技能水平 [中位数（四分位数）95（90-99）分 vs. 94（77-98）分, P=0.04]

和心脏急救理论问答（正确回答 8 道题及以上 100% vs. 91%, P=0.04） 均显著高于传统组。与传

统培训相比，参加游戏教学组的学员认为教学内容更容易理解[10（9,10）vs. 9（8,10），P=0.05]。

6 个月后考核，游戏组学员理论问答正确率仍显著高于传统组（67.9% vs. 41.9%，P=0.01），胸外

按压技能水平在两组间无显著差异[92（81-97）分 vs. 90（81-97）分, P=0.87]。 

结论   在心脏急救培训中应用游戏式教学模式，可提高学员学习兴趣和培训效果。本研究为开展中

国校园急救培训项目，普及心脏急救知识和技能，提升学生群体心脏急救认知水平提供了可行的新

型培训模式。 

关键字  心肺复苏；培训；游戏式教学 

 
 

PU-1641  

骨髓间充质干细胞（BMSCs）对小鼠 BPD 治疗机制研究 

 
张姗姗、邵明举、于杰滨 

山东大学第二医院 
 

目的  探讨 MSCs 治疗 BPD 的机制，力图寻找治疗 BPD 的新的方法。 

方法     我们进行了以下实验：MCS 培养、BPD 模型的建立、实验分组，完成实验后对实验小鼠

肺脏通过组织学观察、免疫组化观察微血管生长情况、TUNEL 法检测肺血管细胞凋亡程度、免疫荧

光双染色法检测微血管内皮细胞增殖活性、免疫荧光染色检测 MSCs 在小鼠体内转化以及检测血管

生成相关因子蛋白和基因表达。 

结果     结果表明 MSCs 治疗可明显修复高氧对肺导致的损伤及所诱发的肺泡发育不良，静脉注

射 MSCs 可显著改善高氧暴露的新生小鼠肺损伤后的体重和气道结构。 

结论   MSCs 组新生血管密度明显高于 BPD 组，推测 MSC 有促进血管增生的作用。从 RNA 和蛋

白水平的检测发现 MSCs 组 VEGF、SDF-1 及其受体 CXCR4 的表达明显高于 BPD 组。MSC 移植

可减轻实验性 HO 新生大鼠肺泡损伤，促进血管生成，提示 MSC 移植可能成为治疗 BPD 的新方法]。 

关键字    
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PU-1642  

Real time and sensitive evaluation of biomarkers in acute 
lung injury using a new NIR fluorescent probe 

 
Ting Wang1,2、Xinyu Song1、Yanlong Xing1,2、Fabiao Yu1,2 

1. Hainan Medical University 
2. Key Laboratory of Emergency and Trauma, Ministry of Education, Key Laboratory of Hainan Functional 

Materials and Molecular Imaging, College of Pharmacy, College of Emergency and Trauma, Hainan Medical 
University, Haikou 571199, China 

 
Pulmonary fibrosis is a fatal chronic lung disease, leading to poor prognosis and high mortality. 
Accumulating evidence suggests that oxidative stress characterized by excessive production of 
hydrogen peroxide (H2O2) is an important molecular mechanism for the formation of pulmonary 
fibrosis. We conceive a new type of mitochondria-targeted near-infrared fluorescent probe 
Mito-Bor to investigate the changes of endogenous H2O2 in living cells and mice models with 
pulmonary fibrosis. In the design strategy of the probe Mito-Bor, we selected azo-BODIPY as the 
fluorophore owing to its near-infrared fluorescence, strong photochemical stability and low 
biological toxicity. Under physiological conditions, the response moiety 
4-bromomethylphenylboronic acid pinacol ester could easily detect H2O2, and turned the 
fluorescence switch on. The modification of the lipophilic triphenylphosphine cation on the 
fluorophore would allow the probe to easily pass through the phospholipid bilayer of cells, and the 
internal positive charge could contribute to the selectivity of the mitochondria accumulation. The 
probe Mito-Bor provides high selectivity, low limit of detection, high biocompatibility, and excellent 
photostability. It can be used to detect level changes of H2O2 in living cells and in vivo. Therefore, 
the probe is applied to investigate the fluctuation of H2O2 during the induced pulmonary fibrosis 
process in cells, with the changes of its fluorescence intensity correlating with the concentration of 
H2O2 and indicating the level of oxidative stress in fibroblasts. Conversely, the pulmonary fibrosis 
can be modulated by adjusting the level of H2O2 in cells. Further study in mice models of 
bleomycin-induced pulmonary fibrosis confirm that NADPH oxidase 4 (NOX4) acts as a "button" to 
regulate H2O2 levels. The direct inhibition of NOX4 can significantly reduce the level of H2O2, 
which can delay the progression of lung fibrosis. These results provide an innovative way for 
clinical treatment of pulmonary fibrosis. 
 
 

PU-1643  

新冠肺炎疫情局部爆发后全员核酸检测采样现场实施流程探讨 

 
孙明 1、何小花 2 

1. 南京鼓楼医院集团宿迁医院 
2. 南京市玄武区疾病预防控制中心 

 

目的  探讨间歇性局部新冠肺炎疫情区域性爆发后，可操 作的高效、低耗、有序进行全员新型冠状

病毒核酸检测采样现场实 施方案流程。 

方法   组建卫生健康委领导的、各级医院视能力组建 联合采样队，结合采样现场区域开放性和预

计采样人数特点，制定 采样工作流程规范，合理调配资源，强化采样现场出管理，完善规 范采样

实施流程，严格夯实采样操作规范。统一设置采样现场，多 部门联合协作，明确各岗位职责、完善

工作与支援替换流程，提升 核酸检测采样现场人员的综合能力。最终通过高效运行合理操作流 程

和现场管理，有效避免采样现场交叉感染及疫情传播，给居民创 造安全快速的核酸检测采样现场环

境。 

结果     2021 年 7 月 25 日- 2021 年 8 月 10 日我队采样人数超过 337841 人次，没有出现

可疑新 冠病毒感染患者漏诊、误诊现象，也未出现采样现场的医护人员和 群众的交叉感染。 
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结论   在间歇性新冠肺炎疫情发生后，通过规范 全员核酸检测采样现场的操作流程，具有重要的

临床应用价值和实 际可操作性。各采样点均可参考该流程实施方案，结合当地实际制 定具体实施

细则。因地制宜。  

关键字 新冠肺炎疫情;局部爆发;新型冠状病毒;临时采样 点;全员核酸检测;现场流程。 

 
 

PU-1644  

急救体系在突发公共卫生事件联防联控工作中的作用：  

以深圳市急救中心抗击新型冠状病毒肺炎疫情为例 

 
周强 

深圳市急救中心 
 

目的   总结深圳市急救中心在抗击新冠病毒肺炎疫情联防联控工作中的作用，为提升急救体系参与

突发公共卫生事件的能力提供建议 

方法   采用关键知情人访谈、政策文件和相关网站检索的方法收集资料，使用混合研究方法，结合

定性和定量研究 

结果     深圳市急救中心充分发挥了 120 的指挥调度管理能力，承担各类病例的转运工作，信息

的收集和上报工作，以及发热病人的咨询和社会舆论引导工作，利用当前院前急救模式的优势，充

分参与了疫情联防联控工作 

结论   急救中心在重大突发公共卫生事件联防联控中发挥调度和转运的主力，院前急救模式应在联

防联控工作中做出相应调整以提高应对能力 

关键字 急救中心在重大突发公共卫生事件联防联控中发挥调度和转运的主力，院前急救模式应在联

防联控工作中做出相应调整以提高应对能力 

 
 

PU-1645  

110 例居家患者压疮发生情况及压疮分期的影响因素分析 

 
华小雪 

中国医学科学院北京协和医院 
 

目的  描述 110 例居家患者压疮的发生情况，并对居家患者压疮分期及其危险因素进行分析，为防

范居家患者压疮的发生提供理论依据。 

方法   采用回顾性研究法分析某三甲医院急诊科 2014 年 1～9 月居家发生压疮的患者共 110 例，

将压疮上报表和 Braden 评分表资料进行分析、整理。 

结果      110 例患者共发生压疮 202 处，主要发生在骶尾（37.6%）、髋部（16.4%）、足跟（11.9%）；

其中Ⅱ期压疮发生率最高，为 69.1%；居家压疮的年龄构成中，随着年龄的增加，压疮发生的数量

明显上升；在居家压疮发生的风险因素中，以卧床（25.4%）、大小便失禁（22.5%）和消瘦（12.8%）

为主要原因；压疮分期与患者年龄及 Braden 评分无相关性（P＞0.05）；主要风险因素在压疮分期

的构成上，无显著性差异（P＞0.05）。 

结论   关注居家患者压疮发生情况，加强对居家照顾者进行压疮相关知识培训，推行社区和家庭护

理是减少居家压疮发生及降低压疮分期的有效措施。 

关键字   居家压疮；压疮分期；影响因素 
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PU-1646  

基于强化学习的深圳市急救车调度方法 

 
周强 

深圳市急救中心 
 

目的  在院前急救领域中，急救反应时间是指患者拨打急救电话后，急救车到达现场的时间。缩短

急救反应时间，对于提 

高急重症患者救治的质量至关重要。研究制定优化的急救车分配调度策略，是减少急救反应时间的

重要手段 

方法     急救车调度问 

题的主要难点，在于急救环境的动态性和复杂性。以往静态的急救车分配算法无法捕捉到环境的动

态信息。现有启发式的急 

救车动态调度算法一般需人工制定规则，对现实情况做了较大程度的化简和抽象，导致模型优化结

果与实际情况存在偏差， 

并导致性能不佳。近年来，强化学习发展迅速，并在机器人控制、网约车派单等动态环境优化问题

中取得了良好的应用效果。 

结果       本文将急救车调度问题建模成了马尔科夫决策过程，提出了一种基于强化学习的急救车

动态调度模型，充分考虑 

到环境的动态因素，实时地将急救车调度到合适的急救站，以更好地服务于未来的急救请求。 

结论     本文利用深圳市急救中心的真 

实急救车调度数据进行了实验，结果表明，相比于真实情况下的急救车分配策略，采用本文模型后，

每个急救事件平均可节 

省约 70 秒（10%）的急救反应时间，并将 10 分钟内患者的接送率从 0.323 提高到 0.364。 

关键字   强化学习；神经网络；急救车调度；动态调度；马尔科夫决策过程 

 
 

PU-1647  

深圳市新冠肺炎疫情分析 

 
周强 

深圳市急救中心 
 

目的   探究和预测深圳市新冠状病毒肺炎（COVID-19）疫情发展的特点和趋势，指导深圳市以及

其他地区的疫情防控工作 

方法   通过传染病动力学中的 C-SEIR 模型拟合已有数据，使用随机梯度下降法估计参数，对深圳

市的疫情发展趋势进行模拟和预测，并选择湖北省、广东省和我国湖北域外地区进行对比分析 

结果     深圳市疫情发展的特点和趋势与湖北省存在明显的差异，与广东省、湖北省域外地区也存

在一定不同，预测深圳市现有确诊病例数趋向于 0 人的时间是 2020 年 4 月。 

结论   预测深圳市疫情可于 2020 年 4 月底结束，不同地区疫情模式的不同，需要因地制宜的采取

相应的防疫措施。丰富的医疗资源，及时的收治患者，全面的排查和严格的隔离措施，能够更好的

控制疫情。 

关键字  COVID-19; SARS-CoV-2；疫情预测； 疫情分析 
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PU-1648  

基于生命体征急诊发热患者病情危重度模型构建 

 
田丽源 

中国医学科学院北京协和医院 
 

目的  构建急诊发热患者危重程度的预测模型，以精准识别发热患者的危重程度，保障患者安全，

提高患者就医体验 

方法   前瞻性收集 2019 年 3~5 月北京协和医院急诊科发热患者 865 例，记录患者的意识、生命体

征、使用的医疗资源，及是否进行抢救的临床结局指标，通过比较分析患者的意识、生命体征、平

均动脉压的单项指标，和 MEWS 评分、休克指数、修正休克指数、医疗资源总数的综合指标构建发

热患者病情危重度模型。 

结果     865 例急诊发热患者中，死亡 21 例，占 2.24%，其中其中年龄、AUPV 评分、体温、心

率、呼吸、血氧饱和度、MEWS 得分、休克指数、修正休克指数、医疗资源使用数目等 10 项临床

指标对其生存状况有统计学差异（P<0.05） 

结论   本研究中将生命体征的客观指标结合患者年龄得出患者的预测模型，具有较好预判能力，但

是为了更加精准的医疗服务质量，应进一步探讨更加精准的模型以提高医疗服务质量，提高患者满

意度。 

关键字  

 
 

PU-1649  

中小学生进行胸外按压培训的适宜年龄探讨 

 
黄增 

余姚市人民医院 
 

目的  了解中小学生进行胸外按压培训的适宜年龄 

方法     2017 年 3 月至 2018 年 1 月采用分层随机抽样的方法从余姚市城区的中、小学校各选

取 2 所学校，采用抽签法选取其中小学三~ 六年级和初一、二年级各 1 个班的 437 名 9～15 岁的学

生为培训对象，其中 9、10、11、12、13、14 和 15 岁者分别为 61、62、66、64、63、63 和 58 名，

由余姚市人民医院急诊科医生参照美国 2015 版心肺复苏指南进行胸外按压培训，学习 30 min 理论

课程后在模拟人上进行 6 min 练习，之后对每位学生进行考核，记录胸外按压的深度、频率、位置

及滞留等质量情况。 

结果       9~15 岁学生体重分别为（33.5±3.1）、（34.0±3.7）、（39.2±9.4）、（44.7±9.4）、（44.7±9.4）、

（51.1±9.9）和（52.4±8.8）kg；进行胸外按压的平均深度分别为 3.8、4.1、4.6、5.1、5.2、5.6 和

5.6 cm，准确率分别为 24.6%（14/61）、25.8%（16/62）、50.2%（33/66）、70.5%（45/64）、79.4%

（50/63）、88.9%（56/63）和 91.4%（53/58）；与 9～11 岁者相比，12～15  岁者胸外按压的平均

深度明显增加、准确率显著提高，差异均有统计学意义（t 值为-11.370～-3.095，χ2 值为 5.586～

65.671，均 P<0.05）。相关性分析显示，按压深度、滞留率与学生年龄、体重、身高、BMI 等指标

呈显著相关（按压深度 r 值分别为 0.96、0.89、0.91、0.86，滞留率 r 值分别为-0.99、-0.90、-0.93、

-0.86，均 P<0.01）。 

结论     年龄≥12 岁学生有能力进行有效的胸外按压，是接受胸外按压培训的适宜年龄。 

关键字   胸外按压； 培训； 青少年； 儿童； 年龄 
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PU-1650  

Vaspin 通过调节自噬依赖性心肌衰老抑制心肌肥厚和心衰 

 
芮海英、李若川、刘路路、于华祥、薛丽、徐峰、陈玉国 

山东大学齐鲁医院 
 

目的  内脏脂肪组织来源的丝氨酸蛋白酶抑制剂（vaspin）是一种分泌型脂肪因子，在冠心病患者

外周血清中水平下调，且 vaspin 对动脉粥样硬化和心肌缺血/再灌注损伤具有拮抗作用。然而，vaspin

是否对心衰这一急危重症有调控作用尚不清楚。 

方法   C57BL/6 野生型和 vaspin-ko 小鼠，采用异丙肾上腺素（ISO）或主动脉缩窄（TAC）建

立小鼠心肌肥厚心衰模型，检测心肌衰老、肥厚、纤维化和心功能等相关指标。在 vaspin-ko 小鼠

心肌肥厚心衰模型中，预先给予 buparlisib（PI3K 分子抑制剂，50 mg/kg）和雷帕霉素（mTOR 分

子抑制剂，20 mg/kg）药物干预，观察上述指标是否改善。 

结果     我们首次发现在小鼠心肌肥厚心衰模型血清中，vaspin 水平下降。并且，vaspin 敲除小

鼠模型中，心肌细胞衰老、心肌肥厚和纤维化明显加剧，并伴随心功能恶化。相反，给予体外重组

人 vaspin 蛋白可抑制心肌细胞衰老和肥厚。机制上，PI3K-AKT-mTOR 通路依赖的自噬通量激活参

与了 vaspin 对心肌肥厚心衰的保护作用。 

结论     vaspin 通过调节自噬依赖性的心肌衰老来抑制心肌肥厚心衰发生发展，这为心衰提供了潜

在的预防和治疗靶点。 

关键字 vaspin；心衰；心肌肥厚；心肌细胞衰老；自噬流  

 
 

PU-1651  

CLIF-OF 评分对野生毒蕈中毒 

所致急性肝损伤患者预后的预测价值 

 
叶永壮、刘振宁 、赵敏 

中国医科大学附属盛京医院 
 

目的  野生毒蕈中毒在临床上少见但具有高致死率。本研究的目的是分析野生毒蕈中毒所致急性肝

损伤患者的死亡因素，并探究用于预测野生毒蕈中毒患者预后的评分系统。 

方法     收集 2009 年 1 月至 2018 年 12 月就诊于中国医科大学附属第一医院及盛京医院的 105

名野生毒蕈中毒患者的病历资料进行回顾性分析。根据患者预后情况，将患者分为死亡组与生存组，

比较各组间临床指标、实验室指标以及评分系统的统计学差异。评分系统包括：CTP，SOFA，LiFe，

CLIF-OF，KCH 标准，MELD 以及 PALBI。分别计算入院后 24 小时内上述评分的数值，并用受试

者工作曲线下面积,比较对野生毒蕈中毒患者预后的预测价值。 

结果       两组患者的 3 级或 4 级肝性脑病以及 NLR 峰值、总胆红素峰值、直接胆红素峰值、间

接胆红素峰值、APTT 峰值、INR 峰值、D-二聚体峰值、血浆氨峰值、纤维蛋白原谷值和血小板谷

值存在明显统计学差异。多因素 logistic 分析结果表明住院期间 INR 峰值（> 3.6，AUC = 0.941）

和血浆氨峰值（> 95.1μmol/L，AUC = 0.805）是野生毒蕈中毒患者死亡的危险因素。并且入院 24

小时内的 CLIF-OF 评分（>9）对野生毒蕈中毒患者预后的评估效果优于其他评分。 

结论     INR 峰值和血浆氨峰值是野生毒蕈中毒患者死亡的危险因素；入院 24 小时内 CLIF-OF 评

分大于 9 分可作为预测野生毒蕈中毒患者死亡风险的指标。 

关键字   野生毒蕈中毒；预后；危险因素；CLIF-OF 评分 
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PU-1652  

急救模拟人结合情景模拟教学法在心肺复苏教学中的应用 

 
梁子敬、陈贵斌 

广州医科大学附属第一医院 
 

目的  探究急救模拟人结合情景模拟教学法在心
肺复苏教学中的应用。 

方法   采用回顾性调研分析法，选
取医院 2019 年 3 月—2019 年 6 月期间的 84 例实习学员


作为调研样本，采用随机数字分组法将其分为对照组 42
例，接受常规实习教学模式 ；干预组 42 

例，接受急救
模拟人结合情景教学模式，对比两组实习学员的教学效
果，采用问卷调查、操作考

核等措施完成教学效果评估。 

结果     实施教学以后，干预组学员在急救技能掌握程度方
面评分相较于对照组学员更高（P ＜ 

0.05）；在教学阶段
完成以后，干预组学员在模拟教学效果成效方面优于对
照组学员，组间数据

差异有统计学意义（P ＜ 0.05）。 

结论   急救模拟人结合情景模式教学法，在对实习学员在心
肺复苏教学中能够有效的将理论知识

与实践操作结合起
来，通过情景模拟的方式，让学生们体会实践，从而提
升教学质量。 

关键字 急救模拟人；情景模拟教学法；心肺复苏教学； 应用 ；急救技能掌握程度 ；教学效果 

 
 

PU-1653  

2010-2019 年广州及周边地区毒蛇伤流行病学分析 

 
杨展正 1、张作鹏 1、岑青燕 2、曹赞锋 1、邓启科 1、梁子敬 1、曾量波 1、刘荣 1、梁庆 1 

1. 广州医科大学附属第一医院 
2. 广州医科大学 

 

目的  总结毒蛇伤在广州及其周边地区的流行病学特征，为毒蛇伤防治提供依据，保障人民的健康。 

方法   对广州医科大学附属第一医院急诊科 2010 年 1 月-2019 年 12 月收治的蛇伤事件的流

行病学特征进
行描述性分析。 

结果     10 年共收治蛇伤 2920 例，蛇伤事件中毒蛇伤占 92.40%，以竹叶青蛇多见，主要分布

在珠
三角地区，占 86.82%；9 月为蛇伤高峰，占 23.66%；伤者以农民为主，占 26.30%；40-69 

岁为蛇伤高发年龄，占
64.76%；下肢咬伤占 51.13%，毒蛇伤事件中重度占 33.15%。毒蛇伤 6 h 

内就诊与 6 h 后就诊、24 h 内就诊与 24 h
后就诊的严重度具有明显差异（P＜0.01)。在不同蛇

种致伤事件中，就诊时间、平均在院时间、平均费用之间存
在正相关。 

结论   在广州及其周边地区的毒蛇伤事件具有独特的流行病学特征，应针对其特点进行重点防控，


提高公众蛇伤防范与就诊意识，减少致残率，降低病死率。 

关键字 蛇伤；流行病学；防治；广州 

 
 

PU-1654  

探讨气道管理小组在重症呼吸衰竭患者 

干预措施中的临床应用效果 

 
汤安琪、吴娟、王维惟、高永霞 

南京医科大学第一附属医院（江苏省人民医院） 
 

目的  分析气道管理小组在重症呼吸衰竭患者干预措施中的应用效果及对患者满意度的影响。 
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方法    在我院急诊监护 2019 年 2 月至 2021 年 2 月收治的重症呼吸衰竭患者中选取出 126 例作

为研究对象，通过随机数表法将其分为对照组和观察组（各 63 例），对照组进行常规护理干预，观

察组在其基础上通过气道管理小组开展气道护理工作，观察两组患者干预前后的血气指标、肺功能

指标及心理状况变化，同时对两组 ICU 住院时间、平均住院时间、VAP 发生率、再插管率以及护理

满意率进行比较。 

结果     组间 PaO2、SaO2、PaCO2、FVC、FEV1、SCL-90 评分干预前比较差异均无统计学意

义（P＞0.05），干预后比较观察组 PaO2 明显较对照组高，SaO2 明显较对照组高，PaCO2 明显较

对照组低，FVC 明显较对照组高，FEV1 明显较对照组高，SCL-90 评分明显较对照组低，机械通气

时间明显较对照组短，ICU 住院时间明显较对照组短，平均住院时间明显较对照组短，VAP 发生率

明显较对照组低，再插管率明显较对照组低，护理满意率明显较对照组高（P＜0.05）。 

结论    在重症呼吸衰竭患者的临床护理干预措施中，气道管理小组具有良好应用价值，对患者血

气指标、肺功能及心理状况均有明显改善作用，可以在减少 VAP 及再插管事件发生的同时进一步提

高患者护理满意度。 

关键字   气道管理小组；重症呼吸衰竭；干预措施；血气指标；肺功能；满意度 

 
 

PU-1655  

The Trend in Emergency Department Anticoagulants 
Prescription in Patients with Venous Thromboembolism in 

China, 2016-2019 

 
Zheng Chen、Xin Liu、Zhigang Zhao、Wei Guo 

Beijing Tiantan Hospital 
 
Introduction Untreated acute venous thromboembolism (VTE) can result in catastrophic 
consequences. Patients should be anticoagulated once VTE is diagnosed. Based on the current 
clinical guidelines, Direct Ora anticoagulants (DOACs) were recommended as the first-line 
anticoagulant for VTE. However, the selection of anticoagulants is of its complexity, especially in 
the emergency department (ED). 
 Methods   This population-based drug utilization study was conducted to investigate the status 
and trend in anticoagulant prescriptions for ED-VTE (ICD-10 codes I26, I80, I82, and I27.82) in 
four major Chinese cities (Beijing, Tianjin, Shanghai, and Guangzhou) between 2016.1.1 and 
2019.12.31. All data were retrieved from a corporative data program constructed by the Peking 
Union Medical College Hospital. Patients anticoagulated for first or renewal VTE in the ED of 
cooperated settings were included in the present analysis during the study period. The primary 
objective is the trend in anticoagulants prescription for ED-VTE. The average costs of 
anticoagulants per prescription were calculated as the secondary objective. The sample size was 
not estimated before data collecting due to the retrospective nature and the scarcity of current 
understanding of ED-VTE anticoagulant prescribing. 
 Results     A total of 4609 prescriptions on anticoagulants were retrieved, with no incomplete 
data were identified. The anticoagulants involved in the current study include low molecular weight 
heparin (LMWH), warfarin, dabigatran, and rivaroxaban. Of the included prescriptions, 63.9% 
were prescribed for patients over 65 years, and 55.0% were prescribed for females. The city of 
Shanghai provided up to half of the prescriptions. For the general population, LMWH is the most 
frequent prescribing anticoagulant in the ED. Warfarin constitutes more than 60% of overall oral 
anticoagulant prescriptions, followed by rivaroxaban (32.1%). The utilization of rivaroxaban 
increased to 48.4% of all oral anticoagulants in 2019. Dabigatran is less prescribed. 
 Conclusion     The selection of anticoagulants in the ED is of complexity. LMWH remains the 
most prescribing anticoagulant regardless of time, gender, and medical institution location. 
Warfarin was the most prescribing oral anticoagulant from 2016 to 2018. Rivaroxaban 
prescriptions exceeded warfarin in 2019. More DOACs are prescribed during the study period. 
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Further investigations are necessitated. 
Key words Emergency department, Venous thromboembolism, anticoagulants 
 
 

PU-1656  

不同病因心功能不全患者临床指标及预后的相关性分析 

 
耿润露 

徐州医科大学附属医院 
 

目的    比较不同病因心功能不全患者的临床指标，评估心功能不全进展的危险因素，以降低发病

率及死亡率，从而改善患者的生活质量和功能状态。 

方法     选取心功能不全患者 81 例，其中 A 组缺血性心脏病组 （29 例）、B 组扩张性心肌病组 （12

例）、C 组心脏瓣膜病组 （11 例）、D 组其他病因组（29 例）。其他病因包括：高血压、心律失常、

心肌炎、感染性心内膜炎、肺动脉高压等疾病。比较四组患者之间的基线资料、实验室指标、心脏

结构参数，并采取多因素 Logistic 回归分析心功能不全危险因素。 

结果       4 组患者的临床基线资料差异无统计学意义。4 组患者的 ALT、BUN、Cr、LAD、LVDd、

LVDs 的差异有统计学意见（P ≤ 0. 05)。吸烟、糖尿病、肾功能即 BUN、Cr 的水平是心功能不全严

重程度的独立危险因素（P ≤ 0. 05)。 

结论     肾功能恶化可能提示心功能不全进一步发展成晚期心衰，而心功能不全患者发展成末期阶

段即晚期心衰，最重要的是进行彻底的评估，以确保没有潜在可逆的病因因素或促成患者的晚期心

衰的危险因素，最终降低发病率，改善生活质量和功能状态，并从而降低死亡率。 

关键字 心功能不全，晚期心衰，肾功能，病因，预后 

 
 

PU-1657  

5 例院前心脏骤停患者成功心肺脑复苏的影响因素分析 

 
黄浩、陈建辉 
无锡市急救中心 

 

目的  研究院前心脏骤停患者成功心肺脑复苏的影响因素。 

方法   回顾性分析 5 例无锡市急救中心成功心肺脑复苏的病例。 

结果      5 例院前心脏骤停患者均心肺脑复苏成功。 

结论   早期及时有效的胸外按压与第一时间心电除颤可以提高心肺脑复苏的成功率 

关键字 心脏骤停；心肺脑复苏；胸外按压；除颤 

 
 

PU-1658  

Wells 评分联合 D-二聚体水平对重症肺血栓栓塞患者 

近期预后不良的预测分析 

 
杜敏、黄红娟、蔡金霞、王瑾、高永霞 

南京医科大学第一附属医院（江苏省人民医院） 
 

目的  分析 Wells 评分联合血浆 D-二聚体（D-D）水平对重症肺血栓栓塞患者近期预后不良的预测

价值。 

方法  选取 2016 年 1 月~2020 年 11 月本院收治的 127 例重症肺血栓栓塞患者，均随访至出院后 6
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个月，根据近期预后情况将观察组患者分为预后良好组与预后不良组，对比预后良好组、预后不良

组 Wells 评分、血浆 D-D 水平，并采用多因素 Logistic 回归性分析法分析 Wells 评分、血浆 D-D 水

平与重症肺血栓栓塞患者近期预后不良的关系，且采用受试者工作特征（ROC）曲线分析 Wells 评

分联合血浆 D-D 水平对重症肺血栓栓塞患者近期预后不良的预测价值。 

结果  127 例重症肺血栓栓塞患者 Wells 评分为 6~9（8.01±1.16）分，血浆 D-D 水平为 7.65~8.88

（8.35±0.66）μg/ml；观察组近期预后不良率为 25.20%，预后良好组 Wells 评分、血浆 D-D 水平

均显著低于预后不良组（P＜0.05）；经多因素 Logistic 回归分析，肺栓塞严重程度指数（PESI 评分）、

B 型钠尿肽（BNP）、Wells 评分、血浆 D-D 均是重症肺血栓栓塞患者预后不良的危险因素（P＜0.05）；

Wells 评分联合血浆 D-D 水平联合预测重症肺血栓栓塞患者近期预后不良的灵敏度、曲线下面积

（AUC）均高于单独预测（P＜0.01），特异度与单独预测对比差异均无统计学意义（P>0.05）。 

结论  重症肺血栓栓塞近期预后不良者 Wells 评分及血浆 D-D 水平均显著高于预后良好者，此二项

指标均与患者近期预后不良关系密切，并均对患者近期预后不良具有一定的预测价值，但二者联合

应用时对患者近期预后不良的预测价值更高，可作为临床评估重症肺血栓栓塞患者近期预后的重要

指标。 

关键字 Wells 评分；D-二聚体水平；重症肺血栓栓塞；预后 

 
 

PU-1659  

气重性肾盂肾炎 2 例并文献复习 

 
于丹丹 

朝阳市中心医院 
 

目的    探讨气肿性肾盂肾炎的临床表现及诊治。 

方法     2 例均为糖尿病患者，血糖控制不佳，伴有腰痛症状、高热、血、尿白细胞增多。CT 扫

描见患肾增大、肾实质或肾周围有大量气体。均行静脉联合抗生素抗感染治疗，保守治疗 1 例、B

超引导经皮穿刺引流 1 例，结局不同。 

结果       CT 可早期诊断气肿性肾盂肾炎，联合应用抗生素和及时脓肿引流术治疗效果好。 

结论     积极的保守内科治疗为最初治疗，但早期明确诊断后应积极手术，根据具体病情及医院实

际情况选择合适的外科治疗方法。积极外科引流可显著降低 EPN 的病死率。 

关键字    

 
 

PU-1660  

Comparing the efficacy of bag-valve mask, endotracheal  
intubation, and laryngeal mask airway for subjects with  
out-of-hospital cardiac arrest: an indirect meta-analysis 

 
Zhanzheng Yang1、Hengrui Liang1、Jiaying Li2、Shuxian  Qiu1、Zhuosen He1、Jinyin  Li3、Zanfeng Cao1、Ping  

Yan1、 Qing  Liang1、Liangbo Zeng1、Rong Liu1、Zijing Liang1 
1. The First Affiliated Hospital of Guangzhou Medical University 

2. 南方医科大学 
3. 广州市启明学校 

 
Objective   For subjects with out-of-hospital cardiac arrest (OHCA), bag-valve mask (BVM), 

endotracheal intubation (ETI), and laryngeal mask airway (LMA) are the most common methods 
of 
ventilatory support; however, the best choice remains controversial. 
 Methods  A comprehensive search of online databases was performed. A traditional 
meta-analysis was 
performed to determine the risk ratio of BVM vs. LMA and ETI vs. LMA. 
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Indirect treatment comparisons 
(ITCs) were conducted to compare BVM and ETI. 
 Results   A total of 13 full-text articles reporting the efficacy of BVM, ETI, and LMA were 
considered in 
this analysis. BVM and LMA had the same effect regarding return of spontaneous 
circulation (ROSC) (23% 
vs. 24%; RR =0.84), survival rate at admission (19% vs. 21%; RR 
=0.82) or discharge (6% vs. 4%; RR =0.61). 
ETI was superior to LMA in terms of ROSC (48% vs. 
23%; RR =0.72) and survival rate at both admission 
(27% vs. 19%; RR =0.85) and discharge 
(12% vs. 4%; RR =0.90). BVM was inferior to ETI in terms of 
ROSC (24% vs. 48%; RR =0.86), 
survival to admission rate (21% vs. 27%; RR =1.037), and survival to 
discharge rate (6% vs. 
12%; RR =1.476).  
Conclusion    ETI should be considered for airway management as early as possible, which 
can improve 
the subject’s success rate of recovery and survival to admission rate. In future, 
large-scale, multi-center, 
randomized controlled studies should be conducted to evaluate the 
exact efficacy of BVM, ETI, and LMA 
for the first aid of subjects with OHCA. 
Key words Bag-valve mask (BVM); endotracheal intubation (ETI); laryngeal mask; out-of-hospital 
cardiac arrest  subjects (OHCA subjects) 
 
 

PU-1661  

2014—2018 年广州周边地区圆斑蝰蛇咬伤流行病学分析 

 
杨展正 1、岑青燕 2、曾量波 1、梁子敬 1、蔡林彬 2、郑咏 1、刘荣 1、曹赞锋 1、张作鹏 1 

1. 广州医科大学附属第一医院 
2. 广州医科大学 

 

目的   了解圆斑蝰蛇咬伤患者在广州周边地区的流行病学特征，为防治圆斑蝰蛇咬伤提供依据。 

方法     对广州医科大学附属第一医院急诊科 2014 年 1 月 1 日至 2018 年 12 月 31 日收

治的圆斑蝰蛇咬伤事件的流行病学特征进行描述性分析。采用线性相关分析的方法分析咬伤后就诊

时间与咬伤后出现急性肾损伤时间的相关性。 

结果       5 年共收治毒蛇伤 1481 例，死亡 3 例，其中 43 例圆斑蝰蛇咬伤，死亡 2 例，占

毒蛇伤总死亡率的 66.7%（2/3）；患者分布以广州珠三角地区（肇庆、云浮、佛山、江门）伤者居

多，占 74.4%，9~11 月是咬伤高发月份，占 44.2%（19/43），被咬伤者以农民为主，占 53.5%

（23/43），50~69 岁为主要高发年龄，下肢咬伤占 67.4%（29/43），蛇伤严重程度评分重度病例占 

74.4%（32/43）。咬伤后就诊时间与咬伤后出现急性肾损伤的时间存在显著相关性（r=0.719，P ＜ 

0.01）。 

结论     圆斑蝰蛇咬伤是广州周边地区毒蛇伤的主要死亡原因，应对高发月份、高发地区、高发人

群及高发部位进行重点监测和干预，提高公众的自我保护能力，一旦发生圆斑蝰蛇咬伤，应立即到

正规医院接受针对性诊治，必要时接受血液净化治疗。 

关键字   圆斑蝰蛇； 蛇咬伤； 流行病学； 防治 

 
 

PU-1662  

血清干扰素 γ 及同型半胱氨酸 

在一氧化碳中毒迟发性脑病早期诊断价值的研究 

 
曾珉 

郴州市第一人民医院 
 

目的  探讨急性一氧化碳中毒（ACMP）患者血清干扰素 γ（IFN-γ）及同型半胱氨酸(Hcy)水平检测

在一氧化碳中毒迟发性脑病（DEACMP）早期诊断及病情评估中的价值。 
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方法     回顾分析 2018 年 1 月至 2021 年 1 月在郴州市第一人民医院急诊科住院治疗的急性一氧

化碳中毒（ACMP，）患者 72 例。根据患者经过一氧化碳中毒急性期正规治疗后是否发生一氧化碳

中毒迟发性脑病，将 ACMP 患者分为两组：DEACMP 组，30 例；非 DEACMP 组，42 例。所有

ACMP 患者于入院第一天抽取静脉血，检测血清 FN-γ 及 H cy 浓度。对 DEACMP 组患者在出现一

氧化碳中毒迟发性脑病症状后进行蒙特利尔认知评分（MOCA,）和日常生活能力评分（ADL）。根

据 MOCA 评分将 DEACMP 组患者分为轻度认知障碍组；中度认知障碍组；重度认知障碍组。根据

ADL 评分将 DEACMP 组患者分为轻度功能障碍组；中度功能障碍组；重度功能障碍组。比较各组

患者血清 IFN-γ 和 H cy 浓度水平的差异，以及 FN-γ 和 H cy 浓度与 MOCA 评分和 ADL 评分的相

关性。 

结果       DEACMP 组患者血清 FN-γ 及 Hcy 浓度明显高于非 DEACMP 组，差异显著，有统计

意义（P<0.05）。MOCA 评分重度认知障碍组患者血清 FN-γ 及 Hcy 浓度明显高于中度认知障碍组

及轻度认知障碍组（P<0.05），且 MOCA 评分与患者 Hcy 浓度水平呈负相关。ADL 评分重度功能障

碍组患者血清 FN-γ 及 H cy 浓度明显高于中度功能障碍组及轻度功能障碍组（P<0.05），且 ADL 评

分与患者 FN-γ 及 H cy 浓度水平呈负相关。 

结论     对急性一氧化碳中毒患者进行血清干扰素 γ 及同型半胱氨酸浓度检测有助于一氧化碳中

毒迟发脑病的早期诊断,对患者的认知障碍及神经功能障碍的病情预测评估有一定指导意义。 

关键字    

 
 

PU-1663  

主动脉夹层的急诊护理和长途转运的心得体会 

 
孙晓燕 

德州市人民医院 
 

目的  总结主动脉夹层患者的急诊护理和长途转运的心得体会 

方法     分析近期我科室收治的主动脉夹层患者，回顾患者的急诊护理内容，了解患者的护理效果。 

结果       使患者病情得以稳定，并及时安全的转运至上级医院。 

结论   主动脉夹层患者通过及时有效的急诊护理，减少患者的致死率以及不良反应。 

关键字 主动脉夹层；急诊护理；长途转运 

 
 

PU-1664  

蚕蛹中毒的诊断治疗探讨 

 
陈哲远 1,2、韩晓 1,2、金红旭 2 

1. 中国医科大学研究生院 
2. 北部战区总医院急诊医学科 

 

目的  蚕蛹因其蛋白含量高，一般经过烹饪加工后经常出现在餐桌上，但因为部分蚕蛹含有嗜神经

毒蛋白或被寄生于蚕蛹的细菌释放神经毒素，近年来常发生蚕蛹中毒事件。蚕蛹中毒也称为蚕蛹性

脑病，诊断主要依靠进食蚕蛹的病史以及临床表现。目前并没有特效药治疗，一般采取对症支持治

疗。本文对蚕蛹中毒诊断治疗探讨，提高救治率、避免不良预后。 

方法   通过查阅文献，探讨蚕蛹中毒诊断治疗，提高救治率、改善预后。 

结果     蚕蛹中毒常以前庭、锥体外系、小脑神经系统症状起病，常伴有消化系统症状，一般表现

为眩晕、肢体麻木颤抖，伴有恶心呕吐、腹痛、腹泻，部分病例会出现幻觉及心律失常。对于蚕蛹

中毒治疗一般采取地塞米松、补液利尿、补充电解质维生素等对症支持治疗，也有报道在上述治疗

基础上使用东莨菪碱 0.3mg 静脉注射、0.6mg 加入 250ml 液体继续静滴有利于改善神经系统症状。 
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结论   蚕蛹中毒一般依靠病史及临床表现诊断，治疗上在给予地塞米松、补液利尿，补充电解质维

生素支持治疗基础上可以给予东莨菪碱获得更好的治疗效果。 

关键字   蚕蛹中毒；诊断治疗 

 
 

PU-1665  

Construction of a biotin-targeting drug delivery system and 
its near-infrared theranostic fluorescent probe for real-time 

image-guided therapy of lung cancer 

 
Chonggui Qiu1,2、Rui  Wang1,2、Fabiao Yu1,2 

1. Key Laboratory of Hainan Trauma and Disaster Rescue, Department of Neurology, The First Affiliated Hospital 
of Hainan Medical University, Hainan Medical University, Haikou 571199, China 

2. Key Laboratory of Emergency and Trauma, Ministry of Education, Key Laboratory of Hainan Functional 
Materials and Molecular Imaging, College of Pharmacy, College of Emergency and Trauma, Hainan Medical 

University, Haikou 571199, China 
 
Objective  The therapy of non-small lung cancer (NSCLC) is limited by wide metastasis and 
chemotherapy resistance, herein, authors present a new cancer-targeting prodrug PBG with the 
integration of real-time fluorescence visualization. 
Methods   The potent anticancer drug Gefitinib conjugates a biotin recognition ligand yielding 
the prodrug PBG via a GSH-activatable disulfide bond linker. Once coupling a near-infrared 
azo-BODIPY fluorophore into the molecular structure of PBG, authors obtain its fluorescent 
theranostic TBG. The prodrug PBG can sustain Gefitinib release by the high level of GSH in the 
pathophysiological milieu. 
Results     authors evaluate the drug delivery of the prodrug PBG using fluorescent TBG in PC9 
cancer bearing nude mice models, which indicate that TBG can be utilized to monitor the in vivo 
drug release process. Prodrug PBG can be targeted to accumulate in the cancer lesion with a 
better and efficaciously therapeutic result compared with the single Gefitinib treatment in cells and 
in vivo. The fluorescence images also reveal that the targeting accumulation and longitudinal 
retention of anticancer drug in cancer lesions will contribute to the superior therapeutic effects. 
The above applications of our new prodrug PBG and its fluorescent theranostic TBG have the 
potential contribution to the research in biology and the clinical medicine. 
Conclusion     In this study, authors focus on a proof-of-concept examination of targeting 
anticancer prodrug and its theranostics for enabling visualization of cancer therapy. they have 
successfully designed and synthesized a new biotin-targeting prodrug PBG and its fluorescent 
theranostic TBG for the specific treatment of NSCLC. PBG improved the specific delivery and 
accumulation in PC9 cells. With employing PC9 cancer bearing nude mice model, they verify the 
in vivo therapy efficiencies of PBG and TBG on NSCLC. The near-infrared fluorescence changes 
of TBG can be utilized to describe the selective distribution, longitudinal retention process and 
therapeutic state of in PBG in cancer lesions. 
 
 

PU-1666  

1 例大剂量秋水仙碱中毒的救治 

 
阎东灿 

邢台市人民医院 
 

目的  通过对该患者秋水仙碱中毒的救治与护理，掌握了秋水仙碱中毒的中毒机制、临床表现和救

治原则。在对该患者治疗护理的过程中，我们首先要明白秋水仙碱导致骨髓抑制的机制，其次要注
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意：因白细胞减少带来的问题；CRRT 启动的时机与模式，抗凝的选择等护理问题。 

方法   通过个案回顾分析。 

结果     经过 5 天积极地抢救，家属为减轻患者痛苦，最终放弃治疗。 

结论   目前对于秋水仙碱中毒，尚未有特效解毒剂，但有研究提出[7]秋水仙碱特异的 Fab 片段可

用做解毒药物，目前在实验阶段，还未上市。早期的洗胃、血液净化和对症支持仍是救治的首选方

法，该患者洗胃后应用药用炭，可预防秋水仙碱的肝肠再循坏[8]；该患者是自行在互联网购买，所

以还要进一步加强对秋水仙碱药物的管理；在服用此药物治疗疾病时，要做好用药宣教，防止出现

药物的不良反应与中毒。  

关键字 秋水仙碱；血液净化；中毒；骨髓抑制 

 
 

PU-1667  

急诊 ECMO 系统专项改进对启动上机时间的影响 

 
吴娟、高永霞、郭媛、张慧、黄夕华、王维惟、蔡金霞、朱艳、刘源、孙峰、陈旭锋、梅勇、张劲松 

江苏省人民医院（南京医科大学第一附属医院） 
 

目的  时间是 ECMO 病人预后的关键因素。研究表明，ECMO 从启动到上机时间越短，患者的存

活率越高。快速启动上机涉及物品准备、人员到位、距离远近、预充及置管技术等一系列问题。目

前对于 ECMO 中心能力提升的方法，缺乏全面的研究报道。本研究意在利用信息化平台为枢纽，建

设数据库，进行专项改进，以达到 ECMO 快速启动上机，提升 ECMO 中心整体执行效率。 

方法     本研究采用前后对比的方法。将 2019 年 10 月 1 日至 2020 年 8 月 31 日在本中心接受

ECMO 治疗的患者设为对照组；2020 年 11 月 1 日至 2021 年 5 月 15 日在本中心接受 ECMO 治疗

的患者设为观察组。于 2020 年 9 月 1 日至 2020 年 10 月 31 日期间设计并运行信息化管理系统。

对观察组利用信息化系统进行构建 ECMO 快速启动智能方案、优化预充、置管方法及流程、制定信

息化培训方案针三个方面的专项改进。比较信息化系统实施前后，ECMO 启动上机效率的变化。 

结果       共入选患者 82 例。对照组患者 42 例；观察组患者 40 例。与对照组患者，观察组出院

存活率由 33.3%上升至 47.5%，但差异没有统计学意义。启动时间由 14.3±3.1min 下降至

5.7±1.3min，门-上机时间由 32.1±3.7min 下降至 19.7±6.0min，差异均具有统计学意义(P ＜ 0.05)。

3 个亚组中两组之间的存活率差异均无统计学意义。除了 VV-ECMO 亚组的人员到位时间两组之间

差异无统计学意义，其余的启动时间参数和门-上机时间参数两组间差异均有统计学意义(P ＜ 0.05)。 

结论     对急诊 ECMO 系统进行启动上机的专项改进，可以有效缩短启动时间和门-上机时间，但

没有提升患者存活率。 

关键字   体外膜氧合；体外心肺复苏术；门-上机时间；启动时间 

 
 

PU-1668  

基于询证理论的营养管理护理 

对脑卒中患者营养状态及生活质量的影响 

 
刘伟、沙小娟 
江苏省人民医院 

 

目的   探讨基于询证理论的营养管理护理对脑卒中患者营养状态及生活质量的影响 

方法    选取 2019 年 3 月至 2020 年 3 月的脑卒中患者为调查对象，共 100 例，随机分为对照组、

实验组，每组 50 例。对照组采用常规护理，实验组采用基于询证理论的营养管理护理，对比分析两

组的生活质量、营养知识、态度与行为变化效果 

结果      实验组对营养知识的认知率以及合理控制营养摄入率显著高于对照组，p＜0.05；对照组
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对营养干预的认可度为 62.0%，实验组的认可度为 88.0%，实验组具有较高的认可度(P＜0.05)。治

疗 6 个月后进行对比，实验组的生活质量得分高于对照组，P＜0.05 

结论    基于询证理论的营养管理护理有利于改善脑卒中的生存质量、营养知识、态度与行为，适

于临床推广 

关键字 营养管理护理；营养知识；询证理论；态度；行为 

 
 

PU-1669  

急诊严重创伤患者绿色通道就诊流程的优化及效果评价 

 
吕君 

上海海军军医大学第二附属医院（上海长征医院） 
 

目的  探讨急诊严重创伤患者绿色通道就诊流程的优化及应用效果。 

方法    选取 2019 年 4 月—7 月来我院急诊科就诊的严重创伤患者为试验组，2018 年 12 月—2019

年 3 月的患者为对照组。试验组采用优化急诊流程，对照组采用常规急救护理流程，比较两组急诊

救治的重点环节时间节点，包括紧急处置时间、特殊检查时间、绿色通道平均停留时间，并比较两

组治疗效果，包括治愈出院、病情好转、死亡率等指标。 

结果     试验组纳入严重创伤患者 23 例，对照组 21 例。流程优化后，试验组在绿色通道紧急处

置时间、特殊检查时间、平均停留时间明显缩短，治愈出院率比例高于对照组，死亡率低于对照组，

差异均有统计学意义（P<0.05）。 

结论   通过流程优化，进一步规范了严重创伤患者绿色通道就诊管理流程，缩短了各个环节滞留时

间，提高了救治效率及抢救成功率，为创伤救治赢得了时间。 

关键字   急诊室, 医院；创伤；流程优化；护理管理研究 

 
 

PU-1670  

A New Strategy of Highly Selective Near-Infrared 
Two-Photon Fluorogenic Probe for Visualization of 

Orthotopic Hepatocellular Carcinoma Chemotherapy 

 
Shanshan Lin1,2、Rui Wang1,2、Fabiao Yu1,2 

1. Key Laboratory of Hainan Trauma and Disaster Rescue, Department of Neurology, The First Affiliated Hospital 
of Hainan Medical University, Hainan Medical University, Haikou 571199, China 

2. Key Laboratory of Emergency and Trauma, Ministry of Education, Key Laboratory of Hainan Functional 
Materials and Molecular Imaging, College of Pharmacy, College of Emergency and Trauma, Hainan Medical 

University, Haikou 571199, China 
 
Objective  Hepatocellular carcinoma (HCC) is a highly aggressive liver malignancy and a major 
cause of cancer-associated death. An effective fluorescence imaging  method of biomarkers in 
vivo and in situ is still urgently required for precisely diagnosing the condition of liver and 
evaluating drug treatments due to current imaging agents suffering from the potential interferences 
of other hydrolases. 
Methods   We proposed dimethyl carbamate as a specific recognition moiety for the 
HCC-related biomarker carboxylesterase (CE) for evaluation of treatment, which was combined 
with a substituted self-immolative linker to develop a series of compounds (P1-P8) for screening 
the best substrate for CE activity. Based on the best recognition moiety of P3, a near-infrared 
two-photon fluorogenic probe (DCM-Cl-CE) was developed to not only specially image CE activity 
in vivo and in situ but also target orthotopic liver tumor after systemic administration. 
Results     This probe displayed high sensitivity, selectivity, stability, and pH independence. 
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Importantly, this probe has proven to image the difference in CE activity between HepG2 and LO2 
cells, and successfully monitor changes in CE activity in HepG2 cells treated with anticancer drugs, 
making it applicable to indicate for the evaluation of drug treatment of HCC in vivo. With condition 
changing at different time points posttreatment in the mice model bearing orthotopic liver tumor, a 
positive correlation may be established between the fluorescence intensity of DCM-Cl-CE in vivo 
and continuous tumor apoptosis, indicating DCM-Cl-CE can be used to evaluate the condition of 
HCC chemotherapy. The probe enables the imaging of CE activity in situ with a high-resolution 
three-dimensional view for the first time. 
Conclusion     A near-infrared two-photon fluorescent probe was prepared for precise 
imaging-guided diagnosis of HCC in situ and its evaluation of treatment. We believe this 
enzyme-activated NIR TP fluorescent probe with high selectivity, sensitivity, stabilities, and 
biocompatibility will be provided as an effective tool for in vivo and in situ monitoring the condition 
of the liver cancer and evaluations of drug treatments. 
 
 

PU-1671  

人文关怀在临床护理工作中的应用 

 
罗灿 

山东大学齐鲁医院 
 

目的  了解人文关怀在急诊临床护理工作中的应用现状和发展趋势，分析人文关怀应用于急诊医学

的重要性和必要性，探讨人文关怀在急诊患者中的应用及效果，为在急诊 临床护理工作中提高人文

护理意识提供依据。 

方法   对 2021 年 1 月～7 月急诊收治的患者中，在实施急诊常规护理的基础上，采用对待昏迷患

者清醒化、对待清醒患者家庭化、与患者家属沟通亲邻化的人文关怀方法，增强患者对待疾病的信

心，缓和患病时的焦虑、紧张情绪，使心理状态、身体疾患都趋于好的方向发展。 

结果     患者及家属对护理服务的满意度有了明显提升，对护理人员的配合度有了较大改善，患者

的配合促进了护理工作更好的完成，使护理服务质量明显提高，医患矛盾、患者及家属投诉明显减

少。 

结论   医护人员的人文关怀对于患者及家属而言是一种正能量，对于提高他们战胜疾病的信心非常

必要。因年龄、性别、病情、成长背景文化程度等方面的不同患者及家属对人文关怀的感知程度不

同，但不可置否的是，病患及家属在疾病折磨的时候对来自医务人员的关怀会特别依赖，患者在和

谐温暖的氛围中接受治疗和护理，对患者的康复起到了良好的效果。人文关怀护理减轻了患者的痛

苦和焦虑，提高了患者的生存质量和家属满意度，促进了医护之间形成良好的护患关系。 

关键字 人文关怀 

 
 

PU-1672  

优化后的院前急救护理流程 

对急性心肌梗死患者实施护理的作用研究 

 
臧舒婷 1、栗文娟 2、蔡方方 2 

1. 河南省人民医院 
2. 河南大学 

 

目的  分析急性心肌梗死患者采取优化后的院前急救护理流程的效果。 

方法   将我院急诊科治疗的急性心肌梗死患者作为研究对象进行分析，共有 384 例，以随机数字表

法平均分成两组，各组纳入 192 例，分别是试验组和对照组。在救治过程中，对照组实施常规院前
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急救护理流程，试验组实施优化急救护理流程，对比两组抢救效果、抢救成功率、护理满意度及并

发症情况。 

结果     相较于对照组，试验组院前急救时间、急诊抢救时间、球囊扩张抢救时间、住院时间均较

短，各项护理满意度评分较高，并发症发生率较低，抢救成功率较高，组间存在明显差异，P＜0.05。 

结论   给予急性心肌梗死患者优化院前急救护理流程具有理想效果，可提高抢救成功率，缩短急诊

抢救时间，同时还可获取较高的护理满意度，对降低疾病损害，保证患者生命安全具有重要意义，

值得应用。 

关键字 急性心肌梗死；优化；院前急救护理流程；作用 

 
 

PU-1673  

Early Prediction of Severity of Acute Pancreatitis by 
Modified Balthazar Grades in Emergency Department 

 
Tao Cheng、Tian-yong Han、Yu Cao 

West China Hospital 
 
Objectives  To predict the severity of acute pancreatitis (AP) in Emergency Department (ED) 
earlier.  
Methods  We retrospectively collected AP patients who ≥18 years and with computed 
tomography (CT) scans in 24 hours after admitted to ED in our hospital during 1st Jan. to 30th Sep. 

2017. Then we divided the cases intoGroup1(＜72 h) and Group2 (≥72 h), according to the length 

of time between the onset of AP symptoms and CT scans finished ≥72h or not, and used Kappa (κ) 
statistic to evaluate the concordance. 
Results    There were 372 patients included in the analysis. We regraded 6 methods and the 
one with the largest κvalue is regraded Balthazar grades A to C, D and E as mild, moderately and 
severe respectively. Theκvalues of the method were 0.841 (95% CI, 0.794-0.885), 0.786 (95% CI, 
0.706-0.853) in Group1and 0.907 (95% CI, 0.842-0.955) in Group2, presenting substantial or even 
almost perfect agreements with latest Atlanta classification of AP.  
Conclusion   The modified Balthazar grade method presented substantial or even almost 
perfect agreements with the 2012 revised Atlanta classification of AP and we can use the modified 
method for early prediction of the severity of patients with AP in ED. 
 
 

PU-1674  

Rapid and sensitive detection of biomarkers of acute 
kidney injury based on SERS microfluidics using 

gold-based chips 

 
Dan Li、ZiYi Cheng 

Hainan Medical College 
 
Acute kidney injury (AKI) is a life-threatening disease, and the detection of serum creatinine and 
urine volume changes in patients is still the preferred clinical criteria for the diagnosis of AKI. 
However, the diagnosis of early AKI is hampered by the poor sensitivity of serum creatinine, which 
is a late marker [1], and urine output, which is influenced by several environmental and 
physiological factors.NGAL and Cys-c are used as novel biomarkers for highly sensitive detection 
of AKI [1]. However, due to their limited detection sensitivity, current immunoassays are insufficient 
to accurately measure NGAL and Cys-c, among others. Therefore, there remains an urgent need 
for a new technique capable of ultra-high-sensitivity detection of these biomarkers. Here, we 
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developed a surface-enhanced Raman scattering (SERS)-based silver-covered gold core-shell 
nano-Y-shaped aptasensor (Au@Ag @Y-shaped aptasensor) analytical platform for ultrasensitive 
detection of NGAL and Cys-c. In this study, we rationally designed a gold-based substrate chip to 
be used as a SERS active template on a silver-covered gold surface The Y-shaped aptamer 
deoxyribonucleic acid probes were modified on the silver-covered gold surface. The SERS signal 
is turned on and off by using the Y-shaped aptamer probe as the capture probe. Upon addition of 
the target protein, the Y-shaped aptamer probe captures the target protein and then disassembles 
to release two single-stranded deoxyribonucleic acids. In the presence of the target molecule, the 
aptamer changes its structure to bind the target molecule. As a result, the pre-formed Y-shaped 
structure is disassembled. The result is a shift from an on to an off state of the SERS signal. This 
sensing design retains the advantages of previously developed sensors based on the guided 
formation of target molecules into Au@Ag with gold substrates, and using this SERS platform, the 
concentration of biomarkers can be quantified by monitoring the intensity of the characteristic 
Raman peaks of Raman reporter molecules. We quantified NGAL and Cys-c in blood of AKI 
patients simultaneously by surface-enhanced Raman scattering (SERS) and microfluidics and 
performed a combined assay for ultrasensitive detection of NGAL and Cys-c in AKI patients. This 
method integrates the simplicity and sensitivity of microfluidics with the practicality of handheld 
Raman instrumentation in real clinical assays. We anticipate that Y-shaped aptamer-modified 
nanoprobes may be used in future clinics to aid in the early and accurate diagnosis of AKI. 
Key words SERS; microfluidics; AKI; aptamers; biomarkers 
 
 

PU-1675  

Early prediction of severity and prognoses of acute 
pancreatitis using red cell distribution width: a 

meta-analysis 

 
Tao Cheng、Tian-yong Han、Yu Cao 

West China Hospital 
 

Objective   Acute pancreatitis (AP)，one of main causes for hospitalization of gastrointestinal 

origin, is a sudden inflammation of the pancreas involving adjacent organs or other organ systems. 
Predicting the severity of AP early is of high importance to help us triage and decrease mortality. 
Red cell distribution width (RDW) can reflect systemic inflammation. The purpose of this study was 
to investigate whether RDW can predict the severity and mortality of AP in early stage. The 
objective of the study was to explore whether RDW can early predict the severity and prognosis of 
AP.  
Methods   We used the search strategy: “red cell distribution width” OR “RDW” OR “red blood 
distribution width” OR anisocytosis OR polycythemia OR “Erythrocyte Indices”) AND (pancreatitis 
OR pancreatitides) search for EMBASE, Knowledge Network, PubMed, ClinicalTrials.gov and 
Cochrane Library literature, respectively.The two authors independently judged the inclusion of the 
study and extracted the included research data. Evaluate the heterogeneity of the research by 
calculating Q statistics and I² statistics. 
Results    A total of 20 researches were eventually included in the study. Among them, five 
studies compared RDW levels between patients with MAP and non-MAP. As such, RDW levels 
were significantly elevatedin patients with non-MAP than those of MAP. Five studies compared 
RDW levels between patients with non-SAP and SAP, and RDW levels of SAP were significantly 
elevated than those of non-SAP. A total of fifteen studies compared RDW levels between patients 
with AP who died to those who did not. Of these, thirteen out of fifteen studies were retrospective 
observational cohort study and the other two were prospective studies. The thirteen retrospective 
cohort studies compared RDW levels between patients with AP who died or not and RDW was 
significantly elevated in patients with AP who died.   
Conclusion   We should pay additional attention when the patient with AP has an increased 
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RDW, for it may be a new indicator of early prediction of severity and short-term mortality of AP.  
 
 

PU-1676  

肌骨超声诊疗一体化在急诊中的应用研究 

 
张轶 1、李慎义 2 

1. 湖南省人民医院 
2. 湖南省人民医院（湖南师范大学附属第一医院） 

 

目的    探讨肌骨超声诊疗一体化在急诊患者中的应用价值以及对患者进一步治疗策略的影响。 

方法     回顾性分析 2019 年 12 月-2021 年 8 月我院急诊就诊接受肌骨超声检查的患者 304 例，

通过医院超声报告系统和电子病历系统收集数据分析患者的一般资料、病史、超声检查结果、其他

影像学资料、超声诊疗结果以及肌骨超声对患者进一步治疗策略的影响。 

结果       最终纳入研究的包括 304 名受试者（148 例女性，156 例男性），年龄 3 个月～89 岁（平

均 44.65±21.69 岁）。患者的病史及主要症状包括：疼痛 149 例（49.01%）、外伤 120 例（39.47%）、

肢体水肿/局部肿胀或包块 65 例（21.38%）。病变主要部位为肢体（171 例，56.25%）和关节（132

例，43.42%）。通过肌骨超声检查后门诊完成诊疗者 188 例（61.84%），收入院治疗者 116 例

（38.15%）。患者的治疗策略包括临床保守治疗 175 例（57.56%）、超声介入治疗 74 例（24.34%）、

手术治疗 54 例（17.76%）。进行超声介入诊疗的 74 例患者包括积液/血肿的抽吸 47 例（63.51%），

关节腔内注射 14 例（18.91%），腱鞘、筋膜的注射治疗 13 例（17.56%）。有 7 例患者在 MSK US

后进行了其他影像学检查。 

结论     肌骨超声诊疗一体化对急诊患者的诊断和系统诊疗规划起了重要作用，特别适用于局部血

肿、包块的鉴别，积液的抽吸、引流以及关节、腱鞘疼痛的诊疗，具有快速确诊、创伤小、恢复快

的特点，也避免了一部分住院和手术，对简化医疗流程具有一定价值。 

关键字    肌，骨骼，急诊，超声诊断,介入治疗  

 
 

PU-1677  

197 例创伤性脑出血患者预后危险因素分析 

 
方熙、康健、刘丹、李琳、李华、周浩、李振、袁超、陈晨、袁文博 

江苏省人民医院（南京医科大学第一附属医院） 
 

目的     回顾性分析 197 例创伤性脑出血患者 28 天内的死亡危险因素。 

方法     对江苏省人民医院 2020年 01月至 2020年 12月急诊创伤中心收治的创伤性脑出血患者，

排除面、胸、腹、四肢、皮肤创伤中 AIS 大于 2 分，及烧烫伤、凝血功能障碍、血液系统疾病等患

者，分为 28 天内死亡组及存活组，对两组患者的既往病史、入院时生命征、休克指数、GCS 评分、

ISS 评分、临床检验结果等进行单因素分析及二元 Logistic 回归分析，分析 28 天内死亡的早期危险

因素。 

结果       共纳入 197 例创伤颅脑出血患者，死亡组 30 例，生存组 167 例。28 天内死亡的早期

危险因素 logistic 模型，ROC 曲线下面积(AUC)为 0.924（95%CI 为 0.874~0.975，P＜0.001），高

血压（[OR]0.042，95%CI 1.055-15.611，P=0.042），GCS 评分（[OR]0.761，95%CI 0.664-0.872，

P＜0.001），ISS 评分（[OR]1.195，95%CI 1.057-1.352，P=0.005），血小板（[OR]0.987，95%CI 

0.974-0.999，P=0.032）对创伤性脑出血患者 28 天内死亡判断有统计学意义，患者基本情况如糖

尿病、冠心病、早期检验结果等对创伤颅脑出血患者 28 天内死亡率判断无明显统计学意义。 

结论     早期 GCS 评分越低、ISS 评分越高、血小板越低、患有高血压对创伤性脑出血患者 28

天内的死亡有预测价值。 
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关键字   创伤；颅脑出血；28 天生存 

 
 

PU-1678  

ECMO 联合 CRRT 在 60 例 ICU 危重患者中的临床护理效果观察 

 
郭媛、高永霞 

江苏省人民医院（南京医科大学第一附属医院） 
 

目的  探讨体外膜肺氧合（extracorporeal membrane oxygenation，ECMO）联合连续肾脏替代疗

法（continuous renal replacement therapy，CRRT）在重症监护室（intensive care unit，ICU）危

重症患者中的临床护理效果。 

方法  于 2017 年 1 月~2020 年 10 月，选择在我院 ICU 接受 ECMO 联合 CRRT 治疗的 60 例危重

症患者，患者被随机分为 2 组（随机数字表法），30 例每组。对照组实施常规护理，观察组实施综

合护理，比较两组的血清炎症因子指标、并发症发生率、急性生理和慢性健康评分、生命体征指标、

机械通气治疗时长、住院时长。 

结果  干预后，血清 CRP、PCT 水平在观察组中均低于对照组（P<0.05）。并发症发生率在观察组

中为 20.00%，低于对照组 40.00%（P<0.05）。干预后，APACHE-II 评分在观察组中与对照组相比

更低（P<0.05）。干预后，心率、平均动脉压在观察组中均高于对照组，P<0.05。相比较于对照组，

机械通气时长、住院时长在观察组中均显著缩短（P<0.05）。 

结论  在 ECMO 联合 CRRT 治疗 ICU 危重症患者期间，对患者实施综合护理，可有效减轻患者机

体炎症反应，降低并发症风险，促使生命体征恢复，有利于改善预后。 

关键字    

 
 

PU-1679  

A Ratiometric near-Infrared Fluorescent Probe for the Quick 
and Accurate Detection of Selenocysteine in Thyroid 

Diseases Mode 

 
Hui Chen1,2、Rui Wang1,2、Fabiao Yu1,2 

1. Key Laboratory of Hainan Trauma and Disaster Rescue, Department of Neurology, The First Affiliated Hospital 
of Hainan Medical University, Hainan Medical University, Haikou 571199, China 

2. Key Laboratory of Emergency and Trauma, Ministry of Education, Key Laboratory of Hainan Functional 
Materials and Molecular Imaging, College of Pharmacy, College of Emergency and Trauma, Hainan Medical 

University, Haikou 571199, China 
 
  The pathological progression of thyroid diseases poses a serious threat to human health. 
Because thyroid diseases are closely related to selenocysteine (Sec), it is necessary to investigate 
the relationship between Sec and thyroid diseases. Herein, we design and synthesize a 
ratiometric near-infrared fluorescent probe (Mito-Cy-Sec) to analyze the fluctuations and roles of 
Sec in cells and in mice thyroid diseases model. The probe is composed of a near-infrared 
heptamethine cyanine fluorophore, an acrylamide as the response moiety, and a lipophilic 
triphenylphosphonium cation as the mitochondrial localization group. After reacting with Sec for 5 
min, the probe Mito-Cy-Sec exhibits a distinct ratiometric fluorescence signal accompanied by a 
color change from green to blue. The applicability of Mito-Cy-Sec in mitochondrial localization is 
assessed via the super-resolution imaging. Mito-Cy-Sec has been successfully applied to detect 
the fluctuations of Sec concentration in human thyroid epithelial/cancer cell lines (Nthy-ori-3 
cells/BHT101 cells) and mice thyroid disease (thyroiditis and thyroid cancer) models. Besides, 
both of our probes Mito-Cy-Sec and commercial ROSGreen H2O2 are employed to examine the 
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interrelationship between H2O2 and Sec in cells and in mice models. The results demonstrate that 
the relevant-levels between H2O2 and Sec are exactly negative correlation. The related-levels of 
Sec and H2O2 may be identified as diagnostic indicators for the auxiliary diagnosis of thyroid 
diseases. We suppose that our probe Mito-Cy-Sec can be employed as a promising chemical tool 
for the diagnosis of thyroid diseases. 
Key words A Ratiometric near-Infrared Fluorescent Probe, Thyroid Diseases, Selenocysteine 
 
 

PU-1680  

血清肠脂肪酸结合蛋白肌酸激酶 

和 C 一反应蛋白对绞窄性肠梗阻早期诊断意义 

 
张立春 

中国医科大学附属盛京医院 
 

目的  探讨血清肠脂肪酸结合蛋白(IFABP)、肌酸激酶(CK)和 C 一反应蛋白(CRP)的变化在绞窄性肠

梗阻早期诊断中的意义。 

方法     选择 2013.10—2015.10 我院收治 164 例肠梗阻患者为研究对象，其中手术治疗 86 例，

包括单纯性肠梗阻(单纯性肠梗阻组)38 例，绞窄性肠梗组 48 例(坏死组 20 例及非坏死组 28 例)；非

手术组肠梗阻 78 例(对照组)及健康成人 40 例(正常对照组)。所有患者人院时抽取静脉血，测定血清

IFABP、CK 和 CRP 水平。比较手术组与非手术组，绞窄性肠梗阻各亚组血清中 IFABP、CK 和 CRP

水平的变化。应用相关性分析研究绞窄性肠梗阻患者 IFABP、CK 和 CRP 三个指标之间的相关性。 

结果       非手术肠梗阻组血清 IFABP、CK 和 CRP 水平较正常对照组均无明显升高(均 P>0.05)。

手术组血清 IFABP、CK、CRP 分别较正常对照组及非手术组明显升高(均 P<0.001)。在绞窄性肠梗

阻组中，肠坏死组血清 IFABP、CK 和 CRP 水平均高于无肠坏死组(分别为 P<O.05，P<0.001，

P<0.001)。绞窄性肠梗阻患者的三个血清学指标之间相互呈正相关(分别为：r=O.7821，r=O.7546，

r=0.6936；均 P<0.001)。 

结论     肠梗阻患者血清 IFABP、CK 和 CRP 不仅可以对肠绞窄的早期诊断提供依据，还可以用

来判断肠绞窄损伤的程度，而三者的综合测定对绞窄性肠梗阻早期诊断的临床应用价值更大。 

关键字   肠脂肪酸结合蛋白(IFABP)；肌酸激酶(CK)；c 一反应蛋白(CRP)；绞窄性肠 梗阻；早期

诊断 

 
 

PU-1681  

颅内颈内动脉钙化对轻型缺血性卒中患者 90 天预后的影响 

 
姜丽丽、蒋雷、许晓泉、季学丽、王瑶、鲁珊珊、张劲松、张丽、何斌 

江苏省人民医院（南京医科大学第一附属医院） 
 

目的  依据头颅计算机断层扫描（CT）和 CT 灌注成像（CTP）评估颅内颈内动脉钙化（ICAC）程

度，探讨其对轻型缺血性脑卒中（MIS）患者转归的预测价值。 

方法     回顾性分析南京医科大学第一附属医院自 2020 年 6 月至 2021 年 2 月期间来急诊就诊的

急性缺血性脑卒中（AIS）绿色通道患者。选取了其中轻型缺血性脑卒中患者 228 例，根据 CT 和

CTP 结果评估颅内颈内动脉钙化状况，将患者分成 ICAC 较轻组和 ICAC 严重组，分别为 152 例和

76 例。比较两组 90 天缺血性脑卒中复发、NIHSS 值、mRS 值及存活情况。使用 c２和 t 检验进行

相应的统计学分析。 

结果       相较于 ICAC 较轻组，ICAC 严重组卒中复发率升高（c２=5.284，P＜0.05），NIHSS

值改善率降低（c２=4.091，P＜0.05），两组患者 90 天 mRS 改善率及死亡率无明显差异（P＞0.05）。 
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结论     ICAC 严重组的 MIS 患者缺血性脑卒中复发风险更高，神经功能改善可能性更低。因此，

ICAC 评估对 MIS 患者的溶栓决策有一定的参考价值。 

关键字   回顾性研究；颅内颈内动脉钙化；轻型缺血性脑卒中；预后 

 
 

PU-1682  

ECMO 的护理心得 

 
胡蜜 

重庆市急救医疗中心 
 

目的  体外膜肺氧合（extracorporeal membrane oxygenation,ECMO）是经导管将患者血液从体内

引到体外，经膜肺氧合后再用血泵或体外循环机将血液灌入体内，对一些呼吸或循环衰竭的患者进

行有效的支持，使心肺得到充分的休息，为心肺功能的恢复赢得宝贵的时间。 

方法     1 例临床经验分享 

结果     护理措施有效 

结论   无 

关键字  

 
 

PU-1683  

针对性护理干预在重症肺炎合并呼吸衰竭中的效果 

 
沙蔷 

徐州医科大学附属医院 
 

目的  探讨针对性护理干预在重症肺炎合并呼吸衰竭中的效果 

方法     随机在 2019 年 6 月—2020 年 6 月选择 70 例在我院接受护理的重症肺炎合并呼吸衰竭患

者，将其随机进行分组，为观察组（n=35）与对照组（n=35）作为本次研究样本，对照组采用常规

的护理干预，观察组则采用针对性护理干预。对比两组患者护理后血气指标。 

结果      观察组护理后的 PaO2、SaO2 明显比对照组的要高，PaCO2 比对照组的要低。差异（p

＜0.05），有统计学的意义。 

结论     重症肺炎是小儿临床上常见一种的危重症疾病，在临床上采用针对性护理干预有着非常显

著的效果，有效促进患儿预后的恢复率，改善血气指标，生活质量逐渐呈上升趋势，值得各大医院

临床的借鉴与利用。 

关键字  针对性护理干预；重症肺炎；呼吸衰竭；效果 

 
 

PU-1684  

双能 CT 早期筛查后循环缺血性卒中患者的初步应用研究 

 
茆丽娜、鲁珊珊、王瑶、李晓慧、张刚、张华忠、张劲松、蒋雷 

江苏省人民医院（南京医科大学第一附属医院） 
 

目的  探讨双能 CT(dual-energy CT，DECT)在急性后循环缺血性脑卒中早期诊断的临床价值。 

方法     2021 年 3 月至 2021 年 7 月期间在南京医科大学第一附属医院部分急性后循环缺血性卒

中患者，接受 DECT 及 MRI 检查者被列入此回顾性研究。入组患者共 26 例，收集患者性别、年龄、

治疗前 NIHSS 评分、就诊时症状体征、发病至就诊时间、发病后-双能 CT 检查时间间隔等临床
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资料，所有入组患者发病后 48 小时内均接受 DECT 检查，利用西门子专用后处理软件处理后获取

电子云密度平扫图，以 DWI(MR 弥散加权成像)诊断为参考标准。同时记录病灶体积、病灶部位、病

灶处 CT 值、信噪比和对比噪声比，通过使用 c２和 t 检验进行相应的统计学分析。 

结果       18 例（69.2%）患者 DECT 显影而常规 CT 未显示梗塞灶，7 例（27.0%）患者 DECT

显影面积较常规 CT 清晰，更接近 MR 显影体积（P＜0.05）。两种 CT 扫描图像中病灶处 CNR 值比

较有统计学意义（P＜0.05）。其中小脑和脑干病变更易被双能 CT 所识别。 

结论     在急性后循环缺血性卒中患者中，与常规 CT 图像比较，双能 CT 可提升灰白质对比度和

减少由颅骨引起的光束硬化伪影，更早识别后循环梗塞病灶，利于急诊后循环卒中患者早期筛查。 

关键字   回顾性研究；双能 CT；后循环卒中；早期筛查 

 
 

PU-1685  

急性心肌梗死急诊介入治疗中心律失常的护理 

 
边家岳 

山东大学齐鲁医院 
 

目的   分析有效护理干预在急性心肌便死(AM 急诊介入治疗中发生心律失常患者中的应用。  

方法    选择 2018 年 12 月至 2019 年 。急性心肌梗死急诊介入治疗中心律失常的有效护理干预，

分析急性心肌梗死急诊介入治疗中心律失常的有效护理干预分析，参考组与实验组,参考组采取常规

护理干预,实验组采用有效护理干预,通过护理干预观察两组患者心率、QT 离散度、QTC 问期等参考

组与实验组,参考组采取常规护理干预,实验组采用有效护理干预,通过护理干预观察两组患者心率、

QT 离散度、QTC 问期等 

结果      分析急性心肌梗死急诊介入治疗中心律失常的有效护理干预分析，参考组与实验组,参考

组采取常规护理干预,实验组采用有效护理干预,通过护理干预观察两组患者心率、QT 离散度、QTC

问期等参考组与实验组,参考组采取常规护理干预,实验组采用有效护理干预,通过护理干预观察两组

患者心率、QT 离散度、QTC 问期等， 

结论   AM 患者采用有效护理干预,能够有效提高抢救治疗效果,改善患者各项临床指标,促进患者恢

复,值得在临床推广与应用。 

关键字  

 
 

PU-1686  

ICU 中感染性疾病患者血小板计数及其变化趋势对预后的影响 

 
李佳媚、任佳佳、金旭婷、李若寒、杜琳昀、张静静、高雅、侯彦丽、王小闯、王岗 

西安交通大学第二附属医院 
 

目的  血小板在多种感染性疾病中的重要作用日益凸显，本研究探讨重症监护病房(ICU)感染性疾病

患者血小板计数及其变化趋势对患者预后的影响。 

方法   采用回顾性队列研究，纳入 eICU 合作研究数据库(eICU-CRD)中单次入 ICU 且患有感染性

疾病，同时入 ICU 后前 7 天每日均有血小板计数记录的成年患者。观察存活组和死亡组患者入 ICU

后前 7 天内每日血小板计数最低值的变化趋势。将患者按入 ICU 后前 7 天内血小板计数的最低值分

为十分位数并计算各分位数所对应的 ICU 死亡率，之后按 ICU 低、中、高死亡率，将患者分为 3 组。

采用 Logistic 回归分析血小板计数与 ICU 死亡间的关系。 

结果     本研究共纳入 4251 例患者。入 ICU 后前 7 天内，死亡患者每日血小板计数最低值均低于

存活者(P < 0.05)，两组间的差值随着 ICU 住院时间不断增加。存活者血小板计数在入 ICU 后第 1

天下降，第 3 天达到最低点，随后上升并超过入 ICU 后首日记录值。死亡患者血小板计数在入 ICU
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后下降，随后未上升。多因素 Logistic 回归结果表明血小板计数下降与 ICU 死亡率增加相关

(50—130×109/L vs. ≤50×109/L ： 1.651 [1.266-2.154] ； ≥130×109/L vs. ≤50×109/L ： 3.785 

[2.722-5.263])。交互作用和亚组分析显示，在不同 APACHE Ⅳ评分、年龄、性别和种族的患者中

血小板计数下降均与 ICU 死亡率增加相关。 

结论     在重症感染性疾病患者中，存活患者血小板计数在最初下降后出现反弹并继续增高，但在

死亡患者中血小板计数持续下降。此外，血小板计数最低值低于 130×109/L，患者死亡风险增加，

一旦低于 50×109/L，患者死亡风险大幅增加。 

关键字 感染性疾病，血小板，死亡率，数据库 

 
 

PU-1687  

脂联素对脓毒症大鼠肺损伤的保护作用 

 
王煜 

中国医科大学附属盛京医院 
 

目的  探讨脂联素对脓毒症大鼠肺损伤的保护作用。 

方法   将 36 只雄性 Wistar 大鼠随机分为三组： 假手术组、脓毒症组和脂联素治疗组，每组 12 只。

采用盲肠结扎穿孔法（CLP）制作大鼠脓毒症模型，脂联素组大鼠于造模前 12 h 经腹腔注射基因

重组脂联素 6 mg /kg，假手术组和脓毒症组分别于相同时间点腹腔注射等量生理盐水。各组于造模

后 24 小时留取支气管肺泡灌洗液（BALF）和肺组织标标本。测定肺组织超氧化物歧化酶(SOD)和

丙二醛(MDA)水平，测定支气管肺泡灌洗液(BALF) TNF-α, IL-8 和正五聚蛋白 3(PTX3)浓度，进行

肺损伤评分，计算肺湿干重比(W／D)。 

结果     与假手术组相比，脓毒症组肺组织 SOD 活性降低，肺损伤评分、W／D、BALF 中 TNF-α, 

IL-8 和 PTX3 浓度，肺组织 MDA 水平升高(P <0.05)；与脓毒症组比较，脂联素组肺组织 SOD 活

性升高，肺损伤评分、W／D、BALF 中 TNF-α, IL-8 和 PTX3 浓度，肺组织 MDA 水平升高降低（P 

<0.05）。  比(W／D)。 

结论   脂联素可减轻脓毒症大鼠急性肺损伤，其机制与抑制氧化应激和炎症反应有关。 

关键字   脓毒症；脂联素；肺损伤；炎症因子；超氧化物歧化酶和丙二醛 

 
 

PU-1688  

杨道文治疗咳嗽变异性哮喘用药规律的数据挖掘研究 

 
樊建设 2、徐菁蔚 2、陈琳雯 2、王珂 2、杨道文 1、孙力超 1、张洪波 1 

1. 中日友好医院 
2. 北京中医药大学 

 

目的  基于数据挖掘方法研究杨道文教授临床治疗咳嗽变异性哮喘的用药规律。 

方法   搜集杨道文教授门诊治疗咳嗽变异性哮喘的处方，应用 Excel、IBM SPSS Modeler 18.0、

IBM SPSS Statistics 25.0 等软件，基于数据录入、处理，描述统计，关联规则分析，Apriori 算法以

及聚类分析等方法，挖掘咳嗽变异性哮喘的治疗处方。 

结果    本次研究共录入 617 首治疗咳嗽变异性哮喘的处方，包含中药种类 297 味，平均单个处方

用药约 12 位；617 首处方中应用频数超过 100 次的有 30 位中药。进行关联规则分析后得到核心药

物组合：苦杏仁—麻黄—厚朴、枇杷叶—百部、僵蚕—蝉蜕、旋覆花—赭石,对高频药物聚类分析后，

分为 5 类，综合分析后得到核心处方一首：苦杏仁、麻黄、百部、枇杷叶、僵蚕、蝉蜕、矮地茶、

蜂房、厚朴、赭石、旋覆花。 

结论   杨道文教授治疗咳嗽变异性哮喘注重调节气机升降，以苦杏仁、麻黄为主，一升一降，调整
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气机，效果明显。 

关键字 杨道文；咳嗽变异性哮喘；用药规律；数据挖掘 

 
 

PU-1689  

探讨急性心肌梗死患者院前急诊急救的临床疗效分析 

 
王玉昆 

通辽市科尔沁区第一人民医院 
 

目的    对急性心肌梗死患者院前急诊急救的临床疗效进行探讨分析。 

方法     选取我院 2020 年 1 月至 2021 年 6 月收治的 30 例急性心肌梗死患者作为研究对象，

并将其分为观察组（15 例，给予院前急诊急救方式）和对照组（15 例，给予院前常规救治方式）。 

结果       （1）两组急性心肌梗死患者救治时间的对比：本研究中通过对两组急性心肌梗死患者

救治时间进行对比，可以明显得出观察组，即给予院前急诊急救方式的患者，其救治所用时间更短，

差异有统计学意义（P<0.05）；（2）两组急性心肌梗死患者治疗效果的对比：本研究中通过对两组

急性心肌梗死患者治疗效果进行对比，可以得出观察组，即给予院前急诊急救方式的患者，其治疗

效果更好，差异有统计学意义（P<0.05）。 

结论     通过对急性心肌梗死患者实施院前急诊急救的救治方式，能提升患者的治疗效果，缩短患

者的救治时间，使患者得到及时的救治，保障患者的生命安全。 

关键字   急性心肌梗死；院前急诊急救；临床疗效； 

 
 

PU-1690  

探讨重症监护室(ICU)特殊干预措施 

联合氧驱动雾化吸入对重症肺炎患者炎症因子的影响 

 
张文娟、刘源、徐西楚、杨莎莎、高永霞 

南京医科大学第一附属医院 
 

目的   研究重症监护室(ICU)特殊干预措施联合氧驱动雾化吸入对重症肺炎患者炎症因子的影响。 

方法     以双盲法将我院在 2017 年 1 月 1 日至 2020 年 12 月 31 日收治的 70 例 ICU 重症肺炎患

者分为对照组（n=35）和观察组（n=35），对照组给予常规干预和氧驱动雾化吸入治疗，观察组在

此基础上给予特殊干预和氧驱动雾化吸入治疗，对其干预 10d 后的炎症因子水平（IL-6、CRP、IL-10）

以及肺功能（FVC、FEV1、FEV1/FVC）变化进行观察，并且比较其相关临床症状（咳嗽症状、肺

啰音症状、喘闷症状）改善时间。 

结果      组间炎症因子水平比较，干预前相关指标组间比较无统计学意义（P＞0.05），干预后 IL-6

和 CRP 指标组间比较，观察组均低于对照组，IL-10 指标组间比较，观察组高于对照组，差异有统

计学意义（P＜0.05）。组间肺功能比较，干预前相关指标组间比较无统计学意义（P＞0.05），干预

后相关指标组间比较，观察组均高于对照组，差异有统计学意义（P＜0.05）。干预后相关临床症状

改善时间组间比较，观察组时间均短于对照组，差异有统计学意义（P＜0.05）。 

结论     对于 ICU 重症肺炎患者，特殊干预联合氧驱动雾化吸入治疗不仅对其炎症因子水平可以

产生良好的降低作用，而且还有助于肺功能及相关临床症状的改善。 

关键字    
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PU-1691  

半胱氨酸和甲硫氨酸的代谢障碍 

作为心力衰竭心脏组织代谢特征的意义研究 

 
宋洪旺、李铁刚 

中国医科大学附属盛京医院 
 

目的  研究心力衰竭心脏组织的半胱氨酸和甲硫氨酸的代谢情况。 

方法   收集心衰患者和健康对照组血浆同型半胱氨酸（HCY）水平数据并比较差异；下载心衰患者

左心室 mRNA 数据矩阵，通过单样本基因集富集分析计算每个样本在半胱氨酸和甲硫氨酸代谢通路

上的富集分数并定义为该通路的代谢指数，比较其代谢指数和相关代谢基因的表达量与正常组织差

异，通过绘制 ROC 曲线和主成分分析说明半胱氨酸和甲硫氨酸代谢为心衰的代谢特征。 

结果     心衰组血浆 HCY 水平显著高于对照组（p=0.001）；心衰组半胱氨酸和甲硫氨酸代谢指数

显著低于正常对照组（p＜0.001），在三组数据集中，ROC 曲线下面积分别为 0.829,0.830 和 0.876。

HCY 转硫途径的关键酶 CBS 的 mRNA 表达量均显著低于正常对照组（p＜0.05）。 

结论   心衰心脏组织存在半胱氨酸和甲硫氨酸的代谢障碍，为心力衰竭患者的代谢治疗提供新思

路。 

关键字 心力衰竭 同型半胱氨酸 半胱氨酸和甲硫氨酸代谢 胱硫醚 β 合成酶 

 
 

PU-1692  

ECMO 联合连续肾脏替代治疗的护理研究 

 
黄夕华 

江苏省人民医院（南京医科大学第一附属医院） 
 

目的   探索体外膜肺氧合（Extracorporeal Membrane Oxygenation,ECMO）联合连续肾脏代替治

疗（continuous renal replacement therapy,CRRT）支持护理的效果。 

方法   以 2016 年 01 月至 2021 年 06 月期间南京医科大学第一附属医院(江苏省人民医院）急诊抢

救室及急诊 ICU 所收治的 110 例需使用 ECMO 联合连续肾脏替代治疗的患者为研究对象，收集其

临床资料，并统计其相关指标及主要并发症情况。 

结果    110 例患者接受 ECMO 联合 CRRT 一体化治疗，其中 66 例患者最终成功撤离 ECMO 联

合 CRRT，其中 14 例患者因撤离后出现感染导致死亡，其余 52 例患者生存并出院；其余 58 例无

法撤离 ECMO 及 CRRT 的患者，其中 54 例因家属放弃治疗致死，其余 4 例则因顽固性低心排血量

综合征致死；其 LVEF、血液乳酸及 B 型钠尿肽水平对比差异明显（P＜0.05）；院内死亡患者的并

发症比例显著高于生存患者，但差异并无统计学意义（P＞0.05）。 

结论      应用ECMO联合CRRT一体化支持护理能够有效改善患者的预后情况，提升其生存质量，

降低院内死亡概率。 

关键字   ECMO；CRRT；护理 
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PU-1693  

依达拉奉联合银杏二萜内酯对老年急性脑梗死患者的影响 

 
李福军 

徐州市第一人民医院（徐州医科大学附属市立医院、中国矿业大学附属医院） 
 

目的    探讨依达拉奉联合银杏二萜内酯对急性脑梗死老年患者神经功能指标及炎症介质的影响。 

方法     将 78 例老年急性脑梗死患者根据治疗方案的不同分为对照组（n=38）和观察组（n=40）。

对照组患者采用静脉溶栓+依达拉奉进行治疗，观察组患者在对照组基础上加用银杏二帖内酯进行治

疗。比较两组患者神经功能指标及炎症介质差异。 

结果       治疗 1 周后，两组患者血清 N 末端脑钠素原（NT-proBNP）、神经元特异性烯醇化酶

（NSE）水平均下降，体内脑源性神经营养因子（BDNF）含量升高，观察组患者血清 NT-proBNP、

NSE 水平比对照组低，BDNF 含量比对照组高（均 P<0.05）；两组患者血清肿瘤坏死因子 α（TNF-α）、

C 反应蛋白（CRP）、单核细胞趋化蛋白-1（MCP-1）、核转录因子-κB（NF-κB）水平均下降，观察

组患者上述指标水平均比对照组低（均 P<0.05）。 

结论     依达拉奉治疗急性脑梗死老年患者具有明显的保护患者脑功能、抑制炎症反应、降低缺血

再灌注损伤的作用，但加入银杏二萜内酯后效果更加理想。 

关键字   依达拉奉；银杏二萜内酯；脑梗死；神经功能；炎症介质 

 
 

PU-1694  

以“无缝隙衔接”构建医疗突发公共卫生事件应急管理体系 

 
王玉昆、王永立 

通辽市科尔沁区第一人民医院 
 

目的  医疗突发公共卫生事件是全球共同面临的严峻挑战。医院公共卫生应急救援体系主要包括整

体应急救援体系建立、日常应急预案培训、全程协调机制、现场环境及患者病情评估、现场处置、

转运技术支持、总结、评价等。对于整体应急救援体系建立多建立于理论研究；日常应急预案培训

多为原则性建议缺乏实际操作的指导性; 对全程协调机制的研究缺少基于有效机制构建的建议; 对

现场环境及患者病情评估以及现场处置、转运设备技术缺乏现场紧急情况下实战演练操作；对总结、

评价的研究缺乏有广泛指导意义的指标标准。 

方法     结合我院实际处理突发公共卫生事件情况，本着进一步完善医院应急救援体系的目标以及

推广经验交流，提出了 7 项应急突发公共卫生事件方案，应急救援标准化体系架构；日常应急培训；

模拟突发事件场景下现场环境及患者病情评估、现场处置预案；各项转运设备技术支持；涵盖消防

交通等多部门的圆形应急联动机制；启动医院相关科室整体协调联动模式；最终总结、评价等建议。 

结果    以“无缝隙衔接”构建医疗突发公共卫生事件应急管理体系得到认可，并作为交流学习材料。 

结论     全国规范化医疗突发公共卫生事件应急管理体系标准争取早日得到完善并在全国实施。 

关键字   应急救援体系；医院公共卫生应急救援体系； 
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PU-1695  

全方位护理在经连续性血液净化治疗重症脓毒症患者中的应用 

 
孟彩丽 1、周玲瑞 2 

1. 徐州医科大学附属医院 
2. 连云港市第一人民医院 

 

目的  探讨全方位护理在经连续性血液净化治疗重症脓毒症患者中的应用效果。 

方法   1、对照组给予常规护理，实验组实施全方位护理。 

2、观察指标 

比较两组护理前后急性生理学及慢性健康状况评分（0-71 分，越低越好）、不良反应率。 

3、统计学处理 

SPSS23.0 软件中，构成比用卡方统计，计量则行 t 检验，P＜0.05 表示差异有意义。 

结果       1、急性生理学及慢性健康状况评分 

护理前两组急性生理学及慢性健康状况评分比较，P＞0.05，护理后两组急性生理学及慢性健康状况

评分均显著降低，而其中实验组急性生理学及慢性健康状况评分 7.05±1.23 显著低于对照组

10.32±2.03，P＜0.05。 

2、不良反应率 

实验组不良反应率低于对照组(P＜0.05)。实验组不良反应有 1 例，占 2.5%，而对照组不良反应 8

例，占 20.0%。 

结论     脓毒症的发病率和死亡率较高，其早期、积极、有效的治疗仍然是危重病人救治中的一大

难题。连续性血液净化治疗能有效清除患者血液中的炎症因子，减少器官组织衰竭，有效缓解疾病。

经连续性血液净化治疗重症脓毒症患者实施全方位护理效果确切，可减少不良反应，改善预后。 

关键字   全方位护理；经连续性血液净化治疗；重症脓毒症患者；应用效果 

 
 

PU-1696  

体外膜肺联合血液净化治疗在药物中毒中的应用 

 
张云、郑蕾 

南京医科大学附属无锡人民医院 
 

目的  评价体外膜肺技术（extracorporeal membrane oxygenation, ECMO）联合血液净化技术在

各类药物中毒或药物过量中的应用范围及应用效果。 

方法   计算机检索美国国立医学图书馆 PubMed、荷兰医学文摘 Embase、中国知网（CNKI）、

万方、维普等数据库中在 2019 年 12 月前公开发表的有关 ECMO 联合血液净化技术治疗因药物

中毒或药物过量的急诊危重症患者的研究报道。提取患者的基本信息、毒物种类、途径、ECMO 应

用模式、时间、血液净化模式、时间，患者预后等信息。采用 SPSS 18.0 进行统计分析。 

结果     共纳入 45 篇文献，涉及 52 例患者，平均年龄 31.36±17.98 岁，42 例经消化道中毒，启

动 ECMO 的时间中位数为 17.5 [（QL,QU）:（8.5,46.9）]小时；其应用 ECMO 时间的中位数为 120.0 

[（QL,QU）:（72.0, 216.0）]小时。38 个病例采用了 VA 模式，10 例采用了 VV 模式，4 例为 VA

模式与 VV 模式联合应用；单独采用血液滤过治疗 27 例，血液灌流 3 例，血浆置换 4 例，余为两种

以上方式联合血液净化治疗。41 例存活出院。10 例在院死亡，1 例病情恶化自动出院，住院时间中

位数为 27.0 [（QL,QU）:（11.5，37.75）]天。 

结论   ECMO 联合血液净化技术在抢救心血管药物、精神类药物等多种药物中毒及药物过量过程

发挥积极的作用。 

关键字   体外膜肺，血液净化，中毒，模式 
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PU-1697  

胞磷胆碱钠注射液联合高压氧治疗急性一氧化碳中毒对患者

COHb 水平、 心肌酶指标的影响 

 
王玉昆、王永立 

通辽市科尔沁区第一人民医院 
 

目的  探讨联用胞磷胆碱钠注射液和高压氧疗法对急性一氧化碳中毒患者进行治疗的效果及对其血

液碳氧血红蛋白（COHb）水平、心肌酶指标的影响。 

方法     选取 2018 年 10 月至 2020 年 11 月在通辽市科尔沁区第一人民医院急诊科进行治疗的 

86 例急性一氧化碳中毒患者作为研究对象。将其随机分为甲组（n=43）和乙组（n=43）。使用高压

氧疗法对甲组患者进行治疗。联用胞磷胆碱钠注射液和高压氧疗法对乙组患者进行治疗。然后，比

较两组患者血液 COHb 的水平、血清肌酸激酶（CK）的水平、血清肌酸激酶同工酶（CK-MB）的

水平、血清乳酸脱氢酶（LDH）的水平、血清谷草转氨酶（AST）的水平及治疗的效果。 

结果       治疗后，乙组患者血液 COHb 的水平、血清 CK 的水平、血清 CK-MB 的水平、血

清 LDH 的水平及血清 AST 的水平均低于甲组患者，P ＜0.05 ；乙组患者治疗的总有效率高于甲

组患者，P ＜0.05。 

结论     联用地塞米松磷酸钠和高压氧疗法对急性一氧化碳中毒患者进行治 疗的效果较好，可改

善其血液 COHb、心肌酶的水平。  

关键字   一氧化碳中毒；急性；地塞米松磷酸钠 ；高压氧 ；疗效 

 
 

PU-1698  

脑缺血再灌注损伤机制综述 

 
李珂 

吉林大学第一医院 
 

目的  脑缺血再灌注（cerebralischemia/reperfusion，CI/R）损伤的病理过程是一个复杂的级联反

应，涉及多个环节如兴奋性氨基酸（EAA）、氧自由基、炎症反应、Ca2+ 超载等，其损伤程度能够 

决定缺血性脑血管病的预后。本文对 CI/R 损伤的病理生理机制作一综述，以期对 CI/R 损伤的防治

靶点研究提供参考。 

方法   1.氧自由基与 CI/R 损伤 

结果       2.Ca2+ 超载与 CI/R 损伤 

3.EAA 毒性与 CI/R 损伤 

结论   CI/R 时脑组织的损伤是个复杂的病理生理过程，参与 CI/R 损伤的机制较多且相互影响、

相互关联，形成“ 网络”结构，然其发病机制的“ 主线”尚不明确。因此，对 CI/R 损伤 发病主因的探

寻仍是该领域研究的重点，以期为 CI/R 损伤的临床防治提供理论基础。 

关键字 脑缺血再灌注损伤 
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PU-1699  

不同目标体温管理方式在 ECPR 患者中的临床观察 

 
黄红娟、蔡金霞、高永霞 

江苏省人民医院（南京医科大学第一附属医院） 
 

目的   探索体外心肺复苏(extracorporeal cardiopulmonary resuscitation，ECPR)联合不同目标体

温管理（Targeted temperature management TTM）方式在临床心跳骤停患者的应用效果和临床价

值。 

方法  2018 年 1 月至 2020 年 9 月，发生心跳骤停者，心跳骤停经传统 CPR 进行 20min 患者仍无

法恢复自主循环、血流动力学不稳定或出现 ROSC 但自主心律不能维持，为患者立即启动 ECPR。

使用 Hico-VARIOTHERM550 升降温仪(HU550)实施 TTM 患者共 22 例（观察组），使用医用水循

环降温毯实施 TTM 患者共 30 例（对照组），比较两组患者复苏后的格拉斯哥昏迷（GCS）评分、

血清神经元特异性烯醇化酶值（NSE）、ECMO 撤机后存活率及神经功能预后，记录 ECMO 辅助

时间、IABP 和 CRRT 辅助率、ECMO 撤机后存活率。 

 结果  使用目标体温管理治疗后，共 19 例(36.54%)存活出院，其中共 16 例患者出院时神志清楚，

良好神经功能预后率为（30.77%）。进一步分析发现，实施目标体温管理观察组患者存活率高于对

照组(40.91%vs33.33%)，良好神经功能预后率高于对照组(36.36% vs 26.67%)，稍高于对照组，但

差异无统计学意义(P>0.05) 。 

结论  HU550 变温水箱联合 ECMO，可以使患者目标体温控制在较精准范围，患者并发症发生率

稍许降低，存活率有所改善。但现阶段国内应用目标体温管理联合 ECMO 救治心肺复苏患者尚处

于起步阶段，需扩大样本量和随访时间对结果进行进一步验证。 

关键字    

 
 

PU-1700  

不同的谵妄诊断标准化评估筛查量表在 ICU 应用比较 

 
郑启德 1、符小玲 2、杨文菲 2 

1. 中南大学湘雅医学院附属海口医院 
2. 中南大学湘雅医学院附属海口医院 

 

目的    探讨不同的谵妄诊断标准化评估筛查量表评估 ICU 重症患者发生谵妄的应用价值。 

方法     对 2020 年 1 月–2020 年 12 月入住我院 ICU87 例清醒患者第 1 天、第 3 天、第 6 天分别

应用重症监护谵妄筛查清单（ICDSC）、谵妄识别评分(DDS)、护理谵妄筛查量表(Nu-DES）进行谵

妄评估。 

结果       ICDSC、DDS、Nu-DESC 在第一天平均分数分别是(2.3±0.2)分、(1.2±0.1)分、0 分；

ICDSC、DDS、Nu-DESC 在第 3 天平均分数分别是(6.4±0.6)分、(9.4±0.3)分、(4.1±0.4)分；第 6

天 ICDSC、DDS、Nu-DESC 平均分数分别是(4.2±0.2)分、(5.5±0.3)分、 (2.4±0.1)分。第 1 天三个

不同的谵妄筛查量表评估分值相比无差异(P>0.05)；第 3 天不同的谵妄诊断标准化评估筛查量表评

估分值之间有差异(P<0.05)；而在第 6 天 ICDSC 和 Nu-DESC 评估分值分别与 DDS 相比有差异

(P<0.05)。 

结论     DDS 内容详细具体，能全面具体评价患者的谵妄状态，但是太过细致，不利于临床操作；

ICDSC 和 Nu-DESC 操作相对简单便利，也能较好反映患者的谵妄情况，值得临床推广。 

关键字   谵妄；重症监护谵妄筛查清单；谵妄识别评分；护理谵妄筛查量表。 
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PU-1701  

糖化血红蛋白作为创伤患者败血症和全因死亡率的预测因子 

 
郭峰、沈海涛 

中国医科大学附属盛京医院 
 

目的  感染是急诊创伤患者，尤其是糖尿病患者常见的并发症和死亡原因。一旦患者入院，他们更

容易出现进一步的并发症，如败血症，并导致住院死亡率的增加。因此，有必要评估创伤患者创伤

后脓毒症和死亡的相关危险因素。 

方法   将 397 例创伤患者按 HbA1c <6.5% (n = 259)、HbA1c < >6.5% (n = 138)分为 2 组，收集

基线临床特征。采用单因素和多因素 logistic 回归分析筛选创伤合并脓毒症的独立危险因素。Cox

比例风险回归分析用于调查 30 天全因死亡率的危险因素。 

结果     HbA1c>6.5%组败血症发生率(76.1% vs 35.9%， P<0.001)和死亡率(29.7% vs 7.3%， 

P<0.001)显著高于对照组。多因素 logistic 回归分析显示，创伤后脓毒症的独立危险因素为糖尿病

(OR: 3.1, 95% CI: 1.41-6.79)凝血障碍(OR: 3.45, 95% CI: 1.23-9.67)、HbA1c%>6.5 (OR: 2.05, 

95% CI: 1.65-2.54)和初始 GCS 评分降低(OR: 0.93, 95% CI: 0.88-0.99)。多变量 Cox 比例风险分析

显 示 , 糖 化 血 红 蛋 白 > 6.5%(HR:1.45,95% CI: 1.32—-1.6) 、 APTT(HR:1.02,95% CI: 

1.01—-1.03),SOFA(HR:1.2,95% CI: 1.1—-1.31), 年龄> 65 岁(HR:3.21,95% CI:1.95 ~ 5.3)为创伤

患者死亡的独立危险因素。 

结论   HbA1c >6.5%的创伤患者败血症患病率和死亡率较高。糖化血红蛋白是创伤患者脓毒症和所

有死亡的独立危险因素。 

关键字 创伤，败血症，糖化血红蛋白，糖尿病，死亡，急诊 

 
 

PU-1702  

1 例妊娠合并急性主动脉夹层患者的护理 

 
仇夏 

徐州医科大学附属医院 
 

目的  总结一例妊娠合并急性主动脉夹层患者的护理经验。 

方法   由产科、急诊 ICU、介入科、麻醉科医护人员组成的多学科团队共同制定围手术期处理方案。 

结果   多学科团队治疗 15 天后，患者及新生儿无并发症，顺利出院，患者及家属满意。 

结论   对该类疑难复杂的的危急患者采取快速评估，多学科团队协作，精心的的护理是患者早日康

复出院的保证。 

关键字  急性主动脉夹层；妊娠；多学科协作；护理 

 
 

PU-1703  

高原地区医护识别危重患者能力培训现状及需求分析 

 
何亚荣、罗丹、唐颂龄、姚鹏、马雯、余海放、曹钰 

四川大学华西医院 
 

目的  了解高原地区医务人员识别危重症患者能力培训的现状及需求, 为进一步开展高原地区医务

人员危重症患者识别培训提供参考。 

方法     采用问卷调查的形式调查高原地区不同级别医院（三级二级以及二级以下）的急诊科，内



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                        论文汇编 

 

912 

 

科，外科等的医务人员对不同危重症患者识别培训的现状及需求。结果 本研究共收集与分析高原地

区 33 家医院 43 名医务人员接受危重症患者识别培训的现状及需求。 

结果       本研究共收集与分析高原地区 33 家医院 43 名医务人员接受危重症患者识别培训的现

状及需求。结果发现，高原地区医务人员近一年接受胸痛、心力衰竭、卒中、消化道出血诊治相关

培训者较多，其接受培训率分别为 58.14%、58.14%、55.81%和 53.49%。而 67.44%、67.44%、

65.12%、60.47%被调查人员认为需加强心力衰竭、呼吸衰竭、代谢性疾病危象、卒中救治方面的

培训。关于培训方式，23.25%被调查人员希望通过实训的方式开展培训，其次 20.9%人员希望通过

讲授、演示的方式进行学习。 

结论      高原地区危重症患者识别培训需求大，还需深入开展心力衰竭、呼吸衰竭、代谢性疾病

危象、卒中、胸痛等危重症患者识别救治方面的培训，增加多样化培训方式，有助于更好地帮助高

原地区医务工作者识别和救治急危重症患者的能力，保障偏远地区人民的健康。 

关键字   高原，危重症，识别，培训需求 

 
 

PU-1704  

急性农药中毒患者 CRRT 治疗中的护理研究 

 
姜晨晨 

徐州医科大学附属医院 
 

目的  评估优质护理在急性农药中毒患者 CRRT 治疗中的效果 

方法     选取医院在 2019 年 4 月至 2020 年 12 月期间接诊的 60 例急性农药中毒患者（均接受

CRRT 治疗），根据随机数字表法分为 2 组，对照组（30 例）提供常规急救护理，观察组（30 例）

提供优质护理，将两组急性农药中毒患者的救治效果进行比较 

结果       观察组 ChE 恢复时间（5.32±1.31）天、机械通气时间（5.25±1.23）天、住院时间

（10.23±1.30）天均短于对照组，观察组的用药次数（7.23±2.15）次低于对照组，存在统计学意义

（P＜0.05）。观察组并发症（呼吸抑制、脑水肿、肺水肿）发生率（3.33%）低于对照组，存在统

计学意义（P＜0.05）。观察组胆碱酯酶（1823.59±121.36）U/L、血氧饱和度（95.63±1.02）%均

高于对照组，存在统计学意义（P＜0.05）。观察组护理质量评分（97.15±2.01）分和护理满意度

（95.96±2.12）分均高于对照组，存在统计学意义（P＜0.05） 

结论     急性农药中毒患者 CRRT 治疗中联合优质护理可以取得突出效果，具有使用与推广价值 

关键字   急性农药中毒；CRRT；并发症；护理质量；优质护理 

 
 

PU-1705  

45 例新冠肺炎重症患者康复训练效果分析 

 
刘晓伟、李淑芳、何明丰、陈苹、吴智鑫、林洁华、梁立雪、陈景利 

佛山市中医院 
 

目的    45 例新冠肺炎重症患者康复训练效果分析 

方法      根据患者的 BDL 评分将 45 例新冠肺炎重症患者分为主动配合组、生活自理能力中度依

赖组、生活自理能力重度依赖组，然后对三个组别的患者制定康复训练计划，实施评估、个性化指

导，比较患者康复训练前后 1 小时，及入院时和出院时的血流动力学变化。 

结果       对新冠肺炎重症患者实施康复训练后 1 小时及患者出院时的血流动力学变化优于患者

锻炼前及患者入院时，两者存在统计学差异（P＜0.05），重症康复训练效果对提高患者医疗救治效

果明显。 

结论     早期康复活动及分类康复训练可以改善新冠肺炎重症患者的呼吸功能，增加通气血流比
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值，减少患者神经肌肉萎缩、深静脉血栓等并发症，从而提高疗效，缩短住院时间。 

关键字   新型冠状病毒肺炎 康复  BDL 评分 

 
 

PU-1706  

功能性动作筛查对运动康复患者功能评价的研究 

 
李韦翰 

海南医学院 
 

目的  采用功能性动作筛查系统评价运动康复患者在完成不同功能动作模式时身体各部分的稳定

性、灵活性和对称性，探求运动康复患者的功能恢复情况及影响因素。 

方法     选取 50 名运动康复患者为研究对象，采用功能性动作筛查对运动康复患者进行评价。功

能性动作筛查（FMS）包括深蹲、跨栏架、直线弓箭步、肩关节灵活性、主动直膝抬腿、躯干稳定

性俯卧撑和旋转稳定性；分析不同性别运动康复患者的 FMS 测试结果，使用 Pearson 相关分析法

对运动康复患者的 FMS 总分与 FMS 运动能力、FMS 灵活性和 FMS 稳定性进行研究。 

结果       FMS 总分数中，肩关节灵活性分数最高，旋转稳定性分数最低，且各个项目的总分数

与男、女性运动康复患者相比，无显著性差异（p＞0.05）；男性运动康复患者的主动直膝抬腿分数

高于女性运动康复患者，具有显著性差异（p＜0.01），且躯干稳定性俯卧撑分数高于女性运动康复

患者，也具有显著性差异（p＜0.01）；身体不对称人数为 15 名，占 30%，其中男性不对称人数为

10 名，占男性人数的 40%，女性不对称人数为 5 名，占女性人数的 20%。 

结论     运动康复患者的功能性动作筛查分数较低，身体的稳定性和灵活性不足，身体不对称性现

象较普遍。 

关键字   功能性动作筛查；运动康复；影响因素；预防 

 
 

PU-1707  

脑功能促醒联合多感官促醒干预在脑出血昏迷患者中效果 

 
刘丽娜 

徐州医科大学附属医院 
 

目的  探究脑功能促醒联合多感官促醒干预在脑出血昏迷患者中效果 

方法     研究对象为 2018 年 1 月至 2021 年 1 月我院收治的 115 例重症脑出血术后昏迷患者，将

其按照随机数字表法分为对照组（n=57 例，给予脑功能促醒干预）和观察组（n=58 例，在对照组

基础上联合多感官促醒干预）。对比两组患者护理干预前及干预 1 周后格拉斯哥昏迷评分（GCS）、

功能障碍评分（DFS），并比较两组患者苏醒时间。 

结果       干预前两组 GCS、DFS 评分对比，无明显差异（P>0.05），干预 1 周后，两组 DFS 评

分均降低，GCS 评分均升高（P<0.05），且观察组升高、降低幅度大于对照组（P<0.05）；观察组

术后 1 个月苏醒率高于对照组（P<0.05），且平均苏醒时间短于对照组（P<0.05）。 

结论     脑功能促醒联合多感官促醒干预在脑出血昏迷患者中作用效果显著，可以有效缩短患者苏

醒时间，改善患者功能障碍。 

关键字   脑功能促醒干预；多感官促醒干预；脑出血昏迷；效果 
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PU-1708  

新冠肺炎重症病区的整建制护理组织管理实践探索 

 
李淑芳、刘晓伟、何明丰、陈苹、吴智鑫、梁立雪、潘永、陈景利 

佛山市中医院 
 

目的  总结整建制接管武汉市某三级甲等医院两个重症救治病区的护理组织管理实践经验，为突发

性公共卫生事件的救治工作提供参考。 

方法     采用描述性研究方法，对医疗队的护理人员构成、组织构架、运营管理等进行分析，重点

描述新冠肺炎重症病区患者的救治情况、护理团队采取的应对策略、团队管理模式及护理特色。 

结果       整建制接管重症病区期间，共收治患者 82 人，出院 74 人，转出 6 人，治愈好转率 97.6%，

其中危重症治愈率 90.9%，好转率 6.1%，合计 97%。中药使用率 100%，实现了医护人员零感染，

患者满意度高，无医疗投诉的目标。 

结论     通过整建制方式接管重症病区，护理团队优化整合人力资源，改进工作流程，取得良好效

果，对应急救治的护理组织管理有一定参考价值。 

关键字   新型冠状病毒肺炎； COVID-19；护理组织管理 

 
 

PU-1709  

体外心肺复苏患者目标温度管理监测记录单的设计与应用 

 
刘迎、高永霞、郭媛、黄红娟、吴娟、王维惟、任尧、蔡金霞、张慧 

南京医科大学第一附属医院（江苏省人民医院） 
 

目的   自行设计一款适用于体外膜肺氧合辅助心肺复苏 (Extracorporealcardiopulmonary 

resuscitation, ECPR)患者目标温度管理的护理监测记录单，提高临床护理监测记录工作质量。 

方法   在医院统一使用危重患者护理记录单的基础上，结合科室体外心肺复苏患者目标温度管理的

具体实施方法和内容需要，设计江苏省人民医院体外心肺复苏患者目标温度管理监测记录单，于临

床应用，并对临床护理应用效果进行分析和评价。 

结果     体外心肺复苏患者目标温度管理监测记录单的监测项目更为具体并且重点突出，便于医疗

以及护理人员对患者进行更全面的病情观察和治疗把控。 

结论   目标温度管理监测记录单能动态、连续、完整的记录体外心肺复苏患者目标温度管理控温治

疗全过程的病情变化，专项治疗、专项记录，弥补了目前危重患者专科治疗护理记录单的缺项，体

现科室专科护理特色，有利于科室护理人员教学科研，提高科室护理服务的质量。 

关键字 目标温度管理；护理记录单；临床应用 

 
 

PU-1710  

以前馈控制理念为基础的护理 

对脊髓损伤患者心理状态及肢体功能的影响 

 
崔梅、刘畅 

徐州医科大学附属医院 
 

目的  探讨以前馈控制理念为基础的护理对脊髓损伤患者心理状态及肢体功能的影响。 

方法     选择 2020 年 1 月~2020 年 12 月于我院就诊的脊髓损伤患者 76 例，采用随机数字表法分

为实验组（n=38）与对照组（n=38）。对照组患者接受常规性护理，实验组患者接受以前馈控制理
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念为基础的护理，比较两组患者干预前后的心理状态、肢体功能。 

结果       实验组患者干预后的医院焦虑抑郁量表（HADS）中 HADS-A 评分、HADS-D 评分显著

低于对照组（P<0.05）；实验组患者干预后的简化 Fugl-Meyer 评分量表中上肢功能评分、下肢功能

评分显著高于对照组（P<0.05）；实验组患者干预后的健康调查简表（SF-36）中 8 个领域评分均显

著高于对照组（P<0.05）。 

结论     以前馈控制理念为基础的护理可有效改善脊髓损伤住院期间的焦虑及抑郁症状，改善患者

的心理状态，可有效提高患者的肢体功能，有利于改善患者的生活质量。 

关键字   脊髓损伤；前馈控制理念；护理模式；心理状态；肢体功能 

 
 

PU-1711  

品管圈活动在改善骨盆骨折损伤患者护理质量中的作用分析 

 
于  冉 

徐州医科大学附属医院 
 

目的     探讨品管圈活动在改善骨盆骨折损伤患者护理质量中的作用。 

方法     选择 2018 年 7 月~2020 年 8 月于我院就诊的盆骨骨折患者 68 例，依据就诊先后顺序以

1:1 比例分为试验组（n=34）与对照组（n=34），对照组患者接受常规护理，试验组患者接受品管圈

活动干预，比较两组患者的护理质量。 

结果       试验组患者的护理质量调查问卷 6 个测评因子得分及总评分均显著高于对照组

（P<0.05）。试验组患者的自我护理能力调查问卷 4 个测评因子得分均显著高于对照组（P<0.05）。

试验组患者干预后的 Majeed 评分标准中疼痛、坐位、立位、性生活、工作得分及总评分均显著高

于对照组（P<0.05）。试验组患者干预后的SF-36量表8个测评因子得分均显著高于对照组（P<0.05）。 

结论     品管圈活动可有效提高骨盆骨折损伤患者的护理质量，增强患者的自我护理能力，提高术

后恢复效果，改善患者的生活质量 

关键字   骨盆骨折损伤；品管圈活动；护理质量；自我护理能力；生活质量 

 
 

PU-1712  

“互联网+”延续性康复护理模式在脊髓损伤患者中的应用研究 

 
吴婷、刘畅、高兴、沙培 
徐州医科大学附属医院 

 

目的     探究“互联网+”的延续性康复护理模式对脊髓损伤患者远期综合生活质量及并发症的影响。 

方法      选择 2018 年 1 月-2019 年 3 月某三甲医院创伤骨科收治的脊髓损伤患者 132 例，采用随

机数字表法分为对照组和观察组，每组患者 66 例。对照组患者采用常规康复护理的方法进行护理，

观察组患者在常规康复护理的基础上结合互联网技术进行延续性护理。对所有患者进行为期一年的

随访，比较两组患者出院时、出院 3 月、6 月、9 月和 12 月的 WHOQOL⁃BREF 评分情况，并绘制

Kaplan-Meier 生存曲线反应两组患者的远期生存情况。 

结果       一年后观察组的 ADL 评分和 SDS 评分显著低于对照组，WHOQOL⁃BREF 评分显著高

于对照组，差异有统计学意义（P＜0.05）；观察组便秘、尿路感染、肺部感染、压疮和肌萎缩的发

生率均显著低于对照组，差异有统计学意义（P＜0.05）；在 WHOQOL⁃BREF 评分上，观察组在护

理后的各个时间点评分明显高于对照组，差异有统计学意义（P＜0.05）；Kaplan-Meier 生存曲线示，

观察组的生存情况显著优于对照组，差异有统计学意义（P＜0.05）。 

结论     “互联网+”的延续性康复护理可以有效改善脊髓损伤患者的远期综合生活质量，值得在临

床推广。 
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关键字  脊髓损伤；互联网+；康复护理；延续性护理；生活质量 

 
 

PU-1713  

早期渐进性肌肉放松在膝关节置换术后功能锻炼中的应用 

 
于  冉 

徐州医科大学附属医院 
 

目的     探讨早期渐进性肌肉放松对膝关节置换术后功能锻炼中的应用效果。 

方法     选取 2019 年 3 月~2021 年 2 月于我院行膝关节置换术的 86 例患者作为研究对象，采用

随机数字表法分为实验组（n=43）与对照组（n=43）。对照组患者接受常规功能锻炼指导，实验组

患者在此基础上实施早期渐进性肌肉放松锻炼，比较两组患者的术后视觉模拟疼痛评分（VAS）、膝

关节功能及睡眠质量。 

结果       术后 3d、7d、14d，两组患者的静息时、活动时 VAS 评分均较术后 1d 显著降低，且

实验组患者的降低幅度显著大于对照组（P<0.05）。术后 14d，两组患者的美国特种外科医院膝关节

功能评分表（HSS）6 个维度得分均较术后 1d 显著升高，且实验组患者的升高幅度显著大于对照组

（P<0.05）。术后 14d，两组患者的匹兹堡睡眠质量指数（PSQI）7 个因子得分及总分均均较术后

1d 显著降低，且实验组患者的降低幅度显著大于对照组（P<0.05）。 

结论     早期渐进性肌肉放松锻炼可有效减轻膝关节置换术患者的术后疼痛程度，有利于改善患者

的术后膝关节功能，可有效提高患者的术后睡眠质量。 

关键字   膝关节置换术；功能锻炼；早期渐进性肌肉放松；疼痛程度；膝关节功能；睡眠质量 

 
 

PU-1714  

An Examination of the Neutralization of In Vitro Toxicity of 
Chinese Cobra (Naja atra) Venom by Different Antivenoms 

 
Qing Liang1、Tam Minh Huynh2、Nicki Konstantakopoulos 2、Geoffrey K  Isbister3、Wayne C Hodgson2 

1. 广州医科大学附属第一医院 
2. Monash Venom Group, Department of Pharmacology, Biomedical Discovery Institute, Monash University, 

Clayton 3800, Australia 
3. Clinical Toxicology Research Group, University of Newcastle, Callaghan 2308, Australia 

 
The Chinese Cobra (Naja atra) is an elapid snake of major medical importance in southern China. 
We describe the in vitro neurotoxic, myotoxic, and cytotoxic effects of N. atra venom, as well as 
examining the efficacy of three Chinese monovalent antivenoms (N. atra antivenom, Gloydius 
brevicaudus antivenom and Deinagkistrodon acutus antivenom) and an Australian polyvalent 
snake antivenom. In the chick biventer cervicis nerve-muscle preparation, N. atra venom (1–10 µ 
g/mL) abolished indirect twitches in a concentration-dependent manner, as well as abolishing 
contractile responses to exogenous acetylcholinechloride(ACh) and 
carbamylcholinechloride(CCh),indicative of post-synaptic neurotoxicity. Contractile responses to 
potassium chloride (KCl) were also significantly inhibited by venom indicating myotoxicity. The 
prior addition of Chinese N. atra antivenom (0.75 U/mL) or Australian polyvalent snake antivenom 
(3 U/mL), markedly attenuated the neurotoxic actions of venom (3 µ g/mL) and prevented the 
inhibition of contractile responses to ACh, CCh, and KCl. The addition of Chinese antivenom (0.75 
U/mL) or Australian polyvalent antivenom (3 U/mL) at the t90 time point after the addition of venom 
(3 µ g/mL), partially reversed the inhibition of twitches and significantly reversed the 
venom-induced inhibition of responses to ACh and CCh, but had no significant effect on the 
response to KCl. Venom (30 µ g/mL) also abolished direct twitches in the chick biventer cervicis 
nerve-muscle preparation and caused a significant increase in baseline tension, further indicative 
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of myotoxicity. N. atra antivenom (4 U/mL) prevented the myotoxic effects of venom (30 µ g/mL). 
However, G. brevicaudus antivenom (24 U/mL), D. acutus antivenom (8 U/mL) and Australian 
polyvalent snake antivenom (33 U/mL) were unable to prevent venom (30 µ g/mL) induced 
myotoxicity. In the L6 rat skeletal muscle myoblast cell line, N. atra venom caused 
concentration-dependent inhibition of cell viability, with a half maximal inhibitory concentration (IC 
50 ) of 2.8 ± 0.48 µ g/mL. N. atra antivenom significantly attenuated the cytotoxic effect of the 
venom, whereas Australian polyvalent snake antivenom was less effective but still attenuated the 
cytotoxic effects at lower venom concentrations. Neither G. brevicaudus antivenom or D. acutus 
antivenom were able to prevent the cytotoxicity. This study indicates that Chinese N. atra 
monovalent antivenom is efficacious against the neurotoxic, myotoxic and cytotoxic effects of N. 
atra venom but the clinical effectiveness of the antivenom is likely to be diminished, even if given 
early after envenoming. The use of Chinese viper antivenoms (i.e., G. brevicaudus and D. acutus 
antivenoms) in cases of envenoming by the Chinese cobra is not supported by the results of the 
current study. 
Key words Naja atra; neurotoxicity; myotoxicity; venom; antivenom; snake 
 
 

PU-1715  

急诊急救的发展 

 
孙秀梅 

吉林大学第一医院 
 

目的  急诊科发展与建设及加强危重病人的救治 

方法    1 规范急诊科的专业内涵。2 加强急诊外科的建设。3 培养急诊医学。4 完善急诊医疗服务

体系。5 开展诊医学的科学研究。6 建立急诊加强重症监护病房。 

结果    急诊医学发展方向 1 完善急诊医学机制的必要性。2 稳定急诊专业人员的相应措施 3 急诊

科的质量控制．3 建立和健全各项急诊制度。4 必须按医疗护理技术诊疗常规的标准要求，使急诊医

疗工作实施标准化、规范化。5 加强与急诊相关科室的协调，发挥多学科优势，提高抢救成功率。6

设施的配备 7 开展急诊医学基础和临床研究。 

结论   急诊医学是一门新兴的,跨多专业的学科.在临床上它兼备各临床科的诊断,治疗技术,在理论

上它必须具备坚实的医学理论基础,而它的科学研究工作正处在起步阶段,但发展十分迅速.作为一门

独立学科,它包括三个部分,正如一个危重病人处理全过程:院前急救,医院急诊室处理和专科病监护或

加强医疗监护室的进一步救治.我国急诊医学老前辈,首任中华医学会急诊医学会主任委员邵孝教授

在上世纪八十年代对急诊医学进行了以上的诠释.随着医学科学的发展,到今天,急诊医学已经有了突

飞猛进的发展,它形成了一个内容更加丰富和广泛的医学体系,即急诊医疗体系. 

关键字 急诊  医学发展 

 
 

PU-1716  

内质网应激在脑缺血再灌注损伤中 

作用机制及与其相关的研究进展 

 
吴迪 

吉林大学第一医院 
 

目的  脑缺血是世界范围内致残的主要原因，也是仅次于心血管疾病和癌症的第三大死亡原因，其

发病率随着年龄的增长而上升。尽早恢复血液再灌注是临床上脑缺血损伤治疗的原则之一，有助于

减少脑缺血损伤，使某些不可逆损伤至少在功能上得到恢复。然而，脑缺血后再灌注也会引起脑损
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伤，导致脑水肿、脑出血和神经元死亡。 

方法   世界卫生组织估计，每年有数以万计的人患脑缺血，这是仅次于心肌缺血的致命性疾病，在

全球范围内是仅次于心肌缺血的死亡原因(1, 2)。脑是人体对缺氧最敏感的器官,脑缺氧后会导致局部

脑组织受损,当缺血脑组织恢复血流供应后,其损伤反而加重,即脑缺血再灌注损伤。它涉及多种机制，

如自由基引起的损伤和炎症(3)、脑组织能量代谢紊乱、兴奋性氨基酸毒性、细胞内钙超载、NO 的

细胞毒性作用(4)和血脑屏障的血异常打开。 

结果         内质网应激引起的神经元细胞死亡在中风病理生理中起着重要作用,越来越多的研究

者关注内质网应激在缺血再灌注引起的脑损伤中的作用。已有的研究研究已经阐明了部分内质网应

激发生的分子机制，然而更多的机制需要更多的研究发现。另外很多人尝试用药物去干预内质网应

激以减弱缺血再灌注过程中引起的损伤，虽然多种药物均有减弱损伤的作用，然而更多更有效的方

式需要被发现 

结论   内质网应激引起的神经元细胞死亡在中风病理生理中起着重要作用,越来越多的研究者关注

内质网应激在缺血再灌注引起的脑损伤中的作用。已有的研究研究已经阐明了部分内质网应激发生

的分子机制，然而更多的机制需要更多的研究发现。另外很多人尝试用药物去干预内质网应激以减

弱缺血再灌注过程中引起的损伤，虽然多种药物均有减弱损伤的作用，然而更多更有效的方式需要

被发现 

关键字 脑缺血；再灌注；内质网应激 

 
 

PU-1717  

突发性传染性疾病的院前急救转运模式探讨 

 
刘洪波、侯芳、刘静婷 

阜阳市人民医院. 
 

目的  分析突发性传染性疾病患者转运模式，阻断传染性疾病转运中的传播途径，进一步提高对传

染性疾病患者和院前急救人员转运安全性。方法：回顾性分析我院急救分站自 2020 年 01 月 17 日

至 2020 年 02 月 24 日期间开展的 55 例新型冠状病毒肺炎（COVID-19）疑似病例院前转运的相关

措施、工作方法及 COVID-19 疑似病例转运分布时段，探究转运模式的安全性。结果：55 例 COVID-19

疑似病例均安全转运至指定救治医院，无一例交叉感染病例。结论：实施安全转运突发性传染性疾

病病例，重在转运模式的选择和严谨的防护与终末消毒等质控管理。 

方法     1.1 一般资料 

1.2 转运设施 

1.3 转运组织 

1.4 转运模式 

1.5 转运程序 

结果     55 例疑似 COVID-19 患者主要集中在 21-60 岁，占 42 例；转运时间主要分布在 8：00-16：

00，占比 62.96%。55 例疑似 COVID-19 患者均被及时、安全顺利转运到指定医院救治，为患者得

到早期隔离治疗赢得时间，并且没有发生一例交叉感染及院前急救人员被感染现象。 

结论   年龄段所占人数最多的为 21-60 岁四个阶段，占总人数的 77.78%。该年龄段人员正值劳动

力最为旺盛时期，也是家庭的主力军，相对流动性最大，与湖北武汉接触概率最高，往往被感染的

概率也最高，同时传播的速率极快。因此加强宣教，做好该类人群的心理疏导，告知配合隔离治疗

及观察的重要性，如何阻断传播途径，做到联防联控，共同控制疫情播散，是顺利实施院前转运的

有力保障。 

关键字   急诊；传播性疾病；安全转运；预防； 
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PU-1718  

碳氧血红蛋白基于 Logistic 回归及 ROC 曲线 

对一氧化碳中毒合并心肌损伤危险因素的分析及预测 

 
果乃鹏 

中国医科大学附属盛京医院第二急诊科 
 

目的  探讨碳氧血红蛋白（碳氧血红蛋白（COHb））及其他相关化验指标对于急性一氧化碳中毒

(acute carbon monoxide poisoning,ACOP)合并心肌损伤的患者危险因素的分析 

方法   收集盛京医院急诊科 2016 年~2020 年 CO 中毒合并心肌损伤的患者 100 例，同时收集 100

例 CO 中毒的患者作为对照组，分别记录患者临床信息，性别，年龄，是否合并相关基础疾病，是

否出现昏迷，碳氧血红蛋白，血气及生化相关指标等指标，通过独立样本 T 检验分析两组差异性，

通过二元 Logistic 回归分析其相关性，同时通过 ROC 工作曲线对其风险进行预测并判断临界值 

结果     Logistic 回归分析结果显示,PaO2、碳氧血红蛋白均为 ACOP 合并心肌损伤的独立危险因

素（P 值均<0.05），PaO2 数值高低与心肌损伤的严重程度呈现负相关，而碳氧血红蛋白数值高低

呈正相关。ROC 曲线分析可知,其曲线下面积（AUC）碳氧血红蛋白为 0.851，PaO2 的 AUC 为 0.734 ,

由此可知碳氧血红蛋白诊断效能更高；通过计算约登指数得出碳氧血红蛋白判定 ACOP 合并心肌损

伤的诊断界值为 12.15%，其灵敏度为 68%、特异度为 91%。 

结论   碳氧血红蛋白作为 ACOP 合并心肌损伤的独立危险因素与其发生呈正相关，其诊断的临界

值为 12.15%具有较高的特异度，具有一定的临床意义。 

关键字 一氧化碳中毒合并心肌损伤；碳氧血红蛋白；Logistic 回归； ROC 工作曲线 

 
 

PU-1719  

血必净注射液通过调控自噬减轻脓毒症 

炎症反应和肝损伤的实验研究 

 
汪晖、李彦 

中日友好医院 
 

目的  探索血必净注射液治疗对脓毒症的机制 

方法   将 32 只 SPF 级小鼠按照随机数字表法平均分成 4 组，即假手术组、CLP 组、血必净组和

抑制剂组。4 组均于术后 6h 取材。获取的数据以均数±标准差（x±s）示，对于符合正态分布，方差

齐的数据，两组间比较采用两独立样本 T 检验；不符合正态分布或方差不齐的数据，则采用非参数

统计秩和检验。P<0.05 认为差别具有统计学意义。 

结果     1.CLP 模型构造结果 

CLP 组与假手术组间差异有统计学意义（P＜0.05）。 

2.应用血必净注射液的结果 

CLP 组与血必净组对比 ALT，p=0.019＜0.05，差异有统计学意义；CLP 与血必净组对比 AST，

p=0.023＜0.05，差异有统计学意义。CLP 组与血必净组对比 IL-6，p=0.035＜0.05，差异有统计学

意义。通过 Western Blot 检测肝组织内自噬相关蛋白的比值，其中血必净组高于 CLP 组，p＜0.05，

差异有统计学意义。免疫组化染色结果，血必净组的面积数值为 44.833±9.362，再与 CLP 组比较，

p=0.048＜0.05，差异有统计学意义。 

3.应用自噬抑制剂的结果通过 Western Blot 检测肝组织内自噬相关蛋白 LC3II/LC3I 的比值，抑制剂

组平均数±标准差（2.305±1.356）与血必净组平均数±标准差（6.441±1.209）对比，p＜0.05，差

异有统计学意义。对比肝功能、炎症反应的指标和免疫组化染色结果，抑制剂组和血必净组差异无

统计学意义。 
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结论     血必净注射液通过提高脓毒症小鼠肝细胞自噬水平来减轻脓毒症的炎症反应和肝损伤。 

关键字  

 
 

PU-1720  

一次性含加热导丝呼吸管路在肺挫伤患者机械通气中的应用研究 

 
陈媛、李正汉 

重庆市第四人民医院 
 

目的    探讨一次性含加热导丝呼吸机管路在肺挫伤患者机械通气中的应用效果。 

方法     将我科收治的行有创机械通气时间≥48 小时的肺挫伤患者 97 例，按入科时间分为对照组

（48 例）和试验组（49 例）。对照组使用一次性不含加热导丝呼吸机管路（温湿化装置为

Fisher&Paykel MR810），试验组使用一次性含加热导丝呼吸机管路（温湿化装置为 Fisher&Paykel 

MR850），即在呼吸回路吸气端设有加热导丝（单加热导丝），比较两组患者在使用呼吸机通气治疗

期间气道湿化效果、形成冷凝水的量、气道阻力、机械通气时间。 

结果      相对于一次性不含加热丝呼吸机管路而言，使用含加热导丝呼吸管路能保证气道湿化效

果、有效减少形成冷凝水的量、降低气道阻力、缩短呼吸机使用时间，差异具有统计学意义（P＜

0.05）。 

结论       在给予患者机械通气治疗时，使用含加热导丝的呼吸机管路能在一定程度上保障气道的

温湿化效果，显著降低气道痰液的粘稠度，减少因痰痂形成堵塞气道的机率，从而更好地保护患者

的气管和支气管黏膜屏障，维持上皮细胞的生理功能，促进纤毛正常的运动以便清除气道的分泌物，

其原理更符合人体上呼吸道的生理模式；使用含加热丝的呼吸机管路，提高了患者机械通气质量，

缩短了机械通气的时间，在一定程度上减轻了患者的痛苦和经济负担。 

关键字   加热导丝    呼吸机管路   肺挫伤 

 
 

PU-1721  

不同材料在严重骨盆骨折介入栓塞术的疗效对比 

 
韦功滨 

重庆市急救医疗中心 
 

目的  探讨不同栓塞材料对于严重骨盆骨折伴大出血患者的治疗效果及并发症。 

方法   回顾性分析 2005 年 1 月-2016 年 12 月在重庆市急救中心创伤科经栓塞治疗的 250 例严重

骨盆骨折伴大出血患者，其中采用弹簧圈栓塞者 183 例，选择用明胶海绵栓塞者 67 例。两组患者

均记录年龄、受伤机制、损伤严重度评分、骨盆骨折类型、到院时间、血流动力学状态、血液学指

标、栓塞治疗时间、总输血量、休克纠正时间、骨折愈合时间等。比较两组患者的止血效果及术后

并发症。 

结果     两组患者在损伤严重程度、骨折类型、血流动力学状态方面具有可比性。并发症包括

ARDS、臀肌缺血、伤口感染、异位栓塞、深静脉血栓形成、骨折畸形愈合等。弹簧圈组手术时间

为 21.6±3.3 分钟，输血量为 400±110.6ml，并发症发生率 12.1%。明胶海绵组为 35.4±2.6 分钟，

并发症发生率 23.7%。 

结论   采用弹簧圈与明胶海绵栓塞治疗止血效果相近，弹簧圈组操作时间占优，并发症发生率较低。 

关键字  
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PU-1722  

71 例敌草快中毒患者死亡危险因素分析 

 
王韫文、赵敏 

中国医科大学附属盛京医院 
 

目的  探讨急性敌草快中毒患者死亡的危险因素并为进一步提高敌草快中毒的诊治水平提供科学依

据。 

方法   回顾性分析 2015 年 6 月至 2020 年 9 月中国医科大学附属盛京医院急诊科收治共 71 

例急性敌草快中毒患者的临床资料，详细记录患者临床资料。并依据随访结果将患者分为存活组和

死亡组，对比两组一般资料和检验结果，采用 Logistic 回归方法进行急性敌草快中毒患者死亡危险

多因素分析，并通过 ROC 曲线评价其预测死亡的效能。 

结果    全部 71 例纳入研究患者中，男性 46 例，女性 25 例，平均（41.25±15.78）岁，其中

存活组 46 人（64%），死亡组 25 人（36%），病死率 36%。影响急性敌草快中毒患者死亡的单

因素有服药剂量，尿敌草快浓度，血清肌酐（Scr），尿素氮（Urea），门冬氨酸氨基转移酶（AST），

SIRS 评分和 APACHEII 评分，有统计学意义（P＜0.05）。性别、年龄、服药时间，白细胞计数（WBC）、

凝血酶原时间（PT），D-二聚体（DD），肌钙蛋白 I（TnI）,动脉氧分压，血液实际碳酸氢盐，乳酸

（Lac）等在两组间无差别（P>0.05）。多因素 Logistic 回归分析显示服药剂量、尿中敌草快浓度、

Scr 值，与 APACHEII 评分是急性敌草快中毒患者死亡的危险因素(P<0.05)。 

结论     急性敌草快中毒患者患者病死率高，药剂量、尿中敌草快浓度、Scr 值，与 APACHEII 评

分是急性敌草快中毒患者死亡的危险因素，且 APACHEII 评分可帮助临床医生更准确地预测敌草快

中毒患者的预后。 

关键字   敌草快中毒；预后；死亡危险因素 

 
 

PU-1723  

Discriminating between infection, sepsis, and septic shock 
in gram-negative and gram-positive bacterial infections 

using procalcitonin 

 
Shengtao Yan、Guoqiang Zhang 
China-Japan Friendship Hospital 

 
Objective  To assess the effectiveness of different procalcitonin (PCT) cut-off values in 
combination with the Sequential Organ Failure Assessment (SOFA) score to distinguish an 
infection, sepsis, and septic shock caused by gram-positive bacteria (GPB) and gram-negative 
bacteria (GNB) among patients admitted to the EM. 
Methods   This retrospective cohort study analysed the records of 1328 patients with at least 
one positive blood culture within 24 hours of EM admission. The SOFA 
score was calculated based on the first parameters on the day of admission. Receiver 
operating characteristic curve was used to analyse the diagnostic accuracy of the first 
PCT value and the SOFA score. 
Results   The median PCT values were significantly higher in patients with septic shock than in 
those with sepsis or infection. At the optimal cut-off values of 2.265 µg/L and 7.065 µg/L for sepsis 
+ septic shock and septic shock alone, the specificity was 81.1% and 71.4%, respectively. For 
GPB and GNB, the optimal PCT cut-off values were 1.020 µg/L and 2.995 µg/L, 4.900 µg/L and 
10.160 µg/L for sepsis + septic shock, and septic shock alone, respectively. Combining the PCT 
cut-off values with the SOFA score increased the sensitivity and specificity for distinguishing septic 
shock from sepsis caused by a single species of bacterial infection, GPB, or GNB infection, 
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respectively. 
Conclusion   PCT may aid in the assessment of the severity of infection, but for different 
species, different cut-off values should be used. When combined with the SOFA score, it can 
aid in the early management of sepsis. 
Key words Sepsis; Septic shock; Procalcitonin; Sequential Organ Failure Assessment; 
Gram-positive bacteria; Gram-negative bacteria 
 
 

PU-1724  

犬腹主动脉球囊阻断的红外热成像研究 

 
关艺 1、王勇 2、严阳刚 2、陈平浩 1、周昊 1、洪嘉祥 1 

1. 海南医学院 
2. 海南医学院第二附属医院 

 

目的  采用红外热成像动态监测不同区域腹主动脉球囊阻断后实验犬腹壁、大腿的体表温度变化规

律，及其与血压、核心温度的相关性。 

方法   6 只实验犬，仰卧位麻醉固定后，先行肾下段腹主动脉（3 区）球囊阻断，于球囊阻断前，

阻断后 1min、5min、15min，采用 BL420 生物机能实验系统记录上下肢血压、中心静脉压，体温

计测量肛门核心温度，并采用红外热成像仪记录拍摄。恢复血流灌注 30 分钟后，再行胸腹主动脉交

界区（1 区）球囊阻断，观察记录指标同上。使用 Image J 图像分析软件测量腹壁、大腿感兴趣区

（ROI）区域平均温度，采用 SPSS 20.0 软件分析比较不同区域腹主动脉球囊阻断前后 ROI 温度变

化特征，及其与血压、肛温的相关性。 

结果     腹主动脉 3 区球囊阻断前，阻断后 1min、5min、15min，红外热成像观察犬腹壁 ROI 温

度变化无显著差异。腹主动脉 1 区球囊阻断前、阻断 5min、15min 后红外热成像仪测量犬腹壁 ROI

温度存在显著差异，且以球囊阻断后 5min 差异最为明显。无论 3 区或 1 区球囊阻断，阻断前后实

验犬大腿 ROI 温度变化均存在显著差异，并随着阻断时间延长成逐渐下降趋势。 

结论   红外热成像可以简便、无创判断腹主动脉球囊阻断的区域及效果。 

关键字 腹主动脉；球囊阻断；红外热成像 

 
 

PU-1725  

基于赋能理论的多维护理在急性胰腺炎患者中的应用 

 
张诗霞、黄晓春 
厦门市第一医院 

 

目的  探讨基于赋能理论的多维护理在急性胰腺炎患者中的应用方法及效果。 

方法    将 46 例急性胰腺炎患者随机分为观察组和对照组，对照组采取常规护理，观察组实施基于

赋能理论的多维护理，比较两组护理效果。 

结果    护理后观察组 SAS、SDS 评分、腹痛持续时间、住院天数均低于对照组（P＜0.05）；两

组患者出院 6 个月复发率比较，观察组低于对照组，但无统计学意义(P＞0.05)。 

结论     基于赋能理论的多维护理应用于急性胰腺炎患者中，可有效缓解患者的负面情绪，减少腹

痛时长，缩短住院时间，增加患者满意度，利于患者的康复。 

关键字   赋能理论；多维护理；急性胰腺炎；负面情绪 
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PU-1726  

加速康复理念下的营养支持在老年骨折病人围术期的应用 

 
王正丹 

重庆市急救医疗中心（重庆市第四人民医院、重庆市急救医学研究所） 
 

目的  探讨加速康复理念下的营养支持在老年骨折病人围术期的应用效果。 

方法   医院中确诊的老年骨折患者若干例，于 2018 年 11 月-2019 年 11 月取其中 94 例，进行该

研究，按照护理方法的不同分为观察组（47 例，实施加速康复理念下的营养支持）与对照组（47

例，实施常规护理），选择 SPSS17.0 作为统计学工具，重点对比分析不同护理方式的应用效果。 

结果     干预后，观察组营养状态指标、相关护理指标均显著优于对照组（P<0.05）；观察组并发

症发生率为 6.38%，显著低于对照组的 21.28%（P<0.05）。 

结论   在老年骨折病人围术期中实施加速康复理念下的营养支持，可明显改善患者营养状态，降低

并发症的发生，促进患者早日康复。 

关键字 老年骨折病人；加速康复理念；营养支持；住院时间；营养状态。 

 
 

PU-1727  

疫情防控背景下急诊病区管理策略及措施 

 
何明欣 

海南医学院 
 

目的  探讨新冠疫情对综合医院应急管理带来的重大挑战，分析疫情常态化背景下急诊病区在应对

突发重大疫情的应急管理现状，总结急诊病区在疫情常态下应采取的有效应急管理措施，旨在提升

综合医院急诊病区今后在面临公共卫生事件的应对策略。 

方法   分别从"管人"、"管物"、"管流程"方面三方面着手，以“管理传染源，切断传播途径，保护易

感人群”为原则，提出建立应急防控组织体系。同时采用平战结合的原则，探索建立科学规范、高效

有序、多部门协同联动治理的联防联控机制。 

结果     通过实行进阶式管理模式，所有就医患者均得到科学合理接诊和救治，医务人员身体和心

理状态稳定，面对突发公共卫生事件的应急管理能力得到提高。同时，降低医院纠纷及疾病相关并

发症的发生。 

结论     新冠疫情在我国虽已得到良好的控制，但外来变异性病毒的传入不能掉以轻心，常态化疫

情背景下防控机制仍不能松懈和怠慢。本文通过总结各大医院应急管理策略，并结合自身实际，探

求出新的应急管理策略，以期为急诊病区治理效能的提升提供有价值的参考。 

关键字   疫情防控；病区病区；管理策略 

 
 

PU-1728  

丙戊酸通过减轻炎症 

反应对脓毒症小鼠肾损伤起保护作用的实验研究 

 
郑强、张媛、赵宏宇、赵敏 

中国医科大学附属盛京医院急诊科 
 

目的  丙戊酸为一种组蛋白去乙酰化酶抑制剂，具有广泛的抗炎、抗氧化以及抗肿瘤作用，本研究

拟将其作用于脓毒症小鼠模型，探讨其对机体炎症反应以及肾损伤的保护作用。 
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方法    实验采用盲肠结扎穿刺法模拟小鼠脓毒症，于术后 30 min 给予 300 mg/kg 的丙戊酸进行

治疗，采用 PAS 染色检测肾组织的病理变化；试剂盒检测血液中 BUN、Cr、CRP 的含量以及肾组

织氧化应激相关指标的变化；酶联免疫吸附试验检测炎性因子的释放；Western blot 以及免疫组化

检测肾组织 iNOS 及 COX-2 的表达。 

结果     丙戊酸能够减轻肾小管肿胀，降低血液中 BUN、Cr 以及 CRP 的含量（P<0.01）。丙戊酸

作用后小鼠肾组织中 MDA 含量及 MPO 活性显著降低（P<0.01），SOD 活性及 GSH 含量显著升高

（P<0.01），同时血清 TNF-α、IL-1β 以及 IL-6 含量明显下降（P<0.01）；除此以外，丙戊酸还能够

抑制肾组织 COX-2、iNOS 的表达并抑制 PGE2 和 NO 的释放。 

结论     丙戊酸能够缓解脓毒症过程中的炎症反应，缓解肾组织损伤并保护肾脏功能，其对肾脏的

保护作用可能与抑制炎性因子的释放以及对氧化应激的调控作用有关。因此，丙戊酸可能在脓毒症

的治疗中有一定的应用潜力。 

关键字   丙戊酸；脓毒症；肾损伤；炎症反应 

 
 

PU-1729  

改良急诊护理流程在急性胸痛患者抢救中的临床效果分析 

 
范晓霜 

徐州医科大学附属医院 
 

目的  探讨改良急诊护理流程在急性胸痛患者抢救中的效果。 

方法   选取 2019 年 11 月-2021 年 3 月在我院治疗的急性胸痛患者共计 70 例作为实验对象，根据

随机信封法将患者划分成参照组（35 例）和观察组（35 例）。参照组患者实施常规护理，观察组患

者实施改良急诊护理流程，对两组患者的临床指标、不良反应、治疗有效率、疼痛评分、焦虑评分

情况做比较分析。 

结果     观察组的治疗有效率高于参照组，临床指标优于参照组，不良反应少于参照组，疼痛评分

和焦虑评分均低于参照组，组间存在明显区别，具有统计意义（P<0.05）。 

结论   为急性胸痛患者实施改良急诊护理流程，可以改善患者临床指标，改善患者疼痛状况，提高

患者治疗有效率，值得临床借鉴。 

关键字 改良急诊护理流程；急性胸痛；抢救 

 
 

PU-1730  

体外膜氧合在成人脓毒症休克中的应用 

 
闫圣涛、孙力超、张国强 

中日友好医院 
 

目的   综述体外膜氧合在成人脓毒症休克中的应用进展。 

方法   文献检索近期发表的相关研究和综述。 

结果     难治性脓毒症休克应积极寻找血流动力学不稳定的原因，若为右心功能不全所致，可选择

VV 模式；若为左心室功能衰竭所致，应选择 VA 模式。由于左心功能障碍容易被右心衰竭所掩盖，

当患者出现右心功能不全而不能确定是否存在左心功能障碍时，可首先选择 VV 模式，若血流动力

学未能改善，则尽快改为 VA 模式。而对于心功能正常的分布性休克脓毒症患者，经常规治疗后仍

不能维持血流动力学稳定，则可考虑进行 VA-ECMO 支持。 

结论     不同的难治性脓毒症休克类型应采取不同的 ECMO 支持模式。 

关键字 体外膜氧合；脓毒症休克；分布性休克；南北综合征 
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PU-1731  

新冠疫情下改良式雾化装置的应用 

 
杨雅楼 

海南医学院 
 

目的  针对新冠疫情下，疑似或患有新型冠状病毒肺炎的患者因病情需要接受雾化治疗，由于呼吸

道传染病病原体大多不是独立存在的，而是被包裹在不同粒径的呼出小液滴中，感染者在雾化治疗

过程中会释放大量含有病毒的飞沫和气溶胶，增加医护人员的感染几率。故本文对雾化装置进行改

良，改良后的雾化装置可有效降低气溶胶的产生，从而降低传染风险。 

方法     在一次性医用雾化装置的排气端连接简易储氧袋，连接处用保鲜膜包裹，按照常规方法使

用超声雾化机进行雾化治疗，治疗过程中患者呼出的气体直接排到简易储氧袋内，避免气溶胶直接

暴露于空气中，同时关注保鲜膜处是否有雾气产生，由此推测气溶胶是否泄漏。 

结果    使用改良式雾化装置进行雾化治疗时呼出气体未排放到空气中，连接处的保鲜膜未产生气

雾，由此可见改良后的雾化装置能有效降低气溶胶的暴露，及时为患者提供治疗，同时保障了医务

人员安全，未发生新冠疫情感染及院内交叉感染。 

结论     新冠疫情下，在众多不明感染因素情况下实施雾化治疗其风险性较大，发生感染及传染的

可能性增加。合理使用雾化装置不仅可提高治疗效率，缓解病人病痛，同时也能防止医护患之间发

生交叉感染。 

  

关键字    

 
 

PU-1732  

刘桂颖治疗感冒后咳嗽临床经验 

 
魏长龙 1、刘桂颖 2 

1. 浙江中医药大学附属第二医院 
2. 天津中医药大学第一附属医院 

 

目的   总结刘桂颖运用疏风解痉止咳法为主治疗感冒后咳嗽的临床经验。 

方法     分析刘师对感冒后咳嗽的病因病机认识，阐述疏风解痉止咳法、扶正固本法等在临床实践

中的运用依据，对刘师特色用药经验进行总结，并附临床案例加以验证。 

结果    刘师认为感冒后咳嗽的病因病机主要为感冒后正气虚弱，无力御邪外出，导致风邪留恋，

风邪夹带寒、热、湿等邪气侵犯机体，肺失宣降，肺气上逆，遗留咳嗽。针对其病因病机，采用疏

风解痉止咳为主，结合扶正固本、清热化痰等的治疗原则，用药轻灵，性宜平和，选用旋覆花、苦

杏仁、蜜麻黄等专病专药，临床应疗效卓著。 

结论     刘桂颖主任运用疏风解痉止咳法为主治疗感冒后咳嗽的临床经验，立法清晰，用药讲究，

特色鲜明，值得学习效法。 

关键字   感冒后咳嗽；风咳；疏风解痉；刘桂颖；医案；名医经验 
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PU-1733  

肾脏超声对多发伤患者急性肾损伤的早期预警价值 

 
沈艳 

南通大学附属医院 
 

目的  探讨肾脏超声对多发伤患者急性肾损伤的预测价值。 

方法   入选自 2018 年 8 月至 2020 年 12 月收治在南通大学附属医院急诊监护病房的多发伤患者，

以床旁超声评估患者的肾脏血流分级及肾血管阻力指数（Renal Resistance Index，RRI），将患者

分为急性肾损伤（Acute Kidney Injury，AKI）组及非 AKI 组，首先验证床旁肾脏超声指标与传统肾

功能指标的相关性，并进一步评价肾脏超声指标在多发伤患者 AKI 诊断中的预测价值。 

结果     与非 AKI 组比较，入院即刻 AKI 组患者的肾血流已显著下降（P＜0.001），RRI 显著升高

（0.802±0.077 vs 0.628±0.035，P＜0.05）；AKI 组患者入院即刻的 RRI 与在院期间最差的肌酐具

有良好的相关性（｜r｜=0.687），可预测 AKI 发生，同时与新型的血清生物标记物中性粒细胞明胶

酶载脂蛋白（Neutrophil gelatinase associated lipids transport proteins, NGAL）显著相关（｜r｜

=0.579）；ROC 曲线进一步证实，RRI 曲线下面积达 0.984，截点值为 0.675，诊断多发伤患者发生

AKI 的敏感度为 90.9%，特异度为 95.7%。 

结论   对严重多发伤患者，入院即刻的肾超声指标可预测 AKI 的发生，从而为制定肾保护性治疗措

施及合理的血液净化策略提供依据，应作为 ICU 的常规监测项目。 

关键字 超声、多发伤、急性肾损伤、肾血管阻力指数 

 
 

PU-1734  

基于海南医养机构院前急救平台搭建的对策及建议 

 
何明欣 1、张华 1、徐立 2 

1. 海南医学院 
2. 海南医学院第一附属医院 

 

目的  我国是世界上老年人口最多的国家，从人口年龄结构转变进程看，2000 年年底，我国 65 岁

及以上老年人口比重达到 7%，标志着我国正式进入老龄化社会。随着老龄化进程的加快，失能、

部分失能老年人口规模也迅速扩大，老年人的医疗服务需求和生活照料需求叠加的趋势越来越显著，

目前有限的医疗和养老服务资源之间彼此相对独立的体系远远不能同时满足老年人的需求，此已成

为当下亟待解决的问题。为此，本文通过预测模型构建，寻求促进海南医养事业院前院前急救发展

模式的关键因素，提出优化院前急救的对策及建议，并基于海南特有的地域环境优势、医疗现状、

政策优惠，探寻医养机构与综合医院之间如何搭建急救大平台的协调共赢发展的模式，进而为海南

医养事业及院前医疗保障的发展提供借鉴参考。 

方法     本研究利用文献研究、走访调查，厘清影响海南医疗卫生服务能力特别是在院前急救方面

存在一定程度的失衡问题，将矛盾冲突问题进行抽象化、条理化后建立模型求解，从而获得优化医

养结合院前急救平台搭建的宏观指导策略及精细化、数值化的对策建议。 

结果       当政府需加大财政投入、完善医疗保险制度、建立转诊制度及对医养机构开放绿色通道

可促进大型综合医院的医疗资源与医养机构有机整合，助力院前急救大平台的搭建。 

结论     欲破解海南医养机构院前急救大平台搭建的推行困境，实现均衡发展，离不开政府、医养

机构、群体三方面的共同努力。 

关键字   医养结构；院前急救平台；海南模式 
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PU-1735  

基于 T2WI 图像纹理分析评价大鼠心肺复苏后脑损伤初步研究 

 
刘志锋 1、杨正飞 2 

1. 广州医科大学附属第四医院 
2. 中山大学孙逸仙纪念医院 

 

目的  探讨基于 T2WI 图像纹理分析评价大鼠心肺复苏（CPR）后脑损伤的可行性。  

方法    将 18 只 SD 大鼠随机分为假手术组（n=8）及模型组（n=10）。模型组大鼠恢复自主循环

（ROSC）6 h 后行 T2WI 序列扫描，假手术组于术后 6 h 扫描。比较两组大鼠 T2WI 图像的纹理特

征及 AQP4 和 NSE 表达。运用受试者工作特征曲线(ROC)评价两组间差异具有统计学意义的纹理特

征对脑损伤的诊断效能；运用斯皮尔曼等级相关系数分析两组间差异具有统计学意义的纹理特征与

AQP4 及 NSE 表达之间的相关性。 

结果     两组的最小强度值、标准偏差、差分熵、逆差矩及高灰度不均匀性特征的差异具有统计学

（P<0.05）。差分熵诊断效能最优，ROC 曲线下面积（area under curve, AUC）为 0.922，敏感性

100%及特异性 75%。模型组 AQP4 及 NSE 表达显著高于假手术组（P<0.05）。最小强度值与 AQP4

及 NSE 表达均呈正相关(r=0.501、0.568, P=0.048、0.022)；标准偏差与 AQP4 及 NSE 表达均呈正

相关(r=0.620、0.530, P=0.010、0.035)；差分熵与 AQP4 表达呈负相关(r=-0.535, P=0.033)。 

结论     基于 T2WI 图像的纹理分析可以评估脑水肿及神经元受损程度，最小强度值、标准偏差和

差分熵是评估 CPR 后脑损伤程度的指标，其中差分熵敏感性和特异性最高。 

关键字   心肺复苏；心脏骤停；脑损伤；核磁共振；纹理分析  

 
 

PU-1736  

分析急诊分诊安全管理模式 

对胸痛伴心肌缺血患者的护理质量效果研究 

 
王洁、姜晨晨 

徐州医科大学附属医院 
 

目的  评估胸痛伴心肌缺血患者应用急诊分诊安全管理模式的护理质量。 

方法   纳入医院在 2019 年 1 月至 2020 年 6 月期间接诊的 50 例胸痛伴心肌缺血患者，根据随机

数字表法分为 2 组，对照组和观察组各为 25 例，为对照组提供常规管理模式，为观察组提供急诊分

诊安全管理模式，将两组胸痛伴心肌缺血患者的护理质量进行比较。 

结果     观察组患者分诊时间（45.48±3.76）分钟、病因排除时间（32.48±2.78）分钟和最终确诊

时间（45.37±4.72）分钟短于对照组（65.79±2.58）分钟、（50.34±3.55）分钟、（62.48±5.94）分

钟，具有统计学意义，（P＜0.05）。观察组患者的满意度（100.00%）高于对照组（80.00%），具有

统计学意义，（P＜0.05）。 

结论   胸痛伴心肌缺血患者应用急诊分诊安全管理模式的效果准确，具有使用和推广价值。 

关键字 胸痛；心肌缺血；急诊；分诊；安全管理模式；护理质量 
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PU-1737  

多发伤合并脓毒症患者血浆 s-CD62P 水平 

与炎症因子、凝血指标的相关性研究 

 
杨洋、陆畅、刘佳佳 
南通大学附属医院 

 

目的  探讨多发伤合并脓毒症患者血浆可溶性颗粒膜蛋白 CD62P（s-CD62P）、炎症因子、凝血指 标

的表达特征，并分析三者的关系。 

方法   选取 2017年 1月—2019年12月南通大学附属医院 ICU收治的多发伤 合并脓毒症患者 102

例为观察组，同期 100 例健康体检者为对照组。采集空腹静脉血，检测血浆 s-CD62P，炎症 因子

［肿瘤坏死因子-α（TNF-α）、超敏 C-反应蛋白（hs-CRP）、白细胞介素-6（IL-6）、降钙素（PCT）］ 

及凝血指标［凝血酶原时间（PT）、活化部分凝血活酶时间（APTT）、血小板计数（PLT）D-二聚体

（D-D）］ 水平。比较两组的血浆 s-CD62P、炎症因子及凝血指标水平，采用 Pearson 相关性分析

s-CD62P 与炎症因子、凝 血指标的关系。 

结果     观察组的血浆 s-CD62P 水平为（223.05±69.14）ng/ml，对照组为（96.25±31.54）ng/ml。

观 察组的血浆 s-CD62P 水平高于对照组（P <0.05）。观察组的 TNF-α、hs-CRP、PCT、IL-6、PT、

APTT、D_x0002_D 水平高于对照组（均 P <0.05），PLT 水平低于对照组（P <0.05）。Pearson 相

关性分析显示，s-CD62P 与炎症因 子 TNF-α、hs-CRP、IL-6、PCT 呈正相关（均 P <0.05）；s-CD62P

与凝血指标 PT、APTT、D-D 呈正相关 （均 P <0.05），与 PLT 呈负相关（P <0.05）。TNF-α、hs-CRP、

IL-6、PCT 与 PT、APTT、D-D 呈正相关（均 P <0.05），与 PLT 呈负相关（P <0.05）。 

结论   多发伤合并脓毒症患者的血浆 s-CD62P 表达水平升高预示着内皮 细胞损伤严重，其表达水

平与炎症因子、凝血指标密切相关，其可能诱导了脓毒症炎症-凝血网络的形成。 

关键字 可溶性颗粒膜蛋白 CD62P ；炎症因子 ；凝血功能 ；脓毒症 ；多发伤 

 
 

PU-1738  

LncRNA NEAT1 Promotes Inflammatory Response in 
Sepsis via the miR-31-5p/POU2F1 Axis 

 
Yang Yang 

Affiliated Hospital of Nantong University 
 
Abstract Sepsis is considered to be a systemic inflammatory response, which results in organ 
dysfunction. LncRNA nuclear-enriched abundant transcript 1 (NEAT1) involved in sepsis 
progression has been reported. However, the underlying mechanism of NEAT1 in sepsis-induced 
inflammatory response remains to be revealed. In this study, NEAT1 and POU domain class 2 
transcription factor 1 (POU2F1) were highly expressed in LPS-induced septic RAW264.7 cells, 
opposite to miR-31-5p expression. Furthermore, we found that NEAT1 silencing inhibited 
LPS-induced inflammatory response and cell proliferation, and promoted cell apoptosis. 
Subsequently, we found that miR-31-5p interacted with NEAT1 and targeted the 3′UTR of 
POU2F1, and in LPS-induced RAW264.7 cells, the inhibition of NEAT1 silencing was reversed by 
miR-31-5p knockdown, while POU2F1 downregulation could cover the functions of miR-31-5p 
knockdown. In a word, this study indicates that NEAT1 inhibits the LPS-induced progression of 
sepsis in RAW264.7 cells by modulating miR-31-5p/POU2F1 axis, suggesting that NEAT1 will be 
the potential therapeutic target for sepsis. 
Key words sepsis; inflammatory response; NEAT1; miR-31-5p; POU2F1 
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PU-1739  

创新型护理流程模式对 ICU 机械通气患者的临床效果分析 

 
李振 

徐州市肿瘤医院 
 

目的    分析在 ICU 机械通气患者中应用创新型护理流程模式的临床效果。 

方法     择取 2020 年 2 月至 2021 年 2 月我院 ICU 收治的 90 例机械通气患者，随机将所选患者

分成对照组和研究组，对照组 45 例患者行以常规护理，研究组 45 例患者采用创新型护理流程模式

护理，对两组护理效果进行分析和比较。 

结果       研究组机械通气时间、ICU 入住时间、总住院时间均明显比对照组短（P<0.05）；研究

组气道糜烂、声门水肿、溃疡、呼吸机相关肺炎、声带受损、气管坏死等并发症发生率低于对照组

（P<0.05）。 

结论     在 ICU 机械通气患者中应用创新型护理流程模式的效果良好，临床价值显著，值得推广

及应用。 

关键字    

 
 

PU-1740  

“破窗理论”在急诊抢救室护理安全管理中的应用 

 
陈颖 

徐州医科大学附属医院 
 

目的  探讨破窗理论融入抢救室护理安全管理对护理服务质量、护理安全事件及患者满意度的影响。 

方法   选取 2019 年 7 月 ~ 12 月进入抢救室治疗的 150 例患者为对照组,对其进行常规护理,另选取

2020 年 1 ~ 6 月在抢救室治疗的 150 例患者为研究组,对其实施“破窗理论”护理干预。 比较两时期

抢救室护理人员护理质量,护理过程中不安全事件发生率。  

结果     “破窗理论”引入护理安全管理后,基础护理、护理安全管理及安全意识等护理服务质量均有

显著提高,研究组发生率显著低于对照组(P<0.05) 。 

结论   将“破窗理论”融入抢救室护理中,能够有效提高其护理服务质量,降低护理过程中安全事件的

发生率。  

关键字   破窗理论;安全管理;护理服务质量  

 
 

PU-1741  

机器学习用于急诊心脏骤停识别 

 
赵婧、肖丹阳、李培武 
兰州大学第二医院 

  

目的   综述了机器学习用于急诊心脏骤停识别的研究现状以及进展，以期了解未来发展方向。 

方法     阅读近五年关于机器学习在急诊心脏骤停中应用的相关研究 

结果     对于人工智能，尤其是机器学习技术在 CA 患者中的应用认识不足。尽管人工智能作为计

算机科学的分支，已经被应用于不同的健康和医疗领域，但由于目前尚无基于大的样本量的随机对

照试验研究证据支持，人工智能在心肺复苏领域的作用一直存在诸多质疑。不同文献、不同研究中

心基于不同样本量以及研究模型，对人工智能有着截然不同的观点，争议较大。 

结论     对于 ML 应用于急诊 CA 虽存在争议，但大多研究者仍期望 ML 与 CA 识别相结合，以提
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高 CA 早期介入、早期干预能力，改善 CA 患者生存率。 

关键字   机器学习；心脏骤停 

 
 

PU-1742  

连续性高容量床旁血液滤过在治疗脓毒症中的临床效果研究 

 
王露 

天津市第三中心医院 
 

目的  探究连续性高容量床旁血液滤过在治疗脓毒症中的临床疗效及安全性。方法  于我院 2017 年

7 月~2019 年 6 月门诊符合脓毒症诊断标准收治入院患者中随机抽取 91 例分为研究组与参照组，参

照组（47 例）行连续性标准容量血液滤过治疗，观察组（44 例）行连续性高容量床旁血液滤过治

疗，比较两组治疗效果及各项临床指标。 

方法     所有患者入院后根据病情采取抗休克、纠正水电解质失衡、补液、抗感染等基础治疗，同

时参照组患者予以标准容量血液滤过治疗，观察组患者则给予连续性高容量床旁血液滤过治疗，分

别设置为 70ml/（kg.h）与 35 ml/（kg.h），并根据血液滤过置换液（成都青山利康药业有限公司；

国药准字 H20080452；4000ml；主要成分葡萄糖 10mmol/L、氯离子 110 mmol/L、镁离子 0.75 

mmol/L、钙离子 1.5 mmol/L、钠离子 141 mmol/L、碳酸盐 35 mmol/L）调整血流量 250~350ml/min，

并以低分子肝素（9.2~0.4ml/6h）抗凝治疗，患者病情稳定后方可停止治疗。并记录治疗时间治疗

后患者各项指标，探讨该治疗方法对脓毒症的疗效及安全性，为临床治疗该病提供思路及可行性诊

疗方案。 

结果       观察组患者呼吸频率、心率、平均动脉压、IL-6 及 TNF-α 水平均明显优于对照组，ICU

住院时间及肾功能恢复时间比对照组短，p＜0.01，差异具有统计学意义；研究组患者存活率高达

100.00%，与对照组相当（97.87%），p＞0.05，差异无统计学意义。 

结论     连续性高容量床旁血液滤过在治疗脓毒症疗效佳，患者肾功能恢复好，住院时间短，康复

快，值得应用。 

关键字   脓毒症；连续性高容量床旁血液滤过；连续性标准容量血液滤过；存活率 

 
 

PU-1743  

急诊心肌梗死患者应用临床急诊护理的措施及应用效果 

 
陈静 

徐州市肿瘤医院 
 

目的   探析在急诊心肌梗死患者中应用临床急诊护理的措施及应用效果。 

方法     择取 2020 年 5 月至 2021 年 5 月我院急诊科收治的 78 名急性心肌梗死患者，随机将所

选患者分成对照组和研究组，对照组 39 例患者行以常规护理，研究组 39 例患者联合急诊优质护理，

对两组患者的临床效果进行分析和比较。 

结果       研究组抢救时间以及卧床时间均比对照组短（P<0.05）；研究组并发症发生率为

15.38%，对照组并发症发生率为 35.90%，研究组并发症发生率明显低于对照组（P<0.05）。 

结论     在急诊心肌梗死患者中应用临床急诊护理的效果良好，可以缩短抢救时间以及卧床时间，

还可以避免并发症发生，临床价值显著，值得推广。 

关键字    
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PU-1744  

癫痫持续状态的患者对于护理效果进行优化后的实际效果 

 
冯晓婉 

徐州医科大学附属医院 
 

目的  评估优化急诊护理流程在癫痫持续状态抢救护理中的效果。 

方法   对照组，接受基础护理。 

观察组，接受优化护理，在基础护理之上开展优化护理。 

结果     组间不良事件发生率相比，观察组出现不良事件（包含跌倒、舌咬伤、脑水肿、肺部感染）

发生率显著低于对照组。 

组间护理前和护理后的不良情绪状态相比，观察组的 SAS 和 SDS 评分更低。 

组间认知功能相比，观察组认知功能（视空间与执行能力、命名、注意力、语言能力、抽象、延迟

记忆、定向）显著高于对照组。 

结论     优化护理具有预防性和前瞻性，可以减少临床护理漏洞。癫痫持续状态的患者对于护理效

果进行优化后的实际效果准确，有利于改善患者认知情况，还可以降低不良情绪和不良事件，值得

在临床中进行使用和推广。 

关键字 癫痫；持续状态；优化护理；效果 

 
 

PU-1745  

机械通气患者声门下吸引的应用与优化策略 

 
何明欣 

海南医学院 
 

目的  呼吸机相关性肺炎(VAP)是一种医院获得性肺炎，发生于接受机械通气 48 小时以上的插管

患者。VAP 是重症监护病房中发病率最高的医院获得性感染之一，影响了三分之一的机械通气患者，

可归因死亡率为 4.6-13%。VAP 导致的高发病率和死亡率与增加的资源利用负担有关，从而给医疗

保健系统带来了高昂的经济成本。气管插管的必要使用是发生 VAP 的主要危险因素之一，它干扰

正常的保护性上呼吸道反射，减少有效咳嗽，引起呼吸道粘膜刺激，增加粘液量并促进被污染的口

咽分泌物的微吸入，这种微吸入是细菌进入下呼吸道的主要机制，易致使 VAP 的发生。声门下分泌

物引流(SSD)作为预防 VAP 的策略已被广泛研究，也有足够的证据证明 SSD 能预防 VAP 的发生，

本文就 SSD 的最新认知进行总结，以期为临床提供参考和借鉴。 

方法     通过文献检索查阅国内外对于 SSD 的应用效果及优化策略，总结 SSD 吸引在吸引时间上

是采用持续吸引还是间断吸引哪一项效果更优，持续吸引是否会引起缺氧及气管粘膜缺血，改如何

进行改进等。 

结果       大量研究表明，有效的进行声门下吸引能明显 VAP 的发生率，推进采用带有 SSD 的气

管导管装置。 

结论     SSD 的使用在吸引时间和持续吸引状态上虽有争议，但不妨碍临床继续使用。建议临床

上针对机械通气有人工气道的患者常规进行声门下吸引的操作。 

关键字   机械通气；声门下吸引；优化策略 

 
 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                        论文汇编 

 

932 

 

PU-1746  

亚低温治疗在心肺复苏术后脑保护的应用 

 
韩晓 1,2、陈哲远 1,2、金红旭 2 

1. 中国医科大学研究生院 
2. 北部战区总医院急诊医学科 

 

目的  心肺复苏术后患者常因脑功能不能恢复从而出现不良预后，全脑缺血-再灌注损伤是脑功能受

损的主要原因。随着近年来对心肺复苏术后患者亚低温脑保护研究不断深入，临床也广泛应用亚低

温保护脑功能，但是如何使亚低温治疗发挥最大作用仍然值得进一步探讨。 

方法   通过查阅文献，探讨亚低温治疗在心肺复苏术后患者脑保护的应用效果。 

结果     亚低温治疗能够降低全身炎症反应、保护细胞功能、抑制细胞凋亡，对心肺复苏后缺血再

灌注损伤有一定的保护作用。通过降温毯、冰帽降温甚至冷盐水输注血管内等降温方法，使患者经

过诱导低温(快速使核心温度降至目标温度 35 摄氏度)，低温维持（维持目标温度时间≥24h），缓慢

复温（停止低温治疗后每 4~6 小时复温 1 摄氏度），从而达到对脑保护作用。长时间（持续 7 天）

亚低温治疗对患者生存率以及神经功能预后效果可能更好。通常亚低温会导致心排出量、心率降低，

外周血管阻力升高，但随着亚低温消失而消除。 

结论   心肺复苏术后患者恢复自主呼吸循环后，应尽早将核心体温降至 32-36℃，尽量维持在范围

内的某一精确温度，减少体温的波动，并且适当延长亚低温时间有助于提高患者的生存率及改善神

经预后，且对血流动力学无明显影响。 

关键字   亚低温治疗；心肺复苏术后；脑保护 

 
 

PU-1747  

特殊要素型肠内营养配方制剂 

对严重创伤患者代谢及预后的作用研究 

 
张颖、吴迪、向江侠 

重庆市急救医疗中心（重庆大学附属中心医院） 
 

目的  观察两种不同肠内营养治疗方案对多发伤患者营养代谢的影响。 

方法   采用前瞻性临床研究分析 2019 年 8 月—2021 年 4 月医院收治的符合纳入标准的多发伤患

者 120 例，按照随机数字表法分为 A 组和 B 组，各 60 例。A 组患者肠内营养治疗方案为每 500ml

肠内营养乳剂（瑞高）的基础上，额外添加支链氨基酸组件 6g/d、谷氨酰胺组件 5g/d、ω-3 脂肪酸

4g/d；B 组患者肠内营养治疗方案为肠内营养乳剂（瑞高）的基础上，添加乳清蛋白粉 11g/d，治疗

14d。分析比较两组患者治疗期间人体营养测量数据、蛋白水平、免疫功能指标，以及住院时间、生

存率、并发症和不良反应发生率指标情况。 

结果     A 组和 B 组各有 53 例完成研究。治疗前，A 组和 B 组患者在性别、年龄、创伤状况、营

养基线等指标方面无差别；治疗后，与 B 组相比，A 组治疗后的皮褶厚度（肱三头肌）数值升高更

为显著，差异有统计学意义（P＜0.05）；与 B 组相比，A 组治疗后的白蛋白和前白蛋白数值升高更

为显著，差异有统计学意义（P＜0.05）；与 B 组相比，A 组治疗后的 CD3+、CD4+、IgG 数值升高

更为显著，差异有统计学意义（P＜0.05）；与 B 组患者相比， A 组治疗后患者切口感染发生率显

著下降，差异有统计学意义（P＜0.05）；研究期间两组患者均未出现明显不良反应。 

结论   与单纯肠内营养治疗相比，含有支链氨基酸、谷氨酰胺和 ω-3 脂肪酸的肠内营养治疗方案能

更好改善多发伤患者机体外周肌肉、蛋白和免疫功能水平，减少并发症发生率。 

关键字 多发伤；肠内营养；营养代谢 
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PU-1748  

血必净注射液联合西医常规治疗 

治疗脓毒症急性肾损伤的临床研究进展 

 
李珊、张国强 
中日友好医院 

 

目的  本文就中西医对脓毒症急性肾损伤的认识及治疗进行阐述，以期望提高医生的认知度；综述

血必净注射液治疗脓毒症急性肾损伤药理作用机制的研究进展，以期更好地应用该药提供依据。 

方法     本 文就近年血必净注射液联合西医常规治疗治疗脓毒症急性肾损伤的临床研究进展的相

关文章做简要综述，以期为防治脓毒症提供思路。 

结果     脓毒症是由感染所致全身炎性反应综合征，而肾脏属于最常累及器官。急性肾损伤（AKI）

为增加脓毒症病死风险的重要原因。血必净注射液是基于“菌毒炎并治”理念创制的中药复方制剂，与

其他药物或西医常规治疗联合应用，在临床上治疗脓毒症急性肾损伤效果确切。 

结论     近年来，随着对脓毒症 AKI 不断深入研究，对其发病机制、诊断以及治疗均提出部分创新

型的观点。及时了解最新相关进展，并对临床工作进行指导，对于改善脓毒症 AKI 预后具有重要意

义。脓毒症 AKI 除去以往的支持治疗，一些创新性治疗手段，如血必净注射液联合西医常规治疗逐

渐被发现，但给治疗脓毒症 AKI 提供了新的思路及希望。 

关键字   血必净注射液；脓毒症；急性肾损伤 

 
 

PU-1749  

1 例创伤性急性呼吸窘迫综合征患者行无肝素体外膜肺氧合治疗 

 
黄康、张杰 

徐州医科大学附属医院 
 

目的    总结 1 例创伤性急性呼吸窘迫综合征(acute respiratory distress syndrome, ARDS)患者采

用无肝素体外膜肺氧合(extracorporeal membrane oxygenation, ECMO)支持技术，并成功实施外科

手术的护理。 

方法     护理要点包括：ECMO 的管理，院内转运和手术过程中的护理及管理。 

结果       该例患者顺利脱机，术后 37 d 病情稳定出院。 

结论     该例患者顺利脱机，术后 37 d 病情稳定出院。 

关键字   急性呼吸窘迫综合征；体外膜肺氧合；院内转运；手术 

 
 

PU-1750  

Comparison of Effects of Real-Time Feedback devices on 
Chest Compression Quality of Basic Life Support-Certified 

and Non-Basic Life Support-Certified Rescuers: A 
Randomized Crossover Manikin Study. 

 
Zhongxiang Zhang、Dan Xiong、Jiangtao Yu、Yan Zhao、Cheng Jiang 

Emergency Center, Zhongnan Hospital of Wuhan University 
 
Objectives  To investigate and compare the impacts of a real-time feedback device (RTFD) on 
CPR quality of BLS-certified and non-BLS-certified rescuers. 
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Settings  Emergency center of a hospital affiliated by a university in central China. 
Participants: 50 BLS-certified participants from Emergency Department and 50 junior students 
from medical school. Those with trauma, joint pain, cardiovascular diseases and other conditions 
that were not suitable for CPR were excluded. 
Interventions   Two rounds of 2-min chest compression (CC)-only CPR with and without RTFD. 
The order in which rescuers conducted the two rounds was arranged randomly. 6-hour rest was 
set between two rounds. 
Outcome measures: Position, rate, depth and recoil during compression. Blood pressure, heart 
rate, oxygen saturation and Borg fatigue scale before and after compression. 
Results     With RTFD, the proportions of high-quality CC of two groups significantly improved 
(both p<0.001). However, the proportion of non-BLS group, with or without RTFD, were still lower 
than BLS group (p=0.001 and p<0.001, respectively). With RTFD, the rate of non-BLS group 
increased to over 100 (96.5±12.9 vs 108.7±6.6, p<0.001) and the proportion of appropriate 
compression rate between two groups became similar (p=0.354). With RTFD, compression depth 
of BLS group was increased to recommended range (5-6 cm) but in non-BLS group, depth was 
still lower than 5 cm (5.1±0.6 vs 4.7±0.7, p=0.001). MAP increased more with RTFD after CC in 
non-BLS group, and the score of Borg fatigue scale after compression with RTFD was significantly 
higher than that without RTFD (p<0.001). 
Conclusion    RTFD can help rescuers perform CC with a higher quality. RTFD can improve CC 
rate better than depth. Considering the increase of fatigue for bystanders during CPR with RTFD, 
repetitive training is necessary to allow rescuers to adapt the feedback devices, especially for 
bystanders. 
 Key words Chest compression-only CPR; Real-time feedback device; Bystander; Basic life 
support; Quality. 
 
 

PU-1751  

以此为准-基于德尔菲法和层次分析法 

构建紧急医学救援能力评价指标体系 

 
龚韩湘、林珮仪、江慧琳、李烁、陈晓辉 

广州医科大学附属第二医院 
 

目的   构建紧急医学救援能力评价指标体系，为紧急医学救援相关政策的制定提供依据。 

方法     综合运用文献研究（以国家卫生与计划生育委员会、广东省、广州地区突发公共卫生事件

应急管理的相关文件、规定为基准，和查找近 10 年国内外有关紧急医学救援能力、应急能力评价指

标体系的文献，同时通过专家咨询，初步构建紧急医学救援能力评价体系。）、德尔菲法（以问卷调

查的方式，由专家对指标的重要性和可行性进行评价）及层次分析法（根据目标和需求构建指标分

级比较模型，然后组织若干评审专家对同一层级中各指标进行判断和打分，分别构建各层判断矩阵

和层次单排序） 

结果       经过 32 名专家 2 轮咨询问，构建了由 4 个一级指标、8 个二级指标和 37 个三级指标

组成的紧急医学救援能力评价体系，同时测算出各级指标的权重。 

结论     本研究从灾前准备能力、灾中处置能力、灾中处置能力和反馈提升能力 4 个一级指标、8

个二级指标、37 个三级指标构建突发公共卫生事件紧急医学救援指标体系，为救援工作的测量与评

估提供某些参考。 

在文献回顾、开放性访谈的基础上，应用德尔菲法和层次分析法构建紧急医学救援能力评价指标体

系。专家参与的积极程度、专家的权威性、协调系数均较好，说明本研究结果科学可靠。但要应用

于具体研究，还需要不断完善。下一步研究主要是利用已经构建的紧急医学救援能力评价指标体系

进行实证研究，检验评价指标体系的适用性和可操作性。 

关键字   德尔菲法；层次分析法；紧急医学救援能力 
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PU-1752  

高分辨率核磁共振评价瑞舒伐他汀 

对脑梗死患者颈动脉斑块的影响 

 
张宝瑞 

河南省人民医院 
 

目的  利用高分辨率核磁共振评价不同剂量瑞舒伐他汀对脑梗死患者颈动脉硬化斑块的影响。 

方法    选择 2017 年 6 月-2020 年 6 月经影像学检查证实有颈动脉硬化斑块的脑梗死的住院患者

43 例，随机分成高剂量组和低剂量组，分别给予瑞舒伐他汀 20mg/天和 10mg/天口服，比较治疗前

和治疗 1 年后两组患者血脂、血清 hs-CRP 水平和硬化斑块数量、成分的变化。 

结果       治疗 1 年后，患者血脂中的总胆固醇、甘油三酯、低密度脂蛋白胆固醇水平均有所降低，

高密度脂蛋白胆固醇水平升高；经高分辨核磁共振检查，颈动脉硬化斑块的体积及脂质核心体积百

分比与治疗前相比均有降低；高剂量组患者血脂水平、血清 hs-CRP 及颈动脉硬化斑块改变与低剂

量组相比，差异具有统计学意义。 

结论     瑞舒伐他汀能够改善患者的血脂、hs-CRP 水平以及具有抗动脉硬化粥样硬化的作用，高

分辨核磁共振是一种检测硬化斑块性质和组成的有效手段。 

关键字 瑞舒伐他汀钙；冠状动脉粥样硬化；颈动脉斑块；高分辨核磁共振 

 
 

PU-1753  

Poor management of hypertension is an  
important  precipitating factor for the development of 

acute aortic  dissection 

 
Yingbo Wang 

First Hospital of Jilin University 
 
Hypertension is considered a key risk factor for acute aortic dissection (AAD).  However, there is 

limited evidence demonstrating if hypertension management af‐
fects AAD development. The 

objective of this study was to investigate the role of hy‐
pertension management in AAD 

development in a Chinese population. A total of 825 
AAD patients and 3300 age‐ and sex‐
matched controls were included. The authors 
analyzed data on demographics, chronic 

comorbidities, and hypertension manage‐
ment of all participants. Multiple logistic regression 

analysis was used to estimate the 
adjusted odds ratios (AOR) and 95% confidence intervals 
(95% CI) for the relationship 
between chronic comorbidities, as well as the management of 
hypertension and AAD 
risk. After adjusting for other related factors, multivariate logistic 

regression identi‐
fied hypertension, chronic kidney disease, Marfan syndrome, history of 

cardiovascu‐
lar surgery, and history of smoking as risk factors for AAD. Among the identified 

risk 
factors, hypertension was an important and controllable risk factor for AAD devel‐
opment. 

Thus, the authors further evaluated how hypertension management affects 
AAD development. A 
total of 848 controls and 585 AAD patients with hypertension 
were enrolled in this part of the 
study. Hypertensive patients with AAD had a longer 
history, higher stage, poorer medication 
compliance, and poor control rates of blood 
pressure, among which poor medication compliance 
(Irregular vs Regular P < 0.001; 
Never treated vs Regular P < 0.001) and uncontrolled 

hypertension (P < 0.001) sig‐
nificantly increased the risk of AAD development. In conclusion, 

uncontrolled hyper‐
tension and poor medication compliance are important precipitating and 
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controllable 
factors for AAD development. 
Key words Hypertension, Aortic dissection 
 
 

PU-1754  

机械通气患者气道维护策略的新认知 

 
何明欣 1、张华 1、徐立 2 

1. 海南医学院 
2. 海南医学院第一附属医院 

 

目的  机械通气作为一种重要的救治手段，在危重症患者的救治及抢救中发挥着至关重要的作用。

但人工气道建立的同时会影响呼吸道原有的解剖结构和正常功能的发挥，从而引起一系列继发的并

发症，对患者的预后及康复造成潜在威胁。人工气道是危重症患者抢救和治疗的重要手段，而气道

维护则是帮助患者早日脱机和避免二重感染的关键步骤。不良的气道维护方式会致使气道阻塞及黏

液高分泌状态，从而为气道定植菌的繁殖提供了良好的环境，导致大量细菌毒素的产生，进一步诱

导气道黏液高分泌，形成恶性循环。故有效的气道维护不仅可预防并发症的发生，减轻对患者的身

心创伤，还可使治疗效果得以最优化。 

方法   通过查阅万方、知网、维普、PubMed、Web of Science 等数据库，收集国内外对于人工气

道维护策略的相关文献，总结出气道维护策略的最新及权威的方法，将其与先临床各方法相对比及

结合。 

结果    目前，纵观国内外对于气道维护策略中，虽然仍存在一些争议和不定性，但较多已更新和

定性的的新策略并未及时普及到临床工作中。 

结论     本文就国内外气道维护策略的最新研究现状进行综述，以期为临床工作者在气道维护策略

方面提供最新认知的参考和借鉴。 

关键字   机械通气；气道维护；新认知 

 
 

PU-1755  

53 例呼吸机相关性肺炎患者病原学 

检测结果与声门下吸引相关性分析 

 
景道远 

金华市中心医院 
 

目的  研究呼吸机相关性肺炎患者病原学检测结果与声门下吸引相关性。 

方法     选取 2017 年 2 月-2019 年 7 月医院机械通气患者 394 例，参考随机数字表法，按照 1:1

比例将机械通气患者分为观察组和对照组，每组 197 例；观察两组机械通气患者呼吸机相关性肺炎

发生率、机械通气时间、重症监护时间，检测病原菌类型；采用多因素 logistic 方法分析声门下吸引

术与呼吸机相关性肺炎发生间关系。 

结果     呼吸机相关性肺炎发生 53 例、发生率 13.45％；共检出病原菌 173 株，其中革兰阴性菌

140 株、占 80.92％，革兰阳性菌 33 株、占 19.08％。观察组呼吸机相关性肺炎 6 例、占 3.05％，

高于对照组的 47 例、占 23.86％（c2=5.884，P=0.031<0.05）。观察组机械通气时间、重症监护时

间均少于对照组（P<0.05）。多因素 logistic 显示声门下吸引术是防控机械通气患者呼吸机相关性肺

炎发生的保护性因素（P<0.05）。 

结论   本院呼吸机相关性肺炎防控效果良好且病原学检测并未出现真菌感染，因此结果较为理想；

与医院采取声门下吸引术密不可分。 

关键字  
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PU-1756  

个性化综合护理在重症肺炎护理中的应用效果分析 

 
黄康、张杰 

徐州医科大学附属医院 
 

目的  分析个性化综合护理在重症肺炎护理中的应用效果。 

方法   选取我院于 2018 年 12 月到 2019 年 12 月收治的 82 例重症肺炎患者，随机分为对照组和

观察组，各 41 例。对照组实施常规护理，观察组实施个性化综合护理，对比两组的护理满意度和并

发症发生率。 

结果     在进行护理后，观察组的护理满意度高于对照组，并发症发生率显著低于对照组，组间差

异具有统计学意义（P＜0.05）。 

结论   个性化综合护理能有效提升患者的护理满意度，减少并发症发生率，有助于患者恢复健康，

值得临床推广使用。 

关键字 个性化综合护理；重症肺炎；护理；应用效果 

 
 

PU-1757  

老年重症社区获得性肺炎患者 28 天死亡风险的危险因素探讨 

 
丁伟超、许铁、燕宪亮、耿润露、李丽、叶英 

徐州医科大学附属医院 
 

目的    探讨老年重症社区获得性肺炎（SCAP）患者 28 天死亡风险的危险因素。 

方法     回顾性分析2015.01~2020.12期间入住徐州医科大学附属医院的 86例老年SCAP患者的

临床资料。根据 28 天转归情况将患者分为生存组（n=50）与死亡组（n=36）。比较两组患者的一般

资料以及入院 24 小时内的化验结果。 

结果       死亡组患者的 APACHE II 评分、SOFA 评分、WBC、NEUT、RDW、PCT、CRP、IL-6、

LAC 大于生存组，PLT、ALB、CHE、PH 值、Pa02/FiO2 小于生存组，差异存在统计学意义（P<0.05）。

两组患者的性别、年龄、合并基础病例数、LYM、HGB、HCT、ALT、AST、TBIL、DBIL、BUN、

Scr 的差异无统计学意义（P>0.05）。多因素 Logistic 回归分析显示 RDW、CHE、PCT 是老年 SCAP

患者死亡的独立危险因素（P＜0.05）。Spearman 相关分析显示，RDW 与 PCT 呈正相关

（r=0.300,P=0.005），RDW 与 CHE 呈负相关（r=-0.301,P=0.005）。ROC 曲线分析显示 RDW、

CHE、PCT 预测老年 SCAP 患者死亡的 AUC 分别为 0.752、0.711、0.750。联合指标行 ROC 曲线

分析显示 RDW+CHE、RDW+PCT、CHE+PCT、RDW+CHE+PCT 预测老年 SCAP 患者死亡的 AUC

分别为 0.807、0.873、0.840、0.916。联合指标对老年 SCAP 患者死亡的预测能力大于单一指标，

RDW+CHE+PCT 三项联合指标的预测能力最大。 

结论     RDW 和/或 PCT 升高、CHE 降低是老年 SCAP 患者死亡的高危因素。而且，RDW、CHE、

PCT 对老年 SCAP 患者的 28 天死亡风险存在一定预测价值，各指标联合预测价值更高，早期监测

有利于指导诊疗。 

关键字   老年；重症社区获得性肺炎（SCAP）;红细胞分布宽度（RDW）；胆碱酯酶（CHE）；降

钙素原（PCT）；危险因素；预测价值 
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PU-1758  

Clinical correlates of hypotension in patients with  acute 
organophosphorus poisoning 

 
Ning Dong 

Department of Emergency Medicine, First Hospital of Bethune, Jilin University, Changchun 130021, China 
 

Objective   The aim of the present study is to describe the clinical correlates of hypotension 

and its associated outcomes in patients with acute organophosphorus poisoning (AOPP). 
 
METHODS   In this retrospective cohort study, we analyzed data pertaining to 871 patients with 
AOPP 
who were treated at two hospitals. Data from hypotensive and non-hypotensive patients 
were compared to 
identify clinical correlates of hypotension. We also evaluated the association 
between clinical parameters 
(including hypotension) and in-hospital mortality. 
 
RESULTS   The incidence of hypotension in AOPP patients was 16.4%. Hypotensive patients 
showed 
signifi cantly higher in-hospital mortality (1.1% vs. 39.9%, P<0.001). Advanced age 
(odds ratio [OR] 1.25, 
95% confi dence interval [CI] 1.08–1.44), history of diabetes (OR 2.65, 
95% CI 1.14–5.96), and increased 
white blood cell count (OR 1.06, 95% CI 1.03–1.09), plasma 
cholinesterase (OR 0.91, 95% CI 0.84–0.94), 
plasma albumin (OR 0.88, 95% CI 0.85–0.92), 
serum amylase (OR 1.01, 95% CI 1.01–1.02), and blood pH 
(OR 0.64, 95% CI 0.54–0.75) were 
signifi cantly associated with hypotension. After adjusting for potential 
confounders, hypotension 
was associated with increased in-hospital mortality (hazard ratio 8.77–37.06, 
depending on the 
controlled variables).
 
CONCLUSIONS  Hypotension is a common complication of AOPP and is associated with 
increased 
in-hospital mortality. Advanced age, history of diabetes, and changes in laboratory 
parameters were 
associated with hypotension in AOPP patients. 
Key words Acute organophosphate poisoning; Hypotension; Cholinesterase inhibitor;  
Cardiovascular complication; Shock  
 
 

PU-1759  

全程无缝隙护理干预对急诊中毒 

血液透析患者肾功能及抢救成功率的影响 

 
侯婷 

徐州医科大学附属医院 
  

目的    探讨全程无缝隙护理干预对急诊中毒血液透析患者肾功能及抢救成功率的影响 

方法     将 80 例 2020 年 6 月至 2021 年 3 月间来我院急诊行血液透析治疗的急性中毒患者纳入

作为研究对象，并随机分为观察组和对照组，每组各 40 人。对前者提供全程无缝隙护理，对照组提

供传统护理。观察两组患者的谷丙转氨酶（ALT）、天门冬氨酸氨基转移酶（AST）、血尿素氮（BUN）

和血肌酐（SCr）水平，急诊抢救成功率，治疗时间，生活质量以及护理满意度评分比较 

结果       观察组患者 ALT、AST、BUN 和 Scr 指标改善较对照组更显著（P＜0.001）；观察组患

者抢救成功率较高，治疗时间短于常规护理患者（P＜0.001）；观察组患者生活质量较对照组患者显

著提高（P＜0.001）。患者对于全程无缝隙护理的满意度要高于常规护理（P＜0.001） 

结论     为急诊进行血液透析的急性中毒患者行全程无缝隙护理干预，可以提高急性中毒患者的抢

救成功率，改善肾功能，提高预后生活质量，并最终获得较好的护理满意度，值得临床开展应用 

关键字   全程无缝隙护理；急性中毒；血液透析；急诊抢救；肾功能 
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PU-1760  

Nutritional Status and Its Association With In-hospital Major 
Adverse Cardiac Events in Patients With Severe Heart 

Failure: A Prospective Study 

 
Mei Jiang、Yan Zheng、Meng Sun、Yuanxiu Duan 

Qilu Hospital, Shandong University, 107 Wenhuaxi Road, Jinan 250012, China. 
 
Objectives  This study aimed to evaluate the relationship of the Nutritional Risk Screening 2002 
(NRS2002) and in-hospital major adverse cardiac events(MACE) in patients with severe heart 
failure in emergency intensive care units(EICU) .  
Methods  A observational study was conducted in the EICU of Shandong University Qilu 
hospital from January 2017 to December 2019. Nutritional screening and assessment were 
performed at the time of admission to the hospital with the NRS2002.  
Results  Of the 209 included patients,16 cases (7.66%) were not at risk of nutrition,193 cases 
(92.34%) were at risk of nutrition. Among them, 12 cases (5.74%) were malnourished, 38 cases 
(18.18%) were at high risk of nutrition, and 115 cases (55.02%) were overweight and obese. The 
difference between Prealbumin (PA) and N-terminal B-type natriuretic peptide precursor 
(NT-proBNP) risk groups was statistically significant (P <0.05). 134 cases (64.12%) received 
nutrition treatment support, of which 39 cases (29.10%) received enteral nutrition (EN) and 77 
cases (57.46%) parenteral nutrition and 18 cases (13.43%) enteral nutrition combined with 
parenteral nutrition(EN+SPN) support treatment. 31 cases (54.39%) reached the target dose of 
100% capacity. Patients in the EN and EN+SPN groups had 37 MACE (64.91%) and 31 enteral 
nutrition complications (54.39%), where the difference between 3 groups was statistically 

significant (P＜0.05).  

Conclusion The nutritional risk of patients with severe heart failure is high, age and heart 
function are positively correlated with nutritional risk. The complication of patients with high 
nutritional risk is significantly higher than those with low risk; the higher the nutritional risk, the 
higher the hospital mortality rate, that is, the nutritional risk affects the disease outcome. 
Key words Severe Heart Disease;Heart Failure;Nutritional Risk;Malnutrition 
 
 

PU-1761  

超滤治疗对顽固性心衰患者的临床疗效探讨 

 
韩晓 1,2、陈哲远 1,2、金红旭 2 

1. 中国医科大学研究生院 
2. 北部战区总医院急诊医学科 

 

目的  目前中国已然成为全世界心衰人群最大的国家，减少液体潴留被认为是治疗心衰的重要目标，

而对于顽固性心衰患者，在给予强心利尿扩血管药物基础上心功能仍不能得到明显改善，随着 2014 

年中国首台心衰超滤治疗设备进入市场后，超滤治疗逐渐兴起，有望改变心衰治疗策略。超滤治疗

是指应用对流的原理，使用血泵建立人体的静脉压差，将体内的血液引出，并通过微孔过滤器有效

清除水分，小分子等溶质，清除大量的钠盐，纠正电解质平衡，由此改善水肿状况，改善心脏负荷。

本文旨在探讨超滤治疗对心衰患者的疗效。 

方法   通过查阅文献，探讨超滤治疗在心衰应用及治疗效果。 

结果     在传统强心利尿扩血管基本心衰治疗方案基础上，给予顽固性心衰患者超滤治疗时，患者

的多浆膜腔积液消除、心功能分级、肝脏缩小以及治疗后心脏彩超所示心脏射血分数均能明显提高，

并且安全性较好。 

结论   对于顽固性心衰患者药物治疗效果不佳时，应当尽早给予超滤治疗，有利于改善生活质量评
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分，还可增加心衰患者对利尿剂的敏感性，提高治疗效果。 

关键字 超滤治疗；顽固性心衰 

 
 

PU-1762  

NF-κB 在脓毒症心肌病研究中的新进展 

 
范润聪、乔楚珂、赵国磊、单鸿伟 

内蒙古医科大学附属医院 
 

目的  脓毒症所引发的脓毒症心肌病，通过检查发现患者血 NF-κB 呈高表达的状态,且其水平的增

高与患者炎症水平、心肌损伤呈正比关系,故炎症因子 NF-κB 同脓毒症心肌病有着密切的关联，证实

了欲通过研究 NF-κB，来进一步完善脓毒症心肌病的治疗的设想,或许可以达到预防以及治疗脓毒症

心肌病。 

 
 

PU-1763  

Research progress on the effect of gender differences on 
brain injury after cardiopulmonary resuscitation and its 

possible mechanism 

 
Wen  Ma 1,2,3、Songling Tang2,3、Di Hao2,3、Peng Yao2,3、Yarong He2,3、Lu Gan2,3、Yu Cao2,3 

1.  West China Hospital of Sichuan University 
2. 四川大学华西医院急诊医学研究室 

3. 四川大学华西医院急诊科 
 

Objective   n the epidemiology and resuscitation process of cardiac arrest (Cardiac arrest, CA) 
patients, gender and gender differences show significant clinical significance. Many researchers 
have focused on the gender differences in the results of brain injury after cardiopulmonary 
resuscitation, and found that the mechanism of brain injury after cardiopulmonary resuscitation is 
different due to gender differences. Therefore, this review summarizes the impact of gender 
differences on the occurrence and prognosis of cardiac arrest, and explores its underlying 
mechanisms. 
Methods   We systematically searched Pubmed databases to identify studies reporting 
sex-specific characteristics following CA from 2000 to April 2020. 
Results     Although studies have agreed that the probability of cardiac arrest in men is 
significantly higher than in women, studies on the prognosis of cardiopulmonary resuscitation have 
yielded conflicting results, which prompted the need for gender-specific research. As for the 
relationship between gender differences and survival after CA, several meta-analyses in the past 
10 years have produced different results. A recent meta-analysis showed that the mortality rate of 
women after CA was significantly higher than that of men. The different results of gender 
difference on nervous system are related to age, suggesting that estrogen level has different 
protective effect on female in different age groups. Hormone factors play an important role in the 
mechanism of brain injury after cardiopulmonary resuscitation, and the mechanism of its effect 
also varies with gender. 
Conclusion     More and more studies have proved that the cellular damage and protective 
mechanism after cardiopulmonary resuscitation may depend on gender and age. To further 
understand the influence and potential mechanism of gender difference after cardiopulmonary 
resuscitation, a large amount of clinical data and animal experimental studies are needed. 
Key words Cardiac arrest, Cardiopulmonary resuscitation, Gender difference, Brain damage, 
Mechanism. 
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PU-1764  

智能护理信息系统在胸痛中心急诊抢救中的运用分析 

 
梁俊雪 

徐州医科大学附属医院 
 

目的   讨智能护理信息系统应用于胸痛中心急诊抢救的效果 

方法     选取 2018 年 6 月-2020 年 6 月在我院治疗的 ST 段抬高型心肌梗死患者共计 50 例作为实

验对象，根据随机信封法将患者划分成参照组（25 例）和观察组（25 例）。参照组患者实施传统急

诊护理路径，观察组患者实施智能护理信息系统下的护理流程干预，对两组患者的抢救指标、疗效

评价指标、家属急诊护理满意度、急救成功率情况做比较分析 

结果       观察组的抢救指标、疗效评价指标均优于参照组，护理满意度、急救成功率均高于参照

组，组间存在明显区别，具有统计意义（P<0.05） 

结论     为 ST 段抬高型心肌梗死患者实施智能护理信息系统下的护理路径，可以提升家属对急诊

护理的满意度，患者能够获取良好疗效指标，值得临床借鉴 

关键字   智能护理信息系统；胸痛中心；急诊抢救 

 
 

PU-1765  

LncRNA-MALAT1 与 miR-30a/beclin-1 通路对心肌梗死的影响 

 
张晶 

无锡市人民医院 
 

目的  长非编码核糖核酸转移相关肺腺癌转录本 1（lncRNA-MALAT1）已被证实是参与多种生理和

病理过程的关键因素。本研究旨在调查 lncRNA-MALAT1 通过调节微 RNA（miR-30a）/Beclin-1

（BECN1）通路影响大鼠心肌梗死（MI）的进程。 

方法   随机选择 12 只健康雄性 Sprague-Dawley 大鼠，均分为假手术组和 MI 组。心肌梗死组通过

结扎左冠状动脉前降支建立急性心肌梗死（AMI）大鼠模型。假手术组大鼠作为对照。通过实时荧

光定量聚合酶链反应（qRTPCR）检测梗死心肌组织中 lncRNA-MALAT1、miR-30a 和 BECN1 的信

使 RNA（mRNA）表达水平。体外培养大鼠心肌细胞系 H9c2，然后转染 lncRNA-MALAT1、miR-30a

和 BECN1 载体。之后，进行 qRT PCR 以测量 H9c2 细胞中 lncRNA-MALAT1、miR30a 和 BECN1

的 mRNA 水平。通过 Western blotting（WB）测定细胞中 BECN1 的蛋白水平。 

结果       与假手术组相比，心肌梗死组大鼠心肌 lncRNA-MALAT1 和 BECN1 表达水平显著上调

（p<0.01），而 miR30a 表达水平显著下调（p<0.01）。用 lncRNA-MALAT1 或 miR-30a 过表达载体

转染 H9c2 细胞后，miR-30a（p<0.01）和 BECN1（p<0.01）的表达水平分别显著下调。 

结论   LncRNA-MALAT1 通过结合 miR-30a 上调 BECN1 的表达，从而增加心肌梗死后的细胞自

噬水平。 

关键字 LncRNA-MALAT1；miR-30a/beclin-1；心肌梗死 
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PU-1766  

Early physical rehabilitation therapy between 24 and 48 h 
following acute ischemic stroke onset: a randomized 

controlled trial 
 

Fudong Wang、Hongyu Zhao、Min Zhao 
Shengjing Hospital affiliated to China Medical University 

 
Purpose  Early mobilization is believed to be helpful for patients with acute ischemic stroke. This 
study aimed to compare the difference between starting rehabilitation between 24 and 48 h and 72 
and 96 h following the onset of ischemic stroke. 
Materials and methods  This was a single-center, single-blind, randomized controlled trial. The 
early rehabilitation (ER) group started exercising between 24 and 48 h after stroke onset, which 
the standard rehabilitation (SR) group started exercising between 72 and 96 h. The two groups 
received sitting, standing, and repetitive body strength training respectively. 
Results  In this study, 110 patients were analyzed. Patients in the early rehabilitation group had 
more favorable outcomes (The mRS 0-2, ER group = 32 versus SR group = 20, adjusted odds 
ratio 2.27, 95% CI 1.05-4.87;p = 0.036) at 3-month follow-up. The simplified Fugl–Meyer 
assessment (FMA) scores for the lower extremity were influenced by the interaction effect (F = 
7.24, p = 0.01). The post-hoc analysis revealed a difference in the lower extremity FMA score 
at one week after stroke (difference 2.30 (95% CI 0.65–3.96); p = 0.007). 
Conclusion   Early physical rehabilitation training between 24 and 48 h may be beneficial, and 
improve patients’ lower extremity 
function within the first week. 
Key words Ischemic stroke; early mobilization; rehabilitation; extremity function; randomized 
controlled trial 
 
 

PU-1767  

信息化系统在急诊预检分诊中的应用研究 

 
尹祥广、徐华、魏婧、张娅 
徐州医科大学附属医院 

 

目的  探索扁鹊飞救信息化系统在急诊预检分诊中的应用效果 

方法     选取 2019 年 9 月-2020 年 12 月在徐州医科大学附属医院急诊就诊的 170544 例，抢救病

人 18602 例（2020 年 1 月至 12 月），将患者资料作为研究对象，对急诊就诊患者流量，急诊抢救

患者滞留时长及就诊时间分布进行回顾性分析。 

结果     急诊患者就诊流量，2019 年 1 月份、2 月份、12 月份就诊患者量最多，2020 年 1 月份、

9 月份、10 月份三个月最多，呈现出季节性差异，2020 年基线水平低于 2019 年。2019 年 11 月份、

10 月份就诊患者量最少，2020 年 3 月份、2 月份二个月最少，2020 年基线水平低于 2019 年。2019

年，按季度急诊就诊患者流量，冬季>春季>夏季>秋季；2020 年，按季度急诊就诊患者流量，秋季>

夏季>冬季>春季。急诊就诊患者就诊时段有 2 个高峰：9:00-12:00，16:00-23:00，急诊抢救患者容

易出现滞留，滞留时长超过 6 小时者约为 37.73%，小于等于 6 小时者为 62.26%。 

结论     预检分诊是急救医疗服务系统的重要环节，也是抢救急危重症患者的关键环节。随着扁鹊

飞救系统在急诊工作中的应用，集合了预检分诊，急救护理及患者转归等模块，特别是预检分诊，

实现了分诊工作的信息化，用于统计急诊患者就诊流量，就诊患者滞留时间，急诊患者就诊时间分

布等，实现了急诊预检分诊的自动化、数据的可视化，给急诊医护人员病患数据统计提供了很大的

便利，根据急诊患者就诊时间，季节分布合理配置医护人员，有助于提升预检分诊准确率、抢救有

效率以及急诊患者就诊满意度。 
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关键字   预检分诊 ；信息化系统；急诊 

 
 

PU-1768  

急诊护理工作中如何减少医患纠纷 

 
周鹏 

四川大学华西医院 
 

目的  把好预检分诊质量关 预检分诊是一项技术性较高的工作，应由具有一定临床实践工作经验的

护士担任。因为正确分诊是危重病人得到及时抢救的保证，也是区分传染病、非传染病、预防交叉

感染、消除院感隐患因素的关键。急诊区别于一般平诊者为应先处置后挂号，常规测 T、P、R、BP，

护士表现出来的应当是急病人所急，及时安置病人并使病人得到处置后才补办挂号，这样即方便病

人，又减少病人误解我们把挂号看得比生命还重要而引发争论，同时也缩短候诊时间，提高病人满

意度。 

方法     1.检查和处置 

2.院前急救  

3.院内抢救  

4. 急诊观察  

结果     通过系统分析及方法对比后能降低急诊护理工作的医患纠纷比例 

结论    综上所述, 我认为引起医疗纠纷的主观因素“十不”: 

 (1)说话不注意; (2)交待不清楚; (3)检查不仔细; (4)记录不完整; (5)制度不严格; (6)技术不熟练; (7)操

作不规范; (8)抢救不到位(人员、知识、设备、基本设施不到位); (9)内部不协同; (10)责任心不强。而

客观因素是病人与医务人员自我保护意识距离拉大, 病人自我保护意识增强, 医务人员自我保护意

识淡薄。社会不了解医疗单位是特殊行业, 不了解医学是一门实践性科学, 这门学科要发展要靠无数

次实践活动及经验教训来推动。认为病人是弱群体, 再加上新闻媒体不正确的报道, 一味认为只要有

医疗纠纷, 就是医院和医务人员的过失, 因而误导人们的思想。在这种形式下从事临床护理工作可以

说是一种高危职业，护士只有加强法律学、社会学、论理学、心理学的修养以提高自身素质,将以上

“十不”改为“十要”,在实施护理工作中认真地从法律角度自觉规范护理行为,以维护病人、医院和自己

的合法权益，避免医疗纠纷。 

关键字   急诊护理  医患纠纷 

 
 

PU-1769  

全程管理在急诊病区针对新型冠状病毒感染防控中的应用 

 
吴敏 

江苏省人民医院（南京医科大学第一附属医院） 
 

目的  在新冠肺炎疫情防控形势依旧严峻的特殊时期，为更好地提升病区管理质量，优化、梳理工

作流程，进一步做好疫情的常态化防控工作，探讨新型冠状病毒肺炎感染病房的护理管理方法及效

果。 

方法   急诊病区通过多种形式的人员培训与考核，强化组织领导，对患者住院期间进行全程护理管

理，通过制度宣教讲解，实施全封闭的病区管理，加强患者和陪护人员管控、实时的疫情监测，全

面评估病区患者病情，根据患者人数、病情，在保障救治安全的基础上，合理进行人员调配，实施

分级护理，有效落实重点环节防控措施与消毒隔离措施，为医、护、患提供心理干预与支持，因地

制宜地制订分级诊疗方案及护理管理策略。 

结果     急诊病区实施全程管理模式，减少人员流动，提高了一患一陪落实率，创建了一个安静的
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病房环境，降低了新冠病毒感染的风险，同时解放了护理人力，减少了护理人力资源的浪费，把更

多的护理时间用于患者。 

结论   全程管理保障特殊时期医、护、患三方的安全，保证急危重症患者的救治，提高了护理质量

和满意度。 

关键字   全程管理 

 
 

PU-1770  

AECOPD 患者早期撤机序贯经鼻高流量湿化氧疗 

与无创正压通气对炎症指标及临床结局的影响 

 
卓越、杨小雪、许铁、燕宪亮、叶英 

徐州医学院附属医院 
 

目的   探讨 AECOPD 患者以肺部感染控制窗为切换点撤机序贯经鼻高流量湿化氧疗与序贯无创正

压通气对炎症指标及预后的影响。 

方法     选取徐医附院急诊重症医学科 2019 年 12 月~2020 年 12 月收治的 AECOPD 有创机械通

气患者 70 例，满足 PIC 窗后按随机数字表法分为 HFNC 组（n=35）和 NPPV 组（n=35），分别在

常规治疗基础上予 HFNC 和 NPPV 序贯通气治疗。收集患者一般资料、拔管前 24h 最差 APACHE II

评分及 SOFA 评分；检测拔管 24h、72h 白细胞计数（WBC）、超敏 C 反应蛋白（CRP）、降钙素原

（PCT）；观察两组拔管后 2 h、24 h、72 h 氧合指数、动脉血 PCO2 以及生理指标；记录患者不同

时间点呼吸困难评分；统计临床结局/并发症相关指标。 

结果       与拔管前相比，两组拔管后 24h CRP、PCT 及 72h WBC、CRP、PCT 较拔管前下降，

拔管后 72 小时 HFNC 组 WBC、CRP、PCT 明显低于 NPPV 组，差异有统计学意义（P<0.05）；

与拔管前相比，两组拔管后 72 小时氧合指数均明显改善，PaCO2 明显下降，差异有统计学意义

（P<0.05）；两组拔管后 72h RR 及 HR 均较拔管前降低，而 HFNC 组拔管后 72 小时 RR 低于 NPPV

组，差异有统计学意义（P<0.05）；不同时间点 HFNC 组患者呼吸困难评分均低于 NPPV 组；HFNC

组治疗时间、院内感染发生率均低于 NPPV 组，差异有统计学意义（P<0.05）；两组再插管率、28

天病死率，ICU 住院时间和总住院时间比较差异无统计学意义（P>0.05）。 

结论   AECOPD 患者以 PIC-W 为撤机切换点序贯 HFNC 或 NPPV 均能提高氧合指数，降低

PaCO2。HFNC 较 NPPV 能够减少 PCT、CRP 等炎性因子释放，降低患者呼吸频率，改善患者呼

吸困难，缩短无创治疗时间并降低院内感染发生率，可应用于 AECOPD 撤机患者 

关键字 慢性阻塞性肺疾病急性加重；经鼻高流量氧疗；肺部感染控制窗；炎症指标 

 
 

PU-1771  

严重创伤患者的手术室急救护理 

 
赵莉 

重庆市急救医疗中心（重庆市第四人民医院、重庆市急救医学研究所） 
 

目的  探讨严重创伤病人急诊急救的护理方法及效果 

方法     总结 2020 年 1 月至 2020 年 6 月我院急诊急救 45 例严重创伤患者的护理经验 

结果       成功抢救 45 例，死亡 3 例，其中急诊抢救室死亡 1 例，院前死亡 1 例，送手术室抢救

无效死亡 1 例。抢救成功率达 93.75％ 

结论     在对严重创伤病人开展急诊急救时，采取持续的、有所预见的以及专门的护理是非常关键

的 

关键字   严重创伤 急诊急救 护理  
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PU-1772  

急诊科护士情绪管理能力与离职意愿的相关性调查 

 
张洁 

山东大学齐鲁医院（青岛） 
 

目的   调查急诊科护士情绪管理与离职意愿现状，分析相关性，为管理者进行绩效改革提供依据。 

方法   采用方便抽样法，对青岛市、潍坊市 6 所三级甲等医院急诊科护士进行问卷调查。 

结果     情绪管理总分为(49.59±4.83)分，离职意愿总分为（14.85±2.99）分，情绪管理能力与离

职意愿成负相关（p＜0.01），多元线性回归显示绩效薪酬满意度可作为离职意愿的预测因素（p＜

0.01）。 

结论   急诊科护士情绪管理处于中等以上的程度，建议应将情绪管理引入护理管理领域，减少护士

离职率，本着以人为中心的管理理念做好情绪管理，进一步提高临床护理的服务与质量。 

关键字 急诊科；护士；情绪管理；离职意愿 

 
 

PU-1773  

高渗盐水输注联合限制性液体复苏 

在急性创伤失血性休克中的应用研究 

 
王彦军、赵磊 

西安市红会医院（西安市骨科研究所） 
 

目的    探讨高渗盐水输注联合限制性液体复苏在急性创伤失血性休克患者救治的应用效果。 

方法    选取 2020 年 9 月～2021 年 6 月我院急性创伤后失血性休克患者 76 例，采用单双号随机

化分组将其分为观察者组和对照组，各 38 例，观察组采用高渗盐水输注联合限制性液体复苏及输血

治疗，对照组采用限制性液体复苏并输血治疗。比较两组复苏起始时间、平均输液量、输注红细胞

量、入院时、复苏 30min、60min 后血浆乳酸、碱缺失水平、入院时、复苏 1h 后凝血功能[凝血酶

原时间（PT）及活化部分凝血酶原时间（APTT）]、复苏治愈率。 

结果      观察组平均输液量、输注红细胞量均低于对照组（P＜0.05）；复苏 30min、60min 后观

察组乳酸水平、碱缺失程度均低于对照组（P＜0.05）；复苏 1h 后观察组 PT、APTT 均短于对照组

（P＜0.05）；两组复苏起始时间、复苏治愈率比较差异无统计学意义（P＞0.05）。 

结论     高渗盐水输注联合限制性液体复苏在急性创伤失血性休克患者急诊救治中的应用效果显

著，可有效减少输液、红细胞输注量，改善组织器官灌注及乳酸酸中毒程度，且对患者凝血功能影

响较小。 

关键字   失血性休克；高渗盐水；限制性液体复苏模式；输血 
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PU-1774  

感染指标及 NT-proBNP 

对脓毒症的诊断及严重程度评估的临床价值 

 
唐海峰 1、杨昌伟 1、赵威 2、黄杨 2、尹文 2、吴林 2、关玉东 2、王彦军 1 

1. 西安市红会医院 
2. 空军军医大学第一附属医院西京医院 

 

目的  分析感染指标（PCT、IL-6、白细胞计数、中性比、血小板）及 NT-proBNP 在脓毒症的诊断

和严重程度评估方面的临床意义。 

方法     采用回顾性队列研究方法，收集我院急救中心 2019.1-2019.12 收治的 140 例急诊发热患

者的临床资料。根据感染严重程度为非脓毒症组、脓毒症非休克组和脓毒症休克组；观察并记录各

组入院当时的感染指标及 NT-proBNP，分析其在脓毒症的诊断及严重程度的评估中的临床价值。 

结果     共计 140 例急诊发热患者纳入本研究，平均年龄（58±17）岁，其中男 73 例，女 67 例。

非脓毒症组与脓毒症组间，脓毒症非休克组与脓毒症休克组间的感染指标（PCT,IL-6）,NT-proBNP

及血小板计数相比较都有显著差异（P＜0.05）；且在脓毒症组间，随着感染的加重，感染指标

（PCT,IL-6）,NT-proBNP 的数值逐渐升高，血小板计数的数值逐渐降低。三组间感染指标（WBC、

中性比）相比较，P＞0.05，无统计学差异。 

结论     PCT 的显著升高对脓毒症的早期诊断及严重程度的评估有重要意义，IL-6、NT-proBNP

的升高和血小板计数的降低程度能有效评估脓毒症的严重程度。白细胞计数和中性粒比值升高对脓

毒症的诊断缺乏特异性，亦不能有效评估严重程度。脓毒症患者应尽早完善感染指标及 NT-proBNP，

多维度进行早期评估和预警，全面改善救治策略以降低 PCT、IL-6、NT-proBNP 和提高血小板水平，

来降低脓毒症的发病率和病死率。 

关键字   感染;脓毒症;脓毒性休克;早期诊断;严重程度;预后 

 
 

PU-1775  

Correlation between body mass index and degree of acute 
lung injury in intensive care unit patients 

 
Tianming Wen1、Ting Jiang1、Wenying Leng1、Sen Zhong2 

1. Chengdu Integrated TCM&Western Medicine Hospital 
2. 成都中医药大学附属医院 

 
Purpose  To investigate the correlation between body mass index (BMI) and the degree of acute 
lung injury (ALI) in intensive care unit (ICU) patients. 
Methods  A total of 84 patients diagnosed with ALI at a Chinese hospital were identified and 
divided into two groups according to their BMI. Group A included 49 patients with a normal BMI 
(below 30 kg/m2), and group B included 35 patients with a high BMI (above 30 kg/m2). The arterial 
blood gas levels, rate of respiratory support, length of stay (LOS) at ICU, and mortality rate during 
the first seven days following admission to ICU were recorded for both groups and compared. 
Results    On the third day following admission to ICU, the oxygen saturation index in group B 
was significantly lower when compared with group A (P < 0.05). With respect to respiratory support, 
12.24% of patients in group A received endotracheal intubation, and 28.57% received 
non-invasive ventilation. Twenty percent of patients in group B received endotracheal intubation, 
and 31.4% received non-invasive ventilation. The rates of respiratory support ,both endotracheal 
intubation, and non-invasive ventilation, were significantly higher in group B (P < 0.05). The mean 
LOS in group B was 7.2 days, and the mortality rate was 17.14%, significantly higher than group A 
with a mean LOS of 4.5 days and a mortality rate of 8.16%. 
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Conclusion    Following ALI, patients with a high BMI had a worse oxygenation status, required 
more respiratory support, longer LOS at ICU, and had a higher mortality rate than patients with a 
normal BMI. 
Key words lung injury, body mass index, ICU 
 
 

PU-1776  

Efficacy of Probiotics or Synbiotics for Critically ill Adult 
Patients: A Systematic Review and Meta-analysis of 

Randomized Controlled Trials 

 
Kai Wang1、qin zeng2、ke-xun li1、ming-wei sun1、jun zeng1、hua jiang1 

1. Department of Acute Care Surgery, Sichuan Provincial People's Hospital, University of Electronic Science and 
Technology of China, Chengdu 610000, China. 

2. 四川省妇幼保健院 
 
 
Objective  The purpose of this work is to systematically review the impact of   probiotics or 
synbiotics in critically ill adult patients.Symbiotic microbiota deteriorate   in critically ill patients, 
which is a leading cause of mortality and septic complications.   Probiotics and synbiotics are 
emerging as novel therapy on gut microbiota for   preventing septic complications. However, 
current evidence on their effects   is conflicting. 
Methods   A comprehensive search of the PubMed, CBM, Embase, CENTRAL, ISI,   and CNKI 
databases was performed to identify randomized controlled trials   evaluating 
probiotics/synbiotics in critically patients. The quality   assessment was based on the modified 
Jadad’s score scale and the Cochrane   Handbook for Systematic Reviews of Interventions 
Version 5.0.1. The major   outcome measure was mortality. Secondary outcomes included 
incidence of septic   complications, sepsis incidence, length of ICU stay,   incidence of 
non-septic complication and ventilator day. Data   synthesis was conduct by R. 
Results     A total of 24 randomized controlled   trials reporting on 2399 critically ill patients 
were included. In the intervention   arm, 1202 participants received probiotics or synbiotics, 
whereas 1197 participants   received standard care or placebo. Pooling data from RCTs 
demonstrated a   significant reduction in the incidence of ICU-acquired infections in 
the   treatment group [(relative risk (RR) 0.72; 95% confidence interval (CI): 0.55   - 0.93, 
P=0.006, I2=60%)]. Moreover, sepsis incidence of   critically ill patients was significantly reduced 
by the addition of   probiotics or synbiotics (RR 0.38; 95% CI: 0.21 - 0.67, P=0.0008, 
I2=0%).   The incidence of ventilator-associated pneumonia (VAP) was significantly   reduced by 

the probiotics or synbiotics therapy (RR 0.72; 95% CI: 0.63-0.82; P＜0.0001, I2 = 31%). There 

was no significant difference in mortality (RR   0.92; 95% CI: 0.77-1.08; P =0.30, I2 = 0%) or 
length of ICU stay (SMD -0.10; 95% CI -0.33-0.12; P =0.35, I2   = 77%) between the 
probiotics/synbiotics and control groups. There   were no significant noninfectious adverse 
events between intervention and   control groups. 
Conclusion   Probiotics and   synbiotics are effective and safe nutrition therapy in reducing 
septic   complications in critically ill patients. Furthermore, the reduction in the   incidence of 
sepsis was greater in patients using probiotics or symbiotics. 
 Key words critically ill patients, probiotics,   synbiotics, meta-analysis, systematic review, 
mortality, ventilator-associated   pneumonia 
 
 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                        论文汇编 

 

948 

 

PU-1777  

AAV 与急性冠脉综合征的研究进展 

 
王鹏飞 2、李晓红 1、温霞 1、何涛 1 

1. 内蒙古自治区人民医院 
2. 内蒙古科技大学包头医学院内蒙古自治区人民医院临床医学院 

 

目的  探究 AAV 在 ACS 发生发展的作用，为 ACS 的预防治疗寻找新的途径。 

方法    分析相关论文的数据，总结出相关结论：ANCA 相关性血管炎的一般比较 MPAGPAEGPA 

ANCA 特异性[8]（%）MPO(80) PR3(75)  MPO（64）  PR3(19)  MPO(7)   PR3（36）    

肺损害[9]（%）       50   80   70   肾损害（%）   78   80   45    其它可及器官    皮肤、胃肠道、

神经系统、头颈部    头颈部    神经系统、皮肤、胃肠道、头颈部、骨骼肌肉   经典表现[9]   坏死

性新月体肾炎和弥漫性肺泡出血伴毛细血管炎   中性粒细胞和巨细胞嗜酸性坏死性肉芽肿、哮喘患

者的急性嗜酸性肺炎、外周嗜酸性粒细胞增多、坏死性新月体肾炎   过敏性哮喘、嗜酸性粒细胞增

多、肉芽肿性血管炎、嗜酸性坏死性肉芽肿、急性嗜酸性肺炎    

结果       AAV 是 ACS 的重要进展因素，是 ACS 治疗的又一新的方向，将来可以成为综合治疗

和预防 ACS 的重要思路。 

结论   AAV 患者发生急性冠脉综合征是一个缓慢渐进的过程，而急性冠脉综合征往往起病急、危

险因素较多，以致在发病初期不能作出及时准确的诊断，使得病情反复，得不到有效的治疗。国外

的研究数据表明，AAV 患者具有更高的心血管疾病患病率，予以积极有效的治疗，这一高危人群的

危险因素可以得到改善[31]。 

以往有学者指出，AAV 患者应予以及早抗凝治疗，积极预防 ACS、急性脑血管病等致命性疾病，然

而由于出血风险，尤其是肺出血或肾活检时，这组患者不能常规进行早期血栓预防，因此未来的研

究应该评估抗凝或抗血小板药物对 AAV 患者的益处和风险[17]。总之，在 ACS 患者的诊疗时，尤其

既往无基础疾病者，AAV 是不应忽略的重要因素。 

关键字  抗中性粒细胞胞浆抗体相关性血管炎；急性冠脉综合征；抗中性粒细胞胞浆抗体 

 
 

PU-1778  

骨盆急救流程的实施对血液动力学 

不稳定骨盆骨折患者治疗效果的影响 

 
刘涛、徐晨、李志杰、黄德章、郑立杰、吕夫新、高海东 

山东大学齐鲁医院（青岛） 
 

目的   探讨骨盆急救流程的建立是否对血流动力学不稳定的骨盆骨折患者的预后产生积极的影响，

急救流程的核心是建立创伤中心，迅速复苏和包括腹膜外填塞在内的手术干预。 

方法     统计 2014 年 1 月至 2021 年 1 月在我院急诊外科就诊的成年患者（≥18 岁）的血流动力

学不稳定的骨盆骨折相关数据。2019 年 7 月，我院急诊外科制定了骨盆骨折的急救流程。因此，我

们对流程制定前后符合条件的骨盆骨折患者治疗过程及效果数据进行了分期（I期：流程制定前，2014

年 1 月到 2019 年 7 月；II 期：流程制定后，2019 年 8 月到 2021 年 1 月）比较。 

结果       共计167 例血流动力学不稳定的骨盆骨折患者纳入研究。II 期与 I 期相比，从到达急诊

室到输上血液制品（红细胞、血浆、白蛋白）的时间明显缩短（28 min vs. 93min, p＜0.001）, 从

到达急诊室到手术干预的时间，包括外架固定、骨盆填塞、剖腹探查等，均明显缩短（276.9±120.3 

min vs 135.3±68.2 min，p＜0.001）。全因死亡率从 I 期的 45.2%降到 II 期的 21.0%（P=0.023），

出血性休克导致的死亡率从 I 期的 23.5%降低到 5.5%（p=0.007）。 

结论   建立创伤中心以及骨盆骨折急救流程的制定和实施可以极大地提高血流动力学不稳定骨盆

骨折患者的救治效率，降低死亡率。  
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关键字 骨盆骨折；血液动力学不稳定；创伤中心；救治流程；疗效。 

 
 

PU-1779  

Urinary Trypsin Inhibitor Protects Tight Junctions of Septic 
Pulmonary Capillary Endothelial Cells by Regulating the 

Functions of Macrophages 

 
Chengyuan Xie、Ming Fang 

Guangdong Provincial People's Hospital 
 

Objective   Our previous study found that urinary trypsin inhibitor (ulinastatin, UTI) protected 
tight junctions (TJs) of lung endothelia via TNF-α inhibition, thereby alleviating pulmonary capillary 
permeability in septic rats. As the activated macrophage is the main source of TNF-α in sepsis, we 
speculate that UTI may exert the above effects by regulating the functions of macrophages. 
Methods  Bone-marrow derived macrophages (BMDM) were divided into control, 
lipopolysaccharide (LPS), UTI+LPS and UTI groups. TNF-α, TGF-β, IL-10, CD86, CD206 and 
MCP-1 expression were assessed by Western blot. The phagocytosis and migration of BMDM 
were detected. Pulmonary microvascular endothelial cells (PMVECs) were cultured with the 
conditioned medium (CM) from each group of BMDM above. Sprague-Dawley rats were divided 
into sham, cecal ligation and puncture (CLP), and UTI+CLP groups. Western blot and 
immunofluorescence were used to detected zonula occludens-1 (ZO-1), occludin and claudin-5 
expression in PMVECs, as well as TNF-α, TGF-β, iNOS, CD86 and CD206 expression in lungs. 
Pulmonary capillary permeability was assessed by extravasated Evans blue, lung injury score 
(LIS), wet-to-dry weight ratio and electron microscope.  
Results  TNF-α and CD86 expression were increased in LPS-treated BMDM, but were reversed 
by UTI pretreatment. TGF-β, IL-10 and CD206 expression were the opposite. UTI markedly 
decreased phagocytosis and migration of LPS-treated BMDM. ZO-1, occludin and claudin-5 
expression were markedly decreased in PMVECs of the CM-LPS group, but significantly 
increased in the CM-UTI+LPS group. TNF-α, iNOS and CD86 expression were increased in the 
lungs of CLP-rats but decreased with UTI pretreatment, while TGFβ and CD206 expression were 
the opposite. UTI markedly ameliorated the lung EB leakage, improved LIS, reduced the 
wet-to-dry ratio and revised the damaged TJs of PMVECs in CLP-rats.  
Conclusion  UTI effectively inhibits the conversion of M1 macrophage but increases M2, 
reduces the phagocytosis and migration, which helps to protect endothelia TJs and reduce 
pulmonary capillary permeability during sepsis. 
Key words ulinastatin, sepsis, macrophage, pulmonary capillary endothelial cells, tight junctions 
 
 

PU-1780  

多发伤致失血性休克患者的院前急救护理措施 

 
许秀艳 

南宁市第一人民医院 
 

目的    探讨多发伤致失血性休克患者的院前急救护理措施 

方法     选择 2020 年 1 月至 2021 年 3 月我科治疗多发伤致失血性休克患者 36 例，均行院前急

救护理。 

结果     结果 36 例多发伤致失血休克患者均行院前急救护理后，安全转运 33 例患者至急救室抢

救，院前急救成功率 91.66%。另外 3 名患者，其中 3 例因颅脑受到重击，发生脑出血死亡。 

结论    院前急救护理用于多发伤致失血休克患者，可以提高急救成功率。 
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关键字 多发伤致失血性休克;护理;院前急救 

 
 

PU-1781  

非典型性急性阑尾炎的影像学分析 

 
李海平、郑立杰 、徐晨、李志杰、陈冠宇、刘涛 

山东大学齐鲁医院（青岛） 
 

目的    探讨 B 超及 CT 在非典型急性阑尾炎诊断中的临床价值 

方法     分析 68 例腹痛拟诊为腹痛，症状不典型的患者资料，均行 B 超和 CT 检查，以病检结果

为标准，将结果进行比较分析 

结果       病理诊断66例，B超诊断非典型急性阑尾炎58例，敏感性为85.29%、准确性为87.89%；

CT 诊断非典型急性阑尾炎 65 例，其敏感性和准确性分别为 95.59%、98.48%，均明显高于 B 超（P

值均<0.05） 

结论     在诊断非典型急性阑尾炎中，CT 检查比 B 超更有优势 

关键字   非典型； 急性阑尾炎； CT； B 超；  

 
 

PU-1782  

评价 CTA 在自发性 SAH 诊断中的意义 

 
李海平、黄德章、吕希玉、徐晨、李志杰、陈冠宇、刘涛 

山东大学齐鲁医院（青岛） 
 

目的     探讨 CT 血管造影(CTA )在自发性蛛网膜下腔出血诊断中的作用。 

方法     对 CT 平扫诊断为自发性 SAH 的 33 例患者，进一步做 CTA 和数字减影血管造影(DSA)

检查，并对其结果进行比较。 

结果       经 CTA 检查 32 例中共发现 35 个脑动脉瘤，其中包括 2 例多发动脉瘤。另外 1 例为阴

性，总阳性率为 96.97％。 

结论     CTA 能清楚地显示动脉瘤的位置、大小、形态、瘤颈及其周围的关系，以 DSA 为金标准

来评价 CTA，CTA 可作为自发性蛛网膜下腔出血病因诊断的有效检查方法。 

关键字   蛛网膜下腔出血（SAH），动脉瘤，CT 血管造影（CTA），数字减影血管造影（DSA） 

 
 

PU-1783  

急诊室行超声下神经阻滞对肢体创伤患者镇痛的疗效观察 

 
姚猛飞、郁毅刚 

中国人民解放军联勤保障部队第九〇九医院 
 

目的  评价急诊肢体创伤患者应用超声下神经阻滞镇痛的可行性和安全性。 

方法   5 年以上急诊医师通过培训并考核后上岗，2020 年 5 月至 2021 年 7 月对 2184 例急诊肢体

创伤患者，到达急诊室初步诊断后行超声下神经阻滞镇痛，与静脉镇痛对比，观察镇痛效果，医疗

成本，不良反应和患者满意度。 

结果     2184 例患者其中上肢创伤行超声下臂丛阻滞 1223 例（56%）、下肢创伤行股神经阻滞 417

例(19%)、坐骨神经阻滞 393 例（18%）、多发伤行复合阻滞 151 例（7%）。神经阻滞组患者镇痛效

果明显优于静脉镇痛（P＜0.05），住院期间焦虑失眠发生率明显小于静脉镇痛组（P＜0.05），神经
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阻滞组医疗成本低，患者满意度高（P＜0.05）。神经阻滞组发生局麻药中毒 1 例，处理后转危为安。

神经阻滞组患者住院期间发生骨筋膜室综合征 2 例，静脉镇痛组 3 例。 

结论   急诊肢体创伤患者应用超声下神经阻滞镇痛安全有效，并降低阿片类药物消费和并发症。 

关键字 神经传导阻滞；创伤；急诊室；疗效；并发症； 

 
 

PU-1784  

老年髋部骨折患者的并发症的危险因素分析 

 
易阳 1、刘笑然 2 
1. 海南医学院 

2. 海南医学院第一附属医院 

 

目的    根据术前、术中、术后各个时间段可能发生的并发症、危险因素、以及治疗方法进行总结，

为今后的临床工作提供理论依据。 

方法     检索相关文献 

结果     总结出对老年髋部骨折患者术前、术中、术后各个时间段可能发生的并发症、危险因素、

以及治疗方法 

结论   充分了解老年髋部骨折患者的健康状况, 评估手术和麻醉风险, 在患者身体条件允许的情况

下，选择适宜的手术方法, 尽早手术。全面深入地分析各项危险因素,并根据老年髋部骨折的特异性，

制定具有针对性的预防措施，以提高患者术后机能恢复效果, 降低并发症发生的可能, 从而降低病死

率。做到早预防、早发现、早治疗,减少其危害性。 

关键字    

 
 

PU-1785  

脓毒症临床特征分析 

 
徐大海 

吉林大学第一医院 
 

目的    探究临床工作中脓毒症患者的临床特征。 

方法   共收集 2021 年 1 月至 2021 年 6 月在我科住院的诊断脓毒症患者 67 例，采集基本资料，

临床资料，住院天数，病死率等信息进行统计学分析。 

结果     这些患者中，男性 37 人（55.2%），女性 30 人（44.8%），年龄 48.9±17.3 岁，合并糖尿

病的 60 人（89.6%）。感染原因方面，泌尿系感染 29 例（43.3%），肝脓肿 20 例（29.9%），肾脓

肿 13 例（19.4%），其他系统感染 5 例（7.4%），合并脓毒性休克需要液体复苏和使用血管活性药

物 39 人（58.2%），合并脏器损损害的 67 例（100%），其中血小板降低 60 例（89.6%），需要输注

血小板 17 例（25.4%），需要 CRRT 治疗 15 例（22.4%），诊断 ARDS 需要呼吸机辅助通气 21 例

（31.3%），伴有不同程度凝血功能障碍的 63 例（94.2%），血培养阳性 48 例（71.6%），其中革兰

氏阴性杆菌 29 例（43.3%），平均住院天数 17.2±13.4 天，死亡 18 例（26.9%），放弃治疗 12 例

（17.9%）。 

结论   脓毒症常伴有多脏器损害，病情凶险，死亡率高，需要尽早积极治疗降低病死率。 

关键字 脓毒症，脏器损害，休克，脓肿 
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PU-1786  

精确快速诊断坏死性筋膜炎：LRINEC 和 NAS 评分对比性研究 

 
刘涛、徐晨、李志杰、陈冠宇、黄德章、郑立杰 

山东大学齐鲁医院（青岛） 
 

目的  临床上经常应用基于实验室检查的 LRINEC 评分系统来作为诊断坏死性筋膜炎的工具， 这种

方法被证实有效且有很高的诊断价值。但是，很多专家提出批评，认为 LRINEC 评分仅仅考虑了实

验室检查，没有将临床症状好体征纳入在内，我们提出一种新的结合临床的评分系统，配合 LRINEC

评分来提高快速诊断坏死性筋膜炎的能力。 

方法   2014 年 1 月至 2021 年 1 月山东大学齐鲁医院（青岛）急诊外科共收治坏死性筋膜炎患者

146 例，应用两种评分系统进行回顾性分析，第一种是传统的 LRINEC 评分系统，第二种是新的融

合了重要生命体征的评分系统（NSTI assessemeng score;NAS），分别计算两种评分系统的敏感性、

特异性、阳性预测价值和阴性预测价值，并通过 ROC 曲线来比较二者的优劣。 

结果     我们将平均动脉压、C-反应蛋白、白细胞总数、血钠、血红蛋白、肌酐和血糖作为坏死性

筋膜炎的诊断指标。LRINEC 评分系统总分 13 分，8 分作为诊断临界值，NAS 评分总分为 11 分，

6 分为诊断临界值。本组数据中，NAS 诊断坏死性筋膜炎的敏感性、特异性、阳性预测价值和阴性

预测价值分别为：88.5%，92.0%，76.1%和 96.1%，LRINEC 评分系统相应数值为 86.8%，91.7%，

75.0%好 95.8%。受试者操作特征曲线(ROC)下的面积 NAS 为 0.917，LRINEC 为 0.908，二者无

统计学意义（P=0.155）。 

结论   在诊断坏死性筋膜炎方面，NAS 评分和 LRINEC 评分都具有很高的诊断价值，可以结合应

用，以达到早期诊断和治疗的目的。 

关键字   坏死性筋膜炎；诊断；LRINEC 评分；NAS 评分；对比 

 
 

PU-1787  

Beam in the Darkness: A 10-year Retrospective Study on 
Prognostic Factor for Favorable Outcome at Hospital 

Discharge Following In-Hospital Rearrest 

 
Tingyuan Zhou1,2,3、Jingshi Cao4、Yarong He1,2,3、Bofu Liu1,2,3、Tianyong Han1,2,3、Ruixin Li1,2,3、Songling Tang1,2,3、

Wen Ma2,3、Yu Cao1,2,3 
1. Department of Emergency Medicine, West China Hospital, Sichuan University 

2. Disaster Medical Center, Sichuan University 
3. Laboratory of Emergency Medicine, West China Hospital, Sichuan University 
4. Department of Cardiovascular Medicine, Chengdu Second People’s Hospital 

 
Objective   Little is known about the prognostic factor inducing favorable outcome following 
in-hospital patients suffered more than one arrests despite the high mortality rate has been 
demonstrated. 
Methods   3443 patients with cardiac arrest between 2010 and 2019 of the Emergency 
Department (ED) of West China Hospital was screened. Patients over 18 years who reached the 
criterion of rearrest were included. Baseline characteristics, laboratory results, details of the first 
two resuscitation efforts were compared within patients stratified by outcome. Difference within 
total number of cardiac arrests, duration and adrenaline administered of the second resuscitation 
effort for survivors at discharge were assessed with adjusted logistic regression models and 
presented as odds ratios with 95% confidence intervals. Models predicting the outcome were 
evaluated via logistic regression, K-nearest neighbor and random forest algorithms. 
Results     927 of 3443 patients (26.9%) experienced two or more arrests. 352 were excluded 
from the cohort, 575 patients were further analyzed with 135(23.4%) survived hospital discharge 
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and 21(3.7%) survived 28 days. For patients survived hospital discharge, median duration of the 
first and second resuscitation were 7 min and 6.5min, compared with 9 min and 30 min for 
non-survivors. Median dosage of adrenaline administered in the second CPR was 2 mg within 
survivors compared with 9 mg in patients with unfavorable outcome. Fewer recorded times of 
arrests, lower dosage of adrenaline during the second resuscitation (adjusted OR 0.860, 95%CI 
0.767,0.965; p=0.010) and shorter duration of the second resuscitation were independently 
associated with favorable outcome at discharge. Random forest classifier produced the best 
classification results for distinguishing the survivors at discharge (accuracy 0.87, F1 score 0.67). 
Conclusion     Observational data revealed that patients with fewer recorded times of arrests, 
lower dosage of adrenaline during the second resuscitation and shorter duration of the second 
resuscitation were associated with favorable outcome at discharge after rearrest. High-quality 
CPR improving the efficacy of resuscitation might improve the outcome of rearrest patients. 
Key words cardiac arrest; CPR; IHCA; rearrest; prognosis 
 
 

PU-1788  

The Revised Trauma Score plus lactate improves the 
prediction of short-term prognosis in patients with multiple 

trauma 

 
Di Hao、Hai Hu、Peng Yao、Zhi Zeng、Yu Cao 

Emergency Department, West China Hospital, Sichuan University, 
 

Objective   Multiple trauma often develops rapidly and is associated with a high mortality rate, 

which needs to be assessed and intervened as soon as possible. Revised trauma score (RTS)，
which is composed of physiological parameters, is a widely used trauma score all around the 
world. This study aimed to investigate effective indicators to modify RTS, and then explore its 
value of predicting short-term prognosis in patients with multiple trauma. 
Methods   We retrospectively collected the data from the trauma database of a tertiary referral 
hospital from April 2015 to December 2016. Multiple trauma patients were assigned to the 
derivation group and validation group, respectively. The primary outcomes were 24-hour mortality 
and 28-day mortality. We firstly obtained a modified scoring system with the data of derivation 
group and then verify efficiency of the scoring system above with the data of validation group. 
Results     A total of 444 patients were included in derivation group, 104 cases were assigned 
into validation group. Multivariate logistic regression analysis showed lactate was one of the 
independent factors for predicting 28-day mortality with the greatest prediction value (AUC: 0.868). 
RTS-L score was established with RTS and lactate. Multivariate logistic regression analysis 
showed AUC of the RTS-L (0.917; 95% CI: 0.851 - 0.984) was higher than that of the RTS (0.842; 
95% CI: 0.712 - 0.972) in predicting the 28-day all-cause mortality, and the AUC of the RTS-L 
(0.927; 95% CI: 0.862 - 0.991) was significantly higher than that of the original RTS (0.832; 95% 
CI: 0.667 - 0.996) in predicting the hazard 24-hours all-cause mortality. 
Conclusion     The RTS-L is a better 28-days and 24-hours mortality predictor compared to the 
original RTS in patients with multiple trauma. 
Key words: multiple trauma, trauma score, prognosis assessment, RTS, lactate 
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PU-1789  

不典型肠系膜上动脉栓塞鉴别诊断方法探讨 

 
马志超、徐铁领、郭慧、李建国 

河北省人民医院 
 

目的   探讨腹痛病因清单和降阶梯思维在不典型肠系膜上动脉栓塞 （SMAE）鉴别诊断中的意义。 

方法   通过对 2 例不典型肠系膜上动脉栓塞诊疗 过程，对比分析不同的诊疗思维模式，总结腹痛

的诊疗流程。 

结果     1 例患者 由于先入为主的思维模式而误诊为胰腺炎，延误病情，病人最终死亡。另 1 例

运 用腹痛病因清单和降阶梯思维，成功快速诊断，挽救了病人生命。 

结论   腹痛病 因清单和降阶梯思维或可减少不典型肠系膜上动脉栓塞的误诊和漏诊，实施快输 诊

断。 

关键字 腹痛 ；肠系膜上动脉栓塞；急性胰腺炎；误诊；流程化思维；降阶梯思 维 

 
 

PU-1790  

APACHE II 评分 

评估急性有机磷农药中毒患者预后价值的 meta 分析 

 
张红华 1、李大欢 2、张国秀 2、魏晓蕾 2 

1. 河南科技大学第二附属医院 
2. 河南科技大学第一附属医院 

 

目的  研究 APACHE II 评分对于急性有机磷农药中毒患者的预后价值 

方法   通过互联网数据搜索文献数据库，国内数据库为中国知网及中国万方，国外数据库为

PubMed, Embase, Cochrane Library，语言为中文及英语，时间为从建库至 2021 年 8 月 15 日，检

索研究关于 APACHE II 评分对急性有机磷农药中毒预后价值的相关文献。使用软件 Stata 15.1 进行

统计分析，对于连续性变量 APACHE II 评分值使用标准化均数差及 95%可信区间进行评价，同时合

并分析相关研究的敏感度、特异度、阳性似然比、阴性似然比等数据。 

结果     过检索文献，共纳入 12 篇文献，均为亚洲国家，其中有 8 篇文献提供了 APACHE II 评分

具体数值，通过 Stata 软件进行合并分析发现存活组的 APACHE II 评分明显低于死亡组患者

（SMD=1.44，95%CI：13.63，25.48，P<0 .001）。合并 cut-off≤17 分研究的敏感度、特异度、阳

性似然比、阴性似然比分别为 0.84 (95% CI:0.69–0.93)、0.74 (95% CI:0.68–0.79)、3.91 (95% 

CI:2.46–4.14)、0.22(95% CI: 0.10–0.49)，绘制受试者工作特征曲线（SROC），曲线下面积为 0.82 

(95% CI: 0.78–0.85)。合并 cut-off>17 分研究的敏感度、特异度、阳性似然比、阴性似然比分别为

0.86 (95% CI:0.72–0.94)、0.81 (95% CI:0.62–0.92)、4.52 (95% CI:2.12–9.8)、0.17(95% CI: 

0.08–0.35)、绘制受试者工作特征曲线（SROC），曲线下面积为 0.89 (95% CI: 0.86–0.92)。 

结论   APACHE II 评分对急性有机磷农药中毒患者预后评估具有一定的应用价值 

关键字  
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PU-1791  

胸部超声在呼吸机相关性肺炎诊断价值的 Meta 分析 

 
张红华 1、张国秀 2、李大欢 2、李洁 2 

1. 河南科技大学第二附属医院 
2. 河南科技大学第一附属医院 

 

目的  评价胸部超声在诊断呼吸机相关性肺炎（Ventilator-associated pneumonia，V A P）的应用

价值。 

方法   通过互联网络计算机检索胸部超声在诊断 VAP 的相关研究。检索语种限制为中文和英文。

中文数据库为中国知网、中国维普、中国万方数据库、中国生物医学文献数据库，限制为核心期刊；

英文数据库包括 The Cochrane Central Register of Controlled Trials (CENTRAL)、PubMed、

Embase databases，检索日期为自创刊至 2020 年 9 月 1 日。中文检索词为“超声”和“呼吸机相关性

肺炎”，英语检索词为“Ultrasonography”or “Ultrasound”or“Sonography”and“Ventilator-associated 

pneumonia”or “VAP”。提取文献信息，通过 QUADAS-2 对文献质量进行评价，使用软件 stata15.0

对原始数据进行合并分析。 

结果     Meta 分析示：共有 7 个研究 667 名患者。合并的敏感度、特异度、阳性似然比、阴性似

然比以及诊断比值比分别为 0.75（95% CI：0.51 - 0.90）、0.78（95% CI：0.67 - 0.87）、3.50（95% 

CI：2.60–4.71）、0.31（95% CI：0.15–0.65）、11.18（95% CI：5.41–23.10），绘制受试者工作特

征曲线，可信区间下面积为 0.83（95% CI：0.8–0.86）。 

结论   胸部超声对 VAP 诊断具有较高准确性，可以作为诊断 VAP 的重要检查工具。 

关键字    

 
 

PU-1792  

探讨 PDCA 循环法在医院感染护理管理中的应用价值 

 
宋丹红 

海军军医大学第二附属医院（上海长征医院） 
 

目的    探析 PDCA 循环法在医院感染护理管理中的应用价值。 

方法    将 2019 年 4 月～2020 年 2 月在本院治疗的 200 例住院患者为研究对象，随机等分为对照

组与观察组各 100 例，对照组采用常规管理，观察组采用 PDCA 循环法，对比 2 组患者的护理满意

度、医院感染率。 

结果     与对照组(75.00％)比较，观察组患者的护理满意度(98.00％)升高（P<0.05）；（2）与对照

组(5.00％)比较，观察组患者的医院感染率(21.00％)降低（P<0.05）。结论 在医院感染护理管理中

应用 PDCA 循环法其能有效提高患者的满意度,降低感染率,值得优先选择及应用。 

结论      在医院感染护理管理中应用 PDCA 循环法其能有效提高患者的满意度,降低感染率,值得

优先选择及应用。 

关键字   医院感染护理管理；PDCA 循环法；应用价值 
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PU-1793  

国际紧急医学救援研究特征及可视化分析 

 
龚韩湘、江慧琳、陈晓辉 

广州医科大学附属第二医院 
 

目的    梳理国际紧急医学救援研究的基本特征、发展趋势及研究热点，为促进国内紧急医学救援

的发展提供一些借鉴。 

方法     研究以文献计量学分析为基础，利用 VOSviewer 软件对紧急医学救援相关文献的年份分

布、区域分布、研究机构分布、作者合作分布以及关键词分布等信息系统分析，并绘制可视化图谱。 

结果       检索共得到文献 940 篇，国际上关于紧急医学救援研究的发文量呈增长趋势，对该领

域开展研究较多的主要是德国和美国等西方发达国家。该领域的研究热点主要集中在紧急医疗服务、

院前急救管理、心肺复苏、创伤急救和空中救援等五方面。我国在该领域的研究深度和广度有待提

升。 

结论     国际上关于紧急医学救援研究的发文量呈现增长趋势，对该领域开展研究较多的主要是德

国和美国等西方发达国家。该领域的研究热点主要集中在紧急医疗服务、院前急救管理、心肺复苏、

创伤急救和空中救援等五方面。研究也显示虽然我国在紧急医学救援研究领域的发文量排名靠前，

但无论是被引用频次和连线合作频次方面，还是在与国际上该领域研究机构或专家学者的合作关系

等方面均不理想，说明我国在该领域的研究深度和广度还有很大进步空间。 

关键字   国际；紧急医学救援；特征；共词聚类；可视化 

 
 

PU-1794  

Prognostic factors of adult tuberculous meningitis in 
intensive care unit: a single-center retrospective study 

in East China 

 
Baobao Feng3、Xiao Fei1、Ying Sun2、Xingguo Zhang3、Deya Shang3、Yi Zhou3、Meiyan Sheng2、Jiarui Xu3、

Wei Zhang3、Wanhua Ren3 
1. Weifang Yidu Central Hospital 

2. Shandong Provincial Chest Hospital 
3. Shandong Provincial Hospital 

 
Objective   Tuberculous meningitis (TBM) is the most lethal form of tuberculosis worldwide. Data 
on critically ill TBM patients in the intensive care unit (ICU) of  China are lacking. We tried to 
identify prognostic factors of adult TBM patients admitted to ICU in China. 
Methods   We conducted a retrospective study on adult TBM in ICU between January 2008 and 
April 2018. Factors associated with unfavorable outcomes at 28 days were identified by logistic 
regression. Factors associated with 1-year mortality were studied by Cox proportional hazards 
modeling. 
Results     Eighty adult patients diagnosed with TBM (age 38.5 (18–79) years, 45 (56%) males) 
were included in the study. An unfavorable outcome was observed in 39 (49%) patients and were 
independently associated with Acute Physiology and Chronic Health Evaluation (APACHE) II > 23 
(adjusted odds ratio (aOR) 5.57, 95% confidence interval (CI) 1.55-19.97), Sequential Organ 
Failure Assessment (SOFA) > 8 (aOR 9.74, 95% CI 1.46-64.88), and mechanical ventilation (aOR 
18.33, 95% CI 3.15-106.80). Multivariate Cox regression analysis identified two factors associated 
with 1-year mortality: APACHE II > 23 (adjusted hazard ratio (aHR) 4.83; 95% CI 2.21-10.55), and 
mechanical ventilation (aHR 9.71; 95% CI 2.31-40.87). 
Conclusion  s: For the most severe adult TBM patients of Medical Research Council 
(MRC) stage III, common clinical factors aren’t effective enough to predict outcomes. Our study 
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demonstrates that the widely used APACHE II and SOFA scores on admission can be used to 
predict short-term outcomes, while APACHE II could also be used to predict long-term outcomes 
of adult patients with TBM in ICU. 
Key words Tuberculous meningitis, Prognostic factors, Intensive care unit 
 
 

PU-1795  

辛酸钠改善心肺复苏后心脑器官功能障碍的效果及机制研究 

 
张旻海 1、徐杰丰 1、师琳 1、刘飞 1、王建岗 2、Zafar Ullah Khan1、刘少云 1、张军根 2、张茂 1 

1. 浙江大学医学院附属第二医院 
2. 浙江省杭州市急救中心 

 

目的  探讨辛酸钠（SO）改善心脏骤停复苏后心脑器官功能障碍的效果及机制。 

方法   健康白猪 24 头，分为假手术组（Sham, n=6）、心肺复苏组（CPR, n=10）、CPR+SO 组（n=8）

3 组。麻醉后进行动静脉置管及心电监护，以心室颤动 8 min、心肺复苏 8 min 的方法建立心脏骤停

复苏模型。在 CPR 开始的同时，CPR+SO 组经股静脉给予生理盐水溶解的 28.5mg/kg 的辛酸钠，

其他各组给予等量生理盐水。于复苏后 1、2、4 h 时，检测每组动物每搏输出量（SV）、全心射血

分数（GEF）。于复苏后 24 h 时，进行神经功能缺损评分（NDS）。随后安乐死并迅速获取左室心肌、

大脑皮层及海马组织，择期检测细胞凋亡指数（AI），心脑组织炎症介质 IL-18 和 IL-1β 含量，检测

焦亡蛋白 NLRP3（NLRP3）、凋亡相关斑点样蛋白（ASC）、活化的 caspase-1（C-CAS-1）、消皮

素 D（GSDMD）的水平。 

结果     复苏后，CPR 组及 CPR+SO 组动物均表现为 SV 与 GEF 下降。然而，与 CPR 组对比，

CPR+SO 组复苏后 SV、GEF、NDS 等指标均得到明显改善，组间比较差异均有统计学意义（均 P 

<0.05）；在复苏后 24h，在心肌、皮层、海马组织中 CRP+SO 组细胞 AI 对比 CPR 组明显降低，组

间比较差异均有统计学意义（均 P <0.05）；焦亡相关蛋白 NLRP3、ASC、C-CAS-1、GSDMD 表

达中，CPR+SO 组与 CPR 组相比均减少，组间比较差异均有统计学意义（均 P <0.05）；CPR+SO

组相对 CPR 组中的 IL-1b 与 IL-18 含量均明显降低（均 P <0.05）。 

结论   心肺复苏期间应用辛酸钠能改善复苏后心脑功能障碍，其机制可能与抑制 NLPR3 细胞焦亡

途径及细胞凋亡程度等有关。 

关键字   心脏骤停；心肺复苏；辛酸钠；心脑器官功能障碍；细胞焦亡；细胞凋亡 

 
 

PU-1796  

有创-无创序贯机械通气联合甲基强的松龙对重症支气管哮喘伴

呼吸衰竭患者血气指标及预后的影响 

 
童惠静 

浙江大学医学院附属金华医院 
 

目的   观察有创-无创序贯机械通气联合甲基强的松龙对重症支气管哮喘伴呼吸衰竭患者血气指标

及预后的影响。 

方法     选取 2017 年 1 月~2019 年 3 月本院收治的重症支气管哮喘伴呼吸衰竭患者 74 例，按照

随机数表法分为两组，对照组给予传统有创机械通气联合甲基强的松龙治疗，观察组给予有创-无创

序贯机械通气联合甲基强的松龙治疗，比较两组血气指标[二氧化碳分压（PaCO2）、血氧饱和度

（SPO2）、氧分压（PaO2）]、临床指标及血清学指标[白介素-33（IL-33）、肿瘤坏死因子-α（TNF-α）、

干扰素-γ（IFN-γ）]，统计治疗前后的急性生理与慢性健康（APACHEⅡ）评分、慢性阻塞性肺疾病

和支气管哮喘预后（CAP）评分，记录患者住院病死率。 
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结果       两组患者治疗后 24h PaCO2、SPO2、PaO2 与治疗前比较差异有统计学意义（P＜

0.05），但组间比较差异无统计学意义（P＞0.05）；观察组有创通气时间、机械通气总时间、入住 ICU

时间、住院时间、VAP 发生率均低于对照组（P＜0.05），治疗后 3d 血清 IL-33、TNF-α、IFN-γ 水

平显著低于对照组（P＜0.05）；观察组治疗后APACHEⅡ评分、CAP评分显著低于对照组（P＜0.05），

但两组病死率比较差异无统计学意义（P＞0.05）。 

结论     有创-无创序贯机械通气治疗重症支气管哮喘伴呼吸衰竭可有效改善患者血气指标，缩短

住院时间，降低 VAP 发生率，减轻炎症反应，对患者预后有一定的改善作用。 

关键字   序贯机械通气；甲基强的松龙；支气管哮喘；呼吸衰竭；血气分析 

 
 

PU-1797  

经鼻高流量氧疗与非重复呼吸储氧面罩 

比较治疗轻度一氧化碳中毒的观察性队列研究 

 
谈定玉 1、蒋驰 1、王兵侠 1、徐艳 1、董婉娜 2、单雪琴 1 

1. 江苏省苏北人民医院 
2. 大连医科大学 

 

目的  对比经鼻高流量氧疗（HFNC）和非重复呼吸储氧面罩（NRFM）治疗轻度急性一氧化碳中毒

（ACOP）降低碳氧血红蛋白（COHb）的效果，探讨 HFNC 治疗 ACOP 的可行性。 

方法   回顾性分析 2015 年 1 月至 2020 年 12 月就诊于我院急诊并诊断为 ACOP，且 COHb＞10%

的患者。根据在急诊使用的氧疗方式将患者分为 HFNC 组和 NRFM 组。观察两组 1 小时 COHb 下

降值及 COHb 半衰期等指标。 

结果     入选 71 例患者，其中 NRFM 组 39 例，HFNC 组 32 例。HFNC 组基线 COHb 为 24.8% 

±8.3%，NRFM 组为 22.5%±7.1%，两组无显著差异。治疗 60min、90min 及 120min 时，两组 COHb

均呈下降趋势，但HFNC 组 COHb 下降更明显，同时间点COHb 均显著低于 NRFM组（P 均＜0.05）。

治疗 1 小时后，HFNC 组 COHb 下降值为 16.9%±4.5%，显著高于 NRFM 组的 10.1%±7.8%

（P<0.001）。HFNC 组 COHb 平均半衰期为 39.3 min（95％CI：29.6–56.3），显著低于 NRFM 组

的 61.4 min（95％CI：44.2–111.7），两组具有显著统计学差异（p <0.001）。 

结论   HFNC 治疗轻度 ACOP 较 NRFM 更快降低血 COHb 水平，COHb 半衰期更短，HFNC 是临

床治疗 ACOP 新的有潜力的氧疗方式。 

关键字  

 
 

PU-1798  

石杉碱甲对脓毒症大鼠脑病的作用机制研究 

 
周海银、罗兰、陈艳瑛、刘萍萍、肖政辉 

湖南省儿童医院 
 

目的    探讨石杉碱甲（Huperzine A，HupA）对脓毒症大鼠脑病的保护作用及自噬的影响。 

方法    将 60 只 Wistar 大鼠随机数字表法分成 3 组：假手术组（Sham）、模型组（采用盲肠结扎

穿孔术建模，CLP）和治疗组（HupA+CLP），每组 20 只。生物信号记录仪监测大鼠生命体征；HE

染色观察大鼠海马组织病理变化；免疫荧光法观察大鼠海马组织中 LC3 阳性细胞数；Western 

blotting 法检测海马组织中 NF-κB 及与自噬相关蛋白表达（LC3、Beclin1、Lamp-1 和 Rab7）。 

结果      与模型组比较，治疗组大鼠 MAP、海马区 LC3 阳性细胞数增加、而 HR 下降，海马区病

理改变减轻；治疗组大鼠海马区 Beclin1、Rab7 和 LAMP-1 表达水平高于模型组，NF-κB 表达水平

低于模型组，差异有统计学意义（P＜0.05）。 
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结论    HupA 可抑制 NF-κB 信号通路，促进脓毒症大鼠海马自噬的发生，具有神经保护作用。 

关键字   石杉碱甲；脓毒症；盲肠穿刺；自噬；大鼠；生命体征 

 
 

PU-1799  

The THIRD bedside ultrasound protocol for the rapid 
diagnosis of undifferentiated  shock: a prospective 

observational study 

 
Dingyu Tan、Peng Cao、Qing Cheng Zhu、Xue Qin Shan 

江苏省苏北人民医院 
 
Purpose  Differentiating pathophysiological types of shock in emergency situations is clinically 
challenging. We sought to assess the ability of a novel bedside ultrasound protocol (THIRD) in 
predicting types of shock in the emergency department. 
Methods   An emergency physician performed the THIRD protocol on all patients with shock 
admitted to the ED. All patients were closely followed to determine their final clinical diagnoses. 
Kappa index, sensitivity, specificity, positive predictive value (PPV) and negative predictive value 
(NPV) were calculated for the initial diagnostic impression provided by the THIRD protocol as 
compared to each patient’s final diagnosis. 
Results     A total of 112 patients were enrolled in this study. The Kappa index between initial 
impression and final diagnosis was 0.81 (95% CI 0.73-0.89; p<0.001). For hypovolemic, 
cardiogenic, distributive and obstructive types of shock, the sensitivities of the THIRD protocol 
were 100%, 100%, 93% and 100%, respectively, while the sensitivity for a “mixed” shock etiology 
was 86%. The NPV of the THIRD protocol for all these types of shock was 97% or greater. 
Conclusion     Initial diagnostic judgments determined using the THIRD protocol showed 
favorable agreement with the final diagnosis in patients presenting with undifferentiated shock. 
The protocol has great potential in guiding a quick bedside approach to undifferentiated shock in 
emergency settings, especially for obstructive, hypovolemic and cardiogenic etiologies of shock. 
 
 
 

PU-1800  

High flow nasal cannula therapy compared with 
conventional oxygen therapy in patients with cardiogenic 
pulmonary edema: a systematic review and meta-analysis 

 
Dingyu Tan1、bing yu ling1、wan na dong2、bing xia wang1 

1. Northern Jiangsu People's  Hospital 
2. 大连医科大学 

 
Objective   High flow nasal cannula (HFNC) has recently been of intense interest in the 
emergency and critical care community for potential use in patients with heart failure. We aimed to 
evaluate whether HFNC was superior to conventional oxygen therapy (COT) in patients with 
cardiogenic pulmonary edema. 
Methods   We performed a comprehensive search of the EMBASE, Cochrane and PubMed 
databases, identifying prospective observational and randomized controlled trials (RCTs) that 
compared HFNC to COT. The primary outcome was the intubation rate, and the second outcomes 
included the respiratory rate, arterial blood gas results, admission to intensive care unit (ICU) and 
mortality. 
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Results     We included two parallel RCTs and a prospective observational study with a total of 
312 subjects. We found no difference in the intubation rate in patients treated with HFNC 
compared to COT (Risk Ratio =0.50, 95% CI: 0.11 to 2.22, p=0.37). HFNC use was associated 
with a lower respiratory rate (MD=3.16, 95% CI: 2.27 to 4.05, p<0.01) and improved PaO2 (MD= 
-58.39, 95% CI: -106.56, -10.23, p=0.02) after 60 minutes of treatment. No significant differences 
were found in other blood gas results (pH, PaCO2, or lactate), ICU admission rate or mortality 
between HFNC and COT. 
Conclusion     The use of HFNC in patients with cardiogenic pulmonary edema did not reduce 
the intubation rate and mortality compared to COT. However, HFNC decreased the respiratory rate 
and improved oxygenation. 
 
 

PU-1801  

A cross-sectional study about the department of emergency 
intensive care unit in Linyi People’s Hospital 

 
Shengji Wang、yong gang lian 

Linyi People’s Hospital 
 

Objective   Nowadays, the department of emergency intensive care unit(EICU) plays a very 
important role in patients’ timely delivery, reducing workload of ED staff and decreasing in-hospital 
mortality.However, few studies are available about the characteristic of EICU and its patients.This 
study aimed to investigate the characteristics and outcome of EICU admissions in Linyi 
People’s Hospital from June 2013 to May 2016. 
Methods  In this cross-sectional study ,we used retrospective data from all patients admitted in 
EICU.The collected data were entered into the SPSS software,then descriptive statistics were 
showed in tables.Cross tabs test, Chi square,correlate analysis, Mann-Whitney U test were used 
to analyze the data. 
Result    In total, 1274 patients with different diseases had been hospitalized in EICU between 
June 2013 and May 2016. Of these patients, 57.3% were males, 44.5% were in the age range of 
61-80 years.The media age of the patients was 66 years, while only 6.6% were aged younger 
than 30-years-old.Most diagnosis were sepsis(23%),then heart failure(17%), pneumonia(17%).As 
for the length of ICU stay,32.8% of patients stayed in EDICU less than 2 days,and 28.6% stayed 3 
to 5 days;26.5% stayed 6-10days.We can see that of all the patients,57.8%were improved 
but 10.8% were died in ICU.The correlation analysis showed that patients’ outcome is correlated 
with gender,age,length of hospitalization,ventilator’s utilization,and vasoactive agents’ 
utilization.Furthermore,we categorized patients into two groups:age≤65y and age>65y.The main 
diagnosis,ventilator and vasoactive agents utilization,outcome,length of ICU stay and duration of 
hospitalization were different between the two group. 
Conclusion    Emergency ICU has admitted a higher proportion of patients with comorbidity and 
provide full scale medical services.EICU has its unique characteristic,more follow-up researches 
are required to carry out exact and systemic study.    
Key words Cross-sectional study, Emergency intensive care unit,Critically ill patients 
 
 

PU-1802  

新型湿性敷料在脊髓损伤患者压疮创面护理中的应用价值分析 

 
陈宴会 

沙区人民医院 
 

目的   分析和研究新型湿性敷料在脊髓损伤患者压疮创面护理中的应用效果。 
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方法      研究对象选取我院 2018 年 4 月到 2019 年 8 月期间收治的 64 例脊髓损伤患者，将 64 例

患者随机分组，每组各 32 例脊髓损伤患者。实验组脊髓损伤患者采用新型湿性敷料，对照组脊髓损

伤患者采用传统敷料护理模式，对比两组脊髓损伤患者的临床疗效。 

结果      实验组脊髓损伤患者的治疗有效率和压疮创面愈合时间均明显优于对照组，具有统计学

意义，P<0.05。 

结论   新型湿性敷料对脊髓损伤患者起到了更好的临床效果，可在临床上广泛推广。  

关键字   新型湿性敷料；脊髓损伤；压疮创面 

 
 

PU-1803  

情景引入式思维导图教学法在急诊临床教学中应用 

 
张帅 1、菅向东 2、杨开成 1、张哲 1、韩振 1、解晋 1 

1. 山东省章丘市人民医院 
2. 山东大学齐鲁医院 

 

目的     探讨“情景引入式思维导图教学法”在急诊临床教学中应用效果。  

方法      通过对济宁医学院学生 90 名，随机分为调查组（n=45）和对照组（n=45）。按照《急诊

与灾难医学》中心肺脑复苏章节教学内容，对照组采用传统授课模式，调查组教学则以典型临床案

例作为背景引入，利用思维导图将章节知识点进行分解拓展，便于培养学生临床思维及团队协作的

能力。对比两组学生理论考试及操作考核结果，同时对调查组学生发放调查表进行相应反馈。 

结果       调查组学生理论成绩及技能操作成绩相比对照组均高，同时教学过程中培养了团队协作

的意识及主动思维的能力，差异有统计学意义（p<0.05）。同时发放调查表调查对情景引入式思维导

图教学法的满意度及改进建议。 

结论     情景引入式思维导图教学法作为一种适合急诊临床实际的教学方法，对于培养学生及临床

思维及团队协作能力有良好效果，值得院校进行推广。 

关键字   急诊临床教学；情景引入式思维导图教学法；临床应用 

 
 

PU-1804  

创伤急救护理对严重创伤患者 

有效抢救时间和抢救成功率影响效果分析 

 
陈宴会 

沙区人民医院 
 

目的   分析和研究创伤急救护理对严重创伤患者的有效抢救时间和抢救成功率的影响效果。 

方法      研究对象选取我院 2018 年 10 月到 2019 年 11 月期间治疗的 86 例严重创伤患者，随机

分为两组，每组各 43 例患者。实验组严重创伤患者接受创伤急救护理，而对照组严重创伤患者则采

用常规化护理，对比两组严重创伤患者的有效抢救时间和抢救成功率。 

结果      实验组严重创伤患者的有效抢救时间和抢救成功率均明显优于对照组，具有统计学意义，

P<0.05。 

结论    创伤急救护理在严重创伤患者的救治中起到更好的效果，抢救成功率更高，有效抢救时间

更短，可在临床上广泛推广。 

关键字 创伤急救护理；有效抢救时间；抢救成功率 
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PU-1805  

The changes of spleen volume after early severe traumatic 
brain injury: an observational study 

 
tianjing sun、anyong Yu 

Affiliated hospital of Zunyi Medical University 
 
Objective  We measure the volume of spleen and the content of cytokines in peripheral blood 
after early severe traumatic brain injury (sTBI), to further understand the spleen and cytokines 
whether take changes and the regularity after sTBI. 
Methods   30 patients with sTBI were selected as experimental group, which are through the 
inclusion and exclusion criteria, and 16 healthy adults were randomly selected as the control group. 
The experimental group were performed the CT examination of the abdomen and measured the 
spleen volume at 1 day, 3 days and 7 days after sTBI; and the contents of tumor necrosis factor-α 
(TNF-α), interleukin-6 (IL-6), interleukin-10 (IL-10) and tuftsin were measured at the same time. 
The control group were performed CT examination of the abdomen and collection of blood 
samples at the time of inclusion. 
Results     (1) The spleen volume showed dynamic changes after sTBI. Compared with the 

control group, the spleen volume decreased significantly on the 1 day after sTBI (P＜0.05), and 

gradually increased on the 3 day. The spleen volume of the control group was slightly larger than 

the experimental group on the 7 day (P＞0.05). (2) The contents of pro-inflammatory cytokines 

IL-6 and TNF-α in serum of sTBI were the highest on the 1 day after injury, and on the 7 day after 
sTBI were significantly lower than those on the 1day and 3 day after sTBI (P < 0.05); Compared 
with the control group, the contents of IL-6 and TNF- α in the serum increased significantly on the 

1 day and 3 day after sTBI (P＜0.05). (3) The contents of anti-inflammatory cytokines IL-10 were 

the lowest on the 1 day after sTBI, and the highest on the 7 day (P＜0.05); Compared with control 

group, the content of IL-10 was higher than that on the 1 day after sTBI (P＜0.05), but lower than 

that on the 7 day (P＜0.05). (4) The contents of tuftsin were the lowest on the 1 day after sTBI, and 

the highest on the 7 day (P＜0.05); Compared with control group, the content of tuftsin was higher 

than that on the 1 day after sTBI (P＜0.05), but lower than that on the 3day and 7 day after sTBI (P

＜0.05). 

Conclusion    (1) The spleen volume of sTBI patients in clinic showed dynamic changes in the 
early stage, and the spleen volume decreased significantly in the acute stage after injury, and then 
gradually returned to the normal level. (2) Immune intervention on spleen in the early stage after 
sTBI may have a protective effect on traumatic brain injury. 
Key words Severe traumatic brain injury; Spleen volum; Cytokines; Immune 
 
 

PU-1806  

如何做好急诊基地住院医师规范化培训入科教育 

 
刘斌、陈燕 

重庆市急救医疗中心 
 

目的  入科教育作为住院医师规范化培训的重要内容，规范、有效的入科教育具有重要意义。但目

前很多医院及科室入科教育流于形式化，不能起到良好的预期效果。为探索改善入科教育效果，重

庆市急救医疗中心急诊科做了一些改变和尝试。 

方法  重庆大学附属中心医院急诊科作为国家级急诊专业住院医师规范化培训基地，通过不断实践

探索，改善入科教育结构和形式，增加技能培训、院感培训及医患沟通技巧培训课程，切实落实入

科教育质量。 
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结果  经过近 2 年努力，入科教育效果大大提高，学员满意度及工作效果大大改善，学员各项操作

技能熟练度提高，职业暴露率明显下降，职业成就感和使命感增强。特别是新冠疫情期间，规培学

员主动积极参与抗疫一线工作，保护患者同时院内零感染，取得良好成果。 

结论  入科教育是学员进入科室临床工作的第一站，入科教育必须结合科室特点，踏实做好学员培

训，才能取得预期成果。 

关键字   住院医师规范化培训；急诊科；入科教育；医患沟通；职业防护；技能培训； 

 
 

PU-1807  

新冠肺炎疫情防控下如何做好气管插管医护间配合的对策与建议 

 
何明欣 1、张华 1、徐立 2 

1. 海南医学院 
2. 海南医学院第一附属医院 

 

目的  新冠肺炎防控常态化背景下，针对疑是或有呼吸道传染性疾病的患者因病情需要进行气管插

管治疗。由于呼吸道是人体与外界气体交换的通道，具有传染性的原体大多不是独立存在的，而是

被包裹在不同粒径的呼出小液滴中，感染者在气管插管过程中会释放大量含有病毒的飞沫和气溶胶，

增加医护人员的感染几率。故本文对气管插管医护配合的抢救配合方法与护理措施进进行了改进和

简化，改进后的配合方法可提高插管成功率，降低气溶胶的产生，从而降低传染风险。 

方法     气管插管前做好标准防护措施及完善物品准备，对防护服、防护面罩、护目镜、手套进行

改良，提高医护人员操作过程中的可视性和可控性。气管插管时密切观察患者生命体征，优化气管

插管流程，降低气管插管带来的暴露感染风险。 

结果       采用改良后的气管插管配合模式，医护人员眼睛的可视性、手部的可控性得到提高，插

管成功率上升。及时为患者提供治疗的同时也保障了医务人员安全，未发生院内交叉感染。 

结论     疫情防控常态化背景下，在众多不明感染因素情况下实施气管插管治疗其风险性是较大

的，发生感染及传染的可能性增加。合理救治方法不仅可提高治疗效率，缓解病人病痛，同时也能

防止医护患之间发生交叉感染。 

关键字   新冠肺炎；气管插管；对策 

 
 

PU-1808  

基于网络药理学及分子对接分析连翘活性成分抗炎机制 

 
罗福龙 1、张雨婷 1、余亚义 1、胡迎春 1、钟武 1,2 

1. 西南医科大学附属医院 
2. 泸州市人民医院 

 

目的  分析连翘活性成分的抗炎机制 

方法   1.通过 TCMSP 及文献检索收集连翘活性成分和疾病靶点；以“Anti-inflammatory”为关键词

搜索并下载 Uniprot、Genecard、OMIM、Pharmgkb、TDD 和 Drugbank 数据库中所有抗炎靶点；

2.将连翘活性成分靶点与疾病抗炎作用靶点取交集，预测出连翘活性成分抗炎靶点，并通过 Perl 脚

本和 cytoscape 软件构建连翘活性成分-疾病靶点网络。3. 使用 STRING 在线数据库生成连翘活性

成分抗炎靶点 PPI 网络图；使用 Cytoscape 软件的 CytoNCA 插件筛选核心靶点基因；4. 使用 R 包

对 172 个靶点进行 GO 及 KEGG 富集分析，其中筛选出 GO 中前 10 个 BP、CC、MF 和前 30 条

KEGG 通路；使用 SYBYL-X 2.0 软件平台进行分子对接验证主要化合物与核心抗炎靶点基因的结合

度 

结果     通过网络药理学共筛选出连翘 23 种活性成分及 201 个靶点，获得抗炎作用相关的靶点有
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3574 个，得到共同靶点有 172 个，并预测出 JUN、RELA、TP53、TNF、MAPK1 为关键靶点。分

子对接结果显示 JUN、RELA、TP53、TNF 和 MAPK1 与汉黄芩素、β-谷甾醇、山柰酚、木犀草素、

槲皮素具有较好的结合活性。KEGG 通路富集分析结果显示连翘可能在脂质和动脉粥样硬化、

PI3K−Akt 信号通路、人巨细胞病毒感染、乙肝病毒、AGE−RAGE 信号通路及 IL−17 信号通路等发

挥抗炎作用 

结论   连翘多种活性成分通过多个途径作用于不同靶点发挥抗炎作用，为后续进一步实验验证连翘

抗炎机制提供理论基础 

关键字  

 
 

PU-1809  

德阳市城区居民院前急救知识现状与急救志愿者需求的调查研究 

 
江畅 

德阳市人民医院 
 

目的  探讨德阳市城区居民急救知识现状以及担任社区急救志愿者的意愿与需求情况，为开展社区

急救志愿者规范化培训提供参考，以期为今后构建德阳市公众自救互救应急体系提供理论依据 

方法   以德阳城区常驻居民 823 人为调查对象，采取多阶段整群随机抽样法开展问卷调查 

结果     德阳市城区居民院前急救知识的平均得分为 9.75±2.828 分（总分 15 分），68.3%的居民

愿意担任社区急救培训志愿者。主要的参与动机是希望让更多人掌握急救知识与技能，而主要的顾

虑是对陌生人施救可能带来的法律风险 

结论   德阳市城区居民的院前急救知识掌握程度较低，但居民学习急救知识、推广急救知识的意愿

比较强烈，在社区层面招募公众担任急救志愿者，组织开展急救培训普及工作是切实可行的 

关键字  

 
 

PU-1810  

新型冠状病毒感染肺炎疑似患者院内防控及转运注意事项 

 
王振洲、张洁 
海南省肿瘤医院 

 

目的   总结 2020 年 1 月 20 日至今海南省肿瘤医院，新型冠状病毒感染肺炎疫情期间我院疑似患

者院内防控、转运注意事项及医务人员防护流程的经验总结。 

方法     回顾 2020 年 1 月 20 日至今我院新型冠状病毒感染肺炎疫情期间预检分诊、疑似患者安

置、疑似患者转运流程及医务人员防护流程并总结经验。 

结果       我院在疫情期间制定相关规范及流程，优化发热病人预诊、分诊及转诊的流程，做好病

人的合理救治及医务人员的防护工作。我院实现了 0 感染、0 确诊的安全保障。 

结论   结论 2020 年 1 月 20 日至今我院新型冠状病毒感染肺炎疫情期间，对转运的医护人员实施

专业的防护措施，有效的防护培训能增加医护人员防护知识与技能，并提高医护人员对职业防护的

执行率，确保了转运安全。 

关键字 新型冠状病毒肺炎; 疑似患者; 院前转运; 医护人员 
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PU-1811  

臀上动脉穿支皮瓣修复骶尾部压力性损伤创面的应用 

 
王溶、姚江凌、朱恒杰、曾允富、覃少强、程少文 

海南医学院第一附属医院 
 

目的  臀上动脉穿支皮瓣带蒂转移治疗骶尾部压力性损伤创面的临床应用体会 

方法   回顾性分析 2018 年 1 月至 2021 年 6 月于海南医学院第一附属医院应用臀上动脉穿支皮瓣

带蒂转移修复骶尾部压力性损伤创面 16 例患者，骶尾部创面形成时间 2 个月-5 年，创面大小为

6*7cm-12*14cm，切取皮瓣大小为 12*7cm-16*18cm，皮瓣供区直接缝合，皮瓣下放置抗压引流管，

术后接负压引流罐。 

结果     1 例皮瓣在术后 2 d 出现静脉淤血及肿胀，经换药局部拆除缝线减压二期愈合，余所有患

者均一期愈合，皮瓣血运良好，色泽，外观满意，皮瓣供区都能直接缝合，愈合未见局部明显凹陷，

臀大肌外形及功能完好，随访 1 年无复发。 

结论   臀上动脉穿支解剖位置稳定，皮瓣设计方便，血运可靠，组织量大，旋转顺利，填塞创面好，

皮瓣供区可以直接缝合，并发症少，对局部的外形和循环影响不大，临床应用效果满意。 

关键字 臀上动脉；穿支皮瓣；压力性损伤 

 
 

PU-1812  

急诊科重症监护患者分流安全评估模型的构建与实证检验 

 
李蕊芯 

四川大学华西医院 
 

目的  基于急诊科重症监护室患者转入普通病房前的一般情况及实验室检查结果，构建分流安全评

估模型，并对其进行临床检验。 

方法   采用回顾性观察研究，纳入 2019 年 08 月 01 日 00 时 00 分至 2021 年 05 月 31 日 23 时 59

分四川大学华西医院急诊科监护室就诊后转入普通病房的患者，经单因素及多因素 logistic 回归分析

筛选影响分流后短期不良预后事件发生的独立危险因素，基于上述因素构建分流安全评估模型，并

进行临床验证。 

结果     本研究纳入急诊科监护室转至普通病房患者共计 582 例，其中短期预后不良的患者共计

59 例（10.1%）。多因素 logistic 回归分析显示：呼吸频率、格拉斯哥昏迷指数、白蛋白、凝血酶原

时间为影响分流安全的独立危险因素，其预测分流安全的最佳截断值分别为：20.5 次/分、12.5、

31.75g/L、12.60s，曲线下面积分别为：0.695、0.813、0.658、0.673。联合 RR、GCS、白蛋白

及 PT，基于其四分位数、最佳截断值根据回归系数分别赋分，创建分流安全评估模型。该分流安全

评估模型预测短期预后不良的 ACU 为 0.811，优于序贯器官衰竭评分（AUC=0.798）和快速序贯器 

官衰竭评分（ AUC=0.773）。 

结论   呼吸频率、GCS、白蛋白及凝血酶原时间为影响分流安全的独立危险因素，联合联合 RR、

GCS、白蛋白及 PT 构建的分流安全评估模型能良好的预测由急诊科监护室转至普通病房的患者的

短期不良预后发生率。 

关键字 急诊科重症监护室；分流安全；评估模型 
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PU-1813  

确保急危重症患者手术室急诊绿色通道畅通的探讨 

 
卢凤 

重庆市急救医疗中心 
 

目的    分析探讨确保急危重症患者手术室急诊绿色通道畅通的要点。 

方法     回顾分析我院危重症患者急诊手术的护理配合，并对其护理要点进行总结。 

结果       我院手术室特设急危重症患者急诊手术绿色通道。缩短了救治的空间和时间，提高了手

术患者的抢救成功率，挽救了病人的生命。 

结论     一个急危重症手术急诊绿色通道的建立，绝不是一两个科室能做到的，需要多科倾力合作，

最关键的是要争取时间做到快速有效的治疗，手术前快速做好术前准备，术中与麻醉医生、外科医

生做好沟通与密切配合；术中对患者体温的保护，生命体征的观察，对制度及各项技术操作要求进

行范化管理，同时与手术医师精准的配合也能够缩短手术时间，这些是成功救治患者的关键所在。 

关键字   急危重症绿色通道；手术室；通道畅通。 

 
 

PU-1814  

D -二聚体/淋巴细胞计数预测主动脉夹层患者院内死亡风险 

 
徐艳松 

广西医科大学第一附属医院 
 

目的    D-二聚体/淋巴细胞计数(DLR)与急性主动脉夹层患者预后关系。 

方法   回顾性分析 2013 - 2020年广西医科大学第一附属医院主动脉夹层患者住院死亡风险相关因

素。从医院数据库中获取基线临床特征、心血管危险因素和实验室参数。终点是住院死亡率。通过

受试者工作特性(ROC)分析计算出 DLR 的截止值。采用多因素 logistic 回归确定住院死亡的独立危

险因素。 

结果       320 例患者中有 48 例院内死亡，住院死亡率为 15%。DLR 高水平组（＞907）住院死

亡率显著高于低水平组(P < 0.05)。单因素分析显示，38 个因素中有 8 个因素与住院死亡率有关(P< 

0.05)，包括入院时白细胞、中性粒细胞、淋巴细胞、中性粒细胞/淋巴细胞(NLR)、凝血酶原时间(PT)、

心率(HR)、D -二聚体、DLR。多因素分析中，DLR(优势比[OR] 2.127, 95% CI 1.034-4.373, P=0.040)、

HR(优势比 [OR] 1.016, 95% CI 1.002-1.030, P=0.029)和 PT(优势比 [OR] 1.231, 95% CI 

1.018-1.189, P=0.032)是住院死亡率的独立预测因素(P < 0.05)。 

结论     入院时血清 DLR 水平是急性 AD 患者住院死亡率的独立预测指标。 

关键字    

 
 

PU-1815  

RIP1 通过 NF-κB 调节趋化因子 

加重肺上皮细胞炎症反应的机制研究 

 
武梓萌 1、冯基花 1,2,3、杨艳丽 1、曾小良 1、赵汝志 1、张剑锋 1,2,3 

1. 广西医科大学第二附属医院 
2. 广西急危重症医学重点培育实验室 

3. 广西医疗卫生重点学科（急诊医学科） 
 

目的  探讨细胞内受体相互作用蛋白 1（RIP1） 通过核因子 κB（NF-κB）调节趋化因子 CXCL1，
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CXCL2 和 CXCL3 表达对肺上皮细胞炎症反应的影响。 

方法   1.常规培养人正常肺上皮细胞 BEAS-2B。2.采用 100ng/ml 的肿瘤坏死因子（TNF-α）处理

BEAS-2B 细胞；将其分为对照组、实验组（TNF-α 处理）和干预组（TNF-α+necrostatin-1 20mM

处理）。3.RT-qPCR 检测炎症因子白介素 6（IL-6）和白介素 1B（IL-1B） mRNA 的表达验证；RT-qPCR

检测 NF-κB、RIP1、CXCL1、CXCL2、CXCL3 mRNA 的表达。 

结果       1.与对照组比较，实验组 IL-6 和 IL-1B mRNA 的表达升高（P<0.05）；与实验组比较，

干预组 IL-6 和 IL-1B mRNA 的表达降低，（P<0.05）。；2.与对照组比较，实验组 NF-κB、RIP1、CXCL1、

CXCL2、CXCL3 mRNA 的表达升高（P<0.05）；与实验组比较，干预组 NF-κB、RIP1、CXCL1、

CXCL2、CXCL3 mRNA 的表达降低，（P<0.05）。 

结论   RIP1 可能通过激活 NF-κB，诱导 CXCL1、CXCL2、CXCL3 表达和分泌，从而加重肺上

皮细胞炎症反应促进肺损伤的发生发展，但仍需进一步探究。 

关键字 细胞内受体相互作用蛋白 1（RIP1）；炎症反应；肺上皮细胞；肺损伤 

 
 

PU-1816  

新型冠状病毒疫苗研究进展 

 
杜鹏举 

海南医学院第一附属医院 急诊科 
 

目的   了解当前国内外对于 COVID-19 疫苗的研究，以及目前的不同国家 COVID-19 疫苗使用情

况、COVID-19 疫苗的种类、临床的疗效以及疫苗的普及率。 

方法     通过搜索知网、PubMed 等国内外文献数据库进行检索，对文献进行分析和汇总。 

结果       当前，世界卫生组织总共批准 7 种 3 类 COVID-19 疫苗的使用，分别是两种 mRNA 的

疫苗，两种腺病毒载体疫苗和两种灭活疫苗。 

结论     虽然目前 COVID-19 仍然在世界的范围内存在着传播，但是病毒的突变还没有到导致疫苗

完全无效的程度，所以这就是我们要大力推广疫苗接种的原因。只有在人群中建立起一定程度的免

疫能力，才能控制 COVID-19 的传播。 

关键字 新型冠状病毒疫苗  COVID-19 

 
 

PU-1817  

心脏骤停-心肺复苏猪模型的构建与应用 

 
王智渊、褚莉莉、刘伯夫、何亚荣、曹钰 

四川大学华西医院 

 

目的  本文针对构建心脏骤停-心肺复苏猪模型的建模前准备、构建方法（电刺激诱颤、窒息、高钾、

休克、冠状动脉堵塞、肺栓塞）以及心肺复苏和自主循环恢复判定等进行综述。以期为学者开展基

于大型动物模型的心肺复苏研究提供参考。 

方法   在各种心脏骤停-心肺复苏动物模型中，猪心脏骤停-心肺复苏模型因其解剖结构和生理功能

特性与人类有诸多相似之处，在基础研究中得到广泛应用。以“心脏骤停”“心肺复苏”“ 动物模型”“ 猪”

为关键词分别检索 Pubmed，medline，万方，知网等数据库。 

结果      建立 CA-CPR 猪模型的方式多种多样，各有特点。虽然不同模型建立过程中参数存在一

定差异，如诱颤电流/电压、诱颤时长、无干预时长以及 ROSC 的评判标准等，但总体流程基本一致。 

结论    研究者可根据所关注的心脏骤停病因，结合 Utstein-Style 指南要求，综合分析疾病的病理

生理机制与各种建模方法的特点后选择适宜的建模方法，以推动心肺复苏后机体器官功能损害的机

制和干预措施疗效的研究进展。 
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关键字 心脏骤停 心肺复苏 动物模型 猪 

 
 

PU-1818  

浅谈新冠肺炎流行期医院 

三级预检分诊制度对急诊分诊护士的影响 

 
王颖 

中日友好医院 
 

目的  展开分析新冠肺炎流行期间医院三级预检分诊制度对于急诊分诊护士的影响 

方法     通过自身分诊经验结合文献查询分析新冠肺炎流行期间对于分诊护士的影响 

结果     由于疫情的发展趋于常态化，防疫工作和思想仍不能松懈。急诊工作因其特殊性，病种复

杂，急危重症者较多，再者，三级预检分诊主要由护士完成，除了科别的分诊，还需要初筛感染、

疑似及密接病例，这样给分诊护士心理生理都增添了极大影响 

结论     在新冠病毒流行期间，急诊分诊护士扮演着十分重要的角色，承受了巨大的生理及心理压

力，并且要求分诊护士具备相应的核心能力。这对分诊护士来说既是挑战也是机会，不负使命，砥

砺前行。经历了此次新冠战役，必然会对个人的护理职业生涯都产生前所未有的影响，对护理的学

科发展发挥重要作用，对全国乃至全世界人民的卫生健康防护意识得到飞跃提高。 

关键字    

 
 

PU-1819  

网格技术治疗 Morel-Lavallée 损伤疗效分析 

 
刘俊涛 

湛江中心人民医院 
 

目的   回顾性分析网格技术治疗 Morel-Lavallée 损伤疗效。 

方法   回顾分析我院 2014 年 08 月一 2019 年 8 月共收治 11 例 Morel-Lavallée 损伤患者，应用网

格手术技术结合负压吸引进行治疗。 

结果     本研究 11 例患者患者术后 VSD 材料负压吸引 7-9 天，平均 7.6 天。11 例患者均 I 期深、

浅筋膜粘连愈合，其中有 2 例出现局部皮瓣坏死，面积小于 5×5cm，给予清创植皮后愈合。 

结论   本研究网格手术技术结合 VSD 覆盖治疗 Morel-Lavallée 损伤取得了良好的临床效果，为临

床上提供一种新的治疗手段，其符合微创理念及创伤控制理论。网格手术技术具有治疗周期短，治

疗效果良好，手术操作简单、治疗费用低等优点，值得临床推广，但是由于病例数较少，缺乏大样

本多中心研究，仍需进一步实践总结论证。 

关键字 Morel-Lavallée 损伤；网格技术；VSD； 

 
 

PU-1820  

机械通气患者早期康复护理研究进展 

 
邬雪琼、熊丽 

重庆市急救医疗中心 
 

目的  随着全球机械通气技术的广泛应用，ICU 重症患者生存率明显提高，但遗留长期功能障碍的
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患者也随之增加，影响长期生存质量。传统观念多提倡重症患者卧床以减少活动及氧耗，但制动是

多种不良预后的危险因素，适当增加活动可改善患者的功能状态，本文就机械通气患者早期康复运

动进行综述，为减少并发症，改善患者结局、促进患者早日回归家庭与社会提供依据。 

方法     就 ICU 机械通气患者早期康复的概念、时间、治疗方案和效果等进行综述 

结果       机械通气患者早期康复运动是切实可行且有益于患者治疗的，医护人员需转变管理理念, 

重视 ICU 早期康复, 以降低并发症的发生率, 提高患者的生活质量, 促进患者尽早回归家庭与社会。 

结论     机械通气患者早期康复运动是切实可行且有益于患者治疗的，医护人员需转变管理理念, 

重视 ICU 早期康复, 以降低并发症的发生率, 提高患者的生活质量, 促进患者尽早回归家庭与社会。 

关键字 机械通气  危重症  康复护理 

 
 

PU-1821  

Prognostic significance of thyroid hormone T3 in patients 
with septic shock admitted to the intensive care unit 

 
Caizhi Sun 

Department of Emergency, Nanjing Hospital Affiliated to Nanjing Medical University,Nanjing 
 

Thyroid hormones play an crucial role in the response to stress and critical illness, which has 
been reported to be associated with a poor outcome in patients admitted to the intensive care unit 
(ICU). This study evaluated the relationship between thyroid hormone and prognosis in septic 
shock patients admitted to ICU and examined T3 cut-off value that might be associated with ICU 
mortality.This retrospective observational study included patients admitted to the ICU of Nanjing 
Hospital Affiliated to Nanjing Medical University between December 2014 and May 2021. The 
baseline variables and thyroid hormone were collected. The patients were divided into survivor 
group and non-survivor group according to whether they died during the ICU hospitalization. The 
univariable analyses shown that there were significant differences in the indictors of FT3, T3, 
T3/FT3, APACHEII, pulse rate, creatinine, PaO2/FiO2, length of ICU stay and hospitalization 
expenses in ICU between the two groups (all P < 0.05). The areas under the receiver operating 
characteristic 
curves for T3 was associated with ICU mortality (0.796) and was higher than that for FT3 (0.670) 
and T3/FT3 (0.712) .The decrease in serum level of T3 in patients with septic shock is associated 
with the severity of organ dysfunction and ICU mortality. Early detection of serum T3 level could 
help clinicians to identify septic shock patients at high risk of clinical deterioration. 
 
Key words Septic shock, Thyroid hormone, Prognosis, Mortality, Intensive care unit 
 
 

PU-1822  

影响心肺复苏成功的相关因素分析 

 
杨春超 

湛江中心人民医院 
 

目的  探讨影响心肺复苏成功的相关因素 

方法   选取 159 例 CPＲ 患者，分为 CPＲ 成功组和 CPＲ 失败组，统计 CPＲ 的成功率和 

CPＲ 影响因素在两组中的构成比，采用 χ 2 检验和多因素 logistic 回归分析相关数据。 

结果     CPＲ 成功率为 19. 45% ( 31 例) ，“开始 CPＲ 时间 ＜ 5 min”、“电除颤开始时间 ＜ 

5 min”、“气管插管”和“心室停搏”的 B 值分 别为 － 1. 898、－ 2. 854、－ 4. 645 和 4. 907，Wald 

值分别为 6. 128、10. 902、10. 466 和 19. 956，OＲ 值分别为 6. 675( 95% CI: 1. 485 ～30. 008) 、
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17. 358( 95% CI: 3. 190 ～ 94. 465) 、104. 063( 95% CI: 6. 240 ～ 1735. 552) 和 0. 007( 95% 

CI: 0. 001 ～ 0. 064) ，P 值均 ＜0. 05。 

结论   “开始 CPＲ 时间 ＜ 5 min”、“电除颤开始时间 ＜ 5 min”、“气管插管”是 CPＲ 成功的独

立保护因素，而“心室停 搏”则是 CPＲ 成功的独立危险因素。 

关键字 心肺复苏; 危险因素; 保护因素。 

 
 

PU-1823  

急症胸痛的模拟教学课程设计思路与实施要素 

 
朱娟、秦历杰、程艳伟、田丽晓、陈龙、李杏良 

河南省人民医院 
 

目的  为推动急诊专科住院医师人才梯队培养，满足住培工作临床岗位胜任力培养目标要求； 

方法     研究对象：参加急诊基地住院医师规范化培训的一二三年级学员。课程根据不同年级的特

点进行分层递进式临床教学设计；具体实施方案以急症胸痛为点，与之关联的急危重症疾病为面，

依托不同临床医学真实情景进行模拟教学课程设计：根据急症胸痛的不同临床表现特点，分别建立

相适应的教案及剧本。 

结果       1.以急症胸痛建立模拟教学系列课程，通过在急诊科专业住院医师规范化培训中的应用

实践经验，为下一步的推广做可行性报告和相关研究报告；2.建立急救医学案例数据库及专病数据

库。3.建立多元化评估体系，结合 OSCE 多站考核和“治趣”系统考核过程评价； 

结论   模拟教学方式不仅有助于评估和培养学员临床思维和危急救治能力，还能在减少急危重症患

者安全隐患及防止医疗差错发生等方面获益；积极开展模拟医学教育研究，更好达到同质化教学标

准。 

关键字   急诊症状 胸痛 模拟教学 

 
 

PU-1824  

消退素 D2 对大鼠急性骨筋膜室综合征模型的保护作用研究 

 
杨婧媛、蒋相康、张茂 

浙江大学医学院附属第二医院 
 

目的  探讨行筋膜室切开术后经静脉注射消退素 D2(Resolvin D2, RvD2)对大鼠急性骨筋膜室综合

征模型肌肉损伤的保护作用。 

方法   健康 SPF 级 SD 大鼠 36 只，体重 250±15g，RvD2。实验动物分为假手术组（n=12）、模

型+PBS 注射组（n=12）、模型+ RvD2 治疗组（n=12）三组。模型组通过向大鼠胫骨前肌注水的方

式升高筋膜室内压至 80mmHg，维持 2 小时后行筋膜切开术，Sham 组仅行筋膜切开术。大鼠行筋

膜切开术后 RvD2 治疗组立即经阴茎静脉注射 4ug/kg 的 RvD2，假手术组和模型+PBS 注射组仅注

射等量的 PBS。采集 1 天、3 天大鼠血液标本检测血清肌酸激酶浓度，同时处死大鼠，取大鼠双侧

胫骨前肌，计算胫骨前肌水肿程度（胫骨前肌重量/体重比值）、对胫骨前肌石蜡切片进行 HE 染色计

算病理损伤评分以及进行 TUNEL 染色观察肌细胞核凋亡情况。 

结果     在第 1 天、第 3 天时 RvD2 治疗组血清肌酸激酶浓度均显著下降（均 P<0.05），第 1 天时

RvD2 治疗能显著降低模型组胫骨前肌水肿程度（P<0.05），第 1 天、第 3 天肌肉组织的病理损伤评

分也有着显著差异（P<0.05），病理观察显示 RvD2 治疗显著降低了肌肉组织中的炎症细胞浸润、

肌纤维损伤。 TUNEL 染色显示 RvD2 治疗组骨骼肌细胞凋亡指数下降（P<0.05）。 

结论   在大鼠急性骨筋膜室综合征模型中，RvD2 静脉注射可以有效减轻急性骨筋膜室综合征发生

后切开再灌注引起的骨骼肌损伤，其机制可能与抑制炎症，减轻炎症细胞浸润，减少骨骼肌肌细胞
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凋亡有关。 

关键字 急性骨筋膜室综合征；消退素 D2；肌肉损伤；炎症；凋亡 

 
 

PU-1825  

间充质干细胞对大鼠急性骨筋膜室综合征模型的保护作用研究 

 
蒋相康 

浙江大学医学院附属第二医院 
 

目的  探讨行筋膜室切开术后经静脉注射间充质干细胞对大鼠急性骨筋膜室综合征模型肌肉损伤的

保护作用。 

方法   健康 SPF 级 SD 大鼠 60 只，体重 250±15g，人胚胎干细胞 H9 系。从人胚胎干细胞 H9 系

中诱导分化获得表型一致的间充质干细胞，实验动物分为假手术+PBS 注射组（n=15）、假手术+细

胞治疗组（n=15）、模型+PBS 注射组（n=15）和模型+细胞治疗组（n=15）四组。模型组采用向大

鼠左侧胫骨前肌注水的方式使得筋膜室内压升高至 80mmHg，维持 2 小时后行筋膜切开术，Sham

组仅行筋膜切开术。大鼠行筋膜切开术后细胞治疗组立即经阴茎静脉注射 0.5ml 含 1.2×106 数目的 

hESC-MSCs 的 PBS 悬液，PBS 组仅注射等量的 PBS。采集 1 天、3 天和 7 天大鼠血液标本离心

获取血清，并立即处死取双侧胫骨前肌组织，检测 1 天、3 天和 7 天血清肌酸激酶水平，计算肌肉

水肿指数、进行 HE 染色计算病理损伤评分、肌纤维再生、TUNEL 染色计算损伤后 3 天肌细胞核凋

亡指数。 

结果     损伤后 1 天、3 天时模型组大鼠血清肌酸激酶水平较 Sham 组升高，细胞治疗降低了模型

组血清肌酸激酶水平（均 P＜0.05）。损伤后 1 天肌肉水肿指数模型组大鼠较 Sham 组升高，细胞治

疗降低了模型组肌肉水肿指数（均 P＜0.05）。1 天、3 天肌肉组织的病理损伤评分呈现相同趋势（均

P＜0.05）。病理观察显示细胞治疗有效降低了肌肉组织损伤后的炎症细胞浸润、肌纤维损伤。另外，

细胞治疗显著增加了损伤后 7 天肌纤维的再生数目和直径。TUNEL 检测显示损伤后 3 天模型组大鼠

肌细胞核凋亡指数较 Sham 组升高，细胞治疗降低了凋亡指数（均 P＜0.05）。 

结论   在大鼠急性骨筋膜室综合征模型中，hESC-MSCs 静脉注射治疗可以有效减轻骨筋膜室综合

征发生后切开再灌注引起的骨骼肌损伤。 

关键字 急性骨筋膜室综合征；肌肉损伤；间充质干细胞；胚胎干细胞 

 
 

PU-1826  

胚胎来源的间充质干细胞调控巨噬细胞的极化研究 

 
蒋相康 

浙江大学医学院附属第二医院 
 

目的  探讨人胚胎来源的间充质干细胞（human embryonic stem cell-derived mesenchymal stem 

cells, hESC-MSCs）对巨噬细胞极化的调控作用。 

方法   人胚胎干细胞 H9 系，小鼠巨噬细胞系 RAW264.7 细胞。从人胚胎干细胞 H9 系中诱导分

化获得表型一致的 hESC-MSCs。实验分为三组：常规培养的细胞为 M0 组， LPS （500ng/ml）

刺激 24h 继续培养 48 小时的细胞为 M1 组，LPS 刺激后并与 hESC-MSCs 共培养 48 小时的细胞为

M2 组。细胞免疫荧光检测三组细胞的 M1 型巨噬细胞表面标志物 CD86 和 M2 型巨噬细胞表面标志

物 CD206 的表达，RT-PCR 检测三组细胞促炎因子 TNF-α、IL-1β、IL-6 和抗炎因子 IL-10 的 mRNA

表达，Western Blot 检测三组细胞免疫抑制因子 iNOS、Arg1 的表达。 

结果     细胞免疫荧光显示 LPS 刺激后 M1 组、M2 组细胞 CD86 较 M0 组表达增多，M2 组巨噬

细胞共培养后 CD206 较 M1 组表达增多。RT-PCR 检测显示 M1 组、M2 组细胞炎症因子 TNF-α、
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IL-1β、IL-6 和 IL-10 的 mRNA 表达较 M0 组上升（均 P＜0.05），M2 组较 M1 组促炎因子 TNF-α、

IL-1β、IL-6 的 mRNA 表达下降（均 P＜0.05），抗炎因子 IL-10 的 mRNA 表达上升（P＜0.05）。

Western Blot 检测显示 M1 组、M2 组巨噬细胞细胞免疫抑制因子 iNOS、Arg1 较 M0 组表达上调（均

P＜0.05），M2 组 iNOS 较 M1 组表达下调（P＜0.05），Arg1 表达上调（P＜0.05）。 

结论    hESC-MSCs 在体外可诱导巨噬细胞 M1 型极化后向 M2 型转换。 

关键字   间充质干细胞；胚胎干细胞；巨噬细胞 

 
 

PU-1827  

辛酸钠改善大鼠心肺复苏后脑功能障碍的作用及机制研究 

 
杨婧媛 1、张旻海 1、王建岗 2、张茂 1 

1. 浙江大学医学院附属第二医院 
2. 浙江省杭州市急救中心 

 

目的  探讨辛酸钠(sodium octanoate, SO)对大鼠心脏骤停复苏后脑功能障碍的保护作用及机制。 

方法   14 周龄雄性 wistar 大鼠 32 只，体重 430±30g，采用随机数字表法分为假手术组（sham 组，

n=8)、心肺复苏组（CPR 组，n=12)、SO 干预组（SO 组，n=12)。采用经皮心外膜电刺激法诱发

心室颤动 6min、再心肺复苏 4min 的方法制备心肺复苏大鼠模型。自主循环恢复(ROSC)后 5min，

CPR 组与 SO 组分别给予静脉注射生理盐水(0.9%Nacl)、SO(160mg/kg)；sham 组大鼠实施除了诱

发室颤和心肺复苏之外的所有手术操作，并于对应时刻静脉给予等量生理盐水。复苏后 4h 内连续监

测平均动脉压(MAP)、心率( HR)的变化。在复苏后的 24 h，评估大鼠的存活率和神经功能缺损评分

（NDS）。后断颈处死大鼠，取海马组织，进行 HE 染色以及 caspase3、iNOS 免疫组化染色，评估

神经细胞的损伤情况、凋亡指数以及炎症状态。 

结果     复苏后 4h 内，三组动物 HR 变化，差异无统计学意义(P>0.05)。CPR 组和 SO 组 MPA

明显低于 sham 组(P<0.05)，而 SO 组 MPA 在 ROSC 后 4h 显著高于 CPR 组(P<0.05)。复苏后 24h，

sham 组所有大鼠均存活，而 CPR 组的大鼠存活只数明显少于 SO 组(P<0.05)。NDS 结果显示，

CPR 组表现出较严重的神经功能缺损现象，SO 则能显著改善神经功能(P<0.05)。HE 染色显示，

CA/CPR 使海马神经元严重水肿、核固缩、核碎裂，以及组织结构紊乱，而 SO 组病理变化相对 CPR

组显著减轻，细胞形态相对较好、神经元数量相对较多(P<0.05)。免疫组化结果表明，SO 能下调

caspase3、iNOS 表达（P<0.05）。 

结论   辛酸钠能减轻大鼠心脏骤停复苏后脑功能障碍，其保护机制可能与抑制组织炎症、细胞凋亡

等有关。 

关键字 心脏骤停；心肺复苏；辛酸钠；脑功能障碍；炎症；凋亡 

 
 

PU-1828  

HDAC6 plays a possible role in the crosstalk between 
autophagy and NLRP3 inflammasome 

 
Panpan Chang1、hui hu2 

1. Peking University People's Hospital 
2. 重庆市急救医疗中心（重庆市第四人民医院、重庆市急救医学研究所） 

 
Autophagy fights against harmful stimuli and degrades cytosolic macromolecules, organelles, and 
intracellular pathogens. Autophagy dysfunction is associated with many diseases, including 
infectious and inflammatory diseases. Recent studies have identified the critical role of the NACHT, 
LRR, and PYD domains-containing protein 3 (NLRP3) inflammasome activation in the innate 
immune system, which mediates the secretion of proinflammatory cytokines IL-1β/IL-18 and 
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cleaves Gasdermin D to induce pyroptosis in response to pathogenic and sterile stimuli. 
Accumulating evidence has highlighted the crosstalk between autophagy and the NLRP3 
inflammasome in multifaceted ways to influence host defense and inflammation. However, the 
underlying mechanisms require further clarification. Histone Deacetylase 6 (HDAC6) is a class IIb 
deacetylase among the 18 mammalian HDACs, which mainly localizes in the cytoplasm. It is 
involved in two functional deacetylase domains (DD1 and DD2) and a ubiquitin-binding zinc finger 
domain (ZnF-BUZ). Due to its unique structure, HDAC6 regulates various physiological processes, 
including autophagy and the NLRP3 inflammasome, and may play a role in the crosstalk between 
them. In this review, we provide insight into the mechanisms by which HDAC6 regulates 
autophagy and the NLRP3 inflammasome and we explored the possibility and challenges of 
HDAC6 in the crosstalk between autophagy and the NLRP3 inflammasome. Finally, we discuss 
HDAC6 inhibitors as a potential therapeutic approach targeting either autophagy or NLRP3 
inflammasome as an anti-inflammatory strategy, although further clarification is required regarding 
their crosstalk. 
Key words HDAC6, autophagy, NLRP3 inflammasome, inflammation, post-translational 
modification  
 
 

PU-1829  

急危重症患者亚低温治疗的应用进展 

 
杨晶莹 

宁波市鄞州区第二医院 
 

目的  深入了解亚低温的作用机制、治疗策略、降温方法，为急危重症患者亚低温治疗的进一步研

究及临床应用提供参考依据。 

方法     计算机搜索知网、万方数据库，搜集近年来亚低温治疗的相关文献进行归纳、整理、分析、

提炼。 

结果     血管内导管降温法和体表亚低温治疗仪降温是目前较为理想的降温方法。 

结论   亚低温作为一种对急危重症患者的治疗手段已被国内外认可，越来越多地应用于临床，发挥

着积极的作用。但目前仍存在一些问题有待进一步探讨：①亚低温治疗的目标温度、持续的时间还

没取得统一认识。②如何个体化选择亚低温治疗策略及降温方法。③亚低温新技术新装备需继续临

床研究，都是今后亟待解决的问题。随着研究的不断深入，亚低温技术会展示出更广阔的临床应用

前景。 

关键字   亚低温；急危重症；应用进展 

 
 

PU-1830  

Development and validation of a novel prognostic score 
based on thrombus and inflammatory biomarkers to 

predict 28-days clinical adverse outcomes in patients with 
acute pancreatitis 

 
Tianyong Han、Tao Cheng、Yarong He、Bofu Liu、Qiang Lai、Pan Pan、Junzhao Liu、Ye Liao、Yu Cao 

Emergency Department, West China Hospital, Sichuan University 
 

Objective   Acute Pancreatitis (AP) is a multifactorial disease that is associated with substantial 
morbidity and mortality. Regardless of any cause of acute pancreatitis, thrombosis and 
inflammation are involved in the development and progression of acute pancreatitis at an early 
stage. Aim: To develop and validate a novel and simple scoring system based on both a thrombus 
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and an inflammatory biomarker at hospital admission for predicting 28-days clinical adverse 
outcomes of AP patients in the emergency department (ED).  
Methods  The research utilized a single-center, retrospective cohort study to establish the new 
scoring system(TIPS) and another retrospective study to verify it. The study end points were 
28-days mortality, mechanical ventilation (MV), persistent organ failure (POF) and admission to 
the intensive care unit (AICU). ROC curves were drawn to calculate the cut-off value of the chosen 
factors and to validate the predictive value of the TIPS. Then, we compared the performance of 
the TIPS with the conventional prediction scoring system.  

Results   Among 440 patients with AP in the test group, there were 52 (11.8％), 120 (27.3％) 

and 268 (60.9％) with mild, moderate and severe disease respectively, according to the revised 

Atlanta classification; 27 patients died within the 28-day follow-up period. PT (AUC=0.791) and 
IL-6 (AUC=0.731) values made up the TIPS because they had the best performance in the 
prediction of 28-day mortality by receiver operating characteristic curves. For the prediction of 
28-days mortality of acute pancreatitis, the TIPS (AUC=0.843) was comparable to the more 
established qSOFA (AUC=0.722), SOFA (AUC=0.797), APACHE II (AUC=0.841), BISAP 
(AUC=0.762), and Balthazar Score (AUC=0.655) scoring systems. Both the text group and the 
validation group, the 28-day mortality and the incidence of MV, POF and AICU were significantly 

higher in patients with higher TIPS (P＜0.001).  

Conclusions  Our results indicate that TIPS can predict the 28-days adverse clinical outcomes 
of AP patients accurately and promptly after admission to the ED. 
Key words Acute pancreatitis; Prognosis; Clinical outcomes; Thrombosis; Inflammation; 
Emergency department 
 
 

PU-1831  

基于急性腹痛病因清单的非典型肾动脉梗死诊断思路 

 附 1 例病例报道 

 
吕畅 

河北省人民医院 
 

目的  讨论腹痛病因清单在急性腹痛鉴别诊断中的作用。 

方法     根据腹痛发病机理，按照系统思维理念建立急性腹痛病因清单，确定“局部器官疾病、临

近器官疾病、全身性疾病、心因性疾病、女性生殖系统疾病”五个鉴别诊断方向，并通过 1 例急性腹

痛病例分析，阐述清单在急性腹痛诊断中的应用效果。 

结果     按照腹痛病因清单筛查，单纯腹痛就诊的非典型肾动脉梗死（acute renal infarction，ARI）

患者得到及时诊断和治疗。 

结论   病因清单有助于引导急性腹痛诊断方向，做出快速临床诊断，并形成系统化的思维模式。 

关键字 腹痛，病因清单，临床决策 ，肾动脉梗死 
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PU-1832  

Adiponectin attenuates blood brain barrier injury by 
modulating microglial polarization through Nrf2 signaling 

pathway after cardiopulmonary resuscitation in mice 

 
Songling Tang1,2、Wen Ma1,2,3、Di Hao1,2、Peng Yao1,2、Yarong He1,2、Yu Cao1,2,3 

1. Emergency Medicine Department, West China Hospital, Sichuan University 
2. Research Laboratory of Emergency Medicine, West China Hospital, Sichuan University 

3. Sichuan University-The Hong Kong Polytechnic University Institute for Disaster Management and 
Reconstruction 

 
Objective Previous studies demonstrated that adiponectin was able 
to suppress inflammation, oxidative stress, apoptosis and mitophagy in several diseases 
models. Our previous teamwork has found that adiponectin can alleviate brain injury in 
CA-CPR-ROSC model, however the potential mechanisms of adiponectin on BBB injury after 
ROSC remain unclear. In the present study, we investigated whether adiponectin could regulate 
microglial polarization and alleviate microglial inflammation after cardiopulmonary resuscitation, 
thus improve blood-brain barrier damage and neurological function, through Nrf2 signaling 
pathway. 
Methods   Male C57BL/6 mice, adiponectin knockout mice and Nrf2 knockout mice 
were used in the present study. After the cardiac arrest model was established, adiponectin was 
administered intravenously. Post-ROSC assessments included neurological function score, 7-day 
survival rate, brain water content, Dextran effusion and immunofluorescence as well as western 
blot. Microglial polarization were marked by CD68 and CD206, and the microglial inflammation w
ere assessed by immunofluorescence co-staining of TNF-ɑ and IL-1β with CD68 and 
CD206. We also measured the TEER of bEND.3 with transwell after OGD/R in vitro. Nrf2 in BV2 
cells were knocked down with Nrf2-targeted shRNA. 
Results     Adiponectin improved 7-day survival rate and neurological function in mice after 
ROSC, It could also alleviate cerebral water content and Dextran 
effusion after ROSC, along with the increased expression of tight junction proteins, including clau
din-5 and occludin. In addition, we found microglial CD68 expression increased and microglial 
CD206 expression decreased after ROSC as well the levels of TNF-ɑ and 
IL-1β were increased in microglia, and adiponectin could reverse these effects through Nrf2 
signaling 
pathway. Furthermore, the BBB injury was more severe in APN-KO mice, while the exogenous 
APN administration alleviated the BBB injury in APN-KO mice after ROSC. Also, BBB injury was 
more severe in Nrf2-KO mice, but exogenous APN injection failed to relieve the BBB 
injury and regulate microglial polarization after ROSC in Nrf2-KO mice. In vitro, the results were 
similar after OGD/R. 
Conclusion     Adiponectin attenuated the neurological deficits and BBB damage and 
increased expression of tight junction proteins in mice after ROSC. Also adiponectin was able to 
inhibit M1 microglia phenotype and promote M2 microglia phenotype, then suppressed microglial 
inflammation in mice cortex through Nrf2 signaling pathway. 

Key words Adiponectin；cardiopulmonary resuscitation；blood-brain barrier injury；microglial 

polarization；Nrf2 
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PU-1833  

床旁盲插经鼻空肠营养管时 

患者自主确认导管位置在重症急性胰腺炎中的应用 

 
莫如利 

重庆市急救医疗中心 
 

目的   探讨患者通过感知水温在腹部体表投影定位法指引护士判断鼻空肠营养管尖端位置的可行

性。 

方法      选择我科 2019-2020 年床旁盲查鼻空肠管的重症急性胰腺炎患者 54 例，实验组为清醒

可协作患者 20 例，对照组 34 例，实验组采取护患协作的方式进行置管，对照组采取常规方法，对

比两组患者置管成功率，对导管尖端位置预判正确率，同时记录操作所花时间，患者心率改变、血

压改变、胃肠胀气、恶心呕吐等不良反应。 

结果        两组置管成功率差异无统计学意义，实验组平均花费时间 20min，对照组平均花费

35min，差异有统计学意义，实验组预判正确率 100%，对照组预判正确 87.5%，差异明显，两组置

管过程中患者发生腹胀差异明显。 

结论      在神志清醒的患者中，护士操作前充分的指导、操作中患者密切配合，采取注入常温的

液体的方式让患者自行指出受凉处在体表位置来判断鼻肠管尖端位置的方式简单易行，判断正确率

高，花费时间短，可在临床推广。 

关键字   盲插；空肠营养管；肠内营养；重症胰腺炎 

 
 

PU-1834  

新型导管固定敷贴在急诊患者留置胃管固定中的效果研究 

 
勾洋、许梦怡、王颖 

北京积水潭医院 
 

目的  探讨急诊患者使用新型导管固定敷贴固定胃管的效果。 

方法   将 2020 年 2 月-2020 年 12 月在北京积水潭医院急诊科就诊的 108 例留置胃管患者随机分

成实验组 52 例和对照组 56 例，两组分别 52 例和 56 例，实验组使用新型导管固定敷贴固定胃管，

对照组使用棉线固定法固定胃管。比较两组患者的舒适度、胃管的牢固度、美观度、皮肤刺激情况

及护士固定胃管所需的时间。 

结果     实验组患者的舒适度分别为（31,3）例，两组间具有统计学差异（P< 0.05），胃管牢固度

分别为（49,3）例，两组间具有统计学差异（P< 0.05）及护士固度胃管所需时间分别为(69.40±3.966)s，

两组间均优于对照组，差异有统计学意义（P< 0.05）。 

结论   应用新型导管固定敷贴固定胃管，患者感觉更舒适，固定更牢固，且操作更简便。 

关键字 急诊 留置胃管 效果研究 

 
 

PU-1835  

急诊流程优化对老年髋部骨折患者满意度的影响 

 
勾洋、许梦怡 
北京积水潭医院 

 

目的  探讨急诊护理流程优化对老年髋部骨折患者满意度的影响。 
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方法   回顾 2019 年 1 月至 2019 年 12 月我院急诊收治的老年髋部骨折患者 1284 例。按照护理流

程优化实施时间将 1-6 月份为常规护理组（对照组）615 例，7-12 月为护理流程优化组（实验组）

669 例，分别统计各月的护理相关指标，包括护理技术、服务态度、健康教育、基础环境、接诊流

程的满意度，并统计两组就医过程相关指标，包括来诊到入病房时间、住院时间、总体满意度进行

分析。 

结果      实施流程优化模式后，对照组与实验组患者护理技术满意度分别为 3.16±1.17 和

3.78±0.97，差异有统计学意义（P<0.05）。服务态度满意度分别为 2.93±1.04 和 3.97±0.88，差异

有统计学意义（P<0.05）。健康教育满意度分别为 2.90±1.09 和 4.05±0.83,差异有统计学意义

（P<0.05）。基础环境满意度分别为 2.98±1.13 和 4.08±0.80，差异有统计学意义（p<0.05）。接诊

流程满意度分别为 3.05±1.11 和 4.13±0.77，差异有统计学意义（P<0.05）。来诊到入病房时间（h）

分别为 26.35±5.71 和 20.30±1.55，差异有统计学意义（P<0.05）。住院时间（d）分别为 4.40±0.22

和 3.33±0.36，差异有统计学意义（P<0.05）。总满意度分别为 57.12%和 87.64%。 

结论   急诊护理流程优化有效提升老年髋部骨折患者满意度，值得临床推广。 

关键字 急诊  流程优化  老年髋部骨折 满意度 

 
 

PU-1836  

急诊老年社区获得性血流感染预后分析 

 
马丽平 

北京积水潭医院 
 

目的  探讨血降钙素原(procalcitonin,PCT)、血乳酸、SOFA 评分对老年社区获得性血流感染

(community-acquired bloodstream infection，CABSI)的预后价值。 

方法   回顾性分析 2018 年 1 月 1 日至 2020 年 1 月 1 日就诊于北京积水潭医院急诊科 224 例老年

CABSI 患者,并按入院后 28 天内是否存活，分为生存组（167 例）和死亡组（57 例），分别检测血

PCT，血乳酸，SOFA 评分，并建立 ROC 曲线，观察血 PCT、血乳酸、SOFA 评分对老年社获得

性血流感染预后评估的临床价值。 

结果     老年 CABSI 死亡组血 PCT、血乳酸及 SOFA 评分明显高于生存组，差异具有统计学意义

（ P ＜ 0.01）。ROC 曲线分析显示，血 PCT、血乳酸联合 SOFA 评分 ROC 曲线下面积（AUC）

为 0.873 高于血 PCT 联合 SOFA 评分 0.809、血乳酸联合 SOFA 评分 0.864。 

结论   血 PCT、血乳酸联合 SOFA 评分对老年 CABSI 患者的预后有较好的预测价值，能为急诊医

师早期识别老年 CABSI 提供一定参考。 

关键字 血降钙素原；血乳酸；SOFA 评分；社区获得性血流感染；老年 

 
 

PU-1837  

2 型糖尿病患者发生急性血流感染的预测指标分析 

 
马丽平 

北京积水潭医院 
 

目的  探讨血清降钙素原（serum procalcitonin，PCT）、血乳酸对 2 型糖尿病患者发生急性血流感

染的预测价值。 

方法   回顾性分析北京积水潭医院急诊科 2018 年 1 月 1 日至 2019 年 12 月 31 日收治的 339 例临

床诊断为急性血流感染并抽取血培养的 2 型糖尿病患者的病例资料，根据血培养结果分为血培养阳

性组（113 例）和血培养阴性组（226 例）。记录两组患者的 PCT 和血乳酸水平，并分析 PCT、血

乳酸及 PCT 联合血乳酸对 2 型糖尿病患者血培养阳性的预测价值。 
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结果     血培养阳性组患者的 PCT 和血乳酸水平明显高于血培养阴性组，差异有显著性（P＜

0.05）。受试者工作特征（receiver operating characteristic curve，ROC）曲线显示 PCT 联合血乳

酸曲线下面积为 0.875，高于 PCT 的 0.801 和血乳酸的 0.796。通过 ROC 曲线分析以 PCT1.79μg/L，

血乳酸 2.35mmol/L 为截断值，PCT 联合血乳酸对 2 型糖尿病患者血培养阳性预测的灵敏度、特异

度、阳性预测值和阴性预测值均高于 PCT 和血乳酸。 

结论   PCT 及血乳酸可作为预测 2 型糖尿病患者发生急性血流感染的可靠指标，可为急诊科医师

的临床诊断与治疗提供有效参考，值得临床应用。 

关键字 2 型糖尿病；血清降钙素原；血乳酸；血培养；血流感染 

 
 

PU-1838  

护生对患者疼痛护理的认知调查与分析 

 
唐静 

山东大学齐鲁医院 
 

目的  旨在找出护生在患者疼痛护理认知方面存在的缺陷，为提高护生疼痛教育水平提供依据。 

方法     1.调查工具：参照相关文献，利用问卷星设计护生对患者疼痛护理的认知调查问卷，问卷

由两部分组成 

结果     护理实习生年龄 20～23 岁，平均年龄 (21±1.5)岁（表 1）；实习时长 7～10 个月，平均

时长（8.5±1.5）个月；学历：专科 154 人，占 63.64%，本科 77 人，占 31.82%，专升本 11 人，

占 4.55% 

结论   护生的疼痛认知水平较差 

护生有强烈的疼痛知识培训需求 

关键字 疼痛；认知；调查；分析 

 
 

PU-1839  

老年髋部骨折患者低氧血症情况调查及相关因素分析 

 
刘肖、王梦琴 
北京积水潭医院 

 

目的  探讨老年髋部骨折患者入院时低氧血症情况及相关因素。 

方法   回顾性分析 2017 年 5 月至 2019 年 3 月于北京积水潭医院急诊科就诊的老年髋部骨折患者

1778 例，评估其未吸氧时动脉血气 PO2 情况。并根据 PO2 及肺部病变情况将患者分为低氧血症组

276 例（PO2＜60mmHg）和非低氧血症组 1502 例（PO2≥60mmHg），比较其在年龄、性别、骨

折类型、治疗方式等的差异。比较低氧血症患者与非低氧血症患者心肌损伤的发生率。采用 SPSS 

24.0 软件对数据进行统计学分析。数据类型，组间比较分别采用独立样本 t 检验或 χ²检验。 

结果     老年髋部骨折患者入院时未吸氧动脉血气 PO2 平均为 73.1±14.3mmHg，存在低氧血症的

患者有 276 例，约占 15.5%；低氧血症患者和非低氧血症患者在年龄、性别、治疗方式上无显著差

异（P＞0.05），而低氧血症患者较非低氧血症患者，股骨颈骨折所占比例更高（P＜0.05）。低氧血

症患者更容易合并心肌损伤（P＜0.01）。 

结论   老年髋部骨折患者在急诊就诊时，约 15.5%的患者存在低氧血症。股骨颈骨折是老年髋部骨

折患者出现低氧血症的高危因素。合并低氧血症的老年髋部骨折患者，更易发生心肌损伤，可能会

增加心血管不良事件。 

关键字 老年人； 髋部骨折；低氧血症；急诊；心肌损伤 
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PU-1840  

Risk factors for acute kidney injury in patients with acute 
myocardial infarction 

 
Cong Wang 

beijing jishuitan hospital 
 

Objective   Acute kidney injury (AKI) is a serious and fatal complication of acute myocardial 
infarction (AMI). It has high short- and long-term mortality rates and a poor prognosis but is 
potentially preventable. However, the current incidence, risk factors, and outcomes of AKI in the 
Chinese population are not well understood and would serve the first step to identify high-risk 
patients who could receive preventative care. 
Methods   The medical data of 1124 hospitalized patients diagnosed with AMI from October 2013 
to September 2015 were reviewed. AKI was defined according to the 2012 Kidney Disease 
Improving Global Outcomes criteria. All the patients were divided into either the AKI group or the 
non-AKI group. A univariate comparison analysis was performed to identify possible risk factors 
associated with AKI. A multiple logistic regression analysis was used to identify the independent 
risk factors for AKI in patients with AMI. 
Results     Overall, the incidence of AKI was 26.0%. The mortality rate of the AKI group was 
20.5%, and the mortality rate of the non-AKI group was 0.6% (P < 0.001). Logistic regression 
analysis showed that the independent risk factors for AKI in patients with AMI included: age (>60 
years old) (odds ratio [OR] 1.04, 95% confidence interval [CI] 1.02-1.05, P = 0.000), hypertension 
(OR 2.51, 95% CI 1.62-3.87, P = 0.000), chronic kidney disease (OR 3.52, 95% CI 2.01-6.16, P = 
0.000), Killip class ≥3 (OR 5.22, 95% CI 3.07-8.87, P = 0.000), extensive anterior myocardial 
infarction (OR 3.02, 95% CI 1.85-4.93, P = 0.000), use of furosemide (OR 1.02, 95% CI 1.02-1.03, 
P = 0.000), non-use of angiotensin-converting enzyme inhibitors/angiotensin receptor blocker (OR 
1.58, 95% CI 1.04-2.40, P = 0.032). These factors provided an accurate tool to identify patients at 
high risk of developing AKI. 
Conclusion   Approximately 26.0% of patients undergoing AMI developed AKI, and the 
development of AKI was strongly correlated with in-hospital mortality. The risk factors for AKI in 
patients with AMI were determined to help identify high-risk patients and make appropriate clinical 
decisions. 
Key words Acute myocardial infarction; Acute kidney injury; Risk factor 
 
 

PU-1841  

医务人员基础生命支持技能竞赛结果分析 

 
熊丹 

武汉大学中南医院 
 

目的  分析武汉大学中南医院举办的医务人员基础生命支持技能竞赛结果，比较心肺复苏、电除颤、

自主循环恢复后治疗各项评分，了解我院各科室医师对基础生命支持技能掌握情况，为提升医师的

基础生命支持技能水平提供依据。 

方法     以参加本次竞赛的来自各个不同科室的 18 名医师为研究对象，抽调各自在竞赛中各项目

的得分，统计每位医师失误率，并计算各项目平均失误率；最后详尽分析参赛医师在各项目中的具

体失分情况。 

结果       各项目平均失分率由高到低依次为自主循环恢复后治疗、心肺复苏、电除颤，分别为

49.12%、40.95%、31.48%。失分率较多的考核项目为自主循环恢复后判断患者的意识、针对无意

识的患者实施目标体温管理、寻找心脏骤停的病因。参赛医师们从比赛开始到首次实施胸外按压的
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平均耗时为 23 秒、从除颤仪到达到实际放电除颤的平均耗时为 44 秒。 

结论     我院医师基础生命支持技能掌握情况良好，在本次竞赛中，电除颤、心肺复苏操作失误较

少，需要加强自主循环恢复后治疗的知识学习和技能训练，更为重要的是需要提高急救意识，争分

夺秒救治患者。 

关键字    

 
 

PU-1842  

急性上消化道出血患者并发急性心肌损伤的临床病例特点分析 

 
付燕 

北京积水潭医院 
 

目的  分析急性上消化道出血患者并发急性心肌损伤的临床病例特点，探讨其发生急性心肌损伤的

危险因素。 

方法   收集北京积水潭医院 2019 年 1 月 1 日至 2020 年 8 月 31 日于急诊就诊的老年上消化道出

血患者的临床病例资料，分为急性心肌损伤组和无急性心肌损伤组。比较 2 组患者的临床指标差异，

获得其发生急性心肌损伤的危险因素。 

结果     共入选 226 例患者，男性 166 例，女性 60 例。心肌损伤组 70 例，无心肌损伤组 156 例。

多因素分析显示年龄增大，合并冠心病、慢性肾脏病，入院后红细胞比容谷值低、血肌酐高、尿素

氮峰值高、尿素氮持续不降低、B 型脑钠肽高、合并感染是急性上消化道出血患者并发急性心肌损

伤的独立危险因素。临界值为 B 型脑钠肽峰值 396pg/ml、尿素氮峰值 13.65mmol/L 可用于急性上

消化道出血患者并发急性心肌损伤的诊断，诊断敏感性分别为 77.1%和 65.7%，特异性分别为 79.5%

和 70.5%，阳性预测值分别为 62.8%和 50.0%，阴性预测值分别为 88.6%和 82.1%，准确率分别为

78.8%和 69.0%。 

结论   高龄，合并冠心病、慢性肾脏病病史，入院后血尿素氮高、持续不降低，B 型脑钠肽高的急

性上消化道出血患者更容易并发急性心肌损伤，遇到此类患者应适当放宽输血指征，并注意监测肌

钙蛋白。 

关键字 急性上消化道出血；急性心肌损伤；危险因素 

 
 

PU-1843  

膈神经传导监测在机械通气 

慢性阻塞性肺疾病急性加重期呼吸肌疲劳评价中的作用 

 
孙立超 

吉林大学第一医院 
 

目的  慢性阻塞性肺疾病(chronic obstructive pulmonary disease，COPD)是一种具有气流受限特征

的可以预防和治疗的疾病，气流受限不完全可逆、呈进行性发展。COPD 急性加重期（AECOPD）

患者病情危重，常需转入重症监护病房(intensive care unit，ICU)行机械通气治疗，影响患者呼吸功

能的因素很多，常见的主要有两大系统的疾病：一类是原发于肺部、气道的疾病或胸壁的机械性损

伤等；另外一类为神经系统特定功能障碍所致，包括呼吸中枢驱动不足(常由各种脑病所致)和呼吸肌

肉无力和疲劳(由前角细胞、周围神经、神经肌肉接头、胸壁肌或膈肌的病变的所致)。COPD 患者

因神经肌肉病变所致的呼吸功能障碍已引起国内外学者的关注。 

方法   Pubmed 检索至今的文献，主题词(MeSH)检索，关键词为 Pulmonary Disease, Chronic 

Obstructive、Phrenic Nerve 、Neural Conduction。 

结果     COPD 患者常伴呼吸功能的减退，由神经肌肉疾病所致呼吸功能障碍者，临床上常缺乏相
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应症状或体征，常规呼吸力学指标不能证实神经肌肉功能状态，PNC 检测对评价此类呼吸功能障碍

具有较高价值。 

结论   膈肌疲劳常发生在机械通气时间大于 48 小时的患者中，并且随着机械通气时间延长而加重，

即使在成功脱机后依然存在。膈神经及膈肌功能障碍越严重，越容易对呼吸机产生依赖，机械通气

时间越长；随着机械通气的进行其膈神经和／或膈肌功能障碍进一步加重，导致撤机失败、机械通

气时间延长。目前国内尚缺乏大规模神经电生理在 AECOPD 患者评价膈肌功能流行病学数据，因

此需要我国相关学者积极努力加强其研究，以期待国人膈神经电生理的大数据来指导 AECOPD 患

者呼吸肌疲劳发病机制的研究及防治工作，并结合实际病情为 AECOPD 患者提供个体化、精准治

疗方案。 

关键字 膈神经传导，机械通气，慢性阻塞性肺疾病急性加重期 

 
 

PU-1844  

Use of gastrointestinal tube for sputum drainage in a 
patient of traumatic asphyxia 

 
Peili Chen、Enqiang Mao、Li Ma 

Ruijin Hospital, Shanghai Jiao Tong University School of Medicine 
 
It is very important for the sputum drainage of the critical illness patients characterized by 
respiratory failure with mechanical ventilation. Using bronchoscopy to remove sputum is an 
effective way in patients with respiratory failure. However, this tradition way can not achieve the 
purpose of suction in patient which hemodynamics is unstable. This case report provide a new 
way to easier to remove airway secretions. In this 27-year-old boy of traumatic asphyxia, the 
jejunal nutrition tube was used for secretion suction with the assistant of bronchoscope for the 
suitable diameter and the right balance of hardness and softness. To the best of our knowledge 
and belief, it is the first time to use the jejunal nutrition tube for secretion suction with the assistant 
of bronchoscope. 
Key words Traumatic asphyxia; Sputum drainage; Gastrointestinal tube; Broncho-fiberscope 
 
 

PU-1845  

吸氧对大鼠心肺复苏后神经系统功能预后影响的研究 

 
沈一鸣 1、王建杰 2、李永勤 2、艾山木 1、张丹 3 

1. 重庆市急救医疗中心 
2. 陆军军医大学生物医学工程与影像医学系 
3. 重庆医科大学附属第一医院急诊医学科 

 

目的  研究常温下吸氧对窒息诱导的大鼠心脏骤停复苏后神经功能预后的影响。 

方法   将 36 只 SD 雄性大鼠窒息诱导心脏骤停 6 分钟后开始复苏，建立心肺复苏动物模型，按照

复苏成功后是否吸氧，将心肺复苏成功后大鼠随机分成 2 组（n=18）：不吸氧组，吸氧组。对比复

苏后血流动力学及心功能变化，神经系统损伤评分（NDS）及生存率。用酶联免疫吸附方法测量基

础状态、复苏后 6 小时血清组织蛋白 cTnT、S-100β 含量。 

结果     吸氧组平均动脉压、左心室射血分数显著高于不吸氧组（P<0.05）；吸氧组脑电恢复时间

较不吸氧组显著较短。吸氧组在复苏后 6 小时脑组织及心肌损伤较不吸氧组显著降低（S-100β，

P<0.01；cTnT，P<0.05）。吸氧组神经功能损伤评分、生存率较不吸氧组均明显改善。 

结论   窒息诱导 SD 大鼠心脏骤停心肺复苏术后，吸氧 1 小时可以显著改善心脏及神经系统功能预

后，提高生存率。 
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关键字 吸氧，心肺复苏，神经功能损伤，脑电 

 
 

PU-1846  

急性 ST 段抬高性心肌梗死患者发生急性肾损伤的危险因素 

 
王聪 1、裴源源 2、朱继红 2 

1. 北京积水潭医院 
2. 北京大学人民医院 

 

目的  调查急性 ST 段抬高性心肌梗死患者发生急性肾损伤的发病率及病死率,筛查其发生的危险因

素 

方法   连续收集北京积水潭医院和北京大学人民医院 2019 年 5 月至 2020 年 5 月 STEMI 确诊病例

进行回顾性研究,并分为 AKI 组及非 AKI 组,进行组间比较和回归分析,获得发生 AKI 相关危险因素 

结果     入选患者共 566 例,AKI 发病率为 25.6％(144/566),其中 AKI 组病死率为 22.2％,非 AKI 组

病死率为 0.7％(P<0.001).组间比较筛选出的变量包括年龄、性别、高血压、陈旧性心肌梗死、心力

衰竭、慢性肾脏病,脑梗死史、周围血管病及吸烟史、广泛前壁心肌梗死、Killip 分级≥Ⅲ级、心室颤

动、心率、左室射血分数、血红蛋白、白细胞、血肌酐、估算肾小球滤过率、尿素氮、B 型脑钠肽、

C 反应蛋白、空腹血糖、白蛋白、呋塞米最大日剂量、未使用 β 受体阻滞剂及他汀类药物、使用主

动脉内球囊反搏、安置临时起搏器、未行冠状动脉介入治疗 I)及冠状动脉旁路移植手术和进行机械

通气治疗等.将 P<0.05 的变量带入多元 Logistic 回归方程,结果显示,年龄（OR 1.034,95％ CI 

1.018～1.049,P=0.000)、高血压(OR 3.185,95％CI 1.934～5.245,P=0.000)、慢性肾脏病(OR 

3.681,95 ％ CI 1.710 ～ 7.923,P=0.001) 、广泛前壁 心肌梗死 (OR 2.562,95 ％ CI 1.445 ～

4.542,P=0.001)、心率(OR 1.034,95％CI 1.018～1.049,P=0.000)、未行 PCI(OR 1.699,95％CI 

1.063～2.716,P=0.032)是 STEMI 患者发生 AKI 的危险因素 

结论   分析STEMI后AKI的危险因素,有助于识别高危患者,早期采取预防措施,降低STEMI患者院

内并发症及病死率. 

关键字 ST 段抬高性心肌梗死(STEMI); 急性肾损伤(AKI); 危险因素 

 
 

PU-1847  

以急性桥脑中央髓鞘溶解症及急性肾损伤 

为主要表现的敌草快中毒一例报道及文献复习 

 
孙立超 

吉林大学第一医院 
 

目的  敌草快是联吡啶类除草剂，与百草枯属于同类，高效且环保。自 2016 年来随着中国市场禁

止出售百草枯，敌草快中毒病例日益增多。既往报道的敌草快中毒靶器官多为肾、肝、肺。现将我

们救治的一例以急性桥脑损伤及急性肾损伤为主要表现的敌草快中毒一例报道，并复习其相关文献。 

方法   我们报道一例青年男性敌草快中毒后出现急性桥脑损伤及急性肾损伤为主。病程中患者出现

意识障碍，且无尿及肾功能肌酐渐进性增高，同时行头部影像学显示桥脑异常信号，DWI 及 ADC

为混杂信号，不符合脑梗死的表现。 

结果     虽经积极治疗患者于入院第 15 天死亡。 

结论   该病例给我们提示，敌草快中毒以肾损伤为主常见，若出现意识障碍及肌酐增高，不仅仅要

想到肾性脑病，更应注意敌草快中毒的神经系统改变，应积极行神经影像学检查，以避免误诊及漏

诊。 

关键字 敌草快中毒，急性桥脑中央髓鞘溶解症，急性肾损伤 
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PU-1848  

加强急诊医学住院医师规范化培训人文教育的探索与实践 

 
孙立超 

吉林大学第一医院 
 

目的  急诊医学住院医师规范化培训是目前我国急诊医师培养的必经阶段。医学人文是成长为合格

急诊医师的基石。近年来广大人民群众日益增长的急诊就诊需求与医疗资源分配不平衡的矛盾愈演

愈烈。因此，加强急诊医学住院医师规范化培训人文教育势在必行。 

方法   通过加强人文教育融入专业教育，以患者为中心，提高人文关怀，加强沟通艺术能力培养等

方法全方位立体式提高急诊医学住院医师规范化培训人文素养。 

结果     通过医学人文学习，培养急诊住培医师强大的心理素质，树立正确的职业价值观，培养优

秀的医德医风，加强全方位沟通能力，从而促进和谐急诊医患关系。 

结论   急诊住培医师是祖国急诊救事业的接班人，加强急诊住培医师的医学人文教育，构建和谐医

患关系，助力实现健康中国战略目标。 

关键字 急诊医学住院医师规范化培训，人文教育 

 
 

PU-1849  

急诊老年髋部骨折围手术期压疮的危险因素分析 

 
叶欣、勾洋、雷海玲、刘辉、于源、刘志伟、王聪 

北京积水潭医院 
 

目的  探讨老年髋部骨折患者围手术期压疮形成的危险因素。 

方法   回顾性分析 2015 年 1 月至 2019 年 1 月在北京积水潭医院住院手术治疗的 65 岁以上新发

股骨颈骨折及股骨粗隆间骨折的患者。依据患者是否在围手术期罹患压疮分为压疮组及无压疮组，

收集两组组患者临床资料包括性别，年龄，骨折类型，既往基础疾病个数及种类并进行统计分析。 

结果     本研究共收集 3313 例老年髋部骨折患者，其中压疮患者 14 例，无压疮患者 3299 例。压

疮组及无压疮组患者年龄分别为 80.86±8.73 岁及 79.01±7.60 岁，两组患者年龄无比较差异

（t=0.909,p=0.363）。压疮组男性 4 人，女性 10 人；无压疮组男性 922 人，女性 2377 人，两组患

者性别构成无差异（χ2=0，p=1.000）。压疮组患者股骨粗隆间骨折 11 人，股骨颈骨折 3 人；无压

疮组患者股骨粗隆间骨折 1628 人，股骨颈骨折 1671 人，压疮组股骨粗隆间骨折比例明显高于无压

疮组（χ2=0，p=1.000）。压疮组及无压疮组基础疾病数量分别为 5.43±1.02 个及 3.97±2.39 个，压

疮组明显高于无压疮组（t=2.281,p=0.023）。既往存在低蛋白血症、骨质疏松、风湿免疫病、肺部

疾病、肿瘤的患者在围手术期发生压疮的比例分别为 2.65%、0.63%、3.77%、1.20%及 1.72%，明

显高于既往无上述疾病的患者（p 均＜0.05）。 

结论   股骨粗隆间骨折、既往基础疾病个数，既往存在蛋白血症、骨质疏松、风湿免疫病、肺部疾

病、肿瘤等基础疾病均为老年髋部骨折患者围手术期压疮形成的危险因素。 

关键字 急诊；老年髋部骨折；围手术期；压疮；危险因素 
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PU-1850  

血清降钙素原联合 PIRO 评分预测急诊血流感染预后的价值 

 
马丽平、崔北辰、刘妍、王聪、赵斌 

北京积水潭医院 
 

目的  探讨血清降钙素原(procalcitonin,PCT)联合 PIRO 评分对急诊血流感染(BSI)患者预后的预测

价值. 

方法   回顾性入选 2018 年 1 月 1 日至 2020 年 9 月 30 日在北京积水潭医院急诊科就诊血流感染

患者共 254 例,按入院后 28 d 内是否存活分为存活组(191 例)和死亡组(64 例),分别检测血清 PCT、

计算 PIRO 评分,用受试者工作特征(ROC)曲线分析血清 PCT、PIRO 评分单独及联合预测急诊血流

感染患者预后的价值 

结果     254 例急诊血流感染患者,存活组 192 例(男 101 例,女 91 例),平均年龄 76.0(63.0～82.3)

岁;死亡组 62 例(男 39 例,女 23 例),平均年龄 78.5(70.0～83.0)岁,两组比较差异无统计学意义

(P>0.05).死亡组血清 PCT 9.96(4.28～15.80)ng/mL、PIRO 评分 17.0(15.0～19.0)分明显高于存活

组血清 PCT 1.05(0.40～5.07)ng/mL、PIRO 评分 7.0(5.0～10.0)分(P<0.01).ROC 曲线分析显示,血

清 PCT、PIRO 评分及血清 PCT 联合 PIRO 评分可以预测血流感染患者死亡,ROC 曲线下面积(AUC)

分别为 0.805(95％CI 0.738～0.872)、0.917(95％CI 0.860～0.974)、0.927(95％CI 0.874～0.980).

以血清 PCT 水平 2.6 ng/mL 为界值,对急诊血流感染死亡的预测敏感度为 83.9％,特异度为 72.9％,

阳性预测值和阴性预测值分别为 50.0％和 93.3％.以PIRO评分 13.50分为界值预测急诊血流感染死

亡预测的敏感度为 85.5％,特异度为 94.3％,阳性预测值和阴性预测值分别为 82.8％和 92.1％ 

结论   血清 PCT 联合 PIRO 评分对急诊血流感染患者预后具有较好的预测价值. 

关键字 血流感染；降钙素原；PIRO 评分；预后 

 
 

PU-1851  

中文版丹佛创伤急诊评估标准的临床适用性分析 

 
薛艳丽、张玉琴、张春琰 

北京积水潭医院 
 

目的  对中文版丹佛创伤急诊评估标准进行临床适用性分析。 

方法   采取整群抽样，选取标准应用前后，北京某三甲医院 2018 年 5 月和 2019 年 5 月创伤急诊

进抢救室的患者进行回顾性调查，其中 2018 年为对照组共 105 例，2019 年为实验组共 100 例，通

过患者转归情况分析该标准的临床适用性。 

结果     与对照组相比，实验组转入病房率明显降低，差异显著（P<0.05）；转入手术室率明显升

高，差异显著（P<0.05）；转入 ICU 率和自归比率差异无统计学意义（P>0.05）；“较轻”组比率明显

降低，“较重”组比率明显升高，差异显著（P<0.05）。 

结论   中文版丹佛创伤急诊评估标准具有良好的临床适用性，可将其应用至临床，在国内医院的创

伤急诊进行推广应用。 

关键字 创伤急诊；评估标准；临床适用性 
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PU-1852  

2 型糖尿病合并高甘油三脂血症性 

急性胰腺炎患者临床病例特点分析 

 
付燕 

北京积水潭医院 
 

目的  了解 2 型糖尿病（T2DM）合并高甘油三脂血症性急性胰腺炎（HTGP）患者的临床病例特点，

探讨 T2DM 患者出现 HTGP 的危险因素，为临床防治提供参考。 

方法   回顾性收集 2015 年 1 月至 2020 年 12 月于北京积水潭医院急诊就诊并确诊为 T2DM 合并

急性胰腺炎（AP）患者的病例资料，分为 HTGP 组和非 HTGP 组。比较 2 组患者的临床病例资料。 

结果     共纳入 136 例患者，男性 100 例，女性 36 例。HTGP 组 66 例，非 HTGP 组 70 例。和

非 HTGP 组相比，HTGP 组患者男性更多，更年轻，体重指数（BMI）更高。实验室检查显示，HTGP

组患者血糖、尿酸、甘油三酯（TG）、胆固醇、糖化血红蛋白更高，而血淀粉酶水平更低。HTGP

患者 APACHE Ⅱ、SOFA 评分更高，更易合并糖尿病酮症酸中毒（DKA），更易出现局部并发症，

更多的 HTGP 患者需要收入重症监护室（ICU）进一步治疗。多因素分析提示血糖和 TG 是出现 HTGP

的独立危险因素，根据受试者工作特征曲线（ROC 曲线），临界值分别为 TG：5.965mmol/L、胆固

醇：7.365mmol/L、血糖：13.65mmol/L 和糖化血红蛋白：8.15%，可用于 T2DM 患者合并 HTGP

的诊断，诊断敏感性分别为 87.9%，78.8%，88.3%和 77.3，特异性分别为 94.3%，91.4%，75.7%

和 71.4%，阳性预测值分别为 93.5%，89.7%，76.3%和 71.8%，阴性预测值分别为 89.2%，82.1%，

82.8%和 76.9%。 

结论   T2DM 患者合并 HTGP 时，患者更年轻，病情更重，T2DM 患者应控制血糖和血脂，以减

少 HTGP 的发生。临床医生在遇上 T2DM 合并 AP 患者时，如患者血糖控制不佳，存在高脂血症，

都需要警惕 HTGP。 

关键字 2 型糖尿病，高甘油三脂血症性急性胰腺炎，危险因素 

 
 

PU-1853  

体外膜肺氧合在急性暴发性心肌炎中应用 

 
陈哲远 1,2、韩晓 1,2、金红旭 2 

1. 中国医科大学研究生院 
2. 北部战区总医院急诊医学科 

 

目的  急性暴发性心肌炎是好发于中青年人群中具有极高死亡率的一种急危重症疾病，发病初易合

并心源性休克、恶性心律失常、多器官功能衰竭，且药物治疗效果较差，但患者度过急性期后大多

数预后较好。随着近年来体外膜肺氧合（ECMO）技术迅速发展，此技术在急性暴发性心肌炎中也

广泛应用。本文旨在探讨 ECMO 循环支持对急性暴发性心肌炎救治意义。 

方法   通过查阅文献，探讨体外膜肺氧合技术在急性暴发性心肌炎中应用及效果。 

结果     生命支持治疗是急性暴发性心肌炎救治过程的核心部分，ECMO 对急性暴发性心肌炎患

者救治成功率已经得到大量临床数据支持，作为循环支持装置可以使受损的循环功能得到休息与恢

复，现在研究发现对于急性暴发性心肌炎重症患者早期使用 ECMO 治疗可以明显提高救治成功率。

对于特别危重患者可以同时给予主动脉内球囊反搏（IABP）联合支持治疗，但目前研究发现通常由

于联合使用 IABP 时机较晚，ECMO 联合 IABP 治疗患者死亡率相对较高。 

结论   急性暴发性心肌炎合并心源性休克时应当在给予药物支持治疗的基础上早期给予 ECMO 机

械循环支持，根据患者情况必要时应当早期联合 IABP 给予循环支持，提高生存率以及改善预后。 

关键字 体外膜肺氧合；急性暴发性心肌炎 
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PU-1854  

2 型糖尿病合并急性胰腺炎患者的临床特点分析 

 
刘雪 

北京积水潭医院 
 

目的  分析 2 型糖尿病患者合并急性胰腺炎的临床资料特点，提高糖尿病患者并发胰腺炎的诊断及

治疗的认识。 

方法   纳入北京积水潭医院 2015 年 1 月至 2020 年 12 月急诊和病房收治的 127 例 2 型糖尿病患

者发生急性胰腺炎的临床资料，包括年龄、性别、BMI、住院时间、实验室检查、腹部 CT 检查、

APACHE II 评分、Ranson 评分等资料。按病因分为高脂血症性、胆源性两组。 

结果     在 2 型糖尿病患者中，高脂血症性 AP 组，与胆源性 AP 组相比，发病年龄更低，多为中

青年群体，体重指数更高，超重和肥胖的人群更多（P＜0.05）。入院 24 小时谷丙转氨酶、谷草转

氨酶、总胆红素、直接胆红素、乳酸脱氢酶、碱性磷酸酶、谷氨酰氨基转移酶、血淀粉酶比较，胆

源性 AP 组明显升高（P＜0.05）；血糖、甘油三酯、胆固醇，两组比较，高脂血症性 AP 组更高（P

＜0.05）；入院 48 小时高脂血症性 AP 组血钙水平更低（P＜0.05）。APECH II 评分和 Ranson 评分

胆源性 AP 组要高于高脂血症性胰腺炎。在高脂血症性胰腺炎组，谷丙转氨酶、糖化血红蛋白与胰

腺炎严重程度呈现相关性。在胆源性胰腺炎组，谷丙转氨酶与胰腺炎严重程度呈现相关性。 

结论   在 2 型糖尿病患者中，年轻、超重或肥胖的人更容易发生高脂血症性急性胰腺炎。胆源性胰

腺炎肝酶、胆红素及胆管酶及血淀粉酶水平更易升高。要高度重视谷丙转氨酶对胆源性胰腺炎的预

测价值。糖化血红蛋白水平越高，更容易进展为重症胰腺炎。 

关键字 糖尿病  急性胰腺炎分型 实验室指标 严重程度 

 
 

PU-1855  

体外膜肺氧合在急性大面积肺栓塞中应用 

 
陈哲远 1,2、韩晓 1,2、金红旭 2 

1. 中国医科大学研究生院 
2. 北部战区总医院急诊医学科 

 

目的  急性大面积肺栓塞是极为凶险的一种疾病，可导致右心衰竭进而出现梗阻性休克，极易发生

呼吸心跳骤停，其死亡率超过 50%。体外膜肺氧合(ECMO) 装置静脉-动脉（V-A）模式可以提供血

流动力学支持，静脉-静脉（V-V）模式提供呼吸支持，有望提高急性大面积肺栓塞救治成功率。本

文旨在探讨 ECMO 支持治疗在急性大面积肺栓塞应用效果。 

方法   通过查阅文献，探讨体外膜肺氧合技术在急性大面积肺栓塞中应用及治疗效果。 

结果     在 ECMO 支持下行溶栓治疗或导管内血栓抽吸术的患者容易发生出血事件，造成不良预

后。而短期仅使用 VA-ECMO 循环支持配合治疗性抗凝作为独立治疗，可以明显提高救治率，并且

患者预后通常较好。此外有文献报道，急性大面积肺栓塞患者给予溶栓治疗后血流动力学有所改善

后仍出现低氧血症、高碳酸血症时可给予 VV-ECMO 支持治疗。 

结论   急性大面积肺栓塞患者出现右心功能改变、梗阻性休克时易发生猝死，存在溶栓禁忌症或溶

栓后血流动力学仍不稳定时应当立即给予 VA-ECMO 支持治疗，若患者在溶栓后血流动力学相对稳

定而氧合没有明显改善时可以考虑行 VV-ECMO 治疗。 

关键字   体外膜肺氧合；急性大面积肺栓塞 
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PU-1856  

老年髋部骨折围术期深静脉血栓的风险预测模型及评价 

 
刘志伟 

北京积水潭医院 
 

目的  构建老年髋部骨折围手术期下肢深静脉血栓预测模型并进行准确性评价。 

方法   以 2018 年 11 月至 2019 年 7月期间就诊于北京积水潭医院急诊科并住院接受手术治疗的新

发 187 例老年髋部骨折患者为研究对象。随机抽取 119 例患者分入建模人群，将剩余 68 例患者分

入验证人群。建模人群及验证人群患者均再分为下肢深静脉血栓组（Deep Vein Thrombosis，DVT）

及无下肢深静脉血栓组（non- Deep Vein Thrombosis，NDVT）。统计各组患者骨折类型、性别、年

龄、BMI、吸烟史、饮酒史、既往病史并检测各组患者血浆 H2S、TAT、sPECAM-1 含量。 

结果     建模人群中 DVT 组与 NDVT 组骨折类型、性别、年龄、BMI、吸烟史、饮酒史、既往病

史构成比例均无统计学差异（p all ＞0.05）。H2S、TAT、PECAM-1 是下肢深静脉血栓形成的危险

因素。据此构建风险预测模型的 ROC 曲线下面积（AUC）为 0.875（95%CI：0.804～0.946）。外

部验证结果显示预测概率与实际概率接近，有良好的一致性。 

结论   构建的老年髋部骨折围手术期下肢深静脉血栓风险预测具有较好的校准度和区分度。 

关键字 老年髋部骨折；围手术期；下肢深静脉血栓；风险；预测模型 

 
 

PU-1857  

记忆合金环抱器手术内固定治疗多根多处肋骨骨折的临床研究 

 
诸葛文嵩、王英臣、周国云、王伟 

兰溪市中医院 
 

目的  探究记忆合金环抱器手术内固定在治疗多根多处肋骨骨折中的疗效。 

方法  选择符合纳入标准的患者 50 例，分为对照组和手术组各 25 例。手术组应用记忆合金环抱器

手术复位内固定。对照组采用胸骨固定板胸带包扎固定，重症呼吸不稳定者行呼吸机辅助内固定。

分别观察对比两组患者的疼痛缓解时间、住院天数、骨折愈合天数；术后 1 周和出院随访 3 个月的

VC、FEV1/ FVC、MVV；以及术后胸廓畸形、肺不张、肺部感染、胸腔积液等并发症的发生率。 

结果      手术组疼痛缓解时间（8.96±2.85）天、住院天数（9.96±3.23）天、骨折愈合天数

（33.84±2.59）天均少于对照组手术组疼痛缓解时间（16.40±2.32）天、住院天数（18.50±2.31）

天、骨折愈合天数（56.16±2.51）天，P<0.05,有统计差异；在肺功能改善方面，术前、术后 1 个月

及出院 3 个月的手术组与对照组组间比较，P<0.05,均具有统计差异，术前手术组在 VC、FEV1/ FVC、

MVV 三方面与对照组相比较（P>0.05）,两组无统计差异，术后 1 周和出院随访 3 个月的手术组在

VC、FEV1/ FVC、MVV 三方面与对照组相比较，P<0.05,有统计差异；在不良反应方面，各并发症

经卡方检验，P>0.05，无统计差异，总不良反应发生率经卡方检验 P=0.031<0.05，有统计差异。 

结论   记忆合金环抱器手术内固定在治疗多根多处肋骨骨折中的疗效确切，为今后临床和科研提供

新的思路和证据。 

关键字 记忆合金环抱器手术  肋骨骨折  临床研究  
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PU-1858  

结构式共情干预对急诊留观患者自我效能感及心理应激的影响 

 
孙秀芹 

河南省人民医院 
 

目的  探究结构式共情干预对急诊留观患者自我效能以及心理应激的影响。  

方法   选取 ２０１９ 年 ２ 月至 ２０２０ 年 ４ 月本院急诊收治的患者 １００ 例，采用随机

数字表法分为Ａ、Ｂ 组，各 ５０ 例。 Ａ 组行常规护理，Ｂ 组在常规护理的基础上加以结构式

共情干预，对比两组患者就诊时、离开急诊时的自我效能感、负性情绪以及心理应激评分，并于离

开急诊当日评价两组患者的满意度情况。 

结果     Ｂ 组组患者离开急诊时的自我效能感评分显著高于 Ａ 组（ Ｐ＜０．０５）。  与就诊

时相比，两组患者的 ＳＡＳ、ＳＤＳ 评分，情绪、躯体、行为反应等应激反应评分均下降（ Ｐ＜

０．０５），且 Ｂ 组的下降幅度显著大于 Ａ 组（ Ｐ＜ ０．０５）。  Ｂ 组患者对住院环境、护

士态度、护理技能、信息告知以及情感体验的满足度评分均明显高于 Ａ 组（ Ｐ＜ ０．０５）。 

结论   将结构式共情干预应用于急诊留观患者中，可明显提高患者的自我效能感，缓解其负性情绪，

降低应激反 应，提高满意度。 

关键字   结构式共情；急诊；留观；自我效能；心理应激 

 
 

PU-1859  

入院时血清白蛋白水平 

对急性失代偿性心力衰竭患者短期预后的预测分析 

 
徐雅欣、秦历杰 
河南省人民医院 

 

目的  探讨我院抢救间急性失代偿性心力衰竭（acute decompensated heart failure,ADHF）患者入

院时血清白蛋白水平对患者 6 个月内死亡率和再住院率的预测价值。 

方法     在河南省人民医院急诊抢救间进行前瞻性的病历资料收集。本研究连续性入选自 2019 年

1 月 1 日至 2019 年 12 月 31 日就诊于我院急诊抢救间并明确诊断为 ADHF 的患者共 103 例，随访

6 个月，以患者生存情况和是否再住院分别分为生存组和死亡组，再住院组和非再住院组，采用

Logistic 回归对影响患者生存和再住院的因素进行分析。 

结果     共纳入 103 例 ADHF 患者，中位年龄为 69（59，81）岁，其中男性占全部患者的 52.4%，

生存组和死亡组中年龄、血钠、尿素氮、血清白蛋白水平、BNP（Brain natriuretic peptide,BNP）

有明显差异( P＜0.05)；多因素 Logistic 分析显示，入院时患者血清白蛋白水平（p=0.039）偏低，

老龄（p=0.021）和入院时 BNP（p=0.001）水平升高是 ADHF 患者 6 月内死亡的独立危险因素；

单因素 Logistic 回归分析 6 月内再住院率的影响因素，结果显示两组中基线资料均无差异。 

结论   入院时血清白蛋白水平下降，高龄和入院时 BNP 水平升高是 ADHF 患者短期不良预后的独

立危险因素。 

关键字   急性失代偿性心力衰竭；血清白蛋白水平；6 月内死亡率；再住院率  
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PU-1860  

提高急诊留观病房医务人员手卫生依从性 

 
冉双 

河南省人民医院 
 

目的   探讨提高医务人员手卫生依从性的措施. 

方法   对我院医务人员进行问卷调查和实地考察。对手卫生执行情况进行资料分析并采取措施。 

结果     急诊留观病房护理交班完整性由实施前的 90%提升至 96%。已达到本专案所预定的 94%

目标。 

结论   通过加强手卫生，可节约大量的卫生资源，同是，由于加强手卫生，可减少医院感染的发生

和医院感染的爆发。总之，医务人员的手卫生规范的管理，将使医务人员的手卫生的理念和措施发

生重大的变革。 

关键字   医务人员； 手卫生； 依从性 ；感染 

 
 

PU-1861  

浅谈急诊夜班护患沟通技巧 

 
张坤 河南省人民医院 

河南省人民医院 
 

目的  由于人们生活水平、经济条件不断提高及医疗体制的改革，急诊患者的需求越来越高，心态

各异情绪变化无常，带来了护患之间诸多冲突。急诊夜班接诊病人量多、病情重，夜班护理人员数

量相对较少，要最大限度减少这些护患纠纷必须要求护士有较高的沟通能力，才能使患者真正接受

优质护理服务，满足患者的身心健康，建立和谐的护患关系。 

方法   3.1 注重个人外在形象，给患者留下第一印象。所谓第一印象，是指在与他人接触时，根据

对方的仪表、打扮、风度、言语、举止所做出的综合性判断。社会心理学家的研究证明，外表是影

响第一印象的重要因素。部分夜间护理人员因缺少督查而衣帽不整、不结、长发过肩，拖拉着鞋，

或因夜间环境因素人往往有睡意，缺乏饱满的精神迎接病人，使病人的信任度下降。所以，夜班护

士白天应充分休息，夜间精神应饱满、工作服需整洁、仪表要端正，良好的工作形象可以缩短护患

心理差距，增强病人的信任度。 

3.2 语言沟通。 

3.3 非语言沟通。 

3.4 医护沟通。 

结果       我们期望通过一系列的规范和经验总结，尽可能的减少护患矛盾，共同推动良好护患关

系的构建。 

结论   我们期望通过一系列的规范和经验总结，尽可能的减少护患矛盾，共同推动良好护患关系的

构建。 

关键字 急诊患者  夜班护士  沟通技巧 
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PU-1862  

大鼠急性酒精中毒代谢组学的研究 

 
韩少琪、李豪杰、陈梦洁、陈意飞 

扬州大学附属医院(扬州市第一人民医院) 
 

目的  运用代谢组学技术研究急性酒精中毒大鼠体内代谢物的差异变化及其涉及的信号通路，探寻

急性酒精中毒对机体的潜在影响。 

方法   将体重为 296~303g 的成年 SPF 级 Wistar 大鼠随机分为两组：酒精组和对照组各 8 只，酒

精组按照 10g/kg 的标准给予酒精灌胃，对照组给予同等体积的饮用水灌胃。各组大鼠分别采血标记。

样本进行试验前处理后，采用 Nexera UPLC 超高效液相串联 QE 高分辨质谱仪进行分离，用 UNIFI 

1.8.1.软件进行原始数据采集，经代谢组学处理软件 Progenesis QI v2.3 进行处理，使用 HMDB 和

Lipidmaps（v2.3）及 METLIN 数据库对化合物进行定性。将筛选后的正负离子数据合并成数据矩阵

表，进行无监督的主成分分析分析、有监督的偏最小二乘判别及正交偏最小二乘判别分析，筛选出

有意义的代谢物。根据差异代谢物，进一步进行相关性分析、层次聚类以及 KEGG 代谢通路分析。 

结果     各组大鼠血清在正、负离子模式下轮廓大致相似，但代谢物含量有差异，提示酒精中毒并

未使血液的代谢物谱发生剧烈变化，但对代谢物含量有一定影响；基于 PLS-DA 模型筛选出有显著

差异的代谢物有 196 种，包括柠檬酸、溶血性磷脂酰胆碱、壬二酸、色氨酸等，提示急性酒精中毒

影响大鼠的糖代谢、能量代谢、蛋白质代谢等过程；KEGG 代谢通路分析发现具有显著差异的代谢

通路 24 条，主要包括逆行内啡肽信号、甘油磷脂代谢、胰高血糖素信号通路、癌症胆碱代谢、柠檬

酸循环等；糖基葡糖苷醇锚定生物合成、胰岛素信号通路等富集程度较大。 

结论   急性酒精中毒可通过多种信号通路影响逆行内啡肽信号、糖代谢及甘油磷脂代谢等代谢过

程，急性酒精中毒对个体神经传导有一定影响，对相关癌症发生、发展亦有潜在的促成及推动作用。 

关键字 急性酒精中毒，代谢组学 

 
 

PU-1863  

复苏后综合征患者神经功能预后评估的研究进展 

 
周法庭、何亚荣、甘露、曹钰 

四川大学华西临床医学院/华西医院急诊科（急诊医学研究室） 
 

目的  分析复苏后患者神经功能预后评估方法敏感性、特异性、优势和不足，探讨复苏后患者神经

功能预后的最佳评估方案。 

方法   本综述从复苏后患者脑细胞水肿发生发展机制出发，结合当前有关研究，分析各类检查方法

的敏感性、特异性、优势和不足。 

结果     神经系统查体评估神经功能预后虽然方便易行，但是眼反射、角膜反射和疼痛刺激运动反

应易受镇静药物影响；CT 评估预后特异性好，但是敏感性不高，受检查时间、测量方法和部位等因

素影响，目前对于评估预后不良 GWR 阈值也未达成一致。MRI 对大脑缺血改变敏感，但是对患者

要求较高，复苏到 MRI 检查时间较 CT 明显偏晚。脑电图结果受镇静药影响，需专业解读，脑电图

评估预后的最佳检查时间也不清楚。NSE 和 S-100B 等血清标志物取样方便，不受镇静药物影响，

但是脑外伤患者可能出现假阳性，不同时间点敏感性也不一样，也没有统一的标准。 

结论   采用单一指标评估复苏后患者的神经功能预后可能导致评估结果不准确，多模式联合评估可

补充单一指标的不足，提高预测结果的敏感性。 

关键字 心脏骤停；心肺复苏；神经功能预后；灰质白质比值；脑电图；NSE；躯体感觉诱发电位 

 
 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                        论文汇编 

 

991 

 

PU-1864  

略谈非语言交流在重症监护病房的护理体会 

 
杨云晶 

山东大学齐鲁医院 
 

目的  摘要:应用非语言交流，满足了语言沟通障碍而意识清楚患者的生理、心理需求，减少了患者

心理障碍的发生，从而提高了患者战胜疾病的信心和抢救成功率。 

方法     应用非语言交流，满足了语言沟通障碍而意识清楚患者的生理、心理需求，减少了患者心

理障碍的发生，从而提高了患者战胜疾病的信心和抢救成功率。 

结果     通过掌握患者心理，不断实施完善各种非语言交流的技巧，教会患者运用手势、眼神、表

情、写字板书写、认读卡片等方式进行交流。使患者在 ICU 监护治疗期间，能主动配合治疗，患者

和家属对护理工作的满意度提高了，因语言沟通障碍而引|起烦躁后病情加重的患者明显减少，因此

大大减轻了护士的工作量，促进了患者的康复。 

结论   通过掌握患者心理，不断实施完善各种非语言交流的技巧，教会患者运用手势、眼神、表情、

写字板书写、认读卡片等方式进行交流。使患者在 ICU 监护治疗期间，能主动配合治疗，患者和家

属对护理工作的满意度提高了，因语言沟通障碍而引|起烦躁后病情加重的患者明显减少，因此大大

减轻了护士的工作量，促进了患者的康复。 

关键字  

 
 

PU-1865  

Severe corona virus disease 2019 (COVID-19) - Presenting 
as gastrointestinal symptoms in a child 

 
Feng Chen、furong zhang 
Wuhan Children’s Hospital 

 
Objective  To report a case of corona virus disease 2019 (COVID-19) presenting 
with  gastrointestinal symptoms in a child. 
MATERIALS AND  
Methods   We describe a 10-month-old female infant with confirmed 2019-nCoV infection, who 
presented with a history of 30-hour recurrent vomiting and red currant jelly like bloody stools, and 
then required intensive care admission and therapy for multiorgan dysfunction syndrome 
(MODS) which included decreased level of consciousness, septic shock, acute kidney injury (AKI) 
and intestinal function failure. She received fluid resuscitation, dopamine maintenance 
intravenously, mechanical ventilation, antiviral therapies (interferon α-1b nebulization) and 
continuous renal replacement therapy (CRRT) and therapeutic plasma exchange (TPE). 
Unfortunately, the patient died 36 days following admission. 
Conclusion   2019-nCoV infection can cause gastrointestinal symptoms in the healthy pediatric 
population. The clinical presentation may be nonspecific, and the lack of pulmonary symptoms 
may make diagnosis difficult. Few pediatric cases with lab-confirmed COVID-19 will rapidly 
progress to MODS. Organ support including cardiovascular, respiratory, renal and central nervous 
system may be needed in severe cases. For infants and children with severe symptoms of 
2019-nCoV, repeated sampling of lower respiratory and upper respiratory tract for testing and 
blood for serum antibody titers are recommended. 
Key words  gastrointestinal symptoms, novel coronavirus pneumonia, COVID-19, 2019-nCoV, 
sepsis, critical illness, children 
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PU-1866  

连续血液净化治疗急性左心衰的疗效分析 

 
曹英俊 

安徽省泾县医院 
 

目的    分析和探讨连续血液净化在急性左心衰治疗的疗效。 

方法     以 2016 年 9 月至 2020 年 9 月为时间基准，在我院所有急性左心衰患者当中，随机收集

40 例作为本次研究的对象和主体，将其按照“动态随机分组法”，分为对照组和观察组，每组 20 例患

者。前者采用常规治疗，后者在前者的基础上，加用连续血液净化治疗，对比两组患者的治疗效果。 

结果       观察组患者的临床治疗总有效率高于对照组，观察组患者左心室射血分数（LVEF）高

于对照组，入住 ICU 时间低于对照组，观察组患者的 BNP 低于对照组（p 值＜0.05）。 

结论     连续血液净化治疗急性左心衰的疗效显著，能够显著改善患者的左心室射血分数（LVEF）、

动脉血气以及 BNP 水平，具有较高的临床使用价值，适合在临床进行开展和实施。 

关键字   急性左心衰；左心室射血分数；BNP 

 
 

PU-1867  

肩胛胸分离损伤:一例报道并文献复习 

 
肖志满 1,2、谢景凌 1,2、高悠水 3、施慧鹏 3 

1. 晋江市医院 
2. 上海市第六人民医院福建医院骨科 

3. 上海交通大学附属第六人民医院骨科 
 

目的   肩胛胸分离（scapulothoracic dissociation，STD)的损伤机制是强大的牵拉暴力和(或)严重

的旋转力使肩胛带从胸壁附着部分离，其损伤程度可包括肩周肌肉撕裂、肩胛带骨折或脱位，直至

严重的锁骨下或腋血管断裂、臂丛根性撕脱等。自 1984 年首次报道该类型损伤以来，由于病例罕

见，至今尚未对治疗方案达成共识，急诊的漏诊率极高，治疗效果不甚满意。 

方法    近期，我们诊治了一例 STD 损伤，予以汇报 

结果      术前肩胛骨指数为 1.26，术后的肩胛骨指数获得显著改善。根据 Constant-Murley 评分，

术后 1 个月和半年患者肩关节功能评分分别是 78 分和 100 分。 

结论    在此病例基础上，我们进一步讨论 STD 损伤的诊断注意事项、分型和治疗原则，以增进对

该种类型严重损伤的认知。  

关键字  

 
 

PU-1868  

一例跨院联动行主动脉内球囊 

反搏联合 ECMO 辅助治疗暴发型心肌炎病例报告 

 
林进师、李炳文 
安溪县医院 

 

目的  通过该例暴发型心肌炎的救治过程说明，爆发性心肌炎的发病急、病情重、病死率高，对于

无具备 ECMO 救治条件的医院，能早期联合有具备 ECMO 协助救治团队，这是救治成功的关键，

也呼吁从事急诊急救的医务工作者能早期诊断，早期联合治疗。 

方法   早期诊断，早期联合治疗 
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结果       提升暴发型心肌炎的救治成功率。 

结论   临床中虽暴发型病毒性心肌炎并不多见，但由于病毒直接侵犯心肌、冠状动脉等导致严重的

急性心肌损害，据国际心肺复苏组织调查结果显示，暴发型病毒性心肌炎患者及时心肺复苏成功率

仍仅为 17%，而心肺复苏后及时建立 ECMO 辅助循环，可将成功率提高至 27%。因此对于暴发型

病毒性心肌炎患者，经积极的内科治疗后，仍持续心源性休克或反复恶性心律失常，应积极启动

ECMO 或联合使用 IABP 维持治疗，以争取一线生机。 

关键字    

 
 

PU-1869  

山东省济南市某三甲医院急诊科护士工作满意度调查分析 

 
张震 

山东大学齐鲁医院 
 

目的  调查山东省济南市某三甲医院急诊科护士工作满意度现状，分析其影响因素，并提出改善急

诊护士工作满意度的可行性对策。 

方法  采用医务人员工作满意度调查表，对济南市某三甲医院 180 名急诊科护士进行问卷调查，并

分析人口社会学特征对其工作满意度的影响。 

结果  该医院急诊科护士总体满意度得分为（3.61±0.58) 分，其中同事关系和科室间的合作维度得

分最高为（4.09±0.61) 分，目前工作及环境维度得分最低为（2.37±0.29) 分。 

结论  通过提高福利待遇、加快急诊专科护士培养和完善晋升体系建设等措施，调动急诊科护士的

工作积极性，不断提升急诊护理质量。 

关键字   急诊科；护理人员；工作满意度；护理管理；调查 

 
 

PU-1870  

早期康复护理在心血管疾病中的应用 

 
韩涵 

河南省人民医院 
 

目的  心血管疾病的发病率和病死率呈现逐年.上升趋势。越来越多的证据表明心脏康复和预防是降

低心血管疾病发病率和病死率的一项费用效益比良好的方法。本文探讨早期康复在心血管疾病中的

应用。 

方法   早期康复护理方法 1 心理护理 2 早期康复锻炼 3 饮食指导 4 出院指导 5 健康宣教 

结果     1 早期康复护理对于患者心理状态的调整作用 

2 对不良反应的影响 

3 对护理工作满意度的影响 

结论     早期康复护理可以通过康复训练帮助患者减缓慢性粥样硬化的进程，这是由于可选的康复

锻炼可以有效的防止患者出现肌肉、血管神经萎缩的情况，保全了患者的肢体功能。此外，户外活

动可以增加患者的呼吸频率和心率，强化心肺功能，这便成为了提高患者的治疗效果的直接因素。

同时可以排解患者的负性情绪，提高他们的生活质量。该病具有突发性，对于那些经常在没有征兆

的情况下饱受病痛的折磨的患者而言，他们很容易积累心理压力，出现不良情绪。早期康复护理可

以提高患者的康复意识，帮助他们树立战胜疾病的信心，使得他们愿意积极配合接受治疗，一定程

度上增加了临床治疗的疗效，最终提高了他们对护理服务的满意度。 

关键字    
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PU-1871  

1 例骨髓腔输液成功救治严重创伤患者的急救护理体会 

 
刘明明 

山东大学齐鲁医院 
 

目的  在严重创伤尤其是多发伤患者的抢救中， 迅速建立输液通道， 快速扩容和应用急救药物是

抢救成功的关键。严重创伤常伴有休克，有效循环血量不足，外周循环衰竭明显，导致血管痉挛甚

至静脉塌陷，常无法快速建立有效输液通道而延误抢救时机。骨髓腔输液作为一种安全、有效的静

脉输液替代途径， 国内外急救组织广泛应用，骨髓腔输液成为救治严重创伤患者有效的静脉替代途

径。 

方法     在严重创伤尤其是多发伤患者的抢救中， 迅速建立输液通道， 快速扩容和应用急救药物

是抢救成功的关键。严重创伤常伴有休克，有效循环血量不足，外周循环衰竭明显，导致血管痉挛

甚至静脉塌陷，常无法快速建立有效输液通道而延误抢救时机。 

结果     骨髓腔输液作为一种安全、有效的静脉输液替代途径， 国内外急救组织广泛应用，骨髓

腔输液成为救治严重创伤患者有效的静脉替代途径。 

结论     骨髓腔输液作为一种安全、有效的静脉输液替代途径， 国内外急救组织广泛应用，骨髓

腔输液成为救治严重创伤患者有效的静脉替代途径。 

关键字   骨髓腔输液；严重创伤；输液通道 

 
 

PU-1872  

乌拉地尔联合硝酸甘油治疗肾功能不全高血压急症的疗效分析 

 
唐振宇 

山东大学齐鲁医院 
 

目的  探讨乌拉地尔联合硝酸甘油对肾功能不全患者高血压急症的疗效及安全性 

方法   选取我院急诊科收治的肾功能不全合并高血压急症，应用乌拉地尔（50mg/h）微量泵注射

血压控制仍较差的患者 62 例，随机分为 2 组。对照组应用增大乌拉地尔微量泵注射速度控制血压，

试验组应用乌拉地尔联合硝酸甘油微量泵注射控制血压。观察两组治疗后的临床效果和治疗前后的

收缩压、舒张压、平均动脉压和心率指标以及不良反应发生率。 

结果       用药后 5、10、30、60min 时联合用药组血压达标情况明显优于对照组(P<0.05)，药物

不良反应发生率无显著差异。 

结论   针对肾功能不全合并高血压急症，单纯应用乌拉地尔（50mg/h）血压控制仍较差的患者，

联合硝酸酯类药物控制血压比单纯增加乌拉地尔剂量在不增加不良反应发生率的同时临床效果更

好。 

关键字 肾功能不全，高血压急症，乌拉地尔 

 
 

PU-1873  

低强度抗凝降低体外膜氧合患者出血并发症的发生 

 
胡德亮、张劲松、陈旭锋、梅勇、吕金如、张刚、李伟、孙峰、张华忠、张忠满、朱轶 

江苏省人民医院（南京医科大学第一附属医院） 
 

目的  分析较低的抗凝强度能否减少体外膜氧合（Extracorporeal embrane oxygenation，ECMO）
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患者并发症的发生。 

方法   搜集 2015 年 03 月至 2021 年 03 月江苏省人民医院体外生命支持中心 88 例非心脏外科术

后的疾病本身无需抗凝的 ECMO 支持超过 72 小时的患者临床资料，根据 ECMO 运行第 3 天的平均

活化部分凝血活酶时间（activated partial thromboplastin time，APTT）水平分为 APTT＜50s 组(n=53)

及 APTT≥50s 组(n=35)；静脉静脉 ECMO（venovenous ECMO，VV-ECMO）亚组中分为 APTT＜

50s(n=23)组及 APTT≥50s 组(n=10)；静脉动脉 ECMO（venoarterial ECMO，VA-ECMO）亚组中

分为 APTT＜50s 组(n=30)及 APTT≥50s 组(n=25)。分别比较两组患者的 ECMO 运行期间红细胞日

均输注量、出血发生率、血栓发生率和死亡率。 

结果     88 例患者中 APTT＜50s 组较 APTT≥50s 组血栓发生率及死亡率无统计学差异（P＞

0.05），而出血发生率及红细胞日均输注量明显减少（P＜0.05）；33 例 VV-ECMO 患者中 APTT＜

50s 组较 APTT≥50s 组死亡率、出血发生率降低、红细胞日均输注量减少，血栓发生率升高，但两

组间无统计学差异（P＞0.05）；55 例 VV-ECMO 患者中死亡率、出血、血栓发生率及红细胞日均输

注量两组间无统计学差异（P＞0.05）。 

结论   疾病本身无需抗凝的患者较低的抗凝强度减少了 ECMO 患者出血并发症的发生，此类患者

较低的抗凝强度是合理的，更大样本量的研究有待于开展。 

关键字 抗凝；ECMO；并发症  

 
 

PU-1874  

Clinical analysis and discussion of successful CPR for 
acute organophosphorus pesticide poisoning 

 
yu guangcai 

shandong  university qilu hospital 
 
Objective  Thisstudy is to investigate the successful rescue strategy and the associated 
prognostic factor of cardiopulmonary resuscitation (CPR) after cardiac arrest in patients with acute 
organophosphorus pesticide poisoning (AOPP).  
Methods   This is a retrospective study a total of 5 cases of AOPP were included. The patients’ 
basic information, main clinical symptoms, sign, and treatment, and were record  and analyzed.  
Results   All the 5 cases of cardiac arrest were severe AOPP.4 cases on admission within 12 
hours after ingestion,1 case on admission at the fifth day after ingestion. All the cardiac arrest 
occurred before the hemoperfusion therapy and atropine was administered during CPR. Only 3 
patients recovered and discharged, 1 patient died inour hospital,1 patient transferred to local 
hospital and died because of the illness. The 2 died patients were sufferred severe pancreatic 
injury and abnormal blood coagulation.  
Conclusions  Cardiac arrest mainly occurs in critical AOPP patients with insufficient or not timely 
antidote application. Timely application of specific antidotes when cardiac arrest happened is one 
of the keys rescues.The prognosis has a certain correlation with the severity of the disease. 
Key words Organophosphorus pesticides; Poisoning; Cardiac and respiratory arrest; Treatment 
strategy; Clinical analysis.  
 
 

PU-1875  

探讨重症监护室(ICU)护士职业生活质量现状及其影响因素 

 
樊悦 

河南省人民医院 
 

目的  分析重症监护室(ICU)护士职业生活质量现状及其影响因素。 
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方法     选取本院2019年05月-2020年05月120名 ICU护士开展本次试验研究，应用WHOQOL- 

BREF 生活质量调查表测评 120 名护士的生活质量，并对影响护士生活质量的原因进行总结。 

结果       ICU 护士的生理领域评分、社会关系领域评分、心理领域评分和环境领域评分均明显低

于常模（P＜0.05）；ICU 护士生活质量分值较低的条目主要有缺乏休闲活动、工资较低、日常生活

信息不齐全等；ICU 护士生活质量的影响因素主要有工作压力、收入、文化程度等，（P＜0.05）。 

结论     重症监护室(ICU)护士职业生活质量目前还有待提升，医院需采取科学有效的策略来改善

护士生活质量。 

关键字   重症监护室；职业生活；生活质量；现状；影响因素；工作压力 

 
 

PU-1876  

某密封材料厂职业性慢性苯中毒案例分析 

 
崔思奇 

山东大学齐鲁医院中毒与职业病科 
 

目的  探讨职业性慢性苯中毒的诊断与救治方法；分析职业性慢性苯中毒的原因。为预防职业性苯

中毒的发生提出相应的预防措施。 

方法   回顾性分析 2019 年 9 月中国河北省某地一密封材料厂发生一起职业性慢性苯中毒事件，对

到我院就诊的 20 名患者临床资料进行总结分析，对其工作环境及流程进行调查研究。结果 20 名患

者中，根据中国 GBZ68-2013《职业性苯中毒的诊断标准》，诊断轻度苯中毒 2 例，中度苯中毒 7 例，

重度苯中毒 3 例，共 12 人。其余 8 人虽有临床反应，但尚未到达苯中毒诊断标准。 

结果     经治疗，20 名患者经过不同的治疗时间，轻度中毒、中度中毒者均已康复，重度中毒者

白细胞恢复较慢，随访半年仍未恢复至 4.0×109/L 以上。 

结论   职业性苯中毒发病隐匿，企业应该革新生产技术和流程，改善苯接触工人的工作环境，并对

工人进行职业卫生教育，以预防慢性苯中毒的发生。 

关键字   职业性苯中毒 职业防护 职业健康 

 
 

PU-1877  

经鼻高流量湿化氧疗治疗急性氯气中毒的效果 

 
于中锴 

聊城市人民医院 
 

目的  探讨经鼻高流量湿化氧疗（HFNC）治疗急性氯气中毒的临床疗效，为刺激性气体中毒的救

治提供新的途径。 

方法   对山东省聊城市人民医院急诊科 2014 年 1 月至 2020 年 1 月住院治疗的 27 例急性氯气中

毒患者的临床资料进行回顾性分析，按照治疗方法分为常规鼻导管吸氧组（RNC 组，n =12）和经

鼻高流量湿化氧疗组（HFNC 组，n =15）。RNC 组患者给予常规鼻导管吸氧，HFNC 组患者给予经

鼻高流量吸氧，余治疗措施包括保护重要脏器功能、激素、抗炎、雾化、营养支持等相同。比较两

组患者在入院时以及入院后治疗过程中氧合指数、炎症指标的水平变化；同时比较两组患者肺功能

恢复正常的时间和住院的时间。 

结果     两组患者入院时的氧合指数、白细胞计数（WBC）和 C 反应蛋白（CRP）的水平均无明

显差异（p 均>0.05）。在治疗 12h、24h、48h、72h 时，HFNC 组患者的氧合指数均明显好于同期

RNC 组，差异有统计学意义（t 值分别为 15.691、12.270、10.923 和 8.917，p 均<0.05）。此外，

HFNC 组患者在治疗第 1 天、第 3 天、第 5 天时 WBC 的水平均明显低于同期 RNC 组，差异有统

计学意义（t 值分别为 2.414、3.794 和 5.830，p 均<0.05）。在治疗第 3 天和第 5 天时，HFNC 组
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患者 CRP 的水平均明显低于同期 RNC 组，差异有统计学意义（t 值分别为 3.013 和 7.497，p 均

<0.05）。HFNC 组患者肺功能恢复正常的时间和住院的时间均短于 RNC 组（t 值分别为 2.222 和

2.469，p 均<0.05）。 

结论   经鼻高流量湿化氧疗能够较好的改善急性氯气中毒患者的氧合指数，减轻机体的炎症反应，

促进患者肺功能的恢复，减少住院时间，有益于急性氯气中毒患者的治疗。  

关键字 经鼻高流量湿化氧疗；鼻导管；氯气；中毒  

 
 

PU-1878  

闭合性软组织损伤使用加压冷疗和冰敷冷疗的对比研究 

 
严雪娇 

四川省医学科学院·四川省人民医院 
 

目的  比较闭合性软组织损伤后采用加压冷疗和冰敷冷疗的临床效果。 

方法   对我科 63 例符合条件的闭合性软组织损伤患者，随机分为加压冷疗和冰敷冷疗两组,实验组

32 例，对照组 31 例。两组均于入院后进行冷疗,进行常规功能锻炼。通过对皮肤、疼痛、肿胀程度、

关节功能、舒适度的观察，评估 2 种冷疗方法在治疗闭合性软组织损伤的优劣。 

结果     通过对 63 例患者进行统计学分析，治疗前患者在皮温、疼痛感、肿胀及舒适度方面没有

明显的统计学差异（P > 0.05）。在治疗后 24 小时后再观察皮肤情况、疼痛感、肿胀情况和舒适度

方面有明显差异（P<0.05）。 

结论   通过对比，加压冷疗对于早期软组织损伤引起的疼痛和肿胀缓解更具优势,更易为患者所接

受,无创面而且操作便捷。在软组织损伤早期使用加压冷疗仪能有效地减轻肿胀和疼痛。降低组织的

血流量，减少出血，减慢组织新陈代谢，减轻局部炎性反应，提高疼痛阈值，安全有效。 

关键字 加压冷疗 冰敷冷疗   闭合性软组织损伤对比 

 
 

PU-1879  

Chinese Helicopter Emergency Medical Service:  
Three case reports 

 
Mei Zeng 、Xiangdong Jian、Wenjun Wang、Yuzheng Wu、Guangcai Yu 

Qilu Hospital, Cheeloo College of Medicine, Shandong University 
 
Purpose  Air emergency service is still in its infancy in China, and the national air rescue system 
has not been established. There is a growing concern and demand for civil air ambulance service 
from the general public in China. In recent years, government, hospitals, navigation companies 
and other related fields have embarked on a scientific and effective air rescue model. Herein, we 
reported three cases with combined helicopter-ambulance rescue in China. 
Methods   We present 3 cases illustrating the combined helicopter-ambulance transportation in 
China. Among them, two patients were transported within a province, and one patient was 
trans-provincial. 
Outcomes: After the combined helicopter-ambulance transportation, all patients arrived to our 
hospital safely. 
Conclusion   With the rapid development of economy and medical care, the demand for air 
medical service in China is also increasing. China is now speeding up the construction of Chinese 
air emergency rescue system. The three cases of "helicopter-ambulance" combined transport 
described in this paper are the brave attempt of our hospital to this challenge. 
Key words Chinese air emergency service; critically ill patient; helicopter- ambulance 
transportation 
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PU-1880  

Mushroom Poisoning Complicated with Pulmonary 
Aspergillosis: A Case Report 

 
Mei Zeng 、Xiangdong Jian、Yiming Tao、Cece Sun、Tianzi Jian 
Qilu Hospital, Cheeloo College of Medicine, Shandong University 

 
Herein, we present a case of severe mushroom poisoning complicated by pulmonary aspergillosis. 
The patient was a 68-year-old woman who reported having eaten wild mushrooms for lunch and 
dinner 3 months previously. The clinical manifestations included a long latency period 
(approximately 12h after the first meal and 6h after the second meal), delayed gastrointestinal 
distress, acute liver injury, coagulation dysfunction, and electrolyte disturbance. Although the 
disease course was consistent with the characteristics of amatoxin-containing mushroom 
poisoning, the patient eventually developed pulmonary aspergillosis. Very few studies have 
reported similar cases.  We hope this article can provide some help for clinical 
work.                                                       
Key words Mushroom poisoning; Pulmonary aspergillosis; Case report 
 
 

PU-1881  

头脑风暴法联合护理专案活动在重症颅脑损伤术后 

气管切开病人中的应用 

 
冯海丽 

河南省人民医院 
 

目的  探讨头脑风暴法联合护理专案活动在重症颅脑损伤术后气管切开病人中的应用效果。 

方法  选 取 2018-09 ~ 2020-08 我院重症颅脑损伤术后气管切开病人 78 例，依照建档顺序不同分

为对照组（n = 39）、观察组 （n = 39）。对照组实施常规护理，观察组于上述基础上实施头脑风暴

法联合护理专案活动，统计比较两组湿化效果、 痰液 PH 值、并发症发生率及护理质量。 

结果     观察组湿化效果优于对照组（P＜0.05）；观察组切开后 3 天、5 天痰液 PH 值较对照组低

（P＜0.05）；观察组痰痂形成 2.56%、肺部感染 2.56%、气道出血 0.00%、堵管发生率 0.00%与对

照组 7.69%、 10.26%、2.56%、5.13%比较，差异无统计学意义（P＞0.05）；研究组可靠性、反

应性、移情性、有形性、保证性评分较对照 组高（P＜0.05）。 

结论   头脑风暴法联合护理专案活动可提高重症颅脑损伤术后气管切开病人湿化效果，降低其痰液 

黏稠度，有助于预防肺部感染等相关并发症发生，同时提高护理质量。 

关键字 重症颅脑损伤；头脑风暴法；气管切开；护理专案活动；痰液黏稠度 

 
 

PU-1882  

加减承气汤治疗脓毒症患者疗效的 Meta 分析 

 
汤阿玲 1,2、彭钰 1,2、张国强 2 
1. 北京中医药大学研究生院 

2. 中日友好医院 
 

目的  系统评价加减承气汤治疗脓毒症患者的有效性。 
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方法   计算机检索美国国立医学图书馆 PubMed 数据库、美国科学网（Web Of Science）以及中

国知网（CNKI）、万方、维普数据库（VIP）、中国生物医学文献数据库（CBM）中有关加减承气汤

治疗脓毒症的随机对照试验（RCT），试验组干预措施为加减承气汤联合西医治疗，对照组干预措施

为西医治疗。2 名研究者根据 Cochrane 协作网风险评估手册对纳入文献的研究方法进行质量评价

和数据资料提取。采用 Rev Man 5.4 软件进行 Meta 分析。主要结局指标：治疗第 7 天急性生理学

及慢性健康评估Ⅱ（APACHEⅡ）评分；次要结局指标：治疗第 7 天 C-反应蛋白（CRP）、住院时

间、机械通气时间、28 天病死率。 

结果     共纳入 29 项 RCTs，1920 例患者。Meta 分析显示加减承气汤联合西医治疗（实验组）

与西医治疗（对照组）相比，实验组治疗第 7 日 APACHEⅡ评分更低，差异有统计学意义（MD=

－3.81，95%CI －4.6~－3.02，P＜0.00001）；实验组治疗第 7 日 CRP 更低，差异有统计学意义

（SMD=－1.89，95%CI －2.68~－1.1，P＜0.00001）；实验组住院时间更短，差异有统计学意义

（MD=－4.18，95%CI －4.94~－3.43，P＜0.00001）；实验组机械通气时间更短，差异有统计学

意义（MD=－3.53，95%CI －5.15~－1.91，P＜0.00001）；实验组 28 天病死率更低，差异有统计

学意义（RR=0.38，95%CI 0.21~0.69，P=0.001）。 

结论   与单纯西医治疗相比，加减承气汤联合西医治疗脓毒症有一定的优势。 

关键字   加减承气汤；脓毒症；Meta 分析；系统评价 

 
 

PU-1883  

Chest CT and clinical features of COVID-19 patients in the 
early stage of the epidemic: an observational study from 

China 

 
Mei Zeng 、Xiangdong Jian、Ning Zhong、Yu Li、Zhao Hu 

Qilu Hospital, Cheeloo College of Medicine, Shandong University 
 

Objective   COVID-19 had caused more than 2.8 million deaths globally, and the epidemic will 
persist for an extended period of time. We analyzed clinical features of patients in the early stage 
of the epidemic, so as to deepen the understanding of the disease. 
Methods   In this retrospective study, we included 84 confirmed cases of COVID-19 during 
February 1, 2020 and March 31, 2020. Baseline data were used to classify patients as moderate 
(57%) or severe/critical based on Chinese protocol. We focused on analyzing the differences in 
chest computed tomography (CT) between the two groups. 
Results     Of the 84 cases, 50 were male and the median age was 69 years. 55 (65%) patients 
had comorbidities at admission, more in the severe/critical group (P=0.040). 94% patients had 
bilateral lesions on CT, up to 68% had lesions involving all lobes. Ground glass opacification (GGO) 
(96%), consolidation (44%), Linear opacities (50%) and Air bronchogram (23%) were the mainly 
lesions. The lesion was gradually absorbed over time, but imaging abnormalities can persist for a 
long time. Compared with moderate cases, the severe/critical group had more pulmonary 
consolidation changes (P=0.044) and significantly higher CT severity Score (CTSS) (P=0.040). 
Lymphocyte counts were significantly lower (P=0.011) and NLR were higher (P=0.029) in 
severe/critical cases. 
Conclusion   Chest CT showed bilateral and multiple GGO and consolidation mainly. After 
treatment, pulmonary lesions were gradually absorbed over time, and imaging abnormalities can 
be persistent for a long time. Lung consolidation, CTSS, comorbidity, lymphocyte counts, and NLR 
may be predictors of severe COVID-19 
Key words COVID-19; chest CT; CT severity score; clinical manifestation 
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PU-1884  

乌司他丁联合常规抗心衰 

治疗慢性心力衰竭的效果观察及对血清炎症因子的影响 

 
田丽晓 1、张培荣 2 
1. 河南省人民医院 
2. 海南省人民医院 

 

目的   探讨乌司他丁联合常规抗心衰治疗慢性心力衰竭的效果及对血清炎症因子的影响。方法选取

我院 2016 年 1 月~2017 年 7 月间收治的慢性心力衰竭患者 100 例，按照随机数字法分为研究组和

对照组各 50 例，对照组予以常规抗心衰治疗，研究组予以乌司他丁联合常规抗心衰治疗。比较两组

患者临床疗效、心功能相关指标、炎性因子水平、细胞免疫功能相关指标。结果研究组患者临床有

效率（90.00%）显著高于对照组（72.00%），差异有统计学意义（P＜0.05）；干预前，两组 LVEF、

LVWP、LVDD、TNF-α、IL-6、CRP、CD4+、CD8+、CD4+/CD8+水平比较，无显著性差异（P＞

0.05）；干预后，两组 LVWP、LVDD、TNF-α、IL-6、CRP、CD8+水平明显降低，LVEF、CD4+、

CD4+/CD8+明显升高，且研究组变化幅度较对照组明显，差异有统计学意义（P＜0.05）。 

方法    选取我院 2016 年 1 月~2017 年 7 月间收治的慢性心力衰竭患者 100 例，按照随机数字法

分为研究组和对照组各 50 例，对照组予以常规抗心衰治疗，研究组予以乌司他丁联合常规抗心衰治

疗。比较两组患者临床疗效、心功能相关指标、炎性因子水平、细胞免疫功能相关指标。 

结果      研究组患者临床有效率（90.00%）显著高于对照组（72.00%），差异有统计学意义（P

＜0.05）；干预前，两组 LVEF、LVWP、LVDD、TNF-α、IL-6、CRP、CD4+、CD8+、CD4+/CD8+

水平比较，无显著性差异（P＞0.05）；干预后，两组 LVWP、LVDD、TNF-α、IL-6、CRP、CD8+

水平明显降低，LVEF、CD4+、CD4+/CD8+明显升高，且研究组变化幅度较对照组明显，差异有统

计学意义（P＜0.05）。 

结论    乌司他丁联合常规抗心衰治疗慢性心力衰竭的疗效确切，可显著改善患者心功能，消除患

者炎性因子，提高细胞免疫功能。 

关键字 乌司他丁；慢性心力衰竭；心功能；炎性因子；细胞免疫功能 

 
 

PU-1885  

优化重症 ICU 基础护理流程 

在创建急诊重症优质护理服务中的作用 

 
李星 

河南省人民医院 

 

目的    探讨优化重症 ICU 基础护理流程在创建急诊重症优质护理服务中的作用。 

方法     选取 2016 年 5 月~2018 年 5 月河 南省人民医院急诊 ICU 收治的 88 例患者作为研究对

象，按照随机数表法将患者分为对照组与观察组，每组 44 例:对照组仅采用常规护理；观察组全面

开展优质护理服务，并优化急诊重症 lCU 基础护理流程，比较两组患者的护理效果。 

结果     观察组抢救成功率 95.45%、院内感染发生率 11.36%，明显优于对照组 84.09%、27.27%，

差异均有统计学意义(  下 X2=6.850， P<O.05)。观察组护理满意度 95.45%，明显优于对照组 72.73%，

差异均有统计学意义(X2=7.532， P<O.05)。 

结论   在创建急诊重症 ICU 优质护理服务的过程中，全面优化基础护理流程，提高了全科护理人

员的综合素质，保证急诊 ICU 护理更加科学、细致、有针对性。 

关键字 优质护理服务;急诊重症 ICU;基础护理流程;作用  
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PU-1886  

不同程度低温对下肢骨筋膜室综合征的保护作用及机制研究 

 
刘少云、蒋相康、张茂 

浙江大学医学院附属第二医院、浙江省第二医院 
 

目的  骨筋膜室综合征是创伤、烧伤等疾病的严重并发症之一，重者可造成肾衰竭、截肢甚至死亡，

但目前早期治疗手段有限。研究发现早期低温可能减轻骨筋膜室综合征损伤，但最佳保护温度及机

制均不明。因此，本研究目的是探索不同程度低温对下肢骨筋膜室综合征的作用及低温保护机制。 

方法   120 只 SD 大鼠，体重 240-260g，分假手术组（sham 组）、骨筋膜室综合征组（AOCS 组）、

30℃低温组、25℃低温组和 20℃低温组。用生理盐水注入胫前筋膜室构建下肢 AOCS 模型，维持

筋膜室内压力 80mmHg 2h 后切开筋膜室前筋膜，使组织再灌注。低温组增压期间 2h 和切开后早期

4h 通过低温水袋使组织维持在目标温度。术前及术后 7 天每天行为学评估。再灌注 4h、1d、3d 和

7d 后收取大鼠胫骨前肌。HE 染色评估胫骨前肌病理损伤，TUNEL 染色评估组织凋亡水平。C2C12

细胞分为 3 组，对照组，模型组（OGD 组）和低温组（HT 组）。模型组细胞去糖去氧损伤 4h 后复

糖复氧 4h。 

结果     3 组低温组衣架实验、网屏实验评分和爪抓力均高于 AOCS 组（均 P<0.05）；3 组低温组

组间差异无统计学意义（P>0.05）。AOCS 组及 3 组低温组术后 3d 组织损伤较 1d 和 7d 更重。术后

3d 时，3 组低温组胫骨前肌炎性浸润及组织坏死区域与 AOCS 组相比明显减少；低温组间 25℃低

温组炎性浸润和坏死区域较少（均 P<0.05）。时，与 AOCS 组相比，30℃和 25℃低温组细胞凋亡

程度较轻（均 P<0.05）,20℃低温组与 AOCS 相比差异无统计学意义（P>0.05）。术后 3d，3 组低

温组间，30℃和 25℃低温组组织凋亡水平与 20℃低温组较低（均 P<0.05）。 

结论   低温对下肢骨筋膜室综合征有组织保护作用，30℃及 25℃保护作用优于 20℃。低温保护机

制可能与其增加 cirbp 蛋白表达，并调节 hif-1ɑ 减少线粒体相关凋亡有关。 

关键字 低温；骨筋膜室综合征；凋亡；cirbp；hif-1ɑ 

 
 

PU-1887  

参附注射液治疗急性心肌梗死合并心力衰竭的临床疗效观 

 
张友红 

宿州市立医院 
 

目的    观察参附注射液治疗急性心肌梗死合并心力衰竭的临床疗效 

方法     选择急性心肌梗死合并心力衰竭的患者，共计 65 例，采用随机数字表的方法随机分配为

对照组和观察组，两组患者均按照急性心肌梗死及心衰标准化治疗方案进行治疗，观察组在此治疗

方案基础上加用参附注射液 60ml 静滴/天。观察两组患者第 1 天、第 3 天及第 10 天 BNP，cysc，

超敏 CRP 的变化情况和治疗过程中心衰发病的严重程度，以及观察治疗 10 天后以及出院 2 月后复

诊 6 分钟步行距离及左室射血分数以及左室收缩末期内径大小 

结果       观察组心衰发病严重程度较对照组低，差异具有统计学意义（P＜0.05）；2 组患者治疗

第 10 天后 BNP，cysc，超敏 CRP 的变化较治疗前改善，观察组各项指标改善程度优于对照组，差

异具有统计学意义（P＜0.05）；2 组患者治疗后 6 分钟步行距离及左室射血分数以及左室收缩末期

内径大小，观察组各项指标改善程度优于对照组，差异具有统计学意义（P＜0.05）；2 组患者治疗

10 天后 lee 心衰积分观察组较对照组有统计学差异，（P＜0.05） 

结论     参附注射液治疗急性心肌梗死合并心力衰竭能够改善临床症状及远期预后，治疗效果是肯

定的，在临床工作中可予以推广 

关键字    
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PU-1888  

纤维支气管镜肺泡灌洗在重症肺炎治疗中的应用 

 
刘文硕 

河南省人民医院 
 

目的    讨论纤维支气管镜肺泡灌洗在重症肺炎患者治疗中的应用价值。 

方法     选取我院 118 例重症肺炎患者随机分为观察者和对照组，对照组使用常规的重症肺炎治疗

方法，对照组在常规治疗的基础上，行纤维支气管镜灌洗治疗。比较两组患者炎症指标恢复情况及

治疗效果，以评估肺泡灌洗在治疗重症肺炎中的价值。 

结果       观察组与对照组患者在治疗后白细胞计数、C 反应蛋白、降钙素原均有所下降，但观察

组的炎症指标下降优于对照组，差异具有统计学意义（P＜0.05）。观察组与对照组相比，其体温恢

复时间、咳嗽缓解时间、抗生素使用时间、机械通气时间、肺部病变吸收时间、住院时间等指标均

低于对照组，差异有统计学意义（P＜0.05）。 

结论     经纤支镜肺泡灌洗在治疗重症肺炎方面效果显著，能够更快的减轻炎症反应，改善临床症

状，缩短住院时间。 

关键字   纤维支气管镜；肺泡灌洗；重症肺炎 

 
 

PU-1889  

辛酸钠对急性骨筋膜室综合征的保护作用及机制研究 

 
刘少云、蒋相康、张茂 

浙江大学医学院附属第二医院、浙江省第二医院 
 

目的   骨筋膜室综合征是指由于创伤、烧伤等不同原因导致的筋膜室内压力增加使组织灌注不良，

代谢障碍，导致筋膜室内组织急性严重缺血为特征的一种急症。除了筋膜切开术，目前缺乏有效药

物治疗。研究发现脂肪酸对下肢缺血再灌注损伤具有调节保护作用。而辛酸钠作为中链脂肪酸，具

有快速吸收和代谢的特点。因此本研究目的探究辛酸钠对下肢急性骨筋膜室综合征的保护作用。 

方法   18 只 SD 大鼠，体重 240-260g，分为假手术组（sham 组），骨筋膜室综合征组（AOCS 组）

和辛酸钠组（SO 组）。大鼠下肢前筋膜室内通过生理盐水注入使筋膜室内压力增加到 80mmHg，维

持 2h。SO 组辛酸钠 160mg/kg 浓度，筋膜室内开始注水后 1min 内经腹腔注射完成。术前及术后 2

天内每天进行衣架实验、网屏实验及爪抓力测量。2 天后取胫骨前肌，并制作胫骨前肌横截面冰冻

切片，HE 染色评估中心及外周肌纤维横截面积，测量横截面炎性及坏死区域占横截面比例；TUNEL

染色评估胫骨前肌细胞凋亡水平；Western Blot 检测胫骨前肌 bax、bcl-2、fis-1、drp-1、mfn-2 蛋

白表达变化。 

结果     与 sham 组相比，ACS 组衣架实验评分、网屏实验时间(s)及爪抓力(N)在术后 2 天明显降

低(均 P<0.05)，而 SO 组与 ACS 组相比较高（均 P<0.05）。ACS 组胫骨前肌横截面中心位置肌纤

维横截面积（μm2）与 sham 组相比明显缩小（P<0.05），而 SO 组与 ACS 组相比明显增加（P<0.05）。

与 sham 组全正常区域相比，ACS 组炎性浸润区和细胞坏死区占比明显增加，分别为 58.76%，

6.07%； 

结论   辛酸钠对下肢急性骨筋膜室综合征有一定保护作用，可减轻组织炎性浸润和坏死程度，其机

制可能与辛酸钠降低氧化损伤，增加线粒体膜电位，调节线粒体动力学蛋白有关。 

关键字 骨筋膜室综合征；辛酸；凋亡；线粒体膜电位；线粒体动力学 
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PU-1890  

Autar 量表在急诊颅脑术后 

患者下肢深静脉血栓形成风险评估中的应用 

 
马影 

安徽省宿州市立医院 
 

目的  探讨使用 Aurar 量表在急诊颅脑手术患者 DVT 风险评估的应用效果 

方法     对我科收治的 78 例因颅脑外伤需急诊手术患者采用 Aurar 量表按入院前后顺序编号，对

编号进行数字表分组，随机分成对照组与试验组，各 38 例。对照组给予传统护理方法；试验组给予

Autar 量表风险评估指导治疗法＋传统护理方法，根据风险性大小采取针对性的干预措施，比较两组

下肢深静脉血栓发生率、下肢肿胀发生率、肺栓塞发生率。 

结果       观察组和对照组的下肢深静脉血栓发生率、下肢肿胀发生率、肺栓塞发生率分别为

2.63%比 15.79%， 5.26%比 21.05%，0 比 2.63%，观察组下肢深静脉血栓发生率、下肢肿胀发生

率明显低于对照组（均 P ＜ 0.05）。  

结论     使用 Autar 量表能预警急诊颅脑手术后患者 DVT 发生风险，有利于对中、高风险患者采

取及时的护理及治疗，具有操作简便，使用安全、方便等优点，值得临床推广 

关键字    

 
 

PU-1891  

腹腔镜胆囊切除术与开腹胆囊切除术 

对胆囊结石患者手术患者手术疗效、肝肾功能及机体应激的影响 

 
马达 

安徽省宿州市市立医院 
 

目的  探讨腹腔镜胆囊切除术（LC）与开腹胆囊切除术（OC）对胆囊结石患者手术疗效、肝肾功

能及机体激的影响 

方法     选取 2015 

年 3 月 ~2018 年 7 月期间我院收治的胆囊结石患者 125 例为研究对象。根据随机数字表法将患者

分为对照组（n=62） 和研究组（n=63），对照组给予 OC 治疗，研究组给予 LC 治疗，比较两组

各项临床指标，检测两组术前、术后肝肾功能指标及机体 应激指标水平，记录两组术后并发症发生

情况 

结果     研究组手术时间、术后住院时间、排气时间均短于对照组，术中出血量少于对照组

（P<0.05）。与术前比较，两组患者术后 1 d 总胆红素（TBIL）、丙氨酸氨基转移酶（ALT）、天冬

氨酸转氨酶（AST）水平均升高，但研究组低于对照组（P<0.05）。与术前比较，两组患者术后 1 d 

Alb/UCr、NAG/UCr 升高，且研究组高于对照组（P<0.05）； 

与术后 1 d 比较，两组患者术后 3d 白蛋白（Alb）/ 尿肌酐（UCr）、N- 乙酰-β-D- 氨基葡萄糖苷

酶（NAG）/UCr 降低（P<0.05）， 

血清尿素氮（BUN）、血清肌酐（SCr）比较差异无统计学意义（P>0.05）。与术前比较，两组患者

术后 1d 超氧化物歧化酶（SOD 

水平降低，且研究组低于对照组（P<0.05），丙二醛（MDA）、 C- 反应蛋白（CRP）水平升高，但

研究组低于对照组（P<0.05）。研究组并发症发生率低于对照组（P<0.05） 

结论     LC 治疗胆囊结石患者安全有效，临床相关指标改善程度优于 OC 术式，术后 

肾功能恢复更快，且对患者肝功能、机体应激程度影响较轻 

关键字    
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PU-1892  

急性心肌梗死患者早期心理状态与预后的相关性分析 

 
贺敬 

宿州市立医院 
 

目的  探讨急性心肌梗死患者早期心理状态对预后效果的影响 

方法     对 12 例急性心肌梗死患者在患病早期进行深度访谈，并采用现象学分析法进行资料分析，

了解急性心肌梗死患者患病早期出现复杂、强烈的心理反应及护理需求，护理人员应根据患者的情

绪变化，提供情感、心理、社会支持，缓解负性情绪，积极引导正性心理，促进其身心康复 

结果       本组 12 例患者护理后的 SAS 评分和 SDS 评分均明显低于护理前，P<0.05；本组 12 

例患者护理后左心功能明显优于护理前，P<0.05。 

结论     急性心肌梗死患者早期心理状态与预后密切相关，合理的给予心理干预，改善患者治疗过

程中的负性情绪对于提高急性心肌梗死患者的急救效果和改善心脏功能均具有积极作用，值得推广

应用 

关键字    

 
 

PU-1893  

损伤控制外科技术在急诊多发伤救治中的应用 

 
朱骏飒 

武义县第一人民医院 
 

目的  对损伤控制外科技术在急诊多发伤救治中的应用效果与价值进行研究。 

方法   选择我院 2016 年 9 月—2017 年 9 月前来我院急诊外科接受治疗的患者 122 人。按照随机

分组方式将其分为两组。分别为研究 1 组和研究 2 组,每组患者均为 61 人。研究 1 组患者在手术期

间采取常规静脉滴注与药物辅助治疗,研究 2 组患者采用损伤控制外科技术进行相关处理,并在治疗

结束后对比两组患者的相关指标,其中包括手术时长、术中出血情况、患者体温变化以及其他不良反

应发生情况等。 

结果     在对两组患者分别采用不同治疗方法进行处理后发现。研究 2 组患者相关身体指标恢复较

好,除手术时间无明显差异特点外,其余各项均具有明显的差异化特点。裹者在手术过程中的出血量。

体温、并发症发生率以及死亡率等均显著低研究 2 组的患者,两组患者间的对比差异性显著,具有统计

学价值( P <0.05)。 

结论     损伤控制外科技术在急诊多发伤教治中具有显著的临床效果和价值,与常规治疗手段相比,

该种技术能够有效改善患者身体指标,减少术后并发症的死亡情况的出现,因此值得在临床中大力推

广和应用。 

关键字 损伤控制外科技术;急诊多发伤救治;应用效果;应用价值 
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PU-1894  

急性心肌梗死患者患病早期心理体验的质性研究 

 
蒋慧娟 

宿州市立医院 
 

目的  探索急性心肌梗死(AMI)患者患病早期的心理体验 

方法     对 18 例 AMI 患者在患病早期进行深度访谈，并采用现象学分析法进行资料分析，了解

AMI 患者患病早期出现复杂、强烈的心理反应及护理需求 

结果       通过深度访谈发现，AMI 患者患病早期的心理体验主要有如下方面：面对现实的打击、

感受身体的危险信号、适应角色的转变 

结论     AMI 患者早期会出现较为强烈的心理情绪变化，了解 AMI 患者患病早期出现复杂、强烈

的心理反应及护理需求，并给予针对性的护理干预，对于促进患者身心康复均具有积极作用，值得

推广应用 

关键字    

 
 

PU-1895  

依那普利联合美托洛尔治疗慢性心力衰竭的临床效果观察 

 
吕秀英 

安徽省宿州市立医院 
 

目的   探讨观察依那普利联合美托洛尔治疗慢性心力衰竭的临床效果 

方法     选择我院急诊科 2016 年 1 月到 2018 年 6 月内收诊的 120 例慢性心力衰竭患者，采用随

机数表法按照 1:1 比例将其分成对照组和研究组，各组占 60 例，其中，对照组采用常规治疗方案，

研究组在常规治疗的同时配合给予依那普利+美托洛尔治疗，观察比较临床疗效 

结果       ①研究组总有效率高于对照组（96.7% v s85% ），组间比较，差异有统计学意义

（X²=8.233，P=0.004）；②研究组治疗后心功能各指标优于对照组，差异具备统计学意义（P<0.05）；

③治疗后，研究组 6min 步行距离比对照组长，差异有统计学意义（P<0.05）；④统计显示，研究组

与对照组的不良反应发生率差异不大（6.7% vs 5%），无统计学意义（X²=0.262，P=0.608） 

结论     依那普利联合美托洛尔治疗慢性心力衰竭，疗效确切，安全可靠。 

关键字    

 
 

PU-1896  

强化他汀药物治疗预防冠脉介入治疗后 

造影剂肾病发生的临床观察 

 
程仁力 

宿州市立医院 
 

目的  探讨强化他汀药物治疗对于冠脉介入治疗后造影剂肾病的预防 

方法     选取 2014 年 1 月—2016 年 12 月在我院急诊行 PCI 治疗的急性 ST 段抬高型心肌梗死患

者 73 例，采用随机数字表的方法随机将患者分入阿托伐他汀钙 40mg 组（常规组）和阿托伐他汀

80mg 组（强化组），观察患者血肌酐（Scr）及胱抑素 C（Cysc）的变化情况，并记录造影剂肾病

的发生例数 
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结果       两组患者造影剂肾病的发生率分别为 21.1%和 2.99%，差异有统计学意义（P＜0.05）；

术后第 1 天，两组 Scr 变化无明显统计学差异（P＞0.05），Cysc 变化有统计学意义（P＜0.05）；

术后第 3 天，两组 Scr 和 Cysc 变化均有统计学意义（P＜0.05） 

结论     强化他汀药物治疗能够预防冠脉介入后造影剂肾病的发生 

关键字    

 
 

PU-1897  

肋骨接骨板与环抱器治疗前壁型连枷胸临床疗效对比研究 

 
徐炎安、杨俊、艾涛 
重庆市急救医疗中心 

 

目的  比较前壁型连枷胸采用肋骨接骨板与记忆合金环抱器治疗的临床疗效 

方法   2018 年 9 月至 2020 年 12 月，选取重庆市急救医疗中心创伤科收治的 46 例前壁型连枷胸

患者，随机分为肋骨接骨板组和环抱器组（每组 23 例），两组患者入组后均通过全麻下手术切开复

位固定肋骨，分别选用肋骨接骨板和记忆合金环抱器两种固定方式。比较手术后第一天视觉模拟疼

痛评分(visual analogue scale，VAS)、手术时间、术中出血量、术后胸腔引流管引流量、术后并发

症、住院时间及住院费用。 

结果     手术后肋骨接骨板组和环抱器组术后第一天 VAS 评分[5.14 ± 0.58 vs5.56 ± 0.37]，手术

时 间 [(116.38±17.56)min vs(106.72±14.85)min] 、 术 中 出 血 量 [(78.85±14.37)mL 

vs(98.43±12.58)mL] 、住院时间 [(13.54±3.26)d vs(14.38±3.81)d] 及术后胸腔引流管引流量

[(162.36±23.69)mL vs(183.61±32.14)mL]，比较差异均无统计学意义(P>0.05);但肋骨接骨板组和环

抱器组术后并发症[(13.76)％vs(18.47)％],住院费用[(52675.54±312.58)元 vs(43988.54±427.32)元]

差异有统计学意义(P<0.05)。 

结论   肋骨接骨板与记忆合金环抱器治疗前壁型连枷胸均具有较好的疗效，其中肋骨接骨板术后并

发症相对更少但费用更高。 

关键字   肋骨接骨板；记忆合金环抱器；连枷胸 

 
 

PU-1898  

儿童腺病毒感染后外周血细胞谱的动态变化 

 
谌艳梅 

湖南省人民医院 
 

目的  2019 年，我国爆发腺病毒（Adenovirus，ADV）感染疫情，由于缺乏体液免疫，ADV 感染

在幼儿中更为常见。儿童重症腺病毒感染早期诊断困难，相关血液系统损伤的发病率高，并发 DIC

及 HLH 患儿死亡率高。然而，对于腺病毒感染后外周血细胞谱的动态变化尚未系统阐述 

方法     分析 2018 年 10 月至 2019 年 10 月入住湖南省人民医院腺病毒肺炎患儿临床资料,根

据重症社区获得性肺炎（Community acquired pneumonia，CAP）诊断标准分为重症组与轻症组，

分析腺病毒感染后不同严重程度患儿的外周血细胞谱的动态变化 

结果       共纳入病例 1102 例，其中重症 163 例，轻症 939 例。重症患儿中男性占 62.8%，轻症

患儿中男性占 70.7%。年龄大多分布在 1-3 岁。轻症患儿白细胞计数、单核细胞计数在病程第二周

降低，差异具有统计学意义（P<0.05）；轻症患儿血红蛋白在病程中逐渐降低，而血小板逐渐升高；

重症患儿白细胞计数、单核细胞计数在病程第二周降低，差异具有统计学意义（P<0.05）；重症患

儿血红蛋白在病程中逐渐降低，而血小板逐渐升高；在病程第 1 周重症患儿白细胞计数、单核细胞

计数均低于轻症患儿，在病程第 2 周重症患儿血红蛋白低于轻症患儿，在病程第 3 周重症患儿血小
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板计数高于轻症患儿 

结论     在病程第 2 周（疾病高峰期）外周血细胞计数降低，提示腺病毒感染后会导致外周血细胞

计数降低，重症患儿外周血细胞计数比轻症患儿变化幅度更大，早期单核细胞计数降低，血红蛋白

降低提示病情较重，预后较差 

关键字   儿童；腺病毒肺炎；外周血细胞谱 

 
 

PU-1899  

冠心病合并尿毒症维持透析介入治疗的效果观察 

 
朱骏飒 

武义县第一人民医院 
 

目的  探讨和分析介入治疗冠心病合并尿毒症透析的治疗效果。 

方法   以 2014 年 2 月至 2017 年 1 月期间,我院收冶的 26 例冠心病合并尿毒透析患者作为研究对

象,所有患者均在确诊后实施介入治疗。患者出院后并对患者实施为期一年的随访。观察患者的治疗

效果和随访结果 

结果     在 26 例患者中,出现 19 例三支血管病变 20 例患者出现了中重度钙化,11 例患者出现了弥

漫性病变。不同冠心病类型的患者产生三支血管病变、中重度钙化以及弥漫性病变的比例经过统计

学分析,没有显著差。 P <0.05。所有 26 例患者中 25 例患者治疗成功,1 例患者发生并发症。此外,

患者在接受 PIC 介入治疗后,出院前死亡以及不良事件发生率为 19.2%(5/26),出院后 1 年内死亡以

及不良事件发生率为 46.2%(12/26)。 

结论   冠心病合并尿毒症维持透析介入治疗,具有较高的治疗成功率,并且介入治疗安全性相对值得

信赖,然而需要注意的是,患者治疗期间以及出院后有较高概率出现心血管时间,应当予以高度关注。 

关键字 冠心病，尿毒症，透析，治疗效果 

 
 

PU-1900  

全程信息化管理模式对 120 急救服务质量的探讨 

 
倪争、朱英华 

重庆市急救医疗中心 
 

目的  探析全程信息化管理模式对 120 急救服务质量的意义。 

方法  以调度员和司机为研究对象，建立全程信息化管理模式，包括 120 智慧调度云平台对调度员

实时监控“平均摘机时间”“平均地图标注率”，同时对司机实时监控“平均出车反应时间”，比较信息化

前后 120 急救服务质量的差异。 

结果  全程信息化管理模式后，调度员实验组“平均摘机时间”较对比组显著缩短（P＜0.01）;调度员

实验组“平均地图标注率”较对比组显著提高（P＜0.01）;司机实验组“平均出车反应时间”2019 年与

2020 年同比（1 月 P＜0.01，2 月 P＜0.05，3 月 P＜0.01）较对比组明显缩短。 

结论  运用全程信息化管理模式后，120 调派时间缩短，急救车反应速度加快，通过信息共享与远

程医疗服务，实现院前急救—院内急救—专科急救无缝衔接，减少患者费用，提升急救服务质量，

可以广泛应用于 120 急救服务工作中。 

关键字   120 急救；院前急救；智慧云平台；全程信息化管理模式 
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PU-1901  

白大衣高血压与 T 波峰末间期的关系 

 
李云 

河南省人民医院 
 

目的  探讨白大衣高血压（white-coat hypertension，WCH）与心电图 T 波峰末（T peak end，Tpe）

间期的关系。 

方法     连续纳入了 2017年 1月至 2018年 6月就诊于河南省人民医院急诊内科门诊且符合WCH

诊断的研究对象 72 例，年龄、性别 1:2 匹配的正常血压研究对象 144 人，在 2 组研究对象中比较

心电图胸前导联 Tpe 间期差异，并进一步校正其它混杂因素，探索 Tpe 间期与 WCH 的相关性。 

结果       与血压正常组相比，WCH 组 Tpe 间期明显延长（87.37±18.07 vs 98.20±21.92，p＜

0.001）；在校正了年龄、性别、体质指数、吸烟、饮酒、糖尿病病史等混杂因素后，Tpe 间期仍然

与 WCH 的发生相关（OR 1.086，95% CI 1.051-1.122，p＜0.001）。 

结论     WCH 人群与心电图 Tpe 间期延长相关，这提示 WCH 人群可能已经存在一定程度的心室

肌重塑。 

关键字   白大衣高血压；诊室血压；Tpe 间期 

 
 

PU-1902  

急诊护理风险及防范措施 

 
马莹莹 

山东大学齐鲁医院 
 

目的  分析目前医院急诊科存在的护理风险，探索其防范对策 

方法   通过对我院近几年时间的督查结果反馈中主要存在的问题进行分析，查找护理风险存在的主

要问题，提出相应的对策 

结果     提升急诊护理人员的风险意识、明显降低护理风险，减少护理风险事件，提高护理质量 

结论    为护士提供安全的职业环境，不断提高急诊护理质量，从而为急诊病人提供快捷、优质的

服务，减少护理风险的发生，提高病人综合满意度。 

关键字   急诊科；护理风险；防范措施 

 
 

PU-1903  

国产降压药缬沙坦片对轻中度高血压治疗效果 

 
程健炜 

武义县第一人民医院 
 

目的  缬沙坦片作为肾素-血管紧张素系统抑制剂，是高血压治疗的重要药物。但是国内外缬沙坦片

在治疗效果上存在争议，本文拟通过回顾性研究方法，探究其效果差异，以期得到循证结果。 

方法   回顾性选取我院高血压患者 40 人作为研究对象。将使用国产降压药缬沙坦片的 20 例患者

为实验组，通过倾向性匹配，20 例患者服用国外生产的缬沙坦片。比较两组患者的血压水平和血脂

水平。 

结果     国产降压药缬沙坦片组治疗后，其收缩压和舒张压水平均显著低于国外缬沙坦片组，且在

各个等级水平上效果均较好（P＜0.05）；国产降压药缬沙坦片组治疗后，其血脂指标也优于国外降

压药缬沙坦片组（P＜0.05）。 
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结论   国产降压药缬沙坦片降压效果优于国外缬沙坦片，可进一步推广。 

关键字 缬沙坦片；高血压；分级；疗效 

 
 

PU-1904  

对 120 呼救电话进行原因分析及观察性研究 

 
朱英华 

重庆市急救医疗中心 
 

目的    通过对重庆市主城八区 2018 年 120 呼救电话进行种类及原因分析，提出应对措施。 

方法     对 2018 年 1 月至 12 月重庆市主城八区 302563 次 120 接警电话分别从拨打电话类型、

拨打疾病种类、拨打季节等方面进行原因分析。 

结果       通过对 2018 年 339707 次紧急呼叫电话的分析。其中：骚扰电话共 150568 次，占

49.76％，是最常见的类别；急救派车共 125957 次，占 41.63％；其它电话共 26038 次，占 8.61％。

急救派车电话中统计观察，最常见的呼叫电话为创伤原因呼叫（52%），细分五个最常见原因分类为

“车祸”（16%），“晕厥”（12%），“摔伤”（10%），“酒精中毒”（8%）和“殴打伤”（4%）。在时间变化

分析中，呼叫总数月份在十二月（9%）达到峰值，在季节中夏季（25％）达到峰值。呼叫急救电话

高发现场为家里面（37%）。 

结论     公民拨打电话原因最常见类别为骚扰电话，其中包括：拨打错误、恶意骚扰等。对于骚扰

电话有关部门应该加强对骚扰电话的拦截以及做好公民对拨打紧急电话严肃性加以宣传。其次是急

救电话，前五类为：车祸占 16%，晕厥占 12%，摔伤占 10%，酒精中毒占 8%和殴打伤占 4%。车

祸、摔伤、殴打伤等创伤类原因已高达 30%，强调了在调度中心进一步改进支持派遣优先工具或教

育干预的潜力。在季节以及月份的时间内确定时间变化，并反映系统负荷和疾病发生。 

关键字   120 呼救电话；电话类型；电话原因；时间变化 

 
 

PU-1905  

美托洛尔及厄贝沙坦氢氯噻嗪 

在老年重症心力衰竭急诊内科治疗中的应用效果 

 
程健炜 

武义县第一人民医院 
 

目的  老年重症心力衰竭治疗方式十分关键，单独美托洛尔用药组效果较为局限，用厄贝沙坦氢氯

噻嗪联合作用可能会增加重症心力衰竭的聊下，但是目前尚存在争议，故本文拟通过对照实验进行

调查。 

方法   回顾性选取我院心内科心衰患者 40 人作为研究对象。将使用美托洛尔及厄贝沙坦氢氯噻嗪

联合用药的 20 例患者为实验组，经过倾向性匹配后，20 例患者采用单独美托洛尔组治疗方式。 

结果     联合用药组患者的左室射血分数和左室收缩末期内径均显著低于单独用药组，但其左室舒

张末期内径显著高于单独用药组（P＜0.001）；另外，联合用药组患者的血浆脑利钠肽治疗后水平也

显著低于单独用药组（P＜0.0.01）。 

结论   美托洛尔及厄贝沙坦氢氯噻嗪联合用药在治疗急诊科老年病人重症心力衰竭上有积极意义。 

关键字 美托洛尔；厄贝沙坦氢氯噻嗪；心力衰竭；治疗 
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PU-1906  

老年重症心力衰竭患者的急诊治疗效果 

 
程健炜 

武义县第一人民医院 
 

目的  探究老年重症心力衰竭患者的急诊治疗效果。 

方法   选取我院收治的老年重症心力衰竭患者 70 例，随机自愿原则下分组，对照组给予强心剂、

利尿剂等常规对症治疗，观察组给予常规治疗的基础上应用厄贝沙坦氢氯噻嗪联合美托洛尔治疗，

比较两组患者的治疗效果。 

结果     观察组治疗后的总有效率与对照组比较明显更高，差异显著 P<0.05。 

结论   老年重症心力衰竭患者急诊治疗中、应用厄贝沙坦氢氯噻嗪联合美托洛尔治疗，可有效改善

患者的临床症状，治疗效果显著。 

关键字 老年患者；重症心力衰竭；急诊 

 
 

PU-1907  

EICU 急性心肌梗死病人基于血管通路选择的心理与护理干预效

果及对患者的焦虑、抑郁情绪的影响 

 
张倩倩 

河南省人民医院 
 

目的  探讨 EICU 急性心肌梗死患者基于血管通路选择的心理与护理干预效果以及对负面情绪的改

善。 

方法    遴选时段 2020 年 4 月-2021 年 4 月内 EICU 急性心肌梗死患者 200 例，根据随机数字表

法分 2 组，应用股动脉路径并实施常规 EICU 护理措施 100 例（记对照组），应用桡动脉路径并配合

针对性护理干预 100 例（记观察组）。对比指标：患者焦虑抑郁评分、并发症率、生活质量评分。 

结果     两组干预前 SAS、SDS 评分对比不具备统计学差异（P＞0.05），观察组干预后 SAS、SDS

评分较对照组显著低（P＜0.05）；同时较对照组结果，观察组转出 EICU 时间、住院时间较明显更

短，且抢救成功率较对照组更高，并发症率更低（P＜0.05）；观察组生活质量 SF-36 评分较对照组

显著高（P＜0.05）。 

结论     EICU 急性心肌梗死患者实施针对性护理干预，在改善焦虑抑郁等负面情绪、控制相关并

发症发生方面具有显著价值，可实现提高患者预后，改善生存质量的目的。 

关键字   EICU；急性心肌梗死；并发症；护理干预；焦虑；抑郁 

 
 

PU-1908  

预见性护理在重症患者医疗器械相关性压力损伤中的应用 

 
郭曼 

河南省人民医院 
 

目的  探讨预见性护理在重症患者医疗器械相关性压力损伤（MDRPI）中的应用效果。 

方法   选择 2018 年 3 月-2020 年 3 月我院收治的 200 例重症手术患者作为研究对象，将 2018 年

3 月-2019 年 3 月采取常规护理的重症手术患者纳入对照组（n=100），将 2019 年 4 月-2020 年 3

月采取预见性护理的重症手术患者纳入研究组（n=100）。两组均持续护理 2周。比较两组患者MDRPI
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发生率、MDRPI 的严重程度。 

结果     术后 24h，研究组 MDRPI 发生率低于对照组，差异有统计学意义（P＜0.05）；研究组

MDRPI 严重程度低于对照组，差异有统计学意义（P＜0.05）。 

结论   重症患者运用预见性护理可有效降低 MDRPI 的发生率，减轻 MDRPI 的严重程度，值得临

床推广。 

关键字  医疗器械相关性压力损伤；预见性护理；重症监护室 

 
 

PU-1909  

华中地区某三甲医院心脏骤停及心肺复苏结局分析 

 
张胜龙 

河南省人民医院 
 

目的   to investigate the incidence, mortality and risk factors of cardiac arrest in Chinese 

population. 

方法   This prospective follow-up study was from September 28, 2019 to December 31, 2020 in 

Zhengzhou University affiliated People’s Hospital. 

结果     1357 patients were included, 1323IHCA，387 Of those Refused cardiopulmonary 

resuscitation, 936 patients underwent cardiopulmonary resuscitation. ROSC 430(45.9%), 30 day 
survival 48(5.1%) 6 month survival 43(4.6),12month survival 16(1.7%). 

结论   The situation of cardiac arrest and CPR in China is grim, with high morbidity, death, 

disability and survival rate far lower than that in developed countries.  

关键字 院内心脏骤停，心肺复苏 

 
 

PU-1910  

Engineered remolding and application of bacterial 
membrane vesicles 

 
Li Qiao1、Yifan  Rao1、Keting Zhu1、Rao Xiancai2、Zhou Renjie1 

1. Department of Emergency, Xinqiao Hospital, Army Medical University 
2. 陆军军医大学基础医学院 

 
Bacterial membrane vesicles (MVs) are nanoscale vesicular structures with diameters ranging 
from 30 to 250 nm that produced by prokaryotic cells during their growth. 
When formation, MVs are incorporated with many bacterial lipids, nucleic acids, and 
proteins, which can effectively stimulate host immune response against bacterial infections. As 
for potential vaccines and drug delivery systems, MVs possess high biosafety owing to their 
disability of self-replication. However, MVs produced by wild-type bacterial strains are not only 
poorly yield, but also harmful due to the carriage of toxic components such as endotoxin. 
Engineering modification of vesicle-producing bacteria are often performed to reduce MV toxicity, 
to increase vesicle production, as well as to enhance the immunogenicity of vesicles. The 
engineered MVs exhibit broad applications in vaccines, antigen/drug delivery carriers and other 
fields. 
Key words Membrane vesicles · Engineering modification · Vaccine · Delivery system 
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PU-1911  

急性一氧化碳中毒患者急救护理路径研究进展 

 
黄丽香 

南宁市第一人民医院 
 

目的    探讨急性一氧化碳重度者采用急救护理的临床进展。 

方法   选择我院 2018 年 2 月-2020 年 2 月一氧化碳中毒的 50 例患者为例。本组 50 例患者均采用

急救护理路径，分析急救护理后的急救成功率。 

结果         本组 50 例急性一氧化碳中毒患者采用及时有效的急救护理，所有患者均抢救成功，

成功率为 100%（50/50） 

结论     对急性一氧化碳中毒患者采用急救护理路径，可以尽早治疗，合理给予吸氧、营养支持、

心理干预等，保证并发症及致死率降至最低。 

关键字   急性一氧化碳中毒；急救护理路径；研究进展； 

 
 

PU-1912  

SigB(Q225P) mutation promote membrane vesicles 
formation in Staphylococcus aureus 

 
Li Qiao1、yi yang1、Keting Zhu1、Gang  Li2、rao xiancai2、ming Li2、zhou renjie1 

1. Department of Emergency, Xinqiao Hospital, Army Medical University 
2. 陆军军医大学基础医学院 

 
Both Gram-negative and Gram-positive bacteria can release nano-sized lipid bilayered particles, 
known as membrane vesicles (MVs), into external environments, which play a wide variety of roles 
in bacterial physiology and pathogenesis. It is well recognized that bacterial MV production can be 
induced in response to stress conditions, and the alternative Sigma factor B (SigB) functions as a 
central regulator of the stress response in Gram-positive bacteria. In our previous study, we 
demonstrated a SigB(Q225P) substitution mutation in Staphylococcus aureus promotes biofilm 
formation. Here, we further report that the SigB(Q225P) mutation also increases MV production 
in S. aureus. LacZ reporter assays and electrophoretic mobility shift assays showed that 
the Q225P mutation weakened the DNA-binding ability of SigB to the promoter region 
of the thermonuclease gene (nuc), which consequently resulted in a significant reduction in Nuc 
expression. Deletion of the nuc gene markedly enhances S. aureus MV generation, which is 
plausibly ascribed to the accumulation of redundant nucleic acids. These results are not only 
important for understanding the MV biogenesis in S. aureus, but also establish a preliminary 
foundation for the development of a S. aureus MV-based engineered vaccine delivery system. 
Key words membrane vesicles; stress; sigma factor; Staphylococcus aureus; thermonuclease 
 
 

PU-1913  

分级预警模式在急危重患者院前与院内急救 

 
宁小川 

南宁市第一人民医院 
 

目的    研究急症危重患者住院前与住院中采用分级预警模式的急救作用。 

方法     选择我院 2016 年 2 月-2018 年 2 月期间急救中心出诊院前患者为例。随机将这些患者分

成对照组和试验组，每组 29 例。对照组选用常规的急救交接方式，试验组急症危重患者院前与院内
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选用分级预警衔接模式进行急救。比较两组急救效果。 

结果       试验组患者病情的一致率明显比对照组高，且意外事件的发生率比对照组低（P<0.05）；

试验组院内抢救反应时间明显比对照组短（P<0.05）。 

结论     急症危重患者院前与院内采用分级预警模式，有利于提升病情分级一致率、降低意外事件

发生率，还能缩短院内抢救反应时间，临床抢救效果显著。 

关键字   分级预警模式；急危重患者；院前与院内急救； 

 
 

PU-1914  

腹内压监测在危重患者的应用及护理 

 
韩依睿 

河南省人民医院 
 

目的     探讨腹内压监测法在危重患者中的应用及护理。 

方法     选取 2020 年１～12 月我科需经膀胱行腹内压监测的危重症患者 32 例作为对象，对其进

行经膀胱腹内压监测与临床护理干预，观察患者的护理满意度与并发症发生情况。 

结果       32 例患者中有 3 例患者出现并发症的发生。 

结论     腹内压监测可以对腹内压力的变化情况清晰反映出来，对腹内高压快速有效诊断处理，有

利于采取有效的护理措施防止发生腹内高压，有效预防腹腔间室综合征疾病的出现，降低并发症的

发生率，从而降低患者的死亡率。 

关键字   腹内压  膀胱压  监测  危重患者  应用  护理 

 
 

PU-1915  

金葡菌 XQ 株脂肪酶基因 

在大肠杆菌中的表达及表达产物性质的研究 

 
程绩、郑晖、曾方政、朱柯亭、周人杰 

陆军军医大学第二附属医院 
 

目的    应用 PCR 技术从金黄色葡萄球菌 XQ 株的 DNA 中克隆出脂肪酶基因，利用基因重组技术

构建脂肪酶基因的分泌表达载体，并在 BL21(DE3)大肠杆菌中分泌表达，通过基因工程技术，筛选

出新的工业脂肪酶菌株。 

方法     从我院急诊科某患者体内分离出一株脂肪酶高产菌株金黄色葡萄球菌 XQ，依据 NCBI 上

多个其他金葡菌脂肪酶基因序列的多序列比对，发现其具有很强的序列保守性。应用 PCR 技术从金

黄色葡萄球菌 XQ 基因组中扩增得到了脂肪酶基因，利用基因重组技术将其整合到质粒 PET28a 中，

并导入到大肠杆菌 BL21(DE3)中进行表达。 

结果       通过选择抗药性筛选重组子，经离子交换层析分离纯化重组脂肪酶，并用 SDS-PAGE

进行鉴定，确定其相对分子量约为 44kDa。 

结论   通过研究重组脂肪酶的酶学特性发现，重组脂肪酶的最适酶解温度为 40℃，最适酸碱度 pH

为 8.0。 Vm 和 Km 分别为 176.7μmol /mg·min 和 1.47mmol /L 

关键字 金黄色葡萄球菌 XQ; 大肠杆菌 BL21(DE3)；脂肪酶基因; 酶学特性 
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PU-1916  

急诊抢救护士工作压力及应对方式的调查研究 

 
邱惠 

河南省人民医院 
 

目的  分析某三甲医院急诊抢救室 30 例护士的工作压力源，对其应对方式进行探讨，以期为有效压

力应对策略的提供提供参考依据，提高急诊抢救室护士心理健康水平。 

方法   以急诊抢救室 30 例护士作为实验组，另选取我院临床内科护士 30 例作为对照组，采用中

国护士工作压力源量表对两组进行调查，比较两组量表各维度得分情况，通过单因素、Logistic 多因

素回归对调查结果进行分析，明确我院急诊抢救室护士工作压力源，另采用应对方式问卷（CSQ）

调查研究组护士压力应对方式，并采用心理状态症状自评量表（SCL-90）调查其心理健康水平，依

据 CSQ 调查结果将研究组护士分为积极应对组、消极应对组，比较两组心理健康水平。 

结果     研究组工作量及时间分配、病人护理 2 个维得分高于参照组（P＜0.05），其他 3 个维度

两组得分比较无明显差异（P＞0.05），通过单因素分析可知工作量及时间分配、病人护理是急诊抢

救室护士工作压力的影响因素（P＜0.05）；工作量及时间分配不合理、病人护理难度大是急诊抢救

室护士工作压力重的危险因素（OR1=3.166，OR2=3.420，P 均＜0.05）；30 例急诊抢救室护士中，

积极应对组心理健康水平高于消极应对组（P＜0.05）。 

结论     工作量及时间分配不合理、病人护理难度大是导致急诊抢救室护士工作压力重主要因素，

采用解决问题、求助等积极应对方式可有效提高其心理健康水平，我院应加强护理工作合理安排、

岗位标准配置、护理技巧培训等方面工作，同时引导急诊抢救室护士采用积极方式应对工作压力，

提高心理健康水平。 

关键字 急诊抢救室；工作压力源；应对方式；心理健康水平 

 
 

PU-1917  

急性缺血性脑卒中患者静脉溶 栓治疗的临床预后及相关影响 

 
李法良 

河南省人民医院 
 

目的  探讨静脉溶栓治疗急性缺血性脑卒中（AIS）患者的近期和远期临床预后及相关影响因素。 

方法   对 187 例在
溶栓治疗窗内的 AIS 患者采用阿替普酶静脉溶栓治疗，溶栓后 2 周采用美

国国立卫生研究院脑卒中量表（NIHSS）评分评估患者近期
神经功能转归情况，溶栓后 6 个月采

用改良 Rankin 量表（mRS）评估患者远期神经功能转归情况。采用多元 logistic 回归分析影响 

AIS
近期及远期神经功能预后的因素。 

结果      溶栓后 2 周 140 例（74.87%）患者神经功能好转，溶栓后 6 个月 97 例（51.87%）

患者神经
功能预后良好。溶栓后 2 周神经功能好转和未好转患者的收缩压、舒张压、肾小球滤过

率(eGFR）、基线 NIHSS 评分、开始溶栓时间和
梗死部位比较差异均有统计学意义（均 P＜0.01）；

溶栓后 6 个月时神经功能预后良好和非良好患者的收缩压、舒张压、eGFR、基线
NIHSS 评分、

开始溶栓时间和梗死部位比较差异均有统计学意义（均 P＜0.01）；多元 logistic 回归分析结果显示，

收缩压、舒张压、基线
NIHSS 评分、开始溶栓时间和梗死部位均为影响静脉溶栓近期和远期临床

预后的因素（均 P＜0.05）。 

结论   静脉溶栓治疗可较好改
善 AIS 患者近期及远期神经功能，而收缩压和舒张压升高、基线 

NIHSS 评分、开始溶栓时间及脑梗死部位均是影响 AIS 患者近期及远
期神经功能的因素。 

关键字 急性缺血性脑卒中 静脉溶栓 阿替普酶 临床预后 
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PU-1918  

高糖对金黄色葡萄球菌的细胞内化作用影响及其机制研究 

 
苏晴、朱柯亭、周人杰 

陆军军医大学第二附属医院（新桥医院） 
 

目的  探讨高糖环境下诱导人脐静脉血管内皮细胞株（EA.hy926）内化的 AKT 及 JNK 信号途径作

用机制。 

方法     分别在生理浓度葡萄糖(5mmol/L)(NG)、高葡萄糖(30mmol/L)(HG)、SAU 刺激以及 PI3K

抑制剂(LY294002)干预条件下培养 EA.hy926 细胞 72 h ，平板菌落记数检测 SAU 的内化水平；

Western blot 方法测定细胞 p-AKT，p-JNK 水平。 

结果       观察发现高糖条件下 SAU 的内化水平有明显升高，有统计学差异(P<0.05)；内皮细胞

中 p-JNK 和 p-AKT 的蛋白水平较对照组显著增加(P<0.05)。LY 抑制剂应用后，高糖组 SAU 内化水

平降低(P<0.05)，高糖诱导的内皮细胞内化被抑制(8.40%，P<0.01)。 

结论     结果表明高糖环境下，可能是通过活化 PI3K-Akt 信号通路，从而促进了 SAU 在内皮细胞

中的内化作用，而 JNK 通路也参与了这一过程。 

关键字   金黄色葡萄球菌；人脐静脉血管内皮细胞；AKT；内化作用；高糖 

 
 

PU-1919  

强化护理干预在治疗慢性阻塞性肺疾病中的作用研究 

 
王怡、曾伟、冯芸、朱柯亭 

陆军军医大学第二附属医院（新桥医院） 
 

目的    探讨强化护理干预在治疗慢性阻塞性肺疾病中的应用效果。 

方法     选取我科 2017 年 1 月-2019 年 12 月 56 例慢性阻塞性肺疾病患者为研究对象，干预组患

者 30 例，对照组患者 26 例。观察两组患者的平均住院日和入院前及入院后的焦虑抑郁情况。 

结果       干预组患者的平均住院日短于对照组，焦虑及抑郁程度也明显低于对照组，差异有统计

学意义（P<0.05)  

结论     对慢性阻塞性肺疾病患者实施强化护理干预，能有效缩短治疗时间，缓解患者焦虑、抑郁

程度，治疗及护理效果显著，值得临床上使用及推广。 

关键字 强化护理干预 慢性阻塞性肺疾病 

 
 

PU-1920  

1 例钝性胰腺损伤合并主胰管断裂的观察与护理 

 
马开兰、成叶、徐国先、李永秀 

重庆市急救医疗中心 
 

目的    报告 1 例胰腺损伤合并主胰管断裂的严重多发伤的患者的观察与护理 

方法     该患者釆用紧急损害控制手术进行止血和制止肠内容物的外溢，畅通胰管等处理以及术

前、术后相关护理 

结果    挽救了患者的生命，获得满意疗效 

结论   胰腺损伤合并主胰管断裂的严重多发伤的患者，釆用剖腹探查十介入安放胰管支架处理主胰

管损伤以及术前急救护理、术后预防出血、预防感染、预防胰瘘、预防腹腔间室综合征（ACS）、营

养支持、基础护理、心理护理、出院指导等系列护理，最终患者得到成功救治。 
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关键字   钝性胰腺损伤；主胰管断裂 

 
 

PU-1921  

降低急诊中毒患者洗胃并发症的发生率 

 
韩燕杰 

河南省人民医院 
 

目的  通过护理专案改善活动降低急诊中毒患者洗胃并发症的发生率。 

方法     成立护理专案小组，通过对急诊抢救室的 2020 年 3 月 6 日--7 月 10 日的 36 例急诊中毒

患者洗胃进行现况分析，确立“降低急诊中毒患者洗胃并发症的发生率”为活动主题，对现况进行要因

分析，确定问题，设定目标，制定对策及组织实施于急诊抢救室的 2020 年 7 月 17 日--10 月 22 日

的 32 例急诊中毒患者。 

结果         急诊中毒患者洗胃并发症的发生率由专案改善活动前的 27.2%降低至 10.9%

（P<0.01）。 

结论     针对急诊中毒患者洗胃采取护理专案活动，有效降低了洗胃并发症的发生率，提高了患者

安全和护理工作质量。 

关键字   护理专案，急诊抢救室，中毒，洗胃，并发症 

 
 

PU-1922  

护理干预改善急诊重症患者家属焦虑的效果观察 

 
田群群 

河南省人民医院 
 

目的  探讨护理干预对急诊重症患者家属焦虑状况的影响 

方法     选取 2019 年 3 月-2019 年 9 月我院 ICU 收治的 90 例患者家属为研究对象，采用随机分

组法将其分为对照组和观察组，每组 45 例。对照组仅给予患者进行常规护理，观察组在此基础上增

加对家属的护理干预措施，比较两组患者家属的焦虑状况 

结果       观察组患者家属焦虑的发生情况明显优于对照组，组间比较，差异有统计学意义

（Z=2.077,P=0.032＜0.05） 

结论     针对患者家属的焦虑情绪进行护理干预，可明显改善患者家属的心理状态，使家属更好地

照顾患者，有利于患者更好的康复 

关键字   护理干预；家属；焦虑；ICU 

 
 

PU-1923  

压力性损伤护理小组在高龄危重症患者 

压力性损伤预防及护理中的应用效果 

 
王亚昌 

河南省人民医院 
 

目的  探讨压力性损伤护理小组在高龄危重症患者压力性损伤预防及护理中的应用效果。 

方法   选取 2019 年 10 月-2020 年 10 月收治的 96 例高龄危重症患者，随机分为两组，对照组给
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予患者常规护理，研究组实施压力性损伤护理小组护理。比较两组压力性损伤预防知识合格率、压

力性损伤发生率及治愈率、压力性损伤愈合时间、满意度。 

结果       研究组压力性损伤治愈率 97.9%为高于对照组的 68.8%，研究组压力性损伤发生率为

4.2%低于对照组的 14.6%（P＜0.05）；研究组压力性损伤愈合时间为 10.3±1.1d 短于对照组的

18.6±2.3d，研究组满意度为 91.7%高于对照组的 64.6%（P＜0.05）；研究组压力性损伤预防知识

掌握率明显高于对照组（P＜0.05）。 

结论     压力性损伤护理小组在高龄危重症患者压力性损伤预防及护理中，可以有效降低压力性损

伤发生率，提高护理满意度，对患者连续性评估、预防、处理追踪，有利于压力性损伤的预防及治

疗，值得临床应用。 

关键字   压力性损伤预防；满意度；高龄危重症；压力性损伤护理小组 

 
 

PU-1924  

急诊科重症感染患者的护理方案优化研究 

 
何小亚 

陆军特色医学中心（大坪医院） 
 

目的  探究护理干预对急诊科收治的重症感染者临床预后的影响，优化重症感染患者的护理方案。 

方法    以我科室于 2018 年 01 月至 2019 年 12 月所收治的 147 例重症感染患者，随机实施常规

护理（71 例），或实施加强护理干预（76 例）（包括对患者进行心理干预，感染相关知识科普以及

加强无菌操作等）。比较两组病人护理后感染改善情况、继发感染发生率、并发症发生情况、平均住

院时间、平均治疗费用及护理满意度等指标。 

结果     与常规护理组相比，实施加强护理干预的患者其感染得到了更好的控制（感染改善率

87.06% vs. 65．12%，p<0．05）；继发感染发生率（10.72% vs. 27.15%）和并发症发生率（15.38% 

vs. 31.27%）均明显所降低，平均住院时间缩短（21.51±3.22 天 vs. 28.40±4.50 天），平均治疗费

用降低（3.78±0.87 万元 vs. 5.89±1.47 万元），而患者对护理的满意度则显著提高（93.78% vs. 

75.32%， p<0.01）。 

结论     加强护理干预，改善了急诊科重症感染患者的临床症状，提高了患者对护理工作的认可度，

对提升医疗质量具有积极意义。 

关键字 急诊科，重症感染，护理 

 
 

PU-1925  

全面护理干预在多发肋骨骨折合并血气胸患者术后的应用观察 

 
胡明南、李梦飞 
河南省人民医院 

 

目的    探讨全面护理干预在多发肋骨骨折合并血气胸患者术后的应用价值。 

方法     选取我院 2019-10—2020-12 多发肋骨骨折合并血气胸患者 86 例，依据建档顺序分为研

究组与对照组，各 43 例。对照组采取常规护理，研究组于对照组基础上采取全面护理干预。统计 2

组并发症、护理满意度。 

结果       研究组并发症发生率 6.98%（3/43）低于对照组 23.26%（10/43），差异有统计学意义

（P＜0.05）；研究组护理满意度 93.02%（40/43）高于对照组 76.74%（33/43），差异有统计学意

义（P＜0.05）。 

结论     采取全面护理干预对多发肋骨骨折合并血气胸术后患者实施干预，可降低并发症发生风

险，且护理满意度较高。 
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关键字   全面护理；多发肋骨骨折；血气胸；并发症；护理满意度 

 
 

PU-1926  

应对紧急输血：从红细胞代用品到体外造血 

 
喻鑫 2、张茂 1 

1. 浙江大学医学院附属第二医院、浙江省第二医院 
2. 浙江大学医学院附属第二医院 

 

目的  为解决血液供需矛盾，尤其是对应急危重症救治的紧急输血，需要保障安全、充足的血制品。 

方法   近七十年来人们致力于红细胞代用品的研究，主要包括全氟碳化合物乳化剂和经修饰的血红

蛋白氧载体。随后，体外诱导干细胞分化生成红细胞成为新兴的研究热点，用于体外造血的干细胞

主要包括造血干细胞、胚胎干细胞以及诱导多能干细胞。利用基因编辑技术构建的永生化造血祖细

胞系可以在体外持续扩增生成红细胞。此外，新型生物医学材料的交叉应用可以显著提高体外造血

的效率，主要包括通过生物反应器模拟骨髓物理环境，以及通过三维细胞培养支架模拟细胞粘附及

细胞之间的相互作用等。 

结果       红细胞代用品在体内作为氧气传递介质，仅模拟红细胞的携氧能力，并不能完全替代输

血的作用，且其安全性有待验证。体外诱导生成红细胞的结构和功能与天然红细胞相似，但是红细

胞内成熟血红蛋白的表达量较低,并且红细胞的产量无法满足大规模临床应用的需求。当前研究主要

通过调整培养基内细胞因子等小分子的组合模式以提高体外生成红细胞的效率。 

结论     为解决血液供需矛盾，挑战传统输血模式的产品不断涌现，有望通过多学科交叉合作进一

步解决输血难题。 

关键字   输血、全氟碳化合物、血红蛋白氧载体、干细胞、永生造血祖细胞系 

 
 

PU-1927  

1 例妊娠晚期孕妇合并五步蛇咬伤的护理 

 
张珠灵 

丽水市中心医院 
 

总结 1 例妊娠晚期孕妇合并五步蛇咬伤患者的护理。护理要点包括病情观察及处理，抗蛇毒血清

的应用、血清反应的护理以及心理护理，经过治疗和护理，患者顺利剖宫产一男婴，住院 7 天后病

情好转出院。 

 
 

PU-1928  

microRNA125a 对缺血再灌注心肌组织中巨噬细胞极化的影响 

 
郭冬娜 

山西医科大学第一医院 
 

目的  探讨 microRNA125a 在心肌缺血再灌注中浸润巨噬细胞的表达，初步分析 microRNA125a 对

心肌缺血再灌注中浸润巨噬细胞极化的影响。 

方法  建立大鼠心肌缺血再灌注模型，取心肌损伤组织，分离浸润巨噬细胞，提取 RNA。Qrt-PCR

方法首先检测巨噬细胞中 M1 和 M2 标志分子，评估浸润巨噬细胞的类型。随后检测 microRNA125a

在浸润巨噬细胞中的表达水平，最后通过干预 microRNA125a 在巨噬细胞中的表达，进一步阐明
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microRNA125a 对巨噬细胞极化的影响。 

结果  缺血再灌注心肌组织中巨噬细胞高表达 M1 标志分子（TNF-α 和 IL-8），呈现 M1 型巨噬细胞。

同时 microRNA125a 在此巨噬细胞中也高表达。体外干预巨噬细胞中 microRNA125a 可以影响巨噬

细胞的极化方向和水平。 

结论  缺血再灌注心肌组织中的巨噬细胞呈 M1 型，microRNA125a 在此巨噬细胞中高表达并促进

了其向 M1 型偏移。 

关键字  microRNA125a；心肌缺血再灌注；巨噬细胞 

 
 

PU-1929  

微信院前登记系统在急诊医学科诊疗管理中应用研究 

 
罗裕锋、张智伟、李广照、张景欣、张娜妹、陈子林、王国标 

广东省惠州市中心人民医院 
 

目的    探索微信院前登记系统在急诊诊疗中对分诊质量、患者满意度以及治疗过程中的应用效果。 

方法   惠州市中心人民医院微信院前登记系统已运行两年余，通过随机抽取 300 例使用微信院前登

记系统来急诊就诊的患者以及 300 例常规途径来急诊就诊的患者，分别比较两组中分诊时间、就诊

时长、分诊准确率、患者就诊满意度等指标的差异。 

结果    使用院前登记系统的患者较对照组平均分诊时间明显减少、分诊准确率明显提高、满意度

明显提高（P＜0.05）。 

结论   微信院前登记系统对急诊分诊质量、患者就医满意度的提高具有积极作用，对探索急诊科以

及急诊医学的发展具有启示作用。 

关键字 微信；院前登记；急诊分诊 

 
 

PU-1930  

重症胡蜂蛰伤合并多脏器功能衰竭 1 例的护理 

 
刘  芳 

丽水市中心医院 
 

目的  总结 1 例重症胡蜂蛰伤合并多脏器功能衰竭患者的护理体会。护理要点包括尽早清除毒素，

脏器功能监测护理，落实皮肤护理，加强延续性护理。本例患者得到成功救治，最终康复出院。 

方法   总结 1 例重症胡蜂蛰伤合并多脏器功能衰竭患者的护理体会。护理要点包括尽早清除毒素，

脏器功能监测护理，落实皮肤护理，加强延续性护理。本例患者得到成功救治，最终康复出院。 

结果     总结 1 例重症胡蜂蛰伤合并多脏器功能衰竭患者的护理体会。护理要点包括尽早清除毒

素，脏器功能监测护理，落实皮肤护理，加强延续性护理。本例患者得到成功救治，最终康复出院。 

结论   总结 1 例重症胡蜂蛰伤合并多脏器功能衰竭患者的护理体会。护理要点包括尽早清除毒素，

脏器功能监测护理，落实皮肤护理，加强延续性护理。本例患者得到成功救治，最终康复出院。 

关键字 胡蜂蛰伤；多脏器功能衰竭；护理 
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PU-1931  

混合教学模式在急诊留观病房护生带教中的应用 

 
张素敏 

河南省人民医院 
 

目的     探讨混合教学模式在急诊留观病房护生带教中的应用效果。 

方法     选择我院 2019 年 7 月～2019 年 12 月和 2020 年 8 月～2021 年 1 月急诊留观病房实习

护生共 82 例为研究对象，按入科时间进行分组，对照组 42 例实施传统教学法带教，观察组 40 例

实施混合教学模式，观察对比两组护生出科时理论考核成绩、操作考核成绩、护生对授课质量的评

分。 

结果      观察组护生的理论、实践操作考试成绩，及护生学习积极性、人际沟通能力、护生对授

课质量的评分，均显著高于对照组（Ｐ＜0.05）。 

结论     混合教学模式能有效提高急诊留观病房护理带教效果，提升护生理论、操作成绩及综合素

质，能激发护生学习兴趣、提高临床思维能力、实践能力，同时提高临床教学满意度，是有效的临

床护理教学方法。 

关键字   混合教学模式 急诊留观病房 护生 护理教学 

 
 

PU-1932  

预见性护理在重症监护室危重患者压疮预防中的临床应用 

 
叶亚男 

丽水市中心医院 
 

目的  探讨在重症监护室（ICU）患者护理干预中，采取预见性护理模式对压疮的预防效果。 

方法   以 2020 年 1 月-6 月 ICU 危重症患者 269 例作为对照组，以 2020 年 7 月-12 月危重症患者

289 例作为观察组，分别采取常规压疮护理干预与预见性护理模式，对比两组患者压疮发生情况及

严重程度。 

结果     对照组压疮发生率为 0.74%，分别为 I 度 0.37%，II 度 0.37%；观察组压疮发生率为 0.00%，

两组对比差异无统计学意义（P>0.05）。 

结论   预见性护理可更好的实现对 ICU 压疮发生率的控制，使其降低到零点，值得推广。 

关键字   预见性护理；重症监护室；压疮 

 
 

PU-1933  

创伤中心远程指导型急救模式 

对多发创伤合并 MODS 患者急救质量的影响 

 
杨凯涛 

无锡市急救中心 
 

目的  研究创伤中心远程指导型急救模式对多发创伤合并多器官功能障碍综合征（MODS）患者急

救质量的影响。 

方法   分别选取我中心 2017 年 4 月～2019 年 5 月我市人民医院创伤中心远程指导型急救模式实

施前后各 47 例多发创伤合并 MODS 患者设为对照组和观察组。对照组接受常规院前急救，观察组

开展创伤中心远程指导型急救模式对患者进行院前救治。对比两组患者急救相关指标（急诊处理时
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间、受伤至入院时间、住院时间、ICU 入住率）、急救结果（急救成功率、并发症发生率）及预后情

况。 

结果     观察组急诊处理时间、受伤至入院时间、住院时间、ICU 入住率显著少于对照组。观察组

急救成功率显著高于对照组；观察组并发症发生率显著低于对照组，以上差异均有统计学意义（P

＜0.05）。两组患者院期间共计死亡 23.40%（11/47），其中观察组死亡 10.64%（5/47） 对照组死

亡 12.77%（6/47），两组患者死亡率对比无显著差异（P＞0.05）；两组患者随访期间未出现失访，

观察组远期预后良好率 57.45%显著高于对照组 29.79%，差异有统计学意义（P＜0.05）。 

结论   对多发创伤合并 MODS 患者开展创伤中心远程指导型急救模式能提高急救成功率，降低并

发症发生率，改善患者预后，对提高急救质量具有重要意义。 

关键字 多发创伤；多器官功能障碍综合征；院前急救；急救质量 

 
 

PU-1934  

全程护理模式应用于毒蛇咬伤患者护理 

 
刘小媛 

丽水市中心医院 
 

目的  观察全程护理模式用于毒蛇咬伤患者急救和康复治疗的护理效果。 

方法   以自 2018 年 5 月-2020 年 10 月于丽水市中心医院收治的 260 例毒蛇咬伤患者为研究对象，

其中，130 例患者实施常规护理，另外 130 例患者实施全程护理。记录肿胀消失时间、住院时间和

蛇伤创口愈合时间等临床治疗指标，评价患者蛇伤创口疼痛反应程度，评估患者焦虑及抑郁心理状

况，评价蛇伤临床疗效水平，观察患者创口感染情况，调查患者护理满意度。 

结果      全程护理组患肢肿胀消失时间、住院时间和蛇伤创口愈合时间 [（5.54±0.69）d，

（7.36±0.84）d 和（15.32±1.69）d]均显著短于常规护理组[（6.93±0.74）d，（10.28±1.15）d 和

（20.56±2.17）d]（t=5.147，5.926，6.307，均 P<0.001）。全程护理组护理 7d 后 VAS 评分（1.64±0.29）

分，显著低于常规护理组患者（2.25±0.37）分（t=6.241，P=0.000）。全程护理组出院时 HAMA 和

HAMD 评分均显著低于常规护理组（t=6.834，7.253；均 P<0.001）。全程护理组患者蛇伤治疗总体

有效率（93.77%）与常规护理组（90.77%）差异不具有统计学意义（χ2=0.466，P=0.495），而全

程护理组患者蛇伤治愈率（68.46%）显著高于常规护理组（54.62%）（χ2=5.265，P=0.022<0.05）。

全程护理组蛇伤创口感染发生率（1.54%）显著低于常规护理组（6.92%）（χ2=4.651，P=0.031）。

全程护理组护理总体满意度（97.69%）显著高于常规护理组（92.31%）（χ2=3.968，P=0.046）。 

结论   对毒蛇咬伤患者实施全程护理，有助缩短患者康复周期，缓解疼痛反应，改善心理状况，减

少伤口感染发生风险，提高护理满意度。 

关键字 毒蛇咬伤；全程护理模式；疼痛反应；心理状况；康复周期；护理满意度 

 
 

PU-1935  

以腹痛为首发症状的急性心肌梗死 

合并腹主动脉瘤误诊为腹主动脉夹层 1 例 

 
刘艳娜 

郑州大学第一附属医院 
 

目的    通过对 1 例以“腹痛”急诊入院的急性心肌梗死合并腹主动脉瘤误诊为腹主动脉夹层病例的

分析及思考总结，探讨有助于明确腹痛症状诊断的措施。 

方法     对患者从发病到转归的过程进行分析及思考总结。 

结果     患者应具有良好的依从性，医师应保持高度的警觉性，医患兼具有良好的沟通以及多学科
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间应具有较好的联动性，可能是降低误诊率、提高早期诊断的关键因素。 

结论   急诊科是急危重症接诊率最高的科室，任何有、无诱因的胸痛、腹痛均应警惕致命性疾病的

可能，尤其是急性心肌梗死和主动脉夹层的鉴别，在明确诊断前，接诊医师都要保持警惕，避免遗

漏危及生命的急危重症。 

关键字 腹痛，急性心肌梗死，腹主动脉夹层，腹主动脉瘤 

 
 

PU-1936  

应急演练在提高急诊科护士灾害准备度水平中的效果研究 

 
刘亚楠 

河南省人民医院 
 

目的    探讨应急演练在提高急诊科护士灾害准备度水平中的效果。 

方法    根据我院制定的各种灾害的护理应急预案为参考，由我院急诊科主任和高年资护士长负责

设定场景、编写案例，运用情景模拟和角色扮演的方法进行各种灾害的应急演练，同时对演练全过

程进行拍摄，最后制作成视频，发布在微信网络平台上供护理人员交流、学习，然后采用中文版灾

害准备度评估工具测量应急演练前后急诊科护士的灾害准备度水平。 

结果     应急演练后，急诊科护士灾害准备度差的人数少于演练前，而灾害准备度为中等和良好的

人数均多于应急演练前，差异具有统计学意义（P<0.05）；应急演练前急诊科护士的灾害准备度得

分均分为（3.11±1.21），应急演练后急诊科护士的灾害准备度得分均分为（3.98±1.73），应急演练

后得分均分高于演练前，差异具有统计学意义（P<0.05）。 

结论     通过应急演练急诊科护士的灾害准备度水平有所提高。 

关键字   应急演练；急诊科；护士；灾害准备度 

 
 

PU-1937  

院前现场心电图与急救车上心电图检查  

对冠心病的诊断价值比较 

 
钱军、陈建辉 
无锡市急救中心 

 

目的  比较院前现场心电图与急救车上心电图检查诊断冠心病的临床价值。 

方法   随机选择 2019 年 9 月至 2020 年 6 月本人接诊并送至同一家三甲医院的 106 例疑似冠心病

患者进行研究，均进行心电图检查，其中现场检查 45 例，急救车上检查 61 例，追踪院内诊断反馈，

以院内冠状动脉造影检查为标准，比较分析院前现场与急救车上进行心电图检查诊断冠心病的效果。 

结果     冠状动脉造影诊断冠心病阳性率 71.70%（76/106），现场进行心电图检查阳性率 64.44%

（29/45），急救车上心电图检查阳性率 60.66%（37/61），不同检查方法的阳性率对比差异无统计学

意义（p>0.05）。院前现场与急救车上心电图检查诊断冠心病的灵敏度、特异度比较，差异无统计学

意义（p>0.05）。 

结论   急救车运动状态下进行心电图检查的结果与院前现场的检查结果无明显的差异，所以无论是

现场还是救护车上一旦接诊疑似冠心病患者均可立即进行心电图检查，为冠心病患者争取宝贵的救

治时间，利于提高院前急救成功率。 

关键字 心电图检查；急救车；院前现场；冠心病 
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PU-1938  

轮转护士转入 EICU 工作后心理压力分析及对策 

 
徐静静 

山东大学齐鲁医院 
 

目的  解轮转护士转入急诊重症监护室（ Emergency Intensive Care Unit EICU）工作后心理压力，

分析产生压力的原因及并寻找相应的对策。 

方法     自行设计调查问卷对在 EICU 工作的 12 名轮转护士进行调查。 

结果     轮转护士转入 EICU 工作后的心理压力主要来源于 4 个方面：工作环境、人员不足、人际

关系、劳动强度大。 

结论   护理管理者应积极采取措施减轻轮转护士的压力，从而提高工作积极性，提高护理质量。 

关键字   重症监护病房;轮转护士;心理压力;疏导对策 

 
 

PU-1939  

护理目标管理预防 VV-ECMO 并发症的临床观察 

 
曹栋 

河南省人民医院 
 

目的   探究护理目标管理预防静脉-静脉体外膜肺氧合（VV-ECMO）并发症的效果。 

方法   选取 2018 年 2 月—2020 年 12 月于医院接受 VV-ECMO 治疗的重症肺炎患者 48 例，按照

组间基线资料可比的原则分为对照组和观察组，各 24 例。对照组行常规护理，观察组行护理目标管

理，比较两组自我效能、并发症发生率及护理满意度。 

结果     护理后，观察组角色功能、情绪控制、与医生沟通、症状管理评分均高于对照组（P <0.05）；

观察组护理总满意度高于对照组（P <0.05）；观察组并发症总发生率低于对照组（P <0.05）。 

结论   护理目标管理可细化和明确护理事项，为患者提供全面护理服务，降低 VV-ECMO 治疗过程

中的并发症发生率，提高患者自我效能和护理满意度。 

关键字 护理目标管理；静脉 - 静脉体外膜肺氧合；并发症；预防 

 
 

PU-1940  

脑卒中院前急救护理中的风险防控 

 
黄晓鸣、陈建辉 
无锡市急救中心 

 

目的  研究脑卒中患者院前急救护理中的风险防控。 

方法   本次研究的目标选择为 2019 年 1 月至 2020 年 3 月期间内由我中心接诊的的 98 例脑卒中

患者，所有患者均接受院前急救护理。本次研究过程中，选择使用 1：1 数字随机分组法，将所有患

者分入对应的小组之内，分别为观察组（49 例）和对照组（49 例），在此基础上，为两组之中的患

者的提供不同的护理方案，并对患者的护理情况进行组间对比。 

结果     在实施了院前急救护理措施风险评估之后，观察组患者无论是在抢救成功率、院前急救时

间方面，还是在患者满意度方面，均好于对照组患者，组间对比差异显著（P＜0.05），具有统计学

意义。 

结论   临床上为脑卒中患者开展院前急救护理的过程中，通过选择风险评估作为风险防控的方式，

不但可以有效的保证患者的安全，同时也可以缩短院前急救需要的时间，提升喊着满意度，因此值
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得在临床中进行推广。 

关键字 脑卒中；院前急救护理；风险防控 

 
 

PU-1941  

评价急诊急救护理在抢救急性心肌梗死患者中的临床价值 

 
陈可 

徐州市肿瘤医院 
 

目的  分析和探究急诊急救护理在抢救急性心肌梗死患者中的临床价值。 

方法   本次研究纳入的 80 例患者均被确诊为急性心肌梗死，均在 2019 年 2 月～2020 年 7 月

期间接受我院急诊急救。将所有患者根据护理方法分为优化组和常规组。优化组患者接受的是优化

后的急诊急救护理，常规组患者接受的是常规急诊急救护理。对比两组急救指标（抢救时间、诊断

时间以及住院时间）、抢救成功率和病情复发率、再次介入率。 

结果     优化组的再次介入率、病情复发率均低于常规组，P＜0.05； 优化组的抢救成功率相比于

常规组，明显较高，P＜0.05；优化组各项急救指标均优于常规组，P＜0.05。 

结论   优化急诊急救护理在抢救急性心肌梗死患者中的临床价值高，能够降低患者复发率，减少了

再次介入的次数，抢救成功率较高，并且缩短了急救所需时间，患者得以快速康复，因此值得将其

进行广泛推广。 

关键字 急性心肌梗死；急救指标；急诊急救护理；再次介入率；抢救成功率 

 
 

PU-1942  

抗击新型冠状病毒（2019-nCOV）形势下 

定点医院急诊重症监护室医务人员心理状态及干预效果观察 

 
任莹 

河南省人民医院 
 

目的  及时发现抗击新型冠状冠状病毒（2019-nCOV）一线医务人员的心理问题并进行有针对性的

干预，保障一线医务人员的身心健康，促进抗疫工作的顺利进行。 

方法   对河南省某新型冠状病毒（2019-nCOV）感染患者定点收治医院的急诊重症监护室(EICU)

医务人员进行心理干预，然后采用 SCL-90 症状自评量表进行干预前后的测评。 

结果         新型冠状病毒（2019-nCOV）感染收治定点医院急诊重症监护室(EICU)医务人员普

遍存在心理问题，给予心理干预后，SCL-90 得分有所下降，差异具有统计学意义（P<0.05）。 

结论   心理干预可有效改善定点收治医院急诊重症监护室(EICU)医务人员的心理健康状态，保障一

线医务人员的身心健康，促进新型冠状病毒的防治工作顺利进行。 

关键字 新型冠状病毒；急诊重症监护室(EICU)；医务人员；心理干预 
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PU-1943  

1 例急性心肌梗死静脉溶栓后患者的护理 

 
叶贝贝 

丽水市中心医院 
 

    报告 1 例急性心肌梗死患者的护理体会。护理要点包括：个体化护理计划、溶栓后护理、病房

管理、心理护理、健康教育等。经过以上一系列护理措施，该患者顺利度过危险期，最终康复出院。 

 
 

PU-1944  

女大学生性观念与生殖健康认知现状及应对策略研究 

 
张宇航 

山东大学齐鲁医院 
 

目的   了解女大学生性观念与生殖健康认知现状，并提出针对性的应对策略。 

方法     本研究选取山东省某高校女大学生为研究对象，通过研究对象的基本信息、当前的性教育

现状、性观念包容程度、性与生殖健康知识的获取途径、婚恋观现状、当前对性与生殖健康知识的

需求六部分内容的调查问卷，了解女大学生性观念与生殖健康相关性认知现状并提出针对性的应对

策略。 

结果     分析认为当今高校对于性和关于性生殖方面的教育观念很好，对自己影响很多为 63.49%，

曾经接受过但不深入教育高达 87.55%，不会和自己家长一起谈论关于性生殖方面的敏感话题的女生

为 74.69%，认为两人恋爱后直到结婚前都不可以发生婚前性行为者为 41.09%,很介意或介意未来的

性伴侣曾经有过婚前发生性行为为 89.21%,强烈反对未婚同居为 60.58%。 

结论     当今高校女生性观念比较保守，对性和生殖健康相关知识虽然有一定的知识储量，但仍不

充分,且对相关知识点的获取仍具有很大的需求。建议各类高校通过定期开设学生选修课或学生必修

课、主题教育活动、讲座和学生家校活动联合等等相结合的生殖干预教育方式对其进行系统、全面

的女性生殖健康知识教育。 

关键字   女大学生；性观念；生殖健康；认知现状；应对策略 

 
 

PU-1945  

床旁巡视卡联合 SBAR 沟通模式 

对急诊留观室护患纠纷发生率的影响 

 
唐亚娟 

河南省人民医院 
 

目的    探讨床旁巡视卡联合 SBAR 沟通模式对急诊留观室护患纠纷发生率的影响。 

方法     选取我院 120 例急诊留观室患者，按照入院时间分组，各 60 例。对照组实施传统交接班

模式，观察组在对照组基础上实施床旁巡视卡联合 SBAR 沟通模式。对比两组护患纠纷发生率、护

理满意度、护士对患者病情掌握度。 

结果       观察组护患纠纷发生率 3.33%（2/60）较对照组 13.33%（8/60）低（P＜0.05）；观察

组护士对患者病情掌握度评分较对照组高（P＜0.05）；观察组护理满意度 96.67%（58/60）较对照

组 83.33%（50/60）高（P＜0.05）。 

结论     床旁巡视卡联合 SBAR 沟通模式应用于急诊留观室管理，能提高护士对患者病情掌握度，
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有利于降低护患纠纷发生率，提高患者护理满意度。 

关键字   急诊留观室；传统交接班模式；床旁巡视卡；SBAR 沟通模式 

 
 

PU-1946  

新型冠状病毒肺炎疫情期间院前急救防控策略 

 
许世季、陈建辉 
无锡市急救中心 

 

目的    探讨新型冠状病毒肺炎疫情期间院前急救机构如何规范院前急救人员转运流程、控制传染

源、安全转运患者的防控举措。 

方法   回顾自 2020 年 1 月 22 日以来我中心新型冠状病毒肺炎疫情期间采取的一系列防控应对措

施并总结经验。 

结果   新型冠状病毒肺炎疫情期间我中心严格执行转运规范、流程和消毒流程、方法，安全转运所

有确诊、疑似和密接病例，未发生交叉感染，确保了院前急救工作安全有序开展。 

结论   通过优化急救流程、加强院前急救人员培训、规范做好防护措施，能够有效避免交叉感染，

提升院前急救质量，保证转运安全，为今后应对各类传染病突发疫情奠定了坚实的基础，积累了宝

贵的经验。 

关键字 新型冠状病毒肺炎：院前急救；防控策略 

 
 

PU-1947  

临床护理路径在急诊重症抢救中价值探析 

 
王文芳 

江苏省徐州市肿瘤医院 
 

目的   研究临床护理路径在急诊重症抢救中价值。 

方法  随机选取 2019.7-2019.12 期间收治急诊重症抢救患者，病例数：80 例，根据护理方法不同

划分 2 组，对照组进行常规抢救护理，研究组采取临床护理路径，各组 40 例。 

结果  对照组患者抢救成功率 80%，并发症 22.5%，满意度 77.5%，研究组患者抢救成功率 97.5%，

并发症 2.5%，满意度 95%，差异有意义（P＜0.05）；对照组急诊时间、住院费用和住院时间均高

于研究组（P＜0.05）。 

结论  急诊重症抢救时应用临床护理路径，可以提升抢救成功率，降低治疗费用和并发症。 

关键字 临床护理路径；急诊重症；抢救 

 
 

PU-1948  

急诊科脑出血患者的急救护理及体会 

 
董珂敏 

河南省人民医院 
 

目的     探究在急诊科脑出血患者治疗中的急救护理措施。 

方法     随机抽取我院急诊科 2018 年 6 月～2019 年 7 月期间收治的 114 脑出血患者作为研究对

象，57 例患者为对照组，57 例患者为观察组。在对照组患者入院后，使用传统的常规护理方法进

行急救护理；观察组患者入院后，在常规护理的基础上，使用预见性护理方法。然后对两组患者的
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预后效果和护理满意度进行对比分析。 

结果       观察组患者的临床效果优于对照组，组间数据有统计学差异（P＜0.05）；观察组患者发

生并发症频率明显低于对照组患者，且其护理满意度较高，组间差异皆在统计学上有意义（P＜0.05）。 

结论     在脑出血患者的急救护理中，在常规护理中使用预见性护理方法不仅能够有效提高患者的

临床治疗效果，还能减少患者的发生并发症的概率，从而提高患者对急救护理的满意度，并改善患

者预后，值得在临床上推广使用。 

关键字   急诊科；脑出血；急救护理 

 
 

PU-1949  

长途转运急危重患者的不安全因素分析及应对策略探析 

 
许雅峰 

无锡市急救中心 
 

目的  评价长途转运急危重患者的不安全因素，探索出最佳的应对策略。 

方法   选择 2016 年 1 月 1 日到 2018 年 11 月 16 日的长途转运危重症患者 345 例，分析不安全因

素，探索出应对措施。 

结果     在 345 例患者中，发生安全问题的有 100 例，占比 28.9%。而在安全问题的患者中，患

者自身因素有为 35.0%，转运条件因素为 25.0%，医务人员操作因素为 40.0%。 

结论   长途运转危重症患者的不安全因素较多，为更好的预防不安全因素带来影响，应总结丰富经

验，采用科学方式进行管理。 

关键字 长途转运；急危重患者；不安全因素；应对策略 

 
 

PU-1950  

医务人员对新冠患者呼吸治疗中 

感染防控的知信行调查及影响因素分析 

 
文辉、韩小彤、刘智群 

湖南省人民医院 
 

目的   了解临床医务人员在新冠疫情中呼吸治疗相关操作中感染防控的知信行现状并分析其影响

因素，为呼吸治疗相关操作中感染防控知识的进一步培训和防控措施的实施提供参考依据。 

方法    采用线上问卷调查法，于 2020 年 2 月 10 日- 25 日使用自编问卷对全国 16 个省份 41 个城

市的 249 名临床医务人员进行问卷调查。 

结果      249 名临床医务人员对新冠肺炎呼吸治疗相关操作中感染防护知识的掌握率为

85.5%±9.6%，感染防护态度得分率为 84.7%±6.7%。参加呼吸治疗操作感染防护知识培训的医务人

员知识得分高于未参加者，差异有统计学意义（P<0.01）；不同性别、年龄、当前工作岗位、职业

背景、是否熟练操作呼吸治疗设备的医务人员之间，感染防护态度得分差异有统计学意义（P<0.05）；

疫情一线岗位的 115 名医务人员对新冠肺炎患者呼吸治疗相关操作感染防护措施的实施率均低于

80%。 

结论    临床一线医务人员对呼吸治疗相关操作感染防控知识总体掌握情况良好，感染防控风险意

识较强，但感染防控措施的实施率有待提高。因此，我们应进一步加强临床一线医务人员呼吸治疗

相关操作感染防控知识培训的普及率，提高呼吸治疗相关操作感染防控措施的实施率，从而最大程

度降低疾病传播风险，保护医务人员和患者的安全。 

关键字   新冠肺炎；呼吸治疗；感染防控；调查 
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PU-1951  

疑似新冠肺炎患者呼吸机使用的感控流程管理 

 
高敏、韩小彤、文辉、樊麦英、樊麦英、刘智群、宁凤玲 

湖南省人民医院 
 

目的    探讨新冠肺炎患者使用呼吸机时，院内感染防控管理的方法和经验。 

方法     2020 年 1 月 20 日-2020 年 2 月 13 日，对湖南省人民医院使用呼吸机的患者进行排查，

筛选疑似新冠肺炎的机械通气患者，实施正确的感染预防和控制措施，规范呼吸机的使用和终末消

毒处理操作流程。 

结果    期间使用呼吸机的疑似新冠肺炎患者 3 例，确诊 0 例，0 例发生院内交叉感染。 

结论     早期识别，严格执行个人防护措施，规范呼吸机使用是控制疑似新冠肺炎患者使用呼吸机

时导致院内感染的有效方式。 

关键字   新型冠状病毒肺炎；NCP；医院感染；呼吸机 

 
 

PU-1952  

VEGF 过表达促进 BMSCs 移植治疗缺血性脑卒中的研究 

 
纵雪梅、 刘翠、杨志祥 
徐州医科大学附属医院 

 

目的  探讨过表达血管内皮生长因子（VEGF）的骨髓间充质干细胞（ BMSCs） 移植治疗缺血性

脑卒中大鼠，对大鼠的行为学的改善作用及可能机制。  

方法   用携带绿色荧光蛋白（ GFP）和 VEGF的腺病毒感染大鼠BMSCs，构建Ad-VEGF-BMSCs，

免疫印迹法检测 VEGF 蛋白含量；90 只大鼠随机分为 6 组：Sham 组、缺血性脑卒中模型（MCAO 

/ R）组、溶剂对照（DMEM）组、BMSCs 组、Ad-BMSCs 组和 Ad-VEGF-BMSCs 组；采用改良线

栓法制作缺血性脑卒中模型，24 h 后分别向后四组大鼠左侧纹状体注射溶剂及相应的 BMSCs。在

BMSCs 移植前及移植后 1 d、7 d 进行贴纸去除实验、烧杯实验、悬吊线握力测试行为学；采用伊

文思蓝染色评估大鼠血脑屏障完整性；采用免疫荧光检测各组大鼠缺血半暗区 CD31、NeuN、MAP2

表达分布情况。 

结果       移植后 7 d，BMSCs 移植的三组行为学测试结果明显优于 MCAO 组和 DMEM 组， 

Ad-VEGF-BMSCs 组明显优于 BMSCs 组和 Ad-BMSCs 组（P＜0.05）。Ad-VEGF-BMSCs 组大鼠

左侧纹状体区域可见携带 GFP 的 BMSCs，而 BMSCs 组未见携带 GFP 的 BMSCs。

Ad-VEGF-BMSCs 组 Evans blue 渗漏明显少于 BMSCs 组及 Ad-BMSCs 组（*P＜0.05）。BMSCs

移植的三组 CD31、NeuN 及 MAP2 表达多于 MCAO 和 DMEM 组，而 Ad-VEGF-BMSCs 组 CD31、

NeuN 及 MAP2 表达多于 BMSCs 组及 Ad-BMSCs 组（*P＜0.05）。 

结论   BMSCs 移植治疗缺血性脑卒中大鼠，可促进大鼠运动、感觉等行为学功能的恢复、促进血

管新生、神经保护以及保护血脑屏障完整性。并且这种作用可以通过过表达 VEGF 得到加强。 

关键字   VEGF;骨髓间充质干细胞，缺血性脑卒中，血管新生，神经保护 
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PU-1953  

妊娠期高血压疾病患者焦虑抑郁现状及影响因素分析 

 
任丽蓉 

山东大学齐鲁医院 
 

目的   通过对妊娠期高血压疾病患者焦虑、抑郁现状及相关影响因素进行分析和探究，了解妊娠期

高血压疾病患者的焦虑、抑郁状况，提出相关的解决对策，改善妊娠期高血压疾病患者的心理状况。 

方法     采用随机抽样调查的方法，选取在 2020 年 12 月-2021 年 4 月在济南市某三甲医院产科

就诊及住院治疗的符合纳入标准的妊娠期高血压疾病患者 240 名，进行问卷调查分析，了解其焦虑

抑郁现状及相关影响因素。 

结果    在参与本次调查的 240 名妊娠期高血压疾病患者中，焦虑患者 153 人，检出率为 63.75%；

抑郁患者 126 人，检出率为 52.5%。240 名妊娠期高血压疾病患者焦虑、抑郁的评分分别为

56.13±5.14、51.32±4.91 均高于正常得分 37.87±5.79、38.14±5.44。经多元 Logistic 回归分析结果

显示文化程度、婚姻状况、既往流产史是妊娠期高血压疾病患者产生焦虑的危险因素，收入、计划

内生育是妊娠期高血压疾病患者产生焦虑的保护因素；年龄、收入、既往流产史是妊娠期高血压疾

病患者产生抑郁的危险因素，丈夫陪伴、计划内生育是妊娠期高血压疾病患者产生抑郁的保护因素。 

结论     当前针对妊娠期高血压疾病患者来说，焦虑、抑郁负面情绪严重，影响因素可能与不同的

原因有关；针对不同的因素，应当开展有效的针对性护理方法，提高患者的情绪状态。 

关键字   妊娠期；高血压；焦虑抑郁情绪 

 
 

PU-1954  

综合护理在老年慢性心衰患者中的满意度观察 

 
张璇 

山东大学齐鲁医院 
 

目的  研究探讨综合护理在老年慢性心衰患者中的满意度。方法  选取在我科治疗的 70 例老年患者，

随机均分为两组。对照组 35 例给予传统护理方法。观察组 35 例采取综合护理模式。比较两组患者

在住院期的医护工作满意度 

方法     选取在我科住院治疗的 70 例老年慢性心力衰竭患者，随机均分为两组，每组患者各 35

例，对照组 35 例给予传统护理方法，观察组 35 例采取综合护理模式。其中观察组男 19 例，女 16

例，年龄 62-83 岁。对照组男 12 例，女 23 例；年龄 65-84 岁。将两组患者性别、年龄等一般资料

输入统计软件对比，差异无统计学意义，P＞0.05。 

结果     观察组不适反应的发生率显著低于对照组（P〉0.05）,对护理工作满意度明显高于对照组

（P〈0.05）、住院时间短于对照组（P〈0.05）。 

结论   在心力衰竭实施综合护理模式,提高了满意度，值得推广。 

关键字 老年慢性心衰患者，综合护理，满意度 

 
 

PU-1955  

发热门诊新型冠状病毒感染肺炎应急流程管理及防控策略分析 

 
王国标、王琪燕、罗裕锋、朱伟旺、张景欣 

惠州市中心人民医院 
 

目的   探讨发热门诊处置新型冠状病毒感染肺炎的应急管理流程，以及防控策略，规范流程，提高
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认识，有效防控新型冠状病毒感染肺炎。 

方法    从分诊流程制定，预检分诊筛查，救治绿色通道，救治人员专业化培训，防控规范化等方

面，制定应急流程及防控策略。 

结果     2020 年 1 月 1 日至 2020 年 2 月 28 日惠州市中心人民医院发热门诊接诊发热人次 5545

例，完善核酸检测 3624 例，排查出新冠肺炎疑似病例 157 例，负压救护车共出车转运新冠肺炎确

诊病例 39 车次，共转运确诊患者 56 例，做到了无漏诊，无交叉感染，医务人员零感染。 

结论   科学规范预检分诊流程，重视新冠肺炎患者流行病学调查，做到早期识别、诊断，尽早隔离

治疗，同时制定相关应急流程和防控策略，是确保有效救治新冠肺炎患者的重要前提。 

关键字 新型冠状病毒感染 发热门诊 应急流程 防控策略 

 
 

PU-1956  

专科护理管理在重症监护病房谵妄患者中的应用效果 

 
李宁宁 

山东大学齐鲁医院 
 

目的   观察专科护理管理在重症监护病房谵妄患者中的应用效果。  

方法   选取 2017 年 4 月至 2018 年 5 月在该院重症监护病房治疗的谵妄患者 96 例,按随机数

字表法分为对照组和研究组各 48 例。 对照组采取常规护理管理模式,研究组采取专科护理管理模

式。 比较两组患者对护理满意度、机械通气时间、谵妄持续时间和生活质量(QOL)评分。 

结果     研究组患者对护理满意度高于对照组(P<0. 05);对照组患者的机械通气及谵妄持续时间长

于研究组(P<0 郾 05);研究组的 QOL 评分高于对照组(P<0. 05)。  

结论     对重症监护病房谵妄患者采取专科护理管理,取得了理想的护理效果,不仅缩短了患者的机

械通气及谵妄持续时间,提高了患者的生活能力,对患者预后的效果亦起到了明显的改善作用,而且提

高了护理管理质量,促进了医患关系的和谐。 

关键字    

 
 

PU-1957  

急救培训演练中训练伤的成因分析及预防策略 

 
陈建辉 

无锡市急救中心 
 

目的  通过对院前急救培训和演练的内容和方式的分析，探讨应急培训及特种演练中训练伤的易发

时机及诱发因素，找出共性和特性，制订相应策略，减少和避免训练伤的发生。 

方法   本文对无锡市急救中心近五年来急救培训及演练中发生的意外伤情进行回顾，分析发生的原

因、处置过程、应该吸取的经验教训。并结合急救培训工作的实际，全面分析各种训练伤的易发因

素，分别化解。 

结果     急救培训及演练中易出现摔伤、撞击伤、手指夹伤、电击伤、爆震伤、坠落伤、腰部和膝

部损伤，也易出现车祸等众多伤害，应该引起相关急救部门的重视，树立安全高于一切的思想，做

好培训前的准备和调查摸底，合理安排课程设置，做好安全防护，做好训练中安全监管，避免训练

伤的发生。 

结论   院前急救是一支准军事化的队伍 ，要完成突发救援任务，必须加强日常培训及演练，不断

提高急救人员的专业技能和处置突发事件的应急能力，这不可避免会带来一些训练伤，但经过科学

有效的预测和预防，有些训练伤是可以减少甚至完全避免的。 

关键字 急救培训；训练伤；预防 
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PU-1958  

浅谈急诊护理中的人文关怀 

 
罗敷 

河南省人民医院 
 

目的  是否能以人为本,倡导人文关怀是一个医院在医疗服务市场中竞争成败的关键,本着这一原则,

我急诊科从改善急诊科病人就诊环境入手,对科室内布局、流程进行重组、改建,充分利用有限资源,

大大方便病人就诊,提高病人就诊满意率。 

方法     （1）人文关怀可以提高护理质量。急诊科面对全院急诊患者的诊治、输液和急危重患者

的抢救工作，院前急危重患者的出诊工作，以及特殊、危重患者的检查、转入院的护送工作。对急

诊患者实施抢救治疗的同时通过各种方式对患者进行人文护理，帮助患者减轻病痛，缓减焦虑，减

少护患纠纷。（2）人文关怀可以提高护士理论水平。通过对患者进行人文关怀，加强了护士对基础

护理学、各专科疾病护理学知识的学习，提高了护士的理论知识。提高患者和家属的满意度，改善

护患关系，提高整体护理水平。(3)人文关怀可以规范护士行为，使护理行为更加规范，得到患者和

家属的认可，促进护患的理解。随着整体护理、社会护理、多元文化护理的推广,护理模式已由“以疾

病为中心开始向“以病人为中心”转换。  

结果       护理的理论体系、功能任务、工作内容、活动空间等方面都在发生变化,表现为:在护理

实践中更加注重人本观和人文精神护理服务领域在不断扩展和延伸;护理管理科学化和标准化水平

进一步提高;护理科研开始引领护理实践等,这些无一不向社会昭示了护理学科的价值和作用, 体现

了护理是科技性和人文性完美结合与统一的专业，与此同时,护士作为知识、技术和人文素养集为一

体的专业工作者的作用也日益凸现。 

结论     由于各种原因,我国护理人员的人文基础比较薄弱,人文修养相对不足,这在很大程度上制

约了护理质量的提高。因此,提高护士人文修养、体现护理人文关怀,已成为护理服务水平再上台阶的

焦点话题。 

关键字   人文关怀；急诊护理；护患关系；护理质量 

 
 

PU-1959  

改良肌注方式在苄星青霉素肌注中的应用研究 

 
肖爱梅 

河南省人民医院 
 

目的    探讨改良肌注方式对苄星青霉素肌注中疼痛的影响 

方法     采用随机抽样法在 2019 年 6 月 1 日—11 月 30 日随机抽取患有梅毒且需注射苄星青霉素

240 万 U 的患者 400 例，随机分为对照组和改良组。对照组使用传统注射方法和流程，改良组根据

引起疼痛的原因制订相应的对策：改良溶解药物的方法、规范注射流程、改良注射方法并加以心理

辅导。对比两组注射一次成功率、注射后即刻疼痛评分与注射后 20 分钟疼痛评分。 

结果       两组注射后立即疼痛评分由改良前的 5.31 分，降为改善后的 1.87 分，下降了 65%，注

射后 20 分钟疼痛评分，由改善前的 3.16 分，降为改善后的 1.1 分，下降了 65%，注射中堵塞针头

人次由改善前的 9 人次，降为改善后的 1 人次，下降了 89%。 

结论     通过改良从溶解药液到注射之间的一系列的流程，降低注射针头堵塞率，提高苄星青霉素

的一次注射成功率；降低患者的疼痛评分和疼痛持续时间，值得在临床推广应用。 

关键字   改良肌注方式；苄星青霉素；疼痛 
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PU-1960  

老年心衰患者限钠饮食现状及其影响因素 

 
李宁宁 

山东大学齐鲁医院 
 

目的  研究老年慢性心力衰竭患者限钠饮食现状及其影响因素。 

方法   选择 2017 年 4 月-2019 年 4 月于我院就诊的 108 例老年慢性心衰患者为研究对象，调查患

者限钠饮食问卷，并分析患者不同临床特征对限钠饮食的影响，并进行多元线性回归分析。 

结果     108 例老年心衰患者限钠饮食评分为（52.65±7.99）分，老年心衰患者限钠饮食态度和行

为处于中等水平；不同性别、饮食环境、文化水平、婚姻、合并高血压、住院次数限钠饮食评分差

异具有统计学意义（P<0.05）；不同病程、年龄、合并糖尿病差异无统计学意义（P>0.05）；性别、

饮食环境、文化水平、合并高血压是老年心衰患者限钠饮食行为及态度的相关因素。 

结论   老年心衰患者限钠饮食现状不容乐观，限钠饮食行为及态度受到性别、饮食环境、文化水平、

合并疾病等影响，需针对性健康教育与干预措施以督导老年心衰患者保持限钠饮食 

关键字 老年心衰；限钠饮食；影响因素 

 
 

PU-1961  

Experimental Study on The Injury of Kidney and Lung in 
Rats with Diquat Poisoning 

 
Yuzheng Wu 

shandong university qilu hospital 
 

Objective   This study aimed to establish a rat model of acute diquat poisoning and to explore 
the relationship between the diquat concentration and kidney and lung organ injury in order to 
provide an experimental basis for clinical treatment.  
Methods  A total of 140 healthy adult male Wistar rats were randomly divided into control group 
and exposure group. The concentration of the diquat solution was given intragastrically 
administered to the exposure groups at 1/2 of the lethal dose. Control group was administered an 
equal volume of water. The dynamic changes in the diquat levels in plasma and tissues at 0.5 h, 1 
h, 2 h, 4 h, 8 h, 16 h, and 24 h after poisoning were quantitatively determined by liquid 
chromatography mass spectrometry. The content of hydroxyproline in lung tissues as well as the 
levels of blood urea nitrogen (BUN), creatinine (Cr), uric acid (UA), kidney injury molecule-1(Kim-1) 
and transforming growth factor β1(TGF-β1) were detected by Western blot at every time point. 
The morphology of lungs and kidneys were assessed.  
Results  The plasma concentrations of Diquat increased significantly at 0.5 h, 1 h, 2 h after 
infection were (40.14±6.86), (79.91±26.71), (113.20±26.72) ng/ml respectively. The plasma 
concentrations of Diquat reached its peak at 2 h, then decreased, and the concentration 
decreased significantly at 4 h, while increased slightly at 8 h and 16 h.The concentrations of 
Diquat in kidney increased significantly at 1 h, 2 h, 4 h after infection were 1575.70±86.68), 
(2940.38±151.49), (775.69±49.73) ng/g respectively. The renal concentration of Diquat reached its 
peak at 2 h, and then decreased, while the concentration slightly increased at 4h. The 
concentrations of Diquat in lung tissue increased significantly at 0.5 h, 1 h, 2 h after infection were 
(1.97±0.61), (4.11±0.96), (2.35±0.58) ng/g respectively. The concentration of Diquat in lung 
tissues peaked at 2 h, and then decreased. The elevated hydroxyproline concentration in lung 
tissue was not statistically significant(P > 0.05).Over time, the concentrations of serum uric acid, 
BUN, creatinine and Kim-1 were all increased with statistically significant (P < 0.05). Serum kim-1 
in rats increased at 0.5 h and increased significantly at 4 h, which was an effective predictor of 
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early renal injury. TGFβ1 showed obvious early expression in renal tissue and no obvious 
expression in lung tissue. Electron microscopy showed that the degree of renal damage gradually 
increased with time. Vacuolation gradually increased, some mitochondrial bilayer membrane 
structures disappeared and lysosomes increased. The lung tissue damage was mild, and the cell 
membrane integrity and organelle were damaged to varying degrees.  
Conclusion  The concentration of trichlorfon in serum and tissues of rats with acute trichlorfon 
poisoning reached the peak at the early stage and then decreased rapidly. The damage of renal 
function and pathological changes were persistent, the lung tissue was slightly damaged with 
inflammatory cell infiltration, and the injury of early pulmonary fibrosis was not obvious. 
Key words  animal modeling; diquat; acute toxicity; kidney injury 
 
 

PU-1962  

Gluteal muscle damage and rhabdomyolysis after 
Olanzapine poisoning 

 
guangcai yu 

shandong university qilu hospital 
 
Olanzapine is a widely adopted atypical antipsychotic medication to manage schizophrenia. 
Reports show that the incidence rate of adverse reactions with olanzapine is significantly lower 
than other classical antipsychotic medications. Even so, its overdose may be associated with 
severe consequences. Herein, we report a 21-year-old female who had taken nearly 700 mg in 70 
tablets of olanzapine; she was found after 30 hours. As the disease progresses, the subject 
presented with rhabdomyolysis, swelling in the thighs and hips, paralytic ileus, digestive 
tract hemorrhage, and elevated serum amylase and lipase levels; notably, she recovered after 
treatment. This intractable case is of great clinical significance and an implication that early-phase 
hemoperfusion plays a critical role in olanzapine poisoning-related rhabdomyolysis. 
Key words Olanzapine; Rhabdomyolysis; Paralytic ileus; Digestive tract hemorrhage; Neuroleptic 
malignant syndrome; Hemoperfusion 
 
 

PU-1963  

Gluteal muscle damage and rhabdomyolysis after 
Olanzapine poisoning: a case report 

 
guangcai yu 

shandong university qilu hospital 
 
Olanzapine is a widely adopted atypical antipsychotic medication to manage schizophrenia. 
Reports show that the incidence rate of adverse reactions with olanzapine is significantly lower 
than other classical antipsychotic medications. Even so, its overdose may be associated with 
severe consequences. Herein, we report a 21-year-old female who had taken nearly 700 mg in 70 
tablets of olanzapine; she was found after 30 hours. As the disease progresses, the subject 
presented with rhabdomyolysis, swelling in the thighs and hips, paralytic ileus, digestive 
tract hemorrhage, and elevated serum amylase and lipase levels; notably, she recovered after 
treatment. This intractable case is of great clinical significance and an implication that early-phase 
hemoperfusion plays a critical role in olanzapine poisoning-related rhabdomyolysis. 
Key words Olanzapine; Rhabdomyolysis; Neuroleptic malignant syndrome; Hemoperfusion; 
Case report 
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PU-1964  

连续性血液净化对于脓毒症休克患儿的疗效研究： 

一项前瞻性观察性研究 

 
应佳云 1,2,3,4、张育才 2、王莹 3、朱晓东 4、陈伟明 1、陆国平 1 

1. 复旦大学附属儿科医院 
2. 上海市儿童医院 

3. 上海交通大学医学院附属上海儿童医学中心 
4. 上海交通大学医学院附属新华医院 

 

目的  评估连续性血液净化对于脓毒症休克患儿的疗效，进一步探索其对于不合并 AKI 的脓毒症休

克患儿的有效性。 

方法   前瞻性收集并分析纳入研究的患儿病历资料，包括人口学资料、治疗以及实验室检查及预后，

比较血液净化组和对照组患儿预后及相关器官功能障碍指标，进一步比较其中不合并 AKI 的脓毒症

休克患儿预后。 

结果   本研究纳入复旦大学附属儿科医院、上海市儿童医院、上海儿童医学中心以及上海交通大学

医学院附属新华医院 2019 年 1 月至 2020 年 12 月收治的 80 例脓毒症休克，其中 59 例为血液净化

组，21 例为对照组。血液净化组和对照组 28 天存活率差异并无统计学差异（50.8% vs57.1%，

P>0.05）。治疗后 7 天的对照组心率及乳酸变化量高于血液净化组，差异有统计学意义（P<0.05），

但其余血压、凝血功能、肾功能、呼吸频率、乳酸以及炎症指标，两组差异无统计学意义（P>0.05）。

血液净化组中，合并 AKI 的患儿死亡率更高（P<0.05）。在脓毒症休克非 AKI 患儿中，对照组存活

率为 75%，血液净化组存活率为 60.9%，差异无统计学意义（P>0.05）。 

结论   对于脓毒症休克尤其是不合并 AKI 的患儿，CBP 采用单一模式治疗或许并不能改善预后，

并且对炎症指标、心血管功能、肾功能等的改善并不明显，应用仍待商榷。 

关键字   脓毒症休克；儿童；连续性血液净化 

 
 

PU-1965  

一起密闭空间急性硫化氢中毒事件的调查 

 
菅天孜 

山东大学齐鲁医院 
 

目的  对一起密闭空间急性硫化氢混合气体中毒事件进行调查并对临床资料进行分析。 

方法   对 2018 年 8 月山东某地发生的一起密闭空间急性硫化氢混合气体中毒事件进行调查，同时

对其临床资料进行总结。 

结果      本事件是一起典型的密闭空间急性硫化氢混合气体中毒事件，缺乏职业防护违规作业、

违规救援是事故发生主要原因。5 例患者中 3 例死亡，1 例患者长期遗留皮质盲等神经系统损害后遗

症，1 例痊愈。 

结论   密闭空间作业应该严格遵守操作规范，做好安全防护，一旦发生事故，应该合理救援，杜绝

盲目救援。 

关键字   硫化氢；作业；中毒；救援；核磁共振；皮质盲 
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PU-1966  

The successful rescue of a boy who was bitten twice by 
different poisonous snake on different time-case report 

 
Ming Gao 

shandong uinversity qilu hospital 
 
With the popularity of shopping on the Internet, venomous snakes have been bought and bred 
across regions in China. Some areas are not natural habitats for certain kinds of snakes, but 
people can easily buy certain kinds of snakes through the Internet and keep them as pets, so 
poisonous bites often occur in the breeding process. 
 In April and June 2019, a 13-year-old boy was sent to the poisoning department of Qilu hospital of 
Shandong university in China for treatment after being bitten by a poisonous snake kept as a pet. 
The first was poisoned by a silver snake bite, and the second by a pit viper bite. 
A systemic and comprehensive treatment was implemented, including nject antivenin, infection 
control, hormone treatment, improved circulation, negative pressure wound therapy, skin graft and 
nutritional support. 
Key words Snake bite; Snake venom; antivenin; Poisoning 
 
 

PU-1967  

院前急救儿童高处坠落伤 64 例分析 

 
王钱锋 

杭州市急救中心 
 

目的   探索如何减少儿童高处坠落伤的发生以及提高院前救治能力。 

方法    回顾性分析 64 例儿童高处坠落伤的院前救治情况,分析受伤人群的人口统计学信息、受伤机

制、救治情况等数据。 

1.儿童高处坠落伤有男童多于女童， 

2.受伤部位:头面部 31 例；四肢：11 例；腰背部：6 例；胸、腹部：7 例；其他:9 例；其中多部位

受伤患者：25 例.危重程度：濒危（死亡）：9 例；危重：32；急症：22；非急症 1 例。 

3.坠落发生地:桌椅：6 例；高低杠 4 例；楼道 11 例；窗台 23；阳台 15；不详：5。 

结果    院前处理：院前处理：胸外按压：8 例；球囊辅助通气：8 例；心电监护：31 例；血氧监

护:52；吸氧：22 例；包扎：18 例；夹板固定：6 例；颈托固定 16 例；铲式担架固定：42；静脉通

路：1。送院情况：经院前急救处理 63 例送往医院，1 例死亡病例已毁形未送院。送往儿童医院 36

例，其他 27 例，其中非急救转送 34 例。非就近转送病例平均用时：41.4 分；就近转送平均用时：

22.7 分 

结论     高处坠落是儿童急诊外科常见的损伤，由于是高能量危害，常常导致多脏器损伤，其破坏

程度明显重于交通事故和其他损伤机制。高处坠落伤死亡率，伤残率较其他意外伤害高，要引起社

会家庭的高度重视。 

儿童高处坠落伤特点：1.男童多于女童 ；2.坠落 3 米以内高度较多；3.头面部外伤发生较多；4.颈

托使用意识较差，使用率偏低；5.静脉开通率等急救措施实施率很低 

关键字 儿童 ，高处坠落 ，院前急救 
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PU-1968  

品管圈活动在降低急诊MOST患者CRRT非计划下机率中的应用 

 
刘青 

山东大学齐鲁医院 
 

目的  探讨品管圈对降低连续性肾脏替代治疗（CRRT）患者非计划下机率中的作用。 

方法   成立品管圈活动小组，运用质量管理手法管理 EICU 内行 CRRT 患者。确立“降低急诊

MOST 患者 CRRT 非计划下机率”为活动主题，设定目标，分析原因并制定对策。选择 2018 年 12

月 17 日-12 月 31 日期间 EICU 内行 CRRT 治疗的患者为对照组，2019 年 4 月 17 日-5 月 08 日

期间 EICU 内行 CRRT 治疗的患者为观察组，比较两组患者非计划下机率。 

结果     实施品管圈活动后，EICU 内行 CRRT 患者非计划下机率从活动前的 44.19%降低至活

动后的 18.18%，差异具有统计学意义（P＜0.05）。 

结论   结论 实施品管圈可明显降低 CRRT 患者非计划下机率，并能提高科室护理人员的综合能力。 

关键字 品管圈；EICU；连续性肾脏替代治疗；非计划下机率 

 
 

PU-1969  

新型冠状病毒肺炎流行期间急诊科发热患者预检分诊管理实践 

 
杨欣欣、李锋、李博 

郑州大学第一附属医院 
 

目的    探讨新型冠状病毒肺炎疫情期间发热患者预检分诊管理策略。  

方法     实施疫情期间发热患者急诊预检分诊管理，包括发热预检的环境设置、物品准备、组建团

队、人员防护、工作流程等措施。 

结果     2020 年 1 月 10 日---2020 年 3 月 10 日，我院接诊发热患者 358 例，其中疑似和确诊新

型冠状病毒肺炎患者 21 例，未发生医护人员及患者医院感染。 

结论     重视并科学应对疫情，积极完善制度与流程，狠抓防控措施落实，可确保发热患者得到及

时有效救治，同时有效防范医院感染发生。 

关键字    

 
 

PU-1970  

一例敌草快中毒患者床旁血滤的监测与护理 

 
李婵 

河南省人民医院 
 

目的   探讨总结一例敌草快中毒患者床旁血滤的监测与护理体会。对我科 2020 年 4 月收治的一例

敌草快中毒患者床旁血滤的监测与护理过程进行分析，总结护理经验。认为护理要点包括观察患者

病情变化，及时进行持续性床边血液滤过及血液灌流，加强监测与综合护理；同时保护病人重要脏

器等护理措施，预防并发症的发生，是提高患者生存质量的保证 

方法   1.2 治疗及转归该农药无特效解毒剂，根据中毒的药物及量，结合中毒症状和体征，对病人

病情做出准确判断。判断出轻、中和重度中毒。治疗以及时、快速、准确为原则，及时排出身体内

的毒素。患者病情危重，给予血液灌流及透析，为利于行床旁血滤治疗，经家属同意，于 2020 年 4

月，行右侧股静脉穿刺置管术。术程术毕未见异常，床旁无菌操作，定期更换敷料。余应用保护胃

黏膜药物、抗炎、抗氧化剂等药物应用等对症治疗。经治疗及精心护理，患者好转出院。2 个月后
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电话随访患者无不适。2 护理 2.1 血液净化前的心理护理 首先加强心理疏导。由于患者始终神志清

楚，因与家人生气自服敌草快中毒，早期表现为激动、愤怒、烦躁；后期则表现为恐惧、悲伤。心

理状态不断发生变化，因此，应根据不同心理状态及个性特征，给予不同的心理护理，平复其情绪，

给予同情、关心，耐心倾听其诉说，分析问题症结，争取家庭支持；做好家属思想工作，延长家属

探视时间，多给患者精神上的安慰和支持 

结果    经过 10 天的治疗与护理，患者未出现多脏器损伤等严重并发症，好转出院。出院后 2 个月

随访，状况良好。 

结论     敌草快中毒病情凶险病死率高，目前尚无特效对抗剂，因此，在有针对性的治疗基础上，

及时进行持续性床边血液滤过及血液灌流，加强监测与综合护理，使血液净化得以顺利有效地进行；

此外，密切病情观察、采取各种预防措施、保护病人重要脏器等护理措施，是提高患者生存质量的

保证。 

关键字   敌草快中毒；农药中毒；床旁血滤；护理 

 
 

PU-1971  

对比分析急诊经皮冠状动脉介入与静脉溶栓 

对老年急性心梗左心室功能的临床疗效 
 

田会君 
河南省人民医院 

 

目的  对比分析急诊经皮冠状动脉介入治疗（PCI）与单纯静脉溶栓治疗老年急性心梗死的临床疗

效。  

方法   我院 2008 年 12 月~2015 年 12 月间收治的首发急性心肌梗死的老年患者 120 例，其中 48

例接受急诊 PCI 治疗作为 PCI 组，72 例接受尿激酶静脉溶栓治疗作为溶栓组，治疗后 2 周、4 周行

超声心动图检查，测定两组患者左室收缩末期内径（LVESD）、左室舒张末期内径（LVEDD）及左

室射血分数（LVEF）,比较两组治疗效果，并随访 2 年观察近期心血管事件发生情况 

结果     ①PCI 组血管再通率（98.6%）明显高于溶栓组血管再通率（74.3%）（P<0.05）；PCI 组

治疗 6 周后 LVESD 及 LVEDD 明显小于溶栓组，LVEF 明显高于溶栓组（P<0.05）。②随访 2 年中

PCI患者发生再梗死 3例，心绞痛 6例，心力衰竭 6例，心源性死亡 1 例，心血管事件发生率为 33.3%，

溶栓组两组患者发生再梗死 7 例，梗死后心绞痛 19 例，心力衰竭 11 例，心脏性死亡 6 例，心血管

事件发生率为 59.7%（P<0.01）。 

结论   与静脉溶栓相比急诊经皮冠状动脉介入治疗急性心肌梗死效果显著优于静脉溶栓，可以明显

增加梗死相关血管再通率，对左室心功能恢复较好， 

关键字 经皮冠状动脉介入治疗；静脉溶栓；心肌梗死；左心室功能 

 
 

PU-1972  

降低急诊高热惊厥患儿惊厥发作时间的护理研究 

 
张娟、张素敏 
河南省人民医院 

 

目的  研究并探讨降低高热惊厥患儿发作时间的急救护理措施 

方法  分别选择不同时段在急诊留观输液治疗的高热惊厥患儿，通过对高热惊厥发作进行原因分析，

制定急救护理流程和综合干预措施，观察实施前后两组患儿高热惊厥平均停止发作时间并作对比分

析。 

结果  改善后高热惊厥平均停止发作时间为 32.5 秒，明显低于改善前 57.5 秒，降低 43.5%。 
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结论     给予高热惊厥患儿针对性的急救护理及综合干预措施，可显著降低高热惊厥停止发作时

间，提高护理质量，促进患儿恢复健康，值得临床推广应用。 

关键字    

 
 

PU-1973  

预见性护理在院前急救急危重症患者转运中的应用分析 

 
李娜、李锋、李博 

郑州大学第一附属医院 
 

目的  分析预见性护理在院前急救急危重症患者转运中的应用效果。 

方法     将 2020 年 10 月～2021 年 6 月期间在入院前进行紧急抢救且需要转运的 80 例急危重

症患者作为研究对象，按照不同的护理方法分组，其中将 2020 年 10 月～2021 年 2 月实施常规护

理的 40 例患者纳入对照组，另外 2021 年 3-6 月实施预见性护理的 40 例患者纳入观察组；比较两

组家属对护理的总满意率、抢救成功率、转运意外发生率、救护车到达时间、有效抢救时间。 

结果       观察组家属的总满意率高于对照组，差异有统计学意义（P＜0.05）；观察组的抢救成功

率高于对照组，转运意外发生率低于对照组，差异有统计学意义（P＜0.05）；观察组的救护车到达

时间、有效抢救时间均短于对照组，差异有统计学意义（P＜0.05） 

结论     预见性护理在院前急救急危重症患者转运中的应用，可缩短救护车到达时间与有效抢救时

间，提高抢救成功率、家属护理总满意率，并降低转运意外发生率。 

关键字  

 
 

PU-1974  

新型冠状病毒肺炎患者心理护理的研究进展 

 
湛庆林 

山东大学齐鲁医院 
 

目的  以期为新冠肺炎患者的心理护理提供参考，提高对新冠肺炎患者的心理护理效果，促进患者

疾病的治疗与健康的恢复。 

方法   通过全面回顾国内外新型冠状病毒肺炎患者心理护理的相关文献，结合疫情现状和心理护理

的实践。 

结果     通过对相关文献的筛选，概括了相关人员的心理问题，包括恐惧，焦虑，抑郁，孤独和寂

寞心理，针对这些心理护理问题，结合已有研究，概括了相关的护理措施，包括常规的沟通心理护

理，中医情志护理，生物疗法，运动疗法等。 

结论     心理护理对新冠肺炎患者的健康恢复提供了很大的促进。 

关键字 新型冠状病毒肺炎，心理护理，研究进展 

 
 

PU-1975  

高血压性脑出血患者术后护理效果分析 

 
宋静科 

河南省人民医院 
 

目的  探讨高血压性脑出血患者的护理对策和效果 
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方法   选取 2020 年 5 月至 2020 年 10 月在河南省人民医院急诊内科收治的 20 例高血压性脑出血

患者采用微创穿刺引流术治疗护理效果进行总结 

结果     高血压性脑出血患者收缩压、舒张压水平均显著低于治疗前 , 差异具有统计学意义 

(P<0.05) 。 

结论   针对高血压性脑出血患者, 在采用硝普钠治疗的同时，注意针对性护理干预的实施, 要全面

精心细致地观察,根据患者生命体征和引流液性状、量的变化,及时处理,可使血压水平得到有效控制, 

提高护理质量。 

关键字 高血压；脑出血；硝普钠；护理 

 
 

PU-1976  

巨噬细胞极化在肺部炎症中的研究进展 

 
覃双全、骆立晖 

湖南常德市第一人民医院 
 

巨噬细胞参与构成人体固有免疫，抗原提呈激活特异性免疫系统，参与维持机体炎症微环境稳态。

巨噬细胞在不同细胞因子趋化下有两种不同的活化途径——经典活化途径 M1 型巨噬细胞和替代活

化途径 M2 型巨噬细胞。M1 型巨噬细胞有促炎作用，而 M2 型巨噬细胞发挥着抑炎的生物学功能，

与诸多肺部炎症疾病相关。了解巨噬细胞极化机制、调控巨噬细胞极化方向可为肺部炎症疾病的治

疗方案提供新思路。 

  
 

PU-1977  

有创-无创机械通气序贯脱机 

在严重呼吸衰竭救治中的临床价值研究 

 
覃双全、刘笋、曾景亭、宋华强、钟杨 

湖南常德市第一人民医院 
 

目的   研究重症呼吸衰竭患者采用有创-无创机械通气序贯脱机治疗的临床效果。 

方法     挑选 2018 年 5 月到 2019 年 5 月在我院收治的 86 例重症呼吸衰竭患者，将其随机分为

两组，即对照组和实验组，分别进行持续有创通气通气治疗及有创无创序贯性机械通气治疗，比较

两组治疗前后的血气指标变化以及治疗效果。 

结果       两组患者治疗之前 RR，HR，PaCO2，PaO2 以及 pH 各项血气指标水平无明显统计学

差异，而实验组患者经过治疗之后各项血气指标相比对照组来说要好，并且实验组患者有创通气时

间，总机械通气时间，入院时间相比对照组要短，实验组呼吸机肺炎发生概率，脱机失败率，死亡

率相比对照组有所降低且具有显著统计学差异。 

结论     针对临床重症呼吸衰竭的患者采用有创无创机械通气序贯法进行抢救具有显著临床效果，

安全性高，该方法值得临床广泛推广应用。 

关键字    
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PU-1978  

1 例蚕豆病合并重度贫血患者的护理 

 
姚竹音 

河南省人民医院 
 

目的  总结 1 例蚕豆病合并重度贫血患者的护理体会，为临床护理工作提供参考。 

方法   护理要点：做好基础护理，避免诱因，纠正贫血等是关键；严密观察生命体征变化，尤其尿

色、尿量的变化；加强宣教、注重预防，防止各种感染发生。合理有效的护理措施，可在不影响药

物治疗的同时去除各种诱因，可以提高患者预后效果。 

结果     患者经过 7 天治疗护理后症状改善，且未出现肾衰竭等严重并发症，好转出院，2 个月后

随访患者状况良好。 

结论   蚕豆病虽然起病急、进展快，但却是可以治疗和预防的一种疾病。立即去除各种诱因并停止

使用禁忌药物，给予输血、输氧、抗感染等治疗手段，结合正确的护理方法纠正贫血，补充红细胞，

可有效促进患者康复。在护理上应加强护理，严密观察生命体征变化，尤其尿色、尿量的变化，做

好基础护理，出院指导，避免诱因，利于患者预后。 

关键字 蚕豆病；急性溶血；重度贫血；护理 

 
 

PU-1979  

急诊护理风险分析及防范措施 

 
柳凯丽 

河南省人民医院 
 

目的  本文探讨急诊科护士护理风险，提出应对策略，以减少急诊护理风险。 

方法     通过查阅中国期刊数据库相关研究，对其进行归纳、分析、总结、概括。 

结果       确定急诊科护理风险并提出相应的防范措施。 

结论     护理工作是一项高风险的职业，护理风险的发生是不可避免的，只有强化护士防范风险的

意识，不断提高护士自身能力和责任心，将熟练的技术护理和适宜的心理护理相结合，才能及时防

范护理差错事故的发生。 

关键字    

 
 

PU-1980  

不同灵敏度肌钙蛋白对急性胸痛患者的临床价值分析 

 
王光美、徐峰、郑雯、王甲莉、陈玉国 

山东大学齐鲁医院 
 

目的  评估不同灵敏度肌钙蛋白（cardiac troponin，cTn）对急性胸痛患者的临床价值。 

方法   收集自 2015 年 8 月 24 日至 2017 年 5 月 9 日至山东大学齐鲁医院急诊科就诊的急性胸痛

患者。根据应用肌钙蛋白不同，分为传统 cTn 组与敏感 cTn 组，分析首次 cTn 对急性心肌梗死（acute 

myocardial infarction，AMI）诊断性能的影响，及不同灵敏度 cTn 对急诊停留时间、住院率、检查、

治疗和预后的影响。 

结果     最终纳入分析的患者共 1161 例，其中传统 cTn 组 618 人，敏感 cTn 组 543 人。与应用

传统 cTn 比较，应用敏感 cTn 后达到急诊科首次 cTn 诊断 AMI 的灵敏度增加，但是特异度降低，

AUC 无明显差异（0.972vs 0.961，P=0.583）。进行多元 logistic 回归校正混杂因素后，敏感 cTn



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                        论文汇编 

 

1041 

 

组离院患者急诊停留时间较传统 cTn 组离院患者停留时间缩短（odds ratio [OR] 0.395，95% 

confidence interval [CI] 0.280-0.558，P<0.001）。敏感 cTn 组患者住院率、超声心动图、冠状动脉

造影（coronary angiography，CAG）及经皮冠状动脉介入治疗（percutaneous coronary intervention，

PCI）比例较传统 cTn 组明显增加。但是，两组之间的主要不良心血管事件（major adverse cardiac 

events，MACE）发生率无明显统计学差异（OR 0.658，95% CI 0.284-1.524，P=0.328）。 

结论   应用敏感 cTn 后，到达急诊科首次 cTn 对 AMI 的诊断准确性与传统 cTn 无明显差异。敏感

cTn 的应用可以更早地识别低危患者安全离院，但可导致患者的住院率及行超声心动图、CAG 和

PCI 的比例明显增加，而 30 天预后无明显改善。 

关键字    

 
 

PU-1981  

无缝隙护理模式在成人急性呼吸窘迫综合征患者中的应用。 

 
李梦飞 

河南省人民医院 
 

目的  探讨无缝隙护理模式应用于成人急性呼吸窘迫综合征（ARDS）患者中的效果。 

方法     选取我院成人 ARDS 患者 110 例（2019 年 1 月～2019 年 12 月），2019 年 1 月～2019

年 5 月 54 例为对照组，接受常规护理模式干预，2019 年 6 月～2019 年 12 月 56 例为观察组，在

对照组基础上接受无缝隙护理模式干预。比较两组干预前后抑郁自评量表（SDS）评分、焦虑自评

量表（SAS）评分、Murray 评分、Marshll 评分、护理满意度。 

结果        干预后，观察组 SDS 评分、SAS 评分、Murray 评分、Marshll 评分均低于对照组（P

＜0.05）；观察组护理满意度 94.64%高于对照组 74.07%（P＜0.05）。 

结论      无缝隙护理模式应用于成人 ARDS 患者中，可减轻负性情绪，缓解临床症状，提高护理

满意度。 

关键字   无缝隙护理模式；成人；急性呼吸窘迫综合征；负性情绪；临床症状；护理满意度 

 
 

PU-1982  

动脉血乳酸水平监测在脓毒性休克患者 

肠内营养治疗中的应用价值研究 

 
覃双全、刘笋、曾宪华、张春阳、苏科 

湖南常德市第一人民医院 
 

目的   探讨脓毒症休克患者采取肠内营养治疗时动脉血乳酸水平的监测效果。 

方法     挑选 2018 年 5 月到 2019 年 5 月在我院收治的 170 例脓毒症休克患者，将其分为两组，

即实验组和对照组，每组各 85 例，其中对照组的患者在患者血流动力学保持稳定之后进行肠内营养

治疗，而实验组的患者结合动脉血乳酸水平以及乳酸清除率开展肠内营养治疗，分别比较两组患者

在不同时间内实验室指标，死亡率。 

结果       复苏前两组患者的实验室指标无明显统计学差异，而复苏之后第 3 天实验组患者 WBC

以及 CRP 水平明显低于对照组，且具有统计学差异。两组患者 TP 以及 ALB 无明显统计学差异，

复苏第 7 天，比较观察堵实验组患者 WBC 以及 CRP 水平无明显统计学的差异，相对于对照组来说

实验组患者 TP 和 ALB 水平明显要高，且具有统计学差异。实验组相比对照组死亡率有一定程度降

低，但无明显统计学差异。 

结论     针对临床脓毒症休克患者采用肠内营养治疗，可采用动脉血乳酸水平监测，其能够改善患

者的营养状况，降低临床死亡发生率。 
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PU-1983  

急性有机磷中毒患者临床观察分析 

 
王鹏 

河南省人民医院 
 

目的    研究急性有机磷中毒的临床和临床诊治方法及并发症。方法: 急性救治有机磷农药中毒患

者 63 例，对其临床相关资料进行回顾性分析。 

方法   一般资料: 本组男 36 例，女 27 例，年龄 17 ～ 68 岁，平均 43 岁; 口服中毒有 49 例，

接触中毒 14 例; 中毒农药种类，其中敌敌畏中毒患者 22 例，对硫磷中毒者 11 例，甲拌磷中毒者

6 例，稻瘟净中毒者 3 例，内吸磷中毒者 2 例，甲胺磷中毒者 2 例，辛硫磷中毒者 1 例，水胺硫

磷中毒者 1 例，乐果中毒者 1 例，均为口服中毒，服毒量为 10～ 350 ml，中毒至就诊时间为 20 ～ 

180 min。小时以内就诊。中毒标准根据《现代急性中毒诊断治疗学》［4］的标准进行判定，按临床

表现及血清胆碱酯酶活力分轻、中、重 3 级，其中轻度 34 例，中度 23 例，重度 6 例。 

结果     63 例急性有机磷中毒的患者，经过及时抢救除 2 例因发现不及时送来时呼吸、心搏已经

停止而抢救失败外，其余患者全部治愈出院，经过系统的综合治疗，治愈率达 94． 55%，广泛皮

肤接触和呼吸道吸入中毒的患者治愈率为 100%，住院时间 10 ～ 21 天。 

结论     有机磷农药排泄快，24h 内通过肾脏由尿排泄，在体内并无蓄积。现就我院急诊科救治中

的一些方法体会进行回顾分析，以提高基层医院 AOPP 患者的抢救成功率。 

关键字    

 
 

PU-1984  

炎症小体在呼吸系统疾病中的研究进展 

 
汪航飞 

海南医学院第一附属医院 
 

目的  人体通过呼吸，不断暴露于潜在的致病微生物（病毒、 真菌和细菌)和环境刺激(外源性有毒

污染物，如烟雾、空气污染、颗粒物、二氧化硅、石棉粉末或元素金属）。因此，免疫系统需要在免

疫介导的清除这些刺激和避免慢性炎症意外的自我伤害之间取得微妙的平衡。炎症小体是近年来炎

症领域的研究热点，这一概念最早由瑞士学者 Jurg Tschopp 于 2002 年提出。炎症小体是一种存在

于细胞质中的多蛋白复合物，可以被多种病原相关分子模式（PAMP）和危险相关分子模式（DAMP）

激活[1]。当细胞受到外界微生物或人体病理性分子刺激后，表达于巨噬细胞、单核细胞、中性粒细

胞、上皮细胞以及适应性免疫系统的一些细胞中的模式识别受体（PRRs）发挥重要作用。 

了解 NLRP1 炎症体在急性肺损伤中的作用分子机制以及开发新的治疗方法 

方法     通过改变 HPMVECs 细胞中 NLRP1 炎症小体的表达，降低人肺微血管上皮细胞表达炎性

细胞因子，使肺通透性降低，达到改善患者通气，提高患者肺功能的目的。 

HPMVECs 细胞中抑制 NLRP1 炎症小体的表达是本课题关键问题。 

结果       急性肺损伤时，NLRPI 炎症小体通路沉默，NLRP1 炎症小体增多，TLR-4/NF-кB 途径

表达增强导致 HPMVECs 细胞因子增多，气道炎症减轻。 

结论     由于缺乏对炎症体组装和激活的上游驱动因素的理解，以及具有代表性的动物实验模型和

细胞实验来概括疾病的特征，对于呼吸系统疾病未能阐明炎症小体具体机制。 这些对于了解 NLRP1

炎症体在呼吸系统疾病中的作用分子机制以及开发新的治疗方法至关重要。 

关键字   炎症小体；急性肺损伤；半胱天冬氨酸蛋白酶-1；NOD 样受体家族蛋白； 
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PU-1985  

妊娠期急性复杂性阑尾炎预测模型构建： 

一项回顾性病例对照研究 

 
李萍、张卓、翁山山、聂虎 
四川大学华西医院急诊科 

 

目的  构建妊娠期急性复杂性阑尾炎（CA）预测模型以辅助临床医生识别和/或排除妊娠期 CA。 

方法   纳入 2011 年 2 月 1 日—2020 年 10 月 31 日在四川大学华西医院就诊并确诊妊娠期急性阑

尾炎的病例，根据术中所见和病理活检结果将患者分为 CA 组和非复杂性阑尾炎（UCA）组，采用

多因素 Logistic 回归和机器学习探究妊娠期 CA 的预测因素并构建预测模型。 

结果     研究共纳入 342 例妊娠期急性阑尾炎病例，其中 CA 组 141 例，UCA 组 201 例。本研究

构建的预测模型包含以下指标：症状持续时间＞24 小时、发热、心率≥100 次/分、单核细胞绝对值

≥0.73×10^9/L、淋巴细胞绝对值≤1×10^9/L、直接胆红素≥4.75 umol/L 和血氯离子＜100mmol/L，每

个指标均记为1分，总分≥3分其识别妊娠期CA的敏感度为0.74，特异度为0.62，AUC为0.81（95%CI 

0.76 -0.85）。 

结论   联合临床评估和检验结果构建的妊娠期 CA 预测模型可以辅助临床医生识别妊娠期 CA。 

关键字 妊娠；急性阑尾炎；复杂性阑尾炎；预测模型 

 
 

PU-1986  

94 例穿透性心脏伤的临床救治体会 

 
李涛、杨俊·、李剑箫 
重庆市急救医疗中心 

 

目的   穿透性心脏创伤的救治体会 

方法      回顾性研究我院 1987 年 7 月-2021 年 4 月穿透性心脏伤 94 例的临床资料。 

结果  94 例病例中均行手术治疗，其中死亡 5 例，3 例术后死亡 2 例脑复苏失败，1 例重肝伤 1 例

急诊室剖胸，1 例隐匿型，总生存率 94.7%（89/94）。6 例术后心电图提示心肌损害，术后 1 月均

恢复；1 例心内结构损伤（室间隔损伤）术后 3 月体外循环下室缺修补治愈。预后病人随访 1-84 个

月 

 结论      及时诊断并分秒必争的紧急剖胸和准确的手术技术是穿透性心脏损伤患者获的关键，不

提倡术前大量扩容和心包穿刺，临床医生应充分认识隐匿性心脏损伤，提高隐匿性心脏损伤的检出

率。 

关键字    

 

PU-1987  

预激综合征伴房颤患者心律转复后冠脉栓塞一例 

 
商睿、魏述星 

山东大学齐鲁医院 
 

目的    观察预激综合征伴房颤患者两次阿斯综合征发作特点 

方法    分析本院急诊预计综合征伴房颤患者，根据阿斯综合征发作情况做相关临床检查 

结果     患者两次阿斯发作原因不同，一次为心律失常，一次为冠脉栓塞 
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结论   阿斯综合征伴房颤患者心律转复后，存在左房栓子脱落入冠脉的可能。 

关键字  

 
 

PU-1988  

神经内镜辅助治疗分隔型慢性硬膜下血肿疗效分析 

 
唐小勇、崔敏、邓永兵 

重庆市急救医疗中心（重庆市第四人民医院、重庆市急救医学研究所） 
 

目的  通过对比分析神经内镜辅助小骨窗开颅冲洗引流术和小骨窗开颅冲洗引流术的疗效，为治疗

分隔型慢性硬膜下血肿的手术选择提供依据。 

方法     回顾分析 2013 年 3 月至 2020 年 9 月在我院神经外科诊断为分隔型慢性硬膜下血肿 73

例患者临床资料，按不同手术方式分为 A 组（神经内镜辅助小骨窗开颅冲洗引流术）32 例和 B 组

（小骨窗开颅冲洗引流术）41 例。分析两组患者临床特征、不同手术方式疗效、影响血肿复发的临

床相关危险因素。 

结果       两组患者术前临床特征无明显差异(p＞0.05)；两组患者术后并发症发生率、死亡率无

明显差异(p＞0.05)；两组患者术后中线改善程度、血肿复发率、术后 MRS 评分、手术时间存在统

计学差异(p＜0.05)；通过二元 logistic 回归分析显示，术前抗凝治疗是术后血肿复发的危险因素(p

＜0.05)。 

结论     相对于小骨窗开颅冲洗引流术治疗分隔型慢性硬膜下血肿，神经内镜辅助能进一步提高其

治疗效果；术前抗凝药物使用可能是分隔型慢性硬膜下血肿复发的危险因素。 

关键字    

 
 

PU-1989  

快速床旁颅内压监测在中重型额叶脑挫伤救治中的应用 

 
邓永兵、王佳 

重庆市第四人民医院 
 

目的  探讨床旁快速颅内压(ICP)监测在中重型额叶脑挫伤急性期应用的临床意义。 

方法      回顾性分析重庆市急救医疗中心神经外科 2013年 11月-2019年 10月收治的 187例中重

型额叶脑挫伤患者，其中男性 139 例，女性 48 例；年龄 16～68 岁，平均年龄 48.8 岁；道路交通

伤 113 例，高处坠落伤 53 例，重物击打伤 21 例。103 例经 YL-1 头颅硬通道穿刺针针芯，在损伤

侧额叶内快速置入 ICP 探头，行 ICP 监测（ICP 监测组）,84 例未行快速床旁 ICP 监测（非 ICP 监

测组），统计分析两组患者住院期间头颅 CT 检查次数，开颅血肿清除手术率、去骨瓣减压率，住院

时间，肾功能损害率、电解质紊乱率及 GOS 预后评分。 

结果       ICP 监测组头颅 CT 检查次数（5.2±1.8）、去骨瓣减压术率(24.3%)、肾功能损害率

（29.8%）及电解质紊乱（42.7%）发生率均低于非 ICP 监测组(P＜0.05)，伤后 3、6 个月 GOS 预

后评分高于非 ICP 组(P＜0.05)，差异有统计学意义。而平均住院时间、6 月内死亡率、颅内感染率

两组患者差异无统计学意义。 

结论     快速床旁 ICP 监测减少了头颅 CT 检查次数，降低去骨瓣减压术率，减轻肾功能损害及内

环境紊乱，可作为一个重要客观指标在临床治疗中推广应用。 

关键字    
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PU-1990  

Utstein 模式下高龄患者心肺复苏相关因素分析及效果比较 

 
王美丽 

三沙市人民医院 
 

目的  应用心肺复苏 Utstein 模式客观、规范地分析高龄患者心肺复苏的相关因素，为护理干预提供

依据； 

方法  按照 Utstein 模式指导下的心肺复苏注册登记表对 CPR 的高龄患者的发病原因及复苏效果进

行回顾性分析； 

结果  高龄组与非高龄组心脏呼吸骤停原因中脑血管疾病因素与中毒溺水因素中存在着显著性差异

（P＜0.01），CPR＞10min 的启动时间段存在着显著性差异（P＜0.01）； 

结论  正确地评价高龄患者 CPR 相关因素与复苏效果的关系，其研究结果表明及早实施 CPR 仍是

心肺复苏成功的关键。 

 关键字   心肺复苏    高龄患者    因素  

 
 

PU-1991  

重型颅脑损伤患者在单侧标准去骨瓣减压术后发生 

对侧硬膜下积液与外部脑积水的鉴别诊断与治疗方法抉择 

 
邓永兵、王杨灵犀 
重庆市医疗急救中心 

 

目的    探究重型颅脑损伤患者在单侧标准去骨瓣减压术后发生对侧硬膜下积液与外部脑积水的不

同病理机制以及两种疾病的鉴别诊断与不同治疗方法 

方法     回顾性收集重庆市急救医疗中心神经外科 2016 年 10 月 1 日—2021 年 7 月 31 日间重型

颅脑损伤患者在单侧标准去骨瓣减压术后发生对侧硬膜下积液或外部脑积水患者临床资料，并对其

一般特征、影像学、治疗方法以及结局转归进行分析与总结。 

结果       在 18 例外部脑积水以及 39 例硬膜下积液患者的较差对比中，患者在住院期间的血糖、

体温严重程度、术前 GCS 评分（p=0.051）、去骨瓣对侧受伤机制情况、颅内压探头置入时间

（p=0.051）、颅骨缺损面积大小等方面有显著统计学差异（p＜0.05），其中相对于对侧硬膜下积液

组，外部脑积水患者无论是积液量、蛛网膜下腔最大扩张程度、中线移位距离以及纵裂积液情况均

在影像学上表现出更大的侵袭性（p＜0.05）。与此同时，两种疾病的治疗方法与结局转归也完全不

同。 

结论     重型颅脑损伤患者在单侧标准去骨瓣减压术后发生对侧硬膜下积液与外部脑积水是两种

不同病理机制疾病，针对病因早期识别与判断对患者的后续治疗方案抉择及结局转归预测有重要的

意义。 

关键字    
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PU-1992  

混合现实全息影像导航技术 

在高血压性脑出血颅内血肿穿刺治疗的应用 

 
陈鹏、邓永兵 

重庆市急救医疗中心 
 

目的   探讨利用混合现实全息影像导航技术对不同部位高血压脑出血进行精准穿刺引流方法的准

确性和可行性。 

方法     收集重庆市急救医疗中心 2021 年 3 月至 2021 年 8 月期间，高血压脑出血采用混合现实

全息影像导航技术穿刺引流治疗的 8 例患者。分析比较 8 例患者的术前、术后血肿量及血肿清除率，

手术时间，失血量，引流管靶点位置偏移，2 周再出血率，术后并发症，术前及术后一周 GCS。 

结果       自 2021 年 3 月至 2021 年 7 月，采用混合现实全息影像进行颅内血肿穿刺患者 8 名，

男性 5 例，女性 3 例，平均年龄 50.2 岁(range, 24-94 years)。8 例病例中，血肿位于基底节区 5 例，

位于脑叶 2 例，脑干 2 例。术前平均血肿量为 34.34ml，术后平均残余血肿量 12.34ml，血肿清除

率为 70%。手术均采用全麻，手术时间平均 64min，术中失血量平均 36.2ml。经双面混合现实全息

影像导航，穿刺引流管尖端距离预计靶点偏移是 6.2mm。术后 2 周未见迟发出血，术后未见急性缺

血卒中，颅内感染，癫痫等。术前平均 GCS 是 7.8，而术后评价 GCS 是 10.6。术前术后血肿量和

GCS 评分有显著差异。 

结论     利用混合现实全息影像导航技术进行高血压脑出血穿刺是可行的。我们提供的一套治疗流

程和方案有希望成为高血压脑出血微创治疗的一项创新，有效，安全，可行的技术。 

关键字    

 
 

PU-1993  

应用 EMS 的 ACS 患者院前延迟时间更短： 

一项来自山东省的横断面研究 

 
马静静、王甲莉、郑雯、王光美、张鹤、吴硕、徐峰、陈玉国 

山东大学齐鲁医院急诊科 
 

目的  调查山东省急性冠脉综合征（ACS）患者发病后至医院就诊的方式，并分析应用 EMS 就诊

患者和自行就诊患者的院前延迟时间。 

方法   本研究是一项横断面研究，在山东省内通过分层随机抽样的方法选取 21 家医院，自 2016

年 1 月至 2017 年 9 月连续性纳入至医院急诊科就诊的 ACS 患者。入选标准：1）年龄≥18 周岁；2）

在急诊科就诊；3）诊断为 ACS；4）患者就诊前 24 小时内有症状；5）签署知情同意书。排除标准：

1）转院患者；2）初次就诊 30 天内再次就诊患者。院前延迟时间指患者症状开始/加重时间至到达

急诊的时间段；患者延迟时间指患者症状开始/加重时间至决定就医时间；系统延迟时间指患者决定

就医时间至到达急诊时间。 

结果     共收集 6129 例 ACS 患者。其中男性患者 3734 例（60.9%），女性患者 2395 例（39.1%），

平均年龄 65±12 岁。仅有 1208 例（19.7%）的 ACS 患者在症状发作以后选择应用 EMS 至急诊就

诊。院前延迟时间，自行就诊组是 186（79，700）分钟，EMS 就诊组是 89（56，185）分钟（p<0.01）。

患者延迟时间，自行就诊组是 EMS 就诊组的 4 倍[120（30，570）分钟 vs 30（10，120）分钟，

p<0.01]，系统延迟时间，自行就诊组也比 EMS 就诊组要长[49（30，79）分钟 vs 44（30，62）

分钟，p<0.01]。 

结论   与症状发作后自行至医院就诊的 ACS 患者相比，使用 EMS 能够缩短医疗接触和得到有效
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治疗的时间。 

关键字  

 
 

PU-1994  

Mortality changes in emergency departments  
from 2004 to 2015 in China 

 
Chang Pan、jiaojiao pang、kai cheng、feng xu 

Qilu Hospital of Shandong University 
 

Objective    Emergency medical service system (EMSS) in China is becoming more important. 
However, studies on mortality of emergency departments (EDs) patients in tertiary hospitals and 
on the trends in mortality of ED patients all over China are stagnant. The objective of this study 
was to quantify and describe the trends in mortality of ED patients in China. 
Methods    Nine tertiary teaching hospitals were selected from tertiary teaching hospitals in 
different regions. The annual numbers of ED visits and deaths of these hospitals in 2004, 2009 
and 2014 were recorded and analyzed. Chi-square test was used to compare the mortality of the 
EDs’ visits. Moreover, data on the mortality of ED patients in China from 2005 to 2015 were 
summarized and analyzed from the China Health and Family Planning Statistical Yearbooks. 
Results    From 2004 to 2014, the overall annual mortalities in EDs increased among the tertiary 
hospitals (P<0.001). However, the overall annual mortality in EDs all over China decreased from 
0.12% in 2005 to 0.08% in 2015. And the mortalities of EDs patients in the eastern, central and 
western regions of China all decreased. In addition, the average mortality of EDs patients in 
northern China was obviously higher than that in southern China (P<0.05). 
Conclusion    The ED mortality was increased in tertiary hospitals while decreased all over 
China during the past decade, which may be partly caused by some critical challenges faced by 
China’s EMSS, such as overcrowding and long length of stay in EDs of tertiary hospitals. 
Key words Mortality; Emergency departments; Tertiary hospitals; Trends 
 
 

PU-1995  

重症患者心脏骤停短期预后预测：一项回顾性队列研究 

 
桑文涛、郑佳琪、蒋堂兴、徐峰 

山东大学齐鲁医院 
 

目的  利用心脏骤停（Cardiac，Arrest）前生命体征、实验室指标及其他数据预测重症监护病房内

CA 患者的短期（24h 内）预后。 

方法   顾性收集出院时间为 2016 年 12 月 1 日至 2019 年 12 月 31 日在山东省某三甲医院 ICU 住

院并发生 CA 的患者，排除年龄＜14 岁、放弃治疗、因 CA 入院、因起搏器故障及手术导致 CA 的

患者。收集所纳入患者的人口学数据、入院时诊断、骤停前 8h 生命体征数据、骤停前 8h 实验室指

标、首发心律、短期结局（包括：自主循环恢复持续 20min、自主循环恢复持续 24h）。利用卡方检

验、多元 logistic 回归等方法筛选指标，并分析所筛选指标的预测价值。 

结果     共纳入 427 例 CA 患者，自主循环恢复（ROSC）持续 20min 121 例（28.3%），ROSC

持续 24h 77 例（18.0%）。男性患者 294 例（68.9%），年龄范围 17 岁-96 岁，入院诊断主要为冠

心病（18%）以及肺部感染（18%）。分析后发现骤停前 8h 氧饱和度（OR：1.047；95%CI：

1.008-1.087）、血钾（OR：0.753；95%CI：0.753-0.948），首发心律（OR：3.519；95%CI：1.991-6.221）

可以预测 CA 后患者 ROSC 持续 20min；当血钾水平低于 4.3mmol/L 时，ROSC 持续 24h 的可能

性增加 2 倍（OR：3.115；95%CI：1.444-6.772）。 
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结论   CA 前的心率、氧饱和度、血钾以及首发心律等可以预测重症患者 CA 后的短期预后。 

关键字 心脏骤停；重症监护病房；预后 

 
 

PU-1996  

PDCA 循环护理模式在降低急性心肌梗死患者 

PCI 术后术肢血肿发生率中的应用 

 
张双双 

河南省人民医院 
 

目的    通过 PDCA 循环护理模式改善活动降低急性心肌梗死患者 PCI 术后术肢血肿发生率。 

方法     成立护理小组，选取 2020 年 4 月 1 日-6 月 30 日期间来我院急诊科收治的急性心肌梗死

行 PCI 术的患者 88 例，作为对照组，通过现状调查，对现况进行要因分析，确定问题，设定目标，

制定对策及组织实施，实施护理活动后，选取 2020 年 8 月 1 日-2020 年 10 月 31 日期间急诊科收

治的急性心肌梗死行 PCI 术的患者 82 例，作为试验组；比较活动前后患者 PCI 术后术肢血肿发生

率，进行效果评价。 

结果       急性心肌梗死患者 PCI 术后术肢血肿发生率，由活动改善前的 13.6%降低至 9.8%。 

结论     针对急性心肌梗死患者 PCI 术后术肢血肿问题采取 PDCA 活动，有效降低了术肢血肿的

发生率，提高了护理质量。 

关键字   桡动脉；冠脉介入术；术肢血肿；护理 

 
 

PU-1997  

降糖灵致乳酸酸中毒 1 例报告 

 
王洪昌、褚沛 

兰州大学第一医院 
 

目的    降糖灵引起的乳酸酸中毒在临床中容易被忽略，往往与糖尿病酮症酸中毒不宜鉴别，容易

误诊。 

方法     结合患者的主诉、临床表现、实验室检查及影像学检查，最终诊断为降糖灵中毒，停止服

用降糖灵后给与对症治疗后患者病情好转，查阅相关资料及文献发现这种病例较为少见，整理资料

后撰写。 

结果     患者最终诊断明确，停止服用降糖灵后给与对症治疗后患者病情好转。 

结论   降糖灵引起的乳酸酸中毒在临床中容易被忽略，往往与糖尿病酮症酸中毒不宜鉴别，容易误

诊。 

关键字   降糖灵  乳酸酸中毒 

 

PU-1998  

氯吡格雷和替格瑞洛在 

老年(年龄≥65 岁)急性冠脉综合征患者中的安全性和有效性比较 

 
赵详凯、张健、郭家麟、徐峰 

山东大学齐鲁医院 
 

目的  通过荟萃分析系统评价阿司匹林联合氯吡格雷与阿司匹林联合替格瑞洛治疗老年急性冠脉综
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合症患者的安全性及有效性。 

方法   分别在 Web of Science、EMBASE、PubMed 和 Cochrane 英文数据库中进行检索，检索

词为‘acute coronary syndrome’，‘ unstable angina’，‘acute myocardial infarction’，‘STEMI ’，

‘NSTEMI ’ ， ‘clopidogrel’，‘ticagrelor’。分析比较两组患者全因死亡率、心源性死亡率、主要心血

管不良事件、出血风险等指标的差异，采用 RevMan 5.3 统计学软件进行荟萃分析。 

结果     最终纳入 4 项随机对照试验共 4429 例老年患者，其中替格瑞洛组 2170 例，氯吡格雷组

2259 例。荟萃分析结果显示，替格瑞洛组与氯吡格雷组在降低全因死亡率（HR 0.78，95% CI 

0.63-0.96，I2 = 0%；RR 0.79，95% CI 0.66-0.95，I2 = 0%）和心源性死亡率（HR 0. 71，95% CI 

0.56-0.91，I2 = 0%；RR 0.76，95% CI 0.62-0.94，I2 = 5%）差异上有统计学意义。而在主要不良

心血管事件发生方面两组间无统计学差异（HR 1.02，95% CI 0.64-1.61，I2 = 44%；RR 1.04，95% 

CI 0.69-1.58，I2 = 45%）。 

结论   替格瑞洛可以降低老年急性冠脉综合患者全因死亡及心源性死亡风险，在控制患者出血事件

的前提下，老年急性冠脉综合症患者优先推荐阿司匹林联合替格瑞洛的双联抗血小板治疗策略。 

关键字   氯吡格雷，替格瑞洛，急性冠脉综合征 

 
 

PU-1999  

院内心脏骤停患者签署不复苏指示相关因素分析 

 
马岩岩、徐峰 

山东大学齐鲁医院 
 

目的  在患者发生心脏骤停时，心肺复苏（cardiopulmonary resuscitation,CPR）是唯一可以逆转死

亡的治疗方法。既往研究指出患者签署 DNR 指示与多种影响因素有关，如性别、年龄、种族和疾病

种类。由于不同地区在政治、经济和医疗制度等方面的差异，这些研究的结果不能直接推广到中国

大陆。目前我国 DNR 指示相关研究较少，所以本研究在中国大陆一家综合性医院探究院内心脏骤停

（in-hospital cardiac arrest，IHCA）患者中 DNR 指示的签署率和相关影响因素。 

方法   本研究回顾性纳入了从 2019 年 7 月至 2020 年 9 月间山东省一家综合性三级医院内所有发

生 IHCA 的患者，并从医疗记录中收集患者人口学资料和临床资料，将患者分为签署 DNR 指示组和

不签署 DNR 指示组。其次我们使用多因素 Logistic 回归校正混杂因素，P<0.05 时认为该差异有统

计学意义。 

结果     1.研究共纳入 1154 名 IHCA 患者，其中 535 名(46.4%)患者签署了 DNR 指示。 

2.在纳入的 1154 名 IHCA 患者中，697 人为男性，占比 60.4%；总人群平均年龄 60.6±22.5 岁；515

名患者为医院所在地居民，占比 48.3%，551 名患者为外地居民，占比 48.3%；IHCA 患者人群骤

停前住院天数的中位数为 5（1-15）天。 

3.签署DNR指示的 IHCA患者中的女性比例（P<0.05）、年龄（P<0.001）、骤停前住院天数（P<0.001）、

医院所在地居民比例（P<0.001）都显著高于不签署 DNR 指示的 IHCA 患者。 

4.签署 DNR 指示的 IHCA 患者中，新发冠状动脉心脏病比例显著低于不签署 DNR 指示的 IHCA 患

者（P<0.05）。 

结论     与世界其他国家相比，我国 DNR 指示签署率较低，患者是否签署 DNR 指示与人口学和

临床特征有关。 

关键字 院内心脏骤停；不复苏指示；比率；相关因素 
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PU-2000  

院内心脏骤停预后模型综述 

 
魏述星、郑雯、徐峰 
山东大学齐鲁医院 

 

目的  院内心脏骤停（in-hospital cardiac arrest，IHCA）发病率高，预后差。在美国，每 1000 住

院人次中就有 10.16 人次发生 IHCA，即发病率为 10.16‰；英国 IHCA 发病率约为 1.6‰；在中国

北京地区 IHCA 发病率高达 17.5‰。在接受了心肺复苏（cardiopulmonary resuscitation，CPR）的

IHCA 患者中，出院存活率仅为 25.8%，出院良好神经功能率仅为 21.2%，因此出现了关于不复苏、

终止复苏以及复苏成功后昏迷患者停止生命维持治疗的时机的诸多困惑与讨论。本文主要目的是检

索各种预后评估模型，并对其进行综述，以期帮助医护人员更加全面的认识此类模型，相对客观地

评估院内心脏骤停患者预后，为医患沟通和医疗决策提供重要依据。 

方法   检索全球范围内的 IHCA 预后相关的评估模型，并对模型特点即研究现状进行综述，比较各

模型的优势、不足及模型的用途。 

结果    ：国际上已有多种 IHCA 预后评估模型，分别用于不复苏（do not resuscitation，DNR）

辅助决策、CPR 终止辅助决策及成功复苏后预测预后，但目前的评估模型可能存在灵敏度差、准确

率低等情况，且由于法律、宗教信仰和文化习俗等差异，大多数预后评估模型未在我国人群进行验

证及推广使用。 

结果     国际上已有多种 IHCA 预后评估模型，分别用于不复苏（do not resuscitation，DNR）辅

助决策、CPR 终止辅助决策及成功复苏后预测预后，但目前的评估模型可能存在灵敏度差、准确率

低等情况，且由于法律、宗教信仰和文化习俗等差异，大多数预后评估模型未在我国人群进行验证

及推广使用。 

结论   IHCA 预后模型重要性不言而喻，但目前的模型均存在一些不足，如何在预后模型传统模型

基础上开发新的、简便易行、灵敏度高、特异度好的 IHCA 相关的预后模型将是未来研究的方向。 

关键字 院内心脏骤停；心肺复苏；预后模型；辅助决策工具 

 
 

PU-2001  

ALDH2 deficiency inhibits aortic aneurysm via regulating 
the crosstalk between VSMCs and ECs 

 
Kehui Yang、sumei cui、feng xu、yuguo chen 

山东大学齐鲁医院急诊科 
 
Objective   As a life-threatening disorder, there is no effective pharmacotherapeutic remedies to 
prevent aortic aneurysm (AD). The communication of endothelial cells and smooth muscle cells is 
reported to play a key role in the development of AD. We previously found that Aldehyde 
dehydrogenase 2 (ALDH2) polymorphism is closely related to the phenotypic transformation of 
smooth muscle cells, thereby blocking the progression of AAD. Herein, we further clarified how 
ALDH2 polymorphism regulates the communication endothelial cells and smooth muscle cells. 
Methods  and  Results   Using angiotensin II (Ang II)-induced AAD animal models, inhibition 
of ALDH2 was found to retard endothelial permeability, VSMCs phenotypical switch and the 
development of AD. Mechanistically, ALDH2 deficiency was able to up-regulate miR-143/145 
cluster, which further ablated VSMCs phenotypical switch. Using microarray and bioinformatics 
analyses, we found that ALDH2 inhibition could up-regulate Krüppel-like factor 2 (KLF2) in 
endothelial cells, which binds to the promoter and induces a significant upregulation of the 
miR-143/145 cluster. Indeed, extracellular vesicles secreted by KLF2-transduced endothelial cells 
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are enriched in miR-143/145 and control target gene expression in co-cultured SMCs. 
Extracellular vesicles derived from KLF2-expressing endothelial cells also reduced AAD formation 
in the aorta of ApoE-/- mice. 
Conclusion   ALDH2 deficiency is associated with a lower risk of AAD in mice, possibly via 
suppressing VSMC phenotypical switch in a klf2-miR-143/145-dependent manner. We 
demonstrate a protective role for ALDH2 and miR-143/145 as novel targets for AAD therapy. 
Key words Aldehyde dehydrogenase 2, Aortic aneurysm/dissection, crosstalk, Klf2, miR-143/145 
 
 

PU-2002  

ALDH2 deficiency inhibits aortic aneurysm via regulating 
the crosstalk between vascular smooth muscle cells and 

endothelial cells 

 
Kehui Yang、sumei cui、feng xu 

Shandong University 
 
Objective  As a life-threatening disorder, there is no effective pharmacotherapeutic remedies to 
prevent aortic aneurysm (AD). The communication of endothelial cells and smooth muscle cells is 
reported to play a key role in the development of AD. We previously found that Aldehyde 
dehydrogenase 2 (ALDH2) polymorphism is closely related to the phenotypic transformation of 
smooth muscle cells, thereby blocking the progression of AAD. Herein, we further clarified how 
ALDH2 polymorphism regulates the communication endothelial cells and smooth muscle cells. 
Methods   and Results   Using angiotensin II (Ang II)-induced AAD animal models, inhibition 
of ALDH2 was found to retard endothelial permeability, VSMCs phenotypical switch and the 
development of AD. Mechanistically, ALDH2 deficiency was able to up-regulate miR-143/145 
cluster, which further ablated VSMCs phenotypical switch. Using microarray and bioinformatics 
analyses, we found that ALDH2 inhibition could up-regulate Krüppel-like factor 2 (KLF2) in 
endothelial cells, which binds to the promoter and induces a significant upregulation of the 
miR-143/145 cluster. Indeed, extracellular vesicles secreted by KLF2-transduced endothelial cells 
are enriched in miR-143/145 and control target gene expression in co-cultured SMCs. 
Extracellular vesicles derived from KLF2-expressing endothelial cells also reduced AAD formation 
in the aorta of ApoE-/- mice. 
Conclusion    ALDH2 deficiency is associated with a lower risk of AAD in mice, possibly via 
suppressing VSMC phenotypical switch in a klf2-miR-143/145-dependent manner. We 
demonstrate a protective role for ALDH2 and miR-143/145 as novel targets for AAD therapy. 
Key words Keywords: Aldehyde dehydrogenase 2, Aortic aneurysm/dissection, crosstalk, Klf2, 
miR-143/145 
 
 

PU-2003  

高血压脑出血微创外科治疗方式探讨 

 
邓永兵、陈鹏 

重庆市第四人民医院 
 

目的   探讨神经内镜、导航机器人、混合现实全息投影技术在高血压脑出血血肿微创清除中应用的

临床意义。 

方法      收集重庆市急救医疗中心（重庆大学附属中心医院）神经外科自 2018 年 1 月至 2020 年

12 月收治并符合入组条件的 116 例高血压脑出血患者。应用神经内镜辅助脑内血肿清除病例 52 例

（内镜组），应用导航机器人辅助脑内血肿穿刺清除病例 30 例（导航机器人组），应用混合现实全息
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投影技术辅助脑内血肿穿刺清除病例 34 例（MR 组）。比较 3 组患者手术准备时间、手术时间，术

后当天、3 天颅内血肿清除率，住院时间，住院费用，颅内感染率，导航机器人组与 MR 组实际穿

刺点与术前计划靶点漂移距离，术后 3 个月、6 个月 mRS 评分情况。 

结果       3 组患者在年龄、性别、发病时间、入院 GCS 评分、出血量、中线移位程度等基线指

标无差异。 3 组患者的开颅准备时间比较，差异无统计学意义，但就手术时间而言，导航机器人组、

MR 组比内镜组更短，导航机器人组与 MR 组组间无差异；术后当天、3 天颅内血肿清除率，内镜组

均好于导航机器人组、MR 组，导航机器人组与 MR 组组间无差异。导航机器人组与 MR 组实际穿

刺点与术前计划靶点漂移距离比较无明显差异，但导航机器人组漂移距离更少。术后 3 个月，3 组

间 mRS 评分无差异，但 6 个月 mRS 评分存在差异，导航机器人组、MR 组低于内镜组，预后更好。 

结论     神经内镜辅助脑内血肿清除更彻底，但导航机器人和 MR 辅助脑内血肿清除手术时间更

短；导航机器人和 MR 辅助脑内血肿清除对于未发生脑危象患者长期预后可能好于神经内镜；导航

机器人辅助血肿清除可能比 MR 辅助更精准。 

关键字    

 
 

PU-2004  

急诊护理干预对高血压脑出血患者的预后质量影响评价 

 
周伟丽 

河南省人民医院 
 

目的  研究急诊护理干预对高血压脑出血患者的预后质量影响。 

方法   选取本医院进行治疗的患者（2018 年 4 月至 2019 年 8 月-高血压脑出血）68 例作为观察对

象，选用随机分配法，对患者进行分组，共分为两组，组别名称为观察组（n=34）及对照组（n=34），

将急诊护理干预实施于观察组，将常规护理手段实施于对照组，利用护理前后 FMI（肢体运动功能）、

ADL 评分（生活能力评分）对患者的预后效果进行判定。 

结果     护理前两组患者肢体运动功能评分差异不明显（P＞0.05），护理后观察组患者指标数据相

比于对照组，能看出明显优势（P<0.05），护理前两组患者 ADL 评分差异不明显（P＞0.05），护理

后观察组患者 ADL 评分相比于对照组，能看出明显优势（P<0.05）。 

结论   对高血压脑出血患者实施急诊护理干预，能够改善患者的生活能力及运动功能，值得推广使

用。 

关键字 高血压脑出血；预后；急诊护理；肢体运动功能 

 
 

PU-2005  

急诊危重患者院内安全转运的探讨与分析 

 
孙长远 

山东大学齐鲁医院 
 

目的  探讨急诊危重患者如何安全地进行院内转运。 

方法   对 95 例危重患者的院内转运过程进行回顾性分析。 

结果     采取积极的应对措施进行危重患者转运，对患者安全具有很大的影响。 

结论   应针对危重患者转运过程中的不安全因素采取相应对策，减少患者在转运途中发生并发症和

死亡的风险，保证转运快速、安全、有效。 

关键字    
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PU-2006  

急诊护理人文关怀应用体会 

 
尉喜燕 

山东大学齐鲁医院 
 

目的  加强优质护理，提高护理质量 

方法   简化急诊流程；加强健康教育 

结果     增加患者及家属满意度，使患者更好更快的回归社会 

结论   急诊科医护人员是患者到医院后最早接触的专业群体，也是患者在紧急情况下最为依赖的人

群。护患关系是人文关怀中的一种特殊的情感关系，融洽的护患关系对于医疗护理工作的开展，以

及患者疾病治疗过程的顺利实施有着不容小觑的作用，因而急诊科医护人员的人文关怀对患者有着

较大的影响。急诊科医护人员不单单应做到专业技术上的精通，同时还需要具备充足的责任心和爱

心，一切从患者的需求出发，急患者之所急，想患者之所想，将被动服务转变为主动服务，将抢救

生命转变为对生命价值和个人尊严的尊重，进而全面推进人性化服务，满足患者的整体身心需求。

本院所实施的一系列人文护理方案，调动了急诊科护理人员的主观能动性与工作积极性，护理质量

与安全得到了进一步提升，同时希望可以建立新形势下的和谐护患关系，努力减轻急诊患者的身心

痛苦，切实全面落实优质护理。 

关键字   急诊重症     人文关怀 

 
 

PU-2007  

新冠疫情下防护服穿脱培训模式的应用研究现状 

 
杨鹏矞 

海南医学院国际护理学院 
 

目的  探索在新冠疫情下适合我国国情的防护服穿脱培训模式，切实降低暴露感染的风险，保障医

护人员安全。 

方法     对紧急课程培训方案的建立、传统培训模式、线上培训模式、情景模拟培训模式、电子游

戏培训模式、虚拟现实培训模式等在医护人员防护服穿脱培训中的研究进展进行综述。 

结果       防护服的穿脱培训应根据医院的具体情况以及任务的紧迫性等，来选择合适的培训课程

和培训模式。在新冠疫情大流行期间，已有学者将防护服穿脱紧急课程培训的方案建立了起来，对

接下来培训模式的选择至关重要，其中 VR 耗资太高，电子游戏则需较长的开发周期，而情景模拟

培训模式需要医院有大量资源及场地要求，如医院受成本控制、资源短缺或场地限制等因素，则线

上培训模式可能是一种经济高效的选择方式。 

结论     将线上培训模式与传统培训模式结合起来可能是最有效的培训方式。未来我国学者可尝试

将多种模式结合，通过借鉴已有经验构建符合我国国情的防护服穿脱培训模式，切实降低暴露感染

的风险，保证医护人员安全。 

关键字   新冠疫情；培训模式；防护服穿脱；综述 
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PU-2008  

新冠肺炎疫情期间急诊抢救室患者滞留时间分析 

 
郑晓文 1,2,3、吉攀 1、李红园 1、韦利乐 1、覃涵 1、王玲 1、庞杰龙 1,2,3、曾光 1,2,3、冯基花 1,2,3、张剑锋 1,2,3 

1. 广西医科大学第二附属医院 
2. 广西急危重症医学重点培育实验室 

3. 广西医疗卫生重点学科（急诊医学科） 
 

目的   调查非新冠肺炎定点收治医院新疫情流行期间急诊抢救室患者滞留时间的特征变化。 

方法   通过医院电子病历系统，收集 2019 年 1 月 1 日至 2020 年 12 月 31 日广西医科大学第二附

属医院急诊抢救室所有患者就诊信息，进行回顾性分析，对比 2019 年与 2020 年相关指标。 

结果     2020 年男女性患者为 1976、1143 例次，2019 年男女性患者 2151、1299 例次。2020

年滞留时间为：310.00（123.00,856.00）分，2019 年为 344.50（158.25,964.25）分。2020 年男

女患者滞留时间分别为 291.00（120.00，811.00）分、338.50（130.00,946.75）分；2019 年的分

别为 346.00（154.25,961.75）分、342.00（161.25,970.25）分。2020 年内科、外科、儿科、其他

科患者滞留时间分别为 347.50（128.00，941.75）分、206.00（99.00,414.50）分、266.00

（137.50,645.50）分、142.00（34.25,1170.0）分；2019 年的分别为 366.50（162.00,1078.8）分、

236.50（128.00,507.50）分、348.00（175.50,612.75）分、141.50（57.25,207.50）。2020 年就

诊时间段 8：00-15:59，16:00-23:59，0:00-7:59 患者滞留时间分别为：267.00（115.75,508.25）

分、330.50（120.00,1094.2）分、400.50（150.75,708.00）分；2019 年的分别为：319.20

（164.00,903.50）分、356.00（151.00,1100.0）分、422.00（162.00,757.00）分。 

结论   2020 年新冠肺炎疫情期间急诊抢救室患者滞留时间较 2019 年缩短。 

关键字 新冠肺炎；急诊；抢救室；滞留时间 

 
 

PU-2009  

急性三氯异氰尿酸中毒 16 例心电图分析及临床处理 

 
周世方 1、李长罗 2 

1. 长沙市中心医院(原:长沙市第五医院) 
2. 长沙市中心医院 

 

目的    分析 16 例急性三氯异氰尿酸中毒患者心电图特点及临床处理。 

方法     收集 2020 年 8 月我院急诊科收治的 16 例急性三氯异氰尿酸中毒患者临床表现、辅助检

查、治疗方法。 

结果     16 例中，患者有眼部不适、胸闷、头晕/头痛、恶心、鼻干等症状中一个或多个，心电图

7 例窦性心动过缓，11 例窦性心律不齐，4 例电轴右偏，2 例早期复极化，1 例频发室性早搏。入院

后均予鼻导管氧气吸入，根据患者症状分别予妥布霉素地塞米松滴眼液滴眼，地塞米松注射液 10mg

静滴，磷酸肌酸 1.0 护心、补镁、补钾等治疗。15 例经留观后恢复出院；1 例因频发室性早搏住院

1 周出院。 

结论   急性三氯异氰尿酸中毒患者除出现眼部不适、鼻干等局部刺激症状和胸闷、头晕/头痛、恶

心等全身症状外，早期心电图大多有异常改变，经过积极临床干预预后良好。 

关键字 三氯异氰尿酸；中毒；心电图；临床处理 
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PU-2010  

长沙市社区居民急救科普培训反馈的调查 

 
石玄言 

湖南省人民医院 
 

目的  调查长沙市居民急救科普培训的参与度以及培训后的反馈情况及建议 

方法   对社区培训调查分析，一共进行 15 次社区科普培训，共发放问卷 503 份，收回有效问卷 417

份，对居民是否参与过急救培训以及以往的培训内容，培训的时间及频率，急救技能掌握的情况，

社区居民的急救需求，社区居民培训满意度调查,社区居民建议进行统计分析。 

结果     平均年龄 42.6 岁，其中女性居民 265 名，男性 152 名；社区中有 232 位居民学习过急救

知识，其中女性居民 137 位，男性居民 95 位；学习的渠道主要通过网络学习（浏览网页、微信公

众号等方式），社区培训等方式获得培训，其中同时参加过理论+实践操作培训的居民 71 人。 

结论   社区急救科普培训需要进一步加强：统一管理科普急救培训组织，培训教师资质参差不齐，

培训内容没有系统，培训技术需要进一步规范，培训方式需要理论教学结合实践操作。 

关键字  

 
 

PU-2011  

心理护理在急诊监护室患者中的临床应用价值分析 

 
王振伟 

山东大学齐鲁医院 
 

目的  探讨心理护理在急诊监护室患者中的临床应用价值。 

方法   选取 2012 年 5 月至 2014 年 6 月我院的 120 例急诊监护室患者，随机分为 2 组，对照组采

用急诊监护室常规护理措施，观察组实施心理护理措施，观察两组急诊监护室患者的心理变化情况

及清醒时间 

结果     观察组急诊监护室患者焦虑值、抑郁值及清醒时间明显优于对照组急诊监护室患者（P＜

0.05） 

结论   给予急诊监护室患者心理护理干预，能够有效缓解患者的焦虑、抑郁等不良情绪，促进患者

苏醒。 

关键字 心理护理；急诊监护室；效果 

 
 

PU-2012  

医用胶水在学龄期患儿皮肤裂伤中使用的临床效果和满意度研究 

 
石玄言、吴猛 
湖南省人民医院 

 

目的  评估急诊患者儿童中使用医用胶水粘合处理开放性创口的临床疗效和愈合满意度 

方法   选择儿童头面部皮肤裂伤患者 82 例,均为开放性单纯皮肤裂伤,根据家长意愿分为试验组和

对照组。试验组 58 例清创后以 α-氰基丙烯酸正丁酯医用胶粘合创口；对照组 24 例清创后采用 4-0 

涤纶缝合针线缝合创口；比较两组创口愈合情况和愈合外观满意度。 

结果     试验组手术用时明显少于对照组,差异有显著性(P＜0.05)。两组所有病例创口均有效愈合，

创口愈合情况比较差异无显著性(P＞0.05)。两组均于术后 3 个月观察或电话随访了解患者满意度。

试验组创口愈合满意度优于对照组,差异有显著性(P＜0.01)。 
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结论   急诊外科应用医用组织胶水粘合术处理头面部开放性创口,能够显著提高患者配合程度和对

创口愈合外观的满意程度。 

关键字  

 
 

PU-2013  

Significance of left ventricular function in patients with 
acute pulmonary embolism 

 
Wuchao Wang、jihong zhu 

peking university people hospital 
 
Objective  To investigate the significance of left ventricular function in evaluating the severity of 
acute pulmonary embolism (APE). 
Methods   A total of 87 patients with acute pulmonary embolism who met the study requirements 
from January 2015 to December 2016 in Peking University People’s Hospital were enrolled in this 
study. The patients were divided into intermediate-high risk group and intermediate-low/low risk 
group according to the severity of pulmonary embolism and early (in-hospital or 30-day) mortality 
risk classification (2019 ESC Guidelines for the Diagnosis and Treatment of Acute Pulmonary 
Embolism). Left ventricular systolic function was reflected by left ventricular ejection fraction 
(LVEF), and left ventricular diastolic function was reflected by E/A ratio. Clinical data such as blood 
routine, biochemical test, coagulation analysis, myocardial injury markers, echocardiography, and 
pulmonary artery CT angiography were collected and statistically analyzed. According to LVEF ≥ 
68.9%, the patients were divided into LVEF elevated group and non-LVEF elevated group. The 
clinical data of ECG, myocardial injury markers, echocardiography, length of hospital stay and 
mortality were collected and statistically analyzed. 

Results    ① LVEF is statistically significant for assessing the severity of illness in patients with 

acute pulmonary embolism. The LVEF of patients with acute pulmonary embolism in the 
intermediate-high risk group (IM-H group) (69.55 ± 8.11%) was significantly higher than that of 
patients in the intermediate-low/low risk group (IM-L/L group) (63.88 ± 5.52%), with statistical 
significance (p < 0.05). 

② The area under ROC curve of LVEF interpretation intermediate-high risk patients with acute 

pulmonary embolism was 0.709, the cut-off was 68.9%, the sensitivity was 68.9%, the specificity 
was 76.3%, the area under ROC curve of LVEF combined with heart rate (HR ≥ 79.5 beats/min) 
and respiratory rate (RR ≥ 19.5 beats/min) was 0.823, which can better predict the severity of 
acute pulmonary embolism. 

③ Logistic regression model showed that LVEF (OR: 1.281, 95% CI: 1.062-1.545, p < 0.05) was 

associated with the severity of acute pulmonary embolism (intermediate-high risk). 

④ Left ventricular diastolic dysfunction was present in 74.36% of the 87 patients included in the 

study, and the chi-square test showed that diastolic dysfunction (E/V < 1) was not significantly 
correlated with the severity of the patient’s condition (χ2 = 0.833, p > 0.05). 

⑤  Elevated LVEF (≥ 68.9%) was associated with elevated troponin (OR: 4.500, 95% CI: 

1.602-12.64, p < 0.05), and ECG ischemic changes (OR: 3.825, 95% CI: 1.443–10.141, p < 0.05). 
It was not significantly associated with BNP levels, in-hospital mortality, mortality within 1 year and 
the incidence of chronic thrombotic pulmonary hypertension. LVEF was associated with elevated 
repeat TNI (5–7 days) in the medical patient group (OR: 21.000, 95% CI: 1.941 – 227.205, p < 
0.05). 
Conclusion     Left ventricular diastolic function is often affected in patients with acute 
pulmonary embolism, and left ventricular systolic function is associated with the severity of APE. 
LVEF can be used as an auxiliary evaluation index for patients with moderate-high risk acute 
pulmonary embolism, and its clinical value can be improved by combining heart rate and 
respiratory rate. LVEF is associated with elevated TNI and ischemic changes on ECG, which helps 
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emergency physicians to easily, promptly, and quickly interpret the condition and decide clinical 
strategies. 
Key words acute pulmonary embolism, echocardiography, E/A ratio, LVEF, Myocardial injury 
 
 

PU-2014  

EICU 护理躁动患者时通过 3A 方式调整自己情绪的实践体会 

 
王小娟 

山东大学齐鲁医院 
 

目的  EICU 护士的工作繁忙，工作压力大，探索调整自己心理压力的方法。 

方法   把阿德勒心理学、正面管教的理念和方法，运用在处理自己与自己、自己与他人关系中。打

破思维定式，用 3A 的方式（觉察，接纳，行动）改变自己，通过自身的改变，用所学到的方法去

帮助更多的人做出积极改变。 

结果     初见成效 

结论   深入探索，争取早日推广 

关键字 躁动，3A，调整情绪 

 
 

PU-2015  

血液透析病人动静脉内瘘的护理 

 
王彪 

山东大学齐鲁医院 
 

目的  通过对长期血液透析病人动静脉内瘘的护理，达到延长使用寿命，提高患者的生命质量和生

存率。 

方法   对我科 85 例血液透析患者动静脉内瘘的术前、术后、使用中及日常的护理结果进行回顾性

分析与总结。 

结果     从 2014 年至 2021 年，除了 6 例患者动静脉内瘘的使用寿命在 5 年以内，其余 79 例患

者动静脉内瘘的使用寿命均在 5 年以上。 

结论   只有加强动静脉内瘘手术患者术前、术后及穿刺时的护理，并对患者做好日常护理的宣教，

才能延长内瘘的使用寿命，降低进行血液透析时并发症的发生率，提高血透治疗的效果，延长患者

的生命。 

关键字  

 
 

PU-2016  

床边纤维支气管镜在急诊抢救呼吸系统 

急、危重症患者中的应用价值 

 
杨涛 

重庆市沙坪坝区人民医院 
 

目的  研究床边纤维支气管镜在急诊抢救呼吸系统急、危重症患者中的临床价值。 

方法     以我院于 2017 年 01 月至 2019 年 06 月期间的收治的急诊抢救呼吸系统急、危重症的患

者 60 例作为研究对象，所有患者通过床边纤维支气管镜进行治疗，对治疗前和治疗后的患者的心率、
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呼吸、血氧饱和度以及中性粒细胞百分比进行比较，然后统计治疗后的不良反应发生率。 

结果       患者在治疗后，心率为（83.86±7.82）次/min，呼吸为（21.06±2.18）次/min，血氧饱

和度为（96.53±3.26）%，中性粒细胞百分比为（65.03±3.37）%，显著优良于治疗前，治疗前后

比较，差异具有统计学意义（P＜0.05）；治疗后，出现心律失常患者有 1 例，支气管内膜少量出血

有 1 例，不良反应发生率为 3.3%，且两例患者经过有效治疗后，不良反应消失，不影响疾病治疗效

果。 

结论     通过床边纤维支气管镜对急诊抢救呼吸系统急、危重症患者进行治疗，可以有效改善患者

的各项指标，且不良反应发生率低，应用价值较高。 

关键字   床边纤维支气管镜、呼吸系统疾病、急重症、危重症、临床疗效 

 
 

PU-2017  

疫情期间急性心肌梗死溶栓患者的护理 

 
王佳 

天津市胸科医院 
 

目的  探讨新型冠状肺炎期间急性心肌梗死患者应用重组人尿激酶原溶栓的急诊护理效果。 

方法   选取了 2020 年 1 月-2020 年 2 月本院急诊科收治的 40 例急性心肌梗死患者，鉴诊时若体

温大于 37.3℃或有流行病学史的患者直接进入急诊科应急隔离室做心电图，若心电图诊断为急性心

肌梗死则由护士医生按照防护标准在急诊科应急隔离室进行溶栓治疗。若患者体温低于 37.3℃也没

有流行病学史的患者则进入抢救室进行溶栓治疗。用重组人尿激酶原进行溶栓治疗，并观察患者的

溶栓效果。 

结果     通过对这 40 例在新型冠状病毒肺炎期间溶栓患者的护理及分析，在护理人员迅速专业有

效的护理后不仅患者得到了治愈，同时预防新型冠状肺炎在院内的交叉感染，患者的病情得到明显

的好转。 

结论   总结了行重组人尿激酶原静脉溶栓治疗的护理经验主要包括遵医嘱使用重组人尿激酶原静

脉溶栓治疗的护理配合，认为在新型冠状病毒肺炎期间为急性心肌梗死患者在时间窗内开通急诊绿

色通道行重组人尿激酶原溶栓治疗加以护理的有效配合，能确保不仅不延误溶栓时间，还能预防新

冠肺炎的交叉感染，有利于患者的治愈及顺利康复。 

关键字   新冠肺炎；急性心肌梗死；溶栓护理 

 
 

PU-2018  

十二指肠损伤的临床诊治策略探讨 

 
李晓 

浙江省台州医院 
 

目的    探讨十二指肠损伤的临床诊治策略 

方法     本中心结合病例及文献资料探讨十二指肠损伤的临床诊治策略 

结果     上腹部、腰背部疼痛放射至右肩部及睾丸，腹膜炎体征，高位肠梗阻，腹穿见胆汁样物，

影像学提示游离气体，腰大肌模糊，右肾间隙积气，口服造影剂外溢均需怀疑十二指肠损伤可能；

术中高度怀疑者，
可经胃管注射稀释美蓝；严重的胆十二指肠胰损伤是罕见的，常伴有血流动力

学不稳定，损伤控制性手术技术可能对其有益；严重的十二指肠胰损伤的发病率和死亡率仍然很高；

十二指肠损伤的处理应该是多学科的，在初始阶段的处理最好由创伤或急诊外科医生完成，在重建

阶段，肝胆胰外科医生可协同提供帮助。 

结论   上腹部、腰背部疼痛放射至右肩部及睾丸，腹膜炎体征，高位肠梗阻，腹穿见胆汁样物，影
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像学提示游离气体，腰大肌模糊，右肾间隙积气，口服造影剂外溢均需怀疑十二指肠损伤可能；术

中高度怀疑者，
可经胃管注射稀释美蓝；严重的胆十二指肠胰损伤是罕见的，常伴有血流动力学

不稳定，损伤控制性手术技术可能对其有益；严重的十二指肠胰损伤的发病率和死亡率仍然很高；

十二指肠损伤的处理应该是多学科的，在初始阶段的处理最好由创伤或急诊外科医生完成，在重建

阶段，肝胆胰外科医生可协同提供帮助。 

关键字  

 
 

PU-2019  

院前院内一体化急诊护理模式 

在急性脑出血患者救治中的应用效果 

 
罗亚丽 

河南省人民医院 
 

目的  分析院前院内一体化急诊护理模式在急性脑出血患者救治中的应用效果。 

方法   回顾性分析 2017 年 7 月～2020 年 4 月我院急性脑出血患者 85 例，将 2017 年 7 月～2018

年 9 月的 40 例患者作为常规组，采用常规护理，将 2018 年 10 月～2020 年 4 月的 45 例患者作为

一体化组，在常规组基础上采用院前院内一体化急诊护理模式，对比两组抢救成功率、急救耗时（急

救介入时间、有效救治时间、待手术时间）、Barthel 指数（BI）评分、Fugl-Meyer 运功功能测评法

（FMA）评分、家属护理工作满意度。 

结果     一体化组抢救成功率 95.56%（43/45）较常规组 80.00%（32/40）高，差异有统计学意

义（P＜0.05）；一体化组急救介入时间、有效救治时间、待手术时间较常规组短，差异有统计学意

义（P＜0.05）；出院时，一体化组 BI、FMA 评分较常规组高，差异有统计学意义（P＜0.05）；一

体化组家属护理工作满意度 97.67%（42/43）较常规组 78.13%（25/32）高，差异有统计学意义（P

＜0.05）。 

结论     院前院内一体化急诊护理模式应用于急性脑出血患者救治中，可缩短急救耗时，提高抢救

成功率，降低对患者机体功能的影响，并能提高家属护理满意度，值得临床推广应用。 

关键字   急性脑出血；院前院内一体化急诊护理模式；抢救成功率；急救耗时；家属护理工作满意

度 

 
 

PU-2020  

春节期间城乡地区院前医疗急救服务需求比较 

 
亢文超、陈陪、王蓓、马林 

成都市急救指挥中心 
 

目的  定量评估春节假日期间成都市城乡居民院前医疗急救服务需求的变化 

方法   选取成都市市级平台和一个远郊县级平台 2019 年日常急救调度的日派车量数据，对时间分

布开展描述性分析观察春节期间居民急救服务需求的变化并比较城乡差异 

结果     2 月份中心城区急救服务需求量环比下降 31.04%，是远郊县(对照组)同期环比下降幅度的

2.49 倍；中心城区下降幅度最大的时段发生在春节法定假日周（第 6 周），环比减少 29.27%，是远

郊县同时段环比降幅的 12.42 倍 

结论   春节期间人口流动对城乡居民院前急救需求均存在显著影响，影响的时间和程度存在城乡差

异。 

关键字 院前医疗急救；急救服务需求；人口流动；节假日 
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PU-2021  

APACHEII 评分联合全血细胞亚型比值 

与 VA-ECMO 患者结局相关性分析 

 
安迪、陈旭锋 

江苏省人民医院（南京医科大学第一附属医院） 
 

目的  研究上机前急性生理与慢性健康状态（Acute physiology and chronic health evaluation II， 

APACHEII）评分联合早期全血细胞亚型比值在静脉-动脉体外膜肺氧合（venoarterial extracorporeal 

membrane oxygenation，VA-ECMO）成人患者中的应用并探讨其对预后的影响。 

方法   回顾性分析 2017 年 1 月至 2020 年 6 月于江苏省人民医院急诊科行 VA-ECMO 治疗的成人

患者共 89 例。分析死亡组（n=50）和存活组（n=39）患者的基线资料差异、上机前 APACHEII 评

分以及血小板/淋巴细胞比值（platelet to lymphocyte ratio，PLR）、单核细胞/淋巴细胞比值

（lymphocyte to monocyte，LMR）在 ECMO 上机前后各个时间点的分布情况，采用二元 logistic

回归分析 VA-ECMO 患者 28 天死亡的相关危险因素，使用预测模型建立 ROC 曲线，根据最佳截断

值分组，比较高风险组和低风险组间 ECMO 相关并发症的差异。 

结果      PLR 48h、LMR24h、LMR 72h、上机前 APACHEII 评分为 VA-ECMO 患者 28 天死亡的

相关危险因素。比较 APACHEII 及 PLR、LMR 不同组合对 VA-ECMO 患者生存预后的诊断价值，

结果显示 APACHEII+PLR48h+LMR24h+LMR72h 联合诊断时 ROC 曲线下面积最大为 0.833。低风

险组相较于高风险组具有较低的 AKI、感染、出血并发症发生率，CRRT、机械通气使用率以及较高

的出院存活率。 

结论   在成人VA-ECMO支持过程中上机前APACHEII评分联合早期全血细胞亚型比值PLR、LMR

对于 ECMO 患者的预后风险评估具有较好的预测价值，有望成为一种新的预测模型用来早期识别

ECMO 患者的死亡风险或不良预后。 

关键字 APACHEII；PLR；LMR；炎症；体外膜肺氧合；预后 

 
 

PU-2022  

新冠期间三级预检分诊救治体系 

对发热门诊就诊患者筛查效果分析 

 
胥丽、温天明、杨姗姗、查迎旭、郑强、魏燕 
成都市第一人民医院/成都市中西医结合医院 

 

目的  探讨新型冠状病毒流行期间发热门诊三级预检分诊就诊体系的筛查效率。 

方法   利用三级预检分诊体系对发热门诊就诊患者进行筛查，并采集 2020 年 2 月 1 日-2020 年 2

月 29 日于发热门诊就诊患者的一般资料、临床资料，并对所记录数据进行统计分析 

结果     在此期间，发热门诊二级预检分诊接诊 1964 人次，其中转门诊患者 99 人次，发热就诊

患者 1865 人次，三级预检分诊共接诊 1865 人次,通过就诊流程筛查，就诊离院患者 1561 人，入普

通病房患者 282 例,疑似病例 22 例，其中疑似病例中有普通病例 20 例，新冠肺炎 2 例。三级预检

分诊体系中，确诊病例与其他病例比较，胸部 CT 出现改变者、有流行病学史者、白细胞计数不正

常者组间差异有统计学意义（χ2=50.59,11.25，7.227;P＜0.05），体温不正常者组间差异无统计学

意义（χ2=0.2087;P 大于 0.05）。 

结论   所有新冠患者均得到及时隔离和有效诊治,未发生患者漏诊和院内交叉感染现象，同时胸部

CT、流行病学史、白细胞计数可作为分诊指标，发热门诊三级预检分诊就诊体系能有效提高新冠筛

查率。 
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关键字 新型冠状病毒肺炎； 发热门诊；就诊流程 

 
 

PU-2023  

四川省某地级市城区居民急救知信行现状与需求调查研究 

 
王佳 

德阳市人民医院 
 

目的  调查四川省某地级市城区居民急救知识、态度、行为的现状以及学习需求，为更系统化地开

展城区居民急救知识培训工作提供理论参考 

方法   采用多阶段整群随机抽样法，抽取城区自愿接受本调查的常住居民 823 人为调查对象。采用

问卷对调查对象进行人口学资料、急救知信行现状与学习需求的调查，并将所得结果进行分析 

结果     城区居民急救知识和行为得分较低，态度得分较高； 67.8%的居民愿意参加社区组织的

急救培训。 

结论   四川省某地级市城区居民急救知识掌握程度较低，急救行为能力不足，对急救的必要性与重

要性认识较好，但对自身急救能力的评价较低；居民对参与急救培训有较强的意愿 

关键字  

 
 

PU-2024  

外泌体生成调控机制的研究进展 

 
段海真 1,2、甘露 1、曹钰 1 

1. 四川大学华西医院急诊科 
2. 遵义医科大学附属医院急诊科 

 外泌体是细胞主动分泌的直径约 40-160nm 的脂质双分子层小囊泡，作为一种新发现的用于细

胞间通讯、疾病诊断和预后的循环生物标志物载体，其潜在临床应用价值备受瞩目。然而，外泌体

的生成、靶向性转运、作用机制等诸多方面目前仍不清楚。本文仅从外泌体生成环节入手，综述目

前已知的外泌体生成途径和重要的分子调控机制，以期为调节外泌体生成的治疗策略提供理论基础

及依据。 

 
 

PU-2025  

呼吸机治疗慢性阻塞性肺气肿并发急性呼吸衰竭的临床观察 

 
杨涛 

重庆市沙坪坝区人民医院 
 

目的     针对慢性阻塞性肺气肿并发急性呼吸衰竭患者，分析应用呼吸机治疗的效果 

方法     随机选择 2018 年 12 月～2020 年 12 月期间我院收治的与 100 例慢性阻塞性肺气肿并发

急性呼吸衰竭患者，按照治疗方法的不同分为参照组（给予常规治疗）和试验组（给予常规治疗联

合呼吸机治疗），每组患者各 50 例，比较两组患者的治疗效果。 

结果       试验组的治疗总有效率高于参照组，具有统计学意义(P＜0.05)。两组患者治疗后的

PaO2、pH 以及 PaCO2 等指标与治疗前相比，均显著升高，治疗后组间比较，差异具有统计学意

义(P＜0.05)。治疗后两组患者呼吸频率和心率均有显著降低，其中试验组降低幅度大于参照组，差

异显著(P＜0.05)。 

结论     慢性阻塞性肺气肿并发急性呼吸衰竭患者应用呼吸机治疗，效果显著，既能够改善患者各
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项血气指标，又能提高治疗效果，值得大力推广应用。 

关键字   慢性阻塞性肺气肿；急性呼吸衰竭；呼吸机；临床效果 

 
 

PU-2026  

运动性中暑患者心肌损害与炎症因子的关系 

 
邹晓东 

扬州市第一人民医院 
 

目的   旨在探讨运动性中暑（EH）患者心肌损害与炎症因子的关系。 

方法   采用回顾性研究方法，随机选取年龄相仿的 2015-2019 年扬州国际半程马拉松赛同期到达

终点的 42 例马拉松运动员作为对照组，选择我院收治的 EH 患者 46 例，分为轻症中暑组 35 例和

重症中暑组 11 例，同时记录所有研究对象血液中心肌损伤指标的实验结果，包括：肌钙蛋白 I（cTnI）、

肌酸激酶（CK）、肌酸激酶同工酶（CK-MB）、乳酸脱氢酶（LDH）、天冬氨酸转氨酶（AST）。并使

用酶联免疫吸附试验（ELISA）检测三组血清中肿瘤坏死因子-α（TNF-α）、白细胞介素-6（IL-6）

及 IL-4。将以上数值进行统计学分析比较。 

结果     轻症及重症 EH 组较对照组血清 cTnI、CK 、CK-MB 、LDH 及 AST 均明显升高，重症

组较轻症组各项指标明显升高；同时轻重 EH 组血清中 TNF-α 及 IL-6 较对照组明显增高且 IL-4 明

显降低；而与轻症组相比，重症组 TNF-α 及 IL-6 较高，IL-4 则下降；EH 患者血清 cTnI 与 TNF-α、

IL-6、IL-4 呈相关性。 

结论   本研究结果显示，EH 患者早期即出现心肌损伤，且伴随着 TNF-α、IL-6 的升高及 IL-4 的

降低，并与 EH 患者病情的轻重呈正相关，这表明炎症反应在 EH 患者心肌损害过程中具有十分重

要的作用。早期进行抗炎或特异性对抗 TNF-α 及 IL-6 的显著升高，可能有效改善 EH 患者心肌损伤，

更深入的分子水平研究可为 EH 患者心肌损害的早期救治提供靶向治疗依据。 

关键字 运动性中暑；心肌损伤；炎症因子 

 
 

PU-2027  

2018—2020 年郑州市某医院急诊病例流行特征分析 

 
刘长娥、常玉霞 
河南省人民医院 

 

目的  分析急诊病例流行特征，为提升急诊水平及医疗资源调整提供依据 

方法   采用描述流行病 学分析方法对郑州市某医院病历管理系统 2018 年 1 月 1 日至 2020 年 

12 月 31 日急诊室收治的所有≥18 岁成年病例 资料进行分析 

结果     2018—2020 年郑州市某三甲医院急诊接诊成年病例共 17 706 例。其中 2018 年 5 764

例， 2019 年 6 015 例，2020 年 5 927 例，3 年急诊接诊的成年病例大致相当。3 年急诊成年病例

中男性占 52.5%，以 60～ 91 岁的老年人群所占比例较大，占 43.3%，。3 年间成年病例的性别分

布差异无统计学意义（P＞0.05），年龄分布差异 有统计学意义（P＜0.01），60～ 91 岁病例所占

比例逐年增加。成年病例以夏季所占比例最大，占全年病例的 30.4%， 全天以 19∶00～ 23∶59 时

间段急诊病例所占比例最大，其中就诊峰值出现在 22∶00，谷值出现在 3∶00。3 年间成年病 例

在季节、时间段的分布差异均无统计学意义（均 P＞0.05），以心脑血管疾病、呼吸系统疾病和消化

系统疾病为主， 分别占 25.6%、19.8%、17.2%。在急诊室滞留时间以＜ 2 h 为主（占 48.7%）。

疾病转归以住院为主（占 54.5%）。3 年 间不同疾病病种、滞留时间和转归情况分布差异均无统计

学意义（均 P＞0.05） 

结论   急诊成年病例具有一定的 流行特征，以男性、60～ 91 岁患者比例最高，以夏季、19∶00～ 
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23∶59 就诊病例多，并且心脑血管疾病病例多见，滞留 时间多在 2 h 内，临床上应根据科室收治

病例流行特征安排人力、物力资源，提高急诊医疗水平 

关键字 急诊；  病例；  院前急救；  流行特征；  疾病谱 

 
 

PU-2028  

急诊医生加入家庭医生团队服务新模式的可行性探讨 

 
熊涛 

湖南省人民医院 
 

目的  探讨在家庭医生团队中，加入急诊医生构建服务新模式的可行性。 

方法   选取 2019 年 1 月至 12 月社区服务的 200 名老年患者为研究对象，实施急诊医生加入家庭

医生团队服务新模式，比较实施后的生活质量以及护理满意度情况。 

结果     实施后老年患者在生理功能、心理功能、精神健康及社会功能各维度评分上均是显著高于

实施前，对比差异有统计学意义（P＜0.05）；实施后老年患者 97.50%的满意度显著高于对照组

89.50%的满意度，对比差异有统计学意义（P＜0.05）。 

结论   家庭医生团队中融入急诊医生构建新的服务模式具有良好应用效果，有助于提升患者生活质

量及提高护理满意度，值得推广应用。 

关键字 急诊医生；家庭医生团队服务；生活质量；护理满意度；可行性 

 
 

PU-2029  

组织黏合剂在食管-胃静脉曲张破裂出血急诊止血中的应用 

 
胡明辉、范合璋、罗东霞 

成都市公共卫生临床医疗中心 
 

目的  探讨组织黏合剂在食管-胃静脉曲张破裂出血(esophageal-gastric variceal bleeding, EGVB)

急诊止血治疗的有效性及安全性 

方法   回顾性分析作者单位 2017 年 1 月至 2020 年 6 月共 68 例施行急诊内镜止血治疗的 EGVB

患者，其中组织黏合剂注射组(A 组)43 例，静脉套扎治疗组(B 组)25 例，统计比较两组的内镜操作

时间、急诊止血成功率、术后再出血率、并发症发生率、死亡率等数据 

结果     采用多学科诊疗 (MDT)模式，68 例 EGVB 患者全部止血成功，急诊止血成功率 100%。

两组急诊止血率和胃镜操作时间无统计学差异(P＞0.05)。A、B 两组术后各 1 例死亡，死亡率上无

统计学差异(P＞0.05)。术后 4d~2w 内再出血 A 组 0 例而 B 组 3 例；术后 3~24w 内再出血 A 组 1

例而 B 组 4 例；并发症方面 A 组腹痛 1 例，发热 2 例，B 组胸骨后吞咽疼痛 10 例。术后 4d~2w 及

3~24w 的再出血率及术后并发症发生率 A 组均低于 B 组(c2=5.3982，P=0.0202；c2=4.3394，

P=0.0372；c2=9.1160，P=0.0025) 

结论   多学科诊疗(MDT)模式是 EGVB 救治的有力保障。EGVB 患者用组织黏合剂经胃镜曲张静脉

注射止血，安全、可靠、快捷，值得在急诊临床中推广 

关键字 肝硬化；食管胃静脉曲张；上消化道出血；内镜治疗；组织黏合剂 
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PU-2030  

新冠疫情下的动物致伤救治 

 
胡明辉 1、岳 勇 2、周兴余 3、万 劭 1、罗东霞 1 

1. 成都市公共卫生临床医疗中心 
2. 成都市疾病预防与控制中心 
3. 四川省疾病预防与控制中心 

 

目的   探讨新冠疫情之下的动物致伤救治策略 

方法   回顾性分析成都公共卫生临床医疗中心 2019 年度非新冠肺炎疫情期间及 2020 年度新冠疫

情期间收治的新发动物致伤患者临床资料，并进行组间比较 

结果     2019 年组 16 895 例，2020 年组 10 707 例，合计 27 602 例中，行狂犬病预防 26 245

例，破伤风预防 25 212 例，猴 B 病毒感染预防 69 例，HIV 及 HBV 预防 4 例。2020 年组初诊时合

并发热 32 例，新冠肺炎密切接触或疑似感染者 7 例，新冠肺炎确诊患者 3 例。两组患者全部临床

痊愈，未发现预防失败者，也无新冠肺炎医源性感染或职业暴露发生 

结论   新冠疫情对动物致伤的流行病学特征有一定影响。新冠疫情期间动物致伤救治策略为在规范

化救治动物致伤和预防动物源性疾病的同时，采用常态化、规范化、精准化和个体化的疫情防控措

施，加强科普宣教，助力新冠疫情的防控 

关键字 动物源性损伤；动物源性疾病，狂犬病；暴露后预防；新型冠状病毒性感染 

 
 

PU-2031  

非专业施救人员心肺复苏技能培训效果及影响因素分析 

 
张建阁、程艳伟、韩旭、邹琦、臧舒婷 

河南省人民医院急诊医学科 
 

目的  了解非专业施救人员参加心肺复苏培训后的效果，分析其影响因素，探究非专业施救人员

CPR 培训的最佳模式。 

方法     于 2020 年 7 月~12 月便利选取郑州市 116 名无 CPR 经历的非专业施救人员为培训对象，

以《2020 年美国心脏协会心肺复苏及心血管急救指南》为培训大纲，运用理论讲解、现场示范、指

导练习的方法对其进行现场 CPR 培训，采用李佳修订的《心肺复苏技能评价表》对培训效果进行评

价，应用多元线性回归分析等统计学方法对其影响因素进行分析。 

结果       116 名非专业施救人员 CPR 技能得分为（16.53±2.22）分，总合格率为 10.34%，处于

较低水平；多元线性回归分析结果提示，文化程度是非专业施救人员 CPR 技能获得的影响因素，且

与之正相关（t=3.383，P＝0.001）。 

结论     非专业施救人员现场 CPR 培训后总的技能合格率处于较低水平，文化程度越高的非专业

施救人员，CPR 技能水平越高，建议针对不同文化程度的非专业施救人员设立适宜培训教材和模式，

从而提高我国公众 CPR 质量，积极影响院外心脏骤停患者的结局。 

关键字   猝死,心脏；心肺复苏；健康教育；影响因素 
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PU-2032  

三种评分预测 II 级患者 72 小时内死亡的敏感性 

 
丁兴军 

四川省成都市新都区中医医院 
 

目的  为深入研究 II 级患者的病情，提高医生对 II 级患者的重视度，降低 II 级患者的死亡率 

方法   随机抽取华西医院急诊科 5 月 100 例、6 月 100 例、7 月 100 例急诊预检分诊数据，回顾

性分析患者来院时的基本病情资料、SEWS、MEWS、NEWS 评分、72 小时后的主要诊断，同时登

记抽取到的死亡患者病例资料 

结果     随机抽取的 300 例患者数据，剔除部分特殊病例（比如标本溶血引起数据错误，患者拒

绝检查造成数据缺失）、儿童患者、I 级患者和来院 1 小时内死亡的患者的数据信息，共得到 263 例

II 级患者数据资料，其中 II 级患者 72 小时内死亡 7 例 

结论   通过分析三种评分与死亡的关系，发现:三种评分在预测该类患者的死亡方面，SEWS 预测

最敏感，具有统计学意义。 故临床医生应注意 SEWS 高评分的患者，积极筛查各种危险因素，并

给予积极处理，避免重视度不够，患者在 72 小时内突发死亡，并且不可逆转；同时应积极和家属沟

通患者病情，避免突发意外发生后，因沟通不到位，引发医疗纠纷矛盾 

关键字 SEWS、MEWS、NEWS、II 级、死亡 

 
 

PU-2033  

乳果糖对失血性休克大鼠急性肺损伤的作用及其机制的实验研究 

 
郑强 1、温天明 1、舒其琛 1、杨虎 1、翟相龙 1、刘世平 2 

1. 成都市第一人民医院 
2. 川北医学院附属医院 

 

目的  乳果糖对失血性休克大鼠急性肺损伤的作用及其机制的实验研究 

方法    将 SD 大鼠麻醉左右股动静脉置管成功后分为四组：假手术组即空白组（ 10 只）； 液体

复苏组即对照组（ 10 只）；乳果糖治疗组即实验组 1（ 10 只）；乳果糖预灌胃组即实验组 2（ 10 

只）。置管成功后制备失血性休克模型，记录 0-0.5h 失血量；平均动脉压（MAP）、心率（HR）：0h、

0.5h、1.5h、2.5h；0.5-1.5h 输液量。Western 法检测 2.5h HMGB1；Elisa 法检测血 IL-6、IL-1β；

肺组织超氧化物歧化酶(SOD)、丙二醛(MDA)、髓过氧化物酶(MPO)分析及病理切片 

结果     空白组 IL-6、IL-1β、SOD、MDA、MPO 分别与对照组、实验组 1 及实验组 2 比较，P<0.05，

且对照组、实验组 1 及实验组 2 上述指标均大幅度增高，虽然实验组 1 与实验组 2 上述指标除 SOD

略高于对照组外，其余略低于对照组，但 P>0.05。对照组较空白组、实验组 1 及实验组 2 HMGB1

蛋白含量最高，实验组 1 及实验组 2 HMGB1 蛋白含量低于对照组。在肺病理学切片结果显示实验

组 1 较实验组 2 肺泡内皮及肺泡组织明显破坏，炎性细胞浸润明显。对照组较实验组 1 及实验组 2

肺泡内皮及肺泡组织破坏及炎性细胞浸润更加明显 

结论   乳果糖被胃肠道的菌群分解产生大量的氢气，氢气促进 SOD 的生成并抑制 HMGB1 的生成，

进而抑制 IL-6、IL-1β、MDA、MPO 等炎性介质的释放，保护肺组织 

关键字 乳果糖；失血性休克；肺损伤；SD 大鼠 
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PU-2034  

急诊二次分诊方案实施与患者满意度及分诊准确率相关性研究 

 
周丹、庞翠华、熊丽 

重庆市急救医疗中心（重庆市第四人民医院、重庆市急救医学研究所） 
 

目的     探索急诊二次分诊方案具体实施效果与患者满意度及分诊准确率的相关性分析 

方法     选择某市急救医疗中心 2020年 04月—2020 年 06月急诊科就诊患者 3684人作为实验组

除常规预检分诊加以二次分诊分诊方式 ;选择 2020 年 07 月—2020 年 09 月急诊科就诊患者 3508

人作为对照组采取常规预检分诊分诊方式，探索两组分诊方式对患者满意度及分诊准确率的影响  

结果       实验组患者就诊满意度（97.8%）显著高于对照组（90.0%）（P<0.05） 实验组患者分

诊准确率（98.1%）显著高于对照组(89.9%)。 

结论     急诊患者实施二次分诊可明显提高患者就诊满意度，也使得急诊分诊准确率得到提高。 

关键字   二次分诊  患者满意度 分诊准确率 急诊 

 
 

PU-2035  

新型冠状病毒肺炎疫情下 

临床一线医护人员家属心理健康状况及影响因素分析 

 
韩旭 

河南省人民医院急诊医学科 
 

目的  调查新型冠状病毒肺炎（NCP）疫情下临床一线医护人员家属心理健康状况，探索疫情应激

状态下临床一线医护人员家属心理健康的影响因素，为采取心理健康教育提供依据。 

方法     使用一般情况调查表、广泛性焦虑量表和抑郁症状群量表，对 153 例临床一线医护人员

家属进行网络问卷调查，分析其影响因素。 

结果       临床一线医护人员家属的焦虑情绪发生率是 45.1%，其中轻度、中度和重度焦虑发生率

分别是 30.7%、12.4%、2.0%；抑郁情绪发生率是 49.0%，其中轻度、中度、重度 36.6%、9.2%、

3.3%。多因素分析结果显示：性别、文化程度、与医护人员的关系、医护人员是否援鄂这四个变量

是家属焦虑水平的主要影响因素。文化程度、所在省市、医护人员是否援鄂这三个变量是家属抑郁

水平的主要影响因素。差异均具有统计学意义（P＜0.05）。 

结论     新型冠状病毒肺炎疫情下，临床一线医护人员家属具有轻度焦虑抑郁水平，应加强对医护

人员家属的心理干预和宣传干预，针对特殊家庭给与更多的关怀和实质性的帮助，提高其心理健康

水平。 

关键字   临床一线医护人员家属；新型冠状病毒肺炎；心理健康；健康教育 

 
 

PU-2036  

脓毒症休克患者基因表达谱的生物信息学分析 

 
张雨婷、罗福龙、余亚义、胡迎春、钟武 

西南医科大学附属医院 
 

目的  本研究旨在对脓毒症休克患者进行基因表达谱分析，发现潜在的诊治脓毒症休克新靶点 

方法   GEO 数据库下载脓毒症休克患者的芯片 GSE57065 和 GSE65682，以及脓毒症患者和全身

炎症反应综合征（SIRS）患者芯片 GSE6535、GSE12624、GSE28750、GSE63042、GSE74224。
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使用基于 R 的 IDEP 在线工具鉴定 GSE57065 差异表达的基因（P<0.05,FC>2 倍）,并分析功能和

通路富集。STRING 建立蛋白质-蛋白质相互作用网络（PPI），IDEP 构建基因共表达网络(WGCNA)。

GSE65682 数据构建关键基因的生存曲线。META 策略整合 GSE6535、GSE12624、GSE28750、

GSE63042、GSE74224，探查核心基因在不同组别的表达趋势 

结果     GSE57065 共筛选出 1924 个基因，脓毒症休克组中 963 个基因下调，681 个基因上调。

GO 分析显示生物过程和分子功能受到影响，主要和白细胞活化参与免疫反应、中性粒细胞介导的

免疫、DNA 结合、核酸绑定有关。根据 PPI，WGCNA 和生存分析，确定了 6 个核心基因

CDKN2C,NUSAP1,ARL4C,KIF11，EVL，HMMR 

结论   这 6 个基因可能是脓毒症休克潜在的研究靶点 

关键字 脓毒症；脓毒症休克；生物信息学 

 
 

PU-2037  

MLAPSS 联合 FAST 量表 

对脑卒中院前急救筛查中的应用价值比较 

 
唐国强、冉小琼、曾涌 

重庆市急救医疗中心（重庆市第四人民医院、重庆市急救医学研究所） 
 

目的  探讨联合应用改良洛杉矶院前卒中筛查量表（MLAPSS）、以面、臂、言语、时间评分（FAST）

量表在脑卒中院前急救筛查中的应用价值。 

方法   前瞻性选择 2018 年 6 月至 2020 年 3 月我院急诊科院前接诊的 113 例疑似脑卒中患者，根

据出诊顺序分别进行院前 MLAPSS 评估（MLAPSS 组，38 例）、FAST 评估（FAST 组，38 例）、

联合 MLAPSS 和 FAST（联合组，37 例）评估。比较三组院前脑卒中筛查时间、转运时间、获得影

像检查时间、临床确诊时间、筛查效能以及病死率、伤残率差异。 

结果     113 例患者中 89 例确诊脑卒中，24 例非脑卒中。FAST 组院前脑卒中筛查时间短于

MLAPSS 组和联合组[（1.05±0.32）min VS（3.15±0.64）min、（3.86±0.73）min]（P＜0.05），转

运时间短[（41.21±3.53）min VS（43.95±5.02）min]于联合组（P＜0.05），三组获得影像检查时间、

临床确诊时间比较无统计学差异（P＞0.05）。联合组确诊脑卒中患者伤残率低于 FAST 组

（6.67%VS43.33%P＜0.05），三组死亡率比较无统计学差异（P＞0.05）。MLAPSS 量表、FAST

量表、联合 MLAPSS 和 FAST 量表筛查脑卒中与临床诊断结果一致性系数分别为 0.591、0.426、

0.786。以临床诊断结果为准，MLAPSS 量表、FAST 量表、联合 MLAPSS 和 FAST 量表院前筛查

脑卒中的灵敏度、特异度、阳性预测值、阴性预测值、准确率分别为 79.31%、77.78%、92.00%、

53.85%、78.95%；73.33%、62.50%、88.00%、38.46%、71.05%；93.33%、85.71%、96.55%、

75.00%、91.89%。 

结论   MLAPSS 联合 FAST 量表院前筛查脑卒中可明显提高筛查准确率，降低漏误诊，改善患者

神经预后。 

关键字 改良洛杉矶院前卒中筛查量表；面、臂、言语、时间评分量表；脑卒中；院前急救 

 
 

PU-2038  

机械心肺复苏与徒手心肺复苏在院内心脏骤停患者中应用的研究 

 
石敏、王桂林、张秀容 
宜宾市第二人民医院 

 

目的  比较心肺复苏机与徒手心肺复苏在抢救院内心脏骤停患者中的应用效果 

方法   2018 年 1 月-2020 年 12 月，采用单中心随机对照研究。选取我院就诊时或就诊过程中经心
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电图或心电监护证实发生心脏骤停（CA）患者 102 例作为研究对象，按照随机数字表法分为徒手复

苏组和机械复苏组，徒手复苏组采用人工胸外心脏按压抢救，机械复苏组使用 LUCAS 心肺复苏机

进行胸外心脏按压，比较两组的 ROSC 率、ROSC 恢复时间、24 小时生存率和相关并发症(肋骨骨

折、胸骨骨折、气胸)发生的风险 

结果     共 102 例患者纳入研究，其中试验组 51 例，对照组 51 例。徒手组 ROSC 率为 34.6%，

24 小时存活率为 38.9%，ROSC 恢复时间为(23.02±3.77)min，并发症发生率 27.7%。机械组 ROSC

率为 48%，24 小时存活率为 56%，ROSC 恢复时间为(16.72±5.46)min，并发症发生率 64%，两组

ROSC 恢复时间、并发症发生率比较，差异具有统计学意义(P<0.05)，并发症中除肋骨骨折外，其

余并发症发生两组无统计学意义 

结论   心肺复苏机较徒手心肺复苏能有效缩短院内心搏骤停患者 ROSC 时间，但肋骨骨折的风险

增大，需加强评估与监测 

关键字  

 
 

PU-2039  

新型冠状病毒肺炎期间一例急性心肌梗死患者行急诊注射用重组

人尿激酶原（prouk）静脉溶栓治疗后突发室颤的护理体会 

 
王娜 

天津市胸科医院 
 

目的  研究在新型冠状病毒肺炎期间我院急诊科使用注射用重组人尿激酶原进行静脉溶栓治疗对急

性心肌梗死（AMI）患者救治的护理效果。 

方法   选取我院急诊科在新型冠状病毒肺炎期间收治的一例急性心肌梗死患者，在立即启动

STEMI 患者快速救治流程后，使用注射用重组人尿激酶原静脉溶栓治疗，观察其溶栓效果，并追踪

其预后效果。 

结果     该急性心肌梗死患者在立即使用注射用重组人尿激酶原静脉溶栓治疗 30 分钟后心电图示

ST 段明显回落且胸痛症状较前明显缓解。但随后患者发生再灌注心律失常——室颤，经医生和护士

的紧密电除颤抢救配合后，患者生命体征平稳，在快速胸部 CT 鉴诊后，紧急造影检查，结果提示

闭塞血管恢复向前血流，血管狭窄 55%，暂不予以 PCI 治疗，证明溶栓效果良好，最终患者康复出

院。 

结论   认为在新型冠状病毒肺炎期间为急性心肌梗死患者在时间窗内开通急诊绿色通道行重组人

尿激酶原静脉溶栓治疗加以护理的有效配合，能确保不延误溶栓时间，有利于患者的治愈及顺利康

复，从而提高 AMI 的抢救成功率。 

关键字   新型冠状病毒肺炎；急性心肌梗死；注射用重组人尿激酶原；溶栓；再灌注心律失常 

 
 

PU-2040  

肠内营养常见并发症的护理浅谈 

 
郑艳 

山东大学齐鲁医院 
 

目的  正确实施肠内营养，减少和预防并发症的发生加强并发症护理 

方法   选取危重症患者共 40 例，其中鼻胃管喂养 20 例，鼻肠管喂养 20 例，年龄 30-81 岁 

胃肠道使用时机，肠鸣音正常，每天胃储留量＜300ml，无消化道出血的情况下给予肠内营养 

结果     发生腹泻 14 例，恶心、呕吐 8 例，腹胀 5 例。便秘 3 例。鼻胃管喂养交鼻肠管喂养并发

症多 
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结论   严格掌握肠道营养适应症，加强监测，重视患者原发病处理的情况下，大多数患者的肠道并

发症是可以预防的。 

关键字 肠内营养、鼻空肠管、鼻胃管、危重症患者、并发症 

 
 

PU-2041  

胸痛中心建设下 1 例院外心脏骤停行 PPCI 的急救护理 

 
杨小玲 

兰溪市人民医院 
 

目的  分析 1 例成功抢救院外心脏骤停 ROSC 后行 PPCI 患者的急救护理方法，为临床急性胸痛患

者及心脏骤停患者的救治提供参考，总结经验。 

方法   对本例急性心肌梗死后院外心脏骤停患者经医护团队紧密协作，在高质量 CPR 和反复除颤

下 ROSC，予行 PPCI，术后给予系统的治疗护理，观察急救治疗护理效果，总结经验。 

结果     通过团队协作和全流程规范的急救护理，使患者病情平稳，恢复良好，康复出院。 

结论   在胸痛中心建设下，实施有效的治疗护理干预措施，使院外心脏骤停患者 ROSC，一键启动

导管室，及时有效开通闭塞血管，以及复苏后的精心治疗护理，各环节无缝衔接是患者抢救成功的

关键。 

关键字 胸痛中心  急救  PPCI  心脏骤停 

 
 

PU-2042  

国内血栓弹力图指导创伤患者早期输血有效性的 Meta 分析 

 
车鹏、陈娆、梨林果、黄可、汤道雄 

绵阳市第三人民医院 
 

目的   评估国内血栓弹力图 (Thromboelastography，TEG)与常规凝血检测（Conventional 

Coagulation Tests，CCTs)指导创伤患者早期输血的有效性 

方法   检索中国知网、万方数据库、维普数据库、中国生物医学数据库以及相关文献中的参考文献，

收集国内 TEG 指导创伤患者输血的随机对照试验，由两名评价员独立评价文献质量和提取数据，采

用 Revman5.3 软件进行 Meta 分析 

结果     共纳入符合标准的文献 11 篇，1、TEG 指导输血凝血功能改善更明显：TT（SMD=3.52，

P＜0.00001）、PT（SMD=2.73，P＜0.00001）、APTT（SMD=4.66，P＜0.00001）、FIB（SMD=-0.61，

P＜0.00001）。2、TEG 可减少血浆（SMD=163.64，P＜0.00001）、血小板（SMD=0.68，P＜0.00001）、

红细胞（SMD=2.29，P＜0.00001）用量 3、TEG 不能减少冷沉淀用量（SMD=3.64，P=0.05）。4、

TEG 指导输血对手术时间无影响（SMD=0.07，P=0.65）。5、TEG 指导输血可减少术中出血

（SMD=347.24，P＜0.00001）、术后 6 小时引流量 SMD=25.98，P=0.0001）、术后 24 小时引流量

（SMD=126.40，P＜0.00001）、术后住 ICU 时间（SMD=1.39，P＜0.0001）、住院时间（SMD=4.13，

P＜0.00001） 

结论   目前证据显示国内 TEG 指导创伤患者早期输血可减少部分血液制品用量，并能加速患者术

后康复 

关键字  
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PU-2043  

骨髓腔通路在院外心脏骤停中的应用进展及思考 

 
张建阁、秦历杰、程艳伟 

河南省人民医院急诊医学科 
 

目的   心脏骤停（Cardiac Arrest, CA），尤其院外心脏骤停（Out-of-hospital Cardiac Arrest, OHCA）

是威胁人类生命的主要杀手之一。OHCA 患者心肺复苏（Cardiopulmonary Resuscitation, CPR）

成功率及出院生存率极低，且神经功能预后较差。骨髓腔（Intraosseous, IO）通路是一种能够快速

建立血管通道的方法，已被广泛应用于 OHCA 患者抢救中。与外周静脉（intravenous, IV）通路相

比，IO 技术具有操作成功率高、耗时短、易掌握等优势，不仅明显缩短了急救时开放血管通路的时

间，更优化了临床护士判断和处理困难血管的应对模式。本文就近年来 IO 通路在 OHCA 患者中的

应用进展、造成负相关结局的可能原因以及现存问题进行综述，并提出未来 IO 通路在 OHCA 复苏

应用中的三个研究方向，以期为将来心肺复苏基础研究提供新的思路，也为优化 OHCA 患者的复苏

管理提供理论指导。 

方法   本文通过文献研究法就骨髓腔通路在院外心脏骤停中的应用进展、造成负相关结局的可能原

因以及现存问题进行文献检索和综述。 

结果     1. 经 IV 通路给药或者补液似乎是对 OHCA 患者进行复苏管理的最佳途径；2. IO 通路与

OHCA 患者结局呈负相关的可能与 OHCA 患者的骨髓血流状态、药物沉降和达到药物峰值浓度的时

间有关；3 不同 IO 穿刺部位、经 IO 通路给予最佳肾上腺素剂量以及 IO 通路可作为液体复苏管理

载体对 OHCA 患者结局的影响需要进一步深入研究。 

结论   目前的证据均来源于回顾性研究或其他随机对照研究证中的亚组分析，亟需基础实验研究来

进一步探讨 IV 和 IO 通路在院前复苏中对 OHCA 患者结局的真实影响。 

关键字 骨髓腔通路；院外心脏骤停；自主循环恢复；思考 

 
 

PU-2044  

CVC 置管患者舒适度研究进展 

 
宋春丽 

山东大学齐鲁医院 
 

目的  减轻患者的痛苦，提高患者的生存质量，延长患者的生命 

方法   2.1  PDCA 循环在 CVC 置管护理舒适中的应用  

2.2  CVC 置管后的舒适护理方法  

2.3  减少并发症的发生  

2.4  传统固定与改良固定舒适度对比  

结果     运用质量管理工具 PDCA 循环法可以持续改进外科术后病人 CVC 导管护理质量,同时

也使得质量控制小组的护士业务能力、静脉导管管理能力及工作积极性得以提升。可以减少 CVC 并

发症,提高病人舒适度,对保障普外科病人的输液安全起了积极作用[6]。通过安全使用的认知、操作维

护和出院健康等各项安全管理制度的研究来达到安全目的。 

结论     通过开展对 CVC 置管患者的舒适护理，我们的护理人员不断学习，掌握广泛的相关知识，

认真观察、倾听，利用自己具备的专业知识及技术技巧，更科学、更专业地用各种手段在各种细微

处为患者解除痛苦及不适，使患者在整个治疗过程中身心愉快及舒适。既提高了患者带管期间的生

活质量、减少了并发症的发生，又提高了患者的满意度。颈内静脉放置 CVC 的患者的对比，使用思

乐扣固定比传统的固定方法更简便，减少患者更换敷料的痛苦，减轻患者的经济负担，减少了士的

工作量，增加了病患留置管期的舒适度。 

关键字   CVC;舒适度;静脉输液 
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PU-2045  

Changes of Chinese emergency medical service systems 
during the past decade 

 
Chang Pan、Jiaojiao Pang、Kai Cheng、Yuguo Chen、Feng Xu 

Qilu Hospital of Shandong University 
 

Objective    Emergency medical service systems (EMSS) are essential in providing acute care 
services in the world. However, changes of emergency medical service systems in China haven’t 
been studied systematically. 
Methods    Relevant literature was reviewed, including original and review articles, yearbooks, 
letters, government reports, both in English and in Chinese. Data on the number of emergency 
visits, physicians and beds in emergency departments (EDs), and the workforce of prehospital 
emergency care were summarized and analyzed from China Health and Family Planning 
Statistical Yearbooks. 
Results    During the past decade, the number of ED visits tripled from 51.9 million to 166.5 
million; and utilization of pre-hospital emergency care doubled from 3.2 million to 6.8 million. In 
response to rapid increases in demand, the number of licensed emergency physicians raised from 
20,058 to 59,409; the beds’ number increased from 10,783 to 42,367. For pre-hospital emergency 
care, the volume of health workforce increased from 3,687 to 8,671, with a 109% increase in the 
number of physicians from 1,774 to 3,712. However, overcrowding, the long length of stay in EDs, 
poor work environment, and work exhaustion were still the critical challenges faced by China’s 
EMSS. 
Conclusion    The number of emergency visits is growing with continual capabilities 
enhancement during the past decade. However, overcrowding, the long length of stay in EDs, poor 
work environment, and work exhaustion still need to be solved by China’s EMSS. These findings 
and comparison with the USA could offer experiences and lessons to EMSS development 
worldwide, especially for developing countries. 
Key words Emergency medical service systems; Emergency visits; Capabilities; Challenges 
 
 

PU-2046  

新冠肺炎疫情常态化防控 

对急诊医护人员心理应激压力分析及应对策略 

 
何乾峰 

空军军医大学唐都医院 
 

目的   为了研究新冠状病毒肺炎疫情期间我院急诊科医护人员出现应激心理压力的原因并找出相

应的解决方案，达到降低急诊医护人员心里应激压力的目的，从而更好的投入到抗击疫情的工作中

去。 

方法    抽取 2020 年 1 月至 2020 年 3 月我院急诊科 30 名医护人员作为研究对象，采取问卷调查

方式调查应对策略实施前后些医护人员具体应激压力情况，同时对比两次调查结果。 

结果    30 名医护人员应对策略实施前获得的量表分数为 (41．38±10．03)分 ，应对策略策实施

后获得的量表分数为(30．65±9．14)分，与对策实施前比较实施后量表分数显著降低，比较差异有

统计学意义 （t=4.678，P<O．05)。 

结论   在新冠状病毒肺炎期间，对护理人员进行心里压力调查并采取有效的措施能够有效的保障护

理人员的身心健康，使急诊医护人员能更好的战斗在防疫新冠状病毒肺炎的第一线。 
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关键字   新冠状病毒肺炎；急诊医护人员；心里应激压力；应对策略 

 
 

PU-2047  

Mortality changes of patients in emergency departments 
from 2004 to 2015 in China 

 
Chang Pan、Jiaojiao Pang、Kai Cheng、Yuguo Chen、Feng Xu 

Qilu hospital of Shandong University 
 

Objective    Emergency medical service system (EMSS) in China is becoming more important. 
However, studies on mortality of emergency departments (EDs) patients in tertiary hospitals and 
on the trends in mortality of ED patients all over China are stagnant. The objective of this study 
was to quantify and describe the trends in mortality of ED patients in China. 
Methods    Nine tertiary teaching hospitals were selected from tertiary teaching hospitals in 
different regions. The annual numbers of ED visits and deaths of these hospitals in 2004, 2009 
and 2014 were recorded and analyzed. Chi-square test was used to compare the mortality of the 
EDs’ visits. Moreover, data on the mortality of ED patients in China from 2005 to 2015 were 
summarized and analyzed from the China Health and Family Planning Statistical Yearbooks. 
Results    From 2004 to 2014, the overall annual mortalities in EDs increased among the tertiary 
hospitals (P<0.001). However, the overall annual mortality in EDs all over China decreased from 
0.12% in 2005 to 0.08% in 2015. And the mortalities of EDs patients in the eastern, central and 
western regions of China all decreased. In addition, the average mortality of EDs patients in 
northern China was obviously higher than that in southern China (P<0.05). 
Conclusion    The ED mortality was increased in tertiary hospitals while decreased all over 
China during the past decade, which may be partly caused by some critical challenges faced by 
China’s EMSS, such as overcrowding and long length of stay in EDs of tertiary hospitals. 
Key words Mortality; Emergency departments; Tertiary hospitals; Trends 
 
 

PU-2048  

急诊科患者谵妄状况的研究进展 

 
段元秀 

山东大学齐鲁医院 
 

目的  谵妄是一种急性的认知功能障碍，其发病机制仍不十分清楚。谵妄作为急危重患者不良预后

的独立危险因素，不仅发生率高，而且会增加患者的院内感染率、住院死亡率，同时患者的住院时

间和医疗费用也会增加，其原因复杂、后果严重，需要积极应对处理。本文通过对谵妄的临床特点、

诊断及谵妄的后果等方面的阐述，归纳了急危重患者谵妄的影响因素，在此基础上就谵妄患者的护

理做出建议与展望。 

方法     查找文献 

结果     急诊谵妄不仅严重威胁患者的生活质量，加速全身功能状态的恶化，而且增加医疗费用，

甚至与病死率的增高密切相关，因此需要对急诊患者进行常规和规范的评估筛查。但是急诊工作繁

忙、节奏快、压力大，急诊接诊患者疾病区域广，常规谵妄评估工具并不适用于急诊，未来的研究

应集中开发适用于急诊的谵妄评估工具。 

结论     尽管目前有大量的文献研究谵妄，但急诊科谵妄仍存在许多问题有待我们去探索解决。引

起急诊患者谵妄的病因很多，包括药物、应激损伤、脑缺血缺氧、环境混乱等，最终导致机体产生

急性、广泛性认知功能障碍。对于急诊科的患者，我们医护人员应积极对其进行谵妄的监测，及早

进行非药物性预防；通过积极对症支持治疗，尽早纠正机体紊乱；严格无菌操作，积极控制院内感
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染；同时加强急诊科就诊环境的管理，为患者提供更为舒适放松的就诊空间；加强患者心理护理，

帮助患者减轻恐惧、焦虑情绪等方式来减少谵妄的发生率。一旦发生谵妄，应及时进行有效的处理，

主要通过去除可逆性诱因，缓解患者的临床症状来提高患者的生存质量和远期生存率。 

关键字   谵妄、研究进展 

 
 

PU-2049  

护理专案在降低急性心肌梗死患者便秘发生率中的应用 

 
姬莲花 

河南省人民医院 
 

目的  通过护理专案降低急性心肌梗死患者便秘的发生率。 

方法   成立护理专案小组，通过对 2020 年 6 月-2020 年 9 月我院急诊内科急性心肌梗死患者住院

期间发生便秘的现状分析，确立“急性心肌梗死患者便秘发生率”为活动主题，对急性心肌梗死患者发

生便秘的原因进行详尽分析，明确问题，设定目标，计划对策并实施于 2020 年 6 月-2020 年 9 月急

诊内科急性心肌梗死发生便秘的患者。 

结果     急诊内科急性心肌梗死患者住院期间发生便秘的几率由专案活动前的 20%降至 5%，差异

有统计学意义（p＜0.05），达成目标。 

结论   通过开展专案活动能有效降低急性心肌梗死患者便秘的发生率，强化了护士护理急性心肌梗

死患者的专业技能，提高了患者住院期间的舒适度和满意度，提高患者的治疗效率。 

关键字 护理专案，急诊内科，急性心肌梗死，便秘  

 
 

PU-2050  

护理专案在提高卧床患者氧气驱动雾化吸入正确率中的应用 

 
王义栋 

河南省人民医院 
 

目的  通过护理专案改善活动提高急诊内科卧床患者氧气驱动雾化吸入的正确率。 

方法   成立护理专案小组，通过对 2020 年 6 月-2020 年 8 月我院急诊内科住院患者氧气驱动雾化

吸入不正确的现状分析，确立“提高急诊内科卧床患者氧气驱动雾化吸入的正确率”为活动主题，对急

诊内科卧床患者氧气驱动雾化吸入不正确的原因进行详细分析，确定问题，设定目标，制定对策并

实施于 2020 年 9 月-2020 年 11 月急诊内科进行氧气驱动雾化吸入的卧床患者。 

结果     急诊内科卧床患者氧气驱动雾化吸入的正确率由专案活动前的 68.0%升至 90.0%，差异

有统计学意义（p＜0.05），达到目标水平。 

结论   通过开展专案活动能有效提高急诊内科卧床患者氧气驱动雾化吸入的正确率，减少了护士重

复的工作量，提高了工作效率，提高了卧床患者的治疗效果，缩短了患者的住院时间。 

关键字 护理专案，卧床患者，氧气，雾化吸入 
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PU-2051  

急诊重症病房呼吸机相关肺炎危险因素分析与对策研究 

 
刘青 

山东大学齐鲁医院 
 

目的    探讨急诊重症监护病房呼吸机相关性肺炎危险因素及护理对策。 

方法    选取 2016 年 4 月至 2018 年 2 月急诊重症监护病房呼吸机治疗患者 76 例，所有患

者入院后完善相关检查，查阅病例资料，统计并记录入组患者性别、年龄、基础疾病、插管方式、

气管切开、使用抑酸剂、机械通气时间、入住 ICU 时间、是否使用激素及留置胃管，对上述危险

因素进行单因素与多因素 logistic 回归分析。 

结果   入组的 76 例呼吸机治疗患者中 21 例发生呼吸机相关性肺炎，发生率为 27． 63% 。单

因素及多因素 logistic 回归分析结果表明，急诊重症监视病房呼吸机相关性肺炎发生率与性别、基

础疾病、插管方式、使用抑酸剂无相关性( P ＞ 0． 05) ，急诊重症监视病房呼吸机相关性肺炎发

生率与年龄≥50 岁、气管切开、机械通气时间≥7 d、入住 ICU 时间≥7 d、使用激素、留置胃管≥2 d 

具有相关性( P ＜ 0． 05) 。 

结论    急诊重症监视病房呼吸机相关性肺炎发生率较高，且危险因素较多，应根据危险因素制定

有效的护理对策，降低呼吸机相关性肺炎发生率。 

关键字 急诊重症监视病房; 呼吸机相关性肺炎; 危险因素; 护理对策 

 
 

PU-2052  

脓毒症并发急性呼吸窘迫综合征在急诊 ICU 中的急救措施 

 
王静国 

兰溪市人民医院 
 

目的    观察脓毒症并发急性呼吸窘迫综合征在急诊 ICU 中急救措施效果 

方法     从我院随即挑选 2018 年 9 月-2020 年 6 月收治的 102 例脓毒症并发急性呼吸窘迫综合征

患者作为研究对象，并随即吧研究对象分为常规组（n=51）和实验组（n=51），给予常规组一般急

救措施，给予实验组综合急救措施。对两组患者治疗总有效率、机械通气、住 ICU 时间进行观察。 

结果      经过抢救以后，实验组患者的治疗总有效果为 49.02%，要远高于常规组（p<0.05）。 

结论     针对在急诊 ICU 中的脓毒症并发急性呼吸窘迫征患者，给予综合急救措施，可以有效提

升治疗有效性，改善临床预后情况，具有临床推广价值。 

关键字    

 
 

PU-2053  

PCSK9 抑制剂对急性 ST 段 

抬高型心肌梗死患者溶栓成功率的影响 

 
刘畅 1、李春洁 2、赵佳 2,3、周伽 2 

1. 天津医科大学基础医学院 
2. 天津市胸科医院 

3. 天津医科大学研究生院 
 

目的     探讨 PCSK9 抑制剂对急性 ST 段抬高型心肌梗死（STEMI）患者溶栓成功率的影响。 

方法     选取 2020 年 1 月至 2020 年 12 月在天津市胸科医院急诊科确诊为 STEMI 并行溶栓治疗
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的 531 例患者，根据是否使用 PCSK9 抑制剂分为依洛尤单抗组和非依洛尤单抗组，收集两组患者

的临床信息，比较两组患者的溶栓成功率、院内主要不良心脑血管事件（MACE）及出血事件等指

标。采用 logistic 回归模型分析溶栓成功的影响因素。 

结果       与非依洛尤单抗组相比，依洛尤单抗组有更高的溶栓成功率（0.92 比 0.84，P=0.0419）。

MACE 及出血事件的发生率两组间差异无统计学意义。在单因素回归分析中，使用依洛尤单抗（OR：

2.086，95% CI：1.164 to 4.089，P=0.0107）是溶栓成功的影响因素。经多因素校准后，使用依洛

尤单抗仍然是溶栓成功的独立影响因素（OR：1.372，95% CI：1.003 to 3.946，P=0.0427）。 

结论     PCSK9 抑制剂能够提高 STEMI 患者的溶栓成功率。 

关键字   PCSK9 抑制剂；依洛尤单抗急性 ST 段抬高型心肌梗死; 溶栓治疗 

 
 

PU-2054  

《儿童新型冠状病毒感染/肺炎急诊流程专家建议》解读 

 
李丽 1、汤成艳 2、张芳霞 1、王旭芹 1、黄波 1 

1. 遵义医科大学第三附属医院/遵义市第一人民医院 
2. 遵义医科大学附属医院 

 

目的  随着新型冠状病毒肺炎疫情防控进入常态化，为优化各级医疗机构在疫情期间儿童急诊预检

分诊和发热门诊接诊流程及区域设置，防止疫情再次大规模爆发，本文对该专家建议进行解读，便

于同行更好理解该专家建议。 

方法   本文基于最新发布的新型冠状病毒肺炎诊疗方案、新型冠状病毒肺炎防控方案，结合国内外

最新文献对该专家建议从专家建议制定原因及目标、儿童新型冠状病毒感染/肺炎的流行学特点、疑

似患儿识别与重症预警、疑似患儿预检分诊诊查流程及发热门诊的区域设置、儿童新型冠状病毒感

染/肺炎隔离区与转运等方面进行解读，科学地进行预检分诊和规范发热门诊就诊流程可以防止国内

疫情的反弹并且遏制疫情扩散，成为防止新冠肺炎再次流行的关键措施之一。 

结果    当前，全球正处于“大疫情时代”，国际疫情形势仍十分严峻，随着新冠肺炎防控方案的不断

更新和新型冠状病毒肺炎诊疗方案的不断修订，对疫情的处置办法也要个性化，实时更新中高风险

地区信息，注重疫情形势研判和风险评估，各地各级有条件的医疗机构应尽快落实门急诊的预检分

诊制度，特别是儿科预检分诊和发热门诊的建设。 

结论     1、由于各地区的经济、医疗资源水平发展及地区风险程度不同，该专家建议并不适用于

所有的医疗机构，建议各医疗机构根据实际情况因地制宜地选择合理科学的诊治流程。2、该专家建

议的发布对儿童新冠肺炎急诊诊疗流程及院内相关区域设置具有重大意义，也给各级医院儿科门急

诊接诊提供了参考，不同地区应因地制宜制定院内接诊方案。 

关键字   新型冠状病毒 儿童 急诊室 诊疗流程 解读 

 
 

PU-2055  

严重创伤院前 120 急救护理模式及效果分析。 

 
彭浪 

湖南省人民医院 
 

目的  分析严重创伤院前 120 急救护理模式的急救效果。 

方法   选取本医院进行治疗的患者（2018 年 6 月至 2019 年 8 月-严重创伤）76 例作为观察对象，

选用随机分配法对患者进行分组，共分为两组，组别名称为观察组（n=38）及对照组（n=38），对

观察组给予院前 120 急救护理模式，对照组患者实施急诊护理，将急救时间、急救费用、健康存活

率、致死率、伤残率及护理效果作为观察指标结合进行急救护理效果判定。 
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结果     观察组急救时间、急救费用相比对照组发现，观察组指标数据优势更加显著（P＜0.05），

观察组患者致死率、伤残率相比于对照组，能看出明显优势（P<0.05），观察组患者护理有效率相

比于对照组，能看出明显优势（P<0.05）。 

结论   对严重创伤患者实施 120 急救护理模式，能够提升的急救效率，降低创伤致死率，值得推广

使用。 

关键字 严重创伤；120 急救护理模式；急救效果；致死率 

 
 

PU-2056  

规范化护理培训模式在急诊科中的应用 

 
何勇 

湖南省人民医院 
 

目的   分析研究急诊科中实施规范化护理培训的方法和效果，为临床提供依据。 

方法   对急诊护理人员构架进行调整，制定培训计划，成立组长负责制的分层培训模式，完善考核

方案，记录培训人员在实施规范化护理培训之前以及之后的工作能力。 

结果         通过为期 6 个月的培训，护理人员参与抢救的准备时间从以往的 5 分钟减少到 1 分

钟，急诊专科理论知识、整体合作综合抢救能力以及单向急救操作技能和进行规范化护理培训之前

比较存在显著的差异（P＜0.05），具有统计学意义。 

结论   针对急诊科实施规范化护理培训能够显著提升急诊护理人员各方面综合能力，应该大力推广

使用。 

关键字  

 
 

PU-2057  

不稳定骨盆骨折患者术后医院感染发生情况及影响因素探究 

 
杜靓 

金华市中心医院 
 

目的    分析不稳定型骨盆骨折患者术后医院感染情况，探讨其危险因素及预防措施。 

方法     对我院 2017 年 11月至 2019 年 11月收治的 68 例行手术治疗的不稳定型骨盆骨折患者进

行回顾性分析，收集患者临床资料，统计术后感染情况，应用单因素分析和多因素 Logistic 回归模

型分析影响不稳定型骨盆骨折患者术后感染的独立危险因素。 

结果       68 例不稳定型骨盆骨折患者中，术后院内感染率 22.06%（15/68），其中金黄色葡萄球

菌感染 9 例，肺炎克雷伯杆菌感染 4 例，大肠杆菌感染 2 例；单因素分析和多因素 Logistic 回归分

析结果提示年龄≥60 岁（OR=3.377，95%CI：1.524~7.484），BMI（OR=1.462，95%CI：1.151~1.857），

手术时间（OR=4.646，95%CI：1.954~11.049）和合并髋臼骨折（OR=6.501，95%
CI：

1.955~21.617），是不稳定型骨盆骨折患者术后发生医院感染的独立危险因素（均 P<0.05）。 

结论     不稳定型骨盆骨折患者术后医院感染发生率为 22.06%，以金黄色葡萄球菌感染最多；高

龄、BMI 增加、手术时间长以及合并髋臼骨折是术后医院感染的独立危险因素，应积极针对上述危

险因素进行围术期预防。 

关键字   骨盆骨折；不稳定型；术后感染；危险因素 
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PU-2058  

对中暑患者院前急救和院内救治及护理临床效果的探讨 

 
刘欢 

湖南省人民医院 
 

目的  探讨中暑患者实施院前急救和院内救治的护理效果。 

方法   时间段：2016 年 8 月-2018 年 2 月，研究对象：本院收治的中暑患者 200 例，按照随机表

法分为实验组（100 例）、对照组（100 例），对照组：常规护理，实验组：院前急救和院内救治护

理，对比两组护理效果、护理依从性、护理满意度、临床症状恢复时间。 

结果       实验组护理效果（95.00%vs85.00%）、护理满意度、护理依从性（98.00%vs90.00%）

高于对照组，临床症状恢复时间低于对照组，P<0.05。 

结论   中暑患者实施院前急救和院内救治的护理效果显著，临床症状恢复所用时间较短，值得临床

推广借鉴。 

关键字    

 
 

PU-2059  

面部急诊清创中微创美容缝合术的应用效果 

 
杜靓 

金华市中心医院 
 

目的    分析面部急诊清创中微创美容缝合术的应用效果。 

方法     选取我院 2017 年 8 月－2018 年 9 月收治的 120 例面部挫裂伤患者为研究对象，面部急

诊清创中采用微创美容缝合术进行治疗，对其治疗效果进行分析。 

结果     术后所有患者均未出现坏死、感染以及局部出血等严重并发症；术后 7d 对患者进行随访

时，多数患者局部软组织水肿情况已经消失，并且不存在伤口感染现象；术后 1 个月对患者进行随

访时，伤口均良好愈合，没有伤口红肿以及明显瘢痕增生等情况出现；术后 6 个月对患者进行随访

时，伤口均完全愈合，并且皮肤处于平整状态，伤口瘢痕没有增生，呈现为线状；患者手术治疗总

满意度为 95.83%。 

结论     面部急诊清创中微创美容缝合术具有良好的应用价值，术后瘢痕增生少，值得推广。 

关键字 面部；急诊清创；微创美容缝合术；应用效果 

 
 

PU-2060  

髋关节骨折急诊术后切口感染患者 

IL-1β、CRP/Alb、NLR 变化及感染的危险因素分析 

 
杜靓 

金华市中心医院 
 

目的  分析髋关节骨折急诊术后切口感染患者白介素-1β（IL-1β）、C 反应蛋白/白蛋白（CRP/Alb）、

中性粒细胞与淋巴细胞比值（NLR）变化及感染的危险因素。方法 以 2017 年 7 月~2020 年 2 月我

院急诊科收治的 90 例髋关节骨折患者为研究对象，根据术后是否发生感染分为感染组（n=32）和

未感染组（n=58）。比较两组基本资料、手术相关指标、感染相关指标水平，并采用多因素 Logistic

回归分析髋关节骨折急诊术后切口感染的危险因素。 
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方法    以 2017 年 7 月~2020 年 2 月我院急诊科收治的 90 例髋关节骨折患者为研究对象，根据术

后是否发生感染分为感染组（n=32）和未感染组（n=58）。比较两组基本资料、手术相关指标、感

染相关指标水平，并采用多因素 Logistic 回归分析髋关节骨折急诊术后切口感染的危险因素。 

结果    感染组手术时间、清创时间、住院时间均长于未感染组，Ⅱ类切口类型例数显著多于对照

组（P<0.05）。感染后 2 d，感染组血清 IL-1β 水平、CRP/Alb、全血 NLR 水平显著高于未感染组

（P<0.05）。多因素 Logistic 回归分析结果显示，手术时间、清创时间、住院时间、切口类型Ⅱ类和

血清 IL-1β、CRP/Alb、全血 NLR 水平较高均为髋关节骨折急诊术后切口感染的独立危险因素

（P<0.05，OR=4.137、3.904、7.675、7.737、7.735、1.677、2.168）。 

结论      髋关节骨折急诊术后患者发生感染会引起血清 IL-1β 水平、CRP/Alb、全血 NLR 水平升

高，手术时间、清创时间、住院时间较长和切口类型Ⅱ类、血清 IL-1β、CRP/Alb、NLR 水平较高均

为髋关节骨折急诊术后切口感染的独立危险因素，可据此对患者进行针对性护理或治疗，从而降低

髋关节骨折急诊术后患者发生感染的几率。 

关键字 髋关节骨折；切口感染；白介素-1β；C 反应蛋白；白蛋白；淋巴细胞比值；危险因素 

 
 

PU-2061  

心脏骤停患者院前心肺复苏护理配合的分析 

 
彭浪 

湖南省人民医院 
 

目的  探讨心脏骤停患者院前心肺复苏护理配合的效果 

方法   选取我院 90 例心脏骤停患者比对组：实施常规护理对策；观察组：开展急救护理模式。比

对不同护理模式的应用效果与价值。 

结果      实验组复苏存活成功率 95.56%高于比对组的 84.44%，互比，差异有统计学意义

（P<0.05）。 

结论   针对心脏骤停患者实施院前院前心肺复苏护理效果确切，特别是急救护理模式可提高心肺复

苏成功率，值得保持性推广与应用。 

关键字 院前；心脏骤停；心肺复苏；护理 

 
 

PU-2062  

规范无创呼吸机上机流程提高急诊无创通气成功率 

 
李芸 

湖南省人民医院（湖南师范大学附属第一医院） 

 

目的  规范无创呼吸机上机流程提高急诊无创通气成功率。  

方法   对我院急诊科 2016 年 6 月--2017 年 6 月 45 例上无创呼吸机患者作为对照组，在 45 例患

者中有 8 例上机失败，我科分析无创呼吸机上机失败原因后，规范无创呼吸机上机流程，将 2017

年 6 月--2018 年 6 月 56 例上无创呼吸机患者作为观察组，将对照组和观察组上机成功率进行对比。 

结果     观察组的成功率为 96.43%，对照组的成功率为 82.22%，观察组成功率明显高于对照组。 

结论   规范无创呼吸机上机流程可明显提高无创通气成功率。 

关键字   无创呼吸机；上机流程；急诊；无创通气成功率 
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PU-2063  

急诊科严重创伤急救与护理体会 

 
代倩 

湖南省人民医院（湖南师范大学附属第一医院） 
 

目的  对急诊科严重创伤患者的急救措施以及护理要点进行详细探究 

方法   选择 2018 年 5 月～2019 年 5 月期间本院收治的 80 例严重创伤患者作为研究对象，根据随

机分配原则，将所有患者分为对照组 40 例和观察组 40 例。对于对照组患者，采用传统的急救护理

模式，对于观察组患者，采用优质急救和综合护理方案。对两组患者抢救成功、死亡以及并发症发

生情况进行统计和比较。 

结果     观察组患者抢救成功率为(39/40)97.5%，高于对照组患者抢救成功率(33/40)82.5%，同时，

观察组患者并发症发生率为(3/40)7.5%，低于对照组患者并发症发生率(11/40)27.5%。 

结论   对于急诊科收治的严重创伤患者，应加强院前急救和院内急救。同时，对患者提供优质护理

干预方案，可有效提升抢救成功率，安全性更高。 

关键字  

 
 

PU-2064  

规范培训后使用心肺复苏机对心脏骤停患者进行 CPR 临床研究 

 
喻恒 1、简华刚 2、席小波 1、谭刚 1、蒋成虎 1 

1. 重庆市沙坪坝区人民医院 
2. 重庆医科大学第二附属医院 

 

目的    规范化培训后观察心脏骤停患者使用机器按压和人工按压的流程效果。 

方法     观察我院及我市其他 3 家医院急诊科与 2018 年 11 月至 2019 年 11 月收治的心跳呼吸骤

停患者 91 例。研究组 44 例使用机器按压，对照组 47 例使用人工按压；比较 2 组间患者复苏前后

血气指标水平、ROSC（自助循环恢复）时间、复苏的有效率与成功率、并发症等。 

结果     心肺复苏前，2 组血气相关指标无差异（P>0.05）；心肺复苏后，研究组的 PO2、SaO2

高于对照组，PCO2 低于对照组，差异有统计学意义（P<0.05）；研究组的 ROSC 时间短于对照组，

差异有统计学意义（P<0.05）。 

结论     心肺复苏机的临床效果优于徒手心肺复苏，值得推广。 

关键字    

 
 

PU-2065  

ICU 护士仪器报警敏感性与噪音的相关性研究 

 
余玉珍 

金华中心医院 
 

目的  调查 ICU 护士仪器报警敏感性与工作环境噪音情况，探讨两者的相关性。 

方法     2021 年 4 月 1-3 日，以护士站为测量点，使用国产噪音测试仪 WS-3130A 测量三个班次

72h 噪音分贝，同时统计 72 小时内使用的仪器（仅包括呼吸机和心电监护仪）报警次数，统计不同

班次护士未及时处理报警数和噪音音量，分析未及时处理报警数与噪音音量间的关系。 

结果       护士对报警敏感性与职称、学历、工龄、年龄及科龄有关，比较差异有统计学意义（P ＜ 

0.05）。不同班次未能及时处理报警比较差异有统计学意义（P ＜ 0.05）。护士未及时处理仪器报警
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与噪音存在正相关性。 

结论     ICU 护士对仪器报警敏感性与不同班次有关，班内收治病人数越多，护理操作治疗越多，

人员流动越大，产生的噪音音量越高，护士对仪器报警的敏感性越低，因此，降低重点时段产生的

噪音才能有效的提高护士对仪器报警的敏感性，保证病人的安全。 

关键字    

 
 

PU-2066  

11 例敌草快急性中毒的护理 

 
徐海萍 

金华市中心医院 
 

目的    总结敌草快急性中毒的临床护理体会。 

方法   对科室收治的 11 例敌草快中毒患者采取综合措施，及时清除毒物，促进毒物排泄，减少毒

物吸收，尽早行血液净化治疗及护理 

结果         本组 11 例患者死亡 5 例，死亡率为 45.5％。结论 早期、多次行血液灌流联合 CVVH

治疗对清除体内敌草快，同时采取严密的护理措施和严格的无菌操作，积极预防并发症，对于提高

敌草快中毒的抢救成功率、减少后遗症具有重要意义。 

结论     无 

关键字  

 
 

PU-2067  

压力管理对急性有机磷中毒患者 

应对方式、负性情绪及生活质量的影响 

 
申卫玲 

河南省人民医院 
 

目的    探讨压力管理对急性有机磷中毒患者负性情绪及生活质量的影响。 

方法     2018 年 1 月至 2018 年 12 月选取急性有机磷中毒患者 75 例，根据随机数字表将患者分

为观察组（n=38）及对照组（n=37），对照组行急诊常规性管理，观察组行压力管理，比较两组患

者预后情况、干预前后负性情绪及生活质量。 

结果     观察组积极应对方式评分高于对照组（P<0.05），而消极应对方式评分、焦虑自评量表

（SAS）评分、抑郁自评量表（SDS）评分低于对照组（P<0.05）。干预后观察组躯体功能、物质

生活、心理功能、社会功能及生活质量（GQOLI）评分显著高于对照组（P<0.05）。 

结论     压力管理能使患者能以积极的方式面对疾病，减轻患者消极情绪，提高患者生活质量。 

关键字   压力管理；急性有机磷中毒；应对方式；负性情绪；生活质量 
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PU-2068  

心肺复苏自助训练与集中培训的效果比较研究 

 
王毅欣 1、杨宇宸 2 
1. 海军军医大学 

2. 东部战区海军医院 
 

目的  构建心肺复苏和除颤（CPR-D）自助训练模式，比较其与传统集中培训的效果差异，为创新

公众心肺复苏普及形式提供参考。 

方法   采用随机对照研究，选取某军医大学 145 名本科学员作为研究对象，根据 SPSS 软件生成

的随机数字分为试验组和对照组。试验组利用碎片化时间前往校园“战救技术充电屋”，利用 CPR-D

教学视频与反馈模型，进行自助式训练；对照组分批次参加导师引导式集中培训。主要结局指标为

胸外按压质量，次要结局指标包括 CPR-D 其他操作质量、知识水平、施救意愿和训练时长。 

结果    共 119 名受试者纳入研究，其中试验组 53 名，对照组 66 名。对于主要结局指标，两组胸

外按压频率正确率、按压足够深度率、按压位置正确率以及胸外按压总分等指标的差异无统计学意

义（P>0.05），但在胸外按压充分回弹率方面，试验组高于对照组（92.09±18.35% VS 73.36±29.20%，

P＜0.01）。对于次要结局指标，试验组知识问卷平均正确率 80%，得分略低于对照组（P＜0.01）；

与干预前相比，两组施救意愿总分均有所提升（P＜0.01），但对照组提升程度略大于试验组（P＜

0.01）；试验组自助训练平均时长小于对照组（37.49±4.61min VS 63.44±2.24min，P＜0.001）。 

结论   自助训练模式有助于推广和普及单纯胸外按压（hands-only CPR）技术，其效果相当于集

中培训模式；今后应基于用户需求，加快 CPR-D 自助训练模式的优化与应用研究，与传统集中培训

模式相辅相成，共同助力于我国公众心肺复苏普及工作。 

关键字   心肺复苏，自助训练，公众急救，随机对照研究 

 
 

PU-2069  

基底动脉扭曲、椎动脉发育异常与眩晕相关性的临床研究 

 
范国峰 

南京大学医学院附属鼓楼医院 
 

目的    探讨基底动脉扭曲、椎动脉发育异常与眩晕症状的相关性。 

方法   采用临床病例对照研究，纳入门急诊就诊的患者，年龄 18～80 岁，采用 1.5T 磁共振评估

脑血管，测量基底动脉直径和长度，病人分为基底动脉扭曲、椎动脉发育异常和椎动脉不对称。 

结果     154 例眩晕组患者平均年龄(49.0±17.3 岁)明显高于 346 例对照组((45.1±17.0 岁) (p = 

0.021)，眩晕患者基底动脉扭曲发生率较高(p = 0.030)。按年龄(<45 岁和≥45 岁)分为两组，椎动脉

不对称(p = 0.070)和椎动脉发育异常(p = 0.577)两组间差异无统计学意义。基底动脉扭曲度(p = 

0.033)、直径(p < 0.001)、长度(p < 0.001)组间差异有统计学意义。根据有无基底动脉扭曲分为两组

时，扭曲组的平均年龄、基底动脉直径和长度均较高(p < 0.001)。 

结论   眩晕组患者较对照组平均年龄较大，基底动脉扭曲率发生率高。基底动脉直径和长度随年龄

增加而增加，但与眩晕无显著关系。与没有扭曲的患者相比，有扭曲的患者明显年龄更大，VA 不对

称/发育异常的比率更高，且 BA 直径增加。 

关键字 眩晕；基底动脉扭曲；椎动脉发育异常；椎动脉发育不全 
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PU-2070  

致命的颈部包块一例 

 
陈智 

中国人民解放军陆军特色医学中心急诊医学科 
 

目的    本文通过 1 例糖尿病患者颈部感染的疾病演变过程，分析探讨患者就诊后病情发展和诊治

过程中的问题，以警示其危险性，探讨恰当处置措施。 

方法     回顾 1 例糖尿病患者颈部感染的诊治过程和病情发展及转归。 

结果       这例 65 岁糖尿病患者病程 14 天，出现颈部逐渐增大的包块未重视，病程最后 2 天开

始就诊，最后迅速进展恶化并死亡。 

结论     糖尿病患者免疫力低，易出现各类感染性疾病，要早期、及时、正确的识别和治疗，同时

需要多学科联合积极处置，减少死亡率。 

关键字  颈部包块；感染；脓毒症；糖尿病 

 
 

PU-2071  

在老年髋部骨折患者护理中 

采取 Orem 自理模式对疾病认知与并发症的影响 

 
李娟 

重庆市渝中区第四人民医院 
 

目的  分析在老年髋部骨折患者护理中采取 Orem 自理模式对疾病认知与并发症的影响。 

方法   本研究共 84 例研究对象，均为 2019 年 1 月至 2021 年 1 月来我院进行治疗的老年髋部骨

折患者，采用抽签法进行分组，分为对照组（常规护理，n=42）与研究组（Orem 自理模式，n=42）。

对比分析两组的疾病认知程度、髋关节功能、自我护理能力以及并发症。 

结果     在疾病知识、护理知识、用药常识以及生活自理评分上，研究组高于对照组（P＜0.05）。

在疼痛、功能、畸形以及活动度评分上，研究组各评分均优于对照组，差异显著（P＜0.05）。 

结论   Orem 自理模式用于老年髋部骨折的干预效果理想，对于自我护理能力以及髋关节功能的改

善具有促进作用，可有效提升疾病认知程度，降低并发症的发生，临床可进一步推广运用。 

关键字   老年髋部骨折；Orem 自理模式；疾病认知 

 
 

PU-2072  

心力衰竭患者急诊用药的描述研究 

 
朱思奇 1、梁杨 2、葛红霞 2、周启棣 1、马青变 2 

1. 北京大学深圳医院 
2. 北京大学第三医院 

 

目的  了解我国急性心力衰竭（AHF）患者的急诊初始用药情况，以及 AHF 合并急性肾损伤（AKI）

的患者与未合并 AKI 的患者在用药上是否存在差异。 

方法     对中国大陆 11 个省、市的 28 家三级医院进行了回顾性多中心观察性研究，时间跨度从

2017 年 8月至 2018 年 1月，统计初始用药情况及AKI 组和 non-AKI 组的用药差异；采用SPSS 17.0

统计软件进行统计学处理，以 P<0.05 为差异有统计学意义。 

结果       AHF患者的治疗药物以利尿剂、血管扩张剂、正性肌力药应用最多，占比分别为85.59%、
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78.24%、45.89%，三类药物中，分别以呋塞米、硝酸异山梨酯和西地兰应用比例最高；AKI 组和

non-AIK 组对比，AKI 组多巴胺、多巴酚丁胺、肾上腺素、去甲肾上腺素和乌拉地尔使用比例较

non-AKI 组更高，分别为 10.32%、2.14%、3.56%、5.52%和 6.94%。可能导致肾损害的药物中，

non-AKI 组 ACEI/ARB 和阿司匹林使用比例高于 AKI 组，分别为 5.12%和 10.97%。急性心衰患者

使用呋塞米、托拉塞米、布美他尼的初始用量占比最高的分别为 10-20mg、10-20mg 和>1mg；AKI

组和 non-AIK 组对比，AKI 组呋塞米初始用量≦10mg 的占比低于 non-AKI 组，>40mg 的占比高于

non-AKI 组。 

结论     我国急性心衰患者的治疗药物以利尿剂、血管扩张剂、正性肌力药应用最多，利尿剂中使

用呋塞米、托拉塞米、布美他尼的初始用量占比最高的分别为 10-20mg、10-20mg 和>1mg，AKI

组呋塞米低初始用量的占比低于 non-AKI 组，而高初始用量的占比高于 non-AKI 组。 

关键字   我国急性心衰患者的治疗药物以利尿剂、血管扩张剂、正性肌力药应用最多，利尿剂中使

用呋塞米、托拉塞米、布美他尼的初始用量占比最高的分别为 10-20mg、10-20mg 和&gt;1mg，AKI

组呋塞米低初始用量的占比低于 non-AKI 组，而高初始用量的占比高于 non-AKI 组。 

 
 

PU-2073  

院前急救对脑血管意外患者的作用分析 

 
徐达 

徐州市急救医疗中心 
 

目的  探讨院前急救在脑血管意外（CVA）患者的作用及相关急救对策。 

方法  选取 2017 年 1 月-2018 年 1 月经院前急救的 70 例脑血管意外（CVA）患者作为观察组，该

时间段自行来院的 50 例脑血管意外（CVA）患者为对照组,对照组由家属或朋友送到医院,具体的救

治措施以家属对疾病认知程度决定。对比分析两组的致急诊后血压，致急诊后氧饱和度，病死率，

致残率，并发症发生率。 

结果  观察组致急诊后血压、病死率，致残率，并发症发证率均小于对照组，致急诊后血氧饱和度

高于对照组，差异有统计学意义（P<0.05）。 

结论  脑血管意外(CVA)患者实施院前急救可显著的早期控制患者血压水平、提高血氧饱和度、降低

病死率、致残率、并发症发生率。 

关键字   院前急救；脑血管意外 

 
 

PU-2074  

危重型创伤患者院际转运低体温 

预防策略体系的构建及应用效果分析 

 
张倩倩 1、李锋 1、李博 2 
1. 郑州大学第一附属医院 
2. 郑州大学第一附属医院 

 

目的  基于德尔菲法构建危重型创伤患者低体温预防策略体系，探讨其在危重型创伤患者院际转运

中体温管理中的效果。 

方法   本研究为一项前瞻性、单中心的类实验性设计。采用便利抽样法，选取 2020 年 6 月至 12

月某三级甲等医院创伤中心经院际转运收治的 73 例危重型创伤患者为研究对象，采用随机数字表进

行随机分组，两组均采用常规护理，干预组在此基础上采用基于德尔菲法制定的危重型创伤患者低

体温预防策略，包含早期低体温风险评估、分级体温监测、分级升温措施等；对照组采用常规护理。

比较两组达到医院时体温、寒冷不适评分、疼痛评分、心率、血压。 
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结果         干预后干预组体温高于对照组，寒冷不适评分、疼痛评分显著低于对照组，差异有统

计学意义（P<0.05）。两组心率、血压差异无统计学意义（P>0.05） 

结论     基于德尔菲法构建的院际转运低体温预防策略体系可有效降低危重型创伤患者低体温发

生率，改善患者舒适度。 

关键字    

 
 

PU-2075  

腹部提压联合胸外按压复苏方法 

对心脏骤停患者心肺复苏临床疗效分析 

 
胥丽、査迎旭、冷文颖、温天明 

成都市第一人民医院/成都市中西医结合医院 
 

目的  探讨腹部提压联合胸外按压心肺复苏法在对心脏骤停患者复苏时与传统胸外心脏按压复苏法

的优劣性分析，为临床应用拓展新思路 

方法   将我科心脏骤停患者 64 例，随机分为胸外按压组（对照组）及腹部提压+胸外按压组（实

验组）两组，其中两组患者在心肺复苏过程中其他常规抢救方法不变，记录两组血流动力学、呼末

CO2、氧合指数、乳酸值、自主循环恢复（ROSC）时间及 ROSC 率，并随访记录 ICU 停留时间及

28 天生存率，分析评价两种方式的优劣性 

结果     实验组在第 30 分钟血流动力学、呼末 CO2、氧合指数、乳酸值等明显优于对照组，差异

具有统计学意义（P＜0.05）；实验组 ROSC 时间短于对照组,差异有统计学意义（P<0.05），且实验

组 ROSC 率高于对照组,同样具有显著差异（P<0.05）；对照组 ICU 平均停留时间 12.5d、28 天存

活率 43.24%；试验组 ICU 平均停留时间 9.2d；28 天存活率 57.24%，差异具有统计学意义(P＜0.05） 

结论   相对于单纯传统心肺复苏，结合腹部提压复苏方法，可明显提高患者抢救成功率，尤其是缩

短 ROSC 时间及缩短 ICU 平均停留时间，改善后期生存率及生活质量，可值得进一步多中心研究以

期指导临床工作 

关键字  

 
 

PU-2076  

35 例急诊外科就诊病例的疾病谱构成及特点分析 

 
陈开放 

金华市中心医院 
 

目的  探析我院急诊外科就诊病例的疾病谱构成及其特点。方法 回顾性分析我院 2015 年 1月-2015

年 12 月 35 例急诊就诊患者的一般资料（就诊时间、原因等），并对其一般资料进行归纳整理与综

合性分析。 

方法    回顾性分析我院 2015 年 1 月-2015 年 12 月 35 例急诊外科就诊患者的一般资料与临床资

料，主要分析患者的性别、年龄、就诊时间、就诊原因等，对分析得出的数据进行归纳统计，总结

我院急诊外科就诊患者就诊原因、就诊时间的一般规律。 

结果    急诊外科就诊的 35 例患者中按性别分析，女性患者就诊人数少于男性患者的就诊人数，女

性患者 15 例、男性患者 20 例，分别占比重的 42.8%、57.2%；按就诊原因分析，其中消化系统疾

病和创伤类（意外伤害）疾病居多，前者以急性阑尾炎、胆道疾病和肠梗阻占主要病因，后者以骨

折、锐器挫伤及挤压伤为主要发病原因；按发病时间来分析，春季末到秋季初这段时间内就诊患者

居多，冬季患者就诊率明显低于前者，此外一天中上午 8 时至下午 4 时这期间就诊患者较多，其中

上午 8 时到 12 时，是就诊的高峰期。老年患者（年龄＞65 岁）中因胆道疾病就诊的患者最多，因
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骨折就诊患者占第二位，因肠梗阻就诊患者占第三位。 

结论     通过分析急诊外科就诊患者的疾病谱构成与特点，为医院科学安排诊疗资源提供了依据，

同时科学性的诊疗安排能有效提高治疗效率，降低患者的痛苦，提高患者的生活质量。 

关键字  急诊外科   疾病谱构成   疾病特点   分析 

 
 

PU-2077  

多指标观察血府逐瘀汤治疗肋骨骨折伴血气胸的临床疗 

 
任占良 

陕西中医药大学附属医院 
 

目的   从多个指标探讨观察血府逐瘀汤对肋骨骨折伴血气胸患者的临床疗效。 

方法      回顾 2016 年 1 月～2017 年 6 月陕西中医药大学附属医院胸外科收治的肋骨骨折合并血

气胸患者共 72 例，以数字表法随机分为对照组（常规治疗）与治疗组（血府逐瘀汤+常规治疗），

每组各 36 例，两组疗程均为 2 周；对比两组患者治疗前（入院第 1 天）和治疗后（入院后 14 天）

的 VAS 评分、凝血功能、D-D、炎性指标、临床疗效。 

结果    疗程结束后对比治疗组 VAS 评分明显低于对照组，有差异(P<0.01)；治疗后两组 PT、APTT、

TT 均明显增高(P<0.05)，FIB 明显降低(P<0.01)，治疗组 D-D 显著低于对照组(P<0.01)。疗程结束

后治疗组的总有效率为 72.23%，对照组的总有效率为 50%，两组相比有差异(P<0.01)。 

结论    应用血府逐瘀汤治疗肋骨骨折伴血气胸可以明显提高临床疗效，能够有效延长凝血时间，

降低血浆纤维蛋白原以及 D－二聚体水平，促进积血、积气快速吸收，改善凝血功能，并能减轻疼

痛，提高临床治疗有效率，且肺部感染、肺不张反应率较低，值得临床使用。 

关键字    

 
 

PU-2078  

快速康复理念在单孔胸腔镜肺癌根治术的应用 

 
任占良 

陕西中医药大学附属医院 
 

目的   探讨快速康复外科（FTS）理念在单孔胸腔镜（VATS）辅助下肺癌根治手术围手术期的临床

疗效。 

方法    将 2015 年 2 月～2017 年 5 月陕西中医药大学附属医院胸外科收治的肺癌患者 48 例，手

术方式均为单孔胸腔镜肺癌根治术，依据围手术期处理方式不同分为对照组 27 例及 FTS 组 21 例。

分析比较两组术后疼痛评分、手术时间、术中补液量、胸管拔除时间、住院时间、炎症指标、D-二

聚体检测、术后并发症等。 

结果     FTS 组术后 24h、36h、72h 疼痛 VAS 评分（3.22±0.97）、（3.08±0.71）、（3.93±0.67）

分明显低于对照组（4.96±0.75）、（5.15±0.46）、（5.41±0.25）分，差异有统计学意义（P<0.01）；

术中 FTS 组限制性补液，液体输入量明显少于对照组，术后胸管拔除时间、住院时间短于对照组，

差异均有统计学意义（P<0.05）；两组手术时间无差异。术后第 1、4 天 FTS 组白细胞计数和 CRP

水平均低于对照组，FTS 组术后 D-二聚体低于对照组(P<0.05)。FTS 组并发症总发生率为 14.29%，

明显低于对照组并发症总发生率 48.15%，有差异（P<0.05）。 

结论   单孔胸腔镜肺癌根治术围术期应用快速康复外科理念作为指导，处理方式的改变和优化，减

少并发症，加快术后康复。 

关键字    
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PU-2079  

单孔与三孔胸腔镜手术治疗自发性气胸合并肺大疱的疗效分析 

 
任占良 

陕西中医药大学附属医院 
 

目的   比较单孔和三孔胸腔镜手术（VATS）在青年自发性气胸合并肺大疱中的临床疗效。 

方法  回顾性分析 2016 年 1 月至 2017 年 2 月 41 例青年自发性气胸合并肺大疱患者，根据手术方

式不同分为单孔 VATS 组（22 例）和三孔 VATS 组（19 例），观察两组患者的手术指标、炎症指标、

术后视觉疼痛模拟评分（VAS）及并发症发生情况。 

结果  本研究回顾性分析了 41 例青年自发性气胸合并肺大疱患者，采用单孔胸腔镜手术

（video-assisted thoracoscopic surgery，VATS）和三孔 VATS 行肺大疱切除术治疗，经临床对比

观察：单孔胸腔镜肺大疱切除术具有临床疗效确切、术后疼痛较轻、切口更美观等优点，符合患者

心理和生理的需求，更能体现单孔 VATS 手术的优越性。两组患者的术中出血量、手术时间以及术

后胸腔引流量、插管时间、住院时间比较，差异均无统计学意义（P>0.05）。但单孔组患者的手术

切口长度明显短于三孔组[（3.9±0.6）cm vs（8.7±0.7）cm]，切口满意度评分明显高于三孔组

[（4.8±1.1）分 vs（2.6±1.8）分]，术后并发皮肤感觉异常发生率明显低于三孔组（18.2% vs 47.4%），

差异均有统计学意义（P<0.05 或 P<0.01）。术后第 1、3 天，单孔组的白细胞计数和 CRP 水平均低

于三孔组；术后第 3、5 天，单孔组的 VAS 疼痛评分也显著低于三孔组，差异均有统计学意义

（P<0.05）。 

结论      单孔 VATS 手术较三孔 VATS 手术更能减轻患者的术后疼痛，具有切口小、创伤小、恢

复快、术后满意度高的特点。 

关键字    

 
 

PU-2080  

博落回中毒所致心跳停止 ECMO 成功治疗 

 
朱蔚玲、王素贞、应爱芳 

浙江省台州医院 
 

目的  博落回在中国药用已有一千多年历史。其中毒作用的机理是对线粒体、内质网和核膜等膜性

结构的破坏,中毒后可引起心律失常、心搏骤停死亡。我们报告了一名患者在摄入博落回水煎剂后企

图自杀，导致心跳停止，最终经 VA ECMO 抢救成功的病例报告。 

方法     一名 60 岁男子因服用博落回水煎剂后出现严重的心律失常住进了一所医学院附属医院的

急诊重症病房。经用阿托品，血液灌流等治疗，患者仍频发室速，血压不稳定，经常出现短暂意识

不清。在等待 VA ECMO 上机过程中出现心室颤动。经 VA ECMO 治疗，病人第三天完全恢复窦性

心律，心肌收缩有力。第四天 VA ECMO 成功撤机。我们没有毒理学分析的条件。 

结果       博落回致死性中毒是一个非常罕见的事件，文献中描述得很少。由于缺乏随机临床试验，

意外或自杀博落回中毒的病例报告是临床治疗方案的唯一知识来源。根据我们的研究，VA ECMO

在博落回中毒中的应用还没有报道。 

结论     总之，我们报告了一例罕见的博落回大量摄入并发顽固性室性心律失常和心脏聚停的病

例，其中 VA ECMO 有效。尽管证据有限，但我们认为，在严重中毒的危重病例中， ECMO 应该

尽早被视为一种有效且相对安全的二线治疗方案。 

关键字  
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PU-2081  

一种用于微创肋骨内固定手术的新型胸壁内撑开系统 

 
陈开放 

金华市中心医院 
 

目的  介绍胸腔镜联合胸壁内撑开系统( Internal support system of chest wa11),在多发肋骨骨折微

创内固定手术中的应用价值。 

方法     我们自行研发设计了一种能够由内部撑开肌性胸壁的 ISSW 系统，成功实现了胸腔镜引导

下的微创肋骨骨折切开复位内固定手术。手术均为使用胸腔镜联合 IW 系统微创行肋骨骨折内固定

术：采用单腔气管内插管全身麻醉，术前根据查体胸壁明显压痛点、骨擦感触及处及肋骨三维 CT

提示在体表标记骨折处。切口选择取上下肋骨骨折断端的中点，尽量靠近胸壁浅层肌肉间隙，适当

取纵向、斜行切口，切口长度、个数根据肋骨骨折数目及部位而定，一般 3-5cm，充分利用肌肉间

隙，游离胸壁肌肉，切断部分胸壁肌肉与骨性胸廓的附着点，尽量避免切断肌肉，使用 ISSW 系统

上下撑开部分游离的骨性胸廊与肌性胸廓，以此空间为胸腔镜观察孔置入胸腔镜，进一步游离骨性

胸廓与肌性胸廓之间的间隙，暴露肋骨骨折端，适当剥离肋骨上下缘的肋间肌，分离肋骨断端两侧

的骨膜完成骨折解剖复位。根据肋骨骨折部位、骨折断端形态，选择相应的骨折固定材料完成骨折

固定。 

结果   使用胸腔镜联合 ISW 系统微创切开复位内固定术治疗多发肋骨骨折相较于传统切开复位内

固定术不仅对患者的损伤更小，且疗效也显著优于传统手术。 

结论   胸腔镜联合ⅠSSW 系统微创行肋骨骨折内固定术可有效提高患者的预后情况，降低患者住

院时间、不良反应，具有板高的经济效益，值得旨在临床中推广使用。 

关键字   微创肋骨内固定手术、新型胸壁内撑开系统 

 
 

PU-2082  

基于诺丁斯关怀理论对急诊护士人文关怀能力培养的应用 

 
叶静辉 

南方医科大学南方医院 
 

目的   探讨基于诺丁斯关怀理论对急诊护士人文关怀能力培养的应用效果。 

方法    基于诺丁斯关怀理论提出的关怀教育要素，改变护理管理模式，对急诊护士进行人文关怀

的教育和培训，对全体护理人员实施人文关怀，制定护士人文关怀能力培养措施等。 

结果  实施后护理工作满意度和护士人文关怀能力总体得分总分显著高于实施前（均 P＜0.01）。 

结论  对护士实施基于诺丁斯关怀理论的护士人文关怀能力培养措施，可提高患者对护理工作满意

度，提升护士人文关怀能力。 

关键字    

 
 

PU-2083  

戴明循环法在急诊低值医用耗材相关管理中的应用 

 
杨俐俐 

中日友好医院 
 

目的  探讨戴明循环(PDCA)法在急诊低值医用耗材相关管理中的应用 

方法   通过回顾往年急诊低值耗材申领数据与收费数据，梳理急诊可收费低值耗材与不可收费耗
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材，发现部分收费耗材有漏费现象，部分耗材使用频次小容易过期，耗材申领周期不规律等突出问

题，运用 PDCA 法的计划阶段(plan)、执行阶段(do)、检查阶段(check)和处理阶段(act)循环管理进

行剖析，采用鱼骨图分析低值医用耗材收费缺陷原因，开展不可收费低值医用耗材临床应用监测与

评估，从加强耗材申领以及建立健全急诊低值医用耗材申领收费体系等整改措施。 

结果  急诊低值医用耗材申领流程规范，申领周期规律，漏费现象减少。 

结论  PDCA 法应用于急诊低值医用耗材相关管理，能规范低值医用耗材使用收费与申领流程，规

范医务人员诊疗行为，减少不必要的低值医用耗材使用，节省医疗资源。 

关键字   低值医用耗材；质量管理；规范化管理；戴明循环(PDCA) 

 
 

PU-2084  

MC 和 MK-886 在未控制失血性休克模型器官保护中的作用 

 
郑强 1、舒其琛 1、杨虎 1、翟祥龙 1、刘世平 2 

1. 成都市第一人民医院 
2. 川北医学院附属医院 

 

目的  探讨 MC 和 MK-886 在未控制失血性休克模型器官保护中的作用 

方法   SD 大鼠分为三组：假手术组（空白组）10 只，液体复苏组（对照组）10 只，MK-886 治疗

组（实验组 1）10 只，米诺环素治疗组（实验组 2）10 只。制备未控制失血性休克模型，记录 0-0.5h

失血量；断尾失血量；平均动脉压（MAP）、心率（HR）：0h、0.5h、1.5h、2.5h、3.5h；0.5-1.5h

输液量；检测血 3.5hTNF-a；interleukin-6；肝组织 LTs、LTB4 和 5-LOX；心、肝、肾、肺、回肠

组织丙二醛(MDA)、髓过氧化物酶(MPO)分析及病理切片 

结果     空白组、对照组、实验组 1 及实验组 2 0.5-1.5h 补液量分别为 0ml、8.7±2.9ml、7.5±3.0ml、

6.1±1.9ml，P<0.05。TNF-a、IL-6、CREA 值实验组 2 明显低于实验组 1 与对照组，P<0.05。实验

组 1 与实验组 2 肝脏组织 LTs、LTB4、5-LOX 值明显低于对照组，P<0.05；实验组 1 与实验组 2

比较，P>0.05。对照组心、肝、肾、肺及回肠组织 MDA 及 MPO 值均高于实验组 1 及实验组 2，

P<0.05;实验组 1 除肝脏组织 MDA 及 MPO 值外，心、肾、肺及回肠组织均高于实验组 2，P<0.05。

对照组与实验组 1 心、肾、肺、回肠组织病理切片较实验组 2 组织细胞损伤严重，结构破坏模糊不

清，炎症细胞浸润明显，但实验组 1 与实验组 2 的肝脏组织病理切片损伤程度较对照组轻 

结论   在未控制失血性休克模型中 MC 与 MK-886 可通过抑制 5-LOX 进而抑制 TNF-a、IL-6、LTs、

LTB4、MAD 和 MPO 等炎症介质和细胞因子，减轻缺血再灌注后对多器官组织和细胞的损伤，但

MC 对除肝脏外的器官保护作用要优于 MK-886。 

关键字  

 
 

PU-2085  

一例蹊跷的腹痛病例 

 
陈锐蓝 

陆军特色医学中心（大坪医院） 
 

目的    探讨罕见腹痛病例 

方法   回顾我科收治的 1 例腹痛病例 

结果     该病例最终最后诊断：Fitz-Hugh-Curtis 综合征；慢性非萎缩性胃炎伴胆汁反流 

结论     急诊医生亦需要不断培训学习，对于一些少见病需多查阅专科书籍及文献，做到不误诊，

不漏诊。 

关键字 Fitz-Hugh-Curtis 综合征；慢性非萎缩性胃炎伴胆汁反流；腹痛；误诊 
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PU-2086  

镍钛合金肋骨环抱器 

治疗重度胸外伤致多发肋骨骨折临床经验总结 

 
陈开放 

金华市中心医院 
 

目的  随着社会现代化进程的发展，重度胸部外伤伴有多根多处肋骨骨折及相关并发症的病例 

适当延日渐增多。此类病人病情多较危重，常常伴有持续重度胸痛、呼吸困难、连枷胸、心肺挫裂

伤、血气胸、甚至创伤性休克等症状。保守治疗心肺并发症极多，气切率高，治疗周期长，病人极

度痛苦。以往内固定手术方法内固定不确实，手术操作相对复杂，术程较长，术后胸壁反常呼吸运

动纠正不满意，以前胸壁软化纠正不满意尤为明显。 

方法   目前一些关于连枷胸呼吸功能衰竭患者非手术治疗和肋骨内固定对比研究发现，手术治疗组

平均费用降低、重建塌陷的胸廓后肺功能改善，生活质量提高。 

现总结我科 2012年 2015年重度胸部外伤伴多发肋骨骨折并行镍钛合金肋骨环抱器内固定手术病例

196 例，以我科 200 年 2012 年非手术治疗病例 152 例作为对照，进行数据分析。 

结果         多数研究者对连枷胸肋骨内固定的价值和获益达成共识 2 手术治疗可以消除胸壁反

常呼吸运动，改善患者呼吸情况，减少呼吸机通气支持时间，从而减少肺部感染、败血症等呼吸机

相关并发症；恢复胸壁稳定性，消除胸壁畸 

形，降低肋骨骨折不愈合或畸形愈合导致的胸壁畸形、慢性疼痛等症状；减少 ICU 治疔时间，减轻

患者经济负担；尽快恢复正常生活和工作状态。 

结论     我们认为多发肋骨骨折应在病人条件允许的条件下，尽早手术干预，给予良好内固定治疗。

在早期可以缓解病人的疼痛、呼吸困难等应激状态；在后续的治疗当中可以减少肺炎、肺内感染等

并发症的发生，减少引流量及引流天数，使得病人的住院治疗时间缩短一半；更重要的是早期及时、

最大限度的恢复了生理状态下的胸膜腔负压，大大改善了患者的远期生存质量，心肺功能明显好于

非手术患者，最终使患者获益。 

关键字   镍钛合金肋骨环抱器、重度多发肋骨骨折 

 
 

PU-2087  

不同心肺复苏术对院前心搏骤停患者心功能、 血气指标、神经功

能以及预后的影响 

 
曾涌 1、赵金川 2 

1. 重庆市急救医疗中心 
2. 重庆市急救医疗中心（重庆市第四人民医院、重庆市急救医学研究所） 

 

目的  探讨气管插管心肺复苏（ＣＰＲ）、气 囊 面 罩 通 气 ＣＰＲ 对院前心搏骤停患者心功能、

血 气 指 标、 神经功能以及预后的影响。 

方法   选择２０１８年６月—２０１９年１２月期间我院急诊科收治的２６３例经急救人员院 前

现场判断 ＣＡ 患者，根据出诊顺序随机分派出诊小组，气 囊 组（１３１例 患 者）采用气囊面

罩通气 ＣＰＲ，插 管 组 （１３２例患者）采用气管插管 ＣＰＲ。ＣＰＲ存活患者均评估心功能、

血气指标、神经功能［格拉斯哥－匹兹堡脑功能表 现分级（ＣＰＣ）评分］，追踪６个月生存情况。

比较两组恢复自主循环时间、ＣＰＲ成功率、脑复苏成功率、心功能、血 气指标、神经功能以及生

存率差异。 
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结果     气囊组恢复自主循环时间短于插管组［（７．６１±２．３９）ｍｉｎｖｓ．（９．１３± ３．２

５）ｍｉｎ，Ｐ＜０．０５］，ＣＰＲ成功 率、脑复苏成功率高于插管组［３４．３５％（４５／

１３１）ｖｓ．１９．７０％（２６／１３２）、１９．８５％ （２６／１３１）ｖｓ．１０．６

１％（１４／１３２），Ｐ＜０．０５］。两组入院即刻、ＣＰＲ 成 功 后１ｈ、３ｈ、６ｈ左心室

射血分数（ＬＶＥＦ）、 Ｅ／Ａ 比值、动脉氧分压（ＰａＯ２）、ＰａＯ２／氧体积分数（ＦｉＯ

２）逐 渐 增 高（Ｐ＜０．０５），动脉二氧化碳分压（ＰａＣＯ２）逐 渐 降低（Ｐ＜０．０５）。

气囊组入院即刻、ＣＰＲ成功后１ｈ、３ｈ、６ｈＬＶＥＦ、Ｅ／Ａ 比值高于插管组（Ｐ＜０．０

５）。气囊组患 者出院前 ＣＰＣｌ～２级比例高于插管组（Ｐ＜０．０５），但两组６个月内存活

率比较无统计学差异（Ｐ＞０．０５）。 

结论   气囊面罩通气 ＣＰＲ可缩短自主循环恢复时间，提高 ＣＰＲ成 功 率，降低对患者心脑功

能的影响，但短期存活率与 气管插管 ＣＰＲ无差异。 

关键字 心肺复苏术；院前急救；心搏骤停；心功能；血气指标；神经功能；生存率 

 
 

PU-2088  

CpG-ODN 激活自噬对脓毒症大鼠神经保护作用的研究 

 
孙雪梅、李熙鸿 

四川大学华西第二医院 
 

目的  建立脓毒症大鼠模型，研究大鼠大脑皮质区内神经细胞自噬，采用 CpG-ODN 干预，研究

TLR9/pAMPK 信号通路的调控，探讨其作用机制 

方法   雄性 SD 大鼠随机分为假手术组（Sham 组）、盲肠结扎穿孔术（CLP 组）、CLP+胞嘧啶-磷

酸鸟嘌呤寡核苷酸组（CpG-ODN 组）、CLP+CpG-ODN+CpG-ODN 抑制剂组（iCpG-ODN 组）、

CLP+CpG-ODN+多索吗啡组 (Dorsomorphin 组)。每组随机分为术后 3、6、12、24、48h 组。除

Sham 外，其余各组均使用 CLP 法建立脓毒症模型。观察并记录处死前大鼠精神运动状态、感染情

况。术后监测大鼠平均动脉压(MAP)和心率(HR)，进行神经行为测试以评估神经功能。采用 HE 染

色法观察大脑皮质的病理变化。应用 TEM 观察皮质神经元超微结构。Western blot 法检测大鼠大脑

皮层微管相关蛋白 1 轻链 3（LC3）、选择性自噬接头蛋白 1（SQSTM1）/p62、Toll 样受体 9（TLR9）

和 pAMPK/腺苷酸活化蛋白激酶（AMPK）的相对蛋白表达水平。应用免疫荧光染色探究

SQSTM1/p62 和 TLR9 在小鼠皮质神经元中的表达。 

结果       与 Sham 组比较，CLP 组存活率低，神经行为评分降低。HE 染色显示，与 Sham 组比

较，CLP 组大鼠大脑皮层损伤严重，神经元数量减少、结构紊乱。TEM 显示，CLP 组大鼠大脑皮

质神经元线粒体肿胀，自噬空泡明显增多。免疫荧光提示大鼠大脑皮质神经元细胞自噬激活。

Western blot 证实，CLP 组大鼠皮质中 LC3-II/I 比值高于 Sham 组，而 SQSTM1/p62 的表达明显低

于 Sham 组，且这些变化在术后 12h 最为显著。应用 CpG-ODN 可改善 CLP 大鼠的生命体征 

结论   脓毒症大鼠大脑皮质存在神经元细胞自噬，pAMPK/AMPK 通路可能被激活，CpG-ODN 可

能通过该信号通路激活自噬，进而对脓毒症大鼠提供神经保护作用。 

关键字  

 
 

PU-2089  

D 二聚体联合降钙素原检测在评估急性胰腺炎预后方面的价值 

 
潘卫宇 

无锡市第二人民医院 
 

目的  探讨 D 二聚体联合降钙素原检测在评估急性胰腺炎预后方面的价值。 
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方法     本研究共收集 85 例在急诊科诊断为急性胰腺炎的患者，其中 27 例为轻度急性胰腺炎

（MAP），29 例为中度急性胰腺炎（MSAP），29 例为重症急性胰腺炎（SAP）。比较 3 组病例的基

本资料及相关参数，评估 D 二聚体联合降钙素原检测对急性胰腺炎病情预后的预测价值。 

结果       1）3 组病例之间，由 MAP 至 SAP 组，D 二聚体和降钙素原的检测值呈升高趋势，差

异有统计学意义（P<0.05）；2）D 二聚体与降钙素原之间存在正相关性，相关系数为 0.796，差异

有统计学意义（P<0.05）；3）D 二聚体、降钙素原及 D 二聚体联合降钙素原检测在诊断效能方面的

结果显示，D 二聚体联合降钙素原检测的诊断效能优于 D 二聚体（P<0.05）、降钙素原（P<0.05）

检测，差异有统计学意义（P<0.05）。 

结论     D 二聚体与降钙素原检测在评估急性胰腺炎预后方面有较高的价值，尤其当联合两种检测

值时，对于急性胰腺炎预后方面的价值更高。 

关键字    

 
 

PU-2090  

我国急诊护士灾害准备度的文献计量学分析 

 
熊丽 

重庆市第四人民医院 
 

目的    分析我国急诊护士灾害准备度文献的研究现状，为进一步开展相关研究提供依据。 

方法     依据检索策略，分别检索中国知网（CNKI）、维普（VIP）、万方（WANFANG）三大数据

库，检索时间为建库以来至 2018 年 4 月。使用 Excel 录入数据，并对数据进行文献计量学分析。 

结果    本研究共纳入 51 篇文献，发文量在 2008 年出现第一个高峰，此后呈略微下降趋势，2016

年以后开始呈明显上升趋势；发文量排名前三的省市为北京、安徽、江苏，华东地区成为发文最多

的地区；刊载量前 9 位的期刊共刊载文献 26 篇（50.98%），其中除《全科护理》杂志外均为中国科

技核心及以上级别的期刊；国内现存急诊护士灾害准备度的研究以调查型研究为主，为 21 篇

（41.18%），质性研究和模式/体系构建类最少，均为 2 篇 （3.92%）。47 篇（92.15%）文献的研

究对象为急诊护士，4 篇（7.85%）文献的研究对象为急诊护理管理者。仅有 9 篇（17.64%）文献

获得了基金资助。 

结论     我国对急诊护士灾害准备度的研究的文献量较少，相关研究起步较晚，多于发生巨大灾害

后出现研究热潮；经济发达地区研究较多；文献整体质量较高。国内应加强对急诊护士灾害准备度

的研究，以此提高急诊护士的防灾备灾能力，以促进我国的灾害准备能力的进一步加强。 

关键字    

 
 

PU-2091  

Immunoassay with SERS for the accurate diagnosis of 
prostate cancer 

 
Jin Qian1,2、XiaoRan Liu1,2、ZiYi Cheng2 

1. The First Affiliated Hospital of Hainan Medical University 
2. 海南医学院 

 
Objective   Accurate analysis of specific biomarkers in clinical serum is essential for early 
diagnosis and treatment of cancer. Commonly used assay techniques may test for only one 

biomarker at a time，and two parallel immunoassay experiments must be performed for the 

estimation of both PSA levels. 
Methods   Here, a surface-enhanced Raman scattering (SERS)-based immunoassay, using 
magnetic beads and SERS nano tags, was developed for the determination of free to total (f/t) 
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prostate specific antigen (PSA) ratio to improve the diagnostic performance of prostate cancer. To 
assess the clinical applicability of the proposed method, SERS-based assays for the simultaneous 
detection of dual PSA markers, free PSA (f-PSA) and complexed PSA (c-PSA), were performed for 
clinical samples in the gray zone between 4.0 and 10.0 ng/mL. 
Results     Our assay results for f/t PSA ratio showed a good linear correlation with those 
measured using the electrochemiluminescence (ECL) system installed in the clinical laboratory of 
the University Hospital. In addition, the simultaneous assay provided better precision than parallel 
assays for the detection of f-PSA and c-PSA in 13 clinical serum samples. 
Conclusion     Therefore, our SERS-based assay for simultaneous detection of dual PSA 
markers in clinical fluids has strong potential for application in the accurate diagnosis of prostate 
cancer. 
Key words SERS-based immunoassay; simultaneous detection; prostate cancer 
 
 

PU-2092  

Portal venous gas caused by isocarbophos poisoning 

 
Shuqing Yang 

Chongqing University Central Hospital, Chongqing Emergency Medical Center, 
 
A 74-year-old man was admitted to our hospital 13 hours after taking “isocarbophos” by mistake. 
Twelve hours after admission, the patient showed irritability, increased heart rate, abdominal 
distension, obvious tenderness and rebound pain, muscle tension, absence of bowel sounds. 
Abdominal CT examination showed gas accumulation and dilatation of abdominal small intestine, 
ascending colon and part of transverse colon, intestinal wall gas, extensive gas accumulation in 
portal vein system and inferior vena cava system.The disease progressed rapidly and the patient 
died 9 hours later. Acute organophosphorus poisoning complicated with portal venous gas is very 
rare in clinic, with concealed onset, rapid progress and high fatality rate. Clinicians should pay 
attention to the clearance of intestinal toxins and the use of early intestinal mucosal protective 
drugs. 

Key words Portal venous gas ；organophosphorus poisoning 

 
 

PU-2093  

Inhibition of miR-199a-5p rejuvenates aged mesenchymal 
stem cells derived from patients with idiopathic pulmonary 

fibrosis and improves their therapeutic efficacy in 
experimental pulmonary fibrosis 

 
Linli Shi 

Guangdong provincial people's hospital 
 

Objective   Idiopathic pulmonary fibrosis (IPF) is an age-related disease with no cure. 
Mesenchymal stem cell (MSC)- based therapy has emerged as a novel strategy for IPF treatment. 
Nevertheless, MSCs derived from patients with IPF (IPF-MSCs) become senescent, thereby 
reducing their beneficial effects in IPF. MicroRNAs (miRNAs) mediate the senescence of MSCs, 
but the underlying mechanisms are not fully understood. We investigated the mechanisms by 
which miR-199a-5p regulates IPF-MSC senescence and whether its inhibition could rejuvenate 
IPF-MSCs and enhance their therapeutic efficacy.  
Methods   Control-MSCs and IPF-MSCs were isolated from the adipose tissue of age-matched 
healthy and IPF donors, respectively. Cell senescence was examined by senescence-associated 
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β-galactosidase (SA-β-gal) staining. The level of miR-199a-5p was measured by RT-PCR. 
Autophagy was determined using a transmission electron microscope (TEM). The therapeutic 
efficacy of anti-miR-199a-5p-IPF-MSCs was assessed using a mouse model of 
bleomycin-induced lung fibrosis. 
Results     Despite similar surface makers, IPF-MSCs exhibited increased cellular senescence 
and decreased proliferative capacity compared with control-MSCs. The expression of 
miR-199a-5p was significantly enhanced in the serum of IPF patients and IPF-MSCs compared 
with that of healthy donors and control-MSCs. The upregulation of miR-199a-5p induced 
senescence of control-MSCs, whereas the downregulation rescued IPF-MSC senescence. 
Mechanistically, miR-199a-5p suppressed autophagy of MSCs via the AMPK signaling pathway by 
downregulating the expression of Sirtuin 1(Sirt1), resulting in cellular senescence. Accordingly, 
miR-199a-5p inhibition promoted autophagy and ameliorated IPF-MSC senescence by activating 
the Sirt1/AMPK signaling pathway. Compared with IPF-MSCs, the transplantation of 
anti-miR-199a-5p-IPF-MSCs increased the ability to prevent progression of pulmonary fibrosis in 
bleomycin-treated mice.  
Conclusion   Our study shows that miR-199a-5p regulates MSC senescence in patients with 
IPF by regulating the Sirt1/AMPK signaling pathway and miR-199a-5p is a novel target to 
rejuvenate IPF-MSCs and enhance their beneficial effects. 
Key words Mesenchymal stem cells, miR-199a-5p, Rejuvenation, Senescence, Idiopathic 
pulmonary fibrosis 
 
 

PU-2094  

胡蜂蜇伤速发型过敏性休克 1 例救治分析 

 
张欢 

兰溪市人民医院 
 

目的   胡蜂蜇伤是我国山区常见急症，病死率较高，对经济社会危害严重。目前临床上缺乏胡蜂蛰

伤的流行病学资料，对于胡蜂蛰伤后的急诊诊治有统一的规范，但各地区急诊医师多根据自身实践

形成不同的认识。蜂蛰伤，是指由蜜蜂、黄蜂、大黄蜂、土蜂尾部的毒刺刺伤皮肤所引起。蛰入后，

毒腺中的毒素通过毒刺注入人的皮肤，引起局部或全身反应。胡蜂(Vespoidea)隶属于昆虫纲膜翅目

细腰亚目针尾组,亦名马蜂、黄蜂、草蜂等,目前全世界已知约有 5000 多种。毒蜂蜇伤致速发型过

敏性休克则较为少见。 

方法     病例分析讨论 

结果     毒蜂蛰咬伤后，临床常出现溶血、出血及过敏反应，且在短时间内可出现多脏器功能严重

损害而危及生命，所以应采用静脉输注抗过敏药物，防治溶血，纠正贫血，保护器官功能。尤其尽

早采用反复输注新鲜冰冻血浆在争分夺秒抢救生命中发挥很大作用。该患者成功救治出院。 

结论     胡蜂蛰伤中毒患者发展迅速，病情重，可危及生命。通过此例胡蜂蛰伤患者的急救与护理

发现，积极有效的院前急救措施在蜂蜇伤致过敏性休克病人的救治中尤为重要，早期应密切观察病

情变化，及时做好伤口局部处理及抗过敏、抗休克治疗，保持呼吸道通畅，充分给氧或气管插管，

必要时做好血液净化治疗的准备，同时结合心理护理，是确保重症毒蜂蛰伤急救成功的关键。 

关键字   胡峰；蜂蜇伤 ；过敏性休克 
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PU-2095  

急诊转运交接记录单 

对降低急性心肌梗死患者院内转运风险的效果研究 

 
罗丽 

中国人民解放军北部战区总医院 
 

目的   研究转运单对急性心肌梗死患者院内转运风险的成效。方法：将我院 2020 年 1 月和 2 月 437

例急性心肌梗死的患者常规转运。2021 年 3 月和 4 月 443 例患者作为干预组。常规组按照原模式

进行转运，干预组采用交接单上的流程进行检查后评估风险排查不良因素，评估现状，通过记录加

深记忆得到更加重视进行转运。两组比较差异有统计学意义（P<0.05）结论：转运交接记录单能有

效的降低心梗患者院内转运风险保证患者安全，避免减少护理纠纷，提高护理质量。 

方法    对照组按照我院之前的转运流程从确定人员，评估病情，检查途中所需要的监护和抢救物

品药品及吸氧装置，电话通知相关科室及人员进行转运。干预组在常规转运的基础上应用转运交接

记录单，进行院内转运。 

结果       图表 

结论   心梗患者病情变化较快且不可预估性较强，院内转运时间虽短，但存在风险却较大，心梗患

者病情变化很突然，若得不到及时有效地抢救死亡率较高。由于风险评估和认知缺乏，不完善性的

院前转运等各种因素，我们做出了符合病情变化较强的转运单进行转运交接记录原则进行干预。病

情变化虽无明显降低，但对由于医护人员或其他因素所造成的不良事件得到有效干预。并且大大降

低了发生率，保证了患者转运的成功率，实践证明针对心梗患者使用转运单的有效性和必要性 

关键字    

 
 

PU-2096  

新时代急诊护士处方权的研究进展 

 
罗丽 

中国人民解放军北部战区总医院 
 

目的   近几年国内护理行业的飞速发展，护理人员的文化水平不断提高，护理硕士及护理博士的不

断出现，新型护理模式及行业的拓展，让我们护理人员感受到了护理队伍的价值及意义。护士处方

权是指护理人员在临床实践中被授予开具药物和相关检查的权利。当务之急是加快我国护理事业发

展的步伐，在稳步前进的同时还要能经得起时间及革命的洗礼，给予护士处方权乃是大势所趋。急

诊科的工作本就是凸显一个“急”字，分诊护士是第一见证者，其次才是首诊医生和首诊护士，在发现

病情变化危急生命的第一时间也是我们急诊科的临床护士在最前线。在挽救生命的第一时间我们护

士会毫不犹豫的进行紧急抢救和护理，在这种情况下护士为了挽救患者生命会紧急用药，换而言之

护士已经执行了处方权。然而我们护士的这种做法并不受到法律的保护。由此可见，推动护士处方

权并且让我们的行为合法乃是大势所趋。护士处方权的发展不但能够促进护理事业的发展还能减轻

医生的工作负荷，并且能够让患者的生命得到更好更安全的保障。 

 方法     借鉴国内外前辈们的成功案例及其经验教训。 

结果     发展一条属于我们自己有特色的职业规划。 

结论     护士处方权的浪潮势不可挡，随着护士整体素质的不断提高，急诊护士处方权的研究和实

施将会为新时代护理道路创造重要价值。 

 关键字    
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PU-2097  

硝化应激介导心肌损伤的研究进展 

 
王付琳、袁秋环、徐峰 
山东大学齐鲁医院 

 

目的    探讨硝化应激调控心肌损伤的作用机制，并预测硝化应激的水平可能成为检测早期心肌损

伤的指标之一。 

方法     通过检索硝化应激与心肌损伤的相关文献，总结分析出最近的研究进展情况。 

结果     越来越多的研究结果证实硝化应激在心肌损伤过程中发挥了重要的作用。硝化应激与多种

心血管疾病密切相关，如心肌缺血/再灌注损伤、主动脉瘤、心力衰竭、高血压。硝化应激参与了多

种病理生理机制，如细胞内信号转导、线粒体能量代谢、信使核糖核酸转录、蛋白质翻译后修饰和

离子通道功能。 

结论   硝化应激可通过多种信号通路调控心肌损伤。硝化应激可导致与心肌收缩力、代谢和抗氧化

防御机制有关的关键蛋白质酪氨酸硝化。此外，它还可以诱导心肌肥厚、纤维化，并通过激活炎症

反应和应激信号（如凋亡和自噬）导致心肌细胞死亡。 

关键字 硝化应激，急性心肌损伤，氧代谢紊乱，细胞死亡，心血管疾病 

 
 

PU-2098  

急性一氧化碳中毒的急救及护理新进展 

 
刘菲、唐丽春、傅茂菱 
怀化市第一人民医院 

 

目的  急性一氧化碳中毒是急诊科常见的中毒性疾病，其发病急、症状重，如不及时救治可危急生

命。因此，尽早对该病患者进行急救对挽救其生命具有重要的临床意义。鉴于此，本文对急性一氧

化碳中毒患者的病因、临床特点、急救及其护理的相关研究展开综述，以期为临床实践提供参考依

据。 

方法     本研究以 “一氧化碳中毒”、“一氧化碳中毒急救”、“一氧化碳中毒护理”、“一氧化碳中毒治

疗”等关键词，对中国知网、万方数据知识服务平台进行中文检索；以 “Carbon monoxide poisoning”、

“First aid for carbon monoxide poisoning”等为关键词，对 PubMed、Science Direct 进行外文检索。

对检索出来的文献进行深入研究、综合分析。 

结果     中外文检索显示：急性一氧化碳中毒的急救护理已有大量研究报道。 

结论   急性一氧化碳中毒的急救护理中院前急救、氧疗、病情观察和疾病健康教育是工作的重要组

成部分，健康教育和院前指导能及早的预防和降低急性一氧化碳中毒的发生和病死率。 

关键字   急性一氧化碳；中毒；急救护理；治疗 
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PU-2099  

急性草铵膦与草甘膦中毒后的临床特征及安全性比较 

 
朱佳花 1、邱泽武 2 
1. 湖南省人民医院 

2. 解放军总医院第五医学中心 
 

目的  探讨急性草铵膦与草甘膦中毒患者临床特点，并比较两种农药的安全性，为临床诊治提供依

据。 

方法     收集分析解放军总医院第五医学中心中毒救治科和湖南省人民医院急诊科 2017 年 1 月至

2019 年 12 月收治的 67 例急性草铵膦与草甘膦中毒住院患者的临床表现、实验室检查、诊治经过

及转归等流行病学资料进行统计学分析。 

结果       男性 40 例，女性 27 例，年龄 14～72 岁，中毒原因主要为自杀，口服量 5～400 ml。

两种农药中毒后临床表现主要为消化系统、呼吸系统、心血管及神经系统等多脏器损伤，对肝肾功

能、心肌酶、淀粉酶、胆碱酯酶、乳酸等指标的影响无统计学差异，10 例出现呼吸衰竭（8 例草铵

膦中毒，2 例草甘膦），其中 6 例需行气管插管均来自草铵膦中毒，具有统计学差异。1 例死亡，1

例病情严重转当地放弃治疗死亡，余经综合治疗均好转出院。 

结论     1.草铵膦与草甘膦中毒大多以消化系统和神经系统症状为主，大部分中毒患者症状较轻、

预后较好。2.重症患者可致呼吸衰竭，草铵膦导致呼吸衰竭以及需行气管插管的机率明显高于草甘

膦，需密切观察尽早合理诊治。3.草铵膦与草甘膦对胆碱酯酶无明显抑制作用，不需要使用阿托品

及胆碱复能剂；亦不需血液净化治疗。 

关键字   草铵膦；草甘膦； 中毒；呼吸衰竭； 
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院外急救医师应用床旁诊断技术对高危胸痛患者诊断价值探讨 
 

周卜邻 
湖南省郴州市第一人民医院中心医院 

  
目的 对院外急救医师进行相关床旁诊断技术的培训，以期在院外急救中寻找一种简单、易行、可快

速明确高危胸痛诊断方法并对该法进行探讨。 
方法 本研究选取 2020 年 1 月到 2021 年 1 月我院院外急救科 25 位医师所处理的高危胸痛患者 163

例，根据是否进行相关床旁诊断技术培训分为两组，对照组（n=84）为进行相关床旁诊断技术培训

前所处理的高危胸痛患者，试验组（n=79）为进行相关床旁诊断技术培训后所处理的高危胸痛患者，

比较两组高危胸痛患者诊断时间、诊断成功率、急诊科抢救室停留时间、完成高危胸痛患者诊断所

需费用。 
结果 与对照组相比，试验组在性别及高危胸痛病因对比差异均无统计学意义（P＞0.05），试验组通

过培训后在诊断时间、急诊科抢救室停留时间、确诊费用显著下降（P＜0.05），试验组培训后在诊

断成功率显著提高（P＜0.05）。 
结论 针对院外急救医师进行程序化床旁诊断技术的培训，可以提高其对高危胸痛患者的诊断能力，

减少急诊滞留时间及花费，有利于避免医患矛盾。 
关键字 院外急救医师；床旁超声；心电图；高危胸痛 
 
 

PU-2101  

可视喉镜在院前急救中的应用 
 

祝华 
铜陵市紧急救援中心 

 
目的   探讨院前急救过程中使用可视喉镜进行气管插管的重要性。 
方法   选择本中心院前急救心跳呼吸骤停病例，按采购可视喉镜前后分为普通喉镜组及可视喉镜

组，比较二组一次插管气道有效开放成功率、气道有效开放时间。 
结果   可视喉镜组一次插管气道有效开放成功率比普通喉镜组高，气道有效开放时间比普通喉镜组

缩短。 
结论   院前急救中使用可视喉镜一次插管气道有效开放成功率高，气道有效开放时间短，值得推广

使用。 
关键字   院前急救；可视喉镜；气管插管 
 
 

PU-2102  

原发性高血压合并腔隙性脑梗死患者 

发生认知功能障碍的危险性因素分析 
 

张云东 
亳州市人民医院 

 
目的   探讨分析原发性高血压合并腔隙性脑梗死（LI）患者发生认知功能障碍的相关风险因素。 
方法   选取我院在 2019 年 6 月-2020 年 1 月确诊并治疗的 796 例原发性高血压患者，依据患者是
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否合并 LI进行分组，未合并 LI的高血压患者 212例，高血压合并 LI患者 584例。收集所有患者的

相关实验室指标水平 ，并统计患者的既往相关病史。同时使用精神评估（MMSE）量表来对所有患者

的认知功能进行评价，并进行区分，是否发生认知障碍。观察高血压与高血压合并 LI发生认知障碍

的比率及 MMSE评分水平差异。影响认知障碍发生的相关风险独立因素。 
结果  单纯高血压患者的平均 MMSE 评分显著高于高血压合并 LI 患者（P＜0.05），单纯高血压患者

发生认知障碍的比率显著低于高血压合并 LI患者（P＜0.05）。结果提示，平均年龄、冠心病病史、

存在颈部斑块、 nSBP 水平及受教育时间是影响认知障碍发生的相关风险独立因素（P均＜0.05）。 
结论  平均年龄、冠心病病史、存在颈部斑块、 nSBP 水平及受教育时间是影响认知障碍发生的相

关风险独立因素。 
关键字    
 
 

PU-2103  

病情多次反复的急性溴敌隆中毒 1 例及文献复习 
 

魏敏、褚沛 
兰州大学第一医院 

 
目的   通过 1例明确诊断为溴敌隆中毒的诊治过程分析，对出现凝血功能反复紊乱的情况进行文献

学习及原因分析，以期对溴敌隆中毒的救治提供一定帮助。 
方法   动态观察及随访该例患者，收集患者的临床信息及资料，结合患者的诊治过程、临床结局及

预后，查阅相关文献，对该患者病情出现反复的原因进行分析，以总结相关疾病的救治经验，为以

后的类似病患的诊治提供帮助。 
结果   该患者中毒时间长达 7月余，在不断的调整治疗方案的情况下治愈。 
结论   本例患者通过经验性的使用维生素 K1，从而出现病情长时间多次反复，综合分析与 LAAR

的的潜伏期长、经验性的确定维生素 K1的剂量、频次及治疗终点及药物遗传学等多方面有一定相关

性。 
关键字   溴敌隆中毒 病情反复 文献学习  
 
 

PU-2104  

动脉粥样硬化性脑梗死复发现状和相关因素分析 
 

杨敏 
武汉大学中南医院 

 
目的   探讨动脉粥样硬化性脑梗死复发的现状和危险因素，为预防复发提供临床依据 
方法  回顾性分析 2018年-2020年于武汉大学中南医院接受诊治的动脉粥样硬化性脑梗死患者的临

床资料，选取 50 例作为研究组，并收集同期住院的初发脑梗死患者 50 例作为对照组，对比两组性

别、年龄、高血压、高脂血症、糖尿病、冠心病史、吸烟、饮酒、肾功能、颈动脉内膜厚度（IMT）、

存在斑块情况及颈动脉狭窄程度的分布状况，并采用 logistic回归分析探讨引起大动脉粥样硬化性

脑梗死复发的独立危险因素。 
结果  复发组中，合并高脂血症、有糖尿病、吸烟、病变动脉内膜厚度增加、存在斑块及重度狭窄

及闭塞的例数占比高于对照组，差异有统计学意义（P<0.05）；经 logistic 回归分析发现，高脂血

症、糖尿病史、吸烟、病变动脉内膜厚度增加、存在斑块及重度狭窄及闭塞（重度及闭塞）是引起

大动脉粥样硬化性脑梗死的独立危险因素（P<0.05）。 
结论  大动脉粥样硬化性脑梗死患者出院后的脑梗死复发与合并高脂血症、有糖尿病、吸烟、病变

1098 

 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                        论文汇编 

 

动脉内膜厚度增加、存在斑块及重度狭窄及闭塞具有密切关联。 
关键字  
 
 

PU-2105  

长托宁治疗急性有机磷农药中毒进展 
 

吴广福  朱德才 董慧芳 巫文武 
亳州市人民医院 

 
   有机磷农药中毒是我国中毒性疾病主要病种之一，其病死率达到 10%，仍威胁着社会公共安全。

传统治疗主要胆碱酯酶复能剂与阿托品配伍使用是治疗的关键，但阿托品其副作用明显。近年来新

型抗胆碱能药物长托宁（盐酸戊乙奎醚注射液）由于其具有 M、N受体双重阻滞作用，疗效高且副作

用少等优点，可在临床上广泛应用。 
 
 

 

PU-2106  

急性砷化氢中毒 2 例救治 
 

杨宇霞、裴辉、黄丽、张瑞、王蕾、裴理辉 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   分析与观察急性重度砷化氢中毒患者采用连续性血液净化为中心的综合治疗方法的疗效。 
方法   回顾分析就诊于郑州大学第一附属医院急诊医学部救治的 2例急性重度砷化氢中毒患者，给

予血液灌流和连续性血液滤过等综合治疗的临床资料和治疗效果。 
结果   2 例急性重度砷化氢中毒患者，均给予血液灌流和连续性血液滤过为中心的综合治疗，2 例

患者均存活。 
结论   急性重度砷化氢中毒可引起人体重要脏器损伤，尽早进行血液灌流和连续性血液滤过的血液

净化治疗是有效的救治方法。 
关键字 砷化氢 中毒 血液灌流 连续性血液滤过 
 
 

PU-2107  

欣皮固 C1 型导管固定装置 

用于中心静脉导管行胸腔引流的效果观察 
 

唐冬娥 
安徽省亳州市人民医院 

 
目的   观察欣皮固 C1 型导管固定装置在中心静脉导管行胸腔引流固定的临床效果。 
方法   将 2016年 1月-2016年 6月在我科住院的 50例中心静脉导管引流胸腔积液的患者按时间顺

序分成观察组和对照组，2016 年 1 月-3 月 25 例为对照组，2016 年 4月-6 月 25 例患者为观察组。

对照组采用常规的 3M 贴膜和胶布固定，观察组采用 3M贴膜和欣皮固 C1型导管固定装置固定。比较

两组导管脱管率、患者的舒适度、贴膜胶布松动、引流管扭曲导致的堵管发生率。 
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结果  观察组患者导管脱出率低于对照组（P<0.05)，患者的舒适度明显高于对照组(P<0.01)，贴膜

松动以及引流管扭曲情况明显低于对照组（P<0.01)。 
结论  欣皮固 C1 型导管固定装置固定中心静脉导管引流胸腔积液，能降低脱管发生率和管道扭曲，

确保引流通畅，提升患者的舒适度。 
关键字    
 
 

 

PU-2108  

床旁 POCT 测定 BNP 水平 

在肺源性与心源性呼吸困难鉴别诊断中的应用 
 

郭志利 
天津市滨海新区天津医科大学总医院滨海医院 

 
目的   探讨床旁快速检测（POCT）测定脑钠肽（BNP）水平在肺源性与心源性呼吸困难鉴别诊断中

的应用效果。 
方法 选择 2018 年 6月-2019 年 6月我科治疗的呼吸困难患者 60例，依据最终确诊病因分为肺源性

呼吸困难组（28例）、心源性呼吸困难组（32例）。采集入选者外周静脉血，采用床旁 POCT 测定 BNP

水平。观察两组 BNP水平，并计算 BNP 诊断敏感度、特异度、曲线下面积（AUC）。 
结果 心源性呼吸困难组 BNP 水平（416.98±187.01）pg/mL 高于肺源性呼吸困难（59.11±23.57）

pg/mL组，差异有统计学意义（P＜0.05）；BNP诊断肺源性呼吸困难敏感度、特异度、AUC值分别为

0.55、0.71、0.679；BNP诊断心源性呼吸困难敏感度、特异度、AUC值分别为 0.58、0.57、0.882。 
结论 床旁 POCT 测定 BNP 水平有利于鉴别诊断肺源性与心源性呼吸困难，诊断准确率高，有助于为

临床治疗方案的制定提供参考，提升抢救效果。 
关键字    
 
 

PU-2109  

COVID-19 疫苗接种不良反应发生率的 meta 分析 
 

吴欣欣 
海南医学院 

 
目的   系统评价新型冠状病毒肺炎（coronavirus disease 2019，COVID-19,简称 COVID-19）疫苗

接种的不良反应发生率。 
方法   计算机检索 PubMed、EMbase、The Cochrane Library、维普（VIP）、中国知网（CNKI）和

万方数据（WanFang），同时辅以手工检索及追溯纳入文献的参考文献，查找 COVID-19 疫苗接种不

良反应的相关随机对照试验（RCT），检索时限均为建库至 2021 年 3月 1日。由 2位评价员按照纳入

与排除标准独立筛选文献、提取资料和评价纳入研究的方法学质量后，采用 RevMan 5.2 软件进行

Meta分析。 
结果  最终纳入 5 篇文献，合计 2498 位研究对象。结局指标的 Meta 分析结果显示：试验组接种后

局部不良反应发生率高于对照组［OR=3.30，95%CI（2.32，4.70），P=0.002］，但两组全身不良反应

发生率［OR=0.88，95%CI（0.66，1.17），P=0.19］和严重不良反应发生率［OR=1.12，95%CI 为（0.12，

10.39），P=0.84］无明显差异。 
结论  文献分析结果得出 COVID-19疫苗存在一定比例不良反应，其中疫苗相关的局部皮肤不良反应

1100 

 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                        论文汇编 

 

占比较大，通常较为症状较轻且持续时间较短，可在 35 天内可自行消退，提示 COVID-19 疫苗具有

较好的安全性。仍需要在疫苗接种前后加强过敏反应的知识宣教，规范接种操作以及提高接种单位

过敏反应处理准备，减轻疫苗接种不良反应的危害,提高公众对疫苗安全性的认知，有利于推动区域

和全球范围内免疫屏障的建立。 
关键字 新型冠状病毒肺炎；COVID-19；不良反应；安全性；随机对照试验 
 
 

PU-2110  

一例急性甲醇中毒性脑病的诊断及治疗体会 
 

袁小娜 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   探讨急性甲醇中毒性脑病的发病机制及临床表现，从而的诊断及治疗方法。 
方法  通过对我院急诊内科 2020.6.17 收治的一例急性甲醇中毒性脑病的病例，结合患者病史及临

床化验检查结果分析，结合急性甲醇中毒的发病机制，得出急性甲醇中毒的诊断及治疗方法。 
结果  甲醇吸收迅速，超过 90% 在肝内经醇脱氢酶氧化产生甲醛和甲酸，最终氧化成二氧化碳和水。

毒性比为甲醇：甲醛：甲酸 = 1：30：6。因此急性甲醇中毒具有潜伏期，平均为 12～24 h。甲酸

在人体内代谢缓慢，半衰期约为 20 h，易造成蓄积；甲酸严重抑制氧化磷酸化过程，影响组织细胞

正常代谢，导致组织缺氧、乳酸堆积。两者共同作用导致高 AG 代谢性酸中毒。甲酸与细胞色素氧

化酶结合，抑制细胞内的氧化过程，引起细胞缺氧，造成脱髓鞘、细胞水肿、神经萎缩，而脑细胞

对缺氧最为敏感，因此出现神经系统损害。 
结论   甲醇毒性可能会延迟，所以对疑似甲醇摄取的患者，至少应观察 12 小时。甲醇中毒患者预

后与甲醇摄入与治疗间隔的时间、酸中毒的严重程度及年龄等相关。因经治疗后甲醇中毒所致的视

觉障碍及神志改变可长期存在。当患者有明确的接触史、典型的临床表现，结合毒物分析及化验检

查，一般不难诊断。但当患者因昏迷、独居或其他原因无法提供明确接触史，无法进行视力评估时，

可致诊断困难，延误治疗，增加致死率和致残率。因此对于病因不明的昏迷并发酸中毒患者，应考

虑甲醇中毒的可能，及早完善毒物分析，及时治疗，改善预后。 
关键字   甲醇中毒性脑病 神经系统损害 毒物分析 
 

PU-2111  

The iatrogenic elevation of neutrophils  

possibly aggravates lung injury after  

COVID-19 infection: A case report 
 

王桥生 
南华大学附属第一医院 

 
   Coronavirus disease-2019 (COVID-19) caused by SARS-CoV-2 is a rapidly escalating 
epidemic, and subsequently spreads to all provinces of China and multiple 

countries. Lymphopenia, a normal symptom of COVID-19 patients in the early stage, can be 

used as an indicator of disease severity. We report a case of aggravated lung injury in 

china with the usage of recombinant human granulocyte stimulating factor (GSF). However, 

whether the increased of leucocytes (particularly for neutrophils) aggravates the lung 

injury remains to be further confirmed. 
关键字 COVID-19; SARS-CoV-2; recombinant human granulocyte stimulating factor; neutrophils 

1101 

 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                        论文汇编 

 

 

PU-2112  

脓毒症相关性谵妄的早期预测因素分析 
 

王桥生、王美求 
南华大学附属第一医院 

 
目的   探索分析脓毒症相关性谵妄（sepsis associated delirium,SAD）患者早期预测因素，为

SAD 防治提供临床依据。 
方法  本研究为单中心前瞻性队列研究，将 2017 年 6 月 1 人至 2017 年 12月 31 日入住南华大学附

属第一医院中心 ICU的脓毒症患者按是否合并谵妄分成非 SAD组和 SAD组。比较入 ICU 时两组患者

年龄、性别、肝肾功能、APACHE-Ⅱ评分、SOFA 评分、血清 PCT、CRP、IL-6、神经特异化稀醇化酶

（neuron-specific enolase，NSE）和中枢神经特异蛋白（S100β）等，筛选相关早期预测指标。

ROC曲线分析法分析相关指标对 SAD预测价值。Kaplan-Meier法进行生存曲线分析两组 28天生存率。 
结果   同非 SAD 组相比，SAD患者入 ICU时 APACHE-Ⅱ评分和血清 NSE增高（均 P<0.05）。ROC曲线

分析显示入 ICU 时 APACHE-Ⅱ评分和血清 NSE 对 SAD 有较好的预测价值；两者的 AUC（95%CI）分别

为 0.662(0.555-0.769)和 0.747(0.646-0.848)，敏感度分别为 55.4 和 71.4%，特异度分别为 77.8%

和 80.0%。相比 APACHE-Ⅱ评分，入 ICU 时血清 NSE 预测 SAD 更稳定。SAD 组患者生存率低于非 SAD

组，差异有统计学意义（χ2=8.033，P=0.005）。 
结论   SAD可增加脓毒症患者病死率；相比 APACHEⅡ评分，入 ICU时血清 NSE对 SAD发生具有较好

的预测作用，有一定的临床借鉴意义。 
关键字   脓毒症相关性谵妄；神经特异化稀醇化酶；中枢神经特异蛋白；APACHE-Ⅱ评分；预测；

生存率 
 
 

PU-2113  

人工股骨头置换与髓内钉固定术 

治疗高龄不稳定型股骨转子间骨折的临床效果比较分析 
 

关蕊
1
、盛斌

2
、王奕威

1 
1. 湖南省人民医院 

2. 湖南省 
 

目的   比较人工股骨头置换与髓内钉固定术两种手术方式治疗高龄不稳定型股骨转子间骨折的临

床效果 
方法   选取 2015-01 至 2019-11 在湖南师范大学附属第一医院的 80 岁及以上不稳定型股骨转子间

骨折患者的临床资料 50例。根据手术方式不同进行分组，置换组（n=22），内固定组（n=28）。统计

并比较两组患者术后并发症发生率，术后早期下床活动时间和恢复至伤前日常活动水平的时间；术

后第 1、3、6、12个月复诊记录比较 Harris评分；根据术后 3个月时 Harris评分进行优良率比较；

术后 12个月患者进行生活质量比较。 
结果   两组患者术后并发症发生率比较，差异无统计学意义；内固定组患者术后早期下床活动时间

和恢复至伤前活动水平时间长于置换组患者；髋关节 Harris 评分在术后 1 个月和术后 3 个月均低

于置换组患者；术后 3 个月置换组患者优良率为 90.91%高于内固定组患者 64.29%；术后 12 个月，

置换组患者生活质量优于内固定组患者，差异有统计学意义（P<0.05）。 
结论   人工股骨头置换术治疗高龄不稳定型股骨转子间骨折患者，术后恢复时间短，改善生活质量，

是一种值得推广的有效治疗手段。 
关键字   高龄；不稳定型股骨转子间骨折；人工股骨头置换术；髓内钉固定术 
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PU-2114  

基于网络药理学的川芎抗缺血性中风作用机制研究 
 

倪绍洲 
武汉大学中南医院 

 
目的   通过网络药理学和分子对接技术探讨川芎（Chuanxiong Rhizoma, CR）治疗缺血性中风

（Ischemic stroke, IS）的有效成分及作用机制。 
方法   首先，通过 TCMSP数据库筛选 CR的主要活性化学成分，进一步使用 SwissTargetPrediction

筛选作用靶点。使用 Genecards数据库与 PALM-IST数据挖掘平台查询 IS的疾病靶点，借助 String 

11.0数据库构建靶点蛋白质互作网络，利用 Metascape 进行 GO生物学过程和 KEGG通路富集分析。

使用 SwissDock服务器进行分子对接验证。共筛选出 CR的 6个活性化学成分，作用于 67个 IS靶点，

核心靶点为 PTGS2、SRC、MAPK8、MMP9、PPARG等。 
结果 首先，通过 TCMSP 数据库筛选 CR 的主要活性化学成分，进一步使用 SwissTargetPrediction

筛选作用靶点。使用 Genecards数据库与 PALM-IST数据挖掘平台查询 IS的疾病靶点，借助 String 

11.0数据库构建靶点蛋白质互作网络，利用 Metascape 进行 GO生物学过程和 KEGG通路富集分析。

使用 SwissDock服务器进行分子对接验证。共筛选出 CR的 6个活性化学成分，作用于 67个 IS靶点，

核心靶点为 PTGS2、SRC、MAPK8、MMP9、PPARG 等。GO 生物学过程主要富集在循环系统过程、调节

炎症反应、正向调控细胞死亡、金属离子稳态。KEGG通路主要富集在 EGFR酪氨酸激酶抑制剂耐药、

神经活性配体-受体相互作用、花生四烯酸代谢、血小板活化、HIF-1信号通路。 
结论   GEO数据集分析表明，CR可能是通过 PTGS2、MMP9和 STAT3 等核心靶点发挥治疗作用。该研

究揭示了 CR 以多靶点、多生物学功能、多信号通路发挥治疗 IS 的作用，可为进一步实验及临床研

究提供理论依据。 
关键字   川芎；网络药理学；缺血性中风；活性成分；作用机制；分子对接 
 
 

PU-2115  

脓毒症相关急性呼吸窘迫综合征短期死亡风险评分标准构建 
 

王桥生、王美求、符晖 
南华大学附属第一医院 

 
目的   构建脓毒症相关急性呼吸窘迫综合征（spesis-associated acute respiratory distress 

syndrome，sARDS）短期死亡风险评分标准，有望为临床医师客观快速地评估 sARDS患者入院时病情

的危重程度。 
方法   回顾性将2013年1月1日至2020年8月31日入住南华大学附属第一医院重症医学科的sARDS

患者按照入 ICU后 28 天内是否死亡分为死亡组和存活组。收集患者入 ICU 24 h相关临床资料，采

用单因素及多因素 Logistic 回归分析筛选出相关危险因素并建立死亡风险预测模型，受试者工作特

征（ROC）曲线下面积分别评估模型的预测 sARDS 患者 28 天死亡的准确度，最后根据模型中各独立

危险因素的权重系数建立临床预后评分标准。 
结果   1.本研究共纳入 150 例患者，存活组 67 例，死亡组 83 例，死亡率为 55.3%。通过多因素

Logistic 回归分析筛选了建立了需机械通气、受累器官数目≥3 个、乳酸≥4.3 mmol/L 和 ARDS 严

重程度四个预测 sARDS 患者 28天死亡的独立危险因素并构建了死亡风险预测模型。ROC曲线分析提

示该预测模型的预测准确度优于 APACHE-Ⅱ评分、SOFA 评分及肺损伤预测评分。2.并给四个危险因

素相应的赋值并建立评分标准，每个患者所得的评分在 13-55 分，根据百分位数法制定评分等级，
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低危组 13-23分，中危组 24-34分，高危组 35-45分，极高危组＞45分。将本研究病例按评分标准

进行预后预测分析，各组死亡概率分别为：低危组 0.0%、中危组 13.8%、高危组 51.9%和极高危组

89.7%。 
结论 1、需机械通气、受累器官数目≥3个、乳酸≥ 4.3 mmol/L、ARDS严重程度是影响 sARDS 患者

28天死亡的独立危险因子；2、依据死亡风险预测模型制定的评分标准对 sARDS患者 28天死亡有较

好的预测性。 
关键字 脓毒症相关急性呼吸窘迫综合征；死亡危险因子；评分标准；预后 
 
 

PU-2116  

新冠肺炎疫情期间急诊抢救室患者就诊时间分析 
 

冯基花
1,2,3

、王玲
1
、杨艳丽

1
、余桥

1
、赵汝志

1
、武梓萌

1
、李柏成

1,2,3
、郑晓文

1,2,3
、赵会民

1,2,3
、张剑锋

1,2,3 
1. 广西医科大学第二附属医院 

2. 广西急危重症医学重点培育实验室 
3. 广西医疗卫生重点学科（急诊医学科） 

 
目的   调查非新型冠状病毒肺炎（新冠肺炎）定点收治医院，新冠肺炎大流行期间急诊抢救室患者

就诊时间与大流行前的特征变化。 
方法   回顾性分析广西医科大学第二附属医院急诊抢救室救治患者的就诊时间。，检索医院电子病

历系统 2019 年 1月 1日至 2020 年 12月 31日所有抢救室患者性别、年龄、就诊时间、诊断等信息，

将 2020 年相关指标与 2019年对比分。 
结果   ①2019年 1月 1日至 2020年 12月 31日急诊抢救室患者共有 6569例次（2019年 3450例次，

2020年 3119 例次），2020年男性患者 1976 例次，女性患者 1143 例次；2019年男性患者 2151例次，

女性患者 1299例次（P＞0.05）。2020年就诊患者平均年龄 56.11±20.35岁，2019的为 54.82±21.98

岁（P＜0.05）。②2020 年 1-12 月每个月抢救室患者就诊数均较 2019 年相应月份少，2 月和 3 月份

分别减少 82 例次、50 例次（P=0.050），且相应月份内科、外科、儿科、其他科室患者比较有差异

（P＜0.05）。③2020 年抢救室内科、外科、儿科、其他科室患者分别为：2570、446、99、4例次，

2019年的分别为 2803、442、199、6例次（P＜0.05）。④2020 年就诊时间段 8:00-15:59，16:00-23:59，

0:00-07:59的抢救室患者数分别为 1180、1331、608例次；2019年的分别为：1296、1475、679例

次（P＞0.05）；且三个时间段内两年内科、外科、儿科、其他科室比较无差异（P＞0.05）。⑤2020

年与 2019 年 1-12 月份三个就诊时间段 8:00-15:59，16:00-23:59，0:00-07:59 比较无差异（P＞

0.05）。 
结论   2020 年新冠肺炎疫情期间每月急诊抢救室患者就诊数较 2019 年减少，2 月份和 3 月份最明

显，且就诊患者年龄大，但日就诊时间段无改变。 
关键字 新冠肺炎；急诊；抢救室；就诊时间 
 

PU-2117  

甘肃省小儿基础重症支持课程培训实践分析 
 

安彩霞
1
、；李元枭

2
、江燕

1
、杨永鹏

1
、徐瑞峰

1
、王卫凯

1
、易彬

1 
1. 甘肃省妇幼保健院 
2. 兰州大学第二医院 

 
目的   通过比较 2019 年-2021 年 4 期小儿基础重症支持课程中学员的课前小测验及课后测试成绩

（测试题中包含实践技能选择及参数调节），探讨小儿基础重症支持课程的效果。 
方法   选择参加甘肃省妇幼保健院小儿基础重症支持课程全体学员，通过调查比较培训前后的成绩
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差异，了解培训效果。 
结果   4 期参与培训的医务人员共 134 人，职称包括：住院医师、主治医师、副主任医师、主任医

师、主管护师、副主任护师、护师等，分别来自 13个省市。4期参与培训的学员课后测验成绩均优

于课前小测验成绩。  
结论   本研究表明 4 期 PFCCS 培训共覆盖了 13 省市，均显著提高了参与培训学员基础重症知识理

论及实践技能水平。 
关键字   小儿基础重症支持课程；培训；实践 
 
 

PU-2118  

一例 CT 及超声检查均为阴性的穿透性心房破裂的救治经验分享 
 

李辉、杨俊、艾涛、王攀 
重庆市急救医疗中心（重庆市第四人民医院、重庆市急救医学研究所） 

 
目的   穿透性心脏损伤的死亡率很高，只有少数患者能成功地被送往医院。我们报告了一个罕见的

穿透性右心房破裂的病例，通过该病例分析并回顾穿透性心脏损伤患者的诊断及治疗的选择，包括

术前心包穿刺的使用，超声及 CT 在诊断心脏破裂的价值，以及胸腔镜在穿透性心脏损伤中的应用可

能存在的风险及争议。 
方法   通过回顾性分析一例穿透性右心房破裂患者的治疗过程，并检索关于穿透性心脏损伤的诊

断、治疗的相关文献，结合该病例的发现，评价临床常见诊断、治疗方法的价值及可能存在的风险。 
结果   患者入院时血流动力学稳定，右侧胸壁第 4-5肋间隙胸骨旁 4cm处可见 1长约 2cm裂口，超

声和 CT 扫描都没有发现心包积液。我们选择了胸腔镜探查。术中见右侧胸腔积血及血凝块共约

1200ml，清除胸腔积血后可见心包内无明显积血。当胸腔所有积血吸除完毕时，突然发现纵隔旁快

速涌出大量暗红色血性液体，高度提示心脏破裂。我们通过钳夹肺组织去封堵出血的破口，并同时

经 4-5肋间隙紧急剖胸探查。打开胸腔的过程中，胸腔积血再次达到约 1000ml。探查见心包前方裂

口长约 1.5cm，右心房前壁裂口长约 6cm。之后进行了右心房修补及心包开窗减压，并继续完成了剖

腹探查。患者被送往 ICU继续复苏，于伤后第 10天转回普通病房。住院期间复查心脏超声提示心内

结构未见损伤，心脏泵血功能良好。第 30天治愈出院。 
结论   心前区的穿透性损伤需警惕隐匿性心脏破裂可能，即使超声或 CT 检查均为阴性仍不能除外

其存在可能。胸壁及心包裂口不能直接反映心脏裂口大小。通过心包穿刺或剑突下心包开窗去诊断

穿透性心脏损伤有导致大出血的风险。此外，在没有明确证据排除心脏损伤之前，选择胸腔镜探查

需慎重。 
关键字   穿透性心脏损伤；超声； CT； 胸腔镜； 
 
 

PU-2119  

The epidemiological characteristics of  

clusters of novel coronavirus pneumonia in Chenzhou 
 

Ziqiang Xu 
First People's Hospital of Chenzhou 

 
Objective  This study was designed to analyze the characteristics of the novel coronavirus 
disease 2019 (COVID-19) epidemic in seven clusters in the city of Chenzhou, China, to act 

as a reference for the prevention and control of the COVID-19 epidemic. 
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Methods  The data of confirmed COVID-19 cases reported between January 23 and February 
24, 2020, were obtained from the Chenzhou infectious disease surveillance system. In line 

with the diagnostic criteria of the Novel Coronavirus Pneumonia Diagnosis and Treatment 

Plan (Sixth Edition, Trial Implementation), 33 patients in seven clusters were selected 

as the research subjects, and epidemiological data were collected for descriptive analysis. 
Results   Between January 23 and February 24, 2020, 46 patients with COVID-19 were diagnosed 
in the city of Chenzhou, comprising 24 male patients and 22 female patients. The age of 

these patients ranged from seven months to 72 years old. The average age was 35.88 ± 17.98 

and included 13 individual patients and 33 patients in seven clusters. Six clusters were 

exposed to the virus in Wuhan (the Wuhan group), and the other cluster was exposed to it 

in Shenzhen (the Shenzhen group). In the Wuhan group, the disease was spread in clusters 

of one family. The incubation period was 1–9 days, and the average length of hospital stay 

was 13.25 ± 2.67 days. Only close contacts were infected. In the Shenzhen group, three 

different families were infected in the same cluster. The incubation period was 11–14 days, 

the time of positive-to-negative conversion in the nucleic acid test was longer, and the 

average hospitalization time was 17.33 ± 5.87 days. Contacts who were not in close contact 

were infected. 
Conclusion   Patients are infectious in the incubation period, and asymptomatic patients 
are also infectious. The infectivity of the Shenzhen group was stronger than that of the 

Wuhan group. In the Shenzhen group, the time of positive-to-negative conversion of COVID-19 

nucleic acid was longer, and the length of hospital stay was longer. 
Key words  novel coronavirus 2019; COVID-19; novel coronavirus (SARS-CoV-2); clustered patients; 
incubation period; epidemiological characteristics  
 
 

PU-2120  

医护联合情景模拟教学法 

在分诊初筛新冠疑似患者培训中的效果研究 
 

阙婉舒、吴豪杰、陈文静 
重庆市急救医疗中心 

 
目的   探讨应用医护联合情景模拟教学法进行岗前培训急诊医护预检初筛新冠疑似患者的效果研

究。 
方法   将 2020 年 5 月 1日～2020 年 10月 31 日采用经验教学模式进行岗前培训的 40名医护人员

作为对照组，将 2020 年 11 月 1 日～2021 年 4 月 30 日采用经验教学模式与医护联合情景

模拟教学模式进行岗前培训的 40 名医护人员作为观察组。比较两组医护人员岗前培训理论考核成

绩、模拟患者或家属现场考核医护预检初筛质量、患者及家属对预检初筛医护人员的满意度调查等。 
结果   观察组与对照组岗前培训理论考核中，工作流程项平均成绩为（15.1 分 vs. 18.92 分），

应急预案项平均成绩为（15.95 分 vs. 19.3 分），观察组这两项理论考核平均成绩明显高于对照组，

( P＜0．05) 。模拟患者或家属现场考核分诊初筛医护人员，观察组与对照组，观察组与对照组纠

正并解决问题的例数为 （49 例 vs. 20 例），对观察组明显高于对照组，( P＜0．05) 。观察组

与对照组患者或家属满意度为（96% VS. 84%），观察组高于对照组( P＜0．05) 。 
结论   应用医护联合情景模拟教学法，进行岗前培训医护预检初筛新冠疑似患者，是有效的教学模

式。通过医护联合情景模拟教学法有利于快速分诊初筛，提高工作效率，有效防止疫情期间新型冠

状病毒肺炎的传播，保障院内医疗安全，值得推广。 
关键字   医护联合情景教学法  预检分诊  新冠疑似患者 

1106 

 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                        论文汇编 

 

 
 

PU-2121  

中医药多学科协作对重症医学临床决策的指导价值 
 

张婷婷 
浙江大学医学院附属湖州医院 

 
目的   探讨中医药多学科协作对重症医学临床决策的指导价值。 
方法   将 2018年 9月至 2020年 9月期间本院重症医学科收治的 450例患者纳入本次研究，根据接

受的管理方案分为管理前组（接受常规重症医学管理流程）、管理后组（接受中医药多学科协作管理

理念），均为 225例。多学科协作管理理念包括以下几个方面：坚持辨证分析的观点、积极利用中医

学中动态的观点进行疾病的管理、将量变与质变相结合、坚持普遍联系的观点。评价参与各组患者

临床决策管理的医务人员的临床决策能力情况，比较两组患者接受危重症管理期间的临床决策管理

质量。 
结果   管理后组医务人员在决策信息汇总、目标和价值设定、管理方案的选择、评价结果的分析方

面的评分均显著高于管理前组（P<0.05）。管理后组患者在相应的中医药多学科协作管理理念下，病

理生理演变分析、特殊性表现分析、动态变化分析、时间窗观念重视度方面的评分均显著高于管理

前组（P<0.05）。 
结论   中医药多学科协作能够提升医务人员对重症医学临床决策的意识，最终提升重症医学临床决

策管理水平。 
关键字 多学科协作；重症医学；临床决策；中医药学 
 
 

PU-2122  

“后疫情时代”下的急诊腰腹痛患者就诊现状及分析 
 

李昂 
武汉大学中南医院 

 
目的   COVID-19 目前仍在持续，作为常态化疫情防控的后疫情时代，人们外出就医的心理及积极

性是否受到一定影响呢，本文就急诊腰腹痛相关患者于我院急诊科就诊状况进行统计对比，分析其

就诊积极性及其相关影响因素。 
方法   统计我院急诊科 2020 年解除封城后 4、5、6 月份的急诊腰腹痛患者资料，其中急诊腰腹痛

主要包括泌尿系结石、胆囊炎及结石、消化道穿孔、肠梗阻、胰腺炎、阑尾炎、胃肠炎及不明原因

腰腹痛等，统计相关病种患者的年龄、性别、就诊例数及病情分级，与 2019 年及 2021 同期相关患

者就诊状况进行统计分析。资料分为三组：A组（2019 年），B组（2020 年），C组（2021 年），应用

统计软件 SPSS-19.0版本进行统计学对比分析，p<0.05有统计学意义。 
结果   本研究急诊腰腹痛患者共纳入 9538 人次，A、B、C三组分别为 3007，2417，4114 人次，其

中急诊腰腹痛患者例数 A组（155 例，含泌尿系结石 44例），B组（106例，含泌尿系结石 35例）m，

C组（253例，含泌尿系结石 89例），三组患者病情分级为 II级以上例数分别为 3例、25例、29例，

余为 III 级患者。三组患者的年龄、性别、就诊时间等无统计学差异。(一)就诊例数：B 组急诊腰

腹痛患者就诊例数与 A 组无统计学差异，与 C 组有统计学差异（p<0.05）；（二）病情分级：B 组 II

级患者与 A组、C组均有统计学差异，说明“解封”后病重患者比例多；（三）泌尿系结石例数：A、

B两组无统计学差异，B、C两组有统计学差异（0.01<p<0.05）。 
结论   在目前的常态化疫情防控的后疫情时代，武汉刚解封后的三个月里急诊腰腹痛患者就诊数有

所下降，但病重患者比例反而增加。另外，随着时间推移及疫情控制，急诊就诊人数亦随之增加。 
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关键字    
 
 

PU-2123  

探究急诊肺炎患者继发 ARDS 的影响因素 
 

郭洋 
中国医科大学附属第一医院 

 
   为对急诊肺炎患者继发急性呼吸窘迫综合征（acute respiratory distress syndrome ,ARDS)

的风险进行早期评估，筛选急诊肺炎患者继发 ARDS 的危险因素，对肺损伤预测评分系统（LIPS 评

分）进行探讨。 
关键字 肺炎 ARDS 影响因素 
 
 

PU-2124  

腹主动脉瘤合并右髂动脉瘤破裂救治经验分享 
 

段晓佳 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   探讨腹主动脉瘤合并右髂动脉瘤破裂的诊治经验。 
方法   对 1例破裂 性腹主动脉瘤合并右髂动脉瘤患者的临床救治资料进行回顾性分析。 
结果   患者采用主动脉造影+支架植入术救治，手术成功，患者存活。 
结论   介入支架植入手术仍是治疗腹主动脉瘤合并右髂动脉瘤破裂的主要方法。早期诊断，早期急

诊介入支架植入手术，是抢救成功的关键因素。 
关键字   腹主动脉瘤；髂动脉瘤：支架植入手术 
 
 

PU-2125  

动脉介入栓塞术在血流动力学 

不稳定型骨盆骨折急救中的疗效分析 
 

张永虎、符勇 
南华大学附属第二医院 

 
目的     探讨急诊行动脉介入栓塞术( TAE) 在多发伤患者血流动力学不稳定型骨盆骨折救治中的

应用效果 
方法    我院 2020年 1月至 2021 年 7月启动 TTA的患者中合并骨盆骨折 34人，其中血流动力学不

稳定 14人，均急诊行 TAE治疗。比较术前、术后患者 4h 血流动力学指标情况。 
结果   休克症状均得到控制，术后心率明显下降，收缩压明显升高，血乳酸盐明显下降，P＜0.05。

其中死亡 1 人，入院 24 小时内放弃进一步治疗 1 人，均合并重度颅脑损伤；其余 12 人病情稳定后

均转至创伤骨科进行手术治疗。 
结论    动脉介入栓塞术治疗血流动力学不稳定型骨盆骨折具有良好的急救治疗效果，且创伤小，

能够帮助患者高效快速止血。 
关键字 动脉介入栓塞术；骨盆骨折；血流动力学； 
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PU-2126  

基于医联体的省域急诊急救大平台建设 
 

关晓红、王昱霖、王清华 
南方医科大学珠江医院 

 
目的   本文通过对我院基于医联体模式建设省域急救大平台的案例分析，分享工作经验，通过医、

教、研三方面，提高急诊医生整体的医疗、护理、科研水平，促进行业的发展，改变急诊资源不均

衡的现状，提高各级单位急危重症的救治能力，确保急危重症救治规范化、专业化，解决基层医院

人才不足、能力不足的局面；提升对灾害应急救治的水平，使病人能在最短时间、以最快的速度得

到医疗救治，作为建设健康中国中关键的一环，全面推动我国急诊急救事业的发展。 
方法   1.医联体急诊平台设置 
硬件建设—胸痛、卒中、创伤复苏单元，EICU、急诊手术室、急诊介入室建立；急诊急救信息系统

建设；设置急诊诊疗组；打造特色急诊专科。 
2.医联体急诊平台的运行 
建立医联体急诊平台构架；重症上转，轻症下转情况分析；促进医疗资源整合、提出“零通道”救

治理念；远程会诊平台建立；加强人员培训和学习交流；平台建设的质控及反馈分析。 
结果   1.实现双向转诊 
2.实现患者救治“零通道”，全面提高急危重症救治率 
3.协同效应，带动区域急诊急救事业的发展 
结论   1.符合国家战略政策，会得到政策上的扶持。2.通过大平台的建设，由原来一家医院救治，

变成联网救治，提高了急救的效率，保障了病人的生命安全。3.通过省级医疗高地的建设，获取医

疗经费的支持，对大平台的硬件和软件的不断省级提供了经费保障。4.为急诊医护人员的搭建了一

个绿色平台，通过医、教、研三方面，提高了急诊医生整体的医疗、护理、科研水平，促进行业的

发展。5.通过涵盖海、陆、空的综合急救，提升了对灾害应急救治的水平。 
 关键字   急诊急救大平台 医联体 
 

PU-2127  

Metformin attenuated sepsis-associated  

liver injury and inflammatory response in aged mice 
 

宋恒 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   Sepsis-associated liver injury is a significant concern in intensive care units. 
Metformin is well-known for its therapeutic effects; however, its role in treating 

sepsis-induced liver injury remains unclear. This study evaluated the effects of metformin 

in aged mice with sepsis-associated liver injury. 
方法   见附件 
结果   见附件 
结论 Metformin attenuated the inflammatory response and liver injury in septic aged mice. 

Most importantly, this study is the first of its kind to report the effect of metformin 

on liver injury via the AMPK–PGC1α axis in septic aged mice, although the mechanism needs 

further elucidation. 
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关键字    Metformin, Lipopolysaccharide, Sepsis-associated liver injury, Aged mice, Inflammatory 
response 
 
 

PU-2128  

参附注射液对缺血再灌注损伤心肌 DJ-1 表达的影响 
 

张军君、陈静、柴宇霞 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   观察参附注射液(SFI)对糖尿病大鼠缺血再灌注损伤(IR)心肌 DJ-1表达的影响，并探究其对

糖尿病 IR心肌保护作用的分子机制。 
方法 健康雄性 SD 大鼠腹腔注射 60 mg/kg 链尿佐菌素制备糖尿病模型。取糖尿病造模成功大鼠 30

只，随机数字表法分为三组(n=10)：假手术组(S 组)、IR 组、IR+SIF 组。心肌 IR 模型采用结扎冠

脉左前降支(LAD)30 min后松开 120 min制备，S组只穿线包绕 LDA而不结扎。IR+SFI组开胸前 SFI 

以 10 mL/kg·h持续泵注，开胸后以 3 mL/kg·h持续输注至手术结束，其余两组泵注等量晶体液。

检测 SD大鼠心梗面积、血清肌酸激酶-MB(CK-MB)含量、心肌 DJ-1表达，超氧化物歧化酶(SOD)活性

和丙二醛(MDA)含量。 
结果 与 S组相比，IR组大鼠的心梗面积[(49.0±5.3)% vs (0.0±0.0)%]，CK-MB[(1 982±275)U/L 

vs (1 076±262)U/L]、MDA [(13.1±1.9 )vs (7.6±1.1)nmol/(mg.prot) ]含量显著增加，差异均

有 统 计 学 意 义 (P<0.05) ， 而 DJ-1 表 达 [(0.65±0.14)vs(1.0±0.0) ] 和 SOD 活 性

[(79.0±19.3)U/(mg.prot) vs(143±15.4)]显著降低，差异均有统计学意义(P<0.05)；与 IR 组相

比，IR+SFI组大鼠的心梗面积[(35.7±5.3)% vs (49.0±5.3)%]，CK-MB[(1 364±228) U/L vs (1 

982±275)%]和 MDA[(7.3±1.25)  vs (13.1±1.9 ) nmol/(mg.prot)]含量显著降低，差异均有统

计学意义(P<0.05)。 
结论   SFI能显著降低糖尿病心肌 IR 损伤的易损性，其机制可能与其上调心肌 DJ-1表达，增强内

源性抗氧化应激有关。 
关键字   参附注射液；心肌缺血再灌注损伤；糖尿病；DJ-1；氧化应激 
 
 

PU-2129  

晚发型甲基丙二酸尿症合并高同型半胱氨酸血症 

和高乳酸血症 1 例治疗及文献复习 
 

徐志高、高艳霞、袁丁、车璐、孙昌华、段国宇 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   认识晚发型甲基丙二酸尿症的临床特点及遗传学特点。 
方法   回顾分析 1例晚发型甲基丙二酸尿症合并高同型半胱氨酸血症和高乳酸血症的临床资料，对

患者临床表现、实验室检查结果、影像学检查、分子遗传学检查及治疗情况进行分析，并进行相关

文献复习。 
结果   患者同型半胱氨酸 143.7μmol/L，乳酸 14.2mmol/L，双下肢无力，走路姿势异常，双手震

颤，并胸闷、纳差。运动乳酸实验阳性。肌电图示双胫神经 H 反射潜伏期延迟。左下肢皮层诱发电

位未引出。双下肢深感觉传导路 P40传导未引出。高通量基因测序患者为 MMMACHC 基因。C.482G>A

（p.R161Q）和 c.567dup（p.I190Yfs*13）复合杂合变异导致的甲基丙二酸尿症合并同型半胱氨酸

尿症 cblC型。应用维生素 B12、甜菜碱、亚叶酸钙、左卡尼汀、叶酸片治疗，患者全身情况均明显

改善，四肢肌力恢复。同型半胱氨酸下降，运动乳酸实验阴性。随访 1年，同型半胱氨酸恢复正常。 
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结论   晚发型甲基丙二酸尿症临床症状不典型，代谢异常及神经系统损害为主要表现，确诊依靠基

因测序检测及尿有机酸分析。早期识别，早期诊断，早期治疗，可以改善预后。 
关键字   晚发型甲基丙二酸尿症；高同型半胱氨酸血症；高乳酸血症；MMACHC 基因 
 

PU-2130  

mNGS 助力不典型气性坏疽诊治 1 例  
 

金丹妮、许永安、唐路平 
浙江大学医学院附属第二医院 

 
目的   气性坏疽是战争中较常见的特殊感染。在美国，气性坏疽每年约 1000 例左右，在欠发达国

家，发病率更高[1]，延迟诊断与漏诊均容易造成严重后果。随着医疗技术水平的不断发展，患者转

送至医院、早期血管修复以及抗生素的合理应用使其发生率大幅降低。本文将介绍 1 例开放性骨折

合并不典型气性坏疽感染案例救治经过，通过二代测序（"Next-generation" sequencing，NGS）技

术确诊气性坏疽；并通过多次清创与骨折固定手术最终治愈。通过此案例临床救过程的总结与介绍，

为后续不典型气性坏疽感染案例的诊治提供一定的参考与借鉴。 
方法    本文将介绍 1 例开放性骨折合并不典型气性坏疽感染案例救治经过，通过二代测序

（"Next-generation" sequencing，NGS）技术确诊气性坏疽；并通过多次清创与骨折固定手术最终

治愈。 
结果 产气荚膜梭菌感染在临床上并不常见，但由于此病致残率之高，临床上应提高对于开放性产气

荚膜梭菌感染的认知，提高对此菌感染症状的警惕性，并早期进行鉴别及诊断。对于开放性损伤患

者可早期进行深部脓液涂片，若有条件或有全身中毒表现患者应积极进行 NGS 检测以提高产气荚膜

梭菌的检测率。目前尚缺乏 VSD 相关措施治疗创伤性气性坏疽（厌氧菌感染）的循证医学证据，针

对这些方面可进一步做探索性的研究。 
结论   产气荚膜梭菌感染在临床上并不常见，但由于此病致残率之高，临床上应提高对于开放性产

气荚膜梭菌感染的认知，提高对此菌感染症状的警惕性，并早期进行鉴别及诊断。对于开放性损伤

患者可早期进行深部脓液涂片，若有条件或有全身中毒表现患者应积极进行 NGS 检测以提高产气荚

膜梭菌的检测率。目前尚缺乏 VSD 相关措施治疗创伤性气性坏疽（厌氧菌感染）的循证医学证据，

针对这些方面可进一步做探索性的研究。 
关键字   严重创伤、mNGS、气性坏疽 
 
 

PU-2131  

维生素联合氢化可的松对脓毒症患者心功能的影响 
 

王建宁、李燕 
山西医科大学第二医院 

 
目的   近年研究发现，脓毒性休克存活者心功能障碍发生率增高，与脓毒症时活性氧、一氧化氮大

量产生和释放，发生氧化和(或)氮化应激反应，损伤线粒体内膜，抑制氧化磷酸化过程有关；同时

解偶联蛋白介导的线粒体质子漏增加，线粒体内钙超载引起线粒体通透性转换孔(mitochondrial 

permeable transition pore，m P)持续开放，会导致质子电化学梯度异常，线粒体膜电位减低，线

粒体 ATP生成障碍，心肌细胞能量代谢障碍引起心功能抑制。因此，脓毒症心功能障碍可能是“功

能性”而非“结构性 ”改变 ，具有可逆性，脓毒症发病后 7～10d心功能逐渐恢复正常，因而早期

进行心肌保护治疗可能对脓毒症患者有益。 
探讨维生素 c联合氢化可的松的作用机制。 
方法 通过前瞻性随机对照研究方法， 将患者分为治疗组：常规治疗+氢化可的松+维生素 c 
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对照组：常规治疗+氢化可的松 
结果 比较两组患者治疗前及治疗 1 周后心率、平均动脉压（MAP）以及维生素 C 含量（液相色谱质

谱联用仪） 
结论 关注心脏射血分数，脓毒症患者病死率与鸡尾酒疗法之间的关系。 
关键字  
 
 

PU-2132  

肺部超声及 CVP 结合年龄监测 

在感染性休克患者预后评估中的应用 
 

汪旭、唐宁 
皖南医学院附属弋矶山医院 

 
目的   探讨肺部超声检查及 CVP监测在感染性休克患者预后评估中的应用。 
方法   选取我院 2019 年 12 月-2021 年 8 月感染性休克患者 40 例，按预后分为死亡组及存活组 2

组。其中死亡组患者 20 例，存活组患者 20 例，所有患者治疗上均予取抗感染、体内酸碱及电解质

平衡纠正、对症处理等措施予以常规治疗，并进行液体复苏，液体复苏利用感染性休克早期目标导

向治疗（early goal-directed therapy,EGDT）结合下腔静脉宽度及变异度进行复苏，记录两组患

者每日中心静脉压力（central venous pressure,CVP)指标，并每日进行肺部超声评估并进行评分，

记录两组患者 CVP 最高值及肺部超声评分最高值。统计分析两组患者 CVP及肺部超声评分差异情况，

并建立受试者工作特征曲线（receiver operating characteristic curve,ROC）曲线，判断阳性指

标预测准确性。 
结果   两组患者相比，CVP 指标、肺部超声评分指标、年龄差异均存在明显统计学差异,（P<0.01）。

死亡组患者肺部超声评分、CVP指标、年龄明显高于存活组患者。 
结论   肺部超声评分及 CVP 监测、年龄评估感染性休克患者预后存在一定的价值，低龄患者，液体

复苏后，较低的肺部超声评分及 CVP指标可降低患者死亡率。 
关键字   肺部超声评分    CVP   年龄     预后 
 

PU-2133  

45 例创伤性主动脉损伤转诊救治流程及效果分析 
 

许永安 
浙江大学医学院附属第二医院 

 
目的   回顾分析本单位 2008 年 1月---2018年 12月 BATI 患者流行病学资料； 
方法   以影像学诊断“主动脉损伤／夹层”为筛查标准，获取患者流行病学信息： 
结果  本单位严重创伤 BATI 患者以转诊患者居多 
• 转诊患者获得确定性治疗的时间延长，预后不良风险增加 
• 转诊患者以手术治疗需要为主，转诊至目的地医院 
• 经过积极有效的治疗大部分可获得良好治疗效果 
结论   BATI 是机动车交通事故、高处坠落伤中主要死亡原因，BATI 幸存者伤后早期死亡率仍然较

高，及时诊断和及时确定性治疗对预后至关重要 
• 血管内修复是一种安全有效的 BATI 微创手术方式；如无禁忌，应尽快实施确定性治疗； 
• 转诊导致确定性治疗时间延长，原因包括：在当地救治时间长、多次转诊、多次诊查以及转运距

离长等多种原因造成； 
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• 疑似 BATI 应尽快完成规范的创伤评估（包括：增强 CT／CTA）、转诊至所在区域高级创伤中心、

尽快确定治疗方案，缩短严重主动脉损伤患者接受确定性治疗的时间、改善预后。 
关键字   创伤 主动脉夹层 
 
 

PU-2134  

SBAR 交接模式在急危重症患者院内安全转运中的应用 
 

孙静玲、谢珊、周婷 
皖南医学院第二附属医院 

 
目的   分析在急诊抢救室患者转出交接中加入 SBAR 标准化沟通模式，观察对转出交接工作质量提

升的影响，评估其临床应用效果。 
方法   选取 2019 年 3月--12月在我院急诊科抢救室需转运的患者 568人作为研究对象，根据随机

数字表将患者分为观察组（392 人）和对照组（176 人），比较二组患者病房护士交接满意度、转运

前评估情况和护理不良事情发生率 。 
结果   通过两组患者转出交接工作质量相关统计记录的对比分析，可以发现观察组安全转运过程中

护理交接的满意度更高，两组数据在八个条目中对比差异明显（P＜0.05），具有统计学意义；两组

数据在不良事件方面 P＞0.05，无统计学意义，在物品准备度方面 P＜0.05，观察组优于对照组。 
结论   SBAR 模式交接优化了急诊患者交接流程,提升了护士的评估能力，帮助接诊护士在短时间内

全面、有条理地了解患者病情及采取的诊疗措施,确定后续阶段的护理重点,避免了交接过程中出现

遗漏、观察不到位的现象而产生延误治疗等状况,保障患者的转运交接安全，提高了转运交接工作质

量。 
关键字   SBAR 模式   急诊患者   院内转运   交接 
 
 

PU-2135  

急诊创伤患者疼痛管理研究进展 
 

徐英革、许利明、周晟昂、郑悦亮、蔡文伟 
浙江省人民医院 

 
目的   创伤是急诊外科常见疾病，针对创伤患者，早期进行科学有效的疼痛管理有利于患者的预后，

缓解患者的焦虑，但国内外针对创伤患者尚缺乏应用的的行业指导。为了规范急诊科创伤患者的镇

痛治疗，本综述对国内外相关文献进行检索、讨论和归纳。本综述涉及创伤患者镇痛的药物，镇痛

效果的评估及药物选择指导，以及镇痛治疗对创伤患者生命体征的影响等。 
方法   进行了系统的文献检索，使用了 CINAHL、PubMed、Embase、中国知网、万方等电子数据库，

收录了截至 2020 年 12 月的所有文章。搜索主题词包括疼痛、创伤和急救医学与自由词相结合，文

章包括急诊医学、急性疼痛、成人创伤患者和药物疼痛治疗。此外，创伤患者需要在生命体征(气道、

呼吸和循环)稳定的情况下进行评估(格拉斯哥昏迷评分> 13)。相关研究的摘要由研究人员成对独立

评估。 
结果   急诊科对创伤患者的疼痛管理存在较大缺陷，创伤患者在急诊科得到的治疗大多为创伤的控

制治疗，而较少有针对疼痛的管理治疗，导致疼痛在急诊科没有得到充分有效的治疗，统计表明近

一半的患者描述疼痛没有变化，分别只有 14%和 32%的中度至重度疼痛创伤患者在急诊接受了镇痛治

疗，甚至有六分之一的患者表示在急诊室治疗期间疼痛增加。同时多项前瞻性队列研究表明，早期

疼痛治疗不充分可能会导致创伤愈合延迟、功能恢复降低和免疫功能受损，还可能会使急性疼痛转

变为慢性疼痛，甚至残疾，增加医保和社会医疗的负担。不仅如此，疼痛还会增加患者焦虑，不安
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情绪，影响医患沟通[4-6]。因此对急诊创伤患者进行合理有效的镇痛治疗是必要的。 
结论 这篇综述概述了(院前)急救链中创伤患者药物疼痛管理的有效性和安全性。扑热息痛和阿片类

药物被证明是急救护理链中创伤患者的安全有效的镇痛剂。非甾体抗炎药在有效性和安全性方面的

结果暂不确定，不推荐用于院前急救。麻醉镇痛的有效性无法确定，需要进一步探索潜在的创新给

药途径。 
关键字 疼痛；创伤；急诊；镇痛 
 

PU-2136  

慢性阻塞性肺疾病发生发展与炎症介质关系的研究进展 
 

赵志刚 
溧水县中医院 

 
目的   慢性炎症是慢性阻塞性肺疾病（COPD）的重要病理特征，肺部炎症细胞增加导致炎症因子的

大量释放 
继而放大炎症反应，这一病理过程在慢性炎症中扮演了重要作用。慢性阻塞性肺疾病急性加重

（AECOPD）是指患者 
在短期内出现超越日常状况的持续恶化，并需改变 COPD 常规用药的临床疾病。AECOPD 的发生常常

伴随着炎症因 
子的异常增高，并且与严重程度相关。因此，回顾炎症细胞因子在 COPD 及 AECOPD 气道炎症中发

挥的作用，为探讨 COPD 的发病机制、病情进展和指导 AECOPD 的治疗提供新的依据。 
方法   根据细胞因子分类阐述 
结果 - 
结论 - 
关键字 慢性阻塞性肺疾病；急性加重；脂质介质；细胞因子；趋化因子；炎性小体 
 
 

PU-2137  

Characteristics and mortality risk factors of 

influenza-associated encephalopathy /encephalitis in 

children in a tertiary pediatric hospital in China, 

2016-2019 
 

Yongling Song 
Guangzhou Women and children medical center 

 
Objective   Seasonal influenza associated neurological complications had high mortality 

and morbidity rates in children. In this study, weaimed to investigate the clinical 

characteristics and mortality risk factors in children with influenza-associated 

encephalopathy. 
Methods  Retrospectively analyze the clinical data, laboratory tests, and imaging 

examinations of 68 children diagnosed with influenza-associated encephalopathy from 

January 2016 to December 2019 at Guangzhou Women and Children’s Medical Center, and the 

cases were divided into survival and non-survival groups by disease outcome and analyzed 

between two groups 
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Results   Among the 68 children with influenza-associated encephalopathy, 40 were male, and 
28 were female, aged from 3 months to 13 years, of which 66.18% (45/68) were under 5 years 

old. Pathogenetic tests showed that influenza virus type A accounted for 63.24% (43/68), 

and influenza virus type B accounted for 36.76% (25/68). Typical brain MRI changes in 

childhood influenza-associated encephalopathy were bilateral symmetrical lesions of the 

thalamus, basal ganglia, brainstem, and cerebellum. 68 patients had a mortality rate of 

20.59% (14/68), with a significantly higher proportion of fever peak >39°C, acute 

disturbance of consciousness (ADOC), and cardiac arrest in the non-survival group than in 

the survival group (P < 0.05). Laboratory tests showed significantly higher alanine 

aminotransferase (ALT), aspartate transaminase (AST), creatinine kinase (CK), and lactate 

dehydrogenase (LDH) , lactate, C-reactive protein (CRP), and CSF protein levels in the 

non-survival group compared with the survivor (P < 0.05), and among them, elevated ALT, 

AST, LDH, and CSF protein were independent high-risk factors for death from 

influenza-associated encephalopathy. 
Conclusions  Children under 5 years of age with influenza are prone to combine neurological 
complications and have a higher mortality rate. Significant elevations in ALT, AST, LDH, 

and CSF proteins predict death from influenza-associated encephalopathy in children. 
Key words  Children, Influenza, Encephalopathy, Encephalitis, Clinical characteristics, Risk factor 
 
 

PU-2138  

静脉注射石蜡油一例治疗并文献复习 
 

车璐 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   总结意外静脉注射石蜡油患者 1例成功救治的经验，并结合国内外类似病例文献报道探讨静

脉注射石蜡油后的临床表现，病理生理变化，影像学表现及救治方法。 
方法 回顾分析治疗的 1例意外静脉注射石蜡油患者的临床资料和治疗情况，并对国内外相关文献进

行复习和分析。 
结果 意外静脉注射石蜡油患者，出现咳嗽、咳痰、胸闷等症状，影像学检查示双肺炎症，经早期血

液净化、糖皮质激素应用、吸氧、抗感染、抗凝，祛痰等综合治疗后，患者症状减轻，肺部病变好

转出院，随访 1年，患者肺部病变逐渐吸收，恢复良好。 
结论 静脉注射石蜡油可引起肺部炎症，早期进行血液净化，糖皮质激素应用，吸氧，抗感染，祛痰

等综合治疗预后佳。 
关键字 静脉注射，石蜡油 
 
 

PU-2139  

急性重症胰腺炎腹腔感染穿刺引流的病原菌分布及抗感染策略 
 

周伟森、周晟昂 
浙江省人民医院 

 
目的   探讨急性重症胰腺炎（SAP）合并腹腔感染的病原菌分布情况及相关的抗感染策略。方法 回

顾性分析该院 2020年 3月 1日至 2021年 3月 1日收治的 10例 SAP合并腹腔感染患者，其中 5例行

腹腔穿刺引流（观察组），5 例未行腹腔穿刺引流（对照组），分析两组各项指标的差异性，对相关
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指标进行差异分析，分析穿刺引流的相关因素，探讨病原菌的分布情况。 
方法 回顾性分析该院 2020 年 3月 1日至 2021年 3月 1 日收治的 10 例 SAP合并腹腔感染患者，其

中 5例行腹腔穿刺引流（观察组），5例未行腹腔穿刺引流（对照组），分析两组各项指标的差异性，

对相关指标进行差异分析，分析穿刺引流的相关因素，探讨病原菌的分布情况。 
结果 单因素分析显示 APACHEⅡ评分及血钙等是穿刺引流的相关因素。感染病原菌主要为革兰阴性

杆菌（75.0%），其次是革兰阳性球菌（16.7%），真菌最少（8.3%）。 
结论 大肠埃希菌和肺炎克雷伯菌对碳青霉烯类均显示最高的敏感率，其次阿米卡星、哌拉西林/他

唑巴坦和头孢哌酮/舒巴坦。 
关键字 急性重症胰腺炎；腹腔感染；穿刺引流；病原菌；抗感染 
 
 

PU-2140  

紫绀型先天性心脏病患儿院际转运 145 例临床分析 
 

宋永玲 
广州市妇女儿童医疗中心 

 
目的   分析院际转运紫绀型先天性心脏病患儿中的流行病学特征，评价院际转运在患儿救治过程中

的作用及效果。 
方法 回顾性分析 2016 年 1 月至 2019 年 12 月我院院际转运的 145 例紫绀型先天性心脏病患儿的性

别、年龄、体重、生命体征、转运期间检测指标、支持治疗等资料。 
结果 145例紫绀型先天性心脏病男 105 例，女 40例,73.1%（106/145）的转诊患儿是新生儿，59.3%

（86/145）的转诊患儿来自三级医院，55.9%（81/145）的转诊患儿转诊距离在 200km 以上，仅有

10.3%（15/145）的转诊患儿转诊距离在 50km 以内，转诊过程中 44.1%（64/145）的患儿给予呼吸

机辅助通气，33.1%（48/145）的患儿给予吸氧处理，仅 22.1%（32/145）的患儿无需呼吸支持，所

有患儿安全转运到接诊医院，入院后 138例接受外科手术治疗手术康复，7例放弃治疗。 
结论 安全、有效的院际转运紫绀型先天性心脏病是救治的关键环节，为紫绀型先天性心脏病的救治

提供前提。 
关键字   儿童;转运;先天性心脏病 
 
 

PU-2141  

新冠肺炎抗疫一线医护人员防护实战经验 
 

孙萌、蒲林哲 
山东大学齐鲁医院 

 
目的   总结新型冠状病毒肺炎抗疫一线医护人员防护物品使用技巧及工作、生活经验，提高抗疫一

线医护人员工作效率，确保一线医护人员人身安全。 
方法 采用观察、试验、分享等途径，总结新型冠状病毒肺炎抗疫防护实战经验。 
结果 实战经验包括病区内防护工作实战技巧，护患沟通技巧，日常生活防护三个方面，各措施可行

度高，医护人员普遍认可并遵守。 
结论  一线医护人员工作效率提高，医护人员防护安全意识增强。 
关键字   新新冠状病毒肺炎；医护人员；防护；经验 
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PU-2142  

Enterovirus 71 VP1 promotes 5-HT  

release by upregulating the expression 

of ERICH3 and Methyltransferase ZC3H13 
 

danping zhu 
Guangzhou Women and children medical center 

 
Enterovirus 71(EV71) often cause inhibitory symptoms and other fatal neurological 

complications in severe infection patient, but the underlying mechanism is still unclear. 

EV71 structural viral protein 1 (VP1) plays a central role in the assembly of virus particle 

and the process of cell entrance, but the effect of VP1 on neurological damage which existed 

in EV71 infection is unclear.  
 In our cohort, EV infected patients with and without neurological symptoms were enrolled 

and RNA-seq analysis was used to evaluate the transcript expression of cerebrospinal fluid 

samples at first. Then EV71-VP1 overexpression cell models were established for the 

expression level detection of ERICH3 and Methyltransferase ZC3H13 and the concentration 

test of serotonin (5-HT) in the cell media.  
 In the clinical study, EV infected patients with neurological symptoms shared a different 

transcription pattern and the expression level of ZC3H13 and ERICH3 was upregulated. The 

m6A modification site prediction analysis indicated that ERICH3 gene had many m6A binding 

sites that can be regulated by m6A modification. Furthermore, cell experiment results 

confirmed that overexpression of EV71-VP1 upregulated ERICH3 and ZC3H13 and promoted 5-HT 

release.  
 In conclusion, EV71-VP1 promoted 5-HT release by upregulating the expression of ERICH3 

and Methyltransferase ZC3H13. 5-HT might be a novel therapeutic target for EV71 

infection-induced fatal neuronal damage. 
 Key words   
 
 

PU-2143  

β 受体阻滞剂在脓毒症及脓毒症休克中的应用研究进展 
 

吴颖越、李燕 
山西医科大学第二医院 

 
目的   研究发现，β受体阻滞剂可对儿茶酚胺介导的心脏毒性作用起到抑制作用，通过减慢心率，

延长舒张期充盈时间，减少心肌的耗氧量，同时增加机体对儿茶酚胺的敏感性，对心脏起到保护和

抗炎作用，从而降低病死率；它还可调节蓝斑-交感-肾上腺皮质轴为主导的反应，减少底物耗竭。 
探讨β受体阻滞剂在脓毒症中的应用。 
方法 搜索近 5年脓毒症及脓毒症休克患者使用β受体阻滞剂的文献 
结果 β受体阻滞剂在脓毒症及脓毒症休克中起积极作用 
结论 可在脓毒症及脓毒症休克中使用β受体阻滞剂 
关键字  
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PU-2144  

德尔菲法康复疼痛管理模式对断指再植患者 

夜间疼痛程度、再植指功能恢复及手部感觉功能的影响 
 

张景丽 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   探讨德尔菲法(Delphi)康复疼痛管理模式对断指再植患者夜间疼痛程度、再植指功能恢复及

手部感觉功能的影响。 
方法  选取我科 2018 年 10 月至 2020 年 6 月期间 89 例断指再植患者作为研究对象，按随机数字表

法分为对照组和观察组，对照组 44 例给予疼痛管理路径模式进行干预，观察组 45 例在对照组基础

上联合基于 Delphi的康复干预，对比两组患者夜间疼痛程度、再植指功能恢复、手部感觉功能。 
结果  观察组在术后 1d、术后 2d、术后 3d的夜间疼痛程度低于对照组（P<0.05），观察组患者出院

后 1 个月、2 个月、3 个月的再植指功能恢复优于对照组（P<0.05），观察组干预后的手部感觉功能

优于对照组（P<0.05）。 
结论  Delphi康复疼痛管理模式可有效缓解断指再植患者的夜间疼痛，并促进再植指的功能恢复和

手部感觉功能的恢复。 
关键字 德尔菲法康复疼痛管理模式；断指再植；疼痛程度；手部感觉功能 
 
 

PU-2145  

评分量表与生物标志物评估社区获得性肺炎的研究进展 
 

马达
1
、倪海滨

2
、张晓震

2 
1. 泰康仙林鼓楼医院 

2. 江苏省中医药研究院（江苏省中西医结合医院） 
 

目的   社区获得性肺炎(Community sequined pneumonia，CAP)临床较为常见，对 CAP 患者进行疾

病严重程度分级评估是合理治疗的基础，尽早识别、全面评价 CAP 严重程度具有积极的临床意义。

重症肺炎患者死亡率更高、住院费用更多，如何降低社区获得性肺炎的重症转化率、减轻患者经济

负担是临床治常常要面对的难题。使用床评分量表和(或)生物标志物对需要住院治疗或入住重症监

护病房( Intensive care unit，CU)的高危患者进行早期评估并积极预有利于改善其生存率并实现

社会资源的有效利用。本文针对近些年来不同评分量表及生物标志物在 CAP 患者病情中的评估作用

进行了综述研究。 
方法   1、各类评分量表在评估 CAP病情中的价值;2、生物标志物在 CAP患者预后评价中的作用 
结果 - 
结论 - 
关键字 社区获得性肺;评分量表;生物标志物;预后;重症监护病房 
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PU-2146  

The dual immune effect of MBD2  

regulating Th2 cell differentiation 
 

Aijun  Jia  
Affiliated Hospital of Guilin Medical University 

 
Th2 cells and IL-4 are involved in the pathogenesis of eosinophil infiltration in almost 

all types of asthma. In peripheral blood of asthmatic patients, methtyl-CpG binding domain 

protein 2 (MBD2) expression in CD4+ T cells is increased. However, there is little 

understanding of epigenetic regulation of MBD2 in immunological pathogenesis of Th2 cell 

differentiation. We have established a model of severe asthma characterized by higher EOS, 

IL-4, interferon regulatory factor 4(IRF4) and Th2 cells, but those are not obviously 

different between this model and the conventional one. Why? Then we have proved that the 

expression of MBD2 and IL-4 with Th2 cells changed reversely, but the expression of IRF4 

and IL-4 changed identically. Our previous studies also showed the expression of MBD2 and 

IRF4 changed identically. What is the relationship between MBD2, IRF4, Th2 cell and IL-4? 

Under over expression or silencing of joint MBD2 and IRF4 gene, the differentiation of both 

Th2 cells and IL-4 expression showed reverse changes yet. In conclusion, MBD2 could play 

dual immune effect regulating Th2 cell differentiation through IL-4 in severe asthma. 
Key words   MBD2,IRF4,asthma,th2 cell,immune 
 
 

PU-2147  

Enterovirus 71 structural viral protein 1 promotes 

autophagy by inducing an m6A-mediated PMP22 overexpression 

in mouse Schwann cells 
 

Guangming Liu 
Guangzhou women and children medical center 

 
Objective  Enterovirus-71 (EV71), one of the enteroviruses responsible for the hand, foot 
and mouth disease (HFMD), can cause severe neurologic diseases such as brainstem 

encephalitis and demyelination. The molecular mechanism of demyelination is still not fully 

understood. This study aims to investigate the mechanism of how the EV71 structural viral 

protein 1, VP1 can act on host cellular pathways in mouse Schwann cells.  
Methods  An EV71 VP1-expressing vector was generated and transfected into mouse Schwann 
cells (MSCs). Transmission electron microscopy (TEM) and Western blot analysis of the 

autophagy marker microtubule-associated proteins 1A/1B light chain 3B (LC3B) were used to 

assess autophagy in the cells. To investigate the role of PMP22 in autophagy, small 

interfering RNA against PMP22 was employed to knockdown the PMP22 expression in MSCs. 

Selective mRNA methylation inhibitor (DAA) was employed to identify key members of m6A 

pathway that are targeted by VP1. Real-time PCR and Western blot analysis were performed 

to determine the expression of PMP22 and m6A modification-associated proteins. 
Results:Our results demonstrated that VP1 played a promotive role in MSC autophagy. 
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Specifically, VP1 upregulated m6A pathway by targeting METTL14 and YTHDF1. In addition, 

we have shown that PMP22 deficiency downregulated LC3B and thus inhibited autophagy.  
Conclusions  VP1 upregulates m6A modification, which in turn causes the hypermethylation 
of PMP22 in MSCs, resulting in a higher level of PMP22. Ultimately, this VP1-induced PMP22 

overexpression leads to MSC autophagy. Therefore, VP1 may pose a potential therapeutic 

target for EV71 infection-induced demyelinating damage. 
Key words   
 
 

PU-2148  

针对创伤性脑损伤病理生理改变的治疗的研究进展 
 

张国 
武汉大学中南医院 

 
目的   创伤性脑损伤是导致年轻个体死亡和残疾的主要原因之一，查研究显示，创伤性脑外伤的发

病率在所有外伤中占据第二，而其致死致残率占据第一，且 TBI引发的后遗症仍然缺乏有效的治疗。

近年来，关于创伤性脑损伤的病理生理过程的研究提高了我们对创伤性脑损伤疾病的整体认识，也

提供了关于治疗创伤性脑损伤的一些新思路。 
方法   - 
结果 - 
结论 - 
关键字 创伤性脑损伤；继发性脑损伤；脑水肿；治疗 
 

PU-2149  

重型系统性红斑狼疮肺泡弥漫性出血伴多脏器功能不全 1 例 
 

许永安
1
、陈亚斌

2 
1. 浙江大学医学院附属第二医院 

2. 临海市第二人民医院 
 

目的   重型系统性红斑狼疮合并弥漫性肺泡出血， 同时伴有肝功能临床上少见。 
方法     本文通过介绍 1 例以低氧血症-呼吸衰竭、休克-意识障碍为首发表现，伴肝硬化失代偿

等多脏器功能不全的重型重型系统性红斑狼疮案例的救治经过。 
结果   该病例经低剂量激素、支气管肺泡灌洗（肺泡灌洗液基因二代测序 NGS 排除细菌感染）、大

剂量人免疫球蛋白联合脏器功能支持治疗获得成功的案例。 
结论   统治疗方案中大多使用大剂量激素冲击治疗有诱发和加重感染、 消化道出血、医源性肾上

腺皮质功能亢进、肝肾功能损伤、骨髓抑制风险[9]，骨髓抑制则血小板进一步减少，间接增加感染

和出血风险。本例 SLE 合并 DAH 患者，基础条件极差， 伴多脏器功能不全， 同时存在明显消化

道出血风险； 结合该患者病史，在保证循环、呼吸系统稳定的情况下，积极抗感染治疗，同时采用

低剂量糖皮质激素、人免疫球蛋白、肺泡灌洗、肠内营养等支持治疗，无消化道出血、脏器功能损

伤等风险。人免疫球蛋白联合低剂量糖皮质激素，支气管肺泡灌洗对于缓解低氧血症及出血后肺不

张有良好治疗效果。 
关键字   系统性红斑狼疮；弥漫性肺泡出血；低剂量激素；支气管肺泡灌洗 
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PU-2150  

血生化和脑脊液检测在儿童流感 

相关坏死性脑病早期预警中的价值 
 

刘光明 
广州市妇女儿童医疗中心 

 
目的   儿童流感相关坏死性脑病（IANE）是一种严重的流感并发症，目前缺乏早期诊断预警指标，

本文探讨血生化和脑脊液检测在儿童 IANE 早期预警中的作用，为 IANE早期诊断提供预测参考。 
方法   回顾分析 2016 年 1 月至 2020 年 12 月在我院接受诊治的确诊流感并发神经系统并发症的患

儿。采用受试者工作特征曲线（ROC）分析来确定所选变量的预警价值。 
结果   40例流感相关性脑病（IAE）和 32例 IANE患儿纳入研究。与 IAE组相比，IANE 组丙氨酸转

氨酶（ALT）、天冬氨酸转氨酶（AST）、肌酐激酶（CK）、乳酸脱氢酶（LDH）、脑脊液乳酸脱氢酶（CSF 

LDH）、脑脊液蛋白（CSF PRO）均升高，两组差别有统计学意义(P<0.05)。用于区分 IAE 和 IANE 的

LDH、CSF LDH和 CSF PRO的曲线下面积(AUC)分别为 0.876、0.853 和 0.831。LDH>535U/L预测 IANE

的敏感性为 89.7%，特异性为 86.5%。CSF LDH>67U/L预测 IANE的敏感性为 82.8%，特异性为 73.3%。

CSF PRO>0.49g/L 预测 IANE的敏感性为 73.7%，特异性为 76.6%。IANE 患儿死亡 10例(43.3%)，IAE

患儿死亡 0例(P<0.05)。 
结论   IANE 组 LDH、CSF LDH 和 CSF PRO 明显升高，可作为 IANE 的早期预警指标。对此类患儿要

密切评估，早期预测及干预，减少后遗症及病死率，改善预后。 
关键字 儿童；流感相关性脑病；流感相关坏死性脑病 
 
 

PU-2151  

The correlation between  

early net fluid balance and the clinical  

outcomes of patients receivin extracorporeal 

cardiopulmonary resuscitation 
 

Wei  Li 、Jinru Lv、Deliang Hu、Feng Sun、Yong Mei、Jinsong Zhang、Xufeng Chen 
The First Affiliated Hospital with Nanjing Medical University 

 
Objective   To investigate the relation bewteen early net fluid balance and clinical 
outcomes in patients receiving extracorporeal cardiopulmonary resuscitation(ECPR). 
Methods  Adult patients on ECPR admitted to our center from May 2015 to December 2020 

were included. Net fluid balance for consecutive 4 days after ECPR was recorded. The primary 

outcome was survival to intensive care unit(ICU) discharge. We used multivariable 

logistic regression to assess the association between fluid status and clinical outcomes. 
Results   A total of 72 patients were enrolled and divided into two groups: the survivor 
group and the non-survivor group. The overall rate of survival to ICU discharge was 44.4%. 

Daily fluid balance(DFB) in the survivor group was lower than that in the non-survivor group 

at day 4 (-11.47[-19.74,8.7] vs -5.08[-12.94,13.9]ml/kg, P=0.046), as was CFB over the first 

4 days (-36.03[-51.45,19.03] vs -7.22[-32.79,21.02] ml/kg, P=0.009).  Both continuous 

renal replacement therapy(CRRT) and CFB from days 1-4 were significantly correlated with 
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survival to ICU discharge(OR=14.617[95%CI:1.344,48.847], P=0.028; 

OR=1.261[95%CI1.091,1.375], P=0.003, respectively). CFB from day 1-4 was determined to 

have a roughly linear association with the log odds of survival to ICU discharge. 
Conclusions   Early negative fluid balance maybe associated with survival to ICU discharge 
in patients receiving ECPR. 
Key words   
 
 

PU-2152  

急性亚硝酸盐中毒 23 例临床分析 
 

张利娟 
中南医院 

 
目的   探讨急性亚硝酸盐中毒的发病机制、临床特征及诊疗方案。 
方法  回顾分析 2010 年 1月~2021 年 1月我科抢救急性亚硝酸盐中毒病人 23例的临床资料。 
结果  本组 23例患者中全部为男性，年龄 16~52岁。因为食堂群体食用食物（具体不详）后发病。 

23 例患者在进食后 0.5 ~ 2h 发病，发病特征为全身不同程度的紫绀，以口唇及四肢末端明显，伴

有不同程度的胸闷及呼吸困难。SPO2 波动于 75%~92%之间。根据进食后群体发病及典型的体征临床

诊断为急性亚硝酸盐中毒。立即给予吸氧及特效解毒剂亚甲蓝，辅以维生素 c等对症治疗。23例患

者在给药后 1小时以内紫绀及胸闷症状消失，所有患者未行催吐、洗胃、导泻治疗。23例患者无一

例死亡，20名患者 48 小时内出院，3例重症患者也于 72小时内出院。 
结论   怀疑亚硝酸盐中毒无需等待相关化验结果可直接使用亚甲蓝诊断性治疗；早期诊断早期使用

特效解毒药是亚硝酸中毒的诊疗关键；传统的催吐洗胃导泻在亚硝酸中毒的诊疗过程中非必须。食

药监督部门加强食药监督及知识培训可预防发生亚硝酸盐中毒。 
关键字   亚硝酸盐中毒 ; 亚甲蓝 ; 紫绀 
 
 

PU-2153  

严重创伤患者急诊护理的临床体会 
 

曹丽敏 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   探讨严重创伤患者的临床护理方法，提高严重创伤患者的生存质量和恢复水平 
方法 对本急诊科 2021 年来收治的多名例严重创伤患者进行观察分析，通过常规护理和针对性急诊

护理干预，对比死亡率、创伤控制时间、住院天数以及出院恢复状况 
结果 采取针对性急诊护理干预患者，死亡率更低、创伤控制时间更短、住院天数更少、恢复状况更

佳 
结论 对于严重创伤患者来说，有针对性的急诊护理意义重大，减少死亡、伤残和并发症，有效提高

患者生存质量和恢复状况 
关键字   严重创伤，急诊护理，体会 
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PU-2154  

急性铊中毒 4 例临床救治分析 
 

孙昌华、任昊、高艳霞 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   了解铊中毒患者的临床特征及救治方法。 
方法   2011 年 9月至 2019 年 9月我院收治的 4例铊中毒患者，做回顾性分析。 
结果   4 例患者中位确诊时间 38 天，其中 2例患者在诊疗过程中均被误诊为格林巴利综合征，3例

患者出现脱发，2例患者在治疗期间发现米氏纹。4例患者均出现不同程度的心动过速，1例患者出

现声音嘶哑，1例出现胸背部疼痛，1例出现消化道出血，1例出现心脏骤停，2例出现呼吸衰竭。4

例患者均给予普鲁士蓝口服，二巯基丙磺酸钠肌注及血液净化。1 例因中毒量大，病情迅速恶化，

放弃治疗，其余 3例患者均好转或治愈。 
结论   铊中毒最易被误诊为吉兰巴雷综合征，鉴别除了毒物接触史外，下肢肌肉疼痛、脱发、米氏

纹均为特征性的表现。铊中毒的患者应尽早给予二巯基丙磺酸钠、普鲁士蓝、血液净化联合治疗，

迅速的降低患者体内的铊浓度。 
关键字 铊中毒 
 
 

PU-2155  

创伤数据库的发展、应用与建设体会 
 

张聪 
武汉大学中南医院 

 
目的   创伤严重危害着人类的生存健康, 也是我国人群最常见死亡原因之一。对其进行有效的防治,

须掌握其发生规律及救治和转归的特点，而这些需依赖于完善的创伤数据库。基于创伤数据库的创

伤救治质量提高工作在国外已经相对成熟，而我国的创伤数据库建设才刚起步，目前我国尚缺少大

样本的全面收录创伤资料并有效反映我国创伤救治现状的创伤数据库。本文综述了创伤数据库的发

展与应用，以及我们建设创伤数据库的经验体会。 
方法 - 
结果 - 
结论 - 
关键字 创伤 数据库 医疗大数据 
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PU-2156  

腰椎间隙 X 线解剖分型与端膨胀融合器临床应用观察 
 

王若愚 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   归纳腰椎间隙 X线解剖学特征及分型，以期为临床应用椎间融合器提供指导。 
方法   采用双牵开摆动式 MED镜下微创融合术治疗腰椎失稳症 130例。在腰椎侧位 X线片上测量腰

椎间隙前缘高度(a)、Disc Pit 前端高度(b)、椎间隙后缘高度(c)等数据，以 a/b 的比值将腰椎间

隙、c/b分为 AD（a/b＞1且 c/b＞0.5） 、AE(a/b＞1 且 c/b≤0.5)、BD(a/b＝1且 c/b＞0.5)、BE(a/b

＝1 且 c/b≤0.5)、CD(a/b＜1且 c/b＞0.5)、CE(a/b＜1且 c/b≤0.5)六种类型，术前依据该分型评

估端膨胀融合器位置的稳定性及是否结合椎弓根钉内固定，术后 X 线检查评估端膨胀融合器位置变

化，CT 检查评估融合情况。 
结果   130例腰椎失稳症患者共 209个腰椎间隙，其中 AD占 78.0%；AE占 10.5%； BD占 8.6%； BE

型占 2.4%； CD 占 0.5%； CE型占 0%。术后随访 3--24个月。按 JOA评分，改善率为 64.7%-94.4%，

平均 86.4%。融合情况按 SUK 标准：86 个椎间隙（41.1%）达到坚固融合，123 个椎间隙（58.9%）

达到可能融合。3枚端膨胀融合器发生下沉 2例，1枚端膨胀融合器后移 1例。本组无一例发生神经

损伤或死亡。  
结论   对腰椎间隙进行 X线解剖学分型可为镜下微创椎间融合术端膨胀融合器应用提供指导，能减

少或避免融合器移位等并发症的发生，提高治疗效果。 
关键字   腰椎；椎间隙；X 线；解剖学；端膨胀融合器  
 
 

PU-2157  

鹦鹉衣原体热重症肺炎 1 例 
 

刘坤强、霍锐 
南川区中医医院 

 
目的   探讨 1例鹦鹉衣原体热重症肺炎诊疗过程中的特点。 
方法   2021 年 2 月重庆市南川区中医医院收治 1 例诊断鹦鹉衣原体热重症肺炎的患者，对其诊疗

过程中的特点进行回顾性分析，查阅相关文献资料，总结该疾病在诊疗过程中的一些要点。 
结果   鹦鹉热衣原体肺炎多呈急性发病，表现为发热、咽痛等不适，重症患者可出现肺实变、横纹

肌溶解，部分可累及心血管系统及神经系统，表现为心肌炎、心内膜炎、脑膜炎和脑炎等。病程中

白细胞多正常，严重者可有转氨酶及肌酸激酶异常。PCT 及 CRP 据感染严重程度，或有所变化，但

对临床抗菌素治疗有较大指导价值。mNGS 诊断灵敏度高,可在较短时间内明确病原体，有利于临床

合理用药，改善预后，减少住院费用等。影像学上有特点，但无特异性，严重病例愈后肺内可残留

条索影，并有肺纤维化改变。 
结论   对于临床结合常规实验室及影像学检查考虑非典型肺炎时，且病情危重时，应尽早完善有效

的病原学检查，并据相关炎症指标予以积极治疗。 
关键字   重症肺炎 鹦鹉衣原体(Chlamydia psittaci) 二代测序 亚胺培南西司他汀 
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PU-2158  

脂肪因子 vaspin 在 STEMI 患者中的心脏保护作用的研究 
 

杨菲虹 
武汉大学中南医院 

 
目的   探讨脂肪因子 vaspin 在 STEMI 患者中的心脏保护作用。 
方法 本研究共纳入 2015年 7月至 2016年 4月就诊于急诊科的 46例 STEMI患者(男 33例，女 13例，

年龄 43-77 岁)，持续胸痛发作后 12 小时内由经验丰富的医生进行急诊 PCI 治疗。排除标准包括手

术期间的意外心律失常、重要器官出血、恶性肿瘤或肝肾功能障碍史。在该医院体检中心收集另一

组年龄匹配的健康人群作为对照组。在患者来院就诊后立即采集血液样本以测定血浆 vaspin水平，

分别于出院前及 PCI术后 6个月复查时记录超声心动图。 
结果 相较于健康人群，循环中 vaspin水平在 STEMI患者中显著降低，具有统计学意义（1.06 vs 1.76, 

p＜0.05）。此外，STEMI患者再灌注前循环中 vaspin水平与心梗 6个月后的心功能呈正相关，这可

以通过超声心动图测得的左室射血分数的变化表明，具有统计学意义（r=0.532, p＜0.05）。但是，

在住院期间循环中 vaspin水平与 STEMI 患者 LVEF或 NT-proBNP 无显著相关性。 
结论 STEMI 患者的循环 vaspin水平较健康人群降低，且与心梗后心功能的恢复呈正相关，与 STEMI

患者的远期预后相关联。脂肪因子 vaspin在 STEMI患者中具有心脏保护作用。 
关键字 vaspin；STEMI；心脏保护 
 
 

PU-2159  

Changes of intestinal flora in sepsis:a pilot study 
 

Yangyang Yuan 
The First Affiliated Hospital of Zhengzhou University 

 
Objective   In recent years, more and more attention has been paid to the study of intestinal 

microflora, which is widely believed to be related to a variety of diseases. New studies 

have shown that intestinal microflora plays a certain role in the occurrence and development 

of sepsis. Sequencing technology can enable us to better understand the intestinal flora 

changes between sepsis patients and non-sepsis patients, and provide certain clues and basis 

for the pathogenesis, treatment and prognosis of sepsis. 
 Methods  Twenty elderly mice were randomly divided into two groups. The cecal ligation 
induced sepsis model (CLP group) was used to analyze the intestinal microbiota by 16S rRNA 

sequencing, and the metabolites were analyzed by liquid chromatography-tandem mass 

spectrometry. The metabolites of the elderly mice were collected and analyzed to find the 

differences in the intestinal microbiota between sepsis mice and non-sepsis mice. 
 Results   The intestinal flora diversity of sepsis mice was significantly lower than that 
of non-sepsis mice, and the intestinal flora structure of sepsis mice was significantly 

changed. At class level, clostridium increased and Bacteroidetes decreased in sepsis 

mice. E. coli decreased at the species level; 
 Conclusions   In conclusion, the intestinal flora of sepsis mice is disturbed and the 
diversity of intestinal flora is reduced, which provides a certain basis for further 

analysis of the correlation between the changes of intestinal flora and clinical 

characteristics, and for the study, diagnosis, monitoring and treatment of the mechanism 
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of sepsis 
Key words  sepsis; intestinal microflora 
 
 

PU-2160  

体外膜肺氧合辅助心肺复苏治疗患者胸部影像学特点分析 
 

李伟、张劲松、陈旭锋、梅勇、沈杰、徐海 
南京医科大学第一附属医院（江苏省人民医院） 

 
目的   总结体外膜肺氧合辅助心肺复苏治疗(Extracorporeal membrane oxygenation, ECPR)的

心源性心跳骤停(Cardiac arrest, CA)患者的胸部影像学特点。 
方法   回顾性分析 2015年 5 月至 2021 年 3 月所有 ECPR 患者的胸部影像学特点。纳入肺部病变分

布符合重力依赖性分布的患者，分别依据胸部正位 X线片和胸部 CT平扫计算 RALE评分和 CT评分。

Bland-Altman分析法分析 2名影像科医生评分的一致率。 
结果 最终纳 30 例患者，其中磨玻璃病变及斑片状实变发生率最高，为 90%(27/30)，小叶间隔增厚

及支气管血管束征分别为 86.7%(26/30)、73.3%(22/30），支气管充气征 56.7%(17/30)，心包积液的

发生率最低，为 20%(6/30)。Bland Altman分析法评价影像科医生之间评分的一致率为 96.7%[RALE

评分 95%CI(-5.475,5.609);CT 评分 95%CI(-6.969,4.103)]。双肺 RALE 评分 37.4±11.1，左右肺

RALE 评分无统计学差异(20.3±6.8 比 17.8±7.1)(P=0.091)。肺上区 CT 积分(4.1±2.3)显著低

于肺中区(9.7±3.4)及肺下区(15.1±3.6)(P＜0.01)，肺中区和肺下区之间 CT评分也有统计学差异

(P＜0.01)。肺前区 CT 评分显著低于肺后区(16.4±2.9 比 21.3±4.5)(P＜0.01)。肺水肿占比

34.5±13.5(%)。 
结论 心源性 CA 患者的胸部 CT可表现为重力依赖性分布的特点，这一特征性影像的临床意义尚不清

楚，需要进一步的研究。 
关键字    
 
 

PU-2161  

The mitochondrial metabolism regulator SIRT  

serves as a therapeutic target for  

acetaminophen-induced hepatic injury  
 

Jian Xia、Xianlong Zhou、Yan Zhao 
 Emergency Center, Zhongnan Hospital of Wuhan University 

 
Acetaminophen (APAP) is the active component of many medications used to treat pain and 

fever worldwide. Its overuse provokes liver injury and it is the second most common cause 

of liver failure. Mitochondrial dysfunction contributes to APAP induced liver injury but 

the mechanism by which APAP causes hepatocyte toxicity is not completely understood. 

Therefore, we lack efficient therapeutic strategies to treat this pathology. Here we show 

that APAP interferes with the formation of mitochondrial respiratory supercomplexes via 

the mitochondrial negative regulator SIRT, and leads to decreased production of ATP and 

increased generation of ROS. In vivo treatment with an inhibitor of SIRT expression protects 

liver from acetaminophen-induced liver injury at a time when N-acetylcysteine, the standard 

therapy, has no efficacy. We also show elevated levels of SIRT in the liver of patients 
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with acetaminophen overdose. We suggest that SIRT may represent a therapeutic target to 

prevent and rescue liver injury caused by acetaminophen. 
Key words  SIRT；acetaminophen；hepatic injury 
 
 

PU-2162  

乙状结肠脂肪瘤经肛门脱出并嵌顿一例 
 

罗以行 
武汉大学中南医院 

  患者男，58 岁。因“便时肿物脱出不能还纳 2 天”于 2021-2-1 入院。查体可见患者肛门部一

肿物脱出，大小约 4*5cm，伴有部分肠管脱出，颜色暗红，用手辅助不能还纳。疑诊为“混合痔并

嵌段”。因局部卡压嵌顿时间长，局部血运差，有坏死表现，遂于 2021-02-01急诊于全麻下行肛门

肿物人工扩肛还纳术。还纳后行 MRI 直肠肿瘤全套示：直肠下段肠壁均匀稍增厚，中上段直肠肠腔

扩张积液。2021-2-3 无痛肠镜检查示：距肛门 30cm 可见一瘤样肿物阻塞肠腔，基底呈亚蒂状，局

部明显充血，有溃烂，证实为乙状结肠肿物脱出于肛门外并嵌顿，肿物较大无法行内镜下切除，见

图 1-2。完善术前准备后，于 2021-02-07行腹腔镜探查示：肿块位于乙状结肠，大小约 4cm×5cm，

已经侵及浆膜，活动度好，肠系膜及肠系膜下动脉根部可见肿大淋巴结，遂行乙状结肠根治术。距

肿瘤远端 5cm处用关闭器关闭切断直肠，由切口内取出肿物及结肠，在肿块上约 10cm为肠管上切缘

切断降结肠及相应系膜，行降结肠直肠吻合。术后病理检查示：（乙状结肠）脂肪瘤，见图 3。 
关键字 肠脂肪瘤；嵌顿 
 
 

PU-2163  

肺保护性通气加重呼吸机诱导的膈肌萎缩和无力 
 

罗冠冠 
武汉大学中南医院 

 
目的   肺保护性通气(LPV) 已被发现可将呼吸机引起的肺损伤（VILI）的风险降至最低。然而， LPV 

是否能够减轻呼吸机引起的膈肌功能障碍(VIDD)目前尚不清楚。这项研究旨在检验 LPV 能够保护隔

膜免受 VIDD 侵害的假设。 
方法 成年雄性 Wistar大鼠接受常规机械通气(潮气量[VT]: 10ml/kg，呼气末正压[PEEP]: 2 cm H2O; 

CV组)或肺保护性通气(VT: 5 ml/kg, PEEP: 10 cm H2O; LPV 组) 12小时。然后，收集膈肌和肺，

进行生物化学和组织学分析。进行转录组测序(RNA–seq) ，以确定组间膈肌差异表达的基因。 
结果   我们的研究结果表明，与 CV 相比，LPV 减轻了大鼠的肺损伤，并降低了氧化应激。然而，

与接受 CV的大鼠(p < 0.05)相比，接受 LPV的大鼠表现出蛋白质降解增加，肌纤维横截面积(CSA) 减

少，膈肌肌力降低。此外，LPV 组在膈肌中的氧化应激水平高于 CV 组 (p < 0.05)。与此同时，转

录组测序技术和蛋白质印记法发现，与 CV 组相比，LPV 组过氧化物酶体增殖物激活受体 γ 共激活

因子-1α（PGC-1α）是一种强有力的活性氧（ROS）抑制剂，其表达    明显下调（ p ＜0.05）。 
结论 与 CV相比，LPV 不能保护大鼠膈肌免受 VIDD 的侵袭。相比之下，LPV可能通过降低横膈膜上

PGC–1α 的表达水平来诱导氧化应激，从而使 VIDD 恶化。因此，找到一个适当的通气方式来同时

保护肺和膈肌是具有挑战性和紧迫性的。 
关键字 肺保护性通气；机械通气;膈肌功能障碍;PGC–1α；氧化应激 
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PU-2164  

SAVE 评分系统对体外心肺复苏患者预后的预测价值 
 

李伟、陈旭锋、梅勇、吕金如、 胡德亮 、黄培培、张劲松 
南京医科大学第一附属医院（江苏省人民医院） 

 
目的    探讨 SAVE 评分系统对体外心肺复苏(Extracorporeal cardiopulmonaryresuscitation, 

ECPR)支持的心跳骤停(Cardiac arrest, CA)患者预后的评估作用。 
方法   纳入 2015年 03月至 2021年 01月收治的接受 ECPR支持的 CA患者共 79例，其中男性 52例，

女性 27例，平均年龄 46±17岁。收集患者的性别、基础疾病、常规心肺复苏资料以及 SAVE 评分，

以 ICU住院死亡为研究终点，将患者分为存活组(23例)和病死组(56例)，比较两组患者的病例资料

和 SAVE（Survival After Veno-arterial ECMO）评分的结果。采用受试者工作特征曲线(ROC 曲线)

分析 SAVE评分对患者预后的评估价值。多因素 Logistic回归分析影响患者预后的危险因素。 
结果 存活组中男性患者比例低于死亡组(43.5% 比 75%，χ2=7.201，P=0.007)，存活组患者 SAVE

评分显著高于死亡组(-1.6±4.2比-9.4±5.3，t=-6.323, P<0.001),存活组患者中旁观者心肺复苏

比例高于死亡组(91.3% 比 64.3%χ2=5.923,P=0.015)。多因素 Logistic回归分析显示，旁观者心

肺复苏(OR=0.127,95%CI:0.023~0.867,P=0.047)和 SAVE 评分(OR=1.454，95％CI：1.208～1.745，

P<0.001)为 ECPR 患者 ICU 住院死亡的独立危险因素。ROC 曲线下面积为 0.873(P<0.001, 95%CI 

0.793~0.952 )，SAVE 评分为-6时，敏感度 75%，特异度 91.3%，Youden 指数最大，为 0.663。 
结论 SAVE评分能较好地预测 ECPR患者的 ICU住院死亡率。 
关键字 心跳骤停；SAVE 评分；体外心肺复苏 
 
 

PU-2165  

碳酸氢钠林格液在脓毒症患者术中液体复苏中的应用 
 

张超凡、隋红阳 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   比较碳酸氢钠林格液与复方氯化钠注射液对脓毒症患者术中液体复苏的效果 
方法 纳入拟急诊行剖腹探查术脓毒症患者 80 例，采用随机数据表法分为 A 组和 B 组，各 40 例。2

组患者均采用目标导向液体治疗液体复苏策略，使用晶体液、琥珀酰明胶注射液以及去甲肾上腺素

维持 SVV<13%。其中，A组晶体液选取复方氯化钠注射液进行复苏，B组晶体液选取碳酸氢钠林格液

进行复苏，于入室时(T0)、气管插管时(T1)、切皮时(T2)、手术开始 30min时(T3)、手术开始 60min

时(T4)和手术结束时(T5)记录 HR、MAP、pH 值、PCO2和乳酸浓度。记录 2 组患者术中去甲肾上腺素

用量以及术后伤口感染、休克、死亡等并发症发生情况。 
结果 与 A 组比较，B 组患者 T3~T5 时乳酸浓度降低，HR 降低（P<0.05）。2 组各时点 MAP、pH 值、

PCO2 差异无统计学意义（P >0.05）。2 组患者术中去甲肾上腺素用量以及术后并发症发生情况差异

无统计学意义（P >0.05）。 
结论 碳酸氢钠林格液能够改善脓毒症患者术中的组织灌注，降低血乳酸值，比复方氯化钠注射液更

有优势。 
关键字 脓毒症；碳酸氢钠林格液；复方氯化钠注射液 
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PU-2166  

New SERS substrate for rapid and highly  

sensitive detection of sepsis-specific biomarkers 
 

Jin Qian
1,2
、ZiYi Cheng

2
、XiaoRan Liu

1,2 
1. The First Affiliated Hospital of Hainan Medical University 

2. 海南医学院 
 

Objective  Sepsis has a rather high mortality rate and has been called an unseen public 
disaster. It is caused not only by the infecting pathogen but also by the inflammatory 

response to the infection, which can be immediately septic and damage tissue and organ 

systems. Early and accurate diagnostics for immediate treatment are required. For direct 

diagnosis of biomarkers, the limitations are time-consuming and low sensitivity, so 

accurate and timely detection of sepsis remains a challenge. 
Methods  Herein, we report the development of SERS substrates based on a plasmonic 
mesoporous template for sepsis detection. The structures are synthesized by the phage 

display of cysteine-rich peptides on the pVIII domain of the M13 for template fabrication. 

The cysteine moieties in the mesoporous templates are reduced into the active thiol groups 

that are highly condensed binding to gold-coated magnetic nanoparticles for formation dual 

properties of plasmonic coupling-based SERS enhancement and magnetic template for 

separation. The structures are used as SERS substrates for triplex detection of sepsis based 

on principles of immunoassays. For the preparation of optical reporter, SERS-tags were 

prepared by bioconjugation of the specific antibodies and Raman dyes onto the nanoparticle 

surface. A SERS-based sandwich immunoassay for the triplex assay of sepsis-specific 

biomarkers including CRP, PCT, and Lac was then performed on the magnetic plasmonic 

templates in human serum. 
Results   The SERS spectra showed distinct peaks for tags corresponding to three typical 
sepsis-specific biomarkers for diagnostics with the limit of detection values of 27 pM, 

103 pM, and 78 pM for C-reactive protein (CRP), procalcitonin (PCT), and Lactate 

dehydrogenase (Lac), respectively. 
Conclusion   Therefore, SERS-based triplex assays on magnetic templates can be a promising 
alternative method for early clinical diagnosis of sepsis. Finally, the mesoporous 

structure developed by the M13 phage can also be applied for SERS substrate, catalysis, 

and thiol-redox assembly for drug delivery in biomedical applications. 
Key words Sepsis; SERS; biomarker 
 
 

PU-2167  

新冠疫情前后急诊外科就诊患者情况回顾性研究 
 

刘靖 
武汉大学中南医院 

 
目的   新型冠状病毒疾病疫情已造成了全球范围的影响。而在疫情前后来急诊就诊的患者情况有一

定变化，本文旨在探讨新冠疫情前后急诊外科就诊人数、住院人数、急诊入院等待时间的变化，来

分析发生变化的原因及应对策略。 
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方法 收集 2019 年 2 月至 2020 年 1 月及 2020 年 4 月年至 2021 年 3 月在武汉大学中南医院急诊外

科就诊患者的资料进行分类和统计，比较新冠疫情前后急诊外科就诊人数、住院人数及急诊入院等

待时间的变化。 
结果  新冠疫情前 1 年及新冠疫情后 1 年来急诊外科就诊总人数、急诊Ⅲ/Ⅳ级患者人数及急诊入

院人数、急诊入院等待时间有明显变化，P<0.05,有统计学意义，而新冠疫情前后就诊的急诊外科

Ⅰ/Ⅱ级患者人数无明显变化，P>0.05,无统计学意义。 
结论 新冠疫情后急诊外科就诊总人数、Ⅲ/Ⅳ级患者人数及急诊住院人数、急诊入院等待时间均较

新冠疫情前明显增加，而急诊外科就诊Ⅰ/Ⅱ级患者人数在新冠疫情前后无明显变化。 
关键字   新冠疫情；急诊外科；回顾研究 
 

PU-2168  

叙事护理在急诊患者中的应用体会 
 

竺传钰 
山东大学齐鲁医院 

 
目的   在短期内无法改善急诊重症监护室环境的情况下，如何进一步做好人文关怀，及时发现患者

所面对的心理问题并找到适宜的沟通化解方式。 
方法 叙述护理的态度包括使用患者的语言，慢一点以及采用具体化技术。它不以改变患者为目的，

强调对生命了解与感动。 
结果   在对患者采用持续性叙事护理后，能够有效缓解其在重症监护室中因自身躯体不适、周遭复

杂仪器设备干扰、监护室内其他重症患者严重病情以及由于治疗和疫情因素与家人被迫分离种种因

素导致的不良心理状态。 
结论 通过叙事护理改善患者心理状况是值得我们医护人员不懈探讨努力的方向。 
关键字  
 
 

PU-2169  

基于案例的 Teach-back 在长期鼻饲患者家庭护理模式中的应用 
 

何倩倩 
襄阳市中心医院 

 
目的   探讨 Teach-back应用于长期鼻饲患者家庭护理模式中的效果 
方法 选取 2020 年 6月-12 月 120 例鼻饲患者照护者为对照组，2021 年 1月-6月 120例鼻饲患者照

护者为干预组。对照组照护者采取常规留置胃管健康教育，针对干预组采用基于案例的 Teach-back

实施健康教育。比较两组鼻饲患者在鼻饲喂养过程中堵管、误吸、营养不良等相关并发症的发生率

的差异。 
结果 干预组患者在鼻饲喂养过程中堵管、误吸、营养不良等相关并发症的发生率低于对照组，各项

指标差异均具有统计学意义（P＜0.05）。 
结论 在长期鼻饲患者中运用基于案例的 Teach-back 对照护者进行健康教育中，可有效提高照护者

掌握鼻饲相关知识及技能，从而提高照护者的护理能力，降低留置胃管并发症发生率，提高患者生

存质量。 
关键字 案例；Teach-back；留置胃管；健康教育 
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PU-2170  

血乳酸、降钙素原联合 APACHE Ⅱ 

对老年脓毒症患者短期预后的评估价值 
 

徐徐徐 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   探讨血乳酸（Lac）、血清降钙素原（PCT）和急性生理学与慢性健康状况评分Ⅱ（APACHE Ⅱ）

对老年脓毒症患者短期预后的评估价值。 
方法 采用回顾性研究方法，选择 2019 年 9 月至 2021 年 1 月在郑州大学第一附属医院综合重症

监护病房住院治疗的老年脓毒症作为研究对象。收集患者年龄、性别、APACHE Ⅱ等一般资料，以及

脓毒症确诊 24h 内实验室指标。根据 28d 预后将患者分为存活组及死亡组，比较两组临床资料。采

用多因素 Logistic 回归分析筛选影响老年脓毒症患者 28d 死亡的危险因素；绘制受试者工作特征

曲线（ROC 曲线）分析 Lac、PCT、APACHEⅡ、年龄对老年脓毒症患者 28d预后的预测价值。 
结果 共纳入 180 例老年脓毒症患者，其中 28d存活 84例，死亡 96例，28d病死率 53.33%。①与存

活组比较，死亡组患者年龄、Lac 、PCT、APACHE Ⅱ均明显增高，差异均有统计学意义（均 P≤0.05）。

②多因素 Logistic回归分析显示：年龄、Lac 、PCT、APACHE Ⅱ是影响老年脓毒症患者预后的独立

危险因素③ROC 曲线分析显示，年龄、Lac 、PCT、APACHE Ⅱ对老年脓毒症患者短期预后有一定的

预测[年龄：AUC=0.734；Lac：AUC=0.791；PCT：AUC=0.820；APACHEⅡ：AUC=0.763；均 P＜0.001],

联合预测具有较高的敏感度（81%）和特异度（83%），AUC（0.888）高于单个变量的 AUC，提示多变

量联合预测老年脓毒症短期结局的准确性更高。 
结论 年龄、Lac 、PCT、APACHE Ⅱ是影响老年脓毒症患者短期死亡的独立危险因素；且四者联合预

测老年脓毒症患者短期预后的准确性优于单个变量，评估价值更高。 
关键字  
 
 

PU-2171  

急诊人文关怀护理模式的探索与实践 
 

张文、祝鹏英、么颖 
天津医科大学总医院 

 
目的   对急诊病人进行人文关怀护理的模式进行探究，观察人文关怀护理对急诊治疗的效果。 
方法 通过对材料的查阅和对之前护理模式的研究，对人文关怀护理模式进行了建立。将在急诊进行

治疗的病人进行随机分组，其中一组进行人文关怀护理模式，另一组进行常规护理。 
结果 进行人文关怀护理模式的病人对护理工作更满意。 
结论 在急诊治疗过程中对进行治疗的病人进行人文关怀护理，对患者护理满意度的提高以及患者的

后续治疗具有重要作用，因此在急诊治疗的患者中进行人文关怀护理十分必要。随着人文关怀在医

护工作中的兴起，在护理工作中对患者进行人文关怀已经逐渐成为护理工作中必不可少的一部分。

对患者进行人文关怀护理可以促进保证患者在住院期间身心的健康，对患者的后续治疗具有重要帮

助。护理人员在对患者进行人文关怀时，应该对急诊科室中的抢救过程进行完善，在护理过程中对

患者的需求进行评估，满足患者的需求。 
关键字   急诊；人文关怀；护理模式 
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PU-2172  

质控小组模式在急诊质控中的应用 
 

竺传钰 
山东大学齐鲁医院 

 
目的   探讨分级质控制度中质控小组模式在急诊质控中的应用效果。 
方法 对急诊科质控，根据质控内容分为不同质控小组，即急救及药品组、危重/分级护理及交接班

组、身份识别与查对组、护理文书组等，以小组为单位开展质量控制工作，分别统计质控方案调整

前后 3月内急诊科的护理质控指标。 
结果 进行质控小组调整后急诊科护理质控指标在危重症护理、护理文书书写等方面都得到了一定提

高。 
结论 质控小组模式改善了急诊护理质控效果，保障了护理安全，提高了护理质量。 
关键字    
 
 

PU-2173  

基于岗位胜任力的强化入科培训 

在急诊住院医师规范化培训中的应用 
 

江山、杨菲虹、江城 
武汉大学中南医院 

 
目的   住院医师规范化培训是毕业后医学教育的重要形式。急诊临床工作的高风险和开放性对急诊

住院医师的培养提出更高要求。 
方法 引入基于岗位胜任力的强化入科培训的教学理念，以“一名患者到达急诊就诊的流程”为线索

展开入科培训，探讨课程建设、教学方法、培训模式、考核手段等。 
结果 - 
结论 通过多模块教学，建设规范化、实用性强的急诊住院医师入科培训体系。 
关键字 岗位胜任力；急诊住院医师；规范化培训 
 
 

PU-2174  

甘油三酯-血糖指数与冠心病患者 

冠脉病变严重程度的相关性研究 
 

甘佼弘 
武汉大学中南医院 

 
目的   研究甘油三酯-血糖指数（TyG）与冠心病患者冠脉病变严重程度的相关性，探讨其对冠脉病

变严重程度的预测作用。 
方法 选取 2016年 06月至 2016年 12月在吉林大学第一医院心血管中心内科行冠脉造影明确诊断为

冠状动脉粥样硬化性心脏病患者，根据入选标准与排除标准，最终纳入 397 名患者。根据冠脉造影

结果计算 Gensini 积分，并将其分为低积分组( 0＜积分≤28)、中积分组(28＜积分≤55)、高积分

组(积分＞55)三组，分别收集各组患者临床基本资料、血清学指标及冠脉造影结果。采用 SPSS25.0
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统计学软件进行统计学分析。 
结果 1、高、中、低积分三组间年龄、性别、吸烟、高血压、糖尿病均无统计学差异（P＞0.05）。2、

高、中、低积分三组间 WBC、NE、PLT、TyG指数、ALT、AST、水平差异均有统计学意义（P＜0.05）。

与中、低积分组相比，高积分组 TyG指数、ALT、ALP水平均也高于低积分组，差异均有统计学意义

（P＜0.05）。3、Spearman相关分析结果显示 Gensini积分与血清 WBC、ALT、AST、ALP、TyG指数、

LDL-C 呈正相关（P＜0.05），与 HDL-C 无相关性（P＞0.05）。4、多元有序 Logistic 回归分析，结

果显示 WBC、TyG 指数水平与 Gensini 积分有关，且 WBC、TyG 指数水平的升高是高 Gensini 积分的

独立危险因素（P＜0.05）。 
结论 TyG指数是冠状动脉病变严重程度的独立危险因素，在临床上对冠状动脉病变严重程度具有预

测作用。 
关键字 甘油三酯-血糖指数，冠心病，严重程度 
 
 

PU-2175  

E-FAST 超声技术在院前胸腹盆部创伤患者中应用 
 

方卫军 
武汉大学中南医院 

 
目的   探讨创伤超声重点评估（e-FAST）技术在院前胸腹盆部创伤患者中应用。 
方法 对 2019年 9月至 2021年 9月期间武汉大学中南医院急诊科接诊的 105例胸腹盆部创伤的患者，

在院前由院前医生行 FAST评估,在转入急诊后由急诊科医生按照 FAST方法再次行急诊床边超声评估,

最后在规定时间内完成胸腹盆部计算机断层扫描（CT）评估,比较院前 FAST 和急诊 FAST 的一致性,

同时评价院前 FAST和急诊 FAST 在诊断胸腹盆创伤的准确度。 
结果 院前 FAST 检查结果与急诊 FAST 检查结果经一致性检验,Kappa值为 0.70。院前医生行 FAST 诊

断胸腹盆部创伤的灵敏度为 0.563,特异度为 0.952,准确度为 0.890。急诊科医生应用 FAST 方法诊

断胸腹盆部创伤的灵敏度为 0.688,特异度为 0.962,准确度 0.915。 
结论 院前 FAST 在对胸腹盆部创伤患者的评估中具有较高的准确度和可行性,是院前胸腹盆部创伤

患者评估的重要工具。 
关键字 e-fast 超声技术； 计算机断层扫描（CT）；多发伤 
 

PU-2176  

分析晕厥患者的临床表现及急诊处理方法 
 

李艳萍、祝鹏英、么颖 
天津医科大学总医院 

 
目的   探讨分析晕厥患者的临床表现及急诊处理方法。 
方法 选择我院收治的 30 例晕厥患者作为研究对象，选择的时间为 2018 年 1 月至 2018 年 12 

月，对所有患者进行常规的昏厥患者处理，主要的内容有常规内科处理、输液、临床观察，对患者

的急诊处理效果进行调查分析。治疗效果：根据患者的治疗情况，将治疗效果分为 3 种情况，显著、

有效、无效，其中显著和有效为治疗有效的情况。 
结果 对患者的急诊情况进行评价的结果为急诊处理结果显著 16 例，有效 13 例，无效 1 例，处理

有效率为 96.67%（29/30）。 
结论   晕厥是一种严重的临床症状，对晕厥患者进行有效的急诊处理，能有效的延长患者的抢救时

间，增加治疗效果。在对晕厥患者的急诊处理中除了要对晕厥进行治疗之外，还需要对患者引起晕

厥的原因进行针对性的治疗， 防止患者再次出现晕厥。 
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关键字 晕厥；临床表现；急诊处理；内科处理；临床观察 
 
 

PU-2177  

疫情期间实习护生职业认同感及相关影响因素研究 
 

邢继丹 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   调查分析新冠肺炎疫情期间实习护生对护理职业的认同感及其影响因素。 
方法 采用方便抽样法对郑州市 150 名实习护生采用网上问卷星方式，调查新型冠状病毒肺炎疫情期

间对护理职业认同感及其影响因素。 
结果   148 名实习护生职业认同感总得分为（107.86±18.20）分；影响实习护生职业认同的主要

因素与参与志愿者活动、经历疫情是否影响对护理看法、是否愿意参与抗疫一线的想法有关（P＜

0.05）。 
结论   实习护生对护理职业热爱程度偏中上等；参与志愿者活动、经历疫情是否影响对护理看法、

是否愿意参与抗疫一线的想法是在疫情期间影响实习护生对护理职业认同感的主要原因。国家和学

校需要采取相应措施，从而增加实习护生对护理行业的认同感。 
关键字   新冠肺炎；实习护生；职业认同感；影响因素 
 
 

PU-2178  

外科口罩和 N95 口罩对医护人员 

气味辨识能力的影响的自身对照研究 
 

赵智刚、罗冠冠、赵剡 
武汉大学中南医院 

 
目的   自新冠肺炎疫情发生以来，外科口罩和 N95口罩对于医护人员来说是必不可少的防护用品。

此研究旨在探讨佩戴外科口罩和 N95口罩后医护人员对于气味辨识能力的影响。 
方法 2021年 1月-2021年 2月期间，我们收集了 58位医护人员的基本信息，采用 12项气味识别能

力测试（SS-12）对其进行自身对照研究。我们分别收集了不戴口罩、戴外科口罩和戴 N95口罩后其

嗅觉功能评分，分析戴口罩与嗅觉功能之间的相关性。 
结果 外科口罩组平均分 8.05（sd=1.63）明显低于不戴口罩组平均分 9.02（sd=1.85），且 p<0.01,

有统计学意义。当比较 N95 组平均分 7.47（sd=1.70）与不戴口罩组 9.02（sd=1.85）时可见，其得

分明显低于不戴口罩组，p<0.01,且具有统计学意义。外科口罩组与 N95 口罩组平均分比较时，

t=1.90，p=0.06，不具有统计学意义。 
结论 外科口罩和 N95 口罩明显降低了医护人员对于气味的辨别能力，但是外科口罩和 N95口罩对于

医护人员气味辨识能力的影响无统计学差异。 
关键字 口罩，嗅觉功能，医护人员 
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PU-2179  

急性药物中毒患者躯体化障碍发生率及与焦虑、抑郁相关性分析 
 

张帅
1
、菅向东

2
、张哲

1
、魏传香

1
、王青

1 
1. 山东省章丘市人民医院 
2. 山东大学齐鲁医院 

 
目的   急性药物中毒人群属于社会特殊人群，随着生存、竞争压力的增加，此类人群呈日渐增长趋

势。患者渐出现的躯体化障碍就医不能缓解，同时得不到亲属支持和理解，由此引发焦虑、抑郁等

情绪问题，从而导致自伤及自杀事件发生。本研究以急性药物中毒患者为主要研究对象，探究其躯

体化障碍发生率及其与焦虑、抑郁相关性分析。 
方法   调查对某医院急诊科 120 例急性药物中毒患者，采用躯体化症状自评量表（SSS）进行躯体

化障碍统计，同时进行广泛性焦虑障碍量表（GAD-7）及健康问卷抑郁自评量表（PHQ-9）进行焦虑

和抑郁评定，以分析躯体化障碍发生情况及与焦虑、抑郁的相关性分析。 
结果   120 例急性药物中毒患者中，存在躯体化障碍患者 108 例，存在焦虑、抑郁情绪的患者 99

例，仅焦虑、仅抑郁及焦虑合并抑郁的患病率分别为 29%、29%、82%，其中躯体化症状程度越高，

焦虑合并抑郁的检出率越高。躯体化障碍在急性药物中毒患者临床症状中频率由高到低依次是睡眠

障碍（95%）、敏感易怒（80%）、疲劳感（80%）、头晕头痛（71%）、胸闷心悸（65%）等；不同性别药

物中毒患者之间的躯体化症状比较差异无统计学意义（P>0.05）。 
结论   躯体化障碍患者可能存在更高的自杀风险，抑郁及焦虑状态是导致躯体化症状患者发生自杀

倾向的高危因素。 
关键字   急性药物中毒患者；躯体化障碍发生率；焦虑抑郁相关性分析 
 
 

PU-2180  

中心静脉导管的维护 
 

李四季 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   南丁格尔誓言中曾说过：尽力提高护理之标准，慎守病人家务及秘密，竭诚协助医生之诊治，

务谋病者之福利！ 
方法    1.嘱患者去枕仰卧位，头偏向穿刺侧；在无菌条件下由四周向中心揭开贴膜，再由远心端

向近心端撕除敷料。 
2.检査穿刺点有无红肿、渗出及置管深度 
3.用 0．5％碘伏消毒皮肤至少 2遍，同时再用酒精消毒脱碘，以穿刺点为中心直径大于 15cm，同时

消毒导管，规范中心静脉走形按 S或 U摆放。 
4.规范透明敷贴粘法，采用减压贴法，以穿刺点为中心，无张力平整固定贴膜，减轻导管及接头对

皮肤的压痕，增加病人的舒适度，置管后 24h 更换敷料，之后 4~7 天更换一次；敷料松动或潮湿立

即更换。 
5.试着活动颈部，观察有无折叠 
规范记录导管长度，护理记录单上记录导管刻度，更换日期时间及穿刺部位有无异常的签名。 
结果   保持局部清洁干燥，不要擅自撕下贴膜。贴膜有卷曲、松动、贴膜下有汗液时及时告知护士 
可以从事一般性日常工作、家务劳动、体育锻炼，但需避免使用置管手臂提过重的物体，不用置管

手臂作引体向上，托举哑铃等持重锻炼，并避免游泳等会浸泡到无菌区的活动 
淋浴时应避免盆浴、泡浴。淋浴前用塑料保鲜膜在肘弯处缠绕两至三圈，上下边缘用胶布贴紧，淋
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浴后检查贴膜下有无进水，如有进水应告知护士更换敷料 
治疗间歇期至少每 4-7天对导管进行冲管、更换贴膜、更换肝素帽等维护  
观察穿刺点和周围皮肤有无红、肿、热、痛等全身发热，如有异常应及时告知医护人员 
结论   南丁格尔誓言中曾说过：尽力提高护理之标准，慎守病人家务及秘密，竭诚协助医生之诊治，

务谋病者之福利！ 
关键字   中心静脉导管的维护 
 

PU-2181  

外固定架在严峻环境下骨科损伤控制中的应用 
 

孟宇、陈聚伍 
郑州大学第一附属医院 

 
目的    综述骨科损伤控制的原则和讨论外固定在严峻环境中大量伤亡和灾难救援的时候的实用

性。 
方法 术语“骨科损伤控制”(DCO)是由 Scalea 等人最早提出，用来描述骨科类似损伤暂时治疗措

施，比如对不稳定或生命垂危的病人使用外固定架，用来稳定骨折、防止移位和控制出血。这些原

则非常适用于战伤或灾难等伤害。此外，战场骨科医生必须考虑一些因素，如需要治疗的患者数量，

可用资源，稳定的运送环境，天气条件和有无可用的救伤直升机。 
结果 严峻的环境通常与战争等极端伤害、自然灾害、大规模伤亡相联系，“损伤控制”和急性外固

定的应用范畴远远超出了这个范围。外固定可以给大规模伤亡事件大量的骨折病人提供相对稳定的

固定，以快速转运病人至更高医疗水平的地方救治，接受后续的专科治疗。在病人转运过程中进行

平衡牵引通常是不可能的，存在运输时间延迟和外固定设备不稳定的可能性。在严峻的环境中夹板

是一种安全、稳定、现成的临时稳定长骨骨折的方法，但在这个独特的环境中，外固定具有一些明

显的优势。战伤，恐怖袭击，或自然伤害造成的损伤往往是高能量的、开放性的。因此，伤口评估、

清创术、频繁的换药成为伤口管理的主要工作 
结论   
应用于严峻环境的外固定技术的一般原则同样适用于民用医院，且仍是下肢骨折早期处理的中流砥

柱。也许“损伤控制”并不是最合适的术语，因为早期处理不是说试图延误治疗，而是减少患者四

肢的进一步损伤。相反，它应该被认为是一个有计划的、系统的、最起始的肢体重建过程。通过这

种转变方式接受“临时”外固定器的实施，可以确保患者得到最优的早期处理，且与后续的治疗方

案不冲突。 
关键字   严峻环境、外固定、骨科损伤控制 
 
 

PU-2182  

以心跳骤停为首发症状的蛛网膜下腔出血的共同特征的研究 
 

杨洞洞、张青、张卓一、黄小民 
浙江省中医院 

 
目的   探讨以心跳骤停为首发症状的蛛网膜下腔出血的患者在临床表现、心电图和预后方面的共同

特征，为该类疾病的快速诊断提供方向，避免漏诊。 
方法   纳入浙江中医药大学附属第一医院及医联体医院 2015 年 1 月至 2019 年 12 月确诊的以心跳

骤停为首发症状的蛛网膜下腔出血患者 16例，其中男性 10例，女性 6例。分析其自主循环恢复（ROSC）

回复时间、ROSC 后首次心电图特点、ROSC后体格检查及预后存在的共同特点。 
结果 此类患者存在以下共同特点：1.可以快速实现 ROSC，用时较短；2.复苏成功后，意识丧失、
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自主呼吸消失、瞳孔散大且脑电图呈现电静息状态；3.心电图提示快室率房颤或窦性心动过速，avR

导联 ST段抬高，胸前导联出现 ST 段压低，其中窦性心律者还可出现肢体导联Ⅱ、Ⅲ、avF ST段压

低。满足以上三点，应首先考虑蛛网膜下腔出血的可能，行头颅 CT明确诊断。 
结论   心跳骤停经心肺复苏后快速恢复自主循环、心电图呈 ST-T 改变、出现脑死亡者可能是蛛网

膜下腔出血致心脏骤停的特征 
关键字   心肺复苏；蛛网膜下腔出血；自主循环恢复；心电图；脑死亡 
 
 

PU-2183  

老年重症肺炎患者气管切开术后中西医结合康复护理的研究 
 

郭均娜、祝鹏英、么颖 
天津医科大学总医院 

 
目的   探讨老年重症肺炎患者气管切开术后中西医结合康复护理的效果。 
方法 本文将 2018 年 1 月至 2020 年 12 月接受气管切开术的老年重症肺炎患者 80 例作为研究

对象， 按照随机数字表法分组，对照组 40 例患者实施常规护理，观察组 40 例患者给予中西医

结合康复护理，统计分析切口长度、手术时间、入住 ICU 时间、机械通气时间及相关并发症发生情

况。 
结果 两组之间切口长度、手术时间、入住 ICU 时间、机械通气时间相比，观察组较对照组短；相

关并发症发生情况相比，观察组较对照组低，P＜0.05。 
结论 对接受气管切开术的老年重症肺炎患者实施中西医结合康复护理效果较好，可降低相关并发症

的发生，改善患者预后。 
关键字 老年重症肺炎；气管切开术；中西医；康复护理 
 

PU-2184  

Characteristics and comparison between diabetes mellitus 

and non-diabetes mellitus among chronic kidney disease 

patients: a cross-sectional study of the Chinese Cohort 

Study of Chronic Kidney Disease (C-STRIDE) 
 

Liu  Yang  
The First Affiliated Hospital of Zhengzhou University 

 
Objective   The prevalence of chronic kidney disease (CKD) and diabetes mellitus (DM) are 

increasing globally. Information on CKD combined with DM in Chinese patients is limited. 
Methods  A total of 3499 pre-dialysis CKD patients across China were enrolled between 
November 2011 and April 2020, taken from the Chinese Cohort Study of Chronic Kidney 

Disease (C-STRIDE). Patients were divided into the CKD with DM group and the CKD 

without DM group. Data were collected and analyzed in this cross-sectional study. 
Results   The CKD with DM patients were older, had a higher male-to-female ratio, 

and had more complications compared with the other group. Age, smoking, and 

24-hurinary protein were associated with the prevalence of CKD with DM. Antilipemic, 

cardiovascular and cerebrovascular, and antianemic drugs were used at rates below 50%, with 

antianemic drug application being inadequate in both groups. 18.38% of patients with CKD 
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with DM had undergone a renal biopsy and only 35.4% of them were confirmed 

diabetic nephropathy. 
Conclusion   Demographic and clinical traits of CKD patients with DM in China are problematic. 
Inadequate medication and the importance of a renal biopsy for patients with CKD with 

DM needs to be emphasized. 
Key words  chronic kidney disease, diabetes mellitus, clinical traits, medication, diabetic nephropathy 
 
 

PU-2185  

急性胰腺炎误诊为急性阑尾炎三例探讨 
 

郭德镔、费军 
中国人民解放军陆军特色医学中心 

 
目的   探讨急性胰腺炎的临床特点、误诊原因及防范措施。 
方法 对 2021年 1月—2021年 8月我科收治的曾误诊的急性胰腺炎 3例的临床资料进行回顾性分析。 
结果 3 例均以右下腹疼痛伴呕吐就诊，1 例外院诊断为急性阑尾炎行阑尾手术，术后腹痛不缓解，

一直发热，最高体温＞40℃，遂入我院；2 例我院 B 超提示阑尾增粗，阑尾粪石，初期误诊为急性

阑尾炎，根据临床表现及相关检查结果最后确诊为急性胰腺炎，3 例急性胰腺炎予以内科保守治疗

好转出院。 
结论 急性胰腺炎临床表现多种多样，容易误诊，并发症多、病死率高，急诊科医生应提高对此类疾

病的鉴别诊断能力，应详细询问病史，熟悉急性胰腺炎的发展与演变，选择特异性较高的医技检查

并客观分析结果，减少急性胰腺炎误诊。 
关键字   胰腺炎;阑尾炎;误诊 
 
 

PU-2186  

甘草浓煎治疗附子中毒致心律失常的回顾性临床研究 
 

杨洞洞、张青 
浙江省中医院 

 
目的   探讨甘草浓煎口服对附子中毒导致心律失常救治中的治疗作用。 
方法 回顾性的分析，选择 2014 年 1 月至 2016 年 12 月浙江省中医院急诊科收治的附子中毒患者。

根据治疗不同，分为甘草组 5 例和对照组 6 例。记录患者入院时的相关资料，临床症状，心电图，

心律失常时间和住院时间。 
结果     甘草组，心律失常纠正的时间为（4.75±0.65）h；对照组，心律失常纠正时间为（7.6±1.14）

h，p<0.05.甘草组，住院时间（25±2.00）h；对照组，住院时间（51±10.49）h，p<0.05. 
结论 甘草浓煎口服可以有效缩短改善附子中毒引起的心律失常的时间，降低住院天数。 
关键字 甘草浓煎；附子中毒；心律失常 
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PU-2187  

YAP/Twist 通路促进成纤维细胞 

活化参与百草枯诱导的大鼠肺纤维化 
 

陈海华、黎少平、周贤龙、卢梓俊、赵剡 
武汉大学中南医院 

 
目的   转录共激活因子相关蛋白（YES -associated protein,YAP)/Twist 通路在各种纤维化疾病

中激活成纤维细胞中起关键作用，但其对百草枯诱导的肺纤维化的作用尚不清楚。本文旨在探讨

YAP/Twist在百草枯诱导肺纤维化中的作用。 
方法 32 只 C57BL/6 小鼠随机分为 4 组(n =8)。气管内灌注百草枯诱导肺纤维化。另外两组小鼠肺

组织注射 YAP短发夹 RNA（hsRNA）。还有一组给予生理盐水作为对照。所有小鼠在第 28天安乐死。

体外分离 C57BL/6小鼠肺原代成纤维细胞，在含或不含百草枯的 YAP hsRNA的血清下培养。 CCK-8

法检测细胞活力。同时采集肺组织和肺成纤维细胞进行组织学和生化检查。 
结果 体外和体内研究，YAP 过表达促进肺成纤维细胞增殖、迁移和胶原生成。 此外，YAP 的促纤

维化作用是通过 Twist 与转录增强因子（TEAD）相互作用的转录激活介导的。而抑制 YAP 则可抑制

细胞外基质(ECM)的沉积，最终改善体内外肺纤维化。 
结论 YAP/Twist通路促进了百草枯诱导的肺损伤中成纤维细胞的活化从而导致肺纤维化。 
关键字 百草枯; 肺纤维化; YAP/Twist 蛋白 
 
 

PU-2188  

口服有机磷农药重度中毒患者开始进食时间的研究 
 

龚菲菲、祝鹏英、么颖 
天津医科大学总医院 

 
目的   探讨口服有机磷农药重度中毒患者适宜的进食时间。 
方法   随机将 58 例口服有机磷农药重度中毒患者分为 3 组,在综合抢救治疗的基础上,A 组(4 例)

于中毒后 12～24 h 开始进食，B 组(28 例)于中毒后 24～48 h 开始进食,C 组(26 例)于中毒 48 h 后

开始进食，观察比较不同开始进食时间对患者病情的影响。 
结果 3 组患者中间期肌无力综合征(IMS),中毒反 跳发生率的差异均无显著性(P>0.05);电解质紊

乱、院内感染、多脏器功能障碍综合征(MODS) 的发生率,B、C 组显著高于 A 组(P<0.05);平均应用

呼吸机时间、平均气管插管时间、ICU平均监护日，A组显著短于 B、C组(P<0.05);患者死亡率 A、

B 2 组差异无显著性(P >0.05), C组显著 高于 A组(P<0.05)。 
结论   口服有机磷农药重度中毒患者，在反复彻底洗胃，无胃出血、胰腺炎 等并发症、足量应用

阿托品和复能剂的前提下，于中毒后 12～24h 进食，可减少水电质酸碱平衡紊乱、院内感染、MODS

等并发症的发生，缩短气管插管时间和呼吸机应用时间,缩短监护天数，提高抢救成功率。 
关键字 有机磷中毒；进食；护理 
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PU-2189  

β 受体阻滞剂在急危重症的应用 
 

付金 
浙江省人民医院 

 
目的   β 受体阻滞剂通常用于心血管疾病的治疗，但最近有研究表明，β 受体阻滞剂可以调节应

激反应、炎症反应、高代谢反应和保护宿主，在治疗急危重症方面有着独特的优势。因此，本文对

β受体阻滞剂在急危重症的应用做一综述。 
方法 文献研究法 
结果   急危重症疾病时，最初的交感神经激活是有益的，但持续性的过度激活会造成多器官功能障

碍。β 受体阻滞剂既可以对抗应激反应时交感神经过度兴奋，拮抗儿茶酚胺，又可以降低心率，增

加心脏舒张期、改善灌注，还可以一定程度下调炎症介质表达及调节免疫，改善急危重症患者的预

后。 
结论   急危重症疾病时，交感肾上腺髓质系统过度兴奋，导致儿茶酚胺水平明显升高，增加氧耗。

炎症及免疫损伤、血管内皮细胞损伤、凝血功能损伤及微循环功能障碍进一步加剧组织氧供异常，

最终导致多器官功能障碍。β受体阻滞剂既可以对抗应激反应时交感神经过度兴奋，拮抗儿茶酚胺，

又可以降低心率，增加心脏舒张期、改善灌注，还可以一定程度下调炎症介质表达及调节免疫，改

善急危重症患者的预后。但是β受体阻滞剂的负性肌力作用，可能会加重心动过缓、低血压，从而

导致组织低灌注加重，限制了部分急危重症的应用。因此，在急危重症的应用中，应加强对血流动

力学的监测与评估，并考虑β受体阻滞剂的副作用。 
关键字 β 受体阻滞剂；创伤；烧伤；脓毒性休克；ARDS 
 

PU-2190  

复方利多卡因乳膏致儿童惊厥 

与高铁血红蛋白血症 1 例并文献复习 
 

钟瑜明、温智新、宋萍 
深圳市儿童医院 

 
目的   分析复方利多卡因乳膏致儿童惊厥与高铁血红蛋白血症的临床特点和转归 
方法   总结分析 1例复方利多卡因乳膏致儿童惊厥与高铁血红蛋白血症的临床资料，并复习相关文

献 
结果   患儿，女，3岁 1月。因烫伤致增生性瘢痕欲行激光治疗于深圳市儿童医院皮肤科就诊，给

予 3支复方利多卡因乳膏（5% ，10g/支）外用后，患儿出现频繁惊厥发作，表现为神志不清，口唇

发绀，四肢强直阵挛，立即予咪达唑仑镇静后患儿惊厥缓解，但仍持续口唇、甲床发绀，SPO2 88-92%，

给予充分吸氧后无缓解，动脉血气分析提示高铁血红蛋白含量为 17.3%，仔细查看药物说明书，考

虑为复方利多卡因乳膏所致。立即给予亚甲蓝静滴后患儿发绀逐渐缓解，1 小时后复查高铁血红蛋

白为 2.1%，遂离院观察。复习国内外文献，类似病例报道少，给予及时对症治疗后预后良好，未见

死亡病例报道 
结论   外用复方利多卡因乳膏可致儿童惊厥与高铁血红蛋白血症，该病发病隐匿，临床医生须严格

把握用量，提高认识，亚甲蓝治疗该病疗效确切，患儿预后良好。 
关键字   复方利多卡因乳膏，儿童，惊厥与高铁血红蛋白血症 
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PU-2191  

磷酸氯喹在 2019 新型冠状病毒感染治疗的评估 
 

赵智刚、夏剑、周贤龙、谢丹、江城、赵剡 
武汉大学中南医院 

 
目的   评估磷酸氯喹在成人新型冠状病毒感染患者中的疗效及安全性。 
方法   单中心平行开放对照研究，以磷酸氯喹组和对照组（常规治疗）入院后 7d、14d主要疗效指

标发热、呼吸频率、血氧饱和度等变化和次要疗效指标核酸转阴时间、CT影像吸收情况等的分析评

价疗效，同时监测不良反应。统计分析将采用 SAS 9.4或以上版本。 
结果 1、磷酸氯喹组 4 例（4/18）入院时有发热症状伴核酸阳性，服用标准剂量氯喹 1 天后体温恢

复正常，7天主要疗效指标改善，次要指标核酸转阴，CT吸收超过 50%，14天达到临床治愈。2、平

均数为 54.3 岁的氯喹组患者，服用标准剂量氯喹后无不良反应。 
结论   磷酸氯喹在新型冠状病毒感染患者的疗效及安全性的评估仍需要足够的数据才能得到明确

结论。 
关键字 磷酸氯喹，新型冠状病毒感染，标准剂量 
 

PU-2192  

川崎病并发急腹症 12 例临床分析 
 

梁泳仙 
广州市妇女儿童医疗中心 

 
目的   探讨川崎病（KD）并发急腹症患儿的自然病程、临床表现、免疫球蛋白（IVIG）疗效及冠状

动脉病变情况。 
方法   回顾性分析 2015 年 8 月 1 日至 2019年 7月 31 日在广州市妇女儿童医疗中心收治川崎病并

发急腹症的 12 例患儿（KD 急腹症组）和同时期 36 例 KD 无并发急腹症患儿（KD 非急腹症组）的临

床与随访资料，分析两组患者临床表现、发热持续时间（热程）、IVIG 疗效、冠状动脉病变等临床

特点。 
结果   （1）KD急腹症组热程长于 KD非急腹症组（分别为 10.75±4.37天和 7.50±2.20天，p<0.05）；

KD非急腹症组住院时间呈非正态分布，使用 Mann-Whitney U 检验统计量为 33.00，P<0.05，有统计

学差异，KD急腹症组住院时间（中位数为 7.0天）长于 KD非急腹症组住院时间（中位数为 2.0天）。

（2）两组在川崎病典型临床特征（如眼红、唇红、杨梅舌、颈淋巴结肿大）、炎症指标及冠状动脉

瘤发生率无显著差异（P 值均>0.05）。（3）KD 急腹症组 IVIG 无反应发生率略高于 KD 非急腹症组

（=5.33，P<0.05）。 
结论   KD并发急腹症患儿在住院时间及热程均长于无并发急腹症的 KD患儿，KD并发急腹症者出现

IVIG无反应的几率较高，但在典型临床特征、炎症指标以及冠状动脉病变等方面与无并发急腹症者

无明显差异。 
关键字    
 

1141 

 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                        论文汇编 

 

 

PU-2193  

血清可溶性 ST2 对评估急性心力衰竭患者预后的价值 
 

江曙光 
江苏省丰县人民医院 

 
目的   研究血清中可溶性 ST2 的水平在评估急性心力衰竭患者预后的价值 
方法 回顾性分析 2019 年 10 月-2020 年 6 月于我院确诊的急性心力衰竭(AHF)患者临床资料。不

良心血管事件为 1 年时全因死亡和心力衰竭再住院的复合终点。根据随访结果分为事件组和非事件

组。 
结果 75 例 AHF 患者中发生不良心血管事件 39 例，事件组患者血浆 sST2 水平 明显 高 于非 事 

件组 (2234.41±1308.53 vs 1162.32 土 452.62， P＜ 0.001)。 二元 logistic 回归分析显示 

sST2、NT-proBNP 和心功能临床分级三个协变量对急性心力衰竭的预后有独立预测价值，OR 值分别

为 1.004、1.003、1.058。NT-ProBNP 对 AHF 患者发生不良心血管事件有预测价值其 ROC 曲线下

面积为（AUC=0.689，P＜0.001）；sST2 对 AHF 患者发生不良心血管事件有预测价值其 ROC 曲线下

面积为（AUC=0.830，P＜0.001）；联合 NTProBNP 较单一指标预测不良心血管事件的诊断价值更高，

其曲线下面积为（AUC=0.858，P＜0.001）其敏感性为 64％、特异性为 92％。 
结论 AHF 事件组患者血浆 sST2 水平明显高于无事件组，sST2 是评估 AHF 患者预后的独立因子；

sST2 联合 NT-proBNP 能显著提高对 AHF 患者发生不良心血管事件的预测价值，有利于对 AHF 患

者更好地进行危险分层和预后评估。 
关键字 血清可溶性 ST2、急性心力衰竭、预后 
 
 

PU-2194  

Risk factors for severe hand-foot-mouth disease  

in children: A systematic review and meta-analysis 
 

Peiqing Li 
Guangzhou Children and Women's medical center 

 
Objective   The purpose of this study was to identify potential risk factors for severe 
hand-foot-mouth disease (HFMD).  
Methods  The PubMed, EmBase, and the Cochrane library databases were searched from their 
inception up to December 2018. 
Results   Thirteen studies, which recruited a total of 9716 HFMD cases, were included in 
this study. The summary odds ratio (OR) indicated that severe HFMD was more evident in 

younger children (OR: 1.98; 95% confidence intervals (CIs): 1.50-2.62; p<0.001), with peak 

body temperature > 39 ℃(OR: 4.11; 95% CI: 2.98-5.68; p<0.001), vomiting (OR: 5.64; 95% 

CI: 1.29-24.70; p=0.022), and high leukocyte count (OR: 2.41; 95% CI: 1.80-3.24; p<0.001). 

The EV 71 infection rate was high in severe HFMD (OR: 2.90; 95% CI: 1.88-4.47; p<0.001), 

whereas CA 16 infection rate was low in severe HFMD (OR: 0.28; 95% CI: 0.13-0.59; p=0.001). 

Fever > 3 days (OR: 5.55; 95% CI: 4.29-7.16; p<0.001), lethargy (OR: 3.68; 95% CI: 1.36-9.96; 

p=0.010), younger age (weighted mean difference (WMD): -0.25; 95% CI: -0.51 to -0.00; 

p=0.049), headache (OR: 3.19; 95% CI:1.59-6.38; p=0.001), seizure (OR: 18.27; 95% CI: 

4.01-83.19; p<0.001), and longer duration of initial fever (WMD: 1.18; 95% CI: 0.97 to 1.38; 
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p<0.001) were associated with an increased incidence of severe HFMD. 
Conclusions   This study indicated that several manifestations of HFMD could predict disease 
severity, including younger age, peak body temperature > 39 ℃, vomiting, high leukocyte 

count, high EV 71 infection rate, fever > 3 days, lethargy, headache, seizure, and longer 

duration of initial fever. 
Key words   
 
 

PU-2195  

氢溴酸山莨菪碱对敌敌畏损伤的血管内皮细胞的保护作用 
 

乔楚珂
1
、单鸿伟

2 
1. 内蒙古医科大学 

2. 内蒙古医科大学附属医院急诊科 
 

目的   探讨不同浓度氢溴酸山莨菪碱(AniHBr)对敌敌畏损伤的血管内皮细胞的保护作用。 
方法   体外培养人脐静脉内皮细胞株(HUVECs),建立敌敌畏损伤的内皮细胞模型。将 HUVECs细胞悬

液随机分为空白组、敌敌畏组和敌敌畏+AniHBr(5mg/L、100mg/L、1600mg/L、8000mg/L)组。采用

CCK-8 法测定各组吸光度，计算细胞活力并观察每组颜色及细胞形态变化。采用 SPSS 26.0 软件进

行统计分析。计量资料多组间比较采用单因素方差分析，组间两两比较采用 LSD-t检验，以 P<0.05

为差异有统计学意义。  
结果   与空白组相比，敌敌畏组 OD值明显降低(0.476±0.089 vs 0.270±0.043)，差异有统计学

意义(t=5.306，P<0.01)；与敌敌畏组相比，敌敌畏+AniHBr(5mg/L、100mg/L、1600mg/L、8000mg/L)

组 OD 值明显升高[(0.270±0.043 vs 0.287±0.048)、(0.270±0.043 vs 0.308±0.045)、

(0.270±0.043 vs 0.326±0.050)、(0.270±0.043 vs 0.378±0.078)，当 AniHBr浓度为 5mg/L、

100mg/L、1600mg/L 时，差异均无统计学意义(t=0.433、0，969、1.434,P>0.05)；当 AniHBr 浓度

为 8000mg/L时，差异有统计学意义(t=2.790，P<0.05)。  
结论 氢溴酸山莨菪碱对敌敌畏损伤的血管内皮细胞具有保护作用，且与浓度有关。 
关键字 氢溴酸山莨菪碱  敌敌畏  内皮细胞  CCK-8 法 
 
 

PU-2196  

早期康复理疗对危重症患者肌肉质量和功能的影响 
 

宋文超 
郑州大学第一附属医院 

 
目的    分析早期康复理疗对危重症患者肌肉质量和功能的影响。 
方法 以随机数字表法为分组原则对其进行分组，分别是参照组 25 例（予其开展常规治疗）和研究

组 25例（予其开展早期康复理疗），比较两组肌肉质量和功能的影响。 
结果 研究组患者的肌肉质量和功能均高于参照组（P＜0.05），机械通气时间、住院时间以及相关的

住院费用均低于参照组（P＜0.05）。 
结论   在对危重症患者实施早期康复理疗，能够促使患者的肌肉质量以及功能得到有效的提升，提

高康复的进度，患者也会因此给予治疗水平拥有更高的评价，具有推广价值 
关键字 早期康复理疗；危重症患者；肌肉质量； 
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PU-2197  

Clinical features of 162 fatal cases of COVID-19: a 

multi-center, retrospective study 
 

Zhigang Zhao 
武汉大学中南医院 

 
Objective   The coronavirus disease 2019 (COVID-19) had affected approximately 2 million 
people around the world, but few data concerning fatal cases were reported. 
Objective: To report the clinical features of 162 fatal cases from 5 hospitals in Wuhan 

between Dec 30, 2019 and Mar 12, 2020. 
Methods  The demographic data, signs and symptoms, clinical course, co-morbidities, 
laboratory findings, CT scans, treatments and complications of the fatal cases were 

retrieved from electric medical records. 
Measurements and Main Results: The median age was 69.5 years old (IQR: 63.0-77.25) and 80% 

were over 61 years old. 112 (69.1%) of cases were men. Hypertension (45.1%) was the most 

common co-morbidity, but 59 (36.4%) cases had no co-morbidity. At admission, 131 (81.9%) 

cases were severe or critical, whereas 39 (18.1%) cases who had hypertension or chronic 

lung disease were assessed as moderate. In total, 126 (77.8%) cases received antiviral 

treatment and 132 (81.5%) cases were treated with glucocorticoids. 116 (71.6%) cases were 

admitted to the intensive care unit (ICU) and 137 (85.1%) cases received mechanical 

ventilation. The majority of cases received mechanical ventilation before ICU admission. 

Most cases developed respiratory failure or acute respiratory distress syndrome (ARDS) 

(93.2%). There were no significant differences in in-hospital survival time between 

hospitals (P=0.14). 
Conclusion   The young cases of COVID-19, without co-morbidity and in a moderate condition 
at admission could also develop fatal outcome. The in-hospital survival time of fatal cases 

was similar between hospitals of different levels in Wuhan. 
Key words  Coronavirus disease 2019; Fatal cases; Clinical features; Survival time 
 
 

PU-2198  

首剂使用不同剂量的三磷酸腺苷 

对儿童阵发性室上性心动过速疗效 
 

刘光明 
广州市妇女儿童医疗中心 

 
目的   总结首剂使用不同剂量的三磷酸腺苷对转复儿童阵发性室上性心动过速的效果。 
方法   回顾总结分析我院急诊观察室 2011.10月至 2020.05 月收治的阵发性室上性心动过速病例，

对治疗过程中首剂使用不同剂量的三磷酸腺苷剂量有效性进行对比分析，可分为<0.2mg/kg，

0.2-0.3mg/kg，>0.3mg/kg 三个不同剂量组，使用弹丸式快速推注的方法，首剂使用三磷酸腺苷转

复为窦性心律者为首剂转复成功，未复律者每间隔 3分钟再次使用相同剂量的三磷酸腺苷静推 2次，

仍未复律者改为其它抗心律失常药物。 
结果    首剂使用<0.2mg/kg 组的复律有效率于其它两组比较差异有统计学意义（P<0.05），

0.2-0.3mg/kg组于>0.3mg/kg 组首剂使用转复有效率比较无统计学差异（P>0.05）。 
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结论   首剂使用 0.2-0.3mg/kg 三磷酸腺苷转复成功率高，可避免首剂从小剂量开始多次用药以及

首剂使用过高剂量而发生严重心律失常等副作用。 
关键字  
 

PU-2199  

儿科急诊 8 年室上性心动过速三磷酸腺苷治疗病例分析 
 

刘光明 
广州市妇女儿童医疗中心 

 
目的   分析儿科急诊使用三磷酸腺苷治疗室上性心动过速用药情况与存在问题，总结三磷酸腺苷治

疗儿童室上性心动过速的合适剂量。 
方法   回顾总结分析儿科急诊观察室 2011.10月至 2020.05 月收治的阵发性室上性心动过速病例，

首剂使用三磷酸腺苷转复为窦性心律者为首剂转复成功，未复律者每间隔 3 分钟再次使用三磷酸腺

苷静推 2次，仍未复律者改为其它抗心律失常药物。 
结果 首次使用 ATP 剂量增加至 0.2mg/kg 后，首剂转复成功率较小剂量明显提高，以首剂使用

ATP0.5mg/kg转复成功率最高。 
结论 选择合适的首剂 ATP可明显提高转复成功率，减少 ATP的使用量及次数。 
关键字    
 

PU-2200  

新冠疫情下急诊内外科病人数量 

及急诊住院人数及等待时间的变化 
 

宋小兵、李昂、刘靖、方卫军 
武汉大学中南医院 

 
目的   新型冠状病毒疾病疫情造成了全球范围的影响。而过去一年内我院急诊科的就诊人次及构成

较去年发生了变化。本文旨在探讨后疫情时代急诊科就诊人次及急诊入院人数及入院等待时间改变，

分析发生变化的原因及应对策略。 
方法 收集 2019 年 2月 2020 年 1月及 2020 年 4月及 2021 年 3月我院急诊科患者的就诊资料，对

急诊内外科就诊数量，急诊入院人数及急诊入院等待时间进行分类和统计，比较新冠疫情前后急诊

科就诊人次急诊入院等待时间的变化。 
结果 后疫情时代，急诊就诊总人次虽然疫情后比疫情前相对减少，但减少没有显著意义，急诊内科

人数减少，其中以呼吸道疾病减少明显，急诊外科人数增多，危重症患者人次无明显改变，急诊入

院人数增多及等待时间延长（P<0.05）。 
结论 新冠疫情期后，急诊就诊总数没有减少，但构成比例有所改变，急危重症患者人数没有明显改

变，但急诊入院人数增多及入院等待时间延长。建议加强危重病人的重视程度、简化急诊患者入院

流程，加强抢救室留观室医务人员的力量，从而使急诊工作有序进行。 
关键字   新型冠状病毒肺炎；疫情；急诊 
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PU-2201  

左西孟旦治疗慢性心力衰竭 

急性失代偿患者的有效性和安全性研究 
 

李刚、杨建萍 
中日友好医院 

 
目的   研究左西孟旦注射液对慢性心力衰竭急性失代偿患者的疗效和安全性 
方法   选择慢性心衰急性失代偿患者 90例，分为常规组（n=45）和左西孟旦组（n=45），两组患者

均给予常规治疗，左西孟旦组加用左西孟旦注射液治疗。观察两组患者治疗后静息呼吸困难缓解时

间，肺部哮鸣音消失时间，两组患者入组第 0、3d、7d 的呼吸频率（RR）、呼吸困难 BORG 评分，氧

合指数（OI），动脉乳酸（Lac）、血浆 B 型利钠肽（BNP）、肌钙蛋白 T（cTNT）；用监测两组患者每

搏心输出量指数（SVI）、心脏指数（CI）、左室射血分数（LVEF），右室射血分数（RVEF）的变化；

随访住院期间和出院后 3个月内主要不良心血管事件（MACE） 
结果   左西组患者的静息状态呼吸困难缓解时间、肺部哮鸣音消失时间均少于常规组；两组患者治

疗第 0、3、7d 的呼吸频率、呼吸困难 BORG 评分，氧合指数，动脉乳酸、血浆 BNP、cTNT 均较治疗

前逐渐改善，且左西孟旦组优于常规组；两组 SVI、CI、LVEF，RVEF 均较治疗前逐渐改善，左西孟

旦组优于常规组；住院期间和出院后 3个月内 MACE两组无显著统计学差异。 左西孟旦组患者未发

生严重药物不良反应。 
结论   左西孟旦可以更好改善慢性心衰急性加重患者的临床表现和多项心功能指标，安全性良好，

对住院期间和出院 3个月的 MACE 无显著影响。 
关键字   左西孟旦 慢性心力衰竭 急性失代偿心力衰竭 
 
 

PU-2202  

降钙素原对小儿复杂性阑尾炎诊断价值的 meta 分析 
 

宋小兵、方卫军、刘靖 
武汉大学中南医院 

 
目的   降钙素原在成人阑尾炎中诊断已得到评估，但在小儿复杂阑尾炎中的诊断仍有争议，本研究

的目的是通过 meta 分析评价血清降钙素原（Procalcitonin,PCT)对小儿复杂急性阑尾炎（Acute 

Appendicitis，AA）的诊断价值。 
方法 应用计算机对 PubMed、EMBASE、CNKI 和万方数据库，从开始到 2020 年 6 月，使用 MeSH 术语

“Procalcitonin OR PCT” and “Appendicitis OR acute appendicitis or chronic appendicitis” 

and “Pediatric OR child OR children”，为英文检索词，以“降钙素原，PCT，急性阑尾炎，小

儿，儿童”为中文检索词对符合条件的研究进行数据分析，计算研究总的敏感性、特异性、阳性似

然 比（PLR)、阴性似然比（NLR)、诊断比值比（DOR)及合并受试者工作特征（SR0C)曲线的曲线下

面积（AUC)。 
结果 对纳入 4 个国家 8 篇文献（558 个确认小儿复杂性 AA 和 344 单纯性 AA）进行分析，PCT 诊断

小儿急性阑尾炎的总敏感性为 SEN0.88（95％CI:0.77～0.94）;SPE 0.86（95％CI:0.79～

0.92）;PLR6.5（95％CI:4.1～10.1); NLR0.14（95％CI:0.08~0.27）; DOR:46（95％CI:21~99）;AUROC 

= 0.93 [95％CI:0.87 ~ 0.97]。 
结论 虽然存在一定的异质性，但血清 PCT在小儿急性复杂阑尾炎诊断有较高的敏感性和特异性，有

着较高的应用价值。 
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关键字 降钙素原；小儿；复杂性阑尾炎；meta 分析 
 
 

PU-2203  

急性肺损伤发病与发展相关信号通路的研究进展 
 

杨琦
1
、曾迎楠

2
、许永安

1 
1. 浙江大学医学院附属第二医院、浙江省第二医院 

2. 浙江医院 
 

目的   急性呼吸窘迫综合征（acute respiratory distress syndrome，ARDS）/急性肺损伤(Acute 

lung injury，ALI)是危重病人呼吸衰竭的常见原因，全世界重症监护病房患者中约 10％会发生 ARDS。

尽管目前有所改善，但仍缺乏明确有效的治疗方案、死亡率依然高达 30％-40％。 
方法   ARDS/ALI是由炎症细胞浸润导致严重的肺泡上皮和肺泡毛细血管膜损伤、血管通透性增加、

肺间质/肺泡水肿的急性炎症性过程。ARDS 的病理生理学涉及多种机制，包括炎症细胞浸润、氧化

应激、肺泡毛细血管屏障破坏/通透性改变、细胞凋亡和组织纤维化，涉及到 MAPK、NF-κB、AMPK / 

SIRT1、PI3K / AKT、Nrf2 / HO-1、Fas/FasL、Wnt /β-catenin、Notch等多种分子信号通路的激

活。 
结果 本文将对急性肺损伤发生、发展以及治疗相关分子机制的研究进展进行综述，为后续的临床与

基础研究提供一定的参考。 
结论 ARDS/ALI 作为临床治疗过程中常见的呼吸系统急重症，是各种过度反应的急性炎症反应通过

各种信号通路、分子机制导致肺功能障碍、肺内皮和上皮损害以及继发产生的化学物质对肺组织造

成二次破坏。但是，目前围绕 ARDS/ALI的发病机制以及治疗效果开展了多种信号通路研究，现在研

究中发现，药物、化学衍生物或细胞治疗等多种治疗方式均会通过不同的分子机制作用于肺组织，

协助肺损伤修复。在各种肺损伤的发病机制中，部分信号通路对肺损伤机制进行阐述，部分信号通

路具有肺保护效应，而信号通路间也存在着相互作用。 
关键字 急性肺损伤 急性呼吸窘迫综合征 信号通路 
 

PU-2204  

63 例儿童流感相关性脑病的临床分析 
 

宋永玲 
广州市妇女儿童医疗中心 

 
目的   总结儿童流感相关性脑病的临床特征、诊断及治疗经验，以提高早期诊治水平。 
方法   回顾性分析 2012年 12月至 2019年 4月我院收治的确诊为流感相关性脑病 63例患儿的临床

资料。根据临床类型将病例分为脑炎组和急性坏死性脑病组（ANE），同时对两组资料分析比较。 
结果 女 27 例，男 36例，＜5 岁 42例。高发季节为 12 月-3月。脑炎组 33 例，急性坏死性脑病组

30例。所有患儿均有发热，其中＞39℃37 例（56%），抽搐 43 例（68.3%）,其中＞3次 21例（33.3%），

意识障碍 32例（50.8%）。所有患儿患儿呼吸道症状相对较轻，无肺部原因导致的气促、呼吸困难。

神经系统症状出现时间较早，均在 3 天以内出现。从发病到确诊时间平均为 5 天。所有患儿均无基

础疾病。病原学检测甲型流感 42 例（66.7%），乙型流感 21 例（33.3%）。急性坏死脑病 MRI 表现为

双侧丘脑、基底节、脑干、及小脑的对称性病变。所有病例均予奥司他韦抗病毒，46例予甲强龙冲

击联合丙球冲击治疗，5 例予单独丙球冲击治疗，其中 51 例好转、治愈，其中后遗症有 25 例，12

例死亡。 
结论   流感相关性脑病以 5岁以下儿童多见，主要临床表现是高热、惊厥及意识障碍，其中 ANE病

死率高，典型的磁共振表现可有助于早期诊断 ANE。 
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关键字 儿童，流感，相关性脑病 
 
 

PU-2205  

实施随机组合情景模拟演练 

对提高急诊重症病房护理人员急救能力的效果评价 
 

李伟 
厦门大学附属第一医院 

 
目的    探讨随机组合情景模拟演练对急诊重症病房护士急救能力的培训效果 
方法    2019 年 11 月~2020 年 6 月，以我院急诊重症病房 26 名护士为培训对象，采取随机组合情

景模拟演练的方法，对急诊重症病房护士开展培训工作。随机分为 8 个小组后，比较各组护士首次

模拟演练和再次模拟演练时，未正确启动 7979和未正确高效使用急救车等急救工作中出现的错误情

况； 
结果    首次模拟演练时，总计发生 12处错误。再次模拟演练时，仅发生 2处错误； 
结论    随机组合情景模拟演练，有效提高了急诊重症病房护士的急救能力。 
关键字   急诊科；随机分组；情景模拟；急救能力 
 

PU-2206  

痛泻宁颗粒联合抗抑郁药 

或益生菌治疗肠易激综合征有效性和安全性的 meta 分析 
 

宋耀东 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   系统评价痛泻宁颗粒联合抗抑郁药或益生菌治疗肠易激综合征（IBS）患者的有效性和安全

性。 
方法   计算机检索 Cochrane 图书馆、PubMed、Embase、中国知网数据库和万方数据库，收集痛泻

宁颗粒联合抗抑郁药或者益生菌治疗肠易激综合征患者的随机对照试验，检索时限从建库至 2020年

9月。由两名研究者独立筛选文献、提取资料后采用 Cochrane 5.1.0 偏倚风险评估工具对纳入文献

质量进行评价，采用 Rev Man 5.3软件和 Stata 14.0 软件进行 Meta 分析。 
结果   共纳入 15 项 RCT 研究，包括 1749 名 IBS 患者。Meta 分析结果显示，痛泻宁颗粒联合抗抑

郁药或益生菌疗效总有效率是对照组的 1.25 倍[RR=1.25，95%CI(1.20，1.31)，P＜0.05]，差异具

有统计学意义；治疗腹泻腹痛总有效率是对照组的 1.21倍[RR=1.21，95%CI(1.07，1.37)，P< 0.05]，

差异具有统计学意义；痛泻宁颗粒联合抗抑郁药或益生菌治疗后肠道症状评分比治疗前降低 1.31分

[RR=-1.31，95%CI(-1.50，-1.11)，P< 0.05]，差异具有统计学意义；治疗后临床疗效评分比治疗

前降低 8.01 分[RR=-8.01，95%CI(-11.05，-4.97)，P< 0.01] ，差异具有统计学意义；痛泻宁颗粒

联合抗抑郁药治疗后抑郁自评量表（SDS）比治疗前降低 15.49 分[RR=-15.49，95%CI(-27.83，-3.16)，

P< 0.05]，差异具有统计学意义；焦虑自评量表（SAS）比治疗前降低 31.17 分[RR=-31.17，

95%CI(-55.73，-6.62)，P< 0.05]，差异具有统计学意义。 
结论 痛泻宁颗粒联合抗抑郁药或益生菌治疗肠易激综合征疗效更好，不良反应较少，尤其是伴有抑

郁焦虑的患者，但是仍然需要更多高质量的研究予以验证。 
关键字   痛泻宁颗粒；抗抑郁药；益生菌；肠易激综合征；Meta 分析 
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PU-2207  

An early prediction model to identify neurological 

complications of childhood influenza: a random forest model                                  
 

Suyun Li 
Guangzhou women and children's medical center 

 
Objective   Neurological complications of influenza are associated with high morbidity and 
mortality in children. The prognosis could be improved if early treatments are undertaken. 
Objective: To establish and validate an early prediction model to discriminate among 

neurological complications such as seizures, acute influenza virus-associated encephalitis 

(IAE), and acute necrotizing encephalopathy (ANE) in children with influenza. 
Methods  This was a retrospective single-center case-control study conducted at the 
Guangzhou Women and Children’s Medical Center in Guangzhou (GWCMC), China, from November 

2012 to January 2020. The random forest model was used to screen the characteristics and 

construct an early prediction model for convulsions, IAE, and ANE. 
Results   Of the 433 patients (294 male, 139 female; median age 2.8 (1.7,4.8) years), 278 
(64.2%) had seizures, 106 (24.5%) had IAE, and 49 (11.3%) had ANE; 348 patients were in 

the training set and 85 in the validation set. When 10 variables were included, the 

cross-validation error was minimal; convulsions, procalcitonin, urea, 

γ-glutamyltransferase, aspartate aminotransferase, albumin/globulin ratio, 

α-hydroxybutyric dehydrogenase, alanine aminotransferase, alkaline phosphatase, and 

C-reactive protein were included. The likelihood of having only seizures decreased with 

increasing procalcitonin, urea, γ-glutamyltransferase, α-hydroxybutyric dehydrogenase, 

alanine aminotransferase, and aspartate aminotransferase, and with decreasing 

albumin/globulin ratio and alkaline phosphatase. The prediction model gave a prediction 

accuracy of 84.2%. 
Conclusion   This model can distinguish the seizures from IAE and from ANE. This could allow 
for the early management of children with influenza in order to prevent morbidity and 

mortality. The biochemical/hematologic markers lacked specificity. 
Key words  influenza; children; complications; encephalitis; acute febrile acute necrotizing 
encephalopathy; predictive model. 
 
 

PU-2208  

无创胸液水平测定对急性百草枯中毒早期肺损伤程度评估的研究 
 

程岳雷、赵云来、李连祥、张宪静、徐静、徐腾霄、汤庆宾、张军利、周亚东、史继学 
山东第一医科大学第二附属医院 

 
目的   研究无创胸液水平（Thoracic Fluid Content,TFC）测定对百草枯中毒早期肺损伤程度评估

的价值。 
方法 选取 2018年 1月～2019年 9月我院急诊医学科收治的 53例急性百草枯中毒患者为研究对象，

均为男性，年龄在 25～45岁之间，既往无肺部疾病史，发病 4小时内的血浆百草枯浓度为 1～3ug/ml。

应用心阻抗血流动力学监护系统(Impedance Cardiography Hemodynamic Monitors,Lifegard ICG)

进行 TFC测定（发病 4h、72h），结合胸部 CT改变（发病 4h、72h）的肺损伤评分进行中毒后早期肺
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损伤程度评估，观察其相关性。 
结果 TFC 与肺损伤评分在 4h 时分别为 37.94±8.30、0.42±0.719,r=0.542，P＜0.001；72h 时分

别为 72.58±15.32、8.70±3.38，r=0.805，P＜0.001。 
结论 TFC与中毒早期肺损伤程度呈正相关，无创 TFC测定对急性百草枯中毒早期肺损伤程度有一定

预测价值。 
关键字  
 
 

PU-2209  

自动瞳孔测量技术在急危重症应用的研究进展 
 

师琳、吴春双、张茂 
浙江大学医学院附属第二医院 

 
目的   瞳孔检查在临床实践中具有重要的诊断和预后价值,目前仍主要依赖传统的手动检查。自动

瞳孔测量技术的出现，为瞳孔检查提供了更可靠的方法，它不仅能够提供标准化光源，自动定量地

测量和记录瞳孔的尺寸、光反射及瞳孔扩张反射，提高测量的准确性和可靠性，优于传统的主观评

估。该技术已被广泛应用于国外急危重症的临床实践中，且相关临床研究也大量涌现。然而在我国

的发展和研究均处于初级阶段，并没有得到充分关注和重视。因此，为了更好地推动自动瞳孔测量

技术在国内的进一步探索与临床应用，本文主要对其在急危重症各领域中应用的研究进展进行阐述： 
方法 （1）自动瞳孔测量技术可考虑作为心脏骤停患者自主循环恢复及神经预后的多模态预测的额

外手段，以提高预测的准确性，尤其是瞳孔收缩百分比、神经瞳孔指数等指标，但尚未得出一致的

预测临界值；（2）自动瞳孔测量技术的应用，尤其是神经瞳孔指数的引入，可为颅内压的升高、各

种类型颅脑损伤患者临床预后不良提供重要线索； 
结果 （3）对于不能清楚表达痛觉的危重症患者，可通过测量伤害性刺激引起的瞳孔扩张反射来评

估镇痛水平，并有希望根据瞳孔疼痛指数调整阿片类镇痛药物在重症监护病房的使用，避免镇痛不

足或过深； 
结论 （4）自动瞳孔测量技术在重症监护谵妄高风险患者中具有潜在的神经监测价值。然而，尽管

越来越多的研究支持自动瞳孔测量技术的临床应用，但尚无指南推荐常规使用，未来仍需更多高质

量的随机对照和观察性研究进一步验证。 
关键字    
 
 

PU-2210  

无透视骨盆外架髋臼上钢针治疗骨盆骨折的回顾性研究 
 

王楠、甘国立、杨纪浩、杨国辉、任佳、马胜利、陈聚伍 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   探讨无透视骨盆外架髋臼上钢针置入方法的临床疗效。 
方法 回顾性病例系列研究分析 2020 年 1 月-2021 年 6 月郑州大学第一附属医院急诊外科收治的 36

例接受无透视骨盆外固定架治疗的骨盆骨折患者的临床资料。 
结果 按照 Majeed评分标准对骨折术后骨盆功能进行评价，患者总数 36例，优 24例，良 9例，中

1例，差 2例，优良率 91.7%（33/36）。并发症 3例、发生率 8.3%（3/36），钉道感染 1例、发生率

2.8%（1/36），螺钉松动 2例、发生率 5.6%（2/36）。 
结论 无透视髋臼上钢针置入术保留了传统髋臼上径路的优势，在无透视成像下放置骨钉，安全有效，

极大缩短了救治时间，同时为处理并发症及合并伤提供更多时间，对于挽救病人生命，改善患者预
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后具有重要意义。 
关键字 骨盆骨折；无透视髋臼上置钉；骨盆外架 
 
 

PU-2211  

髓内固定与髓外内固定治疗成人转子下骨折疗效分析 
 

肖飞
1
、郭凯源

2
、孟祥雷

1
、朱长举

1
、郭贯成

1 
1. 郑州大学第一附属医院 

2. 郑州大学 
 

目的   回顾性分析髓内和髓外内固定治疗成人转子下骨折的疗效 
方法 将 2015年 01月至 2018年 6月间在郑州大学第一附属医院治疗的 78例成人转下骨折病人分为

A 组（髓内固定）和 B 组（髓外内固定）；其中 A 组 47 例，B 组 31 例，记录病人骨折类型、手术方

式、切口长度、手术时间、术中出血量、手术疗效、术后并发症等，术后 1月、2月、3月、6月、

12月、24月随访，末次随访记录患髋 Harris功能评分并进行统计学分析。 
结果 本研究获随访病例 78 例，A组 47 例，男性 26例，女性 21例；平均年龄（41.7±8.9）岁。B

组 31例，男性 14例，女性 17例；平均年龄（38.2±11.7）岁。对两组病人的性别及年龄等一般资

料行异质性分析，差异无统计学意义（P=0.67），具有可比性。A 组切口长度（6.7±1.4）cm,手术

时间（83.5±6.4）min，术中出血量（213.1±42.9）ml，骨折平均愈合时间（12.4±1.3）周；B

组切口长度（13.2±3.8）cm,手术时间（128.3±11.2）min，术中出血量（246.4±65.3）ml，骨折

平均愈合时间（16.1±2.5）周。A组病人切口长度、手术时间、术中出血量、骨折平均愈合时间小

于 B组（P<0.05）。A组病人术后并发症发生率 25.5%；末次随访患髋 Harris功能评分优良率 87.2%。

B 组病人术后并发症发生率 25.8%；末次随访患髋 Harris 功能评分优良率 87.1%。两组病人术后并

发症发生率、末次随访患髋 Harris功能评分无统计学差异（P>0.05）。 
结论 髓内固定治疗成人转子下骨折在切口长度、手术时间、术中出血量、骨折平均愈合时间等方面

优于髓外内固定。但两者的患髋的功能状态及术后并发症发生率无明显差异。 
关键字 转子下骨折；髓内固定；髓外内固定；疗效 
 

PU-2212  

Brain complications with influenza infection in Children 
 

Peiqing Li 
Guangzhou Children and Women's medical center 

 
Objectives To summarize the characteristics and research progress of influenza-associated 

brain complications in children and provide references for early diagnosis and brain 

protection treatment. 
Methods  Studied published articles of influenza-associated neurocomplications in 

children from PubMed and summarizes them from epidemiology, clinical manifestations, 

diagnosis and treatment, and basic research progress. 
Results Common brain complications in flu-children include febrile seizures, 

influenza-associated encephalopathy (IAE), acute or post-influenza encephalitis, and the 

most severe condition is acute necrotizing encephalopathy (ANE). However, the mechanism 

and relevant factors of influenza-associated brain damage have not been elucidated. 
Conclusion Influenza could be accompanied by various brain lesion complications in 

different stages of the disease, some of which are life-threatening or leave severe 
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neurological sequelae, such as ANE. Due to different brain injury mechanisms, specific early 

diagnosis and brain protection treatment for different complications are unclear or 

unanimous. Therefore, further classification and basic research are needed. 
Key words  Brain, lesions, risk factor, influenza, children 
 
 

PU-2213  

床旁心脏超声在机械通气撤机评估中的研究 
 

孟波 
泰安市第一人民医院 

 
目的   通过床旁超声测量心脏舒张功能，评价其在机械通气撤机的预测中的价值，为呼吸衰竭患者

撤机时机的选择提供借鉴和帮助。 
方法   依据撤机成功与否将其分为成功组和失败组。比较两组患者间的相关数据。对具有统计学意

义的数据用来绘制预测撤机失败 ROC曲线并比较各项数据在撤机失败中预测的敏感性以及特异性。 
结果   左心室舒张功能的指标 E/Vp和侧壁 E/Em 表现突出。 
结论 经床边超声心动图监测心脏舒张功能的相关指标，预测行有创机械通气患者撤机的结果，具有

很高的价值；特别是 E/Vp 和侧壁 E/Em 以及联合侧壁 E/Em 和 E/Vp，其均能够较准确的预测撤机的

结局，对临床上降低撤机失败的发生具有重要的作用。 
关键字   床旁心脏超声; 舒张功能; 机械通气; 撤机; 评估; 预测价值 
 
 

PU-2214  

急性重度刺激性气体中毒致溶血危象 2 例救治体会 
 

程岳雷、李连祥、史继学 
山东第一医科大学第二附属医院 

 
目的   为急性中毒刺激性气体中毒诊断及治疗提供一些思路。 
方法   对 2例急性重度刺激性气体中毒致溶血危象的救治进行报告。 
结果   刺激性气体中毒属急危重症疾病的一种，起病急，病情变化迅速，应当进行快速、及时、恰

当和有效的处理，否则可危及生命。 
结论 有害刺激性气体中毒所致溶血危象属于急危重症疾病的一种，常常骤然发病，迅速恶化，导致

多器官功能损害，如果处理不当则会加剧病情，甚至导致死亡，及时有效的救治是抢救成功的关键。 
关键字  
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PU-2215  

急诊急诊科重症监护室脑出血病人术后颅脑引流管 

的护理科重症监护室脑出血病人术后颅脑引流管的护理 
 

张宁 
太和县人民医院 
急诊医学科 

 
目的    本研究分析总结急诊科重症监护室脑出血病人术后颅脑引流管的护理措施。 方法 挑选 

2018 年 5 月到 2020 年 5 月在我医院接受脑出血治疗的患者共计 50 例，将其作 为研究对象，

针对患者术后采取多项护理，具体包括：体位摆放、引流袋的准确放置、引流 液观察及心理护理等

等，与此同时，护理过程中医护人员严格执行无菌操作。结果 对 50 例 脑出血患者进行相应的手

术治疗和护理后，引流管未出现堵塞现象且引流更彻底，无一例发 生感染现象。结论 对急诊重症

监护室脑出血患者术后通过合理积极的引流管护理，不仅能 够提高患者的临床治疗效果，并降低并

发症概率，同时对于降低患者致残率，致死率发挥重 要作用，可提高患者生存质量。 
方法 对急诊科重症监护室脑出血病人术后引流管的护理如下：一是：固定好引流管，密切观 察引

流管的外露部位，同时医护人员要做好相关记录。二是，术后体会 摆放，通常头部抬高床头 

15°~30°，以此促进患者颅内静脉回流顺畅，最大限度的减少脑 水肿的发生。三是：能够为患者

术后提供安静的治疗环境，保持温度为 20 ~22 摄氏度，湿度为 40%~60%之间，每日需要开展 两次

通风。。四是：观察患者引流管和引流液的变化做好对应记录，患者在术后需要植入 2~3 根引流管，

引流带与引流管之间通过三通法连接，要求患者的引流带应当低于其头部 20 厘 米，有效固定防止

出现引流管脱落问题。 
结果 通过对 50 例脑出血患者进行相应的手术治疗和护理后，未出现引流管堵塞现象，预后 效果

良好，并且无一例发生感染。 
结论 综上所述，对于脑出血病人给予积极、合理的引流管护理，能够显著提升患者的临床治 疗效

果，尽可能降低并发症产生，为患者改善生存质量 
关键字 脑出血；重症监护；颅脑；引流管。 
 
 

PU-2216  

基于超高效液相色谱 - 串联四极杆飞行时间  

质谱平台的六价铬亚慢性暴露大鼠血清 代谢组学研究 
 

殷丽蓉
1
、邹联洪

2
、蒋宇

2
、刘协红

2
、陈芳

2
、刘晓亮

2
、李坻

2
、祝益民

2
、肖芳

1 
1. 中南大学湘雅公共卫生学院 

2. 湖南省急救研究所 
 

目的   探讨基于代谢组学技术分析六价铬[Cr（Ⅵ）]亚慢性染毒的毒作用及其机制。 
方法 6 周龄健康雌性 SD 大鼠 29 只，采用随机数字表法随机分为 3 组，对照组 10 只、Cr（Ⅵ）

低剂量组 9 只、Cr（Ⅵ）高剂量组 10 只。 对照组大鼠饮纯净水，Cr（Ⅵ）低和 Cr（Ⅵ）高剂量

组大鼠分别饮用 10、50 mg/ L Cr（Ⅵ）水溶液（分别为 28、140 mg/L 重铬酸钾），连续染毒 90 d。 

利用超高效液相色谱-串联四极杆飞 行时间质谱（UPLC 鄄 Q 鄄 TOF 鄄 MS/MS）联用技术检测各组大

鼠的血清代谢物。 采用主成分分析、偏最小二乘 判别分析和正交偏最小二乘判别分析不同 Cr（Ⅵ）

染毒浓度大鼠血清代谢轮廓特征。 Metabo Analyst 4.0 软件对数据集进行代谢通路分析。 
结果 UPLC鄄 Q鄄 TOF鄄 MS/MS 仪器检测性能稳定，实验检测数据可靠。 对照组、Cr（Ⅵ）低和 Cr
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（Ⅵ）高剂量组大鼠代谢轮廓差异明显，Cr（Ⅵ）接触致大鼠血清代谢轮廓特征发 生明显改变。 筛

选出 Cr（Ⅵ）低剂量组与对照组间存在 18 个差异代谢物，Cr（Ⅵ）高剂量组和对照组间存 在 23 

个差异代谢物，其中不同 Cr（Ⅵ）剂量组与对照组有 13 个代谢物同时存在差异，甘油磷脂代谢、

色氨酸代谢、戊糖与葡糖醛酸间转化、萜类骨架生物合成 代谢通路与 Cr（Ⅵ）亚慢性染毒相关。 
结论 Cr（Ⅵ）亚慢性暴露可能会导致大鼠血清代谢指纹特征改 变，血清差异代谢物主要与氨基酸、

脂质代谢相关。 
关键字 液相色谱-质谱法；六价铬；代谢组学； 代谢 
 

PU-2217  

新冠病毒德尔塔变异毒株肺炎流行期间 

急诊科护士心理应激反应及相关因素 
 

龚玉琳、陈倩 
郑州大学第一附属医院 

 
目的    应用 Colaizzi 七步分析法了解我院新冠病毒德尔塔变异毒株肺炎流行期间急诊护理人员

的应激反应现状，为制定针对性的干预措施提供依据。 
方法  采用质性研究中的现象学研究方法，通过对我院一线临床的 50名急诊科护士开展深度访谈，

并进行整理分析。 
结果   新冠病毒德尔塔变异毒株肺炎流行期间护士心理状态提炼出 5 个主题，分别为心理状态波

动、外在力量支持、周围环境影响、身体素质疑虑、未来职业思考。 
结论  重视新冠病毒德尔塔变异毒株肺炎流行期间护士的心理状态，需通过知识培训、心理指导等

增强其心理素质，利用媒体资源、公众号文章等正能量宣传，满足护理人员感受社认同感需求，促

进医院与社会之间的友好交流。 
关键字   新冠病毒德尔塔变异毒株肺炎；急诊科护理人员；心理状态；质性分析 
 

PU-2218  

骨髓腔通路在心肺复苏中应用的研究进展 
 

师琳、张茂 
浙江大学医学院附属第二医院 

 
目的   骨髓腔通路作为心脏骤停等紧急情况下建立血管通道的一种重要途径，具有易操作、耗时短、

成功率高等优势，目前已被多个指南推荐，已成为发达国家急危重症常用的急救方法和医护人员必

须掌握的技术，在心肺复苏中应用的临床研究也大量涌现。然而，国内骨髓腔通路的认知和发展仍

处于初级阶段，实际临床应用及大样本临床研究仍较缺乏。为更好推广骨髓腔通路在国内的应用与

探索，现就骨髓腔通路在心肺复苏中应用的研究进展予以综述： 
方法 （1）在复苏期间外周静脉通路建立困难或血样本采集困难时，可直接经骨髓腔通路获取骨髓

血样进行实验室检查，代替静脉血样检测红细胞、血红蛋白、肾功能等指标，代替动脉血样检测 pH

值、乳酸值等指标，为指导临床抢救工作提供更多的信息。而碳酸氢盐、钾、钙的检测则需在相应

临床环境中谨慎解释； 
结果 （2）应用骨髓腔通路在院外急救环境中是安全可靠的，当外周静脉通路不能及时获取且需快

速补液时，可考虑应用加压装置经骨髓腔通路输液达到效果。也可通过骨髓腔通路给予抢救药物，

与静脉通路给药具有相似的药代动力学和药效学；（3）已有回顾性研究提示外周静脉通路可能仍是

心肺复苏期间给药的最佳途径，而骨髓腔通路的建立可能与患者的生存率降低和神经预后较差有关。 
结论 但由于目前仍缺乏大样本的随机对照研究，因此复苏期间骨髓腔通路与外周静脉通路对复苏患
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者预后影响的差异，未来仍需大量临床研究验证未来仍需前瞻的随机对照研究予以明确。 
关键字  
 
 

PU-2219  

虫螨腈中毒救治临床警示 
 

程岳雷、赵云来、李浩、李连祥、史继学 
山东第一医科大学第二附属医院 

 
目的   警示医师应了解该疾病的临床过程。 
方法   本文通过对 3例虫螨腈中毒患者的救治并结合相关国内外文献资料。 
结果   虫螨腈系致死性毒物，急性中毒患者应积极采取救治措施。 
结论 本文病例及相关报道提示医师应了解该疾病的临床过程，必须考虑其潜伏期，不要被最初有效

的治疗这种“错误的安全感”所麻痹，建议密切监护下治疗观察，在突然、迅速恶化的致命表现发

作前采取适当的措施。 
关键字  
 

PU-2220  

Early clinical characteristics of  

influenza-associated acute necrotizing encephalopathy 
 

Peiqing Li 
Guangzhou Children and Women's medical center 

 
Objective  Influenza-associated acute necrotizing encephalopathy(IANE) can be lethal and 
disabling, but IANE lacks early clinical diagnostic indicators.  
Aim  To explore the early clinical diagnostic indicators of IANE, as well as its high-risk 

factors.  
Methods  Thirty-one patients with acute influenza, whose plasma and cerebrospinal fluid 

(SCF) specimens were in the “Guangzhou Women and Children Medical Center Biobank”, were 

retrospectively analyzed for clinical manifestation, routine and special 

biomarkers, neuroimaging andneuroelectrophysiology examination. The patients were 

grouped according to their clinical manifestations: flu alone (FA; n=4); flu 

seizure/febrile convulsion (FS/FC; n=8); influenza-associated encephalopathy (IAE; n=14); 

and IANE (n=5).  
Results  The IANE group was more likely to have seizures, Acute Disturbance of Consciousness 

(ADOC), Babinski’s sign, and poor prognosis. More patients in the IANE group required 

tracheal intubation mechanical ventilation and used IVIG and glucocorticoids. routine blood, 

CSF, electrolyte, immune indexes, and blood coagulation  
Key words  Influenza; acute necrotizing encephalopathy; children; early diagnosis. 
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PU-2221  

Characteristics of Inpatients and Nosocomial Infections  

in Children Screened for SARS-CoV-2 Infection  

in Guangzhou China 
 

Jun Shen 
Guangzhou Women and Children's Medical Center 

 
Objective   Guangzhou Women and Children’s Medical Center was the designated institution 

for screening, diagnosis, treatment and isolation of children with SARS-CoV-2 infection 

in Guangzhou. This study summarizes the characteristics of children who were screened for 

SARS-CoV-2 infection and reports a case for one child who was diagnosed as SARS-CoV-2 

infection and his family.  
Methods  Children who were inpatients from January 23rdto March 20th, 2020 were 

retrospectively analyzed. Samples from pharyngeal or/and anal swab were subjected to RT-PCR 

to test for SARS-CoV-2 within 12 hours of admission and a second RT-PCR test was done after 

24 hours of the first test. 
Results   Out of the 159 patients admitted to the screening wards, 151 cases 

had epidemiological histories, eight with similar symptoms ofCOVID-19, and fourteen cases 

had family cluster onset. Fever was the most common symptom (n=125), followed by 

respiratory and gastrointestinal symptoms. A 7-year-old boyin a clusterfamily from Wuhan 

confirmed with asymptomaticSARS-CoV-2 infection with ground-glass opacities shadow in his 

lung CT, and swab RT-PCR test had not turn negative until 19 days after hospitalization.In 

the non-SARS-CoV-2 patients, influenza virus was most common followed by RSV and ADV; 158 

patients recovered and discharged with no abnormalities during follow-up. 
Conclusions   For SARS-CoV-2nosocomial infections,taking "standard prevention & 

contact isolation & droplet isolation & air isolation" strategycan prevent infection 

effectively. Children with clustered disease need to be closely monitored.  
Key words   COVID-19, pediatric, screening, prevention, pandemic 
 
 

PU-2222  

急诊呼吸机治疗重症急性左心心力衰竭的 

临床效果及有效率影响观察 
 

李建成、刘芳 Liu 
重庆市九龙坡区人民医院 

 
目的   对急诊呼吸机治疗重症急性左心心力衰竭的临床效果及有效率进行分析评价。 
方法   此次将 2019年 10月到 2020年 10月在我院急诊科收治的重症急性左心心力衰竭患者 100例

纳入研究，随机分为两组，各 50例，对照组给予常规治疗，观察组给予呼吸机治疗，对比两组临床

效果。 
结果   （1）治疗后，观察组心率、血压、呼吸频率均低于对照组，两组数据对比存在显著性差异

（P＜0.05）。（2）观察组治疗总有效率的 90.00%，高于对照组的 72.00%；观察组死亡率的 10.00%，
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低于对照组的 20.00%，两组数据差异有显著统计学意义（P＜0.05）。 
结论   针对重症急性左心心力衰竭患者，采取急诊呼吸机治疗的疗效显著，具备采纳及使用的价值。 
关键字   急诊呼吸机；治疗；重症急性左心心力衰竭；临床效果 
 
 

PU-2223  

急危重症救治通则——“7621+X 方案” 
 

程岳雷、史继学 
山东第一医科大学第二附属医院 

 
目的   旨在为广大医护工作者对急危重症临床救治措施提供方案与参考。      
方法 笔者结合自身的理论与临床实践，对急危重症救治通则——“7621+X 方案”（由本文通讯作

者首先归纳总结提出）进行整理分析，并结合自身的一点哲学启示，讨论了该救治方案的重要

性。      
结果 急危重症患者，病情危重、复杂、多变，快速有效的救治思维方案对患者的预后起到关键的作

用。 
结论 “7621+X方案”的提出经历了从浅人深，从点到面，从面到体，从体到关系，从关系到系统，

从系统到生态的过程。此方案针对急危重基本救治澄清“要义”，把握“精准”，重视了致病的局

部 因 素 ， 又 兼 顾 了 致 病 的 整 体 因 素 ， 为 急 危 重 症 的 基 本 救 治 提 供 了 参

考。                                                        
 
 

PU-2224  

细胞焦亡在脓毒症相关肺损伤的作用机制研究进展 
 

李薇 
吉林大学第一医院 

 
   脓毒症是由宿主对感染的反应失调引起的危及生命的器官功能障碍。机体抗炎与促炎反应过程失

调导致炎症反应级联放大是脓毒症的中心环节，肺是最常见的靶器官，当发生肺损伤时，病死率显

著增高。目前研究表明细胞焦亡参与脓毒症及脓毒症相关肺损伤的病理生理过程。现将其研究进展

做一综述。 
关键字   脓毒症 细胞焦亡 肺损伤 
 
 

PU-2225  

伤前抗凝治疗对创伤性颅脑损伤患者预后影响的 meta 分析 
 

刘安捷 
武汉大学中南医院 

 
目的   研究伤前长期抗凝治疗对患者 TBI预后的影响。 
方法   检索 PubMed 、MEDLINE 等的原始文章，收集有比较伤前抗凝治疗和未抗凝治疗 TBI 患者的

观察性研究，比较主要指标包括总死亡率、住院死亡率、住院时间、ICU时间、手术人数，通过 meta

分析评估伤前抗凝治疗对 TBI患者预后的影响。 
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结 果    共 纳 入 12 项 研 究 ， 4417 名 患 者 。 伤 前 抗 凝 治 疗 有 较 高 的 总 死 亡 风 险

(OR:2.39;95%CI:1.63-3.50;p<0.01)，住院死亡率(OR:2.47;95%CI:1.56-3.93;p<0.01)，和较长的

ICU 住院时间(OR:1.06;95%CI:0.54-1.57;p<0.01)，而住院时间和手术人数没有统计学差异。 
结论   伤前抗凝治疗是预测 TBI患者死亡率的重要指标，对这类患者应尽早干预，以改善预后。 
关键字   meta 分析；创伤性颅脑损伤；伤前抗凝治疗；预后。 
 

PU-2226  

广州地区三级甲等妇儿医院儿科急诊科病人疾病谱分析 
 

马文成 
广州市妇女儿童医疗中心 

 
目的   收集广州地区某三级甲等妇儿医院珠江新城院区儿科急诊接诊 108591 例次患儿情况，分析

其疾病谱及流行病学特征，总结病人流变化的特点，为儿科急诊人力分配、物品统筹、工作流程设

计等科学决策提供客观依据。 
方法   将广州地区某三级甲等妇儿医院珠江新城院区儿科急诊接诊的患儿，包括夜急诊、留观患儿，

按照入院日期、入院时间、性别、年龄、初步诊断等数据进行分析。 
结果 急诊就诊患儿男性多于女性，比例为 1.46:1（64480:44111 例次），患儿年龄范围 0-17岁，中

位数 11（23，48）月，年龄段分布以 5 岁以内为主，占比 84.14%（91336/108591 例次）。全年以 7

月份患儿最多，占 10.53%（11433/108591 例次），2月份患儿最少，占 6.04%（6555/108591例次）。

全天最高接诊时间段为 22-23 时，占 18.83%（20443/108591 例次）。就诊患儿中最多为呼吸系统疾

病，占 53.83%（66522/123576 诊断例次）。共接诊重症病人共 1057 例次，占 0.97%（1057/108591

例次）。共接诊意外伤害 911 例次，占 0.84%（911/108591 例次）。所有诊断中最多为急性上呼吸道

感染，占 34.47%（42541/123576 诊断例次）。 
结论 本文显示广州市某三级甲等妇儿医院儿科就诊病人的性别、年龄、月份（季节）分布规律以及

全天就诊时间规律，与以往不同地区儿科急诊就诊疾病谱的研究结果相比存在差异，系统疾病的排

序在遵循危重症疾病谱规律的同时也有其内在的特点。可根据本院实际情况采取有针对性的培训措

施，及时更新疾病谱，为急诊抢救提供便利，提高服务水平。 
关键字   儿科；急诊；疾病谱 
 
 

PU-2227  

层级管理模式在急诊科防范护理风险中的应用效果 
 

张艳 
郑州大学第一附属医院急救中心 

 
目的   分析层级管理模式在急诊科防范护理风险中的应用效果 
方法 此次研究对象均为急诊患者，共计 60 例，纳入标本的起始时间是 2018 年 10 月，截止时间是

2019年 06月，以随机数字表法为分组原则对其进行分组，分别是参照组 30例（予其开展常规护理）

和研究组 30例（予其层级管理模式护理），比较两组护理满意度以及医疗投诉率。 
结果   在护理满意度的比较上，研究组较之参照组明显更高（P<0.05）；在医疗投诉率的对比上，

研究组数值更低（P<0.05）。 
结论   在对急诊患者护理期间，采用层级管理模式，能够提高患者满意度，减少医疗投诉事件的发

生，具有推广价值。 
关键字   层级管理模式；急诊科；护理风险；患者满意度；医疗投诉率 
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PU-2228  

新型冠状病毒肺炎高治愈出院率的湖南方案 
 

陈芳
1,2
、蒋宇

1
、邹联洪

1
、刘协红

1
、晏锡泉

1,3
、韩小彤

2
、祝益民

1 
1. 湖南省急救医学研究所 
2. 湖南省人民医院急诊科 

3. 湖南师范大学生命科学学院 
 

目的   通过湖南方案对新冠肺炎治疗的数据比较和经验分享,探讨新冠肺炎管理的最佳方案。 
方法 收集全国、湖北、广东、浙江、河南、湖南省以及湖南省内各市区确诊病例数、疑似病例数、

治愈出院病例数,计算疑似病例比例、重症病例比例、确诊病例治愈出院率。 
结果 截至 2 月 23 日 24 时,湖南全省累计报告确诊病例 1
 
016 例,累计治愈出院 721 例,治愈出

院率 70.96%,死亡 4例。长沙和岳阳确诊病例较多。从 2月 1日治愈出院病例逐步增加开始,湖南的

治愈出院率一直位居前列,高于各省,显著高于全国。疑似病例占总病人数的比例明显低于全国和湖

北,从 2 月 1 日起疑似病例的比例更加明显降低。在流行的早期,湖南重症病例的比例明显高于其他

省份和全国,2月 1日以后病情危重度与其他省份相似,病死率明显低于全国和湖北。 
结论 湖南方案对新冠肺炎患者的管理值得推广。 
关键字 新型冠状病毒肺炎; 湖南方案; 治疗; 经验分享;  
 

PU-2229  

一例院前昏迷病人的救治经验分享 
 

张朝阳 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   分享一例普通的院前急救中有关气体中毒导致昏迷的成功救治案例 
方法   救护过程的要点：1.合理的分析判断可以使救治措施更早一步实施在被救助者身上，从而可

能使患者早期受益，甚至影响预后。2.合理利用资源，争分夺秒进行抢救。3.强大的后备力量，是

患者预后良好的进一步保障。 
结果   清晰的诊断思路使患者获得良好的救治效果。 
结论 昏迷是院前急救中较为常见而又十分紧急的一种情况，能否尽早识别昏迷的病因，及时给予正

确的救护措施对于该类患者的预后至关重要。在缺少院前检查化验设备的条件下，清晰的诊断思路

与救护经验使院前昏迷患者能够得到尽早干预从而影响预后。 
关键字   昏迷  院前急救  中毒 
 
 

PU-2230  

CX3CR1 及骨髓来源抑制细胞(MDSC) 

与脓毒症相关急性呼吸窘迫综合征的风险及预后研究 
 

李莉、顾杨 
中山大学孙逸仙纪念医院 

 
目的   研究表明，外周血免疫微环境与脓毒症患者的预后相关。然而，脓毒症诱导的免疫抑制与机

体的免疫微环境相关的机制研究仍尚未明确。本研究发现并验证了 CX3CR1 及 MDSC 与脓毒症患者的
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预后及急性呼吸窘迫综合征(ARDS)的发病风险存在相关性。 
方法 本研究首先通过 GEO数据库获取全部的脓毒症患者，从中筛选出具有生存预后信息，发生 ARDS

信息的队列作为探索队列。通过机器学习算法 LASSO及随机森林，从探索队列中筛选出与生存预后、

是否发生 ARDS的基因及免疫细胞，同时将相关性靠前的基因、免疫细胞在验证队列中进行组间验证。

为进一步探索基因、免疫细胞影响生存、ARDS 发生的潜在机制，运用加权基因共表达网络(WGCNA)

作进一步研究。 
结果 本研究探索队列共有 133 名脓毒症患者，根据生存状态分组鉴定出了 110 个下调基因及 76 个

上调基因，根据 ARDS 发生风险鉴定出了 177 个下调基因及 89 个上调基因。之后通过 LASSO 及随机

森林进一步筛选出 13 个与生存状态相关的基因，16 个与 ARDS 风险相关的基因。基因 CX3CR1 与免

疫细胞 MDSC 在存活组及无 ARDS 组中显著升高，且 CX3CR1 与 MDSC 在基因与免疫细胞的相关性中最

高。在 479例脓毒症患者的验证队列中，较高的 CX3CR1 与更好的 28 天生存获益相关（风险比 [HR] 

2.657，95% CI 1.838-3.843），更高的 MDSC 与更好的 生存获益相关（HR 2.205，95% CI 

1.516-2.206）。使用与 CX3CR1 表达水平和 MDSC 增殖水平最相关的 WGCNA 基因模块，T 细胞细胞因

子产生和神经胶质细胞迁移调控是显著富集的。 
结论 我们证明 CX3CR1 和 MDSC 可以预测 ARDS 风险并为脓毒症患者提供生存益处。 MDSC 应整合

到免疫治疗的预测性生物标志物中，并在未来的前瞻性临床试验中进行验证。 
关键字 脓毒症，  免疫微环境， 生存预后，ARDS 风险 
 

PU-2231  

急诊呼吸机阶段性治疗急危重症患者的临床效果观察 
 

李建成、刘芳 Liu 
重庆市九龙坡区人民医院 

 
目的   分析探究急诊呼吸机阶段性治疗急危重症患者的临床效果。 
方法   此次研究采取随机盲选法，将 2019 年 1 月至 2020 年 1 月进入我院接受治疗的 98 例急危重

症患者划分为 2组，各组平均为 49例；其中，对照组患者实施常规呼吸支持治疗，观察组患者实施

急诊呼吸机阶段性治疗，进一步对比 2组临床疗效及呼吸稳定时间情况。 
结果 （1）对照组治疗总有效率为 75.51%，与观察组的 93.88%相比差异明显，2组数据具备统计学

研究意义（P＜0.05）。（2）观察组呼吸稳定时间为（39.57±5.03）min，明显短于对照组的

（55.49±4.78）min，2组数据具备统计学研究意义（P＜0.05）。 
结论 急危重症患者实施急诊呼吸机阶段性治疗的效果显著，能明显提高临床疗效，缩短呼吸稳定时

间；因此，值得在临床治疗领域中使用及推广。 
关键字 急诊呼吸机阶段性治疗；急危重症；临床效果 
 
 

PU-2232  

骨感染时腓骨蛋白 2 抑制 Notch2 

通路从而抑制骨髓间充质干细胞成骨分化的机制 
 

费军 
陆军特色医学中心（大坪医院） 

 
目的   骨感染是一种严重的炎症性骨疾病，它伴随着骨髓、骨皮质、骨膜及周围组织感染，继而出

现骨破坏、骨缺损。骨稳态失衡是骨感染的典型特征，但机制尚不清楚，本研究拟深入探讨骨感染

时骨稳态失衡的分子机制。 
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方法   收集骨感染、感染康复后、骨折但未感染患者骨标本进行蛋白质组学分析。通过免疫组化等

方法检测蛋白表达。采用细胞培养、重组蛋白刺激、慢病毒调节基因来研究成骨机制。借助干细胞

移植、基因敲除小鼠来探讨体内成骨。 
结果 在感染骨组织中，腓骨蛋白显著富集。脂多糖和肽聚糖等细菌成分能刺激骨髓间充质干细胞分

泌腓骨蛋白。并通过旁分泌作用，抑制骨髓间充质干细胞的成骨分化。腓骨蛋白特异性结合至 Notch2

受体，抑制 Notch2 信号通路，从而抑制成骨分化。下调腓骨蛋白表达可恢复 Notch2 通路活性，促

进干细胞成骨分化，而 DAPT能逆转上述现象。动物实验显示，下调腓骨蛋白的骨髓间充质干细胞具

有更好的骨修复能力，腓骨蛋白敲除小鼠骨形成速度较野生鼠更快。 
结论   在骨感染过程中，升高的腓骨蛋白能够阻断 Notch2 信号通路，从而抑制骨髓间充质干细胞

成骨分化，导致骨缺损。本研究不仅阐述了骨感染时骨形成受抑制的分子机制，同时为预促进骨愈

合提供了理论基础。 
关键字   骨感染；骨髓间充质干细胞；成骨分化 
 

PU-2233  

TCCD 对脑梗塞患者脑部血流的动态评估 
 

张娈娈 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   采用 TCCD 对脑梗塞患者脑部血流的动态评估优于 CTA成像及 MRA，且较脑血管造影创伤小 
方法 患者脑梗塞患者，脑部 CTA 结果与影响及临床表现不匹配，采用 TCCD 对脑梗塞患者脑部血流

的动态评估优于 CTA 成像及 MRA，且较脑血管造影创伤小，对患者临床症状及远期预后有更好的评

估 
结果 采用 TCCD 对脑梗塞患者脑部血流的动态评估优于 CTA成像及 MRA，且较脑血管造影创伤小 
结论 采用 TCCD 对脑梗塞患者脑部血流的动态评估优于 CTA 成像及 MRA，且较脑血管造影创伤小，

对患者临床症状及远期预后有更好的评估 
关键字  
 
 

PU-2234  

甲状腺激素水平与冠心病的相关性研究 
 

訾亚楠
1
、朱长举

2
、郭正武

3
、朱志强

1
、裴辉

1
、刘景荣

1
、张晓凡

1
、谢佳丰

1 
1. 郑州大学第一附属医院 急诊 ICU 
2. 郑州大学第一附属医院 急诊科 
3. 郑州大学第一附属医院 核医学科 

 
目的   研究冠心病患者血清中甲状腺激素的变化水平。 
方法   回顾性分析 2018年 10月至 2021年 05月在郑州大学第一附属医院急诊科住院并行冠状动脉

造影检查的患者 126 例，根据冠状动脉造影结果将其分为冠心病组和非冠心病组，其中，冠心病组

55 例，非冠心病组 71 例，两组患者均进行血清游离三碘甲状腺原氨酸（FT3）、血清游离甲状腺素

（FT4）、血清三碘甲状腺原氨酸（T3）、血清甲状腺素（T4）、促甲状腺素（TSH）、总胆固醇(TC)、

低密度脂蛋白胆固醇(LDL-C)、高密度脂蛋白胆固醇(HDL-C)等血清学检测，所有数据均通过

SPSS 19.0 软件进行处理。 
结果     与非冠心病组患者相比，冠心病组患者血清中游离三碘甲状腺原氨酸（ FT3 ）

[(3.92±0.36)pmol/L比(4.62±0.61)pmol/L，p=0.011]水平明显降低，其余三碘甲状腺原氨酸（T3）、

甲状腺素（T4）、游离甲状腺素（FT4）、促甲状腺素（TSH）、总胆固醇(TC)、低密度脂蛋白胆固醇
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(LDL-C) 、高密度脂蛋白胆固醇(HDL-C)水平差异无统计学意义(p＞0.05)，经 SPSS多变量 logistic

回归分析显示，血清 FT3水平降低是导致冠心病发生的重要因素(p＜0.05)。 
结论    冠心病患者血清中 FT3 水平降低，监测冠心病患者血清甲状腺激素水平变化具有重要意

义。 
关键字   冠心病 甲状腺激素 
 

PU-2235  

预见性护理干预在急诊脑出血急性期患者中的实际应用效果 
 

张宇 
江苏大学附属医院 

 
目的   研究预见性护理在急诊脑出血急性期患者护理中的应用效果 
方法   选取我院 2020 年 01月至 2020 年 10月收治的 110例脑出血急性期患者，根据不同护理方式

分为实验组与对照组，每组 55例。对照组采用常规护理模式，实验组采用预见性护理干预，对比两

组护理效果。 
结果   采用预见性护理的实验组其 NHISS分数比对照组患者更低，神经功能恢复更好，p<0.05。 
结论   运用预见性护理在脑出血急性期患者健康教育中，可以降低患者神经损伤的状况，维持血压

指标，提升护理效果。 
关键字   脑出血急性期；预见性护理；神经功能；护理效果 
 
 

PU-2236  

危重症患者长途转运中无创正压通气应用体会 
 

刘鸿昊、兰超、朱长举 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   分析无创正压通气在院际间长途转运过程中的应用情况，总结转运经验。 
方法 回顾性分析 56 例长途转运重症患者无创正压通气诊疗资料，对比其院前及到达医院后的平均

动脉压、心率、氧饱和度、呼吸频率、动脉血二氧化碳分压、动脉血氧分压、pH值、乳酸变化，记

录转运过程中病情变化情况，并分析其影响因素。 
结果 56 例患者转院前及到达医院后心率降低，动脉血二氧化碳分压上升，乳酸水平下降，差异有

统计学意义（p<0.05）；转运途中 3例患者因病情变化行气管插管呼吸机辅助呼吸，气管插管率 5.36%，

而 BMI、颅脑损伤、镇静、转运距离为其影响因素。 
结论 在充分病情评估并适当镇静后危重症患者长途转运中无创正压通气应用是安全可行的，但对于

路程远、大体重、循环不稳定或不耐受无创通气患者院前行气管插管有创通气转运更安全。 
关键字 危重症；长途转运；无创正压通气 
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PU-2237  

急性中毒行血液净化患者导管 

相关深静脉血栓形成的危险因素及抗凝疗效分析 
 

王正斌 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   分析急性中毒行血液净化的患者导管相关深静脉血栓形成的相关危险因素，探讨低分子肝素

抗凝治疗及预防导管相关深静脉血栓形成的效果。 
方法 采用回顾性分析方法，调查 2016年 1月 1日至 2020年 01月 31日在郑州大学第一附属医院急

诊内科住院的 169 例因急性中毒行股静脉置管血液净化的患者，分析导管相关深静脉血栓形成的发

生率及相关危险因素，根据血液净化间期是否使用低分子肝素抗凝分为治疗组 36例和观察组 133例，

分析两组导管相关深静脉血栓形成的发生率的差异，分析低分子肝素抗凝治疗对于观察组患者导管

相关深静脉血栓的疗效。 
结果 1.观察组和治疗组导管相关深静脉血栓形成的发生率分别为 54.9%，22.3%。2. 观察组低分子

肝素抗凝有效率 62.30%。3. 单因素 Logistic 分析提示年龄、BMI、糖尿病、穿刺方式是导管相关

深静脉血栓形成的危险因素，多因素 Logistic分析提示年龄、穿刺方式是导管相关深静脉血栓形成

的危险因素。 
结论 急性中毒股静脉置管行血液净化患者容易形成导管相关深静脉血栓，血液净化间期应用低分子

肝素抗凝治疗能预防股静脉置管导致的 DVT。 
关键字   急性中毒;导管相关深静脉血栓形成；肺栓塞；抗凝治疗 
 
 

PU-2238  

严重创伤失血性休克患者的急诊护理 
 

许磊 
江苏大学附属医院 

 
目的   研究严重创伤失血性休克患者的急诊护理。 
方法   筛取本院在 2020年 1 至 2021 年 1 月期间收治的严重创伤失血性休克患者 40 例，将患者随

机平分为对照、观察两个小组，分别开展不同护理方式后进行组间对比 
结果   组间对比发现不同小组患者的抢救成功情况、并发症发生情况以及抢救时间差异显著（P＜

0.05），具有统计学意义。 
结论   在为严重创伤失血性休克患者开展急诊护理时，通过开展优质急诊护理可以较好的保证患者

的抢救成功率，同时也可以避免患者发生并发症，提升抢救的效率，因此值得在临床中进行推广。 
关键字   严重创伤；失血性休克；急诊护理 
 
 

PU-2239  

脓毒症继发肠坏死 1 例临床分析 
 

徐婉玲、孙立超 
吉林大学第一医院 

 
   据估计近十年每 10 万人中约有 437 人患有脓毒症，脓毒症是一种由感染引起的全身炎症反应，
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可引起致死性多脏器功能衰竭危及生命的综合症，在危重症患者中发病率死亡率较高，是危重症患

者重要死亡原因之一。[1] 危重症患者发生胃肠道功能障碍约为 40%，其中包括恶心、呕吐、腹泻、

麻痹、胃排空障碍、消化不良等但脓毒症并发胃肠道症状并不常见，部分可表现为胃排空障碍[2] 
关键字   脓毒症  多脏器器官功能衰竭 肠坏死、 
 
 

PU-2240  

甲氧氯普胺与锥体外系反应 
 

朱海洋、王艺静 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   探讨甲氧氯普胺罕见不良反应 
方法 采用观察性研究，观察、记录临床上所遇到的甲氧氯普胺引起的罕见不良反应 
结果 甲氧氯普胺过量可引起急性肌张力障碍，如出现肌肉震颤、颈项强直、阵发性双眼向上凝视或

向一侧偏斜、发音困难、共济失调等 
结论 甲氧氯普胺过量可引起锥体外系反应 
关键字 甲氧氯普胺    锥体外系反应 
 
 

PU-2241  

急诊护理风险的原因及护理风险管理的实践与成效 
 

徐欣欣 
江苏大学附属医院 

 
目的   分析急诊存在护理风险的原因，并评价护理风险管理的价值。 
方法   分析对象选择为 2020.1-2021.1 就诊于我院急诊的 50 例患者，纳入试验组，对护理风险原

因进行分析，并实行护理风险管理，另选择 2019.1-2020.1 就诊于我院就诊的 50例患者，纳入对照

组，实行传统急诊护理管理，比较和观察管理成效。 
结果   比较对照组护理风险事件，试验组总发生率明显降低，显著差异，P<0.05。 
结论   基于护理风险发生原因，实行护理风险管理效果良好，建议推广。 
关键字   护理风险；急诊；护理风险管理；原因 
 
 

PU-2242  

对下肢多发性骨折合并休克患者进行急诊护理的体会 
 

王艳 
江苏大学附属医院 

 
目的   观察急诊护理实行于下肢骨折（多发性）与休克合并症患者中的价值。 
方法   观察对象为就诊于我院急诊的下肢骨折（多发性）与休克合并症患者 78例（2020.1-2021.1），

因护理差异性分组，39例实行急诊护理，归为试验组，39例实行传统护理，归为对照组，对比和观

察护理效果。 
结果   比较对照组并发症，试验组总发生率明显降低，显著差异，P<0.05。 
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结论   急诊护理实行于下肢骨折（多发性）与休克合并症患者中效果良好。 
关键字   急诊护理；下肢骨折；多发性；休克 
 
 

PU-2243  

奥曲肽联合矛头蝮蛇血凝酶治疗肝硬化 

合并上消化道出血的疗效观察 
 

臧秀贤、徐婉玲 
吉林大学第一医院 

 
目的   探究奥曲肽联合矛头蝮蛇血凝酶治疗肝硬化合并上消化道出血的临床疗效。 
方法   选取我院 2019 年 1 月至 2019 年 12 月期间收治的 84 例肝硬化合并上消化道出

血患者作为研究对象。 将所有患者随机均分成实验组、对照组两组,每组各 42 例。 给予对照

组患者质子泵抑制剂、奥曲肽药物治疗, 给予实验组患者质子泵抑制剂、奥曲肽联合矛头蝮蛇血凝

酶治疗。对比两组患者的输血量、止血时间、住院时间及治疗效果。 
结果   实验组患者输血量、止血时间、住院时间少于对照组,P <0. 05,差异有统计学意义。 实验

组患者治疗总有效率显著高于对照组,P <0. 05,差异有统计学意义。 
结论  肝硬化合并上消化道出血患者奥曲肽联合矛头蝮蛇凝血酶治疗能够有效缩短止血时间及住

院时间, 减少患者输血量,提高患者治疗效果。 
关键字  奥曲肽;矛头蝮蛇血凝酶;肝硬化;上消化道出血 
 
 

PU-2244  

紫绀型先天性心脏病患儿院际安全转运的护理分析 
 

邓其文 
广州市妇女儿童医疗中心 

 
目的   分析总结提高紫绀型先天性心脏病患儿院际转运安全性的护理策略。 
方法 回顾性分析 2016 年 1 月至 2019 年 12 月院际转运的 145 例紫绀型先天性心脏病患儿的转运途

中生命体征、转运距离、时间、护理措施（如给予患儿适当的镇静；转运前抽空胃内容物，通过静

脉补液维持；出车前做好对需转诊患儿病情评估及药物、设备、人员等的准备工作）及意外情况处

理。 
结果  145例患儿，男 105 例，女 40 例男女比例为 2.625：1；年龄 0天～12岁，中位年龄 19天，

新生儿 86 例（占 59.3%）；体重 1.85～31kg，中位体重 3.4kg。大动脉转位 41 例、法洛四联症 14

例、完全性肺静脉异位引流 15 例、肺动脉瓣闭锁 16 例、永存动脉干 2 例、右室双出口 5 例、单心

室 6 例。转运花费时间 90～962min，中位时间 345min；转运距离是 15～617km，中位距离 225km，

其中 26 例（17.9%）患儿转运距离 100～200 km，中位距离 135 km，27 例（18.6%）患儿转运距离

200～300km，19 例（13.1%）患儿转运距离 300～400 km，30例（20.7%）患儿转运距离>400km。转

运过程中需要机械通气维持血氧饱和度的患儿 50 例(34.5％)，其中新生儿 30 例（占 61.2%），无 1

例死亡。患儿转运途中血氧饱和度为 26%～100%，中位血氧饱和度为 85%；转运的患儿 135例（93.1%）

入住 CICU，剩余 10例入住心血管病区。 
结论 配备专业的转运队伍，做好转运前的充分准备、转运中的密切监护和恰当的护理措施，能提高

紫绀型先天性心脏病患儿的院际转运安全性和预后。 
关键字   紫绀型先天性心脏病；院际转运；转运距离；血氧饱和度；护理 
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PU-2245  

儿科观察室 PICC 风险因素分析及多学科协作护理要点 
 

余芳 
广州市妇女儿童医疗中心 

 
目的   分析儿科观察室经外周静脉穿刺中心静脉置管（PICC）风险因素，并探究多学科协作护理要

点。 
方法  选取 2018 年 1 月～2019 年 6 月我院观察室 PICC 患儿 148 例作为研究对象。以自制量表记

录患儿一般资料、观察室 PICC期间不良事件，分析观察室 PICC 风险因素，并探究护理要点。 
结果 148例观察室 PICC患儿不良事件主要集中在机械性静脉炎[7.43%（11/148）]方面，其次感染

[3.38%（5/148）]、堵管及移位[均为 2.03%（3/148）]；将患儿一般资料、责任护士专业技能等资

料纳入单因素回归分析，结果显示年龄＜3岁、体质量指数＞27kg/m²、患儿带管回家、血管情况差、

护士专业技能缺乏是不良事件发生主要影响因素，进一步进行 Logistic回归性分析，结果显示，年

龄＜3岁、患儿带管回家、血管情况差、护士专业技能缺乏是儿科观察室 PICC不良事件独立危险因

素（P＜0.05）。 
结论 儿科观察室 PICC主要风险因素为年龄较小、患儿带管回家、血管情况差、护士 PICC维护知识

缺乏等方面，会不同程度引发不良事件，临床需加强多学科协作，积极予以针对性护理干预，确保

治护效果。 
关键字 儿科观察室；经外周静脉穿刺中心静脉置管；多学科协作；风险因素 
 
 

PU-2246  

急诊护理对心肺复苏后患者心理状态 

血气指标及预后康复质量的影响分析 
 

王莉 
江苏大学附属医院 

 
目的   急诊护理对心肺复苏后患者心理状态血气指标及预后康复质量的影响分析。 
方法   以我院收治的心肺复苏后患者为例，选取其中的 66 例作为此次研究样本，患者入选时间为

2018年 6月至 2019年 12月，根据患者临床救治期间采取护理干预措施的不同进行分组，常规和实

验组各 33例。其中，常规组采用常规护理，实验组则实施急诊护理干预，分析患者的护理效果。 
结果   结果表明，基于急诊护理在实验组患者当中的应用，患者治疗心态改善效果更佳，血气指标

明显优于常规组；其 NIHSS评分、GCS 评分改善幅度较大，与常规组之间存有显著的差异，P＜0.05。 
结论   在心肺复苏后患者当中应用急诊护理干预，改进临床护理质量，提升患者治疗效果的同时有

助于患者病情更好的稳定，保证患者生命安全。 
关键字   急诊护理；心肺复苏后患者；心理状态；血气指标；康复质量 
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PU-2247  

手外伤患者中实施优质护理的应用效果观察 
 

陶薇 
江苏大学附属医院 

 
目的   分析优质护理在手外伤患者护理中的应用效果。 
方法   选择我院 2019 年 7 月-2020 年 12 月收治的 66 例手外伤患者作为研究对象，依据不同护理

方式分成实验组与对照组，每组 33例。对照组采用常规护理，实验组在此基础上实施优质护理，对

比两组护理效果。 
结果   护理前两组疼痛评分对比无明显差异（P＞0.05），护理后试验组疼痛评分明显低于对照组；

实验组护理满意度（96.97%）高于对照组（78.79%），差异有统计学意义（P＜0.05）。 
结论   优质护理在受外伤患者护理当中应用效果较好，有利于缓解患者的疼痛程度，促使护理满意

度提升，对患者的康复十分有利，值得推广应用。 
关键字   优质护理；手外伤；应用效果；护理满意度 
 

PU-2248  

农村地区新型冠状病毒的防控 
 

郝文杰 
目前无工作 

 
目的   探讨农村地区对于防控新型冠状病毒的重要性 
方法 列举农村地区的防控政策 
结果 农村地区的防控尤为重要 
结论 农村地区的防疫尤为重要，因其地域广阔，人员流动范围较广，又因防范意识不太高，若有病

源，势必会造成大范围的感染，德尔塔病株的传播速度快，又将进一步加剧疾病的传播。 
关键字   新型冠状病毒 德尔塔 防疫 
 

PU-2249  

严重创伤失血性休克患者常规和优质急诊护理干预对照分析 
 

盛悦 
江苏大学附属医院 

 
目的   严重创伤失血性休克患者常规和优质急诊护理干预对照分析 
方法   在我院 2018年 12月~2019年 08月急诊收治的严重创伤失血性休克患者当中选取 40例作为

此次研究样本，根据护理措施的不同分为研究组（N=20）和参照组（N=20），实施常规急诊护理干预

的定义为参照组，实施优质急诊护理干预的定义为研究组，对比两组患者护理应用效果。 
结果   研究组患者实施护理后的临床效果明显优于参照组，并发症的发生率低于参照组，两组数据

对比差异明显，P＜0.05。 
结论   对严重创伤失血性休克患者采用优质急诊护理干预，优化临床护理质量，提升患者临床效果，

落临床并发症的管控，应用效果显著，值得推广。 
关键字   常规急诊护理干预；优质急诊护理干预；严重创伤失血性休克；临床应用效果 
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PU-2250  

急诊全程优化护理在抢救急性心肌梗死患者中的应用 
 

庞珍 
江苏大学附属医院 

 
目的   探讨急诊全程优化护理在抢救急性心肌梗死患者中的应用价值 
方法   于 2020 年 01月至 2021 年 01 月，纳本单位急诊收治的 90 例急性心肌梗死患者作为研究样

本，根据救治时间差异，将 2020 年 06月前的 42例患者纳入常规组，予以常规护理；2020年 06月

后的另 48例患者纳入优化组，施行急诊全程优化护理；比较两组患者的急救情况、抢救成功率和病

死率。 
结果   优化组在急诊准备时间、进出急诊室、经皮冠状动脉介入（PCI）治疗、住院时间上均短于

常规组（P＜0.05）。优化组抢救成功率 95.83%高于常规组 76.19%（P＜0.05） 
结论   急诊全程优化护理抢救急性心肌梗死患者，可显著提高抢救成功率，值得推广。 
关键字   急诊全程优化护理；抢救；急性心肌梗死； 
 

PU-2251  

临床超声应用个案分析 
 

张娈娈 
郑州大学第一附属医院 

 
   超声在急危重症患者临床应用，重症床旁超声对脓毒症患者的筛查及临床应用 
备注：因为传输文件大小限制，所以没办法上传动态图像，超声在急危重症患者临床应用， 
关键字  
 
 

PU-2252  

急诊复苏单元的建立与管理在心搏骤停患者抢救中的应用 
 

解敏 
江苏大学附属医院 

 
目的   探讨急诊复苏单元的建立与管理在心跳呼吸骤停患者抢救中的应用及价值。 
方法   选取 2018 年 1月至 2020 年 4月本院急诊收治的 163例心搏骤停急救患者作为研究对象，分

为观察组和对照组，其中对照组患者安排在普通护理单元进行急救，而观察组患者安排复苏单元进

行急救。比较复苏单元实施前后患者除颤仪到位时间，机械通气开始时间、静脉通路建立时间、首

次用药时间以及医生对护理工作的满意度。 
结果   观察组除颤仪到位时间，机械通气开始时间、静脉通路建立时间、首次用药时间明显少于对

照组，差异有统计学意义（P＜0.05）；观察组医生对护理工作的满意度显著优于对照组，差异有统

计学意义（P＜0.01）。 
结论   临床针对心搏吸骤停患者实施复苏单元急救，能够有效缩短急救措施落实时间，提高了抢救

时效性和患者的满意度。 
关键字   急诊复苏单元；心搏骤停；抢救；应用 
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PU-2253  

标准化急救护理在急诊危重症患者抢救中的实践与探究 
 

慕月姣 
郑州大学第一附属医院 

 
目的    急诊危重症患者具有病情危重、病情进展速度快、发病紧急的特点，如果不能得到及时的

救治，会导致患者病情迅速恶化，增加致残、致死风险，所以临床应该加强抢救护理，稳定患者的

病情，为疾病抢救治疗赢得时间。急救护理科发生在院内急救室、院前、门救部等多个部门，其急

救工作范围具有跨度大、学科多、实践性强的特点，以往常规抢救护理的内容单一，无法满足临床

护理需求，所以当前应该树立人性化护理理念，将患者作为重心，秉承着“以人为本”的原则，开

展标准化急救护理，从而取得预期护理效果。本文主要探究急诊危重症患者抢救中采用标准化急救

护理干预的临床效果，仅供有关人士参考。 
方法  随机选取我院 2020年 1月-12 月收录的 86例急诊危重症患者作为研究样本，依据数字表法

将患者均等分为 43 例对照组（常规急救护理）、43 例实验组（标准化急救护理），对比两组患者抢

救成功率、抢救时间、护理满意度等指标。 
结果  抢救成功率：实验组 42 例患者抢救成功，抢救成功率为 97.67%，对照组 36 例患者抢救成

功，抢救成功率为 85.71%，实验组抢救成功率明显高于对照组（P＜0.05）。抢救时间：实验组抢救

时间为（35.28±10.22）min，对照组抢救时间为（49.36±11.09）min，实验组抢救时间短于对照

组（P＜0.05）。护理满意度：实验组非常满意、基本满意、不满意人数分别为 28例、13例、2例，

护理满意度为 95.35%，对照组非常满意、基本满意、不满意人数分别为 18例、15例、10例，护理

满意度为 76.74%，实验组患者护理满意度优于对照组（P＜0.05）。 
结论  将标准化急救护理干预措施应用于急诊危重症患者抢救中，可以突破常规护理的局限性，有

效提高抢救效果，使患者在短时间内得到抢救，实现护理满意度的提升，因此标准化急救护理干预

措施值得进一步应用与推广。 
关键字 标准化急救护理；急诊危重症患者；抢救效果 
 
 

PU-2254  

优化急诊护理流程对急诊胸痛患者抢救效果及不良事件 
 

黄圆 
江苏大学附属医院 

 
目的   对急诊胸痛患者采取优化急诊护理流程，观察其抢救效果以及不良反应的发生率。 
方法   100 例胸痛患者选自我院 2018 年 12 月—2019 年 12 月急诊科，按照病床号末尾数字奇

偶性质分组（对照组 VS 研究组），每组 50 例，分别实施常规护理，优化急诊护理。对比护理效果。 
结果   以各项住院指标以及不良反应、护理满意度展开研究，发现研究组住院指标较对照组好，不

良反应发生率低于对照组，满意度高于对照组，(P<0.05)。 
结论   对急诊胸痛患者采取优化急诊护理流程可以有效提高急诊效果，急诊临床可广泛应用。 
关键字   优化急诊护理流程；急诊胸痛；抢救效果；不良事件；满意度 
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PU-2255  

The “two-step four-level+” pediatric triage method in a 

medical center in Southern China 
 

Xian  Cai  
Guangzhou Women and Children’s Medical Center 

 
Objective  Because the quality of medical resources is extremely uneven across China, 
it is nearly impossible to implement a unified emergency triage program. The aim of 
the studyis to examine triage using the "two-stepfour-level+" triage model in a hospital 

in Southern China, with an emphasis on hand foot mouth disease (HFMD). 
Methods  This was a retrospective studyof all patientsseen in the pediatric emergency 

room (ER) between Jan 1st. 2012 and Dec 31st., 2018, at the Guangzhou Women and Children’s 

Medical Center. The “two-step and four-level+”was manually implemented in 2012, and 

electronic triage system was developed and applied since 2015. The emergency quality control 

indicators were analyzed. 
Results  There were 645,473 patients triaged at the pediatric ER between January 1st, 
2015, and December 31st, 2018. After the first step, 17,444 patients were classified as 
unstable, including 6546 (1.01%) level I patients and 10,898 (1.69%) level II 

patients,210,368(32.5%) III patients,and 417,661  (64.8%)  level  IV  patients. 
After triage implementation, the stay time of the patient in the pediatric ER decreased 
Each year (all P<0.05) and shortened to 20.3±2.2 h in 2018.  Compared with 
2012-2014, the mortality of 2015-2018 decreased by 21.1%, the rate of unexpected 
resuscitation was 0%, and the complaints of overcrowding decreased (all P<0.05). 
Practice Implications  This“two-stepfour-level+” triage method can improve the medical 

care quality of pediatric ER in China. 
Key words  pediatric emergency department; triage; quality of care. 
 

PU-2256  

一例 ECPR 联合 CRRT 抢救口服磷化铝中毒患者的护理 
 

袁明军、吉云兰、汤丹丹、徐晓演、严海霞、袁鼎山 
南通大学附属医院 

 
目的    总结 1 例口服磷化铝中毒患者应用体外心肺复苏（extracorporeal cardiopulmonary 

resuscitation，ECPR）联合持续肾脏替代治疗（Continuous Renal Replacement Therapy，CRRT）

技术的抢救护理经验及护理配合要点。 
方法 护理团队密切配合医疗团队实施体外心肺复苏（ECPR）与持续肾脏替代治疗（CRRT），专人护

理，明确分工，密切监测患者生命体征及病情变化。做好体外膜肺氧合（extracorporeal membrane 

oxygenation，ECMO）各项指标监测，持续肾脏替代治疗（CRRT）的护理，镇静、镇痛的管理，管路

的护理，各种并发症的观察及护理等。 
结果   患者 25h 后恢复窦性心律，3d 后体外膜肺氧合（ECMO）撤机，4d 后拔除气管插管，17d 后

停止 CRRT治疗，26d 后转至普通病房，3个月后康复出院。 
结论   有效的护理配合是成功实施 ECPR的关键，高效的 ECMO团队是患者救治成功的重要保障，密

切监测病情变化、合理的分工与良好的团队协作能够提高口服磷化铝中毒患者的救治成功率。 
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关键字   体外心肺复苏（ECPR）；体外膜肺氧合（ECMO）；持续肾脏替代治疗（CRRT）；磷化铝中

毒；护理 
 
 

PU-2257  

降低儿科血液标本溶血率的循证实践 
 

刘荣佩、何庆 
广州市妇女儿童医疗中心 

 
目的   本次循证实践意旨在臻选最佳的静脉采血指南，探讨如何降低儿童血液标本的溶血率，为临

床实践提供参考依据，为构建儿科血液标本管理体系提供理论框架。 
方法  根据现存的临床问题，按 PICO原则进行转换，系统检索 Uptodate、PubMed、外文医学知识

服务平台、加拿大安大略护理学会、WHO指南网 G-I-N、迈特思创、万方、中国知网数据库内关于预

防血液标本溶血的证据，包括指南、系统评价、证据总结 、原始研究、专家共识。检索时限为从建

库至 2019年 6月 27日。 由 3名研究者对文献质量进行评价，由 2名研究者对符合标准的文献进行

证据提取和评价。 
结果   共纳入 6篇文献，包括纳入以专家共识为基础指南 1篇，循证指南 1篇，证据总结 1篇，系

统评价 3篇。根据最终检索结果，共提取出采血培训考核、选择最佳穿刺部位、最佳采血工具选择、

止血带捆绑时间、标本运输 5方面 10 项内容，形成 12条证据，形成 16条审查指标应用于临床实践。 
结论   纳入应用的文献整体质量较高，为临床实践提供可靠依据。通过本次循证对血液标本的采集、

运输等进行管理，可有效规范各环节人员的操作行为，对血液标本进行规范管理，从而构建儿科血

液标本管理体系。 
关键字   血液标本；溶血；循证实践；管理体系 
 
 

PU-2258  

血流动力学监测技术在 ICU 静脉 

-动脉体外膜式氧合患者中的应用进展 
 

呼静飞 
郑州大学附属郑州中心医院 

 
目的   静脉-动脉体外膜式氧合(VA-ECMO)是一种有效的机械循环支持方式，可以使循环衰竭的患者

快速恢复全身灌注。近年来在各个医疗机构 VA-ECMO 开展的越来越多，VA-ECMO 的成功与否与支持

期间血流动力学管理密切相关，然而由于 VA-ECMO 对循环支持的特殊性，血流动力学管理共识尚不

完善，本文概述了 VA-ECMO的病理生理学，以及 VA-ECMO患者血流动力学监测的最新进展。 
方法   综述性文章 
结果 综述性文章 
结论 综述性文章 
关键字  
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PU-2259  

针对性护理对急诊科酒精中毒患者临床依从性的影响研究 
 

邓凡旭 
江苏大学附属医院 

 
目的   探析急诊科酒精中毒患者采用针对性护理对自身依从性产生的影响。 
方法   以本院急诊科收治的酒精中毒患者作为研究对象，选取例数为 72 例，将其依照护理措施差

异性进行对照分组，将采用传统护理模式的患者设定为对照组，落实针对性护理模式的患者纳入观

察组，对比分析护理效果。 
结果   观察组患者治疗依从性明显高于对照组，组间数值对比差异为 P<0.05。 
结论   在急诊科酒精中毒护理期间采用针对性护理对提高治疗依从性具有确切效果，在提高护理依

从性的同时能够促进患者疾病转归，在临床上具有推广价值。 
关键字   针对性护理；急诊科；酒精中毒；临床依从性 
 
 

PU-2260  

Bedside ultrasound measurement of optic nerve sheath 

diameter in patients with sepsis 
 

Ziyue Yang 
Peking University Shenzhen Hospital 

 
Objective   Early detection of increased intracranial pressure (ICP) can improve the 
prognosis of patients with sepsis. This study aims to explore the diagnostic value of 

measuring the optic nerve sheath diameter (ONSD) in septic encephalopathy patients using 

ultrasound, to explore the correlation between ONSD and septic encephalopathy patient 

prognosis, and to analyze factors that influence ONSD.  

Methods   A total of 90 patients with sepsis with or without sepsis-associated 

encephalopathy (SAE) were enrolled in the study. ONSD was measured and clinical data were 

recorded within 24 hours of each change in consciousness.  

Results   A total of 142 ONSD measurements were performed, and no adverse events occurred. 

The ONSD of the sepsis group, SAE group, and SAE recovery group were 5.4 [4.95,5.8] mm, 

5.1 [4.75,5.4] mm, and 5.2 [4.975,5.425] mm, respectively. The ONSD of SAE patients was 

significantly wider than that of the other patients (p < 0.001), and the diagnostic threshold 

was 5.5 mm. In patients with SAE, the ONSD of the deceased group was wider than that of 

the survival group (6 [5.7,6.3] mm versus 5.7 [5.475,6.2] mm, respectively; p = 0.172). 

There was a weak negative correlation between serum albumin level and ONSD, there was no 

correlation between serum sodium level and ONSD, and the ONSD of patients with head-of-bed 

elevation were narrower.  

Conclusions  Ultrasound is a safe, convenient, and accurate method for measuring ONSD in 

patients with sepsis. Clinicians should pay attention to septic patient ONSD when it exceeds 

5.5 mm. 
Key words Optic nerve sheath diameter, intracranial pressure, sepsis, sepsis-associated encephalopathy, 
bedside-ultrasound. 
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PU-2261  

优化的院前急救在主动脉夹层救治中的意义 
 

王小雅 
郑州大学第一附属医院 

 
目的    探讨优化的院前急救在主动脉夹层救治中的意义。 
方法    选取 2020 年 1 月至 2020 年 10 月经我院接诊的主动脉夹层患者 35 例作为观察对象，1 月

至 5月 21例作为对照组，6月至 10月 14例作为研究组，对照组实行常规的院前急救方案，研究组

采取优化的院前急救方案，对比两组的死亡率、急救时间。 
结果   研究组较对照组院前急救时间明显缩短，死亡率低于对照组，P<0.05，有显著统计学意义。 
结论   优化的主动脉夹层院前急救预案在可以缩短院前急救时间，降低死亡率，为患者争取进入手

术室的机会。优化的主动脉夹层院前急救预案值得在院前急救中推广。 
关键字   优化的院前急救  主动脉夹层 
 
 

PU-2262  

乏神经区静脉穿刺在儿科无痛穿刺的应用效果 
 

刘荣佩 
广州市妇女儿童医疗中心 

 
目的   探讨选择手背乏神经区穿刺在儿科无痛静脉穿刺的临床应用效果。  
方法   2017年 12月至 2018年 1月随机选择 30名需要连续两天进行静脉补液的患儿作为研究对象。

第一天输液的患儿作为观察组，选择手背乏神经区，采取常规手法进行静脉穿刺。 第二天输液的患

儿作为对照组，选择非乏神经区外的部位，采取常规手法进行穿刺。 采用 CHOEPS 疼痛评分法测量

患儿疼痛，采用自行设计的满意度调查表对患儿（家长）满意度进行统计，并统计一针成功率和患

儿配合率，观察比较两组效果。 
结果 观察组 CHOEPS 疼痛评分明显低于对照组，比较差异有统计学意义(P<0.05），配合度和满意度

和一针成功率高于对照组， 比较差异有统计学意义(P<0.05)。   
结论 乏神经区无痛静脉穿刺提升了儿科优质护理、服务满意度,具有良好的临床应用效果。  
关键字   乏神经区；静脉穿刺；应用效果  
 

PU-2263  

急诊护理快速通道对急性脑卒中救治时间及治疗效果影响探究 
 

蔡文霞 
江苏大学附属医院 

 
目的   本文主要针对在急性脑卒中患者中采取急诊护理快速通道对救治时间和治疗效果的影响作

用进行分析研究 
方法   本文样本采集时间是 2018 年 8 月～2019 年 8 月期间，收入目标是 50 例急性脑卒

中患者，参考抽签法分为两组，一般护理干预用于对照组开展，急诊护理快速通道用于实验组，对

两组治疗效果和救治时间进行比对。 
结果   实验组急性脑卒中患者致残率和致死率低于对照组数值，接诊到确诊用时、确诊到治疗用时

短于对照组数值，P＜0.05，计算数据存在统计学意义。 
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结论   急诊护理快速通道应用在急性脑卒中患者中可显著缩短救治时间，值得应用。 
关键字   急诊护理快速通道；急性脑卒中；救治时间；治疗效果 
 
 

PU-2264  

白藜芦醇对百草枯中毒小鼠肝损伤的干预 
 

李声琴 
浙江省人民医院 

 
目的   研究白藜芦醇对百草枯中毒小鼠肝损伤的影响及机制。 
方法 1.SPF 级健康雄性 ICR 小鼠 54 只，体重 18-20g，随机分为生理盐水对照组（NS 组 n=6）、白

藜芦醇对照组（Res组 n=6）、百草枯染毒组（PQ组 n=18），白藜芦醇干预组（PQ+Re 组 n=18)，NS

组、Res 组分别给予等量生理盐水、Res 腹腔注射；PQ 组给予 35mg/kg PQ 一次腹腔注射，制作 PQ

染毒模型；PQ+Res组:在建立 PQ 染毒模型后，立即给予对侧腹腔注射 60mg/kg Res，PQ+Res组分别

在 12h、24h、72h 三个时间点处死，每组 6 只。2.观察小鼠在 PQ 染毒后的进食、活动、精神状态

及死亡情况。3.应用 RT-PCR 法检测各组小鼠肺组织 Sirt1、Nrf2 的 mRNA 表达水平。 
结果  1.NS 组、Res组小鼠正常进食水，体重增加，精神状态好；PQ组小鼠均逐渐出现中毒症状，

进食量减少，体重不增，活动量减少，部分有腹泻出现，小鼠死亡多出现在 72h左右，7d后小鼠逐

渐恢复；PQ+Res组小鼠染毒后也有中毒症状出现，但较 PQ组比较减轻。2.与 NS组相比较，PQ组肺

组织 Sirt1、Nrf2 mRNA的表达水平在 12h及 24h时均升高，72h降低，有统计学差异（）；与 PQ组

比较，PQ+Res组肺组织 Sirt1、Nrf2 mRNA的表达水平增高，有统计学差异（）；PQ+NA 组肺组织 Sirt1、

Nrf2 mRNA的表达水平均明显降低，有统计学差异（）。 
结论 氧化应激反应是导致百草枯中毒小鼠肝损伤的机制之一，从分子水平研究来看，白藜芦醇可能

通 Sirt1/Nrf2信号通路，抑制氧化应激反应，减轻百草枯中毒小鼠肝损伤，但需进一步验证。 
关键字   百草枯； 肝损伤；白藜芦醇 
 
 

PU-2265  

程序性护理模式在百日咳综合征患儿的应用 
 

朱懋琼 
广州市妇女儿童医疗中心 

 
目的   分析和探讨程序性护理模式在临床百日咳综合征患儿中的应用价值。 
方法 选择 2018 年 1 月～2019 年 12 月期间，本科室收治的 200 例百日咳综合征患儿作为本文的研

究对象，应用程序性护理模式进行管理。 
结果 经过治疗和护理，患儿预后良好，未出现 1例死亡病例。 
结论 程序性护理模式在百日咳综合征患儿中效果显著，有助于尽早识别和治疗重症类百日咳患儿，

减少住院天数，提高治愈率。 
关键字  
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PU-2266  

误诊为社区获得性肺炎的 ANCA 相关性血管炎 1 例 
 

段国宇 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   介绍 1例误诊为社区获得性肺炎的 ANCA 相关性血管炎病例 
方法 患者劳作后相继双下肢疼痛、发热、咳嗽、咳痰，CT 见双肺多发结节状斑片状浸润影，同时

有肾功能损害。查体见双踝及双小腿远端散在皮疹，家属认为系中医烧灼理疗法所致 
结果 起初按社区获得性肺炎诊治，使用哌拉西林他唑巴坦、莫西沙星、伏立康唑，仍反复发热。后

ANCA 抗体谱中髓过氧化物酶升高，遂诊断为 ANCA 相关性血管炎，给予糖皮质激素、透析等措施，

肺部 CT及肾功能均改善，未再发热 
结论   社区获得性肺炎的诊断需要经过排除诊断，治疗过程中也对初始治疗反应进行评价，需充分

排除肿瘤、免疫性疾病、理化因素损伤、肺水肿等疾病 
关键字 ANCA 相关性血管炎；社区获得性肺炎 
 

PU-2267  

品管圈在缩短上消化道出血患者救治时间中的应用 
 

赖柳苑、李丽敬、钟裕兰 
中山大学孙逸仙纪念医院南院 

 
目的   通过“品管圈”（QCC）活动探讨缩短上消化道出血患者救治时间的效果。 
方法   选取 2020年 10月 1日至 2021年 4月 23日急诊上消化道出血并使用了 PPI及生长抑素的患

者 101 例，通过成立品管圈、确定主题、拟定活动计划、现状分析、目标设定、原因分析、制定与

实施对策、效果评价 8个步骤，达到缩短上消化道出血患者救治时间的目的。 
结果   分诊台首次接触患者时间至患者首次使用 PPI 及生长抑素时间明显缩短，平均时间从

131.48mim,降至活动后的 35.28 mim，下降幅度 73.16%，较实施 QCC 活动前差异有统计意义（p＜

0.05），对上消化道出血的急诊急救明显提高。 
结论   QCC在缩短上消化道出血患者救治时间有显著的效果。可有效缩短上消化道出血患者救治时

间， 
为患者争取救治时间，提升急诊急救质量，提升患者满意度。 
关键字   QCC;上消化道出血;救治时间;生长抑素;PPI 
 
 

PU-2268  

Nosocomial Infection Prevention for Children with Screening 

SARS-CoV-2 Infection in Guangzhou, China 
 

Jing Sun 
Guangzhou Women and Children Medical Center 

 
Objective   After the outbreak of COVID-19in China, Guangzhou Women and Children’s 

Medical Center became the designated institution for screening, diagnosis and treatment 

of children with SARS-CoV-2 infection in Guangzhou. From January 23rdto March 20th, 2020, 
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the center opened inpatient screening isolation wards for suspected patients. This article 

summarizes the measures for prevention and control of nosocomial infections, in order to 

provide reference information during the pandemic. 
Methods  Demonstrates the formation process of suspected screening wards, the deployment 
and effectiveness of prevention and control in nosocomial infection.  
Results   The center had set up one Confirmed Ward and two Screening Wards for children with 
suspected SARS-CoV-2 infection. Screening wards set up polluted areas, 

polluted-semi-polluted areas, and semi-polluted-clean areas, and provided level-I defense 

materials and managed as a Class A infectious disease. There were 159 patients admitted 

to the screening wards, including 98 males and 61 females, median age 34 (IQR: 15, 60) months. 

There were 151 cases had epidemiological histories and fourteen cases had “family cluster 

onset”. Fever was the most common symptom (n=125) in screening patients, followed by 

respiratory symptoms and gastrointestinal symptoms. One 7-year-old boyin 

a clusterfamily from Wuhan confirmed with asymptomatic SARS-CoV-2 infection.There were 

no abnormalities findings in these patients and their families during follow-up.During the 

screening wards opening period, hand hygiene compliance was 91.216%, slightly higher 

than the hospital average (90.625%); 50 staff members who were in close contact with the 

contaminated area had tested PCR for SARS-CoV-2 nucleic acid, which was zero infection. 
Conclusions   For SARS-CoV-2nosocomial infections,taking "standard prevention & 

contact isolation & droplet isolation & air isolation" strategycan prevent patients and 

staffs effectively.  
Key words  COVID-19, children, screening, prevention 
 

PU-2269  

Management and implementation strategies of 

 pre-screening triage in children during COVID-19  

epidemic in Guangzhou, China 
 

Xuan  Shi  
Guangzhou women and children's medical center 

 
Objective  To explore the effect of the implementation and management strategy of 

pre-screening triage in children during COVID-19 epidemic.  
Materials and Methods  The standardized triage screening proceduresincluded a 

standardized triage screening questionnaire, setup of pre-screening triage station, 

multi-point temperature monitoring and screening, extensive screenings, and two-way 

protection. In order to ensure the implementation of the pre-screening triage, the 

prevention and control management strategies included training, emergency exercise, and 

staff protection. Statistical analysis was performed on the data from all the children 

hospitalized from 2020 2020 January 20 to March 20 at solsticeon during the epidemic period. 

Data were obtained from questionnaires and EMR systems.  
Results   A total of 17,561 children, including 2,652 who met the criteria for screening, 
192 suspected cases, and two confirmed cases without omission were screened from 2020 

January 20 to March 20 at solstice during the epidemic period .42.67% of the children were 

female with a median age of 48 months, 68.85% were from local areas, 20.20% had a history 

of prevalence, and the median onset time was 1 day. The average time to fill out the 
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questionnaire was 2.91±3.48 minutes. There has been a  
zero transmission of the infection to any medical staff.  
Conclusion   The effective strategies of pre-screening triage have an important role in the 
prevention and control of hospital infection. As the situation with epidemic changes, it 

is necessary to timely adjust preventive and control strategies. 
Key words  COVID-19, pre-screening triage, management 
 
 

PU-2270  

血管活性药物对肾脏灌注的影响 
 

朱志强、张娈娈 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   比较不同血管活性药物对脓毒症休克患者全身血流动力学、肾血流、肾内灌注及肾功能的影

响 
方法 根据 sepsis 3.0 标准选取脓毒症休克经充分液体复苏后仍需血管活性药物患者，采用观察性

分析法分为去甲肾上腺素组，去甲肾上腺素+血管加压素组,多巴胺组，最终保持 MAP≥65mmHg，分

别于血管活性药物使用前使用超声心动图记录患者心脏 LVEF，每搏量（SV），心脏输出量（CO）,采

用肾脏二维超声肾脏长径、厚径、皮质厚度及肾动脉 RI 值，肾动脉 PSV（收缩期峰值流速），采用

肾脏超声造影分别记录患者皮质、髓质 PSV、PI、TTP、MTT、AUC、上升支斜率及下降支斜率，同时

记录基本临床指标即患者平均动脉压，心率，尿量、动脉血乳酸 ，CVP，肾功能指标血浆肌酐，尿

素氮，尿酸，于血管活性药物使用 24h、26h、28h 时再次记录患者上述指标随时间及与血管活性药

物累计剂量的相关性，探讨不同血管活性药物对脓毒症休克患者平均动脉压对患者全身血流动力学、

肾血流、肾内灌注及肾功能的影响。 
结果 1.多巴胺的应用较其他两组增加患者 CO、LVEF、SV 值，但其对于肾功能及肾脏灌注影响较去

甲肾上腺组无明显差异；2.去甲肾上腺联合血管加压素组患者肾功能及肾脏灌注影响较单用去甲肾

上腺素组及多巴胺组较小；3.三组间一般临床指标及检验指标可能具有一定差异性，血管活性药物

的使用剂量与肾脏皮质、髓质血流灌注呈一定相关性，但与肾功能变化可能没有特定的关系。 
结论 不同血管活性药物应用对脓毒症休克患者全身血流动力学、肾血流、肾内灌注及肾功能的影响

不同。 
关键字 血管活性药，脓毒症休克，肾脏灌注 
 

PU-2271  

急性草甘膦除草剂中毒患者临床特征分析 
 

张保乾、袁丁、徐志高、余言午、孙昌华、车璐、段国宇、李素娟、高艳霞 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   分析急性草甘膦除草剂中毒患者的临床特征及中毒严重程度的影响因素。 
方法   收集并分析我院 2014 年 1月至 2020年 12月收治的急性草甘膦除草剂中毒患者临床资料。 
结果   83例急性草甘膦除草剂中毒患者均存活，主要为轻度中毒（56.6％），男女比例为 33：50，

年龄为 39.0±19.9岁。病例数呈逐年上升趋势（2019年最高），且多发于春夏季节。主要中毒原因

和中毒途径分别为自杀（71.1％）和直接口服（83.1％），临床表现以消化系统症状为主（69.9％）。

实验室检查多见白细胞计数（WBC）、中性粒细胞百分比（N％）、D-二聚体的升高和血红蛋白、血钾

的降低。与轻症组相比，严重组年龄更大（均数 51.4岁 vs 34.6岁）、自杀和直接口服占比更高、

住院时间更长（中位数 8.0 d vs 3.0 d）、中毒剂量更大（中位数 200.0mL vs 30.0mL）、入院 24h
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内 N％更高（均数 83.4％ vs 73.2％），且严重组 WBC、N％、谷草转氨酶、凝血酶原时间、D 二聚

体等指标的升高和血钾的降低，较轻症组更多见，差异均有统计学意义（P＜0.05）。 
结论   急性草甘膦除草剂中毒患者有逐年增多的趋势，一般病情轻、预后好，中老年人、直接口服

和中毒剂量高的患者病情更重，严重中毒更易引起实验室指标变化。 
关键字   草甘膦；除草剂；急性中毒；临床特点 
 
 

PU-2272  

急诊室开胸手术救治多发伤患者 8 例总结 
 

张文超、符勇、罗勇 
南华大学附属第二医院 

 
目的   探讨急诊室开胸手术救治多发伤患者的可行性。 
方法   回顾分析南华大学附属第二医院自 2020 年 6 月 - 2021年 8月共在急诊室开胸手术救治

3例心脏损伤患者、5例心脏停博患者的临床资料。 
结果   急诊室开胸手术救治心脏损伤患者 3 例,均存活，心脏停博患者 5 例，均恢复自主心律后再

次心脏停博。抢救成功的病例中 1例出现术后感染, 经抗生素治疗后顺利脱机拔管。死亡的病例中

5例均恢复自主心律，1例进入手术室行剖腹探查后术中死亡。 
结论   急诊室开胸手术救治心脏损伤可行,可以提高救治心脏停博患者的成功率。 
关键字    
 
 

PU-2273  

信息化儿童预检分诊系统在急诊儿童分诊管理中的应用研究 
 

时璇、吴金霞 
广州市妇女儿童医疗中心 

 
目的   探讨儿童预检分诊信息系统在儿科急诊分诊管理中的应用效果。 
方法 参照加拿大儿童预检分诊指南(Ped CTAS)，结合我国卫生部 2011 年版《急诊患者病情分级试

点指导原则》制定我院儿科急诊分诊标准，在此标准基础上将分诊规则转换为计算机语言，在医院

信息系统(HIS)的基础上开发分级诊疗二次应用平台，与电子病历系统急诊医生和护士工作站相结

合，构建了信息化的儿童预检分诊系统，自 2017年 1月开始运用于儿童急诊分诊工作。采取便利抽

样的方法，在 2016 年 10-12 月分诊信息系统实施前调查急诊患儿 450 例，作为对照组，在 2018 年

10-12 月分诊信息系统实施及使用成熟后，调查急诊患儿 450 例，作为观察组，比较两组分诊准确

率，分诊登记时长，患儿家属对分诊的满意度。 
结果 分诊信息系统实施后，观察组分诊准确率 98.4%，高于对照组 91.3%（χ2=23.460，P<0.01)，

分诊登记时长平均 42.69±11.32 秒，低于对照组 95.87±67.22 秒（t=16.551，P<0.01），差异均有

统计学意义，患儿家属对分诊护士服务态度（χ2=4.589，P<0.05)和管理候诊秩序（χ2=15.920，

P<0.01)的满意度较对照组增加，差异具有统计学意义，对候诊时长满意度无明显变化。 
结论 儿童预检分诊信息系统的设计与应用，实现了儿童急诊分诊信息化和智能化，提高了儿童急诊

分诊的质量和效率，在保证急诊患儿的生命安全的同时，提高了患儿及家属对分诊的满意度。 
关键字   信息化，预检分诊，儿童急诊，管理 
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PU-2274  

“五位一体”急救护理流程应用于百草枯中毒患者救治中的效果 
 

高一丹 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   探究“五位一体”急救护理流程应用于百草枯中毒病人的临床效果。 
方法 选取 2018 年 7月-2021 年 7月间我院急诊科治疗的百草枯中毒患者 90例，并随机分为了对照

组和观察组。对照组采用常规急救护理流程，观察组采用“五位一体”急救护理流程。统计两组中

毒患者的首次洗胃时间、首次血液净化时间、首次应用糖皮质激素时间和中毒死亡率。 
结果 观察组的治疗效果和存活情况明显高于对照组，差异均具有统计学意义（均 P＜0.05）。 
结论 “五位一体”急救护理流程应用于百草枯中毒患者，可缩短百草枯中毒患者的救治时间，提高

患者的生存率。 
关键字  
 
 

PU-2275  

Comparative study of acute lung injury  

in COVID-19 and non-COVID-19 patients 
 

Jianguo  Zhang  
Affiliated Hospitao of Jiangsu University 

 
Abstract Background  Several months into the coronavirus diseases 2019 (COVID-19) pandemic, 

we analyzed clinical characteristics of acute lung injury (ALI) in COVID-19 patients and 

reported their similarity and dissimilarity to those of non-COVID-19 patients in the 

intensive care unit (ICU).   

Methods   We reported on 90 COVID-19 and 130 non-COVID-19 ALI patients in the ICUs of 

multiple centers. Demographic data, medical histories, laboratory findings and 

radiological images were analyzed and compared between the two cohorts and within each 

cohort between survivors and non-survivors. For ALI survivors clinical characteristics 

before and after treatment were also compared.   

Findings  Aberrations in blood parameters, such as leukocytosis, neutrophilia, and 

thrombocytopenia, were observed in both cohorts. More characteristic abnormalities, 

including significantly higher red cell distribution width (RDW), C-reactive proteins and 

lactic dehydrogenase (LDH) but lower troponin (TnT) and procalcitonin were observed in the 

COVID-19 cohort than in the non-COVID-19 cohort, whereas D-dimer levels showed a similar 

elevation in In review3  both cohorts. The COVID-19 cohort also showed more diversified 

CT patterns where severe features such as consolidations and crazy paving patterns were 

more frequently observed.   

Interpretation  Comparison of ALI characteristics between COVID-19 and non-COVID-19 

patients in the ICU setting provided insight into the pathogenesis of ALI induced by 

different risk factors, suggesting distinct treatment plans. 
Key words COVID-19, Intensive care unit, Acute lung injury, Acute respiratory distress syndrome, 
Treatment 
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PU-2276  

引产诱发急性重症非典型溶血性尿毒症综合征 1 例及文献复习 
 

马剑飞、龙锐 
中国人民解放军陆军特色医学中心 

 
目的    探讨角色扮演式基于团队学习 team- based learning,TBL)教学法在院前创伤生命支持

(pre--hospital trauma life support, PHTLS)培训中的应用效果。 
方法   采用前瞻性非随机同期对照试验,以 2019年 11月在陆军军医大学大坪医院进行 PHTLS培训

的 90名学员为研究对象,30名采用基于讲授学习(lecture-based- learning,LBL)(A组),30 名采用

模拟人 TBL教学(B组),30名采用角色扮演式 TBL教学(C组)。通过三组学员的 PHTLS理论考试成绩、

操作考试成绩和问卷调查结果对教学效果进行评价。 
结果    三组学员的理论考试成绩分别为(77.5±111)分]、(82.1±14.7)分]和[(80.3±10.2)分],

差异均无统计学意义(均 P>0.05)。B 组的操作考试成绩[(81.3±9.7)分]和 C 组的操作考试成绩

[(92.0±9.2)分]均高于 A 组(69.9±12.1)分],差异均有统计学意义(均 P<0.05),且 C 组高于 B 组

(P<0.05)。问卷调查结果显示,C 组学员的教学满意率[96.7%(29/30)]高于 A 组[43.3%(13/30)]和 B

组[76.7%(2330)],差异均有统计学意义(均 P<0.05),且 B组高于 A组(P<0.05)。 
结论   角色扮演式 TBL 教学法运用于 PHTLS 培训,能明显提高学员操作能力,更利于学员对 PHTLS

技术的掌握。 
关键字    角色扮演;教学;高级创伤生命支持;急救 
 
 

PU-2277  

基于 APACHEⅡ评分探讨血液灌流联合低分子肝素 

治疗高脂血症性急性胰腺炎的临床疗效及对机体炎症反应的影响 
 

蔡华忠 
江苏大学附属医院 

 
目的   探讨血液灌流联合低分子肝素治疗高脂血症性急性胰腺炎(HLAP)的临床疗效以及对机体炎

症反应的影响。 
方法 本研究为一项单中心、非盲、前瞻性研究,纳入 2016年 1月-2020年 2月期间我院收治确诊的

68例 HLAP患者作为研究对象,入组患者按照随机数字法分为观察组与对照组,每组各 34例。两组均

接受常规治疗,在此基础上,对照组加用低分子肝素治疗,观察组接受低分子肝素治疗外加用血液灌

流治疗。分别评估和检测两组患者治疗前、治疗后第 1天、第 3天及第 7天 APACHEⅡ评分、TNF-α、

CRP、IL-6与血清三酰甘油(TG)水平变化。以及比较两组患者的临床疗效。 
结果 治疗前,观察组和对照组除了 IL-6 以外,其余指标均差异无统计学意义(P>0.05)。观察组和对

照组的各指标在治疗后第 1 天、第 3 天和第 7 天,均呈下降趋势,组内比较均差异有统计学意义

(P<0.05)。在组间比较中,观察组各指标均低于对照组,除 TG 外,均差异有统计学意义(P<0.05)。观

察组患者的住院时间和并发 MODS 比例均低于对照组(P<0.05)。 
结论 血液灌流联合低分子肝素治疗 HLAP 患者可有效降低 APACHEⅡ评分,减轻炎症反应,改善 TG 水

平,提高了临床疗效。 
关键字 高脂血症;急性胰腺炎;血液灌流;低分子肝素;炎症反应 
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PU-2278  

组织支持感与组织气氛对新护士工作压力影响的研究 
 

时璇 
广州市妇女儿童医疗中心 

 
目的   探讨组织支持感与组织气氛对新护士工作压力的影响。 
方法 描述性相关性研究，对广州市某三甲医院 102名新护士进行问卷调查。 
结果 新护士工作压力水平较高，60.8%的新护士存在较强或者很强的工作压力，平均压力程度最高

的 5 个条目分别为护士的工作量太大，经常倒班，担心工作中出现差错事故，工作收入低，上班的

护 士 数 量 不 够 。 组 织 支 持 感 ， 组 织 气 氛 感 知 状 况 得 分 与 工 作 压 力 得 分 呈 负 相 关

（r =-0.278,r =-0.426，P < 0.01），组织支持感与组织气氛感知状况得分越高，工作压力得分

越低。 
结论 新护士工作压力较高，与较低的组织支持感与组织气氛感知相关，护理管理者需从组织层面采

取多种措施来增加新护士的组织支持感及组织气氛感知，减轻其工作压力，为新护士创造健康的工

作环境，促进其更好的融入组织和临床工作，达到与组织文化，价值观，能力需求各方面的匹配，

从而进一步降低离职率和人力资源成本，保留优秀的新护士，推动其自身及医院整体的职业发展。 
关键字    
 
 

PU-2279  

探讨急诊科护士职业暴露的危险因素及防护措施 
 

车玲玲 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   探讨急诊科护士职业暴露的危险因素及防护措施。 
方法   此次研究对象均为急诊科危重患者护理过程，共计 150 例，纳入标本的起始时间是 2019 年

10月，截止时间是 2020年 06月，分析在急诊科护士护理过程存在的高危因素。 
结果   在急诊科危重患者护理过程中，存在很多危险因素，主要包括以下三方面：自身防护、高风

险操作行为、心理压力。 
结论   在急诊科危重患者护理过程中，存在许多高危因素，为此要提高自身防护意识，并采取一些

措施保障自身安全。 
关键字   急诊科；护士职业；危险因素；防护措施；护理工作 
 
 

PU-2280  

夜班护士心理防御机制与焦虑程度的相关性研究 
 

冯子阳、冯丽婵 
广州市妇女儿童医疗中心 

 
目的   探讨夜班护士心理防御机制与焦虑程度的关联性，为促进夜班护士心理健康提供依据，为不

同心理防御机制的夜班护士提供针对性的心理干预，减轻护士因夜班导致的焦虑。 
方法   应用自编基本情况调查表、防御方式问卷（DSQ）及状态—特质焦虑问卷，对广州市某三甲
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妇儿医院的 294名夜班护士进行问卷调查并分析。 
结果 心理防御机制与焦虑程度有相关性，其中成熟型防御机制与焦虑得分呈负相关，不成熟防御机

制及中间型防御机制得分与焦虑得分呈正相关，差异均具有统计学意义（P＜0.05）。 
结论 管理者应着重于对不成熟防御机制及中间型防御机制的夜班护士进行更多的必要的针对性心

理干预及心理防御方式的培训，改善夜班护士的心理健康。 
关键字   夜班护士；心理健康；防御机制；焦虑；心理干预 
 
 

PU-2281  

Successful rescue of cardiac arrest from massive overdose 

of Beta-blocker  compound antidepressant poisoning: a case 

report and review of the literature 
 

Wei Zhu
1
、Meng Liu

2
、Li-yong Zhu

1 
1. Yueyang People's Hospital 

2. 湖南省人民医院 
 
Introduction   Beta-blocker poisoning is a common overdose which can lead to significant 

morbidity and mortality.We report a propranolol-induced cardiac arrest in the setting of 

a polydrug ingestion, successfully resuscitated with temporary cardiac pacing，blood 

purification and high-dose insulin (HDI).  

Case report  A case of massive overdose of propranolol combined with lorazepam and 

escitalopram in an adult male is reported. Cardiac arrest ensued which was responsive to 

cardiopulmonary resuscitation. Bradycardia, hypotension,metabolic acidosis and oliguria 

followed which were resistant to multiple pharmacologic interventions,including 

intravenous fluids, calcium, atropine，dopamine, dobutamine,epinephrine, adrenaline，and 

Isoproterenol. Adequate mean arterial pressure and urine output were restored only after 

addition of HDI and blood purification to therapy and intravenous pacing.Eventually, He 

was discharged with baseline neurologic function. 

Conclusion  If initial fluid repletion, pressors, and other therapies are ineffective in 

Beta-blocker poisoning，intravenous pacing，blood purification and high-dose insulin may 

be critical in reversing patient outcomes. 
Key words Beta-blocker poisoning；propranolol；cardiac arrest；intravenous pacing；blood purification；
high-dose insulin 
 
 

PU-2282  

急性腹部多发伤患者血清内 HMGB-1、Mb、CK、IL-6 等指标对病情

严重程度和预后的预测价值 
 

宋超 
江苏大学附属医院 

 
目的   探讨急性腹部多发伤患者中血清迁移率蛋白-1（High-mobility group box1，HMGB-1）、肌

红蛋白（Myoglobin，Mb）、肌酸激酶（Creatine Kinase，CK）、白细胞介素-6（interleukin-6，IL-6）

表达水平以及预测病情严重程度和预后的价值。 
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方法   采用前瞻性队列研究，计划纳入我院急诊科收治腹部多发伤患者 100 例，纳入时间为 2014

年 1月 2017 年 1月，在就诊当天病情稳定时抽血测定血清 HMGB-1、Mb、CK以及 IL-6，根据在住院

过程中是否发生多器官功能障碍综合征(multiple organ dysfunction syndrome，MODS)分为 MODS

组和非 MODS 组，将是否发生 MODS 作为病情严重程度指标，同时记录所有患者生存预后结局情况。 
结果   发生 MODS 患者血清 HMGB-1、Mb、CK、IL-6 指标均明显高于非 MODS 组，差异均具有统计学

意义（P＜0.05）。HMGB-1、Mb、CK、IL-6四种指标联合预测 MODS ROC曲线下面积为 0.853，预测诊

断特异性为 78.00%，敏感性为 92.60%，同时血清指标单独预测及联合预测 MODS 均具有一定价值。

入组患者总死亡率为 17.65%，HMGB-1预测生存结局曲线下面积最大，为 0.805，诊断预测的特异性

为 83.30%，敏感性为 80.60%。联合指标预测生存结局价值较低，而四种单独预测生存结局有一定价

值。 
结论   HMGB-1、Mb、CK、IL-6表达水平与 MODS 发生具有相关性，四种指标单独或联合预测病情均

具有一定价值，四种指标单独预测生存预后结局有一定价值，四种指标联合预测生存预后结局价值

较低。 
关键字   腹部多发伤;多器官功能障碍综合征;血清迁移率蛋白-1;肌红蛋白;肌酸激酶;白细胞介素-6  
 

PU-2283  

Early nursing intervention combined with WeChat peer 

education in children with severe viral meningitis combined 

with respiratory failure 
 

Jingyan  Wang  
Guangzhou women and children's medical center 

 
Objective  Internet-based nursing and coaching can improve self-efficacy and careability 

in patients with various conditions. 
Aim:To explore the effect of a WeChatpeer education program in children with severe viral 

meningitis combined with respiratory failure.  
Methods  This was a retrospective cohort study of patients who hadsevere viral meningitis 

combined with respiratory failure admitted to Guangzhou Women and Children Medical Center 

from March 2017 to June 2018 and who received the WeChat-based nursing intervention. 

Patients who received routine nursing were used as controls.The family 

emotional state,self-careability, and rehabilitation were analyzed.  
Results  There were 37 patients in the WeChat group (19 boys (51.3%) and 18 girls (48.7%); 

mean of 5.1±2.4 years of age) and37 controls (20boys (54.1%) and 17girls (45.9%); mean 

of 5.9±2.4 years of age) (all P>0.05). After nursing, improvements in the self-assessed 

anxiety score and self-assessed depression score were better in the WeChatgroup (anxiety: 

-29.2% vs. -20.3%, P=0.015; depression: -25.2% vs. -15.4%, P=0.009). After nursing, the 

improvements in the condition management ability scale and condition management difficulty 

scale scores were better in the WeChatgroup (ability: +80.5% vs. +44.4%.P=0.001; 

difficulty: +58.4% vs. +37.8%, P=0.003). After nursing, the improvement in the Fugl-Meyer 

score was better in the WeChat group (+138.0% vs. +53.0%, P<0.001). 
Conclusion  Early nursing intervention combined with WeChatpeer education can improve the 

emotional state of children with severe viral meningitis combined with respiratory failure 

and their caregivers’. 
Key words   
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PU-2284  

基于循证的护理质量改进 

在降低血培养标本采集污染率中的应用 
 

李从群 、时璇 、王敬艳 
广州市妇女儿童医疗中心 

 
目的   运用循证护理的方法降低血培养标本污染率。 
方法 1选取对照组，对照组为改进前的患儿，采血操作是按疾病标准护理常规进行。2干预组  干

预组患儿采血操作按照实施循证护理干预后的要求进行。3建立质控小组 有护士长、组长、专科护

士 1名、临床带教老师 1名，护士长为项目 负责人，负责对组员进行培训，进行方案的设计、资料

的分析，带教老师 负责操作示教培训。4 获取证据 通过以中文关键词“血培养”、“护 理”、

“管理”和英文关键词“blood culture”、“care”、“management”检索 Cochrane 系统评价

数据库、CINAHL 和中国生物医学文献数据库，纳入临床实 践指南、系统评价、证据总结、最佳实

践报告和原始研究中的高质量 RCT 文献检索得 8 篇，通过证据整理汇总；5最佳方案确认  根

据 JBI 证据推荐级别（2014 版）进行评价，把 A 级和 B 级的推荐都予以采纳，再根据儿科患儿

采血的临床特点总结出最佳措施并在干预组进行实施。 
结果 在循证护理方法指导下 循证护理干预前(对照组)采集血培养标本污染率为 4.05％，干预后(干

预组)为 0％，干预组采集的血培养标本污染率低于对照组（X2  =5.714，P＜0.05）。 
结论 通过循证护理的方法使理论和实践相结合有效降低了血培养标本采集的污染率。 
关键字  
 
 

PU-2285  

The effect of patient participation on health-care 

workers’ hand hygiene compliance: Meta-analysis 
 

li yang 
Guangzhou women and children's medical center 

 
Objective    To evaluate the impact of patient participation on health-care workers’ hand 

hygiene compliance. 
Background  Hand hygiene is a simple and effective approach to prevent the spread of 

infectious pathogens and protect patients from health-care associated infections.  To 

improve hand hygiene compliance, multiple patient empowerment programs had been developed 

but the results showed effect is equivocal. 
Methods  Cochrane Library, JBI, PUBMED、EBSCO-host、OVID、CNKI and Pro-Quest were used as 

data source of literature searches. RevMan 5.3 software was employed to analyze the 

effectiveness of patient participation in health-care workers’ hand hygiene compliance. 

The outcome variables are health-care workers’ hand hygiene compliance and consumption 

of alcohol-based hand sanitizer. 
Results  Three quasi-randomized controlled trials were included in this review. Results 

from Meta-analysis showed no significant difference in hand hygiene compliance of medical 

staff between experimental groups (with patient participation) and control groups (without 

patient participation) (M-H=1.63, 95% CI(0.88,3.02), PM-H=0.12).  However, it was found 

the increase of hand sanitizer consumption is statistically significant in experimental 
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groups (SMD=1.40, 95% CI(0.06,2.74), PSMD=0.04).  
Conclusion   Trials with large sample and high quality control are needed to determine the 

statistical significance of improving hand hygiene compliance of health-care workers’ by 

patient participation. 
Key words   
 
 

PU-2286  

氧化应激参与急性呼吸窘迫综合症早期纤维增生反应 
 

杨春、丁振兴 
安徽医科大学第一附属医院 

 
目的   探究急性呼吸窘迫综合征患者肺部氧化应激与早期纤维增生反应及临床预后的相关性。 
方法  收集 29 例入院诊断为 ARDS 患者和 24 例机械通气对照组患者支气管肺泡灌洗液

（bronchoalveolar lavage fluid, BALF）和临床资料，检测炎症因子、氧化应激指标和纤维化标

志物在各组间的水平；分析患者临床资料与氧化应激反应、纤维化标志物的相关性。 
结果 ARDS 患者肺部遭受炎症反应和氧化应激损伤双重打击，早期肺部即出现纤维增生反应，入院

第 1天、第 7天 BALF中 NT-PCP-III水平均明显升高，且非存活组中水平高于存活组；各时间点 BALF

中 NT-PCP-III水平与氧化应激指标 MDA、SOD均有相关性，氧化应激参与了 ARDS 早期肺纤维增生反

应。 
结论 氧化应激参与 ARDS早期肺纤维增生反应，影响患者的预后。 
关键字 氧化应激反应；急性呼吸窘迫综合征；肺纤维化；N-PCP-III；TGF-β；TNF-α 
 
 

PU-2287  

儿科输液室颜色分区管理的效果分析 
 

杨黎、何庆、时璇 
广州市妇女儿童医疗中心 

 
目的   探讨儿科输液室中的实施颜色分区管理的效果分析。 
方法 基于输液流程，将儿科输液室分为三个区域：黄色等待区、蓝色注射区、输液区（分三种颜色，

紫色发热患儿输液区，蓝色呼吸道感染患儿输液区，绿色消化道患儿输液区）。利用输液室环境颜色

设计、电视播放宣传动画片、宣传单张等方式，各区域配置负责人员，采用舒适护理模式对输液患

儿进行护理干预，比较环境设置实施前后儿科输液室的输液安全事件、护理纠纷投诉以及患儿家属

对护理工作满意度。 
结果 分区管理实施前后，尽管儿科输液室的输液安全事件均为 0，病人信息核查得分变化均无统计

学意义，但护理纠纷投诉由实施前的 15 例变为实施后的 6例，门诊患者对候诊秩序（4.290±0.621）、

护士服务态度（4.27±0.747）、护士技术水平（4.59±0.57）、隐私保护（4.27±0.676）等，环境

设置实施后显著提高，有统计学意义（P<0.05）。 
结论 合理分区管理不仅可使得患儿及其家属更快明确补液流程，而且护士分工明确，保护患者隐私，

使得护士操作时更专注，从而减少纠纷投诉发生率，提高家属对护理工作满意度，值得推广。 
关键字   儿科，输液室，护理管理 
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PU-2288  

基于时间节点管理多学科综合创伤救治的效果评价 
 

王佳森 
滨州医学院附属医院 

 
目的    探讨时间节点管理在创伤急危重症救治中的管控效果 
方法 以 2017 年 4 月-10 月急诊流程优化并实行节点管理前急诊科收治的 180 例急诊手术患者为对

照组，患者均以常规急诊流程收治。以 2017 年 12 月-2018 年 5 月急诊流程优化并实行节点管理后

急诊科收治的 180 例急诊手术患者为试验组，基于时间节点管理的流程优化后的急诊流程进行救治。

比较观察两组院前转运、急诊滞留和术前准备的时间及急诊手术目标值内开台率的差异。 
结果 试验组院前转运 23.2±6.1（min），急诊滞留平均时间 25.4±3.6（min），术前准备平均时间

9.5±1.6（min），目标值内开台率提高至 93.3%，差异均有统计学意义（P<0.05） 
结论 多学科综合治疗（multi-disciplinary treatment，MDT）是一种通过整合多学科专家资源进

行疾病诊疗的模式，在包括肿瘤在内的大部分疾病临床诊疗中经常应用，并取得了较好效果。本研

究显示基于时间节点管理多学科综合创伤救治可以有效缩短创伤手术患者有效救治时间。为下一步

实体化创伤中心建设提供借鉴和参考。  
关键字    
 
 

PU-2289  

品管圈活动在新冠肺炎期间 

构建多学科转运模式在急危重症患者中的应用 
 

贾慜
1
、李博

2
、师思源

2 
1. 郑州大学第一附属 

2. 郑州大学第一附属医院 
 

目的   通过开展品质管理活动，构建急危重症患者多学科转运模式，降低不良事件发生率，提升转

运病情评估完整性，提高交接满意度。 
方法   选择 2019 年 4月----2020年 4月的 236例转运患者，随机分为干预组和对照组，干预组以

品管圈理论指导，实施品管圈活动；对照组实施常规转运模式，比较两组病情评估完整性和交接满

意度。 
结果   干预组不良事件发生率较对照组显著降低，转运病情评估完整性和交接满意度相较对照组显

著提升，差异具有统计学意义（P<0.05）。 
结论   通过开展品管圈活动，构建急危重症患者多学科转运模式，可降低不良事件发生率，提升转

运病情评估完整性，提高交接满意度，为急危重症患者提供安全有效院内转运保障。 
关键字   品管圈；区域医联体；急危重症患者；安全转运；新冠肺炎 
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PU-2290  

急诊急救大平台之一体化建设 
 

王清华 
南方医科大学珠江医院 

 
目的   为切实落实《“健康中国 2030”规划纲要》，提升急诊急救医学整体水平，我院全面审视原

有急诊急救系统，摒弃旧流程，构建急诊急救一体化。 
方法   查检原有急诊急救患者救治线路图，明确提升关键点，应用“一横一纵一能力”的理念体系

进行实践，完成对急救车辆改造及院内急救区域、辅诊科室等基础设施建设，配备高端急救仪器设

备、引进急诊急救信息系统、打造多学科急救团队等，构建急诊急救一体化。参考“三环理论”，

建设急诊重症监护室和空中救援急救广场，完成院前急救、院内急诊和重症监护三环一体化，实现

院前院内信息共享、流程连贯、无缝衔接。比较一体化建设前后急诊急救患者抢救成功率和就诊患

者综合满意度。 
结果 一体化建设后我院急诊患者抢救成功率显著提高，患者综合满意度明显提升。 
结论 急诊急救一体化建设提高了我院急危重症救治水平，保障患者安全，确保患者满意，其效果显

著，值得推广应用。 
关键字 急诊急救大平台；一体化建设； 急诊医疗服务体系； 急诊急救信息系统 
 

PU-2291  

阿尔茨海默病静息态脑血流的改变及其与认知功能的关系 
 

王骏阳 
浙江大学医学院附属第二医院 

 
目的   比较阿尔茨海默病(Alzheimer’s Disease，AD)、轻度认知障碍(Mild Cognitive Impairment, 

MCI)和健康对照者（Healthy Control, HC）的脑血流量(Cerebral Blood Flow, CBF)差异，并分析

CBF 与认知功能的相关性。 
方法   本研究纳入了 49名 AD患者、60名 MCI患者和 55名 HC。采用动脉自旋标记技术（Arterial 

Spin Labeling, ASL）检测全脑的 CBF。收集被试的总体认知和五个认知领域（分别是记忆功能、

语言功能、执行功能、注意力和视空间功能）的神经心理学测评结果。使用基于体素水平的方法分

析 CBF的组间差异。采用线性回归法分别研究全脑 CBF及差异脑区 CBF与认知功能的相关性。 
结果   组间 CBF 在颞中回、后扣带回、楔前叶和顶叶皮质区有显著差异。在整个样本中，全脑 CBF

和差异脑区 CBF的降低与所有认知领域的损害相关。在 AD组中，CBF的降低与较差的认知功能显著

相关，但在 MCI组和 HC组中却没有相关。 
结论     本研究显示了从 HC到 MCI 再到 AD的 ASL-CBF变化，且 CBF与认知功能存在相关性。值得

注意的是，这种相关性在 AD 患者中最强。本研究暗示了 ASL-CBF 可以作为 AD 疾病严重程度的功能

标记物。 
关键字    
 

1187 

 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                        论文汇编 

 

 

PU-2292  

目击者心肺复苏的研究进展及展望 
 

张斌蓉
1
、童宇平

2
、刘茹

1 
1. 山西医科大学 

2. 山西医科大学第一医院 
 

目的   从目击者心肺复苏的国内外培训现状、重要作用、以及影响因素进行综述，提出未来培训方

式，以期推动心肺复苏技术的发展及普及，减轻目击者担忧及疑虑，提高目击者心肺复苏的意愿，

提升院外心脏骤停患者生存率。 
方法   从中国知网、万方、Pubmed、Web of Science 等数据库检索相关文献，介绍目击者心肺复

苏的概念及重要作用，综述国内外心肺复苏培训现状，寻找影响目击者心肺复苏的因素，总结并提

出培训宣传方式，推动心肺复苏的普及。 
结果   （1）我国急救体系、非专业人员的急救知识及普及率相比发达国家仍有一定的差距。目前

我国大城市的心肺复苏技术普及率还不到 1%，这一数字在其他偏远地区更低。我国目击者复苏率很

低如北京为 11.4%，且质量较差。 
（2）在美国、新加坡、日本、澳大利亚等国家对高中生进行了强制性 CPR培训。美国等国家的警察、

消防员、司机必须接受心肺复苏和现场急救训练。 
（3）有研究显示，目击者心肺复苏可以提高院外心脏骤停患者的存活率，且出院患者神经功能良好。 
（4）我国卫生管理部门开展了大量急救知识的普及工作如“心肺复苏进万家”等公益活动，各大城

市或地区开展了千人以上的大型公众心肺复苏培训，起到了一定的作用，然而群众院前急救知识水

平仍普遍较低。 
（5）影响目击者心肺复苏的因素：①缺乏相关急救知识；②害怕诉讼，承担法律责任；③担心口对

口人工呼吸有疾病传播的风险；④害怕不必要的时候做 CPR 伤害到别人；⑤害怕做 CPR 不正确伤害

别人；⑥需要露出女性乳房害怕被指控性侵犯。另外有研究指出除了上述影响因素之外，还有一个

重要影响因素是当患者发生院外心脏骤停时，目击者一般为家属，处于焦急、慌乱的状态，无法为

患者做心肺复苏实施抢救。 
结论   我们应当采取多种方式对心肺复苏进行宣传教育，针对不同年龄、不同学历、不同工作等人

群了解其需求，采取不同教育方式，增加心肺复苏普及率，填补抢救空白时间，从而提高院外心脏

骤停患者的生存率。 
关键字   目击者心肺复苏；院外心脏骤停；影响因素 
 
 

PU-2293  

一体化急救护理模式在重症肺炎合并心衰患者中应用 
 

孙青玲、张坤、张继伟 
新乡市中心医院 

 
目的   探究一体化急救护理模式在重症肺炎（SP）合并心衰患者中的应用效果。 
方法   前瞻性的选取 2018年 7月至 2020年 7月我院收治的 268例重症肺炎合并心衰患者作为研究

对象，按数字随机表法随机分成 2 组，对照组（n=134）为常规护理，观察组（n=134）为一体化急

救护理模式；收集 2组患者时间指标，分析干预前后心、肺功能，并比较临床效果 
结果 观察组急救反应时间、急诊科救治时间及住院时间均显著低于对照组患者，差异有统计学意义

（P＜0.05）。心肺功能分析，组内比较，2 组患者干预后左室射血分数（LVEF）、心脏指数（CI）、

第 1s用力呼气量（FEV1）、用力肺活量（FVC）均显著高于干预前，差异均具统计学意义（P均＜0.05）；
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干预后观察组 LVEF、CI、FEV1、FVC 均显著高于对照组患者的，差异具统计学意义（P＜0.05）。临

床疗效分析，观察组显效率显著高于对照组，差异具统计学意义（P＜0.05） 
结论 一体化急救能够显著缩短抢救时间，改善患者预后心肺功能，并提高临床治疗显效率，因此推

荐对 SP合并心衰患者应用一体化急救的护理模式。 
关键字 重症肺炎；心衰；一体化急救护理；应用效果   
 
 

PU-2294  

NＲF2 减轻阿霉素诱导的心肌 H9C2 细胞  

氧化应激和溶酶体功能障碍 
 

陈芳
1
、邹联洪

1
、刘协红

1
、袁李礼

2
、蒋宇

1 
1. 湖南省人民医院急救医学研究所 

2. 湖南省脑科医院 
 

目的   研究核因子 E2 相关因子 2( NＲF2)对阿霉素(又称多柔比星，DOX)诱导的心肌 H9C2 细胞氧

化应激和溶酶体功能的影响。 
方法   用 DOX 处理大鼠心肌 H9C2 细胞，RT-PCＲ和 Wb 测定细胞中 NＲF2 表达的变化; 慢病毒感

染构建 NＲF2 稳定过表达的 H9C2 细胞，RT-PCＲ 和 Wb确认过表达效率; 给予 DOX 处理，CCK-8 

法检测细胞活力，检测细胞上清中乳酸脱氢酶( LDH) 、超氧化物歧化酶(SOD)、谷胱甘肽过氧化物

酶( GSH-Px) 和过氧化氢酶( CAT) 的活性及丙二醛( MDA)的含量; 通过 FITC-葡聚糖检测溶酶体 

pH 的变化;Wb检测溶酶体相关膜蛋白 1( LAMP1)和组织蛋白酶 B的表达。 
结果   DOX 处理后 H9C2 细胞中 NＲF2 的 mＲNA 和蛋白表达明显减少( P＜0.05) 。NＲF2过表达

能够明显上调 DOX 处理的 H9C2 细胞中 NＲF2 的 mＲNA 和蛋白表达( P＜0.05) 。DOX 处理后 

H9C2 细胞的活力降低，上清中 LDH 的活性增强，SOD、GSH-Px 和 CAT 的活性降低，MDA 的含量增

加( P＜0.05) ; 细胞溶酶体的 pH 值升高，LAMP1 和组织蛋白酶 B 表达降低( P＜0.05) 。NＲF2

过表达增强 H9C2 细胞的活力，降低 LDH 的活性( P＜0.05) ，提高细胞上清中 SOD、GSH-Px和 CAT 

的活性，减少 MDA 的含量( P＜0.05) ; 减轻 DOX 所致的 H9C2 细胞溶酶体 pH 值的升高，升高 

LAMP1 和组织蛋白酶 B的表达( P＜0.05) 。 
结论   DOX 处理后 H9C2 细胞的 NＲF2 呈低表达; 过表达 NＲF2 可以减轻 DOX 诱导 
的心肌 H9C2 细胞氧化应激和溶酶体功能障碍。 
关键字   核因子 E2 相关因子 2; 多柔比星; 心肌细胞; 氧化应激; 溶酶体 
 
 

PU-2295  

基于急诊急救信息系统的急危重症救治“零通道”建设实践 
 

杨丽霞、王俊、麦雪霞、洪瑜愉、谢华、邵金莲、林加莲、杨军华 
南方医科大学珠江医院 

 
目的    探讨基于急诊急救信息系统的急危重症救治“零通道”建设实践及成效。 
方法   全面梳理原有急危重症救治流程，查找旧流程中可改善的环节。引进急诊急救信息系统，

运用精益管理理念，建设急危重症“零通道”救治流程并运用于实践，通过病例回顾，比较旧流程

和“零通道”救治流程的效果。 
结果    依托急诊急救信息系统，全面打造以患者为中心的“零通道”救治，赢得了患者抢救的"

黄金"时间,获得了更好的急救效益和患者满意度。 
结论  基于急诊急救信息系统的急危重症“零通道”救治模式可缩短各急救环节中需等待的时间，
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减少浪费，提高急救效率，确保患者安全。 
关键字 急危重症；“零通道”；急诊急救信息系统 
 
 

PU-2296  

基于 Citespace 对患者转运领域的可视化分析 
 

刘茹
1
、童宇平

2
、张斌蓉

1 
1. 山西医科大学护理学院 

2. 山西医科大学第一医院急诊科 
 

目的   分析近 11 年我国患者转运领域的研究现状，探索该领域的研究热点及趋势，为其进一步发

展提供借鉴和参考。 
方法  运用 Citespace 可视化文献分析工具，以 2010—2021 年 CNKI 数据库收录的患者转运相关文

献为基础数据，进行作者、机构、期刊分布、关键词共现、突现等分析，并绘制相关可视化图谱。 
结果  共检索到 2202 篇文献，手动剔除重复发表、会议文献以及与患者转运不相关的文献，最终纳

入有效文献 1620 篇，年均发文量总体呈上升趋势。共有 388名研究者参与该领域研究，发文量较多

的作者主要是丁娟、付沫、安莹、丁宁、刘丹（5篇）；主要的合作团队为丁娟团队（丁娟、刘晁含、

曾栩蕊、廖尧）和安莹团队（安莹、李飞、丁宁），其余各研究者分布较分散，之间的合作较少。有

312 种期刊刊载了与患者转运相关的研究，以《当代护士》（80篇）发文量最高，且研究主要发表在

省级、国家级期刊上，核心期刊发文量较少。338 家机构中，大连市急救中心（6 篇）、无锡市第二

人民医院（5篇）和贵州省人民医院（4篇）是发文量较多的机构，且机构合作图谱显示各机构之间

无研究合作关系。561个关键词中出现频次不少于 35次的热点关键词为“院内转运、危重患者、安

全管理、急诊科、护理风险管理、不良事件、长途转运、品管圈、转运交接、体外膜肺氧合、院际

转运和院前转运”，说明患者转运领域的研究主要涉及患者的院前急救转运、院内转运、院际转运

和长途转运四方面，研究对象主要为危重症患者，研究内容主要是探索提高患者转运安全性的方案、

管理模式以及转运不良事件的影响因素。 
结论  患者转运研究在国内受到持续关注，但各研究作者和机构之间的合作十分微弱，且各学者对

该领域的研究不够深入，文献质量和影响力也有待提升。未来各研究主体之间应开展广泛且密切的

合作交流，创新研究方法，深化研究内容，以提升患者转运科研成果质量。 
关键字   Citespace；患者；转运；可视化 
 

PU-2297  

游离股外侧皮瓣联合小腿交腿皮瓣修复足踝部大面积组织缺损 
 

刘柯希、王福建、王松松、刘义宾、王琪、王家启 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   探讨游离股外侧皮瓣联合小腿交腿皮瓣修复足踝部大面积组织缺损的治疗效果。 
方法   应用健侧游离股外侧皮瓣吻合健侧胫后动、静脉，联合小腿交腿皮瓣治疗 6例足踝部大面积

组织缺损患者。 
结果  患者均获得有效随访，随访时间为术后 3～12个月。皮瓣均成活良好。末次随访按 Thermann

量表功能评定: 优 4例，良 2例。 
结论  游离股外皮瓣联合小腿交腿皮瓣移植术是修复足踝部大面积组织缺损的一种有效方法。 
关键字 股外侧皮瓣; 小腿交腿皮瓣; 胫后血管; 软组织缺损 
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PU-2298  

PICC 通路留置的安全管理 
 

张婷婷、么颖、祝鹏英、赵英娜 
天津医科大学总医院 

 
目的    建立并实施经外周置人中心静脉导管的安全管理制度。  
方法    2020 年 1 月至 2021 年 12 月，采用留置 PICC 的化疗病人 100 例。平均年龄

20~80(40.58±5.34)岁。贵要静脉置管 60 例 ,正中静脉置管 30例，头静脉置管 10例。 PICC 留置

时间 12 ~ 24(15.54±2.54) 周。 
结果   本组 100 例留置 PICC 病人中 95 例无任何不良反应占 95％， 其余病人未发生严重并发

症。 
结论 安全管理制度的建立与实施，保证了留置 P1CC 的安全使用。提高了病人的生活质量。 
关键字  PICC； 安全管理 
 

PU-2299  

急诊潜在危重病患者预后效果评估中应用改良早期预警评分 
 

张婷婷、么颖、赵英娜、祝鹏英 
天津医科大学总医院 

 
目的   探究急诊潜在危重病患者预后效果评估中的应用改良早期预警评分（MEWS）。 
方法 选取 2021 年 3 月至 4 月， 我院收治 120 例患者行改良早期预警评分（MEWS），对 MEWS 与

患者预后相关性进行统计分析，且需追踪所有患者的预后。 
结果 对比两组年龄构成（P<0.05）。相较于存活组 MEWS 分值，死亡组较高，对比差异有统计学意

义（P<0.05）；患者预后及 MEWS 得分呈正相关，0.47 是相关系数，P<0.05；Az=0.947（95%CI：0.911，

0.983），是 MEWS 得分 ROC 曲线下面积，对患者预后判断，采用 MEWS 得分，有统计学意义（P<0.05）。

当以死亡为预测目标时，灵敏度为 93%，特异度为 93%，MEWS 得分最佳截断值是 7 分，阴性预测

值为 98%，阳性预测值为 57%。 
结论 针对急诊患者，采用改良早期预警评分（MEWS），有对潜在危重病患者进行判断的能力，且有

较高患者预后预测的价值。MEWS 可实现快速性动态评估患者病情，操作简单、费用低廉。 
关键字 潜在危重病；预后；急诊；改良早期预警评分；效果评估 
 
 

PU-2300  

120 调度中心基本统计报表设计 
 

杨青 
合肥急救中心 

 
目的   交流 120 调度中心基本统计报表设计。 
方法 介绍交流合肥 120指挥调度中心日常承担的基本数据统计报表及设计思路。 
结果 通过数据统计以报表形式直观反映院前急救工作的数量、质量、状态、成效及问题等。 
结论 在报表设计时尽可能做到满足需求、表样简洁、数据客观、要素齐全、合理分类。 
关键字 120 调度中心基本统计报表；设计；直观反映急救工作； 
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PU-2301  

瑞香素可减轻小鼠肝脏缺血再灌注损伤 
 

毕修乾 
郑州大学第一附属医院 

 
目的     探讨瑞香素对小鼠肝脏缺血再灌注损伤(IRI)的保护作用及机制。 
方法     构建小鼠 70%肝脏 IRI 模型，将小鼠随机分为假手术组(Sham 组)，瑞香素组(Dap 组),

缺血再灌注组(IRI 组)，缺血再灌注+瑞香素组(IRI+Dap 组)，每组 8 只。Sham 组和 IRI 组小鼠

腹腔注射 0.9%氯化钠溶液，Dap 组和 IRI+Dap 组小鼠肝脏缺血前 1 小时通过腹腔注射 

Dap(1.5mg/kg)。IRI 术后 12 h 处死小鼠收集标本，检测血清转氨酶及炎症因子的表达水平，取肝

组织行苏木紫-伊红(HE)染色观察肝组织病理损伤，通过免疫荧光检测肝组织炎症因子的表达，通过 

ELISA 检测肝组织氧化应激相关因子表达。 
结果   和 IRI 组小鼠相比，IRI+Dap 组小鼠肝脏 IRI 12 h 后，血清中 ALT、AST、TNFα、CCL2 的

表达显著降低，肝组织坏死面积显著减小， 肝组织中 CD11b、Ly6g 阳性炎症细胞浸润属相显著减

少，肝组织中 MDA 水平显著降低、SOD、GSH 水平显著升高。 
结论   瑞香素能够显著抑制小鼠肝脏 IRI 后的炎症和氧化应激。结论：瑞香素可减轻小鼠肝脏缺

血再灌注损伤。 
关键字 肝脏缺血再灌注损伤；瑞香素；炎症；氧化应激； 
 

PU-2302  

EICU 机械通气老年患者并发谵妄的影响因素及护理对策 
 

祝鹏英、赵英娜、高亚翠 
天津医科大学总医院 

 
目的   探讨 EICU 机械通气老年患者并发谵妄的影响因素及相应的护理对策。 
方法   EICU 进行机械通气的老年患者 210 例，其中并发谵妄 106 例，采用单因素和多因素ｌｏｇ

ｉｓｔｉｃ 回归分析法分析诱发谵妄的危险因素。  
结果 经ｌｏｇｉｓｔｉｃ 回归分析，筛选出机械通气时间 ＞７２ ｈ、平均动脉压低于基础压百

分比 ＞２０％、ＡＰＡＣＨＥ Ⅱ 评分 ＞１３.５ 分、血氧饱和度 ＜８５％、睡眠剥夺时间 ＞

５ ｄ、不规则镇静是老年机械通气患者并发谵妄的独立危险因素。  
结论 机械通气老年患者谵妄发生率较高。 提供亲情护理、有效控制血压、密切观察病情变化、强

化呼吸功能的训练、强化现实定向认知能力和个人行为的训练、优化镇静方案对降低机械通气老年

患者谵妄发生率具有重要意义。 
关键字 机械通气；谵妄；影响因素；护理；老年人 
 
 

PU-2303  

综合性护理在有机磷中毒患者中的应用 
 

康智红、张真真 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   观察综合急救护理在急性有机磷农药中毒患者中的应用效果。  
方法 方法 选取 2020年 1月至 2020年 12月我院收治的 70例急性有机磷农药中毒患者分为对照组
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35例(采用常规急救护理)和研究组 35 例(采用综合急救护理),比较两组并发症发生情况、护理前后

心理状况、家属护理满意度。 
结果     研究组并发症总发生率为 2.86%(1/ 35),明显低于对照组的 20.00%(8/ 35),差异有统计

学意义(P < 0. 05);研究组满意度明显高于对照组,差异有统计学意义(P <机磷农药中毒患者并发症

总发生率,提高患者家属护理满意度的 效果优于单纯常规急救护理效果。  
结论   观察组的呼吸衰竭、肺水肿、心脏损伤等的并发症总发生率 1例（2.86%）低于对照组 7例 

（20.00%）。研究组家属护理满意度为 97. 14% (34/ 35),明显高于对照组的 85.71% (30 / 35),差

异有统计学意义(P < 0. 05)。说明采用综合性护理明显优于常规护理模式，值得在临床推广应用。 
关键字   综合急救护理;急性有机磷农药中毒;并发症;护理满意度 
 
 

PU-2304  

急性百草枯中毒救治成功 1 例分析  
 

李新艺 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   结合实际病例探讨分析百草枯中毒的治疗和护理方法，以供参考。 
方法   对我院 2019年 1月救治的 1例服药量 25毫升的患者的临床资料与治疗过程做出回顾性分析 
结果    患者经过精心治疗和护理已治愈。 
结论    早期洗胃、导泻尽早清除毒物减少毒物吸收及大剂量激素冲击、环磷酰胺应用和血液灌流

是治愈的关键。 
关键字  早期洗胃、导泻尽早清除毒物减少毒物吸收及大剂量激素冲击、环磷酰胺应用和血液灌流

是治愈的关键。 
 

PU-2305  

危重病人院内转运的探讨 
 

祝鹏英、么颖、张婷婷 
天津医科大学总医院 

 
目的   探讨危重病人院内转运新方法。 
方法   1.1 病例选择 2018 - 01 -2020- 12 间急救中心完成危重病人院内转运共 194 例次。其中

男 144 例次，女 50 例次。病人主要来自于急诊科 EICU 和其他科室。所有病人均患有单个或多个重

要脏器功能障碍的危重病人，当时必须通过转运完成诊断性检查或有效治疗。1.2 实施办法急诊科

院前急救组同时有两个小组值班。 每个小组由医生、护士、司机各 1名组成。主要任务是完成本地

区“120”急救指挥中心指派的院前急救任务。由于院前 急救与院内的实际工作、仪器药品配备及

技术培训内容基本 一致,经过相应的专职训练，病情复杂时经管病人的高年资 医师一同协助转运。

院内转运工作主要安排在院前急救间隙期进行。 
结果   大部分病人达到了转运的目的，转运的成功率为 97.42%出现意外的病人有 5 例，均来自于

急诊科 EICU,在检査中发生意外的为 2 例,转运至手术室时发生意外有 3 例,为腹部闭合伤并失血性

休克及穿透性心脏损伤的病人。从 ICU 转运的病人均未发生过意外。全部病人转运时意外发生率为

2.58%。 
结论 危重病人院内转运的概念及意义急危重病人是大型医院救治的主要对象。危重病人院内转运的

指征及风险评估需准确。预处理及禁忌证对高风险的危重病人进行预处理是降低风险等级、保障转

运安全的重要措施。器械准备主要设备包括便携式多功能呼吸机、大容量氧气瓶、多功能除颤起搏

监护仪及便携式吸痰机、微量 注射泵（带内置电池）、多功能转运床（可整体过床）等，其他设备
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有呼吸囊、直接喉镜、急救药品箱等。人员组成院内危重病人转运工作由院前急救小组的医护人员

负责完成。监测项目病人转运的全过程中应严密监测生命体征，尤其是对呼吸、循环功能支持效果

的观察。法律问题应该强调转运工作服务对象是病情复杂的危重病人，抢救、治疗可能面临较大的

生命风险和法律纠纷。  
关键字 危重病人；院内转运 
 
 

PU-2306  

闭合性气管断裂患者的急救 
 

杨树青 
重庆大学附属中心医院，重庆市急救医疗中心 

 
目的   总结闭合性气管断裂的临床特点及诊疗经验，进一步提高对该病的认识和诊疗水平。 
方法 患者，男性，60 岁，颈部被重物砸伤，疼痛伴呼吸困难 1+小时送入抢救室。患者颈部肿胀明

显，床旁 B 超提示颈部皮下积气，病情变化迅速，氧饱和度不能维持，意识丧失，考虑气管断裂，

急行切开于气管断端处插管，待病情平稳后完善 CT检查收 ICU。（详见正文课件） 
结果 一周后转入耳鼻喉科，气管断端周围组织水肿明显，分泌物增多，推迟手术计划，带气管套管

至今。 
结论 闭合性气管断裂临床少见，抢救不及时会造成窒息死亡，治疗方式不当会导致严重并发症。需

要尽早发现诊断，确保气道畅通，多学科联合会诊，及时手术重建治疗。 
关键字 颈部损伤；气管断裂；气管切开；重建术 
 
 

PU-2307  

ECMO 治疗多发伤致休克患者病例回顾性分析 
 

张晓凡、裴辉、訾亚楠、朱志强 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   回顾性分析一例 ECMO 治疗多发伤致休克患者成功抢救经验，为临床多发伤救治提供思路。 
方法 通过对我院治疗的 1 例多发伤致休克病例的临床特点及诊治经过进行分析，评估 ECMO 在多

发伤中的应用价值，并探讨多发伤救治过程中的关注要点及注意事项。 
结果 多发伤患者，病情复杂，进展快，外伤后多脏器功能障碍是救治难点，ECMO 作为一种持续体

外生命支持手段，可为原发病的诊治争取时间。其中，在外伤患者中，十二指肠破裂漏诊率极高，

早期 CT等影像学检查未能发现，也是创伤病人值得我们注意的地方。 
结论   多发伤是一种累及多系统的疾病，脏器并发症多，死亡率高，ECMO 可为原发病的治疗争取

时间，具有重要的临床意义；并且，对于多发伤的患者，我们应该动态监测，动态评估，减少漏诊

发生率。 
关键字   多发伤；  ECMO；十二指肠破裂；漏诊率 
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PU-2308  

无创血流动力学监测对机械通气撤机的预测价值 
 

吴宇楠、刘志 
中国医科大学附属第一医院急诊科 

 
目的   探讨无创心排血量监测（NICOM）在自主呼吸试验（SBT）期间连续测量值及被动抬腿试验（PLR）

对撤机结局的预测价值。 
方法 采用前瞻性研究方法，选取 2020 年 8 月至 2021 年 6 月中国医科大学附属第一医院急诊 EICU

收治的 71例机械通气患者作为研究对象。符合撤机筛查标准的患者行 PLR。随后于 SBT全程，通过

NICOM获得心指数（CI）、每搏指数（SVI）等血流动力学参数，并收集 SBT后 24小时内脑钠肽（BNP）、

肌钙蛋白 I（TNI）等实验室指标、心脏超声指标等数据。根据首次 SBT及首次撤机结局分为撤机成

功组和失败组，并对两组数据进行统计学分析。 
结果 共 71 名患者纳入研究，其中撤机成功组 44 人，撤机失败组 27 人。撤机成功组 PLR 阳性率较

撤机失败组更高（P＜0.05）。在首次 SBT开始时，两组患者的 CI及 SVI基础值无明显差异（均 P＞

0.05）。但随着 SBT 进行，撤机成功组患者的 CI 及 SVI 较撤机失败的患者显著增大，尤其在 SBT 前

30分钟的增幅更显著，差异有统计学意义（均 P＜0.05）。在评价指标中，PLR阳性结果及 CI在 SBT30

分钟时增量（ΔCI30-0min）的 ROC 曲线下面积分别为 0.819和 0.801，对撤机结局有较好的预测能力。

多元回归分析结果显示 PLR结果（P=0.002）及ΔCI30-0min（P=0.038）为撤机结局的独立影响因素。 
结论 在 SBT前进行 PLR，并于 SBT 期间通过 NICOM连续监测血流动力学指标，可用于机械通气撤机

结果的预测，为机械通气撤机标准中血流动力学指标的评估提供临床及理论依据。 
关键字 机械通气撤机，无创心排量监测，血流动力学 
 

PU-2309  

严重多发性外伤的院前急救与护理  
 

楚萌 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   探讨严重多发性外伤患者院前急救的护理方法。方法：对 130 例严重多发性外伤患者进行

院前急救，总结院前急救的护理经验。 
方法 对 130 例严重多发性外伤患者进行院前急救，总结院前急救的护理经验。 
结果 本组 130 例严重多发性外伤患者中，除 l0 例到达现场时心跳停止抢救无效 死亡外，其余 

120 例经院前急救成功转送人院治疗后出院，抢救成功率 92.3％。 
结论 快速准确的伤情评估，科学的组织管理，妥善的救治措施和扎实的护理技术，是提 高院前急

救成功率、降低患者致残率和病死率的关键。 
关键字 多发性外伤；院前急救；护理 
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PU-2310  

COVID-19 大流行对急诊脑卒中绿色通道患者救治影响分析 
 

傅仕敏、钟孟秋、张克标、熊瀚林 
The First Affiliated Hospital of Chongqing Medical University 

 
目的   COVID-19 疫情大流行以来，已有多项研究报道疫情大流行对急性脑卒中绿色通道患者救治

的短期影响，尚无疫情对绿色通道救治的中长期影响报道。本研究拟探讨 COVID-19疫情流行对脑卒

中绿色通道患者救治中长期影响，以期为更好地进行疫情常态化防控提供数据支撑和启示。 
方法 本研究纳入重庆市某三甲医院 2019-2020年期间的脑卒中绿色通道患者救治相关数据，结局相

关数据包括：患者发病-到达医院时间(ODT)，到达医院-行放射检查时间(DCT)，到达医院-行静脉溶

栓时间(DNT)，到达医院-行介入取栓时间(DGT)，患者 30 天内住院死亡率，急诊静脉溶栓率，急诊

介入取栓率，急诊停留时间及住院时间。 
结果 疫情爆发后组患者较疫情爆发前组患者明病情明显更重(NIHSS:P=0.001)，急诊停留时间也更

长(P=0.423)。此外，疫情流行总体延长了急性脑卒中患者 DCT时间 (P<0.001)和 DNT时间(P=0.001)，

30天内住院死亡率也明显高于疫情爆发前(P=0.005)。 
结论   在目前疫情防控常态化局势下，加强优化急诊脑卒中绿色通道救治流程仍有必要。 
关键字 COVID-19，急性脑卒中，绿色通道 
 
 

PU-2311  

高良姜素对小鼠肝脏缺血再灌注损伤的保护作用及可能机制研究 
 

陈三洋、朱长举 
郑州大学第一附属医院 

 
目的    探讨高良姜素对小鼠肝脏缺血再灌注损伤（IRI）的保护作用。 
方法  50只小鼠随机分为假手术组、IRI模型组、高良姜素低剂量组、高良姜素中剂量组、高良姜

素高剂量组，每组 10只。除假手术组外，每组小鼠均建立 70%肝脏 IRI模型，缺血 1h后再灌注 6h。

假手术组和模型组注射 0．9％氯化钠溶液，高良姜素低、中、高剂量组分别在小鼠肝脏缺血前 1h

腹腔注射高良姜素 0.5mg／kg、1.0mg／kg、1.5mg／kg。小鼠再灌注后 6h处死采集血清及肝组织样

本。 
结果  与假手术组比较，模型组血清 ALT、AST、LDH、TNFα、CCL2 水平显著升高，肝组织大量坏

死、肝细胞轮廓消失、肝细胞核碎裂降解，肝组织中 IL6、IL1b、CCL2 等炎症因子显著升高，同时

促凋亡相关分子 BAD、BAX显著升高，抗凋亡分子 BCL2 水平显著降低，差异有统计学意义(P<0．05)。

与模型组比较，高良姜素加药组再灌注后 6h，血清 ALT、AST、LDH、TNFα、CCL2 水平显著降低，

肝组织坏死面积和程度显著减轻，肝组织中 IL6、IL1b、CCL2 等炎症因子显著降低，同时促凋亡相

关分子 BAD、BAX显著降低，抗凋亡分子 BCL2水平显著升高，差异有统计学意义(P<0．05)。此外，

MAPK信号通路相关蛋白 P38和 JNK 的磷酸化水平显著降低，差异有统计学意义(P<0．05)。 
结论   
高良姜素通过抑制炎症反应和细胞凋亡保护肝脏 IRI，其机制可能与抑制 MAPK信号通路激活有关。 
关键字   高良姜素；肝脏；IRI；炎症；细胞凋亡  
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PU-2312  

新冠疫情院前防控 120 指挥调度应对 
 

吴蕙勤、杨青 
合肥急救中心 

 
目的   2020 年初新型冠状病毒肺炎疫情突袭，没有固定标准与流程，缺乏应对重大突发公共卫生

事件经验的 120指挥调度工作面临重大考验。 
方法  回顾性介绍合肥 120 指挥调度中心面对复杂的疫情防控形势和动态的政府防控策略。 
结果  根据中心在不同阶段的疫情防控部署，准确把握原则要素。 
结论   适时调整相关 120调度方案，护航我市院前疫情防控工作科学有序开展。 
关键字    
 
 

PU-2313  

毛细血管渗漏综合征 5 例治疗体会(摘要) 
 

成伟 
陆军特色医学中心（大坪医院） 

 
目的   毛细血管渗漏综合征(Capillary leak syndrome CLS)是指由于各种致病因子造成毛细血管

内皮细胞损伤，血管通透性增加而引起大量血浆蛋白及水份渗透到组织间隙从而出现组织间隙水肿、

低蛋白血症、低血容量休克、急性肾缺血等一组临床综合征。 通过 5例患者的治疗探讨方法，总结

经验。 
方法 CLS 的治疗目标就是防治 CLS、恢复正常血容量、改善循环功能、维持足够的氧供；在积极治

疗原发病的基础上，改善血流动力学、保证器官灌注，使用人血白蛋白提高血浆胶体渗透浓度，改

善毛细血管通透性甲强龙 80mg，间隔 12小时一次，应用乌司他丁对抗炎症介质 ，给予利尿剂，必

要时行 CRRT 及 机械通气治疗 ，密切观察生命体征、全身水肿 、尿量等指标情况。 
结果  通过治疗 5例患者上述指标改善，病情缓解 。 
结论  毛细血管渗漏综合征（CLS）是严重创伤与休克病人救治过程中出现的并发症，本质就是随着

休克的发展，体液的一个重新分布过程。在这个过程中采取相应的治疗，维持机体主要脏器功能得

稳定就是十分重要可以改善 CLS患者的预后，降低病死率 。 
关键字 关键词   毛细血管渗漏综合征  水肿  低蛋白血症 
 

PU-2314  

Galangin attenuates severe acute pancreatitis  

in mice by activating the nuclear factor E2-related  

factor 2/heme oxygenase 1 pathway 
 

Sanyang  Chen 、changju zhu 
The First Affiliated Hospital of Zhengzhou University 

 
  
Acute pancreatitis (AP) is a common serious acute condition of the digestive system that 

remains a clinical challenge. Severe acute pancreatitis (SAP) in particular is 
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characterized by high morbidity and mortality. The present study was designed to investigate 

the protective effect of Galangin (Gal), a natural flavonol obtained from lesser galangal, 

on L-arginine-induced SAP in mice and in AR42J cells. Amylase and lipase activities were 

measured and the histopathology of the pancreas, lung, and kidney was evaluated. 

Inflammation and oxidative stress were assessed using ELISA, western blotting, RT-PCR, and 

immunohistochemistry. Gal was shown to reduce inflammatory cytokine production and reactive 

oxygen species (ROS) generation in vivo and in vitro. L-arginine treatment reduced the 

expression of components of the nuclear factor E2-related factor 2 (Nrf2) signaling pathway 

and the downstream protein heme oxygenase-1 (HO-1) in mice, whereas Gal increased their 

expression. Furthermore, the Nrf2/HO-1 pathway inhibitor brusatol prevented the 

anti-inflammatory and antioxidant effects of Gal in mice with SAP. Taken together, our 

results imply that Gal has protective effects in L-arginine-induced SAP that are induced 

by the upregulation of the Nrf2/HO-1 pathway, which has anti-inflammatory and antioxidant 

effects. Thus, Gal may represent a promising treatment for SAP. 
Key words   Galangin, Acute pancreatitis, Inflammation, Oxidative stress, Nuclear factor E2-related factor 
2. 
 

PU-2315  

CICARE 沟通模式结合人文关怀 

在危重症患者家属探视沟通中的应用 
 

白玉玲、刘振峰 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   研究危重症患者家属探视沟通中实施 CICARE沟通模式结合人文关怀影响。 
方法   选择我院 2018 年 4月至 2019 年 4月 430例危重症患者家属作为研究对象，随机分为观察组

和对照组各 215 例。对照组：人文关怀，观察组：人文关怀+CICARE 沟通模式。观察两组患者家属

干预前后心理状态变化情况[焦虑自评量表（SAS）、抑郁自评量表（SDS）]，护理干预后家属需求满

足情况（病情动态信息、救治方案及预后、自身舒适、安抚患者、明确治疗费用）、护理满意度及投

诉率。 
结果   观察组护理干预后 SAS、SDS 均低于对照组（P＜0.05）；观察组护理干预后，病情动态信息、

救治方案及预后、自身舒适、安抚患者、明确治疗费用评分均高于对照组（P＜0.05）；观察组护理

干预后护理满意率为 93.96%，投诉率为 0.93%，均低于对照组 86.98%和 6.98%（P＜0.05）。 
结论   危重症患者家属探视沟通中实施 CICARE 沟通模式结合人文关怀能有效改善患者家属不良情

绪，同时改善家属需求满足情况，进而提升护理满意度，降低投诉发生率，临床应用价值较高。 
关键字    重症监护；家属探视；CICARE 沟通模式；人文关怀 
 
 

PU-2316  

急危重症患者病情评估工具在预检分诊中的应用及展望 
 

么颖、高玉雷 
天津医科大学总医院 

 
目的   总结急危重症病情评估工具在预检分诊中的应用情况,明确了应用问题,并展望其后续发展,

为急危重症病情评估工具在预检分诊中的应用提供了依据。 
方法   通过分析各评估工具的优势及不足,结合相关研究进行综述 
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结果   本研究分析了急危重症病情评估工具在预检分诊中的应用进展,并对其后 续应用进行展望,

现总结如下。 
1急危重症病情评估工具 
1. 1 改良早期预警评分 
1. 2 病情严重指数( ESI) 
1. 3 休克指数( SI) 
1.4 急性生理学及慢性健康状况评估( APACHE Ⅱ) 
2急危重症病情评估工具在预检分诊中应用进展 
2.1 实现高效预检分诊 
2. 2 优化院内院外对接 
2. 3 赢得最佳抢救时间 
结论 MEWS、ESI、SI、APACHE Ⅱ是临床评估急危重症患者病情的常用工具,在急危重症患者预检分

诊中单独或联合使用 上述病情评估工具,明确各评价工具的优劣势。 根据疾病特点明确专科指标权

重,以多色腕带标识患者病情,收集病情评 估信息、病情评估指标持续性分析或预警提示,仍是今后

研究的重点或热点。 
关键字 急危重症; 病情评估工具; 预检分诊; 研究进展 
 
 

PU-2317  

芦丁通过清除氧自由基抑制线粒体凋亡减轻脓毒性心肌病 
 

孟祥龙、刘艳存、柴艳芬 
天津医科大学总医院 

 
目的   研究芦丁对脓毒症诱导的小鼠心肌损伤的保护作用，并探究其潜在的作用机制。 
方法   采用雄性 C57BL/6（6-8 周）小鼠通过盲肠结扎穿刺 (CLP) 诱导小鼠心肌损伤模型，将 52

只雄性 C57BL/6 小鼠（6-8 周龄）随机分为三组：假手术组（sham 组）、脓毒症组（CLP 组）、芦丁

+CLP 组（Rutin+CLP 组）。芦丁以 100mg /kg/d 连续 7 天灌胃，造模成功后 24 小时从不同组留取血

液标本测肿瘤坏死因子 α (TNF-α)、白介素 6 (IL-6)和心肌肌钙蛋白 T (CTn T)；心肌组织标本

行 H&E染色；观察不同组小鼠 1周的生存率。 
结果   Rutin+CLP 组与 CLP 组相比能够延长中位生存时间，降低 TNF-α、IL-6 和 CTn T 的表达，

改善心肌组织病理表现（均 P<0.05）。 
1.  小鼠生存曲线 
比较三组小鼠手术后的生存率，sham 组无死亡；Rutin+CLP 组与 CLP 组相比虽然远期生存率没有统

计学差异，但 Rutin+CLP 组中位生存时间由 CLP 组的 2 天提高至 3.5 天。结果表明芦丁可提高脓毒

症的中位生存时间。 
2．芦丁减轻 CLP 引起的心脏组织病理学改变 
H&E 染色观察心肌组织病理学改变。sham组心肌结构基本正常；与 sham组相比，CLP组出现炎性细

胞浸润、间质水肿、心肌纤维断裂等病理改变；而芦丁组可以减轻病理变化。 
3.芦丁对小鼠炎症和心肌酶的影响 
从测量数据可以看出，CLP组 TNF-α、IL-6和 CTn T明显升高，CTn T 升高表明心肌损伤。 但芦丁

组上述指标均低于 CLP 组(p<0.05)，说明芦丁具有减轻炎症和心肌损伤的作用。 
结论   综上可见，芦丁具有减轻炎症反应、改善心肌损伤的作用；因芦丁具有抗氧化功效，我们猜

测它可能通过清除心肌细胞 ROS 来保护线粒体；下一步我们会继续完善蛋白质免疫印迹来分析相关

凋亡蛋白质的表达，通过透射电子显微镜（TEM）观察心肌细胞线粒体的结构变化等来进一步印证我

们的猜想。 
关键字 脓毒性心肌病；线粒体；ROS 
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PU-2318  

苏合香丸对颅脑外伤患者脑保护作用及对炎症因子的影响 
 

张晓凡、裴辉、訾亚楠、毛宇径、谢佳丰、刘景荣、朱志强 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   探讨苏合香丸治疗颅脑外伤患者疗效及其对血清炎症因子的影响。 
方法   选取 2019年 1月至 ２０21年 6月郑州大学第一附属医院重症监护室收治的颅脑损伤患者

63例进行回顾性分析，随机分为对照组和研究组，所有患者入院后 2小时内给予降颅内压、营养神

经等治疗，研究组在对照组基础上给予苏合香丸治疗，比较两组患者一般资料、治疗前和治疗后第

7,14天炎症因子水平变化、治疗效果及预后相关指标。 
结果   治疗前两组患者的炎症因子水平比较,无统计学差异（P>0.05）。与同组治疗前相比，治疗后

第 7，14天血清中 WBC、PCT、CRP的水平较治疗前变化不明显（P>0.05），治疗后第 7，14天血清中

IL-1、IL-6、TNF-α水平均明显下降（P<0.05）。与同期对照组相比，治疗组治疗后第 7,14天 IL-1、

IL-6、TNF-α水平较对照组明显降低（P<0.05），而 WBC、PCT、CRP下降不明显（P>0.05）。治疗组

患者治疗后第 7 天，14 天血清中 NSE 及 S-100β 蛋白水平较对照组比较明显下降。两组患者的存

活率及 GOS评分比较无统计学差异（P>0.05）。治疗组 ICU住院时间、机械通气时间、住院花费均较

低，与对照组相比，有显著统计学差异（P<0.05）。 
结论   重型颅脑外伤患者采用常规基础上联合苏合香丸治疗可有效降低患者血清炎症因子水平，改

善炎症反应，减少 ICU 住院时间，降低住院住院费用，提高疗效。 
关键字   苏合香丸  重型颅脑损伤  炎症因子  疗效  
 
 

PU-2319  

276 例儿童危重症伤害回顾分析 
 

骈一周、武宇辉、付丹、宋萍、齐颖、温智新 
深圳市儿童医院 

 
目的   分析儿童危重症伤害的疾病分布、发生时间、地点等特征，为预防儿童伤害提供参考，以制

定有效预防措施 
方法 回顾分析深圳市儿童医院 PICU 在 2018年 01月 01 日至 2020 年 12 月 31 日期间收治的危重症

儿童伤害病例的临床资料，对伤害组成、性别、年龄、发生地点及时间、死亡率等流行病学进行分

析 
结果 276 例危重症伤害患儿中，故意伤害 19 例（6.89%），意外伤害 257 例（93.11%）。故意伤害

中性别比例：男性 11例，女性 8例，构成比为 1.3:1；发生地点均为家庭；故意伤害年龄分布特点

为<6岁 8例，具体为躯体虐待 6例（31.57%）、投毒 2例（10.54%），>6岁 11例，均为自杀（57.89%），

故意伤害中死亡 1例（5.26%）。意外伤害分类依次为坠落伤 81例（31.57%）、交通伤 76例（29.52%）、

气管/食管异物 40例（15.56%）、中毒 20例（7.78%）、淹溺 14例（5.45%）、砸伤/挤压伤 13例（5.06%），

烫伤 12例（4.67%）、电击伤 1例（0.39%）。意外伤害中男性占 159例，女性占 98例，构成比为 1.6:1。

年龄分布为婴儿 42 例（16.34%）、幼儿 91 例（35.41%）、学龄前儿童 80 例（31.12%）、学龄期之后

44例（17.13%）。伤害发生地点家庭 154 例（59.93%），公路及路边 67例（26.07%）、小区 23例（8.94%）、

郊外 9例（3.50%）其他 4例（1.56%）。意外伤害发生的时间段分布 16-19时 85例（33.07%）最多，

意外伤害死亡 26 例，死亡率 10.11% 
结论 儿童危重症伤害以意外伤害为主，死亡率高，坠落伤及交通伤比例高，男性患儿风险大，意外

伤害以年幼儿为主，故意伤害以学龄期后儿童为主，与心理因素相关，伤害发生主要发生在家庭。

1200 

 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                        论文汇编 

 

应针对上述特点以及伤害易发场所和时间段，建立具有针对性的防治体制，以提高防治效率 
关键字  
 
 

PU-2320  

A meta-analysis of impact of the COVID-19 pandemic on the 

care and outcome for acute stroke 
 

shimin fu、xu huang、kebiao zhang 
The First Affiliated Hospital of Chongqing Medical University 

 
Objective   Since the beginning of the COVID-19 outbreak, studies reported that decreasing 
numbers of patients with acute stroke received intravenous thrombolytic treatment, and an 

increasing mortality rate in ischemic stroke patients. However, data on curing efficiency 

and mortality rates are inconsistent between studies. This study aimed to assess the impact 

of COVID-19 pandemic on the care and outcome for acute stroke. 
Methods  Searching the PubMed, Embase and Web of Science databases, we performed a 
meta-analysis on studies that evaluated the treatment efficiency and outcomes of patients 

with acute stroke admitted before and during the COVID-19 pandemic. Additionally, 

prehospital and intrahospital delay times were evaluated. 
Results   This study included 38 retrospective cohort studies (44,523 patients). Our study 
revealed a significant decrease in overall time of hospital stay(day)(standard mean 

difference(SMD)=-0.22, 95%CI: -0.4 to -0.04), I2=69.2%, P=0.015), while found no 

significant difference in hospital mortality(odds ratio(OR)=1.24, 95%CI: 0.86 to 1.77, 

I2=72.9%, P=0.248 ) in patients with acute stroke during the COVID-19 pandemic. As for the 

incidences of intravenous thrombolytic (IVT) and endovascular thrombectomy (EVT), we found 

no significant difference between before and during the COVID-19 pandemic in the incidence 

of IVT (OR=0.97, 95%CI: 0.84 to 1.11, I2=64.5%). While the incidence of EVT actually 

increased significantly during the epidemic (EVT: OR=1.40, 95%CI: 1.08 to 1.83, I2=85.6%). 

Subgroup analysis according to region found that the intravenous thrombolytic and 

endovascular thrombectomy rates increasing in Asia after the outbroke. In addition, there 

was no significantly prolong for key times except for the door-to-groin time during the 

pandemic. 
Conclusions   The COVID-19 pandemic did not significantly increase the in-hospital mortality 
or reduce the rates of intravenous thrombolytic and endovascular thrombectomy of acute 

stroke patients, while it reduced the hospital stay of patients. Longer follow-up period 

on the prognosis of patients with acute stroke during the COVID-19 pandemic are warranted. 
Key words   COVID-19; acute stroke; meta-analysis 
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PU-2321  

Highly sensitive detection of high-risk bacterial pathogens 

using SERS-based lateral flow assay strips 
 

Rui Wang
2
、Ziyi Cheng

1
、Fabiao Yu

1 
1. Hainan Medical University 

2.  Key Laboratory of Hainan Trauma and Disaster Rescue, Department of Neurology, The First Affiliated 

Hospital of Hainan Medical University, Hainan Medical University, Haikou 571199, China   Key Laboratory 

of Emergency and Trauma, Ministry of Education, Key Laboratory of Hainan Functional Materials and Molecular 

Imaging, College of Pharmacy, College of Emergency and Trauma, Hainan Medical University, Haikou 571199, 

China  
 

Objective  Bacterial pathogens such as Yersinia pestis, Francisella tularensis, and 

Bacillus anthracis are classified into the highest rank of potential bioterrorism agents. 

Colorimetric lateral flow assay (LFA) strips are commercially available but these 

conventional strips have drawbacks in terms of low sensitivity and limit of quantitative 

analysis. Therefore, there is an urgent need for a new sensing platform to detect these 

pathogens in the early contamination stage. 
Methods  In this study, a novel surface-enhanced Raman scattering (SERS)-based LFA strip 
was developed for sensitive detection of bacterial pathogens. Target-specific SERS nanotags 

(Raman reporter-labeled gold nanoparticles) were used as an alternative to the gold 

nanoparticles in conventional LFA strips. Using these SERS nanotags the presence of bacteria 

could be identified through a simple color change in the test line. Additionally, highly 

sensitive and accurate quantitative analysis could be performed by monitoring the 

characteristic Raman peak intensity of SERS nanotags that were captured in the test line. 
Results   This highly sensitive method required a short assay time (15 min) and a tiny volume 
of pathogen sample (40 μL). The LODs for Y. pestis, F. tularensis, and B. anthracis were 

estimated to be 43.4 CFU/mL, 45.8 CFU/mL, and 357 CFU/mL, respectively, and these values 

are approximately three or four orders of magnitude more sensitive than those determined 

using commercial LFA rapid kits. 
Conclusion   We believe that the proposed SERS-based LFA technique has great potential as 
a valuable tool in the early detection of specific bacterial pathogens in the field due 

to its excellent analytical sensitivity. 
Key words   
 

PU-2322  

钙通道阻滞剂中毒治疗进展 
 

刘丽英、刘昊、董雪松 
中国医科大学附属第一医院 

 
目的   就 CCBs中毒治疗的研究进展进行综述。 
方法 一般处理，毒物的清除，钙盐，大剂量胰岛素，静脉注射脂肪乳剂，血管收缩药，阿托品和心

脏起搏治疗，其他治疗 
结果 既往认为有效的胰高血糖素治疗目前已不被推荐使用。药物治疗从仅应用钙剂、血管收缩剂到

目前补充了静脉注射大剂量胰岛素、脂肪乳剂等方案。加之心脏起搏器和静脉-动脉体外膜氧合等物
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理治疗手段的多样化，使 CCBs 中毒患者临床疗效不断提高。磷酸二酯酶抑制剂（如氨力农）、钙增

敏剂（左西孟旦）等新药物也被提出，但其疗效尚需要进一步研究评价。 
结论 随着对 CCBs 中毒的毒理认识的不断深入，救治方案也不断更新。既往认为有效的胰高血糖素

治疗目前已不被推荐使用。药物治疗从仅应用钙剂、血管收缩剂到目前补充了静脉注射大剂量胰岛

素、脂肪乳剂等方案。加之心脏起搏器和静脉-动脉体外膜氧合等物理治疗手段的多样化，使 CCBs

中毒患者临床疗效不断提高。磷酸二酯酶抑制剂（如氨力农）、钙增敏剂（左西孟旦）等新药物也被

提出，但其疗效尚需要进一步研究评价。随着研究的深入及治疗方法的不断更新，可以有效改善中

重度 CCBs中毒患者的预后。 
关键字 钙通道阻滞剂；中毒；解毒药 
 
 

PU-2323  

过表达 TRIM27 通过抑制 NFκB 信号通路减轻小鼠重症急 
 

陈三洋、朱长举 
郑州大学第一附属医院 

 
目的    探讨三基序蛋白 27(Tripartite motif-containing,TRIM27)对小鼠重症胰腺炎(Severe 

acute pancreatitis, SAP)的保护作用及其可能机制。 
方法  24只小鼠按随机数字表法分为假手术组+对照病毒组(AAV-GFP组)，假手术组+过表达 TRIM27

组(AAV-TRIM27 组)，重症胰腺炎+对照病毒组(SAP+AAV-GFP 组)，重症胰腺炎+过表达 TRIM27 组

(SAP+AAV-TRIM27 组)，每组各 6 只。腹腔注射 L-精氨酸(4mg/kg)制作小鼠 SAP 模型，假手术组注

射等体积生理盐水，病毒组通过腹腔注射对照或者 TRIM27 过表达腺相关病毒(2×1011 vg/只)。各

组小鼠建模后 72 h处死收集血清及胰腺组织标本进行检测 
结果  AAV-GFP组与 AAV-TRIM27 组各指标比较差异无统计学意义(P＞0.05)。与 SAP+AAV-GFP组比

较，SAP+AAV-TRIM27组小鼠血清淀粉酶、脂肪酶以及 TNFα、IL1b、IL6、MCP-1水平显著降低，胰

腺组织中 MDA 降低、SOD 和 GSH 升高，MPO、Ly6g 等炎症细胞表达显著增多，同时 p-p65、p-IKKβ

蛋白表达下调、IκBα蛋白表达上调(P＜0.05)。 
结论   
TRIM27 过表达能够通过抑制炎症反应和氧化应激减轻小鼠重症胰腺炎，其机制可能是通过抑制

NFκB信号通路。 
 关键字 重症胰腺炎；炎症；氧化应激；TRIM27；NFκB 
 

PU-2324  

人文关怀在急诊护理工作中的应用 
 

赵亚缇 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   探讨人文关怀在急诊护理中的应用效果。 
方法 选取在急诊科治疗的 120例患者，随机分为对照组和观察组，对照组予以急诊常规护理，观察

组在急诊常规护理基础上给予人文关怀护理，比较两组患者的护理满意度。 
结果 观察组患者的护理满意度为 96．67％，优于对照组患者 90％的护理满意度(P<o．05)． 
结论 在急诊护理当中，适当的应用人文关怀护理可以带给患者更多的心灵慰藉，也可以提供患者更

多帮助，患者也会更加积极的配合医生的治疗，大大提升患者的就医满意度，也有利于缓解紧张的

医患关系。 
关键字   人文关怀；护理；急诊；实践；应用 
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PU-2325  

重庆地区毒蛇咬伤流行病学分析 
 

杨树青 
重庆大学附属中心医院，重庆市急救医疗中心 

 
目的   调查重庆地区毒蛇咬伤的流行病学特点，以优化防治策略。 
方法   对 2019年 1月—2020年 12月重庆市急救医疗中心收治的毒蛇咬伤临床病例 1167例进行回

顾性分析。  
结果   重庆地区主要致伤蛇种为“烙铁头”蛇，患者主要群体是农民，年龄 18~92岁，平均 55.07

岁，高发季节集中在夏秋农忙季节，高发时段主要在傍晚，咬伤部位四肢占多。受伤者大部分能在 24h 

内及时就诊，轻症较多，总体预后较好。 
结论 该研究反映了重庆地区毒蛇咬伤流行病学特点：主要致伤蛇种为“烙铁头”蛇，多数就诊及时，

不良预后发生较少；推广积极的防范措施和诊疗理念对提高整体防治水平有重要意义。 
关键字   蛇咬伤；蛇毒；流行病学；预防；预后 
 
 

PU-2326  

The cytokine macrophage migration inhibitory factor as a 

biomarker and therapeutic target for overcoming hepatic 

ischemic reperfusion injury 
 

Sanyang  Chen 、changju zhu 
The First Affiliated Hospital of Zhengzhou University 

 
  
Objective  Hepatic ischemia reperfusion (IR) injury is a major complication leading to 

surgical failures in liver trauma, liver resection or transplantation, and hemorrhagic 

shock. The cytokine macrophage migration inhibitory factor (MIF) has been implicated in 

diverse biological and pathological conditions. However, whether MIF plays a role in hepatic 

ischemic reperfusion (IR) injury is not clarified. 
Methods & Results  In this study, we examined the MIF expression changes in the serum and 

liver tissues of mice post hepatic IR surgery by both ELISA and western blotting assays. 

And then we investigate the role of MIF in IR injury using MIF global knock out (KO) mice 

and mice injected with adeno-associated virus (AAV) delivered MIF expression. Here we 

demonstrated that MIF was largely upregulated in the serum and liver tissue of mice after 

hepatic I/R injury. MIF overexpression effectively attenuated I/R-induced liver 

inflammation, apoptosis and oxidative stress in vivo and vitro, whereas MIF deficiency 

significantly aggravated liver injury. Mechanistically, the protective effect of MIF on 

hepatic I/R injury was found to be dependent on significant activation of the AMPK/ACC 

signaling pathway using AMPK/ACC inhibitor compound c. 
Conclusion   Collectively, our results confirmed that MIF activated AMPK/ACC pathway and 
protected liver from IR-induced injury. Our findings provide a novel target for the 

diagnosis and treatment of hepatic IR injury. 
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PU-2327  

急诊护理干预对心脏骤停患者心肺复苏后康复情况的影响分析 
 

樊文蕊 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   探讨心脏骤停患者实施急诊护理干预对患者心肺复苏后康复情 况的影响。 
方法  选取我院治疗的心脏骤停的患者 100 例，根据随机数字法分 为两组，在实验组中使用急诊

护理干预，在对照组中使用常规护理干预。 
结果 实验组患者的总有效率明显高于对照组，差别较大结论：实施急诊护理干预能够 有效改善患

者的临床效果，减低患者并发症发生率，具有较高安全性，使患者尽 早恢复健康，减少毒副作用，

具有临床价值心肺复苏是心脏骤停患者首要实施的 急救措施，但是在心脏骤停患者的心肺复苏过程

中，患者的康复效果会受到各种 各样的因素影响，导致患者经抢救之后出现一些并发症，提升患者 

的致残率与 致死率。 
结论 临床为了提升心脏骤停患者心肺复苏的康复效果，通常会予以相 应的护理干预，而常规护理

的效果通常达不到预期，因此临床提出急诊护理理念 。本文旨在分析急诊 护理干预应用于心脏骤

停患者心肺复苏中的应用效果。 
关键字 急诊护理干预；心脏骤停；心肺复苏 
 
 

PU-2328  

实习前护生死亡态度的现状及影响因素分析 
 

贾亚南 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   调查护生在进入临床实习前死亡态度的现状并分析其影响因素，为临床开展死亡教育培训提

供参考依据。 
方法    采用便利抽样法，于 2020 年 6 月选取来自河南省 11 所院校在郑州市某三甲医院即将进

入临床实习阶段的 408 名护生为研究对象。采用一般资料问卷和中文版死亡态度描绘量表进行调查，

并对其影响因素进行分析。 
结果   408名护生死亡态度得分为（89.73±18.74）分，量表各维度得分依次是：自然接受、死

亡逃避、死亡恐惧、趋近接受、逃离接受。单因素分析结果显示，自己宗教信仰、自认为身体状况、

自认为心理状况、家中谈论死亡情景、照顾过濒死/危重的人是护生进入临床实习前死亡态度的影响

因素（P＜0.05）。多重线性回归分析结果显示，影响护生死亡态度的因素包括宗教信仰、自觉身体

状况、家中谈论死亡的情景（P＜0.05），能解释总变异的 14.8%。 
结论   护生进入临床实习前死亡态度处于中等水平。在临床带教过程中，护理管理者及临床带教

老师应关注护生对死亡的态度，制定个性化的死亡教育培训，培养护生正确的生死观。 
关键字 护生；死亡态度；影响因素 
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PU-2329  

甘草酸通过激活 Nrf2/HO-1 通路减轻急性胰腺炎氧化应激 
 

程波、朱长举 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   研究甘草酸（Liquiritigenin，Liq）对急性胰腺炎（acute pancreatitis, AP）小鼠模型

的疗效及作用机制。 
方法  24 只 C57BL/6 小鼠随机分配为 CON（对照组）、Liq 组（药物对照组）、AP 组（急性胰腺炎

组）、AP+Liq 组（即急性胰腺炎+甘草酸治疗组），6 只/组。腹腔注射 2 次 L-精氨酸（4g/kg）建立

AP小鼠模型,两次注射间隔 1小时；CON 组注射等体积生理盐水；Liq组及 AP+Liq组于造模前 1h 通

过腹腔注射甘草酸（30mg/kg）。造模后 72 h 处死小鼠采集标本。光学显微镜下观察胰腺组织病理

改变， ELISA 检测血清淀粉酶、白细胞介素-6（IL-6）、肿瘤坏死因子-α（TNF-α）含量,检测胰

腺组织中丙二醛（MDA）及超氧化物歧化酶（SOD）含量，免疫荧光检测胰腺组织 ROS表达， Western 

Blot检测胰腺组织中 Nrf2、HO-1的蛋白表达。 
结果   与 CON 组相比，AP组小鼠胰腺病理明显出现坏死，血清淀粉酶、炎症因子 TNF-α、IL-6、

MDA 水平明显升高（P<0.01），SOD 含量下降（P<0.01），同时 Nrf2/HO-1通路被显著抑制；与 AP 组

比较，AP+Liq 组胰腺组织损伤明显减轻，淀粉酶、脂肪酶、炎症因子 TNF-α、IL-6 及 MDA 水平明

显降低（P<0.01和 P<0.05），SOD表达上调， 同时 Nrf2/HO-1通路表达上调；Liq组与 CON 组各指

标比较差异无统计学意义（P＞0.05）。 
结论   甘草酸能够显著减轻急性胰腺炎，其机制可能是通过激活 Nrf2/HO-1通路。 
关键字   甘草酸；Nrf2；HO-1；ROS；急性胰腺炎。 
 
 

PU-2330  

多发性硬化患者血清中白细胞介素 

36 细胞因子家族成员水平的变化及其临床意义 
 

赵致慷、黄丽、李慧、李立恒、王正斌 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   探讨多发性硬化（MS）患者血清中白细胞介素 36细胞因子家族成员，包括 IL-36α、IL-36β、

IL-36γ 及 IL-36Ra 水平的变化及其可能的临床意义。 
方法 收集 2017年 8月至 2020年 6月于我院神经内科确诊为 MS并接受随访的 33例患者的急性期及

缓解期的血清样本；同时留取同期受检的 24例健康志愿者的血清样本，作为健康对照。采用酶联免

疫吸附法测定MS患者急性期、缓解期血清及健康对照组血清中IL-36α、IL-36β、IL-36γ及IL-36Ra

的水平，并将 MS患者血清中 IL-36细胞因子家族成员水平与其扩展残疾状态量表评分(EDSS)、平均

年复发率(ARR)及其他炎症因子水平进行相关性分析。最后，采用单因素及多因素回归分析进一步验

证 MS患者疾病严重程度相关的危险因素。 
结果 MS患者急性期血清 IL-36α、IL-36β及 IL-36γ水平明显高于缓解期及健康对照组（P<0.05），

而 IL-36Ra的水平则较缓解期及健康对照组低（P<0.05）。IL-36α、IL-36β的水平与 EDSS评分呈

正相关（r=0.659，P<0.01；r=0.634，P<0.01），而 IL-36Ra 水平则与其呈负相关（r=-0.589，P<0.01）；
IL-36β 的水平与 ARR 存在一定程度的正相关（r=0.434，P=0.012）。回归性分析的结果显示升高的

血清 IL-36α及 IL-36β水平是 MS患者病情加重的独立危险因素（P<0.05）。 
结论 多发性硬化患者体内 IL-36细胞因子家族成员水平的变化与患者的病情具有一定的相关性，这
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些细胞因子可能参与了 MS 的病理过程，由它们造成的免疫平衡的紊乱可能是导致 MS 患者病情加重

的原因之一。 
关键字   多发性硬化；细胞因子；白细胞介素 36 细胞因子家族；扩展残疾状态量表 
 
 

PU-2331  

床旁检测 NT-proBNP 对急诊呼吸困难患者 

中诊断急性心衰的指导意义 
 

吴桐武、陈英杰、陈小华 
汕头大学医学院第一附属医院 

 
目的   通过对急诊呼吸困难患者床检测氨基末端 B 型钠尿肽原( NT-proBNP) ，进一步了解 
NT-proBNP 对 急性心力衰竭的指导意义。 
方法   选择急诊急性呼吸困难患者 120 例，根据在院期间是否 
诊断为急性心力衰竭分为无事件组、事件组，并与就诊时床旁检测 NT-proBNP 结合，研究其与急性

心力衰竭患者的联系。 
结果   急性呼吸困难患者在院期间事件组的 NT-proBNP 高于无事件组（P<0.001) 。应用 t 检验

分析 NT-proBNP 评价急性呼吸困难患者在院期间诊断为急性心力衰竭。 
结论   NT-proBNP 对急性呼吸困难患者早期诊断急性心力衰竭是有指导意义的。 
关键字   床旁检测；NT-proBNP；急性呼吸困难；急性心衰；评估。 
 

PU-2332  

北京院外心脏骤停的变化 
 

康旭琴、张进军 
北京急救中心 

 
目的   评估北京院外心脏骤停结果是否发生变化。 
方法   通过 2012 年（120 和 999 数据）和 2020 年（120 数据）北京院外心脏骤停数据，回顾性分

析这两年进行院外心脏骤停心肺复苏的比例、性别、年龄、病因、场所、急救反应时间等基础数据

以及院外心脏骤停患者的自助循环恢复率、生存率。从 2020 年心源性院外心脏骤停患者的不同年龄

段、性别、是否被目击及初始心率对自主循环恢复和患者生存情况结果进行单因素分析和多因素分

析。 
结果   分析显示，2012 年和 2020 年确认的院外心脏骤停的例数分别是 9897 例、7516 例，其中尝

试做心肺复苏的分别是 2421 例（24.5%）、1436 例（19.1%），且差别有统计学意义；在做了心肺复

苏的患者中，女性各有 739 例（30.5%）、427 例（29.7%），差别无统计学意义；平均年龄分别是

65.3±14.0、67.9±16.4。2012年和 2020年心源性院外心脏骤停患者例数分别是 1693例（69.9%）、

1100（76.6%），差别有统计学意义；心脏骤停场所在家里、公共场所和其他场所的分别是 1804例、

375 例、242例和 1133例、261 例、42 例，差别有统计学意义；平均急救反应时间分别是 16分钟和

14分钟。从骤停发生后的结果来看，2012 年和 2020年，自主循环恢复例数各是 85例（5.0%）、126

例（11.5%），统计学差别显著；出院存活例数分别是 22 例（1.3%）、19（1.7%）。2020 年院外心脏

骤停单因素分析中，不同目击者、旁观者是否做 CPR、初始心率患者对于是否 ROSC 有差别；是否在

60 岁以下、旁观者是否实施 CPR、初始心率对是否出院存活有影响；多因素分析中，初始心率、是

否有目击者、是否插管对患者是否 ROSC有影响。 
结论   相比于 2012年，北京 2020年院外心脏骤停结局的自主循环恢复率有所提高，出院存活率的
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提高没有统计学差异。 
关键字   院外心脏骤停；北京；心源性 
 
 

PU-2333  

晕厥的真凶——一列上消化道出血的病例汇报 
 

王巧芳 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   通过对我院收治的一例上消化道出血导致晕厥的患者的病例进行分析，简要探讨探讨消化道

出血的诊治，为以后在临床诊疗过程中注意引起晕厥常见的心源性、脑源性原因外要考虑到失血性

原因导致的晕厥，尤其有口服阿司匹林的患者。 
方法   病例分析报告 
结果 此患者晕厥原因为上消化道出血 
结论 晕厥时注意出血性疾病。 
关键字  
 
 

PU-2334  

百草枯中毒的毒理机制与治疗 
 

龚喜云 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   目前还没有特效的百草枯中毒解毒剂，血液灌流、抗氧化治疗、激素冲击疗法和应用免疫抑

制剂等对症治疗是目前缓解病情进展的手段，但疗效有限，因此了解百草枯中毒机制是临床医师面

临的重要课题，为提高患者治愈率提供帮助。 
方法   本文就近年来有关百草枯中毒机制和治疗进展作一综述。 
结果 百草枯（PQ）是一种快速灭生性除草剂，化学名称是 1‐1‐二甲基‐4‐4‐联吡啶阳离子，

其对人畜具有很强毒性，且无特效解毒药。百草枯可经皮肤、呼吸道、消化道吸收入人体后引起中

毒，是除了有机磷农药中毒以外最常见的农药中毒类型，人体口服致死量为 30~40mg/kg，临床致死

病例主要为自服或误服，起病凶险，病情变化迅速，它是目前致死性最高的农药中毒事件。百草枯

急性中毒后进入人体可使肺、肾、肝、脑等多器官出现损伤，但其中肺是主要的靶器官，在肺组织

中的浓度最高，是血浆浓度的 10～90 倍，早期表现为急性肺损伤（ALI）或急性呼吸窘迫综合征

（ARDS），后期则发展为肺泡内和肺间质纤维化成为患者死亡的主要原因。 
结论 关于 PQ 中毒损伤机制尚未完全明确，现推测氧化应激和炎症损伤是其最主要的发病机制。目

前治疗百草枯中毒最主要的是尽早促进毒物排出，一旦百草枯吸收入血，尽早血液净化可取得一定

效果，大量服毒者仍难存活。目前要提高治愈率，只能靠综合治疗，在各个环节上阻止百草枯吸收

入血、促进毒物排出以及使用药物降低百草枯对机体产生的损害。 
关键字 百草枯；毒理机制；氧化应激 
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PU-2335  

儿童重症腺病毒肺炎急性期应用支气管镜的安全性探讨   
 

陈玲玲
1
、曾赛珍

1
、谢乐云

1
、余阗

1
、谌艳梅

1
、詹瑶

1
、张兵

1
、祝益民

2 
1. 湖南省人民医院 

2. 湖南省卫生健康委员会 
 

目的   探讨儿童重症腺病毒肺炎急性期行软式支气管镜（简称支气管镜）治疗的安全性以及对预后

的影响。 
方法   回顾性分析 2018 年 10 月至 2019 年 9 月入住湖南省人民医院儿童重症监护病房（PICU）的

重症腺病毒肺炎患儿临床资料，按年龄、病程、PCIS评分将支气管镜治疗组（研究组）与常规治疗

组（对照组）按 1:2比例进行匹配，比较研究组与对照组一般资料及预后相关指标。 
结果   本研究共筛查重症腺病毒肺炎 177例，最终研究组纳入 37例，对照组共 74例。入院时对照

组 LDH 高于研究组 (Z=－2.44，P=0.015)。两组其他一般资料、住院时间、重症监护时间、有创机

械通气率和时间、ARDS 发生率、BO 发生率、死亡率等均无显著差异。病程≤7天研究亚组患儿 PCIS

评分在病程第 9 至 12 天低于对照组，病程＞7 天研究组在病程第 9 天 PCIS 评分低于对照组；两组

P/F 比值、PCO2、余病程内 PCIS 评分无显著差异。 
结论   重症腺病毒肺炎患儿急性期行支气管镜治疗会使患儿短期内病情加重，但不会影响患儿的总

体预后。 
关键字 儿童；重症腺病毒肺炎；急性期；支气管镜；安全性 
 
 

PU-2336  

创伤性急性主动脉夹层 14 例临床诊治分析 
 

刘东红 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   总结急性创伤性主动脉夹层（TAD）的临床表现及诊治经过，探讨其早期快速诊断方法，评

估患者主动脉腔内隔绝术（TEVAR）术后生存质量。 
方法   回顾性分析 2015-2019 年我院收治的 14 例创伤性主动脉夹层病例的临床资料，并对其后期

预后进行欧洲五维健康量表（EQ-5D）随访调查。 
结果   14例患者中 1例行 Bentall+全弓置换+硬象鼻手术；13例行 TEVAR，其中 1例患者术后死于

急性脑出血。随访 2-50 个月，期间 1例患者术后 2月死于胆囊穿孔所致的感染性休克；1例患者术

后 12 月死于晚期恶性肿瘤，余未见严重并发症和死亡病例。TEVAR 术后 10 例患者接受 EQ-5D 随访

调查，其生存质量存在不同程度的下降（P<0.05）。 
结论   早期鉴别诊断对 TAD 的治疗及预后具有重要意义，TEVAR 是 TAD安全有效的治疗方法。术后

患者因情绪影响及合并其他部位损伤，生存质量难以恢复到正常状态。 
关键字   创伤性主动脉夹层； 主动脉腔内隔绝术； 生存质量 
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PU-2337  

床旁检测 NT-proBNP 对急性呼吸困难患者中 

诊断急性心衰的指导意义 
 

吴桐武、陈英杰、朱文捷、陈小华、郑泽翔 
汕头大学医学院第一附属医院 

 
目的    通过对急诊呼吸困难患者床检测氨基末端 B 型钠尿肽原( NT-proBNP) ，进一步了解 

NT-proBNP 对 急性心力衰竭的指导意义。 
方法   选择急诊急性呼吸困难患者 120例，根据在院期间是否诊断为急性心力衰竭分为无事件组、

事件组，并与就诊时床旁检测 NT-proBNP结合，研究其与急性心力衰竭患者的联系。 
结果   急性呼吸困难患者在院期间事件组的 NT-proBNP 高于无事件组（P<0.001) 。应用 t检验分

析 NT-proBNP 评价急性呼吸困难患者在院期间诊断为急性心力衰竭。 
结论    NT-proBNP 对急性呼吸困难患者早期诊断急性心力衰竭是有指导意义的。 
关键字 床旁检测；NT-proBNP；急性呼吸困难；急性心衰；评估。 
 
 

PU-2338  

降钙素原在急性敌草快中毒患者救治中的预测价值 

----45 例急性敌草快中毒病例回顾分析 
 

何成
1
、梁丽果

1
、王晓燕

2 
1. 南阳市张仲景国医院（市中医院） 

2. 浙江中医药大学基础医学院 
 

目的   通过回顾分析我科近 5 年来救治的 45 例敌草快中毒病例中毒后 24 小时内降钙素原(PCT)与

患者预后的关系，寻找用于评估敌草快中毒患者预后的有意义的指标。 
方法 将 45例患者按 1个月内预后(死亡和痊愈)为终点，统计患者的性别、年龄、服毒量（mL）、口

服至入院时间（h）、中毒后 24h 内最大 PCT 值(μg/L)，使用 SPSS19.0 软件进行统计学分析，以预

后作为结局，做了二分类 Logistic回归单因素分析，并绘制 ROC曲线进行 AUC、敏感度及特异度分

析。 
结果 死亡组和痊愈组年龄、口服量、中毒后 24小时内最大 PCT值有统计学差异。Logistic回归单

因素分析结果显示年龄、口服量、中毒后 24h 内最大 PCT 和预后有关。ROC 曲线下面积：口服至入

院时间（小时）=0.507，口服量（mL）=0.879，中毒后 24h内最大 PCT值（μg/L）=0.905，中毒后

24 小时内最大 PCT、口服量的 P 值均＜0.001，有统计学意义，预后预测准确性：中毒后 24 小时内

最大 PCT值＞口服量＞口服至入院时间（小时）。 
结论 结论：我们在临床救治敌草快中毒患者时，应动态监测 PCT，特别是中毒剂量不详的情况下，

中毒后 24h内 PCT 值对评估抗病人预后有一定的积极价值。 
关键字 降钙素原，敌草快中毒，预后评估 
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PU-2339  

复苏性主动脉球囊阻断在创伤急救中的应用进展 
 

翁丹雷、钱安瑜、张茂 
浙江大学医学院附属第二医院 

 
目的   大出血是创伤早期死亡的最主要原因,明确出血部位、迅速控制出血对于改善创伤出血的救

治效果至关重要。 
方法 复苏性主动脉球囊阻断(resuscitative endovascular balloon occlusion of the aorta, 

REBOA)是将球囊导管置入主动脉后使用生理盐水充盈球囊,阻止血液流入主动脉远端,减少阻断位置

以远部位的活动性出血,为进一步救治争取更多时间，目前已被用于创伤大出血的处理。 
结果 其优势包括: （1）可以有效地稳定血流动力学,减少失血；且具有更小的侵入性,适合在紧急

情况下快速实施。（2）可以延长机体存活时间,降低病死率和减少不良反应。 
结论 但 REBOA在创伤急救中也存在一些问题: （1）如何快速选择最合适的患者; （2）快速建立动

脉通路的难度,也是操作过程中最具挑战性的环节,通过超声引导股动脉穿刺和置管或直接切开暴露

股动脉,可以缩短置管时间和提高成功率; （3）REBOA 的阻断时间对患者存活率的影响很大,可以通

过重新分配球囊近侧区域过量的血流并保持远端一定程度的灌注来解决 ,出现了间歇

REBOA( i-REBOA)、部分 REBOA( p-REBOA)方案以及血管内可变的主动脉控制技术。 
关键字 创伤急救；复苏性主动脉球囊阻断；控制出血 
 
 

PU-2340  

急救中心卫生应急能力建设的实践与思考 
 

李少波 
石家庄市急救中心 

 
目的   近年来，国内各种灾害事故造成多种多样的伤亡事件，其危险性和发生频率的增加引人注目。

此外，从传染病流行、交通事故、暴恐事件，到洪水、地震、火灾和其他自然灾害，当下我们正面

临着一个更为复杂的、新的灾害谱。所以，全面加强和提高急救中心卫生应急能力建设，是关乎人

民群众生命财产安全和关系国家经济和社会稳定发展的大事，越来越受到社会各界和各级政府的重

视。 
方法 急救中心是现代化城市社会安全保障不可或缺的一部分，尤其是在发生事故灾难、社会安全事

件等突发公共事件时，最早获得突发公共事件现场基础信息的是“120”急救中心的指挥调度中心，

能否在第一时间准确的将突发公共事件现场信息及时采集和上报，关乎指挥部门和领导的决策；能

否在第一时间调派充足的院前救援力量赶赴现场，决定着对伤病员开展快速检伤分类和高效的医疗

救治；能否在第一时间与院内形成绿色通道快速有序分流转送伤病员；能否在接到跨地域异地救援

命令后，完成快速集结、远程投送、后勤保障等。 
结果 1  因时、因势调整急救中心发展战略和目标 
2  编制、修订、完善各种卫生应急预案 
3 建立、健全专业性应急救援队伍 
4  应急救援物资和装备保障 
5 定期演练，提高实战能力 
6 卫生应急的指挥调度 
结论   目前，灾害事故的多种多样和突发性，救援人员防护装备的配备、救护车和指挥车的类型和

功能还不能满足应对复杂多样性的各种灾害事故，各级政府有必要增加救援人员防护装备的配备、
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储备和多功能越野救护车的投入。另外，加强与医院、疾控、公安等部门以及周边省市的协作和实

战演练，形成联动和协同卫生应急机制，提前做好个各种各类灾害事故的联合应急预案，有助于迅

速、有序、高效实施救援，保障紧急救援工作的顺利开展。 
关键字 急救中心；卫生应急；能力建设   
 
 

PU-2341  

急诊医护对骨髓腔通路认知和使用状况的调查研究 
 

唐路平、师琳 
浙江大学医学院附属第二医院 

 
目的   了解急诊科医护人员对骨髓腔通路（IO）的认知和临床应用的状况，为进一步在急诊临床科

学规范地使用提供参考。 
方法 本调查研究基于“问卷星”平台，通过全国各地急诊相关的学术组织向急诊科医护人员推送问

卷。调查内容包括调查对象的一般资料，IO的认知与使用状况，IO临床应用的阻碍因素与态度。 
结果 （1）调查共纳入 1777 名急诊科医护，其中男性 26.9% (n = 478)，医生 24.5% (n = 435)，

来自三甲医院的占 71.9% (n = 1277)。（2）调查对象对 IO 的知晓率达 66.4%，但所在科室配备 IO

的只有 16.0%，已使用过 IO 的仅占 10.2%。多因素分析提示医生、男性以及职称和年资越高的医护

人员，对 IO 知晓的可能性更大；医生、越高职称及三甲医院的医护人员，配备 IO 装置的可能性越

大；男性、职称越高的医护人员，使用 IO 装置的可能性越大(均 OR > 1, P < 0.05)。（3）IO 应用

受限常见的原因依次为患方难以接受(36.5%)、费用高(32.0%)及操作困难(18.3%)。（4）调查对象中

82.2%有意愿使用 IO，59.2%对建立 IO 通路有信心，86.7%有 IO 培训的需求。多因素分析示职称越

高，越有意愿或有信心建立 IO 通路；非三甲医院的医护较三甲医院更有意愿使用，对 IO 培训的需

求更大(均 OR > 1, P < 0.05)。 
结论 本次调查范围内的急诊科医护人员对骨髓腔通路的知晓水平较之前研究有提高，但所在科室配

置和使用的比例仍然较低，有必要进一步加强相关的宣传和培训工作。 
关键字   骨髓腔通路；急诊科医护；认知；临床应用；调查 
 
 

PU-2342  

EZH2在全臂丛撕脱后神经病理性疼痛大鼠前扣带回中的作用研究 
 

孟祥雷
1
、郭凯源

2
、陈非凡

1
、肖飞

1
、朱长举

1
、郭贯成

1 
1. 郑州大学第一附属医院 

2. 郑州大学 
 

目的   探讨 EZH2 在全臂丛撕脱后神经病理性疼痛大鼠前扣带回中的作用。 
方法   将 SD大鼠随机分成假手术（Sham）组和神经病理性疼痛（NeuP）组及神经病理性疼痛后 GSK126

干预（GSK126）组。GSK126 组在造模前 3 天开始经腹腔注射 GSK126,1 次/天。Sham 组，NeuP 组及

GSK126 组大鼠分别在造模后 3,7,14天取材。采用 von Frey法和丙酮喷洒试验测定大鼠机械痛阈值

和冷痛觉评分值；采用 Western Blot 检测 EZH2 及其催化产物 H3K27TM 在大鼠前扣带回中的表达；

采用 q-RT PCR 检测 EZH2 mRNA 在大鼠前扣带回中的表达；采用免疫荧光染色法检测 EZH2 在大鼠前

扣带回中的细胞定位；采用 ELISA 法检测促炎细胞因子（IL-1β，TNF-α，IL-6）在大鼠前扣带回

中的表达。 
结果   全臂丛神经撕脱后，NeuP 组大鼠机械痛阈较 Sham组显著降低（P＜0.05），冷痛觉评分较假

手术组显著升高（P＜0.05）；Western Blot 显示 NeuP组大鼠前扣带回中 EZH2、H3K27TM表达较 Sham
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组升高（P＜0.05）；q-RT PCR显示 NeuP 组大鼠前扣带回中 EZH2mRNA表达较 Sham 组升高（P＜0.05）；

免疫荧光染色显示在大鼠前扣带回中，EZH2主要表达在小胶质细胞中；ELISA显示 NeuP组大鼠前扣

带回中促炎细胞因子（IL-1β，TNF-α，IL-6）较 Sham 组表达升高。腹腔注射 EZH2 选择性拮抗剂

GSK126 后，臂丛损伤大鼠的疼痛行为及生化指标较 NeuP组缓解（P＜0.05）。 
结论   EZH2 在臂丛损伤后神经病理性疼痛大鼠前扣带回的小胶质细胞中高表达，小胶质细胞可能

通过促进促炎细胞因子分泌诱导神经病理性疼痛。 
关键字   全臂丛撕脱；神经病理性疼痛；组蛋白甲基化；前扣带回；小胶质细胞；神经炎症 
 
 

PU-2343  

床旁超声测量视神经鞘评估缺血性脑卒中患者预后的价值 
 

杨梦然
1
、史继学

2
、宋大庆

1 
1. 济宁市第一人民医院 

2. 山东第一医科大学第二附属医院 
 

目的   床旁超声测量视神经鞘直径可用于评估颅内压增高，我们通过测量缺血性脑卒中患者入院当

天 8h内的 ONSD，评估其与 IS患者住院期间预后的相关性，从而进一步指导临床治疗。 
方法   前瞻性纳入急诊医学科诊治的 52 例因 IS 而就诊的患者作为病例组，其中 2 例病例于 8h 内

死亡，2 例因为眼部疾患被排除。其余 48 名患者于入院后 8h 内床旁超声测量眼球后 3mm 处 ONSD，

由两名医务人员分别于左、右眼：横轴、纵轴方向分别测量 8 次，在治疗过程中记录患者的性别、

年龄、入院时收缩压、舒张压、平均动脉压、格拉斯哥评分（Glasgow Coma Scale）、血糖水平、动

脉血氧分压、动脉血二氧化碳分压、ONSD以及头颅影像学显示中线结构移位水平，并记录其出院时

生存状态，将其分为存活组及非存活组。利用 EXCEL 及 SPSS 23.0 统计学软件研究以上因素，判断

出影响 ONSD 及预后的相关因素，同时研究 ONSD 与临床预后的相关性。 
结果   48 例入选患者中，有 32 例存活出院（66.7%），16 例非存活出院（33.3%），存活组与非存

活组的 GCS 评分和中线结构移位存在显著差异(P<0.01)。非存活组 ONSD 均数大于存活组

（5.71mmVS.4.94mm, P<0.001）；并绘制相对应的 ROC曲线，曲线下面积（AUC）为 0.914，P<0.05，

有统计学意义，此模型最佳预测概率临界点为 5.15（灵敏度为 0.938, 特异度为 0.719）。表明通

过二维超声成像技术测量 ONSD 建立预测 IS患者不良预后的预测模型，其灵敏度与特异度均较好，

具有统计学意义，所建立的“二维超声成像技术测量 ONSD 预测 IS 患者不良预后的预测模型”与

IS患者不良预后有相关性，可用于临床预测 IS患者不良预后。   
结论 ONSD与 IS 患者住院期间预后显著相关。超声测量 ONSD可能会对早期评估 IS患者的临床预后

具有重要的价值。 
关键字 床旁超声; 视神经鞘直径; 颅内压升高; 缺血性脑卒中 
 
 

PU-2344  

新型冠状病毒肺炎疫情期间患者的安全转运 
 

李银燕 
陆军特色医学中心（大坪医院） 

 
目的   探讨在疫情期间如何实施新型冠状病毒肺炎疑似及确诊患者的安全转运 
方法 选取 2020年 1月至 3月院内转运的 22例新型冠状病毒肺炎疑似患者和院外转运的 3例确诊患

者为研究对象，通过转运前评估、制订转运计划、实施分级转运等精细化管理对患者实施转运。 
结果 19 例新型冠状病毒肺炎轻症疑似患者和 3 例危重症疑似患者及 3 例确诊患者均顺利、安全转
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运，转运过程中患者未出现并发症，参与转运的医护人员未发生医院感染。 
结论 做好标准防护、评估转运风险、实施预见性干预措施是疫情期间新型冠状病毒肺炎疑似及确诊

患者安全转运的关键 
关键字  
 

PU-2345  

急性心肌梗死患者急诊快速时效管理体系的构建及应用效果 
 

宋珊珊 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   探讨急性心肌梗死（AMI）患者急诊快速时效管理体系构建及其在 AMI 患者救治中的应用效

果。 
方法   将 2019年 1月至 2019年 12月急诊收治的 AMI患者 62例设为对照组，将 2020年 1月至 2020

年 12 月本院急诊收治的 AMI 患者 60 例设为观察组，对照组行急诊常规急救护理，观察组通过构建

急诊快速失效管理体系对患者实施救治，比较两组患者救治时效、救治效果及其对救治的满意率。 
结果   观察组 120 出车时间、送院时间、辅助检查时间、导管室激活时间、入门至球囊扩张时间

（D-to-B）、急诊停留时间均短于对照组（P<0.05）。观察组绕行 CCU 率、院内 AMI 复发率、心脏不

良事件发生率低于对照组（P<0.05）。观察组对急诊预检流程、对挂号就诊流程、对就诊顺序安排、

对预检准确性、对就诊等候时间、对收费排队等候时间、对候诊室环境管理等方面满意率高于对照

组（P<0.05）。 
结论   急诊快速时效管理体系构建能有效提高 AMI患者救治效率及救治成功率，提高对急诊救治工

作的满意率。 
关键字   急诊快速时效管理体系；急性心肌梗死；救治成功率；满意度 
 
 

PU-2346  

急性心肌梗死的急救护理措施探讨 
 

吴婷 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   临床中急性心肌梗死患者的生命安全会受到严重威胁，因为此疾病具有很高的致残率和致死

率，所以此类患者的抢救十分重要，为了提高患者的抢救效果，提升其生存质量，本文在此基础上

分析急性心肌梗死患者在抢救时护理措施在其中应用的效果。 
方法   此次按研究目标为我院收治的急性心肌梗死患，在所有患者中，选择其中的 150例按照不同

的护理措施进行分组研究，两组中患者人数相同，对照组患者进行抢救时，应用的措施为常规的护

理抢救模式。而观察组患者进行抢救时，所以应用的对策和对照组具有一定差异，应用的措施为标

准化急诊护理流程。在此基础上对两组患者进行干预，对比患者在护理后的救成功率，同时明确患

者抢救时间、分诊评估时间、住院时间以及实施介人时间等情况。 
结果   通过不同的护理模式针对两组患者进行干预后，对比其抢救成功率可以发现，观察组明显比

对照组优秀很多，产生的差异十分明显（P＜0.05），患者在护理后，对其住院时间和分诊评估时间

进行对比，可以发现观察组和对照组差异显著，同时针对其抢救时间和实施介入时间进行对比，可

明确观察组比对照组短很多（P＜0.05）。 
结论     针对急性心肌梗死患者进行抢救时，对患者实施标准化的抢救护理流程，可以让患者的

抢救时间得以有效缩短，并使患者的抢救成功率得以显著提高。通过对患者展开急救护理，对患者

进行抢救时，可以严格按照医嘱展开相关操作，同时严密监测患者的生命体征，并对相关流程进行
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规范，可以让患者的抢救效果显著提高，甚至一定程度上还可以让患者和家属的护理满意度得以提

升，对患者生命的抢救以及身体恢复具有十分重要的意义。 
关键字   急诊护理流程；急性心肌梗死；护理满意度；护理措施 
 
 

PU-2347  

舒适护理联合心理干预在重症急性胰腺炎中的应用效果分析 
 

张慧、白玉玲、唐冉冉 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   分析舒适护理联合心理干预在重症急性胰腺炎中的应用效果。 
方法 选取 2017 年 1 月—2018 年 6 月本院收治的 62 例急性重症胰腺炎患者为研究对象，随机分为

观察组（舒适护理联合心理干预组）和对照组（常规护理干预组）两组，每组个 31例。比较两组患

者症状与生化指标（体温恢复、腹胀消失、腹痛消失、肠鸣音恢复、肛门排便）恢复时间以及护理

满意度各项评分。 
结果 观察组患者体温恢复、腹胀消失、腹痛消失、肠鸣音恢复、肛门排便恢复时间均明显短于对照

组（P<0.05）;观察组患者护理质量满意度调查表服务态度、及时性、管理规范性、环境、护理人员

综合素质满意度评分均明显高于对照组（P<0.05）。 
结论 重症急性胰腺炎患者治疗期间应用舒适护理联合心理干预可有助于促进患者恢复，提高其护理

满意度。 
关键字 舒适护理；心理干预；重症急性胰腺炎；临床应用 
 
 

PU-2348  

急救优先调派系统对提高非专业人员实施 CPR 的现实意义 
 

胡志芳 
黄山市医疗急救指挥中心 

 
目的   我国每年心源性猝死（SCD）发生人数约 54 万例，其中 70%发生在院外，抢救成功率不到 

1%[3]。因为救护车基本无法在很短时间内到达患者身边。如何有效的提高非专业人员进行 CPR急救

将成为院前急救的一个重要课题。 
一、目前现状 
近年来国务院、卫健委、教育部相继出台《健康中国行动 2019-2030 年》、《中小学健康教育指导纲

要》、《普通高等学校健康教育指导纲要》、《中小学综合实践活动课程指导纲要》等文件，将心肺复

苏和急救知识纳入学校健康教育中，同时大力普及公众急救教育。但目前我们仍有 10亿人需要心肺

复苏培训，学校健康教育也很难在短时间内补齐上一辈人的知识空缺，并且 CPR 经过培训合格后，

随着时间的推移也需要再次巩固和强化。 
二、非专业人员对可能的心脏骤停患者实施 CPR理由 
《2020 美国心脏协会心肺复苏及心血管急救指南》更新内容，建议非专业人员对可能的心脏骤停

患者实施 CPR。因为如果患者未处于心脏骤停状态，哪怕对患者实施 CPR，这样做对患者造成伤害的

风险也较低。理由是未处于心脏骤停状态时接受胸外按压的患者受到伤害的风险较低。非专业施救

者无法准确确定患者是否有脉搏，而不对无脉搏患者实施 CPR 的风险超过不必要胸外按压所造成的

伤害[4]。 
方法   三、急救优先调派系统在院前心脏骤停中的应用 
四、急救优先调派系统指导非专业人员实施 CPR过程 
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（一）早期识别心脏骤停，快速反应，拯救生命 
（二）如何配合急救调度员 
结果 五、非专业人员在电话指导下实施 CPR的效果 
CPR 的质量是复苏实际效率的关键。美国心脏协会在 2015 年就提出，非专业人员及 CPR培训后缺乏

练习的人员，在急救调度员专业的电话指导下，实施 CPR 的效果会更佳，在 CPR 强调事项、按压深

度、按压速度上则会更加规范，不仅提升抢救成功率，还在一定程度上增强非专业人员启用 CPR 的

信心。 
结论 急救优先调派系统对提高非专业人员实施 CPR的现实意义 
关键字     院外心脏骤停；非专业人员；CPR；急救优先调派系统 
 
 

PU-2349  

多学科协作模式对糖尿病伴发急性胆囊炎 

老年患者术后血糖控制和营养状况的影响 
 

张丽娜、陈锦妍、张景丽 
河南省郑州大学第一附属医院 

 
目的   探讨多学科协作模式对糖尿病伴发急性胆囊炎老年患者术后血糖控制和营养状况的影响。 
方法 选取 125例糖尿病伴发急性胆囊炎老年患者，按简单随机划分分为对照组 62例和观察组 63例。

2组均予以腹腔镜下胆囊切除术。对照组给予围术期基础管理，观察组给予围术期多学科协助模式，

对比 2 组患者术前随机血糖，术后空腹血糖（FPG）和糖化血红蛋白（HBA1c）水平，术前和术后营

养指标{前清蛋白（PAB）前白蛋白（PA）和血清白蛋白（ALB）水平}，及住院期间病发症（感染 术

后出血 应激性高血糖和心律失常）发生情况。 
结果 观察组术后 FPG 和 HBA1c水平较对照组低（均 P＜0.05） 
结论 多学科协作模式能够稳定糖尿病伴发急性胆囊炎老年患者术后血糖水平，保证营养状况并降低

术后并发症，在提高术后免疫能力和促进患者早期康复方面具有重要意义。 
关键字  
 
 

PU-2350  

医疗失效模式与效应分析模型优化 

创伤性休克患者急救环节的临床研究 
 

孙瑞华 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   研究医疗失效模式与效应分析模型优化创伤性休克患者急救环节的应用效果。 
方法   以 2018 年 7 月~2019 年 7 月于我院急诊科就诊的 87 例创伤性休克患者为常规组，以 2019

年 8月~2020 年 7月于我院急诊科就诊的 91例创伤性休克患者为优化组，常规组使用传统常规急救

流程，优化组使用医疗失效模式与效应分析模型优化的急救流程，比较两组患者抢救时间[院前时间、

会诊时间、抢救总时间]、抢救成功率。比较救治前和救治后 1 周后两组患者血流动力学指标[心率

（HR）、中心静脉压（CVP）、平均动脉压（MAP）]。比较抢救成功后 1周内两组患者并发症发生率[器

官功能障碍、败血症、急性呼吸窘迫]。 
结果   优化组院前时间、会诊时间、抢救总时间均明显少于常规组（P<0.05），抢救成功率明显高

于常规组（P<0.05）。救治后 1 周后两组患者 CVP、MAP 较救治前明显上升，且优化组显著高于同期
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常规组（P<0.05）；HR 较救治前明显下降，且优化组显著低于同期常规组（P<0.05）。抢救成功后 1

周内优化组器官功能障碍、败血症、急性呼吸窘迫发生率均明显低于常规组（P<0.05）。 
结论   医疗失效模式与效应分析模型优化创伤性休克患者急救环节可有效缩短抢救时间，提高抢救

成功率，改善患者血流动力学。 
关键字 医疗失效模式；效应分析模型；创伤性休克；急救 
 
 

PU-2351  

Family intervention for delirium for patients in the 

intensive care unit：A systematic meta-analysis  
 

Mubing Qin
1
、Yanxia Gao

2
、Shigong  Guo

3
、Xin Lu

1
、Huadong Zhu

1
、Yi Li

1 
1. Emergency Department, State Key Laboratory of Complex Severe and Rare Diseases ,Peking Union Medical 

College Hospital, Peking Union Medical College, Chinese Academy of Medical Sciences, Beijing, China, 100730 
2. Emergency Department, The First Affiliated Hospital of Zhengzhou University, Zhengzhou, China, 450052 

3. Dept of Rehabilitation Medicine, Southmead Hospital, Bristol, BS10 5NB, UK 
 

Objective    Delirium is one of the common manifestations of acute brain dysfunction in 

critically ill patients. We aimed to evaluate the effect of family intervention on reducing 

the incidence of delirium in patients hospitalized in the intensive care unit (ICU). 
Methods  We searched electronic literature using MeSH terms:(“family” OR family 

caregiver”) AND (“delirium”) for randomized clinical trials, cohort and 

before-and-after study up to January 2021. Two reviewers independently screened, selected 

and extracted data. Only studies with valid classifications of family intervention and 

delirium were included. 
Results  A total of 6 studies comprising 4199 patients fulfilled the predefined criteria 

and were analyzed. Compared to the control group, the risk of delirium is 24% lower in the 

family intervention group (OR 0·76 [0·67–0·86], p=0.20, I2=31%). However, two trials 

reported no significant difference between the two groups in terms of length of stay in 

ICU and duration of mechanical ventilation (ICU stay days: MD:-1.92 days; 95%CI:-3.75 to 

0.51; P=0.14 ; I2=0%; mechanical ventilation days :MD:-0.48 days; 95%CI:-2.10 to 1.13; 

P=0.56 ; I2=0% ) 
Conclusions  Current evidence does support the use of family interventions in reducing 

the risk of delirium in hospitalized ICU patients. However, its effects on reducing ICU 

length of stay and duration of ventilation requires further study. Future research should 

consider identifying the specific family intervention therapies and the duration of such 

therapies. 
Key words delirium; family intervention; family engagement; ICU 
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PU-2352  

儿童创伤性脊髓损伤致神经源性 

膀胱清洁间歇导尿前后尿动力学变化 
 

芦山 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   观察创伤性脊髓损伤致神经源性膀胱儿童清洁间歇导尿(CIC)前后膀胱尿动力学测量参数变

化情况，为临床治疗提供参考。 
方法 对我院 2016—2019 年间 52 名创伤性脊髓损伤（spinal cord injury, SCI）引起的神经源性

膀胱患儿进行随访研究。男 45 例（86.5%），女 7 例（13.5%），年龄 6-14 岁（9.2±3.7 岁），损伤

后 3-4 个月（即行 CIC 前，BCIC 组）和随访(6 个月至 1 年，即 CIC 组)进行临床评估、肾功能，尿

常规、超声检查和尿动力学研究。 
结果 所有患者在随访期间无肾功能损害，无肾衰。CIC前超声显示膀胱壁增厚,膀胱小梁形成 5例，

随访时无变化。尿动力学研究显示 CIC 组较 BCIC组膀胱容量增大[（247±28.7）ml vs.（285±36.5）

ml],逼尿肌漏尿点压增大[（23.7±5.4）cmH2O vs（26.9±7.3）cmH2O],膀胱残余尿量减小

[ (213±54.3)ml vs. （ 156±46.4 ） ml], 膀 胱 顺 应 性 增 加 [ (18.7±5.9)ml/cmH2O 

vs(21.3±6.4)ml/cmH2O ],差异有统计学意义（P<0.05）。经 CIC 治疗后逼尿肌过度活动减少

（P<0.05）， 随访前后泌尿系感染的发生率分别为（63.5% vs.46.1%，P >0.05）。逼尿肌过度活动

患儿更容易发生泌尿系感染（P<0.05）。 
结论   清洁间歇导尿能够改善创伤性脊髓损伤致神经源性膀胱功能。 
关键字   脊髓损伤；神经源性膀胱；清洁间歇导尿；尿动力学；儿童 
 
 

PU-2353  

革兰氏阴性菌感染环境增加凝血 

相关蛋白表达及脓毒症患者中降钙素原水平 
 

段楚君、赵霄君、刘善收、张锦鑫、粟裕、谢建刚、尹文 
中国人民解放军第四军医大学西京医院 

 
目的   通过分析脂多糖（LPS）及肽聚糖（PG）刺激小鼠 RAW264.7巨噬细胞后外泌体蛋白质组学测

序结果，结合临床资料寻找快速判断脓毒症患者感染革兰阴性（G-）及革兰阳性（G+）菌的指标。 
方法 分别用 LPS 及 PG处理小鼠 RAW264.7巨噬细胞模拟 G-和 G+菌感染环境，处理 12 h后提取外泌

体进行蛋白质转录组学测序，分析差异蛋白表达及相应 GO 和 KEGG 通路，寻找不同感染环境之间的

关键差异蛋白。结合体外测序结果，收集 2017 年 7 月至 2020 年 5 月就诊于本科的脓毒症患者（排

除异常指标后共余 70 例）生理指标检测及预后信息，检测血液中细菌占比，根据 G-及 G+菌感染分

组，分析革兰氏菌群与各项生理指标及预后的关系。 
结果 RAW264.7 细胞外泌体测序发现，相对于 LPS 处理，PG 环境下有 612 个蛋白发生显著性变化，

其中 391 个蛋白水平显著降低。将差异蛋白映射到 GO 及 KEGG 通路数据库中发现，巨核细胞分化、

白细胞及淋巴细胞介导的免疫、补体系统级联反映等相关通路显著富集。前 40个显著差异表达蛋白

热图显示，与凝血功能密切相关的 Cfp、F13a1、及 Thbs3蛋白在 LPS诱导的 Gram-环境下显著上调，

而 Cfb 蛋白水平显著下降。临床数据分析显示，在脓毒症患者中，G+菌感染大多是金黄色葡萄球菌

及肺炎链球菌感染；G-感染大多是大肠埃希菌及肺炎克雷伯菌感染。此外，G-菌感染与血液中降钙

素原（PCT）含量上升有关。脓毒症患者生存预后不受革兰氏菌的影响，而与血液中白细胞和纤维蛋

白原水平显著相关。 
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结论 G-菌感染的环境促进凝血相关蛋白的表达，并增加了脓毒症患者 PCT水平；提示 PCT可作为快

速诊断脓毒症患者 G-感染的指标。 
关键字  
 

PU-2354  

Low lactic acid and hypercholesterolemia reduces 90-day 

mortality in patients suffering from septic shock according 

to the Sepsis-3 definition 
 

dong wang、tongwen sun 
The First Affiliated Hospital of Zhengzhou University 

 
Objective   Dyslipidemia and lactic acid levels are associated with poor prognosis of septic 
shock. After the revised definition of sepsis and septic shock (Sepsis-3) in 2016, data 

on the prognostic value of lactic acid levels and hypocholesterolemia were lacked. This 

study aimed to evaluate whether lactic acid and cholesterol can be used to predict mortality 

in ICU patients suffering from septic shock. 
Methods  Prospective observational study, a total of 349 patients suffering from septic 
shock as defined by Sepsis-3. The COX model and the binary logistic regression model evaluate 

the correlation between lactic acid or total cholesterol and death from septic shock, and 

are adjusted according to the demographics, chronic diseases, and biomarkers of the 

participants. 
Results   Total cholesterol, total protein, and albumin levels were significantly lower, 
and lactic acid, acute physiology, and chronic health assessment (APACHE II) were 

significantly higher in the surviving group compared to those in the non-surviving group. 

Lactate levels < 4.4 mmol/L and total cholesterol levels < 2.42 mmol/L were associated with 

mortality after adjusting for confounders (odd ratio, 3.06 [95% CI, 1.78-5.27] and 1.99 

[95% CI, 1.15-3.46]). In multivariate analysis, urogenital origin, albumin levels < 25 g/L, 

age < 60 years, and APACHE II < 20 were found to be independent risk factors for death from 

septic shock. 
Conclusions   In those suffering from septic shock, increased blood lactate levels and 
decreased total cholesterol levels were associated with higher mortality. Furthermore, it 

was found that lactic acid and total cholesterol are sensitive markers of mortality in an 

ICU setting. 
Key words  septic shock; Sepsis-3 definition; 90-day mortality; intensive care unit; lactic acid; cholesterol 
 
 

PU-2355  

急诊在临床护理工作中的应用体会 
 

康旭 
郑州大学第一附属医院 

 
目的    提高急诊患者就医的护理质量，提高病人的满意度，减少急诊急家属急产生的纠纷；方法

提升护理工作人员的综合素质，在临床工作的各个环节中融入人性化护理；结果满足了病人身体、

心理、社会及精神方面的需求，改善了护患关系；结论人文关怀让病人及家属处处都能感受到护士
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给予的关爱和温暖，提高急诊人就医的满意度。 
方法   一.以人为本，提供人性化的护理服务 
二、提升护理人员的综合素养，树立以人为本的服务理念 
结果   护理人员有着丰富的情感和内心世界，护理人员健康心理水平与社会支持正相关，护理人员

在实际工作中应加强实践锻炼，自觉的有目的的把实践作为锻炼心理素质的良好机会，和社会保持

良好的接触，尊重自己的职业，遵守职业道德规范，在批评社会现象的同时，从自身找不足，经常

检查自己，鞭策自己，以良好的服务态度，扎实的工作作风，取得社会的称赞和认可，树立良好的

社会形象。 
结论   随着社会的进步和维权意识的增强，在医疗纠纷日益增多的今天，为了提高护理质量，减少

医疗纠纷的发生，我院倡导并开展了人文护理，使全院的护士都更新了服务理念，增强了自身素质

的培养和实践技能的学习。护理工作人员在完成保护人类健康和救死扶伤的神圣使命的同时，把人

文关怀融入到护理工作中，为病人提供了人文关怀和人性温暖，全面的提升了护理服务质量，极大

的改善了护患之间的关系，减少了医疗纠纷的发生。 
关键字    
 

PU-2356  

中国东北地区 Hamman 综合征临床特点分析 
 

孙立超、臧秀贤、邢吉红 
吉林大学第一医院 

 
目的    探讨中国东北地区 Hamman 综合征（糖尿病酮症酸中毒（DKA）或高糖高渗状态（HHS）合

并纵隔气肿）的病理生理、临床表现、治疗及预后，提高对该病的认识。 
方法  回顾性分析 11 例诊断为糖尿病酮症酸中毒过高糖渗状态合并纵隔气肿患者的临床资料收集

患者临床特征、实验室检查、影像学，评估治疗效果及预后。 
结果  在 9 年 3 个月的时间里，共有 11 人符合我们的诊断标准。我们的研究中，81.8%男性(最年

轻的 15 岁，最年长的 39 岁)，所有患者(100%)至少有一个易感因素，90.9%患者存在恶心呕吐或

Kussmual 呼吸；72.7%患者存在糖尿病或糖尿病家族史；36.4%患者吸烟史，27.3%患者合并颈根部

皮下气肿。所有患者均进行了以下检查:全血计数;动脉血气分析。在急诊室入院时，平均白细胞计

数为 21.04× 10^9/L，(范围为 3,500 × 10^9 细胞/L 至 20,570 × 10^9/L)。所有患者均行胸部

CT 检查，均根据胸部 CT 表现确诊。所有患者均接受保守治疗。治疗包括卧床休息、镇痛、氧疗和

连续的胸部 X光。11 例患者的纵隔气肿或皮下气肿均在出院前吸收痊愈。 
结论  Hamman 综合征是一种少见的疾病。糖尿病酮症酸中毒合并纵隔气肿的原因是肺泡破裂，酮

症酸中毒引起的 Kussmaul呼吸引起肺泡压力梯度改变和严重呕吐或肺顺应性降低引起的肺泡破裂。

预后一般是好的，但合并严重的心包气肿具有致命性。 
关键字 Hamman 综合征，糖尿病酮症酸中毒，纵隔气肿，Kussmaul 呼吸 
 
 

PU-2357  

Construction of the metabolomics-based 

prognosis-prediction modelsfor ICU septic patients  
 

Xianfei Ding、Tongwen Sun 
The First Affiliated Hospital of Zhengzhou University 

 
Objective  Global mortality related to sepsis remains unacceptably high in intensive care 

1220 

 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                        论文汇编 

 

units (ICUs).Accurate prognostic evaluation of sepsis could effectively reduce the 

mortality of septic patients.Our goal is to present an effective and rapid method to assess 

the prognosis of sepsis. 
Methods   We included96 septic patients according to the sepsis 3.0 in ICU, who were grouped 

into survival and death groups according to 28-day, hospital, and 90-day prognosis. Liquid 

chromatography/mass spectrometry was performed to detect the metabolitechanges in plasma. 

Multivariate logistic regression models, using differential metabolites and clinical 

indicators within 24 h after diagnosis of sepsis, were used to construct the prediction 

models for 28-day, hospital, and 90-day prognosis in sepsis. 
Results   Metabolic profiles related to 28-day, hospital, and 90-dayprognosis were 

significantly different between the survival and the death group. Specifically,13, 4, and 

29 primarydifferential metabolites related to amino acid metabolism and fatty acid 

metabolism were identified between the survival and deathgroupat 28-day, hospital, and 

90-dayprognosis, respectively. Further, we found that model 1 including indoleacetic acid, 

3-methylene-indolenine, heart rate, respiratory support, and application of pressure drugs; 

model 2 including lymphocyte count, alkaline phosphatase, SOFA, and 

L-alpha-amino-1H-pyrrole-1-hexanoic acid;model 3 including pyrrolidine, dopamine, heart 

rate, respiratory support, and application of pressure drugs, could predict 28-day, 

hospital, and 90-dayprognosis of sepsis witha sensitivity of 75.51%, 73.58%, and 83.33%, 

specificity of 78.72%, 72.09%, and 76.19%, the area under the receiver operating 

characteristics  curve  of 0.881, 0.830, 0.892, respectively. 
Conclusions  This research could be used to predict the 28-day, hospital, and 90-dayprognosis 
of septic patients based on differential metabolites and clinicalparameters, and could also 

be used to develop novel sepsis-treatment methods. 
Key words Sepsis, Metabolomics, Prediction model, Prognosis 
 
 

PU-2358  

对急诊男护士心理健康情况及干预效果分析 
 

李亚飞 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   探讨急诊男护士的心理健康情况与心理干预的效果。 
方法 选取该院急诊科男护士 35 例，平均年龄 21.5 岁，工作时间 1～6 年。对 35 例男护士进行心

理健康情况调查，并给与干预措施进行心理辅导与纠正。 
结果 通过调查表的调查分析，35 例男护士中仅 8例是自主选择的护理工作，19 例感觉工作与精神

压力偏重；症状自量表中抑郁的平均评分在干预前后差异最明显，干预前为（1.51±0.59）分，干

预后为（2.71±1.16）分；其他 8 项因子在干预前后差异有统计学意义（P<0.05）。 
结论 男护士在医院护理工作中由于性别原因经常会产生一些不良的心理问题，在日常工作过程中需

要增加有效的关注与指导。 
关键字    
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PU-2359  

创伤专病数据库实现数据自动化提取 

在国家创伤区域医疗中心中的应用 
 

江利冰 
浙江大学医学院附属第二医院 

 
目的   构建新型创伤医疗数据模型，充分挖掘数据价值，实现院内创伤患者的临床诊疗质量管理、

科研数据挖掘、辅助行政决策等一体的大数据平台。 
方法   通过厂商专利技术将创伤患者在院内各个业务系统的数据进行数据采集融合。是对院内 HIS、

EMR、LIS、PACS 等院内患者病历数据进行专业采集、获取，并将数据进行数据清洗、挖掘、脱敏、

分析、建模和展示等大数据核心关键技术服务产业。数据采集提供多种类型的采集手段，以满足医

疗机构对创伤患者病历数据采集的要求，采集模式分为离线采集和实时采集，专病数据库支持采集

方式可包括服务（接口）采集方式、视图采集方式、集成平台采集方式、文件采集方式、备份库采

集方式等。 
结果   我院创伤专病数据库自 2020 年底启动建设，截止目前已完成整体验收工程。 按照回顾性

研究需要，创伤专病库已自动提取近 5年历史数据，包含近 8万条的门诊及住院创伤患者病人信息，

最早的病人数据可追溯到 2017 年。可实现首页质控报表展示，数据检索， 患者 360 度列表展示，

随访提醒， 权限配置， 研究组设定。 
结论   创伤专病数据库是以院内雄厚的创伤患者数据基础为支撑，从数据准入、数据采集、数据治

理、数据应用等技术手段出发，构建新型创伤医疗数据模型，充分挖掘数据价值，实现院内创伤患

者的临床诊疗质量管理、科研数据挖掘、辅助行政决策等一体的大数据平台。 
关键字    
 
 

PU-2360  

急诊科重症监护室脑出血病人术后颅脑引流管的护理 
 

张宁、韩雨阳、李冰利、张雪萍 
太和县人民医院 

 
目的   本研究分析总结急诊科重症监护室脑出血病人术后颅脑引流管的护理措施。  
方法   挑选 2018 年 5 月到 2020 年 5 月在我医院接受脑出血治疗的患者共计 50 例，将其作为研究

对象，针对患者术后采取多项护理，具体包括：体位摆放、引流袋的准确放置、引流液观察及心理

护理等等，与此同时，护理过程中医护人员严格执行无菌操作。 
结果    对 50例脑出血患者进行相应的手术治疗和护理后，引流管未出现堵塞现象且引流更彻底，

无一例发生感染现象。 
结论   对急诊重症监护室脑出血患者术后通过合理积极的引流管护理，不仅能够提高患者的临床治

疗效果，并降低并发症概率，同时对于降低患者致残率，致死率发挥重要作用，可提高患者生存质

量。 
关键字 脑出血；重症监护；颅脑；引流管。 
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PU-2361  

以复发性脑梗死为首发表现的特鲁索综合征 1 例报告 
 

张瑞
1
、赵致慷

1
、王蕾

2
、王硕

1
、岳筱

1
、黄丽

1
、卢广平

1
、王正斌

1 
1. 郑州大学第一附属医院 

2. 郑州 
 

目的   特鲁索综合征是恶性肿瘤引起动静脉血管内血栓形成而导致的一种副肿瘤综合征。本研究报

道 1 例以反复发作的脑梗塞为首发表现的特鲁索综合征，以提高该类患者的临床诊疗技术，便于尽

早治疗，以及提高临床医生对特鲁索综合征的认识。 
方法   患者，男，58岁，因“头晕 2月，左下肢无力 1月，加重 1周“为主诉入院。2个月前突发

头晕，伴眼前黑朦，行走不稳，在当地县医院诊断为”急性脑梗死“并进行治疗，效果不佳，后转

至当地市医院治疗约 2周，症状好转。1月前患者出现左下肢无力，行走稍缓慢，1周前，左下肢无

力加重，行颅脑 MRI示：多发脑梗塞（急-亚急性期）。近 3天，患者症状进一步加重。入院诊断：1、

多发性脑梗死 2、高血压病 2 级，很高危。查体：神志清，运动性失语，左下肢肌力 0 级，左上肢

肌力 2级，左侧病理征阳性。辅助检查：心电图：急性前壁心肌梗死；D-D4.59mg/ml；cTnI 19.900ug/L，

cTnT 2.290ng/mL。患者合并急性心肌梗死，急诊行经皮冠脉造影术+血栓抽吸术。肿瘤标志物：CEA 

223.00 ng/mL, CA125 276.00 U/L，CA72-4＞500 U/L, 非小细胞肺癌抗原 21-1 35.40ng/mL，NSE 

48.40ng/mL，铁蛋白 1090.00ng/mL。下肢静脉彩超：左侧小腿肌间静脉血栓形成。胸及全腹部 CT

示：脾脏梗死；双侧局部肾实质强化减低，梗死？双侧锁骨上窝、纵隔、双肺门多发增大淋巴结。

肿瘤全身断层显像（PET-CT）：1. 双颈部、纵隔（1-7区）、双肺门及左侧腋窝见多发肿大淋巴结代

谢活跃，双肺下叶多个高密度结节部分代谢较活跃，胸骨代谢活跃灶，考虑恶性病变。 
结果 综合患者各项辅助检查和病史，诊断患者为特鲁索综合征。 
结论   对于原因不明的复发性、多灶性脑梗死者，尤其是伴有高凝状态或者其他器官的梗塞，均应

行恶性肿瘤筛查。 
 关键字   脑梗死 肿瘤 特鲁索综合征 
 

PU-2362  

Efficacy and Safety of Corticosteroid Use on Coronavirus 

Disease 2019 (COVID-19): A Systematic Review and 

Meta-Analysis 
 

Yuqing Cui、tongwen sun 
The First Affiliated Hospital of Zhengzhou University 

 
Objective   We conducted a comprehensive literature review to synthesize evidence for the 
relationship between corticosteroid use and mortality in COVID-19 patients. 
Methods  The PUBMED, EMBASE, and Cochrane Library were searched from inception to March 
13, 2021. We searched and analyzed randomized controlled trials (RCTs) and observational 

studies (OSs) that examined corticosteroid use in COVID-19 patients. The primary outcome 

was in-hospital mortality, while the secondary outcome was the need for mechanical 

ventilation (MV) and serious adverse events. 
Results   11 RCTs and 44 OSs involving 7,893 and 41,164 COVID-19 patients were included in 
the study. Corticosteroid use was associated with lower COVID-19 mortality in RCTs, but 

was not statistically significant (OR, 0.91; 95% CI, 0.77–1.07; I2=63.4%). The subgroup 
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analysis of pulse dose corticosteroid showed survival benefit statistically (OR, 0.29; 95% 

CI, 0.15–0.56). Besides, the corticosteroid use may reduce the MV need (OR, 0.67; 95% CI, 

0.51–0.90; I2=7.5%) with no significant increase in serious adverse reactions (OR, 0.84; 

95% CI, 0.30–2.37; I2=33.3%). In addition, the included OSs showed that the pulse dose 

(OR, 0.66; 95% CI, 0.45–0.95; I2=30.8%) might lower the mortality in COVID-19 patients. 

The pulse dose of methylprednisolone (OR, 0.60; 95% CI, 0.45–0.80; I2=0%) had a beneficial 

effect on survival. It was especially significant when the duration of pulse 

methylprednisolone use was less than 7 days (OR, 0.59; 95% CI, 0.43–0.80; I2=0%). 
Conclusions   This meta-analysis indicated that corticosteroid use might cause a slight 
reduction in COVID-19 mortality. However, it could significantly reduce the MV requirement 

in COVID-19 patients and restrict serious adverse events. Additionally, the pulse dose of 

methylprednisolone for less than 7 days may be a good treatment choice for COVID-19 patients. 
Key words  corticosteroid use; COVID-19; mortality; MV; adverse events; meta-analysis 
 

PU-2363  

Efficacy and Safety of Low-dose Corticosteroids for Acute 

Respiratory Distress Syndrome: A Systematic Review and 

Meta-analysis 
 

Yuqing Cui、tongwen sun 
The First Affiliated Hospital of Zhengzhou University 

 
Objective   Corticosteroids are a promising option for the treatment of acute respiratory 
distress syndrome (ARDS). However, there are conflicting results regarding whether 

corticosteroids have better efficacy than placebo in ARDS patients. Therefore, we aimed 

to further evaluate the efficacy and safety of corticosteroids in adult ARDS patients. 
Methods  The MEDLINE, EMBASE, and Cochrane CENTRAL databases were searched from their 
inception to May 02, 2020. Randomized controlled trials (RCTs) and observational studies 

were selected to assess the use of corticosteroids in adult ARDS patients. The quality of 

the results was judged by the Grading of Recommendations Assessment, Development and 

Evaluation (GRADE) methodology. The inverse-variance method with random or fixed effects 

modeling was used to compute pooled odds ratio (OR), standardized mean difference (SMD) 

and their 95% confidence interval (CI). 
Results   Eight eligible RCTs and six cohort studies were included. Corticosteroids 

administration were associated with reduced mortality (OR, 0.57; 95% CI, 0.43-0.76; 

I2=35.1%，P=0.148) in patients with ARDS, and the result was confirmed in the included cohort 

studies (OR, 0.51; 95% CI, 0.27-0.946; I2=66.7%, P=0.010). The subgroup analysis stratified 

by the initiation time and duration of corticosteroids use showed that patients with early 

ARDS and prolonged corticosteroids use had significant survival benefits in the RCTs. 

Low-dose corticosteroids use was also associated with significantly more mechanical 

ventilation (MV)-free days in patients with ARDS and reduced the rate of new infections. 
Conclusions   Low-dose corticosteroids therapy may be safe and reduce patient mortality, 
especially in patients with prolonged treatment and early ARDS. 
Key words   low-dose; corticosteroids; acute respiratory distress syndrome; mortality; systematic review; 
meta-analysis 
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PU-2364  

无缝隙护理管理在急诊危重患者院内转运交接中的应用价值 
 

方轶群、张晶芬 
浙江金华广福肿瘤医院 

 
目的   探究无缝隙护理管理关于对急诊中危重患者院内交接中的应用价值。 
方法   甄选我院在 2019 年 4 月～2021 年 2 月收治的急诊危重的患者 62 例，依据门诊就诊的单双

号对患者进行随机分组，分为常规组和实验组，每组各为 31例。常规组采用临床一般的护理方法，

实验组采用无缝隙护理管理的。对两组急诊抢救指标比较，以及护理满意度评分对比。 
结果   实验组的急诊抢救指标明显低于常规组，数据有明显差异，有统计学意义，（P＜0.05）。常

规组护理满意度低于实验组，数据有明显差异，有统计学意义，（P＜0.05）。 
结论   在急诊危重患者院内转运交接时，采用无缝隙护理管理的方式提升抢救成功率和护理满意

度，值得在临床进行推广。 
关键字   无缝隙护理管理；急诊危重患者；院内转运 
 
 

PU-2365  

甘油三酯葡萄糖指数 

对急性冠脉综合征患者 PCI 术后预后的相关性 
 

赵占江 
河南省人民医院 

 
目的   分析甘油三酯葡萄糖指数（TYG）对急性冠脉综合征（ACS）患者 PCI术后预后的相关性。 
方法 回顾性分析 2015 年~2020 年 272 例接受 PCI 的 ACS 患者。记录随访期间患者的临床特征、空

腹血糖（FPG）、甘油三酯（TGS）及其他生化指标，根据 TYG四分位数将患者分为 4组，统计各组患

者各指标与主要心脑血管事件（MACCE）发生率的相关性。用 Kaplan-Meier 曲线表示患者术后生存

率，log-rank检验比较生存率的差异。ROC曲线下面积（AUC）表示 TYG对 MACCE的预测值。 
结果 Killip 分级>Ⅰ、贫血、白蛋白、尿酸、支架数目和左室射血分数是 ACS患者 PCI后 MACCE的

独立预测因素（P<0.05）。TYG 与 ACS 患者 PCI 术后 1 年内发生 MACCE 的风险显著相关，TYG 曲线下

面积为 0.685（95%CI 0.610~0.761，P=0.001）。患者 TYG的最高四分位数为 1.529（95%CI 1.001~2.061；

P=0.003），TyG四分位数（Q4）最高的患者中，PCI后 30天，6个月和 1年内的全因死亡率最高。 
结论 TyG对 PCI 术后 ACS患者的预后有一定评估价值。 
关键字 甘油三酯葡萄糖指数；急性冠脉综合征；PCI；预后 
 

PU-2366  

突发公共卫生事件中紧急医学救援力量模块化信息化管理的探讨 
 

刘强晖
1
、陈潇男

2
、吕传柱

1 
1. 海南医学院 

2. 海南医学院第一附属医院 
 

目的   卫生应急是推进健康中国建设和落实国家公共安全战略的重要内容，是我国应急管理体系和

能力建设现代化的重要方面。各级政府为了确保人民生命安全和健康，投入资金不断完善各队的救

援装备。随着救援装备的增多，给紧急医院救援队的管理和运用上也提出了新的挑战。本文拟找到
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新的管理模式和方法。 
方法   通过国家紧急医学救援队（海南）通过演练和救援实践，总结出了装备模块管理、人员模块

化管理、应急物资仓储模块化管理、信息化管理以及层级响应的管理经验。 
结果   装备模块管理、人员模块化管理、应急物资仓储模块化管理、信息化管理以及层级响的管理，

可有效提高了应急救援响应的效率和质量。但是目前仍然存在日常管理和物资转运上的困难，有待

进一步寻求和探讨解决办法。 
结论   突发公共卫生事件中紧急医学救援力量模块化信息化管理势在必行，但管理模式和方法还有

待进一步探讨。 
关键字 紧急医学救援、院前急救、模块化 
 
 

PU-2367  

急诊 ICU 患者家属电子健康素养与决策参与的相关研究 
 

臧格、李博、金婉婉、张真真、张倩倩、张利 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   探索急诊 ICU患者家属电子健康素养与决策参与的现状及其相关性。  
方法 便利选取郑州市三所三级甲等医院的 EICU 患者家属 208 名，采用一般资料调查表、电子健康

素养量表（eHEALS）、决策期望量表（The Control Preference Scale-CPS）和决策冲突量表

(decisional conflict scale, DCS)进行调查。 
结果 EICU患者家属电子健康素养总得分为（18.50±6.08）分，患者家属电子健康素养处于中等水

平。在决策期望的角色选择上，家属期望能够与医生共同完成患者的诊治过程。EICU 患者家属决策

冲突总得分为（52.1±11.88）分，处于中等水平。EICU 患者家属电子健康素养与决策期望不存在

相关性，与决策冲突存在相关性。 
结论 医护人员为 EICU 患者制订治疗决策时, 应该帮助不同年龄阶段的患者家属需求寻找合适的传

播形式及主题，应为其家属详细阐述各种治疗方式的相关益处和风险，帮助其有效进行临床医疗决

策。 
关键字    
 

PU-2368  

组蛋白去乙酰化酶 2-核转录因子-κB/激活蛋白-1 介导的重度哮

喘对糖皮质激素不敏感的分子机制 
 

邓至、邹依宁、毕晶、闵智慧、曾瑜真、毛若琳、姜志龙、陈智鸿 
复旦大学附属中山医院 

 
目的   探讨重度哮喘患者对糖皮质激素不敏感的分子机制，尤其从糖皮质激素/糖皮质激素受体

（ glucocorticoid / glucocorticoid receptor ,GC/GR）及组蛋白去乙酰化酶 2（ histone 

deacetylase 2,HDAC2）及其下游的炎性转录因子途径进行研究。 
方法   临床招募健康对照者 12 例，轻中度哮喘患者 12 例，重度哮喘患者 10 例，收集其外周血，

进行地塞米松（dexamethasone,Dex）抑制 IL-8 释放试验，检测重度哮喘患者外周血单个核细胞

（peripheral blood molecule cells ,PBMCs）是否存在激素敏感性下降。通过 Western杂交和细

胞免疫荧光染色法检测 PBMCs的 GRα 表达量及跨膜转运情况。HDAC2 活性试剂盒检测 PBMCs 核蛋白

的 HDAC2 活性及 Western杂交检测磷酸化 NF-KB, 激活蛋白-1（activating protein-1, AP-1）的

亚基磷酸化 c-Jun，磷酸化 c-Fos 的表达。 
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结果   重度哮喘患者 PBMCs 在 TNFα诱导 IL-8释放实验中表现出对地塞米松敏感性下降；GR总表

达量虽然代偿性升高，但 GRα表达量下降及其向核内转移减弱；HDAC2 活性降低及其炎性转录因子

NF-κB，AP-1亚基被激活。 
结论   重度哮喘患者的 PBMCs中存在激素不敏感，可能是通过 HDAC2-NF-κB/ ap -1介导的炎症

因子表达抑制及 GCα 表达量和转运能力降低引起。 
关键字   重度哮喘；组蛋白去乙酰化酶 2；糖皮质激素受体；核转录因子；激活蛋白-1 
 
 

PU-2369  

矮壮素中毒的急救与治疗 
 

刘芳 
吉林大学第一医院 

 
目的   矮壮素是一种国内外广泛使用的植物生长抑制剂，主要通过植物的叶、茎、根等部位吸收，

抑制赤霉素的合成，从而控制植物的生长，提高作物的产量。人畜经口可引起中毒。为了进一步研

究矮壮素的临床症状与临床检验指标的相关性，寻找新的中毒标志物，我们通过临床的一些病例进

行归纳分析。 
方法 对我院过去 1 年间收治的矮壮素中毒患者 6 例进行分析，其中男 2 例，女 4 例，平均年龄在

58-72（平均 62.4±3.6）岁，中毒剂量为 20-40ml，口服至住院时间 5-24小时，住院时间 3-5天。

入院后对患者胆碱酯酶活力进行检测，并对比经治疗后胆碱酯酶的恢复情况。 
结果   6 例患者血常规提示中性粒细胞百分比升高，4 例患者血常规白细胞计数升高，肾功能基本

正常。3例患者肝功能谷丙转氨酶轻度升高，6例患者入院后行胆碱酯酶测定具有明显下降，最低下

降至正常值 0.59%左右。经常规治疗洗胃，导泻。并给予阿托品对症治疗。药物给予血必净，乌司

他丁，泮托拉唑解毒保护脏器等治疗。患者毒蕈碱样症状均消失，胆碱酯酶短期内不同程度回复后

出院。 
结论 矮壮素中毒可引起胆碱酯酶下降，胆碱酯酶可作为矮壮素中毒的标志物进行检测，并可作为评

估治疗和预后的一种手段 
关键字  
 
 

PU-2370  

垂体腺瘤患者鞍上扩展高度与术后视力视野恢复的关系 
 

张国栋、李树利 
新乡市中心医院 

 
目的    探讨垂体腺瘤患者术前头 MRI 冠状位肿瘤鞍上扩展高度对术后视力视野恢复的预测意义。 
方法  回顾性分析 2017年 1月至 2018年 12月在我院住院并手术的 97名垂体腺瘤患者，按 MRI 增

强冠状位像上测量的肿瘤鞍上扩展高度分为 3组，分别为≤1cm 组、1-2cm组和≥2cm 组，术前、术

后 3-6 个月行眼科学检查。通过直线相关分析术前肿瘤鞍上扩展高度与双眼视力下降值和视野损害

较重眼的平均缺损（mean deviation，MD）值的关系；并比较 3 组在双眼视力下降值和术后 3-6 个

月视力视野恢复方面的差异。 
结果  术前肿瘤鞍上扩展高度与双眼视力下降值呈正相关（r=0.8023，P＜0.001）；与视野损害较

重眼的 MD值呈负相关（r=-0.7017，P＜0.001）。3组术后 3-6个月患者视力均较术前好转，有统计

学差异（P 均＜0.001）；在视力改善程度上 1-2cm组较≤1cm 组和≥2cm 组改善明显，有统计学差异

（P 均＜0.05）；视野损伤较重眼术后 3-6个月的 MD值与术前的 MD值比较，≤1cm 组与 1-2cm组均
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有改善，有统计学差异（P 均＜0.001），但＞2cm组无明显改善（P＞0.05）；但≥2cm 组患者在双眼

整合视野指数（visual field index，VFI）上，术后 3-6 个月较术前明显好转，有统计学差异（P

＜0.05）。 
结论   
 垂体腺瘤病人术前鞍上扩展高度对预测术后视力视野恢复情况有重要意义。 
关键字   垂体腺瘤； 鞍上扩展高度； 视力下降； 视野缺损； 磁共振成像； 
 

PU-2371  

规范化管理对急性重度有机磷农药中毒患者 

超早期血液灌流抢救效率、抢救结局的影响 
 

段银宏 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   探讨规范化管理对急性重度有机磷农药中毒患者超早期血液灌流抢救效率、抢救结局的影

响。 
方法   选取我院 2018 年 4 月至 2019 年 5 月急诊室收治的急性中毒有机磷农药中毒患者 66例为研

究对象，采用奇偶数字排列法将患者均分为观察组和对照组各 33例。对照组患者给予常规护理管理

干预，观察组患者给予规范化管理护理模式进行干预，观察并比较两组患者干预前后的抢救效率、

抢救结局以及并发症情况。 
结果   实施规范化管理护理模式干预后，观察组患者抢救效率明显高于对照组患者，抢救时间以及

住院时长较对照组患者短(P＜0.05)；观察组患者抢救结局优于对照组患者，患者抢救成功率高于对

照组患者(P＜0.05)；观察组患者的并发症及发生率均显著低于对照组患者(P＜0.05)。 
结论   规范化管理护理模式干预可显著提升急性重度有机磷农药中毒患者超早期血液灌流抢救效

率，提高患者的抢救成功率，有效地缩短患者住院时间，降低患者术后并发症发生率，对患者获取

优质抢救结局起着重要的作用，取得了良好的临床效果，值得推广和应用。 
关键字   规范化管理；急性重度有机磷农药中毒；超早期血液灌流；抢救效率；抢救结局；并发症 
 
 

PU-2372  

应用卡诺模型创新急诊优质护理服务前后患者和护士满意度评价 
 

梁晴、柴宇霞、陈倩 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   “顾客满意卡诺模型”从护士以及患者的不同需求出发，分析影响患者护理满意度以及护士

工作人员工作满意度的因素，精准的探测不同人群的不同需求，应用于工作实践中，以满足不同人

员不同层次需求的满足。本文着重探究应用卡诺模型创新急诊优质护理服务前后患者对护理工作的

满意度和护士对工作的满意度的影响。调查了解影响患者和护士满意度的原因，为后续优质护理服

务的持续改进和优化提供参考。  
方法  选取我院急诊科室护理人员 18 名开展研究，对 18 名护理人员进行创新急诊优质护理培训，

培训过程中采用集体教学和 1 对 1 教学相结合，理论与实践相结合的模式，以实现护理人员能够创

新护理思路、创新护理方法，提升护理质量，护理人员将培训方法和技能应用于后续的护理服务中。

设计卡诺模式满意度问卷，对创新急诊优质护理服务前后患者护理服务满意度以及护理人员工作满

意度进行调查，对比实施优质护理前后患者和护士人员的满意度。 
结果   对调查结果进行分析，进行创新急诊优质护理培训后患者对护理服务的满意度以及护理人员
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对工作的满意度均显著高于优质护理服务培训实施前，有显著统计学差异（p＜0.05）。应用卡诺模

型开展创新急诊优质护理服务显著提高了患者满意度和护士自身的满意度。  
结论   应用卡诺模型创新急诊优质护理服务实现了对患者需求的精准分析，从而为患者提供针对性

的优质服务，提升患者的护理满意度。创新急诊优质护理服务的培训和实施，挖掘了护理人员的潜

能，提高了患者护理满意度，护士人员的自我价值得以实现，有助于护士人员提升工作满意度。应

用卡诺模型开展创新急诊优质护理服务有助于共同提升患者满意度和护士满意度，有助于构建更加

和谐的医护关系，促进医疗卫生事业的进步和发展。 
关键字 应用卡诺模型，创新，急诊优质护理服务，满意度 
 
 

PU-2373  

微小 RNA 在急性心肌梗死诊断中的研究进展 
 

程晓丹 
郑州大学附属郑州中心医院 

 
目的   急性心肌梗死（acute myocardial infarction,AMI）是世界范围内威胁人类健康的主要心

血管疾病，早期诊断对于改善患者的预后起着至关重要的作用。目前肌钙蛋白（cTn）是最常用的早

期诊断 AMI的生化标志物，但 cTn在 AMI发病 2小时以上才能在外周血中检测到[1]，且在部分主动

脉夹层（aortic dissection,AD）和肺动脉栓塞（pulmonary embolism,PE）患者以及心力衰竭、败

血症、肾衰竭、急性脑血管疾病患者中也呈现出阳性结果[2]，从而降低了 cTn对 AMI早期诊断的敏

感性和特异性。因此，有关 AMI新型生化标志物的研究成为热点。 
方法   综述性文章 
结果 综述性文章 
结论 综述性文章 
关键字 微小 RNA，急性心肌梗死 
 

PU-2374  

链式流程护理管理在急性出血性脑卒中患者 

抢救中的应用效果探讨 
 

巴雪、裴理辉、柴宇霞 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   探讨链式流程护理管理在急性出血性脑卒中患者抢救中的应用效果。 
方法 将 2018年 7月至 2018年 12 月急诊收治的急性出血性脑卒中患者 45例为对照组，采用急诊常

规救治流程进行抢救，将 2019 年 1月至 2019年 6月本院急诊科室收治的 45例急性出血性脑卒中患

者作为观察组，实施链式流程护理管理，比较两组抢救效果、救治效率及患者满意率。 
结果 观察组并发症发生率、护患纠纷发生率低于对照组（P<0.05），而两组抢救成功率差异不显著

（P>0.05）。观察组分诊时间、检查时间、等待抢救时间、急诊救治时间均短于对照组（P<0.05）。

观察组对急诊救治流程、急诊护士接诊效率、急诊基础护理、危重症护理、急诊就诊环境等方面满

意率高于对照组（P<0.05）。 
结论 链式流程护理管理能有效提高急性出血性脑卒中患者抢救效率，优化患者抢救流程，降低不良

事件发生，有利于患者预后，提高患者救治满意率。 
关键字     链式流程护理管理；急性出血性脑卒中；抢救；满意率 
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PU-2375  

整体护理在急危重病人救治中的作用探讨 
 

武真真、张真真、李博 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   急危重患者在临床具有发病紧急、病情进展速度快、死亡率高的特点，所以为了尽快稳定患

者的病情，需要对患者进行及时的救治。临床为了取得最佳的救治效果，应该加强护理干预，整体

护理作为护理模式的创新，具有护理全面性、系统性的特点。本文主要探究该护理模式应用于急危

重病人救治中的作用价值。 
方法  随机选取我院 2020年 12月-2021年 5月收录的 72例急危重症病人作为研究样本，依据计算

机表法将患者均等分为使用常规护理干预方案的对照组、整体护理干预方案的实验组，每组患者各

为 36例，对比两组患者抢救成功率、并发症发生率、住院时间等指标。 
结果   抢救成功率：实验组 35 例患者抢救成功，抢救成功率为 97.22%，对照组 28 例患者抢救成

功，抢救成功率为 80%，实验组的抢救成功率明显高于对照组（P＜0.05）。并发症发生率：实验组

患者有 3例出现并发症，并发症发生率为 8.33%，对照组患者有 11例出现并发症，并发症发生率为

30.56%，实验组并发症发生显著低于对照组（P＜0.05）。住院时间：实验组平均住院天数

（19.13±3.12）天，对照组平均住院天数（26.01±3.04）天，实验组平均住院天数更短（P＜0.05）。 
结论   急危重病人在救治过程中，落实整体护理干预模式，可以有效提高临床抢救效果，预防各类

并发症的发生，从而促进患者的病情康复，缩短患者的住院天数。 
关键字    
 

PU-2376  

PDCA 循环管理模式在急诊护理管理中的应用 
 

王亚楠 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   探究 PDCA 模式在引入急诊护理管理中对护理质量持续改进的应用效果。 
方法   郑州大学第一附属医院急诊科自 2019 年 7 月引入实施 PDCA 护理管理模式，随机选择 2018

年 7 月至 2019 年 5 月于我院急诊科就诊的 182 例患者纳入对照组，实施常规护理管理；随机选择

2019 年 7 月至 2020 年 5 月急诊科就诊的 182 例患者纳入观察组，通过调查问卷及科室自查对 PDCA

护理管理模式实施前、后患者护理满意度、护理人员满意度及科室护理质量进行统计学分析。 
结果   PDCA护理管理实施后，急诊科护理质量：急诊分诊（94.32±4.36）分、护理安全（93.68±4.71）

分、文书处理（95.36±3.16）分、急救物品摆放（96.11±4.92）分、急救流程（92.26±4.45）分、

护理技能（94.55±3.27）分、基础护理（93.22±4.14）分均明显高于实施前各指标（t=3.023、5.627、

3.804、7.268、5.798、4.406、4.762，均 P<0.05或 P<0.01）；观察组护理满意率 97.80%（178/182）、

护理人员满意率 95.45%（21/22）相比于对照组 88.46%、72.73%均改善明显（χ2=10.995、4.247，

均 P<0.05 或 P<0.01）；观察组不良事件发生率为 1.65%明显低于对照组患者 5.49%（χ2=3.909，

P=0.048）。 
结论   实施 PDCA 护理管理模式后，急诊科护理质量管理较常规护理模式优势明显，极大程度改善

患者护理满意度并有效提升护理人员工作热情和责任心。 
关键字   急诊护理；PDCA；质量；满意度 
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PU-2377  

新型冠状病毒肺炎患者临床表现及预后研究 
 

王文丹
1
、柴晨

2
、唐泽海

1 
1. 华中科技大学同济医学院附属协和医院 

2. 武汉大学中南医院 
 

目的  探讨新型冠状病毒(covid-19)肺炎患者的临床特征。 
方法   收集于武汉协和医院就诊且经新型冠状病毒核酸检测或临床确诊的患者的人口学资料及临

床资料。 
结果   3135 例住院患者中，平均发病年龄为 57.2岁
(41.6-72.8)、男性患者偏少(1508，48.1%)

但死亡率较女性高(13.3% vs
5.7% p<0.001)。首发症状以发热(2357，75.2%)、乏力(1634，52.1%)

多
见，其次为干咳(1548，49.4%)、呼吸困难(1534，48.9%)、胸闷(1309，
41.8%)、纳差(1160，

37.0%)等。轻型普通型患者以淋巴细胞正常为主，重
型危重型患者以淋巴细胞降低、CRP、ESR、

PCT 升高为主且易合并心肝肾、凝
血功能的异常。治疗上轻型普通型患者以不吸氧或鼻导管吸氧

联合 1-2 种抗病
毒药物及中药为主，而重型危重型患者则以高流量吸氧、呼吸机应用联合抗病


毒药物、抗生素、抗细菌药物、激素、血管活性药物等综合治疗。住院患者病
程时间共为 

35.2(19.0-51.4)天，总体院内死亡人数为 294(9.4%)人，其中
危重型患者死亡率高达 73.8%。1 年

后随访结果提示:约 1/5 的患者仍有轻微的
后遗症，其中以咳嗽、胸闷、咳痰、乏力、腰背痛多

见。多数患者在随访 3 月
内复查过肺部 CT，其中 55.3%的患者肺部阴影已完全吸收，还有少数

患者仍有
纤维灶、结节影。 
结论   新冠肺炎住院患者整体死亡率为 9.4%，常以发热、乏力、干咳多见，炎症指标升高、肝肾

功能、心功能、凝血功能异常提示
预后不佳。总体住院天数约 3 周，1 年后随访时约 1/5 的患

者仍有轻微的症状，整体预后较好。 
关键字   新型冠状病毒肺炎  临床表现  实验室检查  治疗  预后研究 
 
 

PU-2378  

郑州 120 院前转运郑州市第六人民医院 

500 多例新型冠状病毒肺炎密切接触者的感染控制与思考 
 

马登辉、韩国杰 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   探讨新冠肺炎患者院前转运及感染控制的实践方法。 
方法   2021 年 8月 7 日～8 月 8日，郑州市 120紧急调动 93辆急救车，急救人员 180名，在两天

时间内，将郑州市第六人民医院的 500 多名病患全部安全转移。科学合理安排人力，做好急救药品、

物品管理、密切观察病情、做好心理护理，严格落实人员防护及终末消毒处置。 
结果   郑州市第六人民医院 500多例新冠密切接触者成功进行了快速隔离、安全转运、正确消毒处

置，无转运人员被感染情况。 
结论   院外急救医护人员的工作是高风险的职业，是抢救患者生命和保障公共卫生安全的首要环节

[7]。在转运过程中，各部门紧密的协调、规范的转运制度、合理防控措施、完善的服务保障和正确

的消毒处置是防止传播新冠肺炎，确保患者和院前急救人员的安全，避免院内外职业暴露和交叉感

染的重要保障与关键。2021 年 8 月 7 日～8 日，郑州 120 安全转运 500 多例新冠肺炎密切接触者，

无感染事件发生，取得满意成果。 
 关键字   新冠肺炎密切接触者；院前转运；感染控制 
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PU-2379  

血液灌流和纳洛酮治疗安眠药中毒的临床研究及护理体会 
 

巴雪、裴理辉 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   分析血液灌流和纳洛酮治疗安眠药中毒的临床研究及护理体会。结论  纳洛酮联合血液灌

流能够改善安眠药中毒患者临床症状，且用药安全有效。 
方法   将我院收治的 54 例安眠药中毒患者随机分为 2 组。对照组接受常规治疗，治疗组接受血液

灌流和纳洛酮治疗，2 组均进行专科护理。统计 2 组治疗转归、临床恢复及并发症情况；比较 2 组

GCS 评分及 MAP、PaO2 水平变化。 
结果 治疗后治疗组患者抢救成功率、GCS评分、MAP、PaO2水平均明显高于对照组（P<0.01或 P<0.05）；

临床恢复时间均明显比对照组短（P<0.01）；并发症发生率显著比对照组低（P<0.05）。 
结论 纳洛酮联合血液灌流能够改善安眠药中毒患者临床症状，且用药安全有效。 
关键字     血液灌流; 纳洛酮; 安眠药中毒 
 

PU-2380  

优化急诊护理对急性心肌梗死患者抢救效果的影响 
 

陈锦妍 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   研究优化急诊护理模式对于急性心肌梗死患者抢救效果的影响。 
方法 通过选取我院在 2018 年 9 月--2019 年 9 月所收治的 64 例急性心肌梗死患者作为研究对象，

将所有的患者按照随机抽号的方式分为观察组和对照组，其中对照组患者共计 32名，实施常规的急

诊护理模式，观察组患者共计 32 名，实施优化急诊的护理模式，研究对比两组患者的分诊评估时间，

心电图使用时间，抢救时间以及住院时间等临床指标以及抢救前后患者的抑郁和焦虑程度。 
结果 观察组患者的分诊评估时间为（2.14±0.21）min,心电图使用时间为（4.25±1.34）min，抢

救时间为（44.25±6.58）min，住院时间为（9.08±3.78）d,对照组患者的分诊评估时间为

（4.56±1.12）min，心电图使用时间为（7.64±2.24）min,抢救时间为（68.54±9.67）min,住院

时间为（14.85±4.98）d，观察组患者的各项指标均显著低于对照组患者，且差异均具有统计学意

义（p＜0.05），观察组患者的 SAS 评分为（34.45±4.89）分，SDS 评分为（29.99±4.65）分，均

显著低于对照组的 SAS和 SDS评分，差异具有统计学意义（p＜0.05）。 
结论 在对于急性心肌梗死患者的抢救过程中通过采取优化急诊护理的方式可显著降低患者的分诊

评估时间，心电图使用时间、抢救时间和住院时间，缓解患者的负性情绪，提高救助成功率和护理

质量，可在临床中推广使用。 
关键字 优化急诊护理，急性心肌梗死患者，抢救效果，SAS,SDS 
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PU-2381  

基层危重症患者院际转运的研究进展 
 

袁凯洁 
郑州市中心医院 

 
目的   随着我国社会经济的不断发展，以及医疗改革的不断深化，危重患者的院际转运逐渐频繁、

日常化。但是，我国对于危重患者院际转运的研究起步较晚，和英美等发达国家还有较大差距。如

何将患者院际转运的风险降到最低，是当前医护人员必须重视和亟待解决的问题。本文对国内外危

重患者的院际转运相关研究进行综述，以期为我国的危重患者院际安全转运提供参考和借鉴，减少

转运过程并发症的风险，并最大限度提高危重患者院际转运的安全。 
方法 无 
结果 无 
结论 无 
关键字 危重症 院际转运 急救护理 
 

PU-2382  

Analysis of risk factors for cardiopulmonary  

resuscitation in adult in-hospital cardiac arrest: a 

single-center retrospective observational study 
 
Chaolan Wang、yulei Gao、Yancun Liu、Songtao Shou、Ying Yao、qingsong Li、Ruirui Wang、Yanfen Chai 

Tianjin Medical University General Hospital 
 

Objective   Cardiopulmonary resuscitation (CPR) guidelines, especially the latest 2020 
guidelines issued by the American Heart Association (AHA), emphasize the importance of 

high-quality CPR. The research on cardiac arrest (CA) and CPR has dramatically increased 

in recent years, and the international recovery guidelines are also being revised and 

implemented. The outcome of in-hospital cardiac arrest (IHCA) remains poor, and 

understanding of the prognostic factors for survival outcome after IHCA is lacking, 

especially in China. This study aimed to analyze the effect of CPR in the rescue of adult 

IHCA and explore the factors affecting recovery of spontaneous circulation (ROSC). 
Methods  The retrospective cohort study included 467 patients with IHCA who underwent CPR 
in Tianjin Medical University General Hospital from September 2019 to September 2020. ROSC 

and survival to hospital discharge were the primary outcome measures. 
Results   The median age of the patients was 72 years, and 63.89% were men. The rate of 
successful ROSC was 34.88%, and the rate of survival to hospital discharge was 9.26%. Further, 

age ≤75years, defibrillation, epinephrine doses <2.5 mL, resuscitation duration <20.5 min, 

and intubation were independent influencing factors of ROSC in adult IHCA. Independent 

predictors for survival to hospital discharge were being Initial rhythm and resuscitation 

duration. Cerebral Performance Category (CPC) 1–2 increases the survival time of patients. 
Conclusions   Based on data from a single hospital registry in China, a shorter duration 
of resuscitation seems to be a predictor of immediate survival with ROSC and survival to 

hospital discharge. Neurological outcomes at discharge can affect the survival of patients. 
Key words  In-hospital cardiac arrest, Cardiopulmonary resuscitation, Spontaneous circulation recovery, 
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Influencing factors 
 
 

PU-2383  

股骨转子间骨折内固定方式的转变 
 

任佳、陈聚伍 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   成功地治疗转子间骨折不仅有利患者本身健康，而且有助于减轻社会及个人的经济负担。在

这类骨折的治疗上，骨科医师的职责在于选择恰当的固定器材、准确地复位并可靠地固定骨折。 
方法 用于转子间骨折的内固定物总体上区分为髓外（滑动髋螺钉系统 sliding hip screws，SHS）

或髓内（髓内钉系统）固定装置。 图 1 股骨转子间骨折分别以（a）髓内钉和（b）SHS 固定 骨

折分型 不稳定性转子间骨折不仅通常难以复位，而且骨折复位后的位置主要由内固定装置提供，因

此在骨折获得牢固愈合之前容易发生骨折再移位。目前临床上最常使用转子间骨折分型方法

是 Jensen 和 Michaelsen 改良的 Evans 分型法，因为这种分型方法能比较充分地判定骨折

的稳定性。 
结果  在美国，从 2000 年至 2007 年间，转子部骨折的治疗中髓内钉固定的病例数量增加了

一倍。而年轻医师在治疗转子部骨折时髓内钉的使用量更是急剧增长，从 1999 年的占所有内固

定材料的 3% 增加至 2007 年的 67%。他们的理由是髓内钉置入方便迅速，并且髓内钉固定更

能保证不稳定性骨折术后的稳定。事实上，相对于钢板而言，髓内钉固定从理论上讲更具优势，比

如可能经过小切口置入从而能降低对软组织的损伤以及术后感染的可能性，并且手术时间可能更短，

内固定装置也具有更高的机械强度。 
结论 髓内钉较 SHS 能为不稳定型骨折提供更牢固可靠的固定，可有效对抗内翻应力防止内翻畸

形的发生。 
关键字 股骨转子间 稳定性 髓内钉 
 

PU-2384  

组织细胞坏死性淋巴结炎并 SLE 的诊断学特征并文献复习 
 

岳筱、雷如意 
郑州大学第一附属医院 

 
目的    探讨组织细胞坏死性淋巴结炎合并系统性红斑狼疮的诊断学特征。 
方法  回顾性分析 2019 年 12 月 29 日郑州大学第一附属医院急诊科收治的 1 例组织细胞坏死

性淋巴结炎合并系统性红斑狼疮患者的临床资料,并复习相关文献。 
结果 患儿女性,14 岁,发热伴左侧颈部疼痛 2 周,查体双侧颈部及腋窝浅表淋巴结肿大,实验室检查

中性粒细胞计数减低、尿蛋白++、血沉 82. 00 mm/ h,淋巴结活检符合组织坏死性淋巴结炎病理表

现,自身免疫抗体检查抗核抗体、抗双链 DNA 抗体、抗 Sm 抗体阳性,考虑组织细胞坏死性淋巴结炎

合并系统性红斑狼疮及狼疮肾炎,给予免疫抑制剂治疗后患儿病情好转。 
结论 患者组织细胞坏死性淋巴结炎共患系统性红斑狼疮时容易复发,漏诊系统性红斑狼疮诊断会耽

误疾病治疗。 在处理发热伴淋巴结肿大的患者时需要注意筛查系统性红斑狼疮抗体。 
关键字 组织细胞坏死性淋巴结炎; 红斑狼疮,系统性; 狼疮肾炎; 诊断 
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PU-2385  

急性心肌梗死患者介入治疗后发生心动过速的影响因素分析 
 

刘永贵 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   探讨急性心肌梗死（AMI）患者介入治疗后发生心动过速的影响因素。 
方法  选取 2019 年 3月-2020 年 3月我院收治的 AMI患者 66例，患者均行冠状动脉介入术（PCI）

治疗，记录患者术后心动过速发生情况。统计患者基线资料，包括性别、年龄、吸烟史、心功能 Killip

分级、基础疾病、β 受体阻滞剂、AMI 症状发生至急诊室时间。经单因素与多因素分析检验 AMI 患

者介入治疗后发生心动过速的影响因素。 
结果    66 例 AMI 患者经过 PCI 治疗后，发生心动过速 10 例，占比 15.15%；未发生心动过速 56

例，占比 84.85%。 
结论   AMI 患者介入治疗后心动过速发生率较高，吸烟史、心功能 Killip 分级Ⅲ-Ⅳ级、AMI 症

状发生至急诊室时间较长、介入术后未应用β受体阻滞剂均可增加心动过速发生风险，临床可据此

进行有效干预，以改善患者预后。 
关键字   急性心肌梗死；介入治疗；心动过速；β 受体阻滞剂  
 
 

PU-2386  

急性 CO 中毒的预防与救治---摘要 
 

韩东锋 
吉林大学第一医院 

 
目的   做到一氧化碳中毒的预防：1、取暖时致病：如东北常见的火墙、火炕，用炭火盆或无烟道

取暖设备烘烤，不注意屋内通风，或将未熄灭的煤炉放在密闭的室内等均易发生 CO 中毒。2、燃气

热水器使用不当：使用的燃气热水器安装在卫生间内， 且通风达不到安全要求，导致 CO中毒。3、

行业安全措施不落实: 常见于冶金工业治炼和炼焦、采矿工业打眼放炮、交通运输各种内燃机排出

的废气和工业生产的煤气等职业性接触者。4、车内意外 CO 中毒：当发动机在怠速空转时，因燃烧

不充分，往往会产生大量 CO。若门窗紧闭，CO废气积累到一定浓度，就会发生中毒事故。 
方法 迅速移动患者脱离现场，移至空气新鲜通风处或立即吸氧。最佳选择高压氧治疗，高压氧舱治

疗能增加血液中溶解氧，提高动脉血氧分压，使毛细血管内的氧容易向细胞内弥散，可迅速纠正脑、

心、肾等组织和器官的缺氧，并限制液体入量，根据病情应用高渗晶状体脱水剂、快速利尿剂及肾

上腺糖皮质激素等。同时可采取相应症状的对症、支持治疗并防治并发症的发生等。 
结果   CO中毒机理是吸入的 CO 与血红蛋白结合，形成碳氧血红蛋白，使血红蛋白丧失携氧的能力

和作用，造成组织缺氧窒息，并对全身组织细胞有毒性作用，尤其对大脑皮质的影响最为严重。 
结论   一氧化碳中毒分轻型：血液中 HbCO为 10%--30%。一般神志尚清醒，中毒时间短，吸入新鲜

空气，脱离中毒环境后，症状可迅速消失，一般不后遗症。中型：血液 HbCO 占 30%～40%，可出现

虚脱或昏迷。皮肤和黏膜呈现 CO 中毒特有的樱桃红色，中毒时间稍长，如抢救及时，可迅速清醒，

数天内完全恢复，一般无后遗症。重型：血液 HbCO 浓度≥50%以上。发现时间过晚，吸入过多，或

在短时间内吸入高浓度的 CO，病人呈现深度昏迷，大小便失禁，四肢厥冷，血压下降，呼吸急促等

症状。一般昏迷时间越长，预后越严重，常留有痴呆、记忆力和理解力减退、肢体瘫痪等后遗症，

甚至救治无效死亡。 
关键字    
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PU-2387  

1 例钩端螺旋体病患者运用重症康复的护理体会 
 

王燕 
义乌中心医院 

 
目的   总结１例钩端螺旋体病患者应用重症康复的护理体会。 
方法   在护理危重钩螺旋体病患者过程中，尽早行重症康复、专业心理疏导，以达到缩短患者住院

时间 
结果   本例患者在重症监护室住院治疗 20d，氧病情稳定后转入急诊留观病房治疗，22d 后痊愈出

院。 
结论   钩端螺旋体病起病急，进展快，病情凶险，需要在 ICU监测，重症康复的出现，证明了康复

医学与临床学科的无缝对接重症康复减轻病理因素造成的损伤，为器官功能的恢复赢得时间，取得

了良好的效果。 
关键字   钩端螺旋体病，重症康复；护理；钩端螺旋体病；钩端螺旋体 
 

PU-2388  

思维导图联合 CBL 在急诊科规培医师中的应用 
 

张国秀
1,2
、王天中

1,2 
1. 河南科技大学第一附属医院 
2. 河南科技大学临床医学院 

 
目的   探讨基于思维导图的 CBL教学法在急诊科规培医师临床实践中的应用效果。 
方法   选取 2018 年 3月—2021 年 3月河南科技大学第一附属医院急诊医学部规培的临床医师，共

30 组 240 名规培医师作为研究对象，其中实验组 120 名规培医师采用思维导图＋CBL 教学方法进行

教学；对照组 120 名规培医师采用传统 CBL教学方法进行教学。 
结果   实验组规培医师急诊理论知识平均分（54.38±2.56）分，对照组为（53.26±2.67）分 ；

实验组病例分析平均总分为（36.48±1.82）分，对照组为（35.27±2.04）分，两组数据对比差异

具有统计学意义（P ＜ 0.05）。通过问卷调查发现实验组规培医师满意率为 91.25%，对照组为 

78.75%，实验组显著优于对照组规培医师，差异均具有统计学意义（P ＜ 0.05）。 
结论   基于思维导图的 CBL 教学法在急诊科规培医师教学培养中可行性强，能够显著提高规培医

师专业理论水平及临床实践能力。 
关键字   思维导图  CBL  急诊规培 
 
 

PU-2389  

慢性阻塞性肺疾病临床新进展 
 
李奇

1,2
、钱进

1
、黄琪锋

1
、李丽华

2
、邓堂

1
、汪航飞

1
、徐双琴

1
、吴欣欣

2
、李楠

2
、黄越

1
、易阳

2
、彭继超

2
、刘笑

然
1,2,3 

1. 海南医学院第一附属医院 
2. 海南医学院 

3. 海南医学院急诊创伤学院 
 

目的     评估多因素影响，对 COPD 的病理、临床系统性认识和总结，指导不同程度不同因素病人
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合理化分级控制治疗，减慢病程，减轻痛苦。 
方法    重新审视 COPD的定义；多因素综合评分分类方法；从多情况评估、生理测试、CT、基因、

生物标志综合多因素诊断；预防为主、分类病因治疗、药物分级治疗、肺康复氧疗、无创通气、恶

化的治疗、流行病学因素、急性发作治疗、呼吸衰竭治疗等做了详细说明。 
结果   为 COPD 患者提供详细系统分级诊断和治疗方法。 
结论    为临床防治 COPD提供新的认识和系统的防治方案和依据。 
关键字   关键词 COPD； 多因素评估；CT;预防；分级诊疗 
 
 

PU-2390  

血液灌流成功救治大剂量氨氯地平中毒性休克一例 
 

杨根龙 
吉安市中心人民医院 

 
目的   血液灌流技术在当今急性中毒的救治中的作用越来越突显优势，越来越多的急性中毒病人通

过血液灌流技术得到救治。本文仅选举了我院一例比较突出、成功的案例作宣讲。毕竟如此大剂量

的药物中毒在国内报道实属少见。本文选举了我院于 2020 年 2月收治 1例大剂量口服苯磺酸氨氯地

平（112片*5mg）致中毒性休克，经积极药物治疗+血液灌流技术治疗，成功救治的病例。病人以顽

固性低血压入院，通过常规扩容、升压等处理后效果差，我院在传统治疗的基础上，采用健帆 JF-800A

血液灌流机行临床血液净化治疗，采取低流速，长时间，多次进行，以达到彻底清除中毒药物的目

的，虽然在诊治过程中出现了一些预料中及预料外的并发症，最终患者还是痊愈，步行回家。苯磺

酸氨氯地平是临床常用的降血压药，是一种二氢吡啶类钙拮抗剂（亦称钙离子拮抗剂或慢通道阻滞

剂），分子量为 567.1道尔顿，可扩张外周动脉血管，直接作用于血管平滑肌，从而降低外周血管阻

力而达到降血压的目的。给予口服氨氯地平治疗剂量后，6～12 小时后达到血药浓度高峰，半衰期

为 35-50 小时。氨氯地平过量中毒可导致心脏和平滑肌收缩性减弱，外周血管过度扩张，重度中毒

者可导致顽固性低血压，引起反应性心动过速及急性心力衰竭，有时还可出现代谢性酸中毒及急性

呼吸窘迫综合征。由于氨氯地平吸收人血会与血浆蛋白高度结合，故血液透析没有作用。而血液灌

流术是通过血液灌流的树脂吸附作用清除体内血液中过量的氨氯地平，最终达到治愈疾病的目的。

值得广泛推广。 
方法 传统治疗+血液灌流 
结果 救治成功 
结论 成功 
关键字  
 
 

PU-2391  

《S100β 蛋白对发热头痛患者机制 

及神经功能损伤诊断的初步研究》阅后体会 
 

李征 
吉林大学第一医院 

 
目的   研究发热患者中血清 S100β 蛋白水平是否与患者的头痛程度、发热程度和感染类型是否存

在联系 
方法   项目采用前瞻性随机对照研究的方法，招募我院急诊科收治的发热患者 1500 例，依据随机
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分配原则，分为实验组与对照组对患者进行基础流行病学调查后抽取血清血常规、血清 S100β 蛋白。

通过 S100β 蛋白在血液中的表达，来初步探索 S100β 蛋白水平与发热患者头痛程度、发热程度及

感染类型是否存在相关性。按头痛分级标准将实验组分别分为头痛 5组（1-5级），对照组作为头痛

0 级组；按发热程度将实验组和对照组均分为发热低、中、高、超高组；按血常规实验组和对照组

分为细菌感染组、病毒感染组和血常规阴性组。应用 SPSS 分析中 t检验方法 
结果   应用 SPSS分析中 t检验方法统计出我院急诊发热患者中血清S100β蛋白水平是否与患者的

头痛程度、发热程度和感染类型存在联系 
结论    综上，通过对该临床研究的选题方面的简要分析，作为初试科研的我来说，可谓意义重大。

结合在课堂上所学的文献检索，科研导论，流行病学，循证医学的内容，选题原则及理论，基本实

验对照分组原则在该研究中体现的较为充分。作为临床医生，要有一双善于发现和甄别的眼睛，从

实际临床工作中发现问题，通过系统的查询文献资料不断修正，革新最终形成一个有价值的选题。

严格遵守随机对照原则和盲法进行分组，严格明确设置纳入和排除标准以减小误差,使研究结果更符

合实际。 
关键字   S100β 蛋白 发热 急诊 
 

PU-2392  

心理护理对老年高血压患者治疗依从性的影响研究 
 

王淑娟 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   分析老年高血压患者中运用心理护理对治疗依从性的影响。 
方法 选择 2018 年 2月-2018 年 8月我院接受的 90例老年高血压案例为对象，由于护理方式不同，

随机实施案例分组，各 45例，对照组实施的是常规护理，观察组进行的是心理护理，两组患者的干

预后对各项数据分析，总结结果。 
结果 对比两组案例的依从性情况，依从率对比得知观察组的依从率高。对各项评分对比后得知，护

理前等差异不明显，护理后观察组的评分低。对比两组患者的护理满意率情况，对比后得知，观察

组的满意率是 93.3%，对照组的满意率是 71.1%，对比得知，观察组的满意率高于对照组(P<0.05) 
结论 针对老年高血压的案例实施心理护理，整体优势明显，能提升依从性，促进患者的恢复 
关键字   高血压；心理护理；依从性 
 
 

PU-2393  

基于 GEO 数据库筛选脓毒血症发生过程中关键基因及通路 
 

李大欢
1
、张冲

2
、李春燕

2
、张冲

2
、潘萌

2
、祝召

2
、张国秀

2 
1. 河南科技大学第一附属医院急诊科 
2. 河南科技大学第一附属医院急诊科 

 
目的   使用生物信息学方法对脓毒血症的 GEO多芯片进行联合分析，筛选脓毒血症发生过程中的关

键基因及分子机制。 
方法 本研究主要通过大鼠、小鼠脓毒血症模型进行分析。从 GEO数据库中下载脓毒血症相关芯片，

包括 GSE147774，GSE57976 数据集，对数据进行合并和批次校正，使用 R 语言 limma 包进行差异分

析。采用 GO和 KEGG进行基因功能及通路富集分析，使用 String构建蛋白互作网络。 
结果 共筛选出 960个差异基因，包括 553个下调基因，407个上调基因，GO富集分析显示这些差异

基因主要参与“丝氨酸型内肽酶”，“内肽酶抑制剂活性”，“丝氨酸型肽酶”。KEGG结果显示主

要涉及 12条信号通路可能与脓毒血症发生发展进程相关，主要为“补体和凝血级联反应”。IL-6、
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TNF、ALB、Itgam、IL-1b等被筛选为核心基因。 
结论 使用生物信息学方法分析了脓毒血症芯片，筛选得到关键基因和调控通路，为脓毒血症的诊断

治疗提供更多的思路。 
关键字  
 
 

PU-2394  

1 例甲氧氯普胺引起锥体外系反应的病例分析 
 

王硕 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   甲氧氯普胺，是多巴胺 2（D2）受体拮抗剂，具有强大的中枢性镇吐作用。临床多用于各种

原因引起呕吐、食欲不振等[1]。其不良反应主要为锥体外系反应，大剂量长期应用可出现因阻断多

巴胺受体，使胆碱能受体相对亢进而导致锥体外系反应，共济失调、发音困难、肌震颤等。 
方法 分析 1 例出现锥体外系反应的病例，进一步学习甲氧氯普胺的合理应用和锥体外系反应的处

理。 
结果 患者口服大量甲氧氯普胺导致锥体外系反应，出现发音困难、张口、斜颈等。 
结论 预防是防止出现锥体外系反应最有效的方法，合理应用甲氧氯普胺对缓解患者临床症状，改善

患者生活质量具有重大意义。 
关键字 甲氧氯普胺；锥体外系反应 
 
 

PU-2395  

hESC-MSC 对猪心脏骤停复苏后心肌细胞铁死亡的影响 
 

徐杰丰
1,2
、张旻海

1,2
、刘飞

1,2
、师琳

1,2
、王建岗

3
、Zafar Ullah Khan

1,2
、蒋相康

1,2
、张茂

1,2 
1. 浙江大学医学院附属第二医院 

2. 浙江省严重创伤与烧伤诊治重点实验室 
3. 浙江省杭州市急救中心 

 
目的   探讨人胚胎干细胞来源间充质干细胞（hESC-MSC）对猪心脏骤停复苏后心肌细胞铁死亡的影

响。 
方法 选择国产健康雄性大白猪 24 头，平均体重为 39±2kg。实验动物随机分为 3 组，分别为假手

术组（Sham，n=6）、心肺复苏组（CPR，n=10）、hESC-MSC组（n=8）。实验前 3d与 1.5d 时，hESC-MSC

组经耳缘静脉分别滴注数量为 2.5×106/kg的 hESC-MSC，另两组经相同途径滴注等量溶媒。实验时，

Sham 组仅进行动物准备，另两组经右心室放电诱导心室颤动 8min、再进行 CPR 8min 的方法建立动

物模型。于复苏后 1h、2h、4h 时，应用脉搏指示连续心排血量监测技术检测每搏输出量（SV）与全

心射血分数（GEF）的变化。于复苏后 1h、2h、4h、24h时，应用酶联免疫吸附法检测心肌肌钙蛋白

I（cTnI）的血清水平。于复苏后 24h处死动物，取左室心尖部心肌组织，应用蛋白印迹法检测铁死

亡相关蛋白 ACSL4与 GPX4的表达水平，以及普鲁氏蓝染色评估铁离子沉积情况。 
结果 与 Sham 组相比，CPR 组与 hESC-MSC 组动物均出现复苏后心功能障碍与心肌损伤，表现为 SV

与 GEF值明显降低、cTnI血清水平显著升高（均 P<0.05）。但与 CPR组相比，hESC-MSC组 SV与 GEF

值在复苏 1h后均明显升高、cTnI血清水平在复苏后 24h时显著降低（均 P<0.05）。心肌组织检测分

析显示，与 Sham组相比，CPR组与 hESC-MSC组动物复苏后心肌组织 ACSL4 表达增加与 GPX4表达减

少、铁离子沉积增多（均 P<0.05）。但与 CPR 组相比，hESC-MSC 组动物复苏后心肌组织 ACSL4 表达

减少与 GPX4 表达增加、铁离子沉积减轻（均 P<0.05）。 
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结论 hESC-MSC 能通过抑制细胞铁死亡过程而减轻心脏骤停复苏后的心功能障碍与心肌损伤程度，

进而产生心肌保护作用。 
关键字   心脏骤停；心肺复苏；心功能障碍；人胚胎干细胞来源间充质干细胞；铁死亡；心肌保护 
 
 

PU-2396  

Short-Term and long-Term Prognosis of Intravascular 

Ultrasound Versus Angiography-Guided Percutaneous Coronary 

Intervention：A Meta-Analysis in 24783 Patients 
 

Shujian Wei 
Qilu Hospital, Shandong University 

 
Objective   In the era of drug-eluting stent (DES), intravascular ultrasound (IVUS) guided 
- percutaneous coronary intervention (PCI) has potential benefits. The purpose of this 

meta-analysis is to explore whether IVUS-guided PCI has better short-term and long-term 

prognosis versus angiography-guided PCI. 
Method   By retrieving PubMed, EMBASE, Cochrane and other electronic databases. The 

clinical trials that compared IVUS-guided PCI with angiography-guided PCI were included, 

including retrospective trials and randomized controlled trials (RCT). The patients were 

followed up after operation at 30 days, 1 year, 2 years and 3 years. The clinical outcomes 

were target lesion revascularization (TLR), target vessel revascularization (TVR) and MACEs 

including stent thrombosis (ST), myocardial infarction (MI), Cardiac death, all-cause death. 

The study population included the patients with MI, coronary bifurcation lesions, short 

or long lesions and the patients with unprotected left main coronary artery stenosis (ULMCA). 

The quality of retrospective trials was evaluated by Newcastle-Ottawa Scale and the quality 

of randomized controlled trials was evaluated by Jadad score. 
Results  A total of 20 clinical trials met the criteria, 3 trials were randomized controlled 

trials, and 17 studies were retrospective trials. A total of 24783 patients were included. 

For observational trials, the OR of MACEs in 30 days was 0.49 (95% CI: 0.38-0.62). The OR 

of MACEs in 1 year was 0.65 (95% CI: 0.58-0.73). The OR of MACEs in 2 years was 0.51(95% 

CI: 0.36-0.71). The OR of MACEs in 3 years was 0.45 (95% CI: 0.31-0.65). In patients with 

long coronary lesions, the OR of MACEs in 1 year was 0.64 (95% CI: 0.28-1.50). In patients 

with left main artery disease, the OR of MACEs in 3 years was 0.42 (95% CI: 0.26-0.67). 

Compared with angiography-guided PCI, IVUS-guided PCI was associated with a lower incidence 

of MACEs during the same following period. 
Conclusion   Compared with angiography-guided PCI, IVUS-guided PCI has better performance 
in reducing the occurrence of MACEs. 
Key words  intravascular ultrasound, percutaneous coronary intervention, major adverse cardiac events 
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PU-2397  

“前移后延”闭环管理模式 

在医共体严重创伤管理体系中的应用与实践 
 

龚竹梅 
义乌市中心医院 

 
目的   探索医共体严重创伤患者新的急诊救治模式及救治后的康复随访一体化闭环管理模式。 
方法   选取 2020 年 4 月～2021 年 3 月我院收治的 60 例严重创伤患者做为研究组。另外选取 2019

年 4 月～2020 年 3 月我院收治的 60 例严重创伤患者做为对照组。对照组严重创伤患者实施常规急

诊救治模式，研究组严重创伤患者实施新的急诊救治模式，对比两组严重创伤患者的急诊救治时间、

接受输血时间、存活率及患者满意度。 
结果   研究组严重创伤患者急诊救治时间及接受输血时间明显短于对照组（P＜0.05）；研究组严重

创伤患者存活率及患者满意度明显高于对照组（P＜0.05）。 
结论   我院通过建立规范的创伤救治流程；开展医共体严重创伤规范化救治培训同质化管理；采用

救治工作站前移模式建立院前、院内急救高效联动系统，强化急诊与各亚专科之间信息交换，明显

缩短了严重创伤患者的急诊救治时间及接受输血时间，提高创伤患者抢救成功率。通过创伤单收集

的信息，创建创伤数据库，利用互联网+护理等多模式随访方式进行跟踪随访等一系列措施，完善康

复及出院随访管理体系，提高了患者的满意度。 
关键字   闭环管理；医共体；严重创伤；管理体系 
 
 

PU-2398  

浅析如何提高急诊护理质量 
 

梁敏、李博、金婉婉 
郑州大学第一附属医院 

 
目的    提高急诊护理质量 
方法  归纳法，分析法，综合法 
结果   综上所述，提高病人满意度是我们医院的目标，它需要我们全院护士的共同努力，而病人满

意度的提高，又可促进护士对工作的满意从而最大限度地发挥护士的工作积极性，提高工作质量，

使护士更好地为病人服务。 
结论  综上所述，提高病人满意度是我们医院的目标，它需要我们全院护士的共同努力，而病人满

意度的提高，又可促进护士对工作的满意从而最大限度地发挥护士的工作积极性，提高工作质量，

使护士更好地为病人服务。 
  
关键字   护理质量  护理管理 
 

1241 

 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                        论文汇编 

 

 

PU-2399  

Gestalt for Shock and Mortality in the Emergency Department: 

A prospective study 
 

Yanling Li
1
、Junrong Mo

1
、 Peiyi Lin

1
、Xiaohui Chen

1
、 Timothy H Rainer

2 
1. The second affiliated hospital of guangzhou medical university 

2. Accident & Emergency Medicine Academic Unit, The Chinese University of Hong Kong, Hong Kong, China 
 
The diagnosis of shock in patients presenting to the emergency department (ED) is often 

challenging. We aimed to compare the accuracy of experienced emergency physician gestalt 

against Li‘s pragmatic shock (LiPS) tool for predicting the likelihood of shock in the 

emergency department, using 30-day mortality as an objective standard. 
Method   In a prospective observational study conducted in an urban, academic ED in Hong 

Kong, adult patients aged 18 years or older admitted to the resuscitation room or high 

dependency unit were recruited. Eligible patients had a standard ED workup for shock. The 

emergency physician treating the patient was asked whether he or she considered shock to 

be probable, and this was compared with LiPS. The proxy ‘gold’ or reference standard was 

30-day mortality. The area under the receiver operating curve (AUROC) was used to predict 

prognosis. The primary outcome measure was 30-day mortality. 
Results   A total of 220 patients fulfilled the inclusion criteria and were included in 

the analysis. The AUROC for LiPS (0.722; sensitivity=0.733, specificity=0.711, P<0.0001) 

was greater than emergency physician gestalt (0.620; sensitivity=0.467, specificity=0.774, 

P=0.0137) for diagnosing shock using 30-day mortality as a proxy (difference P=0.0229). 

LiPS shock patients were 6.750 times (95%CI=2.834-16.076, P<0.0001) more likely to die 

within 30-days compared with non- shock patients. Patients diagnosed by emergency 

physicians were 2.991 times (95%CI=1.353-6.615, P=0.007) more likely to die compared with 

the same reference. 
Conclusions  LiPS has a higher diagnostic accuracy than emergency physician gestalt for 

shock when compared against an outcome of 30-day mortality. 
Key words   
 

PU-2400  

降阶梯思维联合案例教学法在 

急诊专科护士专业护理培训中的效果分析 
 

裴理辉、贾英岚、孙瑞华 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   探讨将降阶梯思维与案例教学法相结合，应用在急诊专科护士专业护理培训中的优势及效果 
方法  将 2019年 10月-2020年 10月我院参加急诊专科培训的 46名护士采用简单随机法随机分为

观察组（n=23）与对照组（n=23），对照组护士采用传统教学法进行护理培训，观察组护士采用降阶

梯思维联合案例教学法进行护理培训，比较两组护士理论、实践操作成绩及急诊护理技能 
结果    观察组护士理论知识及实践操作成绩分别为（88.36±6.43）分、（93.79±7.12）分，均

明显高于对照组的（79.58±6.21）分、（82.57±6.96）分（P<0.05）；在急诊护理技能考核中，观

察组护士抢救配合能力、应急处理能力及案例分析能力得分分别为（83.27±5.31）分、（85.79±6.64）
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分、（87.37±5.68）分，均高于对照组的（76.54±5.14）分、（79.71±6.15）分、（81.75±5.84）

分（P<0.05） 
结论 降阶梯思维联合案例教学法在急诊专科护士专业护理培训中效果显著，可提高急诊护士理论知

识、实操水平及急诊综合护理能力，值得推广应用 
关键字 降阶梯思维；案例教学法；急诊专科；护理培训 
 
 

PU-2401  

Transmission of SARS-CoV-2 during air travel:  

a descriptive and modelling study 
 

Jinjun Zhang 
Beijing Emergency Medical Center 

 
Objectives To explore the potential of SARS-CoV-2 spread during air travel and the 

risk of in-flight transmission. 
Methods  We enrolled all passengers and crew suspected of being infected with SARS-CoV-2, 

who bounded for Beijing on international flights. We specified the characteristics of all 

confirmed cases of COVID-19 infection and utilized Wells-Riley equation to estimate the 

infectivity of COVID-19 during air travel. 
Results We screened 4492 passengers and crew with suspected COVID-19 infection, verified 

161 confirmed cases (mean age 28.6 years), and traced two confirmed cases who may have been 

infected in the aircraft. The estimated infectivity was 375 quanta/h (range 274-476), while 

the effective infectivity was only 4 quanta/h (range 2-5). The risk of per-person infection 

during a 13 hours air travel in economy class was 0.56‰ (95% CI 0.41‰-0.72‰). 
Conclusion We found that the universal use of face masks on the flight, together with the 

plane’s ventilation system, significantly decreased the infectivity of COVID-19. 
Key words   
 
 

PU-2402  

19 例急性左心衰患者救治体会 
 

徐礼友、李海山 
合肥市第二人民医院 

 
目的    结合急性左心衰患者的实际情况及疾病特征给予对症的救治、总结患者救治过程中的心得

体会。 
方法    选取 2016 年 5 月~2020 年 6 月我院收治的 19 例急性左心衰患者给予对应的救治与护理干

预，分析 19 例患者的救治前后心率、呼吸频率、舒张压、收缩压、血液 pH 值及动脉血氧分压等指

标的水平变化。 
结果    经过对症的救治后患者心率、呼吸频率、舒张压、收缩压、血液 pH值及动脉血氧分压等指

标明显优于干预前（P< 0.05）。 
结论   急性左心衰患者需及早发现、及时对症治疗，心功能各个指标及临床症状得到明显的好转，

救治关注点需放在患者发病初期快速准确的诊断和科学有效的治疗方式上。 
关键字   急性左心衰；疾病特征；救治；体会 
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PU-2403  

抑制腺苷激酶活性通过减轻炎症反应 

和腺泡细胞程序性坏死发挥对重症急性胰腺炎的保护作用 
 

孙淑琨、韩宇、魏述建 
山东大学齐鲁医院 

 
目的   探讨抑制腺苷激酶（adenosine kinase, ADK）活性对小鼠重症急性胰腺炎（SAP）的作用。 
方法   雄性 8周 C57小鼠随机分为 4组：对照组，单纯药物组，模型组，治疗组。模型组和治疗组，

腹腔联合注射雨蛙素(50μg/kg)和 LPS（10mg/kg）建立 SAP模型。单纯药物组和治疗组在第一次雨

蛙素注射前 1 小时给予 ADK 抑制剂 ABT702（1.5mg/kg）。测量小鼠胰腺体重比；检测小鼠血清淀粉

酶脂肪酶水平；HE染色评估小鼠胰腺病理学变化；免疫荧光法检测 SAP小鼠 F4/80和 Ly6G的变化；

Western blot检测组织和细胞中炎症、程序性坏死和内质网应激等相关指标的变化。 
结果 治疗组胰腺体重比、血清淀粉酶脂肪酶含量下降，胰腺病理学变化改善；免疫荧光结果显示

ABT702 减少小鼠胰腺中 F4/80 和 Ly6G 的表达；Western blot 结果表明治疗组炎症、程序性坏死和

内质网应激指标表达均下降，加入内质网应激抑制剂可减轻雨蛙素导致的炎症及细胞程序性坏死，

而 A2a受体抑制剂可阻断 ABT702 对内质网应激和 SAP的减轻作用。 
结论 抑制 ADK 活性通过 A2a/内质网应激信号通路减少炎症和腺泡细胞程序性坏死发挥对 SAP 的保

护作用。 
关键字  
 

PU-2404  

Short-term dietary restriction ameliorates brain injury 

after cardiac arrest by modulation of mitochondrial 

biogenesis and energy metabolism in rats 
 

Peng Wang、Minggen Zhou、Tao Yu、Longyua Jiang 
Sun Yat-sen Memorial Hospital of Sun Yat-sen University 

 
Objective   Dietary restriction (DR) is a well-known intervention that increases lifespan 
and resistance to multiple forms of acute stress, including ischemia reperfusion injury. 

However, the effect of DR on neurological injury after cardiac arrest (CA) remains unknown. 
Methods  The effect of short-term DR (one week of 70% reduced daily diet) on neurological 
injury was investigated in rats using an asphyxial CA model. The survival curve was obtained 

using Kaplan-Meier survival analysis. Serum S-100β levels were detected by enzyme linked 

immunosorbent assay. Cellular apoptosis and neuronal damage were assessed by terminal 

deoxyribonucleotide transferase dUTP nick end labeling assay and nissl staining. The 

oxidative stress was evaluated by immunohistochemical staining of 

8-hydroxy-2′-deoxyguanosine. Mitochondrial biogenesis was examined by electron 

microscopy and mitochondrial DNA copy number determination. The protein expression was 

detected by western blot. The reactive oxygen species and metabolite levels were measured 

by corresponding test kits. 
Results   Short-term DR significantly improved 3-day survival, neurologic deficit scores 
and decreased serum S-100β levels after CA. Short-term DR also significantly attenuated 
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cellular apoptosis, neuronal damage and oxidative stress in the brain after CA. In addition, 

short-term DR increased mitochondrial biogenesis as well as brain PGC-1α and SIRT1 protein 

expression after CA. Moreover, short-term DR increased adenosine triphosphate, 

β-hydroxybutyrate, acetyl-CoA levels and nicotinamide adenine dinucleotide 

(NAD+)/reduced form of NAD+ (NADH) ratios as well as decreased serum lactate levels. 
Conclusions   Reduction of oxidative stress, upregulation of mitochondrial biogenesis and 
increase of ketone body metabolism may play a crucial role in preserving neuronal function 

after CA under short-term DR. 
Key words   
 
 

PU-2405  

17 例自发性气胸患者救治体会 
 

徐礼友、李海山 
合肥市第二人民医院 

 
目的    结合自发性气胸患者的实际情况及疾病特征给予对应的救治、总结患者救治过程中的心得

体会。 
方法    选取 2016年 4月~2020年 7月我院收治的 17例气胸患者给予对应的救治，分析 17例患者

的整体救治效果。 
结果    17例患者依照不同的病情进行不同治疗，10例患者行胸腔闭式引流术，其中 5例给予胸腔

穿刺术，2例行保守治疗。17例患者无死亡病例，1例带胸管出院，16例痊愈出院。 
结论    自发性气胸患者病情较为复杂，需依照实际情况给予针对性治疗方案，另外救治需坚持早

诊断、早发现、早治疗，临床医师需汇总气胸的临床特点，提高诊断救治率。 
关键字     关键词：自发性气胸；救治；心得；体会 
 
 

PU-2406  

蟾蜍毒素中毒 1 例报道及文献回顾 
 

黄昌保、宫能凯、薛祥、蒋静涵 
皖南医学院弋矶山医院 

 
目的   蟾蜍在我国分布广泛，且具有极高的药用价值，但蟾蜍及其分泌物均有较强的毒性，不恰当

的使用可导致严重的并发症 
方法 本文首次描述了一例因不恰当的服用蟾蜍并导致的消化道出血的患者的临床资料，总结其发病

特点，并回顾文献并进行分析总结。 
结果 蟾蜍中毒在临床上极为少见，很容易出现误诊，且临床表现多样，以心血管症状为主，严重时

可危及生命。但本文首次描述了一例以消化道出血为首发症状的蟾蜍中毒患者。 
结论 介绍蟾蜍中毒的诊断、临床特征、治疗、预后和发病机制等，以期提高临床医师对此病的认识

度和警惕性，做到及早诊断、及时治疗和改善预后。 
关键字 蟾蜍中毒；消化道出血；文献回顾 
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PU-2407  

海南省肿瘤医院 2019—2021 年急诊科死亡病例回顾性分析 
 

张洁、王伟东、李海 
海南省肿瘤医院 

 
目的   析海南省肿瘤医院近 3年急诊科死亡病例的死亡原因及分布规律，为进一步提高医院急诊救

治水平，制定预防措施，提供参考依据。 
方法   统计 2019年 1月 1日—2021 年 7月 30日 43 例急诊科死亡病例，分析该院急诊科死

亡病例的流行病学特征。 
结果   43例急诊死亡中男性多于女性( 男女比例为 1.87∶ 1) ，采用二元 logit回归分析，无统

计学意义。年龄组中死亡病例最多为 50～60 岁(25.58% )，其次为 40～50 岁（20.93%），两者共占

死亡人数的 46.51%。采用分层卡方检验，有统计学意义。根本死因中心血管系统疾病为首位

(34.85% ) ；第 2 位是车祸伤，占比为 18.61% ；第 3 位是高处坠落伤，占比为 13.95% 。死亡时

间段集中在下班后 18:00 ～8:00，占比为 72.09%。 
结论   建议定期健康体检，关注中老年人群体，做好心血管疾病的检查治疗，预防并发症，完善社

区健康管理，提高居民健康意识，倡导健康生活方式。肿瘤医院急诊科收治的病人在非肿瘤疾病中

占比较大，可能与所处区域医疗资源分布有关，提升非肿瘤疾病救治能力，也是肿瘤医院服务好当

地居民的举措。完善急救救治体系，加强夜班值守，降低心血管疾病、车祸伤、高处坠落伤死亡率。 
关键字   急诊科；死亡病例；死因分析；死亡时间段 
 

PU-2408  

165 例重症腺病毒肺炎儿童并发症特征研究 
 

詹瑶、曾赛珍 
湖南省人民医院 

 
目的   对重症腺病毒（HAdV）肺炎儿童的临床特点及并发症进行分析总结。 
方法   回顾性总结 2018 年 11 月-2019 年 10 月在湖南师范大学附属第一医院（湖南省人民医院）

儿童重症监护病房收治的重症 HAdV肺炎患儿临床资料，并根据预后及并发症情况分组，进一步总结

其临床特点。 
结果   1.共计纳入 165 例重症 HAdV 肺炎儿童，>3 种并发症的患儿高达 67.3%。大部分患儿预后良

好，死亡 5.45%，存活患儿后期发生闭塞性细支气管炎（BO）54例（34.8%）。 
2. 对重症 HAdV肺炎儿童不同并发症的发生与否及预后进行组间比较及相关因素分析。1）重症 HAdV

肺炎合并肝功能损伤或心肌损伤均与 PICU 住院时间相关，此外合并心肌损伤也与急性肾损伤发生率

相关；2）重症 HAdV肺炎合并 AKI 患儿更易发生 ARDS；3）>3种并发症的发生与起病病程、PICU 住

院时间和入院时 AST相关；4）合并 BO患者与入院时 AST、CK-MB、>3种并发症存在相关。 
结论     儿童重症 HAdV肺炎以婴幼儿常见，7型为主。该类患儿易合并多种并发症，发生 BO后遗

症与入院时 AST 、CK-MB及>3种并发症因素相关。 
关键字 腺病毒；重症肺炎；儿童；并发症；闭塞性细支气管炎 
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PU-2409  

17 例低血糖昏迷患者救治体会 
 

徐礼友、李海山 
合肥市第二人民医院 

 
目的    结合低血糖昏迷患者的实际情况及疾病特征给予对应的救治、总结患者救治过程中的心得

体会。 
方法   选取 2016年 4月~2020年 7月我院收治的 17例低血糖昏迷患者的资料，并给予对应的救治

干预，分析 17例患者的治疗情况。 
结果    经过葡萄糖输入治疗，患者血糖水平达到正常范围，神志清醒，因低血糖引发的各种临床

症状得到明显改善，17例患者均无后遗症，痊愈出院。 
结论     对于低血糖昏迷的患者要早诊断、早规范正确的治疗，避免或减少因长期低血糖引起的后

遗症，减少临床死亡。 
关键字   低血糖；昏迷；救治 
 
 

PU-2410  

hESC-MSC 对猪心肺复苏后脑组织细胞焦亡与铁死亡的影响 
 

徐杰丰
1,2
、张旻海

1,2
、刘飞

1,2
、师琳

1,2
、王建岗

3
、Zafar Ullah Khan

1,2
、蒋相康

1,2
、张茂

1,2 
1. 浙江大学医学院附属第二医院 

2. 浙江省严重创伤与烧伤诊治重点实验室 
3. 浙江省杭州市急救中心 

 
目的   探讨人胚胎干细胞来源间充质干细胞（hESC-MSC）对猪心肺复苏后脑组织细胞焦亡和铁死亡

的影响。 
方法 购买国产健康雄性大白猪 24 头，随机分为 3 组，分别为假手术组（Sham，n=6）、心肺复苏组

（CPR，n=10）、hESC-MSC 组（n=8）。hESC-MSC 组在实验前 3d 经静脉分 2 次滴注总量为 5×106/kg

的 hESC-MSC，另两组滴注等量溶媒。Sham组仅进行动物准备，另两组采用心室颤动 8min、CPR 8min

的方法建立心肺复苏模型。于复苏后 1h、2h、4h、24h 时，应用酶联免疫吸附法检测神经元特异性

烯醇化酶（NSE）与 S100B蛋白（S100B）的血清水平。于复苏后 24h时，进行神经功能缺损评分（NDS），

然后处死动物取大脑皮层与海马组织，应用蛋白印迹法检测焦亡相关蛋白 NLRP3、Cleaved 

caspase-1、GSDMD与铁死亡相关蛋白 ACSL4、GPX4的表达水平。 
结果 与 Sham 组相比，CPR 组与 hESC-MSC 组复苏后 NSE 与 S100B 血清水平明显升高（均 P<0.05）。

但与 CPR组相比，hESC-MSC组复苏 1h 后的 NSE血清水平、复苏后 1h、2h与 24h时的 S100B血清水

平均明显低于 CPR 组（均 P<0.05）。CPR组与 hESC-MSC组复苏后 24h时 NDS评分明显高于 Sham 组，

但 hESC-MSC组 NDS评分显著低于 CPR组（均 P<0.05）。脑组织检测分析显示，与 Sham 组相比，CPR

组与 hESC-MSC组大脑皮层与海马组织 NLRP3、Cleaved caspase-1、GSDMD、ACSL4 表达增加与 GPX4

表达减少（均 P<0.05）。但与 CPR 组相比，hESC-MSC 组动物复苏后两个部位脑组织的上述蛋白表达

变化明显较轻（均 P<0.05）。 
结论 hESC-MSC 能减轻复苏后神经功能障碍与脑损伤程度，其机制与抑制细胞焦亡与铁死亡过程有

关。 
关键字   心脏骤停；心肺复苏；神经功能障碍；人胚胎干细胞来源间充质干细胞；焦亡；铁死亡；

脑保护 
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PU-2411  

多学科协作护理在严重胸部创伤 

伴下肢骨折患者损伤控制性救治中的应用 
 

郑高洁、陈倩、柴宇霞 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   探讨多学科协作护理模式在严重胸部创伤伴下肢骨损伤控制性救治中的应用效果。 
方法 选取自 2019年 3月-2020年 3月收治的 78例严重胸部创伤伴下肢骨折患者，按照随机数字表

法分成两组，每组各 39 例，两组患者均行损伤控制性手术（DCS）治疗。对照组救治期行常规护理

配合，观察组采用多学科协作（MDT）护理模式，对比两组患者诊断时间、转运时间、手术时间、术

中出血量、住院时间、入住 ICU时间、机械通气时间、并发症及死亡率差异。 
结果     两组患者住院时间、入住 ICU 时间差异无统计学意义（p>0.05）；观察组患者诊断时间、

转运时间、手术时间、术中出血量、机械通气时间显著短于对照组，组间数据差异有统计学意义

（p<0.05）；观察组患者并发症发生率为 7.69%、死亡率为 5.13%，均显著低于对照组的 25.64%、

23.08%，差异有统计学意义（p<0.05）。 
结论     严重胸部创伤伴下肢骨折患者行 DSC抢救时开展多学科协作护理能够缩短手术时间、促进

术后恢复，提高抢救安全性和生存率。 
关键字 严重胸部创伤；下肢骨折；损伤控制手术；多学科协作护理 
 
 

PU-2412  

14 例重度颅脑损伤患者救治体会 
 

徐礼友、李海山 
合肥市第二人民医院 

 
目的    分享 14 例重度颅脑损伤患者的急诊抢救经验。 
方法    选取 2016 年 4 月~2020 年 8 月我急诊室救治的 14 例重度颅脑损伤患者的基本资料、急诊

抢救处理措施及整体救治效果。 
结果    14 例患者经急诊处理后 1例患者死亡，13例患者生命体征均得到暂时稳定，4例送入 ICU、

9例转入脑外科进一步治疗。 
结论     重度颅脑损伤临床死亡率较高，且多数患者合并其他合并症，快速评估及诊断、正确及时

的实施抢救能提高救治成功率。 
关键字    重度；颅脑损伤；救治 
 
 

PU-2413  

13 例支气管哮喘患者救治体会 
 

徐礼友、李海山 
合肥市第二人民医院 

 
目的    结合支气管哮喘患者的实际情况及疾病特征给予分级救治、总结患者救治过程中的心得体

会。 
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方法    选取 2016 年 4 月~2020 年 3 月我院收治的 13 例支气管哮喘患者给予对应的救治与护理干

预，分析 13例患者的整体救治效果。 
结果   13例患者哮喘急性发作期严重程度：轻度 3例，中度 6例，重度 3例，危重 1例，9例轻度

和中度患者予以吸氧及药物治疗，3例重度及 1例危重度患者行气管插管接呼吸机辅助通气，其中 3

例适当给予镇静；经积极抢救处理后，13例患者症状缓解，收治住院进一步治疗后，7d后均好转出

院。 
结论     支气管哮喘急性发作时病情进展快，需快速评估病情，积极给予分级救治，对于患者预后

至关重要。 
关键字     支气管哮喘；疾病特征；救治体会 
 

PU-2414  

The Role of the plasma glycosylated hemoglobin 

A1c/Apolipoprotein A-l ratio in predicting cardiovascular 

outcomes in acute coronary syndrome 
 

Feier Song
1
、Yu Zhou

2
、Kunyi Zhang

3
、Yuanfeng Liang

1
、Xuyu He

1
、Liwen Li

1 
1. Guangdong Provincial People's Hospital, Guangdong Academy of Medical Sciences 

2. 中山大学附属第一医院 
3. 中山大学肿瘤防治中心（中山大学附属肿瘤医院、中山大学肿瘤研究所） 

 
Objective  Glucose and lipid metabolism are major prognostic indicators of coronary heart 
disease. The ratio of plasma glycosylated hemoglobin A1c (HbA1c) to apolipoprotein A-l 

(ApoA-l) is an indirect measure of insulin resistance. The study aimed to evaluate whether 

the HbA1c/ApoA-1 ratio can predict the prognosis in patients with the acute coronary 

syndrome (ACS). 
Methods and Results  A total of 476 ACS patients diagnosed by coronary angiography were 

enrolled in this longitudinal, observational, retrospective study. Plasma HbA1c, fasting 

blood glucose and lipid profile were measured. Patients were stratified according to the 

tertiles of HbA1c/ApoA-l levels. Cox proportional hazard model was used to examine the 

predictive value of HbA1c/ApoA-l for study endpoints. The association between the Log 

HbA1c/ApoA-l ratio and major adverse cardiovascular events (MACEs) was estimated using 

multiple logistic regression. Baseline characteristics showed a mean age of 66±8 years, 

and 52.5% were hypertensive, 26.8% diabetic, and 54.5% current or prior smokers. During 

a mean follow-up period of 22.3±1.7 months, 59 deaths occurred. After adjusting for age, 

gender, smoking, hypertension, diabetes, and coronary artery disease severity, patients 

in the highest HbA1c/ApoA-l ratio tertile had a 4.36-fold increased risk of mortality 

compared with those in the lowest tertile. The multivariate logistic regression showed that 

the Log HbA1c/ApoA-l ratio was associated with MACEs (Odds ratio 2.95, p= 0.013). 
Conclusion  After adjusting for traditional cardiovascular risk factors and ACS severity 

scores, the HbA1c/ApoA-1 ratio remained an independent predictor of all-cause mortality 

and MACEs in the ACS patients undergoing angiography. 
Key words acute coronary syndrome; glycosylated hemoglobin A1c; apolipoprotein A-1; glucose; lipid 
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PU-2415  

13 例低钾血症患者救治体会 
 

徐礼友、李海山 
合肥市第二人民医院 

 
目的    结合低钾血症患者的实际情况及疾病特征给予对应的救治、总结患者救治过程中的心得体

会。 
方法    收集 2016 年 7 月~2020 年 5 月我科就诊的 13 例低钾血症患者的临床资料，分析其原因、

急诊处理措施及整体救治效果等。 
结果   经过积极的补钾干预，患者 6h 后的临床症状得到明显改善，四肢肌力及心电图指标得到一

定恢复，血钾浓度得到明显提升，并未发生高血钾症。10 例患者留观后症状缓解出院，3 例患者收

治进一步完善检查，明确诊断。 
结论   对低血钾症患者要要快速纠正低钾状态，可静脉联合口服补钾，效果显著、快速安全，同时

要究其根源，防止再次发作。 
关键字   低钾血症；救治；体会 
 

PU-2416  

新斯的明穴位注射预防重症患者肠内营养不耐受的研究 
 

李洁
1
、胡莹莹

2
、尹小君

2
、张国秀

2 
1. 河南科技大学第一附属医院 

2. 河南科技大学第一附属医院 急诊医学部 
 

目的   早期肠内营养支持有助于保持患者肠黏膜屏障功能，减少细菌移位及感染等并发症的发生。

但重症患者多伴有不同程度的肠道缺血再灌注损伤，胃肠蠕动功能下降，对营养液和药物的吸收能

力减弱，多数药物可能无法发挥其止泻功效，从而在无法达到目标喂养量的同时出现与肠内营养相

关的并发症。足三里穴位注射新斯的明具有抗胆碱酯酶活性，从而促进肠道蠕动，预防肠道弛缓，

对肠屏障功能障碍的治疗效果明显。临床有采用药物足三里穴位注射治疗各种疾病，通过经络体系

发挥的作用优于肌肉注射。 
方法 采用前瞻性研究的方法，选取我院急诊收治的、进行肠内营养的 60 例患者，随机分为治疗组

和对照组。治疗组在进行肠内营养时，应用促胃肠道蠕动功能药物的同时加用新斯的明经双侧足三

里穴位注射，对照组则在应用肠内营养支持的同时仅应用常规促胃肠道功能蠕动药物。连续记录 7

天两组患者的胃残留量、两组患者开始肠内营养到达到目标热卡（20-25kcal/kg*d）的时间，腹泻

等肠内营养病发生的发生情况。 
结果 干预后治疗组胃残留量、肠鸣音次数和腹内压指标均较入组前明显改善（P<0.01），且干预 3 d、

7 d 后治疗组肠鸣音次数、胃残留量改善程度明显优于对照组（P<0.01）；治疗组的开始喂养时间为

（4.24±2.18）天，对照组为（5.62±3.18）天。反流和(或)误吸、吸入性肺炎及腹泻未见明显差

异。 
结论 加用新斯的明足三里注射治疗，能改善胃肠功能并有助于早期开展肠内营养，减少重症患者感

染并发症的发生率，缩短住院时间和降低治疗费用。 
关键字     肠内营养； 喂养不耐受； 腹泻； 危重病 
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PU-2417  

CX3CR1 基因在脓毒症及肺炎克雷伯菌感染中的保护性作用 
 

穆素成、童朝阳、宋振举、吴星玥 
复旦大学附属中山医院 

 
目的   探讨脓毒症患者外周血 NK 细胞 CX3CR1 mRNA 表达量与患者临床指标及预后的关系，探讨

CX3CR1 在小鼠肺炎克雷伯菌肺部感染中的作用。 
方法   1. 收集重症监护室病人入院第一天、第四天外周静脉血，通过 CD56 阳性分选磁珠分选 NK

细胞，检测 CX3CR1 表达量，随访病人 7天、28天生存情况； 
2. 收集病人第一天、第四天粪便，通过 16s rDNA技术分析病人入院后肠道菌群变化； 
3. 引入 Cx3cr1-/-小鼠，气道滴注肺克构建严重肺部感染（脓毒症）模型，观察生存差异，计数肺

组织细菌负荷、检测肺组织损伤以及血浆 IFN-γ水平。 
结果   1. 脓毒症病人入院后第四天与第一天相比，中性粒细胞计数等均有显著降低，血浆 IFN-γ

水平降低，但炎症因子水平、SOFA评分、APACHE-II评分以及 NK细胞含量均无显著差异； 
2. 第四天与第一天相比，外周血 CD56+NK 细胞 CX3CR1 表达量显著降低，脓毒症死亡病人第四天与

存活病人第四天相比，外周血 CD56+NK细胞 CX3CR1表达量显著降低； 
3. 脓毒症病人外周血 NK细胞 CX3CR1表达量与血浆 IFN-γ水平呈正相关； 
4. 第四天与第一天相比，脓毒症病人肠道菌群 Shannon指数显著降低，厚壁菌门含量下降，变形菌

门含量上升，且变形菌门中肠球菌属含量显著性增高，克雷伯菌属显著性增高； 
5. Cx3cr1-/-小鼠感染肺克 72h内死亡率 100%，与野生鼠 72小时内无死亡，120小时 30%的死亡率

具有显著性差异。Cx3cr1-/-小鼠感染肺克后肺组织细菌负荷增加、损伤加重，但其血 IFN-γ 水平

远低于野生小鼠感染后水平。 
结论   1. 脓毒症病人入院后肠道菌群紊乱，菌群多样性下降，外周血 NK细胞 CX3CR1 mRNA表达量

随病程降低，其表达量与患者预后可能有关； 
2. CX3CR1基因在小鼠肺炎克雷伯菌感染中具有保护性作用，其表达量可能与 IFN-γ的分泌水平有

关。 
关键字   脓毒症；肠道菌群；肺炎克雷伯菌；CX3CR1；NK 细胞 
 
 

PU-2418  

血小板参数和中性粒细胞与淋巴细胞的比值 

对急性缺血性脑卒中溶栓患者短期预后的影响 
 

张洁、黄云苑、宋凤卿、刘思齐、温立强 
中山大学孙逸仙纪念医院 

 
目的   探讨血小板参数和中性粒细胞与淋巴细胞的比值与急性脑缺血卒中患者治疗诊断和评估的

相关性以及短期预后的影响。 
方法   回顾性分析 2019 年 1 月至 2020 年 11 月我院急诊科来诊的急性缺血性脑卒中使用阿替普酶

溶栓住院患者 91 例作为卒中溶栓组；选择健康体检 84 例患者作为正常组；发生急性脑卒中但未进

行溶栓治疗的患者 94 例作为卒中未溶栓组；根据入院和溶栓后 NIHSS评分好转率将溶栓患者分为短

期好转组和短期未好转组；比较正常组与卒中未溶栓组和卒中溶栓组、短期好转组（58例）与未好

转组（33 例）血小板参数和中性粒细胞与淋巴细胞的比值；并采用 Logistic 回归来确定血小板参

数、中性粒细胞与淋巴细胞的百分比与溶栓患者短期预后的相关性。 
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结果  溶栓组和未溶栓组的血小板平均体积（MPV）、血小板体积分布宽度（PDW）、大血小板比率

（P-LCR）、血小板比积（PCT）及中性粒细胞与淋巴细胞比值（NLR）比正常组明显升高（P＜0.05）；

但溶栓组与未溶栓组间比较 MPV、PDW、P-LCR 无显著性差异（P＞0.05）；短期好转组和未好转组相

比 MPV、PDW、P-LCR和 PCT 均无显著性差异（P＞0.05），而 NLR有显著性差异（P<0.05）；Logistic

回归分析 PCT和 NLR与溶栓患者的预后有明显的相关性， PCT、NLR越高短期预后越差。 
结论 血小板参数和中性粒细胞与淋巴细胞的比值对急性缺血性卒中溶栓患者的诊断有一定的临床

参考价值，血小板比积、中性粒细胞与淋巴细胞比值可以预测溶栓患者的短期预后。 
关键字 血小板参数；中性粒细胞与淋巴细胞的比值；溶栓；急性缺血性脑卒中；NIHSS 评分 
 
 

PU-2419  

流程再造对县域医院高级卒中中心建设的影响研究 
 

崔涛、赵曙光、孙廷强、翟俊国 
太和县人民医院 

 
目的   探讨流程再造对县域医院患者入院至静脉溶栓时间（DNT）及股动脉穿刺时间（DPT）的影响

及对高级卒中中心建设的作用。 
方法   收集 2018 年 8月—2021 年 4月太和县人民医院收治的静脉溶栓联合动脉取栓（桥接）

治疗的 AIS 患者 118 例为研究对象，根据时间进行分组，2018 年 8 月—2020 年 1 月患者采用

常规桥接流程为常规组，2020 年 2 月—2021 年 4 月患者接受再造后的桥接流程为再造组。比较两

组患者一般资料、入院至 CT 检查时间（DTI）、入院至抽血检验时间（DTL）、DNT、入院到入导管室

时间、DPT、取栓距发病时间、住院时间、症状性脑出血（sICH）发生率，入院时、取栓 24 h 、

取栓后 7±2天及出院时评价美国国立卫生研究院卒中量表（NIHSS）评分，出院后 3 个月临床结局

采用改良 Rankin 量表（mRS）评定。 
结果   常规组与再造组患者取栓距发病时间、sICH 发生率、出院时 NIHSS 评分比较，差异均无统

计学意义（P>0.05）；再造组患者 DTI、DTL、DNT、DPT、住院时间、出院后 3 个月 mRS 评分低于

常规组，DNT<60 min 所占比例高于常规组（P<0.05），DPT<90min 所占比例高于常规组（P<0.05）。 
结论   流程再造后可以有效缩短 AIS 患者 DNT、DPT，提高 DNT、DPT达标率，改善患者远期预后，

有助于县域医院高级卒中中心建设，值得推广。 
关键字   脑卒中  静脉溶栓  机械取栓  县域医院  卒中中心 
 
 

PU-2420  

新型冠状病毒感染疑似患者院前转运的防护与 注意点 
 

柯道、周宁、陈粤明 
湛江中心人民医院 

 
目的   总结我院新型冠状病毒感染疑似患者院前转运防控经验，探讨安全转运的注意点。 
方法   回顾性分析 2020 年 1 月 19 日-2020 年 3 月 2 日我院急救中心院前转运湖北武汉疫区

接触史患者 48 例的临床资 料，其中需在感染性疾病科隔离病区住院留观患者 21 例，占 43.8%，

最后确诊为新型冠状病毒肺炎的病例 13 例，占 27.1%，均是由武汉至湛江的输入病例。 
结果 确诊患者均为普通型，无普通型转重型病例，最终治愈率 100%，总体治疗效果良好；急诊医

学科参与院前转运的医务人员无 1 人感染。 
结论 通过制定科学合理的防控 措施，可有效保障新型冠状病毒感染疑似患者院前转运医务人员安

全，防止疫情扩散。 
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关键字 新型冠状病毒；院前转运；医务人员防护 
 
 

PU-2421  

急性缺血性脑卒中溶栓患者的二氧化碳结合力与短期预后的关系 
 

张洁、宋凤卿、郑光辉、黄云苑 
中山大学孙逸仙纪念医院 

 
目的   探讨二氧化碳结合力(carbon dioxide combining power，CO2-CP)对急性缺血性卒中患者经

过阿替普酶溶栓后短期预后的影响。 
方法 回顾性分析 2019 年 4 月到 2021 年 5 月在我院急诊科进行溶栓治疗的 86 例患者，根据来诊时

的 CO2-CP水平将其分为低 CO2-CP组(CO2-CP<23mmol/L，n=52)和高 CO2-CP组(CO2-CP≥23mmol/L，

n=34)，比较两组溶栓治疗前后 CO2-CP 水平及其变化，好转和院内死亡情况以及 CO2-CP与预后进行

相关性分析，并绘制 ROC曲线计算曲线下面积，评估 CO2-CP对溶栓患者预后的预测价值。 
结果 低 CO2-CP组与高 CO2-CP组溶栓治疗后二氧化碳结合力均显著高于治疗前(P<0.05)；高 CO2-CP

组好转率(85.29%)明显高于低 CO2-CP 组(23.08%)，而死亡例数(n=6)明显高于高碳酸组(n=0)；溶栓

患者来急诊时的 CO2-CP在 ROC曲线下的面积(AUC)为 82%，95%CI为 0.727～0.924。 
结论 急性缺血性脑卒中患者经过阿替普酶溶栓治疗后短期预后效果明显改善，CO2-CP<23mmol/L 的

溶栓患者短期预后差，从而对急诊卒中溶栓患者有一定的预测和临床参考作用 
关键字 二氧化碳结合力；缺血性脑卒中；溶栓；预后 
 
 

PU-2422  

人工智能技术在急诊医学中的应用和前景 
 

杨匡、吴政庚、黄健 
南方科技大学医院 

 
目的   对近年来人工智能在急诊医学相关领域的应用进行综述，反思现状问题，展望未来发展。 
方法 通过文献数据库对急诊智能化建设的相关文献进行分析。 
结果 在过去几年里随着信息技术的发展，人工智能正被越来越多地应用于急诊医学领域，涉及监测

和预警、分诊和评估、诊疗建议、预后判断等多方面。同时算法不透明、数据安全和隐私等问题仍

然存在重大隐患。 
结论 人工智能技术在未来会更多地融入急救医学，应对潜在的风险需要医疗、工信、法律等诸多领

域的协作。 
关键字 人工智能、机械学习、深度学习、急诊医学  
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PU-2423  

HEART、TIMI 及 GRACE 评分 

对非 ST 段抬高型心梗患者心血管不良事件的预测价值 
 

俞尧、陈东旭、廖凤卿、曾湘鹏、杨炎、周思颖、慕婉晴、周燕南、顾国嵘、宋振举、姚晨玲、童朝阳 
复旦大学附属中山医院 

 
目的   比较 HEART、TIMI及 GRACE 评分对急性非 ST段抬高型心肌梗死患者 7天、28天主要心血管

不良事件的预测价值。 
方法 回顾性收集 2017年 10月至 2018 年 10月就诊于复旦大学附属中山医院急诊科胸痛患者，排除

ST段抬高型心肌梗死患者 105例及失访患者 15例，最终纳入 109例 NSTEMI患者及 337例非心梗心

源性胸痛患者，将 NSTEMI患者按照是否发生 MACEs分亚组，采用 LSD-t检验、Mann-WhitneyU检验

或 χ2 检验分析比较就诊时的基线资料、临床数据、HEART、TIMI 及 GRACE 评分在二亚组之间的差

异；多因素 Logistic回归分析发病后 7d、28d发生 MACEs的独立因素；并通过绘制 ROC曲线比较不

同评分对 NSTEMI患者 7dMACEs、28dMACEs的预测价值。 
结果 1、NSTEMI 组和非心梗心源性胸痛患者组相比，性别、冠心病既往史、罹患≥3 个动脉粥样硬

化危险因素、心电图、高敏肌钙蛋白 T 值、肌酐值、心梗既往史、HEART 评分、TIMI 评分和 GRACE

评分有差异；2、进一步将 NSTEMI患者按照是否发生 MACEs进行亚组分析，发现卒中既往史、hs-cTnT

升高是 NSTEMI 患者发病后 7 天发生 MACEs 的独立因素；多因素分析后发现卒中既往史、TIMI 评分

是 NSTEMI 患者发病后 28 天发生 MACEs 的独立因素；3、ROC 曲线比较不同评分对 NSTEMI 患者发生

MACEs预测价值显示 TIMI评分的预测价值优于 HEART及 GRACE评分。 
结论 1、HEART 评分、TIMI 评分和 GRACE 评分可用于 NSTEMI 患者的评估；2、TIMI 评分对 NSTEMI

患者发生 MACEs预测价值优于 HEART及 GRACE评分，并且对 28dMACEs的发生有独立预测价值。 
关键字    
 

PU-2424  

Short-term effects of ambient air pollution on daily 

emergency room visits for abdominal pain: A time-series 

study in Wuhan, China 
 

Yaqi Liu
1
、Yi Jiang

2
、Manyi Wu

2
、Dongai Yao 

3
、Xiaoqing Jin

1 
1. The Emergency Center, Zhongnan Hospital of Wuhan University 

2. 武汉大学第二临床学院 
3. 武汉大学中南医院体检中心 

 
Objective   There are few studies focused on the correlations between ambient air pollution 
and abdominal pain, especially in emergency departments in China. 
Method  Daily data (from January 1, 2016 to December 31, 2018), including air pollution 

concentration (SO2, NO2, PM2.5, PM10, CO, and O3) and meteorological variables, for daily 

emergency room visits (ERVs) were collected in Wuhan, China. We conducted a time-series 

study to investigate the potential correlation between six ambient air pollutants and ERVs 

for abdominal pain and their effects, in different genders, ages and seasons. 
Results   A total of 16,306 abdominal pain ERVs were identified during the study period. 
A 10-μg/m3 increase in concentration of SO2, NO2, PM2.5, PM10, CO, and O3 corresponded 

respectively to incremental increases in abdominal pain of 6.12% (95% confidence interval 
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[CI]: -0.44-13.12), 1.65% (95%CI: -0.25-3.59), 1.12% (95%CI: -0.18-2.44), 0.38% (95%CI: 

-1.09-1.87), 9.87% (95%CI:3.14-17.05) and 1.11% (95%CI: 0.03-2.21). We observed 

significant correlations between CO and O3 and daily abdominal pain ERVs increase, and 

positive but insignificant correlations between the other pollutants and ERVs. The effects 

were stronger mainly for females (especially SO2 and O3) and younger people (especially CO 

and O3). The correlations of PM2.5 and PM10 were stronger in cool seasons, while the correlation 

of CO was stronger in warm seasons. 
Conclusion   Our time-series study suggested that short-term exposure to air pollution 
(especially CO and O3) was positively correlated with ERVs for abdominal pain in Wuhan, 

China, and that their effects varied by season, gender and age. These data can add evidence 

on how air pollutants affect the human body, and may prompt hospitals to take specific 

precautions on polluted days and maintain order in emergency departments made busier due 

to the pollution. 
Key words Air pollution; Abdominal pain; Emergency room visits; Time-series study 
 
 

PU-2425  

Safety and efficacy of methylprednisolone and cyclosporine 

A pulse therapy combined with CVVH for patients with acute 

paraquat poisoning 
 

Changbao Huang
1
、Yun Jiang

2
、Xiang Xue

1
、Nengkai Gong

1
、Lina Bai

2
、Jinghan Jiang

1
、Xigang Zhang

2 
1. the First Affiliated Hospital of Wannan Medical College (Yijishan Hospital) 

2. 中国人民解放军第五医学中心 
 

Objective   To evaluate the safety and efficacy of high-dose methylprednisolone and 

cyclosporine A pulse therapy combined with CVVH for patients with acute paraquat 

poisoning.  

METHODS  Retrospectively analyzed the clinical data of patients with acute paraquat 

poisoning from Januray of 2011 to December of 2016 admitted to the emergency department. 

Demographics, survival rate, the side-effects and efficacy of the treatment were 

analyzed.  

RESULTS  A total of 285 patients were enrolled in the study, the survival rate reached 

to 61.4%. Among them, the mortality was exceeded 83% if the serum concentration was 

more than 2ug/ml while the concentration was lower than 0.5ug/ml the patients only had 

19% chance of death. There were no patients developed to femoral head necrosis, leukopenia 

and myocardial injury. Drug-induced liver injury was the the most common complication, 

followning by local hematoma, fever, rash, thrombocytopenia and visceral hemorrhage, 

account for 35.4%, 9.5%, 9.5%, 8.4%, 6.0% and 2.1%, respectively.  

CONCLUSION  High-dose methylprednisolone and cyclosporine A pulse therapy combined with 

CVVH for patients with acute paraquat poisoning is very safe and remarkable 

effective. One of the most common complications was drug-induced liver injury, which 

returned to normal after treatment without any abnormalities. 
Key words Paraquat poisoning; Methylprednisolone; Cyclosporine A; Continuous veno-venous 
hemofiltration; Side-effects 
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PU-2426  

分析创伤失血性休克患者在临床急诊上的特点与救治措施 
 

贾映茂、何诚 
遂宁市中心医院 

 
目的   对创伤失血性休克患者在临床急诊上的特点进行分析，并总结出该病的救治措施。 
方法   2015 年 11 月起~2018 年 11 月毕，于我院选取 70 例创伤失血性休克患者作为研究对象实施

回顾性分析，分析的内容主要为临床特点和救治措施。 
结果 对全部 70例创伤失血性休克患者进行抢救治疗后，有 61例患者抢救成功，所占比例为 87.14%；

有 9例患者抢救失败，所占比例为 12.86%。结论：创伤失血性休克属于一种病情严重且变化复杂的

疾病，对该病症实施治疗时，积极止血和纠正休克是治疗该病的关键所在。 
结论      对全部 70 例创伤失血性休克患者进行抢救治疗后，有 61 例患者抢救成功，所占比例为

87.14%；有 9例患者抢救失败，所占比例为 12.86%。结论：创伤失血性休克属于一种病情严重且变

化复杂的疾病，对该病症实施治疗时，积极止血和纠正休克是治疗该病的关键所在。 
 
 

PU-2427  

Gpr174 通过调控炎症反应影响汉族人群脓毒症的易感性 
 

王建李、胡延妍、仇冬则、童朝阳、宋振举 
复旦大学附属中山医院 

 
目的   失控的炎症反应是脓毒症的主要发病机制。近期发现 G 蛋白偶联受体-174 (Gpr174)在免疫

反应的调控和自身免疫性疾病的发病过程中具有重要的作用。本研究探讨 Gpr174 基因多态性与汉族

人群脓毒症易感性的相关性和机制。 
方法 收集 2005 年 5月至 2017年 12月入住复旦大学附属中山医院急诊重症监护室 (ICU) 575例脓

毒症和 579 例非脓毒症的患者进行病例对照研究，利用 ABI 7900 平台 TaqMan Real-time PCR 方法

对 Gpr174基因的 SNP rs3827440进行基因测序，酶联免疫吸附法(ELISA)测定 TNF-α、IL-1β、IL-6

和 IL-10 的浓度。建立 CLP 脓毒症小鼠模型，观察 Gpr174 基因敲除后(Gpr174 KO)对脓毒症小鼠生

存率和炎症反应的影响。 
结果 Gpr174 基因 rs3827440 与汉族人群脓毒症的易感性显著相关。脓毒症患者携带 TT/T 基因型/

等位基因比例明显高于 ICU非脓毒症对照组，logistic 回归分析纠正性别因素后仍具有显著性的差

异 (OR= 1.68, 95% CI: 1.19-2.20, P = 0.0004)。进一步研究发现，脓毒症患者外周血 IL-6 和

TNF-α 的浓度与基因型有关，携带 TT/T 基因型患者外周血 IL-6 和 TNF-α 浓度显著高于携带 CC/C

基因型的患者，去除混杂因素后仍具有显著性差异 (P < 0.05)。动物实验发现，与野生型小鼠相比，

Gpr174 KO小鼠脓毒症的生存率明显升高，血清中炎症介质 TNF-α，IL-6，IL-1β的表达明显降低，

抗炎因子 IL-10明显升高 (P < 0.01)。 
结论 Gpr174 通过调控炎症反应，影响脓毒症的发病和易感性。 
关键字 脓毒症；G 蛋白偶联受体-174；易感性；炎症反应；肿瘤坏死因子-α; 白介素-6；白介素-1β；
白介素-10 
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PU-2428  

模拟仿真教学法在发热门诊护士上岗前培训中的应用 
 

王萍兰、莫剑为 
福建医科大学附属协和医院 

 
目的   探讨模拟仿真教学法在发热门诊护士前上岗培训中的作用。 
方法   选取某三甲医院感染性疾病科护理人员 24 名为研究对象，随机分为实验组和对照组。模拟

仿真教学法通过发放相关授课内容 PPT 及团队分工、自学；实施的主要程序包括案例准备、将护理

人员分成每组 2-4 人，分别扮演医生、护士、保洁等角色，设置障碍进行培训，并从教学质量、护

士满意度、护理质量等方面进行比较。 
结果   1. 两组培训后操作考核成绩比较，采用模拟仿真教学法培训后的成绩高于传统教学法成绩

（p<0.005）。2.两组培训效果评价得分比较，评判性思维量表测试结果比较均有统计学意义。3.自

行设计护理质量调查显示差异有统计学意义。 
结论   模拟仿真教学有助于提高护理人员操作技能水平, 有助于提高教学效果及提高护理人员的

分析、解决问题的综合应急能力, 有助于提高临床护理质量, 临床实践证明模拟仿真教学法可有效

提高教学质量和教学效果。对发热门诊新护士的上岗培训中，收到良好的效果。值得推广应用。 
关键字   仿真教学；发热门诊；新上岗护士 
 
 

PU-2429  

急诊的人文医学与急腹症患者的镇痛策略研究 
 

张洁 
中山市人民医院 

 
目的   探讨急诊科从人文医学角度对急腹症患者的镇痛策略。 
方法   回顾性分析我院在 2015年 1月至 2015年 9月期间收治的 395例急性腹痛患者作为研究对象，

按镇痛策略分为四组。其中早期使用奥尔芬镇痛剂 200例，归入对照组；早期使用哌替啶镇痛剂 195

例，归入观察组，根据用药剂量分为 50mg 哌替啶组、75mg 哌替啶组、100mg哌替啶组。比较患者疼

痛缓解情况，不同剂量哌替啶患者治疗前后 VAS 评分、阳性体征出现情况，不良反应发生情况以及

临床诊断正确率。 
结果   两组患者用药后，观察组患者疼痛缓解率明显优于对照组（p<0.05）。患者予以哌替啶治疗

后，VAS评分均有不同程度下降（P<0.05）；100mg 哌替啶组患者 VAS下降程度明显高于 50mg哌替啶

组、75mg哌替啶组（p<0.05）。两组患者治疗后阳性体征出现率均有不同程度下降（P<0.05）；但在

治疗后 15min、30min，各组阳性体征出现情况比较无统计学差异（P>0.05）。观察组患者治疗后不

良反应发生率高于对照，但比较无统计学意义（p>0.05）。对照组诊断正确率为 89.00%，50mg 哌替

啶组诊断正确率为 84.13%，75mg 哌替啶组诊断正确率为 82.09%，100mg 哌替啶组诊断正确率为

81.54%；对照组诊断正确率高于观察组，但比较无统计学差异（P>0.05）。 
结论   早期应用镇痛剂，从人文医学角度，能今早减轻患者痛苦，且阿片类镇痛剂应用于缓解急诊

科急腹症患者疼痛效果显著，尤其是予以 100mg 哌替啶，且安全性较高，对最终诊断无显著影响，

值得广泛应用于临床。 
关键字   人文医学；急腹症；阿片类药物；哌替啶；镇痛 
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PU-2430  

 12 例重型破伤风患者临床诊治分析 
 

陈远卓、吕迪、孙肖肖、方一、周书琴、王桂祯、彭沪、庄育刚、陈艳清 
上海市第十人民医院 

 
目的   目前破伤风仍具有一定的发病率，重型破伤风诊治仍然棘手。本文通过回顾重型破伤风患者

的临床诊治数据，总结分析该疾病的临床特征，提出诊疗经验供同行参考。 
方法 回顾分析上海市第十人民医院 2010年 1月-2021年 7月收治的所有重型破伤风患者，对年龄、

性别、伤口特点、发病症状和预后进行统计分析，同时总结临床治疗方案特点。 
结果 2010年-2021年 12年间重症监护室共诊治 12例重型破伤风患者，其中男性 7例（58.3%），平

均年龄 54.2 岁（34-85 岁）。入院后压舌板试验阳性 12 例（100%）。手部外伤 6 例（50%），足部外

伤 5 例（41.7%），未发现明显伤口 1 例（8.3%）。首发症状为张口困难 11 例（91.6%），四肢痉挛 1

例（8.3%）。受伤后破伤风免疫注射史 1 例（8.3%），注射剂为马破伤风抗毒素。1 例因植物神经功

能紊乱并发多脏器功能衰竭死亡（8.3%），1 例因出现肾衰竭家属放弃治疗后死亡（8.3%），总死亡

率 16.7%，其余患者均出院，无明显后遗症。临床治疗主要分为三个阶段，第一阶段（约 3天）：主

要包括气管切开，深度镇静镇痛，伤口彻底清创，应用破伤风人免疫球蛋白，全身应用抗生素。第

二阶段（约 1-2周）：继续深度镇静镇痛，辅助肌松治疗，维持器官功能，保证营养支持，防治院内

感染。第三阶段（约 1周）：逐步脱机，逐步降低镇静深度，右美托咪定镇静为主，脱机成功后出院

或转入普通病房，择期封管。 
结论 目前重型破伤风仍有一定的死亡率，主要治疗原则包括气管切开，彻底伤口清创，中和毒素，

深度镇静镇痛，营养支持和防止并发症的综合诊疗措施。破伤风的镇静策略是早期深镇静后期逐步

递减的特殊镇静策略，根据重型破伤风的病程特点分阶段治疗可能为患者带来获益，右美托咪定镇

静在防治重型破伤风患者植物神经功能紊乱方面可能有特殊作用。 
关键字   重型破伤风，镇静，破伤风抗毒素，破伤风人免疫球蛋白 
 
 

PU-2431  

急性一氧化碳中毒患者病情评估的相关风险因素分析 
 

柯道、姚为学、周宁 
湛江中心人民医院 

 
目的   分析与研究急性一氧化碳中毒患者病情评估的相关风险因素。 
方法 选取 2012 年 1 月 -2016 年 2 月本院收治的 116 例急性一氧化碳中毒患者为研究对象，根

据中毒严重程度分为轻中度 中毒组 72 例和重度中毒组 44 例，比较两组患者的乳酸水平、

APACHEⅡ评分、昏迷时间、碳氧血红蛋白 百分比、心肌酶、肌钙蛋白、白介素 -6（IL-6）及迟发

性脑病发生率，并采用多因素 Logistic 回归分析 检验上述因素与急性一氧化碳中毒预后的关系，

相关性采用 Pearson 相关分析。 
结果 重度中毒组的乳酸 水平、APACHEⅡ评分、碳氧血红蛋白百分比、心肌酶、肌钙蛋白、IL-6 及

迟发性脑病发生率均高于轻 中度中毒组，昏迷时间长于轻中度中毒组，差异均有统计学意义

（P<0.01），且多因素 Logistic 回归分析 显示，乳酸水平、APACHEⅡ评分、昏迷时间、碳氧血红

蛋白百分比、心肌酶、肌钙蛋白、IL-6 及迟发 性脑病发生率均是急性一氧化碳中毒预后的危险因

素（P<0.05），上述指标均与一氧化碳病情均呈正相关 （P<0.05）。 
结论 急性一氧化碳中毒患者的病情严重，且影响患者预后的相关因素较多，对患者救治的 过程中

应根据这些因素进行针对性干预。 
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关键字 急性一氧化碳中毒； 病情评估； 相关风险因素 
 
 

PU-2432  

影响百草枯中毒患者预后的相关风险因素分析 
 

柯道、姚为学、周宁 
湛江中心人民医院 

 
目的   探讨影响百草枯中毒患者预后的相关风险因素，为临床及时评估临床结局和救治提供依据。 
方法 选 取 2014 年 5 月～2016 年 6 月我院急救中心收治的 86 例急性百草枯中毒患者，其中死

亡组 52 例，存活组 34 例。 分析服药剂量、洗胃时间、首次血液灌流时间、APACHEⅡ评分、白细

胞计数（WBC）、血肌酐（SCr）、尿素氮（BUN）、 丙氨酸氨基转移酶（ALT）、肌酸激酶同工酶（CK-MB）

与患者预后的关系，采用多元逐步 Logistic 回归分析确定影 响患者预后的相关风险因素，并通过 

ROC 曲线评价风险因素对评价患者预后的价值。 
结果 两组的服药剂量、洗胃时间及 WBC 计数、SCr、BUN、ALT、CK-MB 水平比较，差异有统计学意

义（P＜0.05）；Logistic 回归分析显示，服药 剂量和 APACHEⅡ评分对患者预后的评估影响较大；

APACHEⅡ评分越高，死亡率越高；不同时间点的 APACHE Ⅱ评分对患者死亡评估具有显著性差异 （P

＜0.05）； 服药剂量、APACHEⅡ评分及两者联合评价的曲线下面积分别为 93.4%、94.5%、96.7%。 
结论 服药剂量、APACHEⅡ评分可作为评估百草枯中毒患者预后及疾病严重程度的指标， 两者联合

对评估预后意义更大。 
关键字 百草枯；中毒；预后；风险因素；APACHE Ⅱ评分 
 

PU-2433  

基于中毒数据网络平台的中毒专科联盟建设 
 

周宁、柯道、姚为学、陈粤明 
湛江中心人民医院 

 
目的   建立区域性中毒专科联盟，完善全市的中毒应急救治体系，实现中毒患者的分级诊疗，提升

全市中毒患者的救治水平。 
方法   由三甲医院为联盟核心单位牵头，以中毒数据网络平台为载体，联合市内各级医院，成立区

域性中毒专科联盟。核心单位通过中毒数据网络平台，对下级联盟医院进行中毒救治培训，实施远

程会诊与技术指导，对全市中毒数据实行统一管理，并制定分级转诊机制，重症中毒患者及时向上

级医院转诊，患者病情稳定后，转诊回当地联盟医院康复治疗，实现有效的双向转诊。 
结果   通过中毒数据网络平台，实现了全市中毒患者的信息系统化管理，建立全市中毒数据库；通

过中毒专科联盟建设，实现了中毒病人的分级诊疗，并促进了全市中毒专业队伍的培养，提升了全

市中毒救治水平，2019 年与 2017 比较，联盟医院的中毒患者抢救成功率从 86%提高到 91.7%、死亡

率从 14%下降到 8.3%；同时，实现了中毒病人数据信息的共享，有利于中毒临床科研的开展。 
结论   中毒专科联盟建设，对本地区中毒救治临床和科研的发展、中毒数据的信息化管理，起到了

积极的促进作用，值得进一步推广。 
关键字   中毒数据网络平台；急性中毒；专科联盟 
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PU-2434  

ＰＯＮ－１基因多态性对急性有机磷中毒患者病情的影响 
 

周宁、姚为学、李志文 
湛江中心人民医院 

 
目的   探讨对氧磷酶 １（ＰＯＮ－１）基因多态性与急性有机磷中毒病情的影响。 
方法 １４０例急性有 机磷中毒患者，经 ＰＣＲ检测基因多态性并分为三组，对比三种基因型患者

的血清胆碱酯酶活性、对氧磷酶活性、呼 吸衰竭发生率、住院时间。 
结果 在急性有机磷中毒的患者中，ＰＯＮ－１基因型为 Ｑ／Ｑ患者呼吸衰竭的发生率比 Ｑ／Ｒ及 

Ｒ／Ｒ型高；ＰＯＮ－１基因型为 Ｑ／Ｑ患者的血清胆碱酯酶和 ＰＯＮ－１活性比 Ｑ／Ｒ及 Ｒ

／Ｒ型低，住院时间也 较 Ｑ／Ｒ及 Ｒ／Ｒ型长，差异有统计学意义（Ｐ＜０.０５）。 
结论 ＰＯＮ－１的基因多态性通过影响 ＰＯＮ－１的活性，影 响急性有机磷中毒患者对毒物的降

解，从而影响到患者的病情。可以通过检测 ＰＯＮ－１的基因多态性及 ＰＯＮ－１ 的活性来判断

患者病情和预后。 
关键字 有机磷农药；中毒；对氧磷酶；基因多态性 
 

PU-2435  

NLR、PLR 及二者联合与脓毒症患者短期预后判断的相关性研究 
 

赵霄君、谢建刚、李俊杰 
中国人民解放军空军军医大学第一附属医院 

 
目的   探讨外周血中性粒细胞与淋巴细胞比值(NLR)、血小板与淋巴细胞比值(PLR)及二者联合对脓

毒症患者短期预后判断的预测价值 
方法 收集 2019年 5月至 2021年 5月脓毒症患者共 202例，根据 28天生存情况分为存活组(171例)，

死亡组(31例)。 记录所有患者诊断为脓毒症后外周血中性粒细胞计数（NEU）、淋巴细胞计数（LYM）、

血小板计数（PLT），分别计算 NLR、PLR；比较两组患者 NLR、PLR差异；logistics回归分析确定脓

毒症患者预后独立预测因素，采用 ROC曲线，以曲线下面积(AUC)评价独立危险因素 NLR、PLR及 NLR

联合 PLR对脓毒症休克患者预后的判断价值 
结果 相关性分析年龄、心力衰竭、肝功能不全、肾功能不全、NLR、PLR、RLR、RPR、LYM、RDW、白

蛋白、肌酐等差异有统计学意义（P<0.05）。NEU、PLT、白介素-6、降钙素原、总胆红素、丙氨酸转

氨酶、天冬门氨酸转氨酶及乳酸脱氢酶等比较，差异无统计学意义(均 P>0.05)。②二元 logistics

回归分析显示，NLR、PLR是影响脓毒症患者短期预后的独立危险因素（OR分别为 1.075、1.005，P
均<0.05）。③ROC 曲线显示 NLR 曲线下面积(AUC)为 0.730，以 11.444 作为最佳截断值时，敏感度

为 74.4%，特异度为 65.5%，约登指数为 0.429。PLR 曲线下面积(AUC)为 0.574，以 249.117 作为

最佳截断值时，敏感度为 45.2%，特异度为 77.2%，约登指数为 0.244。NLR联合 PLR预测脓毒症 AUC

为 0.680，以 40.302作为最佳截断值时，敏感度为 61.3%，特异度为 77.2%，约登指数为 0.385。 
结论 NLR、PLR 及二者联合对脓毒症患者短期预后具有一定预测价值，且二者指标联合预测效能较

高，优于 NLR、PLR单独评估效能。 
关键字    
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PU-2436  

肝癌病人的护理 
 

廖玉娇 
海南省肿瘤医院 

 
目的   肝癌分为病理性和生理性两种类型，原发性肝癌的病因及确切分子机制尚不清楚，目前认为

发病是多因素，多步骤的复杂过程，受环境和因此双重因素影响。肝癌病人的护理主要是心理护理、

临床护理。如何做好肝癌病人的护理是每一个护理护士应尽的职责。 
方法   护士要富有同情心，冷静热情，耐心和果断，有敏锐的观察力，对不同年龄、性格和地位的

病人应一律平等，公平公正，取得病人的信赖建立良好的护患关系，善于谅解病人的过失，不与病

人顶撞，宽宏大量。   在语言上，应亲切耐心，关怀和体谅，语气温和，交谈时要认真倾听，不

随意打断，并注意观察病情，了解思想，接受合理建议。   在交谈过程中，要注意保护性语言，

对病人的诊断、治疗和预后，要严谨，要有科学依据，切不可主观武断，胡乱猜想。 
结果   临床护理临床护理是肝病护理中最重要的，护理措施的好坏将直接影响病人的恢复情况。  
结论   在具体的护理中，护士还应该注意提高自己的全面素质，给病人带来最好的理效果。 
关键字   心理护理、临床护理 
 

PU-2437  

对氧磷酶基因多态性对急性有机磷中毒 

致多脏器功能障碍的影响 
 

周宁、姚为学、李志文 
湛江中心人民医院 

 
目的   探讨对氧磷酶 １（ＰＯＮ-１）基因多态性对急性有机磷中毒（ＡＯＰＰ）致多脏器功能 障

碍的影响及相关性。 
方法 ２０１１年 １月至 ２０１４年 １０月，在广东省湛江中心人民医院住院的 ＡＯＰＰ中毒患

者 １４０例进行回顾性分析，１４０例急性有机磷中毒患者，经 ＰＣＲ检测 ＰＯＮ
１基因多态

性 并分组，评价并比较各组间入院后序贯器官衰竭评分（ＳＯＦＡ）及急性生理和慢性健康状况评

分 （ＡＰＡＣＨＥⅡ）；比较组间多脏器功能障碍综合征（ＭＯＤＳ）发生率的差异。 
结果 在急性有机磷中毒 的患者中，ＰＯＮ-１基因型可分为 Ｑ／Ｑ、Ｑ／Ｒ及 Ｒ／Ｒ型，ＳＯＦ

Ａ分 Ｑ／Ｑ基因型组患者为（７．１±１．６）分、 Ｑ／Ｒ基因组患者为（６．８±１．１）分、

Ｒ／Ｒ基因组患者为（６．３±１．２）分，（Ｆ＝３．３０，Ｐ＜０．０５）差异具有 统计学意

义。ＡＰＡＣＨＥⅡ评分分别为（２５．８±４．４）分、（２４．６±３．８）分、（２３．３±

３．６）分，（Ｆ＝３．４７， Ｐ＜０．０５）差异有统计学意义。Ｑ／Ｑ、Ｑ／Ｒ及 Ｒ／Ｒ型 Ｍ

ＯＤＳ发生率依次为３０％、１３．９２％、６．４５％，（Ｆ＝ ６．８２，Ｐ＜０．０５）差异

具有统计学意义。 
结论 ＰＯＮ-１的基因多态性通过影响 ＰＯＮ
１的活性，影响急 性有机磷中毒患者对毒物的降

解，从而影响患者器官功能衰竭的发生率。 
关键字 有机磷农药；中毒；对氧磷酶；基因多态性 
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PU-2438  

急诊科护理纠纷制定相应的防范对策 
 

陈孝精 
海南省肿瘤医院 

 
目的   针对急诊科护理纠纷制定相应的防范对策。方法:分析笔者所在医院急诊科发生的护理纠纷

并提出相应的对策。结果:急诊科护理纠纷发生的主要原因包括专业知识不扎实、急救意识薄弱、工

作责任心不强与缺乏有效的护患沟通等。结论:加强专科培训与急救意识的培养，强化责任意识，提

高护士的综合素质是减少急诊科护理纠纷发生的有效措施 
方法   加强专科培训,急救意识的培养，锻炼应急能力,强化责任意识，严格落实制度,有效沟通,

增强法律意识，做好自我保护. 
结果   加强护士业务能力的培养由于急诊护理的特点,对护士的业务水平有较高要求。因护士操作

技术不过硬或业务知识缺乏、对急救护理不熟练、对病人观察病情缺乏预见性,都可造成纠纷。这就

要求护理人员不仅有良好的服务态度,还要有过硬的业务技术水平。提高整体的技术水平,培养他们

成为全科业务的护理人员。这样可以预防或减少纠纷的发生。  
结论   转变观念,提高护理人员思想认识:首先要增强法律观念,提高自我保护意识法律是人们行为

规范的准则。急诊科护理人员要加强相关医疗护理的法律知识学习,明确实际工作中存在的潜在法律

问题,正确区分法律服务和道德义务、区分抢救行为和违法行为,自觉遵纪守法,加强工作责任心,提

高自我保护意识,积极运用法律手段维护护患双方合法权益和依靠法律维护医院的权利,避免护理纠

纷。 
关键字   急诊科; 护理纠纷; 防范措施 
 
 

PU-2439  

PICC 置管；深静脉血栓形成；护理干预 
 

林芬 
海南省肿瘤医院 

 
目的   近年来，外周静脉置入中心静脉导管（peripherally inserted central catheter, PICC）

置管术在肿瘤的化疗中应用越来越广泛。因其避免了患者反复外周静脉穿刺的痛苦，一次穿刺成功

率高，并发症低、留置时间长、安全性能较高，一定程度上提高了病人治疗的耐受性。但是经外周

静脉穿刺中心静脉置管术（PICC)相关深静脉血栓形成(PICC-UEDVT)的发生率也不少见。因此 PICC

置管后深静脉血栓形成的护理干预就十分必要。 
方法   注意出血倾向监测病人血常规、血小板、出凝血时间、凝血酶原时间、尿液分析、大便常规

加隐血。特别应注意以下部位的出血：皮肤及粘膜出血；牙龈、鼻腔出血；肉眼血尿，粪便是否带

血，有无咯血；女性病人有无阴道出血；穿刺时针孔渗血；血压袖带绑扎处有无出血点。用药期间

严格卧床，停药后 7天下床活动。 
结果   DTV 病人除了积极抗凝、溶栓等综合治疗外，急性期病人应卧床 1 周～2 周，防止一切使静

脉压增高的因素，避免栓子脱落。护士应严密观察，如有病人突然出现剧烈胸痛、呼吸困难、咳嗽、

咯血、发绀，甚至休克，应考虑肺栓塞发生。 
结论   患者由于担心预后、导管能否继续使用、影响治疗效果、经济负担等，易产生紧张、焦虑心

理。患者有明显焦虑情绪，经常询问何时好转，并多次表示非常担心。我们主动与患者及家属进行

沟通交流，耐心倾听患者主诉，告知血栓形成的原因、需要配合的相关事项、预期的治疗效果，消

除其紧张、焦虑心理;对其配合给予肯定，并及时反馈治疗进展，增强其对治疗的信心;介绍相关治
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愈病例，对出院患者定期进行随访，取得较好的效果。 
关键字   PICC 置管；深静脉血栓形成；护理干预 
 
 

PU-2440  

密闭式防针刺伤静脉留置针在院前急救转运中的应用 
 

林芬 
海南省肿瘤医院 

 
目的   探讨在院前急救时应用密闭式防针刺伤静脉留置针的优势。 
方法   对 186名院前急救患者进行转运时应用密闭式防针刺伤型静脉留置针穿刺，观察效果。 
结果   密闭式防针刺伤静脉留置针有利于急救患者的抢救，有效避免血液外溢，护理人员针刺伤发

生率为零，提高输液安全性。 
结论   在院前急救过程中应用密闭式防针刺伤静脉留置针能提高救治效果，同时防止针刺伤以及防

血液污染，降低护理人员针刺伤发生率。 
关键字   静脉留置针 院前急救  
 

PU-2441  

敌草快的中毒机制和治疗研究进展 
 

陈阳、董雪松 
中国医科大学附属第一医院 

 
目的   全面收集和掌握 DQ 的中毒机制、毒性效应以及治疗等研究进展，旨在为今后研究提供方向

和思路，为 DQ中毒这一难题的做一点贡献。 
方法   在 PubMed、CNKI、SCIE、万方、百链云等数据库中检索近 5 年含”敌草快“关键词的中英

文章，必要时拓展年限，仔细阅读，综合论述。 
结果 敌草快（Diquat, DQ）是一种非选择性速效灭生性除草剂，与百草枯（Paraquat, PQ）同属联

吡啶类化合物。因 PQ逐渐退出我国市场，DQ在农业生产中应用日益广泛，临床 DQ中毒病例随之显

著增加。DQ 中毒后，引起机体氧化应激产生超载的活性氧（ROS）和活性氮（RNS），直接或间接引

起炎症反应，打破机体原本的氧化还原平衡和机体物质原有状态，损伤机体，甚至引起多器官功能

障碍。DQ中毒目前尚无特效解毒药，中毒致死率高，成为中毒研究的一大难题。此类化合物中毒后

以综合治疗措施为主，行清除体内毒物、抗氧化、清除炎症介质、防治脏器功能损伤等治疗。近年

来关于 DQ机制和治疗研究逐渐深入，对 DQ中毒机制有了进一步的认识，并发现不少药物可抑制 DQ

中毒后的氧化应激，改善 DQ中毒后的症状以及减轻脏器功能的损伤。 
结论 DQ中毒后治疗手段缺乏，药物的临床适用性研究、指导临床治疗的 DQ中毒专家共识也不多，

中毒患者预后极差，对 DQ中毒机制的研究有待深入，其治疗药物有待研究者们进一步证实和发掘。 
关键字   敌草快；中毒机制；氧化应激；炎症；治疗 
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PU-2442  

2 例恙虫病临床诊治分析 
 

黄丽、王正斌、王硕、赵致慷 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   分析恙虫病的临床表现特点，为临床诊断治疗提供依据。 
方法 对 2020年 11月在郑州大学第一附属医院急诊内科诊治的两例恙虫病患者的临床特点及诊疗经

过进行分析。 
结果   两例患者长期居住在农村务农，发病前有农田劳作史，均有发热、皮肤焦痂、肝功能损伤，

其中一患者伴脾大、血小板减少，另一患者伴头痛。最终两例患者诊断为恙虫病，给予“多西环素

（剂量 200 mg/d）”应用，辅以保肝、升血小板等对症处理 1周后，二者均康复出院。 
结论   恙虫病的临床表现复杂、缺乏特异性，故而容易误诊、漏诊。多西环素、氯霉素、大环内酯

类是治疗恙虫病有效药物。 
关键字   恙虫病  发热 血小板减少 皮肤焦痂 肝功能损伤 
 
 

PU-2443  

多发伤的急救基础护理 
 

梁坤 
海南省肿瘤医院 

 
目的   了解急诊多发伤的基础护理操作要点，及时准确、快速、有效的抢救， 提高患者的预后及

后期恢复。 
方法   选择本院 2019 年 1月~ 2020年 6月收治的多发伤急救患者共 42例作为研究对象男 30例，

女 12例，道路交通意外 22 例,高空坠落 10例，重物倒塌压伤 4例,锐器伤 10例;受伤部位有颅脑 6

例，四肢骨盆 17 例，脊椎、胸腹及内脏 21例.经现场抢救无效死亡-2例,抢救成功率达 95%。 
结果   多发伤是一种动态变化过程，因伤情较重及创伤部位的不同治疗时应有轻重缓急、主次先后、

整体 局部的处理顺序，且急诊多发伤病情严重，多有脑组 织缺血、心脏效率低下，且有多种并发

症发生。 对于该类患者，临床处理较为困难，如诊断方法不当， 症状受到掩盖导致病情发展，可

危及患者的生命。 因此，救治过程中医护人员应做到及时有效，不容一丝耽误。根据病情的轻重缓

急进行治疗，提高基础护理及病情观察对患者的救治起到良好作用。 
结论   提高多发伤的基础护理来达到患者病情好转以及提高患者救治率。 
关键字   多发伤，基础护理，病情变化 
 
 

PU-2444  

蟾蜍中毒死亡 1 例并文献分析 
 

吉攀、李柏成、张剑锋 
广西医科大学第二附属医院急诊科 

 
目的   探讨蟾蜍中毒的特点、本例患者死亡原因及经验教训，对蟾蜍中毒的救治进行文献综述，以

提高临床医师对蟾蜍中毒的认识，为该病诊疗提供依据。 
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方法 回顾性分析广西医科大学第二附属医院收治的 1例因进食蟾蜍致死的患者资料，与既往报道的

蟾蜍中毒患者对比，总结病例特点。 
结果 ①蟾蜍毒素中毒轻者可发生轻度的缓慢型心律失常、多器官损伤、高钾血症，重者上述病情加

重并可出现急性肺水肿、恶性心律失常、呼吸心跳骤停、高乳酸血症等致命情况；②血液灌流是抢

救蟾蜍中毒的重要方法，应尽早使用。 
结论 蟾蜍中毒患者应动态监测血钾、心电图、血气变化，必要时呼吸机支持，尽早行血液灌流治疗。

社会各界应提高民众对有毒中草药的认识，可以依托全科医生教育和指导。 
关键字 蟾蜍中毒，心律失常，高钾血症，高乳酸血症，肺水肿 
 
 

PU-2445  

以咳嗽、咳痰、发热为首发表现的组织细胞坏死性淋巴结炎 
 

黄琪锋
1
、邓堂

1
、钱进

1
、李奇

2
、徐双琴

2
、汪航飞

2
、吴欣欣

2
、刘笑然

1
、罗凌青

1
、饶平

1 
1. 海南医学院第一附属医院 

2. 海南医学院 
 

目的   组织坏死性淋巴结炎（histiocytic necrotizing lymphadenitis，HNL）又称为 Kikuchi病，

好发于年轻女性的淋巴结炎症性病变，因早期症状不典型，常被误诊。主要诊断方法为淋巴结病理

活检术，病理组织学以坏死和吞噬碎片和组织细胞增生，部分可见淋巴细胞、浆细胞增生。目前组

织坏死性淋巴结炎的治疗无特殊，多数为自限性疾病。绝大多数病人预后良好，少数可有复发。本

文对一例以咳嗽、咳痰、发热，伴有颈部淋巴结肿大为临床表现的病例进行介绍，并讨论组织坏死

性淋巴结炎的诊断及治疗。 
方法 通过对临床病史采集及治疗过程总结，院外跟踪随访的方式对病例特点及相关发病情况进行分

析总结。 
结果 组织细胞坏死性淋巴结炎（HNL）是一种非特异性、非肿瘤性、自限性疾病。临床表现多样，

常急性或亚急性起病，多以痛性浅表淋巴结肿大为首发症状，实验室检查常无特异性，最终诊断依

靠淋巴结活检，常规抗感染及抗结核治疗效果差，糖皮质激素治疗效果较好，大多数预后佳 
结论 结合本病例及疾病特点综上所述，对于临床上有以下特征的患者应警惕 HNL：年轻女性，急性

或亚急性起病；不明原因发热，可伴有非特异性皮疹；痛性非化脓性浅表淋巴结肿大；合并一过性

白细胞减少；临床上常规抗感染及抗结核治疗常无效。皮质激素治疗效果好。 
关键字 组织坏死性淋巴结炎；诊断；治疗 
 
 

PU-2446  

住院医师规范化培训学员急诊医患沟通技能的培养 
 

曹承楼 
安徽中医药大学第一附属医院 

 
目的   探讨住院医师规范化培训学员急诊医患沟通技能的培养的内容与方法 
方法 分析急诊环境下医患沟通的主要特点，提出住院医师规范化培训学员医患沟通技能的培养的方

法。 
结果 急诊科的医患沟通有鲜明的特点，通过看、练、试逐步培养住院医师规范化培训学员的急诊医

患沟通能力。 
结论 通过技能培训，使住院医师规范化培训学员掌握初步的急诊医患沟通能力。在急诊医患沟通的

培养中人文素养、仁爱之心始终是培训的核心内容。 
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关键字   急诊，医患沟通，住院医师，规范化培训 
 
 

PU-2447  

两种消毒剂在新冠疫情初期院前转运车辆消毒的效率对比 
 

孙红雷、袁哲沛 
合肥急救中心 

 
目的   观察在新冠疫情初期，使用含氯消毒剂 84溶液和 3%过氧化氢气溶胶在救护车消毒中的效率

情况 
方法   选取合肥急救中心 2020 年 1月 18日至 2020年 2月 17日间消毒车辆，随机分成对照组（含

氯消毒剂 84溶液）和观察组（3%过氧化氢气溶胶喷雾），比较车辆消毒时间和车辆等待时间 
结果   观察组的车辆排队等待时间和消毒时间均低于对照组，差异有统计学意义（P＜0.001） 
结论   过氧化氢气溶胶喷雾消毒方法降低了消毒排队等待时间和消毒时间，节约了一定的人力，提

高了救护车的周转效率，值得院前推广 
关键字   含氯消毒剂；过氧化氢气溶胶喷雾；新冠疫情；救护车；消毒 
 
 

PU-2448  

标准化分级转运方案在急诊危重症患者院内转运的应用 
 

张有同 
海南省肿瘤医院 

 
目的   探讨标准化分级转运在急诊危重症患者院内转运的应用价值及效果。 
方法   选取海南省肿瘤医院 2020 年 2 月-2021 年 2 月经本院急诊抢救室转运的 100 例急危重症患

者的临床资料进行回顾性分析，其中 2020 年 2 月-2020 年 8 月实施常规转运方式的 50 例患者设为

对照组，2020年 9月-2021年 2月实施标准化分级转运方案的 50例患者设为观察组。对比两组各医

疗区域院内转运时间、转运不良事件发生情况、患者与家属及接收科室满意情况 
结果   观察组转运至重症监护室、普通病房及检查室及时间均短于对照组（P<0.05）。观察组转运

不良事件发生率低于对照组（P<0.05）。观察组患者与家属及接收科室满意度评分均高于对照组

（P<0.05） 
结论   针对院内转运的急诊危重症患者[1]，标准化分级转运方案与常规转运方式相比具有优越性，

降低了转运风险，保障了患者安全，可以缩短院内转运时间，降低转运不良事件发生率，从而提高

患者及家属、接收科室满意度，值得应用。 
关键字   急诊危重症患者；标准化转运分级方案；院内转运； 
 
 

PU-2449  

股前外侧游离皮瓣修复足部皮肤软组织缺损的临床效果 
 

张明哲、赵新国、赵曙光 
太和县人民医院 

 
目的   探讨足部皮肤软组织缺损患者应用股前外侧游离皮瓣修复治疗的临床效果。 

1266 

 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                        论文汇编 

 

方法   2020 年 1 月至 2021 年 3 月对我院收治 13 例应用股前外侧游离皮瓣修复治疗的足部软组织

缺损患者作为研究对象。 
手术方法：所有患者均于入院时急诊行创面清创处理，有骨折应于清刨后使用克氏针进行固定，肌

腱或神经损伤需进行缝合。清创时应彻底清除污染、失活组织，如有足背动脉等主要血管损伤，则

根据残存的软组织覆盖情况，采用血管移植等方式，修复动脉血管以恢复血供。清创术后应用 VSD

材料负压吸引护创，待创面清洁、肉芽生长良好后采用股前外侧游离皮瓣移植修复患足。      
术后处理：密切观察皮瓣的色泽、温度和毛细血管温度，预防皮瓣坏死和血管危象的发生；增加营

养摄入，加强感染的预防控制。后期康复锻炼。术后 5个月随访，处理数据 
结果   13例患者的移植皮瓣均成活，未发生皮瓣坏死和血管危象；1例患者皮瓣远端部分发生大小

约为 2cm×2.5cm 的坏死，经换药后愈合。随访 5个月，无慢性骨髓炎和截肢病例，足部外形近似正

常，皮瓣质地柔软，厚度适中，有弹性，有排汗功能，皮瓣恢复部分浅感觉，两点分辨觉 2.5 cm左

右，有 6例皮瓣臃肿，皮瓣无磨损及破溃。大腿皮瓣供区植皮良好，对下肢功能无影响。治愈 2例，

显效 5例，好转 5例，治疗总有效 12 例（92.23%）。 
结论   我们在急诊救治因外伤引起的足部组织缺损患者过程中应用以显微外科为主联合早期清创

及 VSD负压吸引及股前外侧游离皮瓣移植技术修复患足，可保留肢体，重建伤肢功能。救治要点为：

（1）手术成功的关键是早期彻底清创（2）手术时机的选择（3）股前外侧游离皮瓣的设计及移植技

术的应用（4）术后预防皮瓣坏死及感染（5）后期肢体的康复与锻炼。综上所述，对外伤引起的足

部软组织缺损患者采用股前外侧游离皮瓣移植修复治疗的术后治疗效果较好，手术操作简单实用，

无严重并发症，创口皮瓣愈合较好，皮肤美观度较高，改善了患足的运动功能和感觉功能。 
关键字 创伤  足部皮肤软组织缺损  股前外侧游离皮瓣 
 

PU-2450  

年龄与新型冠状病毒性肺炎严重程度的独立相关性研究 
 

林素涵 
温州市第二人民医院 

 
目的   探索年龄是否能独立预测 2019 新型冠状病毒肺炎患者严重程度，并且探讨合并慢性疾病对

年龄预测重型新型冠状病毒肺炎的影响。 
方法   对 2020年 1月 17日至 2020年 2月 14日温州市中心医院南白象分院（温州市第六人民医院）

收治的 140例 2019新型冠状病毒肺炎患者的临床资料进行收集并统计分析。根据中国新型冠状病毒

感染的肺炎诊疗方案（试行第七版）中的患者分型，识别重型、危重型患者，并收集发病至出现呼

吸困难(依据标准符合重型患者分型标准)的时间天数。根据年龄分组，以年龄平均值 45岁分界，≤45

岁为年龄低组，＞45岁为年龄高组。纳入相关临床指标进行单因素研究、Cox分析及生存曲线分析，

并根据约登指数选取最佳截点年龄。 
结果   年龄对总体、男性、女性、淋巴细胞减少组（淋巴细胞＜1.0*109）、淋巴细胞正常组、CRP

＜21mg/L（CRP 平均值）患者、CRP≥21mg/L 患者的 Cox 多因素回归 HR(95%CI)分别为 1.051

（1.023-1.081，P＜0.001）、1.070（1.028-1.114，P=0.001）、1.059（1.009-1.111，P=0.001）、

1.048（1.009-1.088，P=0.014）、1.047（1.004-1.092，P=0.033）、1. 031（1.002-1.061，P=0.041）、

1.070（1.029-1.112，P=0.001）。 
结论   年龄可能是新型冠状病毒性肺炎严重程度的独立预测因子；合并慢性疾病是新型冠状病毒性

肺炎患者的高危因素；年龄较高者合并更多的慢性疾病可能是年龄有单独预测能力的内在原因之一。 
关键字    
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PU-2451  

早期急性肾损伤分期与脓毒症患者院内死亡的相关性 
 

林素涵 
温州市第二人民医院 

 
目的   探索早期急性肾损伤（AKI）分期与脓毒症患者院内死亡的相关性。 
方法   基于美国重症监护数据库（MIMIC-III）中，纳入符合脓毒症 3.0 定义的成年患者（≥18

周岁）10381 例，提取患者基本信息（年龄、性别、既往病史）及临床资料（包括入院 24h 内首次

的实验室指标、入院 48h 内尿量、肌酐，及在院期间并发症），以入院后 30 天内死亡为结局指标，

评估早期急性肾损伤分期与脓毒症患者死亡的相关性。根据 AKI 的分期标准（入院 48h 内）分组成

四组（AKI 0 期（未并发 AKI）、1 期、2 期、3 期），纳入相关临床指标进行单因素研究、COX 回归

及生存曲线分析。 
结果  4组不同 AKI 分期患者的年龄、呼吸机使用比例、合并糖尿病比例、合并贫血比例、并发肝

功能不全比例、并发急性左心衰比例、并发急性呼吸窘迫综合征比例、入院后 24h 内首次乳酸、肌

酐、尿素氮、白细胞、血红蛋白、血小板、总住院时长和入院 30天内死亡率有明显统计学差异。经

过调整年龄、呼吸机使用比例、合并糖尿病比例、合并贫血比例、并发肝功能不全比例、并发急性

左心衰比例、并发急性呼吸窘迫综合征比例、入院后首次乳酸、白细胞、血红蛋白、血小板（COX

单因素回归分析中有统计学差异的参数），AKI 1期、2期、3期相较 AKI 0 期，其 HR（HR1、95%CI）

分别为 1.264（1.123-1.421）、1.589（1.343-1.879）、2.914（2.488-3.414）。在此基础上加上尿

素氮及肌酐进行多因素分析，AKI 1 期、2 期、3 期相较 AKI 0 期，其 HR（HR2）分别为 1.340

（1.176-1.527）、1.685（1.411-2.013）、3.092（2.613-3.659）。 
结论    早期（入院 48h内）急性肾损伤分期可能是脓毒症并发 AKI独立死亡因素，且 AKI 1期、2

期、3期患者死亡率约为 AKI 0期患者的 1.3、1.6、3.0倍。 
关键字  
 
 

PU-2452  

早期淋巴细胞亚群和新型冠状病毒肺炎严重程度的相关性研究 
 

林素涵 
温州市第二人民医院 

 
目的   探索早期（入院 48h 内）各种淋巴细胞亚群在 2019 新型冠状病毒肺炎患者的临床意义。 
方法 对 2020年 1月 17日至 2020 年 2月 14日温州市中心医院南白象分院（温州市第六人民医院）

收治的 28 例 2019 新型冠状病毒肺炎患者的临床数据进行收集并统计分析。根据中国新型冠状病毒

感染的肺炎诊疗方案（试行第五版修改版）中患者分型分为轻型、普通型、重型、危重型。纳入相

关临床指标（包括各种淋巴细胞亚群：总 T淋巴细胞、辅助 T淋巴细胞（CD4）（简称 CD4+ T细胞）、

抑制 T淋巴细胞（CD8）（简称 CD8+ T细胞）、CD4/ CD8 比值、总 B淋巴细胞、NK细胞(CD3-CD56+)、

NK样细胞(CD3+CD56+)）进行单因素研究，将淋巴细胞亚群中单因素研究分析中有差异的指标（CD4+ 

T 细胞）进行单因素 logistic 回归分析，通过不同截点，将其降维处理后行受试者工作特征曲线

(Receiver Operator Characteristic Curve, ROC 曲线)分析。 
结果 通过将 CD4+ T细胞进行单因素 logistic回归分析，发现其优势比(Odds Ratio；OR)为 0.956

（95%可信区间（Confidence Interval；CI） 0.915-0.998，p=0.039）；通过两种不同的截点，将

其降维处理，发现其 ROC曲线下面积(Area Under Curve,AUC)均≥0.7。 
结论 早期（入院 48h 内）CD4+ T 细胞可能与新型冠状病毒肺炎患者严重程度密切相关。相较于其
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他淋巴细胞亚群，CD4+ T细胞在新型冠状病毒肺炎患者中可能意义最大。 
关键字      
 

PU-2453  

 乙醇对急性百草枯中毒救治疗效观察 
 

黄坤、闫敏、王标 
阜阳市人民医院 

 
目的   评价乙醇对急性百草枯中毒的疗效 
方法 选用 2014 年 1 月-2021 年 6 月收至我科经口服洗胃，导泻、肥皂水灌肠、血液净化、清除自

由基及抗纤维化等综合治疗的急性百草枯中毒患者 120例。其中饮酒后服百草枯 40例，空腹服百草

枯 40例，餐后服百草枯 40 例。 
结果 饮酒后服百草枯的病人较空腹及餐后服百草枯病人出现：血白细胞/CRP/PCT 等异常及心慌胸

闷腹痛口腔溃疡等临床表现时间晚、生存率提高，并发症（多脏器功能不全/肺纤维化/消化道出血/

凝血功能异常等）发生率相对较少或出现并发症时间较迟些。 
结论   对于口服百草枯中毒病人在综合治疗基础上，饮酒后服用的脏器功能不全发生率晚、生存率

高、并发症相对较少或出现时间较晚。可能因为饮酒后胃肠道吸收百草枯量偏少或胃肠道介质受体

已饱和不进一步吸收 PQ或酒精对百草枯有一定的灭活作用，甚或其他因素等。鉴于我科属于市级医

院，暂缺少更进一步实验室研究比对，值得在急诊工作中更多观察。 
关键字 百草枯，中毒，乙醇，疗效观察 
 
 

PU-2454  

三级早期肺康复策略对重度 AECOPD 伴有创机械通气患者的影响 
 

谭春苗 
海南医学院附属医院 

 
目的   探讨三级早期肺康复方案应用于重度 AECOPD伴有创机械通气患者的临床应用效果。 
方法  选取 2020 年 1月—12月在某三级甲等医院急诊 ICU、中心 ICU收治的 79例重度 AECOPD伴有

创机械通气患者为研究对象，随机分为实验组 40 例和对照组 39 例，实验组采用三级早期肺康复方

案，对照组采用常规康复治疗护理，比较两组在氧合指数、血二氧化碳分压、乳酸值、急性生理与

慢性健康状况评分、临床肺部感染评分、撤机成功率、病死率、机械通气时间、ICU 住院时间及呼

吸机相关性肺炎、深静脉血栓等并发症的差异。 
结果   肺康复第 3、5、7天实验组氧合指数显著高于对照组，肺康复第 7天实验组血二氧化碳分压、

乳酸值、急性生理与慢性健康状况评分、临床肺部感染评分显著低于对照组，实验组呼吸机相关性

肺炎、深静脉血栓、病死率、机械通气时间、ICU 住院时间显著低于对照组，撤机成功率显著高于

对照组，均 P＜0.05。 
结论   重度 AECOPD 伴有创机械通气患者应用三级早期肺康复方案可改善呼吸功能和疾病预后，缩

短机械通气时间和 ICU 住院时间，减少并发症的发生。  
关键字   肺疾病，阻塞性； 肺康复； 机械通气； 康复护理 
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PU-2455  

高脂血症性急性胰腺炎严重程度的早期评估方法 
 

谭兆旺
1,2
、蔡文伟

1
、沈晔

1
、涂建锋

1 
1. 浙江省人民医院 

2. 杭州医学院附属人民医院 
 

目的   探讨高脂血症性急性胰腺炎（HLAP）病情严重程度的早期评估方法，寻找简便实用的检测方

法，结合近些年来 HLAP的研究现状，对其严重程度早期评估作一综述 
方法   通过“急性胰腺炎”“高脂血症性急性胰腺炎”“严重程度”“早期评估”等关键词搜索

相关文献 100 余篇，对其进行分类整理后详细了解其优缺点，从针对胰腺炎严重程度的传统评估方

法到反映 HLAP 的特异性评估方式，充分考虑到 HLAP 的发病机制及临床特点的不同，纳入了近些年

来研究结果中简便易于实施，且被广泛认可的学术研究结论，以期为早期临床干预以及降低 HLAP 的

重症率及病死率提供帮助 
结果    传统评价 HLAP严重程度的方法因其繁琐复杂不易在临床广泛应用，HLAP 患者血清中甘油

三酯、CRP、PCT 水平以及 BISAP 评分等，能够对患者病情的严重程度作出及时准确的反应,还可作

为预后评价指标，且具有相对简便易于实施等特点 
结论   CRP早期预测 HLAP 的敏感性较高，但特异性不强，BISAP评分联合 CRP、BISAP评分联合 PCT

水平对 HLAP 严重程度的预测有更好的临床应用价值 
关键字   高脂血症性急性胰腺炎；严重程度；早期评估 
 

PU-2456  

血清炎性标志物连续检测联合序 

贯器官衰竭评分对肺部感染所致脓毒症患者预后的评估作用 
 

周燕南、周思颖、慕婉晴、陈东旭、俞尧、顾国嵘、姚晨玲 
复旦大学附属中山医院 

 
目的   通过连续监测肺部感染所致脓毒症患者发病早期血清炎性标志物的变化水平，并联合 SOFA

评分评估血清炎性标志物对患者预后的预测价值。 
方法 前瞻性收集 143 例肺部感染所致脓毒症患者的临床信息和血检结果。根据入院 28d的临床结局

分为生存组和死亡组。连续性收集入组患者入院第 1天、第 3天的外周血 WBC、淋巴细胞、hsCRP、

PCT 及细胞因子的浓度，计算入组患者的 SOFA 和 APACHEII评分。 
结果 死亡组患者入院时 SOFA 评分、APACHEⅡ评分以及有创机械通气和血管活性药物使用率均明显

高于生存组（P<0.005），入院后死亡组患者不同时间点血清 IL-2R、IL-8、IL-10与生存组差异有统

计学意义（P<0.05）。多因素 logistic 回归分析发现，入院第 1 天的 IL-2R、入院第 3 天的 WBC 和

IL-10、入院 3天内的 IL-6变化率对患者临床预后有判断价值（P<0.05）；SOFA联合 IL-2R（第 1天）、

SOFA联合 WBC+IL-10（第 3天）、SOFA 联合 IL-6（3天变化率）预测脓毒症患者 28 d预后的 AUC分

别为 0.698（95%CI 0.601~0.795，P=0.001）、0.854（95%CI 0.789~0.919，P<0.001）、0.795（95%CI 

0.708~0.882，P<0.001）。 
结论 在肺部感染所致的脓毒症患者中，动态监测 IL-2R、WBC、IL-6、IL-10有助于脓毒症患者入院

28 d 临床结局的判断；SOFA 评分联合 IL-2R（入院第 1 天）、WBC+IL-10（入院第 3 天）或 IL-6（3

天变化率）可一定程度提高 IL-2R、WBC、IL-6、IL-10预测预后的价值。 
关键字   脓毒症，肺部感染，炎症标志物，细胞因子，SOFA，预后 
 
 

1270 

 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                        论文汇编 

 

PU-2457  

溴鼠隆中毒合并血性腹腔出血 2 例诊治体会及文献复习 
 

张清学、胡自廷 
安徽省太和县人民医院 

 
目的   抗凝血杀鼠剂应用广泛，引起腹腔出血，加强抗凝血杀鼠剂中毒的认识。 
方法   回顾分析 2例以腹腔出血为首要表现，伴有失血性休克，贫血。 
结果    病例 1.患者，女性 ，学生，7 岁。以“嗜睡伴呕吐半天”住院，入院体检：嗜睡，面色

苍白，眼窝明显凹陷，全身皮肤青灰，散在瘀斑瘀点分布，腹部膨隆，压痛阳性，反跳疼阳性。实

验室检查：凝血酶原时间，凝血酶原国际比值，部分凝血活酶时间明显异常。超声：腹盆腔积液。

病例 2 男性，学生，14岁。患者因“腹痛，血尿 3天”住院治疗。入院体检：精神差，面色苍白，

右下腹部压疼阳性，反跳疼阳性。实验室检查：凝血酶原时间，部分凝血活酶时间，凝血酶原国际

比值，CT：右肾周挫伤；肾盂及腹、盆腔积血；超声：右肾挫伤恢复期盆腔积液，盆腔见积液。结

合患者病史、症状、体征、査体考虑抗凝血杀鼠剂中毒。 
结论     溴鼠隆引起腹腔出血病例少见，易误诊漏诊延误诊断，患者提供病史不详，发病急，伴有

明显出血征象，伴有凝血功能障碍，根据相关辅助检査，及毒物检査，及早确诊。 
关键字  腹腔出血； 凝血功能障碍； 溴鼠隆中毒。 
 

PU-2458  

狼疮合并重症肺孢子菌肺炎一例治疗并文献复习 
 

訾亚楠、朱志强、裴辉、郭正武、张晓凡、谷玉雷、刘景荣、谢佳丰、张娈娈、徐东、雷如意、姜毓敏 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   系统性红斑狼疮患者需长期服用激素及免疫抑制剂，导致机体免疫低下，易合并感染。 
方法   肺孢子菌肺炎是免疫缺陷患者最严重的真菌疾病之一，是一种机会性感染。系统性红斑狼疮

合并重症肺孢子菌肺炎感染的病例临床少见。 
结果   本文报道 1 例确诊系统性红斑狼疮且长期服用激素及免疫抑制剂、感染肺孢子菌致重症肺

炎、治愈出院的患者，详细介绍其临床表现、诊断和治疗经过， 
结论 分析了重症肺孢子菌肺炎的治疗方法，为狼疮合并重症肺孢子菌肺炎的诊治提供思路。 
关键字   肺孢子菌肺炎 系统性红斑狼疮 俯卧位通气 
 
 

PU-2459  

急诊细菌耐药现状及抗菌药物应用分析 
 

赵晓冬 
阜阳市人民医院 

 
目的   急诊科患者多伴有严重基础疾病，机体免疫力较低，常存在多次住院情况，使用广谱抗菌药

物应用较多，导致存在泛耐药菌、多重耐药菌检出率较高等特点。研究急诊病原菌分布及其耐药情

况对指导临床合理防治，降低医院感染率尤为重要。如何合理应用抗生素，提高抗生素的治疗效果，

同时延缓细菌耐药性的出现和发展，减少抗生素的毒副作用，已成为各科医师关注的焦点。 
方法   调查法、文献研究法、归纳法、综合分析法、实证研究法 
结果 急诊科分离病原菌以革兰阴性杆菌为主，占总分离病原菌的 69.9%；耐药菌株以铜绿假单胞菌、

1271 

 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                        论文汇编 

 

肺炎克雷伯菌、大肠埃希菌、鲍曼不动杆菌占比例较高。急诊细菌感染的特点：高发生率、高耐药

率；高度危险性，高死亡率。由于急诊患者基础状况差，病情重，病原菌多为耐药菌株，感染不易

控制，通常首选高效广谱抗菌药物。急诊获得性感染病原菌的变迁及细菌耐药性的变化越来越突出。

细菌耐药形势空前严峻，抗菌药物研发鲜有突破，抗感染治疗决策难度增加。 
结论   急诊抗菌药物合理应用需遵循抗菌药物使用原则，合理运用抗生素联合用药和单药治疗方

式。合理使用抗菌药物目标的实现，无疑要建立在对于病原体及其耐药性的准确评估之上。基于药

代药效学特征，把抗菌药物分为时间依赖和浓度依赖，结合抗菌药物的特点，给予不同的给药方案

以增加抗菌活性，减少药物不良反应。 
关键字   急诊；细菌耐药性；现状与形势；抗菌药物；合理应用 
 
 

PU-2460  

超声引导下颈内静脉置管在抢救休克患者中的应用体会 
 

焦磊 
山大大学第二医院 

 
目的   评估护士在超声引导下颈内静脉置管在低血容量休克患者抢救中的临床意义 
方法   回顾分析 2018 年 2月- 2021年 5月急诊抢救室 121例低血容量休克患者的临床资料，其中

67例采用超声引导下颈内静脉置管（观察组），54例采用传统周围静脉留置针法（T对照组），分别

记录穿刺置管时间、穿刺置管的一次成功率、患者低血容量纠正时间情况。 
结果   观察组患者发现 58 例优势静脉位于右侧，9例患者右侧颈内静脉和颈内动脉几乎完全重叠，

均一针穿刺成功，一次穿刺成功率为 100%。对照组一次成功者 31 例，一次穿刺成功率为 57.4%，

19例二次穿刺成功，另外 4例经过多次反复穿刺成功。超声引导下（观察组）穿刺置管时间少于采

用传统方法（对照组）（P<0.05）；观察组一次穿刺成功率明显高于对照组（P<0.05）；观察组休克纠

正时间明显快于对照组时间（P<0.05）。  
结论   超声引导下颈内深静脉穿刺置管，可以明显提高穿刺置管的成功率，缩短穿刺时间，提高纠

正低血容量休克的时间。 
关键字    超声引导；颈内静脉穿刺置管术；低血容量休克；急救 
 
 

PU-2461  

探讨急性重度有机磷农药中毒 

致呼吸衰竭患者的临床急诊急救措施 
 

胡自廷、王凯、张清学 
太和县人民医院 

 
目的    研究探讨急性重度有机磷农药中毒致呼吸衰竭患者的临床急诊急救措施。 
方法   将 2019年 5月至 2020年 5月在本科室接受治疗的急性重度有机磷农药中毒致呼吸衰竭患者

28 例作为本次研究的对象，所有患者随机分组，分为对照组和观组；每组 14 例。对照组患者给予

常规急诊急救；观察组患者在对照组基础上给予呼吸机进行治疗；观察对比两组患者治疗后情况。 
结果   观察组患者的 PaCO2、PaO2 以及血氧饱和度 SPO2 等血气指标更佳，两组对比差异具有统计

学意义（P<0.05）；观察组患者的总有效率更佳，两组对比差异具有统计学意义（P<0.05）；观察组

患者的 che上升时间，阿托品的使用量以及在院时间等指标更佳，差异具有统计学意义（P<0.05）；

观察组患者的死亡、意识紊乱、中间综合征等不良反应发生率更低，两组对比差异具有统计学意义
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（P<0.05）。 
结论   给予急性重度有机磷农药中毒致呼吸衰竭患者的临床急诊急救联合呼吸机治疗效果十分显

著，有效改善患者血气指标，明显减少各种不良反应的发生几率，非常具有临床价值，值得推荐。 
关键字   急性重度有机磷农药中毒；呼吸衰竭；临床急诊；呼吸机 
 

PU-2462  

急诊创伤骨折患者早期镇痛疗效分析 
 

宋戈、王晓阳、季涛涛、杨延辉 
河南科技大学第一附属医院 

 
目的    探讨不同镇痛方案在急诊创伤骨折患者早期救治过程中的临床效果。 
方法 方法  选取 2018年 6月至 2021年 6月收住急诊外科符合入选标准的 300例成人（18岁至 80

岁），ASAⅠ—Ⅲ级，分别在急诊入院救治过程中采用不同的镇痛方案，入组患者随机分为口服曲马

多组(A 组)，静脉滴注氟比洛芬酯组(B 组)，静脉运用纳布啡 PCIA 组(C 组)，每组 100 例。记录用

药前，用药后 12h和 24 h患者 NRS评分，失眠严重指数量表(ISI)评分，24 h生活恢复质量量表(QoR-15)

评分。记录每种药物追加吗啡情况以及患者不良反应情况。 
结果 急诊就诊环境下静脉注射镇痛药物即刻产生镇痛效果，提高后续检查、治疗中患者的疼痛耐受

性；救治中以静脉运用纳布啡 PCIA 进行镇痛效果最好与用药前比较，用药后 12h 和 24 h 三组 NRS

评分均明显降低(P<0.05)，三组不同时点 NRS评分无明显差异。与用药前比较，用药后 24 h C 组较

A、B两组 ISI评分明显降低(P<0.05)，A组不同时点 ISI评分差异无统计学意义。用药后 24 h B、

C两组 ISI评分明显低于 A组(P<0.05)，QoR15量表 C卷评分明显高于 A、B组(P<0.05)，(B卷+C卷)

总分明显高于 A组(P<0.05)。三组追加吗啡镇痛情况差异无统计学意义。B组、C组分别出现恶心、

呕吐 4、5例。C组出现不良反应较 A、B组多，差异无统计学意义。 
结论 急诊创伤骨折患者就诊环境下静脉注射镇痛药物可即刻产生镇痛效果，还可以提高后续治疗中

患者的疼痛耐受性，需要注意的是及时进行有效骨折复位固定处理是药物镇痛的基础；在入院后救

治中以静脉运用盐酸纳布啡 PCIA 方式进行镇痛效果最好与用药前比较，就诊应用纳布啡 PCIA 不良

反应较少，鲜有躁动,意识恢复快，缓解了术前患者紧张焦虑情绪，有利于减少术前准备时间，对骨

折患者镇痛效果满意，早期镇痛可提高创伤救治的质量。 
关键字 急诊创伤；骨折；纳布啡；镇痛 
 
 

PU-2463  

两种镇痛模式在多发肋骨骨折术后镇痛和炎症反应的影响 
 

宋戈、季涛涛、王晓阳 
河南科技大学第一附属医院 

 
目的   探讨纳布啡静脉自控镇痛与超声引导胸椎旁神经阻滞对多发肋骨骨折患者术后镇痛和炎症

反应的影响。 
方法 收集 2019 年 2 月—2021 年 2 月河南科技大学第一附属医院急诊外科收治的 58 例单侧多发肋

骨骨折患者临床资料，其中男 30 例，女 28例，年龄 18~69 岁。患者均行环抱器内固定手术。29例

采用超声引导下胸椎旁阻滞镇痛，29例采用纳布啡静脉自控镇痛。分别于术前(T1)、术后 2 h(T2)、

8h(T3)、24 h(T4)、48 h(T5)记录静息和咳嗽咳痰时疼痛视觉模拟评分(VAS) 及 NRS 评分。抽取静

脉血，采用 ELISA 法测定血浆中性粒细胞弹性蛋白酶（NE）、降钙素原（PCT）和超敏 C 反应蛋白定

量(hs-CRP)水平，记录两种镇痛模式下患者出现不良反应情况。  
结果 静息状态下，两组间 T1 时 VAS 差异无统计学意义，两组术后各时相点 VAS 较 T1 明显下降
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(P<0.01)，椎旁阻滞组术后 T2 时 VAS 明显低于纳布啡 PCIA(P<0.01)，两组间 T3-T5 时 VAS 差异无

统计学意义；纳布啡 PCIA组术后各时相点 VAS评分均略高于椎旁阻滞组，差异无统计学意义。两组

NE、PCT 和 hs-CRP 水平在 T2 时与 T1 比较均明显增加（P<0.01），在 T5 时与 T1 比较均明显降低

（P<0.01）；术后各时相点椎旁阻滞组 NE 水平明显低于纳布啡 PCIA 组 (P<0.05)，术前 NE、PCT、

hs-CRP 水平与患者 AIS 评分、ISS 评分呈正相关，术后两种镇痛模式下 PCT、hs-CRP 水平差异无统

计学意义。纳布啡 PCIA组不良反应明显低于椎旁阻滞组(P<0.05)。 
结论 纳布啡静脉自控镇痛与超声引导的胸椎旁神经阻滞较静脉镇痛均能够提供更好的镇痛效果，而

超声引导下胸椎旁神经阻滞舒适性较差，出现的不良反应明显大于纳布啡静脉自控镇痛，镇痛体验

差，而两者均能抑制多发肋骨骨折及手术引起的炎性细胞因子的释放，从而减轻炎症反应。 
关键字 急诊创伤；多发肋骨骨折；纳布啡；椎旁神经阻滞；镇痛； 
 
 

PU-2464  

分析缺血性脑卒中大血管闭塞常见影响因素 
 

胡海燕、张军根、王建岗 
浙江省杭州市急救中心 

 
目的   分析急性缺血性脑卒中大血管闭塞的常见影响因素，指导大血管闭塞的前期治疗。 
方法   统计 2020 年 1月 1日至 2021 年 1月 1日整个杭州市内脑卒中患者，根据影像结果挑选大血

管闭塞缺血性脑卒中，记录患者年纪、性别、职员、吸烟史、房颤史、糖尿病史、高血压史病、高

血脂病史等因素进行相关分析； 
结果   Logistic 回归分析显示：女性、房颤病史、是大血管闭塞缺血性脑卒中的独立危险因素；

吸烟、职业、糖尿病史、高血压病史、高血脂病史则无明显相关性； 
结论   女性、房颤是大血管闭塞的独立危险因素。 
关键字   大血管闭塞；危险因素 
 

PU-2465  

参附注射液调控 Bcl-2 家族蛋白表达 

减轻复苏后心功能不全的实验研究 
 

李恒杰、陈环、李声琴、南勇 
浙江省人民医院 

 
目的   探讨参附注射液(Shenfu injection，SF)对心脏骤停(cardiac arrest，CA)大鼠复苏后心功

能不全（post resuscitation myocardial dysfunction, PRMD）的影响及作用机制。 
方法 建立窒息引起的大鼠心脏骤停模型，30只雄性 Wistar 大鼠随机分为假手术组(Sham)、SF组和

对照组(Control)，持续监测心率、血压；自主循环恢复(restoration of spontaneous circulation，

ROSC) 2 h 和 6 h 测大鼠心功能；ROSC 6 h 取材，Western blot 方法检测心肌 Bak、Bax 和 Bcl-2

蛋白的表达，分光光度计法评估线粒体通透性转换孔(MPTP)开放程度，并通过电镜观察心肌线粒体

形态。 
结果 ROSC 30 min及 120 min SF组平均动脉压高于 Con组(P＜0.05)；复苏后大鼠发生心功能障碍，

SF组 CO、EDV、EF 高于 Con 组，左室后壁肥厚轻于 Con组(P＜0.05)；SF组心肌 Bak、Bax的表达低

于 Con 组，Bcl-2 的表达高于 Con 组(P＜0.05)；SF 组 MPTP 开放程度低于 Con 组 (P<0.05)；SF 组

心肌线粒体肿胀、线粒体嵴稀疏程度轻于 Con组。 
结论 SF可能通过下调 bak和 bax、上调 bcl-2蛋白的表达，抑制 MPTP开放，从而减轻 PRMD。 

1274 

 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                        论文汇编 

 

关键字 心脏骤停；复苏后心功能不全；参附注射液；线粒体通透转换孔；Bak；Bax 
 
 

PU-2466  

TLR4 抑制剂在挤压综合征大鼠急性肾损伤中的作用机制 
 

王晋祥、靳衡、寿松涛、柴艳芬 
天津医科大学总医院 

 
目的   探讨 Toll 样受体 4（TLR4）抑制剂（TAK-242）在挤压综合征大鼠急性肾损伤中的作用机制。 
方法   24只雄性 SD大鼠随机分成三组：对照组、挤压组和 TAK-242组。挤压组和 TAK-242组运用

新一代数字挤压平台进行挤压伤造模：大鼠双后肢给予持续 8 小时的 3kg 固定压力；TAK-242 组在

解压后立即经尾静脉注射 TAK-242（3mg/kg，溶于含 1%DMSO 双蒸水）；对照组与挤压组均于同期给

予相同剂量的含 1%DMSO 双蒸水。3 组大鼠均于解压后 12 小时处死，取血及双肾待测。HE 染色观察

肾脏/肌肉组织病理变化；生化试剂盒检测血清肌酐（Cr）、血尿素氮（BUN）、肌红蛋白（Mb）及血

钾；酶联免疫吸附测定（ELISA）检测白细胞介素 6（IL-6）和肿瘤坏死因子-α（TNF-α）；实时聚

合酶链反应（PCR）检测 TLR4mRNA；蛋白质免疫印迹(WB)检测 TLR4及 NF-κBp65。 
结果   与对照组相比，挤压组肾脏/肌肉组织显著损伤；血清 Cr、BUN、Mb及血钾水平显著升高（P 

<0.05）；TLR4mRNA、TLR4、NF-κBp65、IL-6 及 TNF-α 表达水平显著升高（P<0.05）；与挤压组相

比，TAK-242组肾脏/肌肉组织损伤减轻；血清 Cr、BUN、Mb及血钾水平显著降低（P <0.05）；TLR4mRNA、

TLR4表达、NF-κBp65、IL-6及 TNF-α水平显著减低（P<0.05）。 
结论   TAK-242通过抑制 TLR4/NF-κB信号通路减轻挤压综合征相关急性肾损伤的炎性反应，从而

对肾脏起保护作用。 
关键字   TLR4 抑制剂；NF-κB；挤压综合征；急性肾损伤；作用机制 
 
 

PU-2467  

中性粒细胞与淋巴细胞的比值对脑干出血患者预后的影响 
 

张琳翊、王丽琨、伍国锋 
贵州医科大学附属医院 

 
目的   探讨中性粒细胞与淋巴细胞的比值对脑干出血患者预后的影响。 
方法 回顾性收集 2014年 1月至 2020年 9月贵州医科大学附属医院收治的 224例原发性脑干出血患

者的资料。采用格拉斯哥预后评分(GOS)评估患者预后。我们将患者分为两组:(1)预后不良组(137

例)和(2)预后良好组(87例)。分析人口统计学资料、既往病史、临床资料及影像学资料。 
结果 不良结局组患者中性粒细胞与淋巴细胞的比值较高(P=0.034)。采用二元 logistic回归分析方

法对入院时中性粒细胞与淋巴细胞的比值进行独立预测。根据受试者的工作特征，确定最佳曲线下

截止面积(cut-off area under curve, AUC)值为 0.665,中性粒细胞与淋巴细胞的比值为 10.73。 
结论 住院中性粒细胞与淋巴细胞的比值的升高可独立预测脑干出血患者出院时的不良预后。 
关键字   中性粒细胞与淋巴细胞的比值；脑干出血 
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PU-2468  

Acute severe pulmonary edema following mitral valve 

prolapse in a pregnancy woman 
 

Lan Ying 
Department of Emergency Medicine, The Second Affiliated Hospital, Zhejiang University School of Medicine 
 
A 34-year-old women at 16 weeks gestation was admitted to the emergency department in a 

state of chest tightness and breathlessness. Bed-side echocardiography showed LVEF was 

about 50-60%, diffused B lines in bilateral lung with a lung ultrasound score of 32. Chest 

X-ray showed bilateral infiltrates and enlarged heart shadow.Her condition quickly 

deteriorated and the treatment included veno-venous extracorporeal membrane oxygenation 

(V-V ECMO). Another echocardiography was performed, which showed posterior mitral valve 

prolapse with severe regurgitation. Evaluation of reflux should be included in bed-side 

echocardiography.In a critical situation, the technology of ECMO helps to win more chance 

for the diagnosis and treatment. 
Key words  Mitral valve prolapse, pregnancy woman, pulmonary edema, Bed-side echocardiography, V-V 
ECMO 
 
 

PU-2469  

跟踪系统在危重患者严重创伤救治中的应用价值分析 
 

唐小卓 
西安市红会医院 

 
目的   探讨危重病人跟踪系统在改善严重创伤救治效果中的临床应用价值  
方法 选取 2019 年 2 月至 2000年 2月 80例多发伤患者作为研究组，2017 年 1 月—2018年 12 月收

治的 84例作为对照组。比较两组患者在跟踪系统运行前后，在急诊接诊时间、抢救时间、就诊至其

他科室或手术室时间，抢救室滞留时间、住院时间等方面的效果。研究组在抢救室接收创伤患者后，

首先启动危重病人跟踪系统，迅速进行相关问诊、查体及辅助检查等，尽快完成 ISS,GCS及 MEWS 评

分。其次，根据患者评分结果，将 ISS≥16 分或 GCS≤8 分或 MEWS≥6 分列为严重创伤患者，立刻加

强监护级别。再次，根据患者的伤情部位、范围、程度进行评估后，立即给予急救处理并联系多学

科协同诊治，尽快直接或手术后收住重症监护病房（ICU）,待病情平稳后转入普通病房进行后续康

复治疗。而对照组则沿用传统的创伤诊治流程，在经过相关问诊、查体及辅助检查等评估后，根据

主治医生的临床经验判定严重创伤患者，并决定患者的监护级别、急救措施及后续治疗。  
结果 研究组在急诊接诊时间、急诊抢救时间、就诊至其他科室或手术室时间，抢救室滞留时间、创

伤患者后续住院时间较对照组明显缩短（P＜0.05）。创伤患者 ICU 与普通病房住院费用等较对照组

明显减少（P＜0.05）。 
结论   本研究显示，危重患者跟踪系统是 ISS和 GCS评分体系的有效补充，是 ISS、GCS和 MEWS 三

个评分体系的整合。为严重创伤患者提供全方位、多角度的量化评估，能够更确切的评估伤情范围

与严重程度。使危重病人创伤救治时效显著提高，是一种较为全面、合理的创伤评估系统，是严重

创伤患者救治的有效辅助工具。  
关键字 跟踪系统   应用价值分析    严重创伤    救治 
 
 

1276 

 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                        论文汇编 

 

PU-2470  

探究急诊医患沟通存在的问题、原因及对策 
 

赵晓冬 
阜阳市人民医院 

 
目的   急危重症患者的不可预见性、随机性和突发性会对患者及家属心理产生消极影响，容易出现

情绪激动、急躁、愤怒及语言过激等不理智表现。医患沟通不到位，容易引发医患矛盾，继而产生

医疗纠纷和投诉，甚至直接威胁医护人员的人身安全。探究如何作好医患沟通，提高急诊服务满意

度，才能赢得患者及家属的认可，才能最大限度地避免医疗纠纷的发生。 
方法   观察法、非结构式访谈法、文献研究法、归纳法、综合分析法。 
结果 疾病的不可预见性和突发性对医患心理产生消极影响、医疗费用、急诊医疗资源的不合理占用、

法律意识淡薄、医患沟通不到位和急诊服务体系不健全都易引发医患矛盾。通过沟通，医方可以从

患方获得一些关健信息，有助于制订更加符合患方需求的急诊诊治方案。患方从医方获得的一些关

健信息，有助于患方的配合。沟通必须在第一时间进行，在接诊后即需要启动沟通。用于沟通的时

间短暂，需要边抢救边沟通，需要反复多次沟通。急诊医生在问诊、体检及初步检查后需要主动与

患方进行沟通。医患沟通形式多样，分为面对面沟通、电话沟通、口头沟通和书面沟通，医患语言

和行为沟通要讲求技巧。 
结论   提升急诊医务人员综合素养，加强医患沟通，才能构建和谐医患关系。 
关键字   急诊医疗纠纷;医患矛盾;医患沟通;沟通内容和形式 
 
 

PU-2471  

危重患者跟踪系统在严重创伤救治中的应用价值分析 
 

唐小卓、赵咏梅 
西安市红会医院 

 
目的   探讨危重病人跟踪系统在改善严重创伤救治效果中的临床应用价值  
方法 选取 2019 年 2 月至 2000年 2月 80例多发伤患者作为研究组，2017 年 1 月—2018年 12 月收

治的 84例作为对照组。比较两组患者在跟踪系统运行前后，在急诊接诊时间、抢救时间、就诊至其

他科室或手术室时间，抢救室滞留时间、住院时间等方面的效果。研究组首先启动危重病人跟踪系

统，迅速进行相关问诊、查体及辅助检查等，尽快完成 ISS,GCS及 MEWS评分。其次，根据评分结果，

将 ISS≥16 分或 GCS≤8分或 MEWS≥6分列为严重创伤患者，立刻加强监护级别。再次，根据患者的

伤情部位、范围、程度进行评估后，立即给予急救处理并联系多学科协同诊治，尽快直接或手术后

收住重症监护病房（ICU）,待病情平稳后转入普通病房进行后续康复治疗。而对照组则沿用传统的

创伤诊治流程，在经过相关问诊、查体及辅助检查等评估后，根据主治医生的临床经验判定严重创

伤患者，并决定患者的监护级别、急救措施及后续治疗。  
结果 两组在性别、年龄、致伤机制等指标分布无统计学意义（P0.05＞）.研究组在急诊接诊时间、

急诊抢救时间、就诊至其他科室或手术室时间，抢救室滞留时间、创伤患者后续住院时间较对照组

明显缩短（P＜0.05）。创伤患者 ICU与普通病房住院费用等较对照组明显减少（P＜0.05）  
结论 本研究显示，危重患者跟踪系统是 ISS和 GCS评分体系的有效补充，是 ISS、GCS和 MEWS 三个

评分体系的整合。为严重创伤患者提供全方位、多角度的量化评估，能够更确切的评估伤情范围与

严重程度。使危重病人创伤救治时效显著提高，是一种较为全面、合理的创伤评估系统，是严重创

伤患者救治的有效辅助工具。  
 关键字   跟踪系统    应用价值分析    严重创伤    救治 
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PU-2472  

Nutritional Screening Based on Objective  

Indices at Admission Predicts In-Hospital Mortality 

 in Patients with COVID-19 
 
Feier Song

1
、Huan Ma

1
、Shouhong Wang

1
、Tiehe Qin

1
、Qing Xu

2
、Huiqing Yuan

3
、Fei Li

4
、Zhonghua Wang

1
、Youwan 

Liao
1
、Xiaoping Tan

5
、Xiuchan Song

6
、Qing Zhang

5
、Daozheng Huang

1 
1. Guangdong Provincial People's Hospital, Guangdong Academy of Medical Sciences 

2. 上海交通大学附属第六人民医院 
3. 韶关市第一人民医院 
4. 荆州市第一人民医院 

5. 长江大学附属第一医院 
6. 东莞市第八人民医院（东莞市儿童医院） 

 
Objective   Could nutritional status serve as prognostic factors for coronavirus disease 
2019 (COVID-19)? The present study evaluated the clinical and nutritional characteristics 

of COVID-19 patients and explored the relationship between nutritional risk at admission 

and in-hospital mortality. 
Methods  A retrospective, observational study was conducted in two hospitals in Hubei, 
China. Confirmed cases of COVID-19 were typed as mild/moderate, severe, or critically ill. 

Clinical data and in-hospital death were collected. Nutritional risk was assessed using 

the Geriatric Nutritional Risk Index (GNRI), the Prognostic Nutritional Index (PNI), and 

the Controlling Nutritional Status (CONUT) via objective parameters at admission. 
Results   295 patients were enrolled, including 66 severe patients and 41 critically ill 
patients. 25 deaths were observed, making 8.47% in the whole population and 37.88% in the 

critically ill subgroup. Patients had significant differences in nutrition-related 

parameters and inflammatory biomarkers among three types of disease severity. Patients with 

lower GNRI and PNI score, as well as higher CONUT, had a higher risk of in-hospital mortality. 

The receiver operating characteristic curves demonstrated the good prognostic implication 

of GNRI and CONUT score. The multivariate logistic regression showed that baseline 

nutritional status, assessed by GNRI, PNI, or CONUT score, was a prognostic indicator for 

in-hospital mortality. 
Conclusions   Despite variant assessment tools, poor nutritional status was associated with 
in-hospital death in patients infected with COVID-19. This study highlighted the importance 

of nutritional screening at admission and the new insight of nutritional monitoring or 

therapy. 
Key words mortality; COVID-19; malnutrition; coronavirus; nutrition 
 
 

PU-2473  

小儿恙虫病并发多脏器损害三例误诊分析 
 

吴绿仙 
金华市中心医院 

 
目的   恙虫病是由恙虫病立克次体引起的急性传染病，临床特征有高热、毒血症、皮疹、焦痂和淋
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巴结肿大等，除以上表现外还可以导致全身多脏器损害。我们收集了 2005 年 1 月至 2021 年 1 月确

诊的 3例恙虫病患者并发多脏器损害，现将诊治情况分析报告如下。 
方法   3 例患者流行病学资料、临床表现、实验室检查结果均符合恙虫病。MODS诊断符合文献标准。

通过复习病历，收集每个入选病例的有关临床资料，包括患者性别、年龄、各脏器功能受累情况以

及预后并根据文献标准，对 MODS 严重程度进行评分。 
患者年龄 5-14岁，男 2例，女 1例。全部治愈，死亡 19例，其中 MODS 1例合并急性肾功能衰竭

1 例，脑膜炎 1 例 ，出血性肺炎 1 例。 各脏器衰竭的发生率 在合并各脏器功能障碍中以肝脏、

肾脏、心脏 、代谢系统、凝血功能受累最常见。  
结果   本研究提示我们要对恙虫病 MODS提高认识 ，一方面要早期应用有效的抗生素治疗基础病 ，

延迟应用抗生素可引起严重并发症或死亡。氯霉素和四环素或多西环素迅速起效，是最关键的措施。

抗生素可以显著降低病死率。恙虫病通常在应用抗生素 24～36 h热退。应用多西环素平均 20.5 h

后退热，应用氯霉素平均 32.6 h后退热， 另一方面也要注意对患者的全面诊断 ，既要积极治疗

原发病 ，又要有整体观念。要加强对各脏器功能的监测，及时发现和积极治疗器官功能的早期障碍。 
结论   恙虫病无论在急性期还是恢复期均有细胞免疫功能低下，在治疗时可通过提高机体免疫功能

来提高疗效，减少复发,及早给予合理的全身营养代谢支持，包括热量供给、蛋白质补充、水电解质

及酸碱失衡的纠正。 
关键字   恙虫病,多脏器损害,小儿 
 

PU-2474  

疼痛护理在急诊肾结石患者治疗中的应用效果分析。 
 

贾云 
襄阳市中心医院 

 
目的   本文探索了疼痛护理，在急诊肾结石患者护理中的应用效果。 
方法 选取在我院接受治聊的肾结石患者( 70 例），将这些患者分为两组(各 30 例），常规组实施常

规护理，研究组患者实施疼痛护理，之后对两组患者的 VAS评分进行调查评估。 
结果 研究组疼痛低于常规组（p <0·05）。 
结论 对肾结石患者采取疼痛护理，可充分降低患者的疼痛感对患者的治疗效果有重要作用。 
关键字 疼痛护理。急诊。肾结石 
 
 

PU-2475  

新型冠状病毒肺炎患者并发急性肾损伤的 

发生率及结局：系统评价与 Meta 分析 
 

张诗翊 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   探究新型冠状病毒肺炎（COVID-19）患者并发急性肾损伤（AKI）的发生率及结局 
方法 全面系统地检索了中国知网、万方数据库、PubMed、The Cochrane Library 等数据库，以查

找所有年龄段 COVID-19患者出现 AKI的相关文献，按照纳入排除标准筛选文献，数据采用 Stata 12.0

及 Review 5.4软件进行 Meta 分析。 
结果 本综述纳入了 26 篇文献，6875 名患者，其中有 852 人出现了 AKI，COVID-19 患者中 AKI 的

发生率为 12.39%（95% CI：10.28-16.43%），需要肾脏替代治疗的 AKI患者的合并发生率为 28.07%

（95% CI：16.53-42.18%）。COVID-19 患者的总死亡率为 16.58%（95% CI：12.39–24.67%），而并
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发 AKI 患者的死亡率更高，为 52.16%（95% CI：42.07–61.34%）。 
结论 AKI在 COVID-19患者中的发生率较高，且出现 AKI后 COVID-19患者的死亡率也会升高。 
关键字   COVID-19，急性肾损伤，肾脏替代治疗，流行病学 
 

PU-2476  

病例报道：一例扳手致颈胸部贯通伤 
 

庞凌霄、李茜 
浙江省人民医院 

 
目的   介绍一例治疗成功的颈胸部贯通伤 
方法 一位 58 岁的男性在工作时被身后的机器剧烈碰撞后倒地，当时患者右手握一扳手，该患者倒

地后，扳手刺入患者右侧颈部。该患者经 120 转运送入急诊科。患者神志清，重要生命体征平稳，

右颈部可见插入的扳手，右肺呼吸音低，胸廓挤压试验（+）。四肢肌力及肌张力正常。急诊 CT检查

示：右侧胸腔金属贯穿伤，右侧第 1-5肋骨骨折，邻近胸椎附件骨折。右侧液气胸。右肺压缩约 10％。

纵隔少许积气。 
结果     急诊科按 ATLS 对患者进行了紧急处置，再由头颈外科和胸外科联合实行急诊手术，术后

由急诊监护病房继续管理该患者。在术后管理的过程中，患者主要出现了右肺气道挫伤和水肿以及

反复包裹性胸腔积液。 
结论 颈部因其复杂的解剖结构，受伤后容易伤及血管、气道、头面部、胸腔等部位，病情复杂，死

亡率较高。因此急诊科医生应该高度重视颈部贯通伤的诊治。 
关键字 颈部贯通伤，胸腔感染，气道水肿，臂丛神经损伤 
 
 

PU-2477  

肠道菌群在重症急性胰腺炎相关肺损伤中作用的研究进展 
 

陈羲、蔡文伟 
浙江省人民医院 

 
目的   总结肠道菌群在重症急性胰腺炎(SAP) 并发急性肺损伤(ALI)中起到的作用及其机制的研究

进展。为临床上预防重症胰腺炎患者相关急性肺损伤的发生与急性肺损伤的治疗提供新的思路。 
方法 检索中文及外文数据库中的相关文献，中文检索词包括“急性胰腺炎、重症急性胰腺炎、急性

肺损伤、”急性胰腺炎相关肺损伤、肠道菌群、肠道菌群代谢产物、肠道屏障”等，英文检索词包

括 ”acute pancreatitis 、 severe acute pancreatitis 、 acute lung injury 、 acute 

pancreatitis-related lung injury、gut microbiota、gut microbiota metabolites、intestinal 

barrier”等。探究 SAP-ALI 过程中肠道菌群的变化趋势，及肠道菌群在 SAP-ALI发病过程中起到的

作用机制。 
结果   研究发现相较于正常人而言，SAP-ALI患者的肠道菌群成分中有害菌群比例增多，有益菌群

减少。“胰腺-肠-肺通路”在 SAP-ALI 发病过程中起到重要作用，患者常伴有肠道屏障的损害、细

菌毒素的异位及各种炎症因子的激活。除外直接作用，肠道菌群通过其代谢产物，包括短链脂肪酸

（SCFAs）等也参与了 SAP-ALI的发生发展过程。其中丁酸在 SAP-ALI模型中可通过多种途径起到保

护肠粘膜、诱导炎症细胞凋亡、减轻炎症反应等作用。 
结论   SAP-ALI是 SAP 患者常见的并发症，也是导致其死亡的重要原因。肠道菌群的变化可能通过

“胰腺-肠-肺通路”、代谢产物作用在 SAP-ALI 的发生发展中可能起到了一定的促进作用。通过调

节肠道菌群、补充代谢产物如丁酸等方式可能降低肺组织的损伤，对预防以及治疗 SAP-ALI 提供新

的治疗思路。 
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关键字   急性重症胰腺炎，急性肺损伤，肠道菌群，短链脂肪酸 
 
 

PU-2478  

一例不明原因肠梗阻合并糖尿病酮症酸中毒的急危重症诊疗 
 

刘琳
1
、武杰

2
、郑俊全

2
、陈凤英

2
、高利剑

1
、鲁丹

1 
1. 内蒙古医科大学 

2. 内蒙古医科大学附属医院 
 

目的   通过分享和回顾本例肠系膜上动脉血栓形成导致绞窄性肠梗阻的病历的诊断过程及合并症

的治疗，开拓对急危重症诊疗思路，面对不明原因腹痛及症状与体征分离及多个合并症疾病的诊断

能抓住主要矛盾，分清主次，及时给予干预，通过不断的经验总结，革故鼎新，为争取患者良好预

后而努力。 
方法 1、尽快开放静脉通路，给予对症及支持治疗。 
2、动态观察患者病情变化，监测患者生命体征。 
3、结合症状、体征、影像学、化验综合考虑以明确诊断。 
3、诊断时抽丝剥茧，不仅明确第一诊断，更要排除鉴别诊断，积累临床经验。 
4、诊断明确后，尽快给予患者对因治疗及并发症的预防及治疗。转诊到专科科室。 
5、对于急危重症患者，病情变化往往猝不及防，应及时与患者家属沟通诊疗方案及患者预后等。 
结果 老年男性患者是心脑血管疾病的高发人群，此患者因剧烈腹痛来院，症状无特异性，且既往有

心梗及支架植入术后，患者既往无糖尿病史，入院后高血糖，血酮体升高及酸中毒可初步诊断糖尿

病酮症酸中毒状态，腹痛可能与此病史有关，但也有可能只是继发因素。初次全腹 CT无明确与肠道

相关影像学诊断，诸多化验对诊断提供依然帮助不大，作为一名急诊医生，应该培养自己独立自主

阅片能力，不要过分依赖影像科报告，动态关注患者病情变化，及时给予干预，发现原因不明的，

应结合既往病史及临床经验，考虑肠系膜血管病变可能。及时给予适当的处理方案，明确诊断并积

极治疗。 
结论  ＡＳＭＡＥ早期症状不典型，易漏诊误诊，在临床实践中需提高警惕。详细询问病史、仔细

和多时段反复查体是获得准确诊断与判断病情轻重的最重要手段。 急诊的救治工作强度大，危险因

素多，病情变化快，这就考验医务人员是否有高度的责任心，敏锐的抢救意识，过硬的抢救技术和

丰富的急诊工作经验。做好创伤患者的院内妥善处理分流，才可以降低患者的死亡率，减少医疗纠

纷，医患关系变得更加和谐。 
关键字  
 
 

PU-2479  

体外膜肺氧合在 4 例重型细菌性肺炎患者 

肺功能支持中的应用分析 
 

李宏娟 
郑州大学附属郑州中心医院 

 
目的   体外膜肺氧合在 4例重型细菌性肺炎患者肺功能支持中的应用分析 
方法   4例急性重型细菌性肺炎患者均在呼吸机辅助吸入纯氧时，动脉血氧饱和度(SaO2)65%～80%。

男 3 例，女 1 例。4 例患者分别采用 V—V 模式 ECMO 转流进行肺功能辅助，膜肺氧流量与血流量比

为 2～1.5：1，吸人氧浓度 30%～100%；呼吸机氧浓度 35%～75%，呼吸末正压(PEEP)6～12cmH2O；

动、静脉血氧饱和度和血气无明显变化后停 ECMO，继续呼吸机辅助。 
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结果     
4例患者辅助时间 180～340h，平均 219.5 h；ECMO辅助流量 2～4.5L／min；ECMO 撤离观察时间 6～

24 h。4例患者均顺利撤离 ECMO 过渡到呼吸机辅助呼吸。 
结论   4 例患者辅助时间 180～340h，平均 219.5 h；ECMO 辅助流量 2～4.5L／min；ECMO 撤离观

察时间 6～24 h。4例患者均顺利撤离 ECMO 过渡到呼吸机辅助呼吸。 
关键字    
 
 

PU-2480  

创伤性凝血病诊断策略的研究进展 
 

康洋波、许永安 
浙江大学医学院附属第二医院 

 
目的   本文通过查阅文献，围绕 TIC的诊断技术方法及其价值进行综述，以期为 TIC的标准化诊断

提供一定的参考。 
方法 文献综述 
结果 创伤性凝血病发病机制复杂、对患者的预后影响大，明确、统一的诊断标准对指导临床治疗和

科学研究都有重要的意义。现阶段，传统凝血功能检测技术成熟，但其结果的获得相对费时，且无

法全面反映凝血状态，在指导创伤性凝血病治疗实践中需要结合凝血因子水平测试以及血栓弹力图

检测。血栓弹力图有快速检测、相对全面反映凝血状态的特点，在目标导向止血复苏（Goal-directed 

Hemostatic Resuscitation）中越来越受到重视，但在评价凝血状态方面还无法完全取代传统凝血

功能检测。未来，需要对传统凝血功能检测、凝血因子评估以及血栓弹力图的相关指标的临床价值

开展更多的研究；床旁即时凝血功能指标的可靠性和可行性研究存在巨大的研究潜力，因此也为后

续创伤性凝血病的诊断技术方法的相关研究提供了一定的参考依据。 
结论   创伤性凝血病发病机制复杂、对患者的预后影响大，明确、统一的诊断标准对指导临床治疗

和科学研究都有重要的意义。现阶段，传统凝血功能检测技术成熟，但其结果的获得相对费时，且

无法全面反映凝血状态，在指导创伤性凝血病治疗实践中需要结合凝血因子水平测试以及血栓弹力

图检测。血栓弹力图有快速检测、相对全面反映凝血状态的特点，在目标导向止血复苏

（Goal-directed Hemostatic Resuscitation）中越来越受到重视，但在评价凝血状态方面还无法

完全取代传统凝血功能检测。未来，需要对传统凝血功能检测、凝血因子评估以及血栓弹力图的相

关指标的临床价值开展更多的研究；床旁即时凝血功能指标的可靠性和可行性研究存在巨大的研究

潜力，因此也为后续创伤性凝血病的诊断技术方法的相关研究提供了一定的参考依据。 
关键字    
 
 

PU-2481  

Principal components analysis in clinical studies 
 

Zhongheng Zhang 
sir Run-Run Shaw hospital, Zhejiang university school of medicine 

 
Version:0.9 StartHTML:0000000105 EndHTML:0000002001 StartFragment:0000000141 

EndFragment:0000001961  In multivariate analysis, independent variables are usually 

correlated to each other which can  introduce multicollinearity in the regression models. 

One approach to solve this problem is to apply principal  components analysis (PCA) over 

these variables. This method uses orthogonal transformation to represent  sets of 
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potentially correlated variables with principal components (PC) that are linearly 

uncorrelated. PCs  are ordered so that the first PC has the largest possible variance and 

only some components are selected to  represent the correlated variables. As a result, 

the dimension of the variable space is reduced. This tutorial  illustrates how to perform 

PCA in R environment, the example is a simulated dataset in which two PCs are  responsible 

for the majority of the variance in the data. Furthermore, the visualization of PCA is 

highlighted. 
Key words Principal component analysis; multicollinearity; regression; R 
 

PU-2482  

When doctors meet with AlphaGo: potential application of  

machine learning to clinical medicine 
 

Zhongheng Zhang 
sir Run-Run Shaw hospital, Zhejiang university school of medicine 

 
Version:0.9 StartHTML:0000000105 EndHTML:0000006161 StartFragment:0000000141 

EndFragment:0000006121  March is a reluctant beginning of spring. After 

suddenly  getting warmer, the weather has turned cold again. Yesterday,  the friend 

circle of Wechat was full of a breaking news that  the Google’s artificial intelligence 

AlphaGo beat human Go  champion Lee Sedol. Or at least it was a temporary lead  because 

there will be several rounds in following days. The  news was a headline because it was 

related to the debate on  whether artificial intelligence could defeat human brain.  Many 

cultural celebrities posted their comments on the news.  Shen Lei, a writer who is famous 

for his interpretation on Jin  Yong’s Kung Fu novels, stated that: “The last warrior 

falls.”  Tang Fenng also posted on his Wechat that: “All calculations  and computations 

can be left for machines from now on. What we  humans can do are: burning incense, sipping 

tea, Washing inkstone,  playing the Chinese zither….” In other words, all works 

with  rules can be completed by machines, and humans have to  retreat to their emotional 

domain. Why is it the Go, instead  of other chesses such as Modern Ludo and animal checker, 

or  other intellectual activities? That is because the Go represent  the most complicated 

intellectual activity. The chessboard  of Go is made up of 361 cross points, which in turn 

can  generate numerous chess compositions. There are around  10170 possible board 

configurations in the average 150-move  game (1)! After all, this is much challenging than 

medical  decision making. Two decades ago, the IBM supercomputer  Deep Blue defeated the 

world chess champion Garry  Kasparov (2). However, the chess is slightly inferior than 

Go  in its complexity. Thus the AlphaGo’s victory has more far_x0002_reaching 

significance.   
Key words AlphaGo， machine learning， clinical medicine 
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PU-2483  

NLR&LDL-CHDL-C 与急性冠脉综合征患者 

冠脉病变严重程度的相关性分析 
 

袁帅帅
1
、范西真

2 
1. 香港大学深圳医院 
2. 中科大一附院 

 
目的   回顾性探讨急性冠脉综合征（ACS）患者急诊血常规及血脂谱的一些指标及其比值，尤其是

NLR 联合 LDL-C/HDL-C（NLR&LDL-C/HDL-C）与冠脉病变严重程度的相关性。 
方法   选取 2017 年 1 月-2020 年 6 月在安徽省合肥市（中国科学技术大学附属第一医院、安徽医

科大学附属第一医院）因胸痛诊断 ACS 并接受急诊冠脉造影的 1100 例患者。通过收集患者的人口特

征、生活方式以及患者入院时的急诊的血常规、血脂及冠脉造影检查，采用 Gensini 评分法测定冠

脉造影结果，根据 Gensini评分结果将患者分为对照组（Gensini评分=0）、实验组（Gensini评分>0）。 
结果   1.对照组和实验组间年龄、性别、肥胖、高血压、糖尿病、吸烟史、ANC、ALC、AMC、AEC、

RDW、TC、HDL-C、LDL-C、NLR、LDL-C/HDL-C的差异均具有统计学意义（P<0.05）。2.通过对实验组

血常规及血脂谱的一些指标及其比值进行线性回归得出 NLR 和 LDL-C/HDL-C 的相关性较其他指标与

Gensini 评分相关性更优，差异具有统计学意义。3.通过对入组患者的 NLR、LDL-C/HDL-C与 Gensini

评分进行多因素线性回归分析，建立 NLR、LDL-C/HDL-C与 Gensini评分之间的预测模型，结果得出：

Gensini 评分=-7.772+15.675*LDL-C/HDL-C+8.288*NLR，R=0.862。 
结论    ACS患者的入院急诊的 NLR&LDL-C/HDL-C与 Gensini评分之间关系密切，对 ACS患者的冠

状动脉严重程度具有一定的预测价值，可以成为评估 ACS 患者冠状动脉病变严重程度的一项预测因

子，做到对 ACS 患者早期的病情评估，做到在危机情况下及时的风险分层和合理的临床干预，提高

患者的临床预后。 
关键字   急性冠脉综合证（ACS）；NLR；LDL-C/HDL-C；NLR&amp;LDL-C/HDL-C；Gensini 评分 
 
 

PU-2484  

不同输液方式在急危重症病人的救治对比 
 

王德震 
郑州大学附属郑州中心医院 

 
目的   探讨不同输液方式在急危重症病人的救治效果 
方法   三组患者入院后 , 医护人员 (1～2人) 立即进行积极抢救 ,并监测生命体征、血氧饱和度

( SaO 2)。并及时建立输液通道。①经经骨髓腔组  在胫骨粗隆内侧下方 1～2cm之平坦处消毒 , 戴

无菌手套 , 2 %利多卡因行局部麻醉;根据年龄大小及体型选用不同型号骨髓穿刺针,与骨干呈 

60 ～90°角进行穿刺 , 有落空感后停止，并拔出针芯 , 用注射器抽出骨髓后 ,接输液器输液及应

用抢救药物 , 并由助手协助包扎固定。 ②经外周静脉组 立即行浅表静脉进行穿刺( 40 例) ③经

深静脉穿刺置管( 42例),立即准备深静脉穿刺包、消毒物品，成功后接输液器输液，并及时应用抢

救药物。 
结果    
骨通路具有建立输液通路快速、输液速度较快 
结论   骨通路对急危重症病人的救治效果更好 
关键字  
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PU-2485  

Calcium supplementation improves  clinical outcome 

in intensive care unit patients:  a propensity score 

matched analysis of a large  clinical database MIMIC-II 
 

Zhongheng Zhang 
sir Run-Run Shaw hospital, Zhejiang university school of medicine 

 
Version:0.9 StartHTML:0000000105 EndHTML:0000003407 StartFragment:0000000141 

EndFragment:0000003367  Observational studies have linked hypocalcemia with adverse 

clinical outcome in critically ill patients. However,  calcium supplementation has never 

been formally investigated for its beneficial effect in critically ill patients. 

To  investigate whether calcium supplementation can improve 28-day survival in adult 

critically ill patients. Secondary  analysis of a large clinical database consisting over 

30,000 critical ill patients was performed. Multivariable analysis was  performed to 

examine the independent association of calcium supplementation and 28-day morality. 

Furthermore,  propensity score matching technique was employed to investigate the role 

of calcium supplementation in improv_x0002_ing survival. Intervention: none. Primary 

outcome was the 28-day mortality. 90-day mortality was used as secondary  outcome. A total 

of 32,551 adult patients, including 28,062 survivors and 4489 non-survivors (28-day 

mortality rate:  13.8 %) were included. Calcium supplementation was independently 

associated with improved 28-day mortality after  adjusting for confounding variables 

(hazard ratio: 0.51; 95 % CI 0.47–0.56). Propensity score matching was performed  and 

the after-matching cohort showed well balanced covariates. The results showed that calcium 

supplementation  was associated with improved 28- and 90-day mortality (p < 0.05 for both 

Log-rank test). In adult critically ill patients,  calcium supplementation during their 

ICU stay improved 28-day survival. This finding supports the use of 

calcium  supplementation in critically ill patients. 
Key words Calcium supplementation, Intensive care unit, Mortality, Critically ill 
 
 

PU-2486  

不同评分系统预测严重创伤预后的价值分析 
 

田琦 
郑州大学附属郑州市中心医院 

 
目的   探讨院前改良早期预警评分（MEWS）、格拉斯哥昏迷量表（GCS）、院前指数（PHI）及创伤严

重程度评分（ISS）预测严重创伤病人伤后 24h死亡的价值。 
方法   回顾性分析 2020年 3月-2021 年 3月就诊于郑州大学附属郑州中心医院，并且资料完整的

严重创伤病人。根据 24h 内是否死亡分为存活组和死亡组，绘制 ROC 曲线并计算曲线下面积，根据

约登指数筛选出各个评分适宜的截断值,据此计算 4种创伤评分的敏感度、特异度并进行比较。 
结果   ROC曲线分析结果显示：MEWS 以 8分为最佳截断值，预测严重创伤病人伤后 24h死亡的曲线

下面积（AUC）为 0.841（95%CI：0.782-0.889  p＜0.05 ），敏感度为 84.62%，特异度为 74.73%；

GCS 以 9分为最佳截断值，预测严重创伤病人伤后 24h死亡的 AUC为 0.709（95%CI：0.640-0.772  p

＜0.05 ），敏感度为 84.62%，特异度为 57.14%；PHI以 9分为最佳截断值，预测严重创伤病人伤后
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24h 死亡的 AUC为 0.754（95%CI：0.688-0.813  p＜0.05 ），敏感度为 84.62%，特异度为 59.89%；

ISS以 32分为最佳截断值，预测严重创伤病人伤后 24h死亡的 AUC为 0.881（95%CI：0.828-0.923  p

＜0.05 ），敏感度为 69.23%，特异度为 91.76%。 
结论   MEWS、GCS、PHI、ISS 对严重创伤病人伤后 24h 死亡均具有较高的预测价值，其中以 MEWS

与 ISS效果更好。 
关键字    
 
 

PU-2487  

The Role of Lung Ultrasound in the Assessment of Novel 

Coronavirus Pneumonia 
 

Zhongheng Zhang 
sir Run-Run Shaw hospital, Zhejiang university school of medicine 

 
Version:0.9 StartHTML:0000000105 EndHTML:0000003198 StartFragment:0000000141 

EndFragment:0000003158  A NOVEL coronavirus was discovered in the lower respiratory tract 

of a group of patients with pneumonia in Wuhan, Hubei province, China, in December 2019.1 

The disease caused by this novel coronavirus offificially was named coronavirus 

disease-2019 (COVID-19) by the World Health Organization on February 11, 2020, and it has 

a highly infectious rate and a high mortality rate. As of April 1, there were 754,948 global 

infections of COVID-19, with 36,571 deaths (https://www.who.int/diagnostics_laboratory/ 

EUL/en/). Although symptoms for most patients with COVID-19 are mild (common type) and those 

patients can recover spontane_x0002_ously without specifific treatment, a substantial 

proportion of patients will develop a severe case. The management of such severe cases is 

challenging. Early identifification, evaluation of dis_x0002_ease progress, and timely 

treatment of patients with COVID-19 are the keys to reducing the mortality of these patients. 
Key words  Lung Ultrasound，  Novel Coronavirus Pneumonia 
 
 

PU-2488  

中医护理对缺血性脑卒中肢体康复的研究进展 
 

汪菡 
浙江省立同德医院 

 
目的   近年来，我国每年有高达 190 多万患者死于脑卒中，逐渐偏年轻化，[1]在目前的治疗通常

中西结合，有效的中医护理干预不可忽视，可以进一步改善患者的肢体功能，提高生活质量。 
方法   通过对中医护理（饮食护理、情志护理、生活起居护理、用药护理、心理护理）和肢体偏瘫

的中医技术（针刺、 
穴位按摩、刮痧）等方法进行研究。 
结果 中医护理干预是以中医基本理论为指导，通过分析疾病的病机和证型，以脏腑经络为原则，综

合运用饮食护理、情志护理、穴位按摩、针灸推拿、中医运动等方法，使患者心 理和生理各方面功

能得到提高。有临床研究表明，中医护理对临床认知功能损害具有明显疗效。 
结论   综上所述中医综合康复疗法治疗脑梗塞后遗症可起到综合治疗整体调护的作用能够有效缓

解临床症状与体征改善患者的肢体运动功能与日常生活活动能力提高临床疗效促进病情康复值得在
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临床中推广应用。 
关键字 中医护理 脑梗塞 肢体康复 
 

PU-2489  

Association of do-not-resuscitate order  and survival 

in patients with severe sepsis and/ or septic shock 
 

Zhongheng Zhang 
sir Run-Run Shaw hospital, Zhejiang university school of medicine 

 
Version:0.9 StartHTML:0000000105 EndHTML:0000005176 StartFragment:0000000141 

EndFragment:0000005136  Do-not-resuscitate (DNR) orders have been widely used  for 

critically ill patients [1]. However, their impact on  survival outcome is largely unknown 

for patients with  severe sepsis and/or septic shock. The aim of the study  was to 

investigate the impact of DNR on mortality in  patients with severe sepsis and/or septic 

shock. The Medical Information Mart for Intensive Care  (MIMIC) III database was employed 

for analysis [2].  Data were collected from patients admitted to the Beth  Israel 

Deaconess Medical Center in Boston. Severe sep_x0002_sis and/or septic shock was defined 

as presence of infec_x0002_tion and acute organ dysfunction [3, 4]. DNR status was  further 

categorized as early (<12  h after ICU entry),  middle (12–72  h), and late (>72  h) 

DNR. The primary  endpoint was the 100-day survival. A Cox proportional  hazard 

regression model incorporating covariates such as  sequential organ failure assessment 

(SOFA), metastatic  cancer, and simplified acute physiology score II (SAPS_x0002_II) was 

employed to control for confounding factors [5].  Interaction between DNR status and SOFA 

score was  also included because we hypothesized that the effect of  DNR o 
Key words  septic shock， severe sepsis，  
 
 

PU-2490  

Efectiveness of sodium bicarbonate  infusion on mortality 

in septic patients  with metabolic acidosis 
 

Zhongheng Zhang 
sir Run-Run Shaw hospital, Zhejiang university school of medicine 

 
Version:0.9 StartHTML:0000000105 EndHTML:0000005216 StartFragment:0000000141 

EndFragment:0000005176  Objective: Although sodium bicarbonate (SB) solution has been 

widely used in clinical practice, its efect on mortal_x0002_ity when administered to a large 

population of patients with acidosis is not known. The study aimed to investigate 

the  efectiveness of SB infusion in septic patients with metabolic acidosis. Methods: 

Septic patients with metabolic acidosis were identifed from the Medical Information Mart 

for Intensive  Care (MIMIC)-III database. Propensity score (PS) was used to account for 

the baseline diferences in the probability to  receive SB or not. The marginal structural 

Cox model (MSCM) was employed to adjust for both baseline and time_x0002_varying confounding 

factors. Main results: A total of 1718 septic patients with metabolic acidosis were enrolled 

in the study, including 500 in the  SB group and 1218 in the non-SB group. Both pH [7.16 
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(standard deviation (SD): 0.10) vs. 7.22 (SD: 0.07); p<0.001] and  bicarbonate 

concentration (BC) [11.84 (SD: 3.63) vs. 14.88 (SD: 3.36) mmol/l; p<0.001] were signifcantly 

lower in the  SB than that in the non-SB group. While there was no signifcant mortality 

efect in the overall population [hazard ratio  (HR): 1.04; 95% CI 0.86–1.26; p=0.67], 

SB was observed to be benefcial in patients with acute kidney injury (AKI) stage  2 or 

3 and pH<7.2 (HR 0.74; 95% CI 0.51–0.86; p=0.021). Similar results were replicated with 

the MSCM. Conclusion: Our study observed that SB infusion was not associated with improved 

outcome in septic patients with  metabolic acidosis, but it was associated with improved 

survival in septic patients with AKI stage 2 or 3 and severe  acidosis. The results need 

to be verifed in randomized controlled trials. 
Key words Sodium bicarbonate, Critical care, Sepsis,  Mortality, Marginal structural Cox, Model 
 
 

PU-2491  

Prolonged length of stay in the emergency  department and 

increased risk of hospital mortality in  patients with 

sepsis requiring ICU admission 
 

Zhongheng Zhang 
sir Run-Run Shaw hospital, Zhejiang university school of medicine 

 
Version:0.9 StartHTML:0000000105 EndHTML:0000006777 StartFragment:0000000141 

EndFragment:0000006737  Background and objectives Delayed patient  admission to the 

intensive care unit (ICU) from the ED is  common in China. Patients with severe sepsis 

or septic  shock requiring ICU admission are in need of specialised  monitoring and 

tailored treatment. Delayed admission  to the ICU might be associated with adverse 

clinical  outcomes for patients with sepsis. Methods Patients with sepsis admitted to the 

ICU  from the ED from January 2010 to April 2018 were  retrospectively identified from 

a clinical data warehouse.  The primary endpoint was in-hospital mortality. Length  of 

stay in ED (EDLOS) was compared between survivors  and non-survivors. A multivariable 

regression model was  employed to adjust for potential confounding due to  patient 

clinical condition. Results A total of 1997 patients, including 473 non_x0002_survivors 

and 1524 survivors, were included. The crude  mortality rate for patients with EDLOS <6 

hours was  21.4%, which was significantly lower than patients with  EDLOS of 12–24 hours 

(31.9%), and those with EDLOS  >24 hours (31.8%). After adjusting for PaO2 /FiO2 , 

serum  creatinine, age, Sequential Organ Failure Assessment,  body mass index, lactate, 

comorbidities and infection  site, EDLOS continued to be independently associated  with 

increased risk of hospital mortality. Compared  with the group with EDLOS <6 hours, those 

with EDLOS  between 12and24 hours (OR 1.82, 95%CI 1.28 to 2.58)  and EDLOS >24 hours (OR 

1.79, 95%CI 1.27 to 2.52)  showed a significantly increased risk of death. Conclusions 

Our study shows that prolonged EDLOS is  independently associated with increased risk of 

hospital  mortality in patients with sepsis requiring ICU admission. 
Key words hospital mortality， sepsis，  prolonged EDLOS 
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PU-2492  

PiCCO 监测指标与急性百草枯中毒肺损伤患者预后的相关性研究 
 

李海娜 
郑州大学附属郑州中心医院 

 
目的   探讨 PiCCO 所监测的指标如血管外肺水指数（EVLWI）等与急性百草枯（Paraquat）中毒肺

损伤患者预后的相关性。 
方法   析 48 例急性百草枯中毒肺损伤的患者，采用常规临床治疗手段，并进行 PiCCO 监测，比较

存活病例和死亡病例的首次 PiCCO 指标。 
结果   48 例患者，14d 存活 26 例，生存率为 54.17％，死亡 22 例．死亡率为 45.83％，存活组和

死亡组 APACHEII 的差异有统计学意义（P<0.05），入组时两组的血管外肺水指数（EVLWI）、心脏指

数（CI）、肺血管通透性指数（PVPI）之间差异有统计学意义（P<0.05），其中 EVLWI、胸内容量指

数（ITBVI）、系统性血管阻力指数（SVRI）、PVPI、APACHEⅡ的 ROC曲线下面积分别为 0.846、0.642、

0.574、0.703、0.818。EVLWI评估患者的预后差异有统计学意义（P<0.05）。 
结论    
通过 PiCCO 监测能为推测急性百草枯中毒肺损伤患者的早期预后提供理论依据，其中 EVLWI 水平与

患者的早期预后有明显的相关性。 
关键字   百草枯；中毒；PICCO；APACHEII；预后； 
 

PU-2493  

体外膜肺氧合技术成功救治 

暴发性心肌炎致心室电风暴患者之病例思考 
 

卢小岚 
郑州大学郑州中心医院(原：郑州市第四人民医院) 

 
目的   探讨体外膜肺氧合技术成功救治暴发性心肌炎的效果 
方法   利用体外膜氧合（ECMO）技术成功救治 1例暴发性心肌炎致心室电风暴患者 
结果   本例患者在心室电风暴后启动 ECMO 辅助治疗取得了较好的治疗效果及预后。 
结论   在心肺复苏过程中充分监测评估患者平均动脉压等的前提下尽早启动 ECMO 治疗，同时也可

避免多次电除颤致心肌损伤及负荷加重，以及电风暴进入恶性循环，尽可能挽救患者的生命； 
关键字    
 
 

PU-2494  

Changes in brain natriuretic peptide are correlated with 

changes in  global end-diastolic volume index 
 

Zhongheng Zhang 
sir Run-Run Shaw hospital, Zhejiang university school of medicine 

 
Version:0.9 StartHTML:0000000105 EndHTML:0000003464 StartFragment:0000000141 

EndFragment:0000003424  Background and objective: It is believed that the stretch of 
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cardiomyocytes is the most important stimulus of brain  natriuretic peptide (BNP) release; 

however, its correlation with volume status represented by global end diastolic 

volume  index (GEDVI) is less well established. The study aimed to investigate the 

correlation between the changes in BNP and the  changes in GEDVI measured with 

transpulmonary thermodilution technique. Methods: Critically ill patients requiring 

hemodynamic monitoring (PiCCO system) in a tertiary 18-bed intensive care  unit were 

prospectively enrolled. Hemodynamic variables were measured simultaneously with blood 

sampling for BNP  concentration. Correlations between changes in BNP and changes in GEDVI 

were tested using pairwise correlation analysis.  Results: A total of 46 patients were 

included in the study. BNP level (median 4,602 pg/mL; IQR 1,988 to 12,439 pg/mL)  was 

markedly elevated in the study population, but was not correlated with GEDVI (rho=-0.09, 

P=0.56). The changes in  BNP (ΔBNP) showed significant correlation with changes in GEDVI 

(ΔGEDVI) (Figure 2; rho=0.52, P<0.01). Variables  including Age (r=0.43, P=0.002), serum 

creatinine (r=0.36, P=0.012) and cardiac index (CI) (r=-0.35, P=0.016) were  also 

significantly correlated with logBNP. Other variables such as APACHE II score, central 

venous pressure (CVP), heart  rate (HR), intrathoracic blood volume (ITBVI), extravas 
Key words Brain natriuretic peptide; global end-diastolic volume; correlation 
 

PU-2495  

Machine learning method for the management of acute kidney 

injury: more than just treating biomarkers individually 
 

Zhongheng Zhang 
sir Run-Run Shaw hospital, Zhejiang university school of medicine 

 
Version:0.9 StartHTML:0000000105 EndHTML:0000003678 StartFragment:0000000141 

EndFragment:0000003638  Acute kidney injury (AKI) is frequently encountered in the 

intensive care unit (ICU). The occurrence of AKI is of clinical importance because there 

is strong evidence that even a mild increase in serum creatinine is associated with 

signifificantly increased risk of mortality [1]. The clinical defifinition of AKI is largely 

dependent on serum creatinine and urine output. However, the increase in serum creatinine 

usually indicates that the renal function has been severely impaired, and interventions 

to protect renal functions are usually delayed based on this defifinition. Moreover, the 

serum levels of creatinine can be inflfluenced by multiple factors other than renal function. 

Thus, strenuous efforts have been made to predict AKI accurately and timely in high-risk 

patients. Many novel biomarkers were proposed to substitute creatinine in the evaluation 

of renal function, such as cystatin C [2], NGAL, TIM-2, KIM-1 and IGFBP-7 [3]. Most of these 

biomarkers were investigated independently, and their diagnostic performances were found 

to be moderate to high (area under the curve: 0.87; 95% CI: 0.81–0.93). However, an 

individual biomarker is limited in its prediction for AKI, in other words, the development 

of AKI is multifactorial. I propose that the predictive performance can be further improved 

with the use of advanced machine learning (ML) techniques. 
Key words acute kidney injury， big data， biomarkers， critical care， machine learning， prediction 
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PU-2496  

无症状性高尿酸血症从肾论治之我见 
 

陶永琛 
郑州大学附属郑州中心医院 

 
目的   文章从病因病机、辩证论治两方面论述无症状性高尿酸血症从肾论治，病机上肾虚是本病发

生的根本，肾虚导致肺、肝、脾等功能失调，导致水液代谢障碍，治疗上通过滋肾阴、益肾气、温

壮肾阳，联合清湿热、化痰浊、舒经活络通痹等方法，可取得良好的临床疗效。 
方法   见稿件 
结果 见稿件 
结论 见稿件 
关键字  
 

PU-2497  

Predictive analytics in the era of big data: 

 opportunities and  challenges 
 

Zhongheng Zhang 
sir Run-Run Shaw hospital, Zhejiang university school of medicine 

 
Version:0.9 StartHTML:0000000105 EndHTML:0000005022 StartFragment:0000000141 

EndFragment:0000004982  Big data have changed the way we generate, manage,  analyze and 

leverage data in any industries. There is no  exception in clinical medicine where large 

volume of data  is generated from electronic healthcare records, wearable  devices and 

insurance companies (1). This has greatly  changed the way we perform clinical studies. 

Instead  of performing data entry and curation manually, the  information technology has 

significantly improved the  efficacy of data management. With such a large volume 

of  data, many clinical questions can be addressed by using big  data analytics (1-3). 

Three steps are typically involved in the  big data analytics (Table 1). The first step 

is the formulation  of clinical questions (4), which can be categorized into  three types: 

(I) epidemiological question on prevalence and  incidence and risk factors; (II) 

effectiveness and/or safety of  an intervention; and (III) predictive analytics. The 

second  step is the design of a study, which transforms the clinical  question into a 

study design. For example, the prevalence  of catheter-related blood stream infection 

(CRBSI) as  well as its risk factors can be addressed with retrospective  or prospective 

cohort study. A case-control study design  can be used to identify risk factors. The 

effectiveness  can be addressed by a randomized controlled trial or an  observational 

study. The third step involves the statistical  analysis and/or modelling by using data 

collected under a  certain design.   
Key words  big data， electronic healthcare records， predictive analytics 
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PU-2498  

一体化创伤救治模式在急诊创伤患者中的应用 
 

王慎杰 
郑州大学附属郑州中心医院 

 
目的   探讨一体化创伤救治模式在急诊创伤患者中的应用。 
方法   本次研究对象为我院 2020 年 1月-2020 年 12月我院急诊创伤患者 140例为研究对象，随机

将其分为对照组（常规急救模式）和观察组（一体化创伤救治模式）。对照组 70 例，男 46 例，女

24例，年龄（45-62）岁，平均（52.12±8.42）岁。观察组 70例，男 48例，女 22例，年龄（48-65）

岁，平均（56.37±8.39）岁。 
（1）对照组予以常规急救模式。配合医生做好住院前急救准备工作以及各个急诊部门展开抢救工作，

为患者开通绿色通道，建立静脉通络，气管插管等，严密监测患者生命体征变化。术后，由于护理

人员协助患者家属办理住院手续。（2）观察组予以一体化创伤救治模式。 
结果 （1）经两组治疗后，观察组患者一般治疗时间（7.59±1.18）min，对照组患者一般治疗时间

（16.27±3.89）min；观察组患者生命维护判断时间（9.88±3.21）min，对照组患者生命维护判断

时间（15.39±3.71）min；观察组患者急诊停留时间（6.23±0.55）min，对照组患者急诊停留时间

（13.97±0.69）min；观察组患者基本生命抢救时间为（4.81±2.98）min,对照组患者基本生命抢

救时间为（13.24±3.05）min（P＜0.05）。其中，t=9.364/6.573/6.793/5.364。 
结论   给予急诊创伤患者一体化创伤救治模式，可以有效维持患者生命迹象，加快患者康复速度，

缩短住院时间，改善患者的生活质量。 
关键字    
 
 

PU-2499  

体外心肺复苏中性粒细胞/淋巴细胞比值的临床预后预测价值 
 

王燕 
郑州大学附属郑州中心医院(原：郑州市第四人民医院) 

 
目的   探究中性粒细胞/淋巴细胞比值（NLR）变化在体外心肺复苏患者（ECPR）患者 7d 死亡的临

床预测价值。 
方法   回顾性分析我院 2019 年 3 月-2021 年 6 月应用 ECPR 21 例患者临床资料。根据预后分为 7d

死亡组（15 例）和存活组（6 例）。比较 2 组的性别、年龄、既往病史、上机前/后或次日清晨实验

室监测结果、NLR 水平。分析患者上机后 7 d 死亡的危险因素，评价 NLR 单独与联合其他危险因素

对患者 7d死亡的预测价值。 
结果    死亡组 IL-6 、NLR 均高于存活组（P <0.05）。两组其他基线资料比较差异无统计学意义

（均 P>0.05）。 
结论  NLR水平对 ECPR患者 7d 死亡率有一定预测价值。 
关键字      
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PU-2500  

一例电话指导的心肺复苏的体会及现状分析 
 

王晓宁 
郑州大学附属郑州中心医院(原：郑州市第四人民医院) 

 
目的   通过一例典型成功案例，对近些年院前急救给予电话指导的心肺复苏的研究现状进行分析总

结，为未来国内推广电话指导的心肺复苏提供一定依据。 
方法 心脏骤停是导致人群死亡的重要原因，尽早开始心肺复苏对于改善患者预后至关重要。电话指

导的心肺复苏是指急救中心人员接到目击者求救电话后，判断患者发生心脏骤停，向施救的目击者

发布心肺复苏指令，指导旁观目击者或旁观者进行的心肺复苏。通过对相关因素的分析，了解电话

指导心肺复苏的现状。 
结果  电话指导的心肺复苏通过提高目击者心肺复苏实施率，从而提高院外心脏骤停患者的抢救存

活率。 
结论 电话指导的心肺复苏提高院外心脏骤停患者的生存率，值得推广。 
关键字      
 

PU-2501  

俯卧位通气治疗重症肺炎的临床研究 
 

赵得富 
郑州大学附属郑州中心医院 

 
目的   探讨俯卧位与仰卧位机械通气治疗重症肺炎疗效对比。 
方法 选择 2018 年 5 月至 2020 年 5 月 80 例重症肺炎患者，俯卧位组俯卧位机械通气，仰卧位组仰

卧位机械通气，比较两组患者就治疗效；干预 0h、6h、12h、24h 炎性因子、乳酸水平、PCO2、PO2

变化。 
结果  俯卧位组疗效高于仰卧位组（P ＜ 0.05），干预后炎性因子和血乳酸水平优于干预前（P ＜ 

0.05）。 
结论 俯卧位机械通气在就治重症肺炎疗效中优于仰卧位，可更好地控制炎性指标，指导治疗。 
关键字     俯卧位通气  重症肺炎 
 
 

PU-2502  

郑州市二七区马寨镇 2018 年-2020 年 

院前急救疾病谱的构成及分布特点分析 
 

张小玲 
郑州大学附属郑州中心医院 

 
目的   41号急救站收集 2018 年 1月-2020 年 12月份的全部院前急救患者的资料，对患者的院前急

救病历资料进行回顾性分析。 
方法   从马寨镇救收治患者以创伤、心脑血管疾病患者为主。夏、秋两季为院前急救的高峰期。院

前急救疾病谱排在前三位的分别是创伤、心脑血管疾病、酒精中毒。 
结果 院前急救患者中男性占比高于女性，急分析马寨镇 2018 年-2020 年院前急救疾病谱的构成及
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分布特点。 
结论 急救站根据院前急救疾病谱构成和分布特点，合理配置急救物资、人员培训，并制定相应的应

急预案，提高院前急救质量。 
关键字 急救 疾病谱 
 

PU-2503  

大肠杆菌血流感染患者外周血中 

NE 的表达及其早期预测价值分析 
 

张顺同 
郑州大学附属郑州中心医院 

 
目的   探讨大肠杆菌血流感染患者中外周血中 NE的表达及其临床意义； 
方法   选取 2019 年 06月至 2021 年 06月我院 EICU收住的大肠杆菌血流感染者 47例，分为 A组；

同时选取我院体检科同期体检者 50例，分为 B组；根据大肠杆菌血流感染患者是否存在休克表现，

分为 A1 组（休克组）22 例、A2 组（非休克组）25 例,用 ELISA 法检测各组外周血中 NE 表达水平,

比较分析 A1、A2 组、A 组、B 组外周血中 NE 的表达差异；并应用 ROC 曲线评价外周血中 NE 的表达

对大肠杆菌血流感染患者的临床预测价值。 
结果   A1组外周血中 NE的表达量明显高于 A2组（9.74±0.35 ng/L VS 4.25±1.46 ng/ml p＜0.05）；

A1组、A2组、B组三组 NE 表达量分别为 9.74±0.35 ng/L VS 4.25±1.46 ng/ml、1.4±0.12ng/ml，

三组间比较均有显著性差异（p＜0.05）；等级相关性分析随着血流感染的发生，逐渐出现循环不稳

定，与 NE的表达量成正相关（相关系数为 0.56）；NE的 ROC曲线下面积 0.74（0.59-0.89 95%CI，

p＜0.05）； 
结论 大肠杆菌血流感染外周血中 NE表达明显升高，NE的表达量对血流感染的严重程度及预后有较

高的预测价值。 
关键字     中性粒细胞弹性蛋白酶；血流感染；ELISA 法；大肠杆菌 
 
 

PU-2504  

急诊多学科救治模式在严重创伤患者中的应用效果分析 
 

张少华 
郑州大学附属郑州中心医院 

 
目的   探讨急诊多学科救治模式在严重创伤患者中的救治效果。 
方法  回顾分 2018年及 2020年收治的 100例严重创伤患者，制定急诊多学科救治模式前 1年（2018

年）的 40 例为对照组, 救治模式制定后的 1年（2020 年）的 60例为绿色通道组。分析两组的性别、

年龄、救治前后 GCS评分及 ISS评分、急救反应时间和救治效果。 
结果 两组性别、年龄、ISS评分无显著差异；绿色通道组在急诊科处理、放射影像科检查和入院至

手术室时间较对照组明显缩短(P< 0.05)，救治效果明显改善 
结论  基于多学科外科医师组成的多发伤急救团队制定的急诊多学科救治模式可显著缩短院内救

治时间, 改善患者预后，降低死亡率。 
关键字     急诊 急救  创伤 
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PU-2505  

急诊外科创伤性骨科降低跌倒坠床风险发生模型的构建和实施 
 

尹慧珍、陈倩、柴宇霞 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   探讨并构建急诊外科降低创伤性骨科跌倒坠床风险发生模型，并在临床中实施。  
方法   选择 2020年 3月～2021年 3月在郑州大学第一附属医院急诊外科因创伤行下肢骨科手术的

患者 86例，随机分为对照组 41例和干预组 45例，对照组采取常规护理方式，干预组在常规组的基

础上采取失效模式分析和根因分析法构建降低跌倒坠床风险发生模型，并对临床指导进行干预管理。

通过比较两组各失效因子风险优先数，干预前后 3 个月内跌倒坠床不良事件发生次数和患者生活质

量。 
结果   通过比较干预组和对照组两组数据，干预组各失效因子风险优先数较前下降，设备问题

（57.26±11.63） vs（168.08±16.11），跌倒坠床风险评估不符（66.75±13.96）vs（202.30±20.50），

依从性差（76.75±10.96）vs（222.30±28.50），安全管理未到位（86.75±17.96）vs（132.30±18.50）， 
风险评估未到位（76.21±11.82）vs（136.21±19.19）；干预后 3 个月内跌倒坠床不良事件发生次

数下降（1 vs 5），患者生活质量得分提高（93.06±9.03）vs（75.80±7.01），且差异均有统计学

意义（均 p＜0. 05）。 
结论   通过失效模式分析和根因分析指导，建立降低骨科跌倒坠床风险发生模型，能有效降低急诊

外科创伤性骨科患者的失效因子风险优先数指标，减少跌倒坠床不良事件的发生，缓解护患矛盾，

对于提高临床护理质量具有重要意义，应当积极推广应用。 
关键字   急诊；跌倒坠床风险；模型构建；失效模式分析和根因分析法；不良事件 
 
 

PU-2506  

“一小时急救圈”模式在区域创伤救治体系建设中的应用研究 
 

刘畅 
郑州大学附属郑州中心医院 

 
目的   探讨“一小时急救圈”模式在区域性创伤救治体系建设中的应用效果。 
方法   采用回顾性研究分析院际合作诊疗基础上一小时急救圈模式区域创伤中心成立后救治严重

创伤患者 58例（研究组）的临床资料，以区域创伤中心成立前基层医院传统救治模式救治的严重创

伤患者 59 例为对照组。研究组男 43 例，女 15 例，年龄 20-90 岁。损伤严重评分（ISS）为 16-60

分。致伤原因：交通伤 39 例，坠落伤 13 例，刀刺伤 6 例。对照组男 45 例，女 14 例，年龄 18-94

岁。损伤严重评分（ISS）为 16-60分。致伤原因：交通伤 42例，坠落伤 16例，刀刺伤 1例。分析

两组患者急救人员到达现场时间（T1）、急救处理时间（T2）、转运时间（T3）、手术患者入院后至首

次手术时间（T4）、住 ICU院时间（T5）及病死率，比较两组患者的救治效果。 
结果   急救人员到达现场时间（T1）对照组为（20.62 
4.73）min，研究组为（12.25 
4.34）min

（P<0.05）; 急救处理时间（T2）对照组为（29.81 
6.14）min，研究组为（12.55 
3.70）min（P<0.05）；

转运时间（T3）对照组为（22.99 
4.56）min，研究组为（16.12 
2.39）min（P<0.05）；急诊手术

患者入院后至首次手术时间（T4）对照组为（74.99 
12.79）min，研究组为（43.83 
6.11）min

（P<0.05）；住 ICU 院时间（T5）对照组为（103.23 
10.99）h，研究组为（79.22 
7.63）h（P<0.05）。

研究组病死率（13.56%）均明显低于对照组的（32.76%），差异有统计学意义（P<0.05）. 
结论   院际合作诊疗基础上一小时急救圈模式区域创伤中心可提高严重创伤患者的救治效率，降低

患者的病死率。 
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关键字   “一小时急救圈”；区域性创伤救治体系建设；创伤中心建设；严重创伤；病死率 
 
 

PU-2507  

探讨新冠病毒疫情对于急诊脑卒中患者救治的影响                      
 

靳团 
郑州大学附属郑州中心医院 

 
目的   探讨总结新型冠状病毒（coronavirus disease-19，COVI D-19）肺炎疫情时期急性缺血性

卒中（acute ischemic stroke，AIS）的急诊静脉溶栓治疗经验。 
方法   选取 2021 年 8月 1 日至 2021 年 8 月 20 日我院急性缺血性脑卒中溶栓病例作为研究组，为

36 例。由于郑州市 7.20 特大暴雨灾害影响，去除 7.20-7.31 数据，选取 2021 年 7 月 1 日至 2021

年 7 月 20 日我院急性缺血性脑卒中溶栓病例作为对照组，为 42 例。参考患者的一般资料、NIHSS

评分、DNT时间、急诊停留时间，以及 COVID-19筛查、预防标准与流程，对比两组数据有无统计学

意义，探讨新型冠状病毒肺炎疫情对于急性缺血性卒中的影响。 
结果   急性缺血性脑卒中患者发病年龄、NIHSS 评分无较大差异，DNT 时间及急诊停留时间受到一

定的影响，但差异无统计学意义。 
结论   对于急性缺血性脑卒中患者，新冠疫情对于诊治稍有不利影响，但急诊科针对疫情优化的诊

治流程仍可以保证良好的救治效果。 
关键字   急性缺血性脑卒中；新冠疫情；静脉溶栓 
 

PU-2508  

肾上腺素在过敏性休克治疗中的价值 
 

霍刘彬 
郑州大学附属郑州中心医院 

 
目的   探讨肾上腺素在过敏性休克患者中治疗效果及预后，分析、研究其临床疗效、治疗前后不良

事件发生率，指导急诊过敏性休克患者药物选择，改善预后。 
方法   将 2015 年 1 月-2017 年 1 月在我院急诊治疗的 120 例过敏性休克患者随机分为两组，

比较 2 组临床疗效、症状缓解时间以及 5 小时内的尿量。 
结果   观察组神智恢复、血压恢复、呼吸频率恢复、心率恢复及皮疹消退时间明显缩短，明显低于

对照组（P＜0.05）；观察组尿量恢复正常时间，明显低于对照组（P＜0.05）；观察组恶性心律失常、

心源性休克、心源性猝死等心血管事件发生率明显低于对照组（P＜0.05）。 
结论 小剂量肾上腺素相对于大剂量糖皮质激素，能够更快的纠正过敏性休克的症状，缓解不良体征，

且无明显不良反应，既保证了用药的安全性，又使得患者能够良好的耐受。 
关键字     过敏性休克，肾上腺素 
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PU-2509  

ECMO 成功救治职业性急性混合性有机氟气体中毒的护理体会 
 

顾霞、王丽竹、吴园园、钟娟、汪维敏 
浙江衢化医院 

 
目的   探讨 ECMO 救治职业性急性有机氟气体中毒病人的护理方法。方法 对 2021 年我院突发急性

混合性有机氟群体中毒事件中四例使用 ECMO救治的护理要点进行回顾性分析。结果 4例病人均成功

撤离 ECMO，3 例病人（治愈）出院，1 例病人在院康复治疗。结论 ECMO 救治群体性有机氟中毒的

护理管理病人疗效明显，住院事件短，预后良好。 
方法   3.1护理人力资源调配 
科内调配、院内调配、市内调配、省内调配 
3.2 病人护理 
3.2.1 ECMO 护理 
制定标准化操作流程并建立护理工作查检表，每小时进行护理工作查检并记录。 
3.2.2CRRT护理 
使用金宝 CRRT 机器前需要设置动脉压未正值，严密观察 CRRT 运行时各压力值，如需下机，需提早

预充好备用机器无缝衔接更换治疗，减少治疗中断导致对病人影响。做到液体三级管理水平使用输

液泵，微量泵，鼻饲泵等精准控制液体速度，准确记录每小时出入量，并计算出每小时累计出入量，

每小时动态调整出超量，调节每小时动态平衡。 
3.2.3管路护理 管路固定穿刺部分使用 2%葡萄糖氯己定消毒液最大范围的消毒。 
3.2.4气道护理 
3.2.5 营养护理  4 例患者均在 1 月 6 日留置鼻肠管，开放肠内营，养尽早留置鼻肠管，实行幽门

后喂养，并每小时评估病人的营养状况及排空情况。按照每日目标量使用鼻饲泵 24小时不间断泵入。 
3.2.6病房管理  
①封闭式进行管理。 
②人员限制 
③工作衣裤一班一换，病房内隔离衣一班一换。 
④严格执行手卫生，病房内增加快速手消液， 
⑤院感监控实行四级管理：管床护士-院感医护-护士长-院感科。 
结果   本次事件我院 4 例病人在 ECMO 运行期间，均未发生院内感染，一位病人出现动脉栓塞导致

左下肢截肢，病人均康复出院。 
结论 在 ECMO 系统的运行中，通过全面、适当的护理措施，可使整个系统运行平稳，治疗效果大大

提高。 
关键字     ECMO  有机氟 中毒  护理体会 
 
 

PU-2510  

急诊预防低体温对严重创伤患者的救治效果分析 
 

段浩朋 
郑州大学附属郑州中心医院 

 
目的   分析急诊主动体温干预、预防低体温对严重创伤患者低体温、酸中毒、凝血功能障碍的发生

率及纠正时间的影响。 
方法   回顾性分析 2019 年 7 月到 2021 年 6 月郑州市中心医院急诊科收治的严重创伤患者，选取
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2019 年 7 月到 2020 年 6月的 75 例患者为对照组，未进行体温干预；选取 2020 年 7月到 2021年 6

月的 75例患者，在急诊给予体温干预措施，对比两组患者入院后低体温、酸中毒、凝血功能障碍的

发生率，如果发生，纠正时间的差异。 
结果   观察组低体温、酸中毒、凝血功能障碍的发生率明显低于对照组，且发生后，观察组的纠正

时间明显低于对照组，组间对比有显著性差异(P<0．05)。 
结论   急诊主动体温干预、预防低体温可降低严重创伤患者低体温、酸中毒、凝血功能障碍的发生

率、缩短纠正时间。 
关键字   急诊；主动体温干预；低体温；酸中毒；凝血功能障碍；救治效果 
 

PU-2511  

探析肺癌合并糖尿病发生急性呼吸衰竭的急救护理 
 

陈垂连 
海南省人民医院 

 
目的   分析研究肺癌合并糖尿病发生急性呼吸衰竭的急救护理。 
方法 选取 2018 年 10 月～2019年 10月期间我院收治的肺癌合并糖尿病并发急性呼吸衰竭患者，共

76 例，将所有患者根据实施不同急救护理措施分为两组，对照组和研究组，两组均为 38 例。对照

组采用常规急救护理，研究组在对照组的基础上添加针对性护理，比较两组的应用效果。 
结果 治疗后研究组 pH、动脉血氧分压、动脉知二氧化碳分压值分别为（7.44±0.04）、（74.79±5.60）

mmHg、（44.11±7.64）mmHg,对照组分别为（7.24±0.03）、（62.18±4.02）mmHg、（54.88±8.76）

mmHg，研究组 pH 和动脉血氧分压值显著高于对照组（P＜0.05），动脉知二氧化碳分压值显著低于对

照组（P＜0.05）；研究组空腹血糖水平和餐后 2h血糖水平分别为（6.51±1.34）mmol/L、（7.29±1.68）

mmol/L,对照组分别为（8.65±2.48）mmol/L、（13.29±2.57）mmol/L,研究组均显著低于对照组（P

＜0.05）。 
结论 肺癌合并糖尿病患者发生急性呼吸衰竭时，给予针对性急救护理可以有效改善其 pH、动脉血

氧分压、动脉知二氧化碳分压值，同时可以有效控制血糖值。 
关键字   急性呼吸衰竭；肺癌；糖尿病；急救护理 
 
 

PU-2512  

心肺复苏第一目击者施救体验的质性研究 
 

杨露 
海南省人民医院 

 
目的   探索第一目击者实施心肺复苏的体验。 
方法 运用质性研究中的现象学研究方法，采用目的抽样法，在安静、自然的场景对 10 名研究对象

进行一对一的半结构式深度访谈,通过 Nvivo11 软件将录音转化为书面文字，采用 Colaizzi 的现象

学资料 7步分析法分析访谈资料并提炼主题。 
结果 心肺复苏第一目击者体验呈现出的 5个主题：第一目击者具有较强的责任感和同理心；全体第

一目击者急救素养有待提高；欠缺急救知识专业；第一目击者实施心肺复苏时心理压力负荷重，难

以调节；心肺复苏结局对第一目击者的职业成就影响深远。 
结论 完善急救体系，建立规范化、统一的培训模式；制定和完善急救法律法规和制度，减轻施救者

的心理压力，增加安全感；关注第一目击者心肺复苏后的工作状态，协助其改善与调整，从而提高

施救者的急救质量，提高患者的生存率。 
关键字 第一目击者；心肺复苏；质性研究 
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PU-2513  

医护联合的品管圈活动在降低急诊血液净化非计划下机率的应用 
 

吴妙珠、苏湘芬、李剑锋、聂岸柳、李婷 
广州医科大学附属第一医院 

 
目的   探讨医护联合的品管圈活动在降低急诊血液净化（Continuous Blood Purification，CBP）

非计划下机率中的应用效果。 
方法 成立名为“净化圈”的品管圈活动小组，医护联合运用品管圈质量管理方法管理急诊科监护室

行血液净化治疗的患者。确立了“医护联合降低急诊血液净化非计划下机率”的活动主题，设定活

动目标为降低非计划下机率至 7.49%，解析原因并制定实施对策。选择 2019 年 1 月 1 日～2019 年

12月 31日期间急诊科监护室内行 CBP 治疗的患者为对照组，2020年 1月 1日～2020年 7月 1日期

间急诊科监护室内行 CBP治疗的患者为观察组，比较两组患者的非计划下机率。 
结果 实施品管圈活动后，急诊科监护室内行 CBP 治疗患者非计划下机率从 13.96%降低至 7.05%（P

＜0.05）；估计为患者节约治疗费用约 8万元。 
结论 通过医护联合实施品管圈可明显降低血液净化治疗患者的非计划下机率，节省患者治疗费用并

能提高医护人员的综合能力。 
关键字  
 

PU-2514  

不同液体限制性复苏对失血性休克病人 

血栓弹力图及凝血功能的影响 
 

朱恒 
蚌埠医学院第一附属医院 

 
目的   探讨不同液体限制性复苏对创伤失血性休克患者 (THS) 的抢救效果及对凝血功能（凝血酶

原时间、活化部分凝血活酶时间)和血栓弹力图（K、R、MA等）的影响。 
方法   选取 2018 年 1 月～2019 年 6 月之间蚌埠医学院第一附属医院急诊外科收治的 40 例失血性

休克病人作为研究对象，将所有患者随机分为醋酸钠林格氏液组和乳酸钠林格氏液组，各 20例，即

AR组和 LR组。AR 组复苏液体采用醋酸钠林格氏液，LR组复苏液体采用乳酸钠林格氏液，复苏方法

均采用限制性液体复苏，分别于开始复苏前及复苏 1 小时后抽取外周静脉血液样本，通过比较两组

病人外周血的凝血功能和血栓弹力图，观察两种液体的复苏效果。 
结果 复苏开始前，两组病人外周血的凝血功能和血栓弹力图无统计学差异（P＞0.05）。复苏 1小时

后，与 LR 组相比，AR 组病人外周血的凝血功能和血栓弹力图的相关参数，其差异具有统计学意义

（P＜0.05）。 
结论 相比乳酸钠林格氏液，醋酸钠林格氏液复苏失血性休克病人，能更好地控制患者的凝血功能及

血栓弹力图的相关参数，使得失血性休克病人的液体复苏在早期能取得较好疗效。 
关键字  
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PU-2515  

参附注射液联合前列地尔治疗重症急性胰腺炎急性肾损伤 
 

郑传明 
蚌埠医学院第一附属医院 

 
目的   探讨参附注射液联合前列地尔在治疗重症急性胰腺炎患者急性肾损伤中发挥的保护作用。 
方法   选择蚌埠医学院第一附属医院 2018年 6月至 2020年 4月间急诊外科收治的重症急性胰腺炎

(Severe acute pancreatitis，SAP)，合并急性肾损伤患者 50例，将患者随机分为对照组（25例）

和观察组（25例），其中对照组给予禁食、胃肠减压、生长抑素抑制消化酶分泌、营养支持等治疗，

观察组在对照组基础上给予参附注射液联合应用前列地尔治疗。比较对照组、观察组患者第 3、7天

临床症状及各项检验指标变化情况，并观察记录两组患者 APACHE Ⅱ评分、Marshall器官功能障碍

评分并检测血清肾损伤分子-1（Kim-1）、血清胱抑素 C（CysC）水平。 
结果   观察组相较对照组治疗前、治疗后第 3、7天尿素氮（BUN）、肌酐(Cr)、C反应蛋白(CRP)、

白细胞计数(WBC)、血清淀粉酶(AMY)均有降低（P<0.01），组患者 APACHEⅡ评分、Marshall 器官功

能障碍评分均降低（P<0.01）；Kim-1、CysC 水平均降低（P<0.01）。 
结论   参附注射液联合应用前列地尔可在一定程度上缓解 SAP早期的临床症状、保护 SAP合并急性

肾损伤患者的肾功能，改善临床预后。 
关键字    
 

PU-2516  

院前急救心肺复苏效果的影响因素研究 
 

李春萍 
海南省人民医院 

 
目的   分析和研究院前心肺复苏效果的影响因素。 
方法 回顾性分析 2018.10-2019.10 月我院 100 例心搏骤停患者的临床资料。通过单因素和多因素

Logistic恢复分析院前急救心肺复苏效果的影响因素。 
结果 结果：通过单因素分析可知，导致复苏失败的主要危险因素包括面罩通气、持续电除颤时间＞

5 分钟、救护车到达现场时间＞10 分钟、年龄≥60 岁。通过 Logistic 多因素回归分析可知导致复

苏失败的独立危险因素包括面罩通气、救护车到达现场时间＞30分钟以及年龄≥60 岁。 
结论 年龄、救护车到达现场时间、面罩通气是院前急救心肺复苏效果的主要影响因素，临床需要结

合实际情况采取有效的干预措施，尽快进行急救有助于提高患者的急救成功率。 
关键字 院前急救；心肺复苏；影响因素 
 
 

PU-2517  

乌司他丁联合生长抑素治疗急诊重症急性胰腺炎 

临床疗效及对患者实验室指标和安全性的影响 
 

张振海 
蚌埠医学院第一附属医院 

 
目的   探讨乌司他丁联合生长抑素治疗急诊重症急性胰腺炎临床疗效及对患者实验室指标和安全
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性的影响。 
方法   选取 2015 年 7 月至 2018 年 7 月在我院接受治疗急诊重症急性胰腺炎患者 88 例，随机分为

两组：两组均给予常规治疗，在此基础上，对照组 44 例给予生长抑素治疗，观察组 44 例给予乌司

他丁联合生长抑素治疗，比较两组临床疗效、治疗前后实验室指标，记录患者呼吸恢复时间、心率

恢复正常时间、腹痛缓解时间和住院时间，并统计不良反应发生情况。 
结果   观察组治疗总有效率为 90.91%（40/44），显著高于对照组的 79.55%（35/44），差异比较有

统计学意义（χ2=4.880，P＜0.05）；两组治疗后的血清淀粉酶（AMS）、脂肪酶（LPS）、C反应蛋白

（CRP）、白细胞介素（IL）-6、肿瘤坏死因子（TNF）-α水平均较治疗前显著降低（P＜0.05），且

观察组低于对照组（P＜0.05）；观察组呼吸恢复时间、心率恢复正常时间、腹痛缓解时间和住院时

间均显著短于对照组（P＜0.05）；观察组不良反应发生率为 9.09%（4/44），与对照组的 4.55%（2/44）

比较无显著差异（χ2=1.229，P＞0.05）。 
结论   对于急诊重症急性胰腺炎患者，在常规治疗的基础上给予乌司他丁与生长抑素联合治疗效果

确切，可显著改善患者实验室指标，抑制炎症反应，缩短患者临床症状改善时间，用药安全。 
关键字    
 

PU-2518  

经内镜支架置入术联合腹腔镜手术 

治疗左侧大肠癌性梗阻的作用分析 
 

张振海 
蚌埠医学院第一附属医院 

 
目的   观察分析经内镜支架置入术联合腹腔镜手术治疗左侧大肠癌性梗阻的临床疗效。 
方法 随机选取 2013 年 1 月~2016 年 12 月于我院就诊的左侧大肠癌性梗阻患者患者 48 例，按照治

疗方法的不同，分为观察组（n=22）与对照组（n=26），观察组患者经内镜支架置入术联合腹腔镜手

术治疗，对照组患者给予腹腔镜下大肠癌根治性切除术治疗，对比两组患者的治疗效果。 
结果     观察组患者的手术时间、术后肠功能恢复时间、住院时间显著短于对照组（P<0.05），术

中出血量显著少于对照组（P<0.05），住院花费显著高于对照组（P<0.05）；观察组患者的并发症发

生率显著低于对照组（P<0.05）。治疗后，两组患者的生活质量评分显著高于治疗前（P<0.05），且

观察组患者的生活质量评分与对照组相比差异显著（P<0.05）。 
结论 经内镜支架置入术能够有效缓解肠梗阻，术后进行腹腔镜手术治疗的安全性更高，患者身体康

复更快，可以在临床上推广使用。 
关键字  
 
 

PU-2519  

醋酸钠林格液联合乌司他丁对失血性休克大鼠 

肝组织 NF-κB p65 蛋白表达及其细胞因子的影响 
 

徐志鹏 
蚌埠医学院第一附属医院 

 
目的   探讨醋酸钠林格液联合乌司他丁对失血性休克大鼠肝组织 NF-κB p65 蛋白表达及其细胞

因子的影响。 
方法   将 24 只 SD 大鼠随机分为：失血性休克未复苏组（CR 组），醋酸钠林格液组（AR 组)和醋酸

钠林格液联合乌司他丁组（WA组），每组 8只。建立失血性休克大鼠模型，利用 RT-PCR法检测肝组
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织中 TNF-α mRNA、IL-4 mRNA及 IL-10 mRNA相对表达量；利用 Western Blot法检测肝组织 p65(Ser536)

磷酸化和 p65（Lys310）乙酰化蛋白相对表达量；在光镜下进行三组肝组织形态学观察。统计学采

用方差分析和 q检验。 
结果 肝组织病理学结果显示 WA 组肝组织损伤程度轻于 CR 组与 AR 组；在肝组织中，与 CR 组及 AR

组比较，WA组 TNF-αmRNA表达减少(P＜0.01和 P＜0.05），IL-4 mRNA表达增加（P＜0.01和 P＜0.01），

IL-10mRNA 表达增加（P＜0.01 和 P＜0.05）；与 CR 组及 AR 组相比较，WA 组 p65（Ser536）磷酸化

蛋白水平表达降低（P＜0.05）；与 CR 组及 AR 组相比较，WA 组 p65（Lys310）乙酰化蛋白水平表达

降低（P＜0.05）。 
结论 醋酸钠林格液联合乌司他丁可能通过降低 NF-κB p65蛋白活化、降低促炎因子（TNF-α）水

平及提升抗炎因子（IL-4 和 IL-10）水平，减轻失血性休克大鼠的肝损伤。 
关键字  
 

PU-2520  

无缝衔接护理模式在急诊创伤患者中的应用与探索 
 

郝艺君、陈倩 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   急诊外科是以创伤急救为主的临床科室，主要收治多发伤、急腹症、断指（趾）等，具有病

情重、并发症多、病死率高等特点，强化急诊院前及外科治疗期间护理配合尤为重要[1-3]。无缝衔

接护理属创新护理举措，其核心在于为患者提供连续、全程、无缝隙衔接的专业化护理服务，保障

患者身心健康水平[4]。因此本研究从接诊至入院、手术、康复各个环节全程实施无缝隙衔接护理，

并对其进行积极应用和探索，为临床规范急诊外科护理提供新思路。 
方法 回顾性采集 2020年 12月～2021 年 5月间在我院急诊科收治 104例患者临床资料，将 2020 年

12月～2021 年 2月间收治 50例患者纳入对照组，将 2021 年 3月～2021 年 5月间收治 54例患者纳

入观察组。对照组给予急诊外科常规护理，观察组给予急诊外科常规护理+无缝衔接护理模式。统计

两组急诊接诊至入病房时间、术前检查及术前准备时间、术后患者满意度。 
结果 观察组 54 例患者急诊接诊至入病房时间、术前检查及术前准备时间、术后患者护理满意度均

优于对照组 50例患者（P＜0.05）。 
结论 无缝衔接护理新模式有助于缩短创伤患者急救时间，提高患者满意度，同时建议临床学者从细

化排班制度、深化护理模式改革内容等方面进行更为深入尝试与探索。 
关键字 无缝衔接护理模式，急诊创伤 
 
 

PU-2521  

新冠肺炎流行期急诊护士心理应激反应及相关因素 
 

关文洁、聂柳岸、苏湘芬、张树增 
广州医科大学附属第一医院 

 
目的   了解新冠肺炎流行期急诊护士的心理应激反应现状并分析其相关因素，为调控其心理应激反

应提供参考依据。 
方法 使用修订版事件影响量表（IES-R）、一般健康问卷（GHQ-12）、简易应对方式问卷（SCSQ）调

查广州地区 7 所新冠肺炎患者定点救治医院中的 263 名急诊护士的心理应激反应、心理健康水平及

应对方式。 
结果 急诊护士 IES-R总分为（28.1±14.8）分，心理应激反应检出率分别为轻度 37.6%、中度 39.3%、

重度 13.3%。多重线性回归分析显示，女护士及受教育程度为本科及以上的护士 IES-R 得分较高
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（β=0.11、0.12,均 P<0.05），IES-R总分与 GHQ-12得分、SCSQ 消极应对得分与担心自己感染新冠

肺炎程度呈正向关联（β=0.39、0.30、0.24,均 P<0.05），与 SCSQ 积极应对得分呈负向关联

（β=-0.15,P<0.05）。 
结论 新冠肺炎流行期，女性、受教育程度较高、心理健康水平较差、倾向消极应对方式及担心自己

感染的护士心理应激反应更严重。 
关键字  
 

PU-2522  

小切口肝外胆道手术 640 例临床分析 
 

翁文余 
蚌埠医学院第一附属医院 

 
目的   总结小切口肝外胆道手术的方法、技巧和疗效。 
方法 对小切口肝外胆道手术的临床资料进行统计分析。 
结果   小切口肝外胆道手术治愈率高(100%)、并发症发生率低(0.33%)、 病人痛苦少、 住院时间

短、费用低。 
结论   小切口肝外胆道手术是一种简便、安全、经济、有效、“低创”的手术方式，可推广应用。   
关键字      
 
 

PU-2523  

基于课程思政理念的体验式教学在规培护士传染病突发事件 

核心应急能力培训中的应用 
 

苏湘芬、关文洁、聂岸柳、邵健楣 
广州医科大学附属第一医院 

 
目的   探讨基于课程思政的体验式教学在规培护士传染病突发事件核心应急能力培训中的应用效

果。 
方法 选取 2020 年 11 月至 2021 年 5月在我院急诊科轮转的 38名规培护士作为研究对象，将融入思

政元素的体验式教学与传染病突发事件核心应急能力培训有机结合，采用体验式教学为主的教学方

法，应用反思日记、护士职业价值观量表、人文关怀认知量表对规培护士的学习效果进行评价。 
结果 规培护士经过体验式思政教学培训后，突发传染病传染病突发事件核心应急能力得分为

（141.38±14.74），较培训前高（P=0.044）；培训后职业价值观和人文关怀认知得分分别为

（107.62±15.51）、（105.62±11.14），与培训前比较差异均无统计学差异（P=0.157、0.120）。反

思日记结果分析提示体验式思政教学可以提升规培护士的传染病防控专业素养、使命感、职业荣誉

感和人文关怀认知。 
结论 基于课程思政的体验式教学在规培护士传染病突发事件核心应急能力培训中，使德育与专业教

学有机结合,有助于提升规培护士的思政素养，帮助规培护士树立正确的职业价值观、提升其人文关

怀认知水平，值得推广应用。 
关键字  
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PU-2524  

不同液体限制性复苏对失血性休克病人 

外周血炎症因子及动静脉血气的影响 
 

王如意 
蚌埠医学院第一附属医院 

 
目的   探讨不同液体复苏创伤失血性休克对病人外周血炎症因子及动静脉血气的影响，以期为筛选

相对理想的复苏液体提供依据。 
方法 采用前瞻性对照研究。纳入 2016年 1月—2019年 1月蚌埠医学院第一附属医院急诊外科收治

的 40 例失血性休克患者作为研究对象，将所有患者应用简单随机分组分为观察组和对照组，各 20

例。观察组复苏液体采用醋酸钠林格氏液，对照组复苏液体采用乳酸钠林格氏液，复苏方法均采用

限制性液体复苏，分别于开始复苏前、复苏 30min 及复苏 1 h 后抽取外周静脉、动脉和中心静脉血

液样本，测定血清中 TNF-α、IL-4、IL-6、γ-IFN的水平及动脉血乳酸、动脉血氧饱和度、中心静

脉血氧饱和度、动脉氧分压、静脉氧分压，通过比较两组病人外周血炎症因子水平及动静脉血气，

观察两种液体的复苏效果。 
结果     两组患者的一般情况无统计学差异。复苏开始前，两组病人外周血的炎症因子（IL-4、IL-6、

γ-IFN、TNF-α）的表达水平及动静脉血气分析无统计学差异。复苏 30min及 1h后，两组休克病人

外周血炎症因子的表达水平均升高，除复苏后 30min至复苏后 1h之间 IL-4和γ-IFN的升高幅度无

统计学差异外，余差异均有统计学意义。通过对升高幅度的差值进行独立样本 t 检验可发现，与乳

酸钠林格液相比，醋酸钠林格液复苏失血性休克病人能减少炎症因子 IL-6 和 TNF-α 的释放，其差

异有统计学意义；但对 IL-4 和 γ-IFN 的变化无统计学差异（P＞0.05）。血乳酸值，观察组降低，

而对照组轻度增高，其差异有统计学意义，但动脉血氧饱和度、中心静脉血氧饱和度、动脉氧分压、

静脉氧分压改变无统计学差异。 
结论 相比乳酸钠林格液，醋酸钠林格液复苏失血性休克病人，能更好地抑制外周血中的促炎因子

TNF-α 及 IL-6 的表达，并能够降低血乳酸值，可以减轻体内炎症并纠正酸中毒，有利于失血性休

克病人的液体复苏。 
关键字  
 
 

PU-2525  

竹叶青蛇咬伤患者肢体肿胀消退时间及生存质量的随访研究 
 

蔡明菊、聂岸柳、苏湘芬、关文洁、曾量波 
广州医科大学附属第一医院 

 
目的   探讨竹叶青蛇咬伤患者肢体肿胀消退时间以及生存质量。 
方法 选择于 2019年 1月~12 月广州医科大学附属第一医院急诊科就诊的竹叶青蛇咬伤患者 86例，

评估并记录患者的病情情况和一般资料；采用微信及电话随访的形式分别于患者出院后的 3 天、7

天、14天及 30天进行随访，采用 WHO简易生存质量评估量表（WHOQOL-BREF）在患者出院时及第 30

天随访时进行生存质量问卷调查。 
结果 竹叶青蛇咬伤后患者肢体肿胀消退时间中位数为 5.0天，四分位数间距为 4.5天。竹叶青蛇咬

伤后出现全身表现的患者及使用抗蛇毒血清治疗的患者肢体肿胀消退时间更长。86例竹叶青蛇咬伤

患者出院时的生存质量得分为 64.75，出院后 30 天随访时患者的生存质量得分为 56.51，差异具有

统计学意义（P<0.05），患者的年龄越大、肢体肿胀消退时间越长、文化程度越低以及未定期复诊的
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患者生存质量越差。 
结论       竹叶青蛇咬伤患者肢体肿胀消退时间中位数为 5.0天，且咬伤后患者生存质量呈下降趋

势。 
关键字  
 

PU-2526  

腹腔镜与传统开腹手术治疗直肠癌近期临床疗效比较 
 

王强 
蚌埠医学院第一附属医院 

 
目的    探讨腹腔镜与传统开腹手术治疗直肠癌的近期临床疗效。 
方法     选取 2016 年 1 月至 2020 年 12 月我院急诊外科收治的 95例直肠癌患者，分为腔

镜组( 46 例)和传统开腹组( 49 例),对比分析 2 组患者手术时间、术中出血、淋巴结清扫数目、切

除标本肿瘤下切缘的长度、术后胃肠道通气时间、术后住院时间、术后短期并发症发生情况。 
结果 两组患者的肿瘤下切缘、清扫的淋巴结数量相比较，差异无统计学意义( P＞0.05)；腔镜组手

术时间明显长于开腹组，术中出血腔镜组优于开腹组( P＜0.05)；在术后胃肠道通气时间，术后卧

床时间，术后在院时间腔镜组均有较明显的优势，差异有统计学意义( P＜0.05)  ；腔镜组切口感

染率明显低于开腹组，差异具有统计学意义( P＜0.05)，其他并发症发生情况，两组之间差异无统

计学意义( P＞0.05)； 
结论 腹腔镜下直肠癌根治术手术时间长于开腹组，术中出血量少于开腹组；腹腔镜下直肠癌根治术

能够准守与开腹直肠癌根治术相一致的无瘤手术原则；腹腔镜下直肠癌根治术后短期并发症的发生

率与开腹直肠癌根治术无明显差异； 
关键字  
 
 

PU-2527  

急诊科护士自主学习意愿及自主学习能力调查及相关因素研究 
 

蔡明菊、苏湘芬、聂岸柳、关文洁 
广州医科大学附属第一医院 

 
目的   了解急诊科护士自主学习意愿及自主学习能力现状并探讨其影响因素，为有针对性的提高急

诊科护士的自主学习意愿和自主学习能力提供理论依据和对策建议。 
方法 采用自主学习意愿问卷及护理人员自主学习能力量表，对 306名急诊科护士进行问卷调查 
结果   急诊科护士的自主学习意愿得分为 6.18±2.71，自主学习能力得分为 121.87±20.33，总体

得分均较低。急诊科护士每个月用于医学相关学习的时间中位数为 5.00 小时。工作满意度、职称晋

升难度、管理及人际关系压力及自主学习能力不同的急诊科护士自主学习意愿差异有统计学意义

（P<0.05）;工作年限、最高学历、个人收入、一般健康状况、科室学习氛围及自主学习意愿不同的

急诊科护士自主学习能力差异有统计学意义（P<0.05）。 
结论   护理管理者应关注急诊科护士的的工作满意度，制定更加合理的职称晋升制度，采取柔性管

理，营造科室良好的学习氛围，以提高急诊科护士自主学习能力，增强其自主学习意愿。 
关键字    
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PU-2528  

红花黄色素治疗冠心病心绞痛的疗效 
 

高松 
天津医科大学总医院滨海医院 

 
目的   观察红花黄色素治疗冠心病心绞痛的疗效。 
方法 在我院 2019 年 5 月～2020 年 5 月期间收治的冠心病心绞痛患者中抽取 70 例，采用随机数字

表法，将其分为实验组（组内患者 35 例）和对照组（组内患者 35 例）两组患者均需要接受常规治

疗，实验组患者加用红花黄色素治疗，比较两组患者的治疗效果，观察红花黄色素的疗效。 
结果 结果显示，在实验结束后，实验组患者的 BNP指标明显较优，病症中医症状评分明显较低，差

异均具有统计学意义（P＜0.05）。 
结论 红花黄色素对冠心病心绞痛患者具有良好的治疗效果，能够明显的降低患者的 BNP值，减轻症

状严重程度，对患者具有极高的应用价值，值得大力推广。 
关键字 红花黄色素；冠心病心绞痛；BNP；中医症状；不良反应 
 
 

PU-2529  

脓毒症肠道功能障碍小鼠肠道组织多肽组学分析 
 

陈玉梅、童朝阳 
复旦大学附属中山医院 

 
目的   观察脓毒症肠道功能障碍小鼠肠组织多肽谱差异表达，探索脓毒症肠道功能障碍机制。 
方法 采用盲肠结扎穿孔法建立脓毒症肠道功能障碍小鼠模型，取回肠组织，运用液相色谱串联质谱

法检测肠组织多肽谱，差异表达内源性多肽进行生物信息学分析，推断其在脓毒症肠功能障碍中的

作用。 
结果 共鉴定到 458条多肽序列，涉及 129个前体蛋白，得出差异上调的多肽有 101个，下调的多肽

有 9个，差异内源性多肽可能通过调控代谢途径、抗原处理和呈递、氧化磷酸化、MAPK 信号通路、

细胞凋亡等参与脓毒症肠道功能障碍的发生发展，预测出脓毒症肠道功能障碍相关的 15条内源性多

肽。 
结论 肠组织内源性多肽可能是参与脓毒症肠道功能障碍的关键生物活性多肽，该研究为脓毒症肠道

功能障碍的防治提供新的方向。 
关键字   多肽组学，内源性多肽，脓毒症，肠道功能障碍 
 
 

PU-2530  

SPOC 教学模式在医学生临床技能学培训中的应用 
 

郑咏、苏湘芬、关文洁、聂岸柳、晏平 
广州医科大学附属第一医院 

 
目的   探讨小规模限制性在线课程(Small Private Online Course SPOC)在医学生临床技能学培训

中的应用效果。 
方法 将广州医科大学南山班 2017 级学生和 2018 级学生分为实验组和对照组，分别采取线下教学和
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SPOC模式教学，比较两组学生期末成绩、教学效果及满意度评价。 
结果 2018 级学生在应用 SPOC 教学模式后，成绩进步显著（P<0.001）；2018 级学生对 SPOC 教学模

式的学习过程和课程满意度评价均高于 2017级（P=0.037, P=0.040）。 
结论 采用 SPOC 教学模式教学有利于提高教学效果，值得推广应用。 
关键字  
 

PU-2531  

一例急性 ST 段抬高型心肌梗死伴室颤患者的急救及护理 
 

陈花丽 
海南省肿瘤医院 

 
目的   总结 1例急性 ST段抬高型心肌梗死伴室颤患者的急救护理经验。 
方法   及时识别心电图和室颤表现，配合医生积极有效地进行抢救和给予药物治疗 
结果   经抢救后患者意识转清及生命体征逐渐恢复正常转至 ICU进一步治疗 
结论   急性心肌梗死并发室颤抢救时必须要及时发现、迅速抢救、严密监测病情以及细致的护理是

急性心肌梗死并发室颤抢救成功的关键。 
关键字   心肌梗死；室颤；急救护理； 
 
 

PU-2532  

鱼骨图分析联合精益管理在缩短急诊滞留时间中的应用 
 

陈建萍 
浙江省台州医院 

 
目的   探究鱼骨图分析联合精益管理在缩短急诊滞留时间中的应用。 
方法   我院急诊科自 2019 年 1 月用鱼骨图法对急诊滞留患者的主要原因进行分析，并通过精益管

理制定相应策略优化急诊流程，并比较 2018年 1～12月期间（鱼骨图分析联合精益管理改进前）和

2019年 1～12月期间（鱼骨图分析联合精益管理改进后）急诊患者滞留情况。 
结果   鱼骨图分析联合精益管理改进后急诊患者滞留时长显著缩短(P＜0.01)，滞留＞8h、滞留＞

24h、滞留＞48 h 的人数显著下降（P＜0.01）。 
结论    通过鱼骨图法对急诊滞留患者的主要原因进行分析，并通过精益管理制定相应策略优化急

诊流程能有效提高急诊的工作效率，显著缩短急诊滞留时间，改善急诊拥堵情况。 
关键字   精益管理；急诊；滞留时间 
 

PU-2533  

急诊护理风险在提高护理质量的应用 
 

唐秋月 
海南省肿瘤医院 

 
目的   分析目前医院急诊科存在的护理风险，探索其防范对策。 
方法   通过对我院近几年时间的督查结果反馈中主要存在的问题进行分析，查找护理风险存在的主

要问题，提出相应的对策。 
结果 通过采取一系列措施，从而为急诊病人提供快捷、优质的服务，减少护理风险的发生，为护士
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提供安全的职业环境，不断提高急诊护理质量，提高病人综合满意度。 
结论   通过采取一系列措施，从而为急诊病人提供快捷、优质的服务，减少护理风险的发生，为护

士提供安全的职业环境，不断提高急诊护理质量，提高病人综合满意度。 
关键字   急诊科；护理风险；防范措施 
 
 

PU-2534  

血必净联合生长抑素治疗重症急性胰腺炎的 Meta 分析 
 

宋琦 
蚌埠医学院第一附属医院 

 
目的   系统评价血必净注射液联合生长抑素治疗重症急性胰腺炎（SAP）的疗效。 
方法 计算机检索 PubMed、The Cochrane Library、Embase、CNKI、CBM、VIP及 Wanfang Data，搜

集有关血必净联合生长抑素治疗重症急性胰腺炎的研究，检索时限从建库至 2019年 7月 10日有关

比较血必净联合生长抑素与常规治疗 SAP的随机对照临床试验（RCT）；由 2位研究者独立筛选文献、

提取资料并评价纳入研究的偏倚风险后。采用 RevMan5.3软件进行 Meta 分析。 
结果   最终纳入 12 项 RCT。Meta 分析显示，与对照组相比，试验组患者治疗后有效率均明显高于

对照组，其差异具有统计学意义[（OR=0.20，95%CI（0.14，0.26），P＜0.00001]，并可明显降低缩

短胃肠功能恢复时间[MD=-2.36，95%CI（-2.75，-1.97），P＜0.00001]，降低呼吸机撤离时间和 APACHE 

Ⅱ评分，同时试验组清除 CRP、IL-6、IL-8和 TNF-α的效果均较对照组更好[CRP：MD=-17.17，95%CI

（-24.23，-10.11），P＜0.00001；IL-6：MD=-24.80，95%CI（-35.76，-13.84），P＜0.00001；IL-8：

MD=-14.31，95%CI（-23.35，-5.27），P=0.002；TNF-α：MD=-40.02，95%CI（-61.08，-18.96），

P=0.0002]，但在改善 PCT方面未显示出明显优势[MD=-3.00，95%CI（-6.49，0.50），P=0.09]。 
结论 血必净联合生长抑素治疗重症急性胰腺炎其能够提高有效率，缩短胃肠功能恢复时间及呼吸机

撤离时间，并且能够降低炎症指标，其疗效显著。 
关键字      
 
 

PU-2535  

院前急救措施对急性脑梗死患者静脉溶栓的影响 
 

陈春 
海南省肿瘤医院 

 
目的   院前急救措施对急性脑梗死患者静脉溶栓的影响。 
方法   随机抽取我院 2019 年 1 月至 2020 年 1月期间 120 院前急救收治患者 52 例为观察组，另选

2020 年 1 月 -2020 年 12 月海南省肿瘤医院急诊科实施标准化急性脑梗死 急救流程期间收治的 52

例急性脑梗死患者设为对照组。比较两组救治时间及并发症状况。 
结果   观察组患者就诊-CT 诊断时间、就诊-溶栓用药时间均短于对照组,确诊率、溶栓成功率高于

对照组,且致残率、并发症发生率死亡率低于对照组(P<0.05)。 
结论   院前急救措施可有效缩短急性脑梗死患者开 始救治时间，增强治疗效果，减轻脑组织损伤，

从而降低并发症发生率。 
关键字   心急性脑梗死；院前急救；静脉溶栓； 
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PU-2536  

醋酸钠林格液复苏失血性休克大鼠 

对肺炎性介质及其 JNK 信号通路的影响 
 

宋琦 
蚌埠医学院第一附属医院 

 
目的   探讨醋酸钠林格液复苏失血性休克大鼠对肺炎性介质及其 JNK（c-Jun N-terminal kinase）

信号通路的影响。 
方法 取 32只 SD 大鼠，随机分成 4组：休克不复苏组（CR，n=8），生理盐水组（NR，n=8），乳酸钠

林格液组（LR，n=8）和醋酸钠林格液组（AR，n=8）。CR组、NR组、LR组及 AR组制备成休克模型，

NR组、LR组及 AR 组于休克后 60min应用不同液体进行 30min液体复苏，复苏后观察 4小时，CR组

不予复苏。NR组、LR组及 AR组复苏后 4小时取大鼠肺组织；CR组休克观察 4小时后取大鼠肺组织。

利用实时定量 PCR 检测肺组织的 TNF-αmRNA、IL-4 mRNA、IL-10 mRNA 含量，应用 Western Blot

法检测肺组织 JNK 磷酸化和 MKP-1乙酰化水平。 
结果 在大鼠肺组织中 IL-4 mRNA 表达 AR组比 CR组、NR组、LR组增加；在大鼠肺组织 IL-10 mRNA

表达 AR组比 CR组、NR组、LR组明显增加；大鼠肺组织中 TNF-αmRNA 表达 AR组比 CR组、NR组、

LR 组明显降低。在大鼠肺组织中 JNK 磷酸化水平，AR 组明显低于 CR 组、NR 组、LR 组。AR 组大鼠

肺组织中 MKP-1乙酰化水平比 CR 组、NR组、LR组明显升高。 
结论 相比生理盐水和乳酸钠林格液，应用醋酸钠林格液复苏失血性休克大鼠能明显抑制肺组织的

TNF-α 的释放，促进抑炎因子 IL-10 和 IL-4 的释放，抑制 JNK 磷酸化，促进 MKP-1 乙酰化。说明

醋酸钠林格液复苏失血性休克大鼠可能是通过增强 MKP-1 的乙酰化水平抑制 JNK 信号通路来影响失

血性休克大鼠肺炎性介质的变化，在一定程度上减轻肺组织炎症反应。 
关键字      
 
 

PU-2537  

足底内侧带蒂皮瓣修复恶性黑色素瘤术后缺损一例并文献复习 
 

姚江凌 
海南医学院第一附属医院 

 
目的   黑色素瘤是一种常见的恶性肿瘤，但位于足跟 部的较少。临床上在彻底切除黑色素瘤后所

留下的 足跟部软组织缺损修复困难。探讨如何快速诊断足底跟部黑色素瘤，提高对足底跟部黑色素

瘤的救治，降低相关并发症的发生及病死率，并探讨探讨足底内侧动脉带蒂皮瓣修复足跟部黑色素

瘤术后软组织缺损的疗效。 
方法   依据足底内侧动脉的起源、走行、分支、分布的解剖学基础进行手术设计,回顾性分析１例

足跟部恶性黑色素瘤患者的临床诊治、影像学特点结合国内外相关文献进行分析。 
结果   术后供受区创面均一期愈合,随访 6个月,无跟区皮肤破溃发生，愈合良好，术后进一步肿瘤

内科综合性治疗。 
结论   根据足底内侧动脉的走行’分布特点设计，足底内侧动脉带蒂皮瓣是修复足跟部软组织 缺

损的一种较好的治疗方法。 
关键字   足底内侧皮瓣；恶性肿瘤；黑色素瘤 
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PU-2538  

严重多发伤一体化救治 
 

邱兆磊 
蚌埠医学院第一附属医院 

 
目的   探讨严重多发伤患者一体化救治特点，提高患者救治效果。 
方法 选取 2015 年 3月～2017 年 8月收治的 56例严重多发伤患者为研究对象， 对其进行回顾性分

析。 
结果     Iss 评分平均为 （24.1±2.6）， 急诊室滞留时间平均为 （0.8±0.3） h。实施手术者

平均为（2.8±0.6） h。治愈率 94.3％。 
结论 严重多发伤实施急诊一体化救治， 为患者救治赢得宝贵时间，尽早实施确定性手术，对提高

救治效果有重要作用。 
关键字  
 
 

PU-2539  

基于 OSCE 模式的情景模拟教学法在急诊临床护理教学中的应用 
 

高亚翠、么颖、祝鹏英、 石娟 
天津医科大学总医院 

 
目的   探讨 OSCE 模式的情景模拟教学法在急诊临床护理教学中的应用效果。 
方法 采用抽签法选择 2019 年 1月至 2020 年 1月在天津医科大学总医院急诊科实习的护理实习生，

实验组 37名，对照组 36名。方法对照组采用常规教学方法，实验组采用基于 OSCE 模式的情景模拟

案例教学法：仿真模拟演练，由带教老师进行相关案例演练过程中指导，根据不同表现进行反思教

学，课程结束对两组学生进行护理综合能力、自我效能评价、评判性思维能力、沟通能力的考核。 
结果 实验组护理实习生的护理综合能力、沟通能力和自我效能得分均明显高于对照组（t分别=2.01、

3.74、4.28，P 均＜0.05），但两组评判性思维得分比较，差异无统计学意义（t=1.89，P＞0.05）。 
结论 基于 OSCE 模式的情景模拟案例教学法用于急诊护理实习生护理实践教学，有利于激发护理实

习生学习兴趣，提高护理实习生核心能力和自我效能。 
关键字   OSCE；情景模拟教学法；急诊护理教学；课程设计 
 
 

PU-2540  

ECMO 在本院 EICU 心血管危急症中的应用情况 
 

徐安忆 
浙江省台州医院 

 
目的   回顾总结体外循环膜人工氧合（Extracorporeal membrane oxygenation，ECMO）在本院急

诊监护室（Emergency Intensive Care Unit，EICU）应用情况，进一步探讨 ECOM 在心血管危急症

中的应用。 
方法   回顾 2018年 1月-2021年 6月于本院 EICU接受 ECMO治疗的患者。统计心血管危急症 40例。

根据病因分急性心肌梗死组、急性爆发性心肌炎组、非心肌梗死恶性心律失常组。比较 3组患者 ECOM
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支持治疗前 2h、ECMO 治疗后 2h及 24h 的生命体征及血流动力学指标、呼吸力学指标[心率、平均动

脉压、PH值、动脉血氧分压（PaO2）、动脉二氧化碳分压（PaCO2）、氧合指数（FiO2）]。统计 ECMO

治疗期间及撤离后患者的并发症情况、临床转归、住院时间长短及治疗费用。 
结果   2018 年 1 月-2021 年 6 月本院 EICU 接受 ECMO 治疗的患者 70 人，存活率 49%。其中因心血

管危急症接受 ECMO治疗 40 人，存活率 40%。急性心肌梗死接受 ECMO 治疗 28人，存活率 46.4%；急

性爆发性心肌炎接受 ECMO治疗 8人，存活率 87.5%；非心肌梗死恶性心律失常 4人，存活率 100%。

ECMO治疗后患者心率低于治疗前 2h，平均动脉压、PH值高于治疗前（P<0.01）。非心肌梗死恶性心

律失常接受 ECMO 治疗预后最佳，存活率最高。急性爆发性心肌炎接受 ECMO 治疗预后较急性心肌梗

死接受 ECMO 治疗的好（P<0.01）。非心肌梗死恶性心律失常接受 ECMO 治疗住院时间最短，治疗费用

最低，其次是急性爆发性心肌炎接受 ECMO 治疗，急性心肌梗死接受 ECMO 治疗住院时间最长，住院

费用最高，并发症发生率最高（P<0.01）。 
结论  ECMO 作为体外生命支持的一种手段，可快速提供有效心肺循环支持，提高心血管危急重症

患者存活率。 
关键字   ECMO，心血管危急症 
 
 

PU-2541  

周围神经显微减压术治疗糖尿病周围神经病变 
 

曾允富 
海南医学院第一附属医院 

 
目的   探讨周围神经显微减压术治疗糖尿病周围神经病变的临床应用及疗效。 
方法   对2018年9月-2021年6月海南医学院第一附属医院收治的 18例糖尿病周围神经病变患者，

按 Dellon式三联式神经减压手术行周围神经显微减压手术治疗。所有病例术中行神经电生理监测，

术后随访 0.5-1 年。术前，术后 0.5 年均行肌电图检查及 VAS 疼痛评分，并对结果进行手术前后

对照研究。 
结果   术后肌电图显示感觉神经传导速度（SNCV）较术前明显增快（P<0.05）。术后 VAS 评分较

术前明显减低（P<0.05）。 
结论   周围神经显微减压术对痛性糖尿病周围神经病变有良好治疗效果，术中电生理监测可有效避

免医源性神经损伤。神经电生理检查，可作为明确诊断及评价手术疗效的客观依据。 
关键字   痛性糖尿病周围神经病变；显微减压术； 神经电生理监测 
 
 

PU-2542  

miRNA-155 对重症急性胰腺炎肺损伤作用的实验研究 
 

邱兆磊 
蚌埠医学院第一附属医院 

 
目的   探讨 microRNA-155(miRNA-155)及其抑制剂对重症急性胰腺炎大鼠急性肺损伤的影响。 
方法 Sprague-Dawley（SD）雄性大鼠 27 只随机均分为：对照组（B1 组）、重症急性胰腺炎组（B2

组）、miRNA-155 抑制组（B3 组）。采取经逆行胆胰管注射 5%牛磺胆酸钠（0.1ml/100g）制作 SD 大

鼠重症急性胰腺炎肺损伤动物模型，miRNA-155抑制组（B3组）于造模前 24小时经大鼠尾静脉注射

miRNA-155抑制物 siRNA (80mg/kg)进行干预。动物模型制作 12小时后处死所有大鼠。检测 3组大

鼠血清 IL-lβ、IL-6、TNF-α及淀粉酶水平，计算各组大鼠肺组织肿瘤坏死因子-α（TNF-α）、细

胞间黏附分子（ICAM-1）的蛋白表达情况（Western blot 法），测量肺湿干比（W/D），并观察各组
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大鼠肺组织病理变化。 
结果 B2、B3 组大鼠与 B1 组比较，IL-lβ、IL-6、TNF-α 及淀粉酶水平、W/D、肺组织肿瘤坏死因

子-α（TNF-α）、细胞间黏附分子（ICAM-1）的蛋白表达差异均有统计学意义（P<0.01），B2、B3

组高于 B1 组；B3 组与 B2 组比较，B3 组 IL-lβ(303.7±21.2pg/mL)、IL-6(280.2±19.6pg/mL)、

TNF-α(281.1±20.1pg/mL)、淀粉酶(4679±523U/L)、W/D(2.19±0.20)、肺组织 ICAM-1 蛋白

(0.83±0.16)、TNF-α蛋白(0.78±0.12)表达、病理评分（6.44±1.13）差异有统计学意义（P<0.01），

B3组较 B2组降低，肺组织病理损伤较 B2组轻。 
结论   miRNA-155抑制剂能够降低重症急性胰腺炎大鼠炎症因子，能够减少肺组织 ICAM-1及 TNF-α

的蛋白表达，减轻重症急性胰腺炎急性肺损伤。 
关键字      
 
 

PU-2543  

经皮肝胆囊穿刺引流在重症急性胰腺炎中的治疗价值 
 

李磊 
蚌埠医学院第一附属医院 

 
目的   探讨经皮肝胆囊穿刺引流（PTGD）在重症急性胰腺炎（SAP）的应用价值。 
方法   患者按照治疗方式不同分为对照组（24例）和观察组（24例），两组患者的年龄、性别、病

情程度等一般资料经统计学分析，无显著性 (P ＞0. 05)，具有统计学意义。 
结果   观察组腹痛缓解时间、血清淀粉酶恢复时间、尿淀粉酶恢复时间、平均住院时间较对照组明

显减少，死亡率也有下降，无明显穿刺置管相关并发症。 
结论 对于 SAP，早期 PTGD可以加快恢复，减少住院时间，是安全﹑有效且简单的治疗方法。 
关键字      
 
 

PU-2544  

肝素结合蛋白联合降钙素原 

在评估急性胰腺炎继发感染中的预测价值 
 

李磊 
蚌埠医学院第一附属医院 

 
目的   探讨肝素结合蛋白及降钙素原的动态改变在预测急性胰腺炎继发感染中的应用价值。 
方法   收集我院 2018年 12月至 2019年 12月在我院确诊单纯急性胰腺炎和急性胰腺炎继发感染患

者各 32例，分别于确诊时（D1）及治疗后 7天（D7）测定患者肝素结合蛋白（HBP）及降钙素原（PCT）

的血浆浓度，采用 t检验比较两组 HBP及 PCT的水平差异，并使用受试者工作特征（ROC）曲线分析

计算其的临界值、特异度和敏感度，继而评价其在急性胰腺炎继发感染中的预测价值。  
结果 单纯急性胰腺炎组和急性胰腺炎继发感染组中 HBP 水平：D1 （ng/ml,61.97±34.84 VS 

130.12±45.76），D7（ng/ml,8.60±2.91 VS 10.08±3.16）；PCT水平：D1 （ng/ml,1.82±0.65 VS 

4.48±2.58），D7（ng/ml,0.50±0.21 VS 0.64±0.37）；差异均具有统计学意义（P<0.05）。HBP及

PCT 在预测急性胰腺炎继发感染中都有一定的价值，其中 HBP 的 ROC 曲线下面积为 0.895，敏感度

90.60%，特异度 78.10%；PCT 的 ROC 曲线下面积为 0.899，敏感度 81.30%，特异度 96.90%；HBP 联

合 PCT的 ROC曲线下面积为 0.981，敏感度 96.90%，特异度 65.60%。 
结论 HBP 和 PCT 可作为预测胰腺炎继发感染的指标，其中 PCT 的特异度最高，HBP 联合 PCT 的敏感
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度最强，早期检测 HBP 及 PCT 的动态变化并控制其表达水平，可能有利于早期发现并治疗急性胰腺

炎患者继发感染。 
关键字  
 
 

PU-2545  

人文关怀护理模式对提高急诊科护理质量 

和患者满意度的影响探究 
 

周清萍 
海南省肿瘤医院 

 
目的   急诊护理时急诊医学重要组成部分,它直接体现了医院的综合技术水平和服务水平。 
方法   具有时间短,病情急,进展快等特点,要求急诊护士应具有扎实的理论知识,精湛的操作技能

和敏捷的应变能力.随着社会的发展,人们的健康要求不断扩大,人文关怀也越来越显示它的独特价

值.在护理领域中,人文关怀体现为心理关怀,人文护理,是护理工作的核心概念和中心任务。 
结果   人文护理的核心是’以人为本’,是一种实践人性化,人道化护理服务的行为和规范。 
结论   在急诊护理中,护理人员以人道的精神对患者的生命和健康,权利与需求,人格与尊严予以真

诚关怀和关注,即除了为患者提供必需的诊疗技术服务之外要充分融入人文关怀的人性化护理服务。 
关键字   急诊科、人文医学、日常工作 
 

PU-2546  

胰十二指肠切除术后并发症临床分析 
 

纪忠 
蚌埠医学院第一附属医院 

 
目的   探讨胰十二指肠切除术术后并发症的防治措施。 
方法  回顾性分析我院肝胆外科 2012 年 7 月一 2020 年 5 月施行胰十二指肠切除术的 142 例临床资

料。 
结果 本组术后 30例出现并发症，发生率为 21.1％ ，并发症主要有胰瘘 6例，肺部感染 4例，出

血 9 例，胆瘘、胃排空障碍、切口裂开各 3 例，粘连性肠梗阻 2 例。23 例经保守治疗痊愈，4 例经

再次手术治疗痊愈，死亡 3例。 
结论 加强 PD围术期的防治措施，可降低术后并发症的发生率。 
关键字  
 
 

PU-2547  

帕瑞昔布钠联合地佐辛注射液在重症急性胰腺炎中的应用 
 

杜召辉 
蚌埠医学院第一附属医院 

 
目的   观察帕瑞昔布钠针剂联合地佐辛注射液在重症急性胰腺炎中的镇痛疗效及安全性。 
方法   选择 2017 年 1 月~2018 年 12 月蚌埠医学院第一附属医院急诊外科收治的重症急性胰

腺炎患者 57 例，其中男性 31例，女性 26例，平均年龄 45.7±3.6岁，平均体重 50.4±3.5kg。
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随机分为 A、B、C3组，其中 A 组：帕瑞昔布钠+地佐辛注射液组 19 例，B 组：地佐辛注射液组

18例，C组：帕瑞昔布钠组 20例。分析 3组患者性别、年龄及体重等生理指标对研究结果的影响。

根据视觉模拟评分法(Visual Analogue Scale，VAS)评价重症急性胰腺炎患者疼痛感受；观察各组

胃肠道及心脑血管不良事件的发生率；入院第 1、3、7 天采集 A 组患者静脉血测定，观察 A 组患

者用药对血常规及肝肾功能的影响。 
结果 3组患者在性别、年龄及体重构成对比上，差异无统计学意义（P>0.05）；除用药 24小时外，

A 组各时间节点 VAS评分均低于 B 、C组（P<0.05）；A 组胃肠道不良反应发生率明显低于 B 组

（P<0.05），A组与 C组比较差异无统计学意义（P>0.05）；3组患者均未发生呼吸及循环系统受抑制

表现；A 组患者第 1、3、7天血常规及肝肾功能差异无统计学意义（P>0.05）。 
结论 帕瑞昔布钠针剂联合地佐辛注射液对重症急性胰腺炎患者镇痛效果明显优于单用帕瑞昔布钠

针剂及地佐辛注射液组。帕瑞昔布钠针剂联合地佐辛注射液可安全有效应用于重症急性胰腺炎患者

的镇痛。 
关键字  
 
 

PU-2548  

Anuria, cardiocirculatory failure, neurological disorder, 

and rhabdomyolysis: Clinical characteristics of 

individuals who died by acute diquat poisoning 
 

guangcai yu 
Shandong University Qilu Hospital 

 
Objective    Diquat poisoning is associated with increased incidence of suicides in China. 
Relevant studies in critical patients are lacking, leading to uncertain prognosis. Here, 

we investigated the clinical characteristics of patients with diquat poisoning and clinical 

signs most commonly associated with unfavourable prognosis. 
Methods  We retrospectively analysed 16 patients who died of diquat poisoning at Qilu 
Hospital of Shandong University. Hospital admission within 24 h of ingestion and having 

toxicology test results were set as inclusion criteria. 
Results   Eight men and eight women aged 18–55 (mean 30 ± 8) years were included. Intake 

dosage was 60–250 (mean 139 ± 51) ml. Fifteen patients were subjected to gastric lavage, 

15 to hemoperfusion, 11 to hemofiltration, and nine to mechanical ventilation. Survival 

time varied between 10 and 88 (mean 34.84 ± 15.20) h. All patients presented anuria, 

tachycardia, dyspnoea, and hypotensive shock. High incidence of restlessness/agitation 

(12/16), delirium (9/16), convulsions (3/16), and hypertension (8/16, on admission) was 

observed. Hypotensive shock (9/9) and refractory hypoxemia (8/9) were also observed in most 

patients subjected to mechanical ventilation. Seven patients were not subjected to 

mechanical ventilation, among whom three experienced sudden cardiac arrest. Most patients 

exhibited elevated levels of white blood cells (100%), alanine aminotransferase (81.25%), 

aspartate aminotransferase (93.75%), myohaemoglobin (100%), creatine kinase (>1,000 IU/l, 

13/16, 81.25%), creatinine, blood urea nitrogen, lactate dehydrogenase, creative kinase 

isoenzyme MB, cardiac troponin I, blood amylase, blood lipase, and NT-pro-BNP compared 

with their normal ranges. 
Conclusion   Suicide patients who died by acute diquat poisoning almost always 

manifested rhabdomyolysis, and rhabdomyolysis maybe linked to acute kidney injury to a 
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certain extent. Progressive oliguria, cardiocirculatory failure, respiratory failure, 

and neurological disorder are common clinical characteristics in severe diquat poisoning, 

and this maybe correlated with poor prognosis. 
Key words   diquat; posioning,  rhabdomyolysis; anuria; clinical characteristics 
 
 

PU-2549  

急诊腹腔镜胆囊切除术中腹腔引流必要性的探讨 
 

杜杰 
蚌埠医学院第一附属医院 

 
目的   探讨急诊腹腔镜胆囊切除术患者术中腹腔引流术的优缺点及应用。 
方法   选取我院 2018 年 3 月~2020 年 4 月因有急性腹痛而需要急诊行腹腔镜胆囊切除术治疗的胆

囊结石患者 80 例。80 例患者在手术前随机分为两组。A 组 40 例，术中常规在肝下间隙放置腹腔

引流管。B 组 40 例，术中不放置腹腔引流管。术后疼痛评估使用 10 点视觉模拟量表。对两组患者

术后疼痛、手术时间、术后住院时间及术后发症发生率情况进行比较分析。 
结果     A组平均手术时间较 B组长，但差异无统计学意义（P>0.05）。两组术后 6h疼痛平均视觉

模拟评分相近，A组术后 24h、48h疼痛平均视觉模拟评分较 B组高，差异有统计学意义（P<0.05）。

住院 3d以上的患者 A组为 18例（45.0%），高于 B组的 8例（20.0%），差异有统计学意义（P<0.05）。

两组术后伤口感染、右肩背部疼痛、恶心、呕吐和呼吸道感染率差异无统计学意义（P>0.05）。 
结论 急诊腹腔镜胆囊切除术中胆囊床的常规腹腔引流可能不合理，可出现更多的术后疼痛，术后并

发症多，且延长了住院时间。 
关键字    
 
 

PU-2550  

A study of mechanisms of Tim-3 on immune escape in 

benzene-induced acute myeloid leukemia 
 

Qiong Ning 
jinan hospital 

 
Objective   To study the mechanisms of Tim-3 on immune escape in benzene-induced acute 
myeloid leukemia (AML) and provide potential targets of clinical monitoring and 

intervention of hematological toxicity in benzene-induced AML.  

Methods  C3H/He mice were randomly divided into control and experimental groups.  

Results   Serum levels of IL-12 in the experimental group were significantly lower than 

that in the control group. Serum levels of TGF-β1 in the experimental group were 

significantly higher than that in the control group (p<0.05). The proportion of Tim-3 

positive CD14+ monocytes of the bone marrow and spleen of the experimental group was found 

to be significantly higher than that of the control group (p<0.05) through flow cytometry 

(FCM). Compared with the control group, the expression of Tim-3 on (M1+M2) macrophages of 

bone marrow in the experimental group significantly increased following immunofluorescence 

assay (IFA). The expression of type M2 macrophages in (M1+M2) the macrophages of bone marrow 

and spleen tissues in the experimental group were both higher than that of the control group. 

The expression levels of p-PI3K, p-AKT and p-mTOR in the experimental group were all 
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significantly higher than that in the control group. Tim-3 was highly expressed in 

macrophages in benzene-induced AML. It promoted the activation of the PI3K/AKT/mTOR 

signaling pathway, stimulated the secretion of anti-inflammatory cytokines, and inhibited 

the secretion of pro-inflammatory cytokines.  

Conclusion   High expression of Tim-3 changed the phenotype and function of macrophages 

by promoting the polarization of macrophages, thus inducing a negative immune response in 

the tumor microenvironment and tumor immune escape. 
Key words  Key words: Tim-3; Benzene; acute myeloid leukemia; Macrophage polarization; Immune 
escape 
 
 

PU-2551  

Development and validation of a prediction model of deep 

venous thrombosis for patients with acute poisoning 

following hemoperfusion 
 

Xiuqin Li 
Shandong University Qilu Hospital 

 
Objective  To develop and confirm an individualised predictive model to ascertain the 

probability of deep venous thrombosis in patients with acute poisoning after undergoing 

hemoperfusion. 
Methods   A total of 311 patients with acute poisoning that were admitted to a hospital 

in Shandong Province China between October 2017 and February 2019 were selected and included 

in the development group, while 80 patients with acute poisoning, who were admitted between 

February and May 2019, were included in the validation group. The independent risk factors 

for deep venous thrombosis in patients with acute poisoning following hemoperfusion were 

screened using both univariate and multivariate logistic regression analyses. An 

individualised predictive model was then developed based on the regression coefficients. 

The area under the receiver operating characteristic curves and calibration belts were used 

to estimate the discrimination and calibration of the prediction model. 
Results   The multivariate logistic regression analysis shows that the four risk factors 

of catheter indwelling days, carrying a catheter during transport, elevated serum 

homocysteine, and dyslipidaemia were independent risk factors for deep venous thrombosis 

in patients with acute poisoning following hemoperfusion. The areas under the receiver 

operating characteristic curve of the development and validation groups were 0.713 and 0.702, 

respectively, suggesting that the prediction model possesses good discrimination capacity. 

In addition, the calibration belts of the two groups were ideal, indicating that the 

calibration of the prediction model was perfect. 
Conclusions  The prediction model established by this study has a moderate predictive 

effect on the occurrence of deep venous thrombosis in patients with acute poisoning. In 

practical clinical work, this prediction model can be combined with the common thrombosis 

risk assessment model in order to evaluate the risk of deep venous thrombosis in patients 

with acute poisoning. 
Key words  Deep venous thrombosis; Hemoperfusion; Poisoning; Prediction; Thrombosis 
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PU-2552  

Echocardiography for patients undergoing extracorporeal 

cardiopulmonary resuscitation:  

a primer for intensive care physicians 
 

Zhongheng Zhang 
sir Run-Run Shaw hospital, Zhejiang university school of medicine 

 
Echocardiography is an invaluable tool in the management of patients with extracorporeal 

cardiopulmonary resuscitation (ECPR) and subsequent extracorporeal membrane oxygenation 

(ECMO) support and weaning. At the very beginning, echocardiography can identify the 

etiology of cardiac arrest, such as massive pulmonary embolism and cardiac tamponade. 

Eliminating these culprits saves life and may avoid the initiation of extracorporeal 

cardiopulmonary resuscitation. If the underlying causes are not identified or intrinsic 

to the heart (e.g., such as those caused by cardiomyopathy and myocarditis), conventional 

cardiopulmonary resuscitation (CCPR) will continue to maintain cardiac output. The quality 

of CCPR can be monitored, and if cardiac output cannot be maintained, early institution 

of extracorporeal cardiopulmonary resuscitation may be reasonable. Cannulation is 

sometimes challenging for extracorporeal cardiopulmonary resuscitation patients. 

Fortunately, with the help of ultrasonography procedures including localization of vessels, 

selecting a cannula of appropriate size and confirmation of catheter tip may become easy 

under sophisticated hand. Monitoring of cardiac function and complications during 

extracorporeal membrane oxygenation support can be done with echocardiography. However, 

the cardiac parameters should be interpreted with understanding of hemodynamic 

configuration of extracorporeal membrane oxygenation. Thrombus and blood stasis can be 

identified with ultrasound, which may prompt mechanical and pharmacological interventions. 

The final step is extracorporeal membrane oxygenation weaning. A number of studies 

investigated the accuracy of some echocardiographic parameters in predicting success rate 

and demonstrated promising results. Parameters and threshold for successful weaning include 

aortic VTI ≥ 10 cm, LVEF > 20-25%, and lateral mitral annulus peak systolic velocity >6 

cm/s. However, the effectiveness of echocardiography in ECPR patients cannot be determined 

in observational studies and requires randomized controlled trials in the future. The 

contents in this review are well known to echocardiography specialists; thus, it should 

be used as an educational material for emergency or intensive care physicians. There is 

a trend that focused echocardiography is performed by intensivists and emergency 

physicians. 
Key words Cardiac arrest; Critical care; Echocardiography; Extracorporeal cardiopulmonary resuscitation; 
Thromboembolism. 
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PU-2553  

Secondary surgery for a thoracic aortic aneurysm in a 

Behçet's disease patient 
 

Zhongchen Zhang 
Shandong University Qilu Hospital 

 
Aneurysm is a serious vascular complication of Behçet’s disease. Surgery is an important 

treatment as is medication.We reported a case of a thoracic aortic artery aneurysm in 

Behçet’s disease. The patient was successfully treated with secondary surgery 12 years 

later. A long-term thalidomide and prednisone was also prescribed. The symptoms was stable 

1 yesrs after the secondary surgery.Surgery is an important treatment. Long-term use of 

corticosteroids and thalidomide may help relieve disease progression, especially in 

patients needing surgery. 
Keywords: Aneurysms; Surgery; Behçet’s disease; Medicament; 
Behçet’s disease (BD) is a multisystemic inflammatory condition characterized by a range 

of wide clinical symptoms, among which vascular lesions are rare. Arterial lesions, 

especially with a rapidly expanding or ruptured aneurysm, are life threatening; arterial 

lesions are one of the most common causes of direct death in BD. 
Key words Keywords: Aneurysms; Surgery; Behçet’s disease; Medicament; 
 

PU-2554  

急性低钾血症患者的救治与护理 
 

李姮 
海南省肿瘤医院 

 
目的   通过合理的补钾治疗和护理措施使低钾血症患者尽快恢复肢体肌力等功能。 
方法   回顾性分析 30 例低钾血症患者的临床资料、护理措施、病情观察和心理疏导。 
结果   30例患者中，2例住院，10例急诊观察，18例经对症处理后回家。 
结论   合理及时的补钾，密切观察病情，以及到位的心理护理，是低钾血症患者抢救成功的关键。 
关键字   低钾血症；急救；护理 
 
 

PU-2555  

气道管理在急诊科心肺复苏患者维持治疗中的应用 
 

阎金玉、高宁 
天津医科大学总医院 

 
目的   探讨气道管理在急诊科心肺复苏患者维持治疗中的应用效果。 
方法 选取 2012年 1月 1日～2020年 5月 1日我院接受维持治疗的急诊科心肺复苏患者 300例作为

研究对象，采用随机数字表示法将其分为观察组和对照组各 150 例。对照组给予常规护理干预，观

察组在对照组基础上给予气道管理；比较两组抢救及后续情况相关指标（包括抢救时间、插管时间

与入住 ICU时间）、血气指标[包括动脉血氧分压（PaO2）、动脉血二氧化碳分压（PaCO2）]、不良情
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况、护理满意度。 
结果 观察组抢救时间、插管时间、入住 ICU 时间均短于对照组（P＜0.05，P＜0.01）；干预 1 个月

后，观察组 PaO2 高于对照组（P＜0.05），PaCO2 低于对照组（P＜0.01）；观察组不良反应发生率低

于对照组（P＜0.05）；观察组护理满意度高于对照组（P＜0.05）。 
结论 将气道管理应用于急诊科心肺复苏患者维持治疗中，可缩短患者插管时间，争取患者抢救时间，

促进患者恢复，且有利于改善患者的血气指标和减少不良情况的发生，从而提升其护理满意度。 
关键字 心肺复苏；急诊科；维持治疗；气道管理 
 

PU-2556  

无缝隙急救护理在急诊创伤患者护理中的应用效果分析 
 

张童霏 
襄阳市中心医院    

湖北文理学院附属医院 
 

目的   本文探讨了无缝隙急救护理在急诊创伤患者护理中的应用效果。 
方法 选取在我院接受诊治的创伤患者（50例），将这些患者分为两组（各 25例）；常规组实施常规

护理，研究组患者实施无缝隙急救护理，之后对两组患者的抢救成功率进行调查评估 
结果 结果：研究组抢救成功率高于常规组（P＜0.05）。 
结论 对急诊创伤患者采取无缝隙急救护理，可充分提高患者的抢救成功概率，对患者预后效果有重

要作用。 
关键字 无缝隙急救护理；急诊；创伤 
 
 

PU-2557  

Exploring heterogeneity in clinical trials with latent 

class analysis 
 

Zhongheng Zhang 
sir Run-Run Shaw hospital, Zhejiang university school of medicine 

 
Case-mix is common in clinical trials and treatment effect can vary across different 

subgroups. Conventionally, a subgroup analysis is performed by dividing the overall study 

population by one or two grouping variables. It is usually impossible to explore complex 

high-order intersections among confounding variables. Latent class analysis (LCA) provides 

a framework to identify latent classes by observed manifest variables. Distal clinical 

outcomes and treatment effect can be different across these classes. This paper provides 

a step-by-step tutorial on how to perform LCA with R. A simulated dataset is generated to 

illustrate the process. In the example, the classify-analyze approach is employed to explore 

the differential treatment effects on distal outcomes across latent classes. 
Key words Latent class analysis (LCA); classify-analyze; heterogeneity; information criteria; subgroup. 
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PU-2558  

扩大创伤重点超声评估法对多发伤患者气胸诊断价值的研究 
 

程峰 
蚌埠医学院第一附属医院 

 
目的   探讨急诊胸部超声评估作为扩大重点超声创伤评估法（extended focused assessment with 

sonography for trauma， EFAST）的一部分对于急诊科多发伤患者气胸的临床诊断价值。 
方法   选取 2017 年 10月-2020年 1月我院急诊外科收治的 106例多发伤患者，对其分别进行胸部

超声评估（EFAST）、床边胸片、胸部 CT 检查，三者检查间隔时间不超过 3小时。超声评估时以出现

胸膜滑动征、B线消失或者肺点作为超声诊断气胸的依据，记录其诊断结果。以胸部 CT结果作为金

标准，分析超声评估和床边胸片在气胸诊断方面的差异。 
结果   胸部 CT 诊断气胸 24 例 28 侧，其中 4 例为双侧，82 例无气胸。其中超声评估诊断气胸 23

例，真阳性 21 例，假阳性 2 例，真阴性 80 例，假阴性 3 例，床边胸片诊断气胸 13 例，真阳性 13

例，假阴性 11 例，真阴性 82 例，假阳性 0 例。超声评估气胸诊断敏感性、特异性、阳性预测值、

阴性预测值、准确度分别为 87.5%、97.6%、91.3%、96.4%、95.3%，而床边胸片为 54.2%、100%、100%、

88.2%、89.6%,与 CT结果一致性比较 Kappa 值为 0.863，而床边胸片的 Kappa值为 0.567。 
结论   超声评估对气胸诊断的敏感性、阴性预测值、准确度均优于床边胸片，与 CT 结果一致性较

强。 
关键字    
 
 

PU-2559  

角色模拟教学法在规培生职业胜任力培养中的研究分析 
 

曾艳 
海南省人民医院 

 
目的   探究角色模拟教学法在规培生职业胜任力培养中的应用效果。 
方法 选取于 2017 年 6 月至 2020 年 6 月在我院急诊科轮转培训的 85 名规培护士作为研究对象，通

过随机抽签法分为对照组（n = 42）和实验组（n = 43），分别采用传统教学法和角色模拟教学进行

临床护理教学，比较两组规培生培训前后的理论知识考核成绩、操作技能考核成绩和职业胜任力评

分，并对教学满意度进行调查，比较两种教学方法的教学效果。实验组对教学满意度优于对照组(均

P < 0.01)。 
结果 在培训前考核成绩和评分均无明显差异的前提下，实验组规培生培训后的理论知识考核成绩、

护理操作技能考核成绩和职业胜任力综合评分均显著高于对照组，差异均具有统计学意义（理论知

识：93.70 ± 6.21 vs 82.72 ± 5.45, P< 0.001；操作技能：91.78 ± 4.36 vs 80.62 ± 4.85, 

P < 0.001；职业胜任力: 218.71 ± 30.62 vs 205.14 ± 31.54, P < 0.05） 
结论 与传统教学方法相比，角色模拟教学法更能激发规培生的学习兴趣，培养规培生的临床思维和

提高规培生的护患沟通能力，从而改善其对护理理论知识和操作技能的掌握程度，有效提升护[1]

理培训生的职业胜任力，值得临床推广应用。 
关键字 角色模拟教学法；职业胜任力；规培生 
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PU-2560  

院前急救人员人文素养发展的思考 
 

蔡晓婷、杨茜 
郑州市第二人民医院 

 
目的   医学人文素养对院前急救人员的工作有着积极推动作用，但是当前普遍存在人文关怀缺乏、

医患关系紧张、患者满意度不高等问题，归根结底于院前急救人员医学人文素养的缺失。基于此，

本文结合院前急救人员的人文素养现况，浅析了提高院前急救人员人文素养的意义，并提出了发展

人文精神的相应对策。 
方法 本文是基于文献查阅，结合本急救站院前急救人员的工作情况，撰写次综述。 
结果 查阅文献及结合实际情况得知： 
院前急救人员人文素养理念认识不到位； 
院前急救人员与患者缺乏沟通交流； 
院前急救人员忽视患者真正需求。 
结论   经历了特大暴雨及新冠肺炎疫情，暴露了院前急救人员人文素养的退化及缺失。因此院前急

救人员的人文精神培养至关重要。第一，要认同人文素养理念，强化人文素养意识；其次必须完善

人文素养制度建设，健全急救文化制度；另外，也要加强人文素养课程培训，重视院前人文精神培

养；最后要加强急救人员自身修行，陶冶文化情操。 
关键字   院前急救；人文素养 
 
 

PU-2561  

IL-10 联合 PCT 对高脂血症性急性胰腺炎持续性器官衰竭的预测 
 

黄晓东、蔺际龑 
福建省厦门大学附属第一医院 

 
目的   研究白细胞介素 10(IL-10)联合血浆降钙素原(PCT) 对高脂血症性急性胰腺炎患者持续性器

官衰竭(POF)的预测价值。 
方法 分析我院 2018 年 1 月～2021 年 5 月收治的发病时间在 24 小时内高脂血症性急性胰腺炎患者

92例。采用 2012年亚特兰大分类标准分为急性胰腺炎非 POF(NO-POF)组 79例和 POF组 13例。采用

流式荧光法测定细胞因子，电化学发光法检测 PCT。 
结果 POF 组 IL-10 及 PCT 明显高于 NO-POF 组(P<0.05)。多因素 Logistic 回归分析显示，IL-10 及

PCT是高脂血症性急性胰腺炎 POF的独立危险因素〔IL-10(RR=1.127，95%CI:1.002～1.268，P<0.05)；

PCT(RR=3.886，95%CI:1.26～11.933，P<0.05)。ROC分析结果显示,IL-10预测高脂血症性急性胰腺

炎 POF 的曲线下面积为 0.772(95%CI:0.591～0.952，P<0.05)，预测 POF 的最佳截点 5.6pg/ml，其

敏感性为 83.3%，特异性为 68.8%；PCT 预测高脂血症性急性胰腺炎 POF 的曲线下面积为

0.811(95%CI:0.665～0.956，P<0.05)，预测 POF 的最佳截点 0.15ng/ml，其敏感性为 83.3%，特异

性为 72.9%；IL-10 联合 PCT 预测高脂血症性急性胰腺炎 POF 的曲线下面积为 0.912(95%CI:0.83～

0.993，P<0.05)，其敏感性为 75%，特异性为 94%。 
结论 IL-10及 PCT与高脂血症性急性胰腺炎 POF独立相关，可早期预测 POF发生，且两者联合预测

价值更高。 
关键字   高脂血症性急性胰腺炎；细胞因子；白细胞介素-10；降钙素原 
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PU-2562  

转运风险评估表在院际转运中的应用 
 

付朝华、易峰、费淑桂 
岳阳市中心医院 

 
目的   制定院际转运风险评估表，为危重病人院际转运提供量化评估。 
方法 对 2020 年我院使用移动 ICU 进行院际转运的 326 例危重病人应用我科制定的转运风险表进行

回顾性研究。 
结果 在 2020年 1月至 12月我院使用移动 ICU进行院际转诊的 326例危重患者中，中高风险例 117

例，低危为 209例，途中死亡 2例，成功率 99.4%。 
结论   应用院际转运风险评估表来对危重病人进行分类评判，操作性强，合理的患者病情量化评估

可以提升医疗急救资源利用，从而提高患者生存率及预后，减少纠纷及不良事件。 
关键字   院际转运  风险评估 
 
 

PU-2563  

Propensity score analysis for time-dependent exposure 
 

Zhongheng Zhang 
sir Run-Run Shaw hospital, Zhejiang university school of medicine 

 
Propensity score analysis (PSA) is widely used in medical literature to account for 

confounders. Conventionally, the propensity score (PS) is calculated by a binary logistic 

regression model using time-fixed covariates. In the presence of time-varying treatment 

or exposure, the conventional method may cause bias because subjects with early and late 

exposure are treated as the same. In effect, subjects who are treated latter can be different 

from those who are treated early. Thus, the conventional PSA must be modified to address 

this bias. In this paper, we illustrate how to perform analysis in the presence of 

time-dependent exposure. We conduct a simulation study with a known treatment effect. In 

the simulation study, we find the PSA method that directly adjust PS estimated by either 

a binary logistic regression model or a Cox regression model using time-fixed covariates 

still introduce significant bias. On the other hand, the time-dependent PS matching can 

help to achieve a result approaching the true effect. After time-dependent PS matching, 

the matched cohort can be analyzed with conventional Cox regression model or conditional 

logistic regression (CLR) model with time strata. The performance is comparable to the 

correctly specified Cox regression model with time-varying covariates (i.e., adjusting the 

exposure in a multivariable model as a time-varying covariate). We further develop a 

function called TDPSM() for time-dependent PS matching and it is applied to a real world 

dataset. 
Key words Propensity score matching (PS matching); R; time-dependent. 
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PU-2564  

云随访管理平台对急诊创伤性皮瓣 

转移修复术后患者功能恢复的应用 
 

陈倩、柴宇霞、尹慧珍 
郑州大学第一附属医院 

 
目的    探讨云随访管理平台对急诊创伤性皮瓣转移修复术后患者功能恢复的影响。 
方法   选择 2020年 6月～2021年 6月在郑州大学第一附属医院急诊外科行皮瓣转移修复术的患者

100 例，随机分为对照组 50 例和干预组 50 例，在患者出院后，对照组采用常规随访，干预组在此

基础上给予云随访管理平台，于患者出院时及出院 3 个月后采用自我护理能力量表、皮瓣成活率、

术后康复锻炼依从率、并发症发生情况和生活质量综合评定问卷进行评价。 
结果   干预组自我护理能力量表得分、皮瓣成活率、术后康复锻炼依从率、生活质量综合评定问卷

得分均高于对照组，且差异均有统计学意义（均 p＜0. 05），干预组并发症发生情况低于对照组，

差异有统计学意义（p＜0. 01）。 
结论    采用云随访管理平台可有效提高急诊创伤性皮瓣转移修复术后患者功能恢复，提高患者自

护能力、皮瓣成活率、术后康复锻炼依从率和生活质量。 
关键字   云随访管理平台；创伤性皮瓣转移修复术；自我护理能力；术后康复锻炼；生活质量 
 

PU-2565  

宽胸气雾剂治疗寒凝血瘀型冠心病稳定型心绞痛的临床观察 
 

方金燕 
杭州市第一人民医院 

 
目的   观察宽胸气雾剂治疗寒凝血瘀型冠心病稳定型心绞痛的临床疗效。 
方法   110 例冠心病心绞痛患者随机分成研究组和对照组各 55 例。其中对照组患者采用西医常规

治疗，研究组在对照组基础上加用宽胸气雾剂治疗，治疗 4 周。比较两组治疗前后中医证候积分、

心电图改善、每周心绞痛发作频次及持续时间，西雅图量表评分、血清 NO、ET-1、VEGF 水平。 
结果 研究组中医证候及心电图有效率（90.9%、69.09%）高于对照组（72.72%，49.09%，P=0.013，

P=0.032）。与本组治疗前比较，两组治疗后心绞痛发作频次和持续时间及 ET-1水平下降（P<0.05，

P<0.01），西雅图量表评分及 NO、VEGF水平增加（P<0.05，P<0.01）。与对照组同期比较，治疗组治

疗后心绞痛发作频次和持续时间及 ET-1水平下降（P<0.05，P<0.01），西雅图量表评分及 NO、VEGF

水平增加（P<0.05，P<0.01）。两组患者未见明显不良反应。 
结论   宽胸气雾剂治疗冠心病稳定型心绞痛患者临床疗效显著，可以显著改善患者心电图疗效，心

绞痛发作次数及持续时间，同时改善患者血管内皮功能。 
关键字   冠心病稳定型心绞痛；芳香温通疗法；宽胸气雾剂 
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PU-2566  

静脉丙种球蛋白对儿童腺病毒肺炎病毒排泄的影响 
 

曾赛珍
1
、谢乐云

2
、张兵

2
、余阗

2
、王涛

2
、杨乐

2
、钟礼立

2 
1. 湖南省人民医院（湖南师范大学附属第一医院） 
2. 湖南省人民医院（湖南师范大学附属第一医院） 

 
目的   探讨重症 HAdV 肺炎儿童治疗因素对病毒载量动力学影响，将为儿童 HAdV 肺炎的精准防控和

临床救治提供科学依据。 
方法 对诊断 HAdV-7 感染的重症肺炎儿童应用静脉免疫球蛋白治疗进行分组，观察不同治疗组患儿

HAdV DNA载量的动态变化。 
结果 研究纳入 105 例 HAdV-7 感染的重症肺炎儿童，70.48%（74/105）的患儿为男性，中位年龄为

12.0（10.5， 24.0）月，78.10%（82/105）的患儿诊断 ARDS。纳入患儿入院前热程为 6.0 (4.0, 8.0)

天，最高体温 39.8 (39.5, 40.0)℃，总热程长达 15.00 (11.00, 21.00)天，机械通气率为 66.67% 

（70/105），PICU 住院时间为 13.0 （9.0，19.0）天，住院时间 21.0 （15.0，28.5）天，死亡率

6.67%（7/105），98例存活患者中发生 BO后遗症比例达 40.00%（42/98）。105例患儿中，小剂量 IVIG

治疗组 88例，大剂量 IVIG治疗组 17 例。两组在人口学资料、入院前热程、入院病毒载量、基础疾

病分布上差异均无统计学意义。在机械通气率、PICU 住院时间、总住院时间、死亡率及 BO 后遗症

发生率等方面差异均无统计学意义。在线性回归模型中，小剂量 IVIG 组腺病毒载量以对数线性方式

持续下降，其中下降速率为每天 0.083 log10 copies/mL，预测病毒排泄持续时间为 102.3 天

（y=102.37-0.083x）。大剂量 IVIG 组腺病毒载量下降速率更快，每天代谢量为 0.127 log10 

copies/mL，预测病毒排泄持续时间为 73.46 天（y=9.329-0.127x），明显短于小剂量 IVIG 组。 
结论 在 HAdV-7感染的重症肺炎儿童，应用大剂量 IVIG 治疗缩短病毒排泄时间，可能有助于改善疾

病过程。 
关键字 儿童，人腺病毒，肺炎，病毒载量，排泄 
 
 

PU-2567  

Yes-Associated Protein 1 Plays Essential Roles in Paraquat 

induced Lung Fibrosis in Experimental Rats 
 

Shaoping Li、Xian-Long Zhou、Hai-Hua Chen 
Emergency department, Wuhan University, Wuhan, Hubei, 

 
Paraquat is a highly toxic herbicide that mainly targets lung, leading to irreversible lung 

fibrosis. Yes-associated protein 1 (YAP1), a major transcriptional co-activator of the 

Hippo pathway, regulates cell proliferation and apoptosis in various cell types. Recent 

studies indicate that YAP1 may play a critical role in the pathogenesis of lung fibrosis. 

Here, we aim to investigate whether YAP1 is associated with pathological process of 

epithelial-to-mesenchymal transition (EMT) in paraquat induced lung fibrosis. In vivo, male 

Wistar rats (n =8 per group) were received paraquat exposure with or without short hairpin 

RNA for YAP1 administration. Another group received normal saline injection served as 

controls. In vitro, primary lung fibroblasts were isolated from lungs of rats and cultured 

under the serum containing paraquat with or without the supplement of short hairpin RNA 

or plasmid for YAP1. Morphological and molecular changing was examined by histological or 

biological analysis. We found the expression levels of collagen1, Col1α1, Col3α1, CTGF, 
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Fn1, α-SMA, YAP1, vimentin and N-cadherin in the lung were significantly increased and 

E-cadherin was significantly decreased after PQ challenge, which strongly supported the 

success of lung fibrosis and EMT progression induced by PQ. However, the upregulation of 

fibrotic markers and progression of EMT could br effectively inhibited by YAP1 silencing 

or antioxidant (Tempol) administration. In addition, knockdown of YAP1 could ameliorate 

paraquat induced interstitial lung fibrosis and oxidative stress injury. In vitro, we found 

that either paraquat administration or YAP1 overexpression could also up-regulate the 

fibrotic biomarkers expression, promote cell proliferation, increase reactive oxygen 

species production and stimulate the transition of fibroblasts into myofibroblasts in 

cultured lung fibroblasts. These changing could be effectively attenuated by YAP1 

inhibition. Our results highlight the role of YAP1 played in paraquat induced lung fibrosis 

that provide new strategies for prevention and treatment of lung fibrosis. 
Key words paraquat; lung fibrosis; yes-associated protein 1; epithelial-to-mesenchymal transition. 
 
 

PU-2568  

县级中医院短期快速筹建集中隔离医学观察点的体会及思考 
 

蒲小洪、霍锐 
重庆市南川区中医医院 

 
目的   介绍我院快速反应短期迅速筹建集中隔离医学观察点的措施方法，为今后可能出现的复杂严

峻新冠肺炎防控工作提供借鉴。 
方法   一、快速筹建集中隔离医学观察点 
（一）组织管理 
（二）集中隔离医学观察点的选址及改造。 
（三）物资保障。 
（四）工作人员配备。 
二、工作开展情况。 
（一）培训。 
（二）工作流程。 
（三）工作成效。 
结果   临时隔离医学观察点总共接收中高风险返南隔离观察人员共 339人，隔离观察人员主要来自

南京中高风险区、张家界、江津双福、奉节、成都中高风险区、湖南中高风险区、郑州、扬州。无

1例不良事件发生。 
结论  
反思：存在问题及改进计划：医疗观察点属于临时应设置，难免有管理不到位之处。各种突发情况

需要反复应急演练，做好各种突发情况的预案。 
展望：本轮新冠肺炎疫情形势提醒我们，今后的防控工作依然复杂严峻，随时需要我们做出快速反

应，特别是集中隔离医学观察对新冠肺炎防控起着重要的作用，如何在快速的基础上做到规范，需

要在不断实践中总结经验教训。 
关键字   县级中医院；快速筹建；集中隔离医学观察 
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PU-2569  

“7S”管理法+二维码在院前救护车物品管理中的应用 
 

张欣欣、韩国杰、柴宇霞 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   评价“７Ｓ”管理法+二维码技术在救护车车载药品、物品、设备管理中的效果。 
方法   医院从 2020年７月开始采用 “7S”管理法＋二维码技术对救护车药品、物品、设备等实行

管理。依照“７Ｓ”即整理、整顿、清扫、清洁、素养、安全、节约的管理理念，联合运用二维码

信息软件管理对救护车车载的药品、物品、设备定点进行定期检查清理，比较实施“７Ｓ”管理法+

二维码技术前（2020年 1月--6月）和实施后（2020年 7月--12月）救护车物品交接班时间、急救

物品完好率、车载药品基数与存放位置准确率、设备消毒合格率、医疗废物处置合格率、无菌物品

合格率。 
结果   实施后救护车物品交接班时间短于实施前（Ｐ<0.05），急救物品完好率、车载药品基数与存

放位置准确率、设备消毒合格率、医疗废物处置合格率、无菌物品合格率高于实施前（Ｐ<0.05）。 
结论     “７Ｓ”管理法+二维码技术应用于救护车物品的管理具有其先进性与科学性，能提高管

理效率。 
关键字   “７Ｓ”管理法；二维码；救护车；物品；管理  
 
 

PU-2570  

新型 4W 法联合心肺复苏模拟情景教学在急诊超声培训中的应用 
 

李杏良 
河南省人民医院 

 
目的   探索急诊超声培训使用新型教学法联合心肺复苏模拟情景教学的应用效果，为急诊超声培训

提供新的教学思路。 
方法 通过构建新型 4W（when、where、what、way）教学法，再联合心肺复苏模拟情景教学进行急

诊超声培训，并对培训前后进行相关能力评测。针对河南省人民医院 2019 年 6 月至 2020 年 6 月急

诊科医师进行急诊超声培训，方法采用新型 4W教学法联合心肺复苏模拟病例进行系统化培训。记录

培训前后测试成绩。 
结果 经过培训后，急诊超声技术有较好的提升，4W 分组中尤以大血管的评估（腹主动脉、下腔静

脉）较培训前有显著改善（P<0.05），年龄分组中低年资组总成绩较培训前有显著改善（P<0.05）。 
结论 使用新型 4W法联合心肺复苏模拟情景教学有助于提高急诊超声培训效果。 
关键字   急诊超声培训；模拟情景教学；心肺复苏 
 
 

PU-2571  

2013 年-2020 年儿童腺病毒肺炎临床流行病学特征 
 

谢乐云、曾赛珍、余阗、王涛、杨乐、张兵、钟礼立 
湖南省人民医院（湖南师范大学附属第一医院） 

 
目的   人腺病毒（HAdV）可引起婴幼儿重症肺炎。系统了解儿童 HAdV 肺炎尤其是重症患者的临床
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和流行病学特征，将为儿童 HAdV 肺炎的精准防控和临床救治提供科学依据。 
方法   回顾性总结和分析 2013～2020年湖南省人民医院儿童医学中心收治的 HAdV肺炎患儿的临床

和流行病资料。 
结果   1. 在 2013～2020年间诊断为社区获得性肺炎的 50805例患儿中，HAdV阳性总检出率 13.11%

（6662/50805），男童检出率高于女童（χ2=22.64，P=0.000），以 4~5 岁年龄组检出率最高

（χ2=987.09，16.65%）（P=0.000），夏季检出率最高（χ2=143.1，P=0.000）。儿童腺病毒肺炎主

要临床表现为咳嗽（91.61%）、发热（82.18%）。HAdV载量范围为 5.20（3.57, 6.78）Log10copies/mL。 
2. 在重症社区获得性肺炎中 HAdV 阳性占 24.84%，其中 2019 年高达 50.68%。重症 HAdV 肺炎组与非

HAdV感染重症肺炎组两组性别分布相似，均以男性多见。重症 HAdV 肺炎组儿童中位年龄（IQR）为

14（8，28）月。非 HAdV 感染重症肺炎组儿童中位年龄（IQR）为 7（3，19）月。两组各年龄段分

布差异具有统计学意义（P=0.000）。重症 HAdV 肺炎组以春季所占比例最高，达 40.95%。非 HAdV 感

染重症肺炎组中，冬季最为多见，占 36.61%。两组季节分布差异具有统计学意义（P=0.000）。重症

HAdV肺炎总住院时间、儿童重症监护病房住院时间均高于非 HAdV重症肺炎组（P=0.000）。 
结论 HAdV 是湖南地区儿童 CAP 重要病原，其患病率与年龄、季节及性别相关。HAdV 肺炎可表现为

以年份为特点的爆发流行，且重症肺炎发生率高，应引起临床医生高度重视。 
关键字 腺病毒，儿童，社区获得性肺炎，重症，流行病学 
 
 

PU-2572  

竞技运动心脏骤停的原因与预防 
 

李瑞月、张瑛琪 
河北医科大学第一医院 

 
目的    在训练和赛事期间发生的心脏骤停具有发作突然，病程急，病情严重，难以救治等特点，

易造成秩序混乱和社会恐慌。近年来运动性猝死多有报道，运动员心脏骤停的发生对赛事、竞技体

育以及国家形象等易造成负面社会影响。 
本文对竞技运动心脏骤停的原因和预防策略进行综述，以期为预防竞技运动心脏骤停提供参考。 
方法  本文以“竞技运动心脏骤停的原因和预防”为研究主题，运用文献分析、历史分析、比较分

析等研究方法，以 Pubmed、Embase、Medline和 CNKI 文献库为主要数据来源，以“竞技运动、心脏

骤停、原因、预防等”检索词，检索相关文章共 626篇。去除无摘要、非英文文献，最终取 44篇文

献，为本文综述提供参考。 
结果    竞技运动心脏骤停的原因可分为肥厚型心肌病、冠状动脉粥样硬化性心脏病等心源性和张

力性气胸、药物滥用等非心源性原因。预防可从参与前筛查和心电图筛查两方面进行。 
结论  竞技运动心脏骤停的发生是对社会有重大影响的创伤性事件。对于发生在竞技运动中的心脏

骤停，相关人员需接受系统培训，增强心脏骤停的识别意识，掌握心肺复苏的操作方法，同时学习

自动除颤器的使用，以保证在运动中发生运动员猝死时能立即采取急救措施，减少不必要的损失。

竞技运动心脏骤停的发生对社会产生的影响警示人类，制定标准的预防方案迫在眉睫。 
关键字    
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PU-2573  

急诊椎体成形术后住院时间延长的原因分析 
 

赵赫、赵勤鹏 
西安市红会医院 

 
目的   骨质疏松性椎体压缩性骨折(OVCF)严重影响中老年人自理能力及生活质量，与远期死亡率升

高密切相关。经皮椎体成形技术已被证明在治疗 OVCF上具有显著效用。但在临床工作中仍有部分患

者在术后因各种原因无法及时出院。住院卧床时间延长可能会造成费用上升及并发症风险。本研究

目的是探究经皮椎体成形术后延迟出院的原因及危险因素，以期将结果指导临床工作，改进患者围

术期治疗康复过程。 
方法   我们对本院 2017年 1月至 2017年 12月因 OVCF接受 PVP/PKP治疗并出院的患者进行回顾分

析。通过医院信息管理系统进行检索，获取性别、年龄、围术期住院时长、手术椎体数、术式、入

院及出院诊断。根据诊疗现状，以“术后住院大于 3 天”为延迟出院标准，以病历借阅和电话随访

的方式确定延迟原因。通过 SPSS 软件对各项信息汇总统计，分析是否存在影响患者延迟出院的危险

因素。 
结果   纳入 1442 名患者，其中 191(13.2%)名患者术后住院时间大于 3 天。71(37.2%)人为心理负

担；62(32.5%)人术后仍有明显残余疼痛（VAS>4）；30(15.7%)名患者术后发生内科并发症；16(8.4%)

人为发热、腹痛等非特异性不适；5(2.6%)人发生切口异常；4(2.1%)人发生血栓并发症；3(1.6%)

人出现全麻后反应。使用多因素回归分析得到结果，年龄、术前住院时间、术式和手术椎体数为延

迟出院的危险因素。而性别、是否合并慢性疾病对延迟出院并无显著影响。 
结论   对于老年患者椎体压缩骨折，应着重关注其快速康复。临床医师应在术前对患者进行细致评

估，注重查体和诊断，排除潜在风险。同时加强术前沟通宣教，使患者充分了解治疗方案，消除过

多的心理负担。从而减少患者术后延迟出院率，缩短卧床时间，降低医疗支出。 
关键字   椎体成形，日间手术，脊柱骨折，骨质疏松症 
 
 

PU-2574  

急性颈髓损伤在不同入院途径下预后差异对比研究 
 

谢影 
西安市红会医院 

 
目的   急性颈脊髓损伤是严重的中枢神经系统损伤，较多颈髓损伤患者因手术诉求，常于普通骨科

病房直接入院，缺乏必要的监护与急救条件，可能对病情预后造成潜在影响。探究急性完全性颈髓

损伤患者不同入院途径对患者治疗方式、时机及病情预后的影响差异，讨论危重颈髓损伤患者在急

诊早期治疗监护的必要性。 
方法   回顾性分析本医疗中心在 2019.5-2020.5 期间收治的急性颈脊髓损伤患者，通过纳入排除标

准，通过医疗信息系统采集患者一般资料，包括基本人口特征、收治途径；以及病情数据，包括手

术时间、肺部感染发生时间、术前气管插管时间、死亡时间。使用统计学方法对不同组别数据进行

统计学分析得出差异。 
结果   共有 87名患者最终纳入研究。直接进入急诊 EICU 病房监护后转出患者 23（26.4%）人，直

接收住普通骨科病房 64（74.6%）人。EICU组平均术前时间大于普通病房组（P＞0.05）；共 76人发

生肺部感染，EICU 组发生时间明显较晚（P＜0.05）；共 35 人于术前气管插管，EICU 组插管时间更

早（P＜0.05）；随访结束时 41人死亡，EICU组伤后生存时间较长（P＞0.05）。 
结论   共有 87名患者最终纳入研究。直接进入急诊 EICU 病房监护后转出患者 23（26.4%）人，直
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接收住普通骨科病房 64（74.6%）人。EICU组平均术前时间大于普通病房组（P＞0.05）；共 76人发

生肺部感染，EICU 组发生时间明显较晚（P＜0.05）；共 35 人于术前气管插管，EICU 组插管时间更

早（P＜0.05）；随访结束时 41人死亡，EICU组伤后生存时间较长（P＞0.05）。 
关键字   脊髓损伤，EICU，围术期 
 

PU-2575  

Pgc-1α Promotes Phosphorylation, Inflammation,and 

Apoptosis in H9c2 Cells During the Early Stage of 

Lipopolysaccharide Induction 
 
Qun Huang、De Hong Liu、Yong Han、Xiao Mei zeng、Chang Feng  Chen、Zhi Qiang  Huang、Ji Wen  Zhang 

Shenzhen Second People's Hospital 
 
Cardiac dysfunction in severe sepsis is associated with increased mortality. How-ever, the 

molecular mechanisms underlying septic heart dysfunction remain unclear. Expres-sion of 

peroxisome proliferator-activated receptor-γ coactivator 1α (Pgc-1α), concentrations 

of inflammatory factors, and activation of the nuclear factor kappa-B (NF-κB) signaling 

pathway were examined in H9c2 cells after a 24-h lipopolysaccharide (LPS) stimulation period 

using qPCR, enzyme-linked immunosorbent assays (ELISAs), and western blots(WBs), 

respectively. Pgc-1α was overexpressed and suppressed in cells using a lentivirus vector 

and siRNA, respectively. The effects of Pgc-1α dysfunction on the release of inflam-matory 

factors and apoptosis were analyzed. Pgc-1α expression was increased after  LPS induction 

for 0.5 h and returned to the pre-induction level at 2 h. Levels of IL-1β, IL-6, and TNF-α 

increase after LPS induction for 0.5 h and accumulated in the culture supernatants over 

time. The WBs revealed the highest Pgc-1α and phospho (p)-p65 protein levels after LPS 

induction for 0.5 h, followed by a decrease; moreover, the cleaved-caspase-3 level increased 

after LPS induction for 0.5 h and increased gradually thereafter. A functional analysis 

of Pgc-1α evealed that overexpression of this protein enhanced LPS-induced inflammatory 

factors and p-p65 levels and inhibited apoptosis during the early stage after LPS induction 

(0.5 and 4 h). In contrast, the inhibition of Pgc-1α expression inhibited the LPS 

expression–associated increases in inflammatory factors and p-p65 and promoted 

apoptosis.Pgc-1α promoted LPS-induced p65 phosphorylation and inflammatory factor release 

while  inhibiting apoptosis. 
Key words  Pgc-1α; LPS; NF-κB; p65; inflammation 
 
 

PU-2576  

院前罕见孕妇休克急救病例一例（张军根推荐） 
 

沈晓峰 
浙江省杭州市急救中心 

 
目的    通过对罕见疑难疾病的讨论、分析，可以更好的指导院前医务人员进行院前急救及规范转

送，挽救患者宝贵的生命，为妇幼事业贡献一份力量。 
方法   病史：孕妇 30岁，因“停经 32周，突发头晕 20分钟伴晕厥 1次”来电呼叫 120。查体：P 

116 次/分，HR 20次/分，BP 89/57mmHg，烦躁，光反射灵敏，心律齐，无杂音，呼吸音清，腹部膨
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隆、无压痛，四肢湿冷、双下肢皮肤苍白。院前初步诊断： （1）休克待查 （2）晕厥待查 （3）

孕 32周 G1P0。院内抢救：送达医院急诊后 10分钟出现心跳呼吸骤停，行心肺复苏及行急诊剖腹产，

分娩一死婴，腹腔探查结果为脾动脉瘤破裂出血致失血性休克。稳定后转入 ICU继续治疗。 
 鉴别诊断：1.妊娠相关引起的休克，包括宫外孕破裂、流产、妊高症子癫等，2.妊娠糖尿病低血

糖发作，3.感染性休克，4.急性失血性休克等 
结果   讨论：本病例是中晚期孕妇，发生休克对孕产妇及胎儿会造成不可逆的影响。院前诊断主要

依据病史、症状、体征及简单的辅助诊断设备，处理往往以对症处理为主，该孕妇的休克原因复杂，

院前以经验治疗为主，急需加大对院前医护人员的急救技能培训，尤其是妇儿等罕见病种的技能提

升。 
结论 处理时一定要监护基本生命体征，随时掌握病情变化，关键是及时开通静脉，以维持有效血容

量；及时快速送到具有相应危重孕产妇救治能力的综合性医院。如孕妇在院前出现心跳呼吸骤停，

需立即心肺复苏，妊娠状态下建议仰卧位心肺复苏，不能因为顾忌胎儿而降低复苏标准，但不建议

对孕妇实施机械按压。通过对罕见疑难疾病的讨论、分析，可以更好的指导院前医务人员进行院前

急救，挽救患者宝贵的生命，为妇幼事业贡献一份力量 
关键字   院前急救，孕产妇，休克 
 

PU-2577  

椎旁肌退变与椎体强化术后再发骨折关系的磁共振观察 
 

赵赫、钱冰、曹心浩、赵勤鹏 
西安市红会医院 

 
目的   经皮椎体后凸成形术（PKP）后再骨折引发诸多影响因素探讨，但目前尚无足够研究探讨椎

旁肌质量对其影响。本研究试图通过磁共振影像学测量对椎旁肌质量进行评估，探讨椎旁肌退变与

PKP 术后再发骨折之间的关系。 
方法   回顾性筛选本中心 1年间初发 OVCFs并接受 PKP术的患者。依照纳入及排除标准进行筛选，

根据临床随访结局，确定是否再发椎体骨折。所有患者都应具备受伤部位至少一次术前 MRI 扫描及

末次随访 MRI扫描。于同一扫描参数下，在 T2相轴位上手动圈取感兴趣区（ROI），测量原手术椎体

的中位高度椎旁肌（包括多裂肌及竖直肌）。得到椎旁肌面积（CSA）及以灰度值代表的信号强度（SI）。

两名临床医师分别测量，以达到满意的一致性。使用非参数秩和检验对所有测量结果的组间差异进

行比较。 
结果 最终，92 名患者纳入本研究，其中 33 人被证实在随访期间再次发生椎体压缩骨折，其余 59

名患者经末次 MRI 扫描确认无椎体再骨折发生。两组患者在性别、年龄和术前骨密度值（BMD）上并

无统计学差异。两组患者椎旁肌总体 CSA、CSA/SI在随访期间都有一定程度下降，同时伴随 SI上升，

即两次 MRI 检查期间目标节段椎旁肌体积减小，同时脂肪浸润程度增加；相关性分析显示患者椎旁

肌面积与信号强度间具有正相关性，而面积变化与信号强度变化之间存在负相关性联系。经过组间

比较分析，再骨折组受伤椎体中位高度水平椎旁肌的 CSA 和 CSA/SI 分别下降 10.1%和 19.2%，同时

SI增加 10.6%，变化幅度明显大于非再骨折组，且组间具有显著统计学差异。 
结论   PKP术后再发椎体骨折患者的椎旁肌质量明显下降。这一观察结论可能会为 PKP术后再骨折

危险因素研究带来新的角度。 
关键字 骨质疏松症，椎体骨折，椎旁肌萎缩，影像学 
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PU-2578  

EICU 慢性阻塞性肺病患者的护理及体会 
 

秦晓娜、么颖 
天津医科大学总医院 

 
目的   探讨老年性慢性阻塞性肺病患者的病因、发病机制、检查方法及护理方法。 
方法 通过临床中一例老年慢阻肺患者的收治到出院的全过程的分析，从中探讨出诊疗及护理的重要

性。 
结果 临床治疗是康复的关键，健康教育与人性化护理是康复的先决条件。 
结论 慢性阻塞性肺疾病(COPD)由于其患病人数多，死亡率高，社会经济负担重，已成为一个重要的

公共卫生问题。COPD目前居全球死亡原因的第 4位，世界银行/世界卫生组织公布，至 2020年 COPD 

将位居世界疾病经济负担的第 5位。在我国，COPD 同样是严重危害人民身体健康的重要慢性呼吸系

统疾病。临床治疗是康复的关键，健康教育与人性化护理是康复的先决条件。 
关键字 EICU；慢性阻塞性肺病；护理 
 
 

PU-2579  

三甲医院急诊应对新型冠状病毒肺炎的防控策略 
 

高亚翠、么颖、祝鹏英 
天津医科大学总医院 

 
目的   探讨三甲非定点医院急诊科有效防治新型冠状病毒肺炎疫情的措施。 
方法 通过制定规范的制度及管理、急诊人员科学排班、严把预检分诊第一关、急诊入口处体温筛查、

流行病学史调查、复苏室、观察室患者及家属流动性管理、加强急诊人员培训、强化医务人员的消

毒隔离意识、加强环境的消毒、病房通风及患者和家属的隔离管理，切断了医院内交叉感染，医院

内无交叉感染，及医务人员感染的发生。 
结果 2020年 1月 22 日至 3月 22 日，全院急诊就诊总量 26886例，其中内科急诊 12646例，120数

1259 辆，复苏室留观 2280 例， 观察室留观 1030 例。初步筛查出发热患者及有流行病学史的患者

2860例，占 10.63%，查出疑似病例 35 例，确诊病例 0例，无漏诊，零感染。患者及家属情绪稳定，

医疗护理工作正常运行。 
结论 通过制定规范、健全的流程，保证各项疫情防控措施的落实，有针对性地采取控制传染源、切

断传播途径、保护高危人群的措施，避免院内交叉感染的发生及传播，为提升医院应对突发公共卫

生事件的能力提供了理论依据。 
关键字 新型冠状病毒肺炎；三甲医院；急诊；防控策略；护理管理 
 
 

PU-2580  

浅谈院前急救人员规范培训 
 

刘迪 
海南省肿瘤医院 

 
目的   形成院前急救-患者转运-急诊科一体的模式，更规范的给予患者治疗。缩短患者等待时间，
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更快更准确的进行救治。保证生命安全。 
方法 有 120急救中心组织培训，各地 120中心合作编制教材，制定统一学习及考核标准。 
1.基础知识培训，2.情景模拟训练，3.跟班实操 
结果 我院由 120 中心进行基础生命支持及突发灾害的救治，虽未接诊大规模灾害事件，但将规范化

培训的方法带入日常工作，不知可以对与前产生影响，更能促进院前急救与医院急诊科的配合，交

接更顺畅，前后更一致，救治更规范。 
结论 现如今我国目前的急救模式体系中无统一的标准，所以需要各地因地制宜，借鉴各个发达国家

的先进经验及技术，汲取其优点，摒弃糟粕，构建我国特色的院前急救方式，稳步提升急救队伍的

素质，规范化培训，跟随国家相应的政策和体制；同时, 针对我国公众急救知识普及的欠缺, 我们

应加大全民自救意识、普及全民自救能力; 只有结合我国的院前急救发展现状, 从各方面不断改进

和提高院前急救人员水平和突发事件的救援能力, 才能推动我国院前急救事业的发展。 
关键字   院前急救 急救 培训效果  
 
 

PU-2581  

新冠疫苗接种异常反应救治中的急诊护理管理 
 

高宁、韩殿丽 
天津医科大学总医院 

 
目的   探讨急诊复苏室在新冠疫苗接种异常反应救治中的护理管理 
方法 1. 完善工作制度及救治流程：1.1遵照医院制定新冠疫苗接种异常反应救治手册。1.2优化救

治流程。1.2.1 预检分诊 1.2.2 建立新冠疫苗接种异常反应患者医院处理流程。1.2.3 绿色通道畅

通 2.提高思想认识，合理安排护理人员班次。3. 救治空间及应急抢救药品、仪器设备的管理。3. 1 

救治空间的管理。3. 1 . 1急诊复苏室内要有预留的新冠疫苗异常反应救治专用床位。3. 1. 2 除

了固定的专用床位，复苏室内还应有随时能周转腾空的床位。4．新冠疫苗接种异常反应急诊应急抢

救。4. 1 按照抢救药品管理制度、急诊科仪器物品管理制度，建立急诊应急抢救药品、设备目录，

明确品种及备用基数。4. 2专人管理新冠疫苗接种异常反应急诊应急抢救药品、设备。4. 3仪器设

备及药品定点定位放置[5]，完好备用状态。5. 加强医务人员培训。 
结果 急诊复苏室在新冠疫苗接种异常反应救治中的有效护理管理，能确保接诊患者时应急救治通道

畅通、高效，及时挽救患者生命。 
结论 急诊复苏室在新冠疫苗接种异常反应救治中的优化护理管理能确保接诊患者时应急救治通道

畅通、高效，及时挽救患者生命。 
关键字   新冠；疫苗接种；护理管理 
 

PU-2582  

长期口服 β 受体阻滞剂对脓毒症患者心肌损伤及预后的影响 
 

杨春、余丹凤、常春阳、朱高尚、袁玉霞、赖志珍 、孟建标、李海林 
浙江省立同德医院 

 
目的   探讨长期口服β受体阻滞剂对脓毒症患者心肌损伤及预后的影响 
方法 采用回顾性研究方法，分析浙江省立同德医院急诊重症监护病房（EICU）和重症监护病房（ICU）

2015 年 1 月至 2020 年 6 月收治的患者，将符合脓毒症心肌损伤的 289 例患者纳入分析，其中确诊

前每日口服 β 受体阻滞剂≥3 个月的 102 例患者纳入 β-blocker 组，确诊前 3 个月内从未使用过

β受体阻滞剂的 187 例患者纳入 Noβ-blocker组。比较两组患者确诊时的心率、平均动脉压（MAP），

确诊 24 h内的心肌肌钙蛋白 I（cTnI）、脑钠尿肽（BNP）、肌酸激酶同酶(CK-MB)、血乳酸、中心静
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脉血氧饱和度（ScvO2）、序贯器官衰竭评分（SOFA）、急性生理学与慢性健康状况评分Ⅱ（APACHEⅡ），

以及住院期间左室射血分数（LVEF）、二尖瓣口舒张早晚期血流峰值流速比值（E/A）、血管活性药物

使用率和 28 d病死率。 
结果 β-blocker组确诊时的心率显著低于 Noβ-blocker组 (次/min：107±8比 110±7，P＜0.05)，

确诊 24 h内血浆 cTnI、BNP 水平显著低于 Noβ-blocker组[cTnI（ug/L）：0.191（0.220）比 0.291

（0.300），BNP（ng/L）：627（133）比 690（201），均 P＜0.05]；而两组 LVEF、E/A、MAP、血乳酸、

ScvO2、SOFA 评分、APACHEⅡ评分、血管活性药物使用率、28 d 病死率的差异均无统计学意义（均

P＞0.05）。 
结论 长期口服β受体阻滞剂有助于减轻脓毒症患者的心肌损伤，但对疾病程度及预后无影响。 
关键字 β-受体阻滞剂；脓毒症；心肌损伤；预后 
 
 

PU-2583  

个性化护理在急性心肌梗死患者院前急诊护理中的应用价值 
 

陈利利 
天津医科大学总医院 

 
目的   在院前急诊护理中应用个性化护理模式，并研究其在急性心肌梗死患者救治中的应用价值。 
方法 选取 2018 年 3 月-2019 年 2 月，在我院救治并接受院前急诊的 114 例急性心肌梗死患者，将

其分为两组。对照组 57 例，在院前急诊时接受常规护理；观察组 57 例，在院前急诊时接受个性化

护理。 
结果 观察组患者的出诊反应、院前急救以及入院等时间均明显短于对照组（P＜0.05），且患者心血

管事件发生率、死亡率均明显低于对照组（P＜0.05）。 
结论 在院前急诊护理中采取个性化护理可提高院前急诊护理质量，提高抢救效率及成功率，减少心

血管事件发生。本研究充分显示了在院前急诊护理中应用个性化护理的价值和可行性。一方面，各

项急诊护理工作能够按照流程执行，有条不紊，抢救效率更高；另一方面，重视患者及家属的心理

状态，给予其安抚及宣教，可增强其参与感，提高其对护理服务的评价；此外，急诊护理的灵活性

及主动性更强，通过合理评估患者病情，迅速拟定合理的急救措施，稳定病情，可达到改善患者预

后的效果。 
关键字     院前急诊；个性化护理；急性心肌梗死 
 
 

PU-2584  

浅析叙事护理对急诊临床实践的意义 
 

张利敏 
天津医科大学总医院 

 
目的   回顾叙事护理的概念与起源、国内发展背景及现状，重点介绍了叙事护理急诊临床实践的领

域、方法、内涵，态度及核心理念。 
方法 通过文献研究发现，叙事医学人文价值已在理论上得到充分肯定，但在临床护理实践中如何表

达，如何实施，如何融入，尚未有较多可借鉴的研究报道。 
结果 叙事护理这种带有人文属性的实践模式是一种简单、有效、可依循的丰富心理护理内涵的重要

途径。叙事护理急诊临床实践具有一定的社会意义、学科意义、个体意义和应用前景。符合我国国

情的完整的理论体系和可操作的急诊临床实践方式，是叙事护理现在以及未来一段时间内研究的主

要方向。完整的理论一般包括：概念、变量、陈述和形式 4 个要素。叙事护理的理论研究也可以关

1333 

 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                        论文汇编 

 

注相关概念界定、操作性定义描述、叙事护理概念构成，以及叙事护理相关实践理论的总结等方面。 
结论 探索科学完整的、适合我国国情的叙事护理理论体系，对叙事护理临床应用及研究有着重要的

指导意义。 
关键字     叙事护理；心理护理；急诊临床实践 
 
 

PU-2585  

EICU 气管插管非计划性拔管原因分析及护理对策 
 

徐金龙、郭晓曼 
太和县人民医院 

 
目的   摘要:目的:针对 EICU 气管插管非计划性拔管的患者，进行分析，并提出相关 护理措施，

降低此类事件的发生率。方法:选取 EICU2018 年 1 月至 2019 年 12 月我科所发生的 10 例气管

插管非计划性拔管的患者作为研究观察对象，分析非 计划性拔管的原因，观察并采取护理对策后，

统计科室所发生的非计划性拔管率。 结果:采取护理措施后，并未发生气管插管非计划性拔管。 
方法 1. 资料、原因及护理对策 
1.1 一般资料 
选取 2018 年 1 月至 2019 年 12 月共 10 例气管插管非计划性拔管患者为研究观察 对象，包括

男性 6 例，女性 4 例。年龄 2-90 岁，平均 46 岁，6 例处于清醒的患 者，4 例属于昏迷的患者。 
结果 为了有效的防止气管插管非计划性拔管的发生，我们在平常的临床护理工作中， 就应该作出

一定的改变。可以通过改良管道的固定方式，进行程序化的镇痛镇静， 合理有效使用约束带，工作

中提高责任心，对高危风险的非计划性拔管患者进行 根因分析，做好与患者的沟通工作，更好的为

患者服务。 在本次研究中，采取护理措施后，并没有发生气管插管非计划性拔管，差异比较 明显

(P 小于 0.05)。 综上所述，进行良好的固定，合理的约束和使用镇静剂，利用根因分析提高风险 护

理管理，能够有效的减少非计划性拔管的发生。 
结论 结论:良好的固定，合理的约束和使用镇静剂，利用根因分析提高风险护理管理， 能够有效减

少非计划性拔管的发生。 
关键字    
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PU-2586  

危重患者镇静镇痛实施状况的多中心调查研究 
 
徐善祥

1
、叶英

2
、兰超

3
、朱志强

3
、杨春华

4
、康健

5
、许昌海

6
、李小刚

7
、姚冬奇

8
、冀兵

9
、尹文

10
、朱加应

11
、虞

晓红
12
、刘义灏

13
、马林浩

14
、李娟

15
、寿松涛

16
、饶平

17
、黄健

18
、张茂

19
、郑忠骏

19
、项目协作组

20 
1. 浙江大学医学院附属第二医院急诊医学科；浙江大学急救医学研究所 

2. 徐州医科大学附属医院急诊科 
3. 郑州大学第一附属医院急诊科 
4. 中山大学附属第一医院急诊科 

5. 大连医科大学附属第一医院急诊科 
6. 中国人民解放军北部战区总医院急诊科 

7. 中南大学湘雅医院急诊科 
8. 河北医科大学第二医院急诊科 
9. 山西医科大学第一医院急诊科 

10. 中国人民解放军空军军医大学第一附属医院急诊科 
11. 贵州省人民医院急诊科 

12. 贵州医科大学附属医院急诊科 
13. 解放军总医院急诊科 
14. 上海长征医院急诊科 

15. 厦门大学附属中山医院急诊科 
16. 天津医科大学总医院急诊科 

17. 海南医学院第一附属医院急诊科 
18. 重庆市第四人民医院急诊科 

19. 浙江大学医学院附属第二医院急诊医学科；浙江大学急救医学研究所 
20. 项目协作组 

 
目的   调查我国 EICU/ICU危重患者镇静镇痛实施状况，为镇静镇痛规范化实施提供改进依据。 
方法   2018 年 6月 26 日在全国 116家综合性医院 EICU/ICU内纳入年龄大于 18周岁的患者，收集

患者一般信息，评估镇静镇痛指征，筛选“需要镇静/镇痛治疗组”，进一步收集该组患者实际镇静

镇痛信息，最后比较镇静/镇痛合理性及达标情况。 
结果 1）116 家医院 1195 例患者纳入，包括三甲 105 家（90.5%），三乙 9 家（7.8%）。男性 769 人

（64.4%），女性 426（35.6%），APACHE II 评分 16（10-22）分。2）机械通气 536 例，已镇静未达

标 166例（31.0%），需镇静未实施 29 例（5.4%），镇静不合理占 36.4%（195/536）；非机械通气 659

例，已镇静未达标 36例（5.5%），需镇静未实施 35例（5.3%），镇静不合理占 10.8%（71/659）。14.0%

的机械通气和 15.9%的非机械通气患者未使用镇静评估工具。已实施镇静的 341 例患者，机械通气

患者达标率为 40.3%（112/278），非机械通气患者达标率 42.9%（27/63）。3）清醒患者 760 例，已

镇痛未达标 133 例（17.5%），需镇痛未实施 24 例（3.2%），镇痛不合理占 20.7%（157/760）；非清

醒患者 435 例，已镇痛未达标 85 例（19.6%），需镇痛未实施 27 例（6.2%），镇痛不合理占 25.7%

（112/435）。17.9%的清醒患者和 13.3%的非清醒患者未使用镇痛评估工具。已实施镇痛的 345例患

者，清醒患者达标率为 25.7%（46/179），非清醒患者达标率为 48.8%（81/166）。4）73例（6.1%）

发生谵妄，谵妄评估工具使用率为 35.3%。 
结论 本次调查范围内的 EICU/ICU 镇静镇痛实施状况并不理想，有必要对医护人员进行镇静镇痛规

范化培训，进一步规范镇静镇痛实施状况。 
关键字 镇静镇痛，实施状况，EICU，ICU 
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PU-2587  

浅谈新冠肺炎患者院前转运及感染控制 
 

王晓庆 
宣城市医疗急救中心 

 
目的   探讨新型冠状病毒肺炎患者院前转运及感染控制的具体方法。 
方法 2020年 1月 20 日－2021年 6月 20日，我们将全市 11例确诊新型冠状病毒肺炎患者及 6例疑

似患者安全转运至定点集中收治医院，合理调度安排人力，做好急救药品、急救器材和物品管理，

做好患者病情评估和转运途中监测，利用通讯工具保持转运工作中信息的适时沟通，严格做好人员

防护，严格做好终末消毒处置。 
结果 完成了本组 11 例确诊患者和 6 例疑似患者的安全转运，实现了快速隔离，实行了正确消毒处

置，无转运人员被感染情况。 
结论 对新型冠状病毒肺炎患者实施有效的院前转运及感染控制，不仅保证了患者的转运安全，而且

提升了转运效率，能有效避免职业暴露和交叉感染。 
关键字 新冠肺炎、院前转运、感染控制 
 
 

PU-2588  

PICC 置管后深静脉血栓形成的护理 
 

林芬 
海南省肿瘤医院 

 
目的   分析在完成 PICC置管术之后，患者出现深静脉血栓后的护理措施及对患者产生的效果。 
方法   （一）心理支持护理 
（二）患肢的护理急性期患者绝对卧床休息 7～14天，抬高患肢 20～30度，室温保持在 25℃左右，

不得按摩或做剧烈运动，患肢制动，每日测量患肢、健肢同一水平臂围，严禁冷热敷，同时避免患

肢输液和静脉注射。 
结果   对出院患者定期进行随访，取得较好的效果。 
结论   因此 PICC 置管后深静脉血栓形成的护理干预就十分必要。 
关键字   PICC 置管；深静脉血栓形成；护理干预 
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PU-2589  

急危重症医护人员镇静镇痛认知状况的多中心调查研究 
 
郑忠骏

1
、叶英

2
、兰超

3
、朱志强

3
、杨春华

4
、康健

5
、许昌海

6
、李小刚

7
、姚冬奇

8
、冀兵

9
、朱加应

10
、虞晓红

11
、

刘义灏
12
、马林浩

13
、李娟

14
、寿松涛

15
、饶平

16
、黄健

17
、张茂

1
、项目协作组

18 
1. 浙江大学医学院附属第二医院急诊医学科；浙江大学急救医学研究所 

2. 徐州医科大学附属医院急诊科 
3. 郑州大学第一附属医院急诊科 
4. 中山大学附属第一医院急诊科 

5. 大连医科大学附属第一医院急诊科 
6. 中国人民解放军北部战区总医院急诊科 

7. 中南大学湘雅医院急诊科 
8. 河北医科大学第二医院急诊科 
9. 山西医科大学第一医院急诊科 

10. 贵州省人民医院急诊科 
11. 贵州医科大学附属医院急诊科 

12. 解放军总医院急诊科 
13. 上海长征医院急诊科 

14. 厦门大学附属中山医院急诊科 
15. 天津医科大学总医院急诊科 

16. 海南医学院第一附属医院急诊科 
17. 重庆市第四人民医院急诊科 

18. 项目协作组 
 

目的   调查我国急危重症医护人员对镇静镇痛指南和规范的认知情况，为进一步采取措施提供依

据。 
方法 2018年 6月 26 日在全国 116 家综合性医院的 EICU和 ICU，针对医生和护士开展横断面多中心

调查。参照指南制定认知状况调查表，采用电子版在线方式填写，内容涉及 ICU 镇静镇痛治疗的主

要原则和知识。 
结果 最终共 2615 名医护人员参与调查并纳入分析。116 家医院包括三甲 105 家（90.5%），三乙 9

家（7.8%），二甲 2 家（1.7%）。2615 名医护人员中，医生与护士比例为 38.6% : 61.4%、男女比例

为 31.2% : 68.8%、职称（初/中/高级）和科室（EICU/ICU）构成比为 56.9% : 33.4% : 9.7%、77.7% : 

22.3%。80.6%的调查对象所在科室具有镇静镇痛的标准流程，89.2%对结果进行记录，评估记录间隔

时间的中位数为 4（1-4）h。约 80%医护人员对镇静镇痛指南较熟悉，且按照指南进行实践。但对于

镇痛的原则、镇静深度的选择、谵妄的处理原则和每日唤醒等的认知尚有不足。 
结论   本次调查范围内的大部分急危重症医护人员对镇静镇痛指南较熟悉且能按照指南实践，但尚

有一些不足，有待进一步培训学习。 
关键字    
 
 

PU-2590  

常态化疫情防控下急诊科实习护生心理健康状况研究 
 

张振锋 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   探析常态化疫情防控下急诊科实习护士的心理健康状况。 
方法   以我院 2021年急诊科实习工作的 34名护理人员为研究对象，分析心理疏导，评估护理前后
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的精神状况（MMSE）、心理症状评分（SCL－90）。 
结果 护理后实习护生 MMSE、SCL－90 评分均显著优于护理前，差异具统计学意义(P＜0.05)。 
结论   应密切关注且最大程度满足实习护生人员生理、心理需求，促使工作规范、正确、安全开展，

从而保障患者、实习护生人员安全。 
关键字   常态化疫情防控；实习护生；心理健康；个人防护；MMSE；SCL－90 
 
 

PU-2591  

5 例俯卧位通气患者的护理体会 
 

徐金龙 
太和县人民医院 

 
目的   俯卧位通气目前已成为重症患者的辅助治疗手段，其原理是利用人工干预对患者的体位进行

变换来改善患者肺的通气功能，促进肺泡的复张。现对我科 2020 年度进行的 5例俯卧位通气治疗的

经验总结如下: 
方法 1.1 一般资料  2020年1月—2020年12月我科实施的符合俯卧位通气治疗指征的5例患者，

男 3例，女 2例。年龄 25-53岁。均无俯卧位通气治疗禁忌症。1.2 治疗及转归 5例患者俯卧位通

气共计 11次，发生的相关并发症：面部压疮 1次为一期压疮，胃管脱出 1次，未发生严重的不良事

件。 
结果 总之，俯卧位通气治疗作为重症患者的一种辅助治疗手段，对重症患者的治疗效果非常可观。

所以在实施的同时，要注意气管插管的护理及气道的管理，更要有效的避免并发症的发生。因此要

有一定经验的团队，不断地改进护理流程，不断地去优化护理方案。加强团队的协作，才能确保患

者在治疗的时候得到最大的收益。 
结论 1.2 治疗及转归 5例患者俯卧位通气共计 11次，发生的相关并发症：面部压疮 1次为一期压

疮，胃管脱出 1次，未发生严重的不良事件。 
关键字  
 
 

PU-2592  

院前急救应对新型冠状病毒肺炎 Delta 

变异株疫情期间安全转运实践分析 
 

韦飞、赵金金、杨进进 
郑州市中心医院 

 
目的   分析新型冠状病毒肺炎 Delta变异株疫情期间院前急救安全转运实践经验，有利于保障患者

及院前急救工作者安全。 
方法 回顾性分析自 2021年 7 月 31 日至 2021年 8月 22 日我院 41 号急救站针对新型冠状病毒肺炎

Delta变异株疫情采取的院前急救安全转运流程及相关防控策略。 
结果 Delta 变异株蔓延我市期间，我院院前急救工作者迅速反应、有效防护、严防交叉感染等，圆

满完成了普通患者、疑似或确诊患者的接诊、转运任务，并积极支援郑州市第六人民医院部分患者

的转运工作。 
结论 我院院前急救通过优化转运流程、落实相关防控措施，实现了“零感染”，有利于快速遏制新

型冠状病毒肺炎 Delta 变异株传播。 
关键字   新型冠状病毒肺炎；转运；防控 
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PU-2593  

Thrombo-inflammatory features predicting mortality risk in 

patients with COVID-19: the FAD-85 score  
 

王军红、马青变 
北京大学第三医院 

 
目的   The roles of inflammation and coagulation in predicting outcomes of COVID-19 are 
unclear.  
方法 Patients diagnosed with COVID-19 in 5 intensive infection wards in Tongji Hospital 

were recruited. Univariate analysis and multivariable binary logistic regression were used 

to explore predictors of mortality. 
结果 243patients were enrolled. Older age, elevated ferritin and elevated IL-6 were 

associated with 28-day mortality. The FAD-85 score, defined as age+0.01 * ferritin+D-dimer, 

was used to predict risk of mortality. The sensitivity, specificity and accuracy of FAD-85 

were 86.4%, 81.8% and 86.4%, respectively. A nomogram was established using the above 3 

parameters to predict the risk of 28-day mortality.  
结论 Thrombo-inflammatory parameters provide key information on prognosis of COVID-19.  
关键字 COVID-19, inflammation, coagulation, predictor, mortality, model 
 
 

PU-2594  

Comparison of two first-aid skill training courses for 

non-medical college students 
 

Fenglu  Yang 、Jiangang Wang、Meili Lu、Lina Qian、Jungen Zhang 
Zhejiang Provincial Hangzhou Emergency Medical Centre 

 
Objective   Patients who need emergency care such as cardiac arrest or traumatic 

hemorrhage could have a higher chance of survival and recovery as they have 

been correctly treated. The prerequisite for witnesses to implement effective first aid 

is the mastery of the skills. Therefore, it is extremely important to popularize first aid 

skills for the social population. For China，in the initial stage, it is particularly urgent 

to propose and promote a new type of public first aid training and promotion project with 

Chinese characteristics. 
Objective To analyze and evaluate the effectiveness of two first-aid skill training 

courses which instructed by video+PowerPoint Courseware model and PowerPoint Courseware 

model only，and to provide effective ideas and methods for first aid training for colleges 

and universities . 
Methods 155 non-medical college students were recruited in this present research, 

and they were randomly divided into the new course （ NC ）  group 

（video+PowerPointCourseware instruction training）(n=76) and the conventional course

（CC）group（PowerPoint Courseware instruction training） (n=79).The training time , 

operational and theoretical assessments  of CPR(Cardiopulmonary Resuscitation), 

AED(Automated External Defibrillator), hemostasis and other first aid skills are analyzed 
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and evaluated, meanwhile, the training effects of the two groups of students are compared. 
Results  The study shows that New Course group was more time-saving 

[(315±15)min vs. (178±15)min, P <0.05] and had more practicing 

time[(2233.5±57.4)sec vs. (851.3±20.1)sec, P <0.05] compared to 

the Conventional Course group. In the theoretical assessment ， the New 

Course group presented the appraisal passing rate of 98.7% and the theoretical test 

scores of 82.3±9.5,the Conventional Course group presented the appraisal passing 

rate of 84.8% and the theoretical test scores of 72.0±9.0, there shows statistically 

significant differences between the two training courses (P<0.05),and the New 

Course group were significantly higher than those of the Conventional Course group 

students. In the operation assessment ， the New 

Course group presented the CPR+AED skills’ test[first compression 

time(s):84.4±6.1,first starting compression time(s):23.8±9.3, CCF(Chest Compression 

Fraction)（%）:63.8±6.5 ,accuracy of compression depth (%):97.7±5.6,first starting 

operation of AED time(s):57.5±11.4,compression depth (cm):5.3 ±0.2,compression rate 

(compressions/minute):117.1±8.7,accuracy of compression Rate (%):57.9,accuracy of recoil 

(%):94.7±13.2];The Conventional Course group presented the CPR+AED skills’ 

test[first compression time(s):80.7±7.8,first starting compression 

time(s):31.6±8.4,CCF（%）:54.6±9.0,accuracy of compression depth (%):76.7±28.7,first 

starting operation of AED time(s):59.5±10.9,compression depth (cm):5.3±0.6,compression 

rate(compressions/minute):120.0±10.8,accuracy of compression rate (%):50.6,accuracy of 

recoil (%):91.8±17.7].There shows statistically significant differences of first 

compression time,first starting compression time and accuracy of compression depth between 

the two training courses (P<0.05). Meanwhile,The New 

Course group presented the hemostatic effective rate of 

15.8%,the Conventional Course group presented it of 3.8%.There is a statistically 

significant difference between the two training courses (P<0.05).The students who accepting 

the training, the CPR+AED and hemostasis practical skills of the New Course group were 

significantly better than those of Conventional Course group ( P value <0.05). 
Conclusion The CPR+AED and hemostasis practical skill scores of the New Course group 

were significantly better than those of Conventional Course group.The training of first 

aid skills through the new curriculum can improve the efficiency of training, enhance the 

understanding of college students’ first aid skills such as cardiopulmonary resuscitation 

and hemostasis.It has good training effects and is conducive to large-scale training 

activities. It is worthy learning and promoting. 
Key words first-aid skill training 
 

PU-2595  

口服米索前列醇致肝肺综合征急性加重一例 
 

于创伟 
太和县人民医院 

 
目的   报道 1例肝肺综合征患者在口服米索前列醇后出现病情急性加重。 
方法   总结分析一例肝肺综合征患者口服米索前列醇后病情急性加重的经验教训 
结果 该患者经积极治疗后病情好转出院 
结论 肝肺综合征早期大多没有明显的临床症状，可无明显肺部体征。许多患者在治疗肝脏疾病时才

发现伴随有 HPS[]。而且急、慢性肝脏疾病都可以伴随有 HPS的发生，在 child分级 A级、B级、
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C级的患者中均可伴有 HPS[]。故对于患有肝脏疾病的患者需慎重应用扩张血管药物，特别是扩张肺

血管的药物。 
关键字    
 
 

PU-2596  

急诊房颤患者口服抗凝药治疗现状及预后分析 
 

赵香梅、秦历杰 
河南省人民医院 

 
目的   探讨急诊房颤患者口服抗凝药（OAC）处方开具的影响因素及临床结局。 
方法   收集研究期间河南省急救中心的急诊房颤患者，最终入选 OAC 处方组 305 例，非 OAC 处方

396 例，收集患者基线资料、记录血栓栓塞和出血风险评分分层，并对患者进行随访，记录主要不

良临床结局事件。 
结果   非处方 OAC组患者基础年龄较 OAC组偏大（74.4±11.8 vs 69.0±7.50,t=1.108，P=0.039），

其血栓栓塞风险及出血风险评分为中高危者所占比例均较高；女性、年龄≥75 岁、血栓栓塞危险分

层低中危、出血危险分层中高危、双联抗血小板治疗以及心血管咨询影响 OAC 处方的主要因素；非

OAC 处方组血栓栓塞事件较 OAC处方组发生率高(8.84% vs 3.61%, LogRank 12.403, P=0.000)，两

组出血、全因死亡发生率无明显差别[(9.18% vs 9.09%, LogRank 0.727, P=0.394),（8.20% vs 10.10%, 

LogRank 4.700, P=0.231)]。 
结论   急诊房颤患者处方 OAC的影响因素多而复杂，急诊 OAC处方影响急诊房颤患者随后的药物选

择倾向和临床结局，续贯管理和随访可能改善临床预后。 
关键字   急诊房颤；口服抗凝药；血栓栓塞；出血；主要不良事件；预后 
 
 

PU-2597  

替罗非班致极重度血小板减少症 19 例分析 
 

李峥嵘、魏延津 
临沂市人民医院 

 
目的   探讨替罗非班相关的极重度血小板减少症的临床特征、治疗及预后。 
方法 对既往应用替罗非班致极重度血小板减少症患者病例资料进行回顾性分析。 
结果 共 19例患者纳入本研究，男性 15 例（78.9%），女性 4例（21.1%），年龄（66±12）岁，≥65

岁患者 12例（63.2%）。5例患者在发现极重度血小板减少前出现畏寒、寒战。使用替罗非班后发现

血小板计数减少时间 12（6，19）h，18 例（94.5%）患者发现血小板减少时间≤24h；血小板计数最

低值出现时间 17.5（11.5，20）h，17 例（89.5%）患者血小板最低值出现时间≤24h；发现血小板

计数减少时间与血小板计数最低值发生时间无显著差异（P＝0.260），其中 12例（63.2%）患者发现

血小板计数减少时间和血小板计数最低值时间一致。所有患者在出现极重度血小板减少症后均立即

停用替罗非班，2例患者在 1、2d 后发生心脏骤停抢救无效死亡，其余 17例患者在给予不同医疗处

理后血小板计数恢复至正常水平时间为（5.7±3.3）d。19例患者中有 6例患者采用输血（血小板/

凝血因子/红细胞/血浆）治疗，其血小板计数最低值显著低于未输血患者[（2 ± 1）×109/L vs

（10 ± 6）×109/L，t＝-4.642，P＝0.000]，血小板计数恢复正常值时间无显著差异（P＝0.943）；

13例未进行输血治疗的患者中有 6例未停用其他抗血小板药物，其血小板计数最低值与同时停用其

他抗血小板药物患者无显著差异（P＝0.428），血小板计数恢复正常值时间无显著差异（P＝0.128）。 
结论 替罗非班引起的极重度血小板减少症起病急，进展迅速，用药过程中应注意监测血小板计数。 
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关键字 替罗非班；血小板减少症 
 
 

PU-2598  

急诊救治有机磷农药中毒的效果分析 
 

卜明 
遂宁市中心医院 

 
目的   探究急诊救治有机磷农药中毒的干预方式及其效果 
方法   选择 2020 年 1月至 2021 年 6月我院接受急诊救治的有机磷农药中毒患者 100例进行探究。

所有患者在入选时根据随机数表法分为两组。常规组应用传统急诊模式。实验组采取优质急诊救治

干预措施。对比两组患者的急诊救治有效率以及相关效率指标。 
结果   实验组的抢救有效率明显高于常规组，P＜0.05。实验组的分诊时间与转诊时间均短于常规

组，P＜0.05 
结论   对于有机磷农药中毒患者采取积极有效的急诊救治干预措施有利于患者预后质量的改善，可

以有效提高抢救质量与效率，同时降低预后风险，值得推广。 
关键字   急诊急救服务；有机磷农药中毒；干预效果 
 
 

PU-2599  

颅脑损伤合并颅内动脉瘤破裂出血的临床分析 
 

杨潇
1
、徐海松

2 
1. 浙江省杭州市急救中心 
2. 杭州师范大学附属医院 

 
目的   探讨颅脑损伤合并颅内动脉瘤破裂出血的诊断及治疗策略。方法：回顾性分析收治的 3个病

例，其中 1 例手术治疗后清醒，2 例保守治疗后病情恶化自动出院。结果：术后 CTA 检查提示动脉

瘤夹闭满意，载瘤动脉通畅。讨论：颅脑损伤后出现与外伤不符合的颅内血肿、蛛网膜下腔出血的

患者，建议尽早行头颅 CTA等检查以明确是否合并颅内动脉瘤，并注意动脉瘤破裂的可能。 
本研究认为以下情况应高度怀疑存在颅脑损伤合并颅内动脉瘤破裂的可能性：1) 颅骨骨折合并主要

位于颅底蛛网膜池的蛛网膜下腔出血（如病例 1）；2) 蛛网膜下腔出血位置与受伤部位无明显联系

（如病例 2）；3) 蛛网膜下腔出血并颅内血肿（如硬膜下血肿或/和脑内血肿），且颅内血肿与蛛网

膜下腔出血有敏切关系者（如病例 3）。[4] 。 
DSA 虽然是诊断动脉瘤破裂的金标准，但 DSA 检查费时、费力、有创。而动脉瘤破裂的患者往往病

情危重，尤其是对怀疑颅脑损伤合并动脉瘤可能的患者，此类病例的首选检查是 CTA。 
笔者认为：1. 对于颅脑损伤后出现难以用颅脑损伤解释的蛛网膜下腔出血或脑内血肿时，应考虑颅

脑损伤合并颅内动脉瘤破裂的可能；2.即刻行头颅 CTA，同时结合病史及 CT和 CTA判断是颅内动脉

瘤破裂导致颅脑损伤，还是颅脑损伤导致颅内动脉瘤破裂。3.对于合并脑疝的患者，尽快完善相应

围手术期准备，减少术前等待时间，及时开颅动脉瘤夹闭；或者介入治疗，并同时/及时处理颅内血

肿/蛛网膜下腔出血等，尽可能改善患者预后。 
方法   回顾性分析收治的 3个病例，其中 1例手术治疗后清醒，2例保守治疗后病情恶化自动出院。 
结果 术后 CTA检查提示动脉瘤夹闭满意，载瘤动脉通畅。 
结论 颅脑损伤后出现与外伤不符合的颅内血肿、蛛网膜下腔出血的患者，建议尽早行头颅 CTA等检

查以明确是否合并颅内动脉瘤，并注意动脉瘤破裂的可能。 
关键字  
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PU-2600  

The efficacy and safety of Recombinant human 

granulocyte-macrophage colony-stimulating factor hydrogel 

for the deep second-degree burn wounds: a meta-analysis 
 

Ting Li
1,2
、Jun Zeng

1,2,3
、Dihuan Li

1,2
、Yu Wang

2,3
、Kai Wang

2,3
、Hua Jiang

1,2,3 
1. 电子科技大学医学院 

2.  电子科技大学附属医院·四川省人民医院 急诊医学与灾难医学研究所 (成都 610072)  
3. 四川省医学科学院·四川省人民医院急救中心 (成都 610072) 

 
Objectives To systematically review the efficacy and safety of Recombinant human 

granulocyte-macrophage colony-stimulating factor （ rhGM-CSF ） hydrogel for the deep 

second-degree burn wounds. 
Methods PubMed, EMbase, SinoMed, CNKI and WanFang Data databases were comprehensively 

searched to collect clinical trials on rhGM-CSF hydrogel for the deep second-degree burn 

wounds from inception until May 22st, 2020. Two reviewers independently screened literature 

based on inclusion and exclusion criteria, and then evaluated the risk of bias and literature 

quality of the included studies in accordance with the Cochrane Handbook of Systematic 

Reviews of Interventions and the modified Jadad scoring scale. Finally, meta-analysis was 

performed using Revman 5.3 software. 
Results We determined a total of 10 randomized controlled trials (RCTs) involving 1621 

patients. The result of meta-analysis showed that: In terms of clinical efficacy, compared 

with placebo group, rhGM-CSF hydrogel significantly reduced wound healing time 

［MD=-5.16,95%CI（-6.22，-4.1）,P<0.001］;The wound healing rates of 6-7 days［MD=12.38，

95%CI（3.65，21.10），P<0.001］, 14days［MD=15.42,95%CI（11.26,15.98）,P<0.001］and 20-21 

days［MD=17.04,95%CI（10.78,23.31）,P<0.001］ were significantly higher than that of the 

control group, however the wound healing rate of 28 days showed no statistically significant 

difference between the two groups; There was no statistically significant difference in 

the total wound healing efficiency of 14 days, 20-21 days and 28 days. After removing the 

heterogeneous sources, the total wound healing efficiency of 14 days and 20-21 days was 

significantly higher than that of the control group （ ［ RR=1.16,95%CI

（1.03,1.32）,P=0.02］;[MD=1.07,95%CI（0.98,1.17）,P=0.12］）.In terms of safety, no 

significant difference was found in the adverse effects rate between the two groups

［RR=1.43,95%CI（0.74,2.78）,P=0.29］. 
Conclusions  The current evidence suggests that rhGM-CSF hydrogel can shorten the wound 

healing time of the deep second-degree burn wounds patients. However, the high-quality RCTs 

are needed to verify above conclusions due to the limited evidence. 
Key words  Burn; granulocyte-macrophage colony-stimulating factor, GM-CSF; wound healing; 
Meta-analysis; randomized controlled trial 
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PU-2601  

脉冲冲洗联合负压封闭引流术治疗急性开放创面疗效研究 
 

李海、王日勇 
海南省肿瘤医院 

 
目的   探讨脉冲冲洗联合负压封闭引流术(VSD)治疗急性开放创面的临床疗效 
方法   选取 2020年 1月至 2021年 6月海南省肿瘤医院急诊医学科收治的 56例急性开放创面患者

为研究对象，采用随机数字表法将患者分为常规组( n = 28)与观察组(n =28)。两组患者术前常规

行细菌培养，常规组创面应用 3% 双氧水和 0. 9% 氯化钠注射液反复冲洗彻底清创，随后予 VSD治

疗，细菌培养出来前静脉给予头孢唑林钠，细菌培养结果出来后使用敏感药物。观察组患者应用 3% 

双氧水及 0. 9% 氯化钠注射液连接脉冲冲洗器反复冲洗创面并彻底清创，同样给予 VSD 治疗，两

组患者者均在细菌培养出来前静脉给予头孢唑林钠，细菌培养结果出来后使用敏感药物。观察并比

较两组患者抗生素使用时间及愈合时间。 
结果   观察组患者抗生素使用时间及创面完全愈合时间均短于常规组，差异有统计学意义(P ＜ 0. 

001)。 
结论    应用脉冲冲洗联合 VSD 技术治疗，能够有效地减少急性开放性损伤创面的感染，有效缩

短病程及住院时间。 
关键字 脉冲冲洗; 负压封闭引流术; 感染; 开放创面 
 
 

PU-2602  

蜂蜇伤致过敏性休克的诊治体会 
 

董晶
1
、金梦凡

2 
1. 宁波市第一医院 

2. 凉山州越西县第一人民医院 
 

目的   探讨蜂蜇伤的早期治疗方案。 
方法   收集 2021 年 7月本院接收的 7例急诊蜂蛰伤患者资料，总结救治经验。 
结果   所有患者均于治疗 1～2４h 后， 局部或全身症状及体征得到明显改善； 治疗 3d 后，基本

痊愈；随访 15d，无多脏器功能衰竭及死亡病例出现。 
结论   早期足量使用甲基强龙能有效减轻过敏反应。 
关键字   蜂蛰伤；过敏性休克 
 

PU-2603  

危重症患者实施直升机救援的质量管理 
 

徐卫华 
浙江省杭州市急救中心 

 
目的   期望为我国航空救援的发展提供价值参考 
方法 本研究梳理了目前我国危重症患者直升机救援现状，并提出了一整套的危重症患者质量管理方

案，包括基地建设、救援设备配备、救援人才选拔、救援体系建设、现场救援内容规范 
结果 成功转运危重脑外伤病人 
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结论 政府职能部分需要做好航空救援的宣传工作，普及急救知识，或许更多民众对于航空救援的支

持和信任；（2）做好航空救援基地建设工作，开发更多的直升机起降地点，与学校、公园、广场等

相关负责部分合作，为直升机的停机坪建设提供更多可能；（3）尽快制定区域统一的救援规范，完

善病患审核标准，将直升机救援资源给予收益最大的病患使用；（4）招募社会志愿者，为航空救援

的宣传助力，同时可作为航空救援的社会补充力量，积极配合救援工作的展开。 
关键字 直升机 
 
 

PU-2604  

思维导图在急性脑出血患者“绿色通道” 护理配合中的应用 
 

库艳、李爽 
广东三九脑科医院 

 
目的   探讨思维导图在急性脑出血绿色通道护理配合中的应用效果。 
方法 选择 2018 年我院急性脑出血绿色通道患者 67 例，给予常规绿色通道护理，并将其划分为对

照组，及 2019 年我院急性脑出血绿色通道患者 98 例划分为观察组，观察组则通过查阅相关文献，

制定出以“绿色通道护理配合”为关键词的“急性脑出血患者绿色通道护理配合思维导图”，比较

两组脑出血患者绿色通道完成平均时间。 
结果 应用“急性脑出血患者绿色通道护理配合思维导图”后，观察组抽血平均时间、术前准备时间

以及绿色通道平均时间均低于对照组(P＜0.05)，有统计学意义。 
结论 实施急性脑出血急诊手术绿色通道护理配合思维导图，有效缩短了患者术前准备时间，为抢救

脑出血患者行急诊手术争取了宝贵的救治时间。 
关键字     思维导图 ；脑出血；绿色通道；护理配合 
 

PU-2605  

Diabetes, even newly defined by HbA1c testing,  

is associated with an increased risk of in-hospital 

 death in adults with COVID-19 
 

Junhong Wang、Ye Liu、Ran Lu、Tianpei Hong 
Peking University Third Hospital 

 
Objective   Diabetes is associated with poor coronavirus disease 2019 (COVID-19) outcomes. 
However, little is known on the impact of undiagnosed diabetes in the COVID-19 population. 

We investigated whether diabetes, particularly undiagnosed diabetes, was associated with 

an increased risk of death from COVID-19. 

Methods  This retrospective study identified adult patients with COVID-19 admitted to 

Tongji Hospital (Wuhan) from January 28 to April 4, 2020. Diabetes was determined using 

patients’ past history (diagnosed) or was newly defined if the hemoglobin A1c (HbA1c) 

level at admission was ≥6.5% (48 mmol/mol) (undiagnosed). The in-hospital mortality rate 

and survival probability were compared between the non-diabetes and diabetes (overall, 

diagnosed, and undiagnosed diabetes) groups. Risk factors of mortality were explored using 

Cox regression analysis. 

Results  Of 373 patients, 233 were included in the final analysis, among whom 80 (34.3%) 

had diabetes: 44 (55.0%) reported a diabetes history, and 36 (45.0%) were newly defined 
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as having undiagnosed diabetes by HbA1c testing at admission. Compared with the 

non-diabetes group, the overall diabetes group had a significantly increased mortality 

rate (22.5% vs. 5.9%, p < 0.001). Moreover, the overall, diagnosed, and undiagnosed diabetes 

groups displayed lower survival probability in the Kaplan-Meier survival analysis (all 

p < 0.01). Using multivariate Cox regression, diabetes, age, quick sequential organ 

failure assessment score, and D-dimer ≥1.0 μg/mL were identified as independent risk 

factors for in-hospital death in patients with COVID-19. 

Conclusions  The prevalence of undiagnosed pre-existing diabetes among patients with 

COVID-19 is high in China. Diabetes, even newly defined by HbA1c testing at admission, 

is associated with increased mortality in patients with COVID-19. Screening for 

undiagnosed diabetes by HbA1c measurement should be considered in adult Chinese inpatients 

with COVID-19.  
Key words Coronavirus disease 2019, Undiagnosed diabetes, Hemoglobin A1c, Mortality 
 

PU-2606  

替罗非班联合血府逐瘀汤 

对急性冠脉综合征患者超声心动图参数及炎性递质的影响 
 

王睿 
新乡市中心医院 

 
目的   探究替罗非班联合血府逐瘀汤对急性冠脉综合征患者超声心动图参数及炎性递质的影响 
方法   采用前瞻性随机试验方法选择 2018年 4月-2020年 2月于我院就诊的 78例急性冠脉综合征

患者，采用随机数字表法分为对照组和观察组，每组 39例。两组均行一般治疗，基于此，对照组静

滴替罗非班治疗，持续 36h，观察组在对照组基础上加用血府逐瘀汤治疗，疗程 4 周。对比两组治

疗前、治疗 4 周后超声心动图参数[左室射血分数(LVEF) 、心脏指数(CI)]与炎性递质[C 反应蛋白

（CRP）、高迁移率族蛋白 1(HMGB1)]水平。 
结果   治疗 4周后，两组 LVEF、CI均较治疗前提高，且观察组高于对照组，差异有统计学意义（P

＜0.05）；治疗 4 周，两组血清 CRP、HMGB1 水平均较治疗前下降，且观察组低于对照组，差异有统

计学意义（P＜0.05）。 
结论   替罗非班联合血府逐瘀汤可有效改善急性冠脉综合征患者心功能，缓解炎症反应，值得推广。 
关键字   急性冠脉综合征；血府逐瘀汤；替罗非班；超声心动图；炎性递质 
 
 

PU-2607  

严重脓毒症和脓毒性休克合并左心室功能不全患者 

接受持续肾脏替代治疗的多中心回顾性研究 
 

余广炜
1,2
、程坤

3,4,5
、刘青

1
、朱震豪

1
、许榕椿

1
、林晓红

1,2,6
、林风辉

3,4,5
、洪华山

1,2,6
、吴文伟

1 
1. 福建医科大学附属协和医院 
2. 福建省血管衰老重点实验室 

3. 福建省立医院 
4. 福建省重症医学中心 

5. 福建医科大学省立临床医学院 
6. 福建省心脏医学中心 

 
目的   本研究探讨了持续肾脏替代治疗（continuous renal replacement therapy，CRRT）对血流

1346 

 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                        论文汇编 

 

动力学不稳定的严重脓毒症和脓毒性休克合并左心室功能不全患者的临床结局。 
方法 在这项多中心回顾性临床研究中，将血流动力学不稳定的严重脓毒症和脓毒性休克伴左心室功

能不全患者根据 CRRT 的启动时间分为两组：早期组（发生 AKI 之前）和对照组（发生 AKI 后）。通

过稳定的倾向性评分逆概率加权法（stabilized inverse probability of treatment weights，

sIPTW）比较两组患者的重症监护病房（intensive care unite，ICU）全因死亡率和 ICU住院时间。 
结果 经 sIPTW分析，早期组的 ICU 全因死亡率显著低于对照组（25.9% vs 59.0%, p < 0.001）。加

权多变量分析显示，对于严重脓毒症及脓毒性休克合并左心室功能不全患者，早期启动 CRRT是死亡

风险的保护因素；与对照组相比，早期启动 CRRT显著降低了 ICU全因死亡率（OR, 0.322; 95% CI, 

0.125-0.834; p = 0.020）。 
结论 为降低死亡率，建议对于血流动力学不稳定的严重脓毒症和脓毒症性休克合并左心室功能不全

患者在发生 AKI前早期启动 CRRT。 
关键字 严重脓毒症、脓毒性休克、左心室功能不全、急性肾损害、持续性肾脏替代治疗 
 
 

PU-2608  

十二例乌头碱中毒致心律失常救治体会 
 

张珍 
金华市中心医院 

 
目的   对急性乌头碱中毒致心律失常的急救护理进行探讨。 
方法 选取我院 2017年 2月—2021年 3月急诊科收治的十二例草乌中毒致心律失常的研究对象对其

进行一系列救治。 
结果 十二例患者经洗胃、导泻、除颤、抗心律失常药物应用等处理，心律失常逐渐好转，最终恢复

为窦性心律，恢复窦性心律时间为 4.5 小时-10 小时，平均 6.7 小时，后转至 ICU 进一步治疗，全

部患者成功治愈出院，住院时间为 5到 11天，平均 7.3天。 
结论 急性乌头碱中毒患者的临床表现主要集中在心血管系统、神经系统和消化系统，但少数患者可

出现肾脏毒性，早期明确诊断，及时洗胃导泻、减少毒物吸收，迅速有效纠正恶性心律失常，注意

对重要脏器尤其是心脏的保护尤为重要。 
关键字    
 
 

PU-2609  

“胸痛护士”及“胸痛中心”在 

急诊心肌梗死救治中的应用及效果评价 
 

张玮 
金华市中心医院 

 
目的   探讨胸痛护士及胸痛中心在急性心肌梗死救治中的应用效果。 
方法 选取我院因胸痛入院的 ST段抬高型心肌梗死（STEMI）患者并行急诊 PCI手术的共 100例，其

中胸痛中心成立前收治的患者 50 例作为对照组，胸痛中心成立后采用胸痛护士为主导的急性胸痛流

程的工作模式的患者 50例为诊疗组。查阅两组患者建立静脉通路并送检急诊血时间、首份心电图时

间、床旁肌钙蛋白（POCT）出结果时间，口服胸痛一包药(阿司匹林 300mg+硫酸氢氯吡格雷片 300mg+

阿托伐他汀 40mg）药物时间，送入导管室时间，D-TO-B时间并进行分析。 
结果 胸痛中心成立后，胸痛患者建立静脉通路并送检急诊血时间、首份心电图时间、床旁肌钙蛋白
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出结果时间，口服胸痛一包药药物时间，送入导管室时间，D-TO-B时间均得到显著下降（p＜0.05） 
结论 我院由胸痛护士为主导的急诊胸痛流程模式提高了胸痛分诊及抢救处置胸痛患者的护理能力，

缩短患者抢救时间，提升抢救效果。 
关键字  
 
 

PU-2610  

小剂量静脉溶栓桥接血管再通 

联合早期高压氧治疗 1 例醒后缺血性卒中病例分析 
 

江先福、林锦乐、叶华卫、窦清理 
深圳市宝安区人民医院 

 
目的   急性缺血性卒中是县区级等区域急危重症救治中心常见病种之一，尤其是醒后缺血性卒中，

其需极短时间内从影像学检查寻找梗死－灌注不匹配的证据，尽快接受静脉溶栓或者血管再通治疗，

并且尽早接受高压氧治疗。 
方法 本文通过分析 1 例醒后卒中患者急诊进行小剂量静脉溶栓桥接血管再通联合早期高压氧治疗

过程。 
结果   结果显示醒后缺血性卒中的治疗需要各团队流畅合作，既能做好前期沟通与风险评估，又能

及时发挥诊疗措施的最大效果，并最终改善预后及远期恢复神经功能。 
结论     结果显示醒后缺血性卒中的治疗需要各团队流畅合作，既能做好前期沟通与风险评估，又

能及时发挥诊疗措施的最大效果，并最终改善预后及远期恢复神经功能。 
关键字     急性缺血性卒中；醒后缺血性卒中；静脉溶栓桥接血管再通治疗；小剂量；卒中单元；

早期高压氧治疗。 
 

PU-2611  

修正 NEWS 对急诊内科患者临床结局预测价值的研究 
 

郑寒 
金华市中心医院 

 
目的   探讨基于 NEWS 的修正评分对急诊内科患者临床结局预测价值。 
方法 采用回顾性队列研究方法，选择 2018年 1月-12月在某三甲医院急诊室就诊的年龄>18周岁内

科病例。收集患者急诊就诊时一般信息，生命体征，疼痛评分等参数，以及急诊留观，急诊死亡，

住院以及本次入院存活等临床结局资料。使用 ROC 曲线对比 MEWS 与 NEWS 对急诊患者临床结局预测

效应的差异。选择预测效应更优的 NEWS评分为基础，以留观、危重症、本次入院死亡为结局变量，

将其与未纳入该评分系统内的指标，使用多元回归分析各指标与临床结局的相关性。使用平滑曲线

拟合图描述连续变量与急诊内科患者临床结局之间的关系，并寻找折点。对显著相关的指标分别给

予赋值，结合原评分形成新的修正评分，使用 ROC曲线下面积（AUC）评价并对比修正评分与原评分

之间对急诊患者临床结局预测效应的差异。 
结果 共有 62403 名患者纳入本研究，其中急诊留观 6502 例，急诊死亡 106 例，入住重症监护病房

638 例，本次入院死亡 324例。NEWS对急诊患者临床结局预测效应优于 MEWS。年龄、性别与急诊留

观，危重症以及本次入院死亡结局显著相关。平滑曲线拟合图显示年龄与留观的关系曲线有两个折

点，分别 40 岁，60 岁。根据研究结果以及临床偏好，将年龄≥60 岁赋值为 2，年龄≥40 岁，<60

岁赋值为 1，年龄<40岁赋值为 0；性别男性赋值为 1，女性赋值为 0，结合 NEWS形成新的修正 NEWS。

修正 NEWS对急诊留观，危重症，本次入院死亡的预测效应 AUC分别为 0.787（0.783-0.790），0.897
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（0.894-0.899），0.866（0.864-0.869），最佳临界值分别为 3分，4分，4分。预测效应均优于 NEWS，

P值均小于 0.0001。  
结论 基于 NEWS，结合年龄与性别形成的修正 NEWS，能较好的预测急诊患者留观，危重症与本次入

院死亡。 
关键字    
 
 

PU-2612  

某综合性三甲医院急诊儿科就诊流量变化规律分析 
 

吴孙莹 
金华市中心医院 

 
目的   分析某综合性三甲医院急诊儿科就诊流量变化及规律，监测急诊儿科忙碌时段，为合理安排

人力资源、采取有效的应对策略提供科学的实证依据。 
方法 利用本院的急诊预检分诊信息系统的数据，回顾性收集 2017 年至 2019 年急诊儿科患者就诊情

况，按单位时间统计就诊的人数及患者的年龄、性别、具体就诊时间，描述及分析其日、月、季度

流量变化特征。 
结果 急诊儿科 24 小时流量变化规律特征明显，患者流量有两个高峰，即 12:00-14:00 时间段和

18:00-22:00 时间段。急诊儿科月流量及季流量变化也有明显规律特征，急诊儿科就诊流量低谷月

份为 8月、9月和 10 月， 就诊流量最高峰为 1月、12月，其次是 5月和 6月。 
结论 急诊儿科就诊流量变化存在规律性，应根据规律变化制定有效的应对策略，优化急诊儿科就诊

流程，建立有序的急诊就诊秩序，提升急诊儿科患者满意度。 
关键字  
 
 

PU-2613  

基于文献计量学的新型冠状病毒肺炎疫情防控研究可视化分析 
 

马娜
1
、张阳春

1
、张丽

1
、李玫

2
、季学丽

1 
1. 南京医科大学第一附属医院（江苏省人民医院） 
2. 南京医科大学第一附属医院（江苏省人民医院） 

 
目的   系统分析 2019-2021年我国新型冠状病毒肺炎疫情防控与感染控制的研究现状及存在问题，

为新型冠状病毒肺炎疫情防控的进一步研究和发展提供参考依据。 
方法   利用中国期刊全文数据库网(CNKI)和万方数据库，对 2019-2021年国内期刊刊载的关于新型

冠状病毒肺炎(COVID-19)疫情防控与感染控制相关文献进行检索，运用文献计量学方法和 CiteSpace 

5.5.R2 软件对检索结果进行分析。 
结果   共纳入 1498 篇文献，分别发表在 418 种期刊上，2020 年发表相关文献最多;发文较多的期

刊以医学类期刊为主，主要期刊有《中华护理杂志》、《中华医院感染学杂志》等；护理类期刊发文

量占前 15 位期刊总发文量的 42.99%；发表地域集中在重灾区湖北武汉以及北京、上海、广东、江

苏等省份；发文分布于 872个研究机构，以医学院校及附属医院为主；作者独著占文献总量的 6.07％。

两个及以上作者合著率为 93.93％。合著多局限于同一地区或集中于同一医院。仅有 50篇文献是跨

地域医院合作，22 篇文献是医学院校与附属医院合作完成；共有 505篇文章获取了基金资助，其中

国家自然科学基金项目(91 篇)、国家重点研发计划项目(31 篇)、国家科技重大专项(15 篇) ;关键

词共现分析表明新型冠状病毒肺炎、疫情防控、新型冠状病毒、新冠肺炎、感染控制、感染防控、

防控、护理管理、医院感染、COVID-19是当前研究热点。 
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结论   COVID-19 疫情防控与感染控制相关研究飞速发展，具有明显地区特征。但研究核心作者群

尚未形成，作者间、研究机构间合作有待加强，未来尚需多学科团队共同协作，多层面推动 COVID-19

疫情防控与感染控制相关研究，以期更好地为临床提供循证依据，以探索出行之有效的控制新型冠

状病毒肺炎的具体策略。 
关键字   新型冠状病毒肺炎；COVID-19；疫情防控；感染控制；可视化分析；CiteSpace  
 
 

PU-2614  

品管圈缩短创伤失血性休克患者用血时间的应用效果分析 
 

江娟 
金华市中心医院 

 
目的   探讨品管圈在缩短创伤失血性休克患者用血时间的应用效果。 
方法 科室成立品管圈活动小组,就主题“缩短创伤失血性休克患者用血时间的应用效果分析”来制

定目标与计划,对失血性休克患者输血各阶段所需时间进行调查，分析总结输血用血所需时间较长的

具体原因，然后提出对应措施，按计划实施后进行效果确认，并制定出标准化流程，最终进行检讨

改进。 
结果 品管圈活动实施后,创伤休克患者的平均输血时间从改善前的 89.1min 缩短为改善后的

48.8min，共缩短了 40.3min。 
结论 进行品管圈活动可以有效地缩短创伤失血性休克患者的用血时间,提高工作效率，有利于创伤

患者的救治，并能提高品管圈圈员的综合能力。  
关键字  
 

PU-2615  

体外模肺氧合治疗呼吸系统疾病患者预后预测模型研究进展 
 

马娜
2
、陈旭峰

2
、季学丽

2
、张丽

1
、李玫

1
、张阳春

1 
1. 南京医科大学第一附属医院（江苏省人民医院） 
2. 南京医科大学第一附属医院（江苏省人民医院） 

 
目的   对体外模肺氧合治疗呼吸系统疾病患者预后预测模型的研究进展进行综述，包括预后预测模

型的基本情况、预测模型的比较分析及启示。体外模肺氧合治疗呼吸系统疾病患者预后预测模型通

过评估患者预后，为医务人员临床决策提供借鉴参考，有利于合理分配医疗资源，减轻患者就医负

担。 
方法   综述暂无 
结果 综述暂无 
结论 综述暂无 
关键字 体外模肺氧合；预后预测;模型；综述 
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PU-2616  

结构化跌倒评估模块在门诊预防跌倒流程中的应用 
 

陈家欢 
金华市中心医院 

 
目的   探讨当前门诊就诊现状下，结构化跌倒评估模块在门诊预防跌倒流程中的应用效果评价。 
方法 通过 SWOT 分析法分析我院门诊在防跌倒工作中的优劣势，提出了一种新的结构化流程，该流

程将关键步骤结构化，内嵌在门诊护士手持终端中，用于保证门诊护士正确实施防跌倒流程，并对

比流程实施前后的效果。 
结果 2019年 7-12月在各个方面的指标均高于 2019年 1-6月份。 
结论 结构化跌倒评估模块在门诊防跌倒流程中具有积极的作用。 
关键字  
 
 

PU-2617  

急诊入院时血尿素氮水平与慢性阻塞性肺疾病 

急性加重期死亡率的相关性研究 
 

陈岚 
金华市中心医院 

 
目的   评估在急诊科就诊的 AECOPD患者中，尿素氮(BUN)水平与住院死亡率之间的相关性。 
方法 纳入 2018 年 1月至 2020 年 9月在急诊就诊的共 842 例 AECOPD 患者进行回顾性观察研究。采

用 Logistic回归模型估计急诊入院时 BUN水平与 AECOPD患者住院死亡率的相关性。 
结果 本组患者，住院期间死亡 26 例(3.09%)，有创通气 142例(16.86%)，ICU收治 190例(22.57%)。

BUN 平均水平为 7.5±4.5 mmol/L。医院非存活组患者 BUN 水平高于存活组(13.48±9.62mmol/L vs 

7.35±4.14 mmol/L,P<0.001) 。 多 元 回 归 模 型 中 ， BUN 水 平 与 医 院 死 亡 率 相 关

(OR1.16,95%CI1.06-1.27,P=0.002)。 
结论     在急诊科就诊的 AECOPD患者中，入院时 BUN水平升高与医院死亡率相关。 
关键字      
 

PU-2618  

150 例急诊抢救室患者应用 

无创通气治疗的效果评价与预警信号分析 
 

刘经乐、林锦乐、卢彦秀、窦清理、张文武 
深圳市宝安区人民医院 

 
目的   分析急诊抢救室应用无创通气治疗患者的临床特征和相关流行病学信息。 
方法   回顾性分析 2016年 4月至 2020年 4月在深圳市宝安区人民医院急诊抢救室应用无创通气治

疗的 150例患者的临床资料。记录患者首发疾病类型、无创通气维持和转换时间、7 d和 28 d临床

结局。以无创通气 72 h为观察节点，根据无创通气维持状态将患者分为无创通气成功组以及无创通

气失败组。收集患者入室生命体征、实验室检查等数据，比较各指标的差异。采用多因素 Logistic

回归分析急诊患者无创通气失败的危险因素。绘制受试者工作特征曲线（ROC），评价各危险因素对
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急诊抢救室患者无创通气成功的预测价值。 
结果 首发疾病类型以慢性肺部疾病急性加重和肺部感染为主，其次为急性冠脉综合征、慢性心衰急

性发作。24 h 内无创通气成功的有 123 例（82%）、72 h内无创通气成功的有 111例（74%），7 d内

死亡的有 16 例（10.7%），28 d 内死亡的有 24 例（16.0%），其中脓毒症患者 7 d 和 28 d 病死率以

及 24 h 和 72 h 转为气管插管的比例均明显高于其他疾病患者。无创通气失败患者转插管时间多为

48 h 内，尤其是前 12 h。无创通气失败组的心率、休克指数、WBC和 CRP均明显高于无创通气成功

组，收缩压和舒张压明显低于无创通气成功组，两组间其余指标比较差异均无统计学意义。ROC 曲

线分析显示无创通气成功最佳截断值分别为心率≤97.5 次/min、收缩压＞152 mmHg、舒张压＞84 

mmHg、休克指数≤0.7、WBC≤13.14×109/L、CRP≤70.72 g/L，组合方案中休克指数+WBC+CRP的敏

感度和特异度分别为 84.68%、61.54%。 
结论 无创通气在急诊抢救室有较高的应用价值，其中休克指数+WBC + CRP 以及 6 项指标联合检测

对无创通气成功的预测价值均较高。 
关键字   无创通气治疗； 急诊抢救室； 回顾性分析； 临床特征； 转换时间； 预测 
 

PU-2619  

中小学生分层急救培训： 

来自社会急救培训体系建设“宝安模式”的实践 
 

林锦乐
1
、王从华

1
、方怡玫

1
、罗意

1
、徐军

2
、张文武

1
、窦清理

1
、于学忠

1 
1. 深圳市宝安区人民医院 

2. 中国医学科学院北京协和医院 
 

目的   分享《深圳市宝安区中小学生分层应急救护培训工作方案》的执行经验，并观察其培训效果。 
方法   选择 2018年 8月至 2019年 8月深圳市宝安区应急医疗救援培训中心进行急救培训的中小学

生为研究对象，记录学生人数、出勤导师数量、心肺复苏（CPR）培训模型及自动体外除颤仪（AED）

培训模型的使用次数。将培训学生按 3 个年龄层次由浅到深增加授课内容及深度。课程结束后，小

学生采用志愿考核，初中生仅小班制需考核，大班不做考核要求，仅作展示；高中生则须全部强制

性考核。收集不同层次学生急救培训基本情况，比较不同层次学生 CPR 及 AED 培训模型使用情况、

急救相关比例分布情况、急救培训考核通过情况的差异。 
结果   200 期急救培训中共有 12 896 名学生和 2 086 人次培训导师参与，共使用 8 557 次 CPR 培

训模型及 8 493次 AED培训模型，平均每期学生有（65.27±5.61）名，需要（10.52±10.43）名培

训导师和（43.09±19.06）个 CPR 培训模型及（42.77±18.61）个 AED 培训模型。学生与培训导师

的比例为 6.07±1.47，学生与 CPR 培训模型的比例为 1.54±1.02，学生与 AED 培训模型的比例为

1.54±1.03；最终 10 494 名学生参加考核，考核参与率为 81.81%；10 114 名学生通过考核，考核

通过率为 96.37%。 
结论 分层次进行中小学生急救培训对提高培训效果具有可行性，课程设置内容应由浅至深，同时应

配置足够培训导师和培训模型。 
关键字   社会急救培训体系建设“宝安模式”；中小学生急救培训；心肺复苏；自动体外除颤仪；培

训导师 
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PU-2620  

Effectiveness of treatment based on PiCCO parameters in 

critically ill patients with septic shock and/or acute 

respiratory distress syndrome: a randomized controlled 

trial 
 

Zhongheng Zhang 
sir Run-Run Shaw hospital, Zhejiang university school of medicine 

 
Objective   To compare treatment based on either PiCCOderived physiological values or 
central venous pressure (CVP) monitoring, we performed a prospective  randomized 

controlled trial with group sequential analysis. 
Methods  Consecutive critically ill patients with septic shock and/or ARDS were included. 
The planned total sample size was 715. The primary outcome was 28-day mortality after 

randomization. Participants underwent stratified randomization according to the 

classification of ARDS and/or septic shock. Caregivers were not blinded to the intervention, 

but participants and outcome assessors were blinded to group assignment.  

Results  The study was stopped early because of futility after enrollment of 350 patients 

including 168 in the PiCCO group and 182 in the control group. There was no loss to follow-up 

and data from all enrolled participants were analyzed. The result showed that treatment 

based on PiCCOderived physiological values was not able to reduce the 28-day mortality 
risk (odds ratio 1.00, 95 % CI 0.66–1.52; p = 0.993). There was no difference between the 

two groups in secondary outcomes such as 14-day mortality (40.5 vs. 41.2 %; p = 0.889), 

ICU length of stay (median 9 vs. 7.5 days; p = 0.598), days free of vasopressors (median 
14.5 vs. 19 days; p = 0.676), and days free of mechanical ventilation (median 3 vs. 6 days; 

p = 0.168). No severe adverse event was reported in both groups.  

Conclusion   On the basis of our study, PICCO-based fluid management does not improve 

outcome when compared to CVP-based fluid management. 
Key words   
 

PU-2621  

Identification of subclasses of sepsis that showed 

different clinical outcomes and responses to amount of fluid 

resuscitation: a latent profile analysis 
 

Zhongheng Zhang 
sir Run-Run Shaw hospital, Zhejiang university school of medicine 

 
Objective   and objective: Sepsis is a heterogeneous disease and identification of its 
subclasses may facilitate 
and optimize clinical management. This study aimed to identify subclasses of sepsis and 

its responses to different 
amounts of fluid resuscitation. 
Methods  This was a retrospective study conducted in an intensive care unit at a large 

1353 

 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                        论文汇编 

 

tertiary care hospital. The 
patients fulfilling the diagnostic criteria of sepsis from June 1, 2001 to October 31, 2012 

were included. Clinical and 
laboratory variables were used to perform the latent profile analysis (LPA). A multivariable 

logistic regression model 
was used to explore the independent association of fluid input and mortality outcome. 
Results   In total, 14,993 patients were included in the study. The LPA identified four 
subclasses of sepsis: profile 1 was characterized by the lowest mortality rate and having 

the largest proportion and was considered the baseline type; 
profile 2 was characterized by respiratory dysfunction; profile 3 was characterized by 

multiple organ dysfunction (kidney, coagulation, liver, and shock), and profile 4 was 

characterized by neurological dysfunction. Profile 3 showed the highest mortality rate 

(45.4%), followed by profile 4 (27.4%), 2 (18.2%), and 1 (16.9%). Overall, the amount of 

fluid needed for resuscitation was the largest on day 1 (median 5115 mL, interquartile range 

(IQR) 2662 to 8800 mL) and decreased rapidly on day 2 (median 2140 mL, IQR 900 to 3872 mL). 

Higher cumulative fluid input in the first 48 h was associated with reduced risk of hospital 

mortality for profile 3 (odds ratio (OR) 0.89, 95% CI 0.83 to 0.95 for each 1000 mL increase 

in fluid input) and with increased risk of death for profile 4 (OR 1.20, 95% CI 1.11 to 

1.30). 
Conclusion   The study identified four subphenotypes of sepsis, which showed different 
mortality outcomes and 
responses to fluid resuscitation. Prospective trials are needed to validate our findings. 
Key words   
 
 

PU-2622  

Risk Factors for Patient–Ventilator Asynchrony and Its 

Impact on Clinical Outcomes: Analytics Based on Deep 

Learning Algorithm 
 

Zhongheng Zhang 
sir Run-Run Shaw hospital, Zhejiang university school of medicine 

 
Objective   and objectives: Patient–ventilator asynchronies (PVAs) are common in 
mechanically ventilated patients. However, the epidemiology of PVAs and its impact 
on clinical outcome remains controversial. The current study aims to evaluate the 
epidemiology and risk factors of PVAs and their impact on clinical outcomes using big 
data analytics. 
Methods  The study was conducted in a tertiary care hospital; all patients with 
mechanical ventilation from June to December 2019 were included for analysis. Negative 
binomial regression and distributed lag non-linear models (DLNM) were used to explore 
risk factors for PVAs. PVAs were included as a time-varying covariate into Cox regression 
models to investigate its influence on the hazard of mortality and ventilator-associated 
events (VAEs). 
Results   A total of 146 patients involving 50,124 h and 51,451,138 respiratory cycles 
were analyzed. The overall mortality rate was 15.6%. Double triggering was less likely to 
occur during day hours (RR: 0.88; 95% CI: 0.85–0.90; p < 0.001) and occurred most 
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frequently in pressure control ventilation (PCV) mode (median: 3; IQR: 1–9 per hour). 
Ineffective effort was more likely to occur during day time (RR: 1.09; 95% CI: 1.05–1.13; 
p < 0.001), and occurred most frequently in PSV mode (median: 8; IQR: 2–29 per hour). 
The effect of sedatives and analgesics showed temporal patterns in DLNM. PVAs were 
not associated mortality and VAE in Cox regression models with time-varying covariates. 
Conclusions   Our study showed that counts of PVAs were significantly influenced by 
time of the day, ventilation mode, ventilation settings (e.g., tidal volume and plateau 
pressure), and sedatives and analgesics. However, PVAs were not associated with the 
hazard of VAE or mortality after adjusting for protective ventilation strategies such as 

tidal 
volume, plateau pressure, and positive end expiratory pressure (PEEP). 
Key words   
 

PU-2623  

Time-varying covariates and coefficients  

in Cox regression models 
 

Zhongheng Zhang 
sir Run-Run Shaw hospital, Zhejiang university school of medicine 

 
Time-varying covariance occurs when a covariate changes over time during the follow-up 

period.Such variable can be analyzed with the Cox regression model to estimate its effect 

on survival time. For this it is essential to organize the data in a counting process style. 

In situations when the proportional hazards assumption of the Cox regression model does 

not hold, we say that the effect of the covariate is time-varying.The proportional hazards 

assumption can be tested by examining the residals of the model. The rejection 
of the null hypothesis induces the use of time varying coefficient to describe the data. 

The time varyingcoefficient can be described with a step function or a parametric time 

function. This article aims to illustrate how to carry out statistical analyses in the 

presence of time-varying covariates or coefficients with R. 
Key words   
 
 

PU-2624  

Latent transition analysis of cardiac arrest patients 

treated in the intensive care unit 
 

Zhongheng Zhang 
sir Run-Run Shaw hospital, Zhejiang university school of medicine 

 
Objective  Post-cardiac arrest (CA) syndrome is heterogenous in their clinical 

presentations and outcomes.This study aimed to explore the transition and stability of 

subphenotypes (profiles) of  CA treated in the intensive care unit (ICU). 
Patients and methods  Clinical features of CA patients on day 1 and 3 after ICU admission 

were modeled by latent transition analysis (LTA) to explore the transition between 

subphenotypes over time. The association between different transition patterns and 
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mortality outcome was explored using multivariable logistic regression. 
Results  We identified 848 eligible patients from the database. The LPA identified three 

distinct subphenotypes: Profile 1 accounted for the largest proportion (73%) and was 

considered as the baseline subphenotype. Profile 2 (13%) was characterized by brain injury 

and profile 3(14%) was characterized by multiple organ dysfunctions. The same three 

subphenotypes were identified on day 3. The LTA showed consistent subphenotypes. A majority 

of patients in profile 2 (72%) and 3 (82%) on day 1 switched to profile 1 on day 3. In the 

logistic regression model, patients in profile 1 on day 1 transitioned to profile 3 had 

worse survival outcome than those continue to remain in profile 1 (OR: 20.64; 95% CI: 6.01 

to 70.94; p < 0.001) and transitioned to profile 2 (OR: 8.42; 95% CI: 2.22 to 31.97; p = 

0.002) on day 3. 
Conclusion 
The study identified three subphenotypes of CA, which was consistent on day 1 and 3 after 
ICU admission. Patients who transitioned to profile 3 on day 3 had significantly worse 

survival  outcome than those remained in profile 1 or 2. 
Key words   
 

PU-2625  

RP11-519G16.3 和 RP11-81H14.2 

对 THP-1 巨噬细胞炎症因子表达的调节作用 
 

莫均荣、陈美婷、茅海峰、朱永城、李艳玲、江慧琳、林珮仪、陈晓辉 
广州医科大学附属第二医院 

 
目的   探讨长链非编码 RNA RP11-519G16.3、RP11-81H14.2在脂多糖(LPS)刺激佛波脂(PMA)分化人

髓系白血病细胞株 THP-1中炎症因子的作用。 
方法 构建重组慢病毒质粒过表达 RP11-519G16.3、RP11-81H14.2 和 Ribo Smart Silencer特异性下

调 RP11-519G16.3、RP11-81H14.2 的表达，实时荧光定量 PCR(qRT-PCR)检测长链非编码 RNA的表达；

Western blot检测炎症因子的表达情况。 
结果 慢病毒 LV-RP11-519G16.3 和 LV-RP11-81H14.2 感染 THP-1 细胞，过表达 RP11-519G16.3 和

RP11-81H14.2，并不增加炎症因子 TNF-α，IL-1β和 IL-6的表达。与 LPS + Control Smart Silencer

组相比，Smart Silencer下调 RP11-519G16.3，炎症因子 TNF-α、IL-1β的表达均明显下降(P<0.05)；

Smart Silencer下调 RP11-81H14.2，炎症因子 TNF-α表达也明显下降(P<0.05)，而 IL-1β的表达

差异无统计学意义(P>0.05)。 
结论 LPS刺激 PMA分化的 THP-1细胞的炎症反应中，RP11-519G16.3和 RP11-81H14.2的表达均增加。

Smart Silencer 特异性下调 RP11-519G16.3和 RP11-81H14.2，可抑制炎症因子的释放。 
关键字 脓毒症，长链非编码 RNA，炎症因子 
 

PU-2626  

基于 GEO 芯片和生物信息学分析构建脓毒症相关的 ceRNA 网络 
 

莫均荣、张振辉、陈美婷、茅海峰、朱永城、李艳玲、江慧琳、林珮仪、陈晓辉 
广州医科大学附属第二医院 

 
目的   基于生物信息学方法利用 GEO数据库对脓毒症相关的 lncRNA和 mRNA表达谱，结合 microRNA

数据库进行 ceRNA 综合分析。 
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方法 从 GEO数据库下载脓毒症相关 lncRNA数据集，使用 R语言 Bioconductor对数据集进行基因差

异分析得到差异表达的 lncRNA、mRNA 并绘制聚类热图；通过 miRcode 预测差异表达 lncRNA 结合的

miRNA 并通过检索 TargetScan、miRDB 和 miTarBase 三个数据库同时满足的靶 mRNA，通过比对后得

到 lncRNA-miRNA-mRNA 相互作用关系，导入调控网络可视化软件 CytoScape 中得到 ceRNA 网络；通

过对差异表达 mRNA 进行 GO 功能注释和 KEGG 通路分析，并且导入 STRING 在线数据库绘制基因编码

蛋白间的相互作用的 PPI图。 
结果 差异分析显示 GSE89376数据集中老年组 DElncRNA有 14个，DEmRNA有 359个；成年组 DElncRNA

有 8 个，DEmRNA 有 153 个；GSE145227 数据集儿童组 DElncRNA 有 1232 个，DEmRNA 有 1224 个。通

过筛选作用 microRNAs 并构建出 ceRNA 网络，并对相关基因进行功能注释及富集，发现儿童脓毒症

在核受体活性、配体激活的转录因子活性、类固醇激素受体活性等功能相关基因上可能存在串扰机

制通过 FoxO 信号通路、JAK-STAT 信号通路、p53 信号通路、PI3K-Akt 信号通路影响疾病的发生与

发展。 
结论 通过构建出脓毒症相关 lncRNA-miRNA-mRNA 的 ceRNA 调控网，结合通路分析证实，脓毒症发

生发展中有多个 lncRNA与 mRNA 参与 ceRNA调控网，在多个重要信号传导通路上发挥作用。 
关键字    
 
 

PU-2627  

以下乡支援形式参与院前急救工作的体会和思考 
 

李鹏
1
、王林

2 
1. 天津市东丽医院 
2. 天津市急救中心 

 
目的   探讨提升辖区院前急救服务的质量和水平的方法。 
方法   笔者在 2018年 10月至 2019年 10月在天津市急救中心执行院前急救下乡支援任务的实践经

验和体会。通过检索阅读相关文献及政策法规，结合辖区人口比、院前急救和急诊医学的疾病谱，

依据天津市急救中心在笔者供职期间所发布的急救规范、急救流程、医疗资源分析院前急救的现状、

急救效率，提出几点体会和思考。 
结果 1.天津市院前急救信息化建设，医疗优先分级调度系统 MPDS（Medical Priority Dispatch 

System ,MPDS)引进，使急救调派更加科学、合理，减少了急救资源的浪费，在相同急救半径情况下，

缩短了急救反应时间；2.在急救调度的识别和指导下第一目击者实施心肺复苏的普及率和成功率大

大提高；3.支援医生临床经验丰富，工作态度严谨与院前急救医生反应迅速、临危不乱等素质互补，

使院前急救工作更加有序、有效的开展，院前急救水平不断提高。 
结论 1.在急救资源不足的情况下，引进 MPDS 系统，通过科学手段合理利用急救资源，是对急救资

源的一种补充；2 急救调度电话指导现场急救，有利于急救成功率提高；3.院内医生支援院前急救

是一种双赢举措，不仅解决了院前急救资源不足，提升了院前急救水平，也拓宽了院内专科医生的

视野，提升了院内医生不依赖于检查仪器判断疾病的能力，建议加强医疗机构与院前急救机构常态

化下乡支援。4.鉴于院前急救中的法律盲区，呼吁加强院前急救立法，保护医患双方合法权益。 
关键字 院前急救 下乡支援 体会 
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PU-2628  

新冠期间心理护理在急诊复苏室的应用 
 

邢艳迪、高宁 
天津医科大学总医院 

 
目的   新冠期间心理护理对急诊家属及患者护理效果的影响进行分析。 
方法   选择 2020年 7月 16 日至 2020年 10月 16日急诊复苏后监护室 284例，通过对患者及家属

进行心理分析，制定合理的心理护理方案，创建良好的救治环境、建立良好的护患关系、积极有效

的沟通，使用文明语言、加强护士心理培训及随机应变的能力。并发放满意度问卷调查表，从急诊

人员衣帽整洁、仪表端庄，使用文明用语；急诊护士态度亲切、热情；在您需要时，护士能为您提

供帮助；护士能向您告知与检查、治疗相关的注意事项；护士工作认真，业务技术娴熟 5 个方面对

患者进行护理前后的满意度调查。 
结果 心理护理前后，患者的满意率分别为 85.77％和 94.01％。 
结论 作为急诊的专科护士，不仅要掌握基本的急救技能，同时能分析患者及家属的不同心理问题，

制定合理的心理护理计划并有效的实施，这也是急诊的一项重要工作内容。在护理过程中，从急诊

环境，护患关系，有效沟通，加强护士的心理培训，以及增强护士的随机应变能力几个方面入手，

提高了患者的满意度。对患者及家属进行合理心理护理后，患者的满意度明显提高（P＜0.05）。 
 关键字   新冠；心理护理；急诊复苏室 
 
 

PU-2629  

探讨急救护理流程在严重多发伤患者急救中的效果 
 

阎金玉、高宁 
天津医科大学总医院 

 
目的   分析研究在严重多发伤患者急救过程中实施急救护理流程的应用效果。 
方法   选择 2018 年 1 月—2020 年 1 月，收治的 60 例严重多发伤患者作为研究对象，并分为观察

组（30例，实施急救护理流程）和对照组（30例，实施常规救治）。对照组的患者均接受常规救治，

即接诊到患者后，需对患者病症有初步判断，并建立静脉通道，根据患者病症实施相应的治疗措施。

观察组的患者均接受急救护理流程。计两组患者经两种救治方式后所需的总抢救时间、采血到用血

时间、总住院时间，经此三项指标数据的分析，以判断两种救治方式对患者病情的影响。 
结果   对比两组患者治疗后的急救情况、急救成功率，与对照组相对比，观察组患者各项治疗时间

更短，急救情况更佳，总急救成功率更高，差异均有统计学意义（P＜0.05）。 
结论   对严重多发伤患者实施急救护理流程，可提升其整体的治疗效果，缩短患者所需的治疗时间，

提升其急救效果，提升患者的生存机率，保障患者的生命安全，确保患者有较好的恢复状态，使患

者经救治后能治愈出院。 
关键字   严重多发伤；急救过程；急救护理流程；应用效果 
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PU-2630  

优化急诊护理流程对急性心梗患者救治效果 
 

刘珊珊、高宁 
天津医科大学总医院 

 
目的   对急性护理流程在急性心肌梗死患者急救时的效果进行分析优化。 
方法 现随机选取 2019 年 12 月至 2020 年 12 月在我院治疗的急性心肌梗死患者共 68 例，按随机数

字表法分成实验组 34 例、对照组 34 例。对照组实施常规急诊护理流程，包括接诊后快速办理相关

手续、组织进行各项检查、监测生命体征、尽早介入溶栓、密切观察病情等，研究组给予优化急诊

护理流程。观测实验组和对照组患者的救治效率以及护理满意率。 
结果 实验组死亡率为 2.94%、分诊时间为（0.62±0.45）、转诊时间为（39.54±4.36）;对照组死

亡率为 20.59%、分诊时间为（±0.82）、转诊时间为（67.37±5.37）；实验组的死亡率、分诊时间、

转诊时间均低于对照组。实验组的护理满意率为 94.1%，与对照组的 73.53%相比存在明显优势，两

组对比存在显著差异，有统计学意义（P<0.05）。 
结论 优化急诊护理流程方式的有效性对治疗过程中的护理效率有了显著提高，在临床上取得了良好

的效果。优化急诊护理流程对急诊心肌梗死患者的救治效率以及护理满意率效果显著，值得临床推

广和应用。 
关键字     急性心肌梗死；优化急诊护理流程；患者；治疗 
 

PU-2631  

急诊预检分级标准的临床实践研究 
 

 陈丽颖、高宁 
天津医科大学总医院 

 
目的   对急诊预检分级标准用于急诊护理管理的临床应用价值进行探讨。 
方法 选取 2018 年 1—5月我院急诊科收治的患者 850例为研究对象，采用急诊预检分级标准对其病

情分级评估并实施急诊护理管理，通过成立预检分级分诊护理小组，统计护理人员与医师对患者病

情级别的诊断结果，比较预检护士与医师诊断差异并进行一致性检验，记录实施急诊预检分级标准

前后护理人员及医师对急诊护理管理满意度。 
结果 以医师对患者病情分级评估结果为参照，护士进行急诊预检分级标准诊断准确率为 94．84%，

Kappa值为 0．913;实施急诊预检分级标准后护士与医师对急诊护理管理满意率均明显高于实施前(P

＜0．05)。 
结论 在急诊预检分级制度中，分诊护士可对急诊室内患者第一时间依照病情的轻重缓急进行快速分

类，分级分区管理可直接缩短和患者就诊到接受处置的间隔时间，符合急诊绿色通道的建设要求。

分级分区分流管理可保证危重患者的优先救治，并将低级别患者划分至其他就诊区域，争取了抢救

时机，就诊至处置时间因而是一项重要指标。急诊预检分级标准可高效准确评估患者病情，对急诊

护理管理的发展有一定临床应用价值。 
关键字     急诊科;预检分级标准;急诊护理管理 
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PU-2632  

急诊患者抢救中急诊护理流程优化的应用效果分析 
 

徐鑫华、高亚翠 
天津医科大学总医院 

 
目的   探讨急诊护理流程优化在提高急诊患者抢救效率中的应用效果。 
方法 选取我院 2016 年 8月到 2017年 7月期间收治的急诊抢救患者 100例为研究对象，将其按照就

诊先后顺序进行分组,单数作为对照组,双数作为实验组,每组 50 例。两组患者性别、年龄等一般资

料比较差异均无统计学意义(P>0.05),具有可比性。对照组患者采取常规急诊护理流程服务,包括派

救护车接诊、将患者及其家属送往急诊室、对患者进行抢救手术等一般护理。实验组患者在常规急

诊护理流程的基础上采取急诊护理流程优化措施。比较两组的病情掌握率和抢救成功率，并对两组

患者抢救过程中的各项指标和患者护理满意度进行比较。 
结果 实验组分诊评估时间为(0.64±0.21)min、心电监护时间为(4.11±0.23)min、静脉用药时间为

(4.23±0.53)min、抢救成功率为 100%、护理满意度为 98%,均优于对照组的(2.45±0.48)min、

(6.23±0.17)min、(7.45±0.83)min、92%、80%,差异均具有统计学意义(P<0.05)。 
结论   急诊患者抢救中实施急诊护理流程优化的效果显著，能够明显提升患者抢救成功率，并减少

患者抢救所需时间，提升患者满意度，具有很高临床推广价值。 
关键字   急诊护理抢救；急诊护理流程；优化效果 
 

PU-2633  

急诊护理干预对心肺复苏后患者康复效果的影响探析 
 

孙伟宁、高亚翠 
天津医科大学总医院 

 
目的   对急诊护理干预对心肺复苏后患者的影响进行评价，为心肺复苏患者护理工作提供参考。 
方法   选择我院 2017 年 8 月-2018 年 12 月收治的 90 例心肺复苏患者，综合护理方法分组。给予

对照组心肺复苏患者生命体征监测、遵医嘱监护以及给药等常规护理。观察组 45例心肺复苏患者接

受急诊护理干预。包含环境护理、脑部复苏干预、气道护理、体位干预、心理干预、健康教育。对

比 2 组心肺复苏患者康复效果、住院时间、心理评分、生命指标。结果显示：观察组心肺复苏患者

康复总有效率高于对照组，焦虑评分低于对照组，抑郁评分低于对照组，住院时间短于对照组，生

命体征对比对照组更平稳。观察组总有效率高于对照组，不良反应发生率低于对照组，P＜0.05。 
结果   观察组心肺复苏患者康复效果优于对照组、心理评分低于对照组、生命指标对比对照组平稳、

住院时间短于对照组。 
结论   急诊护理干预通过住院环境基本护理、气道以及脑部护理、心理护理等确保了患者住院治疗

的舒适性、稳定了患者的心理状态、减少了患者的风险性、平稳了患者的生命体征，利于患者病情

快速康复。 
关键字   急诊护理干预心肺复苏康复效果；住院时间；生命指标 
 

1360 

 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                        论文汇编 

 

 

PU-2634  

重症肝炎并发肝昏迷的综合护理研究 
 

吴丽丽、高亚翠 
天津医科大学总医院 

 
目的   探讨重症肝炎并发肝昏迷的综合护理干预效果。 
方法   筛选 2018 年 1 月至 2019 年 1 月我院收治的重症肝炎并发肝昏迷患者 42 例作为研究对象，

采取相应的治疗措施病对所有患者进行肝昏迷针对性综合护理干预，主要包括生活护理、心理护理、

导管护理等，观察 42 例重症肝炎患者发生肝昏迷次数以及治疗、护理临床疗效。 
结果   42 例肝昏迷患者共发生 59 次肝昏迷，根据肝昏迷程度分类，其中Ⅰ级肝昏迷 15 例，其中

12 例迅速恢复，进入Ⅱ级肝昏迷患者 5 例次，完全得到治愈；Ⅱ级肝昏迷 16 例次，治愈 13 例次

（81.25%）；Ⅲ级肝昏迷 12 例次，治愈 9例次（75.0%）；Ⅳ级肝昏迷 10例次，治愈 6例次（60.0%），

治愈率为 76.27%。 
结论   对 42 例重症肝炎患者实施综合护理干预能过有效提高并发肝昏迷患者治疗效果，显著改善

患者临床结局与预后，具有临床应用及推广价值。对重症肝炎患者实施综合护理干预能够有效提高

并发肝昏迷患者治疗效果，显著改善患者临床结局与预后，提高患者生存率及生活质量，具有临床

应用及推广价值。 
关键字   重症肝炎；肝昏迷；综合护理 
 

PU-2635  

急诊护士心理压力产生原因及对策 
 

谢敏、高亚翠 
天津医科大学总医院 

 
目的   本文旨在从急诊护士与病房护士压力对比中讨论急诊护士压力日益严重并对其工作造成影

响的原因以及应对措施。 
方法   对急诊科护士的工作压力现状及影响因素的分析，医院管理部门、社会对急诊护士给予关注

与理解的同时，从实际出发，采取有针对性的减压措施，观察对急诊护士的减压效果。 
结果   减压措施实施后，急诊护理人员可以全身心的投入到护理工作中，提高急诊护理效率，提高

患者及家属满意度。使急诊护理事业的发展才能更高效、更长远。 
结论   在医院中，急诊科是非常重要的一门科室，其护理工作具有高风险性、不稳定性和无规律性。

由于护理工作的特殊性和医疗模式的转变，护士的工作压力日趋增高，严重影响了护士的身心健康，

其中尤其以急诊护士的压力状况最为严重。紧张的工作环境导致了急诊科护士工作疲倦感，不仅影

响其心身健康、工作热情、工作效率，还影响工作质量。经研究，医院管理部门了解急诊护士压力

来源，制订和采取应对措施，消除影响急诊护士健康的因素，减轻压力因素，可以提高其急诊护士

健康水平以及改善工作质量。 
关键字     急诊；护士；心理压力 
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PU-2636  

急诊科护理安全隐患防范措施及效果分析 
 

刘宇航、高亚翠 
天津医科大学总医院 

 
目的   探讨急诊科护理安全隐患防范措施及效果 
方法   通过思维导图分析原因，总结经验，形成流程，实施一段时间后，进行效果分析。 
结果 通过重视安全教育、加强法制意识的措施，增强业务技能、严格责任制度，以加强护患交流，

急诊科的护理安全事故得到减少。 
结论 急诊科不但属于医院之中非常忙碌的科室，也是最易于发生医疗纠紛现象的科室，被看成是评

估医院综合医疗能力的关键观察点。急诊科护理安全常见问题包含患者层面的因素，对护士不信任，

对目前医疗能力有着过高的要求等及护理层面的因素，护患间缺乏有效的沟通，护理人员法律意识

淡薄，临床经验不足，护理管理不严、失控，規章制度不健全、管理措施不力以及护理人员技术水

平偏低和缺乏职业道德等区素。急诊科室在护理方面的质量与安全始终是医院最为关注的环节，因

此，对于急诊科内易于出现的护理安全问题要采取有效应对防范措施。经研究，对于急诊科内易于

出现的护理安全问题不但需要采取重视安全教育、加强法制意识的措施，还要增强业务技能、严格

行责任制度，以加强护患交流，从而改善急诊科的护理效果，及时消除护理安全的隐患，提升医院

护理的质量和形象。 
关键字   护理安全；防范措施；效果分析 
 

PU-2637  

1 例静脉留置针误入变异桡动脉的原因分析及对策 
 

李小容 
广州市妇女儿童医疗中心 

 
目的   分析 1例手背静脉穿刺误入动脉的原因，并总结相应的护理对策。 
方法 回顾性分析本院急诊科 2020 年 4 月的 1 例护士行手背静脉穿刺时误入变异的桡动脉导致上肢

缺血的临床资料，分析其误穿的原因并总结护理对策。 
结果     静脉穿刺误入变异桡动脉的原因与临床护士不熟悉变异桡动脉的相关知识和解剖位置、穿

刺前未按静脉穿刺流程做好血管的评估、穿刺技术不熟练有关。 
结论   护士应掌握四肢动静脉的解剖结构，了解可能存在的动脉变异走向，操作过程中严格按照操

作流程评估患者，提高护理质量，降低安全隐患。 
  
关键字    
 
 

PU-2638  

情境定向抛锚通达教学模式在急诊抢救配合培训中的构建 
 

陈洁婵、吴金霞 
广州市妇女儿童医疗中心 

 
目的    通过教学模式的探索构建一种适合儿科急诊的教学模式。 
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方法   2016-2017年每月业务学习采用纯理论授课的形式进行培训，将这两年的操作考核合格率、

理论考核合格率、对科室业务学习非常满意比例、病属对于护士针对疾病知识宣教及操作技术满意

度作为对照组；2018-2019 年每月业务学习后进行情境抛锚定向通达教学模式进行抢救案例培训，

将这两年的操作考核合格率、理论考核合格率、对科室业务学习非常满意比例、病属对护士针对疾

病知识宣教及操作技术满意度作为观察组，对 2016-2017 年，2018-2019 年的操作考核合格率、理

论考核合格率、对科室业务学习非常满意比例、病属对护士针对疾病知识宣教及操作技术满意度两

组数据进行对比。 
结果   观察组操作考核合格率、理论考核合格率、对业务学习非常满意比例、病属对护士针对疾病

知识宣教及操作技术满意度均高于对照组，差异有统计学意义（p＜0.001），数据有统计学意义。 
结论   情境定向抛锚通达教学模式能够帮助护士巩固已学理论知识,运用已学知识于各种情境，提

高护士早期识别重症病人能力及抢救配合能力，临床上值得推广。 
关键字    
 
 

PU-2639  

不同快速评分系统对脓毒症患者预后的评估价值 
 

于任轩、陶宁、胡建平、赵利、骆显勤、蒲燕 
遂宁市中心医院 

 
目的   本研究拟通过比较 REMS、qSOFA、NEWS、MEWS以及 RAPS 评分对脓毒症患者 28天死亡的预测

价值，寻找最适宜的快速评价工具，为脓毒症患者的早期病情判断和预后评价提供依据。 
方法 回顾性分析 2018 年 1 月至 2020 年 12 月由川北医学院附属医院收治的脓毒症患者 207 例，搜

集所有入选病例的一般资料以及入院时的血压、心率、呼吸、体温、脉搏氧饱和度、意识状态、GCS

评分以及是否吸氧等，根据记录的各项生命体征参数分别计算 REMS、qSOFA、NEWS、MEWS和 RAPS 评

分，依照 28天存活情况，将所有病例分为存活组和死亡组，并绘制 ROC曲线，比较曲线下面积，评

价不同评分在预测脓毒症患者预后中的价值。 
结果 死亡组患者 REMS、qSOFA、NEWS、MEWS 以及 RAPS 评分均高于存活组（P<0.05），各项评分的

AUC 分别为 REMS（ 0.819,95%CI: 0.762~0.832）、 qSOFA（ 0.726,95%CI:0.655~0.797）、 NEWS

（ 0.816,95%CI:0.754~0.877 ）、 MEWS （ 0.759,95%CI: 0.691~0.826 ） 和 RAPS （ 0.802 ，

95%CI:0.741~0.863），AUC最大的的是 REMS 评分，其临界值为 8.5，敏感度为 58.3%，特异度为 80.1%。 
结论 REMS、qSOFA、NEWS、MEWS 和 RAPS 评分均可用来对脓毒症患者预后进行评价，其中预测价值

最高的是 REMS评分。 
关键字 REMS；qSOFA；NEWS；MEWS；RAPS；脓毒症；预后 
 

PU-2640  

外周血中性粒细胞/淋巴细胞比值 

及血小板/淋巴细胞比值对脑梗死患者预后的影响 
 

姚增喜、蒋亚斌 
暨南大学附属第一医院 

 
目的   分析 NLR 及 PLR 对脑梗死患者预后的影响，为急性脑梗死的诊治提供理论依据。 
方法   收集暨南大学附属第一医院 2014年 4月至 2018 年 4月急性脑梗死患者 136例，采用统一的

标准化问卷录入患者情况。根据改良 Rankin 量表（modified Rankin Scale,mRs）的评分标准，将

患者分为预后良好组和预后不良组。分别对两组患者的性别、年龄、既往史、检验指标等 26项临床
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资料进行比较后，行二元 logistic回归分析。 
结果   预后良好组与预后不良组比较：糖尿病、房颤、入院时 NIHSS、载脂蛋白 A（APOA）、 载脂

蛋白 B（APOB）、C反应蛋白（CRP）、白细胞计数（WBC）、 中性粒计数、 NLR差异有统计学意义（P

＜0.05）。PLR（P=0.104），按α=0.05 标准，结果不显著，差异无统计学意义。二元 logistic回归

分析显示：入院时 NIHSS 评分（P=0.000）、APOB（P=0.003）、NLR（P=0.032）共 3 项为急性脑梗死

患者预后不良的独立危险因素。 
结论   （1）NLR 是急性脑梗死患者预后不良的独立危险因素，尚不能认为 PLR 是急性脑梗死患者

预后不良的独立危险因素。 
（2）入院 NIHSS 评分、APOB是急性脑梗死患者预后不良的独立危险因素。 
关键字   急性脑梗死；中性粒细胞；淋巴细胞；血小板；预后 
 
 

PU-2641  

急性蜂蜇伤患者预后危险因素研究现状 
 

李哲、郑艾宜、杨莎、许树云、曹钰、姚蓉 
四川大学华西医院 

 
目的   探讨有关急性蜂蜇伤患者预后及其相关危险因素的研究现状。 
方法   以 CNKI、万方、Medline数据库为数据源，检索并分析有关急性蜂蜇伤患者预后危险因素的

相关文献。 
结果 已报道的蜂蜇伤患者发生急性肾损伤的危险因素包括：多处蜇伤，既往有蜇伤史，蜇伤在头部，

蜇伤后就诊时间延迟，就诊时平均动脉压低，发生过敏反应，蜇伤后 24h 内补液量偏少，贫血，肉

眼血尿，外周血白细胞（WBC）＞20×109/L和超敏肌钙蛋白 I＞100ng/ml；伤口数量超过 15处的蜂

蜇伤患者除易发生 AKI 以外，肝功、心肌功能损害风险也显著增高。发生多器官功能障碍综合征

（MODS）的危险因素包括：年龄>55岁，蜂蜇伤后至入院时间≥6 h，WBC>20×109/L，血红蛋白<90 

g/L，血钾>5.5 mmol/L，CO2 结合力>20 mmol/L，肌钙蛋白 I>0.7μg/L，肌酸磷酸激酶同工酶>60 U/L，

凝血酶原时间（PT）>15 s，尿素氮（BUN）>14 mmol/L 和肌酐（Cr）>171μmol/L。发生过敏反应

的危险因素包括：蜂种类、毒液皮肤测试敏感程度、炎症因子、年龄和潜在疾病史等；另外，从蜇

伤到过敏反应发生间隔时间较短、缺乏皮肤症状、老年、男性、基线血清类胰蛋白酶（BST）水平增

高、系统性肥大细胞增多症（SM）与蜂蜇伤后的过敏反应严重程度显著相关。蜂蜇伤院内死亡的独

立危险因素包括年龄≥60岁，伤口数量＞20处，乳酸>15.1 mmol/L和乳酸清除率<22.1%，以及 WBC

计数明显增高。 
结论 蜂蜇伤患者主要不良结局包括发生 AKI、MODS、过敏反应及死亡，年龄、蜇伤数量及就诊延迟

为预后不良的普遍危险因素。但目前尚缺乏对蜂蜇伤患者预后预测的综合评估工具。 
关键字 蜂蜇伤 中毒 预后 危险因素 
 
 

PU-2642  

急诊输液室信息化管理对儿科输液的影响的研究 
 

蔡爽 
金华市妇幼保健院 

 
目的   研究急诊输液室信息化管理对儿科输液的优势作用，以减少发生差错事件，确保输液安全，

提高护士的输液工作效率，创造高质量的新型护理模式。 
方法 选择应用信息化管理前后符合标准的患儿各 50 例，收集输液过程中各项数据，分为对照组和

1364 

 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                        论文汇编 

 

干预组，对比两组的输液叫号效率及信息核对等相关操作情况。分发匿名问卷收集患儿及家属的有

关信息化管理的感受反馈，以及输液室护士对信息化管理前后工作自我满意度调查，整合后分析。 
结果   输液室信息化管理对儿科输液有积极作用，应用信息化管理后的输液叫号等待时间明显缩

短，输液操作时间、换袋时间稍有延长，输液核查正确性提高，叫号过号率降低，护士输液工作效

率提高，工作自我满意度增加。 
结论 信息化管理对急诊输液室儿科输液有一定的积极影响。 
关键字 信息化管理；PDA；急诊输液室；儿科输液  
 
 

PU-2643  

基于“5G+”技术创伤急救体系建设应用现状与展望 
 

张爽婷、张兴文、王涛 
湖南省人民医院（湖南师范大学附属第一医院） 

 
目的   本文就 5G 技术应用于创伤急救体系建设的现状及展望进行阐述，以期对创伤体系建设有所

裨益。 
方法   通过查阅文献以及结合我院创伤急救经验所得出。 
结果 建设创伤救治体系的最终目的是使严重创伤患者伤后尽快得到确定性急救。一个好的创伤救治

体系，应以当地一家大型三级医院为创伤救治中心，以区域内的 5-6 家二级医院为创伤救治点（分

中心），形成闭环式区域性创伤分捡、转运救治流程，并根据患者伤情以最短的时间将患者转运至相

应医院；虽然目前我国在创伤体系建设已取得一些初步进展，但仍存在一些不足； 
结论   5G+智慧医疗有着重要的现实意义，应用 5G 技术建立现代化的信息技术网络，组建专业化

的院前救治和急诊科为主导的专业创伤救治团队，衔接院前救治、急诊损伤控制性复苏、损伤控制

性手术、ICU 监护治疗、确定性手术治疗等环节。将急救关口前移仅仅是 5G创伤急救体系迈出的第

一步。未来需继续不断创新运营模式，在全国范围内积极推动 5G、人工智能等前沿技术与互联网医

院、病理诊断、应急救援、健康照顾体系等领域的深度融合，真正做到“呼救即抢救，上车即入院，

专科技术向急诊前移，急诊技术向院前前移，院前急救向现场前移，急诊向公众社会前移”，给社

会和百姓带来福音。虽然国内创伤救治过程仍存在诸多问题，但随着 5G技术和创伤急救相关平台及

技术、相关基金的增加、国家政策支持及相关法律法规的进一步完善，相信在不久的将来，一定会

建立起来一套与国际接轨、适合我国国情并具有法律效应的创伤急救体系 
关键字    
 
 

PU-2644  

儿童坏死性肺炎 36 例临床总结 
 

黄倩
1
、曾赛珍

1
、陈玲玲

1
、谌艳梅

1
、吴佩

1
、祝益民

2 
1. 湖南省人民医院（湖南师范大学附属第一医院） 

2. 湖南省卫健委 
 

目的   总结儿童坏死性肺炎的临床特点、诊治方法及转归，以提高儿科医生对 NP的认识。 
方法 收集 2012 年 12 月至 2020 年 6 月在湖南省人民医院儿童医学中心住院确诊为坏死性肺炎患儿

的临床资料进行回顾性分析。 
结果 研究期间共计纳入 36 例患儿，均在外院接受过抗生素治疗。其中男 14 例，女 22 例，中位年

龄 30（12，49）月，病程 34（25，42）d，热程 16（9，23）d。所有确诊病例均有咳嗽症状，34例

有发热。外周血白细胞计数峰值 20.77（17.45，28.35）x109/L，中性粒细胞计数峰值 15.85（8.92，
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20.65）x109/L，CRP峰值 104（26.9，146.5）mg/L，D-二聚体峰值 5.71（2.36，10.45）mg/L；LDH

峰值 347.95（284.68，447.81）U/L。26例病原学检查阳性，以肺炎支原体最为常见（26.92%，7/26

例)。8 例行手术治疗，其中 6 例行胸腔镜手术，2 例行开胸手术。所有患儿均好转出院，其中 3 例

出院后 4 周内肺炎反复再次入院，无死亡患者。36 例患儿中，共计 16 例需要重症监护。与非重症

监护患儿相比，重症监护患儿年龄小[14（10，39）月 VS38（27，99）月]，热程长[22（15，28）d 

VS13（4，18）d],易出现胸腔积液[93.75%（15/16）VS60.00%（12/20）]，且行胸腔闭式引流[68.75%

（11/16）VS20.00%（4/20）]及使用丙种球蛋白的比例明显升高[68.75%（11/16）VS25.00%（5/20）]，

差异均有统计学意义（P＜0.05）。 
 结论   儿童坏死性肺炎患者易出现反复高热、全身中毒症状重、病程长，当炎性指标、D-二聚体

或 LDH明显升高时，应及时完善影像学检查。其病原以肺炎支原体较为常见。儿童 NP预后大多良好。

年龄小可能是重症 NP 患儿的高危因素，重症患儿热程更长，更易出现胸腔积液。 
关键字 儿童；坏死性肺炎；病原体；治疗；胸腔积液；预后 
 
 

PU-2645  

机械通气辅助抗蛇毒血清抢救毒蛇咬伤致呼吸衰竭临床观察 
 

周宁、卓名、李志文 
湛江中心人民医院 

 
目的   观察抗蛇毒血清和机械通气对神经毒毒蛇致呼吸衰竭的疗效。 
方法   应用机械通气和抗蛇毒血清救治 26例神经毒毒蛇咬伤致呼吸衰竭患者。 
结果   神经毒毒蛇咬伤患者出现眼睑下垂，呼吸节律改变或呼吸困难时，及早予气管插管行机械通

气和应用抗蛇毒血清，能有效地抢救蛇伤致呼吸衰竭患者生命。 
结论   机械通气辅助抗蛇毒血清是救治神经毒毒蛇咬伤致呼吸衰竭最有效的方法。 
关键字    毒蛇咬伤；呼吸衰竭；机械通气；抗蛇毒血清 
 
 

PU-2646  

不明蛇咬伤导致 VICC 的诊断与治疗 
 

徐文婷、张卓一 
浙江中医药大学附属第一医院 

 
目的   蛇咬伤是急诊常见的急危症，毒蛇主要分为神经毒类、血液毒类、细胞毒类、混合毒类。血

液毒类的毒蛇或五步蛇被其咬伤后出现伤口肿痛渗血，毒素影响凝血系统，常常引起血小板下降、

血浆凝血酶原时间（PT）及活化部分凝血活酶时间（APTT）延长、纤维蛋白原（FIB）减少，若治疗

不及时，导致毒蛇诱发消耗性凝血病（VICC），严重者造成伤肢致残，甚至危及生命。我院 2019 年

6月救治一例五步蛇咬伤致 VICC 患者，现将救治体会报告如下。 
方法 延迟使用抗蛇毒血清，首剂加大剂量或联合用药，同时要关注患者的凝血功能，建议每 6小时

复查血常规、凝血功能、血栓弹力图 
结果   患者手指局部皮肤较暗沉，创口少许血性渗液，指端浅感觉减弱，手指活动尚可。凝血功能

从多次测不出，到恢复正常。后患者要求回当地医院治疗。伤后 1 月患者手指切口周围皮肤坏死，

切口未愈合，建议行手术植皮，患者拒绝。伤口 2月患者因手指指端渗血化脓，予当地医院截指。 
结论   不明蛇咬伤的病人，早期识别毒蛇种类很重要，越早足量使用特异性高的抗蛇毒血清，疗效

越好。若已出现了毒蛇诱发消耗性凝血病（VICC），需足量使用抗蛇毒血清，中西医结合治疗也是抢

救蛇伤的有效措施。 
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关键字   五步蛇；VICC；诊断；治疗 
 
 

PU-2647  

湛江市急诊医疗资源现状调查 
 

周宁、姚为学、李志文 
湛江中心人民医院 

 
目的   通过了解湛江市的急诊资源配置，为整合急救医疗资源、制订湛江市突发公共卫生事件应急

方案提供依据。 
方法   采用问卷方法，对湛江市内所有二级以上综合性医院的急诊科进行问卷调查。 
结果   14家二级以上综合性医院，均设置有急诊内科，设置急诊外科 10家，急诊儿科 5家；有 12

家医院没有设 EICU；共有护士 325 名，急诊医生 162 名，护士和医生之比为 2.01：1；其中有高级

职称的医生 33名、占 20.37 % ，护士 8名、占 2.46 % 。14家医院急诊科均配置有监护仪、除颤

仪、呼吸机、心电图机、和洗胃机等必备急救设备，但均无血气分析仪、亚低温治疗仪。14家医院

共有救护车 39辆，救护车主要以转运型为主（84.62％），车载急救设备不完备。 
结论   湛江市部分急诊科仍存在着专业设置不完善、部门设置与医护人员配置不太合理、监护抢救

设备配置齐而不足，以及救护车与车载急救设备的配备不足等问题，必须整合和改进。 
关键字   医疗资源；急诊；调查 
 

PU-2648  

云斑裸颊虾虎鱼群体中毒的应急对策 
 

周宁 
湛江中心人民医院 

 
目的   探讨群体性云斑裸颊虾虎鱼中毒的处理。 
方法   及时启动应急预案，对海湾内水域实行监控，禁止捕鱼，禁止收购、销售和食用云斑裸颊虾

虎。对中毒患者进行催吐洗胃，应用皮质激素、阿托品，营养神经等治疗。 
结果   1 例患者送院途中死亡，15例患者经住院治疗 3～7天后均治愈。 
结论   及时启动应急预案，采取有效的综合救治措施，能有效的提高群体性中毒的抢救成功率。 
关键字   中毒；云斑裸颊虾虎鱼；河豚毒素；救治 
 

PU-2649  

肺炎支原体肺炎合并胸腔积液患儿临床特点及治疗 
 

吴佩、曾赛珍、黄倩、王小顺、谌艳梅、刘淑琼 
湖南省人民医院（湖南师范大学附属第一医院） 

 
目的   对肺炎支原体肺炎合并胸腔积液患儿的临床特点进行分析总结，以期对肺炎支原体肺炎合并

胸腔积液是否混合其他病原体感染的早期识别。 
方法   回顾性分析 2013 年 1 月至 2019 年 12 月湖南省人民医院儿童医学中心确诊为肺炎支原体肺

炎合并胸腔积液患儿的临床资料，根据有无合并其他病原感染及是否入住 ICU 分组，进一步总结其

临床特点。  
结果 与单一肺炎支原体肺炎合并胸腔积液组相比，混合感染组住院时间更长、LDH、AST水平升高，
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全身使用糖皮质激素时间更长，使用球蛋白、需要吸氧比例更高，差异有统计学意义（p＜0.05）。

仅混合腺病毒感染组 AST 水平升高，球蛋白使用比例更高，差异有统计学意义（p＜0.05），住院时

间更长、年龄更小，差异无统计学意义。 
结论   肺炎支原体肺炎合并胸腔积液患儿当 LDH、ALT 水平均升高时，需警惕是否有混合其他病原

体感染可能，应予以更为积极治疗，减少相应合并症的发生。 
关键字 肺炎支原体肺炎、胸腔积液、儿童、混合感染 
 
 

PU-2650  

重型颅脑损伤“零通道”救治模式实施与效果分析 
 

李峰
1
、王俊

1
、尹家和

1
、谭春玉

1
、张盛帆

1
、王昱霖

1
、杜辉

1
、王清华

1,2 
1. 南方医科大学珠江医院神经创伤重症科；国家临床重点专科；教育部工程技术研究中心；广东省脑功能修复与再

生重点实验室 
2. 南方医科大学珠江医院急诊医学部；广东省创伤救治科研中心（珠江医院创伤中心基地） 

 
目的   探讨创伤中心“零通道”救治模式在重型颅脑损伤患者中的应用效果。 
方法 通过收集我院 2019年 1 月-2019年 12月（对照组）及 2020 年 1 月-2020 年 12月（观察组）

的病例，收集并对比两时间段内重型颅脑损伤患者一般的基本资料、患者入院时颅脑损伤情况（GCS

评分）、出院时日常生活能力(ADL)评价评分、术前准备时间、完善 CT检查时间、出院时神经功能评

价(NIHSS) 等临床资料。 
结果 两组患者的一般临床资料及患者入院时颅脑损伤情况（GCS 评分）比较差异无统计学意义（P

＞0.05）。观察组患者术前准备时间明显较对照组明显缩短，差异有统计学意义（P＜0.05）；观察组

患者完善 CT检查时间明显较对照组明显缩短，差异有统计学意义（P＜0.05）；观察组患者出院时日

常生活能力(ADL) 评价评分及出院时神经功能评价(NIHSS) 评分较对照组明显减小，但差异无统计

学意义（P＞0.05）。 
结论 急危重症患者实施“零通道”救治，可缩短救治时间，提高抢救成功率，改善预后，提高生存

质量，有推广的价值。  
关键字 零通道 重型颅脑损伤 急救模式 
 
 

PU-2651  

感染性休克合并急性心肌梗死病例报告 1 例 
 

季超智 
太和县人民医院 

 
目的   通过 PiCCO 导向性的液体复苏及血管活性药物使用治疗感染性休克合并急性心肌梗死一例

的临床资料，探讨其临床特点，为感染性休克合并急性心肌梗死患者的救治提供临床参考及依据。 
方法   通过 PiCCO 导向性的液体复苏及血管活性药物使用治疗感染性休克合并急性心肌梗死一例

的临床资料，探讨其临床特点，为感染性休克合并急性心肌梗死患者的救治提供临床参考及依据。 
结果   脓毒性休克合并急性心肌梗死或 CA 病例时可先行 PiCCO 监测，PiCCO 导向性液体复苏具有

重要的临床价值。 
结论 脓毒性休克合并急性心肌梗死或 CA 病例时可先行 PiCCO 监测，PiCCO 导向性液体复苏具有重

要的临床价值。 
关键字   感染性休克； 急性心肌梗死； PiCCO 
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PU-2652  

新型冠状病毒肺炎与流感病毒肺炎的初诊胸部 CT 特征比较 
 

刘杰、鲍传飞、朱文鑫、谢玉海 
安徽省太和县人民医院 

 
目的   探讨 CT对新型冠状病毒肺炎与流感病毒肺炎的诊断价值 
方法   回顾性分析比较 2020年 1月 24日—2月 11日临床确诊的新型冠状病毒肺炎 6例及 2019年

4月 1日—2020年 2月 9日临床确诊的流感病毒肺炎 29例（A型 9例、B型 20例）的胸部 CT表现。 
结果   COVID-19 和流感病毒性肺炎在病灶分布上差异无统计学意义，COVID-19 中空气支气管征、

血管增粗影、晕征及病变长轴与胸膜平行征的构成比显著高于流感病毒肺炎，差异均有统计学意义

（P＜0.05）。而磨玻璃影、磨玻璃影伴实变、铺路石征、支气管血管束增粗扭曲、叶间裂移位征及

胸膜增厚等 CT征象的构成比无统计学差异（P＞0.05）。COVID-19组磨玻璃影的平均 CT值及最小 CT

值均低于流感病毒肺炎，差异均有统计学意义（P＜0.05），虽然平均 CT 值的 AUC 低于最小 CT 值，

但二者差异无统计学意义（P＞0.05）。 
结论   胸部 CT特征，尤其是磨玻璃影的平均 CT值和最小 CT值对 COVID-19和流感病毒性肺炎的鉴

别诊断具有一定的价值。 
关键字 新型冠状病毒肺炎；流感病毒肺炎；CT；鉴别诊断 
 
 

PU-2653  

系统性斑狼疮相关肺动脉高压发病机制研究进展 
 

史阳阳、徐杰、史薪炜、孙凯 
江苏省人民医院（南京医科大学第一附属医院） 

 
目的   结缔组织病相关肺动脉高压越来越多受到关注，是继特发性肺动脉高压之后引起 PAH的第二

大病因,在西方国家较常见的为硬皮病引起的 PAH,而亚洲国家系统性红斑狼疮相关的肺动脉高压较

为普遍。并发肺动脉高压的狼疮患者其生存率下降，预后不佳，使得系统性红斑狼疮相关肺动脉高

压成为继感染、狼疮脑病之后第三大死因。而系统性红斑狼疮相关肺动脉高压病因、发病机制复杂

且病情危重。早期诊断、早期治疗对于预后的改善至关重要。本文将根据目前现有的研究对系统性

红斑狼疮相关肺动脉高压的发病机制进行综述。 
方法 阅读文献对系统性红斑狼疮相关肺动脉高压的发病机制进行综述 
结果 对系统性红斑狼疮相关肺动脉高压的发病机制的研究进展进行综述 
结论 总结红斑狼疮相关肺动脉高压的发病机制 
关键字 肺动脉高压；系统性红斑狼疮相关肺动脉高压；自身免疫；发病机制 
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PU-2654  

ALA、PCT、CRP 在慢性阻塞性肺疾病 

急性加重期合并重症肺炎的临床意义 
 

陈粤明 
湛江中心人民医院 

 
目的   探讨动脉血乳酸（ALA）、降钙素原(PCT)和 C 反应蛋白（CRP）在 AECOPD 合并重症肺炎发病

过程中的水平变化及临床意义。 
方法 以 76例 AECOPD合并重症肺炎患者作为观察组，55例 COPD 稳定期患者作为对照组，观察组患

者在治疗前进行诱导痰细菌定量培养及 ALA、PCT、CRP和动脉血气分析，对照组患者直接进行 ALA、

PCT、CRP和动脉血气分析。 
结果  两组患者的 ALA、PCT、CRP、PaO2 和 PaCO2 水平比较差异均有统计学意义，表示 AECOPD 合

并重症肺炎时 ALA、PCT、CRP 水平均较稳定期升高；血气分析中 AECOPD 合并重症肺炎时 PaO2 较对

照组降低，PaCO2 较对照组升高。ALA、PCT、CRP与 PaO2 均表现为负相关，ALA、PCT、CRP与 PaCO2

均表现为正相关。 
结论 ALA、PCT、CRP 可以在一定程度上指导临床早期诊断、早期治疗，以及指导抗生素的合理规范

使用，具有一定的临床观测价值。 
关键字 慢性阻塞性肺疾病；急性加重期；动脉血乳酸；降钙素原；C 反应蛋白 
 
 

PU-2655  

侧脑室持续灌洗联合腰大池引流治疗重症颅内感染 
 

李峰
1
、王俊

1
、尹家和

1
、谭春玉

1
、王昱霖

1
、杜辉

1
、王清华

1,2 
1. 南方医科大学珠江医院神经创伤重症科；国家临床重点专科；教育部工程技术研究中心；广东省脑功能修复与再

生重点实验室 
2. 南方医科大学珠江医院急诊医学部；广东省创伤救治科研中心（珠江医院创伤中心基地） 

 
目的   探讨侧脑室持续灌洗联合腰大池引流在治疗重症颅内感染中的应用价值。 
方法 选取 2018 年 1月-2020 年 6月某院收治的 26例重症颅内感染患者，随机分为观察组和对照组

各 13例。对照组给予腰大池持续引流联合抗生素鞘内注射治疗，观察组行侧脑室抗生素持续灌洗引

流，同时联合腰大池抗生持续引流治疗。观察并记录两组患者引流管留置时间，脑脊液常规、生化、

细菌培养的变化情况，同时对引流后临床疗效及并发症情况进行评价。 
结果     观察组患者引流管放置时间较对照组明显缩短，差异有统计学意义（P＜0.01）；在引

流 1 周及引流管拔出时，观察组脑脊液中蛋白质、白细胞逐渐降低，葡萄糖逐渐升高。与对照组相

比，观察组各项指标明显优于对照组，差异有统计学意义（P＜0.01；P＜0.05）。两组患者治疗过程

中均为出现颅内并发症。 
结论 重症颅内感染患者采用侧脑室持续灌洗联合腰大池引流治疗，能够及时清除炎性脑脊液，符合

脑脊液循环特点，药物可直接到达脑室及蛛网膜下腔，促使抗生素达到有效浓度，达到人工廓清脑

脊液循环系统的作用，有助于改善脑脊液成分及患者的预后，值得推广。  
关键字 脑室灌洗 腰大池引流 重症颅内感染 
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PU-2656  

急救响应时间对院外心脏骤停预后影响分析 
 

李猛 
河南省人民医院 

 
目的   随着医疗技术进步，院外心脏骤停（OHCA）存活的机会较前增加，探究急救响应时间对 OHCA

预后结果的影响。 
方法   我们使用来自 120急救中心的数据来确定急救响应时间对 OHCA后 30天生存期的影响；纳入

了 2019 年 9月至 2020年 9月间在郑州发生的 3457例 OHCA。生存至 30天是我们的主要结局。危险

因素分层和多因素逻辑回归分析用于控制混杂变量。 
结果   在根据年龄，性别，日历年和骤停地点进行调整的模型中，共有 4组不同的急救响应时间：

0至 6分钟，7至 9分钟，10至 15 分钟和> 15分钟，表示生存至 30天。随着急救响应时间的增加，

OHCA后存活至 30 天而降低。如果急救响应时间大于 10分钟，则在急救人员到达之前接受心肺复苏

的患者的总生存率略高于仅接受按压心肺复苏治疗的亚组患者的生存率。 
结论 随着急救响应时间的增加，OHCA后 30天生存率降低而且两者相关性与初始心律以及在急救人

员到达之前是否进行 CPR无关。 
关键字   院前 心脏骤停 OHCA 
 
 

PU-2657  

利伐沙班治疗急性肺栓塞对患者凝血功能的影响及安全性评估 
 

史阳阳、徐杰、史薪炜、孙凯 
江苏省人民医院（南京医科大学第一附属医院） 

 
目的   探讨急性肺栓塞患者应用利伐沙班治疗对其凝血功能的影响及安全性评估。 
方法 收集南京医科大学第一附属医院 2018 年 01 月-2021 年 01 月确诊为急性肺栓塞的 108 例患者

作为肺栓塞组，并进行危险分层。同时选取健康体检者 110例作为正常对照组。比较两组基线指标，

观察肺栓塞组治疗前后的凝血功能、肝肾功能的变化，不良反应发生情况。 
结果 1.急性肺栓塞患者与正常对照相比 PT、FIB、DD2升高，ALT、AST升高（P＜0.05），利伐沙班

的应用无进一步延长 PT、APTT，使 DD2水平显著降低至接近正常水平，对血小板计数、肝肾功能无

影响。2.不同危险分层的患者对利伐沙班的应用无影响。3.治疗过程中观察到黑便 1 例，粪便隐血

阳性 1例，血尿 1例，出血事件发生率为 2.8%（3/108）。 
结论 急性肺栓塞患者应用利伐沙班治疗对血小板计数无影响，凝血功能无明显延长，对肝肾功能无

影响，安全性较高。 
关键字 利伐沙班 急性肺栓塞 凝血功能 肝肾功能 
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PU-2658  

急诊护士团队学习与科研能力相关性研究 
 

陈瑞敏、金倩倩、廖德珺、林晨 
温州医科大学附属第二医院 

 
目的   探讨团队学习对急诊护士科研能力的相关因素分析，为促进急诊护士提高科研能力提供依

据。 
方法   采取便利抽样法，使用团队学习行为问卷和护士科研能力自评量表对温州地区 7 所医院的

219 位急诊护士进行研究调查并分析。 
结果   急诊护士团队学习总分为（53.36±14.58）分；科研能力自评量表总分为（45.61±7.36）

分；团队学习总分及各维度与科研能力总分呈正相关关系（P＜0.05）；多元回归分析显示，医院级

别、团队间接学习、科研经历以及职称是急诊护士科研能力的影响因素。 
结论   急诊护士的科研能力尚待提高，护理管理者应制定有针对性的科研培训方案，加强急诊护士

团队沟通交流，同时构建完善的护理科研管理办法，提高急诊护士的科研实践能力。 
关键字   急诊护士；团队学习；科研能力 
 
 

PU-2659  

认知功能训练联合高压氧 

治疗一氧化碳中毒迟发性脑病的临床观察 
 

陈粤明、李志文、柯道 
湛江中心人民医院 

 
目的   探讨认知功能训练联合高压氧治疗一氧化碳中毒迟发性脑病的疗效。 
方法 以 2009 年 11 月至 2014 年 12 月本院急诊科收治的一氧化碳中毒迟发性脑病患者 80 例为研

究对象，所有患者随机分为联合治疗组（n=20）、认知功能训练组（n=20）、高压氧组（n=20）和对

照组（n=20）。对照组仅接受常规治疗；认知功能训练组在常规治疗的基础上，接受认知功能训练；

高压氧组在常规治疗的基础上，接受高压氧治疗；联合治疗组在常规治疗的基础上，接受认知功能

训练联合高压氧治疗。各组患者连续治疗 30 d 后进行疗效评价。记录患者的一般情况，包括年龄、

性别、病程、基础疾病及受教育程度等。治疗前后 4 组患者使用简易智力状态量表（MMSE）和蒙特

利尔量表（MoCA）评价认知功能，使用改良的 Barthel 指数（MBI）评价日常生活活动能力。 
结果   联合治疗组、认知功能训练组、高压氧组和对照组的有效率分别为 100.0%（20/20）、90.0%

（18/20）、85.0%（17/20）、75.0%（15/20），前 3 组的有效率均优于对照组（均 P<0.05）。秩和检

验显示，前 3组的疗效均优于对照组（均 P<0.05）。治疗前 4组患者 MMSE、MoCA 及 MBI评分组间比

较，差异无统计学意义（均 P>0.05）。与治疗前比较，治疗后 4组患者 MMSE、MoCA 及 MBI评分均显

著增高（均 P<0.05）。治疗后联合治疗组和认知功能训练组的 MMSE 评分均显著高于对照组，联合治

疗组、认知功能训练组和高压氧组的 MoCA 及 MBI评分均显著高于对照组（均 P<0.05）。治疗后高压

氧组及对照组的 MMSE 评分均低于联合治疗组，认知功能训练组、高压氧组和对照组的 MoCA 及 MBI

评分均低于联合治疗组（均 P<0.05）。 
结论 认知功能训练联合高压氧治疗能显著提高一氧化碳中毒迟发性脑病患者的疗效，改善患者的认

知功能及日常生活活动能力。 
关键字   高压氧； 一氧化碳中毒； 治疗结果； 认知功能训练 
 
 

1372 

 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                        论文汇编 

 

PU-2660  

大剂量维生素 K1 救治一例溴敌隆中毒治疗体会 
 

曹博、刘畅 
郑州市中心医院 

 
目的   探讨溴敌隆中毒的毒物特点、中毒机制、临床表现、诊疗过程及注意事项。 
方法 通过对我院收治的 1例溴敌隆中毒患者的临床资料进行分析，并结合相关文献进行复习，总结

溴敌隆中毒的特点和诊疗要点。 
结果 一例老年男性患者，明确服用溴敌隆 300mg 服药史就诊我院急诊科，初步检查凝血功能异常，

结合患者临床症状表现，考虑患者病情危重，入住我院进一步治疗。因患者拒绝血浆置换，住院期

间予大剂量维生素 K1 治疗，效果满意，复查凝血指标恢复可，肝肾功能无损害，患者出院后继续

给予维生素 K1补充治疗，现患者生命体征平稳，持续随访观察中。 
结论 溴敌隆中毒患者，因溴敌隆结构与维生素 K1 相似，拮抗肝脏对维生素 K1 的利用，临床上可

表现为以出血为主、凝血障碍等多种症状，使用包括催吐、导泻、洗胃、口服活性炭等方法阻止毒

物继续吸收，血液灌流能够明显降低抗凝血杀鼠药血液浓度，维生素 K1 是目前已知的杀鼠剂溴敌

隆中毒的特效解毒剂，早期给予患者大剂量维生素 K1治疗效果肯定。由于毒物的半衰期长，因此需

要与患者及家属充分沟通病情的反复性和治疗的长期性，以免产生不必要的医疗纠纷。 
关键字 溴敌隆中毒  维生素 K1 凝血功能 
 
 

PU-2661  

Teach back 健康教育模式在急诊留观患者中的应用效果 
 

张荣辉 
襄阳市中心医院 

 
目的   探讨 Teach back 健康教育模式在急诊留观患者中的应用效果。 
方法   选取我院 2021 年 6月所有留观患者为试验组，2021年 7月所有留观患者为对照组。试验组

采用 Teach back 健康教育模式进行健康宣教，对照组采用常规的健康教育模式。比较两种模式下

留观患者的应用效果并评价留观患者满意度。 
结果   试验组健康宣教模式在留观患者中应用效果明显高于普通模式。差异有统计学意义（Ｐ＜

0.05）。 
结论   Teach back 健康教育模式可以提高留观患者健康意识，更有效应用于临床。 
关键字    Teach back  健康教育 留观患者 
 

PU-2662  

主动脉夹层误诊为肋间神经痛１例并文献复习 
 

刘小凤 
郑州市中心医院 

 
目的   通过对 1例误诊为肋间神经痛的主动脉夹层患者的临床资料进行总结、整理、分析，对既往

发表主动脉夹层的文章进行分析、总结，以提高临床医生对主动脉夹层患者的早期诊断率，降低病

死率。 
方法   通过回顾性方法对既往诊治患者的临床资料、检查、检验结果，进行分析总结。 
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结果   分析本例主动脉夹层误诊原因：①主动脉夹层的首发症状大多为撕裂样胸腹痛，但由于夹层

分离的部位、程度不同而有不同症状、体征［6］，此例患者以胸骨下段疼痛为主，并无明显撕裂痛，

医务人员警惕性不高，对主动脉夹层没有足够的认识，对于有高血压、动脉粥样硬化等高危因素的

胸腹部疼痛患者应注意排除血管性疾病；②CT 平扫容易发现不同于管腔内血液密度的管壁病变，老

年人血管内膜钙化，当钙化向腔内移位后，容易作出诊断，但本例为年轻患者，无明显内膜钙化，

真假腔血液密度无明显差别，难以显示，导致误诊。③部分病例是多病并存，需注意并发症掩盖了

原发病。 
结论   总之，主动脉夹层临床表现复杂多样，疼痛是其主要临床表现，临床医师在接诊急性腹痛患

者尤其是合并有高血压时应警惕主动脉夹层可能，当患者出现现有诊断无法解释的病情变化时应调

整诊治思路；当怀疑有血管性疾病时根据病情尽早完善血管彩超及主动脉 CTA 检查，以提高早期诊

断率，降低病死率。 
关键字    
 
 

PU-2663  

土豆片湿敷对治疗普通输液患者输液外渗效果探讨 
 

张荣辉 
襄阳市中心医院 

 
目的   探讨土豆片湿敷对普通输液患者输液外渗的治疗效果。 
方法   选取我院 60例普通输液患者中发生输液外渗的患者为对象，分为两组，每组 30例。其中一

组为试验组，使用土豆片湿敷。另一组为对照组，不使用土豆片湿敷 。 
结果   试验组使用土豆片湿敷的患者外渗部位情况有所缓解。 
结论    使用土豆片湿敷对普通输液外渗的患者治疗有一定的效果。   
关键字   土豆片湿敷   输液外渗 
 
 

PU-2664  

急诊“零通道”提高脑卒中溶栓效率初探 
 

洪怡瑜、王群、王倩、王烁、谢华、朱玉存、徐强军、胡明明、廖荣荣、麦雪霞 
南方医科大学珠江医院 

 
目的   实施急诊“零通道”流程并分析其在提高脑卒中溶栓效率的应用效果。 
方法   选取 2020 年 1月至 2020 年 9月急诊医学部收治的 58例脑卒中患者作为研究组，与 2019年

同期收治的 58例脑卒中患者作为对照组，对照组采用的是急诊“绿色通道”流程，研究组实施的是

在对照组进一步优化流程后的“零通道”模式，采用美国国立卫生研究院卒中量表( NIHSS )评估溶

栓的总有效率。 
结果   研究组入院-会诊时间(DCT)、入院-获取 CT 报告时间(DCRT)与入院-给予静脉溶栓时间（）

明显较对照组缩短，且 DNT≤60min 达标率明显高于对照组，差异均有统计学意义（P＜0.05）；两组

溶栓前 NIHSS 评分比较 P＞0.05，溶栓后两组 NIHSS 评分均有所下降，但研究组溶栓后的 NIHSS 评

分显著低于对照组，研究组溶栓总有效率高于对照组，差异均有统计学意义（P＜0.05）。 
结论 急诊“零通道”应用于急性缺血性脑卒中患者的救治中，能进一步缩短 DCT、DCRT、DNT，提

高 NIHSS 评分。 
关键字   零通道；脑卒中；溶栓；NIHSS 评分 
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PU-2665  

重症患者实施早期肠内营养护理的效果研究 
 

李素文、徐芙蓉、张兴文 
湖南省人民医院 

 
目的   探究分析 ICU重症患者实施早期肠内营养护理干预的应用效果。 
方法 方法  研究对象的选取 82 例入选 ICU 重症患者均于我院就诊治疗。随机数字表分组，41 例

对照组患者干预方案为常规护理，41例研究组患者干预方案为早期肠内营养护理，统计分析对照组

与研究组营养状况变化情况、免疫功能水平变化情况、器官功能衰竭变化情况以及并发症发生情况。 
结果 干预前研究组与对照组血糖水平、血清白蛋白水平、血清血红蛋白水平以及血液淀粉酶水平差

异无统计学意义（P>0.05），干预后研究组血糖水平低于对照组，血清白蛋白水平高于对照组，血清

血红蛋白水平高于对照组，血液淀粉酶水平低于对照组，T值分别 9.091、6.965、6.602以及 15.380，

差异具有统计学意义（P<0.05）；干预后研究组 CD4+水平低于对照组，CD8+水平高于对照组，CD4+/CD8+

水平低于对照组，免疫球蛋白 G水平低于对照组，T值分别为 9.342、16.908、10.407以及 3.264，

差异具备统计学意义(P<0.05)；干预前研究组与对照组 SOFA 评分差异无统计学意义（P>0.05），干

预后研究组 SOFA 评分低于对照组，T值为 6.400，差异具有统计学意义（P<0.05）；干预后研究组并

发症发生率低于对照组，T值为 6.248，差异具有统计学意义（P<0.05）。 
结论 早期肠内营养护理干预能够为 ICU 重症患者病情恢复提供充足的营养供应，能够有效改善患者

营养状况，对患者各项营养指标水平进行有效调控，能够有效对患者免疫功能进行调节，增强患者

自身免疫能力，还能够明显降低并发症发生概率，改善患者预后情况，避免患者器官功能出现衰竭

情况，值得在临床上广泛推广应用。 
关键字 重症患者；早期营养护理；护理效果 
 
 

PU-2666  

ICU 交接班病人交接清单的设计与应用 
 

刘继明、彭万容、庹娅 
重庆市南川区中医医院 

 
目的   设想 ICU 交接班病人交接清单用于交接班，提高护理质量，护理安全。 
方法   按照科室现存的问题，参照指南和文献设想 ICU 交接班病人交接清单，并将该清单应用于 

ICU 临床护理患者中。比较该清单使用前后的交接班质量是否提高。 
结果   推行“ICU 交接班病人交接清单”后比实施前合格率明显提高，差异有统计学意义（P＜

0.05） 
结论   “ICU 交接班病人交接清单”有利于提高 ICU 交接班的护理管理质量，使护士交接班流程

标准化、防止交接班过程中遗漏患者存在的护理问题，从而提高病人护理质量，保证患者的护理及

医疗安全 。 
关键字   交接班；交接清单；护理质量； 
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PU-2667  

超声引导下经皮经肝胆囊穿刺引流术 

在急性胆源性胰腺炎治疗中的应用 
 

程峰 
蚌埠医学院第一附属医院 

 
目的   讨超声引导下经皮经肝胆囊穿刺引流术（Ultrasound guided percutaneous transhepatic 

gallbladder drainage,PTGD）对于急性胆源性胰腺炎的治疗价值。 
方法   选择 2012 年 7月-2019年 6月我科收治的急性胆源性胰腺炎患者 128例，回顾性分析.按是

否行 PTGD 分为观察组 64 例，均行 PTGD 引流术，对照组 64 例，不行胆囊穿刺，两组均给与相同的

常规治疗。分别比较两组患者治疗后指标（腹胀缓解时间、排气时间、住院时间、白细胞、谷丙转

氨酶、总胆红素、降钙素原（procalcitonin,PLT）、乳酸、Bahhazar CT 评分）变化情况，并观察

对比并发症情况（胰周积液、胰周感染、胰瘘、ARDS、MODS 发生率、病死率）。 
结果   与对照组相比，观察组腹胀缓解时间、排气时间较对照组明显缩短（P<0.05）,实验室检查

（白细胞、谷丙转氨酶、总胆红素、降钙素原、乳酸）较对照组有明显好转（P<0.05），观察组胰周

积液、胰周感染、胰瘘发生率、Bahhazar CT 评分均优于对照组，差异均均有统计学意义，但是两

组间 ARDS、MODS 发生率差异无统计学意义。 
结论   PTGD 效果好、安全性高，可以明显改善急性胆源性胰腺炎治疗效果。 
关键字   急性胰腺炎；胆源性；超声引导；穿刺引流 
 
 

PU-2668  

High dose vitamin C in sepsis (HDVCIS): study protocol for 

a randomized controlled trial 
 
Mengjiao Li

1
、Bing Zhao

1
、Jian Li

1
、Leshan Liu

1
、Silei Sun

1
、Lili Xu

1
、Yihui Wang

1
、Xing Qi

1
、Mengqi Xie

1
、

Yuhua Zhou
1
、Tongtian Ni

1
、Yi Yao

1
、Ruilan Wang

2
、Chaoyang Tong

3
、Yu Cao

4
、Huiqiu Sheng

1
、Enqiang Mao

1
、

Erzhen Chen
1 

1. Ruijin Hospital Affiliated to Shanghai Jiaotong University School of Medicine 
2. 上海交通大学附属第一人民医院 

3. 复旦大学附属中山医院 
4. 四川大学华西医院 

 
Sepsis is an inflammatory syndrome with life-threatening organ dysfunction resulting from 

a dysregulated host response to infection. Although the treatment for sepsis has improved 

a lot in the last 30 years, sepsis related mortality remains high. In the recent 10 years, 

high dose intravenous injection of vitamin C, the first line antioxidant of human, has 

received more and more attention in the field of critical care, its beneficial effect has 

been demonstrated by several small scale clinical trial and animal studies, but the effect 

of high dose vitamin C on sepsis in a larger trial seems warranted in further study. Here 

we will conduct a prospective, multi-center, double-blind, adaptive sample size, randomized, 

placebo-controlled, clinical trial named as HDVCIS. The trial protocol has been approved 

by Clinical Trail Ethics Committee of Ruijin Hospital of Shanghai JiaoTong University School 

of Medicine. This trial has been registered in Chinese Clinical Trial Registry 

(ChiCTR1800017633)inAugust 7, 2018. Patients will be recruited from 4 medical centers in 
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the United StatesChina. Its object is to testify the efficacy and safety of high dose vitamin 

C in the treatment of sepsis. 
Key words High dose vitamin C, Sepsis, Clinical trial 
 
 

PU-2669  

急性三氯异氰尿酸中毒分析 
 

赵婷婷 
吉林大学第一医院 

 
目的   探讨急性三氯异氰尿酸中毒的临床表现及实验室特征，为临床救治提供依据。 
方法   回顾性分析 l例急性三氯异氰尿酸中毒的临床表现、实验室检查及治疗过程。 
结果   患者男，54 岁，三氯异氢尿酸爆炸皮肤烫伤及呼吸困难 4 天。中毒后主要表现为咳嗽、咳

痰、呼吸急促、并伴有急性肺水肿、精神症状。经救治 2 周后患者出现迟发性脑病，后给予高压氧

治疗后症状好转，入院 22 d后咳嗽、咳痰、呼吸困难、胡言乱语等症状消失，查体双肺呼吸音清，

未闻及干湿罗音，复查血常规、血气分析、胸片结果均正常，临床治愈出院。 
结论   本病例患者急性三氯异氰尿酸爆炸是以咳嗽、咳痰、呼吸急促、急性肺水肿、精神症状为主

要特征，采取积极有效的抢救措施是救治成功的关键。 
关键字   三氯异氰尿酸；急性中毒；临床特征；成人。 
 
 

PU-2670  

Experimental study on the protective effect of anisodamine 

hydrobromide inhibiting NF-κB signaling pathway against 

dichlorvos injury in HUVECs 
 

Chuke Qiao
1
、Hongwei Shan

2 
1. Inner Mongolia Medical University 

2. 内蒙古医科大学附属医院急诊科 
 
Objective To investigate the protective effect and mechanism of AniHBr on 

dichlorvos-injured HUVECs.  

Methods HUVECs were cultured in vitro to establish the cell model of dichlorvos injury. 

The HUVECs were divided into blank group, dichlorvos group and dichlorvos+AniHBr (5mg/L, 

100mg/L, 1600mg/L, 8000mg/L) group. CCK-8 method measures the absorbance of each group, 

calculates cell viability and observes the color change; Western blot method detects the 

protein expression level of each group of NF-κB.  

Results Compared with the blank group, the OD value of dichlorvos group was significantly 

reduced, and the protein level was significantly increased, the difference was 

statistically significant (t=5.306, P<0.01; t=2.316, P<0.05) ; Compared with the dichlorvos 

group, the OD value of the dichlorvos+AniHBr (5mg/L, 100mg/L, 1600mg/L, 8000mg/L) group 

was significantly increased, and the protein level was significantly decreased; When the 

AniHBr concentration is 5mg/L, 100mg/L, 1600mg/L, there is no statistically significant 

difference in OD value (t=0.433, 0,969, 1.434, P>0.05), when the AniHBr concentration is 

8000mg/L, the difference is statistically significant (t=2.790, P<0.05); When the AniHBr 
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concentration is 5mg/L, the protein level is not statistically significant (t=1.094, 

P>0.05), when the AniHBr concentration ≧100mg/L, the differences were statistically 

significant (t=2.077, 4.003, 4.098, P<0.05).  

Conclusion AniHBr exerts a protective effect on endothelial cells injured by dichlorvos 

by inhibiting the NF-κB signaling pathway, which is related to the concentration. 
Key words  Anisodamine hydrobromide  Organophosphorus pesticide poisoning   NF-κB Western blot  
CCK-8 
 
 

PU-2671  

1 例患者住院期间使用水银温度计自杀未遂事件报告 
 

杨海艳 
朝阳医院 

 
目的   自杀是指有目的的结束自己的生命的行为，并未偶然或者意外发生 的，抑郁症病人中有一

半以上的人有自杀的想法，自杀是重要的公共 卫生问题和社会问题, 调查证实精神障碍是导致自杀

的重要原因, 其 中抑郁症患者的自杀行为最多见, 长期追踪抑郁症患者发现约 15.00%的患者最终

死于自杀[1]。 
方法 严密观察有无汞中毒情况，病情观察，心理护理，加强看护注意约束的有效性 
结果   患者体内遗留或汞中毒情况。 
结论 国内医院监护室关于抑郁症自杀患者的管理机制缺乏管理流程， 并且国内监护室多为封闭管

理，无家属陪伴，所有的治疗护理均有医 护人员完成，对于保证患者在监护室期间的安全尤为重要，

尤其是对 于抑郁症患者的安全，防止患者再次发生自杀非常关键[2],抑郁症的 主要症状为情绪低

落、思维迟缓、意志衰退等,严重者可伴有认知能 力下降、社会功能丧失等问题。 
关键字 自杀 水银计 汞中毒 抑郁症 肿瘤患者 
 

PU-2672  

关于急诊急救问题的研究 
 

李哲诚 
新蔡县人民医院 

 
目的   讲述有关急救急诊问题的已知相关问题的研究结果，同时，也希望可以增加公众对急救急诊

的了解度。 
方法   通过急诊急救的相关日常急救常识、现场急诊急救技术及提高心肺复苏技术的大众化来阐述

急诊急救知识普及的重要意义及必要性。 
结果 我国急诊急救知识普及率低，公共场合急诊急救生命类支持技术的急救器械缺失，很多猝死患

者错失宝贵的黄金 4 分钟救命时间。因此提高广大民众急诊急救知识的普及、加强有关急诊急救知

识的健康宣教及培训、加强急救技术的训练及普及意义重大。 
结论 我国的急救技术还有待完善，无论是从人民的思想上还是知识的普及程度里，都值得每个人去

深思。这种本就可以避免的伤亡却在如此盛世下愈演愈烈，到底是人心的问题还是知识的不足。当

今的我们每个人都有责任和义务去守护我们的家园和维护这来之不易的和平盛世。我们应该努力补

足自己的专业知识，为中国医疗事业贡献哪怕一点点的微末之力。同时，有关部门应注重平时的急

诊急救的相关普及度，开设相关大众课程，呼吁每个人参与进来，唤醒每个人道德的良知，让我们

社会更好，形成“有人想救，有人能救，行之有效”的优良社会风气和强烈的社会责任感。虽然我

们还有很长的一段路要走。但是，方法总比问题多，只要我们肯实施，肯动员，就一定可以迎来美
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好的明天。 
 关键字   急诊；急救；知识普及；医学 
 
 

PU-2673  

 1 例脓毒性休克合并消化道出血 

及 HIV 和梅毒阳性患者的急救护理 
 

尚晓平 
浙江省立同德医院 

 
目的   总结 1例脓毒性休克合并消化道出血及 HIV和梅毒阳性患者的急救护理经验。 
方法 通过对脓毒性休克早期液体复苏和强有力的抗感染，对消化道出血出血量的准确评估及有效止

血和再出血评估，相关并发症的预防及患者心理护理，疫情期间相关防护等，患者得到了成功救治 。 
结果 2020年 10月 1例脓毒性休克合并消化道出血及 HIV和梅毒阳性患者通过液体复苏、感染控制、

有效止血等相关专科护理得到了成功救治。 
结论 脓毒性休克合并消化道出血患者病情危重，救治成功与各个环节密切相关，该类患者对临床护

理人员是个巨大的挑战，需要具备专业的护理技能以及对疾病的准确判断和识别。脓毒性休克早期

强有力的抗感染及精准化的容量管理，做到真正有效的液体复苏，消化道出血出血量的评估及有效

的止血护理和再出血评估，以及给予患者及时的心理护理等专科护理能保障患者安全，使患者得到

成功救治。 
关键字 脓毒性休克；消化道出血；HIV；梅毒；护理 
 
 

PU-2674  

血液灌流在急性中毒中的应用 
 

李哲诚 
新蔡县人民医院 

 
目的   通过两个典型病例讨论结果展示血液灌流对急性中、重度中毒的治疗效果。 
方法   组织科室医生对该地区中毒群体进行分析得出常见的中毒为农药有机磷中毒，常规救治原则

为立即终止接触毒物，通过催吐洗胃等方式清楚尚未吸收的毒物，近年来我院引进血液灌流这种体

外血液净化的方式应用到急性中、重度中毒的治疗，并取得了良好的效果。集中科室力量对典型病

例展开讨论分析 
结果   一例抑郁症患者口服敌敌畏 200g，入院前患者神志不清、牙关紧闭。入院后经综合治疗以

及开展血液灌流救治，2 天后患者神志清醒，症状好转。多次血液灌流反复清除血液中毒物，胆碱

酯酶检测指标持续改善，患者生命体征稳定，最后痊愈出院。 
结论   血液灌流技术是血液净化技术的一部分，是将患者血液从体内引到体外，通过灌流器中的吸

附剂吸附有毒有害物质的血液净化方式，中毒早期对病人进行连续血液灌流治疗，大大提高了患者

的治愈率。 
关键字   中毒  血液灌流   急救措施   
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PU-2675  

我院急诊科近 6 年感染患者病原菌分布与耐药性变化 
 

李海林、曾诚、张宏娟 
浙江省立同德医院 

 
目的   探讨医院急诊科感染性疾病病原菌的构成及耐药谱的动态变化，以指导临床医师合理应用抗

菌药物。 
方法   回顾性分析 2015-2020 年入住我院急诊抢救室、EICU 和急诊病房的感染患者可疑感染部位

的痰液、血液、尿液、局部引流物和分泌物标本，应用法国生物梅里埃公司 Vitek compact 2 系统

鉴定菌种和药敏试验，测定 34种抗菌药物敏感性。 
结果   共分离出病原菌 2194 株，主要病原菌 2026株，其中真菌 900株，革兰阴性菌 803株，革兰

阳性菌 323株，分别占 44.4％、39.6％和 16.0％；检出革兰阴性菌菌株前 4位依次为肺炎克雷伯菌、

鲍曼不动杆菌、铜绿假单胞菌、大肠埃希菌，检出革兰阳性菌菌株前 3 位依次为金黄色葡萄球菌、

屎肠球菌、溶血葡萄球菌，检出真菌前 3 位依次为白色念珠菌、光滑念珠菌、热带假丝酵母；药敏

测定结果表明：前 4 位革兰阴性菌感染全部敏感的仅多黏菌素、亚胺培南仅对大肠杆菌保持 90%以

上敏感率，对肺炎克雷伯菌、鲍曼不动杆菌、铜绿假单胞菌敏感率年降低，近二年已低于 50%。新

型碳氢酶烯类药厄他培南及四环素类药替加环素对肺炎克雷伯菌、大肠埃希菌的敏感率为 100%，但

对鲍曼不动杆菌、铜绿假单胞菌呈耐药明显；利奈唑胺、万古霉素、替加环素对金黄色葡萄球菌、

屎肠球菌、溶血葡萄球菌的敏感率近 100%。伊曲康唑、氟康唑、伏立康唑、 二性霉素、5-氟胞嘧

啶对白色念珠菌、热带假丝酵母的敏感率近 100%，但伊曲康唑、氟康唑对光滑念珠菌的敏感率 17、

18、19 年低于 40%，2020年恢复 100%。 
结论   调查结果显示，我院急诊科感染患者的病原菌种类复杂，严重感染患者表现出更多的医院感

染特征。 
关键字   关键词：革兰阴性菌；革兰阳性菌；真菌；敏感率；抗菌药物 
 
 

PU-2676  

我国发热门诊发展现状和运行困境以及构建机制的设想 
 

伍宝玲
1
、陈晓辉

1
、林珮仪

1
、江慧琳

1
、龚韩湘

1
、刘佳

2
、陆慧敏

2 
1. 广州医科大学附属第二医院 
2. 广州医科大学公共卫生学院 

 
目的    发热门诊是我国在 2003 年严重急性呼吸综合征（SARS）疫情期间形成的重要成果，在此

后的甲型 H1N1 流感、人感染 H7N9 禽流感、中东呼吸综合征（MERS）等疫情中发挥了重要作用。发

热门诊患者有较强的急诊特性，但当前我国发热门诊基本不具备危重患者抢救条件，发热门诊的设

置与管理问题依然突出。本文在梳理发热门诊发展现状的基础上，对当前我国发热门诊的运行困境

进行分析，探讨如何合理设置和科学管理发热门诊，构建适应我国卫生体系的发热门诊运行机制，

为完善我国突发公共卫生事件应急管理体系提供依据。 
方法   - 
结果 - 
结论 - 
关键字 发热门诊； 发展现状； 运行困境； 构建机制 
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PU-2677  

毒物检测质谱仪在提高服用扑热息痛药物的效果分析 
 

高雅 
阜阳市人民医院 

 
目的   早期进行毒物监测，对患者体内的药品剂量进行定量，从而协助医生能更好的进行早期的治

疗干预，使病人得到有效快速的治疗。 
方法 从 2020年 1月 4号至 2020 年 2月 24号，我科接诊 18例扑热息痛中毒的患者，用毒物检测质

谱分析仪的应用，对于患者体内毒物的定量，指导指定最佳的毒物清除方案。 
结果   18 例患者经过对症支持治疗，补液，血液灌流，保护重要脏器等措施，和医护人员的耐心

疏导，家人的悉心照料与陪伴，均得到治愈。 
结论 早期进行毒物检测，使得医生能更好的进行早期的治疗干预，使患者得到有效快速的治疗，减

轻患者的痛苦及负担。 
关键字 扑热息痛 毒物检测 质谱分析仪 
 
 

PU-2678  

淹溺至军团菌感染一例诊治体会 
 

郭言、王建军 
太和县人民医院 

 
目的   将一例淹溺至军团菌感染患者救治过程中的体会做交流汇报。 
方法 通过分析一例淹溺病人军团菌感染的临床资料、影像表现、支气管镜吸痰所见、治疗过程进行

分析，结合相关文献及资料复习，对该病例的特点、治疗及预后进行评估。 
结果 2020 年 9 月 1 日急诊监护室（EICU）急诊收治了１例污水淹溺青年患者，病程中患者肺部感

染严重，早期出现急性呼吸衰竭，病程中多次出现高热情况，根据 NGS 检测结果选择正确能覆盖军

团菌的抗生素，经过成功抢救和护理，患者成功转出监护室，好转出院。 
结论 在临床工作中，对严重肺部感染，经验治疗后效果仍不理想，应尽早行 NGS等检查明确病原菌，

及早查出致病菌、应用敏感抗菌药物，适当予以糖皮质激素予以改善应激反应，同时予以加强肺部

护理、翻身拍背、机械辅助排痰、支气管镜吸痰等物理治疗。 
关键字 淹溺；NGS 检测；军团菌肺炎；支气管镜吸痰；甲强龙 
 

PU-2679  

急性乙腈中毒四例报告 
 

曹焕新 
湖南省人民医院 

 
目的    乙腈（C2H3N）是一种小分子有机化合物，为无色液体，极易挥发，能与水和乙醇无限互

溶，有一定的毒性。可通过呼吸道、食道及皮肤进入人体，中毒发病较缓，潜伏期多在 4小时以上，

以神经系统、呼吸系统症状为主要表现[1]。此类中毒事件并出现死亡病例近年临床未见报道。2020

年 10 月 24 日我院急诊科收治 4 例急性乙腈中毒病例，其中 3 例治愈出院，1 例院前出现呼吸心跳

骤停，抢救治疗 26天后死亡。现将救治经过报道如下。 
方法   回顾报道本院四例乙腈中毒病例救治过程，分析治疗经过，提高对类似中毒救治认识 
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结果 三位症状较轻患者入院后予鼻导管吸氧、硫代硫酸钠钠 0.64g 加入灭菌注射用水 20ml 缓慢静

推解毒、甲泼尼龙琥珀酸钠 40mg 加入 100ml生理盐水静滴、布地奈德混悬液氧气雾化吸入剂能量支

持治疗，治疗一周后痊愈出院，出院时三位患者头晕、乏力、恶心等症状均完全消失，复查肝肾功

能、心肌酶、心电图均正常。 
危重患者入院时神志深昏迷，双瞳孔散大固定，行气管插管、呼吸机辅助呼吸，收住 EICU 治疗，入

院后即予临时予亚甲蓝 200mg缓慢静脉注射一次，硫代硫酸钠钠 0.64g 加入灭菌注射用水 20ml 每日

静推，甘露醇脱水控制脑水肿、护脑、抗感染等对症治疗，入院后床旁行连续血液净化治疗，治疗

期间复查头部 CT 可见弥漫性脑肿胀稍好转，期间三次床旁脑电图监测均提示静息电位，治疗持续

26 天呈脑死亡状态而最终死亡。 
结论   总结本次中毒事件及抢救治疗经过，乙腈中毒发病较缓，中毒症状多不剧烈，容易放松警惕

和误诊。但应注意中毒严重者易导致细胞内缺氧严重，尤其累及神经系统，出现昏迷及呼吸抑制将

危及生命。在急诊及日常诊疗活动中，如出现类似工业气体中毒情况，应提高认识，警惕发病潜伏

期及迟发的严重中毒症状，及时采取必要的治疗及监测手段，甚至生命支持治疗可减少死亡风险。 
关键字   乙腈；中毒；救治 
 
 

PU-2680  

集束化护理对预防血液透析导管相关性血流感染的效果研究 
 

石娟 
天津医科大学总医院 

 
目的   探究集束化护理对预防血液透析导管相关性血流感染（CRBSI）的效果。 
方法   择取 2018 年 5 月至 2020 年 5 月期间我院收治的 84 例血液透析患者，根据抽签法随机分为

对照组 42 例和观察组 42 例，对照组行常规护理，观察组行集束化护理，比较两组 CRBSI 发生率、

护理满意度、导管留置时间和住院时间。 
结果   观察组 CRBSI发生率低于对照组，护理满意度高于对照组，导管留置时间和住院时间少于对

照组，计算显示 P＜0.05，表明差异有意义。 
结论   血液透析患者行集束化护理能够有效预防 CRBSI的发生，缩短住院时间，因此可用于临床推

广。血液透析是临床中治疗多种肾脏疾病的常用方法，该疗法通过将患者血液引流到体外进行净化

处理的方式治疗疾病，治疗期间需要增加血管通路以保证透析顺利，若患者无长期血管通路需留置

中心静脉导管进行透析。留置中心静脉导管可避免患者多次穿刺，减轻痛苦，但是长期应用可能会

导致导管相关性血流感染（CRBSI），加重患者病情，影响治疗效果，故为血液透析患者开展规范化

护理干预对降低 CRBSI 风险，增强疗效具有重要意义。集束化护理是现代护理学中的新型护理模式

之一，本次选取 84 例患者开展对照研究，发现血液透析患者行集束化护理能够有效预防 CRBSI 的发

生，缩短住院时间，适于临床推广。  
关键字   集束化护理；血液透析；导管相关性血流感染；预防效果 
 
 

PU-2681  

通过 mNGS 诊断鹦鹉热衣原体肺炎 6 例救治体会 
 

贺晓艳 
株洲市中心医院 

 
目的   探讨鹦鹉热衣原体肺炎的临床特点及诊治方法。 
方法   回顾分析 2019 年 8 月～2020 年 12 月我院收治 6 例鹦鹉热衣原体肺炎的临床资料，总结鹦

1382 

 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                        论文汇编 

 

鹉热衣原体肺炎的临床特点及诊治方法。 
结果   6 例鹦鹉热衣原体肺炎，4 例为重症肺炎，2 例为轻症肺炎，临床主要表现为发热、咳嗽，

通过对 5 例肺泡灌洗液以及 2 例血的宏基因二代测序（mNGS）检测，均发现鹦鹉热衣原体，予以多

西环素或阿奇霉素治疗后均好转出院。 
结论   鹦鹉热衣原体肺炎早期表现不典型，有条件尽早行 mNGS 检测，精准抗感染治疗，多西环素

治疗鹦鹉热衣原体肺炎疗效确切。 
关键字   鹦鹉热衣原体;  肺炎;  宏基因二代测序;  多西环素   
 
 

PU-2682  

双侧股静脉入路取出断裂 PICC2 例分析并文献复习 
 

王洵
1
、宋均飞

2 
1. 太和县人民医院 

2. 合肥市第二人民医院 
 

目的   探讨双侧股静脉穿刺套取中央静脉导管（peripherally inserted central catheter PICC）

的可操作性及有效性 
方法   对 2例经双侧股静脉入路成功取出脱落 PICC病例进行分析并复习相关文献 
结果   两位女性患者，年龄分别为 29 岁、37 岁，均为化疗过程中突发 PICC 脱落入住我院。术前

血常规、生化、心电图等均未见明显异常，未出现严重的相关并发症。通过双侧股静脉入路，脱落

的 PICC 管均成功取出，成功率 100%，术中无特殊不适，术中、术后无相关并发症。 
结论   双侧股静脉穿刺抓捕断裂的 PICC管是一种安全有效的方法，可用于处理脱落入体内的 PICC

管。 
关键字    
 
 

PU-2683  

急性重症胰腺炎经鼻空肠管肠内营养护理 
 

祝鹏英、么 颖 
天津医科大学总医院 

 
目的   探讨应用早期经鼻空肠管间断肠内营养支持和护理措施对重症急性胰腺炎疾病的干预效果。

探讨应用早期经鼻空肠管间断肠内营养支持和护理措施对重症急性胰腺炎疾病的干预效果。 
方法 本次研究对象均为我院诊治的重症急性胰腺炎患者临床资料，期间将其按照不同营养支持方式

分为两组，观察组和对照组各有患者 40例，分别予以肠内营养支持和肠外营养支持，观察并记录两

组患者的并发症发生情况。 
结果 两组患者并发症发生情况比较，观察组（4.34%）明显少于对照组（19.56%），差异有统计学意

义（P＜0.05）。 
结论 重症急性胰腺炎具有发病率高、并发症多、病情凶险等特点，患者需要营养支持，避免其出现

营养不良现象。目前，比较常见的营养支持方式为肠外营养支持，主要通过于患者肠外给其提供能

量和蛋白的方式来实现营养支持的目的，虽然能在一定程度上达到使胰腺休息的目的，但是易刺激

胰酶分泌，致使病情加重。本文对重症急性胰腺炎患者实施早期经鼻空肠管间断肠内营养支持，探

究其治疗效果。结果显示对重症急性胰腺炎患者予以早期经鼻空肠管间断肠内营养支持，不仅能够

减少并发症，还能降低护理难度，是一种较为科学的干预方式。 
关键字 重症胰腺炎；空肠管；肠内营养 
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PU-2684  

以“腹痛”为首发症状的糖尿病酮症酸中毒 8 例临床资料分析 
 

许丽君、王龙安、秦历杰 
河南省人民医院 

 
目的   分析以“腹痛”为首发症状的糖尿病酮症酸中毒患者的临床诊治情况，为其诊疗提供参考。 
方法   回顾 2019年 1月至 2021年 4月河南省人民医院 8例以腹痛为首发症状的糖尿病酮症酸中毒

患者的诊疗情况，分析其一般情况，临床表现，影像学特征，转归等临床资料。 
结果   7 例治愈，1例死亡。4例有糖尿病史，4例首次发现糖尿病。 
结论   在急诊患者中，一部分以腹痛为首发症状的糖尿病酮症酸中毒患者特别是首次诊断为糖尿病

的患者常因症状不典型而误诊，因此建议所有急诊患者，均应常规监测指尖血糖，对于血糖过高者，

应及时检查血尿酮体，以避免误诊漏诊。 
关键字    
 
 

PU-2685  

儿童轻度肢体损伤疼痛强度与骨折的关系 
 

刘涛 
河南省人民医院 

 
目的   肢体损伤是儿童急诊的常见原因，本研究的目的是探讨出现肢体损伤的儿童在急诊就诊时的

疼痛强度与骨折风险之间的关系。 
方法 我们进行了一项回顾性研究，分析我院 2019年 3月至 12月急诊就诊的所有意外下肢损伤患者。

我们选择了所有进行 x光检查的 8到 16岁的儿童。记录年龄、性别、自发和触诊疼痛、局部肿胀、

受伤时间。计算自发性疼痛和触诊疼痛在诊断骨折中的敏感性和特异性。 
结果 共查阅病历 994 份；其中，344 例报告骨折。儿童的平均年龄为 12 岁。急诊就诊时，骨折和

非骨折儿童的自发疼痛没有显著差异:分别为 4.0(1.0–6.0)和 5(1.0–6.0)(P = 0.129)。轻度触诊

疼痛的儿童和疼痛在自发疼痛到触诊疼痛之间增加至少 2点的儿童这两种之间分别有 3.2%和 0.97%%

的病例骨折。 
结论 研究表明，轻微肢体损伤的儿童疼痛强度不是骨折的良好标志。然而，有轻微触诊疼痛或疼痛

在自发疼痛和触诊疼痛之间轻微增加的儿童骨折的风险较低。 
关键字   儿童  急诊救治 骨折 
 

PU-2686  

电话指导心肺复苏（T-CPR)对院前猝死患者救治效果的观察 
 

邹洋 
郑州大学附属郑州中心医院 

 
目的   分析急诊院前急救电话指导第一目击者对院前猝死(OHCA)患者实施心肺 复苏治疗的有效

性。 
方法 通过对 2017 年 10 月份-2021 年 07 月份郑州市中心医院急诊科院 前救治的 120 例呼吸

心跳骤停患者进行分析,具体分成对对照组 84 例和实验组 36 例,对比组 第一目击者没有接受电
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话指导心肺复苏，等待救护车到达后实施救助；试验组第一目击者接受 了院前电话指导对患者实施

心肺复苏,对比两组患者抢救效果。 
结果 试验组患者抢救成功率是 11.11%,与对照组 8.33%的抢救成功率相比,试验组明显比对比组高,

组间对比有显著性差异 (P<0．05)。试验组心律恢复、自主循环恢复、自主呼吸恢复时间、醒转时

间、预后与对比组 相比,时间明显比对比缩短,组间比较存在显著的差异,P<0.05。 
结论 院前急救电话指导第一目 击者对院前猝死患者实施心肺复苏治疗能够提高患者抢救成功率,

值得继续推广应用。 
关键字 急诊；院前；电话指导心肺复苏；T-CPR;猝死；救治效果 
 
 

PU-2687  

临床呼吸机致肺损伤的研究进展 
 
李奇

1
、钱进

1
、黄琪锋

1
、李丽华

1
、邓堂

1
、汪航飞

1
、徐双琴

1
、吴欣欣

1
、李楠

1
、易阳

1
、黄越

1
、彭继超

1
、刘笑

然
2 

1. 海南医学院 海南医学院第一附属医院 
2. 海南医学院 海南医学院第一附属医院 海南医学院急诊创伤学院 

 
目的   呼吸机调整管理不当可能引起肺和其它脏器的损伤，预防呼吸机引起的肺损伤 (VILI) 可以

减轻多器官衰竭并提高高危患者的生存率。 
方法 对临床相关文献和经验进行总结， VILI 主要发生于容积伤、气压伤、肺外伤、生物伤和剪切

应变等。肺区域力学的差异对 VILI 发病机制是很重要。VILI 最容易发生在伴有生理损伤或有基础

性脏器损伤的患者。  
结果 VILI 预防策略必须评估肺损伤的风险和防治措施的不良副作用，综合考查患者各系统的功能

并且当风险增加的患者各系统可能发生的损害。提前干预措施可用于预防 VILI。 
结论 本文就呼吸机肺损伤及预防做一综述，对常发生的呼吸机肺损伤加以总结，为临床工作提供参

考。 
关键字   呼吸机肺损伤；呼吸衰竭，多脏器功能衰竭；管理；预防 
 
 

PU-2688  

阿替普酶静脉溶栓后桥接动脉溶栓术 

治疗心源性脑栓塞患者的疗效评价 
 

李建 
郑州市中心医院 

 
目的   探究阿替普酶静脉溶栓后桥接动脉溶栓术治疗心源性脑栓塞患者的临床效果。 
方法   选取我院 2017 年 1 月到 2019 年 6 月 98 例心源性脑栓塞患者作为研究对象，依据就诊顺序

编号，采用电脑随机数字表按照 1:1配对原则随机分为观察组、对照组，每组 49例。对照组给予动

脉溶栓术治疗，观察组给予阿替普酶静脉溶栓后桥接动脉溶栓术治疗。比较两组治疗效果、血管再

通率、术前、术后 2 周心功能指标[左室舒张末期内径（LVEDD）、左室射血分数（LVEF）、心脏左室

短轴缩短率（FS）]、美国国立卫生研究院卒中量表（NIHSS）评分、日常生活能力评估量表（Barthel）

评分、改良 Rankin量表评分及术后 1年死亡率。 
结果   术后 2周，观察组总有效率 97.96%明显高于对照组 77.55%，差异具有统计学意义（P＜0.05）；

术后 2 周，观察组血管再通率 89.80%（44/49）明显高于对照组 77.55%（34/49），差异具有统计学

意义（P＜0.05）；术后 2周，两组 LVEDD、LVEF、FS均有所改善，且观察组 LVEDD明显低于对照组，
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LVEF、FS明显高于对照组，差异具有统计学意义（P＜0.05）；术后 2周，两组 NIHSS、Barthel、改

良 Rankin评分均有所改善，且观察组 NIHSS、改良 Rankin评分明显低于对照组，Barthel评分明显

高于对照组，差异具有统计学意义（P＜0.05）；术后 1年，观察组总病死率 12.77%与对照组 21.74%

比较，差异无统计学意义（P＞0.05）。 
结论   阿替普酶静脉溶栓后桥接动脉溶栓术治疗心源性脑栓塞患者效果显著，可有效改善其心功能

及预后，减轻脑神经功能受损，提高其生活自理能力，且不增加病死率。 
关键字   阿替普酶；静脉溶栓；动脉溶栓术；心源性脑栓塞 
 
 

PU-2689  

影响高血压脑出血患者的颅内压多因素分析 
 

李静君 
郑州大学附属郑州中心医院 

 
目的   探讨影响高血压脑出血患者的颅内压的相关影响因素。 
方法 选取 2018 年-2019 年贵州医科大学急诊神经内科高血压脑出血患者行微创钻孔术的病人，翻

阅患者病例，收集患者的相关指标，包括性别、年龄、入院到手术时间、脑萎缩的严重程度、术前

收缩压、术前舒张压、平均动脉压、呼吸、脉搏、术前血肿量、血肿部位、血肿清除量、清除前的

颅内压、结束时的颅内压、穿刺针部位、针的深度、探头植入部位、探头植入深度、清醒时的颅内

压、清醒时的收缩压、清醒时的舒张压、清醒时的平均动脉压、清醒时的呼吸、清醒时的脉搏、睡

眠时的颅内压、睡眠时的收缩压、睡眠时的舒张压、睡眠时的平均动脉压、睡眠时的呼吸、睡眠时

的脉搏及相关术后并发症的个数。对术前、术后、清醒、睡眠时间的颅内压组间比较采用 LSD检验。

对收集的相关指标，调整时间因素后进行广义混合线性模型进行相关因素分析。 
结果 133例高血压脑出血患者分析结果显示，术后的颅内压明显低于其他时间段，且具有统计学意

义（P＜0.05）；术前颅内压明显高于睡眠与清醒的颅内压，且具有统计学意义（P＜0.05）。相关因

素进行评估后，提示脑萎缩的严重程度、年龄、收缩压、舒张压、平均动脉压、脉搏、均与颅内压

有明显的关联，且具有统计学意义（P＜0.05）；余相关指标无统计学意义（P大于 0.05）。 
结论 高血压脑出血影响颅内压的因素为多因素，相关因素应该重视，及时作出相应处理。 
关键字     高血压脑出血，颅内压，多因素分析 
 
 

PU-2690  

城市急救用血无人机配送系统的建设与初步应用 
 

李强、张茂、杨旻斐 
浙江大学医学院附属第二医院 

 
目的   探讨城市无人机血液配送系统建设的可行性和效果，为急救用血的配送提供新途径。 
方法 研究于 2019年 4月-2021年 1月在杭州完成，主要参与单位为浙江大学医学院附属第二医院、

浙江省血液中心和杭州迅蚁网络科技有限公司。首先构建城市急救用血无人机配送系统，研制无人

机专用血液储存箱。利用无人机系统从浙江省血液中心运送血制品到浙大二院滨江院区，获取以下

指标：(1)无人机送血的飞行时间;(2)血制品在运输过程中的实时温度；（3）利用百度地图软件测出

道路交通的送血时间，并与无人机飞行时间进行比较。 
结果 城市无人机血液配送系统由智能物流无人机、低温血液储存箱、无人物流枢纽站、云端运行控

制平台等部分组成。浙江省血液中心到浙大二院滨江院区的无人机航线距离（2.36±0.06）km，地

面距离 5.8km，从 2019 年 4月 12 日到 2021 年 1月 29日共飞行 27架/次，飞行时间为（6.37±0.35）
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min，小于人工取血来回双程所需道路行驶时间（17±1.94）min。在一天的不同时间点，无人机送

血可以节省 15.98-4.28min，平均节省（10.62±1.87）min。 
结论 城市无人机血液配送系统具有速度快、不受地面交通状况影响等优点，并能保证运输过程中血

制品的安全，值得进一步的探索。 
关键字 无人机；血液运送；急救用血；城市 
 

PU-2691  

基于代谢组学对脓毒症小鼠肠道代谢产物特征分析 
 

项浩、宋振举、韩奕 
复旦大学附属中山医院 

 
目的   探讨脓毒症对小鼠肠道代谢产物的影响，为治疗脓毒症引起的肠道损伤提供新的思路和治疗

靶点。 
方法 选取 12 只 SPF 级的雄性 C57BL/6 小鼠，采用盲肠结扎穿孔（CLP）方法构建脓毒症模型，72h

后利用高效液相色谱串联高分辨率质谱仪检测小鼠肠道代谢产物，并进行代谢通路富集分析，揭示

脓毒症对肠道代谢产物的影响。 
结果 PCA和 OPLS-DA主成分分析显示两组小鼠肠道菌群代谢物存在显著差异，筛选差异代谢物，共

发现 32 个表达上升的代谢物以及 20 个表达降低的代谢物，代谢通路富集发现差异代谢物主要涉及

氨基酸代谢、糖代谢、胆汁酸代谢及不饱和脂肪酸代谢等信号通路。 
结论 脓毒症影响小鼠肠道代谢特征，肠道差异代谢产物主要涉及氨基酸代谢、糖代谢、胆汁酸代谢

及不饱和脂肪酸代谢。 
关键字 脓毒症；肠道代谢产物；代谢组学 
 
 

PU-2692  

院前急救岗前、岗位培训 

引入 AHA 课程 对提升心肺复苏成功率效果研究 
 

张建中 
淮安市急救中心 

 
目的   探讨院前急救从业人员岗前、岗位培训引入美国心脏协会（AHA）初、高级心血管生命支持

培训课程对提高院前心肺复苏 CPR）成功率效果分析。 
方法 回顾分析淮安市急救中心 2016 年 1 月至 2019年 12 月期间院前 CPR的 212 例患者临床资料，

按照培训时间、培训内容、培训模式不同分为两组：将 2016年 1月至 2017年 12月期间实行院前从

业人员岗前、岗位培训人员院前 CPR 113例患者作为对照组；将 2018 年 1月至 2019 年 12月期间实

行以上培训基础上，还增加了 AHA 课程培训人员院前 CPR 99例患者作为观察组，研究分析两组急救

人员 CPR资料，对比两组 CPR抢救成功率。 
结果 观察组、对照组 CPR成功率分别为 3.54%、6.06%，两组对比差异性显著，有统计学意义（p＜

0.05）。 
结论 院前急救从业人员岗前、岗位培训引入美国心脏协会（AHA）BLS、ACLS 培训课程内容，院前

急救人员在院前急救生存链、单项心肺复苏技能操作、电击除颤、心电图识别、心血管药物应用、

高效团队配合等方面技能有明显提高，从而提高了院前心肺复苏抢救成功率。 
关键字   CPR；岗前、岗位培训；院前急救；AHA 
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PU-2693  

百草枯中毒致大鼠肺纤维化的代谢组学研究 
 

梁明宇、邹联洪、樊麦英 
湖南省人民医院急救医学研究所 

 
目的   从代谢组学的层面探索百草枯中毒致大鼠肺组织代谢损伤的作用机制，寻找用于百草枯中毒

的病情及预后评估的生物标志物和治疗靶点。 
方法   将 SD大鼠随机分成对照组,百草枯处理 14d组和 28d组,建立 PQ中毒动物模型后收集三组动

物的肺组织样本。WB检测肺组织纤维化标志物,采用 UPLC-QTOF-MS/MS平台进行代谢组学检测,采用

Metaboanalyst
 4.0 和 SIMC-P14.1对数据进行代谢轮廓分析,筛选出差异代谢物和相关代谢通路。 
结果 百草枯中毒大鼠肺组织出现了明显的炎症反应和肺纤维化;肺组织中差异代谢物主要涉及丙酮

酸代谢、半胱氨酸和蛋氨酸代谢、氨酰基-tRNA 的生物合成、组氨酸代谢、β-丙氨酸代谢通路。 
结论 氨基酸代谢、葡萄糖代谢、脂肪代谢、能量代谢等代谢途径可能参与了 PQ 中毒致大鼠肺损伤

的病理生理进程。  
关键字 百草枯; 高效液相色谱飞行时间串联质谱; 代谢组学; 肺纤维化;  
 
 

PU-2694  

一起密闭空间急性硫化氢混合气体中毒事件的调查 
 

菅天孜 
山东大学齐鲁医院 

 
目的   对一起密闭空间急性硫化氢混合气体中毒事件进行调查并对临床资料进行分析。 
方法 对 2018 年 8 月山东某地发生的一起密闭空间急性硫化氢混合气体中毒事件进行调查，同时对

其临床资料进行总结。 
结果 本事件是一起典型的密闭空间急性硫化氢混合气体中毒事件，缺乏职业防护违规作业、违规救

援是事故发生主要原因。5 例患者中 3 例死亡，1 例患者长期遗留皮质盲等神经系统损害后遗症，1

例痊愈。 
结论 密闭空间作业应该严格遵守操作规范，做好安全防护，一旦发生事故，应该合理救援，杜绝盲

目救援。 
关键字 硫化氢；作业；中毒；救援；核磁共振；皮质盲 
 
 

PU-2695  

急性鱼胆中毒致多器官功能障碍综合征一例 
 

孙策策 
山东大学齐鲁医院 

 
目的   报道急性鱼胆中毒致多器官功能障碍综合征一例。 
方法 患者听信偏方口服鱼胆一枚治疗眼疾，后出现消化道症状、心肝肾等脏器功能障碍、肺部炎症、

胸腹水、低蛋白血症、贫血、酸碱电解质紊乱、血栓， 
结果 经给予血液灌流、连续性肾脏替代治疗及对症支持治疗后好转出院。 
结论 对于急性鱼胆中毒，CRRT联合 HP 是快速、有效、安全地治疗鱼胆中毒的方法，同时应加强民
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众的健康教育，使其认识到鱼胆中毒的危害，不要听信所谓的偏方，一旦发生鱼胆中毒，及时到医

院治疗。 
关键字 急性鱼胆中毒，多器官功能障碍综合征，全身炎症反应综合征，血液灌流，连续性肾脏替代

治疗 
 
 

PU-2696  

急性酒精中毒合并吸入性肺炎一例 
 

孙策策 
山东大学齐鲁医院 

 
目的   报道急性酒精中毒合并吸入性肺炎治愈一例。 
方法 患者于朋友家中饮酒后出现意识丧失、吸入性肺炎，继发心肌损伤、肝肾功能障碍、酸中毒、

烦躁、心房颤动， 
结果 经给予积极给予综合治疗后基本痊愈出院。 
结论 对于急性酒精中毒和合并严重的并发症应该给予足够的重视。 
关键字   酒精中毒；吸入性肺炎；房颤 
 

PU-2697  

上消化道出血真实世界研究 
 

王巧芳 
郑州大学第一附属医院 急诊科 

 
目的   急性上消化道出血是急诊科常见的急危重症之一。对于上消化道出血，我国急诊科并无简单

明确快速识别危险程度的方法，且在我国不同地区的上消化道出血治疗中，质子泵抑制剂，内镜的

时机，介入及手术的干预情况不同，需要真实世界的研究来明确目前的情况并制定相应的规范，通

过对我中心的诊治进行研究，为其提供依据。 
方法 本研究基于北京协和医院牵头的一项“一项探索快速评估中国急性上消化道出血患者危险分

层的多中心、前瞻性真实世界临床研究”的多中心研究。对 2020 年 3 月——2021 年 3 月在我中心

急诊科就诊的 61 例上消化道出血患者进行研究总结。 
结果   本院首诊患者占比 37.7%。非本院首诊患者占 62.3%，33.3%的患者外院进行过输血治疗，

27.8%的患者做过内镜，2.6%的患者进行过介入治疗。 
患者起病前只有 5%的患者服用质子泵抑制剂治疗。11.5%的患者服用阿司匹林，其中 85.7%的患者服

用时间大于 6个月。 
我科对上消化道出血患者行血常规检查占比 47.5%，对肝肾功、心肌酶学指标检查占比较少。患者

入院后 24小时内留置胃管占比 84.5%，质子泵抑制剂应用情况占比 95.1%。患者入院后 24小时大部

分未应用止血、抗凝药物。患者入院后首次行胃镜检查时间大部分在入院 72小时后。有 77.8%的患

者在入院 24小时内开始应用抗生素，以β-内酰胺类抗生素为主，绝大部分原因为预防感染，大部

分患者住院期间没有明确的感染灶。 98.4%的患者离院 3个月内未发生再次出血。 
结论   大部分出血原因为非静脉曲张性上上消化道出血，十二指肠溃疡出血占比最大。静脉曲张性

上消化道出血中胃底静脉曲张占比最大。大部分上消化道出血患者病情较轻，经过保守治疗后能够

好转。胃镜下很少见到出血、血凝块、血栓头等，大部分不需要胃镜下治疗，需要二次胃镜治疗的

概率更小，很少一部分需要手术治疗，出院 3个月再次出血风险较低等。 
关键字   780 
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PU-2698  

1 例草酸中毒导致严重食管、胃、小肠水肿患者的护理体会 
 

蒋丽 
徐州医科大学附属医院 

 
目的   通过对此患者早期积极进行抢救，后期专给予科护理措施，最终大大减轻了中毒对患者的损

伤。 
方法 通过对此患者早期积极进行抢救，给予保护胃黏膜、清除残存药物、抗休克治疗等综合性的治

疗护理措施，后期口腔护理如贝复济及洁悠神喷涂口腔，康复新液每日 3 次漱口，预防口腔感染的

发生。利多卡因凝胶漱口，减轻患者的疼痛，利于溃疡愈合，增加患者的舒适感，食管的护理如缓

慢口服云南白药及去甲肾上腺素，缓慢口服食用香油 30ml，约 5分钟后定期活动胃管等减轻食管的

出血水肿，疤痕形成等专科护理措施， 
结果 最终大大减轻了中毒对患者的损伤 
结论   对此类患者早期应积极进行抢救，给予保护胃黏膜、清除残存药物、抗休克治疗等综合性的

治疗护理措施。后期我们积极采取了贝复济及洁悠神喷涂口腔，康复新液每日 3 次漱口，可以有效

的预防口腔感染的发生。利多卡因凝胶漱口，减轻患者的疼痛，有利于溃疡愈合，防止穿孔出血，

增加患者的舒适感。缓慢口服云南白药及去甲肾上腺素，定期活动胃管等措施可以有效减轻食管的

出血水肿，食道狭窄疤痕形成。 
关键字   草酸中毒    食管胃肠水肿   护理 
 
 

PU-2699  

自服药物中毒的抢救归纳总结 
 

陈钰枫 
浙江省立同德医院 

 
目的   随着我们国家经济飞速发展，人们的生活节奏进一步加快，对应而来的生活、工作上的压力

也随之升高，倘若人们的情绪无法得到有效释放，长期的心理压力加上突然的外界刺激，极易使一

些内心脆弱的人产生轻生的念头，大量文献调查得出自服药物中毒以 14~40 岁中青年患者居多，有

意中毒占 86.7%，意外中毒 13.3%并且多为不安全使用、误服。男女比例中，女性占比较大。就诊时

刻分布以 16时至次日凌晨 3时之间为多，自服的药物多以镇静安眠药、抗精神病药、降压药为主，

在此之上患慢性疾病患者如恶性肿瘤、慢性疼痛、骨关节疾病等对患者日常生活影响较大疾病或者

合并精神疾患患者如抑郁症、焦虑症、精神分裂症等也为引发患者情绪波动服药中毒的重要原因之

一[1-4]。 
方法   文献检索 
结果  现在临床上面对自服药物患者，采取最大、应用最广的还是洗胃法，但综合全文不难看出，

催吐法作为最简易的方式，它在药物服用早期，抢救设备有限的情况下，有着比较好的减少药物吸

收的作用，输液主要针对已通过胃肠道吸收入血的药物，中和血液中的药物，降低血药浓度，导泻

则是可以清楚肠道中尚未被吸收的药物，而血液灌流在针对危重度和难治性药物中毒起决定性作用，

各方法都有其优势，在临床上也常联合使用，已达到最佳的治疗效果。 
结论    现在临床上面对自服药物患者，采取最大、应用最广的还是洗胃法，但综合全文不难看出，

催吐法作为最简易的方式，它在药物服用早期，抢救设备有限的情况下，有着比较好的减少药物吸

收的作用，输液主要针对已通过胃肠道吸收入血的药物，中和血液中的药物，降低血药浓度，导泻

则是可以清楚肠道中尚未被吸收的药物，而血液灌流在针对危重度和难治性药物中毒起决定性作用，
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各方法都有其优势，在临床上也常联合使用，已达到最佳的治疗效果。 
关键字   药物中毒；洗胃 
 
 

PU-2700  

老年男性非 ST 段抬高型心梗患者 

内皮祖细胞功能下降与病情严重程度及炎症相关 
 

曾丽金
1
、张琮

1
、朱媛婷

1
、刘志豪

1
、涂昌

2
、杨震

1 
1. 中山大学附属第一医院 
2. 东莞市第三人民医院 

 
目的   衰老对男性 NSTEMI 患者 EPCs 功能的影响、EPCs 功能对疾病严重程度影响以及其可能的机

制 
方法 本研究检测老年和年轻男性 NSTEMI患者的循环 EPCs 功能包括迁移、增殖和粘附等，评估两组

患者的 GRACE和 TIMI 评分，最后测定两组患者的血浆白细胞介素-6（IL-6）和白细胞介素-17（IL-17）

水平。 
结果 与年轻组相比，老年组 GRACE评分和 TIMI评分升高、循环 EPCs功能下降，对 EPCs功能与 GRACE

评分和 TIMI 评分进行相关性分析，发现两者之间呈明显负相关。而老年组 IL-6、IL-17水平明显高

于年轻组，且与 EPCs 功能负相关，但与 GRACE、TIMI 评分呈正相关。本研究还发现，年龄与 GRACE

或 TIMI 评分及血浆 IL-6或 IL-17水平呈正相关，与 EPCs 功能呈负相关。 
结论 本研究首次表明在男性 NSTEMI患者中，年龄相关的 EPCs功能下降与 NSTEMI的严重程度有关，

全身炎症可能是引起该现象的原因之一，从而为进一步明确老年 NSTEMI的发病机制和干预措施提供

了新的思路。 
关键字 老年; 内皮祖细胞; GRACE 评分; 非 ST 段抬高型心梗; IL-17 
 
 

PU-2701  

2350 例老年急性髋部骨折患者人口学及其流行病学特征分析 
 

姜雪、赵勤鹏、陈实、余斌 
西安市红会医院 

 
目的   分析 60岁及 60岁以上西安市老年急性髋部骨折患者的人口学和流行病学特征，提出临床治

疗与预防措施方案。 
方法 回顾性观察性研究，收集 2019-2020 年我院急诊就诊的骨折患者基本资料，筛选 60 岁以上且

符合纳入标准的老年急性髋部骨折（股骨颈骨折、股骨粗隆间骨折）患者，统计患者年龄、性别、

骨折类型、受伤时间、月份、外力、地点等数据信息，采用 SPSS22.0统计软件进行数据分析。 
结果 纳入分析的研究对象共 2350例,平均年龄(78.07±8.556)岁,80-89岁人群占比最高为 43.83%,

其中男732例（31.15%）、女1618例（68.85%）。发病时间为6h内的来院就诊患者最多1648例(70.13%)，

股骨粗隆间骨折患者多于股骨颈骨折。室内自己摔伤为主要受伤特点, 白天受伤的患者明显多于夜

间，鞋滑、洗澡及上厕所为夜间受伤主要原因。急性髋部骨折有伴慢性疾病者 1894 例（80.60％），

以冠心病、高血压、脑梗塞及糖尿病四种慢病为主。 
结论 西安市老年女性更易发生髋部骨折，80-89岁是高发年龄段，预防跌倒及防治骨质疏松，多学

科管理、标准护理及早期手术对老年急性髋部骨折的临床治疗至关重要。 
关键字 老年人；急性髋部骨折;流行病学 
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PU-2702  

基于生物信息学分析 LPA 与肝癌发生、预后的相关性 
 

燕宪亮、左静芝 
徐州医科大学附属医院 

 
目的   评估载脂蛋白（a）基因(Lipoprotein A,LPA)在肝细胞癌(hepatocellular carcinoma，HCC)

组织中差异表达特征，确定 LPA对 HCC 发生和预后的影响。 
方法 根据现有肿瘤基因组图谱计划( The Cancer Genome Atlas，TCGA)和基因型组织表达

（Genotype-Tissue Expression，GTEx）正常组织数据库，获取 2020 年 1 月至 12 月在某三甲医院

进行同种异体肝移植术的 369 例肝癌组织样本和 159 例邻近正常对照样本。借助基因表达谱交互

分析（Gene Expression Profiling Interactive Analysis，GEPIA）网络服务器探究 33 种癌症组

织中 LPA mRNA（LPA-001）的差异，分析 LPA对 HCC患者肿瘤分级和总生存期(overall survival，

OS)中的影响，采用 Pearson相关系数法，分别分析 LPA mRNA（LPA-001）与 DNA错配修复基因（MLH1、

MSH2、MSH6、PMS2 和 EPCAM）、DNA 甲基转移酶（DNMT1、DNMT2、 DNMT3A、DNMT3B）相关性。使用

TCGA R 软件，对交集差异基因进行基因本体论（Gene ontology，GO）功能注释和京都基因与基因

组百科全书（Kyoto Encyclopedia of Genes and Genomes，KEGG ）通路富集分析。 
结果 肝细胞癌组织中 LPA-001 低于邻近正常的肝脏组织（P<0.05），GEPIA 验证了上述结果的可靠

性。LPA 高表达的肝细胞癌患者的总生存期更长，预后更佳（P <0.05）。 
结论 LPA在肝细胞癌组织中表达水平更低，与 DNA错配修复基因及 DNA甲基转移酶相关呈负相关，

这与肝细胞癌的发展及预后密切相关。 
关键字 生物信息学 LPA 肝细胞癌 差异表达基因  
 

PU-2703  

Hcy、CysC、hs-CRP 浓度 

在评估缺血性脑卒中患者功能预后中的价值 
 

许铁、周婷 
徐州医科大学附属医院 

 
目的   Hcy、CysC、hs-CRP 作为人体内源性生物学标志物,明确其在脑缺血损伤后体内的表达水平

可进一步指导缺血性脑卒中患者个体化用药的治疗方案,故本研究采用的是前瞻性研究方法,研究

Hcy、CysC及 hs-CRP 的水平对缺血性卒中患者近期功能预后的评估价值,为脑卒中的治疗提供参考 
方法 选择 2020 年 1 月—8 月期间收治在徐州医科大学附属医院急诊科及神经内科的急性缺血性脑

卒中患者为研究对象。有 109 例患者符合入组标准,剔除撤回知情同意的 9 例患者,共 100 例患者纳

入最后统计分析;其中预后良好组 52例,预后不良组 48例。 
所有患者均按照缺血性脑血管病临床路径治疗规范[3]统一给予抗血小板药物、他汀类药物及对症支

持治疗,并在神经功能症状稳定 48h 后给予肢体功能康复治疗,康复治疗时间约为 2周。 
结果   1.经 Kruskal-Wallis H检验结果显示：神经功能缺损程度重度组患者 Hcy、Cys C、hs-CRP

水平均明显高于中度及轻度患者，中度患者 Hcy、Cys C、hs-CRP水平均明显高于轻度患者（P<0.05）。 
2.多因素 Logistic 回归分析结果显示血清 Hcy、Cys C、hs-CRP 均为缺血性卒中患者预后不良的独

立危险因素（OR 值分别为 1.100、1.878、1.173，95%CI 分别为 1.002~1.206、1.239~2.847、

1.010~1.363 ,P＜0.05）。 
3.血清 Hcy、Cys C、hs-CRP 三者联合检测预测缺血性卒中患者近期功能预后不良的曲线下面积

AUC=0.878。 
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结论   1.血清 Hcy、Cys C 及 hs-CRP 可协助评估缺血性卒中患者病情严重程度，是缺血性卒中患者

近期功能预后不良的危险因素。 
2.血清 Hcy、Cys C 及 hs-CRP 三者联合检测对缺血性卒中患者近期功能预后不良具有更高的预测效

能。 
关键字   同型半胱氨酸；胱抑素 C；超敏 C 反应蛋白；缺血性卒中；FIM 评定量表；近期功能预后 
 

PU-2704  

急性创伤后早期中性粒细胞淋巴细胞 

与创伤后应激障碍发病的关系研究 
 

花嵘、张梦 
徐州医科大学附属医院 

 
目的    探讨急性创伤后早期炎症水平变化与创伤后应激障碍（posttraumatic stress 
disorder, PTSD）发病的关系。 
方法 选 2018 年 1 月至 2020 年 6 月因急性创伤至徐州医科大学附属医院就诊患者为研究对象。于

入院当天及伤后第 3 天、第 7 天采集患者外周静脉血检测血常规、C-反应蛋白（C-reaction protein, 

CRP）及降钙素原（ procalcitonin, PCT）等检验指标，计算中性粒细胞与淋巴细胞比值

（neutrophil-to-lymphocyte ratio, NLR），1 个月后使用 PCL-5 量表评估患者 PTSD症状，以 38 分

为界将患者分为 PTSD 组与非 PTSD 组。分析 PTSD 组和非 PTSD 组的 NLR 变化规律。 
结果 纳入创伤患者 91 例，其中 PTSD 组 23 例，非 PTSD 组 68 例。与健康对照组相比，91 例创

伤患者入院当天、第 3 天、第 7 天的 NLR 水平均升高（均 P ＜ 0.01），PTSD 组在创伤后第 7 天

的 NLR 值明显高于非 PTSD 组（P= 0.025）；而非 PTSD 组则呈下降趋势，在创伤后第 7 天非 PTSD

组 NLR 值已明显低于入院当天（P= 0.001）。此外，伤后 7 d 的 NLR 高水平（β= 0.206, P= 0.01）

是影响 PTSD 发病的危险因素。 
结论 动态监测急性创伤后的 NLR 值变化，对创伤后 PTSD 的早期预警具有重要的临床价值。 
关键字 创伤后应激障碍；急性创伤；炎症；中性粒细胞；淋巴细胞；危险因素；中性粒细胞/ 淋巴

细胞；PCL-5 评分 
 
 

PU-2705  

Dynamic change of tissue-type plasminogen 

activator-inhibitor complexes is predictive of clinical 

prognosis in septic shock patients 
 

Linhao Ma、Wei Feng、Yunhao Fang、Lv Wang、Wenfang Li、Zhaofen Lin 
Shanghai Changzheng Hospital 

 
Objective  Patients with septic shock usually suffer from vascular endothelial cell damage 
and coagulation disorder, which is associated with multiple organ dysfunction syndrome and 

mortality. In this study, we explore the clinical value of tissue-type plasminogen 

activator-inhibitor complexes (t-PAIC) and its dynamic change to evaluate severity and 

prognosis of septic patients. 
Methods  Blood samples of 30 septic shock patients admitted to Department of Emergency 
and Critical Care Medicine in Shanghai Changzheng   Hospital were collected to measure 
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the t-PAIC value at the time of admission and 24h hours after admission subsequently, while 

Sequential Organ Failure Assessment (SOFA) scores were recored simultaneously. Based on 

28-day mortality, patients were divided into survivors group (A group, n=16) and 

nonsurvivors group (B group, n=14). Dynamic changes of the t-PAIC and SOFA score were defined 

as the difference between the subsequent and initial measurement. 
Results   The t-PAIC level of the nonsurvivors group was 37.26 (±24.18) of the first and 

second days after admission, which was significantly higher than that of the survivors group 

of 15.18(±7.75) (P < 0.001), respectively. Dynamic change of t-PAIC in the nonsurvivors 

group was significantly different from that in the survival group (3.06(±6.08) vs. 

-4.63(±4.68) P< 0.01). The t-PAIC level of initial measurements, subsequent measurements, 

and dynamic changes of all patients were all significantly correlated with their 

counterparts of lactate level and SOFA scores. 
Conclusion   The value and dynamic change of t-PAIC is associated with sepsis severity and 
mortality. Patients with elevation of t-PAIC within 24hr have worse prognosis. 
Key words  tissue-type plasminogen activator-inhibitor complexes; sepsis; SOFA score; prognosis 
 
 

PU-2706  

血浆渗透压与动脉瘤破裂蛛网膜下腔出血预后的相关性分析 
 

燕宪亮、翟傲 
徐州医科大学附属医院 

 
目的   研究血浆晶体渗透压与自发性动脉瘤破裂蛛网膜下腔出血（aSAH）严重程度及预后的相关性，

为临床评估患者病情、预测预后、调整治疗方案提供参考。 
方法 回顾性研究 2018年 6月至 2019 年 10月于我院接受治疗的 213例 aSAH患者，根据患者出院 1

年时的随访结果，依据格拉斯哥预后量表（Glasgow Outcome Scale，GOS）将患者预后情况分为预

后不良组（GOS＜4分，共 52例）及预后良好组（GOS≥4 分，共 161例）。比较各组患者血浆晶体渗

透压与疾病严重程度及预后的相关性，分析影响 aSAH预后的相关因素，并建立相关预测模型。 
结果 预后良好组与预后不良组血浆晶体渗透压值分别为 296.09±8.05、310.56±13.70，差异有统

计学意义（P<0.05）。晶体渗透压水平与 Hunt-Hess评分（HH评分）之间存在明显的正相关（r=0.479，

P<0.001）。晶体渗透压水平预测预后不良的曲线下面积为 0.835(0.768~0.902)，有统计学意义

（P<0.05），阈值为 303.035，对应灵敏度为 75.0%，特异度为 81.4%。不同预后组患者临床特征比

较：动脉瘤位置、性别、高血压、糖尿病、治疗方式、肺部感染、脑积水人数、年龄、舒张压差异

均无统计学意义（P>0.05），晶体渗透压水平、破入脑室、迟发性脑出血、脑血管痉挛人数、收缩压

差异均有统计学意义（P<0.05）。多因素分析结果显示，渗透压≥303.035、Hunt-Hess 评分（HH 评

分）、破入脑室、收缩压水平、并发脑血管痉挛为影响患者预后不良的独立危险因素（P<0.05）。 
结论 治疗前血浆晶体渗透压水平与 aSAH 患者病情严重程度及预后相关，血浆晶体渗透压水平升高

提示患者病情严重及预后不良。 
关键字 血浆晶体渗透压；自发性动脉瘤破裂蛛网膜下腔出血；预后 
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PU-2707  

肠内营养乳剂（TPF-D） 

在应激性高血糖患者早期营养中对血糖水平与预后的影响 
 

叶英
1
、臧玉柱

2 
1. 徐州医学院附属医院 

2. 徐州医科大学附属医院 
 

目的   观察肠内营养乳剂（TPF-D）在应激性高血糖患者早期营养中对血糖水平与预后的影响。 
方法 选择徐州医科大学附属医院急诊重症医学科 2020年 6月至 2020年 10月符合入排标准患者 71

例，其中鼻饲 TPF-D 35例为观察组，鼻饲肠内营养混悬液（TPF）36例为对照组，两组性别比例、

年龄、APACHE Ⅱ评分差异均无统计学意义（P＞0.05）。比较两组治疗后第 3天和第 7天血糖变异性

及胰岛素应用总量，同时记录患者营养指标、胃肠道并发症（如反流、呕吐、腹泻、腹胀等）、ICU

住院天数及 28天死亡率。 
结果 ①与对照组比较，观察组治疗第 3天血糖变异性无明显差异（P＞0.05），第 7天血糖变异性明

显降低，差异有统计学意义（P＜0.05）。②与对照组相比，观察组治疗第 3 天和第 7 天胰岛素应用

总量均明显降低，有统计学意义（P＜0.05）。③观察组和对照组在治疗前和治疗第 7 天的总蛋白、

白蛋白、前白蛋白差异均无统计学意义（P＞0.05）。④两组胃肠道并发症、ICU住院天数和 28天死

亡率均无统计学意义（P＞0.05）。 
结论 应激性高血糖患者早期营养中，TPF-D较 TPF能更好的降低血糖变异性，控制血糖波动幅度，

并减少临床中胰岛素用量，但不影响预后。 
关键字   重症监护室；应激性高血糖；肠内营养乳剂；血糖变异性； 
 

PU-2708  

视神经鞘直径、神经元特异性烯醇化酶 

与颅脑外伤患者早期病情严重程度的相关性研究 
 

燕宪亮、孙曼 
徐州医科大学附属医院 

 
目的   探讨超声测量视神经鞘直径、神经元特异性烯醇化酶对颅脑外伤患者早期病情评估的价值。 
方法 选取 2020 年 1 月—2020 年 8 月在徐州医科大学附属医院 ICU、神经外科治疗的颅脑外伤患者

90例，所有患者入院后立即评估格拉斯哥昏迷评分 (Glasgow coma scale，GCS)，采血检测神经元

特异性烯醇化酶（Neuron specific Tylenol，NSE），床旁超声检测视神经鞘直径（Optic Nerve Sheath 

Diameter，ONSD），并行头颅 CT检查和 Rotterdam CT 评分。根据 GCS评分将患者分为轻度、中度及

重度组，根据头颅 CT 图像评分将患者分为低分、中分及高分组。分别比较三组间 ONSD、NSE。 
结果 ONSD与 GCS、Rotterdam CT计分相关性均良好（r ＝ -0.474，P < 0.001；r ＝ 0.647，P < 

0.001）。根据 GCS 评分将患者分为轻度、中度和重度三组，中度组或者重度组与轻度组间平均 ONSD

比较差异有统计学意义(P < 0.05) ，中度组与重度组间 ONSD比较差异无统计学意义（P > 0.05）。

三组间任意两组平均 NSE比较差异均有统计学意义（P < 0.05）。根据 Rotterdam CT 评分，低分、

中分、高分组三组间任意两组平均 ONSD、NSE比较差异均有统计学意义（P < 0.05）。 
结论 超声测量视神经鞘直径、NSE 有助于早期判断颅脑外伤患者病情严重程度，ONSD与 GCS评分和

头颅 CT图像评分相关性良好。 
关键字  
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PU-2709  

hs-CRP 与血清白蛋白比值对院内心脏骤停患者预后的预测价值 
 

许铁、刘畅 
徐州医科大学附属医院 

 
目的   探讨 hs-CRP与血清白蛋白（Alb）比值对院内心脏骤停（IHCA）患者预后的判断价值。 
方法 连续入选 2017年 1月 1日至 2020年 09月 30日期间在徐州医科大学附属医院收治的 IHCA后

经心肺复苏（CPR）自主循环恢复（ROSC）的患者为研究对象，按照 IHCA 后 14d 是否存活分为存活

组和死亡组，分析 IHCA患者 hs-CRP/Alb比值与预后的相关性。 
结果 存活组和死亡组的性别、年龄、既往病史、使用心电监护、复苏时通气方式、首次监测心率人

数所占比例等指标的差异无统计学意义（P＞0.05）；非心源性 CA、使用肾上腺素剂量>5mg 占比，CPR

持续时间，血乳酸、Alb和 hs-CRP浓度，以及 hs-CRP/Alb比值等指标的差异有统计学意义（P＜0.05）。

Logistic 回归分析显示肾上腺素剂量>5mg 占比，血乳酸浓度、心肺复苏持续时间、hs-CRP/Alb 比

值是预测死亡的独立危险因素。ROC 曲线分析显示 hs-CRP/Alb 比值、血 hs-CRP 和 Alb 浓度对患者

死亡均有一定预测价值；曲线下面积分别为 0.876、0.864、0.745，hs-CRP/Alb 比值的预测效能优

于 hs-CRP浓度或 Alb 浓度，灵敏度为 75.8%，特异度为 86.7%。 
结论  hs-CRP/Alb 比值对 IHCA 患者的预后有一定预测价值，且预测效能优于单用血 hs-CRP 浓度

或 Alb浓度。 
关键字  
 
 

PU-2710  

重症胰腺炎患者入院 24 小时后 

新发急性呼吸窘迫综合征的危险因素分析 
 

王厚清、李勋 
徐州医科大学附属医院 

 
目的   探讨重症急性胰腺(severe acute pancreatitis，SAP)患者入院 24 小时后新发急性呼吸窘

迫综合征(acute respiratory distress syndrome，ARDS)的危险因素。 
方法 我们对 2018年 9月至 2020年 7月期间徐州医科大学附属医院急诊科收治的 160名 SAP患者的

临床资料进行回顾性研究，将 160名 SAP病人入院 24h后是否新发 ARDS 分为两组：发生者为 A-SAP

组，未发生者为 NA-SAP 组。收集两组入院 24h的临床资料分别进行单因素及多因素分析，探寻 SAP

患者入院 24h后新发 ARDS的独立危险因素。 
结果 单因素分析肠内营养开始时间、入院 24h 晶胶比、输液量、入院 24h 患有 SIRS、入院 24h 急

性生理学和慢性健康评估[APACHE-II]评分、急性胰腺炎严重程度床边指数(BISAP)、改良的 CT严重

指数评分（MCTSI）、C反应蛋白（CRP）、中性粒细胞计数（NEU）、血清白蛋白(ALB)、红细胞比容(HCT)

具有相关性，差异有统计学意义（P<0.05）。 
结论 肠内营养开始时间、入院 BISAP评分、入院 CRP、入院 24h输液量为 SAP患者入院 24h后新发

ARDS的独立危险因素，且预测 SAP 入院 24h后新发 ADRS有一定准确性。 
关键字 重症急性胰腺炎；急性肺损伤；危险因素；回归分析；Logistic 模型；ROC 曲线 
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PU-2711  

Adult Patients with Allied Disorders of Hirschsprung’s 

Disease In the ED: A 11-year Retrospective study 
 

Shuai Jiang、Yuanqiang Lu 
The First Affiliated Hospital, School of Medicine, Zhejiang University 

 
  
Allied disorders of Hirschsprung’s disease (ADHD) are rare in adult patients. The current 

gold standard of diagnosing ADHD is by histopathological examination. However, delayed 

diagnosis may result in a poor prognosis. An early suspected diagnosis is meaningful but 

challenging due to the lack cognition of its clinical features. Herein, we made a 

retrospective study on adult ADHD patients over the past 11 years to show characteristics 

of them. We analyzed the features of their basic information, clinical manifestations, 

imaging findings. Blood indexes were compared with the healthy population. Nearly 80% of 

them had received treatment by conservatively or surgically. Transverse colon dilatation 

had the largest rate and constipation was the most common symptom. The vast majority of 

patients distinctly improved their symptoms after surgical treatment. 
Key words  Allied disorders of Hirschsprung’s disease; Emergency department; Clinical characteristics; 
Misdiagnosis and mistreatment; Timely diagnosis 
 
 

PU-2712  

体外膜肺氧合支持在高危经皮冠状动脉介入治疗中的应用 
 

邹乐、陈旭锋、张劲松 
江苏省人民医院（南京医科大学第一附属医院） 

 
目的   高危经皮冠状动脉介入治疗(HR-PCI)是近年来随着无保护左主干(LM)经皮冠状动脉介入治

疗(PCI)病例的增加而出现的新概念，对于不适合手术或拒绝手术的患者仍是一种可行的血管重建策

略。静脉动脉 ECMO (VA-ECMO)作为一种临时机械循环支持(MCS)已被引入 HR-PCI患者，以便在手术

过程中提供充分的全身灌注。 
方法   本文将对无明显休克的技术复杂高危 PCI应用 ECMO 预防的研究进展进行综述。 
结果 预防性 VA-ECMO 支持的经皮冠状动脉介入治疗具有良好的可行性。但是目前对于 ECMO 预防性

应用于 HR-PCI的适应证、撤机时机和并发症的处理，并无明确的专家共识，需要进一步研究。 
结论 推荐体外膜肺氧合支持在高危经皮冠状动脉介入治疗中的应用。 
关键字  
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PU-2713  

54 例成人体外膜肺氧合辅助心肺复苏的 

有效性和年成本-效果分析 
 

张华忠、陈旭锋、梅勇、吕金如、胡德亮、孙峰、李伟、张刚、张劲松 
江苏省人民医院（南京医科大学第一附属医院） 

 
目的   分析成人体外膜肺氧合辅助心肺复苏（extracorporeal cardiopulmonary resuscitation，

ECPR）的有效性和年成本-效果。 
方法 1.回顾南京医科大学第一附属医院急诊中心 2015年 4月至 2020 年 3月 60例 ECPR的资料，以

出院存活 /院内死亡、初始可电击 /非可电击心律分组，比较年龄、性别、 OHCA/IHCA

（out-of-hospital/in-hospital cardiac arrest）、初始心律、存活率、ECMO（extracorporeal 

membrane oxygenation）时间、死亡时间、住院时间、治疗费用的差异。2.对存活者进行 1年随访，

以 ECPR 治疗总费用作为成本、1年存活率作为预后效果，进行成本-效果分析。 
结果 54 例成人 ECPR 患者纳入分析，出院存活 17 人（31.5%），其中 15 人（88.2%）神经功能预后

良好且 1年随访存活。中位 ECMO 时间 5（IQR 1-8）d、死亡时间 4（IQR 1-9）d、住院时间 10（IQR 

3-18）d、总费用 209122（IQR 121431-303822）RMB、日费用 23587（IQR 13439-38217）RMB。出

院存活组初始可电击心律的比例显著高于院内死亡组，初始可电击心律组的存活率显著高于非可电

击心律组，且治疗成本无差异。 
结论 ECPR 属于资源密集型治疗，总费用约 200000RMB，初始可电击心律的患者 ECPR 有效性及年成

本-效果显著。 
关键字 体外膜肺氧合辅助心肺复苏；有效性；成本-效果分析 
 
 

PU-2714  

体外膜肺氧合治疗急性心肌梗塞合并心源性休克的临床研究 
 

张华忠、武澎、陈旭锋、张刚、孙峰、吴娟、高永霞、张劲松 
江苏省人民医院（南京医科大学第一附属医院） 

 
目的   总结体外膜肺氧合（extracorporeal membrane oxygenation, ECMO）治疗急性心肌梗塞

（acute myocardial infarction, AMI）合并心源性休克的临床经验。 
方法 回顾南京医科大学第一附属医院急诊中心 2016 年 3 月至 2020 年 10月 37例 AMI-ECMO 患者的

资料，以 Gensini 评分评估冠状动脉病变的严重程度，血管活性药物评分（Vasoactive-inotropic 

score, VIS）评估血管活性药物的应用情况，累积液体平衡（cumulative fluid balance, CFB）评

估液体负荷状态，按罪犯血管、液体正/负平衡及存活/死亡进行分组，分析 Gensini评分、24hVIS、

CFB 与预后的关系。 
结果 30例 AMI-ECMO 患者纳入分析，存活 12人，死亡 18人，死亡率 60.0%，80.0%的罪犯血管为左

主干及左前降支近端（left main and proximal left anterior descending artery, LM+pLAD）。

中位 Gensini评分 77（IQR 52~120），24hVIS 50.0（IQR 31.1 ~ 80.4），每日液体负荷 28.7（IQR 26.6 

~ 34.4）ml/(kg·d)，CFB -1.8（IQR -9.7 ~ +8.0）ml/kg。液体负平衡组的死亡率及 24hVIS显著

低于液体正平衡组，存活组的 Gensini评分、24hVIS及 CBF显著低于死亡组。 
结论 AMI-ECMO 患者的罪犯血管以 LM 及 pLAD 多见，Gensini 评分和 24hVIS 具有一定的预后评估价

值，早期保持液体负平衡，有助于改善患者的生存率。 
关键字 体外膜肺氧合；急性心肌梗塞；心源性休克；回顾性研究； 
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PU-2715  

The Regulatory Role of High-Mobility Group Protein 1 in 

Sepsis-Related Immunity 
 

Li Li、Yuanqiang Lu 
The First Affiliated Hospital, School of Medicine, Zhejiang University 

 
The Regulatory Role of High-Mobility Group Protein 1 in Sepsis-Related Immunity 
ABSTRACT 
High-mobility group box 1 (HMGB1), a prototypical damage-associated molecular pattern (DAMP) 

molecule, participates in multiple processes of various inflammatory diseases through 

binding to its corresponding receptors. In the early phase, sepsis is mainly characterized 

as a multi-bacterial-induced complex, excessive inflammatory response accompanied by the 

release of pro-inflammatory mediators, which subsequently develops into immune paralysis. 

A growing number of in vivo and in vitro investigations reveal that HMGB1 plays a pivotal 

role in the processes of inflammatory response and immunosuppression of sepsis. Therefore, 

HMGB1 exerts an indispensable role in the immune disorder and life-threatening inflammatory 

syndrome of sepsis. HMGB1 mainly mediate the release of inflammatory factors via acting 

on immune cells, pyroptosis pathways and phosphorylating nuclear factor-κB. Moreover HMGB1 

is also associated with the process of sepsis-related immunosuppression. Neutrophil 

dysfunction mediated by HMGB1 is also an aspect of the immunosuppressive mechanism of sepsis. 

Myeloid-derived suppressor cells (MDSCs), which are also one of the important cells that 

play an immunosuppressive effect in sepsis, may connect with HMGB1. Thence, further 

understanding of HMGB1-associated pathogenesis of sepsis may assist in development of 

promising treatment strategies. This review mainly discusses current perspectives on the 

roles of HMGB1 in sepsis-related inflammation and immunosuppressive process and its related 

internal regulatory mechanisms. 
Key words  sepsis, HMGB1, inflammation, pyroptosis, immunosuppression 
 
 

PU-2716  

Analysis of Endovascular Characteristics of Blunt Traumatic 

Aortic Dissection: An 8-Year Experience 
 

Li Li、Yuanqiang Lu 
The First Affiliated Hospital, School of Medicine, Zhejiang University 

 
 Background  Traumatic aortic dissection (TAD) has a low incidence but an extremely high 

mortality. It is always accompanied by injuries in different parts of the body and atypical 

clinical manifestations, which are easily missed or misdiagnosed. Death is usually due to 

progression and sudden rupture of the aortic dissection. This article mainly presents the 

endovascular characteristics and managements of TAD patients. 

Methods   A retrospective analysis of 27 blunt TAD patients was performed between May, 2013 

and October, 2020. Demographic characteristics, endovascular characteristics, 

managements, and outcomes were analyzed and compared. 
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Results   Twenty-seven patients with DeBakey III aortic dissection were diagnosed 

by computed tomography angiography after blunt trauma. Proximal aortic intimal tears were 

mostly initiated from aortic isthmic, with 18 cases from the lesser curvature and 7 cases 

from the greater curvature. No reverse tears were observed on CTA images in all 27 

patients. Compared with healthy control group, the maximum diameter of aortic arch, 

thoracic aorta, and abdominal aorta in TAD patients were all significantly widened. Finally, 

26 patients successfully underwent delayed thoracic endovascular aortic repair (TEVAR), 

and the remaining one patient was treated conservatively. No progression of aortic 

dissection and death occurred during the 6 - month follow-up period. 

Conclusions Blunt trauma may induce aortic dissection and proximal aortic intimal tears 

were major initiated from aortic isthmic. DeBakey III may be the common type of blunt TAD. 

Timely and accurate diagnosis of TAD required overall consideration of medical history and 

endovascular characteristics. Delayed TEVAR was an effective therapeutic option for TAD. 
Key words blunt trauma, traumatic aortic dissection, endovascular characteristics, diagnosis, TEVAR 
 

PU-2717  

Metabolic profile of irradiated whole blood by chemical 

isotope-labeling liquid chromatography-mass spectrometry 
 

Xuan Lu 
The First Affiliated Hospital, School of Medicine, Zhejiang University 

 
  
Irradiated blood is a new type of blood product used to prevent transfusion-associated 

graft-versus-host disease. However, the effects of irradiation on the metabolism of plasma, 

red blood cells (RBCs), and peripheral blood mononuclear cells (PBMCs) are largely unknown. 

We developed a workflow for testing metabolic changes in whole blood to determine the impact 

of irradiation by chemical isotope labeling liquid chromatography-mass spectrometry (CIL 

LC-MS). Blood parameters, PBMC proliferation and apoptosis were examined before and after 

irradiation. Next, the amine/phenol metabolites in the blood components were assayed by 

12C- and13C-dansylation labeling LC-MS. We identified 1654, 1730, and 1666 peak pairs in 

plasma, RBCs, and PBMCs, respectively. We screened out 367, 177, and 219 significant 

metabolites in plasma, RBCs, and PBMCs, respectively, by principle component analyses, 

orthogonal partial least squares discriminant analyses, volcano plots, and Venn plots. 

Metabolic pathway analyses showed that irradiation modulated taurine and hypotaurine 

metabolism in plasma and purine metabolism in RBCs and PBMCs. Changes in potential 

biomarkers, including an increase in hypoxanthine level and a decrease in adenine level, 

may be related to the dysfunction of DNA synthesis in PBMCs. The decreased AMP level in 

RBCs may interfere with RBC storage lesions. Our research provides a more comprehensive 

perspective on blood metabolism associated with irradiation. 
Key words irradiated blood, metabolomics, chemical isotope labeling, liquid chromatography-mass 
spectrometry 
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PU-2718  

床旁超声联合纤维支气管镜 

辅助下全程可视化经皮旋转气管切开术临床有效性及安全性分析 
 

景莉娟 
河南省人民医院 

 
目的   探讨床旁超声联合纤维支气管镜辅助下的可视化经皮旋转气管切开术临床有效性及安全性。 
方法   选取 2018 年 1 月至 2020 年 12 月于河南省人民医院急诊 ICU 住院行经皮旋转气管切开术的

患者共 65 例，其中床旁超声联合纤维支气管镜辅助下气管切开患者有 25 例，纤维支气管镜辅助下

气管切开患者 20 例，传统盲法气管切开患者有 20 例，对三组患者临床相关安全性及并发症情况进

行观察分析。 
结果   1.三组患者一次穿刺成功率分别为 96%、80%、65%，组间比较差异有统计学意义（p=0.024）；

且三组相比床旁超声联合纤维支气管镜辅助下气管切开术操作时间明显短于其他两组，差异有统计

学意义（p=0.031）；2.床旁超声联合纤维支气管镜辅助下气管切开术无 1 例并发皮下气肿、气胸、

气管后壁损伤等并发症情况。 
结论   床旁超声联合纤维支气管镜辅助下的全程可视化经皮旋转气管切开术可明显提高临床穿刺

成功率、缩短手术操作时间、最大化降低并发症的优点。 
关键字   床旁超声、纤维支气管镜、可视化、经皮旋转气管切开术 
 
 

PU-2719  

非急救转运系统的发展现状浅析 
 

夏韬、金俊英 
武汉市急救中心 

 
目的   通过对我国非急救转运现状的分析，为建立符合我国国情，能更好满足群众日益增长需求的

非急救转运系统作一些探讨。 
方法   通过收集我国非急救转运的有关资料和数据，对有关人员进行访谈，了解非急救转运的有关

现状和存在的问题。 
结果   当前我国非急救转运服务主要由院前急救机构承担，挤占了大量急救资源，同时也无法满足

日益增长的多元化的非急救转运需求。建立非急救转运系统上必要的可行的。近年来，各地在构建

非急救转运模式上做了一些探索和实践，也存在一些亟待解决的问题。 
结论   构建非急救转运系统是必要的和可行的。政府应完善相关法律法规，明确院前急救机构和非

急救转运机构的分工，规范非急救转运行为，逐步建立统一的非急救转运系统建设标准，引导非急

救转运服务快速发展。 
关键字   院前急救，非急救转运 
 

PU-2720  

新冠肺炎流行时期急诊输液室的护理防护分析 
 

陈明洋 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   急诊输液室作为医院内的重要科室，内部收录较多的急诊输液患者，若新冠肺炎不能得到有
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效的防控，就会导致疾病大范围流行，所以为了有效降低新冠肺炎的发生率，就需要在该疾病流行

期间科学制定急诊输液室的护理防护策略。本文主要对护理防护策略及其应用效果进行探究，仅供

有关人士参考，报道如下。 
方法 随机抽选我院 2020 年 1 月-2021 年 8 月急诊输液室收录的 426 名患者作为研究样本，在新冠

肺炎流行时期，所有患者均配合护理防护策略，收集所有患者的资料数据，分析最终的护理效果。 
结果 426名患者经过有效的护理防护，无 1人出现新冠肺炎，且患者较为满意此次护理防护工作，

其中非常满意 223 例、基本满意 195例、不满意 8例，护理满意度为 98.12%。 
结论 新冠肺炎自 2019 年末开始广泛流行，该疾病的传染性极强，且病情危害性较大，所以我国已

经将新冠肺炎作为我国现阶段重点防控疾病。急诊输液室属于人群密集场所，且患者自身机体抵抗

力、免疫力较差，一旦合并新冠肺炎，无疑会使得病情加重，增加患者的死亡风险，所以临床应该

将急诊输液室的新冠肺炎防控作为重点工作。本文研究显示，将新冠肺炎防护策略应用于急诊输液

室患者中，可以有效降低新冠肺炎的发生率，实现患者护理满意度的提升，因此新冠护理防护策略

值得临床推广与应用。 
关键字  
 
 

PU-2721  

信息化流程管理对降低急诊护理管理中 

登记时间、分诊正确率及不良事件的作用评价 
 

贾英岚 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   探究信息化流程管理对降低急诊护理管理中登记时间、分诊正确率及不良事件的作用。 
方法  
 选取我院急诊自 2019 年 8 月至 2020 年 2 月收治的 58 例患者作为参照组，将 2020 年 3

月~2020 年 9 月收治的 65 例患者作为实验组。参照组行循证理论管理指导联合 PDCA 模式，实验组

加用信息化流程管理方式，对比两组的登记时间、分诊正确率及不良事件情况。 
结果  
 实验组各项登记时间[（2.47±0.58）、（0.53±0.06）、（5.32±2.43）、（1.67±0.49）]min

少于参照组，统计学意义存在（P<0.05）；实验组 98.28%分诊准确率高于参照组 87.93%，统计学意

义存在（P<0.05）；实验组 3.45%不良事件率低于参照组 17.24%，统计学意义存在（P<0.05）。 
结论  信息化流程管理可以缩短急诊护理登记时间，提高分诊正确率，并降低不良事件的发生情况。 
关键字 流程管理模式；急诊护理管理；登记时间；分诊正确率；不良事件 
 

PU-2722  

渐进性液体复苏对严重创伤失血性休克早期保护作用的机制探讨 
 

蒋守银、应岚、赵小纲、卢骁、徐善祥 
浙江大学医学院附属第二医院 

 
目的   严重创伤失血性休克早期内环境极度紊乱，采用新型复苏模式（即目标体温管理联合渐进性

液体复苏）使得机体氧耗需求下降，脏器功能得以保护，但具体作用机制及开展形式尚未清楚。 
方法 利用 PubMed 数据库和万方数据库，以关键词“step-by-step”或“stepwise”（中文“渐进

性”）与“fluid resuscitation”（中文“液体复苏”）进行文献检索，查找 2021 年以前发表的

所有相关文献，对渐进性液体复苏研究进展进行描述。 
结果 渐进性液体复苏是近年来提出的用于严重创伤失血性休克时保护器官功能免受缺血再灌注损

伤的重要潜在新复苏方式。严重损伤时，复苏应遵循病理状态下机体的适应性要求对受损机体进行
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适度的复苏，并随着机体适应性的提高而渐恢复内环境稳态的过程。研究进一步发现，减慢再灌注

速度从而控制细胞呼吸链产生氧自由基可能是减少氧化应激损伤的机制之一。与快速复苏到正常血

压相比，渐进性液体复苏明显减轻大鼠失血性休克后肝损伤、降低氧化应激水平以及 7h死亡率。渐

进性液体复苏可能模拟了缺血后处理的过程机制，尽管休克时间可能延长，但再灌注损伤得以减轻，

最终发挥器官功能保护作用。 
结论 渐进性液体复苏在创伤大出血早期救治中有一定的潜在应用价值，但需要确定理想的复苏模式

和参数以最终获取优化的渐进性液体复苏策略。 
基金支持:本研究得到浙江省自然科学基金(LQ17H150001)和国家自然科学基金(81701933)的支持。 
关键字  
 
 

PU-2723  

创伤失血性休克内源性心房钠尿肽过表达的作用机制研究 
 

蒋守银、应岚、赵小纲、卢骁、徐善祥 
浙江大学医学院附属第二医院 

 
目的   研究外源性心房钠尿肽（ANP）是否通过 PLC-γ1/ROS 馈路促进创伤失血性休克（THS）内源

性 ANP的表达。 
方法 制备大鼠 THS 模型，休克期间静脉泵注 ANP，同时分别进行 NOXs、p38 MAPK 抑制剂试验，测

定 24h末大鼠小肠上皮组织 ROS活性，ELISA 法测定血清/组织 ANP水平，Western blot法检测组织

NF-kB蛋白表达。制备肠道上皮细胞（IECs）缺氧/复氧模型。按 10、50、250 mol/L 浓度处理缺氧

期 IECs，分别使用 PLC-γ1抑制剂 U73122和诱导 PLC-γ1过表达，Western blot 法检测 Bcl-2与

Bax 蛋白表达，ELISA 法测定 ANP 表达，流式细胞术检测普通 IECs 及 PLC-γl-IECs凋亡率。进行

PI3K抑制剂试验，Western blot 检测 PLC-γl蛋白表达。 
结果 给予 p38 MAPK抑制剂和 NOXs抑制剂后，大鼠血清和小肠组织 ANP水平显著降低，ROS活性显

著减弱，小肠组织 NF-kB、NPR-C mRNA 水平显著降低（P<0.01），而 NPR-A mRNA 水平无显著变化，

相应蛋白水平表达与 mRNA表达呈现一致变化。PI3K抑制剂显著下调 PLC-g1表达。小肠上皮细胞凋

亡随 PLC-g1 抑制剂的剂量增加而增多。PLC-g1 过表达后大鼠肠道上皮细胞 Bcl-2 蛋白表达显著上

调，Bax 蛋白表达下调，ANP 及 ANP+PLC-g1 过表达组小肠上皮细胞凋亡明显降低。ANP 及 ROS 表达

水平显著上调，但外源性 ANP对上调表达的内源性 ANP及 ROS影响不大。 
结论 外源性 ANP 通过 PLC-γ1/ROS 馈路促进内源性 ANP的表达，这一作用可能是免疫细胞作用所产

生而非在小肠上皮细胞内。 
基金支持:本研究得到浙江省自然科学基金(LQ17H150001)和国家自然科学基金(81701933)的支持。 
关键字  
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PU-2724  

Prognostic value of APACHE II and SAVE scores in adult 

patients treated with extracorporeal cardiopulmonary 

resuscitation 
 
Yi Zhu、Xufeng Chen、 Jinsong Zhang、Yong Mei、Jinru Lv、Deliang Hu、Gang Zhang、Wei Li、Huazhong Zhang、

Feng Sun、Zhongman Zhang 
the First Affiliated Hospital of Nanjing Medical University 

 
Objective At present, there is still no specific evaluation system to accurately predict 

the prognosis of patients receiving extracorporeal cardiopulmonary 

resuscitation(ECPR) .The primary purpose of our study is to determine the accuracy and 

consistency of different evaluation systems including APACHE II scoring system 

and Survival After Veno-arterial ECMO (SAVE) score on predicting the prognosis of adult 

patients with ECPR. 
Methods  The design of this trial was a single-center retrospective study  reviewing 39 

adult patients underwent ECPR from June 2016 to January 2020.The primary endpoint examined 

was survival at hospital discharge or 28 days. The difference of baseline including 

demographic, clinical, laboratory data was analyzed.The predicted accuracy of SAVE and 

APACHE II scoring systems was evaluated by binary logistic analysis and ROC curve, and the 

predicted consistency of the two grading systems was evaluated by Bland Altman plots. 
Results   Overall, 21 (53.8%) patients finally died.There remains differences in APACHE 

II and SAVE scores between the survivor group and the non-survival group(APACHE 

II :33.5(30.75,36) vs 37(36,39), P<0.001;SAVE:-2(-5,2) vs 

-9(-12.5,-5), P<0.001).On multivariable analysis, APACHE II 

score (OR=1.836, 95%CI:1.051-3.208, P=0.033) was independently associated with 

increased 28-day mortality.The variable independently associated with decreased 28-day 

mortality included increased SAVE score(OR=0.714, 95%CI:0.513-0.994, P=0.046) .ROC 

analysis showed cut-off values to predict 28-day mortality for APACHE II score, namely 35.5 

(sensitivity 90.5%, specificity 66.7%, AUC 0.840, 95%CI:0.71-0.97), for SAVE score, namely 

-6.5 (sensitivity 88.9%, specificity 71.4%, AUC 0.857, 95%CI:0.74-0.97), Combined 

multivariate ROC analysis of both two parameters showed an AUC of 0.930(95%CI:0.85-1.00). 

In the Bland Altman plot for ECPR,mean mortalityAPAHCE II was not statistically different 

from mean mortalitySAVE(P=0.99, mean difference mortalityAPAHCE II-mortalitySAVE=0.00%, 

95%CI:-10.95% to 10.95%), meanwhile APACHE II and SAVE agreed well (95% limit of 

agreement:-68.39% to 68.39%) . 
Conclusion   APACHE II and SAVE scores were fairly accurate in predicting prevention in adult 
ECPR patients and the predictive results of the two scoring systems are highly consistent. 
Key words ECPR;APACHE II;SAVE score; prognosis; complications 
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PU-2725  

早期输注心房钠尿肽 

对创伤失血性休克大鼠肠道屏障保护作用的研究 
 

蒋守银、应岚、赵小纲、卢骁、徐善祥 
浙江大学医学院附属第二医院 

 
目的   心房钠尿肽（ANP）被发现具有多脏器保护作用，但其在创伤失血性休克（THS）中对肠道上

皮的保护作用尚未清楚。在本研究中，我们观察静脉输注 ANP 对创伤失血性休克大鼠肠道上皮屏障

的作用。 
方法 制作大鼠 THS模型。50只雄性 SD 大鼠随机分为假手术组、控制组、ANP0.0125μg/kg/mi 组、

ANP0.025μg/kg/min 组、ANP0.05μg/kg/min 组。大鼠休克期间连续静脉泵注外源性 ANP，休克后

液体复苏 1h。24h 后 ELISA 法检测血清与小肠组织 ANP 水平。检测小肠组织 ROS 活性。通过免疫组

化方法，在荧光显微镜下观察小肠上皮细胞紧密连接 ZO-1和 Claudin-1蛋白移位，以评估肠道上皮

细胞紧密连接变化。RT-PCR法检测小肠上皮 Bcl-2/Bax mRNA表达，通过 Western blot检测小肠上

皮 Bcl-2、Bax、NEP、ZO-1及 Claudin-1蛋白表达。 
结果 24h后血清和小肠组织 ANP水平显著增加，ROS活性显著增强，且呈现剂量依赖性（P<0.01或

P<0.05），肠道上皮 ZO-1 和 Claudin-1 相较于控制组显著上升（P<0.05 或 P<0.01），且 ANP 浓度越

高，ZO-1和 Claudin-1表达越多，Bcl-2 mRNA水平有所上升，Bax mRNA水平有所下降。Bcl-2、NEP、

ZO-1及 Claudin-1蛋白表达均有所上升，Bax蛋白表达有所下降，且呈剂量依赖性。 
结论   结论：在 THS休克期间静脉输注外源性 ANP可抑制肠道上皮细胞凋亡并改善肠道屏障结构，

ROS 活性显著增强需进一步研究。 
基金支持:本研究得到浙江省自然科学基金(LQ17H150001)和国家自然科学基金(81701933)的支持。 
关键字  
 
 

PU-2726  

目标体温管理联合氧疗 

对创伤性失血性休克急性肺损伤的作用效果研究 
 

蒋守银、应岚、赵小纲、卢骁、徐善祥 
浙江大学医学院附属第二医院 

 
目的   明确提高吸入氧浓度是否增加低温在创伤失血性休克急性肺损伤中的保护作用。 
方法   30 只雄性新西兰兔随机分为对照组、1 组和 2 组，每组 10 只，对其造模成失血性休克状态

1.5 h，复苏 1 h，观察 7 h；另外 10只同时随机列入假手术组。对照组维持正常体温，在休克期间，

1 组维持 34°C 目标体温并吸入 21%氧气；2 组维持 34°C 目标体温并吸入 50%氧气。实验结束后处

死，测定肺组织的氧化应激、炎症相关因子及凋亡指标，计算肺组织标本肺损伤评分。制作 A549细

胞低温缺氧复氧模型，分别设置不同浓度的缺氧后控氧复苏组别（6%、11%、16%），培养 1h，检测

丙二醛（MDA）、活性氧系（ROS）、表面活性蛋白 A（SP-A）及核因子 kappa B（NF-kB）表达。 
结果 创伤性失血性休克诱导 MDA、SP-A、NF-kB、caspase 3 蛋白表达升高，Bcl-2 mRNA表达降低，

超氧化物歧化酶活性降低。目标体温管理期间，相比吸入 21%氧气，吸入 50%氧气显著减少氧化应激、

炎症相关因子及细胞凋亡的表达，降低肺损伤评分。与对照组相比，低温控制复苏显著降低 A549 细

胞内 MDA含量及 ROS活性，且控氧复苏的氧含量越低，MDA含量及 ROS活性越低（P<0.01），蛋白 SP-A

和 NF-KB 表达上升（与控氧浓度呈现负相关性）。 
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结论 创伤失血性休克后，目标体温管理治疗期间给予 50%吸入氧浓度的氧疗可减轻急性肺损伤。结

合缺氧时 HIF-1α表达，提示亚低温期间升高的 PaO2可能通过 ROS/HIF-1α通路抑制炎症因子表达，

从而减轻肺损伤。未来需更进一步研究探索 ROS/HIF-1α 通路的具体作用机制，仍需要进一步研究

探索目标体温管理与氧疗的理想组合形式，以达到治疗效果最大化的同时减少不良反应。 
基金支持:本研究得到浙江省自然科学基金(LQ17H150001)和国家自然科学基金(81701933)的支持。 
关键字  
 

PU-2727  

从下体流血到上消化道穿孔一例女性精神疾病患者就诊报告 
 

李奇、杨峥、姜爱华、李海林 
浙江省立同德医院 

 
目的   探讨精神疾病患者创伤救治 
方法 案例分析 
结果 精神疾病患者合并急腹症时症状不典型，就诊不主动，诊断主要依赖医生临床经验与全面实验

室与器械检查[1,2]。腹部 CT 检查精确度高，但对于不能合作者无法进行，床边全腹部超声比传统

超声检查时间长，但诊断时间短，诊断符合率约 94.4%[3]。精神疾病伴急腹症患者的术后并发症达

21.7%，而非精神疾病患者是 9.38%[4]。因此，对该类患者，务必做到早诊断，早治疗[5–7]；精

神疾病患者急腹症检查，对基本安静合作的患者，由家属陪同，加强心理治疗，对不能配合的一类

患者，如兴奋狂躁、妄想幻觉或木僵样反应等精神疾病患者，用氟哌啶醇 10mg肌注迅速控制精神疾

病症状，仍不能配合者，必要时行镇静镇痛后气管插管机械通气 
结论 精神疾病患者合并急腹症时症状不典型，就诊不主动，诊断主要依赖医生临床经验与全面实验

室与器械检查[1,2]。腹部 CT 检查精确度高，但对于不能合作者无法进行，床边全腹部超声比传统

超声检查时间长，但诊断时间短，诊断符合率约 94.4%[3]。精神疾病伴急腹症患者的术后并发症达

21.7%，而非精神疾病患者是 9.38%[4]。因此，对该类患者，务必做到早诊断，早治疗[5–7]；精

神疾病患者急腹症检查，对基本安静合作的患者，由家属陪同，加强心理治疗，对不能配合的一类

患者，如兴奋狂躁、妄想幻觉或木僵样反应等精神疾病患者，用氟哌啶醇 10mg肌注迅速控制精神疾

病症状，仍不能配合者，必要时行镇静镇痛后气管插管机械通气 
关键字    
 
 

PU-2728  

体外膜肺氧合患者脑出血危险因素分析 
 

张忠满、陈旭锋、张劲松、梅勇、吕金如、胡德亮、张刚、李伟、张华忠、孙峰、朱轶 
江苏省人民医院（南京医科大学第一附属医院） 

 
目的   研究体外膜肺氧合（extracorporeal membrane oxygenation,ECMO）患者脑出血相关危险

因素。 
方法 2017 年 1 月至 2020 年 8 月期间于南京医科大学第一附属医院急诊医学中心行 ECMO 治疗的患

者共 146 例，共 105 例纳入研究。分析脑出血组（n=14）和无脑出血组（n=91）患者的基线资料差

异，并采用多因素 logistic 回归分析 ECMO 患者脑出血的相关危险因素，并绘制 ROC曲线。 
结果 CMO 期间血小板最低值（OR=0.611，95%CI：0.409-0.912，P=0.016），为 ECMO 患者脑出血的

保护因素，血小板输注量阈值为 49.5×109/L，可预测 ECMO 患者脑出血风险，敏感度为 58.2％，特

异性为 92.9％（曲线下面积：0.790）。 
结论 ECMO 期间血小板计数的最低值与患者并发脑出血风险相关，血小板最低值越低，出血风险越
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高。 
关键字 ECMO；血小板；脑出血；凝血；输血 
 
 

PU-2729  

创伤中心多学科合作模式能有效提高多发伤患者救治成功率吗？ 
 

符勇、何敏、罗勇、李方、谭太发、谭文甫、孙丹芳 
南华大学附属第二医院 

 
目的     探索多学科合作模式救治严重多发伤患者的效果及能否降低死亡率 
方法   采用回顾性队列研究，联合 1：1 倾向性匹配分析：从 2013 年 9 月 1 日到 2019 年 12 月 31

日，我院创伤资料信息库共收治 10976 例创伤患者，其中 ISS16 的多发伤患者 2465 例，多学科团队

救治组(TTA 组)的 95 例，按照 AIS 评分标准划分的部位受伤情况（头颈部、面部、胸部、腹部、骨

盆四肢、体表），入院后有无急诊手术，有无急诊输血等共计 13 个可能影响救治结果的因素。排除

1例匹配不达标准，剩余 94 例，按照 1:1成功匹配，两组共计 188例，多学科团队合作组（TTA组）

和匹配的常规救治组（PSM组），分别对两组患者救治成功率（死亡率）、住院时间、ICU住院时间、

团队专科医生到位时间、入院到急诊输血的时间窗、入院到急诊手术的时间窗等指标进行统计分析。 
结果 团队专科医生到位时间 TTA组为 10.0(5.5-15.8)min, PSM组为 30.6(20.5-80.3)min(P<0.01)；

入院到急诊输血的时间 TTA组为 50.5(33.0-62.0)min，PSM组为 140.0(51.3-300.0)min(P<0.01)；

入院到急诊手术的时间 TTA组为 52.5(29.0-123.3)min，PSM组为 181.0(101.0-565.0)min(P<0.01)；

ICU 住院时间 TTA 组为 4.75(1.75-11.5)d，PSM 组为 10.4(2.5-18.6)d(P＞0.05)。住院时间 TTA 组

为 16.5(7.8-67.3)d，PSM组为 33(15.8-73.8)d(P＞0.05)。死亡率 TTA组为 16.0%，PSM组为 18.1%(P

＞0.05) 
结论 单纯多学科合作模式只能提升救治效率，但无法有效降低死亡率。 
关键字 多发创伤；倾向性评分匹配，多学科合作模式，损伤严重评分；死亡率 
 
 

PU-2730  

890 例急性上消化道出血患者电子胃镜完成情况调查分析 
 

潘满冬、徐志鸿、黄贤伟、蔺际龑 
厦门大学附属第一医院 

 
目的   通过分析急性上消化道出血患者的电子胃镜完成情况，为该类患者高效治疗及优化电子胃镜

流程提供依据。 
方法   回顾性分析 2019 全年度就诊于厦门大学附属第一医院急诊科的所有急性上消化道出血患

者，将就诊后的患者分为 5 个时间段，对比分析胃镜完成情况、不同时间段住院费用、住院天数、

责任病灶检出数与胃镜下治疗情况。 
结果   ①共收集 890例急性上消化道出血患者，410例患者完成电子胃镜，责任病灶检出率和内镜

下止血治疗比率最高的时间分别为患者就诊后 12-24h时段和 6-12h时段，与≥48h 时段比较，X2值

分别为 3.87 和 21.75，有统计学意义。②613 例患者住院治疗，57.7%（354/613）患者完成电子胃

镜检查，就诊后 12-24h 时段完成电子胃镜检查患者的住院时间和住院费用最低，与未做电子胃镜及

≥48h 时段比较，Z值分别为 4.38 和 5.01，有统计学意义。 
结论   患者就诊后 12-24h 内接受电子胃镜检查有利于急诊上消化道出血患者病情诊治。 
关键字   上消化道出血、电子胃镜、住院费用、住院时间 
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PU-2731  

 急诊护理路径在抢救急性脑梗死患者中的应用 
 

雷萍 
南宁市第一人民医院 

 
目的   分析急性脑梗死患者在抢救过程中急诊护理路径的临床应用价值。 
方法   选择我院 2019 年 7月-2021年 1月期间急诊科接收的 82例急性脑梗死患者作为研究对象，

随机将这些患者分成对照组和试验组，每组人均 41例。对照组患者采用急诊科常规护理，试验组患

者采用急诊科急诊抢救护理路径；比较两组患者的接诊时间、分诊时间、抢救准备时间、抢救时间、

抢救成功率与家属对护理工作的满意度。 
结果   试验组患者的接诊时间、分诊时间、抢救准备时间、抢救时间明显比对照组短，试验组抢救

成功率为 95.12%明显优于对照组的 80.49%，组间差异明显（P<0.05）；试验组护理满意度为 97.56%，

对照组护理满意度为 82.93%，组间差异明显（P<0.05） 
结论   急性脑梗死患者采用急诊路径抢救护理，除了有利于抢救效果与护理满意度的进一步提升

外，还能缩短接诊时间、分诊时间、抢救准备时间与抢救时间，效果显著，值得推广。 
关键字    急诊护理路径；急性脑梗死患者；抢救应用； 
 
 

PU-2732  

新型冠状病毒肺炎流行前后缺血性脑卒中患者静脉溶栓效果对比 
 

何莹莹 
郑州大学附属郑州中心医院 

 
目的   观察在积极的绿色通道一体化建设成效下，2021 年 7 月新型冠状病毒肺炎未在我市流行期

间与 2021年 8月新型冠状病毒肺炎未在我市流行期间急性缺血性脑卒中患者急诊静脉溶栓的临床效

果 
方法   我市观察组病例选自 2021 年 8 月 1 日－2021 年 8 月 20 日新型冠状病毒肺炎在流行期间郑

州市中心医院急诊科收治的急性缺血性脑卒中患者 30 例。对照组病例选自 2021 年 7 月 1 日－2021

年 7月 31新型冠状病毒肺炎未在我市流行期间积极的急诊绿色通道一体化建设下的急性缺血性脑卒

中患者 30 例。对比 2 组缺血性脑卒中患者的分诊时间、就诊至溶栓开始时间(DNT)、溶栓前后美国

国立卫生研究院卒中量表评分(NIHSS)结果。 
结果 观察组患者分诊时间、DNT 时间均明显长于对照组；观察组神经功能缺损症状（NIHSS 评分）

改善更差，NIHSS 评分较治疗前降低更不显著。 
结论 新型冠状病毒流行期间缺血性脑卒中实行积极的急诊绿色通道一体化建设其ＤＮＴ时间较前

延长，患者的神经功能缺损症状的改善及其预后也更差。 
关键字   新型冠状病毒肺炎 绿色通道  一体化建设   缺血性脑卒中   效果 
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PU-2733  

Anti-SARS-CoV-2 IgG levels in 

 relation to disease severity of COVID-19 
 

xiquan yan、Zhongwei Zhang、Maiying Fan、Zhenyuan Li、Fang Chen、Xiaotong Han、Yimin Zhu 
Hunan Provincial People's Hospital (The First Affiliated Hospital of Hunan Normal University) 

 
The durability of infection-induced severe acute respiratory syndrome coronavirus 2 

(SARS-CoV-2) immunity has crucial implications for reinfection and vaccine effectiveness. 

However, the relationship between coronavirus disease 2019 (COVID-19) severity and 

long-term anti-SARS-CoV-2 immunoglobulin G (IgG) antibody level is poorly understood. Here, 

we measured the longevity of SARS-CoV-2-specific IgG antibodies in survivors who had 

recovered from COVID-19 1 year previously. In a cohort of 473 survivors with varying disease 

severity (asymptomatic, mild, moderate, or severe), we observed a positive correlation 

between virus-specific IgG antibody titers and COVID-19 severity. In particular, the 

highest virus-specific IgG antibody titers were observed in patients with severe COVID-19. 

By contrast, 74.4% of recovered asymptomatic carriers had negative anti-SARS-CoV-2 IgG test 

results, while many others had very low virus-specific IgG antibody titers. Our results 

demonstrate that SARS-CoV-2-specific IgG persistence and titer depend on COVID-19 severity. 
Key words COVID-19; IgG; SARS-CoV-2; disease severity; serology. 
 

PU-2734  

Prognostic value of the combination of GRACE risk score and 

mean platelet volume to lymphocyte count ratio in patients 

with ST-segment elevation myocardial infarction after 

percutaneous coronary intervention 
 

Xinsen Chen、yancun Liu、yanfen chai 
Tianjin Medical University General Hospital 

 
Objective   The Global Registry of Acute Coronary Events (GRACE) risk score and the mean 
platelet volume to lymphocyte count ratio (MPVLR) can be used independently to predict 

adverse outcomes in patients with acute coronary syndromes. However, the level of MPVLR 

in relation to the GRACE score and whether a combination of these two can better predict 

the clinical adverse outcome of patients with ST-segment elevation myocardial infarction 

(STEMI) has not been investigated. The aim of this study was to investigate whether the 

combination of GRACE risk score and MPVLR is a good predictor of a 30-day major adverse 

cardiovascular events (MACE) in STEMI patients. 
Material and Methods  A total of 464 STEMI patients undergoing percutaneous coronary 

intervention (PCI) were enrolled and divided into four groups based on the optimal cut-off 

values for GRACE score and MPVLR. GRACE score and MPVLR levels were separately recorded 

during admission. 
Results   Spearman’s rank correlation analysis showed a positive correlation between GRACE 

score and MPVLR (ρ=0.304, p<0.001). Both GRACE score (hazard ratio [HR] 1.706, 95% 
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confidence interval [CI] 1.435 to 3.058, p<0.001) and MPVLR level (HR 1.668, 95% CI 1.202 

to 2.170, p<0.001) were found to be independent predictors of a 30-day MACE. Additionally, 

the high MPVLR and high GRACE score group of patients had an HR of 2.455 (95% CI 1.736 to 

3.188) for a 30-day MACE while using the low MPVLR and low GRACE score group as a reference. 

Based on the area under the curve (AUC), MPVLR combined with GRACE scores achieved better 

performance in differentiating angiographic no-reflow during a 30-day MACE, compared with 

individual MPVLR and GRACE scores. 
Conclusion   Our findings reveal that the GRACE score was positively correlated with MPVLR 
and that their combination predicted the occurrence of short-term MACE in STEMI patients 

after PCI with accuracy. 
Key words  ST-segment elevation myocardial infarction, the Global Registry of Acute Coronary Events risk 
score, mean platelet volume to lymphocyte ratio, prognosis 
 
 

PU-2735  

急性百草枯中毒小鼠肺损伤机制的蛋白组学分析 
 

刘伟、刘志 
中国医科大学附属第一医院 

 
目的   探索百草枯（PQ）中毒肺损伤的分子机制。 
方法   6至 8周龄的 C57BL/6 雄鼠随机分组，实验组经腹腔注射 40mg/kg PQ建立染毒模型，对照

组小鼠腹腔注射同等剂量生理盐水。PQ注射后 2 d、7 d和 14 d，分别麻醉后处死小鼠取出肺组织，

苏木精-伊红染色法（HE）观察肺组织的病理变化，并应用串联质谱标记技术(TMT)分析各时间点实

验组与对照组比较，肺组织中差异蛋白表达情况，并进行功能性分析。 
结果   与对照组比较，PQ-2d、7d、14d 分别有 91 个（69up，22down）、160 个（103up，57down）

和 78个（45up，33down）蛋白的差异表达有统计学意义；亚细胞定位结果显示：与对照组相比，PQ-2d

和 PQ-7d 组差异蛋白均以细胞外分布最多，而 PQ-14d 组中差异蛋白位于细胞核内最多；GO 分析显

示：与对照组相比，PQ-2d和 7d以体液免疫和凝血相关的反应为主，PQ-14d以中性粒细胞聚集等趋

化和调控反应为主；KEGG分析显示：Complement and coagulation cascades在 PQ-2d和 7d 组中

占据首要地位，而 PQ-14d组中以 Metabolism of xenobiotics by cytochrome P450为首。 
结论   本研究首次应用 TMT 技术对 PQ 中毒小鼠不同时间点的肺脏进行蛋白组学分析，从蛋白分子

角度揭示了 PQ肺损伤的分子机制，发现并提出体液免疫和补体-凝血途径是 PQ肺损伤的关键，为后

续临床研究和治疗方向提供了重要的理论基础。 
关键字    
 
 

PU-2736  

非创伤性急性腹痛病因及诊断的临床分析 
 

胡文豪 
郑州大学附属郑州中心医院 

 
目的   对我院非创伤性急性腹痛患者的临床资料进行分析，增加对非创伤性急性腹痛的认识提高其

诊断率。 
方法   抽取郑州市中心医院急诊科 2017—2021 年 360 例以非创伤性急性腹痛为首发症状的急诊

患者的临床资料，对其病因、症状、体征、实验室检查进行总结分析。 
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结果     以非创伤性急性腹痛为首发症状的急诊患者外科疾病 46.83％，内科疾病占 49.59％，

妇科疾病占 2.59％。其中最常见病因为内科疾病急性胃肠炎 （占 25.86％ ）。 
结论 以非创伤性急性腹痛为主要表现的疾病病因复杂，包括内、外、妇科‚表现多样、特征不典型、

急诊医生应高度重视其鉴别诊断。 
关键字 腹痛；病因；早期诊断 
 
 

PU-2737  

Prognostic value of pre-infarction angina combined with 

mean platelet volume to lymphocyte count ratio for no-reflow 

and short-term mortality in patients with ST-segment 

elevation myocardial infarction undergoing percutaneous 

coronary intervention 
 

Xinsen Chen、yancun Liu、yanfen chai 
Tianjin Medical University General Hospital 

 
Objective   The aim of the present study was to investigate the clinical predictive value 

of pre-infarction angina (PIA) combined with mean platelet volume to lymphocyte count ratio 

(MPVLR) for no-reflow phenomenon and short-term mortality in patients with ST-segment 

elevation myocardial infarction (STEMI) undergoing percutaneous coronary intervention 

(PCI). 
Material and Methods   A total of 1009 STEMI patients who had undergone PCI were enrolled 

and subdivided into 4 groups based on the occurrence of PIA and the presence of MPVLR above 

or below the cut-off value. Analysis of the predictors of the no-reflow phenomenon and 90-day 

mortality was conducted. Further, evaluation and comparison of the clinical predictive 

value of PIA, MPVLR and their combination were done. 
Results    Both MPVLR (OR=1.476, 95% CI: 1.401 to 1.756, p<0.001; HR=1.430, 95% CI: 1.287 
to 1.643, p<0.001) and PIA (OR=0.905, 95% CI: 0.783 to 0.986, p<0.001; HR=0.878, 95% CI: 

0.796 to 0.948, p<0.001) were independent predictors of no-reflow phenomenon and 90-day 

mortality. Spearman’s rank correlation test revealed that MPVLR (r=-0.297, p<0.001), 

monocyte to lymphocyte count ratio (MLR) (r=-0.211, p<0.001) and neutrophil to lymphocyte 

count ratio (NLR) (r=-0.389, p<0.001) in peripheral blood were significantly negatively 

correlated with postoperative left ventricular ejection fraction (LVEF). Upon comparing 

the area under curve (AUC), the MPVLR combined with PIA achieved better performance in 

differentiating no-reflow phenomenon (AUC=0.847, 95% CI: 0.821 to 0.874) and 90-day 

mortality (AUC=0.790, 95% CI: 0.725 to 0.855), than the GRACE score, MPVLR and PIA alone, 

and had similar performance to all other pairwise combinations of the GRACE score, MPVLR 

and PIA. 
Conclusion    High MPVLR and PIA were independent predictors of the no-reflow phenomenon 
and 90-day mortality in patients with STEMI after PCI. Moreover, Combined application of 

MPVLR and PIA can effectively predict the occurrence of the no-reflow phenomenon and 90-day 

mortality. 
Key words  Angina,Unstable • Mean Platelet Volume • Mortality • Myocardial Infarction • No-Reflow 
Phenomenon 
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PU-2738  

Lymphocyte oscillation is associated with the progression 

of COVID-19: a retrospective study 
 

xiehong liu
1
、wen xiao

1
、yu jiang

1
、lianhong zou

1
、fang chen

1,2
、yimin zhu

1 
1. 湖南省人民医院（湖南师范大学附属第一医院），急救医学研究所 

2. 湖南省人民医院（湖南师范大学附属第一医院），急诊科 
 
Lymphopenia has been implicated in patients infected with Severe Acute Respiratory Syndrome 

Coronavirus-2, while the association of Lymphocyte count and changes with subsequent the 

progression of COVID-19 remains unclear. The clinical and laboratory data of 228 patients 

with the definite outcome by February 19, 2020 in the First Hospital of Changsha were 

reviewed. The characteristics of COVID-19 with lymphopenia patients in age distribution, 

underlying diseases, hospitalization, treatment and hospitalization time were analyzed. 

Meanwhile, we analyzed the difference between the change of lymphocyte count and the 

progress of the disease within 15 days. Among the 228 patients, 226(99.1%) were discharged 

and survived, and 2 (0.8%) were died. The hospitalization days (≥15) of patients with 

lymphopenia (77.2%) of almost three times as high as that for non-lymphopenia (23.6% ) (P 

＜ 0.05). Compared with the non-lymphopenia, COVID-19 with lymphopenia had a higher 

proportion of severe patients (32.4% vs67.6%)  (P ＜0.05). Dynamic changes of lymphocyte 

were also closely related to the progress of COVID-19 during hospitalization. Baseline 

lymphocyte levels and changes were associated with subsequent progression. Monitor 

inglymphocyte during hospitalization may beimportantinthe prognosis of COVID-19.  
Key words  Retrospective study, Coronavirus disease 2019, Mortality, Platelet count, Severe acute 
respiratory syndrome coronavirus 2  
 

PU-2739  

ARDS 所致肺高压的研究进展 
 

史薪炜 
江苏省人民医院（南京医科大学第一附属医院） 

 
目的   就 ARDS 并发肺高压的流行病学、发病机制以及治疗措施的研究进展进行综述，期待未来能

获得新的思路，为临床提供指导。 
方法   就 ARDS并发肺高压的流行病学、发病机制以及治疗措施的研究进展进行综述 
结果 综上所述，ARDS 引起 PH在临床上常见，虽然有很多研究试图探究其机制及疗法，但目前机制

尚未完全阐明，也没有特效的治疗方法。 
结论   ARDS 引起 PH在临床上常见，虽然有很多研究试图探究其机制及疗法，但目前机制尚未完全

阐明，也没有特效的治疗方法。随着相关研究的进一步进展，期待未来能获得新的思路，为临床提

供指导。 
关键字   ARDS、肺动脉高压、研究进展 
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PU-2740  

急诊手术室“零通道”在创伤中心建设的应用 
 

林加莲 
南方医科大学珠江医院 

 
目的   探讨急诊手术室“零通道”在创伤中心建设中的应用效果。 
方法 回顾性分析从 2020年 9月至 2021年年 3月在我院急诊手术室进行急诊手术的 120例创伤患者

的临床资料，分为对照组（常规绿色通道）和研究组（“零通道”），比较两组在术前准备时间、急

诊到手术室时间、进入手术室到手术开始时间、患者及其家属满意度、创伤患者抢救成功率的差异。 
结果     术前准备时间、急诊到手术室时间、进入手术室到手术开始时间明显缩短（P＜0.05），患

者及其家属满意度、创伤患者抢救成功率明显提高（P＜0.05）。 
结论   急诊手术室“零通道”在创伤中心建设中的应用，不仅可以缩短术前准备时间、急诊到手术

室时间、进入手术室到手术开始时间，还提高了患者及其家属的满意度以及急诊手术的抢救成功率，

建议推广应用。 
关键字   急诊手术室；零通道；创伤中心 
 

PU-2741  

Predictive Significance of the Prognostic Nutritional Index 

(PNI) in Patients with Severe COVID-19 
 

Yi Han、Wei Wei、Xingyue Wu、Sucheng Mu、Chaoyuan Jin 
Zhongshan Hospital Fudan University 

 
Objective   The prognostic nutritional index (PNI) has been reported to significantly 

correlate with poor survival and postoperative complications in patients with various 

diseases, but its relationship with mortality in COVID-19 patients has not been addressed. 
Method: A multicenter retrospective study involving patients with severe COVID-19 was 

conducted to investigate whether malnutrition and other clinical characteristics could be 

used to stratify the patients based on risk. 
Results   A total of 395 patients were included in our study, with 236 patients in the 
training cohort, 59 patients in the internal validation cohort, and 100 patients in the 

external validation cohort. During hospitalization, 63/236 (26.69%) and 14/59 (23.73%) 

patients died in the training and validation cohorts, respectively. PNI had the strongest 

relationships with the neutrophil-lymphocyte ratio (NLR) and lactate dehydrogenase (LDH) 

level but was less strongly correlated with the CURB65, APACHE II, and SOFA scores. The 

baseline PNI score, platelet (PLT) count, LDH level, and PaO2/FiO2 (P/F) ratio were 

independent predictors of mortality in COVID-19 patients. A nomogram incorporating these 

four predictors showed good calibration and discrimination in the derivation and validation 

cohorts. A PNI score less than 33.405 was associated with a higher risk of mortality in 

severe COVID-19 patients in the Cox regression analysis. 
Conclusion   These findings have implications for predicting the risk of mortality in 
COVID-19 patients at the time of admission and provide the first direct evidence that a 

lower PNI is related to a worse prognosis in severe COVID-19 patients. 
Key words  
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PU-2742  

血液学参数预测急性 ST 段抬高型心肌梗死患者经皮冠状动脉介

入治疗术后发生主要不良心血管事件的价值研究 
 

陈鑫森、刘艳存、柴艳芬 
天津医科大学总医院 

 
目的   探讨血液学参数预测急性 ST段抬高型心肌梗死（STEMI）患者经皮冠状动脉介入治疗（PCI）

术后发生主要不良心血管事件（MACE）的临床价值。 
方法 选取我院明确诊断为急性 STEMI并首次行急诊 PCI的患者 524例为研究对象，按照随访期间是

否发生 MACE 分为 MACE 组和非 MACE组。收集患者基线资料，PCI术前临床指标，冠状动脉造影罪犯

血管，支架植入数目，发生症状到 PCI 时间，无复流发生率，药物治疗情况。应用 Cox 回归分析

探讨急性 STEMI 患者 PCI 术后发生 MACE 的影响因素，并绘制 ROC 曲线评估单核细胞与淋巴细胞

比值（MLR）、平均血小板体积与淋巴细胞比值(MPVLR)、中性粒细胞与淋巴细胞比值(NLR)及其组合

对急性 STEMI 患者 PCI 术后发生 MACE 的预测价值。 
结果 MACE组患者 MLR、MPVLR、NLR 明显高于非 MACE组（P均<0.01）。MLR〔HR=1.701，95%CI（1.332，

2.172），P<0.01〕、MPVLR〔HR=1.372，95%CI（1.196，1.443），P<0.01〕、NLR〔HR=1.428，95%CI

（1.037，1.576），P=0.015〕均是急性 STEMI 患者 PCI 术后发生 MACE 的影响因素。MLR 与 NLR

（rs=0.195，P<0.01）、MPVLR（rs=0.210，P<0.01）呈正相关，NLR 与 MPVLR 呈正相关（rs=0.483，

P<0.01）。MLR+NLR、MLR+MPVLR、NLR+MPVLR 对急性 STEMI 患者 PCI 术后发生 MACE 预测效能优于

MLR、NLR、MPVLR（P<0.05）。 
结论 入院早期 MLR、MPVLR、NLR 等血液学参数与急性 STEMI 患者预后相关，且血液学参数之间的

联合应用能够更加高效地识别高危患者以及预测 MACE 的发生。 
关键字 心肌梗死；血液学参数；经皮冠状动脉介入治疗；不良心血管事件；预后 
 
 

PU-2743  

Bmal1 Regulates the Redox Rhythm of HSPB1 and Homo-oxidized 

HSPB1 Attenuates Oxidative Stress Injury of Cardiomyocytes 
 

xiehong liu
1
、wen xiao 

1
、yu jiang

1
、lianhong zou

1
、fang chen

1,2
、yimin zhu

1 
1. 湖南省人民医院（湖南师范大学附属第一医院）,急救医学研究所 

2. 湖南省人民医院（湖南师范大学附属第一医院），急诊科 
 
Oxidative stress is the main cause of acute myocardial infarction (AMI), which is related 

to the disorder of the regulation of Bmal1 on redox state. HSPB1 form homologous-oxidized 

HSPB1 (homo-oxidized HSPB1) to resist oxidative damage via S-thiolated modification. 

However, it’s still unclarified whether there is an interaction between the circadian clock 

and HSPB1 in myocardial injury. A total of 118 AMI patients admitted and treated in our 

hospital from Sep 2019 to Sep 2020 were selected to detect the plasma HSPB1 expression 

and the redox state. We divided AMI patients into three subgroups: morning-onset AMI 

(5:00 am to 8:00 am; Am-subgroup, n=38), noon-onset AMI (12:00 pm to 15:00; Pm-subgroup, 

n=45), and night-onset AMI (20:00 pm to 23:00 pm; Eve-subgroup, n=35) according to the 

circadian rhythm of onset. The Am-subgroup had remarkably higher cardiac troponin I (cTnI), 

creatine kinase MB (CK-MB) and B-type natriuretic peptide (BNP) but lower left 
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ventricular ejection fraction (LVEF) than in the Pm-subgroup and 

Eve-subgroup. Patients complicated with cardiogenic shock were significantly higher in 

Am-subgroup than the other two groups. The homo-oxidized HSPB1 in plasma markly decreased 

in Am-subgroup. HSPB1C141S mutant accelerated H9c2 cells apoptosis, increased reactive 

oxygen species (ROS), decreased reduced-glutathione (GSH) and the ratio of reduced-GSH 

and GSSG during oxidative stress. Importantly, we found that the redox state of HSPB1 was 

consistent with the oscillatory rhythm of Bmal1 expression in normal C57B/L mice. The 

circadian rhythm disorder contributed to decrease Bmal1 and homo-oxidized HSPB1 in 

cardiomyocytes of C57BL/6 mouse. In additon, Bmal1 and homo-oxidized HSPB1 decreased in 

neonatal rat cardiomyocytes exposed to H2O2. Knockdown of Bmal1 led to a significant 

attenuate in homo-oxdized HSPB1 expression, whereas overexpression of Bmal1 increased 

homo-oxdized HSPB1 expression in response to H2O2. Our findings indicated that the 

homo-oxdized HSPB1 reduced the AMI patients probably the risk of shock and the target organ 

damage, which was associated with Bmal1 regulating the redox state of HSPB1. 
Key words  Acute Myocardial Infarction; oxidative stress; redox state; HSPB1; Bmal1 
 
 

PU-2744  

CRRT 治疗急性重症胰腺炎的效果及对炎性因子、预后的影响 
 

刘斐 
南阳市第一人民医院 

 
目的   探究连续性肾脏替代疗法（CRRT）治疗急性重症胰腺炎（SAP）的效果及对炎性因子、预后

的影响。 
方法   采用奇偶数排序将本院收治的 90例急性 SAP患者随机分为实验组与对照组两组，各 45例，

两组患者均予以相同基础治疗，实验组在对照组基础治疗上加以 CRRT。观察治疗前与治疗 72h后两

组患者炎性因子[白细胞介素-6(IL-6)、C-反应蛋白（CRP）]水平及病情危急程度[急性生理学及慢

性健康状况评分系统（ApacheⅡ）]变化，分析治疗 72h后两组治疗效果的差异。 
结果   治疗 72h 后，实验组治疗有效率明显高于对照组（P＜0.05）；两组血清 CRP、IL-6 水平及

ApacheⅡ评分较治疗前有显著降低，且实验组明显低于同一时间对照组（P＜0.05）。 
结论   CRRT 对 SAP 治疗效果更佳，炎症因子清除更彻底，且患者预后更佳，适宜于在临床广泛应

用。 
关键字   连续性肾脏替代疗法；急性重症胰腺炎；炎性因子；预后 
 
 

PU-2745  

改良早期评分在急危重患者院内分级转运的应用效果 
 

杨艳 
湖南省人民医院 

 
目的   规范急危重患者院内转运过程，促进院内转运高效、有序运作；降低转运风险，从而提高急

危重患者转运安全，为今后相关研究提供参考依据。 
方法   以范围综述的思想为指导，计算机检索在中国期刊全文数据库、维普期刊网、万方服务平台、

中国生物医学、PubMed、Cochrane Library、Medline、Embase、ScienceDirect 中进行检索,收集

从建库至 2021年 3月发表的关于居家护理的文献，根据纳入与排除标准进行文献筛选，对最终纳入
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文献中涉及的文献中涉及的分级转运、院内转运项目及内容构建依据等进行汇总和分析 
结果   共检索到相关的临床实践指南 4 篇、系统评价 2 篇、RCT7 篇，纳入文献中所使用的评分工

具为改良早期预警评分、预警评分等 
结论   改良早期评分缩短急危重患者转运时间；提高患者及家属满意度；提高接收科室满意度；降

低不良事件发生率（心博骤停、窒息、管道脱落、坠床、抢救器材及药品准备不足或不能正常使用， 

医疗纠纷， 送错部门等）。 
关键字    
 
 

PU-2746  

医联体模式下一体化护理管理在脑卒中患者康复中的应用分析 
 

刘洋 
湖南省人民医院 

 
目的   探讨医联体模式下一体化护理管理在脑卒中患者护理管理中的应用效果 
方法 选取我院 2018 年 1 月 ~2019 年 1 月收治的 80 例脑卒中患者，按随机数字表法分为观察

组（n=40）和对照组（n=40），其中对照组实施常 规护理模式，观察组则加以医联体模式下一体化

护理管理，分别对两组患者干预前后的危险因素控制情况与生活质量进 行比较 
结果 经比较，两组患者干预前后血压控制、血糖指标、血脂控制等相关危险因素指标差异有统计学

意义（P ＜ 0.05）；两组患者肌张力、运动功能、躯体平衡、ADL/IADL、记忆与思维、交流、情绪

及参与等生活质量评分差异 有统计学意义（P ＜ 0.05） 
结论 医联体模式下一体化护理管理模式有助于促进脑卒中患者的危险因素控制水平，且提 高了患

者的生活质量，值得推荐 
关键字  
 
 

PU-2747  

不同介入时间的康复训练对急性脑梗死患者 

心身功能恢复的影响经 
 

杨佳意 
湖南省人民医院 

 
目的   分析探讨对急性脑梗死患者在不同介入时间进行康复训练后心身 功能的恢复情况 
方法 选择 2018 年 6 月至 2019 年 6 月期间在我院接受治疗的 90 例急性脑梗死患者参与研究，

其中 45 例患者作为观察组，另外 45 例患者则 作为对照组；观察组患者则在入院后立刻采取相应

的肢体功能康复训练。分别对 比两组患者在训练年后的心身功能恢复情况 
结果 经过治疗对比，两组患者训 练后的日常生活活动能力和训练前相比均有了明显的改善，并且

观察组患者的改 善程度明显优于对照组患者，且观察组患者的汉密尔顿焦虑量表评分和汉密尔顿 

抑郁量表评分也明显优于对照组患者（P＜0.05） 
结论 通过对急性脑梗死患 者采用早期康复训练措施，能够有效地改善患者的日常生活能力，促进

患者心身 功能的恢复，纾解患者的负面情绪，因此值得临床推广应用 
关键字  
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PU-2748  

Clinical Features and Etiology of Musculoskeletal Infection 

with or without Sepsis in the Emergency Department 
 

Fangjie Zhang、juan zhang、xiangmin li、guoqing huang、aimin wang 
Department of Emergency Medicine, Xiangya Hospital, Central South University 

 
Objective   Musculoskeletal infection (MSKI) is a common reason to seek medical care in the 
emergency department (ED). We aimed to determine the clinical characteristics and etiology 

of patients with MSKI in our ED, the characteristics of MSKI with sepsis, and the predictors 

of death in sepsis patients.Methods: The study retrospectively analyzed patients with MSKI 

from April 1, 2017, to March 31, 2021. The patients were divided into non-sepsis and sepsis 

groups. Clinical data of these patients including their basic information, laboratory 

results, diagnostic results, and outcomes were collected. Statistical analysis was carried 

out using GraphPad Prism 5.Results: In all, 106 patients (70 male, 36 female) were enrolled 

in this study: 43 MSKI patients with sepsis and 63 MSKI patients without sepsis. Five 

patients with sepsis died. The patients’ age and sex ratio were no significantly different 

between the sepsis and non-sepsis groups. In the sepsis group, the ratio of rheumatic 

diseases, diabetes, coronary heart disease, and deep vein thrombosis was significantly 

different than that in the non-sepsis group (all p<0.05). Fifty-six patients (54.37%) had 

positive etiology results. Staphylococcus, streptococcus, Klebsiella pneumoniae, 

Pseudomonas aeruginosa, and Escherichia coli were the most common bacteria found in both 

groups, but sepsis patients had more Candida albicans infections than non-sepsis patients 

(p=0.0331, p<0.05). The five patients who died in the sepsis group had higher serum levels 

of creatinine and procalcitonin (PCT). Multivariate logistic regression analyses showed 

that PCT (p=0.026; odds ratio, 1.038) was significantlyrelated to mortality.Conclusion: 

In MSKI patients, rheumatic diseases, diabetes, coronary heart disease, and deep vein 

thrombosis are the risk factors for sepsis. Staphylococcus, streptococcus, K. pneumoniae, 

P. aeruginosa, and E. coli were the most common bacteria in MSKI patients, while MSKI 

patients with sepsis had more C. albicans infections. Elevated PCT was significantly related 

to death in sepsis patients.  
Key words musculoskeletal infection, sepsis, emergency department, procalcitonin 
 
 

PU-2749  

在急诊科采用血浆置换治疗血栓性 

血小板减少性紫癜的单中心经验 
 

张方杰、李湘民、黄国庆、莫晓叶 
中南大学湘雅医院 

 
目的   血栓性血小板减少性紫癜（TTP）是一种罕见的、危及生命且容易误诊的血栓性微血管病。 很

少有研究报告在中国急诊科使用治疗性血浆置换 (TPE) 治疗 TTP。 本研究是对在我们急诊重症监

护病房 (EICU) 接受 TPE 治疗的 TTP 患者的回顾性分析。 
方法   本研究回顾性分析了 2014 年 7月 1日至 2020年 2月 1日接受 TPE治疗的 TTP患者，收集了
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这些患者的以下临床数据：实验室检查结果、首发症状、ADAMTS13 水平、糖皮质激素水平、TPE 次

数和结局。 
结果 该研究包括 19 名患者（9 名男性和 10 名女性），有 20 次临床发作，1 名女性患者有两次

发作。 17 例患者使用了 TPE，患者每 2-3 天进行一次 TPE。 每次 TPE 处理的体积为 2000 毫升。 

共有 4名男性患者死亡，15 名患者存活。 一名女性经历了复发。 存活组和死亡组之间在年龄、RBC、

HGB、PLT、ALT、AST、BUN、Cr、LDH 或胆红素方面没有显着差异。 男性患者死亡率显着高于女性

患者（p = 0.0325，p < 0.05），死亡患者的平均年龄为 64.25±4.78 岁，高于幸存者的平均年龄

（47.38±4.30）。 ）， 然而，两组间没有显着差异（p = 0.0787）。 
结论 尽管 TPE 不是每天都进行，但 TPE 对 TTP 患者的结果令人满意。 老年男性 TTP 患者的死

亡风险相对增加。 
关键字 Emergency, Thrombotic thrombocytopenic purpura ,Therapeutical plasma exchange 
 
 

PU-2750  

不同年龄和基础病的 COVID-19 患者血液学指标和病情分析 
 

余桥
1
、吉攀

1
、朱洁云

2
、宾雁飞

1
、谢周华

3
、张剑锋

1
、沈印

2 
1. 广西医科大学第二附属医院 
2. 广西壮族自治区人民医院 
3. 广西南宁市第四人民医院 

 
目的   分析比较不同年龄和基础疾病新型冠状病毒肺炎（COVID-19）患者的血液学指标和病情严重

程度。 
方法   选择2020-01-22~ 2020-02-29广西南宁市第四人民医院及武汉市黄陂区中医医院收治的150

例 COVID-19患者为研究对象，按年龄分为青年组（18~39岁，51例）、中年组（40~59 岁，50例）、

老年组（≥60 岁，49例）; 按合并基础疾病情况分为无基础病组（126例）和合并基础疾病组（24

例）。比较各组的一般临床资料及血液学指标。 
结果   老年组合并基础疾病的人数比例最多，中年组次之，青年组最少，差异有统计学意义（P＜

0.05）。老年组和中年组的重症人数比例显著大于青年组（P＜0.05）。三组淋巴细胞计数、红细胞计

数和血红蛋白水平比较差异有统计学意义（P＜0.05），以老年组水平较低。三组 D-二聚体、乳酸脱

氢酶、总胆红素和血尿素氮水平比较差异有统计学意义（P＜0.05），以老年组水平较高。与无基础

疾病组比较，合并基础疾病组的年龄更大，D-二聚体、乳酸脱氢酶水平更高，差异有统计学意义（P

＜0.05）。 
结论   中老年 COVID-19患者合并的基础病更多，重症率更高。高龄、合并有基础病可能是 COVID-19

患者病情加重的危险因素。 
关键字   2019 新型冠状病毒肺炎；血液学指标；年龄；基础疾病 
 
 

PU-2751  

基于文献计量学的国内外急诊护理人员职业倦怠研究特征分析 
 

罗慧君、龚韩湘、谢佩玲、冯雪珍 
广州医科大学附属第二医院 

 
目的   通过对国内外急诊护理人员职业倦怠研究领域的期刊文献进行研究分析，为促进国内急诊护

理人员职业倦怠相关研究提供一些借鉴。 
方法   通过检索中国知网学术期刊全文数据库和 Web of Science 数据库，获取国内外急诊护理人
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员职业倦怠研究的相关文献，运用 VOSviewer软件进行可视化分析。 
结果   共得到中文文献 183 篇，英文文献 276篇；可视化图普展现该领域研究特征、热点和演化脉

络；急诊护理人员职业倦怠领域的英文文献共涉及 55个国家或地区，美国发文量位居第 1，中国发

文量排名第 4；国内急诊护理人员职业倦怠的文献主要分为 8 个聚类，国外的相关文献主要分为 5

个聚类；国外急诊护理人员职业倦怠研究呈现的演变阶段，比国内多了两个阶段，说明国内相关研

究滞后于国外。 
结论   研究揭示了国内外急诊护理人员职业倦怠研究领域的特征、热点及趋势，为我国该领域的研

究提供一些参考。 
关键字   文献计量学；急诊；护理人员；职业倦怠 
 
 

PU-2752  

早期急诊脓肿切开引流术治疗创伤弧菌感染致坏死性筋膜炎 1 例 
 

余桥、韦利乐、覃涵、赵春菱、曾光、刘朝忠、张剑锋 
广西医科大学第二附属医院 

 
目的   观察早期急诊脓肿切开引流术治疗创伤弧菌感染致坏死性筋膜炎合并脓毒性休克的临床疗

效。 
方法   2021-08-04收治创伤弧菌感染致右下肢坏死性筋膜炎并发脓毒性休克患者 1例，患者发病 5

天即出现全身感染，病情发展迅速，初始病变由右足快速扩散发展至整个右下肢及腹部，且合并脓

毒性休克和多器官功能障碍综合征。入院早期急诊即行右下肢脓肿切开引流、CVVH+血液灌流，辅以

广谱抗生素抗感染、多器官功能支持、纠正电解质紊乱等对症支持治疗，右下肢大腿内侧及外侧、

小腿外侧行脓肿切开引流术、伤口扩大清创。脓液培养结果回报后为创伤弧菌，改用敏感抗生素头

孢曲松+莫西沙星抗感染。 
结果 患者右下肢坏死性筋膜彻底清除，脓毒性休克得到纠正，症状体征好转，实验室指标趋于正常

范围，转出 EICU 
结论   本例患者病情发展迅速，并发症多，追问病史无明确感染病史，早期急诊即行脓肿切开引流

术、CVVH 吸附炎症因子、使用敏感抗生素治疗对于提高救治成功率、提高患者生存质量具有重要临

床意义。 
关键字   创伤弧菌感染；坏死性筋膜炎；脓毒性休克；多器官功能障碍综合征；早期切开引流 
 

PU-2753  

中国广州地区 COVID-19 和甲型 H1N1 患者临床特征的比较 
 

江稳强、李旭声、钟文宏、黄林强、林晓军、温妙云、邓宇珺、李欣、曾红科 
广东省人民医院 

 
目的   本研究旨在比较新冠肺炎(COVID-19)和甲型流感(H1N1)患者的流行病学、临床和实验室特

征，并开发区分模型和简单的评分系统。 
方法 本研究回顾性分析了广东省人民医院 2020年 1月 18 日至 2月 28 日确诊 COVID-19 和 2009年

12 月 21 日至 2010 年 2 月 5 日确诊甲型 H1N1 流感患者的临床资料。分别构建基于临床和实验室特

征的 logistic回归模型以寻找鉴别 COVID-19 和 H1N1的因素。将来自两个初始模型中的有显着差

异的因素用于整体多元 logistic 回归分析，确定 COVID-19的独立鉴别因素。根据 OR值，确定每个

鉴别因素的权重，以此构建区分 COVID-19和 H1N1的评分系统。 
结果 本研究共招募了 236名患者，包括 20名 COVID-19患者和 216名甲型 H1N1 流感患者。年龄>34

岁(OR=1.167)，体温>37.5℃(OR=0.054)，无咳痰(OR=12.591)，无肌肉酸痛（OR=19.318)，淋巴细
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胞比值(%)≥20%（OR=17.372)和 CKMB>9.7(U/L)(OR=1.091)是 COVID-19的独立鉴别因素。模型预测

概率和评分系统在区分 COVID-19和 H1N1患者的 AUC分别为 0.988(0.974-1.000)（最佳截断值>0.1，

敏感度=95.0%，特异度=94.8%）和 0.962（0.922-1.000）（最佳截断值>18，敏感度=90.0%，特异度

=90.3%）。 
结论 一定的临床和实验室特征有助于区分 COVID-19 和甲型 H1N1 流感患者。我们构建的简单评分

系统可能有助于识别需要进一步检测新冠病毒和立即进行医学隔离的患者。 
关键字 COVID-19；H1N1；甲型流感；临床特征 
 
 

PU-2754  

波动大的高血压合并短期反复急性脑梗死诊疗 
 

李欣儒 
郑州市中心医院 

 
目的   基于 ARAS 和老年缺血性脑血管病较高共患病率, 建议行脑血管造影的老年缺血性脑血管病

患者同时行非选择性肾动脉造影。 
方法 急查头颅磁共振,磁共振示急性右小脑半球梗死,右侧椎动脉闭塞,请神经介入科会诊后急诊全

麻下行“主动脉弓、腹主动脉造影、全脑血管造影术、三维重建影像融合术、动脉内溶栓术、右侧

椎动脉(V1段)球囊扩张术”， 
2 周后行局麻下行“超选择性双侧肾动脉造影术左肾动脉支架置入术+超选择性右侧稚动脉造影

术”. 
结果 反复急性脑梗，急诊行脑血管造影为当务之急，考虑肾功能不全，遂决定分期手术。责任血管

（右椎动脉、左肾动脉）狭窄解除后，病情稳定，虽不能改善肾功能，但有效预防了肾功能恶化，

血压稳定，对脑卒中二级预防意义重大。 
结论   肾动脉狭窄不仅能引发高血压, 而且还易导致出现严重肾功能损伤, 有效、积极的对肾动脉

狭窄进行治疗, 需要坚持降低血压、挽救肾功能的治疗原则。肾动脉狭窄解除, 通畅病变血管, 即

可治愈高血压, 并逆转肾功能减退现象。如患者出现血管杂音、难以控制的高血压、反复发作突发

性肺水肿等临床症状, 则要考虑其出现肾动脉狭窄的可能性。 
关键字 血压波动；肾动脉狭窄；急性脑梗 
 
 

PU-2755  

血浆白蛋白/乳酸比值（ALaR）预测重症患者预后的价值研究 
 

赵健 
上海市第十人民医院（暨同济大学附属第十人民医院） 

 
目的   乳酸和血浆白蛋白与 ICU重症患者病情严重程度和预后密切相关，关于血浆白蛋白和乳酸两

个参数联合应用预测 ICU重症患者预后的研究未见报道。在本研究中，我们探讨了血浆白蛋白/乳酸

比值（ALaR）在预测重症患者预后中的价值。 
方法   从重症监护数据库(Multiparameter Intelligent Monitoring in Intensive Care Database 

IIIversion 1.3)中提取患者数据。取患者入 ICU 48 小时内最小血浆白蛋白和最大乳酸值，其比值

定义为 ALaR。通过平滑曲线拟合确定患者 ALaR 与死亡率之间有较好的相关性。观察结果为 ALaR 和

ICU 住院全因死亡率。ROC 曲线用于评估 ALaR 预测死亡的能力，二元 logistic 回归分析用于评估

ALaR与 ICU死亡率以及 ICU存活患者住院时间之间的关系。 
结果   MIMIC III 数据库入 ICU 48 小时内具有血浆白蛋白和乳酸检测值的患者为 13126 例，排除
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年龄＞85 和＜18 的患者 1228，排除肝病患者 1974 例，排除各种实体肿瘤及转移瘤 1077 例，最终

纳入患者 8848例患者进行分析。ALaR预测死亡 ROC曲线下面积为 0.69（95%CI，0.67-0.70）（P<0.01），

截断值为 0.75，敏感度为 0.47，特异度为 0.80。ICU死亡 1528 例（17.3%）。经校正后的二元 logistic

回归分析显示 ALaR降低为死亡率增加的独立危险因素(OR,95%CI: 0.483 ,0.428, 0.545)。 
结论   血浆白蛋白/乳酸比值（ALaR）降低与重症患者死亡率增加显著相关。ALaR 可能是预测 ICU

重症重患者预后的一个有效的、简单易行的、新的独立标志物。 
关键字   血浆白蛋白与乳酸比值，重症患者，回归分析，预后 
 

PU-2756  

心理干预在洗胃患者抢救过程中应用效果评价。 
 

余国兰 
襄阳市中心医院 

 
目的   探索心理护理在洗胃患者抢救过程中的作用及对患者配合度的影响。 
方法 选取 20位洗胃患者在抢救过程中对其进行心理干预。 
结果 采用心理干预的 20 位病例在抢救过程中配合度极高，帮助患者消除或减缓心理压力，缩短的

洗胃时间，提高了洗胃效率。 
结论 在洗胃患者抢救过程中应用心理干预，可以帮助护士进行有效的洗胃操作，为病人提供高质量

的护理服务。 
关键字 心理干预;洗胃患者;配合度 
 
 

PU-2757  

空蝶鞍综合征合并低钠血症 1 例临床报告 
 

姜晓明、刘晓亮、臧秀贤、邢吉红 
吉林大学白求恩第一医院 

 
目的   空蝶鞍综合症(empty sellar syndrome，ESS)又称蛛网膜隔疝，是指因颅内压增高或鞍隔缺

损，蛛网膜下腔受脑脊液压力的冲击突入鞍内，垂体受压缩小变扁，从而形成空蝶鞍，进而产生头

痛、头晕、视力障碍、脑脊液鼻漏及内分泌紊乱等一系列症状的临床综合征[1]。但目前关于 ESS临

床特征尤其是对腺垂体内功能影响的数据尚不多。笔者对 1 例严重低钠血症患者系统检查后明确临

床诊断为空蝶鞍综合症，经过激素替代治疗后病情好转。现报告如下。旨在加深临床工作中对 ESS

的临床特征的认识。 
方法 目前关于 ESS临床特征尤其是对腺垂体内功能影响的数据尚不多。笔者对 1例严重低钠血症患

者系统检查后明确临床诊断为空蝶鞍综合症，经过激素替代治疗后病情好转。现报告如下。旨在加

深临床工作中对 ESS的临床特征的认识。 
结果 本例患者为一中老年男性，因顽固性低血糖、低钠血症多次就诊于外院，此次因意识障碍入院，

明确诊断低钠血症，进一步检查发现低钠血症为腺垂体功能减退所致，进而通过垂体核磁共振检查

发现空蝶鞍，诊断得以明确。垂体 MRI 检查是目前诊断本病的首选方法。 
结论 通过复习本病例及文献，我们在临床工作中对常规疾病不能解释的顽固性低钠血症、低血糖症

等，应警惕本病的可能。因其症状隐匿，病史较长，如果医师对此病认识不足，则易误诊、漏诊。

早期诊断须将临床表现与实验室检查相结合，尽早确诊方能改善患者预后、提高治疗成功率。该病

临床预后良好，激素替代治疗后均可取得满意的疗效。 
关键字   空蝶鞍综合征 腺垂体功能减退 低钠血症 
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PU-2758  

浅谈急诊科怀孕护士的心理健康及应对职业风险的方法 
 

刘佩 
湖北省文理学院附属襄阳市中心医院 

 
目的   了解急诊科护士怀孕后的心理健康，分析产生风险的原因，为帮助急诊科怀孕护士安全应对

工作中的各类风险提供方法。 
方法   深入调查我院急诊科 2013 年-2021 年之间怀孕的 12 名护士，采用 SCL-90、HAD 两种量

表进行心理健康测定，统计这 12 名怀孕的护士怀孕期间的心理健康状况，探讨发生的原因及应对

职业风险的方法。 
结果   怀孕的 12 名护士 SCL-90 总分为 130.21±33.33，总均分为 1.3±0.2， 阳性数目为 

22.24±18.64，阳性者为 4 例，占怀孕总数的 33.33%，12 名护士 HAD 评分量表总评分 62 分，

显示有 1 名护士出现轻度焦虑或抑郁，其余护士均无。 
结论   急诊科护士怀孕后的心理状态、职业风险与工作的特殊性息息相关，工作中需要采取更加人

性化的关怀和根据科室实际情况合理进行工作安排，能更好帮助她们应对职业风险。 
关键字   急诊科；怀孕护士；心理健康；职业风险 
 
 

PU-2759  

郑州市二七区马寨镇 2018 年-2019 年 

院前急救疾病谱的构成及分布特点分析 
 

张小玲 
郑州市中心医院 

 
目的    41号急救站收集 2018 年 1月-2020 年 12月份的全部院前急救患者的资料，对患者的院前

急救病历资料进行回顾性分析。 
方法  利用病历系统软件进行病历资料回顾性分析 
结果  院前急救患者中男性占比高于女性，急分析马寨镇 2018 年-2020 年院前急救疾病谱的构成

及分布特点。方法：从马寨镇救收治患者以创伤、心脑血管疾病患者为主。夏、秋两季为院前急救

的高峰期。院前急救疾病谱排在前三位的分别是创伤、心脑血管疾病、酒精中毒。 
结论  急救站根据院前急救疾病谱构成和分布特点，合理配置急救物资、人员培训，并制定相应的

应急预案，提高院前急救质量 
关键字 马寨镇   院前急救   疾病谱构成 
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PU-2760  

(5R)-5-hydroxytriptolide  

Attenuates Systemic Inflammation of Sepsis 
 
Yao Chen、Zhongshu Kuang、Wei Wei、Yanyan Hu、Sucheng Mu、Hailin Ding、Yi Han、Chaoyang Tong、Yilin Yang、

Zhenju Song 
Zhongshan Hospital, Fudan University 

 
Objectives  (5R)-5-hydroxytriptolide (LLDT-8), a triptolide derivative with 

immunosuppressive effects, is in phase II clinical trials for rheumatoid arthritis in China. 

This study aimed to investigate the anti-inflammatory effects and underlying mechanisms 

of LLDT-8 in early phase of lipopolysaccharide (LPS)-induced sepsis, in order to explore 

its potential therapeutic effects in critical care settings. 
Methods  Male C57BL/6 mice were administrated with LPS (6mg/kg) to induce sepsis. LLDT-8 
were administrated at different dosages (0.125, 0.25mg, 0.5mg/kg). Histological changes 

were demonstrated by hematoxylin and eosin staining. The concentrations of cytokines were 

measured by enzyme-linked immunosorbent assay. Feces of mice were collected to detect the 

changes of gut microbiota by 16s rRNA sequencing. Functions of dendritic cells in spleen, 

lung and small intestine were measured by flow cytometry. Bone marrow-derived dendritic 

cells (BMDCs) were acquired to explore immunosuppressive effects of LLDT-8 in vitro. The 

TLR-4/NF-κB pathway was explored by western blot. 
Results   The survival rate of septic mice was significantly increased by LLDT-8 at the dose 
of 0.25mg/kg. Systemic inflammatory response was suppressed and multiple organ injuries 

were relieved. LLDT-8 also reversed the disrupted gut microbiota. LLDT-8 inhibited the 

maturation of dendritic cells in vivo and in vitro. Additionally, LLDT-8 suppressed the 

expression of TLR-4, phosphorylation and degradation of IκBα and nuclear translocation 

of NF-κB in BMDCs. 
Conclusions   LLDT-8 had a protective role against early phase of sepsis by regulating 
dendritic cell function through TLR-4/NF-κB pathway. 
 
Key words   Sepsis; (5R)-5-hydroxytriptolide; Dendritic cells 
 

PU-2761  

Colonization with Extensively Drug-Resistant Acinetobacter 

baumannii and Prognosis in Critically Ill Patients: An 

Observational Cohort Study  
 

Yue Zheng、Hao Wang、Jiaojiao Pang、Yuguo Chen 
Qilu Hospital of Shandong University 

 
Objective  Acinetobacter baumannii is one of the most frequently isolated opportunistic 
pathogens in intensive care units (ICUs). Extensively drug-resistant A. baumannii (XDR-AB) 
strains lack susceptibility to almost all antibiotics and pose a heavy burden on healthcare 

institutions. In this study, we evaluated the impact of XDR-AB colonization on both the 

short-term and long-term survival of critically ill patients. 
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Methods  We prospectively enrolled patients from two adult ICUs in Qilu Hospital of Shandong 

University from March 2018 through December 2018. Using nasopharyngeal and perirectal swabs, 

we evaluated the presence of XDR-AB colonization. Participants were followed up for 6 months. 

The primary endpoints were 28-day and 6-month mortality after ICU admission. The overall 

survival rate was estimated by the Kaplan-Meier method. We identified risk factors 

associated with 28-day and 6-month mortality using the logistic regression model and a 

time-dependent Cox regression model, respectively. 
Results  Out of 431 patients, 77 were colonized with XDR-AB. Based on the Kaplan-Meier curve 

results, the overall survival before 28 days did not differ by colonization status; however, 

a significantly lower overall survival rate was obtained at 6 months in colonized patients. 

Univariate and multivariate analysis results confirmed that XDR-AB colonization was not 

associated with 28-day mortality, but was an independent risk factor of lower overall 

survival at 6 months (HR = 1.749, 95% CI = 1.174–2.608). 
Conclusions   XDR-AB colonization has no effect on short-term overall survival, but is 

associated with lower long-term overall survival in critically ill patients. 
Key words Acinetobacter baumannii; extensively drug resistant; colonization 
 

PU-2762  

血液灌流治疗对急危重症有机磷中毒患者的疗效分析 
 

张澍、王家启 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   研究血液灌流治疗对急危重症有机磷中毒患者（ASOPP）的疗效 
方法   回顾性分析 2018年 7 月至 2021 年 6 月郑州大学第一附属医院急诊科收治的 90例急危重症

有机磷中毒患者病例资料,根据是否接受血液灌流治疗将其分为血液灌流组、对照组，比较两组患者

治疗效果、肿瘤坏死因子及炎症因子水平、GCS评分、APACHEⅡ评分变化差异。 
结果   血液灌流组 51 例，对照组 39 例，血液灌流组治疗有效率（96.25%）高于对照组（77.45%）,

差异存在统计学意义（P<0.05）;血液灌流组阿托品使用量低于对照组,昏迷时间、胆碱酯酶恢复时

间及住院时间均低于对照组,差异存在统计学意义（均 P<0.05）;两组治疗前 TNF-α、CRP、GCS 评

分、APACHEⅡ评分差异均无统计学意义（均 P＞0.05），治疗后血液灌流组 TNF-α、CRP、APACHEⅡ

评分均低于对照组（P<0.05），治疗后血液灌流组 GCS 评分高于对照组（P<0.05），差异存在统计学

意义。 
结论   血液灌流治疗可提高急危重症有机磷中毒患者的总体预后。 
关键字   有机磷中毒 血液灌流 
 
 

PU-2763  

批判性思维在急诊气管插管患者中 

预防非计划性托管的应用研究。 
 

李昕怡 
襄阳市中心医院 

 
目的   探索批判性思维对急诊气管插管患者治疗过程中预防非计划性脱管的影响。 
方法 选取 20位气管插管患者在其护理治疗过程中采用批判性思维。 
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结果 20例病例在应用批判性思维期间，除一人死亡，其他 19位气管插管患者在急诊治疗期间均未

出现非计划性脱管。 
结论 在气管插管的患者治疗过程中，采与用批判性思维可以帮助护士进行有效的临床护理决策，为

病人提供高质量的护理服务，减少非计划性脱管的发生率。 
关键字 批判性思维，非计划性脱管，气管插管。 
 
 

PU-2764  

乙双吗啉治疗银屑病诱发血液系统严重损害死亡一例 
 

石隆珂 
山东大学齐鲁医院 

 
目的   报道 1例因服用乙双吗啉治疗银屑病导致血液系统严重损害最终死亡的病例。 
方法 患者因罹患银屑病服用乙双吗啉治疗半年，后出现白细胞、血小板明显减少，消化道大出血，

继发皮肤软组织感染和严重的心律失常， 
结果 最终临床死亡。 
结论 本病例提示对于国家已经禁止使用的药物，仍有可能通过不法手段流向临床，给病人带来严重

损害甚至威胁生命。 
关键字 乙双吗啉；银屑病；中毒；死亡 
 
 

PU-2765  

胡蜂蛰伤继发右下肢蜂窝织炎 1 例 
 

李雅倩 
山东大学齐鲁医院 

 
目的   报道 1例胡蜂蛰伤后导致右下肢蜂窝织炎的诊治过程。 
方法 患者女，32岁，蜂蜇伤致右下肢肿痛 10天，发热 1天，体温最高达 40℃。本例患者主要表现

为右下肢红肿热痛，脓液培养结果为金黄色葡萄球菌， 
结果 经及时的脓肿切开引流、抗感染、补液等综合治疗病情好转出院。 
结论 在临床工作中我们遇到此类病例时应尽早切开引流，明确病原菌并使用敏感抗菌药物，避免错

失最佳治疗时机导致病情恶化。 
关键字   蜂蛰伤；蜂窝织炎；切开引流；手术 
 

PU-2766  

外伤致同一患者反复肺脂肪栓塞一例 
 

宋玲莉 
威海市立医院 

 
目的   脂肪栓塞综合征是外伤骨折等严重伤的并发症，是骨折创伤后早期致死的主要并发症之一。 
方法 报告一例较少见的外伤后反复肺脂肪栓塞的患者，该患者尽管抢救成功，但因早期症状不典型，

临床易忽略。 
结果 经系统治疗一周后，患者好转出院。 
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结论 对该患者的诊治历程进行分享，有助于临床医务人员对类似患者能更好的针进行诊断与治疗。 
关键字 外伤骨折；反复；脂肪栓塞 
 
 

PU-2767  

某货轮 CO2 泄露致急性职业中毒案例分析 
 

宋玲莉 
威海市立医院 

 
目的   探讨吸入 CO2急性中毒病例的就诊诊疗经过，提高临床医生对该病的认识。 
方法 回顾分析 10例 CO2急性中毒的治疗经过，总结临床治疗经验。 
结果 经各科全力配合，其中 9例患者病情改善，痊愈出院。 
结论 急性 CO2中毒治疗早期治疗是关键，同时安全教育培训和企业监管也应予以重视。 
关键字   二氧化碳；急性；职业中毒 
 
 

PU-2768  

新冠肺炎患者院前转运法式方法总结 
 

邵亚东 
郑州市中心医院 

 
目的   探讨新冠肺炎患者院前转运及感染控制的实践方法。 
方法 2021年 7月 12 日 ～ 26 日，我们机场安全转运回国人员 7例疑似和 2例确诊新冠肺炎患者，

科学合理安排人力，做好急救药品、物品管理，密切观察病情、做好心理护理，严格落实人员防护

及终末消毒处置。 
结果 本组 9例患者成功进行了快速隔离、安全转运、正确消毒处置，无转运人员被感染情况。结论: 

针对新冠肺炎 患者实施有效的院前转运及感染控制，不仅确保了患者转运安全，提升转运效率，还

有效避免了职业暴露及交叉感染。 
结论 转运工作由于涉及各个环节，需要不断协调，积极总结，持续改进。通过合理组建专业转运团

队、规范转运工作流程、正确实施转运、人员防护、终末消毒处置等，针对新冠肺炎患者转运措施

的落实，提高了转运人员防护意识，保证患者的转运安全，提升转运效率，而且有效避免了职业暴

露及交叉感染。 
关键字  
 
 

PU-2769  

液氨泄漏致皮肤及眼灼伤一例 
 

陶义铭 
山东大学齐鲁医院 

 
目的   报道 1例因液氨泄露导致患者面部及眼灼伤的病例。 
方法 因阀门老化导致液氨喷射到患者颜面部及眼部，随后引起了颜面部及眼灼伤，并引起视力下降， 
结果 经由治疗后临床治愈。 
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结论 国家对液氨的使用与管理有明确的要求，然而我国因液氨造成的工业损害屡见不鲜，应进一步

加强对于液氨的使用管理。 
关键字   液氨，面部，眼，灼伤 
 
 

PU-2770  

肺部超声评分指导一例重症烧伤 

合并肺爆震伤患者容量管理的经验分享 
 

卢骁、徐善祥、赵小纲、张茂 
浙江大学医学院附属第二医院 

 
目的   肺爆震伤多合并烧伤、出血等复合性损伤,往往会因血流动力学不稳、手术、创面及血流感

染等因素需要大量补液进行液体复苏,但过多的容量负荷会使急性肺损伤加重，甚至进展为呼吸衰竭

及 ARDS，因此液体复苏策略至关重要。肺部超声指导下的液体复苏可能是该类患者较为适合的精准

复苏方案。 
方法   患者，男，42 岁，因“爆炸烧伤致头颈、躯干、四肢疼痛 2 天”于 2020 年 6 月 15 日由外

院转入浙江大学医学院附属第二医院滨江院区急诊 ICU。入院诊断：烧爆复合伤：1.头面部、双上

肢、髋部及左下肢深二度烧伤（38%）2.肺部爆震伤。 
结果 我科采取超声指导下的限制性液体复苏策略：1.予小剂量去甲肾上腺素稳定血压，维持脏器功

能循环；2.为尽量减少肺水的进一步增加，予肺部超声评估下的限制性液体复苏，关注肺部超声评

分和氧合指数的变化。每日行肺部超声，根据肺部超声评分降低肺水含量（见图 2），适当利尿，治

疗期间液体负荷量及氧合指数见图 3。患者入院后第 6 天行“双上肢切痂、异体皮覆盖术及头面躯

干部清创术”，术后患者机械通气情况下氧分压仍偏低，考虑患者后期需多次手术及肺部情况给予

气管切开术。术后循环呼吸逐渐稳定，经过烧伤科四次切痂及植皮手术，多学科团队综合治疗，患

者 3周顺利脱机并拔除气切套管；4周后患者转当地医院继续康复治疗。 
结论 该患者在肺部超声指导下进行液体复苏，成功度过烧伤休克期及感染性休克，病情逐渐稳定后

根据肺部超声评分逐渐减少液体负荷水平，可相应减少并发症导致的机械通气天数延长，并相应的

缩短了患者 ICU 住院天数。肺部超声指导下对该类患者的液体复苏可能是易于操作且有效的，但仍

然需结合患者临床表现，综合专科意见以及参考如下腔静脉变异率等容量评估指标来决策患者治疗。 
关键字    
 
 

PU-2771  

烯丙醇吸入性中毒一例 
 

陶义铭 
山东大学齐鲁医院 

 
目的   报道 1例职业性烯丙醇接触导致皮肤损害、吸入性肺炎最终临床治愈的病例。 
方法 者因操作不当导致足部接触到烯丙醇，并吸入了部分烯丙醇蒸汽，后足部出现严重的化学腐蚀

伤，肺部明显渗出，出现严重的吸入性肺炎。 
结果 我国对于烯丙醇的应用越发广泛，由此造成的损害也屡见不鲜，然而国内此类中毒事件报道极

少，我们应加强对于烯丙醇中毒损害的认识。 
结论 企业应建立健全烯丙醇泄漏事故应急救援预案，定期进行演练，将防护设备的正确使用和按流

程操作纳入员工的量化标准，加强安全宣传教育，增强防范意识，预计此类事件将大幅减少。 

1427 

 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                        论文汇编 

 

关键字   烯丙醇，腐蚀伤，中毒，水疱 
 

PU-2772  

急性氨气泄露事件急诊诊治及心理干预经验分享 
 

张帅 
济南市章丘区人民医院 

 
目的   通过分析一起急性氨气泄露事件中急诊诊疗及开展相关心理干预情况，为类似群体事件发生

及预后提供相应的处理依据。  
方法 总结我院 2019 年 6月氨气罐车泄漏事件中接诊的 65例患者急诊救治情况，分析事件发生后急

诊诊治经验。开展的心理干预情况，应用症状自评量表（SCL - 90）评估其焦虑、抑郁状态，根据

心理评估结果实施针对性的心理干预。 
结果 65 例就诊患者均出现咽部不适主要症状，给予吸氧、应用糖皮质激素等对症处理。其中急诊

留观 52例，住院 13例；治愈 65 例、死亡 0例，后遗症 1例。 
结论 群体性公卫事件中急诊诊治经验分享，以及应急事件后心理干预开展情况。 
关键字   氨气泄露群体事件；急诊诊治；应急事件后心理干预 
 
 

PU-2773  

High-flow nasal cannula oxygen therapy and noninvasive 

ventilation for preventing extubation failure during 

weaning from mechanical ventilation assessed by lung 

ultrasound score: A single-center randomized study 
 

Xiao Lu、Chun Wu、Shanxiang Xu、Shaoyun Liu 
Second Affiliated Hospital, Department of Emergency medicine,Zhejiang University School of Medicine 

 
We sought to demonstrate the superiority of a targeted therapy strategy involving high-flow 

nasal cannula oxygen (HFNCO2) therapy and noninvasive ventilation (NIV) using lung 

ultrasound (LUS) in comparison with standard care among patients in the intensive care unit 

(ICU) who underwent successful weaning to decrease the incidence of extubation failure at 

both 48 hours and seven days. Those patients with an LUS score of less than 14 points (at 

low risk of extubation failure) were extubated and received standard preventive care without 

NIV or HFNCO2, while patients with an LUS score of 14 points or more (at high risk of 

extubation failure) were extubated with a second review of the therapeutic optimization 

to identify and address any persisting risk factors for postextubation respiratory distress. 

Patients received HFNCO2 therapy combined with sessions of preventive NIV (4–8 hours per 

day for 4–8 sessions total) for the first 48 hours after extubation. During the study period, 

98 patients were enrolled in the study, including 49 in the control group and 49 in the 

treatment group. In the control group, the LUS scores of 13 and 36 patients were 14 points 

or more or below 14 points, respectively, while, in the treatment group, the LUS scores 

of 16 and 33 patients were 14 points or more or below 14 points. Among patients with an 

LUS score of 14 points or more, the extubation failure rate within 48 hours was 30.8% in 

the control group and 12.5% in the treatment group, constituting a statistically significant 
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difference (p < 0.05). Conversely, among patients with an LUS score of less than 14 points, 

13.8% in the control group and 9.1% in the treatment group experienced extubation failure 

(p = 0.61). The length of ICU stay (10.7 ± 6.1 days vs. 9.9 ± 5.1 days) was not significantly 

different yet the re-intubation rate (18.4% vs. 10.2%) significantly varied between the 

two groups (p < 0.05). There was no significant difference in the 28-day mortality rate 

(11.1% vs. 9.3%) between the control and treatment groups.Among high-risk adults being 

weaned from mechanical ventilation and assessed by lung ultrasound score, an NIV + HFNCO2 

protocol does not lessen the mortality rate or the length of ICU stay but did reduce the 

rate of extubation failure at both 48 hours and seven days. 
Key words   
 
 

PU-2774  

血浆置换、血液灌流联合连续性静脉 

-静脉血液滤过治疗急性稀料中毒的临床效果 
 

于中锴 
聊城市人民医院 

 
目的   探讨血浆置换（plasma exchange, PE）、血液灌流（hemoperfusion, HP）联合连续性静脉-

静脉血液滤过（continuous veno venous hemofiltration, CVVH）治疗急性稀料中毒的临床效果，

为稀料中毒提供新的治疗方式。 
方法  回顾性分析山东省聊城市人民医院急诊科 2010 年 1 月至 2020 年 1 月住院治疗的 39 例急性

稀料中毒患者的临床资料，按照治疗方法分为常规血液灌流治疗组（HP组，n=18）和血浆置换、血

液灌流联合连续性静脉-静脉血液滤过组（PE+HP+CVVH 组，n=21）。HP组给予洗胃、导泻、保护重要

脏器功能、激素冲击疗法、血液灌流、营养支持、抗氧化等治疗。PE+HP+CVVH 组在上述常规治疗组

基础上加用血浆置换和 CVVH治疗，其余治疗措施同 HP组。比较两组患者在入院时、入院后 24小时、

48 小时、72 小时的血液分析白细胞计数（white blood cell count, WBC）、中性粒细胞计数

（neutrophil count, NEUT）的变化以及肝功指标谷丙转氨酶（alanine aminotransferase, ALT）、

谷草转氨酶（aspartate aminotransferase, AST）、总胆红素（total bilirubin, TBIL）的变化，

同时比较两组患者在急诊重症监护室（Emergency intensive care unit, EICU）的住院时间。 
结果 两组患者在入院时的 WBC、NEUT、ALT、AST及 TBIL比较，差异均无统计学意义（P均＞0.05）。…… 
结论 血浆置换、血液灌流联合连续性静脉-静脉血液滤过能减轻急性稀料中毒患者体内的炎症反应，

减轻肝功能受损程度，缩短住院时间，有助于急性稀料中毒患者的病情恢复。 
关键字 血浆置换；血液滤过；血液灌流；稀料；中毒  
 
 

PU-2775  

新型冠状病毒肺炎临床特点及生化指标变化分析 
 

郭蕊蕊、刘凯 
郑州市中心医院 

 
目的   收集我院收治的新型冠状病毒肺炎患者病历资料，分析并总结其临床特征、生化指标情况及

影像学特征。 
方法   收集从 2020 年 1 月 22 至 2020 年 2 月 14 日我院本部及其分院收治的 17 例新型

2019-nCoV患者的病例资料，分析总结其临床特征、生化指标情况及影像学征象。 
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结果 １7 例患者中，男女性别比 0.7∶１，有两例为无症状感染者，有明确流行病学史的１5 例

（88.23％），平均年龄 42.41岁，12例(70.58%)首发症状为发热，其他症状有咳嗽（64.7%）、胸闷

（5.8%）、咽痛（17.64%）、鼻塞（23.52%）、关节肌肉酸痛（35.29%）、腹泻（17.64%）、头晕（11.76%）、

乏力（29.41%），其中 3例（17.64%）患者合并冠心病、高血压等疾病。29.41%患者白细胞计数和淋

巴细胞下降，70.59%患者白细胞计数正常、淋巴细胞计数正常。70.58%患者血沉升高。76.47%的患

者 PCT在正常范围。16例（94.12%）出现了单发或散在多发的斑片状磨玻璃密度影，且多数患者为

多发病变； 
结论 ＣＯＶＩＤ１９患者具有发热、咳嗽、乏力、全身酸痛、咽痛、白细胞计数及淋巴细胞计数的

降低、血沉升高、核酸检测阳性及胸部 CT 磨玻璃影改变等特征。 
关键字 新型冠状病毒肺炎；新型冠状病毒；ＣＯＶＩＤ１９；２０１９-ｎＣｏＶ； 
 
 

PU-2776  

经鼻高流量湿化氧疗治疗急性氯气中毒的临床效果 
 

于中锴 
聊城市人民医院 

 
目的   探讨经鼻高流量湿化氧疗（HFNC）治疗急性氯气中毒的临床疗效，为刺激性气体中毒的救治

提供新的途径。 
方法 对山东省聊城市人民医院急诊科 2014 年 1 月至 2020 年 1 月住院治疗的 27 例急性氯气中毒患

者的临床资料进行回顾性分析，按照治疗方法分为常规鼻导管吸氧组（RNC组，n =12）和经鼻高流

量湿化氧疗组（HFNC 组，n =15）。RNC 组患者给予常规鼻导管吸氧，HFNC组患者给予经鼻高流量吸

氧，余治疗措施包括保护重要脏器功能、激素、抗炎、雾化、营养支持等相同。比较两组患者在入

院时以及入院后治疗过程中氧合指数、炎症指标的水平变化；同时比较两组患者肺功能恢复正常的

时间和住院的时间。  
结果 两组患者入院时的氧合指数、白细胞计数（WBC）和 C反应蛋白（CRP）的水平均无明显差异（p

均>0.05）。在治疗 12h、24h、48h、72h 时，HFNC 组患者的氧合指数均明显好于同期 RNC 组，差异

有统计学意义（t 值分别为 15.691、12.270、10.923 和 8.917，p 均<0.05）。此外，HFNC 组患者在

治疗第 1 天、第 3 天、第 5 天时 WBC 的水平均明显低于同期 RNC 组，差异有统计学意义（t 值分别

为 2.414、3.794和 5.830，p均<0.05）。在治疗第 3天和第 5天时，HFNC组患者 CRP的水平均明显

低于同期 RNC组，差异有统计学意义（t值分别为 3.013和 7.497，p均<0.05）。HFNC组患者肺功能

恢复正常的时间和住院的时间均短于 RNC组（t值分别为 2.222和 2.469，p均<0.05）。 
结论 经鼻高流量湿化氧疗能够较好的改善急性氯气中毒患者的氧合指数，减轻机体的炎症反应，促

进患者肺功能的恢复，减少住院时间，有益于急性氯气中毒患者的治疗。 
关键字 经鼻高流量湿化氧疗；鼻导管；氯气；中毒  
 
 

PU-2777  

特殊病因引起的竹叶青毒蛇咬伤一例 
 

崔思奇、菅向东 
山东大学齐鲁医院 

 
目的   随着经济的发展，养蛇为宠物的群体逐渐增加。北方蛇的品种不再单一，造成损害的蛇种类

也逐渐增多,这对医务工作人员提出了新的要求。 
方法 报道一例北方较为罕见的竹叶青蛇宠咬伤一例。 
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结果 山东没有野生的竹叶青蛇，我科近期成功治愈一例养竹叶青蛇作为宠物，喂养时被咬伤的中毒

患者， 
结论 上述病例提醒我们，在我国蛇类的饲养和贩卖出现了新的形式，北方野外原本没有的毒蛇比如

竹叶青蛇、眼镜蛇、银环蛇等也出现在我国北方地区人们的生活中，特殊形式的毒蛇咬伤中毒在北

方地区时有报道，甚至出现致死的病例报告，对此我们应该保持足够的警惕，普及毒蛇咬伤规范救

治的知识已经十分必要。 
关键字    
 

PU-2778  

“超声班”对急诊医师危重症超声掌握能力提高的影响 
 

卢骁、徐善祥、应岚、郑忠骏 
浙江大学医学院附属第二医院 

 
目的   探究“超声班”对急诊医师掌握危重症超声能力提高的影响。危重症超声学习对于急诊科医

师是一项必要的及较难掌握的技能，探讨及摸索一个合理的培训及教学途径有较大的临床及教学意

义。 
方法   每天由一名医师在早查房前对 10 位重症患者进行危重症超声评估（肺部超声评分及下腔静

脉宽度、变异度评估），并记录在案；早查房期间由已熟练掌握危重症超声技术的主治医师对评估准

确率进行评价并进行记录，每位医师一月内会轮值 5-6 次“超声班”，月底每位培训医师对超声能

力和熟练度的提高进行自我评估并进行反馈。 
结果   总计 55 名进修及规培医师在浙江大学附属第二医院滨江院区急诊 ICU 进行工作并担任“超

声班”工作，所有参与医师均无重症超声操作经验。医师进行床边超声评估时间由首次的 74分钟下

降到第 5次评估的 55 分钟，肺部超声(LUS)准确率由第一次的 27.3%（15/55）上升到第 3次的 38.2%

（21/55），,第 5次的 78.2%（43/55），下腔静脉宽度及变异率准确率评估由第一次的 34.5%（19/55）

上升到第 3次的 50.9%（28/55）,第 5次的 85.5%（47/55）;根据月底手机线上各医师调查总结反馈，

78%的医师认为“超声班”对自己的危重症床边超声能力提高有很大帮助，15%的医师认为“超声

班”对自己的危重症床边超声能力提高有帮助，7%的医师认为“超声班”对自己的危重症床边超声

能力提高无明显帮助。55 位医师中，19 位医师连续进行了两个月的“超声班”培训，这 19 位医师

第二个月超声评估时间为 51+12 分钟，准确率为 87.1%，与单月培训的医师相比，连续培训的医师

在准确率上有进一步提高，而评估时间上未见明显减少。 
结论   在急诊监护室设置“超声班”能显著提高急诊医师危重症超声掌握能力及熟练度，可能是一

种较好的短时间提高无相关经验胡急诊规培，进修医师及住院医师对危重症超声掌握的教学方案，

但仍需要大规模临床实验来证实。 
关键字    
 
 

PU-2779  

晨会后每日一学对提升急诊护士专业理论水平的效果探讨 
 

高永霞 
襄阳市中心医院 

湖北文理学院附属医院 
 

目的   探讨每日护理晨会集体交班后开展 10 分钟左右的指南或新知识、新观点的学习，对急诊护

士专业理论水平的提升作用。 
方法   护士长排班时根据班次注明每日晨会后主导学习的护士，轮流进行。该护士需提前查找急诊
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相关的指南或新知识、新观点，收藏并转发微信群供大家提前自学，并在指定日期的晨会后进行现

场解读答疑。 
结果   通过无记名方式问卷调查了解，95%的护士愿意参与并且支持此种学习形式，自觉进行理论

学习和参与各项活动的积极性明显提升，护士每季度分层级理论考试成绩也明显提升，差异有统计

学意义（Ｐ＜0.05）。 
结论   晨会后每日一学新指南、新知识、新观点对提升急诊护士专业理论水平有积极作用。 
关键字   晨会；每日一学；急诊护士；专业理论水平 
 
 

PU-2780  

创伤早期急诊救治的经验及相关分析 
 

樊银杰 
郑州大学附属郑州中心医院 

 
目的   探讨创伤早期急诊救治的经验及相关原因分析。 
方法 选取 2019 年 4月至 2021年 4月我院收治的严重多发伤患者 218例作为研究对象，分析影响创

伤救治相关因素。  
结果 车祸致伤和重物砸伤为创伤主要原因，车祸是创伤致患者的主要死亡原因。急诊科滞留时间、

入院后 ISS评分更高、抢救手术时间与创伤救治成功率及患者预后密切相关。 
结论 对重度创伤患者进行及时准确的病情评估，而及时实施抢救、减少辅助检查时间缩短患者急诊

科滞留时间、尽快实施确定性手术是挽救患者生命、降低患者死亡风险的关键性举措。 
关键字 创伤急救；早期救治；救治时间 
 
 

PU-2781  

民房垮塌事件中紧急医学救援过程及启示 
 

张兴文
1
、盛斌

1
、易大鹏

2
、祝益民

3 
1. 湖南省人民医院 

2. 湖南省卫生健康委应急办 
3. 湖南省急救医学研究所(急危重症代谢组学湖南省重点实验室) 

 
目的   基于湖南省汝城县民房坍塌事件应急医学救援工作过程做了一些思考，以期为以后民房坍塌

事件应急救援有所启示。 
方法   基于此次应急医学救援过程，就民房倒塌事件的特征、灾害致伤情况、应急医学救援的主客

体和相关医院、法律和社会三个层面工作，谈谈此次应急医学救援的体会和启示。 
结果   本文通过房屋坍塌事件的应急医学救援过程的思考和总结，希望对类似事件应急救援有所启

示和指导意义。 
结论 本文通过房屋坍塌事件的应急医学救援过程的思考和总结，希望对类似事件应急救援有所启示

和指导意义。当然这只是个案的总结，缺乏大样本的统计分析，可能存在一些不足。同时此次应急

医学救援也存在一些不足，包括应急救援体系尚存在一些不足和困难，如急救医护人员力量配置有

待加强、急救现场车辆布局、急救车辆类型、药品和物资配置还有待丰富和提高等。对受害者诊治

不够全面和认识高度不足，这要求我们需要培养数量更多、专业学科更全面的基层急诊医疗卫生技

术专家，及时有效应对各种类型、更大规模的突发事件。加强平时演习和实战磨练不断总结和提高，

任何时候不懈怠，方能在危难时候担当起应急医学救援重任，为国分忧，为民解难，为健康中国服

务。 

1432 

 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                        论文汇编 

 

关键字    
 
 

PU-2782  

新冠疫情形势下对新入职护士 

心肺复苏技能培训与考核方式的探讨 
 

高永霞 
襄阳市中心医院 

湖北文理学院附属医院 
 

目的   探讨新冠疫情形势下对新入职护士心肺复苏技能培训与考核的方法，并评价其效果。 
方法   选择我院 2021 年 7月新入职护士 225名作为观察组，2020 年 7月新入职护士 150名作为对

照组。对照组采用常规的集中讲授操作要点、演示操作流程、现场答疑方式进行。而观察组因为新

冠疫情形势避免聚集，采用掌医课堂直播最新心肺复苏指南的理论知识、播放技能操作学组自拍的

操作视频、分院区分小组（每场 15 人左右）分批次进行现场讲解、指导，间隔一周后进行理论与操

作考核。比较 2组新入职护士对教学效果满意度的评价、理论和操作考核的成绩。 
结果   观察组教学效果满意度、理论和技能考核成绩均明显高于对照组，差异有统计学意义（Ｐ＜

0.05）。 
结论   新冠疫情形势下对新入职护士采用观察组的方法培训与考核心肺复苏，教学满意度高，培训

成效高，考核结果较好。 
关键字   新冠疫情；新入职护士；心肺复苏；培训与考核 
 

PU-2783  

急救护理流程在严重多发伤患者急救中的应用 
 

陆丽娜、徐莹萤 
无锡市第二人民医院 

 
目的   探讨急救护理流程在严重多发伤患者急救中的应用。 
方法   选取我院 2020 年 1 月-2020 年 8 月 80 例严重多发伤患者，随机数字表法分组。参照组 40

例给予护理常规，研究组 40 例采取急救护理流程。比较两组救治成功率、救治时间、并发症率、护

理前后焦虑情绪评分。 
结果   研究组救治成功率高于参照组，救治时间短于参照组，并发症率低于参照组，护理后焦虑情

绪评分低于参照组，P＜0.05。 
结论   急救护理流程用于严重多发伤患者可获得较好的成效。 
关键字   急救护理流程；严重多发伤患者；急救应用 
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PU-2784  

Cardioprotective roles of endothelial progenitor 

cell-derived exosomes 
 

Caiyu Zeng、Yuanqiang Lu 
The First Affiliated Hospital, School of Medicine, Zhejiang University 

 
  
With the globally increasing prevalence, cardiovascular diseases (CVDs) become the leading 

cause of mortality and reduced quality of life. The transplantation of endothelial 

progenitor cells (EPCs) holds a great promise due to their potential for vasculogenesis, 

angiogenesis and protective cytokine release, which mechanisms are essential for CVDs 

therapies. In reality, many investigations have attributed the therapeutic effects of EPCs 

transplantation to the secretion of paracrine factors rather than the differentiation 

function. Of note, previous studies have suggested that EPCs could also release exosomes 

(diameter range of 30-150 nm), which carry various lipids, proteins and are abundant in 

microRNAs. The EPC-derived exosomes (EPC-EXs) were reported to act on the heart and blood 

vessels, and were implicated in anti-inflammation, anti-oxidation, anti-apoptosis, the 

inhibition of endothelial-to-mesenchymal transition (EndMT) and cardiac fibrosis, as well 

as anti-vascular remodeling and angiogenesis, which were considered as protective effects 

against CVDs. In this review, we summarize the current knowledge on using EPC-EXs as 

therapeutic agents, and provide a detailed description of their identified mechanisms of 

action to promote the prognosis of CVDs. 
Key words   cardiovascular diseases, endothelial progenitor cells, cardioprotective 
 
 

PU-2785  

Application of extracorporeal membrane oxygenation in 

severe patients with inhalation poisoning 
 

Mengxiao Feng、Yuanqiang Lu 
The First Affiliated Hospital, School of Medicine, Zhejiang University 

 
  
Paraquat (PQ) can cause acute lung injury and irreversible pulmonary fibrosis, without 

specific antidotes. Respiratory failure is the main cause of death among patients with 

PQ poisoning. Currently, the treatment involves the use of adsorbents, intensive 

hemoperfusion, antioxidants, immunosuppressive therapy, respiratory support by 

mechanical ventilation, and other symptomatic and supportive treatments. The mortality 

of patients with severe PQ poisoning remains high. More effective and safer therapies 

remain to be explored. Few studies reported performing extracorporeal membrane 

oxygenation (ECMO) and subsequent lung transplantation with either successful or poor 

clinical outcome in extremely critical patients with PQ poisoning. This study aims to 

summarize the clinical experience and reflect on the therapeutic prospect of ECMO in 

respiratory failure or cardiopulmonary failure caused by fatal PQ poisoning. 
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Key words   Extracorporeal membrane oxygenation, fatal, paraquat poisoning, respiratory failure, 
cardiopulmonary failure 
 
 

PU-2786  

279 例儿童心包积液临床分析 
 

杨成洋、付丹、宋萍、齐颖、温智新 
深圳市儿童医院 

 
目的   总结儿童心包积液的特点，为早期诊断提供指导、为临床治疗提供依据。 
方法 回顾性分析 2015 年 1 月-2021 年 4 月深圳市儿童医院诊断为“心包积液”的住院患儿，从年

龄、性别、临床特点、辅助检查、病因诊断、治疗及预后等方面进行总结。 
结果 收集病例共 279 例，其中男性 152 例（54.5%）、女性 127例（45.5%），学龄期儿童（6-12岁）

172 例（61.6%）。儿童心包积液常见临床症状为纳差 126例（45.2%）、胸闷 88例 (31．5％)、咳嗽

81例（29.0%）、气促 73 例(26.2％)、乏力 50例(17.9％)，主要的体征包括肝肿大 237例(84.9％)、

胸腔积液 137例（49.1%）、腹腔积液 114例(40.8％)、水肿 70例(25.1％)。儿童心包积液病因构成

前三位依次为感染相关性疾病 73例（26.2%）、自身免疫性疾病 59例(21.1％)和血液肿瘤相关疾病 53

例(19.0％)。辅助检查主要包括胸片（确诊率 83.2%）、超声心动图（确诊率 100%），主要治疗药物

包括醋酸泼尼松、氢氯噻嗪、螺内酯，治疗后好转 253 例（90.7%），无好转 19 例（6.8%），死亡 7

例（2.5%）。 
结论 儿童心包积液临床表现多样，疾病进展快，如能在临床诊疗中注意心脏相关体征，及时行影像

学检查(尤其是超声心动图)，就可以及时发现和诊断心包积液。心包积液病因构成复杂与年龄相关，

病因诊断较困难。不同病因的儿童心包积液临床特点及转归有所不同。 
关键字 儿童，心包积液，临床分析 
 
 

PU-2787  

The α-amanitin detection promotes intervention and 

improves outcomes of patients with Amanita poisoning: A 

single-center study 
 

Liying Lin、Yuanqiang Lu 
The First Affiliated Hospital, School of Medicine, Zhejiang University 

 
  
Objectives   Amanita poisoning has raised concerning mortality in foodborne diseases and 

still confronts vacant standard management criteria or specific antidotes. The interval 

between mushroom ingestion and medical intervention would greatly influence outcomes of 

Amanita poisoning patients. To improve their prognosis, we optimized the diagnosis process 

by applying α-amanitin detection with LC-MS/MS and developed an 

early-detection-guided-intervention strategy. 
Methods  This was a retrospective analysis of 25 Amanita poisoning. Thirteen patients in 
the detection group were diagnosed mainly based on α-amanitin detection. Twelve patients 

who were diagnosed mainly on the basis of mushroom consumption history, typical clinical 

patterns and mushroom identification were divided into the conventional group. Patients 
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with Amanita poisoning received uniformed therapy and plasmapheresis to detoxicate once 

diagnosis of Amanita poisoning was confirmed. We compared demographic baseline, clinical 

and laboratory data, treatment and outcome date between two groups and further explored 

the predicative value of α-amanitin serum concentration. 
Results   Mortality rate in the detection group was 7.7% (1/13) and 50.0% (6/12) in the 
conventional group (P =0.030) since patients in the detection group arrived hospital much 

earlier and received plasmapheresis at an early stage. The early 

detection-guided-intervention helped alleviate liver impairment caused by Amanita. The 

predictive value of α-amanitin serum concentration is still limited. 
Conclusion   In management of mushroom poisoning, consideration should be given to rapid 
detection of α-amanitin in suspicious patients and immediate initiation of medical 

reaction on positive toxin screen. 
Key words  Mushroom poisoning; α-amanitin; detection; acute liver failure; early diagnosis and 
intervention; plasmapheresis 
 
 

PU-2788  

The mortality of patients with severe paraquat (PQ) 

poisoning remains high. A few studies reported performing 

extracorporeal membrane oxygenation (ECMO) and subsequent 

lung transplantation with either successful or poor 

clinical outcome in extremely critical patients with PQ 

poisoning.  
 

Mengxiao Feng、Yuanqiang Lu 
The First Affiliated Hospital, School of Medicine, Zhejiang University 

 
  
The mortality of patients with severe paraquat (PQ) poisoning remains high. A few studies 

reported performing extracorporeal membrane oxygenation (ECMO) and subsequent lung 

transplantation with either successful or poor clinical outcome in extremely critical 

patients with PQ poisoning. We aimed to summarize the clinical experience and reflect on 

the therapeutic prospect of ECMO in patients with fatal PQ poisoning. Case details. Five 

patients conducted ECMO after ingesting lethal dose of PQ solution. Patient 1 performed 

venous-arterial (V-A) ECMO proactively before severe clinical manifestations and the other 

four patients performed ECMO after developing dyspnea and severe changes of pulmonary CT 

scan images. Patient 2 performed V-A ECMO due to sudden cardiac arrest and acute respiratory 

distress syndrome. All patients, other than patient 4, presented complication of hemorrhage. 

Notably, patient 2 displayed massive pulmonary hemorrhage during operation of ECMO and died 

of hemorrhagic shock. Venous-venous (V-V) ECMO assisted patients 4 and 5 to maintain 

oxygenation for about 10 days. Unfortunately, all patients died. Conclusion. Further 

clinical verification is needed regarding the effectiveness of ECMO in patients with fatal 

PQ poisoning. More importantly, the optimal characteristics in PQ patients, as well as the 

timing and patterns of ECMO, should be further explored. 
Key words  Extracorporeal membrane oxygenation, fatal, paraquat poisoning, respiratory failure, 
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cardiopulmonary failure 
 

PU-2789  

Progress of chimeric antigen receptor T-cell therapy 

related encephalopathy syndrome 
 

Mei Shao、Yuanqiang Lu 
The First Affiliated Hospital, School of Medicine, Zhejiang University 

 
CAR-T cell therapy is effective in the treatment of hematological malignancies. But with 

CAR-T therapy developing clinically ,some adverse reactions have been observed，including 

hematologic adverse reactions (cytokine release syndrome, CAR-T related 

encephalopathy syndrome) and hematological adverse reactions. If early identification is 

possible and preventive measures are taken for high-risk patients to avoid serious 

CRES reaction，then the therapy could be a benefit for more patients. Consequently, we 

introduce the clinical features, pathophysiological mechanisms, treatment 

measures,  evaluation , prediction and research progress of CRES. 
Key words chimeric antigen receptor T-cell ;immunotherapy; CRES 
 
 

PU-2790  

智能护理信息系统在胸痛中心急诊抢救中的应用 
 

段北平、陈倩、柴宇霞 
郑州大学第一附属医院 

 
目的   研究智能护理信息系统在胸痛中心急诊抢救中的实际应用。总结智能护理信息系统在胸痛中

心急诊抢救中的应用方法以及管理经验。分析对智能护理信息系统在胸痛中心急诊抢救中应用中的

优化方向。改善智能护理信息系统实际应用中的不足。对胸痛中心急救护理管理提供参考依据以及

发展方向，并为可能出现的一系列问题提出指导意见以及参考标准。 
方法 选取 2020 年 6 月 20 日~2021 年 6 月 20 日于我院胸痛中心收治的 106 例患者和 2019 年~2020

年于我院胸痛中心收治的 86例患者，分别将两组患者设为实验组和对照组。实验组患者在入院时均

接受由智能护理信息系统指导的护理工作。对照组患者护理工作未实行智能信息护理系统。总结对

比两组患者的治疗效果以及患者护理满意度，根据治疗效果以及患者护理满意度对两组患者的护理

质量进行评价，对智能护理信息系统做综合评定。 
结果 在患者完成初步治疗后，对患者治疗情况以及患者护理满意度综合评测后发现，实验组患者的

治疗效果以及患者满意度均明显高于对照组。其中，实验组患者心肌梗死复发率以及二次 PCI术率

均低于对照组。实验组患者护理满意度为 94.34%（100/106），高于对照组的 79.07%（65/86），两组

患者满意度差异具有显著性。 
结论 实验证明，智能护理信息系统在胸痛中心急诊抢救中具有显著作用，其意义主要体现在智能护

理信息系统可以有效对患者的急救流程以及护理手段做出统筹规划，缩短急救准备时间，优化护理

跟进速度。智能护理信息系统可以快速的对患者的身体指标进行记录并做出分析，护理人员可以根

据分析数据做出最适反应，极大的降低了患者的风险因素。同时，智能护理信息系统可以对医护人

员工作进行规划，有利于科室各项工作顺利有序进行，不仅可以提高工作效率，避免人力资源浪费，

还在一定程度上保证的医院整体的协调稳定。综上所述，智能护理信息系统对于胸痛中心急诊抢救

工作有显著的协调作用，相关医院以及医疗设施可以进行参考学习。 
关键字   智能护理信息系统、胸痛中心急诊抢救 
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PU-2791  

可溶性生长刺激表达基因 2 蛋白（ST2） 

在脓毒症患者早期诊断中的应用价值 
 

董宇新 
天津医科大学总医院 

 
目的   脓毒症是一个全球性的健康问题，一直是感染致死的必经之路。2016 年的脓毒症与脓毒性

休克指南中，将脓毒症的定义更新为由宿主对感染的反应失调引起的危及生命的器官功能障碍。脓

毒性休克是指脓毒症的一个子集，是指尽管有足够的液体复苏，但仍需要通过败血症和加压治疗的

临床标准来提高平均动脉压≥65mmHg 和乳酸>2mmol/L（18mg/dL）[1]。快速早期识别脓毒症患者是

减少死亡率提高治愈率的关键。相关文献[2-4]提示 ST2 在脓毒症中作为免疫调节因子发挥重要作

用。通过测定脓毒症患者血清 ST2 的浓度,探讨其在脓毒症患者诊断中的应用价值，为脓毒症的诊治

提供新思路。 
方法   收集天津医科大学急诊科脓毒症患者 20 例及正常人 20 例。采用 ELISA 法分别测定其血清

ST2 浓度,根据是否伴有休克分为普通脓毒症组（12 例）及脓毒性休克组（8 例）。所得数据均录入

计算机采用 SPSS22.0等统计软件包进行数据处理。计量资料进行正态性检验（K-S 法）。符合正态

分布的计量资料采用均数±标准差（Mean value±SD）表示，非正态分布的资料用中位数、最小值、

最大值表示。脓毒症与脓毒症休克组间，脓毒症患者存活组与死亡组间：正态分布、方差齐的计量

资料采用独立样本的 t检验；正态分布、方差不齐的计量资料则采用 t’ 检验；非正态分布计量资

料采用秩和检验；定性资料采用χ2 检验；并进行双变量相关分析和曲线回归，以 P<0.05 为差异

有统计学意义。 
结果   脓毒性休克组患者血清 ST2 水平高于脓毒症组（P<0.05）,脓毒症组 ST2 水平亦高于正常人

组（P<0.05）。 
结论 血清 ST2的浓度对脓毒症诊断有一定应用价值。 
关键字 脓毒症、ST2 
 
 

PU-2792  

2016 年-2020 年某三甲医院 139 例青少年中毒流行病学分析 
 

张少辉
1
、孙文文

2
、宋欢欢

3
、王玉华

3 
1. 河南科技大学第一附属医院 

2. 河南科技大学第一附属医院精神心理门诊 
3. 河南科技大学第一附属医院急诊科 

 
目的   分析洛阳市某三甲医院急诊科近 5年 139例青少年中毒患者流行病学特点，为急性中毒预防

和救治提供依据  
方法   统计河南省洛阳市某三甲医院 2016年 1月 1日至 2020年 12月 31日 12岁-19岁年龄段 139

例患者的年龄、性别、居住地、主要诊断、毒物接触时间、中毒原因、中毒途径、转归等信息。采

用 Wps Excel2019 建立数据库，采用 SPSS 19.0进行数据分析。 
结果   139例急诊青少年患者中，男性患者多于女性，男女比例为 1.2:1，平均 15.16±1.968岁。

中毒物质前三位分别为：治疗药物为最多(37.4%)，其次为农药(23.7%)、一氧化碳(12.2%)。92 例

患者（66.2%）患者来自于农村，47例（33.8%）来自于城市，男女以及居住地差异有统计学意义。

中毒途径中以消化道中毒占比例最高。中毒原因中蓄意中毒或自杀患者 93 例（66.9%），意外中毒
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32例（23%），滥用或成瘾 8例（5.8%），其他原因 6例（4.3%）。将精神类疾病列为阳性，其他疾病

列为阴性，阳性结果占比占 36%，阴性结果占 64%，阳性与阴性对照组对中毒原因的差异有统计学意

义。毒物接触时间以 19h至 24h患者例数 51例（36.7%）为最多。转归结果好转为 85例（61.1%）、

治愈 47例（33.9%），自动离院 4例（2.9%），死亡 3例（2.1%）。 
结论   青少年中毒男性多于女性，农村中毒例数多于城市，大部分中毒个案是蓄意中毒或自杀，意

外中毒也不可忽略，治疗药物为青少年中毒最主要中毒物质。 
关键字 青少年中毒；蓄意中毒或自杀；流行病学 
 

PU-2793  

基于“互联网+”模式急诊危重患者入院流程的优化与应用 
 

郭美英
1
、刘欢

1
、谢文照

1
、肖涛

1
、宁妮

2
、刘怀政

1
、曾佳

1 
1. 中南大学湘雅三医院 

2. 中南大学湘雅护理学院 
 

目的   在新冠疫情常态化防控背景下，开展基于“互联网+”的急诊危重患者入院流程优化的研究，

分析该模式缩短患者办理住院手续时间、提高入院患者满意度的效果。 
方法   选取 2020 年 10 月至 2021 年 3 月在某三级甲等医院急诊科就诊患者 218 例，分为实验组和

对照组。实验组进行流程优化，采用“互联网+”模式办理住院手续。比较流程优化前后，两组患者

办理入院手续的完成时间和入院患者的满意度。 
结果   流程优化后实验组患者办理入院手续完成时间较对照组明显缩短（P<0.05）；护理满意度明

显提升（P<0.05）。 
结论   在疫情防控下，基于“互联网+”模式优化了急诊患者入院流程，提升了急诊重症患者救护

质量，缩短了入院等待时间，提高了患者护理满意度，减少患者聚集从而利于降低交叉感染风险。 
关键字   新冠肺炎；急诊；流程优化；互联网+ 
 
 

PU-2794  

应用 logistic 回归分析方法探究 ICU 患者腹内高压的危险因素 
 

李绵绵 
瑞安市人民医院 

 
目的   通过对入住 ICU 的 58 例重症病人进行腹内压监测，分析引起腹内高压相关的危险因素，早

期干预危险因素，改善重症患者预后。 
方法 对 2017年 5 月至 2017 年 9 月入住瑞安市人民医院 ICU的 58 例危重症病人，应用膀胱测压法

记录患者腹内压的变化。同时监测记录患者一般情况与病情特点，采用多元逐步 logistics 回归方

法分析腹内压的危险因素。 
结果 影响腹内压单因素分析显示患者的性别、年龄、体重指数、高血压、糖尿病、腹部肿瘤、心律

失常、消化道出血、肠梗阻、心功能不全、肺部感染等差异无统计学意义（P>0.05），而低蛋白血症、

腹部手术、急性腹膜炎、大量液体复苏、与腹内压升高的有一定相关性（P<0.05），其中多因素逐步

logistic回归分析提示腹部手术、急性腹膜炎、大量液体复苏是腹内高压发生的危险因素（P<0.05）。 
结论 对有高危因素的 ICU危重症患者应进行腹内压监测，腹部手术、急性腹膜炎、大量液体复苏是

腹内高压发生的独立危险因素。 
关键字 腹内压、ICU、logistic 回归分析、危险因素 
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PU-2795  

重组人脑利钠肽治疗老年慢性心力衰竭 

急性加重患者的疗效及血清 sST2 水平的变化及其预测价值 
 

吴丹、秦海东、张宏亮 
南京市第一医院 

 
目的   探讨血清 sST2 在重组人脑利钠肽治疗老年慢性心力衰竭急性加重患者后的疗效判断及主要

不良心脏事件的预测价值。 
方法 选择 2019 年 1 月至 2020 年 1 月我院急诊内科病房收治的老年慢性心力衰竭急性加重患者 46

例,随机分为接受常规治疗的对照组（n=23）和在常规治疗基础上采用重组人脑利钠肽治疗的观察组

（n=23）。比较两组患者治疗总有效率，检测治疗前(d0)、治疗后(d5)血清 sST2 及 NT-proBNP水平，

并随访 4个月主要不良心脏事件(MACE，包括心源性死亡与因心力衰竭再次住院)。 
结果 1.观察组总有效率明显高于对照组(86.95% VS 56.52%,X2=5.254，P=0.016)。2.两组患者的血

清 sST2、NT-proBNP 水平在治疗前比较，均无统计学差异(P>0.05)；而两组患者的血清 sST2、

NT-proBNP水平在治疗后均低于治疗前，差异有统计学意义(P<0.05)；治疗后，观察组血清 sST2水

平较对照组显著下降[(19.67±19.53) VS(43.08±29.37)ng／mL，P<0．05]，观察组血清 NT-proBNP

水平较对照组显著下降[(660.00(360.50，990.00))VS(975.00(525.00，1575.00))pg/mL，P<0．05]。

3.根据两组患者出院时的血清 sST2 中位数水平分为 sST2 低值组(sST2≤40.1 ng／mL)、sST2 高值

组(sST2>40.1ng／mL)，4个月随访时，高值组总体 MACE发生率 57.14％，低值组 21.87％，差异有

统计学意义(X2=4.436，P<0.05)。 
结论 重组人脑利钠肽能够有效改善老年慢性心力衰竭急性加重患者症状以及显著降低心衰生物标

志物水平，取得显著的临床治疗效果，改善预后，并且 sST2具有对于患者因心衰再入院及心源性死

亡的独立预测价值。 
关键字    心力衰竭；老年患者；重组人脑利钠肽；心衰生物标志物；sST2 
 
 

PU-2796  

D-二聚体对急性主动脉夹层和 

急性心肌梗死、急性肺栓塞的鉴别诊断价值 
 

陈龙 
河南省人民医院 

 
目的   探讨 D-二聚体对急性主动脉夹层和急性心肌梗死、急性肺栓塞的鉴别诊断价值。 
方法   回顾性分析因胸痛发作 24小时内进入急诊室就诊,最终经主动脉 CTA检查确诊为急性主动脉

夹层（acute aortic dissection，AAD）、急性心肌梗死（acute myocardial infraction，AMI）、

急性肺栓塞（acute pulmonary embolism，APE）的患者共 182 人，所有患者胸痛发作 24 小时内检

测 D-二聚体，比较不同组间的一般资料和 D-二聚体浓度水平的差异。绘制 D-二聚体诊断 AAD 的受

试者工作特征曲线（ROC），评估 D-二聚体诊断 AAD的效能。 
结果   D-二聚体水平在 AAD组[(4.07±2.78)mg/L]较非 AAD组（AMI组和 APE组）[(0.92±1.41)mg/L]

明显升高,差异具有统计学意义（P<0.05），D-二聚体水平在 AAD 组[(4.07±2.78)mg/L]和 APE 组

[(2.87±2.24)mg/L]差异无统计学意义（P=0.075）.D-二聚体诊断 AAD的 ROC曲线下面积为 0.91，

D-二聚体临界值为 0.5mg/L时的敏感度和特异度分别为 97.6%和 44.3%，D-二聚体小于 0.5mg/L是一

个较好的排除主动脉夹层的指标。 
结论   胸痛发作 24 小时内的 D-二聚体水平有助于急性主动脉夹层的鉴别诊断，D-二聚体小于
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0.5mg/L 对于排除急性主动脉夹层的诊断有重要价值。 
关键字   D-二聚体；急性主动脉夹层；急性心肌梗死；急性肺栓塞 
 
 

PU-2797  

成人呼吸道感染呼吸道合胞病毒的临床分析 
 

孙国磊、张晓萌 
天津市津南医院 

 
目的   分析成人呼吸道合胞病毒（RSV）下呼吸道感染患者的临床特征及预后。 
方法   以 2016年 8月至 2019年 11月入住中日友好医院呼吸科或重症监护病房（ICU）的 RSV核酸

阳性患者 148 例为研究对象，同时取甲型流感病毒（FluA）核酸阳性的下呼吸道感染患者 266 例为

对照组，根据是否合并免疫功能低下，分为免疫功能正常组和免疫功能低下组。对 2组患者的年龄、

性别、基础疾病、症状、疾病严重程度、影像学表现、病原学特征、抗菌药物应用情况、住院病死

率等情况等进行比较分析，并应用 logistic回归分析探讨 RSV下呼吸道感染患者的预后因素。 
结果   RSV组合并免疫功能低下和吸烟的比例、合并发热和呼吸困难的比例、乳酸脱氢酶水平、抗

真菌药物的比例、CURB65评分大于 1分的比例、合并呼吸衰竭、合并机械通气、体外膜肺氧合（ECMO）、

住 ICU 比例和住院病死率均低于 FluA 组（均 P<0.05），其合并基础疾病、淋巴细胞水平和 CT 合并

斑片状渗出、网格、蜂窝和支气管壁增厚的比例高于 FluA 组（均 P<0.05）。RSV 下呼吸道感染中合

并其他病原体感染 66 例（44.6%），FluA 组继发感染的比例高于 RSV组（P<0.001）。logisitic回归

分析示，有创机械通气和持续淋巴细胞减低为免疫功能正常宿主 RSV 下呼吸道感染患者预后的独立

预测因子，呼吸衰竭为免疫功能低下宿主 RSV感染患者预后的独立预测因子。 
结论   成人住院的 RSV 下呼吸道感染患者多合并基础疾病，住院病死率和继发感染比例低于 FluA，

若合并呼吸衰竭、持续淋巴细胞减低、有创机械通气提示预后不佳。 
关键字   呼吸道合胞病毒；呼吸道感染；疾病特征；预后 
 

PU-2798  

Application Prospect of Gut Microbiota  

in the Treatment of Traumatic Brain Injury  
 

Mei Shao、Yuanqiang Lu 
The First Affiliated Hospital, School of Medicine, Zhejiang University 

 
  
Current efficacious treatments for traumatic brain injury (TBI) are lacking. The gut 

microbiome is involved in the modulation of a multitude of cellular and molecular processes 

fundamental to the progression of TBI-induced pathologies including neuroinflammation, 

blood brain barrier permeability, immune system response, microglial activation, and 

mitochondrial dysfunction, as well as intestinal motility and permeability. Establishment 

of a protective gut microbiota population is helpful to improve neuroanatomical damage and 

functional impairments associated with TBI. This review aims to address the etiological 

role of the gut microbiome in the biochemical, neuroanatomical, and behavioral/cognitive 

consequences of TBI, as well as explore the potential of gut microbiome manipulation and 

FMT in the form of probiotics as an effective therapeutic to ameliorate TBI-induced 

pathology and symptoms. 
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Key words  gut microbiota; traumatic brain injury; pre/probiotic ; fecal microbiota Transplantation 
 

PU-2799  

肠系膜上动脉栓塞患者的临床特征及预后相关因素分析 
 

吴雄林
1
、陆远强

2 
1. 义乌市中心医院 

2. 浙江大学医学院附属第一医院 
 

目的    分析急性肠系膜上动脉栓塞患者临床特征，研究急性肠系膜上动脉栓塞患者预后的早期相

关因素。 
方法  回顾性分析自 2015 年 1 月至 2020 年 12 月收治的 108 例确诊的急性肠系膜上动脉栓塞

患者的临床资料。收集入院后第一次临床信息和实验室结果，以 28 天生存状态为主要终点事件,将

患者分为生存组和死亡组。采用最小绝对收缩与选择算子 logistic 回归模型和多元 logistic 回

归模型中的双向逐步回归策略选择预测急性肠系膜上动脉栓塞死亡的危险因素。根据预测因素得出

回归方程，应用 R 语言绘制可视化列线图，采用 ROC 曲线检测该列线图效能，p ＜ 0.05 为差异

有统计学意义。 
结果  在纳入研究的 108 例患者中男性 65 位，女性 43 位。首诊患者腹痛 105 例，恶心呕吐腹泻

63例，合并心脏疾病病史者 73例。以 28天生存状态为主要终点事件，108例患者分为生存组 89例

和死亡组 19例。两组患者在临床特征和实验室检查结果方面存在许多差异。在一个多步骤筛选过程

后，得出 3个预测肠系膜上动脉栓塞患者死亡的危险因素，包括年龄、乳酸、SOFA 评分，根据 3个

预测因素得出最佳回归方程为：Logit（P）= 0.217×年龄（岁）+ 0.716×乳酸（mmol·L﹣1）+ 

0.627×SOFA评分 - 29.56。并绘制可靠直观的列线图。ROC曲线分析结果显示，该列线图对肠系膜

上动脉栓塞患者死亡结局具有优秀的预测能力。 
结论  急性肠系膜上动脉栓塞患者以老年患者为主，腹痛是最常见的症状，且大部分患者都合并心

脏疾病，以大面积肠坏死引起的脓毒症、多器官功能衰竭为主要致死原因。年龄、乳酸、SOFA 评分

是急性肠系膜上动脉栓塞患者预后不良的主要危险因素，以这些参数所绘列线图可以早期有效的预

测急性肠系膜上动脉栓塞患者的临床结局，将为医生对这类患者的临床判断及决策提供较好的参考

价值。 
关键字 肠系膜上动脉栓塞；预后；预测模型 
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PU-2800  

新型冠状病毒肺炎期间广州某三甲医院急诊抢救室患者特点分析 
 

黄清平、张镜开、蔡映杰、谢佩玲、张新、陈慧英 
广州医科大学附属第二医院 

 
目的 分析新型冠状病毒肺炎疫情期间急诊抢救室患者特点。 
方法 以2020年1月 24日至 12月 31日疫情期间在我院急诊科抢救室救治的患者为研究组，以 2019
年同期的患者作为对照组，分析两组患者在人次数、性别、年龄、疾病构成、疾病严重程度、入院

率、死亡率及急诊滞留时间上的差异。 
结果  研究组患者共 5453 例，其中男性 3194 例（58.6%），对照组患者共 6965 例，其中男性 3913
例（56.2%）。研究组的第一、二、四季度 65 岁以上患者占比高于对照组同期，差异有统计学意义

（P＜0.05）。两组患者均以心脑血管疾病及呼吸系统疾病为主，其中研究组心脑血管及呼吸系统疾

病患者占比 74.3%，对照组 73.9%。研究组中各季度的危重症患者占比、患者入院率均高于对照组，

差异有统计学意义（P＜0.05）。研究组中第一季度的患者死亡率高于对照组同期，差异有统计学意

义（P＜0.05），其余季度的患者死亡率两组比较差异无统计学意义（P＞0.05）。研究组中第一、四

季度收入普通病房患者的急诊滞留时间长于对照组同期，差异有统计学意义（P＜0.05）。研究组中

第一、二、四季度收入重症病房患者的急诊滞留时间长于对照组同期，差异有统计学意义（P＜0.05）。
研究组中急诊手术患者的急诊滞留时间与对照组相比，差异无统计学意义（P＞0.05）。 
结论 疫情期间急诊抢救室收治患者数量减少，老年患者比例、危重症患者比例、患者死亡率、患者

入院率增高，患者急诊滞留时间延长，急诊科工作依然繁重，应合理配置医疗资源，加快急诊抢救

室患者分流。 
关键字 新型冠状病毒肺炎；急诊抢救室；急诊危重患者；急诊滞留时间 
 
 
PU-2801  

院际转运在儿童危重症中的应用现状与系统优化探索 
 

温智新 
深圳市儿童医院 

 
目的 分析院际转运在儿童危重症中的应用现状，探索如何优化儿童危重症院际转运系统 
方法 回顾分析 2018 年 2 月至 2020 年 12 月，深圳市儿童医院儿童疾病转运中心通过院际转运收治

PICU 的危重症患儿的临床资料 
结果 296 例院际转运危重症患儿主要来自深圳地区及深圳周边地区医院共 74 家，辐射半径

2.5-365km，其中 164 例（55.4%）转运半径为 51-200km，117 例（39.5%）转运半径为 50km 以

内，15 例（5.1%）转运半径＞200km。转运患儿中男 186 例（62.8%），女 110 例（37.2%）。年龄

范围 1 月-16 岁（中位数 1 岁 10 月）。转运病种呈多样化，其中意外伤害 103 例（34.8%），呼吸系

统疾病 60 例（20.3%），神经系统疾病 52 例（17.6%），心血管系统疾病 24 例（8.1%），感染致多

脏器功能障碍 20 例（6.8%）。所有转运危重症患儿中需要呼吸机辅助通气 152 例（51.4%），转运

途中发生不良事件 4 例（1.4%）。需紧急处理的如气道/气管导管堵塞需吸痰 18 例（6%），球囊通气

1 例（0.3%），镇静药止痉 4 例（1.4%），无一例患儿在转运途中死亡。所有 296 例危重症患儿均经

过我院急诊科绿色通道收入 PICU 住院治疗，住院后经手术治疗 39 例（13.2%），主要为颅脑手术

29 例（9.8%），2 例（0.68%）患儿接受 ECMO 治疗。住院天数 1-246 天（中位数 12 天），243 例

（82.1%）治愈或好转出院，27 例（9.1%）放弃治疗或转院，死亡 26 例（8.8%） 
结论 儿童危重症院际转运系统在三甲医院尤其是儿科专科三甲医院的建立，有助于解决周边大部分

综合性医院儿科医疗设备不齐全和医疗水平受限的问题，有利于更迅速更积极有效的救治危重患儿，

而持续推广和优化院际转运系统对实现三级诊疗阶梯建设、保障儿童健康和生存质量极其重要 
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关键字 危重症，儿童，院际转运，系统优化 
 
 
PU-2802  

重症中暑大鼠认知功能及脑能量代谢核磁共振氢谱研究 
 

何国鑫 
瑞安市人民医院 

 
目的 研究重症中暑早期大鼠认知功能变化，并运用基于核磁共振氢谱（1H NMR）的代谢组学方法

分析中枢神脑能量代谢变化。 
方法 将 25 只雄性 SD 大鼠随机分为空白对照组（Control 组，n=11）、重症中暑组（HS 组，n=14）。
HS 组大鼠持续暴露于 40℃热仓中，当核心体温达到 42℃时取出复温 3h，对 HS 组大鼠造模前及造

模后进行神经功能评分，通过 Morris 水迷宫实验评估热打击对其早期认知功能的影响，并检测各组

大鼠脑组织病理变化，取 Control 组大鼠（n=8）和 HS 组大鼠（n=11）的脑组织进行 1H NMR 检

测，从代谢组学角度阐述重症中暑早期脑损伤的相关机制。 
结果 重症中暑早期，可见神经细胞坏死、凋亡，大鼠运动、平衡、肌张力等基本神经功能受损；水

迷宫结果显示 HS 组大鼠寻找平台潜伏期较 Control 组明显延长［（53.14±2.14）s vs（33.14±1.51）
s，P＜0.05］，寻找平台航行距离延长［（693.29±28.63）cm vs（360.79±13.50）cm，P＜0.05］，
目标区域穿越次数明显减少［（2.64±0.75）次 vs（6.36±0.84）次，P＜0.05］，目标象限航行时间

百分比明显减少［（35.81%±1.14%） vs（65.78%±1.06%），P＜0.05］；代谢组学结果显示重症中

暑早期中枢神经系统的代谢模式发生显著改变，与 Control 组相比，HS 组大鼠脑内谷氨酸（Glu）、
谷氨酰胺（Gln）、乳酸（Lac）、琥珀酸（Suc）的含量升高，而天冬氨酸（Asp）、甘氨酸（Gly）、
谷胱甘肽（GSH）、丙酮酸（Py）等的含量下降。 
结论 在重症中暑早期，大鼠即出现神经功能损害及认知功能障碍，且脑组织代谢模式改变，发生氨

基酸类神经递质代谢紊乱、能量代谢紊乱及氧化应激状态。  
关键字  重症中暑；脑损伤；核磁共振氢谱；中枢神经系统代谢 
 
 
PU-2803  

1 例经济舱综合征合的急救和护理体会 
 

刘洁 
宁波市第一医院 

 
目的 本文报道 1 例无明显诱因突发晕厥、口唇紫绀、突然发作的一过性意识丧失最终诊断为“经济

舱症候群”的病例，总结重症经济舱综合征急救经验和护理体会，更好地指导经济舱综合征患者的护

理，引起临床医护人员的重视，为经临床经济舱症候群的鉴别诊断与治疗提供帮助。 
方法   对该例经济舱综合征患者进行严密细致的病情观察和生命体征、血氧饱和度、凝血功能的监

测,识别早期预警、及时筛查和危险分层、准确及时诊治、实施全面有效的急救和护理措施。 
结果   本例经济舱综合征的临床症状不典型，该病的特点是发病率高、漏诊率高、误诊率高、死亡

率高，极易发生误诊和猝死。责任护士和主管医生密切配合,早期发现了患者氧血症、休克等的预警

表现，急救 SOS 团队默契配合，急救措施高效、迅速、得当，患者病情得到康复。 
结论   慢性病患者有血栓形成的危险因素。在当前新冠病毒肺炎全球爆发的背景下，我们应该更加

警惕这一潜在风险。经济舱综合征发病凶险，病情进展迅速，患者容易出现呼吸、循环衰竭而危机

生命，及时就医，减少误诊，严密观察病情，与医生密切配合，给予心理护理，消除患者紧张情绪，

做好呼吸循环支持和护理，做好病情观察、相关监护和抗凝护理，提高了该例经济舱综合征患者的

治愈率。 
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关键字   [ ]经济舱综合征   肺栓塞    急救护理 
 
 
PU-2804  

Tripterygium wilfordii Hook. F. preconditioning ameliorates 
Paraquat-induced lung injury by reducing oxidative stress 

and downregulating epithelial-mesenchymal transition 
 

Congying Song、Yuanqiang Lu 
The First Affiliated Hospital, School of Medicine, Zhejiang University 

 
Objective   Paraquat (PQ) poisoning can induce acute lung injury and fibrosis with extremely 
high mortality. However, no effective way to treat PQ poisoning has been discovered. In this study, 
the potential efficacy of Tripterygium wilfordii Hook. F. (TwHF) in PQ-induced lung injury and 
fibrosis was estimated. 
Methods    The mice were randomly assigned into four groups: control group; PQ group; 
PQ+TwHF group; and TwHF group. The mice in the treatment groups were pretreated with TwHF 
before one dose of PQ poisoning, then they received a daily oral gavage of the indicated dosages 
of TwHF. Lung tissues were removed for further analyses on day 3 and day 14 after PQ exposure. 
H&E staining and Masson’s trichrome staining were performed to analyze the pathological change 
and fibrosis deposition. Superoxide dismutase (SOD), malondialdehyde (MDA), and reactive 
oxygen species (ROS) were detected to estimate the oxidative stress. The flow cytometry was 
performed to detect the changes of CD4+T and CD8+T cell counts in peripheral blood. 
Results    We found that the treatment with TwHF could attenuate PQ-induced lung injury 
according to pathological analysis. TwHF could also reduce PQ-induced pulmonary oxidative 
stress in mice as indicated by the decreased level of MDA, ROS and the increased level of SOD. 
White blood cell, neutrophil counts were higher in the PQ group than the PQ+ TwHF group. While, 
there were no significant differences in proportion of CD4+T and CD8+T cell among groups. 
Results of Western blot illustrated TwHF could downregulate the expression of TGF-β1 and 
vimentin, as well as upregulate the expression of E-cadherin after PQ administration, which 
indicated TwHF might attenuate pulmonary injury and fibrosis by regulating TGF-β1 mediated 
epithelial-mesenchymal transition (EMT). 
Conclusion   TwHF possessed potential properties in therapies for PQ-induced lung injury and 
fibrosis, and its protective effect may be due to the regulation of EMT. 
Key words Paraquat; TwHF; Acute lung injury 
 
 
PU-2805  

Comparison of clinical and immunological profile in 
COVID-19 and influenza patients: a case control study 

 
Congying Song、Yuanqiang Lu 

The First Affiliated Hospital, School of Medicine, Zhejiang University 
 
Objective   The coronavirus disease 2019 (COVID-19) has been spreading worldwide. It shared 
many symptoms with seasonal influenza and early differential diagnosis was difficult. Our aim is to 
investigate the differences of clinical features between COVID-19 and influenza, and provide the 
evidence for clinicians to distinguish these two diseases 
.Methods  Demographic and clinical data in the early stage of confirmed COVID-19 and 
influenza patients were collected. Clinical manifestations and laboratory findings were compared 
between the two groups. Multivariate logistic regression analyses were performed to identify 
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independent risk factors of COVID-19 or influenza. 
Results    Seventy-nine COVID-19 patients and 75 influenza patients were recruited. Influenza 
patients presented more proportions of cough, expectoration, headache, and chill (P<0.05). 
Influenza patients had a higher body temperature at hospital admission, and higher Tmax. 
Immune dysfunction was more severe in COVID-19, presenting with lower CD4+T, CD8+T, B cells 
and higher inflammatory factors. Decreased CD4+ T cell count and increased IL-2 were the 
independent risk factors for COVID-19. 
Conclusions     There were some differences in clinical manifestations between COVID-19 and 
influenza. Immune dysfunction was more severe in COVID-19 with higher pro-inflammatory 
cytokines and lower immune cells. These characteristics could help clinicians distinguish these 
two diseases and guide treatment. 
Key words COVID-19; Influenza; Immune 
 
 
PU-2806  

Development and validation of a predictive nomogram for 
sarcopenia based on physiological factors among older 

people in Zhejiang province, China 
 

Congying Song、Yuanqiang Lu 
The First Affiliated Hospital, School of Medicine, Zhejiang University 

 
  
Objective   Sarcopenia is a syndrome characterized by progressive loss of skeletal muscle 
mass and strength, mostly in the older adults. Early screening and timely intervention are 
important for preventing unfavorable outcomes, so identifying effective clinical factors for early 
screening is in urgent need. 
Methods    Data of 835 older participants in the eastern Chinese province of Zhejiang from May 
1st, 2019 to September 1st, 2019 were collected. Of these, 2/3 participants (n =564) were 
randomly selected as the training dataset, and the remaining 1/3 (n =271) as the validating dataset. 
According to the diagnostic criteria published by the Asian Working Group for Sarcopenia in 2019, 
participants were classified into the sarcopenia group and control group. Multivariate logistic 
regression analyses were performed to select diagnostic factors and to develop the predictive 
nomogram. The receiver operating characteristic (ROC) curve and calibration curve analysis were 
used for model validation. 
Results    The prevalence of sarcopenia was 15.30% (144/941). Lower body mass index (BMI), 
elder age, and female were associated with higher odds of sarcopenia. The areas under the ROC 
curve (AUC) indicated that the model had good discrimination capacity (training dataset 
AUC=0.937 [95%CI 0.916-0.959]); validating dataset 0.922 [95%CI 0.881-0.963]). 
Hosmer-Lemeshow test also suggested it had a good degree of calibration. 
Conclusions    Systemic nutritional status, age and sex were associated with the development 
of sarcopenia. For older individuals, the newly developed predictive nomogram was a 
considerable and convenient tool for early detection of sarcopenia. 
Key words   Sarcopenia; Screening tool; Nomogram 
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PU-2807  

Role of routine check-up in the prognosis of patients with 
pancreatic cancer: A puzzling phenomenon 

 
Congying Song、Yuanqiang Lu 

The First Affiliated Hospital, School of Medicine, Zhejiang University 
 
 Objective   The high coverage of annual routine health check-up in China is a unique 
phenomenon throughout the world. However, its clinical value is controversial. In this cohort study, 
we chose pancre- atic cancer as a disease model to explore the role of routine check-up in the 
prognosis of patients with pancreatic cancer.  
Methods  Data from 157 patients who were diagnosed with pancreatic cancer between January 
2010 and April 2014 were collected. Patients were divided into two groups depending on how their 
disease was detected. Group A ( n = 85): Patients were diagnosed with pancreatic cancer in clinic 
visits. Group B ( n = 72): Patients were diagnosed with pancreatic cancer in routine check-ups. We 
compared their prognosis.  
Results    The tumor stage in group B was earlier than that in group A. The 1-year survival rate 
in group B was significantly higher than that in group A (74.6% vs. 42.4%, P < 0.001), while the 3- 
and 5-year survival rates of the two groups showed no significant difference ( P > 0.05). The 
difference of overall survival time between the two groups was not significant (22.0 vs. 9.0 months, 
P = 0.078).  
Conclusions     The stage of pancreatic cancer diagnosed in routine check-ups was earlier and 
therefore, the intervention was earlier which improved short-term survival rate. However, early 
intervention did not improve overall survival in the long-term. 
 Key words  Pancreatic cancer; Routine check-up; Early detection; Survival rate 
 
 
PU-2808  

GP96 对巨细胞病毒包膜糖蛋白 B 核酸疫苗免疫增强作用的研究 
 

徐佩枫、陆远强 
浙江大学医学院附属第一医院 

 
目的 研究热休克蛋白 GP96 对鼠巨细胞病毒包膜糖蛋白 B（Glycoprotein B，gB）DNA 疫苗免疫

作用的影响，为巨细胞病毒疫苗的研制提供新思路。 
方法 6-8 周龄雌性 BALB/c 小鼠随机分 4 组：pcDNA3.1 组（A 组）、pcDNA3.1-GP96 组（B 组）、

pcDNA3.1-gB 组（C 组）和 pcDNA3.1-GP96 与 pcDNA3.1-gB 混合组（D 组），每组 8 只。各组

分别以相应质粒滴鼻，每 2 周免疫一次，分别于 0、2、4、6 周进行操作。每次免疫后 2 周时收集

各组小鼠血清和粪便，ELISA 检测各免疫组小鼠 MCMV 特异性的抗体应答。在末次免疫接种 2 周

后，经腹腔注射 MCMV 培养上清，染毒 7 天后取各组小鼠肠系膜淋巴结制备单细胞悬液，检测特异

性细胞毒性 T 淋巴细胞（cytotoxic T lymphocyte, CTL）杀伤活性及树突状细胞（dentritic cell, DC）

的成熟度。另外以致死剂量 MCMV 感染小鼠，统计其 28 天存活情况来进一步评价疫苗对小鼠的保

护效力。  
结果  D 组小鼠粪便 IgA及血清 IgG水平显著升高。在肠系膜淋巴结处DC成熟度比例及CD8+IFN-γ+ 

T 细胞比例显著升高。小鼠存活率显著提高。 
结论  GP96 作为新型佐剂能有效增强 gB 疫苗的免疫应答效应，这为新型疫苗的分子设计和 MCMV
感染的防治提供了新的免疫手段。 
关键字  
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PU-2809  

重视和规范食道异物的急诊处理 
 

宋聪颖、陆远强 
浙江大学医学院附属第一医院 

 
目的  食道异物是急诊中常见的急症，国内外每年食道异物发生人数居高不下。 
方法  患者常常具有明确的异物吞咽史伴有吞咽困难、异物感、胸痛等主诉。食道异物轻者可无需

特殊处理，重者可引起食管穿孔，进而引起食道周围组织的感染，也可损伤周围血管、神经等。若

未及时诊断及合理处置，可能威胁生命。因此，急诊科应重视食道异物的早期识别、尽早评估、合

理处置，减少因食道异物引起的各种并发症及死亡。关于食道异物的处置流程，国内较少有指南或

专家共识给予指导。 
结果  关于食道异物的处置流程，国内较少有指南或专家共识给予指导。因此本研究团队牵头编写

了《成人食管异物急诊处置专家共识（2020 版）》（以下简称《共识》）。 
结论  基于此，本文对食道异物急诊处置进行进一步探讨，旨在为临床工作者提供参考。 
关键字 食道异物 
 
 
PU-2810  

1 例睡眠呼吸暂停低通气综合征 
脱机困难患者中西医结合序贯康复护理 

 
胡月娟 1、杨海艳 2 

1. 北京朝阳中西医结合急诊抢救中心 
2. 首都医科大学附属北京朝阳医院急诊科 

 
目的 简述一例睡眠暂停低通气综合征并脱机困难患者中西医结合序贯康复的护理经验，总结护理特

点。此患者反复出现呼吸困难、血氧下降、CO2 升高，气管 切开后仍脱机困难，根据此患者的病

情特点，集束化做好肺康复护理、肢体康复 护理、心理护理指导、营养饮食护理、中医操作护理等，

经过 1 个多月的治疗护理，患者症状缓解，最终步行出院。 
方法   通过肺康复护理、肢体康复护理、心理护理指导、营养饮食护理、中医操作护理 等集束化

中西医结合序贯康复，最终患者病情明显好转并成功撤机。 
结果 通过肺康复护理、肢体康复护理、心理护理指导、营养饮食护理、中医操作护理 等集束化中

西医结合序贯康复，最终患者病情明显好转并成功撤机。 
结论   传统的护理模式局限基础护理和专科护理，而中西结合序贯康复疗法可根据患者 自身情况

采用循序渐进的方式为患者提供整体性、连贯性、持续性、协调性的管理，与患者建立有效的沟通，

提高患者的信任度，减少住院成本，降低患者的烦 躁感、担忧感让患者从被动康复变成主动参与训

练。研究表明运动康复训练有助 于改善患者的心肺功能,缓解缺氧症状,是非药物治疗 SAHS 的有

效手段【4】。本例 患者通过体能训练和序贯性肢体活动康复都促进了肺功能的康复，有利于脱机拔 
管。通过对本例的护理，深深体会到中西医结合序贯康复对提高康复疗效，改善 患者身体功能，恢

复生活自理能力尤为重要。可促进患者早日康复,提高患者生 存质量回归家庭和社会。 
关键字 睡眠呼吸暂停低通气综合症；脱机困难；中西医结合；序贯康复；护理 
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PU-2811  

血浆 B 型脑钠肽水平与不稳定型心绞痛临床关系研究 
 

王丹 
驻马店市中心医院 

 
目的 研究血浆 B 型脑钠肽（BNP）水平与各型不稳定型心绞痛（UA）患者预后关系。 
方法   收集不稳定型心绞痛患者 180 例，3 种不稳定型心绞痛各 60 例，并选取 60 例稳定型心绞

痛作为对照组，测定血浆 BNP 水平，并分析血浆 BNP 水平与各型 UA 严重程度的关系。 
结果 恶化型心绞痛（C 组）BNP 水平较对照组明显升高，且静息型心绞痛（A 组）、初发型心绞痛

（B 组）分别与对照组组间的 BNP 水平差异有统计学意义（p<0.05）。结论：血浆 BNP 可以作为判

断各型不稳定型心绞痛严重程度的独立指标。 
结论 血浆 BNP 可以作为判断各型不稳定型心绞痛严重程度的独立指标。 
关键字  B 型脑钠肽  不稳定型心绞痛 
 
 
PU-2812  

Roles of primary care doctors in COVID-19 pandemic: level 
of consistency across doctor’s perception and action and 

nominal definition and impact factors 
 

Chenbin Yang1、Yanmei Li1、Zhangping Li2、Yunchao Ni1、Jin Lin3 
1. the First Affiliated Hospital of Wenzhou Medical University 
2. Quzhou Hospital Affiliated to Wenzhou Medical University 

3. Wenzhou Medical University Renji College 
 
At the end of 2019, the COVID-19 pandemic broke out. As one of the front line health 
professionals,  primary care doctors’perception on their roles have impact on their 
recognition. The researchers conducted a survey for investigating perceived roles of primary care 
doctors in Zhejiang Province, and used univariate analysis and multivariate analysis to identify the 
associated factors of their perception. Among 1758 participants, most of doctors perceived roles of 
education related to infectious diseases, reporting and referral of suspected cases and follow-up 
of treated patients, which consist with guidelines (regulatory definition). About half of participants 
perceived differently with guidelines including diagnosing and classifying COVID-19 and treating 
suspected cases. Doctors with middle or senior professional title, working in health 
station and unconscious of a safe diagnostic strategy are positive factors in both diagnosing and 
treating. Participating in this epidemic prevention and management is also a positive factor of 
treating suspected cases consist with guidelines. In conclusion，under the COVID-19 pandemic, 
their perception of their role over diagnosing and classifying COVID-19, treating suspected cases 
are at variance with guidelines. It is vital to guide them to clear their duties, especially those with 
low title who working in the community health service station. 
Key words primary care doctors；role perception；COVID-19；questionnaire。 
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PU-2813  

Cardiac arrest caused by gadopentetate dimeglumine: a 
case report of an effective resuscitation using 

extracorporeal membrane oxygenation 
 

Honglong Fang2、Zhangping Ni2、Jiongjiong Liu3、Yuanli Lei1 
1. Quzhou Hospital Affiliated to Wenzhou Medical University 
2. Quzhou Hospital Affiliated to Wenzhou Medical University 
3. The First Affiliated Hospital of Wenzhou Medical University 

 
Gd-DTPA was the first contrast medium approved for clinical application in magnetic resonance 
imaging (MRI) by the U.S. Food and Drug Administration in 1988, The incidence of acute adverse 
reaction of Gd-DTPA was about 0.14%, most of which were mild and required only clinical 
observation without specific treatments, rare of them developed to cardiac arrest. In the past 
decades, extracorporeal membrane oxygenation (ECMO) is widely used in the treatment of 
in-hospital cardiac arrest in non-cardiac surgery patients, including cardiac arrest secondary to 
anaphylactic shock, which is a rare and catastrophic event associated with significant mortality. 
Gadopentetate dimeglumine (Gd-DTPA) are commonly used for enhancement in MRI and have 
been considered extremely safe in clinical practice, the incidence of serious adverse reaction is 
rare. This patient experienced cardiac arrest and multiple organ dysfunction syndrome in a short 
time, we successful treatment of the patient without any serious complications or neurological 
deficits by Veno-arterial ECMO combined with Continuous renal replacement therapy. 
Key words Case report, Cardiac arrest, Gadopentetate dimeglumine, Extracorporeal membrane 
oxygenation 
 
 
PU-2814  

miR-1 通过 IGF-1/PI3K-Akt 信号通路 
调控缺氧／复氧后 H9c2 心肌细胞凋亡的机制研究 

 
李炳灿 1、殷佳娜 1、周培森 2、李章平 3、雷远丽 1、陈寿权 1、程俊彦 1、薛继可 1、宋文兴 1 

1. 温州医科大学附属第一医院 
2. 温州医科大学附属第二医院 
3. 温州医科大学附属衢州医院 

 
目的 探讨微小 RNA-1（miR-1）通过类胰岛素一号生长因子（IGF-1）/磷脂酰肌醇-3-激酶（PI3K）
-蛋白激酶 B（Akt）通路调节缺氧（hypoxia, H）/复氧（reoxygenation, R）后 H9c2 心肌细胞凋亡

的变化。 
方法   取 H9c2 心肌细胞培养，将细胞分为 9 组，Real-time PCR 法检测各组细胞 miR-1、IGF-1
的 mRNA 水平，Western Blot 法检测各组细胞蛋白 PI3K、Akt、磷酸化 Akt（p-Akt）、Caspase-9、
Bcl-2和Bax的表达情况，用流式细胞技术和Tunel染色技术检测心肌细胞凋亡情况。采用SPSS19.0
统计软件进行分析，组间比较采用单因素方差分析。 
结果   与 Control 组相比，H/R 组 miR-1、Caspase-9 和 Bax 蛋白的表达水平、凋亡率明显升高（p
均<0.05），而 IGF-1、Bcl-2 表达水平明显下降（p <0.05）。与 H/R 组相比，H/R+miR-1 转染组 miR-1、
Caspase-9 和 Bax 表达水平、凋亡率升高（p＜0.05），IGF-1、Bcl-2 表达水平下降（p＜0.01），
H/R+miR-1 ASO 转染组 miR-1、Caspase-9 和 Bax 表达水平、凋亡率下降（p＜0.05），IGF-1、Bcl-2
表达水平升高（p＜0.05），H/R+miRNA NC 转染组 miR-1、IGF-1、Caspase-9、Bax 和 Bcl-2 表

达、凋亡率无明显变化（p >0.05），等等。 
结论   在 H/R 后 H9c2 心肌细胞中 miR-1 表达增加，凋亡水平升高，与 miR-1 抑制 IGF-1/PI3K-Akt

1450 

 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                       论文汇编 

通路相关。 
关键字   微小 RNA-1；缺血再灌注损伤；细胞凋亡；H9c2 细胞；IGF-1/PI3K-Akt 通路 
 
 
PU-2815  

成人急性心肌炎住院患者院内心搏骤停的危险因素分析 
 

施金存 1、付俊 2、李章平 3、雷远丽 2、何爱文 2、许华清 2 
1. 温州市中心医院 

2. 温州医科大学附属第一医院 
3. 温州医科大学附属衢州医院 

 
目的 分析成人急性心肌炎住院患者发生心搏骤停的危险因素。方法 回顾性分析 208 例急性心肌炎

患者的临床资料，根据院内是否发生心搏骤停分为骤停组（20 例）和非骤停组（188 例），比较两

组之间差异，采用 logistic 回归分析成人急性心肌炎患者发生心搏骤停的危险因素。 
方法   回顾性分析 208 例急性心肌炎患者的临床资料，根据院内是否发生心搏骤停分为骤停组（20
例）和非骤停组（188 例），比较两组之间差异，采用 logistic 回归分析成人急性心肌炎患者发生心

搏骤停的危险因素。 
结果   与非骤停组相比，骤停组的年龄水平较高 (49.50±16.86 vs 35.56±15.36 , P＜0.05)。入院

收缩压水平较低 (P＜0.05)。入院实验室检查结果，骤停组的白细胞计数、脑尿钠肽、肌酸激酶同

工酶、肌红蛋白、谷丙转氨酶、天冬氨酸氨基转移酶、肌酐水平高于非骤停组(P＜0.05)，实验室峰

值检查结果，骤停组的心肌肌钙蛋白、谷丙转氨酶、天冬氨酸氨基转移酶、肌酐、白细胞计数水平

高于非骤停组 (P 均＜0.05）。骤停组的超声心动图显示室间隔厚度具有统计学意义的增大

(10.94±1.73 vs 9.87±1.39 ，P＜0.05)，左室射血分数(EF%)水平显著低于非骤停组(43.20±13.56 vs 
6.79±11.57，P＜0.05)。入院后心电图监测中，与非骤停组比较，骤停组三度房室传导阻滞（40.0% 
vs 5.5%，P＜0.05)、室性心动过速(20.0% vs 2.7%，P＜0.05)发生率具有统计学意义升高。多因素

Logistic 回归分析结果发现室性心动过速、左心室射血分数（EF%）水平和肌酐峰值水平是急性心

肌炎住院患者发生心搏骤停的独立危险因素(P＜0.05)。 
结论    左心室射血分数（EF%）和肌酐峰值水平及心电图表现室性心动过速是成人急性心肌炎住

院患者发生心搏骤停的独立危险因素。 
关键字   急性心肌炎；成人；心搏骤停；危险因素 
 
 
PU-2816  

COVID-19 疫情下订单定向全科医学生 
参与情况及其对职业认同感的影响 

 
周培森 1、杨晨斌 1、李章平 2、李校堃 3、赵文娟 4、辛程远 5、林瑾 6、吴慧蕾 6、朱雪波 7 

1. 温州医科大学附属第一医院 
2. 温州医科大学附属衢州医院 

3. 温州医科大学药学院 
4. 云南中医药大学 
5. 吉林医药学院 

6. 温州医科大学仁济学院 
7. 温州医科大学 

 
目的 通过调查分析 COVID-19 疫情下订单定向全科医学生参与抗疫情况及疫情对其职业认同感的

影响，为针对性开展提升订单定向全科医学生职业认同感的教育提供支持依据。 
方法   根据文献、指南制定调查问卷，内容包含受访者基本信息、获取 COVID-19 疫情信息情况、
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参与抗疫情况、疫情对自我职业认同感影响四个方面。对温州医科大学、吉林医药学院及云南中医

药大学订单定向全科医学生进行问卷调查。采用多因素 Logistic 回归分析探讨订单定向全科医学生

在此次疫情中对自我职业认同感的影响。 
结果   共回收有效问卷 3321 份。受访者中，男性 1347 人，占 40.6%；女性 1974 人，占 59.4%。

共产党员 198 人，占 6.0%；非共产党员 3123 人，占 94.0%。低年级 2129 人，占 64.1%；高年级

1192 人，占 35.9%。70.6%的学生关注 COVID-19 知识时间大于 30 min/d；72.4%的学生主动学习

COVID-19 知识；92.4%的学生阅读过国家发布 COVID-19 指南。59.0%的学生有意愿主动报名参与

一线抗疫，23.6%的学生参与了本次抗疫。87.7%的学生经过此次疫情自我职业认同感产生了积极的

影响。通过多因素 Logistic 回归分析，发现就读年级、COVID-19 知识关注时间、COVID-19 知识学

习方式、阅读国家发布 COVID-19 指南情况、参与一线抗疫意愿、此次抗疫参与情况（是影响疫情

下自我职业认同感变化的独立因素。 
结论 在疫情下，多数订单定向全科医学生能积极学习 COVID-19 知识，参与防疫抗疫，职业认同感

较强。增加重大事件关注时间、主动学习相关知识特别是学习权威专业知识、提高重大公卫事件参

与意愿和实践，能促进订单定向全科医学生自我职业认同感，高年级学生更需要进行这方面的引导。 
关键字   新型冠状病毒肺炎；订单定向全科医学生；职业认同感；问卷调查 
 
 
PU-2817  

优化创伤护理流程在严重多发伤患者中的应用效果观察 
 

王越、沈晶晶 
无锡市第二人民医院 

 
目的 探讨优化创伤护理流程在严重多发伤患者中的应用效果。方法：选取我院 2020 年 1 月-2020
年 12 月 80 例严重多发伤患者，随机数字表法分组。参照组 40 例给予护理常规，研究组 40 例采取

优化创伤护理流程。比较两组满意度、救治的时间、住院的时间、并发症率、护理前后疼痛评分。

结果：研究组满意度高于参照组，救治的时间、住院的时间短于参照组，并发症率低于参照组，护

理后疼痛评分低于参照组，P＜0.05。 
方法 1.1 一般资料 
选取我院 2020 年 1 月-2020 年 12 月 80 例严重多发伤患者，随机数字表法分组。其中研究组年龄

21-56 岁，平均（45.24±2.27）岁，男性 28 例，女性 12 例。参照组年龄 23-58 岁，平均（45.14±2.12）
岁，男性 29 例，女性 11 例。两组一般资料 P＞0.05。 
1.2 方法参照组给予护理常规，研究组采取优化创伤护理流程。 
1.3 观察指标 
比较两组满意度、救治的时间、住院的时间、并发症率、护理前后疼痛评分。 
1.4 统计学处理 
SPSS25.0 软件中，计数 x2 统计，计量 t 检验。P<0.05，差异有统计学意义。 
结果   1 满意度 
研究组的满意度 95.00%（38/40）比参照组 75.00%（30/40）高(P＜0.05)。 
2.2 救治的时间、住院的时间 
研究组救治的时间、住院的时间均短于参照组 
2.3 并发症率 
研究组并发症率低于参照组(P＜0.05)。研究组并发症有 3 例，占 7.5%，而参照组并发症 11 例，占

27.5%。 
2.4 疼痛评分 
护理前两组比较，P＞0.05，护理后研究组比参照组低，P＜0.05。 
 结论     优化创伤护理流程用于严重多发伤患者可获得较好的成效，可缓解患者疼痛，缩短救治

和住院时间，减少并发症的发生。 
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关键字 优化创伤护理流程；严重多发伤患者；应用效果   
 
 
PU-2818  

浙江省全科医生胸外按压认知情况及其影响因素调查 
 

杨晨斌 1、李艳梅 1、李章平 2、倪云潮 1、林 瑾 3 
1. 温州医科大学附属第一医院 
2. 温州医科大学附属衢州医院 

3. 温州医科大学仁济学院 
 
目的 调查分析浙江省全科医生对心肺复苏中胸外按压的认知情况，为针对性开展全科医生心肺复苏

培训提供支持依据。 
方法   依据参考文献和指南设计调查表，随机整群抽取浙江省内全科医师进行问卷调查。采用单因

素和多因素 logistic 回归分析浙江省全科医生心肺复苏中胸外按压掌握情况及其影响因素。 
结果   共发放问卷 700 份，剔除无效问卷 3 份，共计回收有效问卷 697 份，有效率 99.6%。受访

者中，61.1%男性，38.9%女性，72.9%年龄小于 40 岁，95.6%本科及以下学历，53.5%初级职称

及以下，79.6%在社区卫生服务中心或卫生站工作，60.8%工作年限 10 年以下。调查发现，35.4%
掌握成人胸外按压频率和幅度，12.8%掌握儿童胸外按压频率和幅度。80.1%的受访医师会主动关注

心肺复苏知识更新。54.4%的受访医生仅通过传统型途径获取知识。14.1%的受访医师培训频率低于

1 年 1 次。通过单因素与多因素分析，与传统型学习方式相比，单纯新媒体型是均掌握成人胸外按

压频率和幅度的消极因素，不关心心肺复苏知识更新是均掌握成人胸外按压频率和幅度的消极因素。

工作年限上＞10 年是均掌握儿童胸外按压频率和幅度的积极因素。 
结论   浙江省基层全科医生对胸外按压频率和幅度的掌握程度不高，特别是儿童，需要加强心肺复

苏培训，并指导如何学习，合理安排培训。 
关键字   全科；心肺复苏；问卷调查 
 
 
PU-2819  

互联网+延伸护理在居家患儿静脉留置针风险管理中的应用 
 

祝愿愿、张晓蓉 
无锡市第二人民医院 

 
目的 探讨互联网+延伸护理在居家患儿静脉留置针风险管理中的应用。 
方法 选取我院 2020 年 1 月-2020 年 12 月 80 例居家静脉留置针患儿，随机数字表法分组。参照组

40 例给予护理常规，研究组 40 例采取互联网+延伸护理。比较两组满意度、居家静脉留置针时间、

家属对静脉留置针护理知识的掌握度、护理风险率。 
结果 研究组满意度高于参照组，居家静脉留置针时间长于参照组，家属对静脉留置针护理知识的掌

握度高于参照组，护理风险率低于参照组，P＜0.05。 
结论 互联网+延伸护理用于居家静脉留置针患儿可获得较好的成效，可提高家长的护理知识认知并

减少护理风险的发生，值得推广。 
关键字 互联网；延伸护理；居家患儿静脉留置针；风险管理；应用 
 
 

1453 

 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                       论文汇编 

PU-2820  

急诊创伤护理亚专科在急诊创伤合并疑似新型冠状病毒

（2019-nCoV）感染患者处理中的应用实践与思考 
 

颜雷雷 1、廖德珺 1、金倩倩 1、周晓琼 2 
1. 温州医科大学附属第二医院 

2. 温州市福利院 
 
目的 面对新型冠状病毒肺炎的爆发，一线抗击肺炎科室至关重要。急诊科则是一线抗疫科室之一。

本文探讨在新型冠状肺炎疫情大背景下，我院急诊创伤亚专科护理人员的组织与管理的应用实践与

思考，为将来应对另类突发疫情提供参考依据。 
方法   通过对急诊创伤护理亚专科小组进行培训与考核，设置创伤隔离单间以及制定标准处理流程

三种方式来构建新型冠状病毒疫情下急诊创伤护理亚专科团队，并对其中一例创伤疑似新冠感染患

者进行护理的思考与体会。 
结果   急诊创伤患者有效救治时间内完成诊断、治疗、隔离，并实现院内零感染。 
结论   我科按照处理流程，保证了创伤合并疑似患者的医疗护理工作通畅与安全，并在实际工作中，

发现问题，做出相应改善。 
关键字   急诊创伤；新型冠状病毒；急诊创伤护理亚专科；护理 
 
 
PU-2821  

高龄心衰在急诊内科中实施应急治疗的有效性 
 

张林峰、郑小玲、罗斌 
东莞市樟木头人民医院 

 
目的 在急诊内科工作过程中采用应急治疗方法处理老年心力衰竭患者治疗工作，分析其应用所取得

的效果。 
方法  选择 2015 年 3 月至 2019 年 3 月本院 88 例老年心衰患者，对其开展分组处理，其中 44 例

归入对照组，通过常规模式开展治疗，其余 44 例纳入试验组，在常规治疗基础上另外选择美托洛尔

以及厄贝沙坦氢氯噻嗪实施联合治疗，比较两组患者临床疗效 
结果 2 结果 2.1 两组患者临床疗效比较试验组取得的总体治疗有效率为 93.2％，明显优于对照组

的 65.9％两组治疗效果差异明显，具有统计学意义（P＜0.05），具体数据如表 1 所示。表 1 两组患

者临床疗效比较 2.2 两组患者并发症发生情况分析试验组 44 例患者接受美托洛尔以及厄贝沙坦氢

氯噻嗪联合应急治疗后，无一例患者出现临床并发症或后遗症，无患者发生死亡，对照组 44 例患者

中治疗无效导致死亡的有 2 例，另外还有 2 例患者由于过量使用利尿剂引发严重后遗症，十分不利

于促进高龄心衰患者的康复。2.3 两组患者三项检查指标比较两组患者治疗前三项指标基本一致，

试验组治疗后 NYHA、LVEE、BNP 等临床指标优于对照组，但是差异不具备统计学意义（P＞0.05），
详细情况如表 2 所示。表 2 两组患者三项检查指标比较 
结论 总而言之，针对高龄心力衰竭患者，同时应用美托洛尔以及厄贝沙坦氢氯噻嗪片开展急诊内科

应急治疗，能够有效提高患者的临床治疗效果，减少临床并发症以及后遗症的发生率，提高治疗安

全性，同时在一定程度上改善患者的 NYHA 心功能分级、心脏左室射血分数 LVEE 以及 B 型钠钛

BNP 水平等临床指标，应用效果显著，建议推广应用。参考文献 
关键字  ：高龄心衰；急诊内科；应急治疗；美托洛尔；厄贝沙坦氢氯噻嗪 
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PU-2822  

急性复配虫螨腈中毒死亡二例临床分析 
 

赵波、曲爱君 
聊城市人民医院 

 
目的 探讨急性复配虫螨腈中毒的发病机制、临床表现、救治方法及预后因素。 
方法   对 2 例急性虫螨腈中毒住院患者的临床资料进行回顾性分析。 
结果   2 例中毒患者全部死亡，患者出现高热、出汗、逐渐昏迷、肌酸激酶及肌红蛋白升高等中毒

症状，有迟发中毒表现。 
结论   虫螨腈对人类具有高毒性，致死率极高，目前无特效救治药物，应早期进行胃肠道去污染，

尽早血液净化清除毒物治疗。CK 和 MYO 可作为中毒后病情监测指标。 
关键字   杀虫剂；虫螨腈；甲维·虫螨腈；虱脲·虫螨腈；中毒 
 
 
PU-2823  

ECMO 术后存活患者生活质量调查与分析 
 

张忠满、陈旭锋、张劲松、梅勇、吕金如、胡德亮、张刚 、李伟、张华忠、孙峰、黄夕华、张慧、高永霞 
江苏省人民医院（南京医科大学第一附属医院） 

 
目的 探讨体外膜肺氧合（extracorporeal membrane oxygenation，ECMO）术后存活患者的生活质

量情况。 
方法 选择南京医科大学第一附属医院 2016 年 3 月至 2020 年 10 月急诊医学中心行 ECMO 治疗术

后存活出院患者 73 例，选用欧洲五维健康量表（EuroQol-5d 量表），通过电话随访形式对 ECMO
术后存活出院患者 90 天生活质量进行评定。 
结果 共 73 名 ECMO 术后存活出院患者入选，其中 2 名患者 90 天随访结局为死亡，4 名患者失访，

67 名患者接受电话访问，受访患者中 96%的患者自理能力及日常活动正常，91%的患者活动能力没

有困难，30%患者有身体疼痛感及（或）不舒适，39%的受访患者有不同程度的焦虑或抑郁，自评

目前健康状况分数为 81±12 分（标准为最佳 100 分，最差 0 分）。 
结论 多数 ECMO 术后存活患者的身体恢复良好，日常生活不受影响，但部分患者会有疼痛、身体

不舒适及心理状态的改变。 
关键字 体外膜肺氧合，生活质量，欧洲五维健康量表 
 
 
PU-2824  

高敏肌钙蛋白 T 对急性心肌炎需 ECMO 支持的预测价值 
 

梅勇、张劲松、陈旭锋、吕金如、胡德亮、张刚、李伟、张华忠、孙峰、黄夕华、张慧、高永霞 
江苏省人民医院（南京医科大学第一附属医院） 

 
目的 研究急性心肌炎患者首次高敏肌钙蛋白 T（high-sensitivity troponin T, hs-TnT）对患者是否需

要体外膜肺氧合（extracorporeal membrane oxygenation，ECMO）支持的预测价值。 
方法 回顾性分析 2017年 1 月至 2020年 7 月在南京医科大学第一附属医院急诊就诊的 98 例急性心

肌炎患者的临床资料，根据患者入院后是否需要 ECMO 支持分为 ECMO 支持组（ECMO 组）和非

ECMO 支持组（非 ECMO 组），比较两组患者急诊首次 hs-TnT、氨基末端脑利钠肽前体（NT-proBNP）
等指标的差异，以判断患者是否需要 ECMO 支持。 
结果 8 例急性心肌炎患者纳入研究，ECMO 组 hs-TnT 值（ng/l）高于非 ECMO 组[3580 (1656,8935)
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比 630(180,1496)，P<0.001]，ECMO 组 NT-proBNP（pg/ml）高于非 ECMO 组[10577(3701,24164)
比 565(240,3736)，P<0.001]。多因素 logistic 回归分析显示：首次 hs-TnT（OR=1.290，95%CI：
1.024-1.626，P=0.031）、首次 NT-proBNP（OR=1.081，95%CI：1.019-1.146，P=0.009）为急性

心肌炎患者可能需行 ECMO 支持的相关危险因素。 
结论 急性心肌炎患者急诊首次 hs-TnT 值及 NT-proBNP 值可以作为用来预测患者是否需要 ECMO
支持的参考指标。 
关键字 急性心肌炎；高敏肌钙蛋白 T；氨基末端脑利钠肽前体；体外膜肺氧合  
 
 
PU-2825  

多学科协作联合情景模拟教学法 
在急诊体外心肺复苏培训中的应用 

 
张慧、张劲松、陈旭锋、梅勇、孙峰、吴娟、高永霞、张华忠、李伟 

江苏省人民医院（南京医科大学第一附属医院） 
 
目的 探讨多学科协作联合情景模拟模式在急诊体外心肺复苏培训中的应用效果。 
方法 针对参加急诊体外心肺复苏培训的学员，分为传统教学方法的对照组和多学科协作联合情景模

拟教学方法的试验组。记录所有学员的性别、年龄、学历、工作年限、是否有 ECMO 培训经历；培

训结束后理论考核评分及实践操作评分并进行培训课程评价和学员能力自评。比较两组之间的差异。 
结果 本研究共纳入 48 名研究对象。试验组 25 名，对照组 23 名。两组人员性别比例、年龄、学历、

工作年限、ECMO 培训经历差异均无统计学意义。试验组理论考试平均 87.1±7.0 分，操作技能平均

86.6±12.6 分；对照组理论考试平均 74.1±12.4 分，操作技能平均 81.6±17.6 分。两组成绩差异均有

统计学意义。培训满意度方面，在培训内容及培训方式上试验组均优于对照组，差异有统计学意义。

学员自评方面，在实践操作能力、应急能力、临床思维能力上，试验组优于对照组，差异有统计学

意义。 
结论 在急诊 ECPR 培训中，多学科协作联合情景模拟教学方法较传统教学方法，可以更好的提升

学员知识掌握程度及培训的满意度。 
关键字 体外膜氧合；多学科协作；情景模拟；培训 
 
 
PU-2826  

新型冠状病毒肺炎疫情下急诊就诊患者 
特点及急诊预检分诊流程改进分析 

 
李晨、柴艳芬 

天津医科大学总医院 
 
目的 本研究目的拟在观察 COVID-19 疫情下急诊就诊患者特点，探讨新型冠状病毒肺炎预检分诊

流程的安全性和可行性。 
方法 比较天津市启动重大突发公共卫生事件一级响应后 1 个月内与 2019 年同期急诊接诊患者总

人次数、120 接诊人次数、抢救室人次数、抢救室患者病情严重程度及收入院情况。观察本次急诊

就诊患者中 COVID-19 疑似病例数、确诊病例数。 
结果   2020 年一级响应后 1 个月内急诊总接诊人次数较 2019 年同期下降 59%，而抢救室接诊

人数仅下降 23%，观察室留观人数下降 26%。抢救室接诊患者中，2020 年疫情期间较 2019 年同

期，65 岁以上患者分别占 67%和 37%，Ⅰ级患者分别占 47%和 15%，Ⅱ级患者分别占 43%和 42%。

一级响应后 1 个月内急诊和发热门诊符合疑似诊断标准患者人数分别为 23 例和 137 例，确诊患者
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人数分别为 0 和 5 例。 
结论   应用针对 COVID-19 疫情所改进的急诊预检分诊流程，能够安全有效地将 COVID-19 患者

阻隔在急诊诊区之外，并可将发热患者定向转往发热门诊，保证急诊就诊患者安全。COVID-19 疫
情下急诊就诊患者急危重症比例增高，建议医疗系统落实分级诊疗制度，避免大量非急诊患者占用

急诊资源。 
关键字   新型冠状病毒肺炎；急诊预检分诊流程；分级诊疗；快速急诊预检分诊处置系统 中国版；

安全性；可行性 
 
 
PU-2827  

静脉-动脉体外膜氧合治疗的严重心源性休克患者 
早期容量平衡与预后分析 

 
孙峰、陈旭锋、张劲松、梅勇、吕金如、李伟、胡德亮、张刚、张华忠、郭媛、吴娟、高永霞、黄夕华、张慧 

江苏省人民医院（南京医科大学第一附属医院） 
 
目的 本研究回顾性分析使用 VA-ECMO 治疗的严重心源性休克患者早期容量特点，及其与患者预后

的关系。 
方法 本研究回顾接受 VA-ECMO 治疗的患者，筛选出 VA-ECMO 运行≥72 小时的心源性休克患者。

记录患者一般情况，分析存活患者与死亡患者的前 72 小时容量平衡情况。根据患者前 72 小时容量

平衡结果分组。比较两组患者性别、年龄、预后、CRRT 上机率、IABP 上机率、有创机械通气上机

率。并计算与预后的相对危险度。比较预后是否有差异。 
结果 入选 77 例重症心源性休克患者。共存活 41 例，总存活率 53.2%。48-72 小时容量平衡和前

72 小时总容量平衡在不同预后组之间有差异。前 72 小时总容量负平衡组患者，与正平衡组比较，

较少联合 CRRT 或有创机械通气。前 72 小时负平衡组患者存活的相对危险度为 1.81，95%可信区

间（1.101，2.985），有更好的存活率。但根据每 24 小时容量平衡情况比较生存率，差异均无统计

学意义。 
结论 接受 VA-ECMO 治疗的严重心源性休克患者，前 72 小时总容量平衡呈负平衡的患者存活的可

能性更大，且较少需要 CRRT 或有创机械通气。 
关键字 静脉-动脉体外膜氧合；心源性休克；容量管理；预后 
 
 
PU-2828  

78 例体外心肺复苏患者的临床特点回顾性分析 
 

李伟、张劲松、陈旭锋、梅勇、吕金如、胡德亮、孙峰、张刚、张华忠、黄夕华、张慧、王维惟 
江苏省人民医院（南京医科大学第一附属医院） 

 
目的 总结体外膜肺氧合辅助心肺复苏患者(Extracorporeal cardiopulmonary resuscitation, ECPR)
的临床特点并分析临床结局的影响因素。 
方法 回顾性纳入 2015 年 03 月至 2020 年 12 月南京医科大学第一附属医院(江苏省人民医院)急诊

医学科收治的 ECPR 患者 78 例。根据患者的临床结局分为存活组和死亡组。分别比较两组的基本

资料，CPR 资料及 ECPR 启动前实验室检验。 
结果 共纳入 ECPR 患者 78 例，男性 51 例，女性 27 例，存活 23 例，其中男性 10 例，女性 13 例。

组间患者年龄、体重指数、基础疾病(高血压病、糖尿病、冠心病)均无统计学差异(均 P＞0.05)。存

活组男性患者比例低于死亡组(P=0.017)。同时存活组患者 SAVE（Survival After Veno-arterial 
ECMO）评分显著高于死亡组(-1.57±4.15 比 -9.36±5.36, P＜0.001)。存活组中旁观者心肺复苏比例
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高于死亡组(P=0.014)。存活组 ECPR 启动前存活组血清 AST、ALT、Cr 水平均低于死亡组(P＜0.05)。
二分类多因素 Logistic 回归分析结果显示旁观者心肺复苏(OR=0.114,95%CI:0.015~0.867,P=0.036)
和 SAVE 评分(OR=0.625,95%CI:0.479~0.815,P=0.001)是预测 ECPR 患者 ICU 死亡的独立危险因

素。 
结论 单中心资料显示 ECPR 是救治呼吸心跳骤停患者的有效手段，旁观者心肺复苏、SAVE 评分是

预测 ECPR 患者 ICU 死亡的独立危险因素。 
关键字 体外膜肺氧合辅助心肺复苏；呼吸心跳骤停；SAVE 评分 
 
 
PU-2829  

讨论中毒后血液灌流治疗时间影响呼吸功能 1 例 
 

符浩雪 
吉林大学第一医院 

 
目的 本文通过对中毒至洗胃及中毒至灌流相差时间对治疗疗效差异研究，表明早期洗胃及血液灌流

对中毒患者救治的重要性 
方法   吉林大学第一医院于 2021 年 5 月收治一名乐果（有机磷）中毒患者，患者中毒后半小时内

至当地医院洗胃，中毒后 1 天出现呼吸衰竭，行气管插管术及第一次血液灌流治疗，分析此患者与

其他有机磷中毒后 12 小时内行血液灌流治疗的患者疗效差异。 
结果   患者口服有机磷农药（乐果）30ml，服用后 30 分钟内即至当地医院洗胃，后为求进一步诊

治转至我院，入院时意识清楚，胆碱酯酶 189U/L，无呼吸困难，中毒第二天胆碱酯酶为 241U/L，
出现呼吸衰竭，给予气管插管有创呼吸机治疗的同时行第一次血液灌流治疗，第三天患者胆碱酯酶

上升至 1580U/L，呼吸机 cPAP 模式下氧分压 100mmHg，行气管插管拔除术，患者拔除气管插管

后 10 分钟即出现呼吸困难，随后血气提示呼吸衰竭，再次行气管插管术，之后患者胆碱酯酶恢复正

常，但出现难以纠正的低氧血症，呼吸频率平均 33 次/分，考虑患者出现 ARDS，应为中毒引起的

炎症反应，引起肺间质水肿导致 ARDS，后患者持续呼吸机支持治疗，渡过 ARDS 危险期后拔管观

察，对症治疗。 
结论   患者早期洗胃减少胃内残留毒物吸收，有利于后续治疗，但中毒后一天内未行血液灌流治疗

又使患者病情进展加速，引起 ARDS，使患者本身及经济上都遭受极大创伤。 
关键字  
 
 
PU-2830  

链式管理下无缝衔接式一体化干预 
对急性缺血性卒中患者溶栓效果、神经功能及运动能力的影响 

 
贾贝贝、张慧、袁小娜 
郑州大学第一附属医院 

 
目的 探讨在链式管理下实行无缝衔接式一体化干预对发生急性缺血性脑卒中患者的运动能力及神

经功能的作用。 
方法 选取我科 117 例急性缺血性脑卒中患者作为研究对象，利用信封法分为观察组和对照组。观察

组 59 例联合无缝衔接式一体化护理干预，对照组 58 例给予在脑卒中溶栓绿色通道中执行链式管理

流程。对比治疗后两组患者的神经功能损伤评分、溶栓效果、抢救成功率和愈后效果。 
结果   观察组患者就诊至溶栓时间、分诊时间、确诊时间和并发症发生率低于对照组，NIHSS 和

TCSS 评分低于对照组，溶栓达标率、抢救成功率、Fugl—Meyer 评分和 Barther 评分高于对照组
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（P<0.05）。 
结论   对急性缺血性脑卒中患者实施链式管理下无缝衔接式一体化方式可以减少溶栓所需时间，提

高抢救成功率，改善患者的神经功能和运动能力。 
关键字   链式管理；无缝衔接式一体化干预；急性缺血性脑卒中；溶栓效果；神经功能 
 
 
PU-2831  

右美托咪定联合瑞芬太尼在脓毒症 
并发 ARDS 患者机械通气中的应用 

 
赵菊馨 

河南省南阳市第一人民医院 
 
目的 观察右美托咪定+瑞芬太尼在脓毒症并发急性呼吸窘迫综合征（ARDS）患者机械通气中的应

用效果。 
方法 选取南阳市第一人民医院 2016 年 1 月～2018 年 2 月脓毒症并发 ARDS 患者 83 例，依据麻

醉方式不同分组，参照组 41 例采取瑞芬太尼麻醉，试验组 42 例采取右美托咪定+瑞芬太尼麻醉，

比较 2 组阻滞起效用时、机械通气用时、ICU 住院用时及不良反应发生率。 
结果   试验组阻滞起效用时、机械通气用时、ICU 住院用时较参照组短（P＜0.05）；试验组不良反

应总发生率 2.38%与参照组 9.76%差异不明显（P＞0.05）。 
结论   脓毒症并发 ARDS 患者采取右美托咪定+瑞芬太尼麻醉，能缩短阻滞起效用时、机械通气用

时、ICU 住院用时，且具有安全性。 
关键字    右美托咪定；瑞芬太尼；脓毒症；急性呼吸窘迫综合征；机械通气 
 
 
PU-2832  

手法整复夹板外固定联合中药熏洗治疗克雷氏骨折疗效探讨 
 

梅魁魁 
河南省人民医院 

 
目的 分析探讨手法整复夹板外固定联合中药熏洗治疗克雷氏骨折临床疗效。 
方法 本次将我们于 2017 年 1 月—2019 年 6 月门诊治疗 110 例克雷氏骨折作为研究的对象，按随

机数字法分成两组，对照组 55 例采取手法整复夹板外固定治疗，观察组 55 例则采取手法整复夹板

外固定联合中药熏洗治疗，进一步对两组临床治疗效果进行分析比较。 
结果 （1）在克雷氏骨折治疗优良率方面，观察组的 96.36%，与对照组的 69.09%比较明显更高，

两组数据有显著统计学差异（P＜0.05）。（2）在尺偏角、掌倾角、桡骨高度三项指标水平方面，两

组治疗前比较均无明显差异（P＞0.05）；治疗后，观察组上述三项指标水平均明显高于对照组，两

组数据有显著统计学差异（P＜0.05）。（3）观察组骨折愈合时间、日均关节锻炼时间均明显短于对

照组，VAS 评分则明显低于对照组，两组数据有显著统计学差异（P＜0.05）。（4）观察组不良反应

总发生率为 0.00%，与对照组的 3.6%比较明显更低，两组之间的数据存在显著统计学差异（P＜
0.05）。 
结论 手法整复夹板外固定联合中药熏洗治疗克雷氏骨折临床疗效显著，不良反应发生率低，安全高

效；因此，具备推广及使用的价值。 
关键字  
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PU-2833  

移动互联网在胆石症术后带 T 管出院患者居家护理中的应用 
 

卞慧娟、周玲玲 
无锡市第二人民医院 

 
目的 探讨移动互联网在胆石症术后带 T 管出院患者居家护理中的应用 
方法   选取我院 2020 年 1 月-2020 年 12 月 80 例胆石症术后带 T 管出院患者，随机数字表法分组。

参照组 40 例给予护理常规，研究组 40 例采取移动互联网居家护理。比较两组管道维护知识掌握度、

自我护理能力评分、并发症率。 
结果   研究组管道维护知识掌握度、自我护理能力评分高于参照组，并发症率低于参照组，P＜0.05。 
结论   移动互联网居家护理用于胆石症术后带 T 管出院患者可获得较好的成效。 
关键字   移动互联网；胆石症；术后带 T 管出院患者；居家护理；应用 
 
 
PU-2834  

外周灌注指数联合 qSOFA 评分预警 
分层评估急诊感染患者的临床价值 

 
江慧琳 1、伍卓文 1、高子娴 2、舒鑫妮 2、夏曼琪 2、叶志澄 1、侯明君 2、郑诗晴 2、林珮仪 1、莫均荣 1、朱永城 1 

1. 广州医科大学附属第二医院 
2. 广州医科大学 

 
目的 探讨外周灌注指数（Perfusion index, PI）联合快速脓毒症相关器官功能障碍评分(quick 
sepsis-related organ failure assessment，qSOFA)预警分层评估急诊感染患者的价值。 
方法 前瞻性纳入 2019 年 4 月至 2020 年 10 月急诊室急性感染患者 957 例，根据患者转归进行危

险分层，将患者分成非入院组(444 例)和入院组(513 例)，再将入院患者分成普通病房组(414 例)和
重症监护室组(99 例)，分别记录 PI、生命体征、格拉斯评分、qSOFA 评分和诊疗分级，建立 ROC
曲线，评估 PI 联合 qSOFA 评分对急诊感染患者的收治入院和入重症监护室的预警效能。 
结果 入院组的 PI 低于非入院组(2.3±1.5vs3.0±1.8, p<0.01)，PI 联合 qSOFA 评分预测急诊感染患

者收治入院 ROC 曲线下面积(AUC)高于 qSOFA 评分(0.647 vs 0.574, p<0.01)。同样，重症监护室

组的 PI 低于普通病房组(1.5±0.9vs2.5±1.5, p<0.01)，PI 联合 qSOFA 评分预测急诊感染患者收治重

症监护室的 AUC 高于 qSOFA 评分(0.725 vs 0.582,p<0.01)。并且，诊疗分级为 I～II 级和 qSOFA
评分≥2 患者的 PI 值分别小于 III～IV 级和 qSOFA 评分＜2，PI 与诊疗分级呈弱正相关（r=0.22，
p<0.01）。 
结论 PI 联合 qSOFA 评分对于预警急诊感染患者的病情严重程度具有良好的预测价值。 
关键字   外周灌注指数；快速脓毒症相关器官功能障碍评分；急性感染；危险分层；急诊 
 
 
PU-2835  

移动穿戴式延续护理对冠心病介入治疗患者 
出院后生存质量、心绞痛轻重改善和服药依从性的影响 

 
朱曼丽、欧小萍 

无锡市第二人民医院 
 
目的 探讨移动穿戴式延续护理对冠心病介入治疗患者出院后生存质量、心绞痛轻重改善和服药依从
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性的影响。 
方法   选取我院 2020 年 1 月-2020 年 12 月 80 例冠心病介入治疗患者，随机数字表法分组。参照

组 40 例给予护理常规，研究组 40 例采取移动穿戴式延续护理。比较两组服药依从性、护理前后生

存质量、心绞痛程度。 
结果   研究组服药依从性高于参照组，护理后生存质量高于参照组，心绞痛程度低于参照组，P＜
0.05。 
结论   移动穿戴式延续护理用于冠心病介入治疗患者可获得较好的成效，可提高患者服药依从性，

减轻心绞痛和改善生存质量。 
关键字    
 
 
PU-2836  

血小板输注量对动脉-静脉体外膜肺氧合患者预后的影响： 
一项连续三年的回顾性研究 

 
朱轶、陈旭锋、张劲松、梅勇、吕金如、张刚、胡德亮、李伟、张华忠、孙峰、吴娟、高永霞、黄夕华、张慧 

南京医科大学第一附属医院（江苏省人民医院） 
 
目 的  研 究 血 制 品 在 动 脉 - 静 脉 体 外 膜 肺 氧 合

（venoarterial extracorporeal membrane oxygenation,VA-ECMO）患者中的应用并探讨其对预后的

影响。 
方法 回顾性分析 2017 年 1 月至 2020 年 6 月于江苏省人民医院急诊科行 VA-ECMO 治疗的成人患

者共 83 例。分析死亡组（n=37）和存活组（n=46）患者的基线资料差异，并采用二元 logistic 回归

分析 VA-ECMO 患者 28d 死亡率的相关危险因素，并采用 ROC 曲线计算阈值。 
结果 血小板输注量（OR=2.506，95%CI：1.142-5.499，P=0.022）、非心肌炎性疾病（OR=6.881，
95%CI：1.615-29.316，P=0.009）为成人 VA-ECMO 患者 28d 死亡率的相关危险因素，血小板输

注量阈值为 0.427ml/kg/d，可预测患者 ECMO 上机 28d 死亡率，敏感度为 78.4％，特异性为 69.6％
（曲线下面积：0.735）。 
结论 血小板输注量的增加与成人 VA-ECMO 患者的不良预后相关，心肌炎患者行 VA-ECMO 治疗

效果较好。 
关键字 体外膜肺氧合；血小板；心肌炎；预后；输血 
 
 
PU-2837  

SimPad 反馈系统精准化规范化 
培训住院医师心肺复苏考核的研究 

 
朱永城、朱永城 茅海峰、 李艳玲 、李敏 、江慧琳 

广州医科大学附属第二医院 
 
目的 评价应用 SimPad 反馈系统精准化规范化培训住院医师心肺复苏考核的成效。 
方法    纳入 91 名规范化培训住院医师，采用传统考核方法（对照组）和 SimPad 反馈系统（实验

组）进行考核，比较两种方法的 CPR 操作质量考核评估和教学满意度。 
结果 胸外按压部位、按压通气比例和按压操作中断时间的考核评估在两组之间的比较无显著性差异

（p>0.05）。而胸外按压频率、按压深度、胸廓充分回弹和有效通气的考核评估，在两组间得比较有

显著性差异（p<0.01）。进一步分析， 对于按压频率为 120-135 次/分，按压深度为 6-7cm 和潮气

量为 500-600ml 的考核评估比较在两组之间有显著性差异（p<0.01）。同时，对照组和实验组对 CPR
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操作要点评价和总体评价为不达标的比例存在显著性差异（p<0.01）。最后，实验组更能发现心肺复

苏操作存在的问题（p<0.01），如提醒调整按压频率、提醒按压深度，提醒胸廓充分回弹，提醒有效

通气，满意度更高（p<0.01）。 
结论 SimPad 反馈系统能精准化 CPR 质量考核，客观指导 CPR 质量评估反馈。 
关键字 SimPad 反馈系统； 心肺复苏；规范化培训住院医师；质量考核  
 
 
PU-2838  

脂多糖刺激多能干细胞诱导 
人源心肌细胞与大鼠心肌细胞的体外模型比较 

 
江慧琳、朱永城、陈美婷、林珮仪、莫均荣  、茅海峰 、陈晓辉 

广州医科大学附属第二医院 
 
目的 比较脂多糖(lipopolysaccharides，LPS)对多能干细胞诱导的人源心肌细胞(human induced 
pluripotent stem cell-derived cardiomyocytes ， hiPS-CMs) 及 原 代 新 生 大 鼠 心 肌 细 胞

(cardiomyocytes，CMs)的影响。 
方法 不同浓度 LPS 处理 hiPS-CMs 和原代新生大鼠 CMs 24 ~ 48 h，通过实时无标记细胞分析技术

（xCELLigence Real-Time Cell Analyser Cardio system RTCA) 观察 hiPS-CMs 和原代新生大鼠

CMs 的电生理变化；qRT-PCR 方法检测 NPPB mRNA 表达水平和 qPCR 阵列法检测炎性基因表达

水平。 
结果 不同浓度 LPS 刺激后，原代新生大鼠 CMs 的电生理变化为搏动频率增加和搏动幅度减少

(P<0.01)，NPPB mRNA 表达水平增加(P<0.01)。在 hiPS-CMs 中，相对应的 LPS 浓度刺激未能引

起搏动幅度和搏动频率显著变化（P>0.05），NPPB mRNA 表达水平未显著增加（P>0.05）。进一步

增加浓度（2.5μg/ml~40μg/ml），hiPS-CMs 的搏动幅度和搏动频率仍未发生明显变化（p>0.05），
NPPB mRNA 在高浓度 LPS(5μg/ml~40μg/ml)发生差异性改变（P<0.01）。最后，在炎症相关基因

表达方面，原代新生大鼠 CMs 表现为 C3、Gpnmb、Atf3、Il6r 和 Ly96 基因水平上调至 1.5 倍，

hiPS-CMs 表现为 AK4、TOLLIP、SPP1、FABP1、IL6R、LY96 和 C3 基因水平上调至 1.5 倍。 
结论 与原代新生大鼠 CMs 相比，hiPS-CMs 受到 LPS 的损伤明显减轻，表现出不同的炎症基因表

达模式。 
关键字 脓毒症；脓毒症性心肌病；多能干细胞诱导的人源心肌细胞；大鼠心肌细胞，实时无标记细

胞分析技术；脂多糖；体外模型；炎性基因 
 
 
PU-2839  

羟钴胺在烟雾吸入性损伤中的临床疗效 
 

应爱芳、邵金花 
浙江省台州医院 

 
目的 羟钴胺用于氰化物中毒的治疗。据报道，氰化物中毒是烟雾吸入性损伤患者死亡的主要原因。

然而，它在烟雾吸入损伤患者中的应用是有争议的。本研究旨在探讨羟钴胺在烟雾吸入性损伤患者

中的临床疗效及不良反应。 
方法   我们对羟钴胺对烟雾吸入性损伤患者的影响进行了系统评价。从网站创建到 2021 年 7 月 31
日，我们从 Cochrane Library、PubMed 和 Embase 检索所有相关研究，不受任何语言限制，并对

选定的研究进行独立筛选。我们评估纳入的研究的质量，并提取所需的信息。任何反对意见将与第

三位资深作者讨论。 
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结果   本系统综述包括四项研究。Nguyen 报告称，吸入烟雾患者的死亡率与常规给药羟钴胺没有

变化。K. a . Pruskowski 的研究显示，在 35 例接受羟钴胺治疗的患者中(在烧伤 ICU，吸入 29 例烟

雾)，有 10例死亡(28.9%)。W. Borron研究显示，69例烟雾吸入性损伤患者使用羟钴胺后死亡 27.5%。

J. L. Fortin 对 101 例吸入烟雾患者的研究表明，在 72 例已知生存条件的患者中，使用羟钴胺治疗

的死亡率为 41.6%。总的来说，我们观察到羟钴胺的应用与烟雾吸入性损伤患者死亡率的降低之间

没有正相关。 
结论   目前的证据不支持羟钴胺的使用与降低烟雾吸入损伤患者的死亡风险之间的联系。需要进一

步的综合试验或长期随访研究评价羟钴胺对烟雾吸入性损伤患者的疗效和不良反应。 
  
关键字   羟钴胺素;烟雾;吸入损伤;死亡率 
 
 
PU-2840  

急救程序化管理在创伤危重患者抢救中的应用分析 
 

胡邢子 
天津医科大学总医院滨海医院 

 
目的  探讨急救程序化管理在创伤危重患者抢救中的应用效果。 
方法  回顾性分析实行急救程序化管理在创伤危重 
患者抢救中的应用，通过制订应急预案、建立急救中心网络体系、启用创伤危重患者绿色通道、组

建高素质医护人员和采用统一创伤评分标准对患者进行评估等建立急救程序化管理。比较实行急救

程序化管理前后患者术前出诊启动时间、住院时间及抢救成功率。 
结果    管理后患者术前出诊启动时间和住院时间均较管理前明显缩短，抢救成功率明显升高（P <0. 
05） 
结论  实现急救程序化管理可显著提升抢救效果，降低出诊启动时间、住院时间和提高抢救成功率。 
关键字   急救程序化管理；创伤危重患者；抢救 
 
 
PU-2841  

Hypothermia Preconditioning Improved Cardiac Function 
After Cardiopulmonary Resuscitation Through AMPK- 

activated mitophagy 
 

yuanzheng Lu1、Chenyu Zhang1、Jie Chen2、Qiuping Zou3、Xiaoxing Liao1、Hongyan   Wei1、Chunlin Hu1 
1. Department of Emergency Medicine, the First Affiliated Hospital of Sun Yat-sen 
2. Department of Critical Care Medicine, the First People's Hospital of Dongguan, 
3. Department of Emergency Medicine, the First People's Hospital of Dongguan, 

 
Hypothermia Preconditioning (HPC) improved cardiac function after cardiac arrest (CA), but the 
mechanism is unclear, we hypothesized that HPC- activated adenosine monophosphate protein 
kinase (AMPK) activity may be involved in it. 
Adult male Wistar rats were randomly divided into the Normothermia group (Control group) and 
Hypothermia Preconditioning group (HPC group). The rats underwent 7 mins of untreated 
ventricular fibrillation (VF) followed by cardiopulmonary resuscitation (CPR). Cardiac function and 
hemodynamic parameters were evaluated at 4 hours after ROSC. Survival status was determined 
after ROSC for 72 hours. Mechanistically, we further examined the AMPK-ULK1-Autophagy 
pathway and autophagic flux in vivo and vitro. 
10 of 12 rats in HPC group, and 6 of 12 rats in Control group were successfully resuscitated. 7 rats 
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and 3 rats in each group survived to 72 hours respectively. Rats in the HPC group showed better 
cardiac function along with steady hemodynamic. Furthermore, HPC increased the protein levels 
of p-AMPKɑ, p-ULK1 and promoted the expression of mitochondrial autophagy-related genes. 
AMPKɑ inhibitor Compound C inhibited the expression of mitochondrial autophagy-related genes 
and reduced autophagic flux. Consistent with the observations obtained from in vivo work, in vitro 
study utilizing cultured neonatal rat cardiomyocytes subjected to simulated ischemia reperfusion 
(I/R), also indicated that HPC attenuated I/R-induced cardiomyocytes death which was 
accompanied by increased AMPK-ULK1-Autophagy pathway. 
In conclusion, our findings proved that AMPK-ULK1-mitophagy pathway was activated by HPC 
and played a crucial role in cardo-protection under cardiac arrest. Therefore, manipulation of 
mitophagy by hypothermia may be a novel strategy for ischemia reperfusion injury and worth 
further exploration. 
Key words   Cardiac arrest; cardiac function; myocardial mitochondrial injury; pre-arrest 
hypothermia. 
 
 
PU-2842  

重症医学科急性呼吸窘迫综合征患者 
应用呼吸机治疗的临床效果观察 

 
王轩 

天津市宝坻区人民医院 
 
目的 探讨重症医学科急性呼吸窘迫综合征患者应用呼吸机治疗的临床效果。 
方法 选择 2018 年 3 月—2019 年 3 月本院重症医学科收治的 130 例急性呼吸窘迫综合征患

者作为研究对象,随机分为对照组和观察组两组,每组各 65 例。 对照组行常规呼吸机治疗,观察组行

捆绑式呼吸机治疗。 比较两组二氧化碳分压、血氧分压、呼吸频率、舒张压、收缩压、心率、ICU 
病房诊治时长、呼吸机应用时长、呼吸机相关肺炎发生率、死亡率指标。  
结果 治疗结束,观察组在二氧化碳分压(46.19±8.61)mmHg、血氧分压(98.64±16.36)mmHg、呼吸频

率 (16.91±3.67) 次 / min 、舒张压 (77.62±6.42)mmHg 、收缩压 (118.16±26.64)mmHg 、心率

(92.76±16.26)次/ min 与对照组比较,差异无统计学意义(P>0.05);观察组呼吸机相关肺炎发生率

(10.77%)、死亡率(13.85%)、ICU 病房诊治时长(168.34±18.64) h、呼吸机应用时长(129.85±21.67) 
h 均低于对照组,差异具有显著意义(P<0.05)。  
结论 捆绑式呼吸机治疗方法可有效改善急性呼吸窘迫综合征患者预后,减少患者死亡率,值得推广使

用。 
关键字 临床效果; 呼吸机; 急性呼吸窘迫综合征 
 
 
PU-2843  

硫酸沙丁胺醇气雾剂吸入与茶碱控释片 
急诊治疗老年哮喘的临床效果观察 

 
王立彪 

天津市宝坻区人民医院 
 
目的 分析硫酸沙丁胺醇气雾剂吸入与茶碱控释片急诊治疗老年哮喘的临床效果。 
方法 选择老年哮喘患者共 70 例，数字表随机分为两组，每组 35 例，对照组的患者给予硫酸沙

丁胺醇气雾剂吸入治疗，观察组治疗方案是硫酸沙丁胺醇气雾剂吸入与茶碱控释片联合。比较两组

哮喘发作减少时间、哮喘控制时间、治疗前后患者用力呼气容积、总有效率。 
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结果   观察组哮喘发作减少时间、哮喘控制时间短于对照组，治疗后患者用力呼气容积高于对照组，

总有效率高于对照组，差异有统计学意义( P＜0. 05) 。 
结论    硫酸沙丁胺醇气雾剂吸入联合茶碱控释片对于老年哮喘的治疗效果确切，效果优于单一药

物治疗，可更好改善呼气容积，加速病情好转。 
关键字   硫酸沙丁胺醇气雾剂吸入; 茶碱控释片; 急诊治疗; 老年哮喘; 临床效果 
 
 
PU-2844  

胺碘酮在急诊治疗快速型心律失常中的临床效果及不良反应探讨 
 

王立彪 
天津市宝坻区人民医院 

 
目的 分析胺碘酮在急诊治疗快速型心律失常中的临床效果及不良反应。 
方法 选择快速型心律失常患者共 50 例，数字表随机分两组每组 25 例，对照组的患者给予西地

兰治疗，观察组采取胺碘酮治疗。比较两组治疗前后患者心功能彩超监测指标、总有效率、不良反

应。 
结果   观察组治疗后患者心功能彩超监测指标低于对照组，总有效率高于对照组，差异有统计学意

义( P＜0. 05) 。观察组不良反应低于对照组，差异有统计学意义( P＜0. 05) 。 
结论   胺碘酮于快速型心律失常的治疗效果确切，有利于提高疗效和改善心功能，不良反应少，相

比西地兰安全性高。 
关键字   胺碘酮; 急诊治疗; 快速型心律失常; 临床效果; 不良反应 
 
 
PU-2845  

急诊有机磷中毒患者的应急护理干预效果评价 
 

杨志强 
天津市宝坻区人民医院 

 
目的 本次研究旨在分析急诊有机磷中毒患者的应急护理干预效果 
方法 将 52 例有机磷中毒患者作为研究对象（2016 年 11 月—2017 年 11 月期间收治），随机分

为对照组、试验组，每组各 26 例，其中对照组予以传统护理，试验组在对照组基础上予以应急护

理干预，并对两组患者的抢救结果进行记录分析。 
结果 试验组和对照组干预后比较，其洗胃时间、洗胃液量与抢救时间更少，抢救成功率更高，上述

各项数据比较差异均具有统计学意义，P ＜ 0.05。 
结论 应急护理干预对提高有机磷中毒患者抢救成功率具有重要作用，可于临床之中予以应用。 
关键字 急诊 ；有机磷中毒 ；应急护理干预 ；干预效果 ；洗胃时间 ；抢救时间 
 
 
PU-2846  

急诊内科护理措施在重症心力衰竭患者中的应用 
 

李晓帅 
天津市宝坻区人民医院 

 
目的 研究急诊内科护理措施在老年重症心力衰竭患者中的应用 
方法 将本院中 2015 年 7 月—2017 年 7 月间本院接治的老年重症心力衰竭患者 80 例患者，对
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比电脑随机分组法后，试验组 40 例患者，对照组 40 例患者差异性的护理干预后的结果。 
结果 本次研究成果显示，对照组患者中其临床疗效记录为 70.00%，低于试验组患者的 92.50%，

组间差异对比统计学意义显著（P ＜ 0.05）。此外，对照组患者的护理满意度差和试验组相比更低，

差异具有统计学意义（P＜ 0.05）。 
结论 针对心力衰竭患者，建议采用急诊内科护理干预措施，以期来提升患者的治疗有效率，患者的

满意率，及时改善患者的生命质量，最终优化治疗效果。 
关键字 急诊内科护理措施；老年重症心力衰竭；应用效果；护理方案；老年患者 ；护理效果 
 
 
PU-2847  

改良早期预警评分系统在内科急诊护理中的效果 
 

李晓帅 
天津市宝坻区人民医院 

 
目的 探讨改良的早期预警评分系统在内科急诊护理中的应用效果。 
方法 选取 2016 年 12 月-2017 年 6 月天津市宝坻区人民医院内科急诊接治的患者 76 例，应用

拈纸团方式分为研究组和对照组各 38 例。对照组按照常规流程进行抢救护理，研究组实施 MEWS 
进行抢救护理，比较两组患者的死亡率和急诊抢救时间等指标。 
结果   研究结果显示，研究组患者的死亡率低于对照组，急诊抢救时间短于对照组。在研究组中，

MEWS 评分≥8 分的患者，死亡率明显高于其他评分的患者，同时治愈率更低，差异有统计学意义

（P＜0.05）。 
结论   将改良的早期预警评分系统应用于内科急诊的护理中，可以对患者的病情进行准确的评估，

再给予针对性的急救护理措施，有助于缩短急救时间，提高患者的治愈率及生存率，值得进行深入

研究和推广。 
关键字    
 
 
PU-2848  

序贯性血液净化在食物中毒治疗中的疗效 
 

贾绍俊 
天津市宝坻区人民医院 

 
目的 探讨序贯性血液净化在食物中毒治疗中的临床疗效。 
方法 以 2016 年 7 月—2019 年 7 月我院收治的 94 例食物中毒患者为研究对象，根据入院单双

号将受试者分为对照组 47 例及研究组 47 例，对照组患者接受常规治疗，研究组患者接受序贯性

血液净化治疗，比较两组患者的治疗总有效率、治疗情况及治疗前后各炎症因子水平变化。 
结果 与对照组相比，研究组患者治疗总有效率更高，两组比较差异性显著（P ＜ 0.05），与对照组

相比，研究组昏迷、机械通气、ICU 停留及住院时间更短，两组比较差异性显著（P ＜ 0.05），与

治疗前相比，治疗后两组患者各炎症因子水平均明显降低，且研究组显著低于对照组（P ＜ 0.05）。 
结论   序贯性血液净化可有效改善患者的昏迷症状，缩短治疗时间，抑制机体炎性反应，疗效确切，

对促进食物中毒患者病情康复具有积极意义。 
关键字 序贯性血液净化；食物中毒；治疗总有效率；ICU 停留时间； 住院时间 ；炎性因子 
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PU-2849  

急性有机磷中毒救治中氯解磷定用法比较 
 

贾绍俊 
天津市宝坻区人民医院 

 
目的 比较急性有机磷农药中毒救治中氯解磷定三种不同使用方法效果。 
方法 选取 60 例急性有机磷农药中毒患者的临床资料，随机分为 A 组（20 例，给予负荷量后静

脉注射氯解磷定）、B 组（20 例，给予反复静脉注射氯解磷定）、C 组（20 例，给予每日 2 ～ 3 
次静脉注射氯解磷定），比较三组治疗效果。 
结果 A 组、B 组的氯解磷定总用量、阿托品用量、院时间、并发症、不良反应发生率与 C 组相比，

差异有统计学意义（P ＜ 0.05），但 A 组、B 组差异无统计学意义（P＞ 0.05）。 
结论 负荷量后静脉注射氯解磷定与反复静脉注射氯解磷定治疗急性有机磷农药中毒患者疗效相当，

均可作为治疗急性有机磷农药中毒患者的有效方法。 
关键字 急性有机磷农药中毒 ；救治 ；中间综合征 ；氯解磷定 ；不同治疗 ；临床效果 
 
 
PU-2850  

不同通气方式对急诊心肺复苏患者治疗的影响 
 

贾绍俊 
天津市宝坻区人民医院 

 
目的 探讨不同通气方式对急诊心肺复苏患者治疗效果的影响。 
方法 选取 2016 年 4 月—2019 年 4 月我院 165 例急诊心肺复苏患者为研究对象，根据随机数字表

法将受试者分为 A，B，C 三组，每组均为 55 例，其中 A 组患者接受常规气管插管通气，B 组患者

接受喉罩联合气管插管通气，C 组患者接受面罩气囊口咽通气管联合气管插管通气，比较三组患者

的治疗情况、治疗前后各血气指标水平变化及预后效果。 
结果   与 A 组相比，B 组与 C 组患者的气道开放时间、呼吸、心搏及意识恢复时间更短，差异有

统计学意义（P＜0.05）；治疗后 B 组与 C 组患者的 pH 与 PaO2 水平均显著高于 A 组，PaCO2 水

平显著低于 A 组，且 C 组各血气指标水平显著优于 B 组，组间比较差异有统计学意义（P＜0.05）；
治疗后 B 组与 C 组患者的抢救成功率显著高于 A 组，死亡率显著低于 A 组，且 C 组的抢救成功率

及死亡率显著优于 B 组，组间比较存在统计学差异（P＜0.05）。 
结论   面罩气囊口咽通气管联合气管插管通气可有效改善患者的临床症状 
及血气指标，提高预后效果。 
关键字   气管插管；喉罩；面罩气囊口咽通气管；心肺复苏；血气指标； 预后效果 
 
 
PU-2851  

标准化抢救护理流程配合创伤救治原则 
在严重多发性创伤患者救护中的应用 

 
石锦兰 

无锡市第二人民医院 
 
目的 探讨标准化抢救护理流程配合创伤救治原则在严重多发性创伤患者救护中的应用。 
方法 选取我院 2020 年 1 月-2020 年 8 月 80 例严重多发性创伤患者，随机数字表法分组。常规组
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40 例给予护理常规，研究组 40 例采取标准化抢救护理流程配合创伤救治原则。比较两组救治成功

率、救治时间、住院时间、护理前后 APACHEII 评分。 
结果 研究组救治成功率高于常规组，救治时间、住院时间短于常规组，护理后 APACHEII 评分低于

常规组，P＜0.05。 
结论 标准化抢救护理流程配合创伤救治原则用于严重多发性创伤患者可获得较好的成效。 
关键字 标准化抢救护理流程；创伤救治原则；严重多发性创伤患者；救护效果 
 
 
PU-2852  

颈内静脉呼吸变异度在预估严重创伤患者中心静脉压中的价值 
 

杨雪林 
丽水市中心医院 

 
目的 探讨颈内静脉呼吸变异度（respiratory variations of internal jugular vein, RVIJV）在预估严重

创伤患者中心静脉压(central venous pressure,CVP)中的价值。 
方法 选取 2019 年 01 月至 2020 年 04 月在本院急诊科就诊的严重创伤患者 103 例为研究对象，每

例患者留置中心静脉导管，床旁超声检查每例患者右侧颈内静脉（internal jugular vein，IJV），计算

RVIJV，分析 RVIJV 与 CVP 的相关性。绘制 ROC 曲线分析 RVIJV 预估 CVP≥10 cmH2O 的诊断效

能。 
结果  CVP＜10cmH2O 组的 IJVmax、IJVmin、IVCmax 及 IVCmin 值均小于 CVP≥10cmH2O 组

（P<0.001）；CVP＜10cmH2O 组的 RVIJV、下腔静脉呼吸变异度（respiratory variations of inferior 
vena cava，RVIVC）均大于 CVP≥10cmH2O 组（P<0.001）；RVIJV 与 CVP 呈负相关（r=-0.893，
P<0.001 ）；ROC 曲线分析 RVIJV 预估 CVP≥10cmH2O 的曲线下面积为 0.891（ 95% 
CI=0.814-0.967），cut-off 值为 35%，其敏感度为 96.7%，特异度为 83.7%。 
结论 床旁超声技术获取的 RVIJV，能较好的反映 CVP 值，其变异度大于 35%时，可以预估患者

CVP≥10cmH2O，是一种无创、简单且较准确的容量评估新方法。 
关键字   严重创伤；超声；颈内静脉呼吸变异度；中心静脉压 
 
 
PU-2853  

微创置管引流与传统手术治疗 
慢性硬膜下血肿的经济学评价和有效性分析 

 
陈健、潘达、闻浩、孟伟阳、金灿、叶孙志、陈大庆 

温州医科大学附属第二医院（温州医科大学附属育英儿童医院） 
 
目的 评价微创置管引流与传统手术方式治疗慢性硬膜下血肿的经济学评价及有效性。 
方法 回顾性收集行手术治疗的慢性硬膜下血肿病例，以微创置管引流为治疗组(A 组)31 例；传统手

术治疗的为对照组(B 组)36 例。运用临床经济学成本-效果分析法(C/E)对 A 组和 B 组两种治疗方案

进行经济学评价和有效性分析。 
结果 两组住院时间：A 组为 172±81.5 小时，B 组为 270.2±74.9 小时(P<0.05)；A 组的例均成本

17437.8 元，B 组例均成本为 22293.3 元，A 组临床经济学效益优于 B 组 (P＜0.05)；A、B 两组术

后 3 月 Barthel 评分分别为 96.7±3.9，95.3±5.5，差异无统计学意义( P>0.05)；与自身相比，两组

术后 1 周及 3 月 Barthel 评分较术前均有明显升高 (P<0.05)。 
结论 A、B 两组均为有效的治疗手段，A 组较 B 组住院时间有明显缩短，但两者费用差异有统计学

意义,微创置管引流治疗组在临床经济学上更具优势。 

1468 

 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                       论文汇编 

关键字 慢性硬膜下血肿（CSDH）；微创置管引流；传统手术；经济学分析 
 
 
PU-2854  

脑卒中偏瘫肩痛中医结合现代康复治疗研究 
 

刘庆祝 
天津市宝坻区人民医院 

 
目的 介绍中医结合现代康复治疗脑卒中偏瘫肩痛的研究进展 
方法 查阅文献形成综述。 
结果 脑卒中偏瘫肩痛临床较常见，严重影响患者生活质量和上肢功能，经中医结合现代康复治疗能

够促使患侧血液循环，改善肢体功能，减少疼痛，主要有针灸和推拿。中医针灸和推拿历史悠久，

主要用于疾病恢复期和后遗症期。偏瘫恢复过程实际上是运动转变的过程，也就是打破运动恢复的

早、中期一下韩风运动模式到恢复后期正常运动模式建立的过程。中医针灸和推拿针对以上特点对

患者肌肉和神经进行刺激，从而改善患者肩部疼痛、肌肉紧张和神经功能。现代康复治疗主要有良

肢摆放、低频电疗、肌肉起止点疗法等，措施较多，可单纯使用，又可联合使用。中医联合现代康

复治疗在改善脑卒中偏瘫肩痛患者神经功能、肌肉活动能力、肩痛等方面的疗效理想。 
结论   目前中医结合现代康复治疗方法较多，可根据患者和医院实际情况进行选择。 
关键字   脑卒中；偏瘫；肩痛；中医；现代康复 
 
 
PU-2855  

中国创伤救治培训基层版对基层创伤中心建设影响的报告 
 

金平 
余姚市人民医院 

 
目的 通过对主办中国创伤救治培训-基层版( China trauma training basic，CTCT-B)课程的学员单位

进行问卷调查，比较培训前后学员所在医院创伤中心建设及创伤救治能力现状变化。 
方法   调查内容包括培训前后创伤中心建设、院前-院内一体化建设、创伤救治的院内流程、创伤

早期评估流程、核心技术、创伤救治质量控制、人力资源变化，以及对于 CTCT-b 培训的评价等。 
结果   创伤中心建设方面，20 家医院在培训前已经建立创伤中心， 19 家培训后建立创伤中心，5
家医院没有建成创伤中心，21 家实体创伤中心，23 家虚拟或其他运行模式。93.18%的医疗机构急

诊科医务人员同时承担院前急救的任务，其中 50%的医疗机构院前抢救和院内急救人员不分开；院

前院内信息联动方面，电话联系 95.45%、微信/钉钉群 59.%、紫云系统 47.73%；61.36%的单位人

工预检分诊，31.82%通过信息系统预检分诊； 
结论   CTCT-B 能够加快推进基层医院创伤中心建设，降低基层医院严重创伤致死率；提高创伤早

期评估和创伤核心技术能力，进一步规范创伤救治的院内处置流程，优化创伤相关各项质量控制指

标。 
关键字    
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PU-2856  

基于血流动力学诊疗方案在腹部卒中中应用（附 2 例报道） 
 

金平 
余姚市人民医院 

 
目的    总结基于血流动力学状态在出血性腹部卒中中应用体会。 
方法   回顾性分析 2020 年 1 月至 2020 年 7 月收治的 2 例出血性腹部卒中患者根据血流动力学状

态，选择不同治疗方案的诊疗过程。 
结果  2 例患者通过早期评估阶段基于患者血流动力学状况，通过腹部增强 CT 明确诊断腹腔内出

血， 1 例患者失血性休克经输血血流动力学稳定后，动脉造影发现肠系膜动脉空肠动脉分支出血，

因目标动脉痉挛、细小栓塞失败，中转剖腹探查行出血动脉结扎止血术。1 例患者血流动力学稳定，

动脉造影发现脾动脉迂曲，胰腺区域上方出血，未见明显造影剂外溢，未做栓塞处理，患者经术后

综合治疗后，出血停止。2 例患者均痊愈出院。 
结论   对于出血性腹部卒中患者需要基于血流动力学状况，制定诊疗流程，针对不能的血流动力学

状态，结合腹腔增强 CT 的结果，采用不同的治疗方案，让患者获益。 
关键字   腹部卒中；血流动力学；治疗 
 
 
PU-2857  

公众心肺复苏引起胃穿孔 1 例 
 

金平 
浙江省余姚市人民医院 

 
目的 摘要  胃穿孔是心肺复苏(cardiopulmonary resuscitation CPR)的一种罕见的并发症，主要是由

于心肺复苏时开放气道方法错误引起，如果不能早期识别，容易引起患者死亡。本文报道一例醉酒

后院外心脏骤停患者，同行人予以心肺复苏，自主心律复苏后送医院，院内体检发现患者腹部膨隆，

CT 检查发现患者大量气腹。急诊剖腹探查发现胃小弯穿孔，术后恢复顺利，出院后无神经功能缺损。

本报道目的是提醒公众和急诊科医生在心肺复苏吹气时，需要注意开放气道的正确方法，如果术后

患者腹部膨胀需要警惕胃穿孔.。 
方法   本文报道一例醉酒后院外心脏骤停患者，同行人予以心肺复苏，自主心律复苏后送医院，院

内体检发现患者腹部膨隆，CT 检查发现患者大量气腹。 
结果 急诊剖腹探查发现胃小弯穿孔，术后恢复顺利，出院后无神经功能缺损。 
结论 本报道目的是提醒公众和急诊科医生在心肺复苏吹气时，需要注意开放气道的正确方法，如果

术后患者腹部膨胀需要警惕胃穿孔.。 
关键字   胃穿孔；心肺复苏；气腹；病例报告 
 
 
PU-2858  

互评法在医学生心肺复苏术教学中的运用效果 
 

林绍鹏、叶显智、陈晓辉 
广州医科大学附属第二医院 

 
目的 探讨互评法在医学生心肺复苏术（cardiopulmonary resuscitation, CPR）教学中的运用效果，

以进一步改进 CPR 带教方法，提高教学质量。 
方法 选取 81 名广州医科大学 2014 级临床本科生作为研究对象，随机分为对照组和试验组，对照
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组采用教师授课，然后学生自行练习，最后由教师进行点评的传统教学法，实验组引入学生互评法

的教学方法。教学后对学生的 CPR 掌握情况进行理论考核和操作考核，对成绩进行对比评价。 
结果 实验组的理论考核成绩较对照组明显升高，两组间比较差异有统计学意义[（90.816±2.513）
分 vs. （88.302±2.587）分，p<0.001；实验组的操作考核成绩较对照组明显升高，两组间比较差

异有统计学意义[（88.053±1.304）分 vs. （86.323±1.958）分 p<0.001]。 
结论 在 CPR 教学中引入互评法，能提高医学生的学习兴趣与积极性，显著提升学习效果。 
关键字    
 
 
PU-2859  

危险性上消化道出血患者救治快速通道对病情稳定效果的影响 
 

劳飞爱 
南宁市第一人民医院 

 
目的 探讨基于针对危险性上消化道出血患者在急诊诊治流程中所使用的救治时间，住院天数及患者

满意度的影响 
方法   选取 2019 年 3 月—2020 年 7 月按照常规急诊就诊流程收治的危险性上消化道出血患者 36
例作为对照组，另选取 2021 年 1 月—7 月按照危险性上消化道出血急诊诊治流程收治患者 36 例作

为观察组，比较两组患者的住院天数、住院费用以及患者的预后情况和就诊流程满意度 
结果   观察组的止血时间、专科介入时间、住院天数、再出血率均低于对照组，患者对就诊流程的

感受和满意度高于对照组，患者发生误吸及再出血的几率低于对照组，差异有统计学意义（p<0.05） 
结论    
 危险性上消化道出血患者的急诊诊治流程在急救及护理规范中的应用可提高患者的救治效果，有较

高的临床应用价值，值得推广。 
关键字   危险性上消化道出血    急诊急救护理    预后情况  患者满意度     
 
 
PU-2860  

Lysophosphatidic Acid as Novel Biomarkers  
for Early Acute Aortic Dissection 

 
Xiaogao Pan、Guifang Yang、Yang Zhou、Wen Peng、Zhibiao He、Hongliang Zhang、Zhenyu Peng、Xiangping 

Chai 
Department of Emergency Medicine, Second Xiangya Hospital, Central South University 

 
Objective Acute aortic dissection (AAD) has high mortality and misdiagnosis rates. 
Lysophosphatidic acid (LPA) is a thrombotic and cardiovascular damage biomarker. However, the 
LPA expression effect on AAD is unknown. 
Methods    A prospective cohort study was used to detect LPA plasma concentrations in 174 
patients with suspected AAD chest pain and 30 healthy participants. The plasma concentrations 
were also compared based on the final diagnosis. 
Results    LPA was significantly higher in AAD than in the AMI, PE, and healthy people 
(344.69±59.99 vs. 286.79±43.01 vs. 286.61±43.32 vs. 96.08±11.93, P<0.01) within 48 hours of 
symptom onset. LPA level peaked at 12 hours after symptom onset, then gradually decreased 
from 12 to 48 hours in AAD. The receiver operating characteristic showed that LPA diagnosis had 
an optimal threshold of 298.98, sensitivity, 81.4%, specificity, 77.1%, negative predictive value, 
0.85, and the area under the characteristic curve, 0.853. Besides, it had a better diagnostic 
performance than the D-dimer (traditional marker). Clinical decision curve analysis also showed 
that LPA has a better standardized net benefit and application value. 
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Conclusion   LPA has a better overall diagnostic value for acute AD than D-dimer in the 
emergency department. Moreover, LPA can be a potential biomarker with rapid and cost-effective 
diagnostic tests in early acute AD diagnosis. 
Key words   Aortic dissection, Biomarker, Lysophosphatidic Acid, Diagnosis, Chest pain 
 
 
PU-2861  

血浆溶血磷脂酸与急性 A 型主动脉夹层患者院内预后关系的研究 
 

潘小高、柴湘平、贺志飚、张宏亮、彭振宇、彭文、杨贵芳、周阳 
中南大学湘雅二医院急诊医学科 

 
目的 探讨血浆溶血磷脂酸（ Lysophosphatidic Acid ，LPA）对急性 A 型主动脉夹层（Acute Type A 
Aortic Dissection，ATAAD）的院内死亡和不良并发症的预测价值。 
方法   前瞻性收集 2020 年 5 月至 2021 年 1 月期间中南大学湘雅二医院急诊科疑似 AAD 患者 174
例，根据纳排标准确定 ATAAD 患者 58 例，收集一般资料、住院时长、ICU 比率、术前术后生化结

果、特殊检查结果、LPA 和 D-二聚体水平、治疗方式、体外循环时间、院内结局等，根据预后分为

院内死亡和非死亡组、院内并发症和非并发症组，使用单因素和多因素回归分析筛查危险因素，采

用广义相加模型进行平滑曲线拟合探讨相关性，建立三组调整协变量模型比较 LPA 预测性能的稳定

性，绘制 ROC 曲线评估预测价值。 
结果   院内死亡组与院内并发症组 LPA 水平均升高（P<0.05）。平滑曲线拟合发现 LPA 与院内死

亡和不良并发症之间存在非线性正相关；使用多元回归分析建立模型发现，在全调整协变量基础上，

LPA 每增加 100mg/dl，住院死亡率增加 2.03 倍(OR=3.03 ，95%CI 2.63-17.88，P=0.034)，院内

并发症风险增加 1.36 倍(OR=2.36 ，95%CI 1.98-21.54，P=0.026)。使用非参数重复采样法用于 AUC
的显著性检验及置信区间进行 ROC 曲线分析，发现 LPA 预测院内死亡曲线下面积为 0.7499（95%CI 
0.6198-8718），最佳界值点为 387.49mg/dl，敏感性 0.5833，特异性 0.8824；LPA 预测院内不良并

发症曲线下面积为 0.7327（95% 0.6106-0.8559），最佳界值点为 377.62mg/dl，敏感性 0.6800，特

异性 0.7879。 
结论   血浆 LPA 是急性 A 型主动脉夹层患者院内死亡和不良并发症的独立危险因素，对其有较好

的预测价值。 
关键字   溶血磷脂酸；主动脉夹层，预后，院内死亡，并发症 
 
 
PU-2862  

基于痰诱导涂片的 COPD 分型 
与急性加重期患者肺功能及炎症因子的相关研究 

 
蔡晓盛 

温州市中心医院 
 
目的 基于痰诱导涂片的 COPD 分型与急性加重期患者肺功能指标及炎症因子的相关研究，为

AECOPD 患者制定个性化治疗方案提供参考依据。 
方法   选取 2016 年 6 月至 2017 年 1 月在我院收治 AECOPD 患者 122 例作为研究对象，入院后

48 h 内进行肺功能指标及痰诱导检测，并行痰涂片染色，并根据细胞种类及计数分为中性粒细胞型

(NE 型)、嗜酸性粒细胞型(EOS 型)、粒细胞缺乏型(AGR 型)、混合粒细胞型(MIX 型)4 型；检测患

者血常规、ROS、SOD、IL-8、GM-CSF 及 TNF-α，并观察疗效。 
结果    NE 型及 MIX 型患者外周血及痰诱导中性粒细胞百分比均高于同组 EOS 型及 AGR 型（均

P<0.05），而 EOS 型及 MIX 型患者外周血及痰诱导嗜酸性粒细胞百分比均高于同组 NE 型及 AGR
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型（均 P<0.05）。NE 型及 MIX 型患者 FEV1 均低于 EOS 型及 AGR 型（均 P<0.05），NE 型患者

FEV1/FVC 均低于 EOS 型、AGR 型及 MIX 型（均 P<0.05）。NE 型及 MIX 型患者血清 ROS、IL-8、
GM-CSF 及 TNF-α 水平均高于 EOS 型及 AGR 型，血清 SOD 活性均低于 EOS 型及 AGR 型（均

P<0.05）。不同分型 COPD 患者 ROS、IL-8、GM-CSF 及 TNF-α 与 FEV1 及 FEV1/FVC 均呈负相

关（均 P<0.05），SOD 与 FEV1 及 FEV1/FVC 均呈正相关（均 P<0.05）。NE 型及 MIX 型患者症状

恢复时间、住院时间、药物治疗失败率均高于 EOS 型及 AGR 型（均 P<0.05）。 
结论 根据痰诱导涂片结果对 AECOPD 患者进行分型，其中 NE 型和 MIX 型 COPD 患者的肺功能

较差、氧化/抗氧化系统失衡较为严重、对治疗反应性较差。这种分型可为 AECOPD 患者个性化治

疗方案的制定提供参考。 
关键字 慢性阻塞性肺疾病  痰诱导  炎症因子  肺功能 
 
 
PU-2863  

咽峡炎链球菌群感染患者的临床特征浅析 
 

胡朝洲 
浙江省人民医院 

 
目的 分析我院 2015 年 1 月-2019 年 12 月临床分离的咽峡炎链球菌群各亚种引起脓肿的能力差别、

脓肿分布部位差别以及感染患者的死亡率差别。 
方法 收集由 SAG 感染的细菌，SAG 鉴定到亚种水平，从患者病历中获得各项临床数据，进行回顾

性分析。 
结果 咽峡炎链球菌与脓肿形成相关性比中间链球菌和星座链球菌低；咽峡炎链球菌、中间链球菌和

星座链球菌引起的脓肿都较多分布于腹腔、直肠周围；中间链球菌和星座链球菌更容易引起中枢神

经系统的脓肿，星座链球菌更多引起胸腔（肺）的脓肿；中间链球菌感染患者的平均住院时间和死

亡率明显高于星座链球菌感染和咽峡炎链球菌感染。 
结论 咽峡炎链球菌群各亚种引起脓肿的特征以及临床结果存在差别，临床实验室准确鉴定 SAG 到

亚种是十分必要的。 
关键字  
 
 
PU-2864  

心脉隆注射液对老年难治性心力衰竭患者  
心功能参数及血清标志物的影响 

 
王玲 

杭州市红十字会医院 
 
目的 探讨心脉隆注射液对老年难治性心力衰竭（RHF）患者心功能参数及血清标志物的影响。 
方法   选取 2016 年 1 月至 2017 年 1 月浙江省杭州市红十字会医院收治的老年 RHF 患者 
108 例，按照随机数字表法分为对照组和观察组，两组各 54 例，对照组患者接受 RHF 常规治疗，

观察组患者在对照组的基础上静脉滴注心脉隆注射液治疗，比较两组患者的临床疗效、心功能参数

左心室射血分数（LVEF）、左心室舒张末期内径（LVEDD）、左心室短轴缩短率（FS）及血清标志

物脑钠肽（BNP）、肌钙蛋白 I（cTnI）水平。 
结果   观察组患者临床总有效率明显高于对照组（χ2=6.271，P < 0.05）；两组患者治疗后 LVEF、
FS 水平较治疗前明显升高（t=2.012、4.294、2.282、5.016，P < 0.05），LVEDD 水平较治疗前明

显下降（t=2.292、5.418，P < 0.05），且观察组患者 LVEF、FS 水平明显高于对照组（t=2.838、
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2.893，P < 0.05），LVEDD 明显低于对照组（t=3.200，P < 0.05）；两组患者治疗后 BNP、cTnI 水
平较治疗前均明显下降（t=62.659、78.487、10.938、 
18.622，P < 0.05），且观察组患者 BNP、cTnI 水平明显低于对照组（t=29.076、8.818，P < 0.05）。 
结论   心脉隆注射液治疗老年 RHF 效果显著，能显著提高患者心功能，降低 BNP、cTnI 水平。 
关键字   心脉隆注射液 ；心力衰竭 ；心功能 ；血清标志物 
 
 
PU-2865  

脑外伤继发急性肾损伤的现状及其相关影响因素分析 
 

刘丹 
绵阳市中心医院 

 
目的 探讨脑外伤继发急性肾损伤(Acute  kidney  injury，AKI)的现状及其相关影响因素 
方法 回顾性分析 150 例 2020 年 2 月~2021年 3 月在浙江大学医学院附属第二医院进修期间急诊监

护室（EICU）收治的脑外伤患者的临床资料，根据所选患者是否继发 AKI 将其分为 AKI 组（27 例）、

非 AKI 组（123 例）分析 AKI 组的现状及其单因素，将单因素分析中具有统计学意义的因素纳入多

因素分析，并予以多因素 Logistic 回归分析法分析脑外伤继发 AKI 的危险因素 
结果 150 例脑外伤患者脑外伤 AKI 组 27 例，非 AKI 发生率 18.00%。AKI 组年龄大于非 AKI 组
（P<0.05），AKI 组性别为男性、伴有低血压、心力衰竭、急性呼吸衰竭患者占比、APACHEⅡ评分、

甘露醇使用量、血清肌酐（Serum creatinine，Scr）水平均高于非 AKI 组（P<0.05）多因素 Logistic
回归分析结果显示，年龄大、伴急性呼吸衰竭、APACHEⅡ评分高、甘露醇使用量高、血清 Scr 水
平高是脑外伤继发急性肾损伤的独立危险因素 
结论 脑外伤继发 AKI 的发生率较高，根据其危险因素，临床可据此给予患者针对性治疗及干预，以

降低脑外伤继发 AKI 的发生率，进而改善患者预后 
关键字 脑外伤；急性肾损伤；现状；影响因素 
 
 
PU-2866  

老年晕厥患者危险分层的比较研究 
 

穆洪 
首都医科大学附属北京天坛医院 

 
目的 目的:对照剖析老年晕厥患者的危险分层评判规则。 
方法  对 2017 年 1 月—2019 年 11 月就诊北京天坛医院的 140 例老年晕厥患者分别应用 ROSE 规

则、SFSR 规则、FAINT 规则快速对照评估并随访 1 个月，逐一对各规则的灵敏度、特异度、阳性

预测值、阴性预测值、阳性似然比、阴性似然比进行计算，并对比分析。 
结果  随访显示 140 位老年晕厥患者中的 45 位在 1 个月内发生不良事件，ROSE、SFSR、FAINT
规则评判的灵敏度分别是 84.4%、77.8%、91.1%；各规则评判的特异度分别是 87.4%、84.2%、

38.9%；阴性预测值分别是 92.2%、88.9%、90.2%；阴性似然比分别是 0.18、0.26、0.22。ROSE、
SFSR、FAINT 规则与随访发生不良事件一致性分析 Kappa 值分别是 0.698、0.602、0.228. 
结论  三种规则对老年晕厥患者的风险评判具有不同的实践意义，综合理解有助于实现对老年患者

快速危险分层。 
关键字   晕厥；老年；ROSE 规则；SFSR 规则；FAINT 规则 
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PU-2867  

急诊手法复位治疗老年女性桡骨远端骨折的相关因素 
 

曹恺祺、杨峥、朱运龙、王佶 
浙江省立同德医院 

 
目的 分析急诊手法复位石膏或小夹板固定治疗老年女性 A2-3 型桡骨远端骨折愈合后腕关节

Gartland-Werley(G-W)评分的相关影响因素。 
方法   选择 156 例急诊行手法复位夹板或石膏固定治疗的老年女性 A2-3 型桡骨远端骨折患者进行

随访，根据 G-W 评分分为优良组(A 组)、中差组(B 组)，分析可能影响 G-W 评分的相关因素。结果：

单因素分析显示，年龄范围、受伤至处理时间、左右手与腕关节 G-W 评分优良率显著相关(P<0.05),
身高、体重、体质指数、固定方式、是否合并骨质疏松及 AO 分型与腕关节 G-W 评分优良率无相关

性。经 Logistic 回归多因素分析，影响腕关节 G-W 评分优良率因素为年龄范围及是否合并骨质疏松。

结论：急诊手法复位治疗老年女性 A2-3 型桡骨远端骨折，患者的年龄范围及是否合并骨质疏松是影

响腕关节 G-W 评分的参考因素，治疗时需谨慎考虑患者的获益情况。 
结果   通过对单因素进行统计分析，结果显示，年龄范围、受伤至处理时间、左右手与腕关节 G-W
评分优良率显著相关(P<0.05),身高、体重、体质指数、固定方式、是否合并骨质疏松及 AO 分型与

腕关节 G-W 评分优良率无相关性。经 Logistic 回归多因素分析（逐步向前法），影响腕关节 G-W 评

分优良率因素为年龄范围及合并骨质疏松，其中年龄范围是保护因素，即年龄越小腕关节 G-W 评分

越好，而合并骨质疏松是危险因素，即合并骨质疏松者腕关节 G-W 评分越差。 
结论   手法复位小夹板或石膏外固定是利用中医正骨摸、接、端、提、推、拿、按、摩等手法，将

骨折复位，再利用缚带、夹板、纸压垫，达到平衡肢体重力和肌肉张力引起的骨折再移位。操作简

单，费用低廉，患者痛苦小，依从性好。国内有学者认为，受伤后患腕因骨折端出血，导致局部血

液循环障碍，引起患腕逐渐肿胀，若受伤至处理时间过晚，局部肿胀较重，可能影响手法复位效果，

最终影响患腕功能。因此，早期采用中医手法复位，对患腕预后显得十分重要 
关键字   老年；女性；桡骨远端骨折；AO 分型；Gartland-Werley 评分 
 
 
PU-2868  

POSSUM 评分与手术后患者 ICU 谵妄发生相关性分析 
 

王佶、曹恺祺、朱运龙、杨峥 
浙江省立同德医院 

 
目的    基于已发表论文的公开数据进行了二次数据分析，探讨中国人群中 POSSUM 评分与重症监

护病房术后谵妄(ICU-POD)之间的关系。 
方法    本研究是一项队列研究。收集 2017 年 4 月至 2018 年 1 月黑龙江省某医科大学附属医院外

科、心血管外科和创伤外科 ICU 收治的 400 例中国患者（≥18 岁）的临床资料。主要结果指标为患

者住院期间的 POSSUM 评分和谵妄评估。谵妄状态由医护人员根据重症监护谵妄筛查量表

（ICDSC）来调查。 
结果     在调整了潜在的混杂因素(年龄、性别、手术时长、酸碱失衡、酒精依赖史、认知障碍史、

机械通气后、高血压病史, 糖尿病病史, 脑卒中病史)后，发现 POSSUM 评分与 POD 之间呈非线性

关系，POSSUM 评分值越大，对于 POD 预测的敏感性越大。 
结论     POSSUM 评分对 ICU-POD 的发生情况有良好的预测价值。 
关键字     重症监护病房  谵妄   POSSUM 评分   预测评分 
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PU-2869  

红景天苷通过 PI3K/Akt/HIF-1α 途径 
对急性一氧化碳中毒心肌损伤治疗作用的实验研究 

 
李刚 

浙江省人民医院 
 
目的 探讨 PI3K/Akt/HIF-1α 通路在红景天苷对急性一氧化碳中毒心肌损伤治疗治疗过程中的作用机

制。 
方法   将 48 只大鼠随机分为 A、B、C、D 4 组，给予 CO 染毒，制作重度一氧化碳中毒模型。A
组，染毒后予生理盐水(5ml/kg)尾静脉注射；B 组，染毒后予红景天苷（10mg/kg）尾静脉静脉注射；

C 组，染毒后予 PI3K/Akt 拮抗剂（0.5mg/kg）和红景天苷（10mg/kg）尾静脉静脉注射；D 组，染

毒后予 PI3K/Akt 激动剂剂（0.5mg/kg）和红景天苷（10mg/kg）尾静脉静脉注射。给予不同药物治

疗后 24 小时，记生存率，采眶下血 1ml 行谷草转氨酶、乳酸脱氢酶、肌酸激酶、肌酸激酶 MB 同

工酶检测。取心脏组织，HE 染色镜下观察心脏组织病理结构，利用荧光定量 PCR 技术检测心脏组

织中 IL-6、TNF-a、 NF-kB、HIF-1αmRNA 相对表达量，流式检测心脏细胞悬液中 PI3K/Akt 表达。 
结果   各组大鼠一氧化碳染毒并给予不同治疗后，B、D 两组与 A、C 两组比较，存活率明显升高，

AST、LDH、CK、CK-MB 明显降低，差异有统计学意义（P<0.05）。HE 染色电镜下心脏组织病理

结构显示，A 组肌纤维排列紊乱，部分肌纤维断裂，组织间大量红细胞渗漏，可见炎细胞浸润及部

分细胞水肿，C 组与 A 组相近，B 组明显好于 A、C 两组，而 D 组是四组里损伤最轻的一组，接近

于正常心肌组织结构。 
结论 红景天苷对急性一氧化碳中毒心肌损伤治疗过程中 PI3K/ Akt/ HIF-1α 通路起到了至关重要的

作用。 
关键字   红景天苷；PI3K/Akt/HIF-1α；急性一氧化碳中毒；心肌损伤；实验研究 
 
 
PU-2870  

脂肪乳通过 LPS/TLR4 通路 
对急性有机磷中毒肺损伤治疗作用的 实验研究 

 
李刚 

浙江省人民医院 
 
目的 探讨脂肪乳对急性有机磷中毒所致肺损伤的治疗效果及 LPS/TLR4 通路在治疗过程中发挥的

作用。 
方法   将 50 只大鼠随机分为 A、B、C、D、E 5 组，给予 90%敌敌畏（7mg/kg）腹腔注射染毒。

A 组，染毒后予生理盐水(5ml/kg)尾静脉注射；B 组，染毒后予 20%脂肪乳(5ml/kg)尾静脉注射；C
组，染毒后予阿托品(10mg/kg) 和氯解磷定(40mg/kg)肌肉注射；D 组，在标准治疗组的基础上联合

应用 20%脂肪乳(5ml/kg)尾静脉注射。E 组，在脂肪乳治疗组的基础上应用 LPS/TLR4 拮抗剂

（0.5mg/kg）尾静脉注射。染毒后 4 小时使用毛细导管眶下采血 1ml 行全血胆碱酯酶检查。染毒后

24 小时内观察大鼠流涎、肌肉震颤等中毒表现和存活情况。 
结果 敌敌畏染毒后，A 组中毒症状出现较早，并且均出现了流涎、肌肉震颤、躁动等中毒症状。染

毒后 24 小时，A 组只有 3 只存活，B 组只有 4 只存活，D 组有 7 只存活，而 E 组存活率达 90%，

流涎率只有 20%。E 组和 A、B、C、D 四组相比较，存活率、胆碱酯酶活性最高，而流涎率、肌震

颤评分最低，差异有统计学意义（P<0.05）。HE 染色电镜下肺组织病理结构显示，D 组较 A、B、C
三组炎症细胞浸润、红细胞渗出明显减轻，而 E 组是五组里肺损伤最轻的一组。染毒后 24 小时肺

组织 IL-6、NF-KB、TNF-a 相对表达量，B 组低于 A 组，D 组低于 A、B、C 三组，E 组是五组里最
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低的一组，差异有统计学意义（P＜0.01）。染毒后 24 小时肺细胞悬液中 LPS/TLR4 表达，B 组低

于 A 组，D 组低于 A、B、C 三组，E 组低于 A、B、C、D 四组，差异有统计学意义（P＜0.01）。 
结论   脂肪乳可以减轻急性有机磷中毒所致肺损伤，LPS/TLR4 通路在治疗过程中发挥重要作用。 
关键字   脂肪乳；LPS/TLR4；急性有机磷中毒；肺损伤；实验研究 
 
 
PU-2871  

一例甲维虫螨腈中毒的护理体会 
 

戴政杰、雷步怀、何春雷、林碎钗、卢中秋 
温州医科大学附属第一医院 

 
目的 为了治疗甲维虫螨腈中毒患者。 
方法 通过严密观察患者病情变化，做好患者血液灌流的护理，镇静状态下的护理，低血压的护理，

用药护理，皮肤护理及心理护理。 
结果 过积极的对症治疗以及护理，患者 2 周后康复出院。 
结论   对于急性农药中毒的患者，除了应早期进行洗胃，催吐，导泻等处理外，对于初步评估，有

接触毒物且中毒机理不清的，即使患者最初的生命体征稳定，也应早期转有条件的上级医院，行血

液灌流治疗，辅以对症支持治疗。 
关键字   甲维虫螨腈；血液灌流；中毒；Emamectin；chlorfenapyr；Blood perfusion；Poison 
 
 
PU-2872  

运动心脏骤停现状及急救计划实施现状分析 
 

骆丁、张华 
海南医学院 

 
目的 综述 
方法 随着健康中国和体育强国等国家战略的实施和推进，我国全民健康观念深入人心，全民健身事

业蓬勃发展；与此同时不管是各类体育竞赛还是群众健身运动相伴随的心脏骤停事件逐渐增多，给

运动者、家庭、社会带来严重危害。有效提升户外体育活动开展区域特别是远离城市和医疗分散的

偏远地区运动性心脏骤停的急救医疗保障能力迫在眉睫。因此，本文通过梳理国内外户外运动性心

脏骤停现状及医疗保障机制，剖析存在的问题，提出应对措施，以期为我国今后体育赛事的急救资

源配置，特别是户外运动性心脏骤停事件的应对和保障提供依据和参考。 
结果   随着健康中国和体育强国等国家战略的实施和推进，我国全民健康观念深入人心，全民健身

事业蓬勃发展；与此同时不管是各类体育竞赛还是群众健身运动相伴随的心脏骤停事件逐渐增多，

给运动者、家庭、社会带来严重危害。有效提升户外体育活动开展区域特别是远离城市和医疗分散

的偏远地区运动性心脏骤停的急救医疗保障能力迫在眉睫。因此，本文通过梳理国内外户外运动性

心脏骤停现状及医疗保障机制，剖析存在的问题，提出应对措施，以期为我国今后体育赛事的急救

资源配置，特别是户外运动性心脏骤停事件的应对和保障提供依据和参考。 
结论   随着健康中国和体育强国等国家战略的实施和推进，我国全民健康观念深入人心，全民健身

事业蓬勃发展；与此同时不管是各类体育竞赛还是群众健身运动相伴随的心脏骤停事件逐渐增多，

给运动者、家庭、社会带来严重危害。有效提升户外体育活动开展区域特别是远离城市和医疗分散

的偏远地区运动性心脏骤停的急救医疗保障能力迫在眉睫。因此，本文通过梳理国内外户外运动性

心脏骤停现状及医疗保障机制，剖析存在的问题，提出应对措施，以期为我国今后体育赛事的急救

资源配置，特别是户外运动性心脏骤停事件的应对和保障提供依据和参考。 
关键字    
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PU-2873  

我国居民对自动体外除颤仪的急救知识 
认知现状及其施救意愿的调查 

 
骆丁、张华 
海南医学院 

 
目的 了解公众对于 AED 知识、态度和行为情况，为制定 AED 的培训和部署方案提供参考意见。 
方法 采用方便抽样法使用自制问卷于 2020 年 8 月 1 日-10 月 1 日选取海口市常驻居民进行调查。 
结果 共收集有效问卷 664 份。知信行 3 个维度中，态度维度得分最高，行为维度得分最低。参加

过急救培训和具有医学背景居民的知信行得分均高于其他人群（P＜0.05），其他人群中城镇地区高

收入高学历的女性具有较高的知信行得分（P＜0.05）。文化程度越高知信行水平大体呈升高趋势（P
＜0.05）。多元线性回归分析结果显示，职业、AED 培训情况、月收入、居住地是影响居民 AED 知

信行的主要因素。 
结论 居民对于知识、态度和行为水平有待提高，今后需采取相关措施全面提高居民的知信行水平。 
关键字    
 
 
PU-2874  

体育赛事运动伤害医疗保障状况研究 
 

骆丁、张华 
海南医学院 

 
目的 综述 
方法 所有体育赛事对参与者都会有现存或潜在的伤害和疾病风险，对体育赛事的医疗保障服务应进

行规划和研究，以维护参与者的运动安全，这是所有体育赛事组织者的道德责任。本文通过对国内

外对体育赛事开展期间相关医疗保障进行综述，描述在体育赛事中保护运动员健康和安全所需基本

标准，针对我国体育赛事医疗保障“空白区”进行分析，剖析存在的问题，提出应对措施，探索适合我

国体育赛事期间的医疗保障体系，以期为我国今后体育赛事的医疗保障提供依据和参考。 
结果 所有体育赛事对参与者都会有现存或潜在的伤害和疾病风险，对体育赛事的医疗保障服务应进

行规划和研究，以维护参与者的运动安全，这是所有体育赛事组织者的道德责任。本文通过对国内

外对体育赛事开展期间相关医疗保障进行综述，描述在体育赛事中保护运动员健康和安全所需基本

标准，针对我国体育赛事医疗保障“空白区”进行分析，剖析存在的问题，提出应对措施，探索适合我

国体育赛事期间的医疗保障体系，以期为我国今后体育赛事的医疗保障提供依据和参考。 
结论 所有体育赛事对参与者都会有现存或潜在的伤害和疾病风险，对体育赛事的医疗保障服务应进

行规划和研究，以维护参与者的运动安全，这是所有体育赛事组织者的道德责任。本文通过对国内

外对体育赛事开展期间相关医疗保障进行综述，描述在体育赛事中保护运动员健康和安全所需基本

标准，针对我国体育赛事医疗保障“空白区”进行分析，剖析存在的问题，提出应对措施，探索适合我

国体育赛事期间的医疗保障体系，以期为我国今后体育赛事的医疗保障提供依据和参考。 
关键字  
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PU-2875  

基于 MCLP 模型优化自动体外除颤仪配置的研究 
 

骆丁、张华 
海南医学院 

 
目的 PAD 的实施受到多种因素如定位、覆盖率等多种因素的影响，因此在 AED 配置上需采用更好

的部署策略以充分利用 PAD 计划。目前 PAD 的最佳部署策略尚不清楚，因此本文基于 MCLP 模型

优化自动体外除颤仪配置，以期为推动 PAD 项目的实施提供参考依据 
方法 本研究基于前期收集的 OHCA 位置资料和实地走访的 OHCA 位置数据和 AED 数据为基础，

分析当前海口市 AED 的配置现状及 AED 配置位置与 OHCA 发生位置之间的关系及匹配程度，并通

过地理编码技术将 AED 位置信息和 OHCA 位置信息转录入 ArcGIS 软件，使用欧几里得度量计算

OHCA 距 AED 的距离，分析在不同覆盖半径 100~500m 下当前 AED 配置对 OHCA 的覆盖水平，

并通过 ArcGIS 软件建立海口市 AED-OHCA-人口密度之间的核密度分布图。并以 MCLP 为方法学

基础，根据 AED 配置策略下不同条件进行配置优化，形成基于 OHCA 发生位置的 AED 优化配置方

案，并以优化后配置方案为基础，基于 2020 年 OHCA 病例进一步验证 AED 配置方案的科学性和可

行性。 
结果   研究方案 
结论 数学优化模型可用于检测心脏骤停的地理热点，驱动区域制定 AED 配置举措，有效部署城市

地区的 PAD 计划，可以增加潜在的心脏骤停区域的覆盖率。特别是本研究证明了最大覆盖选址优化

模型优于基于人群的 AED 部署策略。基于科学证据和大量数据的研究方法促进 PAD 计划的实施，

从而将主观认知配置方案转变为基于客观和证据的配置标准，提高院外非专业急救人员 CPR 和除颤

实施率，从而改善 OHCA 患者存活率。 
关键字    
 
 
PU-2876  

基于建筑物类型增加院外心脏骤停 AED 覆盖率的研究 
 

骆丁、张华 
海南医学院 

 
目的 建立二位平面图，确定公众启动除颤（Public access defibrillators，PAD)位于任何特定建筑物

的覆盖面，从而促使公众能熟知并在最短时间内定位 PAD。 
方法 通过测绘软件对海口市龙华区的建筑类型进行分类，然后将 52 种最常见的建筑类型映射到

2015 年 1 月至 2020 年 12 月期间所有 OHCA 发生的同一地理区域。计算从每次心脏骤停到最近的

建筑类型的步行距离。 
结果   总共 6687 例心脏骤停被映射到 5849 个认为适合的潜在 PAD 位置的建筑物类型。饭店在城

市排名第一， 100 m、500m 心脏骤停覆盖率分别为的 15.6%和 81.2%，公交站台和酒店在 100m
的覆盖率分别为 10.7%、9.5%，500m 分别为 86.2%、79.9%。 
结论   根据建筑类型，在所有饭店设置 PAD 将在城市地区提供最有效的地理覆盖，这可能是提高

PAD 快速定位的有效策略之一。 
关键字    
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PU-2877  

Impact of Initial rhythm differences in survival  
after cardiac arrest：A systematic review and meta-analysis 
 

Ding Luo、hua zhang 
China School of International Nursing, Hainan Medical University, Haikou 571199, People’s Republic of China 

 
Objective     To summarise the evidence of the association of shockable rhythm conversion 
with cardiac arrest(CA) outcomes, and to explore effect modifiers. 
Background and introduction：CA is a major public health problem in human society. Patients with 
CA have four different rhythms: ventricular fibrillation (VF), pulseless ventricular tachycardia (VT), 
pulseless electrical activity (PEA) and asystole. The latter two (PEA and asystole) are classified as 
non-shock rhythms because patients with these rhythms often do not benefit from electrical 
shocks. The prognosis of patients with non-shockable rhythm is generally worse than that of 
patients with a shockable rhythm, even after the restoration of spontaneous circulation.For some 
populations, up to 15% - 26% of CA patients will have to shock rhythm conversion under the initial 
non-shock rhythm during cardiopulmonary resuscitation (CPR). However, the prognostic 
significance of this conversion remains unclear due to confounding and heterogeneity studies. In 
order to improve the knowledge in this field, it is necessary to comprehensively summarize and 
systematically analyze the existing literature 
Methods    For this systematic review and meta-analysis, we searched OVID, PubMed, web of 
science, embase, cochrane library,China National Knowledge Infrastructure (CNKI),etc databases, 
trials registries, 3ie, Google Scholar, and forward and backward citations for studies published 
between database inception and Aug 31, 2020. Data on study design, patient characteristics, 
outcomes, adjusting and stratifying variables were extracted.Languages are limited to English or 
Chinese and without date restrictions. We did separate random-effects meta-analyses for ROSC, 
survival to hospital discharge, one-month survival and  one-month favourable neurological 
outcome. Evidence  was synthesised as differences between standardised mean differences 
(SMDs) for change in effect, comparing CA patients  who did and who did not report Shockable 
rhythm conversion via random-effects meta-analyses. The quality of the evidence was assessed 
with the Cochrane risk of bias tool. This study is registered on PROSPERO, number 
CRD42021256553. 
Data sources: Studies were identified by searches of electronic databases, reference lists of other 
studies and review articles. 
Results    Nineteen studies involving 1,318,113 CA patients with initial non-shockable heart 
rhythms were identified using pre-specified eligibility criteria. The risk of overall bias in all evidence 
ranges from low to moderate risk. Combined adjusted estimates showed that shockable rhythm 
conversion was associated with higher odds of ROSC(OR=1.36,95%CI=1.41-1.57,I2=0%), 
one-month survival(OR=1.83,95%CI=1.53-2.18,I2=0%) and  one-month favourable neurological 
outcome(OR=2.48,95%CI=1.97-2.81,I2=0%),however, the shockable rhythm conversion was not 
associated with survival to hospital discharge(OR=1.24,95%CI=0.68-2.13,I2=0%). Subgroup 
analyses found that shockable rhythm conversion from asystole, was associated with ROSC and 
survival to hospital discharge, and that earlier shockable rhythm conversions, compared to those 
occurring later during cardiopulmonary resuscitation, were associated with higher odds of 
one-month favourable neurological outcome.Funnel plot showed that the ROSC, survival to 
hospital discharge,  and  one-month favourable neurological outcome was approximately 
symmetrical inverted funnel distribution, without significant publication bias. There are few studies 
on one-month survival, the symmetry of funnel diagram could not be specifically evaluated. 
Considering the small number of research papers included in this study, the publication bias could 
not be completely ruled out. 
Conclusions    According to the results of this meta-analysis, shockable rhythm conversion 
from initial non-shockable heart rhythms was associated with better CA outcomes, depending on 
the type of initial heart rhythm, and time of rhythm conversion. 
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Key words cardiac arrest; rhythm conversion; meta-analysis 
 
 
PU-2878  

Mechanical chest compression device in cardiac arrest 
patients: A systematic review and meta-analysis 

 
Ding Luo、hua zhang 

China School of International Nursing, Hainan Medical University, Haikou 571199, People’s Republic of China 
 
Objective     To summarise the evidence from randomised controlled trials(RCTs) of Thumper 
chest compression device used during resuscitation from in cardiac arrest(CA). 
Design: Systematic review and meta- analysis. 
Methods    Studies were identified by searches of electronic databases and Manual retrieval, 
reference lists of other studies and review articles. We searched the literature published between 
the establishment of Ovid, PubMed, Web of Science, EMBASE, Cochrane Library, Trials registries, 
Google Scholar, China National Knowledge Infrastructure (CNKI) to identify relevant RCT studies 
of Thumper device chest compression up to August 31, 2020. Languages are limited to English or 
Chinese. 
Results    Of 2164 records identified, data were available for 16 RCTs, the overall risk of bias for 
all these evidences was moderate to high. ROSC(15 interventions,1952 participants) , survival 
rate (6 interventions,868 participants),rib fracture(7 interventions,848participants) showed a 
greater response to Thumper chest compression intervention among CA than manual 
compression(OR 2.56, 95%CI 2.11-3.11, I2=0%),( OR 4.06, 95%CI 2.77-5.93, I2=0%),(OR 
0.24,95%CI 0.14-0.41, I2=0%). Funnel plot showed that the ROSC was approximately 
symmetrical inverted funnel distribution, without significant publication bias. There are few studies 
on survival rate and rib fracture, the symmetry of funnel diagram could not be specifically 
evaluated. Considering the small number of research papers included in this study, the publication 
bias could not be completely ruled out. 
Conclusions    According to the results of this meta-analysis, Thumper compression device can 
improve the ROSC, survival rate and decrease the number of rib fracture in CA patients. It 
recommends to use Thumper compression device in the rescue of CA patients. 
Key words Cardiac Arrest; Cardiopulmonary Resuscitation(CPR); Thumper; Manual Chest 
Compression; Meta-Analysis; Emergency Care 
 
 
PU-2879  

优化急诊护理流程对急诊胸痛患者抢救效果的影响 
 

李佳 
天津医科大学总医院 

 
目的 观察优化急诊护理流程和对策对急诊胸痛患者抢救效果的影响。 
方法   选取 2020 年 1 月至 2021 年 4 月来院就诊的 280 例急性胸痛患者为研究对象，按照入院登

记薄将患者分入研究组和常规组，常规组施以一般急诊护理模式，研究组按照优化急诊护理流程和

措施开展工作，对比两组相关临床指标，系统分析优化急诊护理流程和对策的意义。 
结果   研究组急救送诊、急诊救治、平均住院时间均短于常规组（P<0.05）；研究组护理满意度和

并发症发生率均明显高于常规组（P<0.05）；研究组抢救成功率和死亡率略高于常规组（P>0.05）。 
结论   在急诊胸痛患者的抢救中，使用优化急诊护理流程和对策，能够提高胸痛患者整体救治效果，

减少并发症发生，加快康复进展，有利于改善护患关系。 
关键字   急性胸痛；急诊护理；效果对比；临床意义 
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PU-2880  

创伤急救护理对严重创伤患者有效抢救时间及成功率分析 
 

罗鑫 
贵州医科大学附属医院 

 
目的 分析创伤急救护理对严重创伤患者有效抢救时间及成功率。 
方法   纳入 98 例观察对象，均为严重创伤患者患者，全部在 2020 年 5 月到 2021 年 5 月于本医

院接受治疗，以“治疗时间不同”分成例数相同的两组，即试验组和对照组，后者接受传统急救护理，

前者则接受创伤急救护理。将两组患者抢救时间、护理满意度、抢救成功率进行对比。 
结果   试验组干预后抢救时间与对照组进行比较，试验组更优，（P﹤0.05）；试验组干预后护理满

意度与对照组进行比较，提示试验组更高，（P﹤0.05）；试验组成功率 48(97.95%)，对照组成功率

39（79.59%），试验组更高。 
结论   对严重创伤患者应用创伤急救护理，可以缩短抢救时间，提高抢救成功率，可推广应用。 
关键字   创伤急救护理；严重创伤；有效抢救时间；成功率 
 
 
PU-2881  

基于模型构建促进公众启动除颤（PAD)的研究进展 
 

骆丁 2,3,4,5,6、张华 1,3,4,5,6 
1. 海南医学院国际护理学院 
2. 海南医学院国际护理学院 

3. 中国医学科学院海岛急救医学创新单元 
4. 海南医学院创伤重点实验室 

5. 海南省创伤与灾难救援研究重点实验室 
6. 海南医学院急救与创伤研究教育部重点实验室 

 
目的 院外心脏骤停（out-of-hospital cardiac arrest，OHCA)是重大社会公共卫生问题。尽管早期除

颤能明显改善 OHCA 患者存活率，但第一目击者使用 AED 除颤的施救率仍然很低。因此在急救资

源相对有限的情况下对公众启动除颤（public access defibrillators，PAD)的部署策略进行评估以提

高其使用率和可及性尤为重要。所以本研究对多国内外多种部署策略进行综述，以期为推动 PAD 项

目的实施提供参考依据。 
方法 院外心脏骤停（out-of-hospital cardiac arrest，OHCA)是重大社会公共卫生问题。尽管早期除

颤能明显改善 OHCA 患者存活率，但第一目击者使用 AED 除颤的施救率仍然很低。因此在急救资

源相对有限的情况下对公众启动除颤（public access defibrillators，PAD)的部署策略进行评估以提

高其使用率和可及性尤为重要。所以本研究对多国内外多种部署策略进行综述，以期为推动 PAD 项

目的实施提供参考依据。 
结果 综述文章 
结论 综述文章 
关键字  
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PU-2882  

序贯血液净化在胡蜂蛰伤合并 MODS 的临床应用研究 
 

全军承、程绩、郑晖、曾方政、周人杰 
陆军军医大学第二附属医院（新桥医院） 

 
目的 探讨序贯血液净化在胡蜂蛰伤合并多器官功能障碍综合征(MODS)的临床疗效。 
方法   选取我院急救部 2015 年 4 月-2018 年 10 月收治的 45 例胡蜂蛰伤合并 MODS 患者为研究

对象，根据不同的血液净化方式分为高容量血液滤过组(HVHF 组)12 例、高容量血液滤过联合血液

灌流组(HVHF+HP 组)15 例以及高容量血液滤过联合血浆置换组(HVHF+PE 组)18 例，收集患者人

口学情况、蛰伤情况以及结合急性生理和慢性健康评分Ⅱ(APACHE Ⅱ)评分评估患者病情，检测三

组患者治疗前后临床血生化指标、血清炎症因子水平，比较三组患者住院时间、病死率、少尿天数、

机器通气时间。 
结果   治疗前，三组患者人口学情况、蜇伤情况、APACHE Ⅱ评分、血生化指标以及血清炎症因

子水平均无显著差异(p>0.05)。治疗后，三组患者的 APACHE Ⅱ评分显著降低(p<0.05)，且

HVHF+HP 和 HVHF+PE 组低于 HVHF 组(p<0.05)，两组之间并无明显差异(p>0.05)。较治疗前，

三组患者的凝血相关指标、血液动力学相关指标、器官功能以及血清炎症因子水平均有明显改善

(p<0.05)，且 HVHF+HP 和 HVHF+PE 组改善效果更明显(p<0.05)，而两组之间并无明显差异

(p>0.05)。HVHF+HP 和 HVHF+PE 组患者住院时间、机器通气天数、少尿天数，病死率均显著低

于 HVHF 组(p<0.05)，而两组间并无显著差异(p>0.05)。 
结论   序贯血液净化治疗胡蜂蛰伤合并 MODS 能够更有效改善患者炎症反应、器官功能以及预后。 
关键字   蜂蜇伤；序贯血液净化；多器官功能障碍综合症；炎症因子。 
 
 
PU-2883  

慢性胰腺炎急性发作的危险因素及预后因素分析 
 

曾方政 
陆军军医大学第二附属医院（新桥医院） 

 
目的 探讨慢性胰腺炎（CP）急性发作的危险因素及预后因素。 
方法   选取 2018 年 1 月~2020 年 6 月医院收治的 302 例 CP 患者为研究对象，统计 CP 患者急性

发作情况及急性发作患者预后情况，分析影响 CP 急性发作的危险因素及预后因素。 
结果    CP 患者中急性发作的发生率为 34.11%，CP 急性发作患者中预后不良发生率为 30.56%；

多因素分析显示合并高脂血症、饮酒史、高三酰甘油（TG）、高总胆固醇（TC）、暴饮暴食是 CP 患

者急性发作的独立危险因素（P＜0.05），年龄、体质量指数、饮酒史、TG 水平、膀胱压、血氧分

压是影响 CP 急性发作患者预后的独立影响因素（P＜0.05）。 
结论    CP 急性发作及预后不良的发生风险较高，合并高脂血症、饮酒史、高 TG、高 TC、暴饮暴

食是 CP 患者急性发作的独立危险因素，年龄、体质量指数、饮酒史、TG 水平、膀胱压、血氧分压

是影响 CP 急性发作患者预后的独立影响因素。 
关键字   慢性胰腺炎；急性发作；危险因素；预后因素 
 
 

1483 

 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                       论文汇编 

PU-2884  

Out-of-hospital cardiac arrest patients with implantable 
cardioverter-defibrillators: What are their outcomes? 

 
Jie Li1、Yongshu Zhang1、Ming Long1、Menghui Liu1、Wanwan Zhang1、Liwen Gu1、Chen Su1、Yan Xiong1、

Lichun Wang1、Ahamed Idris2 
1. Sun Yat-sen University First Affiliated Hospital 

2. University of Texas Southwestern Medical Center 
 
(OHCA) patients with ICDs because the clinical characteristics and outcomes of OHCA patients 
with ICDs are unknown.  
Methods  The North American Resuscitation Outcomes Consortium (ROC) Cardiac Epistry 
Version 3 dataset was analyzed. Eligible patients were divided into OHCA patients with and 
without ICDs. Multivariable regressions were employed to analyze.  
Results    Of 51,634 eligible OHCA patients, 581 (1.13%) had implanted ICDs. Among them, 53 
(9.1%) patients survived to hospital discharge, and 40 (6.9%) patients had favorable neurological 
outcome at hospital discharge. Multivariable regression showed ICDs were not associated with 
OHCA outcomes in the total OHCA patients. In the OHCA patients with ICDs, shockable initial 
emergency medical services (EMS)-recorded rhythms and the ICD-shock-only defibrillation 
pattern were independent favorable factors for survival to hospital discharge(OR = 3.3, 95%CI 
1.7_x0001_6.2, P < 0.001; OR = 2.4, 95%CI 1.1_x0001_5.5, P = 0.035, respectively) and 
neurological outcome at hospital discharge (OR = 6.5, 95%CI 2.9_x0001_14.4, P < 0.001; OR = 
3.6, 95%CI 1.4_x0001_9.1, P = 0.006, respectively). During field resuscitation in OHCA patients 
with ICDs, at least 34.9% of total patients and 64.6% of patients with initial EMS-recorded VT/VF 
rhythms needed additional external shocks.  
Conclusions     Shockable initial EMS-recorded rhythms and ICD-shock-only defibrillation 
pattern were independent factors for the favorable outcomes of OHCApatients with ICDs. ICDs 
were not associated with the outcomes of OHCA, and additional external shocks were needed in a 
substantial number of OHCA patients with ICDs during field resuscitation. 
Key words Out-of-hospital- cardiac arrest, Implantable cardioverter-defibrillator, Defibrillation, 
Outcomes 
 
 
PU-2885  

组合式血液净化治疗脓毒症 
所致多脏器功能障碍综合征的临床研究 

 
全军承、周人杰、郑晖、程绩、曾方政 

陆军军医大学第二附属医院（新桥医院） 
 
目的 探讨组合式血液净化对脓毒症所致多脏器功能障碍综合征（MODS）病人血清炎性因子、血流

动力学及免疫功
能的影响。 
方法 采用前瞻性随机对照的研究方法，选取 2017 年 11 月至 2019 年 11 月就诊于陆军军医大学第

二附属医院的符
合纳排标准的脓毒症所致 MODS 病人为研究对象，采用随机数字表法将病人分为

对照组及观察组，两组拟纳入病人各 40 例。
对照组给予病人连续性静脉-静脉滤过（CVVH）治疗，

观察组病人采用组合式血液净化治疗：单纯 CVVH，CVVH＋血浆置换，
CVVH＋胆红素吸附

（bilirubin adsorption，BS）。收集病人入院时生命体征外周静脉血中的血清炎性因子水平及免疫功

能指
标，血流动力学指标，采用两独立样本 t 检验的统计方法比较两组间治疗前后上述指标变化情

况。 
结果 治疗后观察组心率、
MODS 评分及急性生理学和慢性健康状况评价Ⅱ评分低于对照组，平均
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动脉压显著高于对照组 ；治疗后观察组的白细胞介素-8、肿瘤坏死因子-α、白细胞介素-6 水平显著

低于对照组，观察组治疗前后上述因子的差值显著高于对照组；治疗后观察组的胸腔内血容量指数、

血管外肺水指
数水平显著低于对照组（P<0.05）；治疗后观察组免疫球蛋白 A、免疫球蛋白 G、

免疫球蛋白 M、CD4+%及 CD4+
/CD8+ 显著高于对照组，CD8+%显著低于对照组。 
结论 与单一 CVVH 相比，组合式血液净化清除脓毒症所致 MODS 病人炎性因子的能力更强，具有

更好的稳定性，能更
好地调节免疫功能指标。 
关键字 脓毒症； 多脏器功能障碍综合征； 血液滤过； 血浆置换； 血液灌注； 吸附； 组合式血

液净化； 炎性因 子； 血流动力学； 免疫功能 
 
 
PU-2886  

专科护士为主导的多学科协作模式 
在重症脑卒中患者早期康复中的应用 

 
陈晓燕、叶群、萧捷捷、王哲伟、卢中秋、何春雷 

温州医科大学附属第一医院 
 

目的  总结重症脑卒中患者在专科护士为主导的多学科协作模式(multi-disciplinary team.MDT)下的

诊疗经过，分析两组患者膈肌移动度、VAP 发生率、深静脉血栓发生率、压疮发生率，机械通气时

间，ICU 住院时间，为选择合理诊治方式提供依据。 
方法   方法；选取 2019-2020 年在温州医科大学附属第一医院急诊监护室接受呼吸机治疗的 60 例

脑卒中患者作为研究对象。其中 2019 年的 30 例患者为对照组。2020 年的 30 例患者为观察组。对

照组给予 EICU 常规护理，观察组采用专科护士为主导的多学科协作模式进行干预。比较两组患者

膈肌移动度、VAP 发生率、深静脉血栓发生率、压疮发生率，机械通气时间，ICU 住院时间。 
结果    观察组膈肌活动度较对照组增大(P＜ 0．05)；观察组 VAP 发生率、深静脉血栓、压疮发

生率明显低于对照组，比较差异具有统计学意义(P<O．05)；观察组患者机械通气时间、ICU 住院

时间明显短于对照组，比较差异具有统计学意义(P<0.05)。 
结论    早期多学科协作模式可以降低重症脑卒中各类并发症的发生率，增加膈肌活动度，缩短机

械通气时间，ICU 住院时间，值得推广应用。 
关键字   专科护士；多学科协作；重症；脑卒中；早期康复  
 
 
PU-2887  

二甲双胍对骨骼肌异位脂肪沉积的作用机制研究 
 

郑晖、全军承、程绩、周人杰 
陆军军医大学第二附属医院（新桥医院） 

 
目的 探讨二甲双胍是否通过调控围脂滴蛋白(PLIN)信号通路改善高脂诱导的骨骼肌异位脂肪沉积。 
方法 C57BL/6J 小鼠 24 只分为对照组(ND 组)、高脂组(HF 组)、高脂+二甲双胍组(HF+Met 组), 每
组 8 只。检测各组血清中糖、脂代谢相关指标[空腹血糖(FBG)、空腹血胰岛素(FINS)、胰岛素(INS)、
三酰 甘油(TG)、总胆固醇 (TC)、低密度脂蛋白 胆 固 醇 (LDL-C)、高 密 度 脂 蛋 白 胆 固 醇 
(HDL-C)和 游 离 脂 肪 酸 (FFA)],骨骼肌中脂滴(LD)、TG 水平、PLINsmRNA 表达及过氧化物

酶体增殖物激活受体 δ(PPARδ)、腺苷 酸活化蛋白激酶(AMPK)、PLIN2 和 PLIN5 蛋白表达。 
结果 与 ND 组比较,HF 组中小鼠体重、血清中糖代
谢相关生化指标(FBG、FINS)及脂代谢相关生

化指标(TG、TC、LDL-C 和 FFA)水平升高,骨骼肌中脂滴(LD)
的数量增多,TG 水平升高,PLIN2、
PLIN5 mRNA 和蛋白表达明显升高,p-AMPK、PPARδ 蛋白表达明显降
低,差异有统计学意义
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(P<0.05);二甲双胍干预后,体重、血清中 FBG、FINS、TG、TC 和 FFA 等指标较 HF
组明显降

低,骨骼肌中 LD和 TG 水平明显降低,PLIN2mRNA 和蛋白表达明显降低,p-AMPK 和 PPARδ蛋

白表达明显升高,差异有统计学意义(P<0.05)。 
结论 二甲双胍可能通过 AMPK-PPARδ-PLINs 通路改善
高脂诱导的骨骼肌异位脂肪沉积。 
关键字 二甲双胍;脂肪异位沉积;胰岛素抵抗;围脂滴蛋白 
 
 
PU-2888  

Intravenous versus intraosseous adrenaline  
administration in out-of-hospital cardiac arrest:  

A retrospective cohort study 
 
Yongshu Zhang1、Jieming Zhu2、Zhihao Liu1、Liwen Gu1、Wanwan Zhang1、Hong Zhan1、Chunlin Hu1、Jinli Liao1、

Yan Xiong1、Ahamed Idris3 
1. Sun Yat-sen University First Affiliated Hospital 

2. 中山大学附属第三医院 
3. University of Texas Southwestern Medical Center 

 
Objective Adrenaline is an important component in the resuscitation of individuals experiencing 
out-of-hospital cardiac arrest (OHCA). The 2018 Advanced Cardiac Life Support (ACLS) algorithm 
gives the option of either intravenous (IV) or intraosseous (IO) routes for adrenaline administration 
during cardiac arrest. However, the optimal route during prehospital resuscitation remains 
controversial. This study aims to investigate whether IV and IO routes lead to different outcomes in 
OHCA patients who received prehospital adrenaline.  
Methods  This retrospective analysis included adult patients with OHCAof presumed cardiac 
origin who hadEmergency MedicalServices (EMS) CPR, received adrenaline, and were enrolled in 
the Resuscitation Outcomes Consortium (ROC) Cardiac Epistry version 3 database between 2011 
and 2015. We divided the study population into IV and IO groups based on the administration 
route. Logistic regression analysis was performed to evaluate the association between adrenaline 
delivery routes and prehospital return of spontaneous circulation (ROSC), survival to hospital 
discharge, and favorable neurological outcome.  
Results    Of the 35,733 patients included, 27,758 (77.7%) had adrenaline administered via IV 
access and 7975 (22.3%) via IO access. With the IO group as a reference in the logistic 
regression model, the adjusted odds ratios of the IV group for prehospital ROSC, survival and 
favorable neurological outcome were 1.367 (95%CI, 1.276_x0001_1.464), 1.468 (95%CI, 
1.264_x0001_1.705) and 1.849 (95%CI, 1.526_x0001_2.240),respectively. Similar results were 
found in the propensity score matched population and subgroup analysis. Conclusion: Compared 
with the IO approach, the IV approach appears to be the optimal route for adrenaline 
administration in advanced life support for OHCA during prehospital resuscitation.  
Key words Out-of-hospital cardiac arrest, Adrenaline, Intravenous, Intraosseous, Outcomes 
 
 
PU-2889  

智慧护理信息系统在脑胶质瘤患者健康教育中的应用效果 
 

吕琦、顾炎 
无锡市第二人民医院 

 
目的 探讨智慧护理信息系统在脑胶质瘤患者健康教育中的应用效果。 
方法 选取我院 2020 年 1 月-2020 年 12 月 80 例脑胶质瘤患者，随机数字表法分组。参照组 40 例

给予常规健康教育，研究组 40 例采取智慧护理信息系统健康教育。比较两组疾病知识掌握率、遵医
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行为评分、自我护理能力评分。 
结果 研究组疾病知识掌握率高于参照组，遵医行为评分、自我护理能力评分高于参照组，P＜0.05。 
结论 智慧护理信息系统健康教育用于脑胶质瘤患者可获得较好的成效，可提高患者对疾病知识的掌

握度，提高其遵医行为和自我护理能力。 
关键字 智慧护理信息系统；脑胶质瘤患者；健康教育；应用效果 
 
 
PU-2890  

心理护理对急性有机磷中毒患者心理状态的影响 
 

朱晓会 
徐州医科大学附属医院东院 

 
目的 探讨心理护理对急性有机磷中毒患者心理状态的影响。 
方法 选择 2016 年 1 月~2018 年 6 月我院收治的急性有机磷患者 60 例，采用随机数字表法分为观

察组（n=30）与对照组（n=30），对照组予以基础护理，观察组在此基础上联合心理护理，比较两

组干预效果。 
结果  观察组干预后的焦虑评分、抑郁评分显著低于对照组（P<0.05）。观察组治疗依从性显著高

于对照组（P<0.05）。观察组抢救室救治时间、用药时间、留观时间、胆碱酯酶活性恢复时间、住

院时间显著短于对照组（P<0.05）。观察组患者的护理满意度显著高于对照组（P<0.05）。 
结论  心理护理可减轻急性有机磷中毒患者的负面情绪，改善其心理状态，提高患者的治疗依从性，

从而缩短患者的恢复时间，护理效果良好，患者的护理满意度较高，值得在临床上进一步推广。 
关键字 急性有机磷中毒；心理护理；心理状态；治疗依从性 
 
 
PU-2891  

西地兰和胺碘酮对急诊危重症并快速心律失常的疗效对比 
 

韩冰 
天津市宝坻区人民医院 

 
目的 比较急诊危重症并快速心律失常治疗中西地兰和胺碘酮的临床效果。 
方法   回顾性分析 81 例急诊危重症并快速心律失常患者的临床资料，其中使用胺碘酮治疗的有 42
例，记为 A 组，使用西地兰治疗的有 39 例，记为 B 组。比较治疗前后两组心功能，起效时间、窦

性心律转复率、副作用。 
结果   治疗前两组 A 峰、E 峰、左心室射血分数（LVEF）差异不明显（P＞0.05），治疗后 A 峰均

降低（P＜0.05），A 组明显低于 B 组（P＜0.05），E 峰、LVEF 均升高（P＜0.05），A 组明显高于

B 组（P＜0.05）；A 组起效时间明显短于 B 组（P＜0.05），窦性心律转复率明显高于 B 组（P＜0.05），
副作用出现率明显低于 B 组（P＜0.05）。 
结论   与西地兰相比，急诊危重症并快速心律失常治疗中胺碘酮可改善患者心功能，且起效更快，

窦性心律转复率更高，副作用更少。 
关键字    
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PU-2892  

氯解磷定注射液在急性有机磷农药中毒急诊患者中的应用研究 
 

韩冰 
天津市宝坻区人民医院 

 
目的 分析急性有机磷农药中毒急诊患者中应用氯解磷定注射液的临床价值 
方法   回顾性分析 72 例急性有机磷农药中毒急诊患者的临床资料，经常规治疗联合氯解磷定注射

液的有 37 例，设置为甲组，仅经常规治疗的有 35 例，设置为乙组。比较两组生存率，治疗前后两

组存活患者心肌酶谱水平，恢复速度。 
结果   甲组生存率明显比乙组高（P＜0.05）；治疗前两组存活患者肌钙蛋白 T（CTnT）、肌酸激酶

同工酶（CK-MB）水平无明显差异（P＞0.05），治疗后均降低（P＜0.05），甲组明显比乙组低（P
＜0.05）；甲组自主呼吸恢复耗时、意识清醒时间、胆碱酶活力恢复耗时明显比乙组短（P＜0.05）。 
结论   急性有机磷农药中毒急诊患者中应用氯解磷定注射液可提升生存率、降低心肌酶水平、加快

恢复速度。 
关键字   氯解磷定注射液；急性有机磷农药中毒；心肌酶谱 
 
 
PU-2893  

急诊急性胸痛患者的原因分析及诊治体会 
 

田立新 
天津市宝坻区人民医院 

 
目的 为了探讨分析急诊急性胸痛患者的原因及诊治救治效果 
方法   选取我院急诊 2017 年 6 月至 2018 年 6 月期间收治的 732 例急性胸痛患者作为研究对象，

对这 732 例患者的相关临床资料开展回顾性分析，对急性胸痛患者发病的原因进行分析，对诊治体

会进行总结。 
结果   732 例急性胸痛患者疾病发生原因主要包括两种类型，一是心源性胸痛（n=620 例），二是

非心源性胸痛（n=112）。患者中总共有 61 例患者漏诊误诊，总漏诊误诊率为 8.33%，包括心绞痛

患者 35 例（4.78%）、肺梗死患者 7 例（0.96%）、主动脉夹层瘤患者 7 例（0.96%）、支气管肺炎

患者 6 例（0.82%）和消化道疾病患者 6 例（0.82%）。经过治疗，732 例患者中 323 例患者痊愈，

354 例患者好转，45 例患者无效，10 例患者发生死亡，总治疗有效率为 92.49%。 
结论   急诊急性胸痛患者的发病原因主要包括两大类，分别为心源性胸痛和非心源性胸痛，其中以

不稳定型心绞痛和急性 ST 段抬高型心肌梗死为主。对于急诊急性胸痛患者应该及早准确诊断，为

后续的针对性治疗进行指导，最大程度提高患者的存活率和治疗有效率。 
关键字   急诊；急性胸痛；心源性胸痛；非心源性胸痛；诊疗体会 
 
 
PU-2894  

程序化急救护理流程对急诊多发伤患者抢救成功率的影响 
 

张熠豪、朱周雪 
无锡市第二人民医院 

 
目的 探讨程序化急救护理流程对急诊多发伤患者抢救成功率的影响。 
方法   选取我院 2020 年 1 月-2020 年 12 月 100 例急诊多发伤患者，随机数字表法分组。常规急

救组 50 例给予护理常规，程序化急救组 50 例采取程序化急救护理流程。比较两组满意度、抢救时
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间、抢救成功率。 
结果   程序化急救组满意度高于常规急救组，抢救时间短于常规急救组，抢救成功率高于常规急救

组，P＜0.05。 
结论   程序化急救护理流程用于急诊多发伤患者可获得较好的成效，可提高抢救成功率和患者满意

度。 
关键字   程序化急救护理流程；急诊多发伤患者；抢救成功率；影响 
 
 
PU-2895  

危重症患者静脉血栓形成相关因素分析 
 

何春雷 
温州医科大学附属第一医院 

 
目的 析危重症患者静脉血栓形成相关因素，早期干预降低其发生率 
方法   通过文献回顾，从中心静脉管路、围手术期、年龄、基础疾病、长期卧床、营养状态六个方

面对危重症患者进行深静脉血栓形成相关因素分析。 
结果   危重症患者病情复杂，机体抵抗力差、血流动力学不稳定，是临床发生 VTE 的高危人群，

VTE 的发生会延长危重患者的住院时间以及增加患者的死亡风险 
结论 对危重患者进行 VTE 相关因素分析及有效地干预尤为重要，这对降低死亡率、提高抢救成功

率具有积极作用。避免深静脉血栓形成的发生，一方面可缩短患者在重症监护室的住院时间，减轻

患者经济负担，另一方面可改善预后，提高患者生活 
关键字   急危重症，深静脉血栓，VTE 
 
 
PU-2896  

脑卒中机械通气患者撤机前超声评估膈肌运动指标的价值分析 
 

何振芬、王轩、贾绍俊 
天津市宝坻区人民医院 

 
目的 分析超声评估膈肌运动指标对于脑卒中机械通气患者撤机结果成败的预测价值。 
方法 研究对象选取我院 ICU 于 2016 年 6 月至 2019 年 5 月收治的需要接受机械通气治疗的脑卒中

患者 96 例，研究组为撤机成功的患者 40 例，对照组为撤机失败的患者 56 例。采用超声检查，对

两组患者自主呼吸试验(SBT) 中不同时间的右侧膈肌位移(DE)、膈肌收缩速度进行检测，并分析预

测价值。 
结果 （1）两组患者 DE 均随 SBT 时间的延长而增加，研究组患者 SBT 各时间段的 DE 均明显低

于对照组，两组比较差异显著，具有统计学意义（P＜0.05）。两组患者膈肌收缩速度均随 SBT 时间

的延长而增加，研究组患者 bSBT 各时间段的膈肌收缩速度均明显优于对照组，两组比较差异显著，

具有统计学意义（P＜0.05）。（2）DE、膈肌收缩速度对脑卒中机械通气患者评估撤机成功的灵敏度、

准确度较好。SBT 时间为 30min 时，DE 评估撤机成功的 AUC 值为 0.852，膈肌收缩速度评估撤机

成功的 AUC 值为 0.756。DE 最佳临界值为高于 1.145mm，膈肌收缩速度最佳临界值为低于

1.45cm/s。（3）研究组患者的机械通气时间、住院时间等临床预后指标明显低于对照组，两组比较

差异显著（P＜0.05）。 
结论 超声评估具有无创、经济、简便、可重复性好的优势，其中以 DE 临界值为高于 1.145mm、

膈肌收缩速度临界值为低于 1.45cm/s 时具有最佳的特异度、灵敏度和准确度。因此，超声评估膈肌

运动指标对于预测脑卒中机械通气患者撤机时机具有较高的临床价值，可有效预测患者撤机预后。 
关键字 脑卒中；机械通气；撤机；超声；膈肌运动指标；预测价值 
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PU-2897  

血液灌流治疗乐果中毒的临床疗效研究 
 

王轩、何振芬、韩春凤、王立强、贾绍俊 
天津市宝坻区人民医院 

 
目的 探讨血液灌流治疗乐果中毒的临床疗效，为临床提供适宜的治疗方案选择 
方法   收集 2015 年 1 月至 2019 年 12 月经口服乐果患者 83 例，分为常规治疗组 62 例，血液灌

流组 21 例，比较住院时间、每人阿托品总用量、有机磷中毒合并症、胆碱酯酶恢复正常时间等指标。 
结果   血液灌流组的住院时间、每人阿托品总用量、胆碱酯酶恢复正常时间均少于常规治疗组(P＜
0.05)，两组的有机磷合并症发生率无差异(P＞0.05)。 
结论   血液灌流组的临床疗效高于常规治疗组，基于两组有机磷合并症无差异的研究结果，临床医

生可结合患者个人意愿推荐不同的治疗方案。 
关键字   血液灌流 乐果中毒 住院费用 
 
 
PU-2898  

血液净化治疗急性高脂血症胰腺炎的研究进展 
 

张冲、蔡文伟、沈晔晔 
浙江省人民医院 

 
目的 急性胰腺炎是急诊环境中常见的一种急腹症，其中高脂血症诱导的胰腺炎近年来呈逐渐上升的

趋势。降脂药物、血液净化、低分子肝素、胰岛素、分子生物学治疗等是治疗高脂血症性胰腺炎的

主要措施。本文旨在总结前人经验，血液净化治疗急性高脂血症胰腺炎的研究进展做一综述。 
方法 文献研究法 
结果 既往大量研究已经揭示高脂血症与急性胰腺炎关系，急性胰腺炎治疗的关键是迅速降低血甘油

三酯水平，同时预防急性胰腺炎复发也很重要。但目前高脂血症性胰腺炎的发生机制尚不完全明确，

故尚无规范化治疗方式。一方面可通过改变生活方式、调整饮食、增加运动、规律服药等预防，另

一方面合理应用不同血液净化方式或联合处理，控制甘油三酯水平在 5.65 mmol/L 以下，对降低病

情，减少并发症及住院时间，增强预后有积极重要作用。 
结论 不同血液净化模式对致病物质的清除效果不同，针对每种血液净化模式的优缺点，较多的研究

显示联合血液净化的疗效显著，但多为单中心小样本研究，对血液净化模式的选择无统一标准，不

同血液净化方式治疗高脂血症性胰腺炎的具体临床时机选择有待进一步研究。且目前临床中血液净

化治疗高脂血症性胰腺炎病例不多，故需要各个医学中心联合研究，同时对血液净化的疗效，费用

与收益是否较其他传统方式更优有待进一步研究。今后需进一步 进行前瞻性多中心大样本临床研究

及基础实验。 此外，对于高脂血症性胰腺炎患者出现何症状、体征或血清甘油三酯水平达到何值时

应启动血液净化治疗，这些都是今后值得探索的方向。 
关键字    
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PU-2899  

跪式和站立式心肺复苏培训对胸外按压和通气质量的影响 
 

凌传仁、武健、曾瑞峰、朱晶、房海辉、陈维生、邬志雄、李芳、丁邦晗、邓秋迎 
广东省中医院 

 
目的 通过比较跪式和站立式两种心肺复苏培训姿势对胸外按压质量和球囊通气的影响，寻求最佳的

培训心肺复苏按压姿势。 
方法 选取符合纳入标准的 122 名护士，采用 2015AHA 心肺复苏指南标准实施双人心肺复苏操作，

分别进行跪式和站式两种按压和通气姿势测试，完成第一种姿势测试后，中间间隔 30 分钟，通过

PalmCPR 和 QCPR 反馈装置采集胸外按压的多项客观数据，比较两种姿势的按压平均深度、按压

频率、心脏按压指数（CCF）、按压滞留次数、按压合格率和通气合格率和按压疲劳评分。 
结果 跪式按压平均深度低于站式按压，差异具有统计学意义（P<0.05）；跪式按压平均频率高于站

式按压，差异具有统计学意义（P<0.05）；跪式按压合格率高于站式按压，差异具有统计学意义（P
＜0.05）；跪式通气合格率低于站式通气，差异具有统计学意义（P＜0.05）；跪式按压 CCF 与站式

按压之间差异无统计学意义（P＞0.05）；跪式按压分数的中位数低于站式，差异具有统计学意义

（P<0.05）；两种姿势在按压滞留次数之间差异无统计学意义（P＞0.05）；站式按压较跪式更易让

人产生按压疲劳，差异具有统计学意义（P<0.05）。 
结论 站式较跪式按压深度更深，但易按压过深；跪式较站立按压频率更快；站式较跪式球囊通气质

量高。在今后的培训中，为了使急救技能操作培训更贴合临床实际，增强心肺复苏培训的真实性和

可操作性，建议增加站式心肺复苏的培训。 
关键字   站式；跪式；心肺复苏培训；按压质量；通气质量 
 
 
PU-2900  

精细化管理在新型冠状病毒肺炎隔离病区的应用 
 

凌传仁、黄丽群、林美旋、徐少硕、苏达盛、王军飞、邓秋迎 
广东省中医院 

 
目的 总结新型冠状病毒肺炎隔离病区的精细化管理经验，为隔离病区的精细化管理提供参考。主要

包含四个方面：①病区环境管理：隔离病区分区布局、病区物品配备、分区标识和流程指引和病房

床位的布局；②病人的管理：病人隔离要求、病人家属管理和病人转诊转送要求；③病区的清洁和

消毒：污染区、清洁区和消毒质量监督及评价；④医务人员的防护管理：医务人员自我防护、工作

期间注意事项、防控知识培训、人力资源调配和个人生活起居防护。 
方法 本文中笔者将在援武汉医疗队一个多月的工作经验和收治新冠肺炎的隔离病房精细化管理经

验总结 
结果 要包含四个方面：①病区环境管理：隔离病区分区布局、病区物品配备、分区标识和流程指引

和病房床位的布局；②病人的管理：病人隔离要求、病人家属管理和病人转诊转送要求；③病区的

清洁和消毒：污染区、清洁区和消毒质量监督及评价；④医务人员的防护管理：医务人员自我防护、

工作期间注意事项、防控知识培训、人力资源调配和个人生活起居防护。 
结论 总结新型冠状病毒肺炎隔离病区的精细化管理经验，为隔离病区的精细化管理提供参考 
关键字 新型冠状病毒肺炎；隔离病区；消毒隔离；防护；精细化管理 
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PU-2901  

广东省 23 所医院急诊专科护士角色认知 
的现状调查及其影响因素分析 

 
梁创兴 1、张美芬 2、谢佩玲 1、莫均荣 1、陈捷健 1、周泽和 1、蔡映杰 1、张镜开 1 

1. 广州医科大学附属第二医院 
2. 中山大学护理学院 

 
目的 描述急诊专科护士的角色认知的现状；探讨急诊专科护士的角色认知影响因素 
方法   在 2019 年 7 月~2019 年 10 月期间，采用便利抽样方法抽取广东省 23 所医院的 221 名急

诊专科护士进行问卷调查。分别采用一般情况调查表，角色认知量表调查急诊专科护士的社会人口

学资料与角色认知现状；应用单因素分析探讨急诊专科护士角色认知的影响因素；应用多重线性回

归分析探讨急诊专科护士角色认知的主要影响因素；通过 SPSS 25.0 录入数据并对数据进行统计分

析。 
结果   急诊专科护士的角色认知总分为 62.55±10.79 分，属于中等水平。角色模糊得分 30.09±6.49
分，角色冲突得分 32.46±8.45 分，均属于中等偏下水平。急诊专科护士角色认知影响因素的单因素

分析结果显示，急诊专科护士的角色认知水平在文化程度、从事的最主要专科实践活动方式和年龄

这三方面具有显著性差异（p<0.05）。研究结果显示，本科及以上学历的急诊专科护士的角色认知水

平高于大专学历者（p=0.002）；年龄在 31~35 岁之间的急诊专科护士的角色认知水平高于≤30 岁组

（p=0.013）；从事的最主要专科实践活动方式为临床实践的急诊专科护士的角色认知水平高于从事

顾问者（p=0.027）。急诊专科护士角色认知影响因素的多重线性回归结果显示，夜班频率、职业认

知与职业行为是急诊专科护士角色认知的主要影响因素。 
结论   急诊专科护士的角色认知处于中等水平，其角色认知的主要影响因素分别为夜班频率、职业

认知与职业行为。 
关键字   急诊专科护士；角色认知；影响因素 
 
 
PU-2902  

区域创伤救治全程管理——一家县市级医院的实践 
 

李子龙、金平、陈勇杰、汪正权、李哲、方雅、俞夏娣 
余姚市人民医院 

 
目的 严重创伤导致的死亡病例中 50%发生于伤后 1 小时内，随着“黄金 1 小时”，“白金十分钟”理念

的提出，建立高效快捷的创伤救治系统成为当前创伤急救领域的共识。然而由于医院的设置规模，

所辖地区人口情况，以及当地经济状况和地理特征等诸多因素的差异，如何建立最优化的创伤救治

系统是一个亟待解决的课题。本文以中高等收入地区县级医院为例，介绍了相关经验和体会。 
方法 1.区域内基层医院的创伤救治能力建设 
2.建立创伤三级救治网络系统 
3.建立“120 院前急救—院内抢救无缝衔接”模式的急诊医疗服务体系 
4.余姚市人民医院院内创伤救治模式及团队建设 
5.建立严重创伤救治的各种平台 
6.建立创伤数据平台 
7.通过“市民自救互救培训”构建社会完整的创伤救治链 
结果   在 2015 年—2016 年，我们 2 年间纳入急诊抢救室接诊的创伤患者 11023 人，总 ISS 评分

平均为 7.38 分。通过对数据资料的统计分析显示，上述所有指标都得到较好的完成，且呈现稳步提

升的趋势（见表 4）。尤其，我们创伤患者的死亡比例仅有 1.84%和 1.49%，远低于已有文献报道的
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10%左右[14]。这些结果提示，我们的创伤救治模式最大程度地保证了创伤救治的时效性和整体性，

对于提高创伤救治的效果产生了巨大帮助。 
结论 经过 4 年创伤救治管理体系的探索与建设，我院创伤中心基本实现了本区域内创伤患者救治的

全程管理，并取得了初步成效。在今后的 1 年中，我们将进一步完善创伤救治管理体系，例如建立

全程管理的质量控制体系与完整的创伤康复指导流程等。 
关键字 损伤；急救；创伤体系；信息 
 
 
PU-2903  

左西孟旦对急性心衰患者心功能及炎症介质的影响 
 

王绍谦、李莉娟 
开封市人民医院 

 
目的 探讨左西孟旦对急性心衰患者心功能及炎症介质的影响。 
方法   选取 2018 年 1 月~2020 年 1 月收治的急性心褒患者 88 例,按照随机数字表法分为对照组和

观察组,各 44 例。 
对照组给予多巴酚丁胺,观察组在对照组基础上加用左西孟旦,10d 后对比心功能、N 末端脑利钠肽前

体、炎症介质。 
结果   观察组左室射血分数高于对照组,左室舒张末期容积、左室收缩末期容积、同型半胱氨酸、N
末端脑利钠肽前体、超敏 C-反应蛋白、白介素-6 低于对照组(P<0.05)。 
结论   多巴酚丁胺联合左西孟旦治疗急性心衰患者,可明显提高心功能,控制急性心力褒竭进展,抑
制炎症反应。 
关键字   急性心力衰竭;左西孟旦;心功能 
 
 
PU-2904  

态势分析法（SWOT）在急性心肌梗死急诊护理中的应用 
 

舒秀丽、潘晓青、胡雪玲、张蔚、杨菲、杨永辉 
杭州师范大学附属医院 

 
目的 探讨态势分析法（SWOT）在急性心肌梗死急诊护理中的应用。 
方法    我院从 2019 年开始实施基于 SWOT 分析法的护理模式，在此理论基础上制订急性心肌梗

死急诊护理方案，现从 2017 年 2 月-2018 年 3 月随机选择 40 例急性心肌梗死患者作为对照组，2019
年 1 月-2020 年 2 月随机选择 40 例急性心肌梗死患者作为观察组。比较两组患者分诊评估、急救、

胸痛缓解时间，遵医行为情况、护理满意度评分以及预后情况。 
结果   观察组分诊评估、急救、胸痛缓解时间均低于对照组，差异有统计学意义（P＜0.05）； 
结论   基于 SWOT 分析法的护理干预有利于降低急性心肌梗死患者分诊评估、急救、胸痛缓解时

间，提高患者治疗依从性和护理满意度评分，改善预后情况。 
关键字    
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PU-2905  

心肌缺血再灌注损伤的发生机制和临床意义 
 

沈晔 
浙江省人民医院 

 
目的 探索如何减轻 ACS 患者心肌缺血再灌注损伤，最大限度保护缺血心肌，为临床治疗急性心肌

梗死后心肌再灌注缺血提供理论依据。 
方法   总结性分析心肌再灌注损伤定义、损伤机制及心肌再灌注的临床意义 
结果   心肌再灌注临床表现为再灌注后缺血的心肌出现再灌注心律失常、心肌顿抑、心肌能量代谢

障碍、超微结构的变化及内皮和微血管功能障碍相关的无复流等现象。心肌缺血再灌注损伤机制包

括：心肌能量代谢障碍、钙超载、氧自由基、中性粒细胞（PMN）激活与细胞粘附因子、细胞凋亡

等机制。从发病机制上对缺血（缺氧）再灌注（再给氧）损伤机制上进行防治，拮抗 Ca2+，清除氧

自由基，拮抗中性粒细胞，稳定（保护细胞膜）等方面着手能有效的减少再灌注损伤的风险。目前

主要治疗原则包括尽快消除缺血病因恢复血流；控制再灌注条件如控制冠脉灌注流量、给氧浓度、

急诊 CABG 术中采用适当低温、低压、低流、低钙、低钠及高钾液灌注等；采用机械干预手段（包

括缺血预处理、缺血后处理和远隔预适应），在进行 PCI 时选择性应用远端保护装置和血栓抽吸导管

等措施；改善缺血组织的给氧与代谢，补充糖酵解底物以保护缺血组织；清除自由基、减轻钙超载

以及中性粒细胞抑制剂的应用等。 
结论   再灌注性心律失常的发生机制比较复杂，从病因学治疗上尤为重要，可减轻心肌损伤，降低

病死率。 
关键字  
 
 
PU-2906  

Identification of candidate genes and pathways in 
limonin-mediated cardiac repair after myocardial infarction 

 
Wei Xiong1,2、Jian  Gong 3,4 

1. Department of Emergency Intensive Care Unit, Ziyang People's Hospital, Ziyang Hospital of Sichuan Provincial 
People's Hospital, Ziyang, Sichuan, China. 

2. Department of Clinical Research, Ziyang People's Hospital, Ziyang Hospital of Sichuan Provincial People's 
Hospital, Ziyang, Sichuan, China. 

3. Department of Emergency Intensive Care Unit, Ziyang People's Hospital, Ziyang Hospital of Sichuan Provincial 
People's Hospital, Ziyang, Sichuan, China. 

4. Department of Clinical Research, Ziyang People's Hospital, Ziyang Hospital of Sichuan Provincial People's 
Hospital, Ziyang, Sichuan, China. 

 
Objective Myocardial infarction (MI) resulting from acute coronary ischemia may cause significant 
morbidity and mortality, and microRNAs play a vital role in its pathophysiology. Limonin (LIM) is a 
natural medicine from citrus fruit that protects organs from ischemic diseases, but the candidate 
genes and pathways associated with its cardioprotective effects are unknown. 
Methods    MI was induced by ligating the left anterior descending coronary in male 
Sprague-Dawley rats. LIM was orally administered for 7 days after the induction of MI. 
Subsequently, the hearts were collected to examine significant changes in the expression of 
microRNAs and mRNAs among the control (CON), MI, and LIM+MI groups. Gene Ontology (GO) 
terms, Kyoto Encyclopedia of Genes and Genomes (KEGG) pathways, and protein-protein 
interaction (PPI) networks were used to identify the biological functions and signaling pathways of 
differentially expressed mRNAs. Candidate genes were validated using reverse transcription 
quantitative polymerase chain reaction (RT-qPCR). 
Results    Compared to the CON group, MI caused significant changes in the expression of 26 
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microRNAs and 1,979 mRNAs. The bioinformatics analysis showed that inflammation, apoptosis, 
and oxidation were enriched GO terms, while rhoptry-associated protein 1 (RAP1), 
phosphoinositide 3-kinase/protein kinase B (PI3K/AKT), guanine nucleotide-binding protein (RAS), 
and cyclic guanosine monophosphate-protein kinase G (cGMP-PKG) were enriched KEGG 
pathways. In addition, compared to the MI group, LIM induced significant changes in the 
expression of 4 microRNAs and 173 mRNAs. The differentially expressed mRNAs were related to 
collagen biosynthesis, the immune response, extrinsic apoptosis, and tight junctions. One 
microRNA (rno-miR-10a-5p) and 2 mRNAs (immunoglobulin superfamily adhesion molecule 
LON5 (IGLON5) and Lim homeobox transcription factor 1α (LMX1A)) were differentially expressed 
among the CON, MI, and LIM+MI groups. 
Conclusions    Based on our results, the rno-miR-10a-5p-IGLON5/LMX1A axis may be a 
candidate pathway and promising target through which LIM alleviates MI-induced cardiac 
dysfunction. 
Key words Acute myocardial infarction, limonin, microRNA, mRNA 
 
 
PU-2907  

冻千重组人脑利钠肽急诊治疗急性心力衰竭的效果评估 
 

王绍谦、李莉娟 
开封市人民医院 

 
目的   研究急诊治疗急性心力衰竭中冻干重组人脑利钠肽的应用价值。 
方法    选择 2016 年 2 月~2018 年 1 月本院接诊的急性心力衰竭病患 96 例，按照治疗方法不同分

成两组:观察组、对照组各 48 例。两组都予以常规抗心力衰竭治疗，观察组加用冻干重组人脑利钠

肽。综合分析两组心率、LVEF 等指标的变化情况,并对各组的疗效进行比较。 
结果    两组患者治疗前心率、LVEF 水平比较差异无统计学意义(P>0.05)，治疗后两组均有变化

(P<0.05)，组间比较显示治疗后观察组心率低于对照组，而 LVEF 水平高于对照组，两组差异有统

计学意义(P<0.05);观察组的临床总有效率高于对照组，组间差异有统计学意义(P<0.05)。 
结论   对急性心力衰竭患者辅以冻干重组人脑利钠肽治疗，可有效改善其心功能，促进病情好转。 
关键字   冻干重组人脑利钠肽;疗效;急性心力衰竭;急诊 
 
 
PU-2908  

急危重症急救系统在急性缺血性脑卒中静脉溶栓中的应用 
 

姚菊平、姜海波、潘晓青 
杭州师范大学附属医院 

 
目的  急危重症急救系统在急性缺血性脑卒中静脉溶栓中的应用效果。方法 选择 2019 年 8 月 1 日

~2021 年 5 月 31 日 在本院接受静脉溶栓的急性缺血性脑卒中患者 140 例。按照 2020 年 7 月 1 日

应用急危重症急救系统前后，将患者分为观察组（n＝70）和对照组（n＝70）。比较两组静脉溶栓

流程中各环节所需时间及医患满意度情况。 
方法   方法 选择 2019 年 8 月 1 日~2021 年 5 月 31 日 在本院接受静脉溶栓的急性缺血性脑卒中

患者 140 例。按照 2020 年 7 月 1 日应用急危重症急救系统前后，将患者分为观察组（n＝70）和

对照组（n＝70）。比较两组静脉溶栓流程中各环节所需时间及医患满意度情况。 
结果  观察组相对于对照组到院至 CT 时间（door-to-imaging time，DIT）和到院至静脉溶栓时间

（door-to-needle time，DNT）明显缩短，差异有统计学意义（P <0.05）；观察组的医患满意度明显

高于对照组，差异有统计学意义（P<0.05）。 
结论  对急性缺血性脑卒中救治流程实施信息化管理可以提高静脉溶栓的救治时效性和医护的满意
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度。 
关键字   急性缺血性脑卒中； 急救系统； 静脉溶栓 
 
 
PU-2909  

防意外拔管报警器减少危重病人 
中心静脉导管非计划拔管的应用研究 

 
雷步怀 

温州医科大学附属第一医院 
 
目的 设计一种中心静脉导管(central venous catheter，CVC)报警器减少病人非计划拔管率。 
方法   选取 2018 年 9 月至 2020 年 9 月温州医科大学附属第一医院急诊重症监护室 237 例留置

CVC 的重症病人，按照随机数字表法分为实验组和对照组，实验组 119 例，对照组 118 例。实验组

应用防意外拔管报警器，对照组应用传统管道维护方式。比较两组病人的非计划拔管率、管道脱出

情况、拔管后并发症。 
结果   实验组非计划拔管率显著低于对照组，差异有统计学意义（P＜0.05）。两组之间管道脱出情

况、拔管后并发症并无统计学差异。 
结论 防意外拔管报警器能有效降低 CVC 非计划拔管发生率，保障病人的治疗安全，促进护理质量

的提升，因此防意外拔管报警器值得推广应用。 
关键字   非计划拔管；急诊重症监护病房；中心静脉导管；防意外拔管报警器； 
 
 
PU-2910  

创伤救治团队进行时间节点管理 
对严重多发伤医疗质量控制的有效性 

 
陈友雷、陈方慧、王弋、吴泽生、周悦婷 

杭州市第一人民医院 
 
目的 探讨创伤救治团队进行时间节点管理对严重多发伤医疗质量控制的有效性。 
方法   回顾分析笔者所在医院创伤中心 2020 年 4 月 1 日至 2021 年 06 月 1 日进入抢救室救治的

184 例严重创伤患者为研究组，实施时间节点管理抢救流程和方法。对比 2019 年 1 月 1 日至 2019
年 12 月 31 日采用传统流程和方法进行抢救救治的 190 例严重创伤患者为对照组。比较两组患者的

医护质量指标、辅助科室质量指标及总体质量指标。 
结果   两组患者的临床资料：性别、年龄、受伤时间、受伤原因及病情严重程度 ISS 评分差异均无

统计学意义（P>0.05）；医护质量指标，研究组中患者的气管插管时间短于对照组（P<0.05）；首诊

时间、抽血时间、血气分析时间、输血时间、制定方案时间明显短于对照组(P<0.01)。辅助科室质

量指标，研究组路途转运时间短于对照组（P<0.05）；血常规时间、凝血功能时间、生化时间、CT
完成时间明显短于对照组（P<0.01）。总体质量指标，研究组中患者的抢救室滞留时间明显短于对

照组(P<0.01)；留抢总费用与对照组差异无统计学意义（P>0.05）。 
结论   通过对创伤患者实施时间节点管理抢救流程和方法，显著缩短了各治疗时间节点及抢救室滞

留时间，且留抢费用较传统流程和方法进行抢救救治的患者无增加，效果确切。 
关键字   创伤救治；多发伤；时间管理； 
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PU-2911  

床旁超声 ONSD 评估指导降颅压研究 
 

徐胜华 
杭州市第九人民医院 

 
目的 脑外伤病人急性期的颅内压（intracranial pressure；ICP）升高和严重残疾及死亡等预后不良

相关[1][2]，因此大量国际脑外伤指南推荐控制颅内压 ICP≤20mmHg。要控制颅内压力，必须精确

监测颅内压。 
方法 视神经盘后方 3mm 的视神经与视神经鞘之间，无任何纤维小梁牵拉，该处视神经鞘直径随颅

内压力增高而扩张，降低而回缩。使用高频线阵探头的超声可以获得清晰的超声视神经图像；位于

眼球正后方的低回声条形结构，正对超声探头。视神经盘后方 3mm 的视神经直径可以精确测量。

该位置相应颅内压的升高直径变化最显著 
结果   需颅内压监测的脑外伤病人，绝大多数为 GCS 评分≤8 分的重型颅脑损伤病人。脑组织水肿

肿胀及继发出血等病变使颅内压力的升高同时引起视神经鞘直径的增加，国内床旁超声在神经重症

中应用较晚，颅内压监测方法为应用腰椎穿刺测量开放压监测。省内浙医二院脑重症医学科应用床

旁超声对脑室内置入颅内压探头持续颅压监测的重型脑外伤病人的 ONSD 测量,发现与颅内压明显

正相关，他们初步的 ONSD（ICP>20mmHg）的临界点为 0.48cm[18]。尽管由于研究方法不同，颅

内压测量方法存在差异，但 ONSD（ICP>20mmHg）的最佳临界点基本位于 0.50 cm 水平。上述研

究均是静态的超声 ONSD 直径和颅压水平的对应研究，但国内尚无根据 ONSD 监测指导渗透脱水

药物降颅压治疗研究，观察降颅压的效果和降颅压药物的精准应用。 
结论   基层医院急诊利用床旁应超声监测脑损伤病人的 ONSD 变化，指导渗透脱水药物降颅压治

疗，具有便捷和精准优势。理论科学，技术可行，相对有创监测经济优势明显，需临床应用研究明

确其实用意义。 
关键字    
 
 
PU-2912  

骨盆外固定术治疗急诊骨盆骨折 
伴血流动力学不稳定患者的疗效分析 

 
陈铁江 

义乌市中心医院 
 
目的  分析急诊骨盆骨折伴血流动力学不稳定患者行骨盆外固定术治疗的疗效。 
方法  研究对象选取我院 2015 年 1 月到 2016 年 7 月期间急诊收治的骨盆骨折伴血流动力学不稳定

患者，共 82 例。按照随机数字法将研究对象均分为观察组和对照组，各 41 例。两组患者均给予紧

急对症支持治疗，在此基础上，观察组患者联合骨盆前外固定治疗，对照组则给予切开复位内固定

治疗。手术治疗后，比较两组患者手术治疗优良率、手术前后血流动力学指标、术后恢复情况以及

术后并发症发生率。 
结果  察组患者治疗优良率(92.68%)明显高于对照组患者(70.73%)，比较差异有统计学意义(χ2=4.97, 
P=0.03)；观察组心率(Heart rate, HR)、血乳酸(Blood Lactic Acid, BLA)明显低于对照组，平均动脉

压(Mean Arterial Pressure, MAP)、血红蛋白( Hemoglobin, HGB)明显高于对照组，比较差异均有统

计学意义(P<0.01)；观察组患者引流管拔除时间、肿胀消退时间以及骨痂出现时间均明显短于对照

组，比较差异均有统计学意义(P<0.01)；观察组术后并发症的发病率为 2.44%，对照组术后并发症

的发病率为 17.07%，比较差异有统计学意义(χ2=3.39, P=0.03)。 
结论  骨盆外固定术治疗急诊骨盆骨折伴血流动力学不稳定患者的疗效显著，能有效缩短患者症状
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消退时间，且术后并发症少，值得在临床推广应用。 
关键字 骨盆骨折；骨盆外固定术；血流动力学 
 
 
PU-2913  

酮咯酸氨丁三醇联合阿托品缓解肾绞痛疗效分析 
 

陈铁江 
义乌市中心医院 

 
目的  上尿路结石引起的肾绞痛是急诊科最常见的急诊之一，表现为突然发作，以腰腹痛为主，如

刀割样剧烈疼痛，呈阵发性，发作时面色苍白、出冷汗、伴恶心呕吐、呻吟不已。发作时疼痛往往

由肾区向下腹部、腹股沟放射，可持续几分钟到数小时不等，部分患者数日内反复多次发作。以往

常常依赖哌替啶止痛，因受麻醉药品管制，使用手续比较繁琐，且反复使用有成瘾性，为探索一种

高效、安全、方便的缓解肾绞痛的方法。本院从 2011 年 8 月到 2012 年 8 月应用酮咯酸氨丁三醇肌

肉注射 60mg 联合阿托品肌肉注射 0.5mg 为主要治疗方法，并与盐酸哌替啶肌肉注射 75mg 联合阿

托品肌肉注射 0.5mg 进行对比探讨酮咯酸氨丁三醇联合阿托品肌肉注射缓解肾绞痛的疗效 
方法   120 例患者分为两组。在肌注阿托品 0.5mg 同时，分别肌肉注射酮咯酸氨丁三醇 60mg 和盐

酸哌替啶 75mg，观察两组患者的 1 小时内的疼痛缓解率。 
结果  酮咯酸氨丁三醇 60mg 组疼痛缓解率与盐酸哌替啶肌肉注射 75mg 组相比无显著差异。 
结论  酮咯酸氨丁三醇联合阿托品肌肉注射是一种高效、安全、方便的解除肾绞痛的方法，可以替

代部分毒麻品在临床中应用。 
关键字 酮咯酸氨丁三醇；阿托品；肾绞痛 
 
 
PU-2914  

脑外伤患者血清 CXCL12 浓度与死亡的关系 
 

陈铁江 
义乌市中心医院 

 
目的  脑外伤发生率高，死亡率高，预后不佳 [1-3]，早期的伤情评估和预测可指导临床治疗提高脑

外伤的救治率 [4-6]，迄今，唯有 GCS 是临床上最常见的评价指标 [7-9]。头部外伤包括原发性损伤

和继发性损伤，继发性损伤涉及补体激活，神经炎症反应和自由基反应及凋亡等[10-13]。趋化因子

可在损伤后从脑组织中的神经细胞、胶质细胞和白细胞释放[14-16。CXCL12 为外周造血干细胞的

调节剂 [17]，也参与中枢神经系统的神经细胞迁移、活化和增生等过程[18]。CXCL12 和 CXC 受体

4 参与多种神经系统炎症性疾病和退行性疾病的发生过程 [19]。有趣的是，外周血中提高的 CXCL12
与缺血性卒中患者再发卒中密切相关[20]，也是缺血性卒中患者独立的预后预测标志物[21]。这些数

据提示，CXCL12 可能是神经系统疾病重要的预后预测标志物。迄今，CXCL12 未在颅脑损伤患者

外周血中调查。本研究检测脑外伤患者血清 CXCL12 浓度，旨在分析其与伤情和 30 天死亡率的关

系。 
方法    本研究检测 132 例脑外伤患者和 132 例健康对照组血清 CXCL12 浓度，分析其与 GCS 评

分和 30 天死亡率的关系。 
结 果   脑 外 伤 患 者 血 清 CXCL12 浓 度 显 著 高 于 对 照 组 (13.3±6.8 ng/mL vs. 1.5±0.5 
ng/mL, P<0.001)，与 GCS 评分负相关性 (r=-0.588, P<0.001)。ROC 曲线确定 15.4 ng/mL 浓度值，

有 71.0 % 的敏感度和 72.2 %,特异度，有 0.808 的曲线下面积[95%C), 0.730–0.871]，其浓度高于

19.5 ng/mL 是 脑 外 伤 患 者 30 天 死 亡 的 独 立 危 险 因 素  (OR, 6.951; 95% 
CI, 2.027–18.477; P < 0.001)，也是 30 天生存率 (HR, 4.398; 95% CI, 2.088–15.286; P <0.001)的
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独立危险因素。 
结论  升高的血清 CXCL12 浓度与脑外伤的伤情和死亡率密切相关。 
关键字 脑外伤; CXCL12; 死亡率；严重度 
 
 
PU-2915  

呋塞米联合山莨菪碱治疗蝮蛇咬伤引起肢体肿胀 32 例疗效观察 
 

陈铁江 
义乌市中心医院 

 
目的  探讨呋塞米联合山莨菪碱治疗蝮蛇咬伤引起肢体肿胀的疗效。蝮蛇,也叫草上飞、土公蛇等，

在我国分布最广，数量最多[1]，除青藏高原和北回归线以南外，其余地区均有分布，同时也是咬伤

人数最多的毒蛇，是我国的十大毒蛇之一。被蝮蛇咬伤的患者肢体肿胀明显，严重时会出现组织溃

烂，但是如果仅仅接受常规处理，由于抗蛇毒血清对于蛇毒引起的炎症反应无效[2]，患者出院后肢

体肿胀仍持续较长持续时间，严重影响劳动生产能力，所以如何尽快消除肢体肿胀具有重要的临床

研究意义。为了了解呋塞米联合山莨菪碱对蝮蛇咬伤肢体肿胀的疗效，义乌市中心医院急诊科从

2011 年 5 月到 2013 年 8 月对 68 例蝮蛇咬伤患者常规处理（咬痕处切排,肌肉注射地塞米松、非那

根、破伤风抗毒素，口服季德胜蛇药、阿莫西林，静脉滴注抗蝮蛇毒血清）的基础上，对其中 32
例加用呋塞米和山莨菪碱，连用三天，其余未用此两种药的 36 例做对照，发现加用呋塞米和山莨菪

碱组疗效显著 
方法   68 例蝮蛇咬伤患者分为两组。两组患者常规咬痕处切排,肌肉注射地塞米松、非那根、破伤

风抗毒素，口服季德胜蛇药片、静脉滴注抗蝮蛇毒血清后，治疗组再用呋塞米一天两次和山莨菪碱

一天一次，连用三天。观察两组患者的最终肢体肿胀完全消退的时间 
结果  治疗组肢体肿胀消退时间与对照组相比有显著差异。 
结论  呋塞米联合山莨菪碱能明显缩短蝮蛇咬伤引起肢体肿胀的持续时间，并且未出现明显不良反

应，是一种安全有效的治疗方法 
关键字 呋塞米；山莨菪碱；蝮蛇咬伤；肢体肿胀 
 
 
PU-2916  

院前急救空车返回应对策略与效果分析 
 

王钧贤、王淑燕、李奕鑫 
中国人民解放军联勤保障部队第 910 医院 

 
目的  减少院前急救空车返回，减少不必要的院前急救资源的浪费，让院前急救更及时、有效的服

务广大群众。 
方法  提高院前急救医生的临床水平，包括：职称、急救水平、医患沟通等，接到急救电话后，能

快速、及时、有效的与求救者取得联系，初步了解、判断病情，症状轻、活动自如或者其他非急症

患者，尝试与求救者沟通确定是否自行送院或者取消呼救。 
结果  症状轻、活动自如或者其他非急症患者，经沟通后得到明显效果，本人拒绝入院情况明显减

少，院前即取消出车数量提升。 
结论  提高院前急救医生的临床水平，提升院前医生与呼救者相对详细的沟通，能更及时、迅速、

有效明确呼救者的救护目的，确实减少空车返回，确实减少本人拒绝入院的情况，从而减少空车返

回和急救资源的浪费。 
关键字 院前急救；空车返回；沟通 
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PU-2917  

金蝉花中毒一例并文献学习 
 

解修茹、姜小茜 
中国人民解放军联勤保障部队第九 O 三医院 

 
目的 报道 1 例金蝉花中毒患者的临床救治经过。目前对金蝉花的毒性机理特别是致死机制仍然无明

确阐述，亦无有效解毒剂。该病例提示，及时清除胃内容物，重视金蝉花的全身毒性，多学科协作，

采取预防休克、保护重要脏器功能、对症综合处理等综合治疗措施，是救治成功的关键。 
金蝉花因含有药用价值，包括多糖、麦角淄醇、核甘、甘露醇等化学成分，具有保护肝脏、抗老、

增强免疫力等功效，应用前景广泛，是冬虫夏草的代药品和药食两用新资源，随着社会发展，生活

水平的不断提高，中成药越来越被大众接受，随之而来的是误服、多服等带来的急性中毒。急诊医

学科作为院内急救的首要关卡，收集整理病例，为更多奇难中毒提供医疗实践经验。 
方法   应避免患者因现场处置不规范或入院后缺乏救治经验，抢救失败。救治成功的关键在于早期

有效、正确的清除毒物，如口服导泻剂、使用通便剂；因毒性物质不明确，早期不建议洗胃，以免

伤害患者上消化道；重视金蝉花的全身毒性，及时、正确地给予补液、抗休克、保护重要脏器功能、

对症综合处理等措施；对于重症患者，尽早使用连续性血液净化（CRRT）清除血内毒性物质。 
结果   对于本例患者，我院采取多学科协作的方式，在医疗总值班协调下，急诊科为主导，重症医

学科为重点科室，内分泌为重要科室，予患者绿色通道，早期应用血液透析治疗减轻患者中毒症状。 
结论 经医院多学科积极协作配合，实施综合救治措施，及时控制患者病情，痊愈快、预后好。 
关键字   急性中毒；金蝉花中毒 
 
 
PU-2918  

风险管理应用于急诊科中的作用 
 

顾银萍 
杭州市第一人民医院 

 
目的 目的 研究在急诊科采用风险管理对患者救治的临床应用价值。 
方法 方法 对我院实施风险管理前与风险管理后的两组患者就护理缺陷发生率、抢救物品完好率、

患者满意度及护理质量评分进行统计评价，已确认其效果。 
结果 结果 经统计分析，采用风险管理后，患者护理缺陷发生率明显比对照组患者低；而观察组患

者物品完好率及观察组患者满意度明显比对照组患者高；同时，护理人员消毒隔离水平、基础护理

水平、护理文书书写评分具有明显的提升，护理违规操作水平存在明显降低。 
结论 结论 风险管理在急诊科具有积极的应用价值，可在临床推广使用。 
关键字    
 
 
PU-2919  

输注红细胞与脓毒性休克患者预后的相关性研究 
 

徐畅、卢中秋 
温州医科大学附属第一医院 

 
目的 本研究目的是评估输注悬浮红细胞与脓毒性休克患者预后的关系，旨在为临床工作者输血决策

时提供真实世界研究的依据。 
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方法   本研究一项回顾性队列研究。数据来源为温州医科大学附属第一医院与 MIMIC-III 数据集。

研究对象为 2015 年 1 月至 2018 年 12 月期间因脓毒性休克入住温附一重症监护室的成年患者，最

终将血红蛋白基线值 ≥ 7.0 g/dl 患者纳入分析，同时在 MIMIC-III 数据集中提取脓毒性休克患者作为

验证。运用 Cox 比例风险模型、倾向性评分匹配分析法平、因果中介效应分析 (causal mediation 
analysis, CMA) 探索输注悬浮红细胞与预后之间关系。 
结果   温附一数据集中，纳入分析 580 名成年脓毒性休克患者，输注红细胞组 116 人，未输注红

细胞组 464 人。输注红细胞组有着更高的危重评分 [SOFA: 11.0 (9.0–13.0) vs. 10.0 (8.0–12.0), 
P<0.001; SAPS II: 43.0 (37.0–52.2) vs. 38.0 (32.0–48.0), P<0.001]。第一天内输注红细胞组液体入

量更多，机械通气与肾脏替代治疗的比例更高。尽管输注红细胞组病情严重程度更高，院内生存率

更低，在进一步校正潜在危险因素之后，输注红细胞与改善脓毒性休克患者死亡率相关 [HR 0.60; 
95% CI 0.36–1.00; P = 0.048]。在 MIMIC-III 数据集中匹配前后的队列中，同样可以观察到相同的

趋势。CMA 结果提示输注红细胞改善脓毒性休克患者院内死亡率可能是部分通过降低血清乳酸水平

发挥作用的 (P < 0.01)。 
结论   输注红细胞可能与改善基线血红蛋白值 ≥ 7.0 g/dl 的脓毒性休克患者院内生存率相关。血清

乳酸水平的下降可能对输注红细胞的有利效应起到部分中介作用。 
关键字   脓毒性休克；红细胞输注；死亡率；乳酸；重症监护室 
 
 
PU-2920  

《急诊监护病房实行封闭式管理的实践》 
 

张群虹 
浙江大学医学院附属杭州市第一人民医院 

 
目的  本文对急诊监护病房实行封闭式管理的情况进行分析。 
方法  以医院急诊监护病房的200例患者为调查对  象,男120例,女80例;年龄40~65岁,平均为59.0
岁。2014 年 11 月~2015 年 11 月的 100 例患者实施封闭式管理,为观察组;2012 年 11 月~2013 年 11
月的 100 例患者实施传统管理模式,设为对照组。 
结果   结果显示,医院实施封闭式管理后,患者抢救成功率大幅提升,患者从急诊监护病房转人普通病

房的时间有所缩短(P<0.05),护士的护理质量有所提升,病房的死亡人数明显降低,护理质量得到显著

提高。 
结论 急诊监护病房实行封闭式管理，能提高护理质量、护理水平和服务态度都有明显提高，对保证

患者健康有着非常重要的意义。 
关键字 急诊;监护病房;封闭式管理 
 
 
PU-2921  

致伤性水母蜇伤及治疗研究进展 
 

杨茹 1、袁超超 1、王传林 2、吕新军 3、康新 1 
1. 大连大学附属中山医院 

2. 北京大学人民医院 
3. 中国疾病预防控制中心病毒预防控制所 

 
目的 本文通过综述各类型水母蜇伤后不同毒素作用于人体后产生的临床表现，为针对性的开发多种

水母蜇伤的新型治疗方式与药物研究具有重要意义，进一步深化对水母蜇伤及其毒素的机理认知，

丰富和发展海洋生物致伤的理论，推动新型药物在水母蜇伤方面的应用和发展。 
方法 通过各类型水母通过释放不同毒素包括磷脂酶 A2（PLA2）、蛋白酶抑制剂、金属蛋白酶（如
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虾青素样金属蛋白酶和基质金属蛋白酶-14 等）、钾通道抑制剂、溶血蛋白 SmTX、皮肤毒素蛋白

CrTX-A、肌肉毒素组分 PCrTX、心血管毒性蛋白质组 CfTXs 等，作用于人体皮肤、肌肉、心、肝、

肾、血液、神经等组织器官不同靶点的病理生理过程，发现各种类型水母蜇伤后临床表现的不同，

并通过不同毒素的作用机制研究新型靶向药物及新型蜇伤治疗方式。 
结果 各类型水母由于水母毒素组成成分不同，毒性效应与临床表现也呈现出多样性，其中主要的生

物毒性有溶血活性、神经毒性、皮肤毒性、肌肉毒性、肝脏毒性以及心脏毒性等。除了局部采用碱

性溶液（肥皂水、洗手液、5%-10%碳酸氢钠溶液、1%氨水）、1：5000 高锰酸钾溶液、1%-3%明

矾溶液等进行冲洗湿敷，还可使用大分子和金属离子 Ba2+和 Cu2+、乙二胺四乙酸二钠等进行局部

治疗，全身治疗使用抗毒素血清 F(ab’)2- antintxs，低分子右旋糖酐(Dextran-40)，膜修复剂聚乙二

醇（PEG 4000 / 6000），广谱基质金属蛋白酶抑制剂巴马司他（BB-94）等进行治疗。 
结论   水母蜇伤常通过刺丝囊向人体注入水母毒素成分，包括磷脂酶 A2（PLA2）、蛋白酶抑制剂、

金属蛋白酶（如虾青素样金属蛋白酶和基质金属蛋白酶-14）等，作用于不同的组织器官靶点使人体

皮肤、肌肉、心、肝、肾、血液、神经等组织器官发生损伤及功能衰竭，甚至死亡。通过研究的新

型药物对水母蜇伤局部或全身的治疗，可以降低病死率，提高临床治愈率。 
关键字   水母；临床表现；毒素；治疗进展 
 
 
PU-2922  

《量化评估式交接班模式 
在急诊监护病房护理交接班的实施效果》 

 
张群虹 

浙江大学医学院附属杭州市第一人民医院 
 
目的 探讨量化评估式交接班模式在急诊监护病房护理交接班中的实施效果。 
方法 护士采用量化评估方式进  行交接,主要观察潜在的危重症患者和护理风险。比较评估式交接班

前后护士对潜在危重症患者病情判断的合格  率,急诊监护病房急救药品、物品准备的完成率,主动完

成护理措施的落实率和护理满意度。 
结果 护士对潜在危重 症患者病情判断的合格率为 97.96%,高于实施前的 92.94%(P<0.05);急救药

品、物品准备的完成率为 98.41%,高  于实施前的 96.25%(P<0.05);主动完成护理措施的落实率为

99.51%, 高 于 实 施 前 的 96.01%(P<0.05); 护 理 工 作   满 意 度 为 98.91%, 高 于 实 施 前 的

96.46%(P<0.05)。 
结论 量化评估式交接班对于提高急诊监护病房的交接班质量和护理质量具有积极作用。 
关键字 急诊监护病房;量化评估式交接班;护理交接班 
 
 
PU-2923  

血管内皮功能与急性心肌梗死患者 PCI 术后无复流的相关性 
 

胡瑞玲、李莉娟 
开封市人民医院 

 
目的 观察急性心肌梗死（AMI）患者的血管内皮功能，并探讨 AMI 患者血管内皮功能与经皮冠状动

脉介入治疗（PCI）术后无复流的相关性 
方法   选择我院 2018 年 7 月-2019 年 7 月收治的 148 例 AMI 患者作为研究对象，均于 AMI 患者

入院 6h 内进行血管内皮功能[静息状态下肱动脉内径基础值（D0）、内皮依赖性舒张功能（EDD）

及内皮非依赖性舒张功能(NEDD)]检查，全部患者均接受 PCI 术治疗，记录 AMI 患者术后无复流发
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生情况，分析 AMI 患者血管内皮功能与 PCI 术后无复流的关系 
结果    148 例 AMI 患者发生无复流 19 例，无复流发生率为 12.84%；无复流组 D0 水平高于对照

组，EDD 及 EIDD 水平均低于有复流组，差异有统计学意义（t=4.360、3.499、3.426，P 均＜0.05）；
经 Logistic 回归分析结果显示，血管内皮功能 D0 过表达、EDD 及 NEDD 低表达是 AMI 患者 PCI
术后无复流的影响因素（OR=1862.784、14.437、1.400，P 均＜0.05）； 
结论   血管内皮功能与 AMI 患者 PCI 术后无复流有密切联系，考虑在未来可通过术前检测 AMI 患
者血管内皮功能相关参数水平，预测 PCI 术后无复流风险，对指导术前针对性预防措施的制定与实

施有积极意义。 
关键字    急性心肌梗死；血管内皮功能；经皮冠状动脉介入治疗；无复流；相关性 
 
 
PU-2924  

急诊护士对患者攻击行为管理态度的质性研究 
 

田露萍 
杭州市第三人民医院 

 
目的 探讨三级综合性医院的急诊护士对患者攻击行为的管理态度。 
方法   采用目的抽样法，对 20 名急诊科护士进行面对面半结构式访谈，了解其对患者攻击行为的

管理态度，对所得资料采用内容分析法分析。 
结果 通过分析、整理和提炼，急诊护士对患者攻击行为的管理态度可归纳为 3 个方面：攻击管理认

知；攻击管理态度；攻击管理需求。 
结论  急诊护士对患者攻击行为的管理态度不一，且存在一定误区。应加强针对性教育培训，研制

攻击行为评估工具，成立多团队化协作小组。 
关键字 急诊科；护士；质性研究；攻击行为 
 
 
PU-2925  

The prevalence, metabolic risk and effects of lifestyle 
intervention for metabolically healthy obesity: a systematic 

review and meta-analysis A PRISMA-compliant article 
 

Hanli Lin 
zhoushanputu People Hospital 

Objective  We conducted a systematic review and meta-analysis to firstly obtain a reliable 
estimation of the prevalence of
metabolically healthy obese (MHO) individuals in obesity, then 
assessed the risk of developing metabolic abnormalities (MA) among
MHO individuals. At last, 
we evaluated the effects of traditional lifestyle interventions on metabolic level for MHO subjects.
 
Methods  A systematic review and meta-analysis (PRISMA) guideline were conducted, and 
original studies were searched up to
December 31, 2016. The prevalence of MHO in obesity from 
each study was pooled using random effects models. The relative risks
(RRs) were pooled to 
determine the risk of developing MA for MHO compared with metabolically healthy normal-weight 
(MHNW)
subjects. For the meta-analysis of intervention studies, the mean difference and 
standardized mean differences were both estimated
for each metabolic parameter within each 
study, and then pooled using a random-effects model.
 
Results    Overall, 40 population-based studies reported the prevalence of MHO in obesity, 12 
cohort studies and 7 intervention
studies were included in the meta-analysis. About 35.0% obese 
individuals were metabolically healthy in the obese subjects. There
were dramatic differences in 
the prevalence among different areas. However, 0.49 (95% confidence intervals [CI]: 0.38 to 0.60) 
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of the
MHO individuals would develop one or more MA within 10 years. Compared with MHNW 
subjects, the MHO subjects presented
higher risk of incident MA (pooled RR=1.80, 95%CI: 
1.53–2.11). Following intervention, there was certain and significant
improvement of metabolic 
state for metabolically abnormal obesity (MAO) subjects. Only diastolic blood pressure had 
reduced for
MHO individuals after intervention.
 
Conclusions    Almost one-third of the obese individuals are in metabolic health. However, they 
are still at higher risk of advancing to
unhealthy state. Therefore, it is still needed to advise MHO 
individuals to maintain or adopt a healthy lifestyle, so as to counterbalance
the adverse effects of 
obesity.
Abbreviations: BMI = body mass index, CI = confidence intervals, DBP = diastolic blood 
pressure, FPG = fasting plasma
glucose, HDL-C = high-density lipoprotein cholesterol, MA = 
metabolic abnormalities, MAO = metabolic abnormal obesity, MHNW =
metabolically healthy 
normal-weight, MHO = metabolically healthy obesity, RR = relative risk, SBP = systolic blood 
pressure, SMDs =
standardized mean differences, TG = triglycerides. 
Key words intervention, meta-analysis, metabolic, obesity, prevalence 
 
 
PU-2926  

美托洛尔联合右美托咪定对急性 Stanford A 型主动脉夹层患者

血流动力学指标的影响 
 

王蕾、王正斌、张瑞 
郑州大学第一附属医院 

 
目的 探讨美托洛尔联合右美托咪定（Dex）对急性 Stanford A 型主动脉夹层患者血流动力学指标的

影响。 
方法 选取郑州大学第一附属医院 2019 年 6 月至 2020 年 6 月收治的 134 例急性 A 型主动脉夹层患

者作为研究对象，根据随机数字表法将研究对象分为对照组 66 例和观察组 68 例，对照组给予美托

洛尔治疗，观察组给予美托洛尔联合 Dex 治疗。记录治疗开始 0h（T0）、1h（T1）、2h（T2）、3h
（T3）、6h（T6）时血流动力学参数：心率（HR）、平均动脉压（MAP），于 T0、T6 点检测两组主

动脉平均血流速度、平均净流量及峰值速度。 
结果 T0-T6 时，两组患者 HR、MAP 值均有所降低，但观察组 HR、MAP 值均较 T0 时降低明显（p
＜0.05），且观察组 HR、MAP 值低于同一时间对照组（p＜0.05）；T6 时，两组患者主动脉的平均

血流速度及峰值速度均较 T0 时有所降低，但观察组患者主动脉平均血流速度明显低于对照组（p＜
0.05）；两组患者主动脉平均净流量相比，差异无统计学意义（p＞0.05）。 
结论 美托洛尔联合 Dex 可快速有效降低急性 Stanford A 型主动脉夹层患者心率，稳定其血流动力

学状态。 
关键字 美托洛尔；右美托咪定；主动脉夹层；血流动力学； 
 
 
PU-2927  

医院-社区-家庭三元联动安宁疗护模式 
对急诊创伤术后患者生活质量的影响 

 
陈美芳 

浙江省绍兴市人民医院 
 
目的  探讨医院-社区-家庭三元联动安宁疗护模式对急诊创伤术后患者生活质量的影响。 
方法    对照组给予常规院后随访护理干预，注重患者心理健康，根据患者接受能力的不同给予不

同的健康教育方式和内容；院后通过电话回访形式了解患者情况并给予相应建议和意见。 
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观察组在此基础上给予医院-社区-家庭三元联动安宁疗护模式干预，具体内容如下：成立三员联动安

宁疗护模式小组。由护士长组织成员进行三员联动及安宁疗护培训及集体讲座，明确医院、社区、

家庭责任，结合患者需求制定护理计划书；此外通过现代化信息手段进行信息共享，为患者提过多

方式多途径的延续护理服务。患者出院后，由责任护士负责，主动联络社区护士，进行患者病例等

资料交接，与社区护士进行工作交接；为患者提供社区各项护理指导，提供心理、用药、功能锻炼

等康复指导，对患者存在的问题给予专业指导。鼓励患者家属与患者多进行交流，为其提供心理安

慰和支持，同时患者家属也要对相关注意事项进行了解和掌握，在家时可以对患者进行科学照护。

同时医院方面定期召开患者、家属、社区护理人员座谈会，对患者术后用药、功能锻炼等内容再次

强调，同时也为三者提供交流平台，以便于医生能更准确地掌握患者院后情况，不断提升参与度和

重视度，真正做到医院-社区-家庭三员联动。 
结果    实施三员联动安宁疗护模式干预后，观察组生活质量各评分明显高于对照组；观察组

HAMA、HAMD 评分显著低于对照组(P＜0.05；观察组自护能力各评分均明显高于对照组(P＜0.05。 
 结论   医院-社区-家庭三元联动安宁疗护模式可显著提升急诊创伤术后患者生活质量，改善焦虑、

抑郁情绪，提高自我护理能力，为患者获取优质预后具有重要意义，值得推广和应用。 
关键字   三员联动；安宁疗护；急诊创伤；生活质量；自护能力 
 
 
PU-2928  

脓毒症患者中性粒细胞中差异表达基因 
及信号通路的生物信息学分析 

 
何诚成 

中江县人民医院 
 
目的 找到脓毒症患者中性粒细胞中发生差异变化的致病相关基因及关键通路。 
方法   首先，我们从 GEO 数据库下载了 GEO 数据系列 GSE6535、GSE49755、GSE49756、
GSE49757，包含了 143 个实验组样本及 65 个对照组样本的基因芯片数据；其次，我们在 R 软件

中使用 limma 包等筛选鉴定出差异表达基因(DEGs)。最后，通过两两交集，得到共 93 个 DEGs 用

于下一步分析，然后采用包括 DAVID、STRING 及 Cytoscape 里的 ReactomeFIPlugIn 和 Cytohubba
应用程序等多种方法进行基因功能和通路富集分析、PPI 网络分析和关键基因分析。 
结果   确定中性粒细胞最重要的关键 DEG，包括 Toll 样受体 2（TLR2）、原癌基因 SRC、基质金

属蛋白酶 9（MMP9）、白细胞介素 1 受体 2（IL1R2）、抑制蛋白 β1（ARRB1）、白细胞介素 1 受体

相关激酶 3（IRAK3）、白细胞介素 18 受体 1（IL18R1）、白细胞介素 18 受体相关蛋白（IL18RAP）、
丝氨酸/苏氨酸激酶 17b（STK17B）；发现了一些涉及脓毒症患者致病相关的通路以及免疫相关的生

物学过程。 
结论   这些基因可能通过多种信号通路引起脓毒症的发生发展。 
关键字   脓毒症；中性粒细胞；差异表达基因；关键基因；蛋白相互作用网络；功能富集分析 
 
 
PU-2929  

济南市新型冠状病毒肺炎疫情急救资源分配 
和使用效能的实证与经验分析 

 
果彭鹏 

山东第一医科大学附属省立医院 
 
目的 通过分析济南市新型冠状病毒肺炎（新冠肺炎）疫情期间疫情急救资源的分配与使用特点，发
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现疫情急救资源的分配问题，探讨提高疫情急救资源分配效率与使用效能的方法。 
方法 通过实证分析判断 2020 年 1 月 24 日至 6 月 30 日济南市疫情急救资源分配数据是否与新冠肺

炎疫情流行病学数据来自同一总体，以证明疫情急救资源分配是否与新冠肺炎疫情发展状况有效贴

合。其中流行病学数据来源于济南市与山东省卫健委每日疫情信息公布；疫情急救资源分配数据来

源于济南市市区多家急救分中心的出车统计随访。通过经验分析指出疫情急救资源在具体使用中的

低效能现象，经验分析材料源于实证分析的结果以及各急救分中心疫情车组的具体工作状况与病例

细节随访。 
结果 实证分析显示，出车增量与确诊增量、疑似增量、疑似存量、密接增量均无相关性（均 P＜0.05），
出车增量与医观存量有相关性但相关性极弱〔相关系数为 0.048，∈（0.0，0.2），P＝0.550〕。说

明疫情急救资源分配与疫情流行病学指标存在系统性差异。经验分析说明，疫情急救资源的使用存

在分配不够精细、基层单位低效、无效呼救等效能浪费现象。 
结论 加强调度中心的业务能力，建立初筛环节减少效能浪费；加强社区、单位的综合防疫能力，辅

助急救系统；加强普通车组的防疫能力，提高综合救治水平。 
关键字 疫情急救资源分配；发热指标；实证分析；经验分析 
 
 
PU-2930  

急诊科护理风险预警及预控管理体系的构建与成效 
 

陈竹芳 
杭州市第一人民医院 

 
目的 探讨急诊科护理风险预警及预控管理体系的构建与成效。 
方法 为提升护理风险管理质量，医院急诊科从 2018 年 7 月起构建实施护理风险预警及预控管理体

系，随机抽取实施前（2017 年 4 月～2018 年 4 月）和实施后（2018 年 7 月～2019 年 3 月）各收

治 420 例患者及所有急诊科医护人员作为研究对象，观察比较实施前后科室风险管控质量。 
结果   护理风险预警及预控管理体系实施后，急诊科患者住院治疗期间护理风险事件发生率明显低

于实施前（P＜0.05），急诊科医护人员对科室护理风险预警预控管理工作的满意度评分明显高于实

施前（P＜0.05）。 
结论 护理风险预警及预控管理体系应用于急诊科中，能显著提升科室护理风险管理工作质量，降低

风险和差错事件发生率，提高患者就诊满意度，值得推广。 
关键字   急诊科；护理风险预警；预控管理体系；风险事件；满意度 
 
 
PU-2931  

脓毒性休克患者发生二次感染风险评分量表建立 
 

张卓灵 
浙江省舟山医院 

 
目的 二次感染可使脓毒症患者的死亡风险增加 5 倍多，为了评估脓毒性休克发生二次感染的风险，

本文旨在寻找脓毒性休克患者发生二次感染的独立危险因素，并建立预测发生二次感染的评分量表。 
方法   收集并回顾性分析重症监护室的 618 例住监护室时间≥48 小时的脓毒性休克患者临床资料，

治疗措施，及收住监护室后第一次白细胞、中性粒细胞绝对值等资料。根据患者是否在监护室中发

生二次感染分为二次感染组和非二次感染组，比较两组之间各资料的差异，找到脓毒性休克患者发

生二次感染的危险因素，建立预测脓毒性休克患者发生二次感染风险的评分量表。 
结果   1、在脓毒性休克患者中，发生二次感染患者的生存率更低。 
2、糖皮质激素的使用，血液净化，输血及气管插管这四项为脓毒性休克患者发生二次感染的危险因
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素。 
3、二次感染组和非二次感染组间白细胞、中性粒细胞绝对值、乳酸有统计学差异（P＜0.05），得出

白细胞＜10.4×10^9/L，中性粒细胞绝对值＜7.5×10^9/L，乳酸＞4mmol/L 为危险因素。 
4、二次感染组的 SAPS Ⅱ评分和 SOFA 评分均高于非二次感染组，两组间有统计学差异（P＜0.05）。
二次感染组 SAPS Ⅱ评分和 SOFA 评分较非二次感染组明显升高（P＜0.01）。 
5、通过多因素 Logistic 回归分析发现，中性粒细胞绝对值＜7.5×10^9/L，乳酸＞4mmol/L，糖皮质

激素的使用及气管插管为脓毒性休克患者发生二次感染的独立危险因素。 
6、根据独立危险因素的优势比，为独立危险因素赋值，建立评分量表，该评分对脓毒性休克患者发

生二次感染评估的截断值、灵敏度、特异度分别为（2.5、67.8%、72.3%）。 
结论   中性粒细胞绝对值＜7.5×10^9/L，乳酸＞4mmol/L，糖皮质激素的使用及气管插管为脓毒性

休克患者发生二次感染的独立危险因素。根据这些危险因素建立的评分量表，能较好的预测脓毒性

休克患者发生二次感染的风险。 
关键字   脓毒性休克；二次感染；评分量表 
 
 
PU-2932  

虎杖苷联合血小板治疗老年冠心病的效果观察 
 

胡瑞玲 
开封市人民医院 

 
目的   探究虎杖苷联合双抗血小板治疗老年冠心病的效果。 
方法    选取本院2018年1月-2019年2月90例确诊为冠心病的老年患者，随机分为对照组（n=45）
和观察组（n=45），对照组使用氯吡格雷联合阿司匹林治疗，观察组在对照组基础上加用虎杖苷治

疗。比较两组患者临床疗效、治疗前后凝血功能指标、心功能指标。 两组均给予血管紧张素转化酶

抑制酶、β 受体阻滞剂等常规药物治疗。对照组给与氯吡格雷（生产厂家：深圳信立泰药业股份有

限公司，国药准字 H20000542）50mg，1 次/d，连续治疗 4 周；阿司匹林（生产厂家：河南省新谊

药业股份有限公司，国药准字 H20046620）75mg，1 次/d，连续治疗 4 周。观察组在对照组用药基

础上加用虎杖苷 20mg，1 次/d，连续治疗 4 周。 
结果   观察组临床治疗有效率 91.11%高于对照组 75.56%（P＜0.05） 
两组治疗前后 PTA 比较，差异无统计学意义（P＞0.05）。两组治疗后 PAG 较治疗前降低，且观察

组低于对照组（P＜0.05）。两组治疗后 APTT 较治疗前增长，且观察组长于对照组（P＜0.05） 
观察组治疗后 LVEF、CO 较治疗前均升高，且观察组高于对照组（P＜0.05）；观察组患者治疗后

LVEDd 较治疗前减小，且观察组小于对照组（P＜0.05）。 
结论   虎杖苷联合双抗血小板治疗老年冠心病可以显著缓解患者临床症状、提升患者左心室分数和

心排血量。 
关键字    ：虎杖苷；双抗血小板；老年冠心病 
 
 
PU-2933  

老年 2 型糖尿病患者骨骼肌质量的检测分析 
 

宋聪颖、陆远强 
浙江大学医学院附属第一医院 

 
目的 检测和分析老年 2 型糖尿病患者的骨骼肌质量情况。 
方法  回顾性分析浙江大学医学院附属第一医院及其分院自 2019 年 5 月 1 日至 2019 年 9 月 1 日期

间接收的年龄≥65 岁体检者的临床资料，其中男性 2 型糖尿病患者 29 例，女性糖尿病患者 56 例，
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同期老年（年龄≥65 岁）健康体检者作为健康对照。将数据进行 1:1 倾向性评分匹配（最终选取男

性 29 例和女性 56 例纳入健康对照组），分别检测糖尿病组及健康对照组老年人的四肢骨骼肌质量

指数（Appendicular skeletal muscle mass index，AMSI），并结合临床资料进行比较和分析。 
结果 男性和女性患者，糖尿病组与健康对照组的年龄、文化程度、吸烟饮酒习惯等因素比较，差异

均无统计学意义（P 均＞0.05），男性糖尿病组患者的 AMSI 较男性健康对照组明显减低[（8.09±0.99） 
vs.（8.98±0.93）]，女性糖尿病组患者的 AMSI 也较女性健康对照组明显低[（6.52±0.95） vs.
（7.59±0.87）]，差异均有统计学意义（P 均＜0.05）。但无论男性或女性糖尿病患者，糖尿病控制

良好组与糖尿病控制不佳组患者的 ASMI 检测结果比较，差异均无统计学意义（P 均＞0.05）。 
结论 老年 2 型糖尿病患者的四肢骨骼肌质量较老年健康人群有所降低。糖尿病可能会损害骨骼肌质

量，而血糖控制情况与骨骼肌质量是否相关仍需进一步探讨。 
关键字 2 型糖尿病，骨骼肌质量 
 
 
PU-2934  

《一例重症自身免疫性脑炎 
伴难治性癫痫持续状态患者的护理体会》 

 
王红梅 

浙江大学医学院附属杭州市第一人民医院 
 
目的  本文报道我院 EICU 收治的一例重症自身免疫性脑炎伴难治性癫痫持续状态的患者的治疗和

护理过程，总结出护理要点包括：癫痫发作的监测、癫痫持续状态的控制和安全护理、免疫治疗的

护理、个体化镇静镇痛护理、用药护理及脑保护的护理等。 
方法  本文报道我院 EICU 收治的一例重症自身免疫性脑炎伴难治性癫痫持续状态的患者的治疗和

护理过程。 
结果  总结出护理要点包括：癫痫发作的监测、癫痫持续状态的控制和安全护理、免疫治疗的护理、

个体化镇静镇痛护理、用药护理及脑保护的护理等。 
结论  临床上对于伴有认知障碍、精神障碍、肌张力运动障碍和癫痫的患者，应考虑自身免疫性脑

炎的可能，早期诊断后，应尽早开始足量的免疫治疗。癫痫发作是自身免疫性脑病的常见临床表现，

对癫痫的监测和控制尤其重要，EEG 监测患者癫痫发作，结合患者发作时自身状态、环境、诱因等

来分析，减少刺激患者癫痫发作的诱因。BIS 联合 RASS 评分法，为患者制定最佳个体化镇静目标，

能有效控制癫痫的发作。使用以上客观监测技术来辅助临床治疗和护理，能改善患者预后，提高护

理质量。 
关键字  
 
 
PU-2935  

HMGB1 在多发伤并肺部 PA 感染动物模型中的表达及其意义 
 

盛燚、张喆、李锋、吴龙川 
杭州市余杭区第一人民医院 

 
目的 探讨高迁移率族蛋白 1 在多发伤并肺部铜绿假单胞菌感染动物模型的表达及意义。 
方法 通过对雄性新西兰兔建立多发伤并肺部铜绿假单胞菌(PA)感染模型作为研究对象。随机分为 3
组，每组 8 只：正常对照组(A 组)；多发伤组(B 组)；多发伤+ PA 组（C 组）。通过酶联免疫分析 ELISA 
检测第 1、2、3 天血清 HMGB1、TNF-α、IL-6 浓度。观察第 72 小时后 BALF 中白细胞计数、PMN
计数比例。肺组织病理形态、肺组织 PMN 的浸润和活化程度。 
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结果 24小时 C与B组比较,炎症因子TNF-α、IL-6和CRP水平明显增高，存在显著性差异（P<0.05）。
各时间点 HMGB1 结果表现为 A<B 组<C 组，两两间差异都有统计学意义(P<0.05)。三组 BALF 中

白细胞总数、中性粒细胞计数差异均有统计学意义(P<0.05)，进一步做两两比较，结果显示 A 组<B
组<C 组，两两间差异都有统计学意义(P<0.05)。C 组内比较 24h<48h<72h，两两间差异都有统计

学意义(P<0.05)。肺组织病理学观察，A、B 组雄兔肺组织结构完整，肺泡间隔无水肿、炎症，肺泡

腔清晰；C 组肺泡隔增宽，肺泡壁结构破坏，肺间质及肺泡内见多量炎性细胞浸润，部分肺泡内见

出血，72 h 时出现典型肺炎表现。 
结论 本研究结果表明，多发伤并肺部 PA 感染动物模型血清 HMGB1 较多发伤组明显增高，其水平

持续升高可用来作为多发伤并发肺部感染的早期预警指标。 
关键字   动物模型；HMGB1;多发伤；铜绿假单胞菌感染 
 
 
PU-2936  

华中某城市环境空气污染与紧急救护的小时关联： 
对每小时空气质量标准的影响 

 
崔英杰 

河南省人民医院 
 
目的 大多数关于空气污染对健康的短期影响的研究都是在每天的时间尺度上进行的，而每小时之间

的联系还不清楚。 
方法 我们收集了河南省洛阳市 2014~2016 年的紧急救护车呼叫(EACS)、环境空气污染和气象变量

的每小时数据。我们用了 用 ADJUS 估计环境空气污染物(PM2.5、PM 10、SO2 和 NO2)对 EACS
的每小时影响的广义加性模型 潜在的混淆因素。通过分层分析，进一步考察了温度、相对湿度、风

速和气压对影响的影响。 
结果   在单污染物模型中，PM2.5、PM 10、SO2 和 NO2 分别在暴露于这些污染物后 0、0、12、
10 小时内引起的发病率立即增加(Exce)。 SS 风险：0.19%(95%可信区间：0.03%，0.35%)，
0.13%(95%CI：0.02%，0.24%)，0.28%(95%CI：0.01%，0.54%)和 0.52%(95%CI：0.06%，0.99%)。
这些影响仍然是一般性的。 在两种污染物模型中较为稳定。SO2 和 NO2 与直接增加心血管发病率

的风险显著相关，但对呼吸系统发病率的影响相对较高。 被耽搁了。分层分析认为，温度可以改变

PM2.5 和 EACS 之间的关联，湿度和大气压力可以改变 SO2 和 EACS 之间的关联。 
结论   我们的研究提供了新的证据，更高浓度的 PM2.5、PM 10、SO2 和 NO2 可能对所有病因的

发病率和亚急性呼吸道疾病有短暂的急性影响。二氧化硫 AN d NO2 也可能对心血管疾病有直接影

响。这项研究的结果对每小时空气质量标准的形成有着重要的意义。 
关键字 空气污染；120 呼叫；小时相关 
 
 
PU-2937  

床旁超声评估左心舒张功能对机械通气患者撤机结果的预判价值 
 

余姚凤、张立群 
舟山市普陀区人民医院 

 
目的    探讨床旁重症心超评估左心舒张功能对机械通气患者撤机结果的预判价值。 
方法    收集 60 例呼吸衰竭需有创机械通气的患者，SBT 前经重症心超检查 LVEF%≥50%，判定

左心功能正常，在 SBT 前应用重症心超测量二尖瓣口血流频谱 E/A 值、利用脉冲多普勒测得的左室

舒张早期 E 峰与组织多普勒测得二尖瓣侧壁瓣环舒张期 Ea 的 E/Ea 比值，比较撤机成功组与撤机失
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败组之间各项指标是否存在统计学差异及各项指标对撤机结果的预判价值。 
结果     LVEF%值撤机成功组与撤机失败组无统计学差异；E／A 值撤机成功组高于撤机失败组，

两组之间有统计学差异(1.12±0.19 比 0.98±0.16,P<0．01)；E/Ea 值撤机成功组低于撤机失败组，两

组之间有统计学差异(7.36±1.38 比 8.80±2.07，P<0．01),E/A 值、E/Ea 值预测撤机结果的受试者工

作特征曲线下面积分别为 0.670 和 0.782。 
结论     SBT 前超声评估机械通气患者的左心舒张功能 E/A 值、E/Ea 值,可以预判撤机结果，且

E/Ea 值可信度更高。 
关键字   重症心超 呼吸衰竭 机械通气 撤机 
 
 
PU-2938  

REBOA，向死神争取时间的利器        
一例严重多发伤在基层医院的救治体会 

 
潘锋 

浙江省丽水市中心医院 
 
目的 REBOA 在多发伤失血性休克的应用 
方法 主动脉球囊阻断术（REBOA）。因该院外科技术相对薄弱，急诊科预先备有主动脉球囊阻断导

管相关材料，以备不时之需。但主动脉阻断导管缺货，当时仅备了一套 7F 的取栓导管及 8F 的鞘管。

在 B 超引导下进行右股动脉穿刺，置入鞘管及取栓导管，置入深度约 45cm 后扩张球囊（图 2、3），
血压立刻能上升到 90 / 60mmHg 以上 
结果   患者安全转运至上级医院，手术成功，康复出院。 
结论 在基层医院，外科及介入技术相对比较薄弱，对于紧急的致命性的腹腔、盆腔大出血，可考虑

使用 REBOA，目前该技术已被写入多个指南及专家共识。它作为一种快速止血方式，与传统的出

血控制方法如开胸手术及纱布填塞相比,它拥有更好的血流动力学稳定性,减少不良反应和降低病死

率;而且具有更小的侵入性,适合在紧急情况下快速实施，且操作较简单，为病人的安全转运创造了生

的希望，值得应用推广。 
个人经验①主动脉球囊阻断导管缺货且价格较贵（价格大于 4500 元）（图 8），管径为 10F，配的鞘

管至少要 11F 以上，动脉取栓导管（价格 1500 元）（图 9），一般医院的血管外科都有备货，价格相

对便宜，管径为 7F，配的鞘管 8F 就够了；②10F 以上的鞘管，拔除鞘管后，动脉压迫比较困难，

需要动脉修补，增加了患者的费用。③主动脉球囊导管管子质地相对偏软，放置时需通过长导丝引

导，而取栓导管的质地偏硬，无需导丝引导，在危急时刻，明显减少了操作开始阻断的时间。 
关键字   动脉取栓导管代替主动脉球囊导管在多发伤失血性休克的应用 
 
 
PU-2939  

开启“智慧急救云脑”， 探索院前急救信息化新模式 
 

万毓华、涂桂莉 
南昌急救中心 

 
目的 随着社会的发展及生活水平的提高，人们对医疗服务质量提出了更高的要求。为贯彻落实《关

于促进“互联网+医疗健康”发展的意见》《进一步改善医疗服务行动计划(2018-2020 年)》相关工作要

求，南昌急救中心从 2018 年开始致力急救综合信息平台--“智慧急救云脑”的打造。 
方法   南昌急救中心从 2018 年开始致力急救综合信息平台--“智慧急救云脑”的打造。本文就已进入

运行阶段的“智慧急救云脑”进行深入、展开的探讨，并对拟进行的工业和信息化部办公厅 国家卫生
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健康委员会办公厅关于组织开展 5G+医疗健康应用试点项目进行展望。 
结果   依托在南昌急救中心所建立的相对完善的急救体系下，完成智慧急救大脑救援网络体系的统

一建设，提升精准急救定位、院前协同救治、救治现场指导、突发事件指挥、转运车辆的服务能力

和救治水平提升以及社会急救能力普及。 
结论   南昌急救中心“智慧急救云脑”的成功运行，实现了集成先进的云呼叫、智能调度应用、急救

车辆位置定位（GPS+北斗）、手机基站定位、在线音视频、地图服务、院前心电监护数据实时传输

和共享、可穿戴式视频图像采集、120 多媒体报警等应用技术与院前急救的完美结合。 
关键字    “智慧急救云脑”  智慧调度系统平台  电子病历  院前院内协同救治平台  移动支付  
精细化闭环质控管理平台  展望 
 
 
PU-2940  

Extra-corporeal Membrane Oxygenation (ECMO) for 
Postcardiotomy Cardiogenic Shock (PCCS) in Asian 

Patients: A Systematic Review and Meta-Analysis 
 
Di-huan Li、Jian-cheng Zhang、Ming-wei Sun、Ting Li、Ting Yuan、Ping Zhou、Jun Zeng、Yu Wang、Hua Jiang 

电子科技大学附属医院四川省医学科学院·四川省人民医院 
 

Objective Extra-corporeal membrane oxygenation (ECMO) is an important extracorporeal life 
support system to treat patients with postcardiotomy cardiogenic shock (PCCS). But its 
effectiveness and safety are inconclusive. Existing systematic reviews and meta-analysis have 
heterogeneity challenges such as the inclusion of different races in the same study. 
Objective: The impact of ECMO treatment on the survival rate of Asian adult patients with PCCS 
was evaluated by searching the literature and using the method of systematic review and 
meta-analysis. 
Methods  PubMed, Web of Science, Cochrane Library, EMBASE, CNKI, WANFANG MED 
ONLINE, SinoMed were searched to find relevant research on the use of ECMO on PCCS 
patients in Asia. Outcomes included survival rate to hospital discharge, long-term survival rate, 
complications. 
Results    A total of 34 articles were selected, including observational studies and one RCT, 
involving China and Japan covering 4,783 patients. The pooled rate of survival to hospital 
discharge was 43.0% (39% ~47%), the pooled 1-year, 2-year, and 3-year survival rate were 34% 
(26% ~ 42%), 29% (18% ~39%), 25% (16% ~35%). The pooled rate of bleeding, neurologic 
complications, rethoracotomy, leg ischemia, renal failure, renal replacement therapy, and infection 
were 18% (13% ~23%), 13% (10% ~17%), 35% (27% ~43%), 11% (9% ~13%), 42% (30% ~54%), 
45% (36% ~ 55%), 26% (20%~31%). 
Conclusion   ECMO can provide survival benefits for Asian adult patients with PCCS. However, 
attention should be paid to reducing the incidence of complications, especially renal failure. More 
high-quality clinical studies are needed to confirm the survival benefit of ECMO. 
 Key words Asian, complication, extra-corporeal membrane oxygenation (ECMO), 
postcardiotomy cardiogenic shock(PCCS), survival outcome 
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PU-2941  

1 例妊娠中期合并腹内疝伴肠坏死患者的急救护理 
 

凡欣欣 
杭州市第一人民医院 

 
目的 总结 1 例妊娠中期合并腹内疝伴肠坏死患者的急救护理。 
方法   护理要点包括：多学科团队协作下的急救护理、快速康复理念下妊娠中期腹部非产科手术的

围手术期管理、并发症的预防与护理。 
结果 经过 11d 的积极治疗和精心护理，患者妊娠状态下康复出院。电话随访 4 个月，患者状况良好。 
结论 妊娠中期合并腹内疝伴肠坏死患者经过多学科团队协作下的急救护理、快速康复理念下妊娠中

期腹部非产科手术的围手术期管理、并发症的预防与护理。经过 11d 的积极治疗和精心护理，患者

妊娠状态下康复出院。电话随访 4 个月，患者状况良好。 
关键字   腹内疝；妊娠；多学科协作；快速康复；护理   
 
 
PU-2942  

急诊护理人员对急救知识掌握的相关影响因素及应对措施 
 

王健力 
舟山医院 

 
目的 探讨急诊护理人员对急救知识掌握的相关影响因素及应对措施。 
方法 选取 2018 年 11 月至 2019 年 11 月在我院工作的 37 名急诊护士，其中女护士 31 人，男护士

6 人，采用调查问卷的形式，对所有急诊护理人员基本情况（包括年龄，学历，护龄，护士层级等）、

获得急救知识方法（包括护理学专业教育、院内培训考核、临床实践、互联网学习等）及急救知识

掌握情况进行统计，分析影响急诊护理人员对急救知识掌握的因素及应对措施 
结果 37 名急诊护理人员，急救知识平均得分（77.69±5.76）分，其中优秀占 37.84%，合格占 45.95%，

不合格占 16.22%）； 
结论 护龄、护士层级、院内培训考核次数是影响急诊护理人员对急救知识掌握情况的相关因素，可

通过急诊应急演练、急诊应知应会的学习来提升急诊护士的急救能力 
关键字  
 
 
PU-2943  

急诊护士核心能力及职业成长现状的影响因素分析 
 

邵娇娇 
舟山医院 

 
目的  分析急诊护士的核心能力及职业成长现状，探讨其影响因素。 
方法  选择 2018 年 7 月-2019 年 7 月于我院急诊科就职的 37 位护士作为研究对象，对其进行一般

资料问卷调查，指导其填写护士核心能力量表及职业成长量表，评估核心能力及了解职业成长现状，

分析影响因素。 
结果   注册护士核心能力量表各维度评分中，法律伦理能力得分最高，批判性思维/科研能力得分

最低；职业成长量表各维度评分中，职业能力得分最高，薪酬增长得分最低；。 
结论   急诊护士核心能力及职业成长呈中等偏上水平，受择业原因、工作时间、职称、社会支持影

响，急诊护理管理者可对急诊护士进行分级培训，制定鼓励性措施，以提高急诊护士核心能力，改
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善其职业成长水平。 
关键字  
 
 
PU-2944  

智能化辅助决策系统在儿科急诊五级分诊中的应用 
 

瞿超异 
杭州市余杭区第一人民医院 

 
目的 探讨智能化辅助决策系统在儿科急诊五级分诊中的应用价值。 
方法 为提高我院儿科急诊分诊质量的效率，科室从 2019 年起，建立应用智能化辅助决策系统进行

管理，随机选择 2019 年 2 月～2019 年 10 月期间儿科急诊收治 400 例患儿作为实施后组；另选择

2018 年 1 月～2018 年 9 月期间儿科急诊收治 400 例患者作为实施前组。统计智能化辅助决策系统

实施前后，科室不同分诊级别患儿分诊所需时间，计算分诊准确性，比较差异。 
结果 智能化辅助决策系统实施前后，不同分诊级别患儿分诊所需时间比较差异显著，实施后明显短

于实施前（P＜0.05）；智能化辅助决策系统实施前后，急诊患儿分诊准确率比较差异显著，实施后

（96.00%）明显高于实施前（82.75%）（P＜0.05）。 
结论 智能化辅助决策系统应用于儿科急诊五级分诊中效果显著，能明显提高儿科急诊分诊准确率，

缩短不同级别患儿分诊所需时间，为救治急诊患儿赢得了宝贵时间，值得推广应用价值。 
关键字 智能化辅助决策；儿科急诊；五级分诊；准确性 
 
 
PU-2945  

急诊护士预检分诊能力调查及影响因素分析 
 

王晓燕 
杭州市第一人民医院 

 
目的 调查急诊护士预检分诊能力，探讨其影响因素，为急诊科护士的培养提供参考依据。 
方法   采用随机抽样法选取我市三甲医院急诊预检护士 177 例为研究对象，调查其预检分诊能力，

并分析影响急诊护士预检分诊能力的影响因素。 
结果    177 名急诊护士预检分诊能力总得分最小值 101 分，最大值 214 分，平均得分

（157.80±26.42）分，其中认知行为、经验及技术信心、直觉和批判性思维等 4 个维度评分分别为

（35.09±7.11）分、（47.37±7.29）分、（27.54±6.43）分和（47.78±8.50）分；单因素分析显示，

急诊工作年限、预检分诊工作年限、学历、职称、是否取得急诊相关证书、是否经过急诊分诊正规

培训、是否参加病例讨论以及考核间隔是影响急诊护士预检分诊能力的主要因素（P<0.05）。Logistic
多因素回归分析显示：预检分诊工作年限、学历、职称、是否经过急诊分诊正规培训、是否参加病

例讨论以及考核间隔是急诊护士预检分诊能力的独立影响因素（P<0.05）。 
结论   急诊护士预检分诊能力总体处于一般水平，尤其是工作时间短、学历及职称低、未经过急诊

分诊正规培训、不参加病例讨论和考核间隔较长的护士。 
关键字    
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PU-2946  

梯式问题管理库模式在降低实习护生刺伤发生率中的应用 
 

张学敏 
杭州市余杭区第一人民医院 

 
目的 探讨梯式问题管理库模式在降低实习护生刺伤发生率中的应用效果。 
方法 选取 2019 年在我院实习的 136 名护生作为研究对象，按照入院顺序随机分为对照组（n=68）
和观察组（n=68）。在预防护生刺伤方面，对照组护生给予常规管理模式，观察组护生在常规管理

模式给予梯式问题管理库模式。比较两组护生刺伤防护知识掌握情况、刺伤发生率以及对管理模式

的满意度。 
结果 观察组护生刺伤防护知识得分为（13.21±0.71）分明显高于对照组（9.46±0.33）分（P<0.05），
而观察组护生刺伤发生率明显低于对照组(P<0.05)。在对管理模式的满意度方面，观察组满意度明

显高于对照组(P<0.05)。 
结论 梯式问题管理库模式可以提高护生刺伤防护知识，降低实习护生刺伤发生率，值得推广与应用。 
关键字 梯式问题管理库模式；刺伤发生率；实习护生；职业防护 
 
 
PU-2947  

系统追踪法在医疗安全不良事件规范化管理中的应用 
 

周珺 
杭州市余杭区第一人民医院 

 
目的 研究系统追踪法在医疗安全不良事件规范化管理中的应用效果。 
方法 成立系统追踪小组，分别对内科、外科、妇科、儿科、急诊以及 B 超室中的不良事件进行报告、

登记、处理，对系统追踪所找出的医疗安全不良事件管理现存问题进行整改，对系统追踪法实施前

（2018 年 1 月～2018 年 12 月）和实施后（2019 年 1 月～2019 年 12 月）全院各科室上报不良事

件的情况进行分析。 
结果   实施系统追踪法后，发生医疗安全不良事件总例数（615 例）与实施前（1033 例）相比明

显降低，护理及院感的医疗安全不良事件上报率明显高于实施前（P＜0.05）。 
结论 在医疗安全不良事件规范化管理中实施系统追踪法，可提高医务人员主动上报不良事件的积极

性，值得推广应用。 
关键字 系统追踪法；医疗安全；不良事件；规范化管理 
 
 
PU-2948  

盆骨骨折患者急诊介入术后短期死亡的危险因素研究 
 

朱运龙 
浙江省立同德医院 

 
目的 分析盆骨骨折患者急诊介入术后短期死亡的危险因素。 
方法 回顾性分析我院 2018 年 6 月~2019 年 6 月收治的 101 例盆骨骨折患者的临床资料，根据所有

患者治疗 48h 后死亡情况分为生存组（n=65）和死亡组（n=36）。收集患者基础资料信息：包括年

龄、身体质量指数、住院时间、受伤至入院时间、24h 内平均输血量、性别、是否合并休克、损伤

严重评分、急性与慢性健康状况评分、是否合并头部损伤、是否合并四肢损伤、是否合并腹部损伤、

盆骨外固定术、盆骨内固定术、最低氧合指数。对比两组信息差异；将有差异信息纳入 Logistic 模
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型，行量化赋值，以是否短期死亡为因变量（Y，是=1），以受伤至入院时间、24h 内平均输血量、

是否合并休克、ISS、APACHEⅢ、是否合并头部损伤、最低氧合指数为自变量（X），明确骨盆骨

折患者急诊介入术后短期死亡的危险因素。 
结果 经多因素 Logistic 回归分析证实，受伤至入院时间≥1h、24h 内平均输血量≥10U、合并休克、

ISS≥25 分、APACHEⅢ≥20 分、合并头部损伤、最低氧合指数＜200mmHg 为盆骨骨折患者急诊介

入术后短期死亡的危险因素，均有 P＜0.05。 
结论 盆骨骨折患者可受到众多因素影响而短期死亡，临床应予以相应的治疗方式进行干预，以降低

盆骨骨折患者死亡率。 
关键字   盆骨骨折  死亡率  危险因素 
 
 
PU-2949  

糖皮质激素类联合长效 β2 受体激动剂对慢性阻塞性肺疾病 
急性加重期患者的临床疗效及对炎症因子水平的影响 

 
李锋 

杭州市余杭区第一人民医院 
 
目的 探讨糖皮质激素类联合长效 β2 受体激动剂对慢性阻塞性肺疾病急性加重期患者的临床疗效及

对炎症因子水平的影响. 
方法 选取 2017 年 10 月至 2019 年 10 月我院收治的慢性阻塞性肺疾病急性加重期患者 90 例为研

究对象。 
随机分为观察组和对照组，每组各 45 例。观察两组治疗前后肺功能指标用力肺活量(FVC)、第一秒

用力呼吸量(FEV1)及呼气流量峰值(PEF)；比较两组治疗前后 COPD 评估测试评分(CAT)、St George
呼吸疾病问卷(SGRQ)评分及血清炎症因子肿瘤坏死因子-α（TNF-α）、白介素-6（IL-6）和 C 反应

蛋白（CRP）水平；记录两组治疗过程中不良反应发生情况 
结果 两组治疗前，FVC、FEV1 和 PEF 比较无明显差异（P>0.05），治疗后，FVC、FEV1 和 PEF
均显著升高（P<0.05）。 
结论 糖皮质激素类联合长效 β2 受体激动剂治疗慢性阻塞性肺疾病急性加重期患者疗效显著，可有

效缓解患者临床症状，改善肺功能，减轻炎症反应，安全性较好。 
关键字 糖皮质激素；β2 受体激动剂；慢性阻塞性肺疾病；疗效；炎症因子 
 
 
PU-2950  

《多学科合作的流程管理在急诊危重症患者中的应用》 
 

王红梅 
浙江大学医学院附属杭州市第一人民医院 

 
目的 分析多学科合作的流程管理在急诊危重症患者中的应用效果与价值。 
方法 将 2 0 1 8 年 5 月 〜 2 0 1 9 年 5 月 期 间 医 院 收 治 的 1 4 0 例危重症患者作为研究

对象 .采用随机数字表法对所有患者进行随机分组，其中对照组实施常规经验管理 .观察组实施多学

科合作的流程管理。 比 较 两 组 出 诊 质 量及患者满意程度的差异。 
结果 观察组出诊质量明显优于对照组（P< 0 . 05);观察组患者家属对转运流程的满意程度明显高于

对照组（P < 0 . 0 5 )。 
结论 急诊危重症患者转运过程中，多学科合作的流程管理的应用可明显提高出诊质量，进而改善患

者家属对医院服务的满意程度，保证患者安全性。 
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关键字 多学科合作；流程管理；急 诊 科 ；危重症 
 
 
PU-2951  

HPBGM--A newly developed score systerm to predict 
gastrointestinal bleeding in severe trauma patients 

 
Yingge Xu1、Mian Zheng2、Zhaowang Tan3、Yueliang Zheng1 

1. Department of Emergency Medicine, the First Affiliated Hospital, School of Medicine, Zhejiang University 
2. 浙江大学 

3. 蚌埠医学院 
 

Objective   Our research aimed to develop a new predictive model to screen high-risk GI 
bleeding in severe trauma patients. 
Design:This study was a retrospective analysis conducted during January 01, 2010 and 
September 01 and  and September 01, 2020. 
Settings: Data collection and analysis was completed in Zhejiang People’s Hospital, Hangzhou, 
China. 
Participants  Of 1987 trauma patients, 589 of them were selected and included in the analysis. 
Of these, 413(70%) and 176 (30%) were assigned to the training and validation groups, 
respectively. Details on demography, medical records, clinical symptoms, vital signs, laboratory 
test and clinical outcome of patients were extracted and checked from hospital records. 
Primary outcome: The primary outcome was GI bleeding. The measure of GI bleeding was based 
on clinical signs and laboratory test. Duty nurse was responsible for checking the other GI 
bleeding symptoms every day. The occult blood test was conducted once a week. 
Results    LASSO regression and logistic regression was used to select significant predictive 
parameters and establish predictive model. Hemoglobin (OR, 0.99; 95%CI, 0.98-1.01), gender 
(OR, 11.03; 95% CI, 3.01-20.93), platelets (OR, 0.99; 95%CI, 0.99-1.00), mechanical ventilation 
(OR, 3.23; 95%CI, 1.48-7.19) and BUN (OR, 1.09; 95%CI, 1.03-1.18) were associated with GI 
bleeding in the severe trauma patients and were developed into a predictive mode (HPBGM). The 
AUROCs of HPBGM was 0.838. 
Conclusions    HPBGM showed good performance in predictive GI bleeding in severe trauma 
patients. This could contribute to clinical decision in providing GI bleeding prophylaxis 
Key words   Severe trauma; Gastrointestinal bleeding; Nomogram; Risk factor; Prediction 
 
 
PU-2952  

氢饱和生理盐水对急性大鼠一氧化碳中毒脑损伤保护的研究 
 

刘坐龙 
吉林大学第一医院 

 
目的 氢饱和生理盐水对急性大鼠一氧化碳中毒脑损伤保护的研究 
方法 1、一氧化碳动物模型的制备。2、CO 中毒后 9 天，4％多聚甲醛固定大鼠，取脑，尼氏染色

观察皮层和海马神经元的 形态学改变。检测氧化应激指标 MDA 和 SOD 在脑组织匀浆中的表达。

TUNEL 染色及 caspase．3、酶活性检测神经元凋亡的变化。4、海马神经元饱和氢生理盐水处理

24h，MTT 法测定不同处理组细胞存活率。 
结果 1、CO 中毒约 20 min 后 SD 大鼠出现轻度活跃，烦躁不安的表现。随后 30—40 min SD 大
鼠表现明显烦躁不安，跳跃，呼吸急促，幅度增大，口腔黏膜及肢体末端出现明 显樱桃红色，CO
浓度达到 3000 ppm 时，SD 大鼠躁狂，不能行走，甚至角弓反张， 继而出现四肢瘫痪，昏迷。2、
水迷宫检测结果。3、第 8 天海马神经元 NSE 和 DAPI 染色显示，海马神经元阳性细胞率
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(94．2+2．1)％。与模型组对比，含氢培养基组明显提高细胞存活率。含氢培养基治疗可减少 LDH
释放，降低 MDA 含量。含氢培养基可以抑制 caspase-3 活性，减少细胞凋亡。 含氢培养基可抑制

凋亡相关蛋白 BAX 表达，提高 BCL-2 水平。 
结论 腹腔注射饱和氢生理盐水可显著改善大鼠一氧化碳中毒迟发性脑病 
关键字 迟发性脑病，CO 中毒，氧化应激，炎症，凋亡 
 
 
PU-2953  

神经重症患者发生神经源性心肌损伤的影响因素分析 
 

陈略 1、蔡文伟 1、金森军 1、孙叶青 2 
1. 浙江省人民医院 
2. 海宁市中心医院 

 
目的 分析神经重症患者发生神经源性心肌损伤的发病情况，分析神经源性心肌损伤发生的影响因

素。 
方法 收集 2018年 10月至 2019年 12月浙江省人民医院收治的 271例神经重症患者作为研究对象。

记录患者的基本信息、既往病史、入院相关指标及住院相关指标。采用二元 Logistic 回归筛选神经

源性心肌损伤发生的影响因素。 
结果 多因素 Logistic 回归分析发现性别（女性：男性,OR=2.6419，P=0.0087）；BMI（BMI≥24 kg/m2：
＜24 kg/m2，OR=3.6236，P=0.0002）；GCS（GCS 评分 7-8 分：3-4 分，OR=0.3142，P=0.0032）；
APACHEⅡ评分（APACHEⅡ评分≥25 分：≤16 分，OR=2.8833，P=0.0292）；ICU 住院时间（ICU
住院时间 9-15 天：0-3 天，OR=6.1388，P=0.0059；≥16 天：0-3 天，OR=6.4070，P=0.0113）；
AKI（AKI 出现：未出现，OR=3.9478，P=0.0001）是神经重症患者发生神经源性心肌损伤的危险

因素。 
结论 神经重症患者并发神经源性心肌损伤的发生率较高，临床应引起高度重视；女性、超重的神经

重症患者发生神经源性心肌损伤的风险更大；GCS 评分、APACHEⅡ评分、ICU 住院时间、是否出

现 AKI 可用于预测神经重症患者发生神经源性心肌损伤。 
关键字 神经重症；神经源性心肌损伤；影响因素 
 
 
PU-2954  

Slit2/Robo4 蛋白对脓毒症大鼠肠粘膜微循环及屏障功能的影响 
 

王虑 1、陈盈泰 2、朱妍 1、袁晓伟 1 
1. 海军军医大学第二附属医院（上海长征医院） 

2. 海交通大学医学院附属仁济医院宝山分院 
 
目的 研究 Slit2/Robo4 蛋白对脓毒症大鼠肠粘膜微循环及屏障功能的影响 
方法 利用实验用大鼠 16 只，采用盲肠末端结扎穿孔（ CLP）模型制备脓毒症组（n=8）,假手术组

（n=8），24 小时后处死，取回肠末端组织约 5cm 经 4%多聚甲醛固定后进行实验分析。采用聚合酶

联反应（PCR）的方法进行 Slit2/Robo4、VEGF mRNA 表达量检测，同时采用 Western 印迹法进

行 Slit2/Robo4 蛋白的表达的检测。利用使用 SPSS20.0 软件进行数据处理，组间采用 t 检验，以

p<0.05 为有统计学差异，Slit2/Robo4 蛋白表达与 VEGF 表达的相关性采用 Pearson 秩相关检验，

以 α=0.05 作为检验水准。 
结果 Slit2 蛋白 mRNA 以及 Robo4 蛋白 mRNA 表达量在脓毒症组均明显下降（P<0.001），
Slit2/Robo4 蛋白表达之间存在正相关（r=0.805 p<0.001）；VEGF 蛋白 mRNA 在脓毒症组的表达量

明显增加（P<0.001），Slit2 蛋白表达量与 VEGF 之间存在负相关（r=-0.688 p=0.003），Robo4 蛋
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白表达量与 VEGF 之间也存在负相关（r=-0.836 p<0.001） 
结论 脓毒症大鼠肠黏膜血管中 Slit2/Robo4 蛋白表达量下降，Slit2/robo4 蛋白能抑制血管内皮生长

因子（VEGF），减少因炎症细胞因子所致的血管渗漏，保持血管系统的稳定性。 
关键字    
 
 
PU-2955  

脓毒症大鼠早期不同时间点心肌指标及肠道菌群变化情况的研究 
 

潘振亚 
杭州市红十字会医院 

 
目的 观察脓毒症大鼠早期不同时间点心肌损伤指标及肠道菌群变化情况 
方法   40只SPF 级Wistar大鼠通过 LPS腹腔注射法复制脓毒症大鼠模型成功后随机分为 12h组，

24h 组，48 小时组，72h 组，另外有 10 只大鼠作为对照组。分别在造模后 12h、24h、48h、72h
观察大鼠心功能情况,采用 16S rDNA 测序分析大鼠肠道菌群变化 
结果   12h 实验组大鼠血清 CK-MB 高于对照组（P＜0.05），24h 组与 48h 组，72h 实验组 CK-MB
（31.80±6.58）较 48h 组明显降低（P＜0.05）；12h、24h、48h 实验组大鼠 LVEF 值均低于对照组

（P＜0.05）;12h 实验组大鼠 CO 值 29.61±5.05），24h（51.78±9.1）、48h（54.59±12.62）、72h
实验组大鼠（61.94±0.68）CO 值逐渐上升；厚壁菌门在 12h 实验组占比下降较为明显，24h 及 48h
实验组大鼠差异不大，拟杆菌门在 12h、24、48、72 小时实验组均占比较对照组升高，变形菌门在

12h 时上升最为显著，其后在 24h、48h 实验组大鼠中缓慢减少。 
结论   脓毒症大鼠在造模 12h 后心肌抑制最为显著，左心室功能严重下降，然而随着时间延长存活

的大鼠心功能会逐渐恢复，而肠道菌群方面，在脓毒症大鼠造模后厚壁菌门出现显著下降，拟杆菌

门、变形菌门升高明显。 
关键字    
 
 
PU-2956  

腹腔穿刺与开腹清创在急性胰腺炎治疗中的比较 
 

颜锡洋 
安徽医科大学第二附属医院 

 
目的 比较经皮穿刺与开腹引流术治疗重症急性胰腺炎的效果 
方法   选取 2010 年 1 月-2019 年 12 月间安医大二附院收治的 69 例重症急性胰腺炎患者。依据

不同治疗方案分为 2 组，开腹组 34 例实施开腹引流术，经皮穿刺组 35 例实施经皮穿刺引流术 
结果   经皮穿刺组总有效率高于开腹组，并发症发生率低于开腹组，差异均有统计学意义（P ＜ 0. 
05） 
结论   经皮穿刺引流较开腹引流术治疗重症急性胰腺炎，可降低术后并发症发生率，效果佳 
关键字   重症急性胰腺炎；经皮穿刺引流；开腹引流 
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PU-2957  

急性胰腺炎血浆外泌体 miRNA 
的改变及在疾病发生发展中的作用 

 
宋凯 

安徽医科大学第二附属医院 
 
目的 胰腺炎患者血浆中外泌体 miRNAs 的表达水平与疾病本身密切相关，筛选出一个高特异性的
miRNA 
方法   收集急性重症胰腺炎患者和健康对照者血浆，并利用 R 语言对获得的 miRNA 表达谱进行

聚类分析，进一步发现一个新的 miRNA（Novel1）在急性胰腺炎（Acute pancreatitis，AP）患者

血浆外泌体中表达下调，两个新的 miRNA（Novel2, Novel3）在急性胰腺炎患者中表达上调。结果  利
用 Metascape 在线网站对预测到的 miRNA 的靶基因进行预测，上调的 miRNA Novel1 预测到 1549
个靶基因，下调的 miRNA Novel2 预测到 2431 个靶基因，Novel3 预测到 1549 个靶基因  
结果   利用 Metascape 在线网站对预测到的 miRNA 的靶基因进行预测，上调的 miRNA Novel1 预

测到 1549 个靶基因，下调的 miRNA Novel2 预测到 2431 个靶基因，Novel3 预测到 1549 个靶基因 
结论   外泌体 miRNA 在急性胰腺炎中具有诊断价值，发现一个新的 miRNA（Novel1）在急性胰

腺炎患者血浆外泌体中表达下调，两个新的 miRNA（Novel2, Novel3）在急性胰腺炎患者中表达上

调 
关键字   急性胰腺炎；外泌体；miRNA；靶基因 
 
 
PU-2958  

超声定位经皮经肝胆囊穿刺引流术后 
不同时机腹腔镜胆囊切除术治疗急性胆囊炎临床对比研究 

 
孙远松 

安徽医科大学第二附属医院 
 
目的 探讨超声定位下经皮经肝胆囊穿刺引流术(PTGBD)后不同时机腹腔镜胆囊切除术( LC)治疗急

性胆囊炎(AC)的效果 
方法   纳入 2018年 11月~2020年 5月安徽医科大学第二附属医院急诊外科行PTGBD 后实施 LC
治疗的 AC 患者。按照 LC 手术时机分为 PTGBD 后 1~2 周行 LC 组(早期组)和 4~6 周行 LC 组(延
期组) ，比较 2 组患者的基线资料、LC 相关指标、中转开腹率，以及术后并发症情况 
结果   共纳入 46 例患者，每组 23 例。2 组患者的基线资料差异无统计学意义( P>0. 05)。延期组

患者的手术时间、术中出血量，以及术后并发症发生率和住院时间等指标，均显著优于早期组，差

异均有统计学意义( P<0. 05) 
结论   对 AC 患者，于 PTGBD 后 4~6 周行 LC 的手术时间、术中出血量，以及术后并发症发生率

和住院时间均显著优于 PTGBD 后 1~2 周行 LC 的患者 
关键字   急性胆囊炎；腹腔镜胆囊切除术；超声定位经皮经肝胆囊穿刺引流术 
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PU-2959  

腹部创伤漏诊 15 例报告 
 

汪海平 
安徽医科大学第二附属医院 

 
目的 探讨腹部创伤行二次手术患者的原因及引起漏诊的相关因素 
方法   对安徽医科大学大学第二附属医院急诊外科 2018 年 1 月 1 日至 2020 年 12 月 30 日 15 例

腹部创伤二次手术患者的临床资料进行回顾性分析, 明确治疗和再次手术情况, 并分析总结再手术

原因 
结果   15 例二次手术患者死亡 2 例, 致死率 13.33%。共进行二次手术 18 例次, 平均手术时间

(9.8±2.7)d，生存患者平均住院时间(25.6±4.8)d，15 例二次手术患者首次手术漏诊比例较高, 占
66.66%, 较并发症和手术处置失误两个因素差异有统计学意义(χ2=4.611, 6.482, P<0.05) 
结论   由于腹部创伤的特殊性,常伴发多处损伤, 因而无论术前、术中均应全面仔细的进行检查和探

查, 尤其应关注深部组织部位, 以减少漏诊, 提高一次手术成功率 
关键字   腹部创伤；漏诊；二次手术 
 
 
PU-2960  

CT 定位引导下腹腔穿刺置管引流 
在治疗急性重症胰腺炎中的应用体会 

 
王召华 

安徽医科大学第二附属医院 
 
目的 探讨 CT 定位引导下腹腔穿刺置管引流术在治疗急性重症胰腺炎（SAP）合并胰周积液中的应

用价值 
方法   回顾性分析 26 例 SAP 合并胰周积液患者的临床资料。根据患者情况行 CT 定位引导下腹腔

穿刺置引流胰周积液或坏死组织并评价引流效果 
结果   26 例患者均接受了 CT 定位引导下穿刺置管引流，其中有 15 例患者多次穿刺置管引流；所

有患者均穿刺成功，无穿刺相关的并发症发生；所有患者均未开腹手术；1 例患者自动出院，余 25
例患者均顺利康复出院 
结论    CT 定位引导下腹腔穿刺置管引流术操作简单，创伤轻微，用于治疗 SAP 能显著提高治疗

效果，缩短住院时间，降低并发症发生率和病死率，具有较好的临床应用价值 
关键字   急性胰腺炎，穿刺引流，CT 
 
 
PU-2961  

多发伤救治策略探讨 
 

程俊 
安徽医科大学第二附属医院 

 
目的 通过对我院近 3 年救治的 85 例严重多发伤患者进行分析，探讨完善多发伤的救治对策 
方法   通过查阅现场记录和病历资料的方法收集研究资料 
结果   抢救成功组受伤至呼救时间、急诊处置时间明显短于死亡组 
结论   院前、院内急救一体化在多发伤救治中有重要作用，提高院前急救能力，尽量缩短伤后呼救
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时间和急诊处置时间，可明显提高多发伤患者抢救成功率 
关键字   多发伤；救治策略；急救一体化 
 
 
PU-2962  

益气复脉颗粒联合常规西药治疗慢性心力衰竭临床研究 
 

王玲 
杭州市红十字会医院 

 
目的 观察益气复脉颗粒联合常规西药治疗慢性心力衰竭 （CHF） 的临床疗效。 
方法 将 98 例 CHF 患者随机分为 观察组和对照组，各 49 例。对照组给予常规西药厄贝沙坦片、

硝酸异山梨酯片、地高辛片等治疗，观察组在对照组治疗的基础 上加服益气复脉颗粒治疗，2 组连

续治疗 8 周。评估 2 组临床疗效；比较 2 组治疗前后左心室舒张末径 （LVEDD）、收缩末径 
（LVESD）、左心室射血分数 （LVEF） 水平；检测 2 组治疗前后血清肿瘤坏死因子-α （TNF-α）、
白细胞介素-6 （IL-6） 水 平，检测 Bcl-2 蛋白、Bcl-2 mRNA 基因表达。 
结果 观察组总有效率为 91.84%，对照组为 77.55%，2 组比较，差异有统计学意 义（P＜0.05）。
治疗后，2 组 LVESD、LVEDD 及血清 TNF-α、IL-6 水平较治疗前降低（P＜0.05），LVEF、血清 
Bcl-2 mRNA 及蛋 白质表达水平较治疗前升高 （P＜0.05）；且观察组以上各指标改善较对照组更

显著 （P＜0.05）。 
结论 益气复脉颗粒联合常规西 药治疗 CHF，可有效改善慢性心衰患者心功能，调节炎症因子及 
Bcl-2 mRNA 基因表达水平，疗效优于单纯西药治疗。 
关键字 慢性心力衰竭；益气复脉颗粒；心室重塑；炎症因子；B 淋巴细胞-2 
 
 
PU-2963  

腹腔镜技术治疗小儿粘连性肠梗阻的体会 
 

叶广坡 
安徽医科大学第二附属医院 

 
目的 探讨腹腔镜技术治疗小儿粘连性肠梗阻的应用价值 
方法    回顾性分析 ２０１４ 年 １月 ～２０１９ 年 １月完全腹腔镜肠粘连松解术８２ 例资

料。 年龄２ 个月 ～１４ 岁，完全性肠梗阻６０ 例，不全性肠梗阻２２ 例。 先于脐缘左侧开放

直视下置５mm trocar 和光源，腹腔镜下探查粘连程度（决定是否需要中转开腹），腔镜监视下于左

侧腹直肌外缘上下各置 ５mm trocar，进无损伤抓钳和超声刀。 小心松解粘连索带及粘连的肠管，

解除梗阻，游离肠管，明确并处理梗阻原因 
结果   术后诊断 Ｍeckel 憩室并发肠梗阻 １５ 例，脑积水脑室腹腔分流术后并发粘连性肠梗阻 
５ 例，阑尾炎并发粘连性肠梗阻 １７ 例，腹内疝并发肠梗阻８ 例，手术后粘连性肠梗阻 ３７ 例。 
术中 １ 例肠粘连松解时肠管损伤，行肠吻合术。 手术时间 １２０ ～２４０ min，（１７２．２ ±
２４．１）min，出血量 ５ ～１５ ｍl。 术后 １ ～３ 天可自行排便，术后５ ～８ 天出院，无

切口愈合不良。 随访 ３ 个月 ～５ 年 ３ 个月，中位数 ３４ 个月，生长发育正常，２ 例再次

发生不全性肠梗阻 
结论   完全腹腔镜技术治疗小儿粘连性肠梗阻安全可行。 
关键字   腹腔镜； 粘连性肠梗组； 儿童 
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PU-2964  

醒脑静联合氟马西尼治疗苯二氮卓类药物中毒疗效观察 
 

李杰 
天津医科大学总医院滨海医院 

 
目的 探讨醒脑静注射液联合氟马西尼治疗急性苯二氮卓类药物中毒的临床效果。 
方法   选择急性苯二氮卓类药物中毒 90 例，随机分为治疗组 45 例和对照组 45 例，治疗组使用

醒脑静注射液联合氟马西尼治疗，对照组给予氟马西尼治疗。 
结果   两组患者治疗后格拉斯哥昏迷评分量表(glasgow coma scale， GCS)和意识恢复时间比较

差异有统计学意义(P＜0.05)， 治疗组效果显著优于对照组。 
结论   醒脑静注射液联合氟马西尼治疗急性苯二氮卓类药物中毒，能显著提高疗效， 缩短恢复意

识时间，值得在临床上推广和应用。 
关键字   醒脑静；氟马西尼；苯二氮卓类；药物中毒 
 
 
PU-2965  

17 例创伤性胰腺炎的诊治体会 
 

姜大同 
安徽医科大学第二附属医院 

 
目的 探讨创伤性胰腺炎的诊治经验 
方法   回顾性分析2013 年 1月至2020 年12月安徽医科大学第二附属医院收治的的17例 TP 患
者临床资料 
结果   入院明确诊断给予保守治疗 13 例，其中 1 例因腹腔内高压、出血、结肠损伤，急诊行胰腺

周围血肿清除引流、末端回肠造口、腹腔开放术，其余 8 例保守治疗后好转，4 例后期因血肿继发

感染行腹腔穿刺置管引流术。开放性手术发现合并有胰腺损伤 4 例，其中 3 例为腹腔内出血，1 例

为腹部开放性损伤，术中探查均合并有胰腺损伤，1 例行胰尾部联合脾脏切除术，另 3 例均行胰周

置管引流术。4 例患者出现胰瘘，1 例于外院行胰体尾切除术，另 3 例胰瘘均自行闭合。17 例患者

均无死亡 
结论   创伤性胰腺炎尤其治疗的特殊性，应根据胰腺损伤的程度及特殊情况，选择个体化的治疗方

案。 
关键字   胰腺炎；创伤；诊断；治疗 
 
 
PU-2966  

中药结合急诊溶栓对急性心肌梗死患者 
血管再通率和并发症发生情况的影响 

 
李杰、高松、马猛 

天津医科大学总医院滨海医院 
 
目的 探讨中药结合急诊溶栓对急性心肌梗死患者血管再通率和并发症发生情况的影响。 
方法   取自我院 2019 年 1 月~2021 年 3 月我院收治的 46 例急性心肌梗死患者，随机分为观察组

和对照组各 23 例，对照组采用静脉点注尿激酶原（普佑克）急诊溶栓联合口服阿司匹林治疗，观察

组采用静脉点注尿激酶原（普佑克）急诊溶栓联合中药治疗，比较两组血管再通率、1 周内再闭塞
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率、出血并发症发生率及心梗并发症发生率。 
结果   观察组的血管再通率显著高于对照组（P＜0.05），1 周内再闭塞发生率和出血并发症发生率

均显著低于对照组（P＜0.05）；两组治疗后心律失常、心力衰竭和休克的发生率均无显著性差异（P
＞0.05），但观察组并发症的总发生率显著低于对照组（P＜0.05） 
结论   中药结合急诊溶栓可显著提高急性心肌梗死患者的血管再通率，减轻出血并发生和心梗并发

症的发生。 
关键字   急性心肌梗死; 急性溶栓; 中西医结合；血管再通率 
 
 
PU-2967  

5374 例非住院儿童患者创伤流行病学调查分析 
 

尹纯林 
安徽医科大学第二附属医院 

 
目的 通过调查非住院儿童创伤的流行病学特点，总结其发病规律，为儿童创伤的科普及预防提供客

观依据 
方法   回顾性分析 2020 年 1 月-2020 年 12 月就诊于安徽医科大学第二附属医院急诊外科及急诊

骨科的非住院创伤患儿（0-14 岁）临床资料 
结果   共纳入患儿 5374 例，男女比为 1.85：1，年创伤高发月份为 9 月(627/5374，11.67%)，低

发月份为 2 月(99/5374，1.84%)；日创伤高发时段为 17:00-22:00(2709/5374，50.41%),；最常见

受 伤 地 点 是 家 庭 (2453/5374 ， 45.65%) ， 其 次 是 学 校 (1876/5374 ， 34.91%) ； 头 部 
(2937/5374,54.65%) 及颌面部是 (1386/5374，25.78%) 是最易受伤部位；致伤因素多由跌倒 
(3218/5374，59.88%)和撞伤(1297/5374，24.13%)引起 
结论   ：创伤患儿发病有规可循，具有自身的流行病学特征，依据具体情况指定相应的防范策略，

从而降低创伤患儿的发病率，保护患儿健康成长 
关键字   儿童；创伤；流行病学 
 
 
PU-2968  

大承气汤治疗重症急性胰腺炎的疗效分析 
 

高明 
安徽医科大学第二附属医院 

 
目的 探究中药成方大承气汤对急性重症胰腺炎（SAP）的疗效 
方法   收集 2017 年 8 月-2020 年 8 月间于我科住院并出院的急性重症胰腺炎（SAP）患者资料

共 59 名，根据入院后是否予大承气汤治疗划分为观察组（使用大承气汤，共 24 名）和对照组（未

使用大承气汤，35 名）。根据出院病历统计各患者住院时长及首次进食时间，统计各患者入院后第 1、
7、14 天的 C 反应蛋白（CRP）、血清二胺氧化酶（DAO）、降钙素原（PCT）水平及 Apache-II 分
值。统计并分析上述各指标在两组间的差异 
结果   入院之初，两组患者在性别、年龄及病因构成方面均无显著差异（P＞0.05）。入院第 1 天，

两组患者的血清淀粉酶、白细胞、血清钙及身体质量指数亦无显著差异。观察组之住院时长和首次

进食时间均显著小于对照组（P<0.05）。入院后第 1、7、14 天的 CRP、DAO、PCT 水平及 Apache-II
分值，观察组均显著小于对照组（P<0.05） 
结论   在 SAP 常规治疗基础上加用大承气汤能够缩短住院时长及禁食时间，且有助于更好的控制

体内的炎症水平、保护肠功能并最终改善 SAP 病情严重度，值得临床应用 
关键字   大承气汤；急性重症胰腺炎；中药 
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PU-2969  

限制性液体复苏联合体温管理用于严重多发伤 
失血性休克患者的效果分析 

 
李贺 

安徽医科大学第二附属医院 
 
目的 分析限制性液体复苏联合体温管理对严重多发伤失血性休克患者的应用效果 
方法   回顾分析 2018 年 1 月至 2020 年 1 月在安医大二附院就诊的 90 例严重多发伤失血性

休克患者的临床资料，分为联合治疗组和单纯治疗组，每组 45 例。患者入院后给予紧急抢救，监

测各项生命体征并进行相关检查。单纯治疗组患者给予限制性液体复苏方案，即早期快速输 注林格

液和 6% 右旋糖酐等渗盐溶液，将动脉血压总体控制在 60～80 mmHg；联合治疗组在单纯治疗组

基础上纠正体温。采用超声诊断仪 监测两组患者心排血量、心排血指数、全心舒张末期容积指数等

心功能指标；采用血气生 化仪检测两组患者动脉血乳酸水平；采用血凝分析仪测定两组患者的活化

部分凝血活酶时间、 凝血酶原时间；记录两组患者治疗期间并发症发生率和病死率 
结果   复苏后，两组患者 CO、CI 和 GEDVI 水平均明显高于入院时，且联合治疗组均明显高于

单纯治疗组； 两组患者 PT、APTT 水平均明显高于入院时，动脉血 Lac 明显低于入院时，且联

合治疗组 PT、APTT、Lac 均明显低于单纯治疗组。联合治疗组的并发症发生率和病 死率均明显

低于单纯治疗组，差异均有统计学意义 
结论   限制性液体复苏联合体温管理纠正能显著改善严重多发伤失血性休克患者的心功能和凝血

功能，降低 病死率和并发症发生率，具有较好的临床应用价值 
关键字   限制性液体复苏； 体温管理； 失血性休克； 多发伤 
 
 
PU-2970  

全程护理模式应用于毒蛇咬伤患者护理的临床研究 
 

刘小媛 
丽水市中心医院 

 
目的 观察全程护理模式用于毒蛇咬伤患者急救和康复治疗的护理效果。 
方法    以自 2018年 5月-2020年 10月于丽水市中心医院收治的 260例毒蛇咬伤患者为研究对象，

其中，130 例患者实施常规护理，另外 130 例患者实施全程护理。记录肿胀消失时间、住院时间和

蛇伤创口愈合时间等临床治疗指标，评价患者蛇伤创口疼痛反应程度，评估患者焦虑及抑郁心理状

况，评价蛇伤临床疗效水平，观察患者创口感染情况，调查患者护理满意度。 
结果 全程护理组患肢肿胀消失时间、住院时间和蛇伤创口愈合时间[（5.54±0.69）d，（7.36±0.84）
d 和（15.32±1.69）d]均显著短于常规护理组[（6.93±0.74）d，（10.28±1.15）d 和（20.56±2.17）
d]（t=5.147，5.926，6.307，均 P<0.001）。 
结论 对毒蛇咬伤患者实施全程护理，有助缩短患者康复周期，缓解疼痛反应，改善心理状况，减少

伤口感染发生风险，提高护理满意度。 
关键字 毒蛇咬伤；全程护理模式；疼痛反应；心理状况；康复周期；护理满意度 
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PU-2971  

早期肠内营养在重症急性胰腺炎的治疗体会 
 

余浩 
安徽医科大学第二附属医院 

 
目的 观察早期肠内营养在重症急性胰腺炎（SAP）治疗中的临床疗效，同时探讨重症急性胰腺炎患

者的临床特点及治疗方法，从而提高临床诊治水平 
方法   回顾总结 43 例 SAP 患者的治疗经验 
结果   43 例患者按照 SAP 治疗方案规范治疗后均治愈 
结论   43 例患者按照 SAP 治疗方案规范治疗后均治愈。结论 SAP 的治疗重点在于急性期控制性

液体复苏、维持血液动力学稳定，抑制胰液分泌，促进胃肠功能恢复，联合应用抗生素。重症胰腺

炎的治疗应实行个体化治疗，早期肠内营养可明显缩短住院时间，加快疾病愈合 
关键字    
 
 
PU-2972  

急诊留观患者超早期 VTE 风险评估量表的研制与初步应用 
 

廖吕钊、李若梦、陈想想、田茂宽、肖宇、金阳杰、冯佳捷、戴海文 
浙江医院 

 
目的 研制出适合急诊使用的静脉血栓评估量表，弥补传统评估量表中侧重外科或内科在急诊使用不

足。降低患者在急诊留观期间形成静脉血栓的风险，提高患者生存率。 
方法 根据文献法和三轮德尔菲专家咨询法得出初步的急诊留观患者超早期 VTE 风险评估量表，经

过多次小组讨论后得到本量表初稿。再对本量表进行信效度分析，分别检验重测信度、分半信度、

克朗巴赫系数 α、结构效度、以 caprini 模型的 VTE 评分为校标检验效标效度。经信效度检验合格

后再进行初步应用。评分分值分布，以中位数分值为阈值，按照分值大于或小于阈值将全部患者分

为两组。COX 回归比较两组的 28 天病死率。 
结果 经检信效度检验合格，急诊留观患者超早期 VTE 风险评估量表制备成功，共有年龄、预检分

诊等级、基础疾病、D-二聚体、日常生活能力评估、实验室数据、1 周内抗凝药物使用情况、不良

生活习惯等 8 个条目。 
结论 急诊留观患者超早期 VTE 风险评估量表制备成功、符合统计学及临床使用规律。当急诊留观

患者超早期 VTE 风险评估量表评分分值越大，发生 VTE 及死亡风险越高。急诊留观患者超早期 VTE
风险评估量表 1 小时即可评出，将 VTE 风险风险评估时间向前推进，有利于对于高风险患者早期预

防干预，降低 VTE 发生概率，降低死亡率。 
关键字  
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PU-2973  

头孢他啶阿维巴坦成功治疗 
1 例耐碳青霉烯肺炎克雷伯菌感染引起的脓毒症 

 
李文杰、余慕明、刘艳存、高玉雷、柴艳芬 

天津医科大学总医院 
 
目的 明确头孢他啶阿维巴坦治疗耐碳青霉烯肺炎克雷伯菌感染的效果。 
方法   对我们 EICU 一位耐碳青霉烯肺炎克雷伯菌感染脓毒症患者给予头孢他啶阿维巴坦治疗。 
结果 使用头孢他啶阿维巴坦治疗耐碳青霉烯肺炎克雷伯菌感染脓毒症取得了很好的效果。 
结论 头孢他啶阿维巴坦治疗耐碳青霉烯肺炎克雷伯菌感染具有很好的效果。 
关键字 头孢他啶阿维巴坦；耐碳青霉烯肺炎克雷伯菌；脓毒症 
 
 
PU-2974  

季德胜蛇药片联合 CRRT 治疗重症蜂蜇伤的临床分组对照研究 
 

方林军、谢民民 
临安区人民医院急诊科 

 
目的 研究季德胜蛇药片联合连续肾脏替代（CRRT）治疗重症蜂蜇伤的疗效。方法：将 2017 年 8
月~2020 年 8 月重症科收入治疗的重症蜂蜇伤患者 76 例，按照随机数字表法分为研究组（n=38）
和对照组（n=38），对照组单纯采用 CRRT 治疗，研究组在对照组治疗基础上加用季德胜蛇药片治

疗，疗程结束后比较 2 组患者临床疗效、肾功能恢复、生命体征各项指标恢复情况。 
方法   1 
结果   1 
结论 季德胜蛇药片联合 CRRT 治疗重症蜂蜇伤疗效显著，可迅速缓解临床症状，恢复生命体征，

保护肾功能，值得推广。 
关键字   季德胜蛇药片；连续肾脏替代疗法；重症蜂蜇伤；肾功能 
 
 
PU-2975  

Analysis of cross-sectional survey for  
adult emergency patients  in Tianjin 

 
Lijun Wang、yanfen chai 

Department of Emergency Medicine, Tianjin Medical University General Hospital airport hospital 
 
Objective  The objective of this study was to show epidemiological characteristics of adult 
emergency patients in Tianjin, explore the causes of ED crowding and possible solutions.  
Methods  This study was set in 50 emergency departments of Tianjin medical institutions. Name, 
gender and age of patients, as well as visiting time/room, chief complain, severity of the disease 
graded from 1 (most severe) to 4 (non-urgent cases), first diagnosis, prognosis were considered to 
cross-sectional survey from 8:00 08/30/2016 to 8:00 08/31/2016 (24 hours totally). Categorical 
data were presented as frequency counts and percentages, quantitative data were presented as 
mean ± standard deviation, and chi-square or t-test was used to calculate the statistical difference. 
Results    1. Of total eligible 6569 patients, 3585 (54.57%) concentrated to 11 of 50 hospitals. 2. 
Hospital crowded periods were between 8:00-11:00 and 17:00-22:00, in this case, average hourly 
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number of patients was more than 443. 3. Concerning the severity of disease, 83(1.26%) patients 
were graded in 1 (the most severe cases), 301(4.58%) patients in 2, 1500(22.83%) patients in 3, 
and finally, 4685(71.33%) patients were graded 4 (non-urgent cases). 4. More ambulatory patients 
(50.57%) were not considered urgent. 
Conclusions     Most emergency adult patients were non-urgent, regardless of secondary or 
tertiary hospitals. Non-urgent patient was primary cause of ED crowding; in addition, concentrated 
period and hospital visit also aggravated ED crowding. Grading clinics may be beneficial to solve 
this problem. 
Key words   Adult emergency patient; Cross-sectional survey; Non-urgent patient; Emergency 
department crowding; Grading clinics  
 
 
PU-2976  

血必净注射液对脓毒症患者血浆组蛋白 H4 的影响及意义 
 

王力军、王镜媛、柴艳芬 
天津医科大学总医院 

 
目的 观察血必净注射液对脓毒症患者血浆组蛋白 H4 的影响及意义 
方法 对 2017 年 7 月— 2018 年 6 月天津医科大学总医院急诊医学科收治的 60 例脓毒症患者，

随机分为对照组和治疗组。检测患者入院时、 24 及 72 h 时血浆组蛋白 H4 、 D- 二聚体和白介

素 -6 （ IL-6 ）水平。收集患者性别、年龄、急性生理与慢性健康评分（ APACHEⅡ ）及序贯器

官衰竭评估评分（ SOFA ），随访 28 d 生存状态 
结果   与对照组相比，治疗组患者 24 h 时血浆组蛋白 H4 、 D- 二聚体和 IL-6 显著降低

（ P<0.01 ）。 72 h 时两组间 D- 二聚体和 IL-6 水平无统计学差异（ P>0.05 ）。与组 72 h 时
的 APACHEⅡ 及 SOFA 分值有统计学差异（ P<0.01 ）。死亡患者入院时 EH4 水平显著高于存

活者（ P<0.01 ） 
结论   血必净注射液可能通过降低脓毒症患者血浆组蛋白 H4 ，纠正凝血功能紊乱和过度炎症反 
应，改善病情严重程度。 
关键字   血必净注射液；胞外组蛋白 H4 ；脓毒症 
 
 
PU-2977  

老年高血压患者合并脑血流动力学异常 
对轻度认知功能障碍的影响 

 
葛婷爱、周逸丹 

杭州市第三人民医院 
 
目的 探讨老年高血压患者合并脑血管血流动力学（CVHI）异常与轻度认知功能障碍（MCI）的关

系。 
方法 通过对其进行 CVHI 检测，根据 CVHI 积分分为 CVHI 异常组 53 例，CVHI 正常组 64 例，另

选择同期在五云山疗养院进行疗休养的离退休非高血压老年人群 111 例为对照组，用 Moca 量表对

调查对象进行认知功能调查，比较 3 组的认知差异，并进行轻度认知功能障碍影响因素的分析。 
结果 与对照组比较，老年高血压组（CVHI 异常组与 CVHI 正常组）的认知总分、视空间与执行功

能、语言、延迟回忆得分均较低（均 P<0.05）。与 CVHI 正常组比较，CVHI 异常组的认知总分、抽

象、延迟回忆、定向得分较低（均 P<0.05）。 
结论 除教育年限、糖尿病传统影响因素外，老年高血压患者合并 CVHI 异常是引起轻度认知功能障

碍的独立危险因素，其对 MCI 的发生、发展影响更大。 
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关键字   高血压; 轻度认知功能障碍; 脑血流动力学指标; 老年人群 
 
 
PU-2978  

中医护理技术在我院急诊科的开展情况与管理对策 
 

赵超炜 
浙江中医院大学附属中西医结合医院（原:浙江省中西医结合医院) 

 
目的  调查浙江省中西医结合医院急诊科中医护理技术开展现状及存在的问题，并探讨提高其临床

应用的对策。 
方法  通过医院 HIS 系统整理分析 2019 年 10 月～2020 年 6 月我院急诊科收治的住院患者使用中

医护理技术情况，以问卷的形式对我院急诊科 22 名护理人员进行中医护理技术实施较为困难的主要

原因进行调查分析。 
结果 ５．７％的患者使用中医护理技术，使用次数４９２次，共涉及５项中医护理技术，其中中药

涂搽、耳穴压豆、穴位敷贴的使用频率较高，超过８０％，主要治疗咳嗽、咳痰、胸闷气促（喘证）、

压伤、口腔疾病等。患者对中医护理技术理论知识和操作技术的接受程度低、患者住院时间短、中

医相关的器械和设备数量不足是目前中医护理技术实施较为困难的主要原因。 
结论 提高医生对中医护理技术必要性的认识，强化护理人员的中医护理教育，提高患者对中医操作

技术认可度和配合度，增加中医护理技术相关设备将有助于中医护理技术在急诊科的开展。 
关键字     急诊科；中医护理技术；开展现状；分析及对策 
 
 
PU-2979  

Mannose-binding lectin gene polymorphism and the 
susceptibility of sepsis: An updated meta-analysis 

 
Shaowen Cheng1、Zhiqian  Luo1、Wei  Zhang2、Chuanzhu  Lv3 

1. Trauma Center, The First Affiliated Hospital of Hainan Medical University 
2. 海南医学院急诊创伤学院 

3. 急救与创伤研究教育部重点实验室 
 
Objective  To assess the association between MBL gene polymorphism and the susceptibility to 
sepsis using Meta-analysis. 
Methods The publications up to 1 July 2017 from PubMed, Embase and Web of Science 
databases were searched for relevant literature on the association between MBL gene 
polymorphism and sepsis. 
Results A total of 32 studies were selected to analyse (21studies for adult and 11 studies for 
paediatric). Overall, in the three models of MBL+54A/B gene polymorphisms, namely the 
dominant model BB+AB vs. AA (P=0.03), the recessive model BB vs. AB+AA (P<0.00001), the 
allele model B vs. A (P=0.04), the MBL+54A/B were significantly correlated with the risk of sepsis. 
In the adult group, MBL A/O gene polymorphism was associated with the risk of sepsis in the 
dominant model AO+OO vs. AA (P=0.006) and allele model O vs. A (P=0.04). MBL+54A/B gene 
polymorphism is significantly correlated with the risk of sepsis in the recessive model, and can 
increase the risk of sepsis. In the paediatric group, all polymorphic loci were not significantly 
associated with sepsis in any of the three models. The results of the publication bias test showed 
that the probability of publication bias was high only in the MBL A/O gene polymorphism dominant 
model AO+OO vs. AA, while the probability of publication bias was low in other groups and all 
models. 
Conclusions The polymorphism of MBL related to the occurrence of sepsis are mainly A/O and 
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+54A/B, while -221Y/X and -550H/L have no obvious correlation with the susceptibility of sepsis in 
different age groups or different models. 
Key words   Sepsis, Gene polymorphism, Mannose-binding lectin, Meta-analysis 
 
 
PU-2980  

微创胫骨骨膜牵张技术治疗糖尿病足疗效初探 
 

程少文、王溶、曾允富、朱恒杰、姚江凌、覃少强 
海南医学院第一附属医院 

 
目的 探讨微创胫骨骨膜牵张技术治疗糖尿病足的疗效。 
方法   分析海南医学院第一附属医院创面修复科收治的接受胫骨骨膜牵张术治疗的 12 例糖尿病足

患者，男 5 例，女 7 例。在患肢神经阻滞麻醉下行胫骨骨膜切开牵张装置置入术+胫骨钻孔减压术。

术后第 2 天起开始牵张骨膜，约每天半圈，后期牵张幅度可逐渐放缓，三周后手术取出牵张装置。

对所有患者进行 VAS 疼痛评分、表皮温度测量、足部毛细血管充盈试验、双下肢动脉 CTA 和血管

彩超检测、创面情况等。 
结果   VAS 疼痛评分：术前有疼痛的患者术后患足 VAS 疼痛评分明显下降；表皮温度：术后 2 周

手术侧小腿表皮温度与术前及对照侧相比明显升高；毛细血管充盈试验：术后 2 周相比术前，毛细

血管充盈反应明显改善；双下肢动脉 CTA 和血管彩超：与术前 CTA 相比较，术后 3 周手术区域局

部可见微血管网和侧支循环生成。创面情况：6 例患者创面良好愈合，另外 6 例患者在术后 1 个月

复查时创面明显好转。 
结论   初步临床研究发现微创胫骨骨膜牵张技术治疗糖尿病足有效，但仍需开展多中心大样本的临

床研究进行验证。 
关键字   胫骨；骨膜；牵张技术；糖尿病足 
 
 
PU-2981  

一例 V-A ECMO 辅助肺炎克雷伯杆菌肝脓肿 
致难治性脓毒性休克个案报道并文献学习 

 
黄亚辉、朱志强 

郑州大学第一附属医院 
 
目的 分享一例 V-A ECMO 辅助肺炎克雷伯杆菌肝脓肿致难治性脓毒性休克治疗过程。 
方法 通过个案报道的方法进行病例分析，对既往病例进行总结。 
结果 经过 V-A ECMO 辅助、精确液体话管理及经验性及明确病原学诊断后精准抗感染治疗，获得

良好治疗效果。 
结论 对于社区获得性肝脓肿合并糖尿病等基础病且进展严重患者，进行抗感染治疗的时候需要考虑

高毒力肺炎克雷伯杆菌可能，对于有脓毒症侵袭的高危人群可首选碳青霉烯类药物，对于低程度感

染的肝脓肿患者可选择哌拉西林他唑巴坦或头孢哌酮舒巴坦，明确病原学诊断后，对于非产 ESBL
肺炎克雷伯菌肝脓肿首选静脉三代头孢菌素，而碳青霉烯类抗生素是产 ESBL 肺炎克雷伯菌的首选

药物。对于病情危重合并脓毒性休克、脓毒性心肌病、呼吸循环衰竭患者可考虑行 V-A ECMO 辅助

治疗。 
关键字  
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PU-2982  

Epidemic Characteristics of COVID-19 in Africa 
 

Lijun Wang、muming yu、yanfen chai 
Department of Emergency Medicine, Tianjin Medical University General Hospital airport hospital 

 
Objectives The aim of this study was to investigate coronavirus disease 2019 
(COVID-19) epidemic characteristics in Africa and provide some references to 
prevent pandemic. 
Methods    We collect information of the laboratory-confirmed case of COVID-19 that 
has been reported since April 28, 2020 in Africa, describe the epidemic characteristics 
in different regions of Africa, and predict the spread trend. 
Results    (1)Thereare35,309COVID-19casesand1,522deathsin54Africancountries. 
Both case amount and death toll in Northern Africa are higher than those in other African 
regions, whereas the case fatality rate (CFR) in Africa is lower than that of the world. (2) 
Among the 54 countries in Africa, 39 of them (72.22%) report confirmed cases between 
1 and 499. (3) In total, 596,146 tests have been conducted in 35 countries, and 28,271 
patients have been confirmed, with a positive rate of 4.74%. However, there are only 
335 tests (interquartile range: 145.5–874) for every 1 million people in Africa. (4) The 
number of infection cases will increase to around 150,000 at the end of May according 
to our model. 
Conclusion   In Africa, COVID-19 spreads faster while with a relatively lower CFR, and 
it may be related to higher young people ratio. In addition, test intensity of COVID-19 is 
obviously insufficient in Africa. 
Key words   COVID-19, Africa, pandemic, prediction, test intensity 
 
 
PU-2983  

抗生素骨水泥联合负压封闭引流技术治疗糖尿病足疗效分析 
 

程少文、曾允富、王溶、朱恒杰、姚江凌、覃少强 
海南医学院第一附属医院 

 
目的 探讨抗生素骨水泥联合负压封闭引流技术治疗糖尿病足的疗效。 
方法   回顾性分析 32 例采用抗生素骨水泥联合负压封闭引流技术治疗的糖尿病足患者，男 13 例，

女 18 例。在患肢神经阻滞麻醉下行糖尿病足彻底清创、抗生素骨水泥覆盖或填塞和负压封闭引流治

疗，观察临床疗效、创面愈合时间、住院周期、手术次数及治疗费用。 
结果   经治疗后患者糖尿病足创面坏死组织予以清除、感染得到有效控制，新鲜肉芽组织生长良好，

创面表面有诱导膜形成，经植皮或换药后愈合，创面愈合时间、住院周期、手术次数及治疗费用都

明显减少。 
结论   抗生素骨水泥联合负压封闭引流技术治疗糖尿病足临床疗效满意，能够减少创面愈合时间、

住院周期、手术次数及治疗费用，是治疗糖尿病足的一种简单有效方法，值得临床推广。 
关键字   骨水泥；负压封闭引流；糖尿病足 
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PU-2984  

EICU 患者院内感染预测模型的建立及验证 
 

孔凯敏、卢中秋 
温州医科大学附属第一医院急诊科 

 
目的 本研究的目的是建立 EICU 患者院内感染的预测模型并对其进行验证，为 EICU 患者院内感染

的预防提供理论依据。 
方法 收集 2019 年 1 月至 2019 年 12 月入住我院 EICU 的患者的基本资料，入院后第 1 个 24 小时

血化验项目最差值，入院后第 1 个 48 小时的临床干预措施，并计算患者的 APACHE II 评分、SOFA
评分及 BMI。按照 2001 年卫生部发布的《医院感染诊断标准(试行)》判断患者在 EICU 住院期间是

否出现院内感染，将患者分为院内感染组和非院内感染组。将两组患者根据入院时体温、心率、呼

吸频率、平均动脉压、性别和年龄对其进行 1:4 倾向评分匹配。回顾性分析匹配后两组患者的临床

资料筛出患者发生院内感染的独立危险因素，并做出列线图预测模型，绘制校准曲线、受试者工作

特征曲线、DCA 曲线以及用 10 折交叉验证法进行验证。 
结果 本研究共收集 EICU 患者 503 例，其中发生院内感染的患者 41 例，未发生院内感染患者 462
例。进行 1:4 倾向匹配后共 191 例，其中发生院内感染的患者 39 例，未发生院内感染患者 152 例。

多因素 Logistic 回归分析结果显示 BMI、机械通气、输注红细胞和 APACHE II 评分是 EICU 患者发

生院内感染的独立危险因素。列线图预测模型的 ROC 曲线下面积为 0.776，校准曲线表明预测模型

与临床观察结果有良好的一致性，DCA 曲线证明列线图预测模型对临床有益。交叉验证后 Kappa
值为 0.273，表明有一致性。 
结论 基于 BMI、第 1 个 48h 使用机械通气、第 1 个 48h 输注红细胞、APACHE II 评分的列线图模

型能有效预测 EICU 患者发生院内感染。 
关键字 EICU，院内感染，预测模型 
 
 
PU-2985  

铁死亡在急性感染中的作用机制进展 
 

王鑫、秦历杰 
河南省人民医院 

 
目的 近年来，作为多种疾病的治疗手段，正在研究控制铁死亡的机制。然而，到目前为止铁死亡在

体内微生物感染过程中的免疫作用仍然未知。结合近些年国内外研究，本文综述铁死亡在急性感染

中的可能作用机理。 
方法 迄今为止，人们认为铁死亡在胚胎发育中的作用与维持组织完整性和内稳态有关，而不是与器

官本身形成有关。尽管对于正常的细胞和机体功能来说，低水平和可控制的脂质 ROS 可能是可接受

的，但是脂质 ROS 的异常积累与许多慢性退行性疾病和急性器官损伤有关。此类情况是由上述自由

基产生和自由基清除细胞系统与途径之间的不平衡引起的，导致氧化应激导致细胞死亡。 
结果 微生物的入侵机体，宿主细胞利用多种模式识别受体（PRR），包括 Toll 样受体（TLR），C 型

凝集素受体和 RIG-1 样受体，来鉴定病原体相关的分子模式（PAMP）。 PRR 与 PAMP 连接后，危

险信号被传递到细胞核中，引发一系列细胞事件，包括细胞因子，趋化因子和 ROS 的产生。大量

ROS 的产生对于清除微生物至关重要，而过量的 ROS 可能引起氧化应激和组织损伤。 
结论   在损伤/炎症部位发生炎症性贫血（AI）可能有助于阻止感染，随后由巨噬细胞清除含铁的

衰老细胞，将保持保护性 AI，并促进铁回收通过网状内皮系统。需要进行更多研究，才能更好地发

现细胞外的角色组蛋白在疾病中的作用及探索组蛋白失活作为一种新的治疗策略。 
关键字   铁死亡 急性感染 
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PU-2986  

急性药物中毒患者流行病学研究及护理干预对策 
 

李柯叶、戚飞华、张珠凤 
浙江医院 

 
目的 研究我院急诊科收治的急性药物中毒患者的流行病学特点，根据不同年龄段患者的中毒特点提

出建设性的护理干预。 
方法   采用回顾性研究方法， 对 2018 年 6 月－2021 年 6 月我院急诊科收治的急性药物中毒患者

的性别、年龄、发生时间、药物中毒类型、药物中毒种类数量、患者的既往病史等项目进行调查统

计分析。 
调查资料采用 SPSS 22.0、Excel 统计软件处理数据；P<0.05 为差异有统计学意义。 
结果   2018 年 6 月－2021 年 6 月年我院急诊科共收治急性药物中毒患者 178 例，男性（42，
25.84%），女性（132，74.16%），男女比例为 1 ∶ 3.14。平均年龄（30.94±1.27）岁，中毒年龄

主要集中在 20～29 岁年龄组（占 34.27%  ), 其次为 30～39 岁年龄组（占 19.66%  )，年龄中最

小 2 岁，最大 88 岁。就诊时间分布呈无规律性波动，在 5、7、8、10、11 月高发。既往病史特点

有抑郁症病史的居多，占 35.39%。中毒药物类型镇静安眠类药物居首位，占所有中毒药物类型的

28.37%，其次是抗抑郁类药物 13.54% 。 
结论   针对药物急性中毒的特点采取建设性的护理干预，以便于明确毒物类型、给予针对性解毒剂、

减轻患者症状、降低住院费用，进一步改善疾病预后。 
关键字    
 
 
PU-2987  

基于国情的全民心肺复苏普及和 AED 规范化布局的探索与实践 
 

王鹏、田国刚、吕传柱 
急救与创伤研究教育部重点实验室 

 
目的 在海南省海口市龙华区、海南省琼中县开展全民心肺复苏普及和 AED 规范化布局探索与实践

工作，提高两地公众心肺复苏普及率和 AED 规范化布局数量。 
方法   研究整合法。 
结果 系统实现两地县（区）、镇（街道）、村（居委会）心肺复苏普及和 AED 规范化布局全覆盖；

两地 AED 布局密度达到“每 10 万人 100 台”的共识标准。 
结论   开展全民心肺复苏普及和 AED 规范化布局工作，提高思想认识是前提，完善组织架构是保

障，普及策略是关键，信息技术是支持。 
关键字   心肺复苏；普及；AED；规范化布局； 
 
 
PU-2988  

Protective mechanism of Xuesaitong (lyophilized)  
injection on cardiac arrest/resuscitation in rats 

 
shengguang yang 

The Secend People,s Hospital of Futian District Shenzhen 
 
Abstract Introduction To explore the protective mechanism of Xuesaitong injection in the 
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resuscitation of cardiac arrest in rats by establishing a resuscitation model of rat cardiac arrest and 
a primary culture model of hippocampal neurons.  
Material and methods The rats were divided into a sham operation (SO) group, cardiopulmonary 
resuscitation (CPR) group and intervention therapy (IVT) group. We detected the average optical 
density values and the protein and gene expression of CyGB and HMGB1 in the hippocampal CA1 
area . The ELISA method was used to detect the concentrations of CyGB, HMGB1, TNF-α, NF-κB 
and IL-1β in the peripheral serum. Primary hippocampal neurons were cultured, and an OGD/R 
model was established. Results Compared with the CPR group, the expression level of the IVT 
group was significantly different at each time point (p<0.01). In the OGD/R group (after the OGD/R 
treatment), the apoptosis rate of hippocampal neurons was significantly increased. Compared with 
the CPR group or the OGD/R group, the expression of the CyGB protein in the IVT group was 
increased, while the expression of the HMGB1 protein was decreased. The apoptosis rate of 
hippocampal neurons in the OGD/R group was significantly reduced.  
Conclusions njection with Xuesaitong (freeze-dried) has a significant protective effect on the 
brain tissue of rats after cardiopulmonary resuscitation. The protective mechanism may occur 
through upregulating the expression of CyGB in cells, downregulating the expression of HMGB1, 
reducing the apoptosis rate of hippocampal neurons and inhibiting the expression of 
pro-inflammatory factors. 
Key words Xuesaitong, cardiac arrest/resuscitation, CyGB, HMGB1 
 
 
PU-2989  

个性化疼痛护理对缓解急诊肾结石患者的效果 
 

杨鹏艳 
湖南省人民医院 

 
目的 评价给予急诊肾结石患者个性化疼痛护理对缓解其疼痛的影响效果,为急诊肾结石护理提供参

考. 
方法   选择我院 2018 年 3 月-2020 年 3 月期间收治治疗的 92 例急诊肾结石患者,综合护理方法分

为对照组(n=46,常规护理)、观察组(n=46,常规护理+个性化疼痛护理).对比 2 组急诊肾结石患者干预

期间 VAS 评分变化情况以及护理工作满意度、护理依从性. 
结果 观察组急诊肾结石患者护理满意度、护理依从性占比均高于对照组,干预后 VAS 评分明显低于

对照组,P<0.05. 
结论   给予急诊肾结石患者个性疼痛护理干预可以改善患者疼痛感、提高护理效果.  
关键字 急诊肾结石;个性化疼痛护理;疼痛状态;护理满意度;依从性。 
 
 
PU-2990  

高校非医学专业《第一目击者现场急救》选修课 
教学设计探讨——以现场救护新理念为例 

 
韩小彤、刘晓亮、祝益民、陈芳、樊麦英 

湖南省人民医院（湖南师范大学附属第一医院） 
 
目的 我国目前有现场救护能力的第一目击者比率低，《第一目击者现场急救》作为通识教育选修课

面向所有非医学专业学生。 
方法 课程以现场救护观念为出发点从多方面展开，并在这个理念的引领下在伤病突发现场，能迅速、

正确、有效的初步现场急救措施，针对现场救护理念，从教学分析、教学方法、教学过程、教学效

果和教学反思五个方面进行教学探讨。 
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结果   从 2017 年上学期到 2020 年上学期，湖南师范大学本校和湖南大学共有 931 名在校大学生

报名，来自 130 个专业，395 行政班，年级分布为大一至大四。 
结论 反思本课程从设计到实施，最大的特点就是“新、精、实”。 
关键字   第一目击者，现场急救，教学，选修课 
 
 
PU-2991  

和肽素联合 N 末端脑钠肽前体评估 
急诊危重症患者预后价值的研究 

 
郑亮亮 1,2、安稳 3、袁绍华 4、张新超 1,2 

1. 北京医院 
2. 国家老年医学中心 
3. 山东大学第二医院 

4. 清华大学医院 
 
目的 观察与讨论血清和肽素（copeptin）联合 N 末端脑钠肽前体（NT-proBNP）在急诊危重症患者

预后评估中的价值 
方法 选择北京医院急诊科 2017 年 3 月到
2019 年 2 月入住急诊抢救室或重症监护室的病人 
201 例作为研究对象，来诊时立即留取血
清标本测定和肽素、N 末端脑钠肽前体水平以及其他常

用临床血液指标检查，并以 102 名
健康志愿者抽取和肽素水平作为对照，随访 30d，记录患者生

存情况。临床资料采用 SPSS 
25.0 进行统计处理 
结果 选择北京医院急诊科 2017 年 3 月到
2019 年 2 月入住急诊抢救室或重症监护室的病人 
201 例作为研究对象，来诊时立即留取血
清标本测定和肽素、N 末端脑钠肽前体水平以及其他常

用临床血液指标检查，并以 102 名
健康志愿者抽取和肽素水平作为对照，随访 30d，记录患者生

存情况。临床资料采用 SPSS 
25.0 进行统计处理 
结论 血清 copeptin 及 NT-proBNP 水平均可
作为急危重症患者 30d 死亡风险的独立预测因

子，对于急危重症患者的预后评价有较好的
辅助评估价值，且两指标联合相较于单一指标预测患

者预后价值更大，值得进一步进行研究 
关键字 和肽素；N 末端脑钠肽前体；危重症；预后 
 
 
PU-2992  

院前 5G 信息传递联合院内信息流程优化 
在急性缺血性脑卒中患者急诊救治中的应用 

 
陈丽君 

金华市中心医院 
 
目的 观察院前 5G 信息传递联合院内优化信息流程对急性缺血性脑卒中患者救治的临床效果。 
方法   回顾性分析经过倾向性评分匹配的于 2017 年 1 月 1 日至 2020 年 10 月 31 日我院急诊就诊

的缺血性卒中患者 94 例，观察并比较两组患者间 mTICI 评分以及入院-溶栓时间(Door to Needle 
Time,DNT)的差异。 
结果   两组间 mTICI 评分分布不存在显著性差异（P>0.05），DNT 时间观察组明显低于对照组（P < 
0.05）。 
结论   本研究表明院前 5G 信息传递联合院内优化信息流程体系可有效缩短患者入院至溶栓时间，

但其缩短幅度是否有临床意义仍需进一步实验证实。 
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关键字   急性缺血性脑卒中；DNT 时间；院前 5G 信息传递；信息流程优化 
 
 
PU-2993  

省级线上线下混合金课课程《第一目击者现场急救》的说课设计 
 

韩小彤、刘晓亮、祝益民、陈芳、樊麦英 
湖南省人民医院（湖南师范大学附属第一医院） 

 
目的 教育部目前在高校实施的“双万计划”旨在淘汰“水课”、打造“金课”，《第一目击者现场急救》是

一门面向高校非医学专业学生的通识教育选修课。 
方法   课程通过线上线下混合教学模式以纠正传统的现场救护观念为出发点从多方面展开，达到学

生们建立正确、先进的现场救护理念，并在这个理念的引领下在伤病突发现场，能迅速、正确、有

效的实施初步现场急救措施。 
结果   2021 年 3 月本课程被湖南省教育厅认定为省级线上线下混合一流本科课程（金课）。本文从

课程概述、教学设计思路、教学环境、教学方法、创新特色、教学效果六个方面介绍本课程的说课

设计。 
结论 对混合式教学，学生评教评分都在 90%。线上学生调查好评都在 95%以上。 
关键字   第一目击者；现场急救；混合教学；线上教学；线下教学 
 
 
PU-2994  

三元联动护理延续模式在高血压急症患者全程管理中的应用 
 

邬玲丽 
浙江衢化医院 

 
目的 探讨三元联动护理延续管理模式在高血压急症患者全程管理中的应用效果 
方法   选取 2018 年 7 月至 2019 年 6 月收治本院急诊病房的 60 例高血压急症患者为研究对象,随
机分成对照组和观察组各 30 例。两组患者急性期均给予乌拉地尔治疗，缓解期予以口服降压药，对

照组实施常规护理,观察组实施常规护理基础上，实施三元联动护理延续管理模式;对比治疗效果。 
结果   干预后,观察组 SBP(128.6±7.6)mmHg、DBP(82.3±4.1)mmHg、患者住院、出院护理满意度

分别为 93.3%及 96.7%、治疗后生活质量（92.3±4.3）分明显高于对照组。住院（5.7±1.5)d、年复

发率 6.7%明显低于对照组。与对照组相比,差异有统计学意义(P<0.05)。 
结论   三元联动护理延续管理模式可有效促进高血压急症患者血压恢复正常，且可提高患者护理满

意度，降低患者复发率，缩短住院时间，明显改善患者的生存质量，值得临床护理进一步推广 
关键字   三元联动护理延续模式； 高血压急症；护理管理； 应用效果; 
 
 
PU-2995  

艾滋病患者社交回避苦恼、情绪社会孤立与焦虑抑郁的关系研究 
 

黄明榕 
温州医科大学附属第一医院 

 
目的 探讨艾滋病患者情绪社会孤立、社交回避及苦恼与焦虑抑郁的关系，并分析社交回避及苦恼在

情绪社会孤立与焦虑抑郁间的中介作用。 
方法 采用焦虑自评量表、抑郁自评量表、情绪-社交孤独量表、社交回避及苦恼量表，对 202 名艾
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滋病患者进行调查。 
结果 艾滋病患者焦虑和抑郁得分为（44.76±10.44）和（51.09±10.84）；情绪社交孤立与社交回避

苦恼得分为（6.37±4.59）和（11.31±6.87）。抑郁与情绪社交孤立（t=0.225）、社交回避苦恼（t=0.516）
呈正相关；焦虑与情绪社交孤立（t=0.281）、社交回避苦恼呈正相关（t=0.442），P 均＜0.01。社交

回避苦恼在情绪社交孤立与焦虑间起完全中介作用（中介效应为 17.6%），社交回避苦恼在情绪社交

孤立与抑郁间起完全中介作用（中介效应为 23.1%）。 
结论   情绪社交孤立通过导致艾滋病患者的社交回避苦恼影响其焦虑和抑郁，医院应通过加强艾滋

病患者的社会支持，减少其社交回避苦恼以促进其心理健康。 
关键字  
 
 
PU-2996  

中医特色延续护理管理在脑卒中患者中的应用 
 

何斌 
东阳市人民医院 

 
目的 探讨中医特色延续护理管理在脑卒中患者疾病管理中的应用价值。 
方法 选取 2016 年 5 月～2017 年 12 月就诊于本院共 69 例脑卒中患者作为研究对象，根据就诊时

间先后分为两组，实验组 34 例，对照组 35 例。治疗期间给予对照组常规护理，实验组则开展中医

特色延续护理，观察比较两组护理效果。 
结果 两组护理后 SF-36 量表评分比较，实验组各项指标得分均高于对照组（P＜0.05）；护理满意

度比较，实验组高于对照组（P＜0.05）。 
结论 对脑卒中患者开展中医特色延续护理效果显著，能有效提升患者远期预后效果及生活质量，护

理满意度高，有推广价值。 
关键字 中医护理；延续护理；脑卒中；生活质量 
 
 
PU-2997  

服务补救运作系统在急诊护理管理中的实践 
 

任菁南 
东阳市人民医院 

 
目的 分析服务补救运作系统在急诊护理管理中的应用及应用效果。 
方法 于2017.1～2018.12期间，随机选取本院 60例急诊科患者作为本次临床研究对象。在 2017.1～
2017.12 期间，急诊科行常规护理管理，将 30 例急诊科患者视为对照组；在 2018.1.1～2018.12 期

间，加行服务补救运作系统，将 30 例急诊科患者视为研究组。总结服务补救运作系统的有效应用措

施，分析服务补救运作系统在急诊护理管理中的应用效果。 
结果 研究组的患者接待、急救处理、病情交代、护理安全的护理质量评分均高于对照组，P＜0.05，
差异据具有统计学意义。研究组的患者满意度（100.00％）高于对照组的（76.67％），P＜0.05，差

异具有统计学意义。 
结论 服务补救运作系统在急诊护理管理中的应用效果显著，全面提升护理质量评分，增加患者满意

度，可考虑在临床中合理推广与应用。 
关键字 服务补救运作系统；急诊；护理管理；管理效果； 
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PU-2998  

感染性休克的临床急救措施及死亡率影响因素探讨 
 

郑建科 
横店文荣医院 

 
目的 探讨研究临床上感染性休克的紧急救治措施和影响感染性休克死亡率变化的相关因素。 
方法 以本院 2020 年至 2021 年接受诊治的 86 例感染性休克住院患者为对象进行研究分析，评估患

者病情，及时清除病因，给予入院患者充分的休克液体复苏治疗和血管活性药物，观察患者临床反

应，记录患者治疗前后血流动力学、血清乳酸及组织氧代谢的改善情况以及病死率。 
结果 86 例感染性休克患者经紧急治疗后共有 9 例患者死亡，病死率为 10.47％，其他患者经急救治

疗后的血流动力学、血清乳酸及组织氧代谢比较治疗前均得到明显改善，差异有统计学意义

（P<0.05）。 
结论 感染性休克的急救治疗效果随病情程度不同会出现一些不同，危机时可能会导致心脏和呼吸出

现衰竭等紧急情况，必须立即得到医生的救治，具体对症急救措施需要医生根据患者实际情况决定，

同时要做好预防脏器功能衰竭及弥漫性血管内凝血（DIC）出现的措施，积极降低病死率，提高预

后效果。 
关键字 感染性休克；急救措施；死亡率 
 
 
PU-2999  

急诊科急救药物合理应用 
 

陈天华 
横店文荣医院 

 
目的 分析探究急诊科急救药物在临床中的合理应用，提高急诊科临床用药安全水平。 
方法 随机调取 2018 年 1 月至 2020 年 1 月我院急诊科开具的 1500 张急诊药物处方并进行回顾分

析，总结归纳各种药物使用情况及使用的规范性，探究急诊药物在临床应用中如何产生不合理性，

同时根据相关文献资料提出药物合理应用措施。 
结果 我院急诊科急诊药物应用方面确存抗菌药物使用不规范、急诊药物配伍禁忌、药物用量不合理、

适应症与患者疾病不符等药物应用不合理情况。 
结论 急诊急救药物合理应用的基础是医、药、护三方不断进步、共同努力、认真负责，严格遵守用

药规则。 
关键字 急诊科；急救药物；合理应用；用药规则 
 
 
PU-3000  

急性心肌梗死的院前急救及急诊室处治 
 

陈天华 
横店文荣医院 

 
目的 提高对急性心理梗死患者临床表现认知，探讨其院前急救和急诊室救治。 
方法 选出 2019年至 2020年间我院收治的院前急性心肌梗死患者 80例的临床资料并进行回顾性分

析，将患者根据溶栓治疗时间分为治疗组和对照组，每组各有患者 40 例，其中治疗组患者接受早期

溶栓治疗，对照组患者接受常规治疗。 
结果 治疗组急性心肌梗死患者经早期溶栓治疗后血管再通率为 72.5%，病死率为 2.5%，治疗效果
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明显优于对照组（血管再通率为 12.5％，病死率为 10.0％）。 
结论 急性心肌梗死进行早期溶栓治疗能够明显降低患者的病死率，减少并发症出现，改善预后情况，

安全有效可行性高且能够为患者减少医疗经济负担，值得进行推广应用。 
关键字 急性心肌梗死：院前急救；早期溶栓 
 
 
PU-3001  

中西医结合治疗内科消化性溃疡疾病 110 例的效果分析 
 

陈大威 
横店文荣医院 

 
目的 结合中西医疗法对内科消化性溃疡疾病进行诊疗并对治疗效果进行分析总结。 
方法 从 2020 年 3 月至 2021 年 3 月本院消化内科接诊的溃疡患者中任意择取的 110 例作为研究对

象，并按照随机和平均的原则分出两组，即对照组和研究组，每组患者 55 例，并对对照组患者实施

传统单一西药疗法，对研究组患者实施中西医结合疗法治疗消化性溃疡疾病，记录两组患者的治疗

过程和情况，计算治疗总有效率，比较两组治疗方法的治疗效果。 
结果 对照组有效者共 46 例，总有效率为 83.63％，研究组有效者共 55 例，总有效率为 100％，研

究组患者治疗总有效率显著高于对照组，差异具有统计学意义，P＜0.05。 
结论 在消化内科中应用中西医结合的方法治疗溃疡性疾病最终能起到比较单纯西医疗法更加清晰

显著的临床效果，患者病情的缓解状况十分明显，患者病状消除情况十分显著，患者可通过中医中

药得到肌体的整体调理，降低依赖性，从根本上治疗疾病，具有很高的临床推广应用价值。 
关键字 中西医结合；内科；消化性溃疡；效果 
 
 
PU-3002  

国内外重症监护室患者的心理韧性研究进展 
 

邱圆 1、卢中秋 2 
1. 温州医科大学 

2. 温州医科大学附属第一医院 
 
目的 目前与 ICU 相关的危险因素的研究已经较为广泛，但很少研究考察个体差异变量(无论是内源

性心理变量还是外源性环境因素)是否能在患者应对重症监护室压力时发挥作用。本文综述重症监护

室患者心理韧性的研究进展，旨在探讨对重症监护室患者心理韧性干预的新方向，进一步拓展韧性

相关研究提供参考。 
方法   本文对心理韧性的概念内涵，研究方法，评估方法，现状水平，相关因素及干预进行综述。 
结果 目前重症监护室患者心理韧性的概念尚未统一，国内针对心理韧性的研究主要集中在大学生、

护士、癌症患者等人群，对 ICU 患者的相关性研究较少。测量工具缺乏特异性，对于研究方法我国

以调查研究为主，干预性研究较少。 
结论   心理韧性研究为了解重症监护室患者心理健康提供了一个新的视角，未来对心理韧性的研究

可以多元化为原则，将质性研究和量性研究结合起来。质性研究可深入患者的个人经历以及潜在的

创伤性事件，洞察患者的真实内心，了解重症监护室患者面对疾病采取的应对策略，评估患者在逆

境中的状态以及内在力量和意志力，对提高护理质量和效率，促进患者健康福祉具有重要意义。量

性研究可编制一份针对重症患者的心理韧性量表进行量化，评估重症患者从压力中恢复的能力，早

期识别出韧性水平低的患者，并以外部资源的形式给予更多的支持，帮助患者摆脱无助感和失控感，

使其更好地应对自己的处境，还有助于评价今后的临床干预效果，为提高重症监护室患者心理韧性

水平提供理论基础。 
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关键字   重症监护室；患者；心理韧性； 
 
 
PU-3003  

浅谈新冠疫情下的急诊医患矛盾 
 

张兰 
武汉大学人民医院 

 
目的 分析疫情下急诊科医患矛盾产生的原因，并提出改进措施。 
方法 调查分析我院急诊 5 月 16 日复工后至 2021 年 1 月 16 日接诊病人总数及收到的投诉例数，从

急诊疫情防控管理、急诊患者转运、缓冲病房管理、医护人员管理、患者因素五个环节进行分析，

探索新型冠状病毒疫情背景下急诊科医疗环境中容易引起医患矛盾的因素。 
结果   回顾疫情后 2020 年 5 月 16 日复工至 2020 年 12 月 16 日，我院急诊科流量达 34322 人次，

急危重症就诊人数有所增加，共收到投诉 39 例，投诉率为 0.11%。其中因核酸检测导致的矛盾 13
例,治疗不及时投诉 11 例，对医护服务不满意 8 例，患者信息错误 5 例，治疗不当 2 例，这些投诉

事件的发生与防控管理、急诊患者转运，缓冲病房管理、医护人员管理、患者因素有着重要的因果

关系。 
结论   在做好疫情防控的同时，优化患者就诊环节，以期缓和医患关系，减少医患纠纷的发生。 
关键字   新冠疫情；急诊科；医患矛盾 
 
 
PU-3004  

分区域情景教学法在急诊科护生带教中的应用 
 

叶小芳 
浙江衢化医院 

 
目的  探究分区域情景教学法在急诊科护生带教中的应用及效果 
方法   使用随机分组法将 100 名急诊科护生分为两组并采取不同教学方法，对照组的 30 名应用传

统教学法，研究组的 30 名应用分区域情景教学法。课程结束后进行护生急救能力评价，两组数据进

行统计学分析并讨论差异 
结果   严重护生急救能力的 4 项评分（预检分诊 90.47±4.62 分、观察评估 91.34±4.35 分、急救动

手 91.21±4.98 分、应急配合 90.37±4.68 分）均高于对照组，P＜0.05 差异有统计学意义。 
结论   急诊科护生带教应用分区域情景教学法，可显著提高护生的急救能力。 
关键字   急诊科；分区域教学；情景教学 
 
 
PU-3005  

低剂量替格瑞洛用于老年不稳定型心绞痛患者的疗效分析 
 

叶俊男、段婷婷 
衢州市人民医院 

 
目的 探讨低剂量替格瑞洛用于老年不稳定型心绞痛的疗效。 
方法   选择 2019 年我院收治的 126 例不稳定心绞痛患者，随机分为标准剂量组和低剂量组 63 例，

两组患者均接受阿司匹林治疗，标准剂量组在阿司匹林基础上口服标准剂量替格瑞洛片（首次剂量

180mg，随后 90mg/次，2 次/d），低剂量组在阿司匹林基础上口服低剂量替格瑞洛（首次剂量 120mg，
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随后 60mg/次，2 次/d），6 个月后比较两组治疗效果、缺血和出血风险。 
结果   标准剂量组和低剂量组总有效率分别为 90.00%、86.67%，两组比较无显著差差异（P>0.05）；
标准剂量组 MAADP、PRI 明显低于低剂量组（P<0.05），两组 AA 抑制率、ADP 抑制率比较无明显

差异（P>0.05），；两组患者出血事件发生率比较无显著差异（P>0.05）。 
结论   低剂量替格瑞洛治疗老年不稳定型心绞痛的疗效和安全性与标准剂量替格瑞洛相当，且前者

更具经济适用性。 
关键字   不稳定型心绞痛；替格瑞洛；不同剂量；疗效 
 
 
PU-3006  

甲基化的 LncSHGL 促进脂肪细胞分化 
 

黄贤伟、刘雄、胡俊、陈银蓉、潘满冬、蔺际龑 
厦门大学附属第一医院 

 
目的 冠状动脉粥样硬化是急性心肌梗死的主要原因，脂质代谢障碍是其病变基础。LncRNAs 在脂

肪细胞分化中的调节机制仍不清楚。本研究旨在探讨 LncSHGL 对脂肪细胞的分化作用及机制，更

好的了解脂质代谢障碍，为研究心梗提供新靶标。 
方法 采用 RT-PCR 检测 LncSHGL 等相关表达，甲基化特异性 PCR 检测 LncSHGL 甲基化；油红

O 染色评估脂肪细胞分化；CCK-8 检测细胞增殖。蛋白质免疫印迹试验检测脂肪细胞标志蛋白表达。 
结果 LncSHGL 表达在 3T3-L1 前脂肪细胞分化过程中减少。LncSHGL 过表达抑制 3T3-L1 细胞的

增殖，减少脂滴积累，而敲低 LncSHGL 表现出相反结果。同时研究还发现在 3T3-L1 细胞分化过程

中甲基化水平明显升高，用甲基化抑制剂处理后 LncSHGL 的表达明显增加。 
结论 研究证明 LncSHGL 的甲基化调节参与脂肪细胞的分化。 
关键字 动脉粥样硬化;脂肪细胞分化; LncSHGL;甲基化 
 
 
PU-3007  

预见性创伤护理对急诊创伤性骨折患者救治效果的影响 
 

许红玲、柴宇霞、陈倩 
郑州大学第一附属医院 

 
目的 创伤性骨折是指直接或间接暴力引起的正常骨的骨折，急诊创伤性护理诊疗中以抢救生命为基

础，以提升患者生命质量为核心，预见性创伤护理结合诊疗中常见的潜在风险和问题对患者开展护

理工作，能够有效的降低并发症的出现。特开展实验对比探究预见性创伤护理对急诊创伤性骨折患

者的救治效果。 
方法 以我科收治的 53 例预见性创伤患者为例，将患者分为常规组（n=27）和观察组（n=26），常

规组患者实施常规护理，而观察组患者则实施预见性创伤护理，对比两组患者就诊效果。 
结果 就两组患者抢救成功率以及抢救时间进行对比，观察组患者急救成功率高于常规组患者，无统

计学差异（p＞0.05），观察组患者急救时间显著短于常规组患者（p＜0.05）。对比两组患者创伤性

骨折治疗常见并发症出现率，观察组患者发生率显著低于常规组患者（p＜0.05）。 
结论 对急诊创伤性骨折患者实施预见性创伤护理措施，临床护理中结合患者的临床症状以及护理人

员工作经验，提前做好预防护理工作和急救准备工作，能够显著提升患者救治成功率。创伤性骨折

病人，受伤后会产生不同的应激反应，在护理过程中以患者心理活动为基础，结合患者的不同情况

对患者进行预见性干预，降低患者治疗期间不良反应发生率，促进患者疾病的康复。 
关键字  
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PU-3008  

Reduced Number and Activity of Circulating Endothelial 
Progenitor Cells in Acute Aortic Dissection and Its 

Relationship With IL-6 and IL-17 
 
Zhenhua Huang1、Zhihao Liu1、Keke Wang1、Zi Ye 1、Yan Xiong1、Bin Zhang2、Jinli Liao 1、Lijin Zeng1、Haitao 

Zeng3、Gexiu Liu4、Hong Zhan1、Zhen Yang1 
1. Division of Emergency Medicine, Department of Emergency Intensive Care Unit, The First Affiliated Hospital of 

Sun Yat-sen University, Guangzhou, China 
2. 江门市中心医院 

3. 中山大学附属第六医院 
4. 暨南大学医学院 

 
This study investigates the alteration in function and number of circulating endothelial progenitor 
cells (EPCs) in patients with aortic dissection (AD), compared with hypertensive patients, and its 
possible mechanism. Thirty-four patients with acute aortic dissection (AAD) and 20 patients with 
primary hypertension were involved. Flow cytometry analysis was performed to detect the number 
of CD34+/KDR+ cells, and acetylated low density lipoprotein (ac-LDL) and lectin fluorescent 
staining method was applied to test the number of cultured EPCs. In addition, EPC migration and 
proliferation were measured, and plasma interleukin 6 (IL-6) and interleukin 17 (IL-17) levels were 
investigated. The number of circulating EPCs in the AAD group was lower than that in the non-AD 
group, and the proliferation and migration of circulating EPCs in the AAD group were lower than 
that in the non-AD group. In addition, the number, proliferation, and migration of circulating EPCs 
were significantly inversely correlated with the aortic dissection detection risk score (ADD-RS). 
More importantly, increased plasma IL-6 and IL-17 level was found in the AAD group, and the two 
inflammatory factors were inversely associated with the function and number of circulating EPCs 
in the AAD group. We first demonstrated that the number and function of circulating EPCs are 
reduced in the AAD group, which may be partly related to upregulated plasma IL-6 and IL-17. Our 
study provides novel insight on the underlying mechanism and potential therapeutic target of AAD. 
Key words  
 
 
PU-3009  

1233 例急性酒精中毒患者流行病学特征分析 
 

王泽华 
河南省人民医院 

 
目的 探索郑州市金水区急性酒精中毒病例的流行病学特征及变化趋势，为预防和控制酒精中毒事件

的发生提供科学依据。 
方法   从 2015 年 1 月 1 日—2019 年 12 月 31 日间河南省人民医院急诊科收治院前急救数据中获

取 1233 例急性酒精中毒病例进行调查分析。 
结果   从该医院收治的患者分析，金水区急性酒精中毒的发病率有逐年上升趋势（P < 0.01），患

者以男性为主 （占病例总数的 69.4%），年龄集中在 18~45 岁（占病例总数的 70.4%），酒精中毒

病例人群职业分布特征明显，其中以上班族为主，占病例总数的 34.8%；此外女性及学生群体例数

呈增长趋势，且女性患者年龄较男性低（P < 0.01）；年度中季节分布夏秋季患者占比较高；按月份

分布中以 7-8 月份占比最高；一天中 21～23 时急诊就诊高峰;周末酒精中毒的发生比例最高

（34.86%）,有明显的"休息日效应"。 
结论   酒精中毒发生例数逐年增加,青少年群体例数呈现增加趋势；相关部门应进行宣传教育及采
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取相应控制措施来减少酒精中毒的发生，保障人民生命健康。 
关键字   急性酒精中毒 院前急救 流行病学 
 
 
PU-3010  

对急诊院前急救中可视喉镜的应用方法与临床价值进行分析 
 

朱秋晗 
淮安市急救中心 

 
目的 探析可视喉镜在急诊院前急救中的应用方法与临床价值。 
方法 随机抽选 2017 年 6 月至 2020 年 6 月本市急救中心站点接诊的 100 例院前急救患者，基于随

机数字表法分组，对照组（50 例）利用普通喉镜急救，观察组（50 例）采用可视喉镜急救，对两

组一次插管成功率、一次插管时间、平均插管时间、插管中及插管后平均动脉压（MAP）和血氧饱

和度（SpO2）进行对比分析。 
结果 SpO2 及 MAP 水平方面，观察组插管中及插管后均比对照组优，差异均明显（P<0.05）；一次

插管时间方面，两组对比，未见明显差异（P>0.05）；平均插管时间方面，观察组比对照组少，差

异显著（P<0.05）；一次插管成功率方面，观察组（92.00%）比对照组（68.00%）高，差异显著（P<0.05）。 
结论 可视喉镜在急诊院前急救中应用效果明显，不仅可以减少平均插管时间，改善血氧饱和度及平

均动脉压，而且能够提高一次插管成功率，值得采纳、推广。 
关键字 可视喉镜；院前急救；插管 
 
 
PU-3011  

Orai1 介导的钙内流改善脓毒症诱导的 
T 淋巴细胞免疫抑制和急性器官功能障碍 

 
陈隆望、卢中秋 

温州医科大学附属第一医院 
 
目的 脓毒症引发的免疫麻痹，特别是 CD4+ T 细胞功能障碍，增加了对感染的易感性。钙库操纵的

钙内流（SOCE）是感染、炎症和自身免疫的关键介质。Orai1 是 SOCE 的一个主要组件，Orai1 和

SOCE 在脓毒症诱导免疫抑制中的作用尚待阐明。 
方法 选取清洁级雄性 BALB/c 小鼠，制作盲肠结扎穿孔脓毒症模型，不同时间点（12h、24h、48h）
取小鼠器官组织及血清。首先运用流式细胞术检测脓毒症小鼠脾 T 细胞的分化（Th1、Th2、Th17、
Treg），然后分离培养 CD4+T 细胞，用 ELISA 检测上清 IL-2、IL-4、IFN-γ 等细胞因子水平。运用

流式细胞术和蛋白质免疫印迹（Western Blot，WB）检测活化 T 细胞（NFAT）信号通路和 SOCE
水平。Orai1 上调后，进一步观察脓毒症小鼠 T 细胞分化、SOCE 水平及器官损伤情况。 
结果 我们发现脓毒症小鼠脾脏 CD4+ T 细胞免疫麻痹、CD4+CD25+Treg 细胞/T 辅助 17 (Th17)细
胞比例失衡。随后，我们发现 NFAT 信号通路和 SOCE 在脓毒症小鼠中均被抑制。此外，上调 Orai1
不仅可以提高 T 细胞在脓毒症中的免疫功能，还可以降低脓毒症小鼠的死亡率和器官损伤。最后，

Orai1 过表达可恢复脓毒症患者的 SOCE 水平。 
结论   Orai1 介导的钙内流可改善脓毒症诱导的 T 淋巴细胞免疫抑制和急性脏器功能障碍。 
关键字 脓毒症；免疫抑制；SOCE；Orai1；钙离子；Treg 
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PU-3012  

烟酰胺核苷对脓毒症小鼠 T 细胞免疫功能及脏器损伤的影响 
 

杨玺渝 
温州医科大学附属第一医院 

 
目的 本实验主要探讨 NR 对脓毒症小鼠 T 细胞免疫功能 及脏器损伤的影响。 
方法   体内实验对小鼠进行盲肠结扎穿孔术构建脓毒症模型，小鼠随机分为六组：Sham 组、Sham 
+ NR(500 mg/kg)组、CLP 组、CLP + NR(100 mg/kg)组、CLP + NR(500 mg/kg)组、CLP+NR(1000 
mg/kg)组。NR 组腹腔注射 1 ml 相应浓度的 NR 试剂，CLP 组和 Sham 组腹腔注射 1 ml 的生理盐

水作为对照。造模后 24 h 处死存活小鼠，提取小鼠脾脏单核细胞检测 T 细胞数量及功能的变化。观

察小鼠 7 天死亡率，其余于造模后 24 h 处死存活小鼠，取出小鼠脏器做病理切片并评分，检测小鼠

腹腔灌洗液 24 h 细菌载量。检测小鼠脾脏单核细胞抗促炎因子 mRNA 表达水平的变化。 
结果   NR 改善了脓毒症小鼠 T 细胞增殖能力，提高了 T 细胞数量，减少了 T 细胞的凋亡，降低了

脓毒症小鼠脾脏 Treg 表达，使 CD4+T 细胞向 Th1 分化，改善了脓毒症的 T 细胞免疫功能。NR 还

可以提高脓毒症小鼠细菌清除率，改善脓毒症小鼠的多器官功能损伤，提高小鼠存活率。NR 可以

改善脓毒症小鼠脾单核细胞的促抗炎平衡能力。 
结论   脓毒症小鼠 T 细胞呈免疫抑制状态，NR 能减轻脓毒症小鼠 T 细胞免疫抑制。NR 提高了脓

毒症小鼠的细菌清除率，改善了脓毒症小鼠的器官功能损伤，提高了脓毒症小鼠的生存率 
关键字  
 
 
PU-3013  

护士性别角色对职业幸福感的影响： 性格优势的中介作用 
 

卢中秋、高瑢 
温州医科大学附属第一医院 

 
目的 探讨护士性别角色、性格优势与职业幸福感三者的关系，研究性别角色、性格优势对职业幸福

感的影响。 
方法   采用横断面研究，应用一般资料调查表、性别角色量表（简化版）、三维度性格优势问卷及

医务工作者职业幸福感量表对浙江省温州市某一家三甲医院的 318 名护士进行调查。 
结果   本研究中护士的性格优势和职业幸福感得分分别为（57.29±7.16）分、（79.59±12.67）分。

性别角色中双性化与性格优势、职业幸福感呈正相关关系（p＜0.01);未分化与两者呈负相关关系（p
＜0.01)；性格优势与职业幸福感正相关（r=0.350,p＜0.01）。在护士性别角色对职业幸福感的影响

中，性格优势起完全中介作用。 
结论   性别角色和性格优势是影响护士职业幸福感的重要因素，性别角色可以通过性格优势间接影

响护士职业幸福感。临床护理管理者应根据不同性别角色采取相关措施培养与之相适应的性格优势，

提高护士职业幸福感。 
关键字   护士、性别角色、性格优势、职业幸福感、中介作用 
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PU-3014  

CD71+有核红细胞在脓毒症患者预后评估中的价值 
 

蒋丹蔚、卢中秋 
温州医科大学附属第一医院 

 
目的 探究脓毒症患者外周血中 CD71+有核红细胞的表达，分析其在预后评估中的价值。 
方法   纳入 2019 年 7 月 1 日至 2020 年 7 月 31 日在温州医科大学附属第一医院 EICU 里所有脓毒

症患者，收集他们的临床资料。记录其 30 天内的生存情况。根据是否存在休克分为休克组和非休克

组，再根据 30 天的预后情况分为存活组和死亡组，比较两组间各指标的差异，应用单因素和多因素

logistic 回归分析上述纳入的指标是否为影响脓毒症患者预后的危险因素。采用受试者工作特征曲线

（ROC）分析相关指标对脓毒症患者预后的评估价值。应用 Kaplan-Meier 法绘制生存曲线，评估外

周血 CD71+有核红细胞比例与脓毒症患者 30 天死亡率之间的关系。 
结果 脓毒症休克组外周血 CD71+有核红细胞比例明显高于非休克组，脓毒症死亡组外周血 CD71+
有核红细胞比例明显高于存活组，均有统计学差异。多因素 Logistic 回归分析发现，器官衰竭数量、

APACHE Ⅱ评分、CD71+有核红细胞比例均为脓毒症患者预后的独立危险因素。外周血 CD71+有
核红细胞比例<1.79%的脓毒症患者住院 30 天生存率明显高于外周血 CD71+有核红细胞比例

≥1.79%的脓毒症患者，结果有统计学差异。 
结论   脓毒症患者外周血 CD71+有核红细胞比例与脓毒症患者的严重程度相关。其可作为评估脓

毒症患者 30 天的院内死亡率的指标。 
关键字   脓毒症；CD71+有核红细胞；预后 
 
 
PU-3015  

Successful Treatment of Systemic Lupus Erythematosus 
with Perianal Necrotizing Fasciitis: a Case Report 

 
Jinyi Liu1、Jiajia Li1、Chang Xu2、Guangliang Hong1、Guangju Zhao1、Zhongqiu Lu1 

1. The First Affiliated Hospital of Wenzhou Medical University 
2. 中国科学院大学宁波华美医院 

 
Systemic lupus erythematosus patients have reduced immunity and often develop a serious 
infection, critical illness, and poor prognosis. Perianal skin tissue is soft, easily damaged, 
susceptible to fecal contamination, and vulnerable to infection. Severe cases lead to perianal 
necrotizing fasciitis. However, systemic lupus erythematosus is rarely complicated with perianal 
necrotizing fasciitis. We report a case of systemic lupus erythematosus complicated with perianal 
necrotizing fasciitis diagnosed and treated by emergency department of our hospital.We 
concluded that SLE patients should be closely monitored for infection. Patients with necrotizing 
fasciitis should be treated immediately with surgery or drainage and broad-spectrum antibiotics. 
The functions of various organs should also be monitored to prevent multiple organ failure. 
Key words systemic lupus erythematosus, necrotizing, fasciitis, case report 
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PU-3016  

恙虫病合并多器官功能障碍临床特征及危险因素分析 
 

刘雄 1,2、蔺际龑 1 
1. 厦门大学附属第一医院 

2. 福建医科大学 
 
目的 通过回顾分析恙虫病患者的临床特征，尝试明确与恙虫病合并多器官功能障碍相关的危险因

素。 
方法 本研究纳入 2017 年 01 月至 2020 年 12 月期间就诊我院并确诊为恙虫病的患者共 91 例，分

为非 MODS 组（N=65）及 MODS 组（N=26），通过多因素 logistics 回归确定恙虫病合并多器官功

能障碍的显著相关因素。 
结果 每年 6-8 月份为我院收治恙虫病的最多月份，发热是患者就诊的主要症状，焦痂是其最主要的

体征，患者发病至就诊的平均天数为 7.4±3.21 天，最常见的并发症为肝功能异常、肺部炎症、及血

小板减少。多因素 logistics 回归分析得出以下三个因素为恙虫病合并多器官功能障碍的显著相关因

素：（1）血小板计数< 100X109/L（P=0.005, OR=27.459, 95%CI: 2.75-274.192）。（2）降钙素

原>0.5ug/L（P=0.023, OR=14.341, 95%CI: 1.438-143.036）。（3）白蛋白< 30g/L（P=0.003, 
OR=60.848, 95%CI: 4.188-884.141）。 
结论 对于恙虫病患者，临床工作中要注意监测恙虫病患者的一些指标，尤其当出现血小板计数< 
100X109/L，降钙素原> 0.5ug/L 及白蛋白< 30g/L 等情况时，要警惕出现多器官功能障碍等严重并

发症。 
关键字  ：恙虫病，多器官功能障碍，危险因素，并发症 
 
 
PU-3017  

食物性横纹肌溶解症患者的临床研究 
 

侯宇虹、王蕾、韩国杰、王正斌、朱长举 
郑州大学第一附属医院 

 
目的 总结分析小龙虾致横纹肌溶解症患者的急诊诊断和急诊处理经验 
方法 对 20 例小龙虾致横纹肌溶解症患者的临床特点、早期诊断及急诊处理资料进行回顾性总结。 
结果 经急诊处理后，所有患者的肌痛、无力等于 2～5d 后后消失，血常规、心肌标志物和肾功能功

能 5～7d 后恢复正常，尿常规等也于 3～5 d 后恢复正常，所有患者均痊愈出院。 
结论 对食用小龙虾导致的横纹肌溶解症患者实施及时有效的急诊治疗，患者可预后较好。 
关键字   横纹肌溶解症；小龙虾；急诊处理 
 
 
PU-3018  

院前急救护理路径在急性心肌梗死患者中的应用 
 

罗鹤鹏 
湖南省人民医院 

 
目的 探究院前急救护理路径于急性心肌梗死患者中的应用效果 
方法 选取 2018 年 5 月至 2020 年 5 月期间收治的 30 例急性心肌梗死患者，将其随机分入对照组与

研究组，两组各 15 例患者。其中对照组采取常规院前急救护理，研究组采取院前急救护理路径。对

比两组的急救成功率、心血管事件发生率、院前急救时间及急诊抢救时间等指标。 
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结果 研究组的急救成功率高于对照组、心血管事件发生率低于对照组、住院时间、院前急救时间及

急诊抢救时间短于对照组，差异有统计学意义（p<0.05）。 
结论 院前急救护理路径可以提高急性心肌梗死患者成功率，其对急性心肌梗死患者急救有着非常重

要的作用。 
关键字 院前急救护理路径；急性心肌梗死；应用效果 
 
 
PU-3019  

一例高风险地区急性百草枯中毒的救治与护理 
 

阎东灿 
邢台市人民医院 

 
目的 通过对本例高风险地区急性百草枯中毒病人的救治与护理，掌握了疾病的临床表现和救治原

则。在本例护理的过程中，我们首先要做好防止被新型冠状病毒感染的预防措施，其次要注意：因

百草枯对肺损伤带来的低效型呼吸形态、CRRT 抗凝引起的出血、消化道损伤带来的疼痛、营养支

持及心理护理等护理问题。 
方法 回顾性个案研究 
结果 经过 5 天的治疗与护理，患者治疗效果显著，但到后期因家庭经济困难原因，家属拒绝 CRRT
治疗，病情随后进一步恶化，家属最终放弃治疗。 
结论 百草枯中毒尚无特效解毒剂，属于摸索阶段，寻找解毒剂是救治成功的关键。目前，在积极治

疗的前提下，尽量减少毒物吸收和促进毒物排泄是基本的治疗措施，应及时早期进行处理，同时根

据病情，选择合适的血液净化模式进行治疗，还要给予早期大剂量糖皮质激素及抗氧化损伤的治疗。

该患者口服量大、时间长，是救治的难点，但即使出现相应的肺部疾病，也要积极治疗，这仍有治

愈或延缓生命的可能。除此之外，患者来自高风险地区，在治疗护理期间，我们要做好防护措施，

落实标准预防，避免感染及传播。 
关键字 百草枯；洗胃；血液净化；肺纤维化； 
 
 
PU-3020  

院前急救护士职业暴露的危险因素分析及防范措施 
 

聂菊香 
中国人民解放军联勤保障部队第 903 医院 

 
目的 目的探讨院前急救护士职业暴露的常见危险因素及防范措施。 
方法   方法 分析院前急救护士常发生职业暴露的因素，采取相应的措施，使职业暴露的发生得到

有效的控制[1]。 
结果 结果 采取有效措施，降低了院前急救护士职业暴露的概率。 
结论 结论 采取及时采取有效的防护措施对院前急救护士职业防护具有重要作用。也可以降低院前

急救护理职业暴露事件。 
关键字 院前急救护士；职业暴露；危险因素；防范措施 
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PU-3021  

浙江省温州市瓯海区南白象温医一院新院区 
 

徐荣校、卢中秋 
温州医科大学附属第一医院 

 
目的 骨髓细胞中存在造血多能干细胞，具有增殖和分化为各种原始和成熟免疫细胞的能力。PINK1
是一种蛋白激酶，其在细胞内介导的线粒体自噬可降解损伤或老化的线粒体，从而调控线粒体功能

和能量代谢。本研究通过建立脓毒症小鼠模型和利用基因转染技术调节 PINK1 表达，阐明脓毒症中

PINK1 介导的线粒体自噬对小鼠骨髓细胞向不同类型细胞分化及分化过程中糖酵解水平的影响，为

探索脓毒症的免疫调控途径提供新线索。 
方法   略 
结果 略 
结论 1. 正常状态下，过表达 PINK1 抑制小鼠骨髓细胞分化树突状细胞，促进小鼠骨髓细胞分化巨

噬细胞； 
2. 脓毒症状态下小鼠骨髓细胞分化树突状细胞和巨噬细胞能力减弱，分化过程中线粒体自噬水平和

糖酵解水平升高； 
3. 过表达 PINK1 增强脓毒症小鼠骨髓细胞分化过程中线粒体自噬，并抑制糖酵解水平升高，恢复

脓毒症小鼠骨髓细胞分化能力。 
关键字   PINK1；线粒体自噬；细胞分化；糖酵解；脓毒症 
 
 
PU-3022  

伤情特效化妆在急诊情景模拟演练中的应用 
 

方丹娜 
中国人民解放军联勤保障部队第 903 医院 

 
目的   探讨伤情化妆在急诊情景模拟演练中的做用。 
方法    以我院急诊常见病情（擦伤、刀割伤、烫伤、眼球外伤）设定案例，确定演练内容，设计

演练方案，选取急诊科医护人员 24 名（20 名护士，4 名医生）为研究对象，随机分为对照组和观

察组，每组各 12 名。观察组进行伤情特效化妆情景模拟演练，针对急救技能、急救流程、应急能力、

伤情评估及急救配合进行模拟训练；对照组行常规情景模拟演练，在演练前后对每位成员进行综合

能力考核评分，并进行对比分析。 
结果     通过伤情特效化妆情景模拟演练，急诊科医护人员在抢救时的分工明确、站位合理、动作

迅速、条例清楚、操作准确等多项综合能力方面较通过常规情景模拟演练的医护人员提高更明显，

差异有统计学意义（P＜0.05）。 
结论    伤情特效化妆在情景模拟演练中的应用有利于提高急诊医护人员对急救技能的掌握，真实

地展现了急救时紧张与刻不容缓的场面，真正达到演练效果，增加医护人员的参与积极性，提高急

救医疗服务质量。 
关键字   伤情特效化妆  情景模拟演练  急诊科医护人员  急救技能 
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PU-3023  

PINK1 对脓毒症小鼠骨髓源性树突状细胞 
免疫功能及代谢的影响 

 
蔡文超、卢中秋 

温州医科大学附属第一医院 
 
目的 脓毒症是由感染引起的全身炎症反应综合征，可引发免疫功能障碍在内的严重的反应。树突状

细胞作为体内最强的抗原提呈细胞，在脓毒症免疫紊乱起着至关重要的作用。丝氨酸／苏氨酸激酶

家族中 PINK1（PTEN 诱导激酶 1）能有效保护树突状细胞免受刺激引起的线粒体功能障碍，研究

其对脓毒症小鼠骨髓源性树突状细胞（Bone Marrow-Derived Dendritic Cells ,BMDCs）免疫调节效

应及机制将有助于深化对脓毒症致病机制的认知。 
方法   略 
结果   略 
结论   1. 脓毒症引起小鼠骨髓源性树突状细胞表面抗原信号传递分子表达下降，细胞免疫功能障

碍；糖酵解和氧化磷酸化增加，引起细胞代谢重编程。 
2. 上调 PINK1 可增强脓毒症小鼠骨髓源性树突状细胞表面抗原信号传递分子表达，改善细胞免疫

功能障碍；减弱糖酵解和氧化磷酸化，介导细胞代谢重组。 
3. 上调 PINK1 可减轻脓毒症小鼠器官病理损伤。PINK1 是治疗脓毒症的潜在靶点。 
关键字   脓毒症；PINK1；骨髓源性树突状细胞；低氧诱导因子-1；磷酸甘油酸激酶 1；细胞耗氧

率；产酸率 
 
 
PU-3024  

MMP8 对脓毒症小鼠 BMDCs 免疫功能的影响及机制探讨 
 

吕良 1、卢中秋 2 
1. 温州医科大学 

2. 温州医科大学附属第一医院 
 
目的 本研究旨在探索脓毒症状态下小鼠骨髓源性树突状细胞（Bone marrow-derived dendritic cells, 
BMDCs）免疫功能的变化与 MMP8 之间的联系，并探讨其机制，为脓毒症的免疫调节疗法提供新

的方向。 
方法 略 
结果 略 
结论 脓毒症小鼠 BMDCs MMP8 表达升高可能是导致其免疫功能障碍的重要原因之一。MMP8 可

能通过 NF-κB 通路影响 BMDCs 的迁移及 IL-12 的产生和分泌能力。 
关键字 脓毒症、MMP8、骨髓源性树突状细胞、免疫功能障碍 
 
 
PU-3025  

心肺脑复苏与心肺复苏在心脏骤停急救中的应用对比分析 
 

朱小苗 
湖南省人民医院 

 
目的  对心肺脑复苏与心肺复苏在心脏周婷患者急救中的应用方式和效果进行详细探究。方法：选
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择 2018 年 5 月至 2019 年 6 月期间本院收治的心脏骤停患者共 60 例作为研究对象，根据随机分配

原则，将所有患者分为对照组 30 例和观察组 30 例。对于对照组患者，采用心肺复苏急救方案，对

于观察组患者，采用心肺脑复苏急救方案。对两组患者心脏骤停急救存活率、成功率以及患者复苏

效果进行统计和比较。结果：观察组患者抢救成功率为（29/30）96.7%，高于对照组患者抢救成功

率（24/30）80.0%；同时，观察组患者 GCS 评分检测数据高于对照组患者。结论：对于心脏骤停

患者，可采用心肺脑复苏急救治疗方案，可有效提升患者抢救成功率，改善患者预后，值得推广应

用。              
方法    1.1 一般资料 
选择 2018 年 5 月至 2019 年 6 月期间本院收治的心脏骤停患者共 60 例作为研究对象，根据随机分

配原则，将所有患者分为对照组 30 例和观察组 30 例。对照组中，男性患者 16 例，女性患者 14 例；

患者年龄在 33 岁～74 岁之间，平均（49.5±4.6）岁。观察组中，男性患者 17 例，女性患者 13 例；

患者年龄在 32 岁～75 岁之间，平均（49.7±4.4）岁。 
1.2 方法 
1.2.1 对照组 
对于对照组患者，采用心肺复苏急救方案。对患者运用标准心肺复苏面罩-气囊通气方式，为患者提

供呼吸支持，同时对患者实施心脏胸外按压。 
1.2.2 观察组 
对于观察组患者，采用心肺脑复苏急救方案。（1）胸外心脏按压；（2）心前区捶击；（3）人工呼吸；

（4）胸内心脏按压。人工呼吸是最简单、快捷的抢救方式，即口对口吹气，为患者提供呼吸辅助。

在对患者实施人工呼吸抢救措施前，首先需清洁呼吸道，尽量保持患者仰卧状态仰卧，垫高身体上

半部分，解开纽扣，清理口鼻污染物。另外，用一只手托起患者下颌使其头部后仰，另一只手捏住

患者鼻孔，深吸一口气，紧贴用力吹入患者口中，扩张患者胸廓；吹毕，立即使患者嘴巴张开，同

时松开口鼻，使得患者肺部气体能够自然排出，反复多次即可。 
1.3 观察指标 
对两组患者心脏骤停急救存活率、成功率以及患者复苏效果进行统计和比较。对于患者复苏效果，

可采用格拉斯哥昏迷指数进行检测，分数在 0 分～15 分之间，分数越高，则患者复苏效果越好，可

在患者患者复苏当天、复苏 3 天后以及复苏 7 天后检测。 
结果   2.1 两组患者抢救效果比较 
两组患者抢救效果统计如表 1 所示，观察组患者抢救成功率为（29/30）96.7%，高于对照组患者抢

救成功率（24/30）80.0%。 
表 1 两组患者抢救效果（n，%） 
分组（n） 存活例数 成功率 
观察组（n=30） 29 96.7 
对照组（n=30） 24 80.0 
2.2 两组患者复苏效果比较 
两组患者复苏效果统计如表 2 所示，观察组患者 GCS 评分检测数据高于对照组患者。 
表 2 两组患者复苏效果 
分组（n） 复苏当天 复苏 3 天后 复苏 7 天后 
观察组（n=30） 7.8±1.4 9.4±1.3 12.4±1.4 

对照组（n=30） 5.6±1.2 7.8±1.2 9.1±1.4 
结论    心脏骤停即心搏骤停，患者心脏跳动突然停止，导致患者排血射血功能障碍，同时心音和

大动脉搏动逐渐消失，是临床中比较严重的危急疾病。心脏骤停患者的起病比较急，病情发展迅速，

病情患者临床症状严重。近年来，人们的生活和工作压力越来越大，同时生活环境以及生活习惯也

在逐渐发生变化，心脏骤停发病率逐年递增，对于患者的生命安全会构成严重威胁。在对心脏骤停

患者进行急诊治疗时，需尽快对患者实施心肺复苏急救，患者出现心脏骤停后 8min 内是对患者进行

抢救治疗的黄金时刻，在 8min 内对患者实施有效的抢救措施，可促进患者生命体征恢复正常。现如

今，医疗技术发展迅速，对于心脏骤停患者的抢救措施也越来越完善，同时抢救设备逐渐更新。心

肺复苏是对心脏骤停患者的常规抢救措施，本文选择 2018 年 5 月至 2019 年 6 月期间本院收治的心
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脏骤停患者共 60 例作为研究对象，根据随机分配原则，将所有患者分为对照组 30 例和观察组 30
例。对于对照组患者，采用心肺复苏急救方案，对于观察组患者，采用心肺脑复苏急救方案。对两

组患者心脏骤停急救存活率、成功率以及患者复苏效果进行统计和比较。其中，心肺脑复苏与心肺

复苏相比，具有鲜明的优越性，比如，在对患者实施常规心肺复苏后，患者容易发生心律紊乱，对

此，需在对患者完成心肺复苏后，对患者应用自动体外除颤器，进而保障体外自动心脏除颤的效果。 
根据本次研究，观察组患者抢救成功率为（29/30）96.7%，高于对照组患者抢救成功率（24/30）
80.0%；同时，观察组患者 GCS 评分检测数据高于对照组患者。由此可见，对于心脏骤停患者，可

采用心肺脑复苏急救治疗方案，可有效提升患者抢救成功率，改善患者预后，值得推广应用。 
关键字    
 
 
PU-3026  

百草枯中毒患者氧分压变化与预后的相关性分析 
 

吴政慧、卢中秋 
温州医科大学附属第一医院 

 
目的 探究百草枯(PQ)中毒患者氧分压(PaO2)与院内死亡率的关系，为 PQ 中毒患者的预后评估提

供依据。 
方法 收录于 2008 年 10 月至 2020 年 10 月就诊于温州医科大学附属第一医院 EICU 的 238 例 PQ
中毒患者的年龄、性别、APACHE II 评分及 PaO2，分为院内存活组和院内死亡组，分析不同时间

段动脉 PaO2 与院内死亡率的关系。将 PaO2 与院内死亡率拟合曲线，调整混杂变量(年龄、性别、

APACHE II)，分析曲线变化。将 PaO2 分为 4 组[＜60、60-80、80-100、＞100]mmHg，纳入多元

Logistic 回归，分析 PaO2 区间分布。绘制 ROC 曲线分析 PaO2 对院内死亡的评估意义并确定截断

值。 
结果 与存活组相比，死亡组入院首次PaO2与 24小时内PaO2[97.10(27.38)、97.93±23.37] mmHg，
无统计学差异（P＞0.05），24 小时后 PaO2(69.05±22.42mmHg)明显降低（P＜0.001）。入院 24
小时后 PaO2 ＜80 mmHg 组的患者死亡率较高（P<0.05）。ROC 分析示入院 24 小时后 PaO2 评

估院内死亡的 AUC 为 0.761，截断值、灵敏度和特异度分别为 65.262 mmHg、0.803、0.694。 
结论 PQ 中毒患者入院 24 小时内 PaO2 水平与院内死亡无明显相关， PaO2 越小院内死亡率越高。

当入院 24 小时后 PaO2≤65.262mmHg，提示预后差。 
关键字   急性百草枯中毒、低氧血症、氧分压、预后 
 
 
PU-3027  

阶段性电话随访对急性胰腺炎出院患者饮食自我管理的影响 
 

孙德霞 
安徽省第二人民医院 

 
目的   研究对于曾经患有急性胰腺炎病人定期使用电话进行随访的方法，对其饮食习惯的作用的影

响效果。 
方法   使用在 2018 年 6 月开始为期一年的时间在我院进行诊治的 32 例这一疾病并且治愈后出院

的病人，将其随机分成两组，对照组在出院时需要医护人员对其进行性饮食指导以及书面出院指导，

并在出院以后一个月、一季度、半年时间内进行电话随访，对其生活习惯以及饮食情况进行记录。

实验组在对照组的基础上还需要安排相关护士对其进行分阶段电话随访，对于这些病人指导如何进

行饮食自我监管，并及时的反馈，测评病人饮食依从程度、是否出现复发的情况。在半年后对两组

病人饮食自我监管情况、疾病复发与否、对本次护理工作想法进行统计。 
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结果   实验组 16 例病人饮食自我监管情况与另一组进行对比，P＞0.05，无区别；实验组第一个

季度与另一组比较，区别很大，P＜0.05；实验组在半年时和另一组比较，P＜0.05；在半年后，实

验组该疾病的复发比例与另一组进行比较，发现疾病已经得到明显的控制 P＜0.05；两组病人对于

该项工作的满意度，P＜0.05，有一定的区别。 
结论   对于曾经患有急性胰腺炎病人定期使用电话进行随访的方法，对其饮食习惯有很大程度的影

响，让病人健康饮食，能够降低这一疾病的复发程度，并且还可以拉近医患关系。 
关键字   电话随访； 急性胰腺炎； 饮食； 自我管理 
 
 
PU-3028  

急诊留院观察非创伤患者临床特征分析 
 

郭志强、周延、袁华、冯秋鹏、马进 
昆山市第一人民医院 

 
目的 研究急诊留院观察患者的临床特征。 
方法   选取 2020 年 1 月至 2020 年 12 月我院急诊留院观察非创伤成人患者的 2190 例相关资料进

行回顾性分析 
结果 选取 2020 年 1 月至 2020 年 12 月我院急诊留院观察非创伤成人患者的 2190 例相关资料进行

回顾性分析。结果：2190 例急诊留院观察患者中，男性 1160 例（52.97%），女性 1030 例（47.03%），

男女比例 1.13：1；患者年龄最小 18 岁，最大 100 岁，平均年龄 70.12±15.34 岁，呼吸系统疾病患

者平均年龄最大，为 75.12±13.35 岁，中毒患者的年龄最小为 38.26±13.43 岁，与其他病种相比

P<0.05，有统计学意义；疾病谱构成中神经系统疾病的患者最高，占 32.01%；对不同系统疾病中

性别分布分析，提示神经系统、呼吸系统疾病以男性发病居多，中毒、内分泌及代谢疾病均以女性

患者为多，差异均具有统计学意义（P<0.05）。留院观察患者冬季人数居多占 29.54%。 
结论 针对留院观察患者的疾病谱分析情况有针对性地准备工作，可以科学合理地安排急诊观察室的

工作，以提高临床的救治效果。 
关键字 急诊; 留院观察; 流行病学; 疾病谱 
 
 
PU-3029  

护理干预用于急诊科危重患者院内转运的效果观察 
 

张茜 
湖南省人民医院 

 
目的 观察护理干预用于急诊科危重患者院内转运的效果 
方法 研 究时间 2018 年 10 月-2019 年 10 月，本院急诊收治的危重患者 76 例为研究对象， 按
照数字双盲法分成两组；常规组开展传统院内转运护理，研究组开展针对性护 理干预，比较两组不

良事件发生率及家属护理满意度 
结果 研究组不良事件发 生率高于常规组，比较差异有统计学意义，P<0.05。研究组家属护理满意

度高于 常规组，比较差异有统计学意义，P<0.05 
结论 护理干预用于急诊科危重患者 院内转运，降低不良事件发生率，提高家属护理满意度。 
关键字  
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PU-3030  

急救设备专管共用模式探析 
 

靖颖霞 
湖南省人民医院 

 
目的 研究分析针对急救设备采用专管共用模式产生的应用效果。 
方法 本次研究选择时间区间为 2019 年 1 月至 2019 年 12 月，选择的研究对象为 50 名社区卫生部

门人员，在此期间对社区卫生部门的急救设备采用专管共用模式，对比实施前后卫生部门人员的应

急能力掌握情况以及急救设备利用率。 
结果 通过实施急救设备专管共同模式，社区卫生部门人员的理论知识掌握能力评分（45.84±2.14）
分以及实践技能应用能力评分（46.18±1.02）分均高于实施前（34.51±4.51）分以及（32.85±3.29）
分，P＜0.05，具用统计学意义，在急救设备专管共用模式实施后，面对突发事件时急救设备使用率

87.50%显著高于实施前 53.33%，P＜0.05，具有统计学意义。 
结论 通过运用急救设备专管共用模式，不但可以有效促进社区卫生部门人员应急能力的提升，同时

可有效提升急救设备使用率，具有重要的应用价值。 
关键字 急救设备；专管共用模式；医疗设备 
 
 
PU-3031  

依那普利叶酸片治疗老年 H 型高血压效果评价及安全性 
 

林韩立 
舟山市普陀区人民医院 

 
目的 观察马来酸依那普利叶酸片治疗老年 H 型高血压患者临床疗效及安全性。 
方法   选择 H 型高血压患者 120 例为研究对象，随机分为观察组与对照组，每组 60 例。其中，观

察组患者给予马来酸依那普利叶酸片 10mg/日，清晨口服；对照组患者给予马来酸依那普利 10mg/
日，清晨口服。 观察患者 1 年血压变化，每周记录患者血压值，隔 3 个月检测一次血同型半胱氨酸

水平，肾功能及电解质。 
结果   与对照组相比，观察组患者在用药治疗后 3、6、9、12 个月后测得的血压值和血同型半胱

氨酸含量均显著降低，差异有统计学意义（P＜0.05）。 
结论   马来酸依那普利叶酸片可有效治疗老年 H 型高血压，明显降低患者血同型半胱氨酸水平，

且安全性高。 
关键字   马来酸依那普利叶酸片；H 型高血压； 血同型半胱氨酸 
 
 
PU-3032  

急危重症护理员培训效果研究 
 

陈国英 
湖南省人民医院 

 
目的 探讨在急危重症护理模式下以完善的培训体系和高效的培训方法，对提高危重症护理员的综合

能力的效果 
方法   选取 80 名护理员作为研究对象，按照随机数字表分为干预组和对照组。干预组在医院培训，

对照组在培训基地培训。以理论考试和操作考试成绩作为客观测评指标，主观测评依据是进行培训

效果调查问卷 
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结果   干预组理论和操作考核成绩均高于对照组，干预组学员对培训效果满意度高于对照组，差异

有统计学意义（P <0.05） 
结论   急危重症护理员培训，对提高护理员工作能力和胜任急危重症护理员工作岗位起到了重要作

用 
关键字    
 
 
PU-3033  

Simulation Training of ResuscitationTeam for Residents 
under Standardized Residency Training 

 
Jin Ma、Zhiqiang  Guo、Hua Yuan、XiaoHua Xia、Qiang Wang 

the First People’s Hospital of Kunshan 
 

Objective  To analyze and explore the applicationeffect of simulation training on the resuscitation 
team of residents under standardized residency training.  
Methods  A total of 96 emergency department trainees were selected from January 2019 to 
December 2019, and were divided into 4-person resuscitation teams and trained by simulation, 
the effects of cardiopulmonary resuscitation before and after training were compared.  
Results    The implementation of various emergency resuscitation measures, various 
assessment results and the effect of first aid and resuscitation before and after the training of each 
group of resuscitation teams were compared. In contrast, after the training, the resuscitation teams 
of each group had better implementation of the various emergency resuscitation measures, had 
better assessment results, and the performance of the various assessments of the training 
students of each standard was better, which were all with statistical significance(P<0.05).  
Conclusions    The simulation training of resuscitation team for emergency department trainees 
can effectively improve their resuscitation first aid skills, improve their overall assessment scores, 
and enable them to carry out CPR first aid measures for patients with sudden cardiac arrest in a 
relatively short time, so as to improve the survival rate of patients with sudden cardiac arrest. 
Key words   residentsunder standardized residency training;resuscitation team; simulation 
training; application effect; training method; conventional training 
 
 
PU-3034  

成人呼吸窘迫综合征的急救护理效果分析 
 

蒋玉娴 
湖南省人民医院 

 
目的 探究成人呼吸窘迫综合征的急救护理效果 
方法   选取我院 2018 年 1 月至 2019 年 12 月期间收治的 52 例成人呼吸窘迫综合征患者作为研究

对象。将所有患者按照急救先后顺序分成对照组与实验组，各 26 例。对照组患者采取常规护理，实

验组患者采取急救护理。比较两组患者的各生理指标情况、抢救效果。 
结果   实验组患者 PaO2 水平、平均动脉压高于对照组（P<0.05），呼吸频率、PaCO2 水平及心

率低于对照组（P<0.05）。实验组患者急救成功率 96.15%高于对照组 76.92%（P<0.05） 
结论   予以成人呼吸窘迫征患者急救护理效果确切，利于患者生理指标恢复、急救成功率提高，可

予以临床大力推广、应用 
关键字    
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PU-3035  

院前急救护理路径在脑卒中患者院前急救中的应用价值 
 

肖亭华 
湖南省人民医院 

 
目的   探讨院前急救护理路径在脑卒中患者院前急救中的价值 
方法   选择 2018 年 3 月-2019 年 6 月期间呼救中心接收的 260 例脑卒中患者，根据呼救先后顺序

分为观察组和对照组，各 130 例。对照组行常规护理救治，观察组行院前急救护理路径救治，比较

两组患者的治疗结局 
结果   观察组救至救护车达到时间、入院接受专科治疗时间均短于对照组(P<0.05)，观察组致残率

和致死率低于对照组(P<0.05) 
结论   脑卒中患者采用院前急救护理路径有效的缩短患者获得急教时间间隔，阻止病情的恶化，改

善不良治疗结局。 
关键字    
 
 
PU-3036  

Role of extracorporeal membrane oxygenation in patients 
with refractory septic shock: a systematic review and 

meta-analysis 
 

Yufan Yang1、Jiaotian Huang1、Ling Gong2、Xiulan Lu3、Zhenghui Xiao4 
1. Hunan Children's Hospital 
2. Hunan Children's Hospital 
3. Hunan Children's Hospital 
4. Hunan Children's Hospital 

 
Objective   The benefits of extracorporeal membrane oxygenation (ECMO) in patients with 
refractory septic shock remain controversial. Current guidelines on the management of refractory 
septic shock recommend the consideration of ECMO as a salvage therapy. The difference 
between adults and children with septic refractory shock treated with ECMO has not been 
previously analyzed. We aimed to review peer-reviewed publications on the role of ECMO in 
adults and children with refractory septic shock. 
Methods    Studies reporting on mortality in both adults and children with refractory septic shock 
supported with ECMO published in PubMed, Cochrane Library, and Embase databases were 
included in the meta-analysis. Study eligibility was independently assessed by two authors, and 
disagreements were resolved by a third author. The outcome measure was survival at discharge. 
Subgroup analysis included the adult and pediatric groups. 
Results    Of the 293 articles screened, 13 original articles were identified for systematic review 
and meta-analysis. The cumulative estimate of survival (13 studies, 465 patients) in the cohort 
was 38% (95% confidence interval [CI]: 26%–51%). During the subgroup analysis, the cumulative 
estimate of survival at discharge in the adult group (6 studies, 276 patients) in the cohort was 18% 
(95% CI: 10%–27%), and that in the pediatric group (7 studies, 189 patients) was 56% (95% CI: 
49%–63%). 
Conclusions    The survival rate of adults with refractory septic shock requiring ECMO was 
18%, and children with refractory septic shock requiring ECMO had a higher survival rate (56%) 
than adults. 
Key words Children, refractory septic shock, extracorporeal membrane oxygenation, adults. 
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PU-3037  

优化急诊护理流程对急性心肌梗死患者抢救效果的影响 
 

饶国卉 
湖南省人民医院 

 
目的 观察急性心肌梗死患者抢救时优化急诊护理流程对抢救结果的影响 
方法   选取我院急诊科 2018 年 2 月～2019 年 8 月收治的 78 例急性心肌梗死患者，随机分为观察

组和对照组，各 39 例。对照组实施常规护理流程，观察组实施优化急诊护理流程，观察比较两组的

抢救效果 
结果    观察组急诊时间（54.89±22.31）min、分诊评估时间（1.21±0.93）min、心电图时间

(4.78±1.34)min 均短于对照组患者（P<0.05）；观察组急性心肌梗死复发率 10.26%低于对照组

28.21%（P<0.05） 
结论   优化急诊护理流程，可明显缩短急性心肌梗死患者抢救时间，提高抢救效果，降低复发率。 
关键字    
 
 
PU-3038  

骨髓腔输液序贯深静脉置管 
在创伤失血性休克患者救治中的应用研究 

 
王东 

湖州市中心医院 
 
目的 探讨骨髓腔输液序贯深静脉置管在创伤失血性休克患者救治中的应用。 
方法 选择 2019 年 1 月~2020 年 12 月我院急诊科收治的 60 例创伤失血性休克患者，按照输液方式

随机分为两组，研究组（n=30）采用骨髓腔输液序贯深静脉置管行液体复苏，对照组（n=30）采用

深静脉置管行液体复苏。分析两组一次穿刺置管成功率、输液相关指标、并发症及 24h 病死率。 
结果 研究组一次穿刺置管成功率为 96.7%，明显高于对照组的 80.0%（P＜0.05＝；与对照组比较，

研究组建立通道时间、血压回升时间、心率恢复时间均明显缩短（P<0.05）；研究组和对照组并发

症总发生率、24h 病死率比较，差异均无统计学意义(P>0.05)。 
结论   骨髓腔输液序贯深静脉置管应用于创伤失血性休克患者有助于保证在最短时间内建立输液

通路，缩短血压回升时间，减少并发症发生，提高抢救成功率。 
关键字   创伤失血性休克；骨髓腔输液；深静脉置管；序贯治疗 
 
 
PU-3039  

新冠疫情对舟山某三甲医院急性胰腺炎住院情况影响的初步探讨 
 

沈岳传、林华 
舟山医院 

 
目的 分析新型冠状病毒 2019（COVID-2019）疫情对舟山某医院急性胰腺炎（acute pancreatitis, 
AP）住院情况的影响。 
方法 对 2017 年 1 月 1 日至 2020 年 12 月 31 日舟山某医院收治的 1117 例急性胰腺炎住院患者的

临床资料进行统计分析。以 2020 年 1 月 1 日为分界点，分为疫情组和非疫情组，分析两组发病高

峰时间点、性别、年龄、病因、病情严重程度之间的差异。 
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结果 非疫情组 AP 发病月份有集中趋势（Z=3.15，P<0.05），发病高峰期在 9 月份，疫情组 AP 发

病月份无集中趋势（Z=1.61，P>0.05）。但各月份 AP 发病率之间差异有统计学意义，2 月份 AP 发

病率最高（c2=40.402，P<0.001）。两组之间性别、年龄差异无统计学意义（c2 值分别为 0.083，
7.761，P 值均>0.05），病因、病情严重程度差异有统计学意义（c2 值分别为 8.467，16.384，P 值

均<0.05）。 
结论 新冠疫情下，舟山地区 AP 发病高峰期、病因构成比及病情严重程度构成比均发生了变化。 
关键字   新冠肺炎；急性胰腺炎；圆形统计分析 
 
 
PU-3040  

优化院前急诊护理流程对急性脑梗死患者院前延迟的影响 
 

刘鹏 
湖南省人民医院 

 
目的 以急性脑梗死者为判定对象，探究院前急诊护理流程优化的效果 
方法   把 2019.3 至 12 时段我院接收的 49 例急性脑梗死者作为对照组，采取常规院前急诊护理流

程；把 2020.1 至 10 时段我院接收的 49 例急性脑梗死者作为观察组，采取优化前急诊护理流程。

以住院时间、病情好转出院、院前延迟时间为判定指标，对不同护理取得的效果分析 
结果   在院前延迟时间比较中，对照组在<2 小时中所占比是 14.29％，明显低于观察组的 36.73％;
对照组患者病情好转出院率是 8.16％，明显低于观察组的 28.57％；对照组患者住院时间长于观察

组(P<0.05) 
结论   对于急性脑梗死患者，在开展院前急诊护理时，将护理流程进行优化，能使患者发病后院前

延迟时间减少，改善患者病情，缩短住院时间，提高出院率。 
  
关键字    
 
 
PU-3041  

急诊护理措施在严重创伤性休克患者的分析 
 

李唯洁 
湖南省人民医院 

 
目的 探讨急诊护理措施在严重创伤性休克的患者的应用效果 
方法   选择 2018 年 3 月-2019 年 12 月期间我院收治的严重创伤性休克患者 48 例为研究对象，随

机分为对照组和观察组，各 24 例。对照组实施护理常规，观察组实施急诊护理措施，对比两组患者

情况 
结果   选择 2018 年 3 月-2019 年 12 月期间我院收治的严重创伤性休克患者 48 例为研究对象，随

机分为对照组和观察组，各 24 例。对照组实施护理常规，观察组实施急诊护理措施，对比两组患者

情况 
结论   急诊护理措施可能有效缩短严重创伤性休克患者的抢救时间，改善症状和生活质量，提高抢

救率和护理质量 
关键字    
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PU-3042  

“互联网+”居家护理研究领域中应用 
 

陈国英 
湖南省人民医院 

 
目的 分析国内外居家护理领域中有关“互联网+护理”平台应用研究， 为今后相关研究提供参考依据 
方法 以范围综述的思想为指导，计算机检索在 中国期刊全文数据库、维普期刊网、万方服务平台、

中国生物医学、PubMed、 Cochrane Library、Medline、Embase、ScienceDirect 中进行检索,收
集从建库 至 2019 年 4 月发表的关于居家护理的文献，根据纳入与排除标准进行文献筛选， 对
最终纳入文献中涉及的文献中涉及的“互联网+护理”平台、居家护理服务项 目及内容构建依据等进

行汇总和分析 
结果 共纳入 43 篇文献，纳入文献中所 使用的技术类别包括短信服务、电话交流、基于网站的在

线干预、微信支持以及 移动应用程序等；其功能包括有在线预约、线上下单、线上支付、平台转诊

等； 服务内容有基础护理、母婴护理、康复护理、心理疏导、慢性病管理、临终关怀、 营养指导、

上门打针、伤口换药、健康管理等 
结论 随着移动信息技术的发展， 在慢性病移动健康技术领域研究中，基于智能手机的移动应用程

序或将成为新的 研究趋势；此外，居家护理与移动应用程序的融合有望为出院患者提供便利、有 效
的帮助 
关键字  
 
 
PU-3043  

红细胞分布宽度对成年心源性休克患者的临床预后价值 
 

章凯 
湖州市中心医院 

 
目的 评价红细胞分布宽度(RDW)在成年心源性休克（CS）患者临床预后中的预测价值。 
方法   回顾性分析美国重症监护医学信息数据库中成年 CS 患者，根据 360d 预后将其分为存活组

和死亡组，比较这两组患者基线临床特征，采用单因素和多因素 COX 回归模型以探索 RDW 是否为

此类患者死亡的独立危险因子。 
结果 共 789 例重症医学科住院的 CS 患者纳入最终分析，360d 死亡 388 例（49.18%）。与存活组

比较，死亡组 CS 患者年龄、SAPS Ⅱ评分、RDW、阴离子间隙、肌酐、血钾及血磷值较高，合并

心脏骤停和急性呼吸衰竭的比例更高；而红细胞值较低，接受 IABP 治疗比例较低，合并高血压、

冠心病和急性心肌梗死的比例较低（均 P＜0.05）。 
结论 入 ICU 时外周血高水平 RDW（≥14.85%）对 CS 患者 90d 和 360d 全因死亡的预测有一定的

临床价值，可作为临床评估 CS 患者预后的参考指标。 
关键字 红细胞分布宽度；心源性休克；死亡率 
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PU-3044  

长沙市社区医务人员急救知识 
和心肺复苏术掌握情况的现况调查 

 
尹礼义、胡聪龙、侯琨 

湖南省人民医院 
 
目的 了解长沙市社区医务人员急救知识和心肺复苏术掌握情况。方法：采用问卷调查法对长沙市社

区 260 名医务人员进行抽样调查并进行统计学分析 
方法 自行设计应急救护知识调查问卷进行调查，问卷以选择题形式为主，由 10 道急救知识题目组

成共计 10 分，设定得分≥6 分为合格，另外收集①基本信息：包括性别、年龄、从业时间、文化程

度等；②基础急救知识与技能:：包括遇到心脏骤停、气道异物梗阻、外伤性出血、烫伤、急性脑血

管疾病处理方式等; ③专业急救技能：心跳呼吸骤停处理方法，以《2015 年美国心脏协会心肺复苏

及心血管急救指南》为参考标准；④学习急救知识的意愿及其主要影响因素等。并将资料进行统计

学分析 
结果   长沙市社区医务人员中临床医学专业及高学历者急救知识掌握相对较好，急救技能欠缺，最

希望获得的急救技能为心肺复苏术（为 93.8%），其中心脏骤停症状判断（36.5%）及判断心脏骤停

的基本方法（32.8%）掌握率最低，学习急救知识与技能的需求度很高；急救设备是否完善及知识

获取途径为急救知识及技能独立影响因素。 
结论 社区医务人员急救知识及心肺复苏术整体较差，对于接受急救知识及技能培训需求较高。急救

技能培训没有系统化、针对性不强、急救培训脱离配备的急救设备等问题 
关键字 急救知识； 心肺复苏术；现况调查 
 
 
PU-3045  

城市区域创伤救治体系建设探索 
 

夏森林 
湖州市中心医院 

 
目的 创伤是世界范围内的严重公共卫生问题。创伤从发生到最终康复出院的过程涉及到多个环节。

区域内创伤救治体系建设在创伤救治过程中发挥着至关重要的作用。本文通过初步阐述湖州市域的

创伤救治体系的建设及体会，为我国其他市域的三级创伤救治体系建设提供借鉴。 
方法 本文通过初步阐述湖州市域的创伤救治体系的建设及体会，为我国其他市域的三级创伤救治体

系建设提供借鉴。 
结果 本文通过初步阐述湖州市域的创伤救治体系的建设及体会，为我国其他市域的三级创伤救治体

系建设提供借鉴。 
结论 本文通过初步阐述湖州市域的创伤救治体系的建设及体会，为我国其他市域的三级创伤救治体

系建设提供借鉴。 
关键字 创伤救治；创伤救治体系 
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PU-3046  

新型冠状病毒肺炎疫情期间发热门诊一体化信息系统构建和应用 
 

薄丽妹 
湖州市中心医院 

 
目的 利用智慧化信息技术，构建发热门诊一体化信息系统，实现新型冠状病毒肺炎疫情期间发热门

诊患者从分诊-就诊-检测-转运各环节智能化管理。 
方法  结合发热门诊工作特点和疫情防控管理要求，构建四个信息化模块实现整合应用。 
结果 发热门诊内取消所有手工登记项目，患者分区就诊并自助结算，就诊等候时间缩短，患者满意

度从 87%提升至 93.6%，工作人员零感染，无漏诊。 
结论 信息一体化系统的应用可以快速精准分诊、降低院内感染的风险，提高医务人员工作效率和医

疗服务质量，有利于发热门诊管理更为规范化、精细化，具有可行性。 
关键字 新型冠状病毒肺炎；信息化；发热门诊；构建；应用 
 
 
PU-3047  

急诊护士针刺伤与血源性职业暴露的研究进展 
 

许秀艳 
南宁市第一人民医院 

 
目的  血源性职业暴露是指因接触带有传染性病原体的血液而诱发的职业暴露，随着经济水平不断

发展，人们的健康意识不断提高，医院不医院规模不断扩大，急诊患者人数持续增加，急诊患者来

源复杂，多数为危急重症患者，急诊护士工作任务繁重，参与高风险操作多，成为血源性职业暴露

的高危人群。 
方法 1.急诊护理的工作特点 
2.血源性职业暴露对急诊护理人员的危害 
3.针刺伤相关因素 
4.防控措施 
结果   明确急诊护士血液性职业暴露的因素，根据暴露因素，采取相应的管理措施，提高急诊护士

血源性职业暴露防护意识，降低血源性职业暴露发生率。 
结论     急诊是医院的窗口，工作量大，职业暴露发生率高，虽然护士在职业暴露防护上有进步

【28】，但仍需要从医院、管理者和临床护士 3 个层面健全血源性职业暴露防护体系，加强风险管理。

知信行理论认为，知识是行为的基础，只有具备知识的同时，采取积极的态度，才能支配人的行为

[29]。重视急诊护士对职业防护的认知，加强培训，从而降低急诊护士职业暴露感染率，保障急诊护

士的职业安全。 
关键字    
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PU-3048  

血清 sLOX-1、sICAM-1、IL-17 水平 
对急性心肌梗死患者 PCI 术后无复流现象的预测价值 

 
王东 

湖州市中心医院 
 
目的 探究血清可溶性凝集素样氧化低密度脂蛋白受体-1（sLOX-1）、可溶性细胞间黏附分子-1
（sICAM-1）、白细胞介素-17（IL-17）水平对急性心肌梗死（AMI）患者经皮冠状动脉介入（PCI）
术后无复流现象的预测价值。 
方法 选取 2018 年 3 月～2020 年 3 月我院 52 例 PCI 术后无复流现象 AMI 患者作为研究组，另选

取术后正常血流患者 52 例作为对照组。比较入院时血清 sLOX-1、sICAM-1、IL-17 联合预测阳性与

阴性患者主要不良心血管事件（MACE）发生率。 
结果 研究组发病至血管再通时间、病灶血管长度、SYNTAX 评分及入院时血清 sLOX-1、sICAM-1、
IL-17 水平均高于对照组，术前血流 TIMI 分级低于对照组（P＜0.05）；发病至血管再通时间、术前

血流 TIMI 分级、病灶血管长度、SYNTAX 评分、入院时血清 sLOX-1、sICAM-1、IL-17 水平均与

AMI 患者 PCI 术后无复流现象的发生显著相关（P＜0.05）。 
结论 血清 sLOX-1、sICAM-1、IL-17 可能作为临床预测 AMI 患者 PCI 术后无复流现象的生物学指

标。 
关键字 急性心肌梗死；可溶性凝集素样氧化低密度脂蛋白受体-1；可溶性细胞间黏附分子-1；白细

胞介素-17；经皮冠状动脉介入；无复流现象 
 
 
PU-3049  

ICU 重症心力衰竭采用有创机械通气治疗的效果分析 
 

吴彬彬 
浙江衢化医院 

 
目的 对 ICU 重症心力衰患者竭采用有创机械通气治疗的临床效果展开分析与探讨。 
方法 选取 2020 年 5 月——2020 年 5 月我院 ICU 收治的 84 例重症心力衰竭患者作为研究对象，数

字随机法分为观察组和对照组，各 42 例；给予对照组常规药物治疗，观察组则在对照组基础上加用

有创机械通气治疗，比较两组患者治疗前后的血气指标。 
结果 经过对症治疗后，观察组患者治疗总有效率高达 95.24%（40/42），明显优于对照组患者的治

疗总有效率 78.57%（33/42），差异具有统计学意义（P＜0.05）；且干预后观察组患者血气指标 SaO2、
PaO2、PaCO2 均明显有优于对照组，差异同样具有统计学意义（P＜0.05）。 
结论 ICU 重症心力衰竭患者采用有创机械通气治疗，能够有效改善患者血气指标，提升患者治疗效

果，并缩短治疗时间，加速康复，值得我们在临床上大力推广。 
关键字 ICU；重症心力衰竭；有创机械通气；血气指标 
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PU-3050  

重症脓毒血症患者采用连续血液净化治疗的临床效果分析 
 

吴彬彬 
浙江衢化医院 

 
目的  对重症脓毒血症患者采用连续血液净化治疗的临床效果及安全性展开分析与探讨 
方法  选取我院 ICU 于 2019 年 7月——2020 年 7月收治的 98 例重症脓毒血症患者作为研究对象，

采用电脑随机法分为对照组和观察组，各 49 例；对照组患者采用常规治疗方案（抗感染、液体复苏、

营养支持和对症治疗等），观察组患者则采用连续血液净化进行治疗，比较两组患者治疗效果和安全

性。 
结果  经治疗，观察组患者的肿瘤坏死因子（TNF-α）和白细胞介素-α（炎症因子）明显低于对照

组，差异具有统计学意义（P＜0.05）；且观察组患者治疗总有效率高达 95.92%（47/49），明显高

于对照组的 81.63%（40/49），同时观察组患者 12 个月后的死亡率也明显低于对照组患者，差异同

样具有统计学意义（P＜0.05）。 
结论  重症脓毒血症患者采用连续血液净化治疗的临床效果较为明显，且具有较好安全性，能够有

效延长患者的生命周期，值得我们在临床上大力推广。 
关键字   ICU；重症脓毒血症；连续血液净化；白细胞介素-α 
 
 
PU-3051  

上消化道出血评分系统的应用及进展 
 

陈心怡 
温州医科大学 

 
目的 探讨现有的上消化道出血评分系统的研究现状。 
方法 讨论急性上消化道出血的临床常用的危险性评估量表在内镜检查、止血需求、再出血与死亡风

险评估方面的研究进展 
结果 常用肝脏相关的评分预测食管胃底静脉曲张出血（EGVB）患者的死亡风险，如 CTP 评分、

MELD 评分。CTP 评分可评估肝脏贮备功能，MELD 评分可预测 EGVB 患者死亡率，但 CTP 评

分区分力较低，部分参数存在误差，研究对象单一，对病情多变的患者评估效果较差；MELD 计算

复杂，评分时缺乏主观可变性。对于急性非静脉曲张性上消化道出血患者（ANVUGIB），RS 和 GBS
是最常用和推荐的评估死亡率的风险分层系统。对于急诊内镜不可用时，推荐 PRS、GBS、mGBS、
AIMS65 评分作为 UGIB 患者的评估工具。在预测 UGIB 患者再出血率时，RS、The Baylor 出血积

分、CSMCPI 评分具有相似的值，无明显的统计学差异。 
结论 目前仍无一评分系统能够准确的预测 UGIB 患者的所有临床结果。所以只能将评分系统作为临

床管理的辅助，而不能作为临床判断的替代。除此之外，还应该结合多个评分系统，提高评估病情

的准确性，及时作出合理的医疗决策，降低死亡率，改善预后。 
关键字   上消化道出血；急诊；评估量表；危险分层 
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PU-3052  

Development of a practical prediction scoring system for 
severe acute organophosphate poisoning 

 
Li Pang 

the Fist Hospital of Jilin University 
 
Acute organophosphorus poisoning (AOPP) is a serious public health 
issue, especially in the 
rural areas. This study was designed to 
establish a scoring system to assess the risk of cases 
with severe AOPP.
 A retrospective cohort study was conducted at two independent 
hospitals. 
The derivation cohort included 444 patients with AOPP and the
 validation cohort included 274 
patients. A risk score for patients with
 severe AOPP was developed. The rates of severe AOPP 
cases were 20.7% 
and 20.1% in the derivation and validation cohorts, respectively. A 
scoring 
system for severe AOPP risk was developed that included: (1) age
 >50 years, (2) white blood 
cell count of >15 × 109 /L,
 (3) plasma cholinesterase of <360 U/L, (4) plasma albumin of <35 

g/L, (5) blood pH <7.3, and (6) lactic acid >3.0 mmol/L. The 
predicted score in severe cases of 
AOPP had good accuracy in both the 
derivation (area under the receiver operating characteristic 
curve [AUC]
 0.88, 95% confidence interval [CI], 0.85-0.92) and validation cohorts 
(AUC 0.83, 
95% CI, 0.77-0.90). A practical bedside prediction scoring 
system was developed for patients 
with severe AOPP. The routine use of 
this scoring system could rapidly assist in identifying 
patients at 
higher risk who require more intensive care or transfer to a larger 
better-equipped 
hospital.
     
Key words  acute organophosphate poisoning; public health; risk prediction; rural areas; scoring 
system 
 
 
PU-3053  

冠状动脉非阻塞性心肌梗死的临床特征 
以及药物治疗与预后的相关性研究 

 
蒋冀渊 

东阳市人民医院 
 
目的 探讨冠状动脉非阻塞性心肌梗死（MINOCA）患者的临床特征，以及药物治疗策略与预后的相

关性。 
方法 回顾性分析 2016 年 1 月至 2018 年 4 月六家医学合作中心 3 503 例急性心肌梗死患者，其

中 MINOCA 组 204 例，冠状动脉阻塞性心肌梗死（阻塞性 MI）组 3 299 例，比较不同类型心肌

梗死患者的临床资料，记录药物治疗策略，采用 logistic 回归分析 β 受体阻滞剂、血管紧张素转换

酶抑制剂/ 血管紧张素Ⅱ受体拮抗（ACEI/ ARB）、他汀类以及双联抗血小板治疗（DAPT）与 MINOCA 
及其亚组预后的相关性。 
结果   回归分析显示，他汀类（HR ＝ 0. 70，95％ CI：0. 46 ～ 0. 85，P ＝0. 002）、β 受体

阻滞剂（HR ＝0. 89，95％ CI：0. 50 ～0. 97，P ＝0. 023）、DAPT（HR ＝ 0. 67，95％ CI：
0. 40 ～0. 84，P ＝0. 002）能够降低因斑块糜烂或破裂导致 MINOCA 的 1 年内主要不良心血管

事件（MACE）的发生率；而 ACEI/ ARB 与 1 年内 MACE 发生无独立相关性；并且上述药物均无

显著增加出血事件的趋势。 
结论   MINOCA 患者药物治疗策略需个体化，β 受体阻滞剂、他汀类和 DAPT 对于因斑块糜烂或

破裂导致的 MINOCA 预后有显著改善作用。 
关键字 冠状动脉非阻塞性心肌梗死； 药物疗法； 主要不良心血管事件； 预后 
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PU-3054  

雌激素抗失血性休克作用的动物实验研究 
 

季宪晚 
瑞安市人民医院 

 
目的 探讨雌激素能否提高失血性休克去势 SD 雌鼠的 4 小时生存率和延长存活时间。 
方法   选取去势 SD 雌鼠 70 例，随机分为实验组： 36 只，对照组：34 只。实验组：予腹腔干放

血 60%后立即予腹腔内注射雌激素；对照组：腹腔干放血 60%，两组均不进行液体复苏。通过观察

两组腹腔干放血 60%后 4 小时生存率、存活时间等指标来评估抗失血性休克的实验效果。 
结果   经实验观察实验组 4 小时生存率明显高于对照组，存活时间明显长于对照组。 
结论   雌激素具有抗失血性休克作用。 
关键字   雌激素；失血性休克 
 
 
PU-3055  

早期经鼻高流量氧疗在呼吸困难 
伴低氧血症的急诊患者中的应用：一项随机对照研究 

 
刘奇 1,2,3、庞晓倩 1,2,3、丁子恒 4、兰超 1、朱长举 3,4、陈荣昌 5,6 

1. 郑州大学第一附属医院急诊重症监护病房，郑州，450052 
2. 郑州大学第一附属医院转化医学中心实验室，郑州，450052 

3. 郑州大学第一附属医院河南省急救与创伤医学重点实验室，郑州，450052 
4. 郑州大学第一附属医院急诊科，郑州，450052 

5. 深圳市人民医院深圳市呼吸疾病研究所，深圳，518020 
6. 广州医科大学第一附属医院广州呼吸疾病研究所、呼吸疾病国家重点实验室，510120 

 
目的 探讨急诊科用经鼻高流量氧疗（HFNC）作初始氧疗，与传统氧疗(COT)比能否降低呼吸困难

伴低氧血症者气管插管率，改善临床结局。 
方法 2019 年 10 月 1 日至 2020 年 9 月 30 日在郑州大学第一附属医院做单中心随机对照研究。纳

入符条件的急诊抢救室急性呼吸困难伴低氧血症者 210 例，随机分配至 HFNC 或 COT 组，接受 
HFNC 或 COT 治疗 1h。主要指标含 24h 内气管插管率，次要指标含本次就诊总气管插管率、升级

氧疗比率、患者治疗后去向、重症监护室时间、住院病死率。计量数据按数据分布用独立样本 t 检

验或 Mann-Whitney U 检验。计数资料用卡方检验，60 天生存率用 Kaplan-Meier 分析。 
结果 HFNC可降低就诊24h内气管插管率(4.8%比14.3%, χ2=5.543,P=0.019),减少患者被迫升级氧

疗比率(34.3% 比 53.3%,χ2=7.919, P=0.005),不影响本次就诊总气管插管率(χ2=0.463,P=0.509)。急
诊抢救室期间,HFNC 使更多患者达到目标指脉氧饱和度(90.5%比 78.1%，χ2=5.45, P=0.02)、呼吸

频率降至 24 次/min 以下(68.6%比 49.0%，χ2=8.232, P=0.004),不影响住院时间,住院病死率和 60d
存活率(P>0.05)。 
结论   急诊科初始用 HFNC 可降低 24h 内气管插管率、就诊过程中氧疗措施升级率，改善氧合，

缓解呼吸困难。 
关键字 经鼻高流量氧疗、呼吸困难、低氧血症、气管插管率、传统氧疗 
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PU-3056  

亚低温疗法的治疗时间选择 
对静脉溶栓治疗急性脑梗死患者的疗效分析 

 
许阳峰 

东阳市人民医院 
 
目的 探讨亚低温疗法的不同时间选择对静脉溶栓治疗急性脑梗死患者的疗效影响及机制。 
方法 选取 126 例急性脑梗死患者作为观察对象，按照随机数字表法分为对照组、观察 A 组、观察 B
组，每组各 42 例。三组均给予静脉溶栓治疗，同时，观察 A 组行亚低温治疗 12h，观察 B 组行亚

低温治疗 24h，对比各组疗效。结果观察 A 组、观察 B 组治疗后各时间点的 NIHSS 评分均显著低

于对照(P<O．05)，且观察 B 组较观察 A 组下降更加明显(P< 0.05)。 
结果 治疗后 3d 观察 A 组与观察 B 组肿瘤坏死因子(’仆 Ba)、白介素 113(IL-tp)、白介素 6(Ⅱ，6)
水平均显著低于对照组(P<O．05)，且观察 B 组较  
观察 A 组下降更加明显(P<o．05)。三组的并发症总发生率差异无统计学意义(P>0．05) 
结论 急性脑梗死患者静脉溶栓治疗过程中结合亚低温治疗 24h 可改善患者颅内压、氧化指标及炎性

因子水平，减轻颅脑的炎性损伤，改善神经功能，且安全性较好。 
关键字 亚低温疗法；时间选择； 
 
 
PU-3057  

改良的腔内心电图引导下球囊漂浮临时起搏电极精准植入 
 

刘猛 1、林旭明 2、韩小彤 1 
1. 湖南省人民医院（湖南师范大学附属第一医院） 

2. 湖南省中医院 
 
目的 在透视下，5F 球囊漂浮电极可以快速、准确的放置在心尖部，但是床旁植入，球囊随血流进

入右心室，容易随漂往流出道，因此放置到心尖部概率低（约 50%）。本研究改良了既往床旁植入

的方案，在腔内心电图引导下床旁即可快速将漂浮电极精准植入。 
方法   漂浮电极随血流越过三尖瓣时，球囊及时放气，以避免电极漂往流出道。继续推进导线直到

电极与心室壁接触。腔内心电图提示电极越过三尖瓣：P 波振幅变小，同时 QRS 波振幅增加。导线

接触心室壁：出现 STEMI 图样（损伤电流）。植入后超声与 X 片确认位置。 
本研究为注册研究：Clinical Trails Identifiers: NCT04905199，Unique Protocol ID: 202084 
结果   共 10 例，经右颈内静脉植入。最初的 3 例。植入的目标是 ST 段抬高并小于 2mV，电极在

右心室底部，但并未到达心尖；随后 7 例，改为植入目标为出现宽大 R 波；电极均满意植入。 
结论   在腔内心电图引导下，经右颈内通路，漂浮电极可以准确植入到心尖部。过三尖瓣球囊放气，

易化电极向心尖部前进，宽大的 R 波确认电极持续稳定的接触心内膜。 
关键字   经静脉临时心脏起搏；腔内心电图；临时起搏； 
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PU-3058  

浅谈如何提高狂犬病暴露者疫苗接种的依从性 
 

许阳峰 
东阳市人民医院 

 
目的 探讨提高狂犬病暴露着疫苗接种依从性的方法 科学预防狂犬病。 
方法 对不按照医嘱完成疫苗接种的狂犬病暴露者进行问卷调查，数据通过统计学分析，掌握影响接

种依从性的因素。提示解决措施。 
结果 不依从原因主要是接种程序程序时间太长遗忘了接种，没时间接种，没必要接种和副作用太大

等。 
结论 通过电话随访、知情同 意和使用“２ －１ －１”程序接种可提高狂犬病暴露者接种疫苗的依从

性。 
关键字 狂犬病 
 
 
PU-3059  

急性缺血性脑卒中患者肌钙蛋白升高的相关因素分析 
 

许阳峰 
东阳市人民医院 

 
目的 探讨急性缺血性脑卒中患者肌钙蛋白升高的相关因素。 
方法 以 660 例急性缺血性脑卒中患者为研究对象，回顾性分析我院 2012 年 1 月-2016 年 9 月收治

的急性缺血性脑卒中患者 260 例，分析患者的临床资料，记录并发症，应用 Logistic 多元回归分析，

探讨 cTnT 水平升高的相关危险因素。 
结果 260 例患者，40 例（15.4%）cTnT 水平升高（cTnT 升高组），220 例（84.6%）cTnT 水平正

常（cTnT 正常组）。cTnT 升高组年龄、NIHSS 评分显著高于 cTnT 正常组，cTnT 升高组房颤、肾

功能不全、冠心病、充血性心衰和岛叶皮质受累所占比例显著高于 cTnT 正常组，高胆固醇血症显

著低于 cTnT 正常组。Logistic 多元回归分析显示，肾功能不全、冠心病、高胆固醇血症、NIHSS
评分≥8 和岛叶受累是影响 cTnT 升高的危险因素。 
结论 急性缺血性脑卒中患者常伴 cTnT 升高，肾功能不全、冠心病、高胆固醇血症、NIHSS 评分≥8
和岛叶受累是影响 cTnT 升高的危险因素。 
关键字 急性缺血性脑卒中；肌钙蛋白；危险因素 
 
 
PU-3060  

急诊不明原因昏迷 80 例诊疗体会 
 

许阳峰 
东阳市人民医院 

 
目的 提高不明原因昏迷的诊治体会 
方法 回顾本院急诊科２０１ １ 年７ 月 －２０１３ 年 １０ 月收治的 ８０ 例昏迷患者抢救过

程。 
结果 ８０ 例患者经仔细询问病史，查床边心电 图、快速血糖监测、颅脑 ＣＴ 或磁共振明确诊断。

给予相应治疗后，有 １０ 例患者家属放弃治疗，其余 ７０ 例患者收治入院进一步治疗。 
结论 对于昏迷患者急诊意识必须高度重视，应尽可能在最短时间内应用各种检查方法明确诊断，及
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时针对治疗，降低病死率，提高抢救成功率。 
关键字 昏迷 急诊救治 
 
 
PU-3061  

病情评估框架结合四级分诊法在儿科急诊预检分诊中的效果研究 
 

刘洁 
四川大学华西第二医院 

 
目的 对病情评估框架（“ABCD+OPQRST”病情框架）结合四级分诊法用于儿科急诊预检分诊中的

护理效果进行分析研究。 
方法 选择 2020 年 4 月-2021 年 4 月我院急诊收治的患儿 84 例的临床资料进行回顾性分析，将其

中以传统四级分诊法进行预检分诊的 42 患儿作为对照组，以病情评估框架结合四级分诊法进行预检

分诊的 42 例患儿作为观察组，比较两组患儿分诊准确率、抢救成功率和家属满意度。 
结果 观察组患儿分诊准确率高于对照组（P<0.05）；抢救成功率高于对照组（P<0.05）；观察组患

儿家属对急诊满意度高于对照组（P<0.05）。 
结论 病情评估框架结合四级分诊法应用于儿科急诊预检分诊中能够更准确评估患儿病情、有助于提

高急诊抢救成功率、提高家属满意度。 
关键字   病情评估框架；四级分诊法；儿科；急诊预检分诊 
 
 
PU-3062  

早期肠内营养对重症颅脑外伤患者免疫功能的影响 
 

陈剑平 
东阳市人民医院 

 
目的 探讨早期肠内营养对重症颅脑外伤患者康复过程中炎症因子及免疫功能的影响。 
方法 共 84 例重症脑外伤患者，随机分为观察组 44 例和对照组 40 例，通过检测两组入院时及治疗

后 1 周和 2 周的炎症因子［IL-2、6、8 和肿瘤坏死因子-α（TNF‐α）］和免疫指标（IgG、IgA、IgM
及 TLC）的变化，并发症的发生率及康复时间，对两种治疗方式进行比较。 
结果 治疗 2 周后观察组患者炎症因子水平较对照组显著下降（P<0.05），免疫状况较对照组显著恢

复（P<0.05），并发症发生率低于对照组。 
结论 对重症颅脑损伤患者，早期肠内营养安全有效，可以有效改善患者康复过程中的免疫状况，降

低炎症因子水平，降低并发症的发生率。 
关键字 重症脑外伤；早期肠内营养；炎症因子； 免疫功能 
 
 
PU-3063  

还原型谷胱甘肽联合血液灌流治疗 
重度有机磷中毒的临床疗效观察 

 
陈剑平 

东阳市人民医院 
 
目的 观察还原型谷胱甘肽联合血液灌流治疗重度有机磷中毒的临床疗效，改善临床预后。 
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方法 选择 88 例急性重度有机磷中毒患者作为观察对象，按随机数字表分为观察组 44 例和对照组

44 例，两组患者均进行常规方法治疗，包括洗胃、利尿、氯磷定注射、阿托品注射等，对照组再进

行血液灌流治疗，血液流量 150～200 mL／min，灌流时间为 120 rain，观察组在对照组的基础上

再给予还原型谷胱甘肽治疗 
结果 观察组和对照组治疗后 CHE、CK、 CK—MB、AST、ALT、AMY、Cr、CTNI、APACHEⅡ
评分均较治疗前明显降低(t=25．626、18．697、7．714、9．794、8．774、10．843、11．326、
6．834、5．427 和 11．774、9．656、5．653、3．965、6．551、5．873、7．797、3．753、
3．403。均 P< 0．05) 
结论 还原型谷胱甘肽联合血液灌流治疗重度有机磷中毒的临床疗效确切，能够缩短胆碱酯酶、心肌

酶、肝功、肾功的恢复时间，有效保护器官功能，减轻心肌损害，改善预后，值得临床推广使用。 
关键字 有机磷中毒；重度；还原型谷胱甘肽；血液灌流；疗效 
 
 
PU-3064  

奥曲肽联合质子泵抑制剂治疗 
急性非静脉曲张性上消化道出血的临床观察 

 
陈剑平 

东阳市人民医院 
 
目的 观察奥曲肽联合大剂量质子泵抑制剂治疗急性非静脉曲张性上消化道出血的临床疗效，优化临

床治疗效果，指导临床合理治疗。 
方法 选择本院收治的 80 例性非静脉曲张性上消化道出血作为研究对象，按治疗方法差异随机分为

Ⅰ组 40 例和Ⅱ组 40 例，Ⅰ组患者给予奥曲肽联合大剂量奥美拉唑，奥曲肽静脉推注 0.1mg，以

50ug/h 速度微泵持续推注 48h，奥美拉唑首剂 80 mg 静脉推注后，以 8mg/h 速度微泵持续推注 72h，
Ⅱ组患者给予奥曲肽联合大剂量埃索美拉唑，奥曲肽同Ⅰ组，埃索美拉唑首剂 80 mg 静脉推注后，

以 8mg/h 速度微泵持续推注 72h，比较两组患者止血效果，观察两组患者再出血发生情况，记录止

血与住院时间，测定胃内 Ph 值，统计平均输血量及不良反应发生情况。 
结果 Ⅰ组和Ⅱ组的止血效果及再出血发生率相近，差异无统计学意义（P 均>0.05）；Ⅰ组和Ⅱ组的

止血时间、住院时间、平均输血量、胃内 Ph 差异无统计学意义（P 均>0.05）； Ⅰ组和Ⅱ组不良

反应发生率差异无统计学意义（P>0.05） 
结论 奥曲肽联合大剂量奥美拉唑或埃索美拉唑治疗急性非静脉曲张性上消化道出血的临床疗效确

切，均能快速有效止血，平均止血时间约为 16 小时，再出血发生率约为 5%-6%，强止血效果、低

再出血风险令人满意，有助于输血量的降低，平均输血量约为 500ml，且患者耐受性良好，无因不

良反应退出实验。 
关键字 急性非静脉曲张性上消化道出血；奥曲肽 
 
 
PU-3065  

CPIS 评分联合血浆 D 二聚体 
在 COVID-19 伴心肌损伤患者中的效能评价 

 
武道荣 

合肥市第三人民医院 
 
目的 探讨临床肺部感染评分联合血浆 D-二聚体在评估新型冠状病毒肺炎(COVID-19)伴心肌损伤患

者诊断及病情严重程度中的价值。 
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方法   回顾性分析安徽省第七批支援武汉医疗队在武汉市中心医院收治的 77 例 COVID-19 确诊患

者的临床资料，将患者分为心肌肌钙蛋白 T（CTnT）异常组（n=12 例）及 CTnT 正常组（n=65 例）；

根据患者住院期间病情分为普通组（COVID-19 普通型，n=56 例）与重症组（COVID-19 重型及危

重型，n=21 例）；分别比较患者 CTnT、CPIS 评分及 D-D 水平，对 CTnT、CPIS 评分及 D-D 水平

进行相关性分析；并进行受试者工作特征曲线（ROC）分析。 
结果   CTnT 异常组CTnT、CPIS 评分及D-D水平明显高于CTnT正常组（p＜0.05）；重症组CTnT、
CPIS 评分及 D-D 水平明显高于普通组（p＜0.05）；CTnT、CPIS 评分及 D-D 水平均呈正相关（p
＜0.05）；CPIS评分、D-D、CPIS评分+D-D联合预测COVID-19伴心肌损伤患者的曲线下面积（AUC）

分别为 0.954、0.901、0.961，预测此类患者病情转归的 AUC 分别为 0.993、0.966、0.995。 
结论   CPIS 评分联合D-D在一定程度上对COVID-19伴心肌损伤患者诊断及病情评估中具有重要

作用。 
关键字   CPIS 评分；D 二聚体；COVID-19；心肌损伤 
 
 
PU-3066  

ICU 患者尊重与尊严的研究进展 
 

梁安东 1、卢中秋 2 
1. 温州医科大学 

2. 温州医科大学附属第一医院 
 
目的 尊重病人是临床伦理实践的核心原则，尊严是护理伦理的最深层价值。本文旨在回顾 ICU 患

者尊重与尊严的相关文献，总结干预措施，以期为构建相关理论模型、开发本土化评估工具、制定

规范化尊严护理制度等提供参考。 
方法 就国内外尊重与尊严的相关概念、理论模型、评估工具进行回顾，对相关干预措施进行总结分

析。 
结果 国外关于 ICU 患者尊严的研究较为深入，发展了相应的普适性与特异性评估工具，构建了相

应的理论模型，国内研究相对薄弱，亟需开展本土化的研究以了解中国情境下 ICU 患者的尊严内涵。 
结论 随着护理事业的发展，ICU 患者尊重与尊严是 ICU 护理人员必须面对的课题。今后广大护理

科研工作者需在充分理解尊严的前提下，结合量性与质性研究，开发本土文化的 ICU 患者尊严评估

工具，探究 ICU 患者尊严与被尊重感的影响因素，制定提高 ICU 患者尊严感的护理措施，构建规范

化尊严护理制度和流程，从而达到尊重患者、维护患者尊严，促进患者康复，提高护理质量的目的。 
关键字   重症监护室；尊严；生命尊严；尊严缺失；尊严模型；人文关怀 
 
 
PU-3067  

肺笛联合穴位按摩在慢性阻塞性肺疾病患者中排痰效果的观察 
 

刘洁 
宁波市第一医院 

 
目的 观察肺笛联合穴位按摩促进慢性阻塞性肺疾病患者排痰的临床疗效。 
方法   收集从 2020 年 8 月至 2021 年 7 月在我院急诊病房/EICU 病房治疗的 58 例慢性阻塞性肺疾

病患者随机分为两组，每组 29 例。对照组采用传统护理和体位引流技术，实验组以常规护理基础上

给予振荡呼气末正压装置肺笛及穴位按摩以辅助排痰。干预前后比较两组患者排痰效果、评估改良

英国医学研究委员会呼吸困难量表（mMRC）评分[1]和观察实验室血气分析指标的差异。 
结果   （1）干预 5 天后，实验组痰色评分分级、痰质评分分级情况均优于对照组（2）干预 5 天

后实验组的呼吸困难量表（mMRC）评分明显低于对照组，差异有统计学意义（P＜0.05）。（3）干
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预 5 天后，实验组 Pa02、PaCO2、SpO2、PH 指标较对照组明显改善，差异有统计学意义。 
结论   呼吸训练器肺笛联合穴位按摩可有效帮助患者排出潴留痰液，改善呼吸困难症状，改善动脉

血气分析指标，提高临床疗效。 
关键字   [ ]慢性阻塞性肺病；肺笛；穴位按摩 
 
 
PU-3068  

The relationship between social anxiety and loneliness 
among urban elderly ： A moderated mediation model 

 
Yawen Wang1、Hongbo Xu1、Zhongqiu Lu2 

1. 温州医科大学护理学院 
2. 温州医科大学附属第一医院 

 
Aims   Loneliness is increasingly seen as the next critical public health issue. Social networks 
and social support are associated with social anxiety and loneliness, but few studies have looked 
at these factors in urban older adults at the same time. This study examined whether social 
anxiety would be related to urban elderly loneliness, whether social networks would mediate the 
relationship between social anxiety and loneliness, and whether social support would moderate 
the links between social anxiety and loneliness. 
Objective   In common with many other societies with aging populations, social anxiety and 
loneliness have become a significant issue in contemporary china. The vast majority of study 
about loneliness among elderly people focus on the analysis of influencing factors, little focused 
on the internal mechanism and intermediary and moderating variables of loneliness. 
Methods    A questionnaire survey was conducted among 214 elderly in elderly care institutions 
and 240 elderly in urban home-based care (age: 76.3±8.5 years old), using the Social Avoidance 
and Distress Scale (SAD), the Lubben Social Network Scale (LSNS-6), and the Chinese version of 
the Short Loneliness Scale (DJG-6) and Perceived Social Support Scale (PSSS). 
Results    (1) Social anxiety is significantly positively correlated with loneliness; (2) Social 
network plays a mediating role in the relationship between social anxiety and loneliness; (3) Social 
support moderates the effect of social anxiety on social networks: under low social anxiety, social 
networks are better in older adults with high social support; under high social anxiety, social 
networks are fragile regardless of social support, and social support is a stress vulnerability factor. 
(4) Social support moderates the effect of social network on loneliness: under high social network, 
elderly people with high social support feel less lonely; under low social network, loneliness is 
more regardless of social support, and social support is a stress vulnerability factor. 
Conclusions    The social anxiety of urban elderly can not only directly affect loneliness, but 
also indirectly affect loneliness through social networks, and social support can enhance the 
mediating effect of social networks. The theoretical and practical significance of the results of the 
study has been discussed. 
Key words Social anxiety, Social networks, Social support, Loneliness, Urban elderly 
 
 
PU-3069  

基于 Delphi-AHP 法构建养老机构老年人身体约束风险评估量表 
 

王雅雯 1、许虹波 1、卢中秋 2 
1. 温州医科大学护理学院 

2. 温州医科大学附属第一医院 
 
目的 研制适用于养老机构老年人的身体约束风险评估量表，为养老机构实施约束提供科学性和规范
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化的工具。 
方法   在文献回顾和专家访谈的基础上，初步构建养老机构老年人身体约束风险评估因素条目池，

应用德尔菲法(Delphi)两轮函询老年护理领域 17 名专家对条目进行修正，层次分析法(AHP)对条目

进行赋值。 
结果   两轮函询的专家积极程度分别为 89.5％和 100％；权威程度为 0.88 和 0.87；意见协调程度

Kendall’s W 为 0.266 和 0.283（P＜0.01）；意见集中程度条目重要性均分 4.46 和 4.80，变异系数

为 0.149 和 0.081（均＜0.20）。最终形成跌倒坠床高危、管道拔除高危、精神行为异常 3 个一级指

标 17 个二级指标的评估量表。 
结论 遵循德尔菲法标准流程编制科学、可靠的身体约束风险评估量表，为养老机构老年人实施身体

约束提供科学依据，进一步降低约束的负面影响，提高养老机构老年人的生存质量。 
关键字 养老机构；身体约束；评估量表；德尔菲法；层次分析法；跌倒坠床；管道拔除；精神行为

异常 
 
 
PU-3070  

基于“身体约束缩减行动”的身体约束评估方案的研究进展 
 

王雅雯 1、许虹波 1、卢中秋 2 
1. 温州医科大学护理学院 

2. 温州医科大学附属第一医院 
 
目的 本研究介绍《患者身体约束最小化方案》颁布后出现的具有代表性的身体约束评估工具及相关

方案，对其在我国的应用研究进展做一综述，以期为规范临床约束决策提供参考。 
方法   综述 文献回顾 
结果   介绍《患者身体约束最小化方案》颁布后出现的具有代表性的身体约束评估工具及相关方案，

对其在我国的应用研究进展做一综述，以期为规范临床约束决策提供参考。 
结论   各国研究者已经就身体约束带来生理、心理和社会方面的负面影响达成了共识。目前，国际

上“身体约束缩减行动”的理念已愈发明朗，国内外学者响应号召，不断探索减少约束的措施，制定一

系列适用不同人群的身体约束指南和评估工具。就此，本研究介绍《患者身体约束最小化方案》颁

布后出现的具有代表性的身体约束评估工具及相关方案，对其在我国的应用研究进展做一综述，以

期为规范临床约束决策提供参考。 
关键字   身体约束；缩减行动；最小化；评估；应用；综述 
 
 
PU-3071  

瑞舒伐他汀通过 miR-146a 抑制 IRAK1/TRAF6/NF-κB 信号通路

减轻大鼠局灶性脑缺血再灌注损伤[] 
 

高素敏 
淮安市第一人民医院 

 
目的 探讨瑞舒伐他汀对局灶性脑缺血再灌注损伤的作用及机制。 
方法 将雄性 SD 大鼠随机分成以下几组：假手术组（Sham 组）、瑞舒伐他汀组（RSV 组）、脑缺血

再灌注损伤组（IR 组）、脑缺血再灌注损伤+瑞舒伐他汀组（IR+RSV 组）、脑缺血再灌注损伤+瑞舒

伐他汀+溶媒组（RSV+Veh 组）、脑缺血再灌注损伤+瑞舒伐他汀+microRNA 对照组（RSV+Scr 组）

及脑缺血再灌注损伤+瑞舒伐他汀+miR-146a 拮抗组（RSV+Ant 组）。大鼠大脑中动脉闭塞 2 h 后再

灌注 24 h。术前连续三天腹腔注射生理盐水或瑞舒伐他汀(2 mg/kg)。 
结果 与 IR 组比较，瑞舒伐他汀处理可降低脑梗死体积、神经功能缺损评分、神经细胞凋亡、血清
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NSE 及炎症因子水平，增加组织 miR-146a 表达水平而减少 IRAK1 及 TRAF6 蛋白表达和 NF-κB 蛋

白核转位（P<0.05）。与 IR 组相比，IR+RSV 组 M1 型小胶质细胞标志物 iNOS 表达减少而 M2 型

小胶质细胞标志物 Arg-1 表达升高（P<0.05）。脑缺血再灌注损伤予以瑞舒伐他汀处理的同时给与

miR-146a 抑制剂，以上的相关保护作用被消除（P<0.05）。 
结论   瑞舒伐他汀可减轻局灶性脑缺血再灌注后的损伤，其保护作用与增加 miR-146a 表达后抑制

IRAK1/TRAF6/NF-κB 信号通路有关。 
关键字   瑞舒伐他汀；microRNA-146a；白细胞介素-1 受体相关激酶 1；肿瘤坏死因子受体相关蛋

白 6；核因子 κB；脑缺血再灌注损伤   
 
 
PU-3072  

Clinical efficacy of lopinavir/ritonavir in the treatment of 
Coronavirus disease 2019 

 
Zhanwei Ruan 

Department of Emergency, Third Affiliated Hospital of Wenzhou Medical University 
 
OBJECTIVE The Coronavirus disease 2019 (COVID-19) which outbroke in December2019 is 
highly contagious with a low cure rate. In view of this, there is an urgent need to find a more 
appropriate therapeutic scheme against COVID-19. The study aimed to investigate whether 
lopinavir/ritonavir (LPV/r) in combination with other pneumonia-associated adjuvant drugs has a 
better therapeutic effect on COVID-19.PATIENTS AND  
METHODS  Totally 47 patients with COVID-19 infection who were admitted to Rui’an People’s 
Hospital between January 22 and January 29, 2020 were collected. The patients were divided into 
the test group and the control  group according to whether they had been treated with LPV/r or not 
during hospitalization. Patients in the test group were treated with LPV/r combined with adjuvant 
medicine, while those in the control group were just treated with adjuvant medicine. The changes 
of body temperature, blood routine and blood biochemistry between the two groups were 
observed and compared. 
RESULTS    B oth g roups a chieved g ood t herapeutic effect with the body temperature of 
patients decreased gradually from admission to the 10th day of treatment. But the body 
temperature of patients in the test group decreased faster than that of the control group. Blood 
routine indexes showed that compared with the control group, the abnormal proportion of white 
blood cells, lymphocytes and C-reactive protein of the test group could be reduced to some extent. 
Blood biochemical indexes exhibited that the proportion of patients with abnormal alanine 
aminotransferase and aspartate aminotransferase in the test group were lower than the control 
group. The number of days for nCoV-RNA turning negative after treatment was significantly 
decreased in the test group than that in the control group.  
CONCLUSIONS     Compared with the treatment of pneumonia-associated adjuvant drugs 
alone, the combination treatment with LPV/r and adjuvant drugs has a more evident therapeutic 
effect  in lowering the body temperature and restoring normal physiological mechanisms with no 
evident toxic and side effects. In view of these conclusions, we suggested that the use of LPV/r 
combined with pneumoni-associated adjuvant drugs in the clinical treatment for patients with 
COVID-19 should be promoted. 
Key words Clinical trial, Coronavirus, Lopinavir/ritonavir, COVID-19,China. 
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PU-3073  

创伤弧菌脓毒症患者的预后影响因素分析 
 

翁成杰、卢中秋 
温州医科大学附属第一医院 

 
目的  探讨创伤弧菌脓毒症患者的预后影响因素。 
方法    回顾性分析温州医科大学附属第一医院 2008 年 1月-2019年 12 月 67 例创伤弧菌脓毒症患

者的病例资料，采用单因素分析比较死亡组和治愈组在一般资料、临床表现、入院实验室指标、抗

菌药物和外科手术的差异。然后将单因素分析具有统计学差异的指标纳入多因素分析，最终得出预

后影响因素。 
结果    单因素分析显患者是否有肝病、入院休克、多处肢体损伤，入院白细胞、血小板、pH 值、

白蛋白、乳酸、谷草转氨酶、肌酐、降钙素原、肌酸激酶、活化部分凝血活酶时间、凝血酶原时间

具有统计学差异 (P<0.05)。多因素分析表明患者入院乳酸（OR=0.628，95%CI：0.461-0.855，
P=0.003）、白蛋白（OR=1.33，95%CI：1.062-1.667，P=0.013）、肌酸激酶（OR=0.999，95%CI：
0.998-1.000，P=0.016）、入院-外科手术时间（OR=0.118，95%CI：0.015-0.938，P=0.043）是影

响患者预后的重要因素。患者入院乳酸值和肌酸激酶高、白蛋白值低提示患者的预后较差；入院-外
科手术时间≤12 小时的患者预后较好。 
结论    对于创伤弧菌脓毒症患者的救治，医护人员需在早期动态评估这些预后因素，并早期采用

外科手术治疗以提高患者的预后。 
关键字   创伤弧菌；脓毒症；预后；影响因素 
 
 
PU-3074  

PDCA 循环管理镇静执行流程 
在创伤性脑损伤患者中的应用效果评价研究 

 
莫晓杰、阮战伟、陈杰、洪伟力 

瑞安市人民医院（瑞安市妇幼保健院瑞安市红十字医院） 
 
目的 探究创伤性脑损伤患者采用 PDCA 循环进行镇静执行流程管理，从而为创伤性颅脑损伤的镇

静、镇痛提供科学参考，同时为县区级医院的流程管理提供依据。 
方法 本次研究选择 2019 年 5 月-2020 年 5 月期间在我院内进行 EICU 颅脑损伤治疗的患者 99 例。

随机数字表法对患者进行随机均衡分组，对照组采用常规镇静治疗方法，研究组患者则采用 PDCA
镇静流程进行管理。分析两组患者镇静流程的执行情况及患者预后不良反应发生情况 
结果 研究组机械通气时间、ICU 住院时间显著缩短，镇静药物治疗费用降低，三个月后随访，两组

GOS 评分高于镇静前评分，且研究组高于对照组，数据对比均有统计学差异(P<0.05)；研究组咪达

唑仑用量显著低于对照组，数据对比存在统计学意义(P<0.05)；两组患者在 VAP、突发躁动、拔管、

再次手术甚至死亡等不良反应及结局指标对比，差异均无统计学意义(P>0.05)。 
结论 PDCA 循环管理镇静执行流程，从临床工作实际出发，改善颅脑损伤患者预后、减少机械通气

时间、ICU 住院时间、住院费用、不良反应，值得在临床上推广使用。 
关键字  
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PU-3075  

Diagnosis of severe scrub typhus infection by 
next-generation sequencing：a case report 

 
Jie Chen 

Department of Emergency, Third Affiliated Hospital of Wenzhou Medical University 
 

Objective Scrub typhus is an acute febrile illness, which was caused by Orientia tsutsugamushi 
and transmitted through the bite of chiggers. The diagnosis of scrub typhus could be missed 
diagnosis due to the absence of the pathognomonic eschar. 
Case presentation A 76-year-old man was hospitalized with fever and kidney injury and was 
diagnosed of hemorrhagic fever with renal syndrome first. However, the situation of the illness 
deteriorated into refractory septic shock and multiple organ dysfunction rapidly,although the 
treatment of anti-sepsis was used in 3rd-5th day. Orientia tsutsugamushi was determined to be the 
causative pathogen by Next-generation sequencing of his plasma sample in 6th day. Then, the 
patient was treated with doxycycline and azithromycin and recovered quickly. 
Conclusions    Next-generation sequencing was a new diagnostic technology and could 
identify scrub typhus in accurately and fast without the pathognomonic eschar. 
Key words Scrub typhus, Next generation sequencing, Orientia tsutsugamushi, Septic shock, 
Multiple organ dysfunction 
 
 
PU-3076  

梓醇对脂多糖诱导的肠粘膜上皮细胞损伤的保护作用 
 

陈辉、卢中秋 
温州医科大学附属第一医院 

 
目的 探讨梓醇（Catalpol, CAT）对脂多糖（Lipopolysaccharide, LPS）诱导肠上皮细胞（IEC-6）
损伤的保护作用及机制。 
方法 10 μg/ml LPS 作用 IEC-6，同时以 10 μM CAT 干预，实验共分为以下四组：脂多糖造模组、

梓醇治疗组、正常对照组、梓醇对照组。LPS 组：以 10 μg/ml LPS 作用 IEC-6 24h；LPS-CAT 组：

在 LPS 给药同时给予 10 μM CAT 干预，公共作用 24h；Control 组：分别以等量 PBS 溶液进行刺

激和干预 24h；CAT 组：以等量 PBS 刺激，同时给予 10 μM CAT 作用 24h。以 CCK-8 检测各组 IEC-6
增殖活性；酶联免疫吸附法（ELISA）、实时荧光定量 PCR、蛋白免疫印迹法（Western blot, WB）、
流式细胞术、细胞免疫荧光法等多种方法观察各组 IEC-6 炎症因子（IL-6、IL-1β）及其调控信号分

子（NF-κB、IκBα、JNK、MAPK）等基因、蛋白变化水平，检测各组 IEC-6 凋亡相关分子（Bcl-2、
BAX）变化水平，检测细胞内 ROS 及其调控因子 NRF2 的表达。并以划痕实验检测细胞的迁移能

力，观察各组 IEC-6ZO-1、occludin 的变化。 
结果   。 
结论 。 
关键字 脂多糖；梓醇；肠上皮细胞；炎症反应；肠屏障功能 
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PU-3077  

老年自我忽视研究现状 
 

徐柳清 1、卢中秋 2 
1. 温州医科大学 

2. 温州医科大学附属第一医院 
 
目的 系统检索老年自我忽视的概念、理论模型、量表、影响因素和危害等，为提高老年自我忽视重

视程度，以未来研究老年自我忽视和促进老年人健康提供参考。 
方法 通过系统查询知网、万方、维普、web of science、pubmed 等中内外数据库，采用主题词与

自由词相结合的方式，阅读大量老年自我忽视文献，运用文献整合法，整理并总结文献内容。 
结果   老年自我忽视定义未统一，目前有 3 种老年自我忽视理论模型，12 种老年自我忽视量表，

老年自我忽视的影响因素包括生理因素、心理因素、社交网络等，但影响程度部分尚未统一。老年

自我忽视带来的危害不可小觑的，会导致老年人的生理与心理再次受到危害，急诊住院率及再住院

率显著提高，增加医疗负担和社会负担。 
结论 国内老年自我忽视的研究暂时较为表浅，目前也还存在许多不足，需要多个领域学者协同参与

进行多方面研究与干预。 
关键字  
 
 
PU-3078  

Effects of Euphorbia Kansui on the Serum Levels  
of IL6, TNF-α, NF-κB, sTNFR and IL-8 in Patients with 

Severe Acute Pancreatitis 
 

Youpeng  Li 
Department of Emergency, Third Affiliated Hospital of Wenzhou Medical University 

 
In this study, effects of euphorbia kansui on serum levels of inflammatory factors in patients with 
severe acute pancreatitis were investigated, and the mechanisms underlying the role of Euphorbia 
kansui in the treatment of severe acute pancreatitis were discussed. 36 patients hospitalized in the 
Third Affiliated Hospital of Wenzhou Medical University from March 2017 to May 2018 due to 
severe acute pancreatitis were selected and divided into two groups using a randomized grouping 
method. ELISA (enzyme-linked immunosorbent assay) was used to detect expressions of various 
inflammatory cytokines, such as tumor necrosis factor α (TNF-α), soluble TNF receptors (sTNFR), 
nuclear factor-κB (NF-κB), interleukin-6 (IL-6), and interleukin-8 (IL-8), in the serum of patients at 
different time points. The results showed no significant difference between the two groups in terms 
of age, gender, predisposing factors, Balthaza CT scores, and APACHEII (Acute Physiology and 
Chronic Health Evaluation) scores. According to the experimental results, euphorbia kansui 
effectively reduced the expression of inflammation related cytokines, such as NF-κB, TNF-α, 
sTNFR, IL-6, and IL-8, in the serum of patients with severe acute pancreatitis. It was also 
proposed that euphorbia kansui hindered the release of inflammatory factors and treated SAP by 
inhibiting the activation of the NF-κB signaling pathway. 
Key words Euphorbia kansui; severe acute pancreatitis; inflammatory factors 
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PU-3079  

胺碘酮治疗快速心律失常的急诊效果观察及不良反应发生率评价 
 

过志坚 
舟山市普陀区人民医院 

 
目的 探究胺碘酮治疗快速心律失常的急诊效果观察及不良反应发生率 
方法   本次研究对象从近年来我院就诊的心律失常患者中选取 100 例，按照随机数表法，将这些患

者分成观察组和对照组。对照组 50 例患者采用常规方法治疗，观察组的 50 例患者在对照组的基础

上采用胺碘酮治疗，探究两组患者的治疗效果和不良反应发生率。 
结果 观察组患者的治疗效果优于对照组（P<0.05）；观察组的不良反应发生率优于对照组（P<0.05）。 
结论 胺碘酮治疗快速心律失常的急诊效果显著，且发生不良反应情况较少，值得临床推广使用。 
关键字 胺碘酮；快速心律失常；急诊效果；不良反应发生率 
 
 
PU-3080  

新冠疫情下医务人员职业伤害的相关因素影响及分析调查 
 

文刚、周望梅、李旭 
南方医科大学南方医院 

 
目的   为找出职业伤害对医务人员的健康状况的影响，了解职业伤害对医务人员的影响因素和职业

伤害现状和预防效果,并在此基础上，探索新冠疫情下医务人员积极应对职业伤害的必要性和进一步

的防范对策。新冠疫情下为医院维护员工的 
生理心理健康，制定合理有效的健康措施提供参考。 自行设计调查问卷，调查新冠疫情下广州市 8
所三级甲等医院医务人员职业伤害相关危险因素。 
方法  自行设计调查问卷，调查新冠疫情下广州市 8 所三级甲等医院医务人员职业伤害相关危险因

素。 
 结果  调查的 471 名医院工作人员中其职业因素对其伤害的影响，新冠疫情下，护理人员最为严重，

其次是医疗人员，再次为后勤保障人员。职业因素对内外专科医护人员的影响在统计学分析上不存

在差异性。在对不同职称的分析比较上，初中级职称医护工作者受到明显高于其他级别的影响。 
结论  针对医院职业环境存在的危险因素和医务人员职业伤害的现状，新冠疫情下，应该加大宣传

教育力度,增强医务工作者自我保护意识，相关部门在积极防护医务人员职业伤害的同时应该对护理

人员和初中级职称的医务工作者的职业安全问题给予更高的关注。 
关键字    职业伤害；危险因素；医务工作者 
 
 
PU-3081  

综合 ICU 医护团队合作相关体验的质性研究 
 

李阳洋、蒋卓娟、俞荷花 
海军军医大学第二附属医院（上海长征医院） 

 
目的 了解综合 ICU 医护团队水平的相关体验，找出相关影响因素，以便为管理者实施相应策略提

供理论参考。 
方法 采用质性研究中现象学研究方法，选取综合 ICU 的 5 名医生和 10 名护士进行半结构式访谈，

采用 Colaizzi 现象学分析法对获取的资料进行分析。 
结果 对所获得的资料进行分析、整理、提炼，得出六大影响团队合作的因素：缺乏有效沟通、医护
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人员结构不合理、领导力风格差异、管理制度及工作流程不清晰、专业知识储备弱、医护人员传统

地位差异。 
结论 医院及科室行政管理部门应重视医护人员间团队合作状况，可结合相关影响因素进行个性化教

育及专业化培训，进一步提高团队合作水平，构建和谐医疗环境，保障患者安全。 
关键字 医护合作；重症监护病房；ICU；影响因素；质性研究 
 
 
PU-3082  

多发伤患者初始血乳酸及休克指数与短期预后的相关性分析 
 

张鹏、聂时南 
中国人民解放军东部战区总医院 

 
目的 探讨入室初始血乳酸及不同休克指数与多发伤患者预后的相关性，不同休克指数联合初始血乳

酸对多发伤患者预后的评估价值。 
方法 收集 2017 年 1 月至 2018 年 6 月东部战区总医院急诊抢救室收治 351 例诊断为多发伤的患者

临床资料，根据治疗结局分为生存组、死亡组及 rSIG 休克指数的大小分为 rSIG≤11.1 组、rSIG＞11.1
组，回顾性分析并比较各组基本生命体征、rSIG 休克指数、SI、初始血乳酸、28 天病死率等指标。 
结果 存活组患者的 rSIG 值显著大于死亡组［20.5（15.0,26.3）vs.7.8（4.9,12.6）,P＜0.01］、初

始血乳酸水平显著低于死亡组；rSIG≤11.1 组患者初始血乳酸水平、28 天死亡率显著大于 rSIG＞11.1
组；多发伤患者人 rSIG 与初始乳酸水平呈负相关（r=﹣0.364,P＜0.001）；rSIG 对多发伤患者 28
天病死率的判断能力优于 SI（Z=3.578，P＜0.01），rSIG 与初始血乳酸水平联合对患者 28 天病死

率的判断能力优于单独初始血乳酸（Z=1.963，P=0.04＜0.05）。 
结论 rSIG 与初始血乳酸水平联合对多发伤患者预后的预测能力优于单独 SI、初始血乳酸水平及两

者联合对患者的预后的预测能力，单一指标中 rSIG 同多发伤患者短期预后的相关性最为密切。在

临床上具有一定指导意义。 
关键字    
 
 
PU-3083  

柚皮苷在百草枯致肺损伤中的保护作用研究 
 

姚梦雅、聂时南 
中国人民解放军东部战区总医院 

 
目的 探讨柚皮苷在百草枯（ PQ）诱导大鼠肺损伤过程中的保护作用及相关机制。 
方法 SD 雄性大鼠 30 只随机分为三组：PQ 组：腹腔注射 PQ（20 mg/kg）；PQ+Naringin 组：腹

腔注射 PQ（20 mg/kg），2h 后腹腔注射柚皮苷（100mg/kg）；Control 组：腹腔注射等量生理盐水。

各组于术后 3 天麻醉处死大鼠，留取肺组织和血液标本。大鼠肺组织切片 HE 染色分析组织炎症及

损伤程度、检测羟脯氨酸含量和湿干重比分析胶原生成和组织渗出程度；通过血气分析检测柚皮苷

对大鼠肺功能的保护作用；检测丙二醛（MDA）、髓过氧化物酶（MPO）和超氧化物歧化酶（SOD）

水平；ELISA 方法检测炎症因子白介素-1β、白介素-6 和肿瘤坏死因子-α 表达情况；qRT-PCR 检测

细胞因子转化生长因子-β1、结缔组织生长因子和基质金属蛋白酶-2 表达情况。 
结果 柚皮苷能够减轻 PQ 诱导的大鼠肺损伤，降低羟脯氨酸含量和湿干比，改善大鼠肺功能。同时，

柚皮苷能够降低组织 MDA 含量、MPO 和 SOD 的活性（P <0.05）、减少 IL-1β、IL-6、TNF-α 因子

的产生（P<0.05），qRT-PCR 结果表明柚皮苷能够抑制 TGF-β1、CTGF 和 MMP2 的表达（P <0.05）。 
结论 柚皮苷在 PQ 诱导的大鼠肺损伤过程中，可以发挥抗氧化、抗炎等作用，减轻肺损伤、改善肺

功能。 
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关键字    
 
 
PU-3084  

新型冠状病毒肺炎疫情下发热门诊护理管理与实践 
 

夏敏、韩小琴 
中国人民解放军东部战区总医院 

 
目的 探讨综合医院发热门诊在新型冠状病毒肺炎疫情下护理应急管理方法和效果。 
方法 医院护理部积极统筹部署，加强发热门诊管理，包括合理布局发热门诊，采取全密闭式就诊流

程，内部功能单元布局合理，设预检分诊处、挂号、收费、诊室、检验、放射检查室、药房、留观

室、输液室、治疗室、处置室、医护值班室、更衣室、卫生间、淋浴室等，检查治疗室，配有抢救

车、心电监护仪、除颤仪、呼吸机、高流量吸氧仪、输液泵、注射泵等急救设备及急救药品，以防

就诊患者突发病情变化展开紧急抢救。内部区域划分明确，分为三区（清洁区、潜在污染区、污染

区）三通道（工作人员、病人、医疗废物专用通道），两缓冲（清洁区与潜在污染区之间，潜在污染

区与污染区之间），各区进出路线清晰，各类人员按照指定的路线进出，从而有效避免了交叉感染。

病人隔离区内设有单独卫生间及专门通风系统，排风扇气流按照清洁区、潜在污染区、污染区的方

向流动。科学调配护理人力、规范化理论及操作培训，明确工作职责和流程、严格落实院感防控措

施、细化防护物资管理等一系列管理措施。 
结果 护理部分批抽调 32 名护理人员加强发热门诊护理工作,护理人员经过规范化理论及操作培训

后，新冠病毒肺炎防治知识与自我防护技能有显著提高；发热门诊无一例护理人员感染，无一例患

者发生新冠肺炎院内感染。 
结论 加强综合医院发热门诊管理，能有效提高护理人员对新型冠状病毒肺炎疫情的应对能力，保障

护理安全，实现“零感染”目标和保证。 
关键字    
 
 
PU-3085  

强离子隙与急性百草枯中毒患者预后的相关性研究 
 

谢继、聂时南 
中国人民解放军东部战区总医院 

 
目的 探讨强离子隙（strong ion gap，SIG）对急性百草枯中毒患者预后的评估价值研究。 
方法 回顾性分析 72 例急性百草枯中毒患者，按预后分为生存组(18 例)和死亡组（54 例），并比较

中毒早期 SIG、阴离子隙（anion gap，AG）、PH、HCO3-、乳酸等酸碱指标水平，并建立 ROC 曲

线评估各指标对百草枯中毒患者死亡预后的诊断价值。 
结果 两组间 SIG、AG、HCO3-、乳酸水平均有显著差异（P＜0.05），两组间的 PH 值比较无明显

差别（P＞0.05）；各检测指标 ROC 曲线下面积（area under curve，AUC）比较，SIG（0.956）
＞AG（0.917）＞乳酸（0.778）＞HCO3-（0.635）＞PH（0.437）；SIG 的 Youden 指数最高（0.60），
大于 AG（0.321）、乳酸（0.113)） 。 
结论 与其它酸碱失衡指标相比 SIG 对急性百草枯中毒患者有较好的预后价值。 
关键字    
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PU-3086  

基于赖宁格跨文化理论的护理模式 
对急性 CO 中毒病人预后的影响 

 
夏敏、韩小琴 

中国人民解放军东部战区总医院 
 
目的 分析基于赖宁格跨文化理论的护理模式对急性 CO 中毒病人迟发脑病发生率、焦虑抑郁评分及

治疗依从性的影响。 
方法 选择 2013 年 3 月至 2017 年 5 月在本院接受治疗的一氧化碳中毒患者 104 例作为研究对象，

入组患者按入院顺序编号，并根据随机数字表分为对照组和观察组，对照组患者采用常规护理干预，

观察组患者采用基于赖宁格跨文化理论的护理模式进行护理。对两组患者迟发脑病发生率、焦虑抑

郁评分及治疗依从性进行评估。 
结果 观察组迟发型脑病发生率显著低于对照组，差异有统计学意义（χ2=5.701，P=0.018）。干预

后，观察组焦虑及抑郁量表评分均较对照组明显偏低（t=14.603，P=0.000,；t=9.408，P=0.000）。
观察组研究对象“遵医嘱用药”，“饮食管理”，“运动管理”以及“自我监测”等评分均高于对照组，差异有

统计学意义（P＜0.05）。干预后，观察组患者的心理维度、生理维度、社会适应性的评分均高于对

照组，差异有统计学意义（P＜0.05）。 
结论 基于赖宁格跨文化理论的护理模可显著降低急性 CO 中毒病人迟发脑病发生率，改善患者焦虑

抑郁，提高治疗依从性。 
关键字    
 
 
PU-3087  

新型冠状病毒肺炎疫情下发热门诊标准化护理管理与实践 
 

夏敏、韩小琴 
中国人民解放军东部战区总医院 

 
目的 探讨综合医院发热门诊在新型冠状病毒肺炎疫情下护理应急管理方法和效果。 
方法 医院护理部积极统筹部署，加强发热门诊管理，包括合理布局发热门诊，科学调配护理人力、

规范化理论及操作培训，明确工作职责和流程、严格落实院感防控措施、精细化防护物资管理等一

系列管理措施。 
结果 护理部分批抽调 46 名护理人员加强发热门诊护理工作,护理人员经过规范化理论及操作培训

后，新冠病毒肺炎防治知识与自我防护技能有显著提高；发热门诊无一例护理人员感染，无一例患

者发生新冠肺炎院内感染。 
结论 加强综合医院发热门诊管理，能有效提高护理人员对新型冠状病毒肺炎疫情的应对能力，保障

护理安全，实现“零感染”目标和保证。 
关键字    
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PU-3088  

基于 Kaiser 模型在急诊病房 
应对新型冠状病毒传播的灾害脆弱性分析 

 
吴国庆、韩小琴 

中国人民解放军东部战区总医院 
 
目的 在新型冠状病毒肺炎疫情流行期间，通过科学的方法准确评估风险，采取积极有效的预防措施，

减少感染的发生及传播。 
方法 应用灾害脆弱性分析的理念及方法，对我院急诊病房的医护人员培训后进行发放调查问卷，了

解急诊病房新型冠状病毒肺炎疫情流行的风险指数为 47.94%，应对措施不够。随后通过全面加强培

训、规范患者处置流程、封闭式病房管理和严格落实感染控制等综合防控措施进行改进。 
结果 我院急诊病房 2020 年 1 月 13 日-1 月 20 日新型冠状病毒肺炎知识、手卫生、标准预防防护措

施掌握达到 100%。科室未发现新型冠状病毒肺炎疑似病例，病人及家属情绪稳定，密切配合工作，

医疗护理工作运行正常。 
结论 灾害脆弱性分析应用于新冠疫情中，不仅提升了护理质量，缩短了患者的住院时间，同时，极

大程度的减少了新冠状病毒肺炎所引起的医源性感染和医院感染的发生。 
关键字    
 
 
PU-3089  

急救护理路径在多发伤患者急救绿色通道停留时间影响 
 

韩小琴 
中国人民解放军东部战区总医院 

 
目的 探讨急救护理路径对多发伤患者急救绿色通道停留时间的影响。 
方法 2015 年 1 月—2016 年 12 月我院收治的多发伤患者 116 例为研究对象，根据实施急救护理路

径前后分为急救护理组(n=62)和对照组(n=54)。比较实施前后患者绿色通道停留时间与相关辅助检

查时间及其达标率、并发症发生率及早期病死率。 
结果 急救护理组患者急诊室停留时间、抽血及相关检查时间、相关科室人员到达时间、病情不稳患

者会诊及抢救时间、术前准备时间及绿色通道停留时间均明显短于对照组，差异均有统计学意义（P
＜0.01）；急救护理组患者并发症发生率和早期病死率比较，差异均有统计学意义（P＜0.05）。 
结论 对多发伤患者实施急救护理路径救治能明显缩短绿色通道停留时间，降低并发症发生率和早期

病死率，值得推广和应用。 
关键字    
 
 
PU-3090  

血浆脂蛋白(a)水平与创伤患者损伤严重程度的关系 
 

冯志书、聂时南 
中国人民解放军东部战区总医院 

 
目的 探讨脂蛋白 a [LP(a)]在创伤患者血浆中的变化以及与损伤严重程度的关系。 
方法 我们选取 2017-01-01 到 2018-05-30 因创伤在东部战区总医院急救医学科接受治疗的 122 例

患者临床资料。按照损伤严重度评分(ISS)将患者分为轻度创伤组（ISS<16 分），中度创伤组（16 ≤ 
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ISS<25 分），重度创伤组（ISS≥25）。首先我们比较了三组患者间血浆 LP(a)的水平差异；并且通过

Pearson 相关性分析判断患者 LP(a)的值与 ISS 评分的关系；最后通过受试者工作特征曲线 (ROC) 
和曲线下的面积 (AUC)来评价 LP(a)预测患者发生重度创伤的效能。 
结果 122 名损伤患者中有 42 名患者为轻度损伤，39 名患者为中度损伤，41 例为重度损伤。入院

时患者基本情况及检验生化指标等在三组间分布无统计学差异（P>0.05）。患者血浆 LP(a)水平随着

损伤程度加重而显著性降低（P<0.05）。Pearson 相关性分析显示创伤患者血浆 LP(a)水平与 ISS 评

分呈负相关，相关系数为-0.479，P 值<0.001。 
结论 血浆 LP(a)水平与创伤患者的损伤严重程度呈负相关，患者血浆 LP(a)值可以反应创伤患者病

情的轻重情况，并且可以用来预测患者发生重度创伤的概率。 
关键字    
 
 
PU-3091  

Sites and Causes of Infection in Patients with 
Sepsis-Associated Liver Dysfunction-A Population Study 

from the Medical Information Mart for Intensive Care III 
 

Jinfeng Lin1、shinan nie2 
1. Nantong Third People’s Hospital, Nantong University 

2. 中国人民解放军东部战区总医院 
 

Objective Little is known about the relationship between the site of infection, type of pathogen and 
the occurrence of sepsis-associated liver dysfunction (SALD). This population study aimed to 
identify the sites of infection and infections in SALD patients. 
Methods  We conducted a retrospective observational study using the MIMIC-III. Sepsis patients 
were divided into SALD group and control group. We evaluated the effect of the location of 
culture-positive specimens and the distribution of pathogens on the occurrence of SALD and 
compared the clinical outcomes.  
Results    A total of 14,596 admissions were included and the incidence of SALD was 11.96%. 
Positive bile culture (OR 7.450, P <0.001), peritoneal fluid culture (OR 3.616, P <0.001) and blood 
culture (OR 1.957, P <0.001) were correlated with the occurrence of SALD. Infection with 
Enterococcus faecium (OR 3.065, P <0.001), Bacteroides fragilis (OR 2.061, P <0.001), Klebsiella 
oxytoca (OR 2.066, P <0.001), Enterobacter aerogenes (OR 1.92, P =0.001) and Aspergillus 
fumigatus (OR 2.144, P =0.001) were correlated with the occurrence of SALD. The ICU mortality 
(24.7% vs. 9.0%, P <0.001) and hospital mortality (34.2% vs. 13.8%, P <0.001) in the SALD group 
were higher than those in the control group.  
Conclusions     SALD should be considered for sepsis patients whose infection site is the 
biliary system, abdominal cavity or blood and the pathogen is Enterococcus faecium, Bacteroides 
fragilis, Klebsiella oxytoca, Enterobacter aerogenes or Aspergillus fumigatus. When SALD occurs 
in sepsis patients, the above infection sites and pathogens should be considered first. 
Key words  
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PU-3092  

急诊时间窗内一体化救治方法 
应用于重症多发伤疾病患者的治疗效果研究 

 
胡聪龙 

湖南省人民医院 
 
目的 探讨在急诊时间窗内对重症多发伤患者实施一体化救治后获得临床效果。 
方法   将我院 2017 年 05 月～2020 年 04 月收治的 58 例重症多发伤患者进行数字奇偶法分组；一

体化救治组（29 例）：采用一体化救治方法完成疾病治疗；常规救治组（29 例）：采用常规救治方

法完成疾病治疗；就 ICU 天数、入院-确定性治疗时间、平均住院天数、多器官功能障碍综合征发生

率以及死亡率展开对比。 
结果   一体化救治组重症多发伤患者 ICU 天数、入院-确定性治疗时间、平均住院天数均短于常规

救治组明显（P<0.05）；一体化救治组重症多发伤患者多器官功能障碍综合征发生率以及死亡率均

低于常规救治组明显（P<0.05）。 
结论   一体化救治方法有效运用，可使重症多发伤患者 ICU 天数、入院-确定性治疗时间、平均住

院天数获得显著缩短，并将多器官功能障碍综合征发生率以及死亡率有效降低，最终实现重症多发

伤患者有效预后。 
关键字   重症多发伤；急诊时间窗；一体化救治；治疗效果 
 
 
PU-3093  

长期无创正压通气治疗慢性阻塞性肺疾病(COPD)对患者血清降

钙素原(PCT)、触珠蛋白(HPT)和淀粉样蛋白 A(SAA)水平的影响 
 

阎兴月 
无锡市第二人民医院 

 
目的 探讨长期无创正压通气治疗慢性阻塞性肺疾病(COPD)对患者血清降钙素原(PCT)、触珠蛋白

(HPT)和淀粉样蛋白 A(SAA)水平的影响。 
方法   2019 年 2 与到 2020 年 1 月选择在本院诊治的 COPD 患者 78 例作为研究对象，根据随机

信封抽签原则把患者分为研究组与对照组各 39 例。对照组给予传统有创机械通气治疗，观察组在对

照组治疗的基础上给予长期无创正压通气治疗，治疗观察时间为 5d。 
结果   两组治疗后的 FEV1%pred 与 FEV1/FVC 值高于治疗前，研究组高于对照组，对比差异都有

统计学意义(P<0.05)。研究组的有创通气时间、总机械通气时间都显著少于对照组(P<0.05)。两组

治疗后的 PCT、SAA 值低于治疗前，HPT 值高于治疗前，对比差异有统计学意义，研究组与对照

组对比差异也都有统计学意义(P<0.05)。研究组的重新插管与呼吸机相关肺炎发生率为 2.6%和

5.1%，显著低于对照组的 15.4%和 23.1%(P<0.05)。 
结论   长期无创正压通气治疗 COPD 能抑制血清 PCT、SAA 的释放，促进 HPT 的释放，也能显

著改善患者的肺功能，缩短患者的机械通气时间，减少重新插管与呼吸机相关肺炎发生率。 
关键字    
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PU-3094  

qSOFA 评分在急诊肿瘤脓毒症患者中的预后表现 
 

万方 
无锡市第二人民医院 

 
目的 评估快速序贯器官衰竭评分 (qSOFA) 在急诊肿瘤脓毒症患者中的预后表现。 
方法   回顾性分析 2018 年 1 月至 2020 年 12 月就诊于我院急诊科且根据 Sepsis3.0 诊断为脓毒症

的肿瘤患者临床资料，统计入急诊时的 qSOFA 评分，根据结果分为 qSOFA≥2 组和 qSOFA＜2 组，

并记录两组院内病死亡率。 
结果   本研究共纳入 112 例患者，其中恶性实体瘤 78 例 (69.6%)，恶性血液病 34 例 (30.6%)，
26 例(23.2%) qSOFA 评分≥2。与 qSOFA＜2 组相比，qSOFA≥2 组发生呼吸道感染的可能性更高 
(42.3% vs 29.1%)，并更可能出现脓毒性休克。qSOFA≥2 组的院内死亡率为 15.4%，与 qSOFA＜2
组(5.8%)相比 P＜0.01。qSOFA≥2 对院内死亡率的阴性预测值为 95%。 
结论   在急诊科就诊的肿瘤脓毒症患者中，qSOFA≥2 与院内死亡率相关，有助于识别高风险患者。 
关键字    
 
 
PU-3095  

胃癌患者血清基质金属蛋白酶-9、血清组织金属蛋白酶-1 抑制剂

及组织基质金属蛋白酶-9 的预后价值 
 

臧洁 
无锡市第二人民医院 

 
目的 本研究旨在探讨胃癌患者血清基质金属蛋白酶-9、血清组织金属蛋白酶-1 抑制剂及组织基质金

属蛋白酶-9 的预后价值。 
方法   对 200 例胃癌患者术前血清进行回顾性分析。用免疫荧光法分析基质金属蛋白酶-9 的水平，

用酶联免疫吸附法测定组织抑制剂金属蛋白酶-1 的水平。采用免疫组化方法检测了 250 例胃癌标本

中基质金属蛋白酶-9 的表达情况。 
结果   低或高血清基质金属蛋白酶-9 水平患者预后相当不良(p < 0.001)。患者高血清 TIMP-1 水平

也有一个不良预后(p < 0.001)，而后者在多变量分析中仍然具有重要意。血清 MMP-9/TIMP-1 的比

值水平低或高预测预后更差(p < 0.001)。组织中 MMP-9 不影响预后。 
结论   这些结果提示，血清 MMP-9、TIMP-1 以及 MMP-9/TIMP-1 的比值可能被证明是预测胃癌

预后的有用的生物标志物。 
关键字    
 
 
PU-3096  

新冠疫情下内科急诊室就诊患者特点分析 
 

屠苏 
无锡市第二人民医院 

 
目的 观察新型冠状病毒肺炎（COVID-19）疫情下内科急诊室就诊患者特点并予以分析及采取应对

策略。 
方法 收集 2019 年 1 月 1 日至 2020 年 12 月 31 日我院内科急诊室就诊患者的一般资料，统计比较
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疫情前后患者就诊人次的变化、常见疾病及重点病种的人次变化及所占比例。 
结果   新冠疫情期间，内科急诊室就诊患者总人数相较于疫情前同期下降 33.1%，其中以 2020 年

2 月至 2020 年 4 月下降最为显著，较 2019 年同期下降 57.7%。其中以呼吸道疾病患者减少最为显

著，其次为消化道疾病患者。进抢救室患者人次较疫情前同期相比亦下降 16%。 
结论   自新冠疫情发生以来，内科急诊室就诊患者总人数较疫情前明显减少，但急危重症患者人次

虽然绝对值减少，但占患者总人次比例明显升高。建议合理利用急诊科医师资源，科学排班，保证

急诊工作有效合理进行。 
关键字    
 
 
PU-3097  

社区督导治疗对缓解期支气管哮喘患者的效果及安全性分析 
 

胡聪龙 
湖南省人民医院 

 
目的   分析和探讨社区督导治疗对缓解期支气管哮喘患者的效果及安全性影响。 
方法   以 2017 年 9 月至 2019 年 9 月为时间基准，在我院所有缓解期支气管哮喘患者当中，随机

收集 66 例作为本次研究的对象和主体，将其按照“动态随机分组法”，分为对照组和观察组，每组 33
例患者。前者采用常规治疗，后者采用督导小组干预治疗，对比两组患者的肺功能指标、哮喘缓解

情况以及并发症情况。 
结果   观察组患者的 FEV1、FVC 以及 FEV1/FVC 均高于对照组，观察组患者的 ACT 评分、PCA 
评分均高于对照组，观察组患者的 SAS 评分、SDS 评分均低于对照组，观察组患者的并发症发生

率低于对照组（p 值＜0.05）。结论：社区督导治疗对缓解期支气管哮喘患者的效果显著，能够有效

的改善患者的肺功能，改善患者的心理状态，改善患者的哮喘症状，大大提升临床安全性，值得实

施。 
结论       本研究中，观察组患者的 FEV1、FVC 以及 FEV1/FVC 均高于对照组，p<0.05；观察

组患者的 ACT 评分、PCA 评分均高于对照组，p<0.05；观察组患者的 SAS 评分、SDS 评分均低

于对照组，p<0.05；观察组患者的并发症发生率低于对照组，p<0.05。这说明，在缓解期支气管哮

喘的治疗过程当中，采用的社区督导治疗的效果显著。 
关键字    社区督导治疗；缓解期支气管哮喘；效果；安全性；影响 
 
 
PU-3098  

超声引导下腋静脉置管术在血管通路中优势研究 
 

巴根 
无锡市第二人民医院 

 
目的 观察比较在超声引导下实行不同部位等途径建立血管通路对 ICU 患者病情的影响。 
方法   2019 年 11 月至 2020 年 05 月于本院 ICU 住院的的 108 例患者作为研究对象，将患者 108
例分为腋静脉置管组(实验组)36 例,颈内静脉置管组(对照 1 组)36 例，股静脉置管组(对照 2 组)36例。

均采本院集中采购中央静脉导管。观察比较 3 组患者的置管时间、并发症以及安全性。 
结果   对照组时间、安全性(21%)显著高于试验组(2.6%),差异明显(P<0.05);试验组患者拔管 30 天

感染率与对照组相比,差异具无统计学意义(P>0.05)。比较三组置管成功率、操作时间、并发症总发

生率及感染率,经统计学处理,均具有显著性差异(P<0.05)。 
结论   腋静脉解剖位置较为固定，安全性高，误入动脉率低，置管操作时间明显较其余两种静脉置

管所用时间短，腋静脉置管可完全避开上下腔静脉血流动力学检测位置重复。腋静脉置管护理较为
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方便，感染发生率均较低。腋静脉置管与其两种脉置管各具优势，在监护室内有时应具体依据患者

病情及治疗需要针对性选择穿刺入路。  
关键字    
 
 
PU-3099  

淀粉酶及脂肪酶 
在早期急性呼吸窘迫综合征患者中评估病情的价值 

 
孙伟 

无锡市第二人民医院 
 
目的 观察血清淀粉酶和脂肪酶在早期急性呼吸窘迫综合征患者的动态变化和预后关系. 
方法   按照制定的纳入和排除标准回顾性收集 2016 年 1 月至 2018 年 3 月来自全院重症监护病房

的 34 名急性呼吸窘迫综合征患者的临床资料,按照 APACHEⅡ评分将患者分为高危组(≥15 分)14 例

与低位组(<15 分)20 例.分别于入院后第 1、5、7、10、20 天进行血淀粉酶与血脂肪酶的检测.采用 t
检验、方差分析、x2 检验或非参数检验比较各组间指标、病死率并进行生存分析.对影响淀粉酶或脂

肪酶升高的危险因素进行多因素 Logistic 回归分析. 
结果   淀粉酶或脂肪酶升高在重症患者中的发生率为 47.06％ (16/34).(2)淀粉酶或脂肪酶正常患者

生存表中位数为 2y,淀粉酶或脂肪酶升高患者生存表中位数为 3m.(3)年龄、性别、意识障碍、肝肾功

能、降钙素原、机械通气、MODS等是患者淀粉酶或脂肪酶升高的危险因素.血淀粉酶升高与APACHE 
Ⅱ评分呈正相关(r=0.423,P<0.005).两组患者第 1、5、7、10、20 天淀粉酶或脂肪酶升高组间比较

均具有统计学意义,其中高危组升高更为显著(组间比较,P<0.01). 
结论   高淀粉酶血症或高脂肪酶血症在急性呼吸窘迫综合征患者发生率,胰酶或淀粉酶升高是疾病

发展过程中的多器官受累的表现,胰腺损伤所致可能性较大,指标越高病情越危重,预后越差. 
关键字    
 
 
PU-3100  

重组人脑利钠肽在湿暖型急性心力衰竭患者的疗效分析 
 

孙芸 
无锡市第二人民医院 

 
目的 观察评估重组人脑利钠肽在湿暖型急性心力衰竭患者的疗效 
方法   选取本院 2020 年 10 月～2021 年 4 月期间，收治的 60 例湿暖型急性心力衰竭患者，按照

不同的治疗方法将患者分为新活素组(30 例)和常规治疗组(30 例)。其中，常规治疗组，男性 16 例，

女性 14 例，年龄 57～68 岁，平均年龄(62.43±1.27)岁，新活素组，男性 17 例，女性 13 例，年龄

56～69 岁，平均年龄(63.56±1.85)岁，两组患者基线资料对比无明显差异(P＞0.05)，具有可比性。

纳入标准:所有患者均满足湿暖型急性心力衰竭的诊断；排除标准：1、低血压休克患者 2、终末期肾

病定期血液透析的患者 3、长期使用无创呼吸机的患者 4、其他分型的急性心衰患者 5、病情急剧恶

化需要气管插管或心肺复苏的患者。 
结果   两组患者用药前后的心率、呼吸频率、收缩压均有所下降、尿量增多、NT-PROBNP 下降、

心功能分级改善，新活素组上述各项观察指标的好转优于常规治疗组（P<0.05）。新活素组住院一

周内呼吸机使用率及血液透析率均低于常规治疗组（P<0.05）。 
结论   重组人脑利钠肽可降低心脏的前后负荷、增加心输出量，适用于改善湿暖型急性心衰患者的

症状，减少呼吸机及血液透析的使用率，有较好的疗效。 
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关键字    
 
 
PU-3101  

术中超声辅助神经内镜经侧裂入路 
治疗高血压脑出血的疗效及安全性观察 

 
李江安 

无锡市第二人民医院 
 
目的 探讨术中超声辅助神经内镜经侧裂入路治疗基底节区高血压脑出血的手术疗效及安全性。 
方法   回顾性分析 2012年 1月至 2018年 12月在无锡市第二人民医院神经外科及青岛市市立医院

神经外科收治并手术治疗的基底节区高血压脑出血患者共 66 例，所有患者术前均无脑疝形成，超声

定位血肿并确定进入血肿腔路径，内镜下经侧裂-岛叶入路行血肿清除，并应用超声探测有无血肿残

留。术后 CT 观察血肿清除率，术后半年随访并应用 Barthel 指数评价日常生活活动能力。 
结果   66 例中 63 例残余血肿量<10%，3 例残余血肿量为 10%~20%。术后并发肺炎 11 例，其中

9 例行经皮气管切开术；再出血 2 例，出血量均较小，无需再手术；继发颅内感染 1 例；继发脑积

水 1 例；无 1 例并发脑挫伤。术后半年 Barthel 指数分级法评分：Ⅰ级 3 例，Ⅱ级 25 例，Ⅲ级 34
例，Ⅳ级 3 例，死亡 1 例。 
结论   术中超声辅助神经内镜经侧裂入路有助于提高基底节区高血压脑出血手术的疗效及安全性。 
关键字    
 
 
PU-3102  

脓毒症休克机械通气患者肺部超声膈肌 
功能评估指导撤机的价值分析 

 
方宏志 

无锡市第二人民医院 
 
目的 研究肺部超声评估膈肌功能对脓毒症休克机械通气患者撤机价值. 
方法   通过回顾分析50例脓毒症休克机械通气支持的重症患者,比较撤机成功组与困难组的膈肌功

能及其他相关指标的统计学差异,并通过 ROC 评价膈肌功能对机械通气撤机结局的预测价值. 
结果   本研究共入组重症患者 50 例,其中撤机困难或发生再次插管 16 例,顺利撤机 34 例,发生撤机

困难或再次插管患者的机械通气时间、ICU 住院时间、28 天死亡率等指标明显高于顺利撤机组

(P<0.05).成功撤机组的膈肌增厚率 1.23±0.22,撤机困难组的膈肌增厚率 1.13±0.17,其于成功撤机组

的差异具有统计学意义(P<0.05).以 SBT1 小时为标准,ROC 工作曲线下面积为 0.712,以此为节点预

测重症患者撤机成功率的特异度为 85.7％,敏感度为 72.9％. 
结论   肺部超声监测脓毒症休克机械通气膈肌功能对机械通气撤机结局有一定的预测价值. 
关键字    
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PU-3103  

AGI 联合胃肠超声评估肠内营养对重症患者实施的意义 
 

范晓春 
无锡市第二人民医院 

 
目的 通过急性胃肠损伤分级（AGI），联合胃肠超声评估对重症患者给予肠内营养治疗过程中胃肠

功能状态进行监测，以指导肠内营养（EN）输注速度 
方法   入选 2020 年 6 月到 2021 年 7 月江苏省无锡市第二人民医院 EICU、ICU 的 48 例 AGI 评分

II-III 级的患者进行研究。收集临床资料，胃肠超声检查包括胃窦超声横截面积（CSA）、胃残余量

（GRV）、胃窦运动指数（MI），EN 开始时间、EN 初始速度、EN3d 速度、EN7d 速度、及 EN 并

发症等。通过 AGI 指导 EN 组为对照组；AGI 联合胃肠超声组为观察组。分析 AGI 联合超声指导下

对启动 EN 时机、初始速度及后续持续速度。 
结果   (1)通过分析发现两组患者在年龄、腹腔内压（IAP）、APACHEⅡ评分、疾病构成等基本资

料无显著性差异（P>0.05）。（2）对照组与观察组在启动 EN 时间、EN 初始速度、EN3d 输注速度

无统计学差异；EN7d 输注速度观察组高于对照组，存在统计学差异（P<0.05），并且 7d 达到目标

热卡的数量更多（P<0.05）。 
结论   危重患者早期肠内营养虽达成共识，但通过胃肠超声监测可以更好地指导肠内营养进行，胃

肠功能恢复更快。 
关键字    
 
 
PU-3104  

气管插管术后炎症指标的变化趋势的临床研究 
 

毛佳、屠苏 
无锡市第二人民医院 

 
目的 通过对体温、WBC、CRP、PCT 在气管插管术后病人中变化趋势的研究，探讨这些炎症指标

在早期预测术后感染的发生中的作用，从而提高临床医生对于术后感染的诊断能力，改善气管插管

术后病人预后以及降低平均住院周期和抗生素的使用率。 
方法   ①纳入 2019 年 7 月至 2021 年 2 月间 102 例非感染因素接受气管插管术病人作为本次研究

对象，包括 47 名男性及 55 名女性。年龄 16 至 78 岁，平均 41.2±14.7 岁。②记录包括术前 1 天以

及术后的 1，3，5，7 天的体温，体温测量以每天最高体温为准。术后各种类型感染诊断标准参照

CDC 院内感染诊断标准。抽血被安排在术前及术后 1，3，5，7 天。③数据处理软件应用 SPSS13.0。 
结果   （1）102 例病例中，70 例发生肺部感染，发生率为 68.63％。（2）感染组与无感染组所有

病例术前体温均在正常值范围以内，经感染组与无感染组组别间体温水平有显著差异(F=53.97，
P=0.000)。（3）102 例病例当中，总的判对率为 88.2％。（4）术后第 1 天和第 3 天，体温、WBC、

CRP 的 ROC 曲线下面积显示其诊断价值有限。 
结论   气管插管术后单一时间点的体温、CRP、WBC 的诊断价值有限，尤其是术后前 3 天，但应

用上述炎症指标的整体变化趋势来预测术后感染却有很好实用价值。 
关键字    
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PU-3105  

腹内压结合肠型脂肪酸结合蛋白 
对重症脑出血患者急性胃肠损伤的诊断效果 

 
洪松松 

舟山市普陀区人民医院 
 
目的 探讨腹内压结合肠型脂肪酸结合蛋白对重症脑出血患者并发急性胃肠损伤（AGI）的早期诊断

效果 
方法   收集重症脑出血患者 120 例，依据是否并发 AGI 将患者分为 AGI 组与非 AGI 组。比较两组

实验室与多项生理指标的差异。 
结果   所选重症脑出血患者合并 AGI 比例率为 65.83%。合并 AGI 的重症脑出血患者的 IAP 水平

及血清 IFABP、 PCT 与 CRP 水平均明显高于未合并 ACI 组。IAP 联合 IFABP 对重症脑出血患者

合并 AGI 的诊断的准确性、特异性及敏感性均明显 IAP 及 IFABP 的单独检测。 
结论 腹内压结合肠型脂肪酸结合蛋白对重症脑出血患者并发急性胃肠损伤的诊断价值比较高，在临

床工作中值得进行应用与推广。 
关键字 腹内压；肠型脂肪酸结合蛋白；重症脑出血患者；急性胃肠损伤 
 
 
PU-3106  

基于圆形分布法探讨简阳市 
院前脑卒中急救患者的发病时间分布规律 

 
刘万萍 

简阳市人民医院 
 
目的 通过圆形分布法来对四川简阳地区院前脑卒中急救患者的发病时间分布规律进行探讨，为院前

脑卒中急救方案提供科学依据。  
方法 通过收集简阳市 2016 年-2020 年院前急救缺血性脑卒中及出血性脑卒中患者共 7371 例，运

用圆形分布法分析 2 类脑卒中的发病时间分布规律。 
结果 两类脑卒中发病均有月份差异，缺血性脑卒中集中于 7 月-9 月高发，圆形分布法计算平均角

为 57.32°（P＜0.05），出血性脑卒中集中于 12 月-1 月高发，圆形分布法计算平均角为 23.58°（P
＜0.05）。结论：从本数据中可观测到四川简阳地区院前急救脑卒中患者夏季多为缺血性脑卒中发作，

冬季多为出血性脑卒中发作。本研究为四川简阳地区需要院前急救的脑卒中患者提供合理配置资源

的理论基础，高度重视在每年不同时间能通过采取不同措施来降低脑卒中患者院前急救的不良后果。 
结论     综上所述，在四川简阳地区的脑卒中院前急救工作中，7-9 月可以以缺血性脑卒中的预防

为主，12-1 月可以以出血性脑卒中的预防为主。此外，本研究后续可以与其他城市进行联合分析，

以探讨不同类型脑卒中在我国各地的发病时间及地区分布规律，为我国脑卒中的防控提供有效证据。 
关键字    脑卒中; 圆形分布法; 发病时间; 分布规律  
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PU-3107  

Retrospective study of clinical features and prognosis of 
edaravone in the treatment of paraquat poisoning 

 
Yi Ren、zhizhou yang、zhaorui sun、shinan nie 

Department of Emergency Medicine, Jinling Hospital, Medical School of Nanjing University 
 

Objective   To observe whether edaravone can protect organs and inhibit pulmonary fibrosis in 
patients with paraquat poisoning and to provide a method for clinical intervention for paraquat 
poisoning. 
Method  Forty-four cases of paraquat poisoning were collected from March 2011 to December 
2017 in our hospital. 18 cases from March 2011 to November 2013 did not receive edaravone 
treatment and were considered the control group, and 26 cases from January 2014 to December 
2017 were treated with edaravone and were considered the observation group. Injuries to the 
central nervous system, heart, liver, kidney and digestive system were evaluated on at 24 hours, 3 
days and 7 days after hospitalization. The expression of serum inflammatory factors (IL-6, IL-10, 
TNF-α) and oxidative stress correlation (SOD and MDA) were assayed at 24 hours, 3 days and 7 
seventh days after being hospitalized. After 7, 14, and 30 days, the changes in pathological lung 
characteristics in the two groups were assessed, and survival rates were calculated. 
Result  Edaravone significantly increased the serum levels of SOD and obviously markedly 
reduce the serum levels of IL-6, IL-10, TNF-α and MDA in patients poisoned with paraquat (p＜
0.05). Edaravone significantly protected the liver (p=0.021), cardiovascular (p=0.031) and renal 
(p=0.028) organs of patients from paraquat poisoning-induced injury after 7 days but had no 
significant protection or improvement on respiratory and digestive tract damage. Edaravone 
delayed the occurrence of pulmonary fibrosis and increase the survival time of patients at 7 and 14 
days (p＜0.05). However, the 1 month follow-up found that edaravone did not reduce pulmonary 
fibrosis（77.8％ VS 73.1％, P=0.615） and  did not increase the survival rate of the patients
（61.1％ VS 65.3％, P=0.853）. 
Conclusion   Edaravone is beneficial for the protecting the kidneys and liver from paraquat 
poisoning through reducing oxidative stress and inhibiting inflammatory response. It can also 
inhibit the pulmonary fibrosis process and prolong the survival time of the patients. However, no 
significant improvements were seen in the probability of pulmonary fibrosis and the survival rate. 
Key words  
 
 
PU-3108  

基于微视频的回授法应用于骨盆髋臼骨折术后康复训练中的价值 
 

陈莉、叶祖峰、周华茂、张莉、黄丽春 
南华大学附属南华医院 

 
目的  分析基于微视频的回授法应用于骨盆髋臼骨折术后康复训练中的价值。 
方法   选取 2018 年 5 月~2019 年 11 月我院收治的骨盆髋臼骨折患者 94 例，随机单双数法分为对

照组 47 例，为常规康复训练，观察组 47 例接受基于微视频的回授法。对比两种不同康复方式下患

者关节活动度、并发症发生率、生活质量评分。 
结果 观察组患者关节畸形和活动度等髋关节评分高于对照组，差异较大（P＜0.05）；观察组患者并

发症发生率 4.26%（2/47）低于对照组 17.02%（8/47），差异较大（X2=4.028，P＜0.05）；观察组

患者知识掌握度评分高于对照组，差异较大（P＜0.05）；护理前两组患者生活质量评分并无较大差

异（P＞0.05）；观察组患者生活质量评分均高于对照组，差异较大（P＜0.05）。 
结论   骨盆髋臼骨折术治疗患者康复训练过程中采用基于微视频的回授法时不仅可提升患者知识
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掌握度，同时也可改善患者髋关节功能、提升生活质量评分，减少并发症，有临床应用价值。 
关键字   微视频；回授法；骨盆髋臼骨折术；康复训练 
 
 
PU-3109  

Ferulic acid positively modulates the inflammatory 
response to septic liver injury through the 

GSK-3β/NF-κB/CREB pathway 
 

liping cao、zhizhou yang、zhaorui sun、shinan nie 
General Hospital of the PLA Eastern Theater Command 

 
Aims  Ferulic acid (FA) is a component found in plants that has free radical scavenging and 
liver-protective properties. Acute liver injury (ALI) is a serious complication of sepsis and is closely 
associated with changes in the levels of inflammatory factors. This study was taken to examine the 
role of FA in cecal ligation and perforation (CLP)-induced murine ALI and lipopolysaccharide 
(LPS)-induced cellular ALI models. Materials and  
Methods  An in vivo ALI model was established by performing CLP surgery on C57BL/6 mice. 
After the ALI model was established, mice were examined for liver injury, including HE staining to 
observe tissue sections, the percentage of liver/body weight and inflammatory factor levels. 
Myeloperoxidase (MPO), aspartate aminotransferase (AST) and alanine aminotransferase (ALT) 
activities were measured in liver or serum using commercial kits. An in vitro ALI model was 
established using LPS-stimulated RAW264.7 cells. Cell viability was measured by MTT method 
and the intracellular levels of IL-10, IL-1β, IL-6, IL-12 and TNF-α inflammatory factors were 
measured using kits. The expression of GSK-3β, NF-κB and CREB was measured by western blot 
or immunofluorescence. 
Results    FA pretreatment significantly reduced liver/body weight ratio, decreased MPO, AST 
and ALT activity, alleviated the inflammatory responses and improved CLP-induced 
histopathological changes in liver. In addition, in vitro results showed that FA could 
dose-dependently increase the viability of RAW264.7 cells and decrease the levels of 
pro-inflammatory factors.  
Conclusions     In conclusion, our data suggest that FA can ameliorate ALI-induced 
inflammation via the GSK-3β/NF-κB/CREB pathway, suggesting that FA can be used to protect the 
liver against ALI. 
Key words  
 
 
PU-3110  

基于网络药理学探讨黄连解毒汤治疗脓毒症的机制 
 

刘艳娟、李淑彤、刘娅荣、蒋宇、陈芳、邹联洪、刘协红、祝益民 
湖南省人民医院（湖南师范大学附属第一医院） 

 
目的 基于网络药理学方法探讨黄连解毒汤治疗脓毒症的机制 
方法 采用 TCMSP 数据库分析黄连解毒汤的活性成分及对应靶点，采用 Disgenet、OMIM、

GeneCards、Phenopedia、Phenolyzer 数据库分析脓毒症相关靶点，将黄连解毒汤作用靶点与脓

毒症靶点取交集，获取交集靶点。采用 CytoNCA 软件构建活性成分-靶点网络图，利用 STRING 软

件绘制 PPI 网络图，采用 DAVID 软件进行 KEGG 通路分析和 GO 富集分析。 
结果 筛选获得 102 个活性成分及 208 个对应靶点 208 个，2300 个脓毒症相关靶点，黄连解毒汤与

脓毒症的交集靶点 120 个。GO 富集分析得到 GO 条目 30 个，其中分子功能 10 个，生物过程条目
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10 个，细胞组成条目 10 个。KEGG 通路分析获得具有统计学意义的信号通路 30 条(P<0.05), 涉及

脂质和动脉粥样硬化通路，AGE-RAGE 信号通路，流体剪切应力与动脉粥样硬化等信号通路。 
结论 应用网络药理学方法阐明了黄连解毒汤治疗脓毒症的作用靶点及通路，为黄连解毒汤治疗脓毒

症提供了理论依据。 
关键字   黄连解毒汤；脓毒症； 网络药理学  
 
 
PU-3111  

新型冠状病毒肺炎（COVID-19）患者 
低钾血症的临床特征及其预后相关性分析 

 
哈斯叶提·吐尔逊、吐尔孙阿依·依斯米提拉、穆叶赛·尼加提 

新疆维吾尔自治区人民医院急救中心 
 
目的 本研究旨在描述 COVID-19 患者低钾血症的临床特征和预后分析。 
方法 方法:本研究回顾性分析 2020 年 7 月 16 日至 2020 年 8 月 16 日期间在传染病医院根据国家卫

健委发布指南明确诊断为 COVID-19 的患者 67 例患者为研究对象，收集患者流行病学资料、临床

特征、实验室指标和临床预后相关数据。 
结果  （1）与血钾正常组患者相比，低血钾组患者中女性患者更多（P＜0.05）。（2）实验室指标

分析得出：低血钾症患者的血红蛋白含量、血小板计数、嗜酸性粒细胞计数、CD4、钠水平显著低

于血钾正常组患者（P＜0.05），而 CRP、IL-6、PCT、白蛋白含量、尿素、氯化物、D-二聚体含量

显著高于正常血钾组患者（P＜0.05）。（3）单因素 Logistic 回归分析得出性别、血小板、嗜酸性粒

细胞、CRP 、IL-6、PCT 、CD4、白蛋白、尿素、钠、氯、D-二聚体、胃肠道症状具有统计学差

异（P＜0.05），多因素 Logistic 回归分析得出 D-二聚体、胃肠道反应为患者发生低血钾症的独立危

险因素(P<0.05)。（4）通过预后分析得出低血钾组患者转入 ICU 比例较高(P＜0.05）。 
结论  COVID-19 患者血钾浓度与疾病预后相关，D-二聚体、胃肠道反应是低血钾症的独立危险因

素，临床实践中动态检测 COVID-19 患者血钾浓度及其联合 D-二聚体、胃肠道反应来进一步实行个

体化治疗，纠正低钾血症是有助于改善预后。 
关键字   新型冠状病毒肺炎（COVID-19）；低血钾；D-二聚体；胃肠道反应； 
 
 
PU-3112  

抑制 miR-34a-5p 促进 FOXM1 表达 
可激活 NRF2/HO-1 通路而减轻 LPS 诱导的内皮损伤 

 
张丰明 

浙江医院 
 
目的 研究 miR-34a-5p 在 LPS 诱导的血管内皮细胞损伤中的调节作用和其潜在的调控机制。 
方法   采用 MTT 法检测细胞活力，流式细胞仪检测细胞凋亡比例，ELISA 检测细胞炎性因子 IL-6、
IL-1β 以及 TNF-ɑ。分别用 qRT-PCR 和 Western blot 检测各组内皮细胞中 miR-34a-5p 和 FOXM1 
mRNA 及蛋白表达量，细胞成管实验检测细胞成管率。 
结果 1. 诱导内皮细胞损伤的最佳 LPS 浓度为 10 μg/ml，最适作用时间为 24 h。 2. miRNA 芯片筛

选出的差异 miRNA 为 miR-34a-5p，且其在 LPS 处理的 HUVECs 细胞中水平显著升高。3. LPS 处

理的 HUVECs 细胞转染 miR-34a-5p inhibitor 能下调 miR-34a-5p 水平，上调细胞活力，抑制细胞

凋亡，降低炎性因子 IL-6、IL-1β 和 TNF-ɑ 的水平，提高成管率。 
结论 1、LPS 处理的 HUVECS 细胞中 miR-34a-5p 水平上调，而抑制 miR-34a-5p 可减轻 LPS 诱
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导的内皮损伤。2、FOXM1 是 miR-34a-5p 的直接靶基因。3、miR-34a-5p 通过抑制 FOXM1 表达

调控 NRF2/HO-1 通路，进而参与 LPS 诱导的内皮细胞损伤过程，故抑制 miR-34a-5p 促进 FOXM1
表达可激活 NRF2/HO-1 通路从而减轻 LPS 诱导的内皮损伤。 
关键字    miR-34a-5p，FOXM1，NRF2/HO-1 通路，内皮细胞 
 
 
PU-3113  

可溶性白细胞分化抗原 14 亚型 
对老年急性左心衰竭合并肺炎的临床诊断价值 

 
胡振、张新超 

(卫生部)北京医院 
 
目的 探讨白细胞分化抗原 14 亚型(sCD14-ST,presepsin)对老年急性左心衰竭合并细菌性肺炎的临

床诊断价值。 
方法 回顾性分析我院急诊科 2017 年 8 月至 2018 年 8 月入院的单纯老年急性左心衰竭（对照组）

和老年急性左心衰竭合并细菌性肺炎患者共 111 例。检测所有研究对象外周血 presepsin,同时搜集

其他临床资料，Logistic 回归分析影响老年急性左心衰竭合并细菌性肺炎诊断的独立危险因素；绘制

受试者工作特征曲线，分析 presepsin、降钙素原和白细胞对于鉴别诊断的价值。 
结果 合并细菌性肺炎组患者入院时血 presepsin（500.9±283.5）ng/L 高于对照组（167.7±102.3）
ng/L，差异有统计学意义（t=-7.902,P=0.000）。多因素 Logistic 回归分析结果表明 presepsin 升高、

降钙素原升高和发热是诊断合并细菌性肺炎的独立危险因素。ROC 曲线结果显示入院时血

presepsin 的 ROC 曲线下面积为 0.887(95%CI: 0.825-0.949，P<0.001)，降钙素原的 ROC 曲线下

面积为 0.794(95%CI: 0.704-0.885，P<0.001)。presepsin 取截断值为 227ng/L 时诊断的敏感度为

82.0%，特异度为 83.6%。 
结论  Presepsin 对鉴别老年急性左心衰竭合并细菌性肺炎有重要诊断价值。 
关键字 可溶性白细胞分化抗原 14 亚型；降钙素原；急性心力衰竭；肺炎；细菌感染;老年 
 
 
PU-3114  

Impaired platelet mitochondrial activity explains platelet 
aggregation dysfunction and correlates with clinical 

outcome in patients with sepsis 
 

Yan Cao、Xiaotong Han 
Hunan Provincal People‘s Hospital 

 
An observational study of patients with sepsis and septic shock is designed. The mitochondrion is 
thought to supplying the intracellular energy by tricarboxylic acid cycle and oxidative 
phosphorylation. The mitochondria is not only necessary for energy homoeostasis, but also 
regulates intracellular signaling through the release of reactive oxygen species(ROS) and 
initiates apoptosis.In recent years, platelet has evoked interest to researchers as an easily 
accessible source of human mitochondria, despite the knowledge about platelet mitochondria still 
remains elusive.We continuously enrolled 86 adults with sepsis in a single academic emergency 
department within 48 hours from emergency admission.Platelets were isolated.Platelet 
aggregation was monitored under agonist ADP.Platelet ATP,mitochondrial membrane 
potential,mPTP were tested. We found that platelet aggregation rate predicts the prognosis of 
sepsis.Platelet mitochondrial bioenergetics correlates with platelet aggregation function and 
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clinical outcome. 
Key words   sepsis,platelet mitochondrial,platelet aggregation 
 
 
PU-3115  

突发群体化学气体中毒的院内抢救组织与管理 
 

徐郁颖、柳月珍 
浙江省衢化医院 

 
目的 通过分析浙江衢化医院对一起群体混合性含氟气体吸入事件的救治，探医院对于群体性化学气

体中毒院内的组织与管理。 
方法   分析 2021 年 1 月 4 日群体混合性含氟气体吸入中毒事件的医院处置过程。  
结果   事件发生 5 小时内，我院接诊患者 54 人，其中危重症患者 6 人。住院 30 人，急诊留观 24
人。截止 2021 年 2 月 17 日，本院危重症患者治疗存活率 100% 
结论   医院制定切实可行的预案，在人员、场地、设备仪器及药品上的准备充分，同时进行快速的

预检分诊，合理分流是早期应对主要策略。对于危重症患者应做到“四个集中”原则以提高抢救成功率。 
关键字   群体 化学气体中毒  院内 组织与管理 
 
 
PU-3116  

有机氟毒物中毒对患者健康远期影响研究 
 

徐郁颖、柳月珍 
浙江省衢化医院 

 
目的 在于研究急性有机氟毒物中毒患者随访时的生存状态，生活质量；分析有机氟毒物中毒患者长

期生存状态与中毒事件之间的关系，为今后有机氟毒物中毒患者的恢复情况的判断、随访期限、随

访内容提供依据。为有机氟中毒患者急性期治疗结束后家庭观察提供指导。提高企业对有机氟中毒

危害的重视，要求企业加强安全生产管理，员工规范操作，规范佩戴防护用品，减少和降低事故发

生，从而降低人体危害 
方法   选择我院 2001 年 1 月至 2017 年 12 月收治的 95 名的急性有机氟毒物中毒患者，患者信息

收集，对两组患者的生存质量比较，观察组院后呼吸问题调查 
结果   1、两组患者一般资料比较 
2、两组患者的生存质量比较：对照组对生活质量、健康情况以及日常活动评分高于观察组，差异具

有显著性差异（P＜0.05）；对观察组和对照组的生活满意度评价，对照组对生活的满意度高于观察

组，差异具有显著性差异（P＜0.05）。 
3、观察组院后随访的呼吸问题调查：观察组中 40.0%的患者存在较严重的呼吸问题，22.9%的患者

存在严重呼吸问题。 
结论   有机氟中毒损害患者呼吸系统，更有甚者可损害患者脏器常远影响患者生存质量。根据课题

组患者院后随访调查，发现有机氟中毒对患者健康具有一定的长期损害，影响患生存质量，其中家

庭的和睦程度、是否饮酒、是否抽烟、锻炼频次体现出较大的影响，提醒社会需要为有机氟毒物中

毒患者急性期治疗结束后家庭观察提供更多的指导。 
关键字   有机氟毒物  健康  远期影响 
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PU-3117  

Rescue therapy with short-duration ultra-high dose 
intravenous vitamin C in severe COVID-19: case report 

 
bing zhao1、lili Xu1、Yihui Wang1、Ning Ning1、Silei Sun1、Huiqiu Sheng1、Wenhong Zhang2、Enqiang Mao1 

1. Emergency Department，Ruijin hospital，Shanghai Jiaotong University School of Medicine 
2. 复旦大学附属华山医院感染科 

 
Objective The potentially fatal coronavirus disease 2019 has affected tens of millions of 
individuals since December 2019. There is still lack of effective and safe therapy especially for the 
severe and critical cases. One key treatment is to attenuate disease aggravation timely. 
Case summary  We reported a typical case of severe type COVID-19 who was given an 
ultra-high dose of intravenous vitamin C (UHDIVC) in an aggravated disease state 
(PaO2/FiO2 indicator decreased from 220 to 55 mmHg within 48 hours). Data Synthesis: after 
UHIDVC (50 g in 3.5 hours, 200 mg/kg/h), the PaO2/FiO2 indicator increased from 88 to 257 
mmHg within an hour, and respiratory dysfunction was attenuated gradually. The systemic 
inflammatory response syndrome (SIRS) ceased 5 hours after UHDIVC and CD4+ and CD8+ T 
lymphocyte levels started to recover on the following day.  
Conclusion   We concluded that short-duration U-HDIVC might be applied as rescue therapy in 
severe COVID-19 due to the respiratory and immune function benefits. 
Key words   vitamin C; coronavirus disease 2019; respiratory function; aggravation; rescue 
therapy 
 
 
PU-3118  

无创呼吸机对急诊 ICU 中 
急性心力衰竭合并呼吸衰竭的临床效果分析 

 
颜培夏 

连云港市第二人民医院连云港市肿瘤医院 
 
目的 分析急诊重症监护病房（ICU）中，收治急性心力衰竭合并呼吸衰竭患者的无创呼吸机疗效。 
方法 本文研究患者 62 例，选自我院急诊 ICU 中，对其分为 2 组，对照组、实验组；确诊疾病为：

急性心力衰竭合并呼吸衰竭，并于 2019 年 11 月至 2021 年 2 月入院，常规药物用于 31 例对照组，

无创呼吸机用于 31 例实验组，比较指标：血气（PaCO2、PaO2、SaO2、PH 值）、并发症（腹胀、

吸入性肺炎、刺激性结膜炎）。 
结果 （1）比较 PaCO2 指标，两组数据有统计学差异，（36.84±6.34mmHg）VS（45.51±7.02mmHg），
且实验组低，P＜0.05；PaO2、SaO2、PH 值方面，（88.13±4.39mmHg、96.31±2.85%、7.32±0.15）
VS（67.32±7.64mmHg、94.65±2.68%、7.21±0.11），有统计学差异，P＜0.05；（2）呼吸频率、

心率，实验组（17.48±2.11 次/min、76.52±4.87 次/min）VS 对照组（19.15±2.74 次/min、87.34±3.11
次/min），有统计学差异，P＜0.05；（3）并发症发生率，对照组为 25.81%，实验组为 6.45%，P＜
0.05。 
结论 急诊 ICU 治疗期间，在急性心力衰竭合并呼吸衰竭患者血气指标改善，减少并发症发生率方

面，联用无创呼吸机效果明显，可进一步推广。 
关键字   急性心力衰竭；呼吸衰竭；血气指标；并发症；无创呼吸机 
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PU-3119  

床旁超声操作方案的临床应用进展 
 

边圆、徐峰、吕瑞娟、李传保、曹立军、乔莹、尉喜燕、陈玉国 
山东大学齐鲁医院急诊科 

 
目的 床旁超声随着肺部超声的发展广泛应用于急危重症领域，国内外研究者针对不同疾病建立了多

个经典的操作流程。随着超声仪的便携化、普及化发展，未来有望成为新的一种检体诊断技术-视、

触、叩、听、超，并纳入到临床医学教学工作中去。 
方法 检索并总结国内外床旁超声在急危重症领域较为成熟的应用流程、方案。 
结果 根据急性呼吸衰竭/血流动力学评价、休克/急性循环衰竭评估、心脏骤停病因评估、急性创伤

评估、全身超声方案及其它总结国内外床旁超声方案共 20 余种，同时简述本单位总结的新型检体诊

断--“视、触、叩、听、超”以及“七点九面法”。 
结论 床旁超声作为一种新的检体诊断技术--“视、触、叩、听、超”适用于急危重症患者的早期精准

诊断评估与治疗。 
关键字 床旁超声；流程；视触叩听超；七点九面法 
 
 
PU-3120  

重症 COVID-19 患者基础疾病患病率的 Meta 分析 
 

李红园 1、朱洁云 2、钟枝梅 3、吉攀 1、李柏成 1、庞杰龙 1、张剑锋 1 
1. 广西医科大学第二附属医院 
2. 广西壮族自治区人民医院 

3. 广西医科大学第一附属医院 
 
目的 系统分析重症 COVID-19 患者基础疾病的患病率。 
方法 在 PubMed、EMbase、中国知网（CNKI）、维普网（VIP）数据库和万方数据知识服务平台上

进行全面系统的检索，查找截至 2020 年 4 月 13 之前发表的关于重症 COVID-19 患者合并的基础病

相关的文献。由2名研究员独立完成文献筛选、数据收集并评价纳入研究的偏倚风险后采用Stata12.0
软件进行 Meta 分析。 
结果   共纳入 40 个回顾性研究，共计 4 261 例重症 COVID-19 患者。Meta 分析结果显示，重症

COVID-19 患者最常见的基础疾病是高血压[37.3%，(95%CI:33.7%～41.1%)]，其次为糖尿病

[19.3%，(95%CI: 16.7%～21.9%)]、心血管疾病[15.4%，(95%CI: 12.9%～18.1%)]；部分患者合并

脑血管疾病[10.8%，(95%CI: 7.6%～14.5%)]、慢性阻塞性肺病(COPD)[9.5%，(95%CI:7.1%～

12.2%)]，少数患者可伴有慢性肾病[5.5%，(95%CI:3.7%～7.5%）]、恶性肿瘤[5.0%，(95%CI:4.2%～

5.7%）]及慢性肝病[4.5%，(95%CI:3.0%～6.4%）]。 
结论   当前证据表明，高血压、糖尿病和心血管疾病是重症 COVID-19 患者最常见的基础疾病。 
关键字   新型冠状病毒病；肺炎；重症；基础疾病；Meta 分析 
 
 
PU-3121  

急诊急救中的“气管穿刺术”（可用于新冠疫苗接种不良反应处置） 
 

王启文 
宝兴县人民医院 

 
目的 气管穿刺后置入气管导管达到气管切开置管的目的。 
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方法   在临床工作中，有各种穿刺术和各种微创技术，当然气管也有穿刺术——环甲膜穿刺术，再

不行得气管切开，相对来说，很多医生对气管切开可能有所了解，真的在临床工作中，可能一生未

遇到，所以根本没有临床经验，气管切开是否可能通过其他技术来代替呢？或者说气管切开也可以

微创且块捷呢？答案是有的，就是“气管穿刺术”。那么具体怎么做呢？我们传统腹部手术是剖腹，而

目前很多腹部手术是可以通过腔镜下做微创手术，一次性导管穿刺器就替代了开刀，那么这一导管

穿侧其可否用于穿刺气管？随后通过穿刺处置入气管导管从而达到气管切开置管的目的。 
结果 仅个人想法，尚无临床实践。 
结论 是否可行待商讨。 
关键字 急诊急救气道管理；新冠疫苗接种不良反应处置。 
 
 
PU-3122  

改良急救护理模式在急性左心衰患者急救中的效果评价 
 

周燕飞 
浙江省立同德医院 

 
目的 研究改良急救护理模式对急性左心衰患者的临床急救价值。 
方法    
从本院 2018 年 4 月～2021 年 1 月接收的急性左心衰患者中抽取 72 例，根据随机数字表法把他们

分为两组，对照组与观察组各 36 例。对照组实施常规护理，观察组在此基础上实施改良急救护理模

式，通过急救总时间、住院时间、血压、心率、LVEF、FS 等相关指标对比两组护理临床效果。 
结果 对比急救总时间、住院时间，观察组明显短于对照组（P<0.05）差异存在统计学意义。对比

LVEF 指标、FS 指标，血压、心率水平，护理后观察组均明显优于对照组（P<0.05），差异存在统

计学意义。 
结论 对急性左心衰患者实施改良急救护理模式可以获得较好的急救效果，有助于提高急救成功率，

值得在临床推广应用。 
关键字 急性左心衰；急救；改良急救护理 
 
 
PU-3123  

miRNA 在脓毒症急性肺损伤中的研究进展 
 

曾化楠、刘志 
中国医科大学附属第一医院 

 
目的 通过系统回顾现有脓毒症急性肺损伤的相关基础及临床文献，系统总结归纳 miRNA 在脓毒症

急性肺损伤中的作用机制和运用。 
方法 通过文献数据库系统检索脓毒症急性肺损伤和 miRNA 相关的文献，仔细分析和归纳总结

miRNA 在脓毒症急性肺损伤中的作用机制、临床应用和未来研究方向。 
结果 miRNA 在脓毒血症肺损伤中存在显著差异性表达，可以通过不同通路介导病情变化，可作为

脓毒血症肺损伤的疾病标志物，同时也是治疗脓毒血症肺损伤的重要靶点。 
结论 miRNA 在脓毒血症肺损伤中存在显著差异表达，可作为脓毒血症肺损伤治疗中的重要干预靶

点。 
关键字 miRNA；脓毒症；急性肺损伤 
 
 

1595 

 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                       论文汇编 

PU-3124  

急诊重症患者医院感染危险因素分析及防范对策 
 

吴德军 
衢州市人民医院 

 
目的 析急诊重症患者医院感染危险因素，同时提出相应防范对策。 
方法 对我院急诊科 2015 年 7 月-2018 年 6 月期间收治 568 例重症患者情况进行分析，主要分析患

者住院期间医院感染情况，并对患者年龄、住院时间、侵入性操作、病变部位、基础疾病及抗生素

使用情况等进行多因素 logistic 回归分析。 
结果   568 例急诊重症患者中医院感染发生概率为 14.79%，其中感染主要为呼吸系统、消化系统、

泌尿系统、口腔及皮肤等；感染菌发生最多主要为肺炎克雷伯菌与金黄色葡萄球菌；多因素 logistic
回归分析结果显示，患者年龄超过 60 岁、住院时间超过 7 天、存在侵入性操作、基础疾病较多及抗

菌药物使用较多为急诊重症患者医院感染患者独立危险因素。 
结论   针对急诊重症患者来说，为了降低其诊疗期间医院感染情况发生，应尽可能减少患者侵入性

操作，对患者基础疾病进行积极控制治疗，且合理使用抗菌药物，确保患者诊疗安全有效。 
关键字   急诊重症患者；医院感染；危险因素；防范对策 
 
 
PU-3125  

预见性护理管理应用于创伤外科中的可行性分析 
 

李芝萍 
衢州市人民医院（衢州中心医院） 

 
目的 研究创伤性外科实施预见性护理管理干预的临床效果 
方法   随机抽取我院 2018 年 6 月-2019 年 6 月收治的 68 例创伤外科患者，采用随机数表法将患

者分为两组，对照组（34 例）给予常规护理管理，干预组（34 例）实施预见性护理管理。观察两

组患者使用不同护理管理的临床效果。 
结果   干预组患者抢救时间、功能锻炼时间及住院时间均短于对照组患者；干预组患者简易智力状

态检查量表(MMSE)、日常生活活动能力的评定表（ADL）评分均高于对照组患者；干预组患者护理

管理质量明显高于对照组；干预组护理风险事件（压疮、便秘、感染、深静脉血栓）发生率明显低

于对照组（p＜0.05）。 
结论   创伤外科采用预见性护理管理能加快患者恢复进程，降低护理风险，有效改善患者生活质量，

提高护理质量。 
关键字   预见性护理管理；创伤；外科；创伤外科 
 
 
PU-3126  

白细胞计数、中性粒细胞、脂蛋白 a 
与缺血性脑卒中静脉溶栓后早期神经功能恶化的关系 

 
姜锋芒、周黎魏 
衢州市人民医院 

 
目的 探讨白细胞计数、中性粒细胞、脂蛋白 a 与缺血性脑卒中静脉溶栓后早期神经功能恶化的关系 
方法   选择 2019年 11 月~2020 年 12月衢州市人民医院收治的 147例进行静脉溶栓的急性缺血性
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脑卒中患者，根据溶栓后是否出现早期神经功能恶化分为恶化组 31 例和未恶化组 116 例，比较两

组患者一般资料和溶栓后实验室指标，采用 Logistic 回归分析影响早期神经功能恶化的因素，采用

ROC 曲线分析实验室指标评估神经功能恶化的价值 
结果   恶化组患者年龄、既往卒中史比例、责任大血管闭塞比例、心源性脑梗塞比例、入院时 NIHSS
评分、发病到溶栓时间明显高于未恶化组（P<0.05）；恶化组患者白细胞计数、淋巴细胞计数、中

性粒细胞计数、同型半胱氨酸、脂蛋白 a 水平明显高于未恶化组（P<0.05）；Logistic 回归分析显示，

既往卒中史、责任大血管闭塞、心源性脑梗塞、白细胞计数、中性粒细胞计数、脂蛋白 a 是 AIS 患

者溶栓后早期神经功能恶化的独立危险因素（P<0.05）；ROC 曲线分析显示，白细胞计数、中性粒

细胞计数、脂蛋白 a 预测 AIS 患者溶栓后早期神经功能恶化的 AUC 为 0.697、0.759、0.712。 
结论   白细胞计数、中性粒细胞计数、脂蛋白 a 与 AIS 静脉溶栓后早期神经功能恶化关系密切，动

态监测该项实验室有助于预测神经功能恶化风险。 
关键字    
 
 
PU-3127  

探讨优化急诊护理流程对急性心肌梗死患者抢救效果的影响 
 

蒋蕾、王红玉 
成都市温江区人民医院 

 
目的 探讨优化急诊护理流程对急性心肌梗死患者抢救效果的影响。 
方法   对常规组患者给予常规急诊护理，即患者入院后或救护车接到患者后，立即联系专科医师，

根据医师指导及叮嘱，进行抽血采样、建立静脉通过通道、给予心电监护及吸氧等急诊抢救操作。 
结果   2.1 两组患者的急救时间及抢救成功率分析 
观察组患者的各项急救时间均显著低于常规组，抢救成功率均显著高于常规组，差异均有统计学意

义（P＜0.05） 
结论   对于急性心肌梗死患者而言，急诊救治时间直接影响患者的救治效果及预后，因此，优化患

者的急诊护理流程，缩短患者的抢救时间，是提高患者的抢救效率为患者提供更周全生命保障的临

床重点。尤其通过加强患者在救护车上的早期救助与心理安抚，可有效控制患者病情发展，避免患

者的应激情绪加重病情，为患者的对症治疗争取时间[3]。其次，通过定期开展的护理培训，可提高

护理人员对危急重症的早期护理技巧与效率。最后通过加强患者的病情监测，明确药物治疗的应用

效果，若药物治疗效果不佳，可尽早采取手术治疗[4]。本研究结果也表明以优化后的就诊护理流程

进行救治的观察组患者其各急救时间显著低于常规组，抢救成功率显著高于常规组。 
综上所述，优化急诊护理流程可有效提高急性心肌梗死患者的抢救成功率，降低患者的短期死亡率，

值得临床推广应用。 
关键字   急性心肌梗死；急诊护理流程优化；抢救效果 
 
 
PU-3128  

无缝隙急救护理模式在急诊创伤护理中的应用效果 
 

马金柱 
宿迁市第一人民医院 

 
目的 探讨无缝隙急救护理模式在急诊创伤护理中的应用效果。 
方法   选择我院急诊于 2019 年 11 月到 2020 年 11 月收治的 80 例急诊创伤患者，将所有患者按照

护理方法的不同，随机分为观察组和对照组各 40 例。对照组采用常规急救护理, 观察组在对照组基

础上采用无缝隙急救护理。比较两急诊创伤患者的护理效果。 
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结果   观察组的护理效果优于对照组，2 组比较，差异具有统计学意义（P＜0.05）。 
结论   对急诊创伤患者采用无缝隙急救护理模式，可有效提高患者的满意度，增加患者手术的成功

率，降低伤残率，值得临床推广应用。 
关键字   无缝隙急救护理；急诊创伤；应用效果 
 
 
PU-3129  

一氧化碳中毒患者急诊的临床护理方式及效果评价 
 

王繁 
宿迁市第一人民医院 

 
目的 探讨对一氧化碳中毒患者予以急诊临床护理的价值。方法：2018 年 1 月至 2020 年 1 月为试

验时间，在急诊患者中取 50 例一氧化碳中毒患者，随机均分各 25 例。参照组采取传统护理，研究

组采取急诊临床护理。比对神经功能、心功能、抢救效果、满意度状况。结果：研究组患者的神经

功能、心功能等指标相比于参照组较优（p＜0.05）；研究组抢救效果、满意度状况明显优于参照组

（p＜0.05）。 
方法 2018 年 1 月至 2020 年 1 月为试验时间，在急诊患者中取 50 例一氧化碳中毒患者，随机均分

各 25 例。参照组采取传统护理，研究组采取急诊临床护理。比对神经功能、心功能、抢救效果、满

意度状况。 
结果 研究组患者的神经功能、心功能等指标相比于参照组较优（p＜0.05）；研究组抢救效果、满意

度状况明显优于参照组（p＜0.05）。 
结论 将急诊临床护理应用在一氧化碳中毒患者护理中，其神经状态和心功能得到明显改善，可快速

缓解一氧化碳中毒情况。 
关键字   急诊临床护理；一氧化碳；中毒 
 
 
PU-3130  

急救科普培训模式的探讨 
 

杨茗岚、罗晓花 
宿迁市第一人民医院 

 
目的  分析探讨我院急诊医学中心急救科普培训方案实施效果。 
方法   我院急诊医学中心制定急救科普活动方案，希望通过科室人员的共同努力，提高当地群众自

救互救能力，最终实现患者遇突发疾病时能第一时间获得救治，提高抢救成功率，减少伤残率。 
1.建立组织体系 
1.1 人员架构：在科室成立急救科普小组，组内成员均由急诊科医护人员组成，设立组长一名，副组

长 1 名，秘书 1 名，小组长 4 名，组员每组 8 名，共 32 名。 
1.2 工作职责：完善组长、秘书上、小组长、组员各工作职责。 
2.培训方案的实施 
2.1 培训前准备：参培机构的对接、课件准备、人员准备、物品准备（详见正文） 
2.2 现场培训的实施： 
急救知识讲解、情景模拟、现场操作指导（详见正文） 
2.3.培训效果评价：通过问卷调查了解参培人员培训效果，同时征集意见和建议 
结果   根据满意度调查结果证明培训效果满意，群众对急救科普活动反馈良好，能够通过培训实施

心肺复苏、海姆立克法等急救技术，提高了全民自救互救能力。 
结论 发生意外伤害后，群众能够在现场第一时间开展正确的自救互救，对于减轻伤害、挽救生命的
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意义重大。 
根据满意度调查结果证明培训效果满意，群众对急救科普活动反馈良好，能够通过培训实施心肺复

苏、海姆立克法等急救技术，提高了全民自救互救能力。 
关键字   急救科普 培训 自救互救 
 
 
PU-3131  

重症新型冠状病毒肺炎患者感染防控体会 
 

杨茗岚、曹主凤、丁莉莉 
宿迁市第一人民医院 

 
目的 本文记述某医疗队援鄂期间通过新型冠状病毒感染防控组织体系的完善和相关制度的有效落

实，从而切断传播途径，最终实现零感染的战斗目标。 
方法   1  建立新型冠状病毒感染防控组织体系 
1.1 成立感染防控小组   
1.2 组长、副组长职责   
1.3 感染防控信息员职责   
2  防控措施 
2.1 病区环境管理 
2.1.1 清洁区管理   
2.1.2 缓冲区环境管理 
2.1.3 污染区环境管理 
2.1.3.1 病区环境管理 
2.1.3.3 物品的清洁与消毒 
2.1.3.4 患者行为管理 
2.1.3.5 保洁人员行为管理 
2.2 工作人员自身防护 
2.2.1 防护用品穿脱   
2.2.2 穿防护用品流程   
2.2.3 脱防护用品流程（双人配合） 
2.2.4 防护用品意外相关应急预案 
2.2.5 职业暴露相关 
2.2.6 手卫生相关 
2.2.7 呼吸道卫生 
2.3 驻地管理 
2.3.1 房间布局管理 
2.3.2 进入驻地规范 
2.3.3 就餐规范 
2.3.4 人员外出制度 
2.3.5 驻地房间消毒规范 
2.4 个人健康管理 
结果   建立感染防控相关制度，安排合理的管理人员梯队是感染防控制度落实的前提，工作实践中

感控小组明确责任，针对病区环境的消杀、医务人员的行为管理，防护措施落实等各个环节进行指

导、监督。 
结论 为实现零感染的战斗目标提供了有力的保障。 
关键字   新型冠状病毒肺炎；感染防控；重症 
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PU-3132  

急诊危重患者院内转运敏感指标的建立与应用效果分析 
 

杨茗岚、张凌峰、马金柱 
宿迁市第一人民医院 

 
目的 建立危重患者转运意外发生率评价指标，有助于统计转运意外发生例数，便于分析原因，促进

医护人员安全转运持续质量改进，探讨危重患者院内转运敏感指标的建立与应用效果。 
方法   选取 2018 年 08 月--2019 年 05 月急诊危重患者院内转运 60 例，随机分为观察组与对照组

各 30 例，对照组采用常规院内转运，观察组采用危重患者转运评估单实施院内安全转运。 
实验组： 
转运前准备：转运前评估患者病情，确定转运级别；与家属沟通，告知转运风险；电话联系接收科

室，做好接收准备；转运人员配备；转运物品配备；携带患者所有病历资料、药品，仪器置于床尾

专用转运架，固定带绑紧，防止掉落，抢救组长记录转运开始时间。 
转运中：转运护士行走于患者头侧，同时可观察到监护仪，途中观察患者神志、面色、生命体征、

管道引流等情况，清醒患者倾听患者主诉，注意心理护理，避免因情绪紧张导致病情加重；转运至

相关科室，注意搬运安全，做好交接。 
转运后：抢救组长询问转运过程有无意外，电话至交接科室，询问患者是否有因转运导致的病情恶

化，按科室参照文献制定的转运意外事件内容，将检查结果记录于转运意外核查表；建立转运敏感

指标，持续质量改进，促进患者转运安全。 
结果   1. 两组患者转运 72 小时死亡例数比较：观察组死亡例数显著低于对照组。 
2. 两组患者转运过程中意外事件发生例数比较 ：观察组显著低于对照组（P＜0.05）。 
3. 两组患者接受科室满意度情况   观察组接受科室满意度显著高于对照组（P＜0.05）。 
结论   通过急诊危重患者转运意外事件敏感指标的建立，规范了科室转运分级标准，对转运不良事

件细化了具体内容，转运质量控制有了更好的方法，同时，使科室人员明确转运流程，能过评估、

沟通、物品准备、安全转运、突发事件的处理、总结评价几个角度，提高护理人员临床思维能力，

降低了转运风险，提高了患者及相关科室护理人员的满意度。 
关键字   危重患者 院内转运 敏感指标 
 
 
PU-3133  

血清中苯乙肼裂解酶水平预测恶性脑梗死患者 
30 天死亡率的临床研究 

 
陈方慧、王弋、李龙龙 
杭州市第一人民医院 

 
目的 苯乙肼裂解酶是金属肽链内断酶中的一种，在神经炎症性疾病中发挥着重要作用。严重脑梗死

患者（GCS 评分<9 分）往往与高死亡风险相关。因此，我们试图去研究严重脑梗死患者血清中的

苯乙肼裂解酶水平与预后之间的关系。 
方法   105 例严重脑梗死患者在诊断的同时测定血清中苯乙肼裂解酶浓度，同时测定 105 例健康的

对照组的血清苯乙肼裂解酶浓度。通过多因素分析预测苯乙肼裂解酶浓度与 30 天死亡率的关系。 
结果   与对照组相比，严重脑梗死患者的血清中苯乙肼裂解酶浓度显著升高。同时可以观察到，患

者的血清中苯乙肼裂解酶浓度与 GCS 评分和 CRP 浓度显著相关。血清苯乙肼裂解酶浓度可独立预

测患者 30 天死亡率和总生存率。ROC 曲线下面积也表明，其具有较强的鉴别能力。 
结论   恶性脑梗死患者血清苯乙肼裂解酶浓度的升高与脑卒中的严重程度密切相关。 
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关键字   苯乙肼裂解酶；脑梗死 
 
 
PU-3134  

和肽素联合肌钙蛋白 I 评估老年急性心肌梗死患者预后的价值 
 

温伟 
北京医院 

 
目的 研究和肽素（copeptin）及肌钙蛋白 I(cTnI)对老年急性心肌梗死患者预后评估的价值 
方法   纳入北京医院急诊科 2016 年 8 月至 2018 年 8 月收治的 81 例老年急性心肌梗死患者作为

研究对象。收集来诊首次血清标本，测定 copeptin 和 cTnI 并完善其他相关检查，随访 6 个月转归

并分为死亡组和生存组。 
结果   死亡组 copeptin 及 cTnI 水平明显高于生存组（copeptin ［M(QL，QU)，ng/L］：29.08（13.73，
43.19）vs13.76（4.81,20.82）；cTnI［M(QL，QU),μg/L］:0.78（0.35，2.23）vs 0.33（0.19，0.57））。
经二元逻辑回归后发现 copeptin 和 cTnI 是老年 AMI 患者 6 个月死亡的独立危险因素，其 OR 值及

95%CI 分别为 1.071（1.016，1.130）、3.261（1.058，10.045）。对预后的评估：copeptin、cTnI
和 copeptin＋cTnI 联测值 ROC 曲线下面积（AUC）和 95%可信区间（CI）分别为 0.752（0.655，
0.910）、0.742（0.593，0.892）和 0.790（0.648，0.932）。 
结论   血清 copeptin 及 cTnI 水平可用于评估老年急性心肌梗死患者预后，二者联合应用对近期死

亡风险的预测能力有小幅提升趋势。 
关键字   和肽素；肌钙蛋白 I；急性心肌梗死；预后；老年 
 
 
PU-3135  

院前急救过度通气综合征 150 份病例分析 
 

赵亚群 
连云港市急救中心 

 
目的  分析院前急救治疗措施在过度通气综合征患者的治疗效果。 
方法  对连云港市急救中心 150 例院前急救病历进行回顾性分析。女性多见，其中女性 111 例

（74%），男性 39 例（26%）,年龄 16—85 岁，平均年龄（42.89±13.84）岁。将 150 例过度通气

综合征患者分成三组：第一组是监护+吸氧组（51 例）；第二组是监护组（52 例）；第三组是监护加

物理治疗或药物治疗组（47 例）。第一组：由于某些急救医师临床技术水平的原因，对过度通气综

合征给予吸氧治疗；第二组由于转运路程较短，患者不配合治疗等其他一些原因仅予以心电监护。

第三组：物理治疗(面罩、塑料袋或纸袋罩于患者口鼻，不完全密封，使呼出的二氧化碳部分回吸体

内)或药物治疗（安定 5mg 或 10mg 肌肉注射或静脉缓慢注射）。三组均给予心理指导，安抚情绪。 
结果  监护+吸氧组治疗有效率为 0%；监护组由于转运路程较短，患者不配合治疗等其他一些原因

仅予以心电监护，未给予物理治疗或药物治疗，有 15 例好转（28.52%）；监护+物理或药物治疗组

在转运途中给予物理治疗(面罩、塑料袋或纸袋罩于患者口鼻，不完全密封，使呼出的二氧化碳部分

回吸体内)或药物治疗（安定 5mg 或 10mg 肌肉注射或静脉缓慢注射），有 42 例明显好转（85.1%）。 
结论  吸氧不能改善患者病情；心理指导、安抚情绪起到一定缓解 
关键字 院前急救；过度通气综合征；病例分析 
 
 

1601 

 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                       论文汇编 

PU-3136  

锌指蛋白 638 在急性胰腺炎中的表达差异和临床意义 
 

潘慧、聂时南 
中国人民解放军东部战区总医院 

 
目的 探究 ZNF638 在急性胰腺炎（Acute pancreatitis，AP）早期严重程度评估的临床价值。 
方法   收集 2018 年 01 月至 2018 年 12 月期间在东部战区总医院急诊科入院治疗 113 名 AP 患者

和 50 名健康志愿者血清和相关病历资料，分析血清中 ZNF638 表达的差异，统计分析急性胰腺炎

患者临床病理参数，分析 ZNF638 的表达与临床病理参数之间关系。 
结果   AP 患者血液中 ZNF638 的表达水平明显高于健康对照组，而且 ZNF638 在轻型急性胰腺炎

（Mild acute pancreatitis, MAP）、中重症急性胰腺炎( Moderately severe acute pancreatitis,MSAP)
和重症急性胰腺炎(Severe acute pancreatitis, SAP)患者血清中的表达具有明显差异，ZNF638 在

AP 患者血清中表达水平与 AP 严重程度分级的评分标准具有一致性。 
结论   AP 患者血清中 ZNF638 的表达水平与 AP 严重程度分级的评分标准具有一致性，提示

ZNF638 可以作为急性胰腺炎早期严重程度分级的分子指标。 
关键字    
 
 
PU-3137  

牛磺酸对脓毒症大鼠急性肺损伤的保护作用机制研究 
 

刘锐、聂时南 
中国人民解放军东部战区总医院 

 
目的 探讨牛磺酸（Taurine）在脓毒症大鼠急性肺损伤（acute lung injury, ALI）中的保护作用，并

阐明其作用机制。 
方法   SD 雄性大鼠 48 只，随机分为 3 组，每组 16 只：正常对照组、脓毒症急性肺损伤组和 ALI + 
Taurine 组。盲肠结扎穿孔法建立脓毒症大鼠 ALI 模型，Control 组只开腹不手术， ALI + Taurine
组于术后 6 h腹腔注射牛磺酸 200 mg/kg，连续 2天，Control组和ALI组腹腔注射等量生理盐水 5 mL 
/kg。 
结果   HE 染色检测发现，脓毒症导致 ALI 后，与对照组相比，ALI 组肺泡受损，肺泡结构紊乱，

出现炎性细胞浸润和出血情况。与 ALI 组相比，ALI+ Taurine 组肺损伤情况显著减轻，肺泡结构恢

复正常，肺损伤评分下降，肺湿干重比、PaCO2 水平、MPO 活性、MDA 表达量均显著下降，PaO2
水平、SOD 活性显著上升。炎症因子 IL-1β 和 TNF-α 的表达水平较 ALI 组均显著下降。蛋白免疫印

迹结果显示 ALI + Taurine 组 p-p65 蛋白表达水平较 ALI 组显著下降（P<0.05）。 
结论   Taurine 对脓毒症大鼠肺损伤具有明显的保护作用，保护机制可能与其抗氧化、抗炎作用及

抑制 NF -κB 信号通路的激活密切相关。 
关键字    
 
 
PU-3138  

早期酸碱变量指标对严重多发伤患者的临床预后研究 
 

李亮、聂时南 
中国人民解放军东部战区总医院 

 
目的 探讨早期酸碱变量指标与严重多发伤患者临床预后的关系 
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方法   选择 2018 年 10 月至 2019 年 10 月在东部战区总医院急诊医学科收治的 81 例严重多发伤

患者，根据住院期间的预后情况分为生存组（n=44）和死亡组（n=37），比较其临床资料及基本情

况；并评估酸碱变量指标对严重多发伤患者死亡的预测性能。 
结果   与生存组相比，死亡组 SIG 水平和 APACHE Ⅱ评分明显增高（P<0.05）；SIG 水平与

APACHE Ⅱ评分具有相关性，呈显著正相关（r=0.907，P<0.05），SIG 和 APACHEII 评分对死亡

预后判断的曲线下面积相当，均高于年龄和 AG，SIG 的最佳截断值是 7.78。 
结论   SIG 水平和 APACHE Ⅱ评分均可预测严重多发伤患者的死亡，SIG 的水平越高，病情越重，

对严重多发伤患者及早监测 SIG 水平对评估病情有一定参考价值。 
关键字    
 
 
PU-3139  

基于压力超负荷调控中洋芹素对大鼠心肌肥厚的机制研究 
 

陈阵、艾芬 
武汉市中心医院 

 
目的 研究洋芹素对压力超负荷过程中心肌肥厚及心功能的影响和机制，为临床心肌肥厚的治疗提供

参考。 
方法 通过主动脉缩窄法构建压力超负荷心肌肥厚模型，实验分为五组：对照组（简称 Sham 组）、

模型组（简称 AB 组）、洋芹素处理组（简称 AB+Apigenin 组），灌胃给药，每天 1 次，疗程 4 周。

使用超声心动图检查心功能改变；苏木素-伊红染色检测心肌肥厚情况；PCR 和 Westenblotting 检

测 ANP, BNP、PI3K/AKT 表达。 
结果 与 AB 组相比，AB+Apigenin 组的 LVEF 增加，LVEDV, LVESV, LVPWd 减少，差异具有明显

统计学差异；与 Sham 组相比，AB 组大鼠心肌明显增粗肥大，肌纤维排列紊乱，使用

20mg/kg,  40mg/kg, 80mg/kg 三种浓度的 Apigenin 处理后心肌纤维肥大程度，排列紊乱程度均减

轻，且随着药物浓度的增加作用效果逐渐增强；与 AB 组相比，AB+Apigenin 组 ANP, BNP 表达，

PI3K, AKT 表达均减少，差异具有明显的统计学意义。 
结论 结论 洋芹素可通过调节 PI3K/AKT 通路改善压力超负荷过程中心肌肥厚程度，保护心功能。 
关键字 心肌肥厚 心功能  洋芹素 
 
 
PU-3140  

负压封闭引流技术在急诊创伤皮肤缺损中的临床应用研究 
 

黄朦朦、韩小琴 
中国人民解放军东部战区总医院 

 
目的 研究负压封闭引流技术在急诊创伤皮肤缺损患者中的临床治疗效果。 
方法 选择 2015 年 1 月-2019 年 11 月在我院急诊科治疗的急诊创伤皮肤缺损患者 60 例，其中对照

组患者给予常规护理方式，VSD 组患者在对照组基础上实施负压封闭引流技术治疗，通过回顾性分

析比较两组患者的创口愈合程度、疼痛程度。 
结果   与对照组比较，VSD 组患者的创口愈合程度较好，差异显著，有统计学意义（P＜0.05）；
对两组患者治疗后进行疼痛评分，VSD 组可以得到缓解，两组差异有统计学意义（P＜0.05）；且对

负压封闭引流技术认可度较高。 
结论   负压封闭引流技术不仅可以提高患者创面愈合时间，而且明显缩短了治疗时间，减轻了患者

痛苦，有较好的临床应用价值。 
关键字    
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PU-3141  

创伤患者发生肺部感染的危险因素及其对预后的影响 
 

黄利民、聂时南 
中国人民解放军东部战区总医院 

 
目的 探索影响创伤患者发生肺部感染的危险因素以及肺部感染对创伤患者预后的影响 
方法   回顾性分析 2016-01-01 到 2018-01-01 期间因创伤在我院急诊科首诊接受治疗的 660 例患

者的临床资料。通过 logistic 单因素和多因素回归分析筛选导致创伤患者发生肺部感染的危险因素及

影响创伤患者预后的危险因素。 
结果   660 例患者中共计有 124 人发生肺部感染(18.8%)，536 人未发生肺部感染(81.2%)。在我们

的研究中，多因素 logistic 回归分析发现年龄增大 、损伤严重程度评分、发生胸部损伤、接受急诊

手术和入住重症监护室(ICU) 这五个指标是影响创伤患者发生肺部感染的独立危险因素。此外全部

患者在住院期间共有 46 人 (6.96%)发生死亡，其中肺部感染组有 35 人 (28.22%)，非肺部感染组有

11 人 (2.05%)，肺部感染组的死亡率显著高于非肺部感染组 (P<0.001)。多因素 logistic 回归分析结

果 显 示 肺 部 感 染 是 导 致 创 伤 患 者 发 生 死 亡 的 重 要 独 立 危 险 因 素  (OR=12.833 ，

95%CI=5.701-28.888，P<0.001)。 
结论   创伤患者肺部感染的发生与年龄增大、ISS≥16、发生胸部损伤、接受急诊手术和入住 ICU
有关。肺部感染还会增加创伤患者的死亡率，而消除这些危险因素可以降低肺部感染发生从而提高

创伤患者预后。 
关键字    
 
 
PU-3142  

氨溴索雾化吸入治疗老年慢性支气管炎疗效及安全性的系统评价 
 

黄利民、聂时南 
中国人民解放军东部战区总医院 

 
目的 评价氨溴索雾化吸入治疗老年慢性支气管炎的疗效及安全性。 
方法   计算机检索 Cochrane Library、EMbase、PubMed、CBM、VIP、CNKI 和万方数字化期刊

全文数据库，纳入氨溴索雾化对比氨溴索常规治疗老年慢性支气管炎的随机对照试验（RCT），对纳

入的研究进行方法学质量评价和 Meta 分析。 
结果   共纳入 24 篇研究，合计 3374 例患者。Meta 分析结果显示，两组治疗老年慢性支气管炎疾

病的有效率[OR＝5.51，95％CI（4.35，6.99），P＜0.00001]；治疗后咳嗽咳痰缓解时间[MD＝-2.30，
95％CI（-2.47，-2.12），P＜0.00001]；体温恢复时间[MD＝-1.45，95％CI（-2.28，-0.61），P＜
0.00001]；住院天数[MD＝-1.83，95％CI（-1.98，-1.69），P＜0.00001]；氨溴索雾化吸入组均优

于氨溴索常规治疗组。 
结论   氨溴索雾化吸入治疗老年慢性支气管炎疗效较好，由于缺乏不良反应资料，其应用的安全性

存在一定风险，同时由于纳入的临床研究质量普遍较低，仍需更多设计完善的多中心的随机双盲对

照试验进行论证。 
关键字    
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PU-3143  

抗菌药致双硫仑样反应发生机制的研究进展 
 

胡俊贤、聂时南 
中国人民解放军东部战区总医院 

 
目的 本文通过回顾性分析近年来发表的抗菌药物致双硫仑样反应的相关研究，对该反应的发生机制

进行综述研究。 
方法   部分抗菌药与酒精共同作用时可出现双硫仑样反应，但该病理机制仍不明确 
结果 尽管目前的观点认为其反应的关键是血乙醛的蓄积，但近期研究发现血乙醛浓度的增加并非双

硫仑样反应的共同特点，部分不能抑制肝乙醛脱氢酶活性的药物亦可发生双硫仑样反应，脑 5-HT
浓度的升高是药物引起的酒精不耐受的共同特点。 
结论   本文通过回顾性分析近年来发表的有关抗菌药物致双硫仑样反应的相关研究，对双硫仑样反

应发生机制的相关研究进展进行综述如下。 
关键字    
 
 
PU-3144  

急救护理路径在多发伤患者急救绿色通道停留时间的影响 
 

韩小琴、夏敏 
中国人民解放军东部战区总医院 

 
目的 探讨急救护理路径对多发伤患者急救绿色通道停留时间的影响。 
方法   2015 年 1 月—2016 年 12 月我院收治的多发伤患者 116 例为研究对象，根据实施急救护理

路径前后分为急救护理组(n=62)和对照组(n=54)。比较实施前后患者绿色通道停留时间与相关辅助

检查时间及其达标率、并发症发生率及早期病死率。 
结果   急救护理组患者急诊室停留时间、抽血及相关检查时间、相关科室人员到达时间、病情不稳

患者会诊及抢救时间、术前准备时间及绿色通道停留时间均明显短于对照组，差异均有统计学意义

（P＜0.01）；急救护理组患者并发症发生率和早期病死率比较，差异均有统计学意义（P＜0.05）。 
结论   对多发伤患者实施急救护理路径救治能明显缩短绿色通道停留时间，降低并发症发生率和早

期病死率，值得推广和应用。 
关键字    
 
 
PU-3145  

新冠疫情常态化时期急诊护理实习生焦虑现况调查分析 
 

韩小琴、李啸雨 
中国人民解放军东部战区总医院 

 
目的 了解疫情期间某三甲医院急诊科护理实习生的心理状况，分析其影响因素，为今后面对突发公

共卫生事件的医院临床管理提供参考。 
方法 了解疫情期间某三甲医院急诊科护理实习生的心理状况，分析其影响因素，为今后面对突发公

共卫生事件的医院临床管理提供参考。 方法：2020 年 12 月-2021 年 2 月采用焦虑自评量表（SAS）
和一般情况统计项目对某三甲医院的 113 名护理实习生进行调查，并分析护理实习生对新冠疫情的

焦虑状况。 
结果   护理实习生的焦虑情况一般，16.8%的护理实习生存在焦虑情况，其中 2.7%的护理实习生
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有中度焦虑；在疫情常态化背景下，SAS 评分为（33.50±6.10），高于常模（29.78±0.46），且差异

具有统计学意义。   
结论   新冠疫情的爆发对护理实习生的心理有一定的负面影响，实习医院与学校进行更多干预，尤

其是主力军的女性，帮助其梳理心理压力、提供专业知识学习和给予实习和就业指导，从而更好关

心护理实习生身心健康问题，从根本上帮助其安全度过实习阶段，顺利毕业入职。 
关键字    
 
 
PU-3146  

2017～2019 年某院急诊科革兰阴性杆菌分布及耐药性分析 
 

温伟 
北京医院 

 
目的 了解北京医院急诊科 2017～2019 年临床分离革兰阴性杆菌的分布和对常用抗菌药物的耐药

情况及其变化趋势。 
方法   收集北京医院急诊科 2017 年 1 月 1 日～2019 年 12 月 31 日从临床送检标本中分离的革兰

氏阴性杆菌。药敏试验采用纸片扩散法（Kirby-Bauer 法）。采用 WHONET5.6 版本统计分析数据。 
结果 结果 2017 年～2019 年急诊科送检的病原学标本中肺炎克雷伯菌株数量始终排在首位，铜绿

假单胞菌和鲍曼不动杆菌的排名处于下降趋势。产 ESBLs 肺炎克雷伯菌和大肠埃希菌所占比例稳定

维持在 70%左右；产碳氢酶烯酶的肺炎克雷伯菌株所占比例明显高于全院水平。 
结论 结论 我院急诊科临床分离革兰阴性杆菌耐药问题严峻，尤其是耐碳氢酶烯肺炎克雷伯菌和泛

耐药鲍曼不动杆菌检出率高。 
关键字 急诊科；革兰阴性杆菌；耐药性 
 
 
PU-3147  

疫情期间我省各级医院儿科重症现状分析 
 

徐南平 1,8、陈 晓 2、吴俭 2、唐文燕 3、阳斌 5、吴英 4、李兵飞 7、饶小平 1、李国林 6 
1. 江西省儿童医院 
2. 南昌大学一附院 

3. 江西省妇幼保健院 
4. 南昌市第三医院 

5. 九江市妇幼保健院 
6. 南昌大学二附院 

7. 赣州市妇幼保健院 
8. 江西省儿科（重症）专业医疗质量控制中心 

 
目的 分析探讨疫情期间我省各级医疗机构儿科急重症现状。 
方法   选择 2020 年 1 月 1 日至 12 月 31 日江西省 19 家二级以上医院的儿童重症医学专业（急诊

科,PICU 和 NICU）的质控监测数据。 
结果   统计数据显示省专科医院急诊患儿较多(102560l 例)，其次是省级综合医院(65237 例)和市级

专科医院(39928 例)，专科医院多于同级综合医院；无论横向比较还是纵向比较省级医院以 2-3 级病

人较多（59-69%以上)，多数县市级医院以Ⅳ级非急症患者居多（45-99.8%）。省、市级医院急诊患

儿的死亡原因排名主要以呼吸心跳骤停为主、其次是各种意外损伤（包括气管异物、溺水综合征、

高空坠落伤等 ）、早产儿。各级医院 NICU 患儿的死亡原因主要以急性呼吸衰竭为主，其次是急性

心力衰竭、肺出血、重度缺氧缺血性脑病等，其原发病各级医院以早产儿相关疾病和新生儿重度窒

息为主，其次是新生儿呼吸窘迫综合征、新生儿胎粪吸入综合征、新生儿肺炎、复杂性心脏病、严
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重遗传代谢病等。脓毒性休克患儿在各级医院的 NICU 和 PICU 有逐渐增多的趋势。 
结论 1.Ⅳ级非急症患者在不少医院急诊和 ICU 中占比较高，从运营和医疗成本来看有待进一步优

化。2.加强学校和幼儿园环境卫生，培养学生良好卫生习惯等防控措施可有效减少儿科感染性疾病

的发病率。3.各级医疗机构应加强脓毒症、急性呼吸衰竭、心力衰竭、肺出血、重度 HIE 的培训与

研究，不断提高病原学检测的便捷性及检测水平。 
关键字   疫情，儿科重症，医疗质量 
 
 
PU-3148  

危重症评分在急诊预检分诊中应用的文献计量学分析 
 

范华、格桑英曲 
中日友好医院 

 
目的 了解急诊预检分诊中危重症评分的应用情况，发现该领域研究热点和方向，为我国急诊预检分

诊人员提高分诊的准确率提供参考依据，进而提高患者满意度。 
方法   通过收集 CNKI、万方数据知识服务平台、维普中文科技期刊数据库从建库至 2020 年 12 月

关于急诊预检分诊应用危重症评分的文献和学位论文中的数据，运用 VOSviewer4.1 软件对作者、

期刊、 等进行描述统计和可视化分析。通过阅读文献，了解五种评分的适用情况。 
结果   该领域研究呈上升趋势，共收集到文献 138 篇，其中护理核心期刊有 17 篇，发文量最多的

是《实用临床护理学电子杂志》8 篇，排在前十的有两个核心期刊，分别是《护理研究》4 篇、《中

国实用护理杂志》4 篇；学位论文三篇都是改良早期预警评分在急诊预检分诊领域的研究。 共现显

示目前该领域主要应用的是改良早期预警评分，应用范围有急危重患者的病情评估、预后、联合评

估等。作者合作网络图只显示了一个。 
结论   危重症评分在急诊预检分诊中应用的发展趋势整体较好，其中改良早期预警评分是该领域的

研究热点，发现目前该领域还未形成一个固定的研究团队，阅读文献分析得出发现国家早期预警评

分应用于急诊预检分诊效果显著高于其他评分系统。 
关键字   急诊预检分诊；危重症评分；可视化分析；文献计量学 
 
 
PU-3149  

基于思维导图下“双向分诊” 
在新型冠状病毒肺炎疫情期间急诊预检分诊中的实践 

 
林振华 

浙江省立同德医院 
 
目的 评价根据思维导图指导“双向分诊”在新冠肺炎疫情期间用于协助预检护士准确分诊、优化分诊

流程，提高护士预检判断能力、快速掌握患者整体情况的应用效果。 
方法   基于国内新冠疫情状况分析、国家新冠疫情政策、我院新冠疫情政策及本科室现状分析，绘

制新冠疫情“双向分诊”思维导图（详见图 1）；选取急诊现期承担急诊科预检分诊工作的护理人员，

以 2020 年 1 月 20 日至 3 月 6 日 21 名作为对照组; 2020 年 4 月 13 日至 6 月 27 日 35 名作

为观察组; 对照组采用传统培训+网络学习+流程图，学习各类新型冠状病毒肺炎文件; 观察组在对

照组的基础上采用思维导图的模式进行干预。通过比较 2 组人员考核成绩、培训模式的应用评价、

培训效果满意度及患者就诊体验满意度，来评价思维导图下“双向分诊”的应用优势。比较培训前后护

士预检分诊决策能力、预检分诊正确率、以及患者满意度测评结果。 
结果   干预后观察组护士院内新冠疫情感染防控知识培训考核平均得分( 80±20) 分高于对照组

1607 

 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                       论文汇编 

( 70±10) 分; 观察组护理人员对思维导图“双向分诊”在新型冠状病毒肺炎知识培训模式中的应用持

积极肯定态度，观察组人员对知识培训效果满意度( 95. 1%) 高于对照组( 83. 3%) ，差异有统计学

意义( P＜0. 05) ; 使用思维导图培训后，患者对护理人员在预检分诊时总体满意度( 94. 7%) 高于对

照组( 89.6%) ，差异有统计学意义( P＜0. 05) 。 
结论   新型冠状病毒肺炎疫情防控期间，应用思维导图“双向分诊”的快速预检分诊专题培训，将新

型冠状病毒肺炎相关的重要内容和知识点归纳成思维导图，有利于提高临床护理人员快速接受和掌

握新知识并运用于预检分诊筛查中，可使预检分诊护士在快速决策、经验累积、技术信心、多元化

思维、全方位大局观 5 个维度指标得分较培训前提高，使防疫防控工作更高效。 
关键字    ：新型冠状病毒肺炎；思维导图；预检分诊； 
 
 
PU-3150  

外伤性颈椎异物一例 
 

高旭、姚爱明、朱峰辉、崔建、龙浩、孙明浩 
徐州医科大学附属医院 

 
目的 外伤性颈部异物在临床上比较常见，尤其是急诊室更为多见。颈部解剖结构复杂，一旦损伤血

管、气管等重要组织，随时可能因出血或窒息导致患者死亡，此类疾病往往需要急诊处理，手术风

险较大，术后并发症较多。现就我科收治的一例外伤性颈椎异物病例报道如下。 
方法   颈椎前后路联合异物取出术+喉咽修补术+硬脑膜修补术，鼻留置胃管/气管切开 
结果 顺利取出异物，患者术后未出现明显头疼、声音嘶哑、呼吸困难等并发症，后续气切封管顺利。 
结论   颈部异物手术复杂，详细的术前检查和多学科会诊是治疗成功的关键 
关键字  外伤 颈椎 异物  
 
 
PU-3151  

21 例糖尿病高渗性昏迷的急救 
 

李星亮 
吉林大学第一医院 

 
目的 探讨糖尿病高渗性昏迷（HHS）的临床特点及急救方法。 
方法    回顾性分析 21 例糖尿病高渗性昏迷患者的症状及诊治情况。 
结果   糖尿病高渗性昏迷患者多为老年人，患者有血糖增高、血浆渗透压增高、脱水等症状，及时

补液、小剂量胰岛素及纠正电解质等治疗是救治关键。 
结论   对于糖尿病高渗性昏迷患者，尽快正确地诊断，迅速补液扩容，正确应用胰岛素是抢救成功

的关键。 
关键字    
 
 
PU-3152  

脓毒症患者循环 PCSK9 浓度与性别的相关性及预后研究 
 

舒远路、邓紫薇、邓晔、周建亮、王晋、段振兴、江涛、赵向、涂小军、史志华、仇成凤 
怀化市第一人民医院 

 
目的 探讨脓毒症患者循环中的前蛋白转化酶枯草溶菌素 9（Proprotein convertase subtilisin/kexin 
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type 9，PCSK9）浓度与性别的相关性以及对不同性别间预后的影响。 
方法 选取 2020 年 3 月至 6 月于怀化市某医院急诊科和重症医学科确诊的脓毒症患者。采用 ELISA
法测量患者入院时血清 PCSK9 浓度，并收集人口学、合并症和实验室参数等数据。 
结果 共纳入 84 例脓毒症患者，年龄中位数 64.00（51.75,73.00）岁，女性 53（63.10%）例、男

性 31（36.90%）例。患者总体 PCSK9 浓度中位数为 454（251, 616）ng/mL，女性 PCSK9 浓度

中位数为 474（293, 623）ng/mL，男性 PCSK9 浓度中位数为 353（214, 601）ng/mL。女性和男

性患者在总体、脓毒症亚组和休克亚组中的循环 PCSK9 浓度差异均无统计学意义（p＞0.05）。女

性在绝经前期的 PCSK9 浓度低于绝经后期（p=0.047）。与低浓度组相比，高浓度组未增加女性和

男性脓毒症患者的 28 天死亡风险（女性：HR 0.93，95%CI 0.39-2.20，p=0.868；男性：HR 0.63，
95%CI 0.15-2.64，p=0.519）。 
结论 脓毒症患者循环中的 PCSK9 浓度与性别无关，且不影响脓毒症 28 天死亡率。 
关键字 脓毒症，脓毒症休克，PCSK9，性别，28 天死亡率 
 
 
PU-3153  

生长抑素急诊治疗急性胰腺炎的疗效探究 
 

李小林 
无锡市人民医院 

 
目的 探究生长抑素急诊治疗急性胰腺炎的疗效。 
方法   依据计算机随机抽选法将本院 2018 年 1 月至 2019 年 3 月在我院急诊科就诊、接受治疗的

急性胰腺炎患者 72 例，均分为使用常规治疗方案的对比组（36 例）和在常规治疗基础上实施生长

抑素治疗的实验组（36 例），记录与比较两组患者的腹痛消失时间与治疗效果。 
结果   实验组患者腹痛消失时间为（5.12±1.47）d 较对比组（7.26±1.51）d 短，P＜0.05；实验组

患者的总有效率为 94.44%，较对比组对应值 77.78%高，P＜0.05。 
结论   在急性胰腺炎急诊治疗中使用生长抑素的效果较为显著，可更好的改善患者的腹痛等症状。 
关键字   生长抑素；急性胰腺炎；急诊治疗 
 
 
PU-3154  

“以患者为中心”的质控管理模式在急诊抢救室中的应用效果 
 

吴杨玲、张诗霞 
厦门大学附属第一医院 

 
目的  探讨“以患者为中心”的质控管理模式在急诊抢救室护理管理过程中的应用效果。 
方法    选取 2019 年 5 月至 2020 年 2 月期间急诊抢救室护理人员 34 名作为对照组，实施常规质

控管理模式，选取 2020 年 3 月至 2020 年 12 月期间急诊抢救室护理人员 34 名作为观察组，采用“以
患者为中心”的质控管理模式，比较两组质控管理模式应用效果。 
结果    观察组的基础护理、风险管理、重点环节质量考核评分明显高于对照组，护理不良事件发

生例数远远低于对照组。 
结论    “以患者为中心”的质控管理模式有利于提高急诊抢救室的整体护理质量，有效预防护理不良

事件的发生。 
关键字    患者为中心；质控管理；急诊抢救室；应用 
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PU-3155  

不同路径软通道置管微创治疗基底节区高血压脑出血疗效分析 
 

张家明、吴德全 
无锡市人民医院 

 
目的 探讨经不同路径和深度放置软通道引流管治疗基底节区高血压脑血肿的疗效。 
方法 将我院 2018 年 1 月至 2020 年 12 月收治的 60 例脑出血患者按不同出血部位和不同血肿形态

分为 A、B、C 三组，分别采用个性化置管进行微创引流治疗。18 例单纯基底节区出血患者为 A 组，

血肿呈“肾形”，采用经额过血肿长角+经颞贯穿血肿腔并达第Ⅲ脑室置管；10 例小脑出血并破入第Ⅳ

脑室或基底节、丘脑出血大量破入脑室并在第Ⅳ脑室形成较大血肿患者为 C 组，行患侧脑室额角+
小脑血肿或者第Ⅳ脑室血肿穿刺置管。 
结果  40 例患者血肿经过充分液化引流，38 例血肿腔引流术后 3 天内拔管，2 例患者术后有再出血

现象拔管延长至术后 6 天。本组死亡 2 例，存活 38 例中随访轴穿刺置管；12 例丘脑、基底节出血

患者为 B 组，血肿呈团块状，并破入第Ⅲ脑室，采用患侧脑室额 3 月 GOSⅠ级 9 例，Ⅱ级 21 例，

Ⅲ～Ⅳ级 8 例。 
结论 对不同部位脑出血、不同形态血肿可以采取不同的置管方式，可以加快血肿液化引流速度，提

高微创手术治疗效果。 
关键字 脑出血；高血压；置管引流术 
 
 
PU-3156  

探讨加强院前急救护理管理对提高院前救护的效果 
 

董灵敏 
淮安市急救中心 

 
目的 分析强化院前急救护理管理后对院前救护能力产生的影响。 
方法 选择我们急救中心于 2020.2-2021.2 月内接收的 100 例院前急救患者为研究对象，将所有患者

按照急救方式分为对照组（50 例，常规急救）和观察组（50 例，加强院前急救护理管理后急救）。

对两组患者在抢救完成后的效果进行收集和分析。 
结果   观察组急救出车时间、途中运送时间明显短于对照组，说明观察组急救效果明显优于对照组，

差异均有统计学意义（P＜0.05）。 
结论   强化院前急救护理管理能够有效提高院前救护能力，保证急救成功率，因此值得推广采纳。   
关键字   院前急救护理管理；院前救护；效果；常规急救 
 
 
PU-3157  

六西格玛管理模式在急诊科护理质量管理中的应用研究 
 

马晓莉 
青海大学附属医院 

 
目的 探讨六西格玛管理模式在急诊科护理质量管理中的应用效果。 
方法  选取本院 2018 年—2019 年的护理质量管理记录，按时间顺序分为对照组（2018 年 1 月
—2018 年 12 月）与观察组（2019 年 1 月—2019 年 12 月），观察组采用六西格玛管理法进行

护理质量管理，对照组进行常规护理质量管理方法。比较 2 组护理质量指标得分百分率。 
结果   运用六西格玛管理法后，观察组在消毒隔离、技术操作、安全管理、护理文书得分百分率均
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高于对照组，且具有统计学意义（P<0.05），提高了急诊科护理质量得分百分率。 
结论   将六西格玛管理法应用于急诊科护理质量管理，能提高护理管理质量，值得推广应用及深层

次研究。 
关键字   六西格玛管理法；急诊护理；护理质量 
 
 
PU-3158  

热射病死亡病例 1 例分析 
 

袁丽 
无锡市人民医院 

 
目的 报告 1 例因 DIC 死亡的劳力性热射病的临床诊治过程。方法 分析 1 例劳力性热射病合并急

性 DIC 患者的临床表现、治疗及疗效，结合文献进行回顾性分析。 
方法   结合文献进行回顾性分析 
结果   患者，男性，57 岁因高温剧烈劳动后昏迷 5h 于 17 年 7 月 24 日入院，根据病史及入院

化验检查结果，可明确诊断为劳力性热射病。结合症状及诊断，给予降温、液体复苏、补充凝血物

质、保护脏器等治疗，患者存在难以纠正的 DIC 。 
结论   力性热射病合并弥漫性血管内出血，多器官功能衰竭，抢救无效死亡。 
关键字   力性热射病合并弥漫性血管内出血，多器官功能衰竭，抢救无效死亡。 
 
 
PU-3159  

多学科团队管理模式在提高脊髓损伤 
致神经源性肠道功能障碍患者出院准备度中的应用 

 
刘畅 1、王晶 2、高兴 1、张磊 1、燕宪亮 1 

1. 徐州医科大学附属医院急救中心 
2. 徐州医科大学附属医院护理部 

 
目的 探讨多学科团队管理模式对脊髓损伤致神经源性肠道功能障碍患者出院准备度的影响。 
方法   选取 2019 年 1 月至 2020 年 12 月徐州医科大学附属医院急诊医学科收治的 78 例脊髓损

伤致神经源性肠道功能障碍患者为研究对象，按入院顺序分为对照组和观察组，每组 39 例。对照组

采用常规护理管理模式，包括饮食护理，嘱患者多食用含纤维素丰富的食物；督促养成规律定时排

便习惯；遵医嘱服用促进胃肠动力的药物及乳果糖；肢体主动或被动活动；出院后门诊随诊及电话

随访等。观察组采用多学科协作的团队管理模式,建立多学科管理小组，构建系统化管理方案，通过

课程设计、师资培训、患者及照顾者的管理、心理认知指导及院外管理等方面，实施系统化管理，

并贯穿住院及出院后系统化管理。比较两组患者出院准备度量表和出院指导质量量表得分情况。 
结果   观察组患者出院准备度量表得分（94.82±9.62）分高于对照组的（73.46±10.12）分，两组

得分比较差异有统计学意义（P＜ 0.001）。观察组出院指导质量评价量表总分为（159.68±12.33）
分高于对照组的（130.52±17.27）分，两组总分比较差异有统计学意义（P ＜ 0.001）。 
结论   采用多学科协作的团队管理模式并贯穿住院及出院后系统化管理，可提高脊髓损伤致神经源

性肠道功能障碍患者出院准备度和出院指导质量，促进患者院外康复和生活质量的提高。 
关键字   团队管理模式； 脊髓损伤；神经源性肠道功能障碍； 出院准备度； 出院指导质量 
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PU-3160  

基于损伤控制护理策略对多发性创伤救治的临床应用观察 
 

刘畅 1、高兴 1、孙焕 2、燕宪亮 3 
1. 徐州医科大学附属医院急诊外科 
2. 徐州医科大学附属医院护理部 

3. 徐州医科大学附属医院急诊医学科 
 

目的  探究基于损伤控制护理策略对多发性创伤救治的临床应用观察。 
方法    采用随机法选取 2018 年 10 月-2020 年 10 月期间收入我院抢救治疗的 162 例多发伤患者

为研究对象，根据患者入院先后顺序分为对照组与观察组（n=81）。对照组实施常规创伤评估、护

理、抢救原则，观察组在对照组基础上实施基于损伤控制护理抢救策略,并成立损伤控制理念急救小

组、伤情早期评估、优先抢救生命、初始化固定等系列措施。观察组并比较两组患者抢救实效及抢

救质量、临床指征恢复时间以及并发症发生情况。 
结果   实施干预后，观察组医生到诊时间、急救检查时间、急诊停留时间均短于对照组，抢救成功

率 97.53%,高于对照组 91.35%，组间比较（P<0.05）。观察组凝血酶原（PT）恢复时间、血液碱恢

复时间（BE）、乳酸（LA）恢复时间、重症监护室（ICU）停留时间均短于对照组，观察组间比较

（P<0.05）。观察组肺部感染、急性呼吸窘迫综合征（ARDS）、多脏器功能障碍综合征（MODS）
以及弥散性血管内凝血（DIC）总发生率 3.70%，显著低于对照组 13.58%，组间比较（P<0.05）。 
结论   对多发性创伤患者实施基于损伤控制的护理策略助于提高抢救效率，促进患者快速恢复临床

指征，降低并发症，提高抢救成功率，值得临床推广与借鉴。 
关键字   于损伤控制护理策略；多发性创伤；急救检查时间；急诊停留时间；急性呼吸窘迫综合征；

多脏器功能障碍综合征 
 
 
PU-3161  

脓毒症相关急性肾损伤早期生物标记物的研究进展 
 

庄苏园、聂时南 
中国人民解放军东部战区总医院 

 
目的 本文就 SAKI 的早期生物标记物研究进展进行综述，为临床医生深入认识 SAKI 及其早期诊断

提供一定的帮助。 
方法 脓毒症患者的 AKI 早期诊断尤为关键，而目前依赖于血清肌酐和尿量的 AKI 诊断标准存在一

定的临床局限性，新型生物标记物将弥补早期诊断的缺陷。 
结果 脓毒症常引起多器官功能障碍，肾脏是最常累及的器官之一，合并脓毒症相关急性肾损伤

（SAKI）患者的发病率和死亡率均较高，预后较差。 
结论 就脓毒症相关急性肾损伤的早期生物标记物进行归纳总结，以期对临床诊断提供一定的帮助。 
关键字  
 
 
PU-3162  

368 例急诊抢救室急性肾损伤患者流行病学分析 
 

庄苏园、聂时南 
中国人民解放军东部战区总医院 

 
目的 分析我院急诊科抢救室急性肾损伤(AKI)患者的临床特点、病因及预后。 
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方法 回顾性分析急性肾损伤患者 368 例，收集患者的一般资料、临床资料以及实验室结果，应用统

计学方法分析 368 例 AKI 患者的临床特点及预后相关危险因素。 
结果 368 例患者中，318 例患者存活，50 例患者死亡，死亡率为 13.6%。各年龄组患者以肾性 AKI
为主，其次为肾前性 AKI 及慢性肾功能不全基础上 AKI，肾后性 AKI 最少。青年组 AKI 共 135 例，

肾性 AKI 77 例(57.0%)，中年组 125 例，肾性 AKI 78 例(62.4%)，老年组 108 例，肾性 AKI 60 例

(58.4%)，不同年龄组 AKI 患者病因构成差异无统计学意义(χ2=3.014，P=0.807)。AKI 1 期 85 例，

AKI 2 期 57 例，AKI 3 期 226 例，AKI 2 期及 3 期较 1 期增加病死率风险。脓毒症患者 130 例，其

中 33 例患者死亡，病死率为 25.4%，非脓毒症患者 238 例，其中死亡患者 17 例，病死率为 7.1%，

罹患脓毒症患者较非脓毒症患者病死率增加，两组间差异具有统计学意义(χ2=23.829，P＜0.001)。 
结论 不同年龄组患者以肾性 AKI 为主，根据 KDIGO 分期，AKI 2 期及 3 期较 1 期增加病死率风险；

脓毒症患者 130 例，病死率为 25.4%，非脓毒症患者 238 例，病死率为 7.1%，罹患脓毒症患者较

非脓毒症患者病死率增加。 
关键字  
 
 
PU-3163  

挤压综合征治疗的研究进展 
 

张宇豪、杨志洲 
中国人民解放军东部战区总医院 

 
目的 本文就近年来国内外学者对 CS 治疗的研究进展进行综述，以期更好地开展对 CS 治疗的研究，

提高救治成功率。 
方法 近年来随着对 CS 的研究不断深入，一些新的治疗手段不断涌现。目前，从细胞分子层面对

CS 发病机制和潜在治疗靶点的研究已成为新兴的研究方向。 
结果 挤压综合征（Crush syndrome，CS）是灾害事件中的常见疾病，因 CS 常合并高钾血症、低

血容量休克、急性肾衰竭等一系列全身并发症，故如不及时诊治，死亡率很高。而 CS 的医学治疗

模式正在从目前的对症支持治疗逐渐转向预防和病因治疗。 
结论 在这篇综述中，笔者归纳了近年来国内外学者针对 CS 治疗的研究进展。 
关键字  
 
 
PU-3164  

上皮-间质转化参与肺纤维化过程的研究进展 
 

张宇豪、杨志洲 
中国人民解放军东部战区总医院 

 
目的 文章就近年来国内外学者对 EMT 在肺纤维化中的研究进展进行综述。 
方法 目前研究发现，上皮-间质转化(EMT)是肺纤维化发病机制中的一个关键步骤。TGF-β 和 Wnt
信号通路是普遍认可的介导调控 EMT 的信号通路。内质网应激和自噬等在 EMT 过程中发挥重要作

用。 
结果 肺纤维化是众多肺部疾病的最终表现形式，其形成过程十分复杂，发生机制也尚未完全阐明。

充分认识 EMT 在肺纤维化发生发展中的作用，有助于寻找治疗肺纤维化的新方法和新药物。 
结论 本文就 EMT 在肺纤维化中的研究进展作一综述。 
关键字  
 
 

1613 

 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                       论文汇编 

PU-3165  

笑气致神经功能障碍的发病机制及其诊治进展 
 

张鹏、聂时南 
中国人民解放军东部战区总医院 

 
目的 本文就 N2O 中毒机制及诊断进展进行综述。 
方法   氧化亚氮（N2O）俗称“笑气”是具有短暂致欣快和抗焦虑作用的吸入性麻醉药。 
结果 近几年以毒品替代品角色风靡于娱乐场所的年轻群体之间。临床上 N2O 滥用致神经系统疾病

的相关病例逐年递增。 
结论 本文将归纳总结最新的 N2O 中毒的文献资料，为临床诊治工作提供参考。 
关键字    
 
 
PU-3166  

初始血糖联合 APACHEⅡ评分 
对急性创伤患者短期预后的评估价值 

 
张鹏、聂时南 

中国人民解放军东部战区总医院 
 
目的 探讨初始血糖联合急性生理与慢性健康评分（APACHEⅡ评分）对急性伤患者短期预后的评估

价值及初始血糖与初始血乳酸的相关性。 
方法 回顾性分析 940 例诊断为急性创伤的患者临床资料，根据治疗结局分为生存组与死亡组，以初

始血乳酸中位数为标准（初始血乳酸=1.6mmol/L）分为低乳酸组与高乳酸组，分析并比较各组基本

生命体征、初始血糖值、初始血乳酸、APACHEⅡ评分、抢救天数、重症监护室天数、住院天数、

28 天病死率等指标，同时研究初始血糖联合 APACHEⅡ评分在急性创伤患者短期预后中的意义，并

分析初始血糖与初始血乳酸间的相关性。  
结果 存活组患者的初始血糖值显著小于死亡组、初始血乳酸水平存活组也显著低于死亡组；低乳酸

组患者初始血乳酸水平、初始血糖、APACHEⅡ评分、重症监护天数 、28 天死亡率显著小于高乳

酸组；急性创伤患者初始血糖与初始乳酸水平呈正相关（r=0.448,P＜0.01）。 
结论 初始血糖值联合APACHEⅡ评分对急性创伤患者病情严重程度及短期预后有较好的评估价值，

而初始血糖与初始血乳酸呈正相关关系，有利于急性创伤患者病情的早期识别并尽早处理改善预后。 
关键字    
 
 
PU-3167  

ARDS 中的凝血异常及治疗的研究进展 
 

张鹏、聂时南 
中国人民解放军东部战区总医院 

 
目的 本文主要从 ARDS 病程中的凝血及纤溶途径及治疗作一综述。 
方法   急性呼吸窘迫综合征（ARDS）是临床常见的危重症之一，病死率高达 35%-40%。ARDS
常由创伤、严重感染、休克、中毒或手术等因素进一步继发瀑布性全身炎症所致，发病机制复杂，

其中凝血与纤溶功能的异常贯穿 ARDS 整个病程，早期促凝机制增强，介导微血栓产生及炎症放大。 
结果 随着病程发展，纤溶系统的功能障碍致使纤维蛋白沉着增加。这将在病程的转归中发挥重大的
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作用。 
结论 文中将归纳总结近些年来 ARDS 中凝血功能及治疗等的进展。 
关键字  
 
 
PU-3168  

急性胰腺炎并发 ARDS 危险因素及评估模型的研究 
 

张鹏、聂时南 
中国人民解放军东部战区总医院 

 
目的 探讨急性胰腺炎并发急性呼吸窘迫综合征危险因素分析及风险评估模型的建立。 
方法 回顾性分析 238 例诊断为 AP 后收住入院治疗的患者临床资料，根据诊断为 AP 后 2 周内是否

并发 ARDS 分为 ARDS 组与正常组，比较两组基本生命体征、急性生理慢性健康评分(APACHEⅡ)、
序贯器官衰竭评分(SOFA)、人口统计学资料、实验室指标以及抢救天数、住院天数、28 天病死率、

是否继发感染、是否输血等临床资料，同时进行单因素及多因素 logistic 分析，建立风险评估模型，

并与 APACHEⅡ评分、SOFA 评分比较 ROC 曲线。 
结果 238 例 AP 患者并发 ARDS59 例（占 24.8%），其中轻度 27 例、中度 20 例、重度 18 例；ARDS
组与正常组相比较，ARDS 组胰腺炎程度、是否气管插管、28 天死亡率等都显著大于正常组；ARDS
组与正常组相比，相关炎症指标之间的差异都具有统计学差异(P＜0.05)，该风险评估模型的 ROC
曲线下面积（AUC=0.884）大于 APACHEⅡ评分(AUC=0.864)和 SOFA 评分(AUC=0.829)。 
结论 Lac>1.2mmol/L、RDW>13.2%、OI<217.24、Alb<31.3g/L 均是 AP 并发 ARDS 的独立影响因

素，建立的风险评估模型有利于 AP 患者并发 ARDS 的早期识别和治疗,以改善患者临床结局。 
关键字    
 
 
PU-3169  

早期肠内营养基础上益生菌治疗 
对急性呼吸窘迫综合征患者预后的影响 

 
卫路得、聂时南 

中国人民解放军东部战区总医院 
 
目的 探讨早期肠内营养联合强化益生菌对 ARDS 患者临床预后的影响。 
方法 回顾性分析 2018年 06月-2020年 12月入住我院急诊 ICU诊断为中重度ARDS 患者共 86例，

将患者分为观察组（n=48 例）和对照组（n=38 例），观察组在早期肠内营养基础上联合益生菌治疗，

统计两组患者性别、年龄、既往基础疾病、原发病（包括肺内和肺外因素）、APACHEII 评分、SOFA
评分、氧合指数、机械通气天数、脱机拔管成功率、ICU 以及总的住院天数、28 天死亡预后等。 
结果 观察组患者机械通气时间短于对照组（10.34±2.16vs14.63±3.27，P=0.020），且观察组患者

的脱机拔管成功率高于对照组（70.83% vs 63.16%，p=0.038）。观察组患者的 ICU 住院时间短于

对照组（15.34±3.28vs18.68±3.54，p=0.030），观察组患者的 28 天死亡率低于对照组（22.92% 
vs26.32%，P=0.035），相关性分析示早期肠内营养营养联合益生菌与否与患者的机械通气天数

（r=-0.489，P=0.039）及死亡（r=-0.312，P=0.042）均存在相关性，通过非条件 Logistic 回归分

析可见早期肠内营养联合益生菌能够降低患者的死亡风险（P=0.011）。 
结论 早期肠内营养联合益生菌能够缩短 ARDS 患者的机械通气时间，降低病死率，从而改善患者

的预后。 
关键字    
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PU-3170  

阻断经典 Wnt 信号通路能够抑制百草枯 
诱导的肺成纤维细胞转分化 

 
王蒙蒙、孙兆瑞、杨志洲、刘超、聂时南 

中国人民解放军东部战区总医院 
 
目的 探讨阻断经典 Wnt 通路信号传递对百草枯（PQ）诱导的肺成纤维细胞转分化的影响及机制。 
方法 以 PQ（50μmol/L）刺激人肺成纤维细胞系 MRC-5，诱导细胞的转分化。采用免疫荧光技术

（Immunofluorescence, IF）和蛋白免疫印迹技术（Western Blot）检测 α-SMA、Vimentin和 Collagen 
I 的表达变化情况；采用 WB、IF 和实时荧光定量 PCR （RT-PCR）技术检测 MRC-5 细胞转分化

过程中 Wnt/β-catenin 通路相关信号分子（β-catenin、Cyclin D1 和 WISP1）的表达水平；采用 Wnt
信号通路广谱抑制剂 DKK1（10ng/mL）阻断该通路，WB 验证其抑制效果，并检测其对 PQ 诱导的

肺成纤维细胞转分化时相关标志分子 α-SMA、Vimentin 和 Collagen I 表达水平的影响。 
结果 PQ 处理 3d 后，MRC-5 细胞中 α-SMA、Vimentin 和 Collagen I 的表达水平显著上调；PQ 诱

导 MRC-5 转分化过程中 Wnt/β-catenin 通路相关分子 β-catenin、Cyclin D1 和 WISP1 的表达显著

增加；抑制剂 DKK1 能够下调 PQ 诱导的 α-SMA、Vimentin 和 Collagen I 的高表达。 
结论 Wnt/β-catenin 信号通路是阻断 PQ 诱导的肺成纤维细胞转分化、抑制 PQ 致肺纤维化的重要

靶点。 
关键字    
 
 
PU-3171  

大剂量秋水仙碱中毒病例报道及文献回顾 
 

杜文秀、聂时南 
中国人民解放军东部战区总医院 

 
目的 文章通过介绍 1 例大剂量秋水仙碱中毒致多器官功能损害及肌肉神经功能障碍患者的治疗经

过，总结治疗经验，为以后治疗大剂量秋水仙碱中毒的患者提供临床参考。 
方法 介绍 1 列口服大剂量秋水仙碱中毒患者的诊疗过程，根据治疗过程中患者检查检验结果及生命

体征，得出治疗秋水仙碱中毒的临床经验。结果：经过气管插管、气管切开、抗感染、激素、保肝

等治疗 21 天，患者生命体征平稳，可自主呼吸，无发热等不适，予以出院。 
结果 经过气管插管、气管切开、抗感染、激素、保肝等治疗 21 天，患者生命体征平稳，可自主呼

吸，无发热等不适，予以出院。 
结论 目前秋水仙碱中毒并未没有特效解毒药，其中毒的治疗仅限于保守治疗。本次治疗大量秋水仙

碱中毒患者成功的关键 在于在疾病早期给予患者患者激素治疗。后期治疗主要以抗感染、保肝、营

养神经等为主，最终基本患者生命体征稳定并康复，为以后临床治疗大剂量秋水仙碱中毒的患者提

供治疗经验。 
关键字    
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PU-3172  

中重度创伤性脑损伤预后的相关因素分析 
 

董妍、聂时南 
中国人民解放军东部战区总医院 

 
目的 探讨 D-二聚体、肌酸激酶同工酶（CKMB）、格拉斯哥昏迷评分（GCS）与中重度创伤性脑损

伤（TBI）患者病死率的相关性及 D-二聚体、CKMB 与 GCS 评分联合预测中重度 TBI 患者预后的

价值。 
方法 回顾性分析 2017 年 1 月 1 日至 2019 年 12 月 31 日东部战区总医院急诊抢救室收治的 249 名

中重度 TBI 患者，以 28 d 死亡情况为观察终点，将其分为存活组（n=175）和死亡组（n=74），收

集患者入院时的 GCS 评分、D-二聚体、CKMB 等实验室指标，采用 Mann-Whitney U 检验比较两

组间患者 D-二聚体、CKMB 及 GCS 分值的差异，采用单因素和多因素 Logistic 回归分析与中重度

TBI 患者死亡相关的危险因素，并采用受试者工作特征（ROC）曲线对预后判断价值进行分析，比

较 D- 二聚体、CKMB、GCS 评分及三者联合预测患者预后的准确度。 
结果 D-二聚体、CKMB 与 GCS 评分呈负相关，存活组患者的 GCS 评分明显高于死亡组，D-二聚

体与 CKMB 水平明显低于死亡组，差异有统计学意义（z=-8.219，z=-4.764，z=-6.432，p＜0.01）。 
结论 中重度 TBI 患者 GCS 评分、D-二聚体、CKMB 水平与患者伤情严重程度及病死率相关，D-
二聚体、CKMB 水平增高、GCS 评分低都提示患者死亡风险增高，且三者联合后预测性能大于单独

预测。 
关键字  
 
 
PU-3173  

创伤性脑损伤预后相关生物标志物的研究进展 
 

董妍、聂时南 
中国人民解放军东部战区总医院 

 
目的 本文拟对 TBI 预后相关的凝血、炎症、神经系统损伤等生物标志物的研究进展作一综述。 
方法 TBI 预后相关生物标志物一定程度上不仅可以反映机体损伤的发生机制和病理生理过程，而且

在评估损伤严重程度、预测不良结局、制定治疗决策等方面具有重要价值。 
结果 创伤性脑损伤（traumatic brain injury，TBI）是一种发生率、致残率和致死率较高的临床急症，

给患者、家庭及社会带来严重的影响。 
结论 本文就近年来 TBI 预后相关生物标志物的研究进展作一综述。 
关键字    
 
 
PU-3174  

D-二聚体、肌酸激酶同工酶联合 GCS 评分 
在中重度创伤性脑损伤预后中的价值 

 
董妍、聂时南 

中国人民解放军东部战区总医院 
 
目的 探讨 D-二聚体、肌酸激酶同工酶（CK-MB）、格拉斯哥昏迷评分（GCS）与中重度创伤性脑

损伤（TBI）患者死亡事件的相关性及对中重度 TBI 患者预后评估的价值。 
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方法 回顾性分析 249 名中重度 TBI 患者，以 28d 死亡情况为观察终点，将其分为存活组（n=175）
和死亡组（n=74），收集患者入院时的基线资料包括平均动脉压、GCS 评分以及 D-二聚体和 CK-MB
等实验室指标。比较两组间患者临床特征及实验室指标的差异，采用 Logistic 回归分析与中重度 TBI
患者死亡相关的危险因素，采用受试者工作特征（ROC）曲线对预后评估价值进行分析并比较 D-
二聚体、CK-MB、GCS 评分及三者联合预测患者预后的准确度。 
结果 存活组患者的 GCS 评分明显高于死亡组，D-二聚体与 CK-MB 水平明显低于死亡组，差异有

统计学意义（z=-8.219，z=-4.764，z=-6.432，p＜0.05）；三者联合模型预测患者预后的 ROC 曲线

下面积大于 GCS 评分、D-二聚体及 CK-MB 单独预测面积（p＜0.05）。 
结论 中重度 TBI 患者 GCS 评分、D-二聚体、CK-MB 水平与患者伤情严重程度及死亡风险密切相

关，D-二聚体和 CK-MB 水平增高、GCS 评分低均为患者不良预后的独立危险因素，三者联合对于

死亡事件的预测价值优于单个因素。 
关键字    
 
 
PU-3175  

心源性脑栓塞患者 rt-PA 静脉溶栓后继发脾栓塞的临床特征分析 
 

许静 
日照市人民医院 

 
目的 探讨存在心室附壁血栓的轻症脑梗死可否静脉溶栓治疗。 
方法   对日照市人民医院 2020年 12月收治的 1例心源性脑栓塞患者 rt-PA静脉溶栓后继发脾栓塞

患者的临床症状、影像学表现、实验室结果、治疗及随访等资料进行回顾性分析，并复习相关文献。 
结果 静脉溶栓是发病时间窗内脑梗死患者最有效的药物治疗方法，本文中患者既往扩心病，溶栓过

程中发现左心室附壁血栓，溶栓后出现脾动脉栓塞，且脾梗死面积大，虽脑梗死症状缓解，但给患

者造成了很大伤害。 
结论 存在心室附壁血栓的轻型脑梗死患者，需进一步评估溶栓获益和风险，权衡利弊，制订对患者

最有益的治疗方案。 
关键字 脑栓塞；静脉溶栓；左心室附壁血栓；脾栓塞 
 
 
PU-3176  

降钙素原变化率对创伤后脓毒症患者抗生素合理使用的指导价值 
 

陈慧敏、聂时南 
中国人民解放军东部战区总医院 

 
目的 探讨降钙素原变化率对创伤后脓毒症患者抗生素合理使用的指导价值。 
方法 回顾性分析 2015 年 1 月至 2019 年 6 月东部战区总医院收治的 290 例创伤后脓毒症患者的临

床资料，按照不同抗生素治疗原则分为指导组和对照组各 145 例。对照组施行标准化抗生素治疗方

案，指导组根据降钙素原变化率调整抗生素治疗方案。比较 2 组患者基本临床资料、抗生素使用时

间及费用、重症监护病房（ICU）入住时间、不良反应发生率及死亡率。 
结果 2 组患者一般资料、脓毒症的感染部位、病情程度及细菌培养结果比较差异均无统计学意义

（P>0.05）。指导组治疗期间调整抗生素用药的平均时间明显短于对照组[（2.46±0.72）d vs 
4.23±1.25）d，P<0.01]。指导组的抗生素使用时间[（8.24±2.05）d]、抗生素费用[（8268.57±2405.43）
元]、ICU 入住时间[（12.48±3.52）d]均较对照组[（15.13±6.14）d、（13 654.35±3824.64）元、

(23.07±5.70）d]明显减少（P<0.01）。指导组不良反应发生率明显低于对照组（12.41% vs 29.66%，

P<0.01），死亡率比较差异无统计学意义（6.21% vs 8.97%，P>0.05）。 
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结论 根据降钙素原变化率调整创伤后脓毒症患者抗生素使用，可避免滥用抗生素、减轻患者不良反

应及经济负担，且降钙素原检测方法简便，值得临床进一步推广。 
关键字  
 
 
PU-3177  

红细胞分布宽度、血小板分布宽度联合格拉斯哥昏迷评分 
对重度创伤性颅脑损伤患者预后的评估价值 

 
陈慧敏、聂时南 

中国人民解放军东部战区总医院 
 
目的 目前，重度创伤性颅脑损伤（severe traumatic brain injury, STBI）患者预后评估指标研究较

少，本研究旨在探索 STBI 潜在预后相关标志物。 
方法 回顾性分析 139 例 STBI 患者的基线资料及临床实验室检查结果。以 28 天死亡为结局事件，

将其分为存活组（n=108）和死亡组（n=31）。比较两组间变量，采用单因素和多因素 Logistic 回归

分析死亡相关的独立危险因素并采用受试者工作特征曲线（receiver operating characteristic curve, 
ROC）对预后判断价值进行分析。 
结果 两组患者年龄、血压、格拉斯哥昏迷评分、红细胞分布宽度（RDW）、血小板分布宽度（PDW）、

凝血相关指标、转氨酶、血糖等指标存在差异（P<0.05）。RDW（OR=4.577, 95%CI: 1.704-12.291, 
P=0.003）、PDW（OR=1.346, 95%CI: 1.093-1.657, P=0.005）、GCS（OR=0.469, 95%CI: 
0.301-0.730, P=0.001）是死亡的独立危险因素。 
结论 采用 RDW、PDW 结合 GCS 对 STBI 患者的预后可有效评估，对于临床医师的诊疗实践具有

重要的指导价值。 
关键字 重度创伤性颅脑损伤；预后；红细胞分布宽度；血小板分布宽度 
 
 
PU-3178  

心跳骤停复苏后患者急性肝损伤发生的危险因素及对预后的影响 
 

曹丽萍、聂时南、杨志洲 
中国人民解放军东部战区总医院 

 
目的 探讨心跳骤停复苏后患者急性肝损伤发生的危险因素及对预后的影响。 
方法 回顾性分析 2015 年 1 月至 2018 年 1 月间我科心肺复苏术后患者的临床资料，按照是否发生

急性肝损伤（Acute Liver Injury，ALI），将入选患者分为 ALI 组和非 ALI 组，比较两组患者入科时

的基本情况及是否发生心跳骤停后休克及心功能不全。使用单因素生存曲线（Kaplan-Meier 法）分

析 ALI 对患者 1 年生存率的影响。观察 ALI 组患者的 28 天死亡率和神经功能恢复情况。使用多元逻

辑回归分析 ALI 发生的危险因素。 
结果 入选 ALI 组 54 人，非 ALI 组 158 人，ALI 组患者恢复自主循环的时间较长（19（10-27）min，
P 值为 0.015），ALI 组患者总体病情（SOFA 评分、酸中毒和乳酸）较重。ALI 组和非 ALI 组心跳骤

停后休克和心功能衰竭的发生率分别为 74%比 55%和 89%比 70%。非 ALI 组患者的 1 年累计生存

率明显高于 ALI 组，Log Rank (Mantel-Cox)卡方值 4.102，差异具有统计学意义（P 值 0.043）。心

跳骤停后恢复自主循环的时间及心肺复苏后患者是否发生心力衰竭和 ALI 的发生相关，OR 值分别

为 3.762（2.347-5.098）和 4.272（2.943-5.932），P 值均＜0.05。 
结论 心跳骤停后恢复自主循环的时间及心肺复苏后的心力衰竭是 ALI 的危险因素，ALI 的发生增加

患者死亡率。 
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关键字 心跳骤停 心肺复苏 急性肝损伤 累计生存率 危险因素 预后 
 
 
PU-3179  

急诊拥挤预测模型的研究进展 
 

李春燕、黄萍、周田田、何静静 
南京大学医学院附属鼓楼医院 

 
目的 总结目前国内外关于急诊拥挤的预测模型，为今后开展相关研究提供参考依据。 
方法 计算机检索 PubMed、Web of Science、Sciencedirect、中国知网、万方等数据库中关于急性

拥挤预测模型的文献，并进行分析与汇总，检索时限为建库至 2021 年 7 月。 
结果   最终检索并总结 10 个预测模型，其中国外有 READI 模型、EDWIN 模型、NEDOCS 模型、

Work Score 模型、ICMED 模型、SEAL 模型、Andreas 等人的模型共 7 种，国内有 MEDOS 量表、

NEDOCSBJ模型、陈岚等人开发的预警系统共 3 种。 
结论   国内外目前关于急诊拥挤的预测模型各有优缺点，国内应在学习国外风险预测模型研究的基

础上，进一步探索我国急诊拥挤风险因素并构建模型，从而为临床早期识别和干预提供科学依据。 
关键字   急诊；拥挤；风险；预测模型；管理； 
 
 
PU-3180  

一例鹦鹉热衣原体感染合并急性呼吸窘迫综合征患者的护理 
 

李春燕、黄萍、周田田、何静静 
南京大学医学院附属鼓楼医院 

 
目的 总结救治 1 例鹦鹉热衣原体感染合并急性呼吸窘迫综合征患者的护理经验。 
方法   针对鹦鹉热衣原体可通过呼吸道、消化道传播的特点，在实行严格的体温管理和接触隔离基

础上，运用体外膜肺氧合联合俯卧位通气技术实现对呼吸系统和循环系统的有效管理，同时重视营

养支持和血糖管理，积极预防各种并发症，加以早期康复和健康教育。 
结果   经过全方位精心治疗与护理，患者于入院第 37 天恢复出院。 
结论   我院在多学科团队合作的基础上合理运用体外膜肺氧合技术，同时积极控制感染，实现对该

鹦鹉热患者全方位多层次的有效救治和安全管理。 
关键字   鹦鹉热；急性呼吸窘迫综合征；体外膜肺；俯卧位通气；护理 
 
 
PU-3181  

日均发热次数对颅脑损伤伤情影响的临床意义 
 

武秀权、费舟 
空军军医大学西京医院 

 
目的 探讨颅脑损伤（TBI）患者日均发热次数与其早期伤情改变的关系。 
方法 回顾性分析空军军医大学第一附属医院神经外科重症监护室自 2013年 10月至 2019年 6月收

治的 469 例 TBI 患者的临床资料。根据患者出院时的 GOS 评分将其分为预后良好组（GOS>3 分）

和预后不良组（GOS≤3 分）。统计患者住院期间日均发热次数、年龄、入院 GCS 评分、伤因等。

采用单因素和多因素 Logistic 回归分析法分析、判断影响伤情加重的危险因素，并通过绘制受试者

工作曲线（ROC）评价伤情加重危险因素的诊断效能，并进一步分析 2 组患者发热的原因。 
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结果 预后不良 319 例，预后良好 150 例。单因素分析显示，年龄、入院 GCS、伤因及日均发热次

数与 TBI伤情改变有直接关系（均P<0.01）。多因素 logistic回归分析显示，日均发热次数（OR=1.528, 
95% CI:1.200-1.946, P=0.001）为加重 TBI 伤情的危险因素,受试者工作特征曲线（ROC）提示,日
均发热次数具备一定的诊断效能。进一步分析显示，肺部感染可使日均发热次数增多，是加重伤情

的重要因素之一 
结论 初步推断日均发热次数是 TBI 患者伤情加重的危险因素之一，可作为一种无创简便的监测手段

判断伤情改变。 
关键字   颅脑损伤；   发热；   早期预后；   二次脑损伤 
 
 
PU-3182  

用于智能放液输液的智能放液器设计与应用 
 

张静敏 
四川大学华西医院 

 
目的 在静脉输液中，目前市场上输液辅助器具较少，主要有根据重量、红外线等输液完后提醒的器

具，结构简单功能也十分一使用价值有限没很好的解决病人和护士看液、放等静脉输安全保障问题。

还没有一种能够实现自动输液管理、代替人工控制的装置。基于此，为了克服上述现有技术不足，

本发明设计了一种静脉输液自动放器,属于输液辅助器具技术领域。 
方法 同上 
结果 同上 
结论 同上 
关键字  
 
 
PU-3183  

静脉输液拔针及按压方法的临床研究进展 
 

张静敏、张伟 
四川大学华西医院 

 
目的 在静脉输液中，拔针方法和拔针后按压方法是影响患者舒适度、静脉穿刺并发症发生的直接因

素。近年来随着医疗服务体系的深化改革，临床更重视对患者全面性和整体性的医疗服务，因而对

静脉输液拔针和按压方法也逐渐重视起来，也通过创新改进优化了拔针和按压方式，使得患者静脉

输液后舒适度提升，并发症发生率降低。基于此，本文就静脉输液拔针及按压方法的临床研究进展

展开综述基于此，本文就静脉输液拔针及按压方法的临床研究进展展开综述。 
方法 相关文献复习   
结果 同上 
结论 同上 
关键字  
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PU-3184  

发热门诊 233 例老年患者临床分析 
 

潘攀、刘鹏、曹钰 
四川大学华西医院 

 
目的  调查防治新型冠状病毒肺炎(Coronavirus disease 2019, COVID-19)期间，老年发热患者的就

诊情况，为发热门诊合理诊疗提供参考依据。 
方法  以我院 2020 年 1.17-2.11 日就诊于发热门诊的 233 例老年患者为研究对象，采用登记汇总的

调查方式，分别对患者性别、发热程度、病因分类进行统计分析。 
结果  发热门诊老年患者无性别差异；发热程度以低热为主，占发热总数 85.4%，低热组与其他发

热组相比，差异有统计学意义(P<0．05)。病因以呼吸道感染为主，占病因总数的 82%。 呼吸系统

感染组与其他病因组相比，差异有统计学意义(P<0．05)。 
结论  发热门诊在发热患者诊疗过程中发挥着重要的作用，老年患者发热患病特点呈一定分布规律。 
关键字  
 
 
PU-3185  

Adherence to healthy lifestyle and the risk of function 
limitations in late life: The ARIC Study 

 
Dongze Li、Yu Jia、Jing Yu、Yi Liu、Fanghui Li、Zhi Zeng、Zhi Wan、Rui Zeng 

West China Hospital, Sichuan University 
 

Objective Physiological function impairment is the main precursor of assisted living, movement 
disorder, and disability in the elderly. The relationship between a combination of healthy lifestyle 
factors and functional limitations is unclear. 
Objective: We investigated the association between healthy lifestyle scores and risk of functional 
impairment in community residents. 
Design  community-based cohort study 
Setting  The study used data from the Atherosclerosis Risk in Communities study, which was a 
large prospective study covering four communities (Minneapolis, MN; Forsyth County, North 
Carolina; Washington County, Maryland; and Jackson, MS) in the United States. 
Participants: Among the 11656 individuals participated in the fourth follow-up (1997-1999), people 
with incomplete baseline (1987-1989) data and combined cardiovascular events and tumors were 
excluded, finally, 10602 participants were included in this study. 
Methods    The Atherosclerosis Risk in Communities study was started in 1987. Primary 
outcomes were recorded during the fourth visit, which included impaired lower extremity function, 
activities of daily life, and instrumental activities of daily life but not disability. A logistic regression 
model was used to test the associations between healthy lifestyle scores and functional 
impairment. The lifestyle score comprised six factors: healthy diet, moderate alcohol consumption, 
coffee consumption, physical activity, normal body weight, and no smoking. 
Results    Among the 10602 participants, 5363 (50.6), 1562 (14.7), and 2287 (21.6) had 
impaired lower extremity function, activities of daily life, and instrumental activities of daily life, 
respectively, during the nine years of follow-up. In the adjusted Cox regression model, participants 
with a healthy lifestyle score of 5 plus 6 had a significant lower risk of impaired lower extremity 
function (odds ratio=0.252, 95% confidence interval: 0.184–0.344, P<0.001), activities of daily life 
(odds ratio=0.201, 95% confidence interval: 0.106–0.380, P<0.001), and instrumental activities of 
daily life (odds ratio=0.274, 95% confidence interval: 0.168–0.449, P<0.001) than did participants 
with a score of 0. The association of healthy lifestyle scores with impaired activities of daily life and 
instrumental activities of daily life was stronger for individuals without diabetes than for those with 
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it (P for interaction<0.05). This can be partly explained by the fact that the lowest risk of functional 
impairment among the participants with diabetes was associated with being overweight. 
Conclusion   Adherence to an overall healthy lifestyle was associated with a lower risk of 
physiological function limitation. This study highlights the importance of behavioral interventions in 
the prevention of disabilities. 
Key words  
 
 
PU-3186  

Predictive value of cardiac biomarkers for 
stroke-associated infections: a cohort study 

 
Yu Jia、Dongze Li、Fanghui Li、Lianjing Liang、Yi Liu、Wei Zhang、Rui Zeng、Zhi Wan、Zhi Zeng、Yu Cao 

West China Hospital, Sichuan University 
 
Background   Elevatingcardiac biomarkersafter acute stroke are related with adverse outcome. 
However,the association of cardiac biomarkers and stroke-associatedinfections(SAI) are still 
unknown. In this study, we evaluated the relationship between cardiac biomarkers and SAI risk in 
patients with ischemic stroke. 
Methods    We assessed 688 patients with acuteischemic stroke from the West China Hospital 
retrospective stroke database.The primary outcome was SAI, defined by the criteria of the 
modifiedAmerican Centers for Disease Control and Prevention criteria, occurring during 
hospitalization. Cardiac biomarkers including high-sensitive cardiac troponin T (hs-CTnT), creatine 
kinase MB (CK-MB), and N-terminal pro-B-type natriuretic peptide (NT-proBNP) were detected at 
admission. Multivariate logistic regression models were used to determine the association of 
cardiac biomarkerswith theoccurrence of SAI. 
Results    Among all patients, SAI occurred in 293 (42.6%) patients. As compared with lowest 
tierce of hs-CTnT, CK-MB, and NT-proBNP, the highest tierce one was independent predictor of 
SAI after adjusting confounding factors (hs-CTnT: odds ratio [OR], 2.499, 95% confidence interval 
[CI], (1.575-3.966), P< 0.001; CK-MB: OR, 1.575, 95% CI, 1.022-2.429),P = 0.040; NT-proBNP: 
OR, 4.026, 95% CI,2.271-7.137, P<0.001; respectively). Adding hs-CTnT orNT-proBNPto the 
A2DS2 score, thediscrimination by the area under the receiver operating characteristic curve 
significantly improved (P<0.05). 
Conclusions   cardiac biomarkers on admission were novel independent predictors of SAI, and 
may helpto identify target patients for testing adjunctive preventive antibiotic therapy in time. 
Key words    
 
 
PU-3187  

Subclinical cardiovascular disease and frailty risk: The 
Atherosclerosis Risk in Communities Study 

 
Yu Jia、Dongze Li、Jing Yu、Yi Li、Fanghui Li、Qin Zhang、Yongli Gao、Wei Zhang、Zhi Zeng、Rui Zeng、Zhi 

Wan 
West China Hospital, Sichuan University 

 
Objective Cardiovascular disease (CVD) is associated with a greater frailty risk, but it remains 
unknown if pathways that contribute to CVD are associated with the frailty risk. Thus, we aimed to 
investigate whether elevations in high-sensitivity cardiac troponin T (hs-cTnT) and N-terminal 
pro-B-type natriuretic peptide (NT-proBNP) for those without known CVD at baseline are 
associated with a higher frailty risk. 
Methods    This study used data from the Community Atherosclerosis Risk Study. Cardiac 
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biomarkers were measured from stored plasma samples collected at Visit 2 (1991–1993). Frailty 
was recorded at Visit 5 (2011–2013). Cox regression models were used to determine the 
association of cardiac biomarkers with frailty risk. 
Results    Overall, 360/5199 (6.9%) participants developed frailty during a median follow-up of 
21.7 years. The incidence of frailty was significantly higher in participants with hs-cTnT ≥14 ng/L 
(vs. <14 ng/L: 17.9% vs. 6.7%) or NT-proBNP ≥300 pg/ml (vs. <300 pg/ml: 19.7% vs. 6.8%) (all 
P<0.001). Comparing higher vs. lower cut-off levels of either hs-cTnT (14 ng/l) or NT-proBNP (300 
pg/ml) demonstrated a greater than two-fold higher frailty risk, with hazard ratios (HRs) of 2.127 
(95% confidence interval (CI): 1.129–4.010, P=0.020) and 2.614 (95% CI: 1.283–5.327, P=0.008), 
respectively. Individuals with both elevated hs-cTnT and NT-proBNP had a higher frailty risk than 
those without it (HR: 4.145; 95% CI: 1.497–11.482, P=0.006). 
Conclusions    High hs-cTnT and NT-proBNP levels are strongly associated with incident frailty 
in the community-dwelling population without known CVD. Subclinical cardiac damage (hs-cTnT) 
and/or wall strain (NT-proBNP) may be the key pathway of CVD patients developing frailty. 
Detection of hs-cTnT and NT-proBNP may help for early screening of high-risk frailty and providing 
individualised intervention. 
Key words    
 
 
PU-3188  

Silent myocardial infarction and long-term risk of frailty: 
The Atherosclerosis Risk in Communities study 

 
Fanghui Li、Dongze Li、Jing Yu、Yu Jia、Yi Liu、Zhi Zeng、Zhi Wan、Rui Zeng 

West China Hospital, Sichuan University 
 

Objective Silent myocardial infarction (SMI) accounts for more than half of all MIs, and common 
risk factors and pathophysiological pathways coexist between SMI and frailty. The risk of frailty 
among patients with SMI is not well established. This study aimed to examine the association 
between SMI and frailty. 
Methods and  
Results    This analysis included data from the Atherosclerosis Risk in Communities study. 
Patients without MI at baseline were eligible for inclusion. SMI was defined as 
electrocardiographic evidence of MI without clinical MI (CMI) after the baseline and until the fourth 
visit. Frailty was assessed during the fifth visit. A total of 4953 participants were included with an 
average age of 52.2±5.1 years. Among these participants, 2.7% (n=135) developed SMI, and 
2.9% (n=146) developed CMI. After a median follow-up time of 14.7 (14.0-15.3) years, 6.7% 
(n=336) of the participants developed frailty. Patients with SMI and CMI were significantly more 
likely to become frail than those without MI (15.6% vs. 6.2%, P<.001 and 16.4% vs. 6.2%, P<.001, 
respectively). After adjusting for confounders, SMI and CMI were found to be independent 
predictors of frailty (Odds ratio [OR]=2.243, 95% confidence interval [CI]=1.307–3.850], P=.003 
and OR=2.164, 95% CI=1.259–3.721, P=.005, respectively). The association was consistent 
among the subgroups of age, sex, race, diabetes, and hypertension. 
Conclusions    In conclusion, both SMI and CMI were found to be associated with a higher risk 
of frailty. Future studies are needed to confirm the beneficial effects of screening for SMI as well as 
to implement standardized preventive treatment to reduce the risk of frailty. 
Key words  
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PU-3189  

Cognition Impairment and Subclinical Cardiovascular 
Disease: The Atherosclerosis Risk in Communities Study 

 
Dongze Li、Yu Jia、Jing Yu、Yi Liu、Fanghui Li、Wei Zhang、Yongli Gao、Zhi Wan、Rui Zeng 

West China Hospital, Sichuan University 
 
Aims  Clinical cardiovascular disease (CVD) and cognition impairment are common and often 
coexist in aging populations, and CVD is associated with greater cognition impairment risk; 
however, the association between cognition impairment and CVD risk is inconsistent. It is 
unknown if pathways that contribute to CVD are caused by impaired cognition. We hypothesized 
that cognition impairment would be associated with greater subclinical CVD including subclinical 
myocardial damage (assessed by high-sensitivity cardiac troponin T [hs-cTnT]) and cardiac strain 
or dysfunction (assessed by N-terminal pro-B-type natriuretic peptide [NT-proBNP]). 
Methods and  
Results    This analysis included Atherosclerosis Risk in Communities Study (ARIC) participants 
who underwent global cognition z-score tests between 1991 and 1993. Cardiac biomarkers were 
measured from stored plasma samples collected between 1996 and 1999. Logistic regression 
models were used to determine the association of cognitive function with subclinical CVD risk. 
There were 558/9216 (6.1%) and 447/9097 (5.0%) participants with incident elevated hs-CTnT 
(≥14 ng/L) and NT-proBNP (≥300 pg/mL) levels, respectively. Comparing the lowest and highest 
quartiles of global cognition z-scores, a higher incidence of elevated hs-CTnT (odds ratio 
[OR]=1.511, 95% confidence interval [CI]: 1.093-2.088, P=0.013) and NT-proBNP (OR=1.929, 
95% CI: 1.350-2.755, P<0.001) were observed, respectively. In structural equation modelling, the 
indirect effect of global cognition z-score on major adverse cardiac events was 42.1% (P < 0.05). 
Conclusion   Impairments in baseline cognitive function were associated with subclinical 
myocardial damage or wall strain. Although future studies are warranted to investigate the 
pathophysiological mechanisms behind these associations, our study suggests common pathways 
between cognitive and cardiac dysfunction. 
Key words  
 
 
PU-3190  

Adherence to a healthy lifestyle and the risk of all-cause 
mortality and cardiovascular events in individuals with 

diabetes: The ARIC Study 
 

Dongze Li、Yu Jia、Jing Yu、Yi Liu、Fanghui Li、Rui Zeng 
West China Hospital, Sichuan University 

 
Objective   The relationship between combined healthy lifestyle and cardiovascular (CV) events 
in diabetes is unclear. We aim to investigate the association between a healthy lifestyle score 
(HLS) and the risk of mortality and cardiovascular events in diabetes. 
Methods    We examined the associations of six lifestyle factors scores (including healthy diet, 
moderate alcohol and regular coffee intakes, never smoking, physical activity, and normal weight) 
with diabetes in the Atherosclerosis Risk in Communities (ARIC) study of 3804 participants with 
diabetes form the United States at baseline. Primary outcomes included all-cause mortality, 
cardiovascular mortality, and composite cardiovascular events (heart failure hospitalizations, 
myocardial infarction, fatal coronary heart disease, and stroke). 
Results    Among these diabetic participants, 1881 (49.4%), 683 (18.0%), and 1600 (42.0%) 
cases of all-cause mortality, cardiovascular mortality, and cardiovascular events were documented, 
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respectively, during the 26 years of follow-up. Further, the prevalence of these adverse events 
became lower with the increase of HLS (all P <0.001). In risk-factors adjusted Cox regression 
model, compared to participants with HLS of 0, participants with HLS of 2 had significant lower risk 
of all-cause mortality (HR=0.811, 95%CI: 0.687–0.957, P=0.013), cardiovascular mortality 
(HR=0.744, 95% CI: 0.576–0.962, P=0.024), and cardiovascular events (HR=0.789, 95% CI: 
0.661–0.943, P=0.009). The association of HLS with cardiovascular events was stronger for 
women than men (P for interaction < 0.05). 
Conclusion   Adherence to a healthy lifestyle was associated with a lower risk of cardiovascular 
events and mortality in diabetics. Our findings suggest that the promotion of a healthy lifestyle 
would help reduce the increasing healthcare burden of diabetes. 
Key words    
 
 
PU-3191  

表格式时间管理单在基层医院缺血性脑卒中患者 
急诊溶栓治疗中的应用 

 
吴小霞、占珊珊 
兰溪市中医院 

 
目的  探讨适用于缺血性脑卒中患者急诊溶栓治疗的表格式时间管理单，以减少护士书写护理记录

的工作量，明确了患者急诊溶栓流程中的各项分工，缩短了 DNT 时间，提高护理记录的书写质量。 
方法    通过结合本科的实际情况并征求全科护士的意见，设计缺血性脑卒中患者急诊溶栓的时间

管理表格式记录单，并与原护理记录单的使用效果进行综合对比。 
结果    表格式时间管理单在缺血性脑卒中患者急诊溶栓治疗中大大缩短了记录所用时间及 DNT
时间（患者到达急诊室至静脉溶栓用药时间,Door-to Needle Time,DNT ） 
结论    缺血性脑卒中患者急诊溶栓治疗的表格式记录单更适用于急诊科的临床应用，并突出表现

了急诊科护理的特殊性和缺血性脑卒中患者急诊溶栓治疗的时间依赖性。 
关键字   表格;时间管理;缺血性；脑卒中;静脉溶栓 
 
 
PU-3192  

急性呼吸窘迫综合征的诊疗进展 
 

李茂新、赵宏宇 
中国医科大学附属盛京医院 

 
目的 急性呼吸窘迫综合症（acute respiratory distress syndrome，ARDS）是以肺部严重炎症反应

伴肺泡上皮和血管内皮通透性增高为表现的临床综合征。常继发于多种疾病，现有的临床及实验研

究对其认识尚不十分明确,致使 ARDS 患者的预后差、病死率高。本文就 ARDS 的诊断、治疗进行

综述。 
方法   1967 年，Ashbaugh 和他的同事描述了 12 名感染或创伤后出现呼吸急促、顽固性低氧血症，

胸部 X 线片上弥漫性浸润的患者[1]。7 名死亡患者中，有 6 名患者出现了以前被认为是新生儿呼吸

窘迫综合征所特有的透明膜，急性呼吸窘迫综合征（acute respiratory distress syndrome，ARDS）
由此被提出。在 2016 年一项涉及 29144 名患者的国际研究中[2]，ICU 病房中 10%的患者是 ARDS
患者，机械通气患者中有 23%的患者患有 ARDS，ARDS 的死亡率从 35%-46%不等。目前尚无可

靠的方法及生物标志物预测疾病的发展，临床上以支持治疗为主。本文将就 ARDS 的诊断标准，及

治疗的研究进展作一综述。 
结果   ARDS 作为临床常见的危重症之一，严重危险患者健康，目前尚无特效疗法。临床上应以改
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善患者预后为目标，降低发病患者死亡率。治疗上应以保护性通气策略为主，辅以药物治疗。 
结论   随着对 ARDS 的深入研究，期待未来能获得新的治疗方案，为临床提供帮。 
关键字   急性呼吸窘迫综合症；诊断；机械通气；药物治疗 
 
 
PU-3193  

一氧化碳中毒治疗的研究进展 
 

李茂新、赵宏宇 
中国医科大学附属盛京医院 

 
目的 一氧化碳是由于含碳燃料的不完全燃烧产生的一种无色无味无刺激性的气体，其可与氧气竞争

血红蛋白，造成组织缺氧，早期表现为头痛，恶心，疲劳，头晕。严重一氧化碳中毒患者可造成死

亡。明确一氧化碳中毒机制及治疗，对患者预后及预防一氧化碳迟发性脑病具有重要意义。 
方法 本文将总结国内外相关研究进展，进而概述有关 CO 中毒机制、治疗，以及 CO 迟发型脑病的

治疗进展。 
结果   目前 CO 中毒机制及 DEACMP 发病机制并不明确，临床上也无特效药治疗。但基于高压氧

的治疗是必不可少的，联合其余抗炎药物，消除自由基药物能明显改善 CO 中毒的预后。充分研究

CO 中毒机制及 DEACMP 发病机制可为 CO 中毒的临床治疗带来新的诊疗思路，改善患者预后具有

重要意义。 
结论   目前 CO 中毒机制及 DEACMP 发病机制并不明确，临床上也无特效药治疗。但基于高压氧

的治疗是必不可少的，联合其余抗炎药物，消除自由基药物能明显改善 CO 中毒的预后。充分研究

CO 中毒机制及 DEACMP 发病机制可为 CO 中毒的临床治疗带来新的诊疗思路，改善患者预后具有

重要意义。 
关键字   一氧化碳中毒；治疗；中毒机制；一氧化碳迟发性脑病 
 
 
PU-3194  

急性心肌梗死致心源性休克并发电风暴治疗 2 例并文献学习 
 

彭红琼、冯璇璘、邓磊、宋孟龙、李依、周平 
四川省医学科学院·四川省人民医院 

 
目的 探讨急性心肌梗死致心源性休克并发电风暴的治疗方式及影响预后的因素。 
方法   以两例在急诊 ICU 救治的急性心肌梗死致心源性休克并发电风暴的病例为研究对象，考察

治疗方案的选择以及影响预后的因素。 
结果   虽然都经 ECMO 支持治疗，但因其他基础条件及治疗方法的影响，1 例患者恢复出院，1
例患者死亡。 
结论   急性心肌梗死致心源性休克并发电风暴的患者在使用 ECMO 循环支持的情况下，可为冠状

动脉介入治疗（PCI）治疗赢得时间，但冠状动脉再灌注的开通时间、急性肾衰竭的发生与否、心律

失常的控制与否等因素与患者的预后密切相关。 
关键字   急性心肌梗死；心源性休克；体外膜肺氧合(ECMO)；电风暴 
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PU-3195  

红细胞输注治疗对上消化道出血的预后分析 
 

吕志发、张云 
无锡市人民医院 

 
目的 本研究利用 eICU-CRD v2.0 多中心重症患者数据库，对输血患者进行分析，评价红细胞输注

能否改善重症患者的预后及降低死亡率，为临床输血治疗提供一些循证证据。 
方法   本研究数据来源于 eICU-CRD v2.0 多中心重症患者数据库，共 4689 例患者纳入研究，根据

血红蛋白分三组：血红蛋白<60g/l(Group1)；  60g/L≤血红蛋白<80 g/L(Group2)，和血红蛋白

≥80g/l(Group3)。再将各组按照是否输注浓缩红细胞分 PRBC 组，非 PRBC 组。 
结果   4689 例患者纳入研究，其中 GROUP1  825 例，GROUP2  2195 例，GROUP3  1669 例；

PRBC 组 1847 例，非 PRBC 组 2842 例。GROUP1 组及 GROUP2 组之间，输血与未输血之间比

较 ， 30 天 死 亡 率 无 显 著 性 差 异 。 而 GROUP3, 输 血 者 30 天 死 亡 率 高 于 未 输 血

（13.29%vs9.14%,P=0.029）；而对于 PRBC 组，提示三组间 30 天死亡率无统计学意义，而对于

PRBC 组，GROUP 组死亡率最低，三组间 30 天死亡率有显著性差异（P=0.0.003）。不同部位出血

及不同病因亚组分析无显著性差异。 
结论   对于上消化道出血，红细胞输注治疗，不能改善患者的预后及死亡率，而对于大于 80g/l 患
者，可能增加患者死亡率。 
关键字   上消化出血，输血，红细胞输注，死亡率 
 
 
PU-3196  

体外膜氧合技术对急性中毒所致心跳骤停的治疗进展 
 

何飞、蒋敏 
南京鼓楼医院 

 
目的 探讨体外膜氧合技术对急性中毒所致心跳骤停的价值 
方法 系统性回顾体外膜氧合技术在体外膜氧合技术对急性中毒所致心跳骤停救治中应用的基础与

临床研究 
结果   急性中毒所致心跳骤停发生率不高，但其致病机制复杂、治疗手段有限，整体病死率高。尽

管当前的临床证据级别不高，大量研究数据表明，ECMO 更够改善 APCA 患者的预后。 
结论 当常规复苏手段无效时，ECMO 可能是挽救 APCA 患者生命的治疗手段。但使用过程中出现

的各种临床问题，如人群适应证不统一、最佳支持条件不确定和成本效益存在争议等，仍需要高质

量的临床研究进一步评估和完善。 
关键字    
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PU-3197  

Efficacy and safety of corticosteroid therapy in patients 
with cardiac arrest: a systematic review of randomised 

controlled trials 
 

Fei He1、Yajie Li2、Jun Zhang 2、Nan Cai1 
1. 南京鼓楼医院 

2. 东南大学附属中大医院 
 
Purposes The role of corticosteroid therapy in patients with cardiac arrest (CA) is uncertain. We 
aimed to evaluate the efficacy and safety of corticosteroid therapy in CA patients. 
Methods Randomised controlled trials were identified using PubMed, EMBASE, Cochrane 
Central Register of Controlled Trials, the Chinese National Knowledge Infrastructure and the 
Chinese Biomedical Literature Database. The primary outcome was overall survival. Secondary 
outcomes were positive neurological status and probability of sustained restoration of 
spontaneous circulation (ROSC). Complications were infection and bleeding. Given the significant 
heterogeneity across previous studies, combining the data using meta-analysis was deemed not 
appropriate. 
Results Five studies (551 patients) met the criteria. Two studies of co-intervention therapy 
(corticosteroid, vasopressin and epinephrine protocol) found that this approach could benefit in 
hospital CA patient survival rates at hospital discharge, improve neurological function at hospital 
discharge and yield sustained ROSC rate. However, further two studies failed to demonstrate that 
corticosteroid therapy alone could improve survival and neurological outcomes among CA patients. 
Additionally, corticosteroid therapy did not increase the risk of infection and bleeding. 
Conclusions  Due to the inherent limitations of the studies in this review, we have not been able 
to reach definitive conclusions. Larger-scale and better-designed studies are therefore 
recommended, to further evaluate the potential and rational use of corticosteroid therapy in CA 
patients 
Key words Hypothalamic-pituitary-adrenal axis . Cardiac resuscitation . Corticosteroid therapy . 
Outcome . Therapeutic effect 
 
 
PU-3198  

急诊脓毒性休克患者 1h 集束化治疗策略 
临床实施依从性观察研究 

 
高志伟 1、徐亮 2、吴魏芹 2、赵红梅 2、孙虹 2、张劲松 3 

1. 南京医科大学附属淮安第一医院 
2. 淮安市第一人民医院（南京医科大学附属淮安第一医院） 

3. 南京医科大学第一附属医院（江苏省人民医院） 
 
目的 了解本地区急诊脓毒性休克患者 1h 集束化治疗策略实施依从性。 
方法   通过对“淮安急诊专科联盟”多个急诊中心进行前瞻性观察研究，纳入 2020 年 01 月~2020 年

12 月中符合 Sepsis 3.0 脓毒性休克急诊患者，记录其 1h 集束化治疗策略具体执行情况。 
结果 研究期间共有 283 例急诊患者符合 Sepsis 3.0 脓毒性休克标准，排除 167 例。在纳入的 116
例急诊脓毒性休克患者中，20 例（17.2%）患者 1h 内监测乳酸、20 例（17.2%）抗生素前留取了

血培养、82 例（70.1%）使用了广谱抗生素、14.2%液体复苏≥30ml/kg 以及 57 例（49.1%）复苏

过程中使用了血管活性药物，最终仅 13 例（11.2%）脓毒性休克患者 1h 集束化治疗策略完全执行。

与 1h 集束化治疗策略未完全执行组相比，1h 集束化治疗策略完全执行组患者液体复苏量明显增加

（33.7ml/kg[30.0-37.5] vs. 8.9 [7.3-10.8]，P=0.000），平均动脉明显升高于（73.1mmHg ±4.3 vs. 
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71.2mmHg±15.1，P=0.000），乳酸明显降低（2.9mmol/L±0.8 vs. 5.8mmol/L±2.9，P=0.006），但

两组患者 EICU/ICU 病死率、住院病死率和 28 天病死率无统计学差异（P＞0.05）。 
结论 急诊脓毒性休克患者 1h 集束化治疗策略实施依从性差，需加强相关质量管理培训。。 
关键字 脓毒性休克；1 小时集束化治疗策略；急诊医学科；依从性 
 
 
PU-3199  

MitoQ 通过促进线粒体融合 
减轻百草枯中毒导致的肺上皮细胞损伤 

 
刘超、孙兆瑞、王蒙蒙、张炜、杨志洲、任艺、韩小琴、聂时南 

东部战区总医院（南京大学医学院附属金陵医院） 
 
目的 研究 MitoQ 对百草枯中毒导致的肺上皮细胞损伤的保护作用及其机制。 
方法 通过 CellTiter-Lumi 发光法测定 MitoQ 干预百草枯处理的 A549 细胞活；通过 Western blot 检
测各组细胞凋亡关键蛋白（Bax、剪切体 Caspase 3）、程序性坏死关键蛋白（p-MLKL）及自噬关

键蛋白（LC3）表达水平的改变；通过 TUNEL 染色与 JC-1 线粒体膜电位检测，明确细胞凋亡水平

变化；通过 DHE、DCFH-DA 染色检测各组细胞内活性氧水平的改变；通过 Mitotracker 染色观察细

胞线粒体形态的变化；通过 Western blot 检测各组细胞线粒体融合蛋白 MFN1/MFN2 表达水平改变。 
结果 MitoQ 以浓度依赖性方式减轻百草枯导致的 A549 细胞活力抑制。MitoQ 通过抑制细胞凋亡通

路发挥保护作用，能减少百草枯导致的 A549 细胞内线粒体膜电位的丢失与细胞凋亡。DHE 及

DCFH-DA 染色结果表明 MitoQ 显著缓解百草枯导致的 A549 细胞内活性氧增多。Mitotracker 染色

结果表明 MitoQ 可明显缓解百草枯导致的线粒体碎片化。Western blot 结果提示 MitoQ 可显著缓解

百草枯导致的线粒体融合蛋白 MFN1/MFN2 的表达下降。 
结论 MitoQ 可通过促进线粒体融合而缓解百草枯导致的线粒体损伤，减少细胞内活性氧的产生与细

胞凋亡，最终减轻百草枯导致的肺上皮细胞损伤。 
关键字 MitoQ；线粒体融合；百草枯；肺损伤 
 
 
PU-3200  

小骨瓣开窗微创血肿清除术 
治疗自发性脑出血对患者神经功能和预后的影响研究 

 
耿炯 

无锡市人民医院（南京医科大学附属无锡人民医院，无锡市儿童医院） 
 
目的 观察小骨瓣开窗微创血肿清除术对自发性脑出血患者的治疗效果，及对患者神经功能的影响。 
方法 选取 2008 年 3 月-2018 年 3 月在我院接受手术治疗的自发性脑出血患者为研究对象，根据其

手术方式分为锥颅血肿引流术组和小骨瓣开窗微创血肿清除组。观察两组患者手术一般情况和治疗

效果，比较两组患者手术前后神经功能缺损评分、日常生活能力的差异。 
结果 小骨瓣开窗微创血肿清除组治疗有效率为 98.1%，明显高于锥颅血肿引流术组；两组患者手术

时间无差别，小骨瓣开窗微创血肿清除组术后住院时间较锥颅血肿引流术组短；两组患者治疗前

NIHSS 评分无差别，治疗后，小骨瓣开窗微创血肿清除组 NIHSS 评分低于锥颅血肿引流术组；两

组患者治疗前进食、修饰、大小便控制等日常生活能力得分无差别，治疗后，小骨瓣开窗微创血肿

清除组日常生活能力得分高于锥颅血肿引流术组。 
结论 小骨瓣开窗微创血肿清除术对自发性脑出血患者的治疗效果较好，可明显改善患者术后神经功

能和生活质量，具有良好的应用价值。 
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关键字 血肿清除；脑出血；神经功能缺损；日常生活能力 
 
 
PU-3201  

预见性护理在急诊创伤患者中的应用 
 

周君、王红玉 
四川省人民医院温江医院，成都市温江区人民医院 

 
目的 探讨预见护理在急诊创伤骨折患者中的应用效果。 
方法   选取 2019 年 10 月 1 日～ 2021 年 6 月 31 日收治的 400 例急诊创伤患者作为研究对

象，根据护理方法不同分为常规组和干预组各 200 例；常规组给予常规护理，干预组给予急诊预见

性创伤护理；比较两组救治效率、救治成功率、护理满意度。 
结果   干预组救治效率高于常规组（P＜0.05），救治成功率高于常规组（P＜0.05），护理满意度

高于常规组（P＜0.05）。 
结论   对急诊创伤患者实施急诊预见性创伤护理，能有效提高救治效率与救治成功率，改善患者对

急诊护理的满意程度，为临床急诊护理质量提供可靠保障，值得临床推广使用。 
关键字   预见性创伤护理；急诊；创伤患者；救治效果 
 
 
PU-3202  

新冠肺炎疫情期间北京 120 院前急救疾病谱特点分析 
 

陈志、聂冬妮、张文中 
北京急救中心 

 
目的 通过对新型冠状病毒肺炎（novel coronavirus pneumonia，NCP）疫情爆发期间北京急救中心

120 院前急救患者疾病谱数据与既往同期的对比分析，探讨疫情对 120 院前急救疾病谱的影响。 
方法 对北京急救中心 120 指挥调度系统 2020 年 1 月 1 日 0 时到 2 月 26 日 24 时受理院前急救呼

叫疾病谱进行统计，并与既往（2014-2019）6 年间同期数据进行对比分析。 
结果   相比往年同期，2020 年 1 月 1 日 0 时到 2 月 26 日 24 时期间，单病种数量增幅最大的前 2
位任务类别是发热和呼吸系统疾病，消化道疾病、高血压患者数量升高不显著，而心脏急症、外伤、

昏迷、脑血管病、中毒、车祸任务数均有不同程度的下降。发热任务总计 7427 例，占呼叫时段总

例数的 10.10%，同期比增长为 98.80%。 其中新冠肺炎相关任务 930 例，其他发热任务共计 6497
例，占总数的 8.83%，增长幅度高于既往 6 年的平均增长趋势。同期以“呼吸系统疾病”疾病患者例

数也有增长，同期比上升 8.73%。 
结论   新冠肺炎疫情导致 120 院前急救疾病谱出现了特征性变化，其中“发热”任务明显增加。在 120
指挥调度数据库中建立院前急救症状监测系统可能有助于早期发现传染病疫情并监测其发展状态。 
关键字   院前急救  症状监测 新型冠状病毒肺炎 指挥调度 发热 
 
 
PU-3203  

北京 120 院前转运 5338 例新型冠状病毒肺炎相关任务分析 
 

陈志、张文中、王勇、刘红梅、陈辉、聂冬妮 
北京急救中心 

 
目的 通过对北京 120 院前转运 5338 例疫情相关任务的出车数据进行研究，探讨 120 传染病防控转
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运系统在城市突发公共卫生事件疫情防控中的作用与特点。 
方法    对 2020 年 1 月 20 日 0 点到 3 月 15 日 0 点期间北京 120 急救网络院前转运新型冠状病毒

肺炎疫情相关任务的出车数据进行统计和回顾性分析。 
结果 根据类别数量和占比（N、%)统计：转运密切接触者 2925(54.80)次、口岸排查 1196(22.41)
次、来自武汉 537(10.06)次、确诊病例 338(6.33)次、疑似病例 260(4.87)次、治愈 82(1.54)次，占

同期总任务数的 8.23%。不同部门执行任务数量比例：急救中心直属分中心 167(3.13)次 ，防控转

运组 1926(36.08)次，网络分中心 3245(60.79)次。平均转运时间为 51.34 分钟。 
结论  120 传染病防控转运系统在控制传染源、切断传播途径和保护易感人群的整体防疫工作中达

到了院前管理的专业目标，起到了的关键作用；合理的院前急救体系建设是系统有效运行的基础保

障；完善工作流程，对关键环节统筹管理，可提高系统运行效率。 
关键字 突发公共卫生事件 院前急救  急救车  新型冠状病毒肺炎 
 
 
PU-3204  

幼儿静脉留置针生理盐水冲管频次的非劣效性随机对照临床研究 
 

宋蕾、孙运波、姜文彬 
青岛大学附属医院 

 
目的 评估留置针两种不同冲封管频次（q24h vs. q12h）对 1～3 岁患儿堵管率及留置时间的影响。 
方法 多中心、前瞻性、随机、开放、平行对照、非劣效性临床试验。选择 2021 年 2 月～4 月 3 所

医院 1～3 岁住院患儿作为研究对象，按照密封信封法分为 q24h 组（n=115 例）和 q12h 组（n=117
例），分别按照不同频次（q24h vs. q12h）脉冲式冲管、正压封管，比较两组留置针堵管及导管相

关其它并发症发生率，分析两组留置针留置时间及其危险因素。 
结果 意向性分析（ITT）显示 q24h 组和 q12h 组留置针堵管率分别为 10.4%、8.5%，堵管率差异

无统计学意义（ P=0.385）；PP 分析两组堵管率分别为 10.0%（11/110）、8.1%（9/111），两组差

异无统计学意义（c2=0.323, P=0.570）。q12h 组与 q24h 组堵管率差值为-1.9%（95%CI：-9.4%～

5.6%），q24h 组非劣效性检验成立。两组静脉炎等并发症发生率差异无统计学差异（P=0.278～
0.678）。Cox 回归示，冲管频次对留置时间的影响无统计学意义（P=0.731），留置针规格、穿刺部

位、首次穿刺失败为留置针失效的独立危险因素（P＜0.05）。 
结论 q24h 生理盐水冲管可维持 1～3 岁患儿静脉留置针通畅，在不影响其留置时间的前提下节约成

本、减轻护士工作量，为幼儿静脉留置针维护提供依据。 
关键字 导管插入术, 外周/护理学；导管，导管堵塞；外周静脉导管；氯化钠/给药与剂量；幼儿；

封管，时间因素；Cox 回归模型 
 
 
PU-3205  

基于院前创伤评分视角的预见护理 
干预提高急诊创伤骨折救治效果的研究 

 
杨雪莉 1、白彬彬 1、姚琼 2、阮平 1 

1. 华中科技大学医学院附属同济医院 
2. 中国人民解放区武汉总医院 

 
目的 研究基于院前创伤评分视角的预见护理干预提高急诊创伤骨折救治效果。 
方法   选取 2018 年 1 月-2020 年 1 月在本院接受治疗的 120 例急诊创伤骨折患者进行研究，经随

机数字表法分组，每组各 60 例。对照组开展常规护理，观察组开展预见护理（基于院前创伤评分视

角）。观察两组抢救时效性、抢救结果、并发症及护理满意率。 
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结果   观察组与对照组比较，前者救治、生命体征判断和住院时间均比后者短；与对照组比较，观

察组急救成功率和护理满意率更高，并发症发生率更低（P＜0.05）。 
结论   基于院前创伤评分视角对急诊创伤骨折患者开展预见护理干预，不仅能够加快抢救的速度，

提高抢救时效性，同时还能在一定程度上提高救治的安全性，避免患者治疗后引发大量并发症，有

助于缩短患者的住院时间，促使其护理满意率进一步提升。 
关键字   院前创伤评分视角；预见护理干预；急诊创伤骨折；救治效果 
 
 
PU-3206  

心肺复苏成功患者预后的评价指标 
 

刘海波、阳淞百、郑福鸿 
吉林大学白求恩第一医院二部 

 
目的 心肺复苏（cardiopulmonary resuscitation , CPR）是抢救心脏骤停（cardiac arrest , CA）患

者的主要手段，能够提高患者的生存可能。目前 CPR 后患者预后评价标准不一且多样化，对有效且

准确地评估患者结局带来了一定困难。本文从神经电生理检测、生物标志物和影像学检查三个方面

进行综述，为预后评价提供有效指标，以期提升预后判断准确度并帮助后续治疗方案的完善。 
方法   本文从神经电生理检测、生物标志物和影像学检查三个方面进行综述 
结果 1. 神经电生理检测 
脑电图、视频脑电图、振幅整合脑电图、 脑电双频指数 
2. 生物标志物 
神经元特异性烯醇化酶、生长分化因子 15、淋巴细胞 
3. 影像学检查 
弥散加权成像、 对比增强计算机断层扫描 
结论   如何将多个评价指标联合进行预后评价，既简单易行，又方便快捷，结论客观有重复性及可

操作性，进而提高预后评价的准确性的方法，可能成为后续预后评价体系建设中的新趋势。 
关键字   心肺复苏；预后；评价指标 
 
 
PU-3207  

热打击所致血管内皮细胞中 NLRP3 信号通路 
的激活可被丙酮酸乙酯抑制 

 
裴艳芳 

湖南省人民医院 
湖南师范大学附属第一医院 

 
目的 热打击所致血管内皮细胞中 NLRP3 信号通路的激活能否被丙酮酸乙酯抑制。 
方法 设置不同温度梯度（39℃，41℃，43℃）及不同时间梯度（43℃分别持续热打击 2h，3h，4h）
的热打击条件，并将人脐静脉血管内皮细胞（HUVECs）置入相应条件的细胞培养箱内实施热打击，

然后选取 43℃持续热打击 4h 为最终热打击组，在实施热打击时加入浓度为 10mM 的丙酮酸乙酯

（ethyl pyruvate，EP）进行干预，对照组（CONT）则始终置于 37℃细胞培养箱中培养，并采用

Western Blot 检测 NLRP3 的表达及 caspase-1 的活性，ELISA 试剂盒检测 IL-18 及 IL-1β 的释放水

平。 
结果 HUVECs 中 NLRP3 的表达水平会随着热打击温度不断升高或热打击时间不断延长而逐渐升

高，其中以 43℃热打击 4h 组升高最为明显（P＜0.001，P＜0.05）；而在 EP 干预之后，细胞中 NLRP3
的表达水平以及 caspase-1 的活化水平均较热打击组明显下降（P＜0.05），且相应组细胞培养上清
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液中 IL-18 及 IL-1β 的释放也较热打击组明显下降（P＜0.05，P＜0.001）。 
结论  丙酮酸乙酯不仅可以抑制热打击所致血管内皮细胞中 NLRP3 信号通路的激活，还有助于减少

热打击所诱导的血管内皮细胞中炎症因子的释放。 
关键字   NLRP3 炎症小体 丙酮酸乙酯 血管内皮细胞 热打击 caspase-1 
 
 
PU-3208  

丙酮酸乙酯对热打击后的血管内皮细胞增殖活性的影响 
 

裴艳芳 
湖南省人民医院 

湖南师范大学附属第一医院 
 
目的  探讨丙酮酸乙酯（EP）对热打击后血管内皮细胞增殖活性的影响 
方法 将人脐静脉血管内皮细胞（HUVECs）分别置入不同温度设置（39℃，41℃，43℃）的细胞

培养箱内热打击 4h，或放入相同温度设置（43℃）的细胞培养箱内热打击不同时间（2h，3h，4h），
对照组（CONT）始终置于 37℃细胞培养箱中培养，然后在倒置显微镜下观察各组细胞的形态学变

化，并用 CCK-8 试剂盒检测各组细胞的增殖活性；根据上述实验结果选取合适的热打击温度（43℃）

及时间点（4h），用浓度为 10mM 的 EP 进行干预，然后用 CCK-8 试剂盒检测细胞的增殖活性。 
结果 随着热打击温度不断升高或热打击时间不断延长，不仅镜下细胞的形态逐渐发生变化，以 43℃
热打击 4h 组细胞的形态变化最为明显；而且细胞的增殖活性逐渐降低，且与对照组（CONT）相比，

均以 43℃热打击 4h 组细胞的增殖活性降低最为显著（P＜0.001），而且与热打击组（HS）相比，

EP 干预组（HS+EP）细胞的增殖活性明显增高（P＜0.001）。 
结论 丙酮酸乙酯可以明显减轻热打击对 HUVECs 增殖活性的影响，有助于缓解高热所造成的血管

内皮细胞活性的改变。 
关键字 丙酮酸乙酯 血管内皮细胞 热打击 中暑 细胞增殖活性 CCK-8 
 
 
PU-3209  

敌草快中毒新认识 ——致血淀粉酶、血脂肪酶异常升高 1 例报道 
 

刘杰 1、王艳丽 1、张菊红 1、黄翼 1、郭汝标 1、李春莲 1、倪玲 1、郭翔 2 
1. 香港大学深圳医院 

2. 深圳市职业病防治院 
 
目的 引起人们对 DQ 中毒患者血淀粉酶、血脂肪酶的早期监测和关注，探讨 DQ 中毒致胰酶升高的

可能机制，为探索 DQ 中毒的救治新方法提供参考依据。 
方法   回顾性分析香港大学深圳医院急诊科收治的一例 DQ 中毒致血淀粉酶、血脂肪酶异常升高患

者的临床资料，并回顾分析相关文献 
结果 患者最终救治成功 
结论 同样属于联吡啶类剧毒除草剂，BQ 中毒所致胰腺损伤及淀粉酶和脂肪酶升高的案例比较多见，

但 DQ 所致目前仅此一例报道，有待进一步开展多样本临床病例观察，或进行前瞻性动物实验对该

相关性进行深入研究。其次，DQ 中毒所致血清淀粉酶及脂肪酶升高的具体机制目前尚不十分清楚，

有待进一步深入研究加以明确。 
关键字   敌草快  中毒   血淀粉酶   血脂肪酶  异常升高 
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PU-3210  

损伤控制外科技术在急诊外科多发伤救治中的临床应用 
 

李林 
阜阳市人民医院 

 
目的 对损伤控制外科技术在急诊外科多发伤救治中的应用效果展开探讨。 
方法 选取该院急诊外科收治的多发伤患者 80 例作为研究对象，以随机对照分组的方法将其分成两

组：对观察组（40 例）患者采用损伤控制外科技术进行救治，对对照组（40 例）患者采用传统方

法进行救治，观察比较两组患者的：①出血量、体温恢复时间、乳酸恢复时间及 PT、APTT 恢复时

间；②抢救成功率；③并发症发生率。 
结果    ①观察组患者的出血量、体温恢复时间、乳酸恢复时间及 PT、APTT 恢复时间均显著短于

对照组患者。②观察组患者的抢救成功率显著高于对照组患者③观察组患者的 DIC 发生率、休克发

生率及 MODS 发生率均显著低于对照组患者。 
结论   在急诊外科多发伤救治中采用损伤控制外科技术，可以有效减少患者的出血量，缩短体温恢

复时间、乳酸恢复时间及 PT、APTT 恢复时间，提高抢救成功率，降低并发症发生率，值得临床广

泛应用。 
关键字   损伤控制外科技术；急诊外科；多发伤 
 
 
PU-3211  

弥散性血管内凝血发病机制的最新进展 
 

钱冰 
西安市红会医院 

 
目的 本文综述了 DIC 的临床表现和相关性，可能导致 DIC 的各种情况，以及止血系统紊乱的发病

机制。从而对 DIC 诊断、预防及治疗提供依据 
方法   根据 DIC 的发病基础、发病环境、发病途径等对 DIC 的发病机理进行概述及分析 
结果   人们对 DIC 的病理生理学有了许多精确的认识，从而对导致止血紊乱的途径有了更好的了

解，为更好的辅助治疗策略提供切入点。此外，简单的诊断算法已被开发和验证，以建立诊断 DIC
的临床实践。 
结论   DIC 原因复杂，表现多样，掌握其病理及病机，对 DIC 更好的诊断及治疗 
关键字 DIC 病理 病机 治疗 
 
 
PU-3212  

东莞产业转型时期儿童伤害特征分析 
 

郭旭昌、林海龙、钟光耀、朱永 
暨南大学附属第六医院（东莞市东部中心医院） 

 
目的 通过分析产业转型时期儿童伤害特点，以采取更好防范策略。 
方法 回顾性分析近 3 年（2017-2019）我院伤害监测系统，分析儿童伤害特点。 
结果 收集 14 岁以下伤害人数 6292 人，户籍为外省外籍占 67%，本省外市 20%，本市 13%；年龄

段为未上学 55%，小学生 36%，初中 9%；伤害发生情景，休闲活动 80%，体育活动 16%，交通

事故 4%，；故意伤害 4%，非故意伤害 96%；伤害性质，锐器伤、咬伤、开放伤占 50%，挫擦伤

32%，其次为烧汤伤，骨折和拉伤；伤害部位，上肢占 36%，头部 35%，下肢 20%；伤害系统，
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运动系统占 63%，中枢系统 33%；严重程度，轻度 88%，中度 11%，重度 1%。转归，94%可以处

理后离院，需要住院占 2%。主要伤害物品，动物伤害 45%，木制家具 11%，锐物 10%，热水、粥

8%，汽车、电动车 8%。 
结论 产业转型时期，人口经济发生根本变化，外来人口已建立家庭，他们第二代缺乏照护容易被伤

害，由于非本地户籍，儿童缺乏社区照护及家庭照护导致隐患，而且年龄越小越明显，注重儿童心

理发展，故意伤害仍在发生。家庭危险物品及动物是低龄儿童主要伤害原因，主要是家中锐物、宠

物、热物质致伤。交通伤害比例明显减少，主要本地区禁摩和汽车使用量增多。尽管大多数伤害是

轻微的，但儿童伤害仍是数量较大，需要政府、社会、企业关注二代儿童的照顾。 
关键字 儿童伤害；产业转型，伤害监测 
 
 
PU-3213  

早期清创联合负压封闭引流技术治疗坏死性筋膜炎 
 

谭正、张兴文、韩小彤、熊南轩 
湖南省人民医院 

 
目的 总结坏死性筋膜炎的临床诊治经验。 
方法  回顾性分析湖南省人民医院急诊重症病房 2017 年 8 月-2019 年 10月收治的 12 例不同部位坏

死性筋膜炎患者的临床资料。 
结果 所有病人均采用早期彻底清创联合负压封闭引流技术，只行 1 次手术者 2 例，手术次数最多者

为 4 次，其中 8 例接受了植皮手术，术后皮片均成活，皮肤愈合良好 。1 例放弃治疗，其余 11 例

均治愈出院。随访 6 个月-2 年，患者坏死性筋膜炎均无复发。 
结论 早期清创联合负压封闭引流技术治疗各部位坏死性筋膜炎效果良好。 
关键字   筋膜炎；坏死性；清创；负压封闭引流 
 
 
PU-3214  

Percutaneous Catheter Drainage of Pancreatic Fluid 
Collections in Patients With Acute Pancreatitis 

 
Xiang Li 

Emergency department (One), Hunan Provincial People’s Hospital, Changsha 410005, Hunan, People’s Republic 
of China 

 
In this retrospective study, we aimed to evaluate the efficacy of percutaneous catheter drainage 
(PCD) in patients with acute pancreatitis (AP) for management of pancreatic fluid collections 
(PFCs). A total of 111 AP patients were included with 34 patients in conservative treatment group 
(received nutrition support and liquid resuscitation during hospitalization) and 77 patients in PCD 
group (accepted PCD during hospitalization). The APACHE II score, CRP value, procalcitonin 
(PCT) value,and WBC count of included patients were recorded for further comparison. The 
inflammation response of patients in both groups 
was assessed by measuring the mean time for the recovery of CRP level, WBC count, and 
amylase/lipase. Mortality, length of hospital stay, new-onset ICU admission or readmission, and 
new-onset multi-organ failure were also compared between the two groups. The pre-conditions of 
patients in both groups indicate the comparison of the two groups. The inflammatory response in 
PCD group was attenuated when compared with conservative treatment group evidenced by 
decreased mean time for recovery of 
CRP level in PCD group. In addition, patients in PCD groups had less complication rate 
(multi-organ failure and surgical debridement) than that in conservation treatment group. Patients 
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in conservation treatment group had shorter hospital stay, but failed to achieve statistical 
significance. Evidence supported that PCD is an effective approach for management of PFCs after 
conservation treatment failure with decreased complication rate and attenuated inflammation 
responses. 
Key words Percutaneous catheter drainage . Pancreatic fluid collections .C-reactive protein level . 
Multi-organ failure . Mortality 
 
 
PU-3215  

Endoplasmic Reticulum Stress Contributes to 
Ventilator-Induced Diaphragm Atrophy and Weakness in 

Rats 
 

Xianlong Zhou、Shaoping Li、Rong Zeng 
Zhongnan Hospital of Wuhan University 

 
Objective Accumulating evidences indicate that endoplasmic reticulum (ER) stress plays a critical 
role in the regulation of skeletal muscle mass. The disruption of ER stress has been reported to be 
associated with diaphragm atrophy and subsequent contractile dysfunction in septic animals. In 
recent years, a large attention has been paid to ventilator-induced diaphragm dysfunction (VIDD), 
because it strongly impacts the outcome of critical ill patients. Current evidences suggested that 
the enhancement of oxidative stress is essential for the development of VIDD, but no data is 
available concerning the effects of ER stress in this pathological process. In the present study, the 
authors aim to determine the role of ER stress in VIDD and its relationship to oxidative stress in 
the diaphragm.    
Methods    Male adult Wistar rats were randomly assigned to spontaneous breath (SB, 12 h), 
SB + 4-phenylbutyrate (4-PBA, ER stress inhibitor), mechanical ventilation (MV, 12 h), MV + 
4-PBA, MV + N-acetylcysteine (NAC, antioxidant), MV + tunicamycin (TUN, ER stress 
inducer) and MV + NAC + TUN groups. Diaphragm dysfunction was evaluated by measuring 
myofiber cross-sectional areas (CSAs) and muscle force-generating capacity. Immunoblots were 
performed for muscle atrophy gene-1 (Atrogin-1) and muscle RING finger 1 (MuRF-1) to evaluate 
protein degradation. ER stress was monitored by quantifying the expression levels of C/EBP 
homologous protein (CHOP), protein kinase R-like endoplasmic reticulum kinase (PERK) and 
activating transcription factor 6 (ATF6). Oxidative stress was measured by immunoblots for 4-HNE 
and Oxyblot for protein carbonylation. 
Results    Diaphragms but not limb muscles exhibited marked increases in ER stress markers 
including CHOP, PERK and ATF6 relative to SB after 12 hours of MV. The inhibition of ER stress 
with 4-PBA downregulated expression of atrophy related genes including Atrogn-1 and MuRF-1, 
reduced the decreases in CSAs and diaphragm forces in rats undergoing MV. In addition, lipid 
oxidation and protein carbonylation were both downregulated by 4-PBA in rats assigned to MV. 
However, the antioxidant NAC failed to reduce the protein expressions of CHOP, PERK and ATF6 
in the diaphragm during MV. Moreover, treatment with tunicamycin, an inducer of ER stress, 
largely promoted diaphragm atrophy and weakness in either the absence or the presence of 
antioxidant NAC in rats assigned to MV.   
Conclusion   Our data suggested that ER stress is induced by MV and the presence of ER 
stress contributes to diaphragmatic oxidative stress during MV. In addition, ER stress is 
responsible for diaphragm dysfunction in the absence of oxidative stress and could therefore 
serve as a promising therapeutic target of VIDD. 
Key words   mechanical ventilation; diaphragm atrophy; diaphragm weakness; endoplasmic 
reticulum stress; oxidative stress 
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PU-3216  

砒霜中毒致急性心肌损伤 1 例报道并文献复习 
 

闫敏 
阜阳市人民医院 

 
目的 探讨临床砒霜中毒致急性心肌损伤病例的诊治，为类似病例临床治疗提供参考。 
方法   回顾性分析在我院救治的 1 例砒霜中毒患者，在早期治疗中毒一般临床症状的同时，结合患

者症状及相关检查，考虑中毒导致急性心肌损伤，积极采取措施和综合治疗。 
结果   经血液净化、特殊解毒剂应用、相关科室会诊，心血管疾病二级预防药物应用，以及加强重

要脏器功能保护等综合治疗，患者恢复良好。 
结论   对砒霜中毒病例及时复查心电图及相关生化、影像学检查，尽早发现新的临床症状及时治疗，

可改善预后。 
关键字   砒霜、三氧化二砷、砷、中毒、急性心肌损伤 
 
 
PU-3217  

两种调派模式对院前急救效率的影响 
 

董媛、甄凯、袁哲沛 
合肥急救中心 

 
目的 讨论在院前急救调度工作中使用“受理-调派一体”和“受理-调派分离”两种模式对院前急救效率

的影响。 
方法 采用回顾性方法从 2017-2020 年我中心院前出诊命令单中随机选出 2311 例次命令单，将

2017-2018 年的 1030 例次命令单作为对照组（受理-调派一体模式），2019-2020 年间的 1281 例次

命令单作为观察组（受理-调派分离模式），观察两组的平均派车用时、平均落单时间、平均到达时

间、电话排队率、空车返回率及满意度等情况。 
结果 观察组采用受理-调派分离模式下的平均派车用时、平均落单时间、平均到达时间、电话排队

率、空车返回率及满意度均显著优于对照组(P < 0.05)。 
结论     受理-调派分离模式既可以使派车时间节点前移，使患者受益，又提高了调度员的受理效

率，使调度员受益，对现阶段院前急救调度工作的发展具有积极作用，值得推广使用。 
关键字   院前急救；受理；调派分离；调派一体；急救效率； 
 
 
PU-3218  

急诊中毒洗胃护理中舒适护理的应用及效果分析 
 

鲍静 
贵州医科大学附属医院 

 
目的 研究在中毒洗胃护理中使用舒适护理方案产生的效果，观察护理后患者疼痛反应和舒适度变化 
方法 对照分析我院 2019 年 7 月~2020 年 6 月期间收治的急性中毒洗胃患者，其中符合本案研究标

准的患者 70 例，对照组 35 例，观察组 35 例，观察组使用舒适护理方案，对照组使用常规护理措

施，对两组患者不良反应发生情况，治疗有效率、VAS 疼痛视觉模拟评分和舒适度 BCS 评分值进

行比较。 
结果 ：观察组出现 1 例恶心呕吐、1 例胃出血症状，不良反应发生率为 5.71%；对照组出现 4 例恶

心呕吐、3 例胃出血和 3 例可吸入性肺炎，不良反应发生率为 28.57%，组间差异大，存在统计学意
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义（P＜0.05）；观察组 VAS 评分值为（3.15±1.24）分，对照组 VAS 评分值为（5.22±1.76）分，

数据差异较为明显，具有统计学意义（P＜0.05）；观察组 BCS 舒适评分值较高，BCS（42.36±1.25）
分，对照组 BCS 评分值（25.14±1.05）分，患者舒适感改善明显，组间差异有统计学意义（P＜0.05）。 
结论 在急诊中毒洗胃患者护理中，使用舒适护理方案产生了良好效果，患者治疗总有效率提高。同

时，舒适护理方案也降低了患者疼痛感，提高患者舒适度，有利于缩短患者康复治疗进程。鉴于舒

适护理措施对急诊中毒洗胃患者产生积极影响，相关护理工作 
关键字  
 
 
PU-3219  

Exosomes from adipose-derived stem cells alleviate the 
inflammation and oxidative stress via regulating Nrf2/HO-1 

axis in macrophages 
 

Kuo Shen2、Jinxin Zhang1、Junjie Li1 
1. Xijing Hospital, Air Force Medical University 

2. Xijing Hospital, Fourth Military Medical University 
 
Objective   Adipose-derived stem cells (ADSCs) released exosomes, an important means of 
intercellular communication, can exert protective effect by alleviating inflammation in a variety of 
diseases. Although there are emerging studies indicating that ADSCs exosomes can alleviate the 
macrophage induced inflammation, the concrete mechanism underlying it is still difficult to be 
elucidated. HO-1 is an important mediator of oxidative stress and inflammation. In this study, we 
aim to investigate the anti-inflammatory effect of ADSCs exosomes in macrophages, explore the 
relationship between the anti-inflammatory effect of ADSCs exosomes with Nrf2/HO-1. And thus 
provide a mechanism basis for the novel therapeutic use of ADSCs exosomes in sepsis. 
Methods  ADSCs were extracted from human adipose tissue using collagenase Ⅰ  and 
characterized with flow cytometry. ADSCs exosomes were extracted and identified by scanning 
electron microscopy, western blot and NTA.  After the RAW264.7 macrophages were stimulated 
with LPS and ADSCs exosomes for 12 h, the expression of inflammatory factors, the macrophage 
specific marks, the classification of macrophage, the reactive oxygen species (ROS) and the 
expression of Nrf2/HO-1 were analyzed respectively by  RTq-PCR, western blot, ELISA, and flow 
cytometry. The cecal ligation and puncture (CLP) was conducted in 24 BALB/C mice to induce 
sepsis, and then the mice were treated with ADSCs exosomes or PBS. ELISA was performed to 
detect the IL1β and TNFα concentrations. RTq-PCR, western blot and immunohistochemical 
stanning were applied to demonstrate the HO-1 expressions. Immunofluorescence was used to 
observe the infiltration of macrophages. 
Results  The extracted ADSCs and exosomes exhibited the typical characteristics consistent 
with previous reports. ADSC exosomes were internalized by macrophages, alleviating the LPS 
induced accumulation of ROS and inflammation cytokines IL-1β, TNF-α, and IL-6 in the 
macrophages. Western blot and flow cytometry results indicated that the expressions of M1 
markers (iNOS and CD86) were significantly declined, while that of M2 markers (Arg1 and CD206) 
were enhanced, in the LPS stimulated macrophages when pretreated with ADSCs exosomes. 
Further measurement showed that HO-1 was markedly upregulated in the LPS stimulated 
macrophages when pretreated with ADSCs exosomes. The inhibition experiment indicated that 
anti-inflammatory effect of ADSCs exosomes was dependent on HO-1. Moreover, ADSCs 
exosomes enhanced the expression and nucleus translocation of Nrf2, while increased the 
degradation of Nrf2 negative mediator Keap1 in the macrophages. In in vivo sepsis model of CLP 
mice, the intravenous injection of ADSCs exosomes relieved the inflammation cytokines storm and 
organ injury, as well as promoted the expression of HO-1 in company with the macrophage 
polarization to M2 phenotype 
Conclusion  ADSCs exosomes could significantly alleviate LPS-induced inflammation and ROS 
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accumulation in macrophages via inhibiting the expression of Keap1, increasing expression and 
nuclear translocation of Nrf2 and up-regulating HO-1. In CLP-induced sepsis model, injection of 
ADSCs exosomes could alleviate inflammatory responses, improve damaged organ function, and 
reduce mortality via upregulating the expression of HO-1. All these results supply a theoretical 
grounding for the anti-inflammatory effect of ADSCs exosomes and provide a novel therapeutic 
target for sepsis. 
Key words   Sepsis; ADSCs; Exosome; Macrophage; Sepsis; Inflammation; HO-1; ROS 
 
 
PU-3220  

人文关爱广维强化供给护理模式 
对重症肺炎高龄患者中的影响分析 

 
哈尼克孜阿卜杜热合曼 

新疆医科大学第一附属医院 
 
目的  观察人文关爱广维强化供给护理模式对重症肺炎高龄患者中的影响效果。 
方法 选择 2017 年 6 月到 2020 年 6 月收治于我院的 100 例高龄重症肺炎者为研究样本，以是否接

受人文关爱广维强化护理干预为据分为两组，2017 年 6 月至 2018 年 12 月接受常规护理的 50 例高

龄重症肺炎者设为对照组，2019 年 1 月至 2020 年 6 月接受人文关爱广维强化护理干预的 50 例高

龄重症肺炎者设为试验组，对两组干预后的各观察指标进行比较。 
结果 试验组高龄重症肺炎者干预后焦虑抑郁评分显著低于对照组，（Ｐ＜0.05），见表 1。 
试验组高龄重症肺炎者干预后希望评分值显著高于对照组，（Ｐ＜0.05），见表 2。 
试验组高龄重症肺炎者干预后生活质量评分显著高于对照组，（Ｐ＜0.05），见表 3。 
结论   人文关爱广维强化护理可显著改善高龄重症肺炎者生活质量。人文关爱广维强化护理的实

施，不断拓展高龄重症肺炎者人文关爱护理项目，将细节化、优质化人文关爱护理举措自然融汇于

各个护患接触过程之中，充分动员一切可利用的疾控人力物力情感资源[18]，致力于改善高龄重症肺

炎者负面影响疾控效果的不良情绪与低希望水平状态，协助高龄重症肺炎者摆脱不良心绪、重建正

性期待、积极配合治疗护理举措，疾控效果得以提升，生活质量由此而获维系与提高。 
关键字  
 
 
PU-3221  

探讨对急诊科脑卒中患者实施预见性护理的效果 
 

金怡兰 
兰溪市人民医院 

 
目的 目的观察预见性护理的实施效果，分析该护理措施在急诊科脑卒中患者护理中的价值。 
方法 采用 SPSS17.0 对研究对象采集的数据进行分析处理，计量数据采用(±s)表示；计数资料采用%
表示，使用 χ2 对数据进行校检；P>0.05 为差异无统计学意义。 
结果   观察组的护理质量评分明显高于对照组，数据比较，差异有统计学意义（P＜0.05）。 
结论   观察组的并发症发生率明显低于对照组，数据比较，差异有统计学意义（P＜0.05）。 
观察组干预后的 NIHSS 评分明显低于对照组，数据比较，差异有统计学意义（P＜0.05）。 
观察组的护理质量评分明显高于对照组，数据比较，差异有统计学意义（P＜0.05）。 
关键字   急诊科；脑卒中患者；实施；预见性护理；效果 
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PU-3222  

严肃游戏在心肺复苏培训教学中应用效果的 Meta 分析 
 

程鹏飞 1、陈洪娇 2、张华 1、骆丁 1、陈丽花 1 
1. 海南医学院 

2. 海南医学院第一附属医院 
 
目的 系统评价严肃游戏在心肺复苏培训教学中的应用效果。 
方法   用计算机检索中国知网、维普、万方、Pubmed、Cochrane 、Wiley 、Elsevier、SpringerLink、
OVID 等数据库中关于严肃游戏应用于心肺复苏培训教学中的随机对照试验。严格质量评价后，采

用 RevMan 5.3 软件对纳入研究进行 Meta 分析。采用 GRAEDpro GDT 在线工具评价结局指标的

证据质量等级。 
结果   经筛选后纳入 8 篇研究，共 691 名培训对象。Meta 分析结果显示，基于严肃游戏的心肺复

苏培训教学形式和传统心肺复苏培训教学形式对理论考核成绩[SMD=-0.42，95%CI（-1.36，0.53），
P=0.39]、技能考核成绩[SMD=-0.76，95%CI（-2.22，0.69），P=0.30]、按压深度[MD=-3.17，95%CI
（-0.18，6.53），P=0.06]及按压频率[MD=-0.20，95%CI（-7.29，6.89），P=0.96]的影响，差异无

统计学意义（P>0.05）。GRADE 证据质量评价结果显示，本研究证据质量相对较低。 
结论   严肃游戏在提高理论考核成绩、技能考核成绩、按压深度及按压频率方面的效果与传统培训

形式教学效果相近，可作为心肺复苏教育中一种行之有效的培训方案进行应用推广。但由于纳入研

究较少，未来仍需开展更多高质量、大样本的原始研究，以进一步评价其应用效果。 
关键字 严肃游戏；心肺复苏；Meta 分析；培训 
 
 
PU-3223  

基于网络药理学探讨安宫牛黄丸 
治疗急性脑梗死的作用靶标和信号通路 

 
钟志涛、赵敏、洪义、黄浩峰 
中国医科大学附属盛京医院 

 
目的 应用网络药理学预测安宫牛黄丸治疗急性脑梗死的作用靶标和信号通路，进一步探究其作用机

制。 
方法 通过 TCMSP、Batman 数据库筛选安宫牛黄丸活性成分和靶标，利用 GeneCards、OMIM 数

据库收集后去重、合并，预测急性脑梗死的疾病靶标，采用 R 语言筛选中药的活性成分治疗疾病的

潜在作用靶标。应用 Cytoscape 软件构建“药物-成分-交集靶点”网络。借助 String 数据库构建潜在靶

标蛋白相互作用网络，并找到作用的关键基因。使用 DAVID 平台，对安宫牛黄丸治疗急性脑梗死的

潜在作用靶标进行生物学功能和代谢通路分析。 
结果 本研究采用网络药理学方法初步预测了安宫牛黄丸治疗有急性脑梗死的预测靶点和通路，为后

续研究提供思路。 
结论 安宫牛黄丸中共筛选出 75 种有效活性成分，根据靶点预测技术预测出相关靶点 155 个，主要

作用于 IL6、CASP3、VEGFA、EGFR、PTGS2、MAPK8、MYC、FOS、ESR1、HSP90AA1 等

靶基因，主要涉及脂质和动脉粥样硬化、细胞凋亡、流体剪切应力与动脉粥样硬化通路等信号通路。 
关键字 网络药理学；安宫牛黄丸；急性脑梗死；作用靶标和信号通路 
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PU-3224  

产气荚膜梭菌感染致肝门静脉积气患者的急诊护理 
 

吴盈静 
兰溪市人民医院 

 
目的 总结 1 例产气荚膜梭菌感染致肝门静脉积气患者的急诊护理。护理要点是在预检过程中早期识

别危重症候，提早干预，使患者获得及时有效的救治。更应对腹痛、腹胀、腹泻患者引起重视。 
方法   回顾病史，检索国内外文献报道，总结分析疾病的临床特点、诊治经过和急救护理。 
结果 有文献记载实验室特征：26 例患者白细胞计数明确，其中 19 例白细胞计数 ＞10×109/L。感

染主要发生在老年人群，研究指出≥ 65 岁的患者被产气荚膜梭菌感染的风险是年轻患者的 12 倍，

可能与机体免疫力下降有关。产气荚膜梭菌肠毒素和 β2 毒素被认为与产气荚膜梭菌的致腹泻作用有

显著的相关性。产气荚膜梭菌作为一种重要的致人类腹泻的病原菌，其作用不容忽视[4]。肝门静脉

积气是一种罕见的门静脉系统内(从肠系膜上静脉及其支流到肝内)气体积聚的情况，而非一种特定的

疾病实体。 
结论   该患者以腹胀进行性加重为主诉入院就诊，急诊预检护士依据《急诊预检分诊标准》，科学

合理的分诊，根据危急征象指标、单项指标、综合指标的评估，早期识别危重患者，使患者得到及

时的救治，提高治疗成功率。急诊医护能够及时实施高质量的 CPR 是本病例复苏成功的关键。同时，

为急诊患者进行院内转运前各项评估、核查，确保转运流程顺畅，提高转运安全性，降低不良事件

发生率。完成安全转运，为患者争取最佳救治时机。 
关键字   产气荚膜梭菌；腹胀；肝门静脉气体；急性出血性坏死性肠炎；护理； 
 
 
PU-3225  

视频反馈联合结构化团队救治模式 
对严重多发伤患者抢救时效性的影响 

 
章玉兰 

金华市人民医院 
 
目的    探讨视频反馈联合结构化团队救治模式对严重多发伤患者抢救时效性的影

响                                  
方法  选取 80 例符合条件的严重多发伤病例,即损伤严重评分( ISS 评分) ≥16 分的病人,对前 40 
例病人(对照组),按传统的实施结构化创伤团队救治模式对抢救室严重多发伤患者实施抢救；对后 40 
例病人(观察组) 实施视频反馈联合结构化团队救治模式对抢救室严重多发伤患者持续改进。 比较项

目实施前后两组抢救时效性 6 个指标时间，抢救质量和医护人员急救能力指标进行比

较                                                                          
结果  两组除抢救成功率和不良事件发生率差异无统计学意义外( P >0.05 ),其他指标均有统计学意

义( P <0.05 )                                                                                 
结论   视频反馈联合结构化团队救治模式对严重多发伤患者提高抢救时效性方面有很好的效

果                        
关键字 视频反馈;结构化团队;严重多发伤;救治;时效性 
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PU-3226  

6S 精细化管理在急诊的运用 
 

华森鑫 
武汉市第一医院 

 
目的 营造安全、整洁、畅通、规范的急诊就医环境，让患者享受到温暖、安心、人性化的医疗服务

和就诊体验。6S 工作方法就是：整理(SEIRI)、整顿(SEITON)、清扫(SEISO)、清洁(SEIKETSU)、
素养(SHITSUKE)、安全(SECURITY)六个项目，因均以“S”开头，简称 6S。 
方法 整理诊室环境、预检台的有序合理、自助设备的正常使用、标识标牌等做到颜色醒目，内容清

楚；整顿医疗秩序，合理优化急诊资源；清扫各类杂物，包括角落的电源线与网线，消除安全隐患；

定时消毒消杀清洁清理制度化；每位工作人员养成良好的素养，主动服务意识；优化就诊就诊流程，

提高预检分诊质量，高效合理的利用医疗资源，保证了就真的高效性和秩序性，疫情下通过查验健

康码和行程码、测量体温、要求患者佩戴口罩等措施，确保患者的医疗安全和环境安全。专人专区

负责、巡视，营造清爽有序的就医环境，通过劝导劝解，严要求患者佩戴口罩，有序就诊，打造安

全有序地就医环境。设立意见箱和表扬信的方式起到监督和针对性整改，打造完善的服务体系。通

过对比 2020 年度，医疗资源合理化利用，患者满意度，就诊体验来进行对比讨论 
结果 新模式整改下的就医环境、患者满意度明显得到良好的提高 
结论 6S 的工作方法在急诊的工作中，可以提高患者满意度，改善患者就医环境和就诊秩序，得到

患者的认可感。 
关键字  急诊   管理   整理(SEIRI)、整顿(SEITON)、清扫(SEISO)、清洁(SEIKETSU)、素养

(SHITSUKE)、安全(SECURITY) 
 
 
PU-3227  

1 例头孢美唑钠致罕见迟发型血栓性静脉炎的护理 
 

陈姣云 
浙江大学医学院附属二院 

 
目的 总结 1 例头孢美唑钠致罕见迟发型血栓性静脉炎患者的护理经验。 
方法 迟发型静脉炎早期发现；血栓性静脉炎的有效护理干预，输液时预防性使用喜辽妥外敷；心理

支持，帮助患者建立正确的心理应对机制； 
结果 由于及早发现和有效的医护合作治疗及护理，患者迟发型血栓性静脉炎在治疗 5 日后，得到有

效的控制。 
结论 头孢美唑钠抗菌活性强，临床使用广泛，虽然不良反应较少见，但其存在导致迟发型静脉炎发

生的风险。医务人员在临床使用中，需仔细阅读药物说明书，评估患者的个体差异。警惕罕见不良

反应，特别是迟发型反应的发生，出现任何异常，都需要引起足够的重视，采取有效治疗与护理。 
在日常工作中需要我们加强对门急诊患者的药物宣教，着重强调其可能导致的常见以及潜在的罕见

不良反应，告知患者出现任何异常，及时就医，主动告知医护人员。 
此外对于已知风险的高危药物，可采取预防性保护措施。近年来研究发现使用喜辽妥软膏外涂对治

疗多种原因导致的静脉炎疗效明显[18]，因此在使用容易引起静脉炎的高危药物时，我们可预防性使

用喜辽妥软膏。希望通过以上护理经验对以后的护理工作有一定的指导及借鉴作用。本例迟发性静

脉炎属于头孢美唑钠使用后罕见的不良反应，对于临床用药具有参考意义。 
关键字   头孢美唑钠；迟发型；血栓性静脉炎；护理 
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PU-3228  

便携手提式 5G 智能监护仪在院内转运和监护中的临床应用 
 

王宇新、徐珊珊、刘洋 
哈尔滨市第一医院 

 
目的  探讨应用便携手提式 5G 智能监护仪在院内转运和监护中的临床应用。 
方法   回顾性分析我院心脏骤停患者行心肺复苏 66 例的临床资料，根据抢救方发分为两组，即应

用便携手提式 5G 智能监护仪在院内转运和监护及常规监护治疗组,各 33 例。对比两组患者复苏成

功后 12ｈ、24ｈ 动脉血酸水平以及格拉斯哥昏迷评分，经过半一年随访，观察两组患者脑功能恢

复情况。 
结果    携手提式 5G 智能监护仪应用组总有效率高于常规组（P<0．05)。联合监测组患者入院 12
ｈ、24ｈ同期血乳酸水平远低于常规组（P<0．05)。 联合监测组入院 12ｈ、 24ｈ同期格拉斯哥

昏迷评分远高于常规组（P<0．05)。 
结论   便携手提式 5G 智能监护仪在院内转运和监护中在心肺复苏患者治疗中运应用效果显著 ， 
能够有效改善者神经功能预后，在临床中值得大力推广。 
关键字   5G 智能监护仪 院内转运 监护 心肺复苏 脑保护 
 
 
PU-3229  

应用组合亚低温技术对心肺脑复苏患者脑保护的临床研究 
 

徐珊珊、王宇新、刘洋 
哈尔滨市第一医院 

 
目的   探讨心肺复苏患者采用快速组合亚低温技术对脑保护的可行性 。  
方法    回顾性分析我院心脏骤停患者行心肺复苏 66 例 的临床资料 ， 根据复苏方发分为两组 ， 
即亚低温组及亚低温组合技术组,各 33 例，对比两组患者复苏成功后 12ｈ、24ｈ 动脉血酸水 平以

及格拉斯哥昏迷评分，经过半一年随访，观察两组患者脑功能恢 复情况  
结果 结果 组合亚低温组总有效率高于亚低温组（P<0．05)组合低温组患者入院 12ｈ、24ｈ同期血

乳酸水平远低于亚低温组（P<0．05)。 组合亚低温治疗组入院 12ｈ、 24ｈ同期格拉斯哥昏迷评

分远高于亚低组（P<0．05) 
结论    快速组合亚低温技术在心肺复苏患者治疗中运应用效果显著 ， 能够有效改善者神经功能

预 后，在临床中值得大力推广  
关键字 心肺复苏；组合亚低温；脑保护 
 
 
PU-3230  

心肺复苏联动电除颤及心肺复苏质量指数 
监测对急诊呼吸心跳骤停患者行 CPR 的临床应用 

 
徐珊珊、王宇新、刘誉博 

哈尔滨市第一医院 
 
目的  观察应用心肺复苏联动电除颤机（AutoPulse CPR）及心肺复苏质量指数（CQI）监测在急

诊抢救呼吸心跳骤停的患者中的临床疗效。 
方法  将 67 例因各种原因导致心搏骤停进入急诊科抢救的患者分为心肺复苏联动电除颤机及心肺
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复苏质量指数（CQI）监测治疗组(23 例)，心肺复苏联动电除颤机治疗组(22 例),单用徒手 CPR 对

照组(22 例)。观察三组患者进行心肺复苏后 ROCS 成功率,入院、出院存活率，射血分数、心排血

量、NIHSS 评分水平。 
结果    治疗组给予 CQI 监测和心肺复苏联动电除颤机治疗后 ROCS、入院、出院存活率明显高于

联动治疗组，而心肺复苏联动电除颤机治疗组又显著高于对照组（P<0.01）且 CO、EF、NIHSS 评

分水平明显高于对照组（P<0.01）。 
结论     心肺复苏联动电除颤机及心肺复苏质量指数（CQI）监测对 CPR 患者疗效确切。 
 关键字   心肺复苏联动电除颤机，质量指数监测,呼吸心跳骤停,心肺复苏 
 
 
PU-3231  

密闭式吸痰的应用进展及相关研究 
 

黄磊 
武汉大学人民医院东院 

 
目的 文章从密闭式吸痰的使用和更换时间、对机械通气和 VAP 的影响，以及密闭式吸痰在临床应

用中的优缺点等方面总结了密闭式吸痰的应用进展及相关研究。 
方法 吸痰时保持呼吸道畅通的重要举措。有创机械通气时，由于人工气道的建立，会厌失去作用，

咳嗽反射减弱，再加上镇静剂、肌松剂的应用，患者气道反射性保护减弱，咳嗽反射减弱或完全被

抑制，痰液难以排出，易发生肺不张及肺部感染，严重者甚至造成气道堵塞而危及生命。 
结果 临床采用较多的吸痰技术包括两种，即开放式吸痰（open endotracheal suction，OES）和密

闭式吸痰（closed endotracheal suction，CES[1]。以往使用较多的开放式吸痰存在一定弊端：一方

面，即便吸痰前给予患者纯氧吸入，仍难以避免吸痰时引发缺氧、心律失常等并发症。另一方面，

断开呼吸机进行 OES 时，管道内的冷凝水会因呼吸机的一次补偿通气喷出管外,进而污染患者床单

位及医护人员；同时所产生的大量微生物气溶胶也可影响其他人员及周围环境，易造成交叉感染。

因此，密闭式吸痰管被逐渐应用于临床。 
结论 小结 CES 因在吸痰过程中可有效维持患者的氧合及通气、防止交叉感染，且具有使用便捷、

安全等优势，逐步被应用于临床。但在临床操作过程中，仍存在使用成本较高、更换频率不确定、

吸痰效力低等问题。相关问题有待开展进一步研究，以实现 CES 的最优化管理 
关键字  密闭式吸痰；机械通气；VAP 
 
 
PU-3232  

1 例腹部闭合伤合并骨盆骨折患者的护理 
 

吴靖青 
浙江大学医学院附属第二医院 

 
目的 腹部创伤合并骨盆骨折是常见的多发伤，因为盆腔中含有多个系统的脏器， 所以导致该合并

损伤的发生率较高。骨盆骨折并发腹部闭合伤因其病情复杂，发展快，死亡率高等特点，一旦发现

不及时，便会错失抢救的时机，造成严重的后果。其病变特点并不在于骨盆骨折本身，主要在于合

并严重的腹内脏器损伤及腹膜后大出血，尤其是重要脏器损伤，直接危害患者的生命。因此对患者

病情的严密监测和并发症的早期识别尤为重要。本文总结 1 例腹部闭合伤并发骨盆骨折患者的急救

和护理经验。 
方法   将本病例作为研究对象，通过对其实施针对性的急救与护理措施，包括止痛，抗感染，护胃，

护肝，化痰，补液等对症治疗，骨盆骨折合并腹部闭合伤的急救护理、严密的病情监测和并发症的

早期识别、围手术期的护理，通过连续性的照护，充分了解病情和治疗计划，实施针对性的护理干
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预，同时给予有效的心理支持和疏导。 
结果   通过对腹部闭合伤合并骨盆骨折患者积极的治疗和护理，患者病情稳定，转康复医院。 
结论   通过对骨盆骨折合并腹部闭合伤患者实施具有针对性的急救与护理对策，使其成功的获得了

救治，避免了并发症的发生，同时也提高患者的生活质量，为患者的身体健康恢复产生了积极的影

响。 
关键字   腹部闭合伤；骨盆骨折；护理 
 
 
PU-3233  

复发性高脂血症性急性胰腺炎的临床特征 
 

艾美花、许咨辉、黄剑宝  、吴埼淇、杨成彬* 
厦门大学附属第一医院 

 
目的  探讨复发性高脂血症性急性胰腺炎（hyperlipidemic recurrent acute pancreatitis ,HL-RAP）
的临床特征，为其防治提供参考 
方法  回顾性分析 2019 年 3 月至 2021 年 4 月我院急诊科收治的 97 例高脂血症性急性胰腺炎

(hyperlipidemic acute pancreatitis ,HL-AP)患者的临床资料，分为复发组与初发组。收集两组患者的

临床资料，符合正态分布的连续型变量采用独立样本 t 检验，无序分类资料用卡方检验，非正态分

布连续型变量及有序分类资料使用 Wilcoxon 秩和检验。 
结果  复发组 C 反应（C-reactive protein, CRP)、降钙素原较初发组低（P＜0.01），两组甘油三酯

的差异无显著性（P＞0.05）；复发组病情分级低于初发组（P＜0.01）；复发组 CT 影像分级较初发

组轻（P＜0.05）；复发组全身炎症反应综合征（systemic inflammatory response syndrome ,SIRS）
发生率较初发组低（P＜0.01）；复发组的住院费用较初发组低（P＜0.01），住院天数较初发组短（P
＜0.01）。 
结论  HL-RAP 病情较初次发生的 HL-AP 轻，对这部分病人应加强健康宣教，使其重视自己平时的

血脂管理。 
关键字 复发  急性胰腺炎 高脂血症  C 反应蛋白 降钙素原 
 
 
PU-3234  

急性重症胰腺炎患者经鼻空肠管行早期肠内营养的效果观察 
 

艾美花、杨成彬、林素凤、林硕超 
厦门大学附属第一医院 

 
目的  观察急性重症胰腺炎患者行床旁盲插鼻空肠管进行早期肠内营养支持的效果 
方法  选取 2019 年 10 月到 2020 年 10 月我院急诊科收治的 80 例急性重症胰腺炎患者作为研究对

象，用随机数字法分为对照组及观察组。对照组 40 例患者采用常规的鼻胃管进行营养支持，观察组

对 40 患者行床边徒手盲插鼻空肠管后经鼻空肠管内进行营养支持。观察两组患者营养指标，住院日

及并发症。 
结果  两组患者入院当日血清白蛋白和血红蛋白的差异无统计学意义（P>0.05），入院第 7d、第 14d
的血清白蛋白和血红蛋白的差异有统计学意义（P<0.05），住院日差异有统计学意义( P＜0.01)；观

察组肠内营养不耐受相关并发症，包括呕吐、腹泻、胃潴留、误吸等的发生率较对照组低，差异具

有统计学意义（P<0.05）。 
结论  经鼻空肠管对急性重症胰腺炎患者进行早期肠内营养支持比经鼻胃管进行早期营养支持对改

善患者的营养状态效果更佳，可缩短住院时间，能有效降低肠内营养不耐受相关并发症的发生。 
关键字 急性重症胰腺炎；床旁盲插；鼻空肠管；鼻胃管；营养支持；血红蛋白  
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PU-3235  

脓毒症早期诊断生物标记物的研究进展 
 

李从圣 
合肥市第一人民医院 

 
目的 本文就近年来脓毒症早期诊断的生物标志物研究进展进行综述。 
方法 最近，为了克服这些局限性，人们发现了能够协助脓毒症早期诊断及预后的生物标记物。本文

就近年来脓毒症早期诊断的生物标志物研究进展进行综述。 
结果 本文就近年来脓毒症早期诊断的生物标志物研究进展进行综述。 
结论 本文就近年来脓毒症早期诊断的生物标志物研究进展进行综述。 
关键字 脓毒症；生物标志物；诊断 
 
 
PU-3236  

ICU 获得性衰弱的危险因素分析及预测模型构建 
 

艾美花、林硕超、杨成彬 
厦门大学附属第一医院 

 
目的 分析 ICU 获得性衰弱(ICU-AW)的危险因素，构建 ICU-AW 预测模型，为预防重症监护室患者

ICU-AW 发生提供依据 
方法  分析我院急诊重症监护病房 2020 年 1 月至 2021 年 2 月收治的 122 例患者临床资料。其中发

生 ICU-AW55 例, 67 例未发生 ICU-AW。单因素分析筛选发生 ICU-AW 相关预测指标，将其纳入

Logistic 回归分析，得到 ICU-AW 独立预测指标并构建预测模型。通过 ROC 曲线下的面积评估各个

预测指标及模型对 ICU-AW 预测能力。运用 Bootstrap 重抽样技术对模型预测能力进行内部验证 
结果  单因素分析发现乳酸、机械通气时长、肌酸激酶、白蛋白、多器官功能障碍综合征、连续性

肾脏替代治疗是 ICU-AW 的危险因素（P<0.05），全身炎症反应综合征和年龄的 P 值<0.10。Logistic
回归分析结果显示年龄,机械通气时间和 CRRT 治疗( P<0.01）是 ICU-AW 的独立危险因素。预测模

型的受试者工作特征曲线下面积。模型预测能力的内部验证表明模型的预测效果理想，C 指数为

0.846，平均绝对误差（MEA）为 0.03 
结论  运用由年龄、机械通气时间和 CRRT 治疗构成的模型对预测 ICU-AW 的发生有良好效果，可

为早期护理干预，预防 ICU-AW 发生提供依据 
关键字 ICU 获得性衰弱；重症监护； 机械通气 ；危险因素； 预测模型；Logistic 回归分析 
 
 
PU-3237  

限制性液体复苏疗法对重度骨盆骨折 
并创伤失血性休克患者 DIC、MODS 发生率的影响 

 
张志刚 

深圳市前海蛇口自贸区医院 
 
目的 探讨限制性液体复苏疗法对重度骨盆骨折并创伤失血性休克患者弥散性血管内凝血（DIC）、

多器官功能衰竭综合征（MODS）发生率的影响。 
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方法  回顾性分析我院 2014 年 1 月-2020 年 2 月收治的重度骨盆骨折并创伤失血性休克患者 60 例

的临床资料，按照治疗方式的不同分组，将采用常规液体复苏疗法的 30 例患者临床资料归为对照组，

将采用限制性液体复苏疗法的 30 例患者临床资料归为观察组，观察比较两组 DIC、MODS 的发生

情况及复苏前后凝血功能的变化情况。 
结果 两组复苏后的凝血酶原时间（PT）、活化的部分凝血活酶时间（APTT）、凝血酶时间（TT）较

复苏前低，且观察组低于对照组，差异有统计学意义（P＜0.05）；两组 DIC、MODS 发生率对比，

观察组较低，差异有统计学意义（P＜0.05）。 
结论 在重度骨盆骨折并创伤失血性休克患者中实施限制性液体复苏疗法可改善凝血功能，降低

DIC、MODS 发生率。 
关键字   骨盆骨折；创伤性休克；限制性液体复苏；弥散性血管内凝血；多器官功能衰竭综合征 
 
 
PU-3238  

糖尿病足患者术后伤口 VSD 引流的护理体会 
 

雷美燕、陈丽君 
金华市中心医院 

 
目的  探究糖尿病足患者术后伤口 VSD 负压封闭引流技术的护理方法，加快创面的愈合，降低并发

症的发生。 
 方法  选取我科 2020 年 5 月-2021 年 5 月收治的行 VSD 负压封闭引流术的糖尿病足患者 44 例，

对所有的患者采取积极的护理干预，包括负压压力水平的监测、血糖水平监测、伤口感染控制、疼

痛的观察和护理。 
结果  44 例患者经负压闭式引流术治疗和科学的护理干预，术后创面感染均得到有效控制。 
 结论  在对糖尿病足溃疡患者进行负压闭式引流技术治疗时，科学有效的护理干预能让临床治疗效

果显著提高，促进患者疾病康复。 
 关键字 糖尿病足；VSD 负压封闭引流术；护理 
 
 
PU-3239  

新冠疫情下急诊护理风险分析与防范对策 
 

刘梅义 
武汉大学人民医院 

 
目的 保证急诊抢救护理工作的顺利进行，保障急诊护理人员的安全，提高护患满意度。 
方法 通过分析新冠疫情下急诊护理人员的风险，提出相应的防范对策 
结果 医疗护理风险无处不在，新冠疫情下有过之无不及，急诊护理又处在风口浪尖[2]，因而早期识

别护理风险，并采取有效的防范政策乃当务之急。笔者医院通过采取有效的防范措施，有效的规避

了急诊护理风险，提高了患者满意度。 
结论 医疗护理风险无处不在，新冠疫情下有过之无不及，急诊护理又处在风口浪尖[2]，因而早期识

别护理风险，并采取有效的防范政策乃当务之急。笔者医院通过采取有效的防范措施，有效的规避

了急诊护理风险，提高了患者满意度。 
关键字 新冠疫情  急诊护理风险  防范对策 
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PU-3240  

1 例急性有机磷农药中毒患者的护理 
 

常亚楠 
浙江大学医学院附属第二医院 

 
目的 分享 1 例有机磷农药中毒患者的护理经验 
方法 围绕清除毒物、用解毒药、饮食护理、病情观察和病情观察五个方面展开 
结果 经积极救护，患者入院 6 天后康复出院 
结论 急性有机磷农药中毒的救治重点是迅速清除毒物，早期、足量、反复给予阿 
托品和胆碱酯酶复活药。护理过程中应做好病情监测工作，关注患者生命体征、 
中毒症状及辅助检查结果的变化情况，注意区分阿托品化和阿托品中毒的表现， 
以及对患者的具体情况有针对性的做好相关宣教，传播相关急救知识。 
关键字    
 
 
PU-3241  

小儿暴发性心肌炎 15 例抢救体会 
 

吴绿仙 
浙江大学医学院附属金华医院，金华市中心医院 

 
目的  探讨 15 例小儿暴发性心肌炎的临床诊治分析，小儿暴发性心肌炎的发病趋势明显上升，本病

剧有发病快，愈后差的特点，不及时抢救有危及生命的危险，必须加强临床治疗。 
方法   针对我科收治的 15 例小儿暴发性心肌炎进行相关的临床检查与诊断治疗。结果 我科收治的

15 例患儿，5 例误诊为重症脑炎，2 例误诊为重症胃肠炎其中 9 例治疗有效好转出院，3 例患儿合

并心力衰竭，3 例患儿治疗无效临床死亡。 
结果    我科收治的 15 例患儿，5 例误诊为重症脑炎，2 例误诊为重症胃肠炎其中 9 例治疗有效好

转出院，3 例患儿合并心力衰竭，3 例患儿治疗无效临床死亡。 
结论    小儿暴发性心肌炎病情较为严重，发展快，愈后差，以消化道症状呕吐腹泻首发，容易误

诊为胃肠炎，以精神差、呕吐、乏力首发症状，容易误诊为重症脑炎，准确仔细询问病史、仔细的

心脏听诊，可以减少误诊，及时有效采取临床急救措施，是治疗暴发性心肌炎的重要手段。 
关键字 暴发性心肌炎，小儿，抢救 
 
 
PU-3242  

前腔静脉穿刺置管在广西巴马小型猪的实践应用 
 

邓达治 1,2、通讯作者 张利民 1,3 
1. 华中科技大学 

2. 广西壮族自治区人民医院 
3. 中国科学院精密测量科学与技术创新研究院 

 
目的 创建前腔静脉穿刺置管法，为实现小型猪经大静脉麻醉、输液及多次采血提供便利。 
方法 将广西巴马小型猪进行镇静、仰卧位固定，暴露双侧锁骨上窝。首选右侧入路，穿刺点为锁骨

上窝最凹陷处，穿刺方向为垂直皮肤，即穿刺针与躯干呈 40-45°、与中线呈 30-40°，略偏向胸廓入

口和气管，负压刺入 3-5cm，抽吸出暗红色血液即停。按操作流程置入导丝、扩张皮下隧道，置入

单腔中心静脉导管 8-10cm，生理盐水封管备用。采血时，停止静脉输液 2 分钟以上，首先抽出 5ml
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血液弃用，随后按需要量抽出全血后分装送检，生理盐水封管备用。 
结果 15 头广西巴马小型猪的前腔静脉导管置入均获成功，其中 13 头为右侧入路，2 头为左侧入路。

经深静脉导管可实现持续 1-3 小时的全凭静脉麻醉，单次经静脉导管采出的血液量达 20ml，所送样

本检测均合格。 
结论 创建的前腔静脉穿刺置管法，能为小型猪大静脉麻醉、输液及多次采血提供便利。 
关键字 广西巴马小型猪；深静脉穿刺；静脉输液；动物采血 
 
 
PU-3243  

间歇式声门下吸引对机械通气患者 
呼吸机相关性肺炎（VAP）发生率的影响 

 
刘静、赵曙光、徐金龙 、徐啸猛、张笑 

太和县人民医院 
 
目的  分析间断声门下吸引（IASS）在机械通气患者中的应用价值。 
方法    方法 将160例机械通气患者分为CASS组和 IASS组。CASS组行持续声门下吸引（CASS），
IASS 组行间歇声门下吸引（IASS），比较两组应用效果 
结果     CASS 组早发性和晚发性 VAP 发生率（20.00%和 27.50%）均高于 IASS 组（5.00%和

12.50%）（P＜0.05）；CASS 组患者机械通气时间（13.63±4.39）d 明显高于 IASS 组（10.38±3.67）
d，VAP 发生时间（5.53±1.06）d 明显低于 IASS 组（7.72±1.15）d（P＜0.05）；CASS 组吸引管

堵塞发生率（11.25%）和隐血试验阳性率（18.75%）均高于 IASS 组（2.50%和 5.00%）（P＜0.05） 
结论   IASS 可有效降低机械通气患者 VAP 的发生率，降低吸引管道堵塞率和气道损伤，缩短患者

脱机时间。   
关键字   气管插管；机械通气；间歇式声门下吸引；呼吸机相关性肺炎 
 
 
PU-3244  

太和县域医共体急诊急救大平台建设初探 
 

孙廷强、赵曙光、刘静、黄箫琪、崔涛 
太和县人民医院 

 
目的  积极探索医共体急诊急救大平台建设，推进区域急救医疗服务规范化、同质化、信息化，本

文通过该院大平台实践，探索构建一体化、整合型县域医共体急救体系的路径。 
方法   随着社会经济的迅速发展，EMSS 不断得到完善，但城乡覆盖不均，特别是在县域三级医疗

卫生服务“县级不强、乡级不活、村级不稳”[3]状况下，县域急救面临医疗资源相对短缺。当前，医

共体模式下，服务能力较强的县级公立医院承担着医共体内各级医疗机构管理责任，医共体牵头单

位将原有分散的、各自独立的县乡村三级医疗救护，整合为业务高效协作、信息互联互通的新型运

行模式——急诊急救大平台。该大平台是以医共体牵头单位急诊科为主导、医共体分院为枢纽，通

过专科急救前置协作、医共体互联互通的信息流和急救资源的整合与利用，构建的高效接力、连续

性医疗救治环境。大平台建设可强化医共体急诊救治工作的统一管理，提升急危重症救治“中心化”
建设效率，提升医共体分院急救服务能力和急救资源的利用率，在县域医共体急救体系建设中具有

重要意义。 
结果    医共体牵头单位应牢记初心使命，积极担当作为，主动行使“大平台”急救的主导及协调管理

作用，积极与临床专科及乡村医疗机构主动互动，优势互补，高效协作，做出品质 
结论    急诊科在急危重症救治中起主导作用，是学科“中心化”建设主要参与者，为提升学科高质量
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发展，为县域百姓健康真正发挥保驾护航作用 
关键字 互联共享急救信息，高效衔接快速反应， 多科协作区域联动，帮扶分院急诊建设 
 
 
PU-3245  

中青年人群失眠现状及其相关社会心理影响因素分析 
 

江小建 
金华市第二医院 

 
目的  分析中青年人群失眠现状及其相关的社会心理等各种影响因素。 
方法  随机选取 2019 年 12 月～2020 年 12 月浙江省金华市第二医院参加体检的中青年人群 12000
例，统计失眠现状、症状自评量表（SCL-90）评分及相关社会心理因素，采用 logistic 回归分析失

眠影响因素 
结果 参与本次调查共 11460 例，1732 例（15.11%）诊断失眠症，7414 例（64.70%）无失眠，2314
例（20.19%）存在失眠现象，失眠症患者中 186 例（10.74%）患者寻求帮助，52 例（27.96%）

向医生求助；失眠组躯体化、强迫、人际关系、抑郁、焦虑、敌对、恐惧、偏激、精神病性等各项

SCL-90 评分明显高于正常组（P<0.05）；两组性别、年龄、职业、年收入、文化程度、婚姻状况、

居住地、工作/学习时间、使用电子产品时间、生活习惯等社会因素及人际关系、情绪稳定性、性格、

焦虑、抑郁等心理因素均存在明显差异（P<0.05）；Logistic 回归分析结果显示，社会因素中的性别、

年龄、职业、年收入、文化程度、婚姻状况、居住地及心理因素中的人际关系、性格、焦虑及抑郁

等均为患者失眠的独立影响因素（P<0.05）。 
结论  本次研究对象失眠症比例较高，患者诊治的意愿较低，因加强对失眠症的宣传普及。失眠症

受多种因素的影响，治疗时因根据患者具体情况采用个性化治疗方案。 
关键字    
 
 
PU-3246  

家属接受健康教育对门诊首发精神分裂症患者 
服药依从性的影响研究 

 
方青 

金华市第二医院 
 

目的  探究家属接受健康教育对门诊首发精神分裂症患者服药依从性的影响作用。 
方法  选取我院门诊收治的 90 例首发精神分裂症患者，依据随机数表法分为两组，参照组（n=45）
接受门诊常规护理，实验组（n=45）则为家属开展健康教育。 
结果  实验组患者的用药依从率为 97.78%，高于参照组的 80.00%，实验组患者在 1 年内的复发率

为 4.44%，显著低于参照组的 22.73%，组间对比 P＜0.05。 
结论  在门诊为首发精神分裂症患者的家属开展健康教育，对提高患者用药依从性具有积极帮助，

并可降低患者的复发风险。 
关键字  
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PU-3247  

MPDS 系统应用下调度员应具备的素质和能力 
 

董媛、吴蕙勤、杨青 
合肥急救中心 

 
目的 探讨 MPDS 系统应用下调度员应具备的素质和能力 
方法 分别从更强的责任意识和服务意识、强大的心理素质、良好的身体素质、快速的捕捉信息能力、

巧妙的语言沟通能力、高度的预案遵从能力、熟练的预案应用能力等几方面进行阐述，就新医疗型

调度员应当具备的素质和能力谈谈自己的看法。 
结果   新医疗型调度员应当具备更强的责任意识和服务意识、强大的心理素质、良好的身体素质、

快速的捕捉信息能力、巧妙的语言沟通能力、高度的预案遵从能力、熟练的预案应用能力。 
结论   新医疗型调度员已经成为院前急救链中的第一急救人，要求调度员有着更高的素质与能力，

这直接关系着患者的生命安全和预后质量，也关系着院前急救的质量和效率。 
关键字   MPDS  调度员  院前急救  素质  能力 
 
 
PU-3248  

依托各级急诊质控中心构建多中心创伤数据库 
及探索其在创伤质量控制中价值 

 
江利冰 

浙江大学医学院附属第二医院 
 
目的 建立浙江省自主研发的专门全面收录创伤资料的专业数据库交流平台，介绍多中心创伤数据库

的管理方法，并探索其在创伤质量控制中的应用价值。 
方法 制定规范的创伤患者信息数据字典建立数据库。在浙江省依托各级急诊质控中心，开展创伤数

据的收集。数据库的纳入标准为进入急诊抢救室的成人创伤患者。同时每 2 周以质控报表的形式反

馈至各级急诊质控单位以及数据录入单位，进行持续的创伤质量控制。 
结果   该数据库平台截至 2021年 7月已收录颅脑创伤病例 10706例。其中男性 7318例，女性 3388
例。平均年龄为 52.72 岁。致伤原因分布如下：交通事故 47.39%，电动车致伤 23.95%，高处坠落

18.56%，其他 34.05%。平均 ISS 评分为 17.96，ISS 大于 16 的比例为 52%。入院至首次 CT 时间

中位数为 28 分钟。其中 26%创伤患者接受了 FAST，入院至首次 FAST 时间中位数为 17 分钟。接

受氨甲环酸的比例为 19%，入院至氨甲环酸使用时间中位数为 32 分钟。其中 26%进入急诊抢救室

的患者需要入住 ICU。急诊停留时间的中位数为 141 分钟。ICU 住院时间的中位数为 5.71 天。总

住院时间的中位数为 12 天 15 小时。院内病死率为 6.68%。远低于预期病死率 38%。 
结论      多中心创伤数据库的成功建立将有效地推进创伤质量控制的发展以及相关临床研究发

展，对于浙江地区的创伤流行病学研究乃至创伤救治水平的提高有着重要意义。 
关键字    
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PU-3249  

标准化急救护理在急诊危重症患者抢救中的应用 
 

章国华 
永康市第一人民医院 

 
目的  探究标准化急救护理对急诊危重症患者抢救效果。 
方法 研究对象为本院 2019 年 1 月-2020 年 1 月期间接收的急诊危重症患者 78 例，随机将其分为

甲、乙两组，每组 39 例，甲组应用常规急救护理，乙组予以标准化急救护理，比较两组抢救效果。 
结果   乙组抢救时间明显短于甲组（P＜0.05）；乙组护理满意度（94.87%）高于甲组（76.92%），

差异明显（P＜0.05）。 
结论   标准化急救护理在急诊危重症患者抢救中应用效果优于常规急救护理，具有临床推广价值。 
关键字 急诊危重症患者；标准化急救护理；应用；抢救时间 
 
 
PU-3250  

综合护理在急诊严重创伤性休克患者中的应用价值 
 

黄芳芳 
永康市第一人民医院 

 
目的 研究在为急诊严重创伤性休克患者护理中，综合护理的应用效果。 
方法   以 2019.7~2020.12 期间收治的 52 例急诊严重创伤性休克患者为例，随机分为对照组（常

规护理，n=26 例）、研究组（综合护理，n=26 例），比对两组抢救效果、纠正严重创伤性休克时间、

抢救时间。 
结果   研究组纠正严重创伤性休克时间、抢救时间较对照组短，差异明显，（P＜0.05）。研究组抢

救成功率高于对照组，差异显著，（P＜0.05）。 
结论 为急诊严重创伤性休克患者护理中，实施综合护理干预，对帮助患者缩短抢救时间，提升抢救

成功率具有重要意义。 
关键字 综合护理；急诊护理；严重创伤性休克 
 
 
PU-3251  

急诊护理在严重创伤性休克患者护理中的应用 
 

敖霞霞 
金华市人民医院 

 
目的 探讨急诊护理、在严重创伤性休克患者中的应用效果。 
方法 选取 2019 年 6 至 20202 年 2 月在该院接受急救治疗的严重创伤性休克患者 36 例，按入院先

后顺序将患者分为对照组和观察组各 18 例。对照组采用常规护理，观察组给予急诊护理，比较两组

抢救情况、并发症、护理满意度及护理质量。 
结果 观察组抢救成功率高于对照组，抢救时间短于对照组，差异有统计学意义（P<0.05）； 
观察组并发症发生率低于对照组，差异有统计学意义（P<0.05）； 
观察组护理满意度高于对照组，护理质量各指标评分均高于对照组，差异有统计学意义（P<0.05）。 
结论 急诊护理应用于严重创伤性休克患者的护理中，可提高抢救成功率，减少并发症，提高护理满

意度及护理质量。 
关键字   严重创伤性休克；急诊护理；抢救情况；护理满意度；护理质量 
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PU-3252  

NLR 联合 SOFA 评价脓毒症患者预后的价值 
 

李以煊、王军宇、魏兵、张向群、胡乐、田甜、叶星华 
北京朝阳医院京西院区 

 
目的 评估脓毒症患者的危险因素及其预测预后的价值，探寻提高脓毒症患者预后预测效能的方法。 
方法 选取 2020 年 1 月至 12 月在首都医科大学附属北京朝阳医院京西院区急诊抢救室就诊的脓毒

症患者，根据 28 天预后分为生存组和死亡组。收集患者的基线资料，计算入院 24h 内的 SOFA 评

分和 APACHEⅡ评分。采用 logistic 回归分析 28 天内死亡的危险因素。采用 ROC 曲线分析各指标

对脓毒症患者 28 天死亡率的预测值。 
结果  本研究共纳入 302 例患者，其中生存组 238 例，死亡组 64 例。死亡组患者的年龄

（ 78.36±9.8vs71.6±14.1 岁 ）、 PCT （ 1.00vs0.05ng/ml ）、 CRP （ 93vs 14mg/l ）、 Lac
（2.20vs1.20mmol/l）、NLR（11.7vs6.20）、SOFA 评分（8vs4）、APACHEⅡ评分（20.5vs11.0）
明显高于存活组（P＜0.001）。年龄、PCT、CRP、Lac、NLR、APACHEⅡ评分、SOFA 评分、NLR
联合 SOFA（SOFA+NLR×0.085）为脓毒症患者 28d 死亡的危险因素。APACHEⅡ评分和 NLR 联

合 SOFA 的曲线下面积为 0.853 和 0.855，无显著差异（P＞0.05），上述两项指标预测脓毒症患者

28d 预后的敏感度和特异度均优于其他指标。 
结论 NLR 联合 SOFA 是脓毒症患者死亡的危险因素，预测效果与 APACHEⅡ评分相似，优于其他

预测指标。 
关键字 脓毒症；危险因素；粒淋比；SOFA 评分；APACHEⅡ评分 
 
 
PU-3253  

可视喉镜下提高经鼻胃管置入术 
在需急诊经口气管插管术患者的成功率 

 
翟朝辉、许士海、吴启鹏、刘贺龙 

深圳市人民医院 
 
目的 通过分析比对对需经口气管插管术的患者行经经鼻留置胃管与常规操作的效果分析。 
方法 选取深圳市某医院的急诊经口气管插管术患者共 50 例，通过以胃管留置成功与否、有无发生

呛咳、口腔内有无胃管盘曲或二次成功即为失败。 
结果 可视喉镜组的成功率为 42%，常规组成功率为 34%。 
结论 可视喉镜下经鼻胃管置入术在需急诊经口气插管术患者能有效避免了胃管自然弧度与盘曲弧

度的重叠,提高了不能进行有效吞咽配合患者的一次性插管成功率，且无发生呛咳。 
关键字 可视喉镜；气管插管；经鼻胃管置入术 
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PU-3254  

一例结肠憩室急性出血的护理体会 
 

吴启鹏、许士海、李琳 
深圳市人民医院 

 
目的 本文介绍了一例结肠憩室急性出血的患者从收入急诊科抢救室至出室救治过程，重点分析了在

本次救治的护理过程与体会；对结肠憩室出血的急救护理措施作出总结与分析，从而提高急诊科急

救护理质量。 
方法 综合急性护理流程通过将急诊护理制度规范化，并根据患者的病情采取一系列切实有效的护理

措施。临床护理过程中护士根据不同病因及各自的病情变化，灵活地采取不同的护理方式和途径; 了
解各类患者消化道出血的诱因，加强巡视，认真对待每一位患者，及时发现病情改变，掌握患者各

个时段的病情变化，心理状况，及时疏导，严格处理患者血液制品，保证输液输血通路的流畅，与

医生密切配合，赢得抢救时间; 确保治疗方案的顺利进行。 
结果 我院急诊科收治 1 例结肠憩室病急性出血患者,经过积极止血补液，肠镜胃镜配合治疗以及严

密的病情病情观察，患者好转并出院。 
结论 由于我国的生活水平逐步提高，结肠憩室出血的患者在急性消化道出血患者中占比例逐年升

高；而便血为症状的下消化道出血患者在早期难以判断出血部位，短时间内可能严重影响患者的生

命。能够快速、有效的急诊护理对于提高患者生存几率有着重要的意义。 
关键字  ：结肠憩室；急性出血；护理 
 
 
PU-3255  

急诊预检分诊对 STEMI 患者的应用效果分析 
 

许士海 
深圳市人民医院 

 
目的 疑似 ST 段抬高型心肌梗死的患者应在急诊科抢救室进行高度优先的分级。其中很多 STEMI
的患者因缺乏明显的症状或主诉不明的可能导致都会被分诊为Ⅲ级患者。通过调查明确我院 ST 段

心肌梗死诊断患者被分诊为Ⅲ级患者的重要因素。 
方法 2019 年 1 月至 2020 年 5 月对深圳市人民医院急诊科抢救室进行回顾性调查研究。我们收集

了有关患者的特征、急诊科抢救室分诊分级指征和住院后的数据。从电子数据库中提取数据文件

(n=150)。 
结果 显示了影响分诊过程中 STEMI 患者被分为Ⅲ级的关键因素的分析。患者的社会人口特征表明，

女性(OR=1.96，P=0.05)对分诊准确度具有统计学意义，以及既往患有冠心病患者 (P=0.01)是对分

诊准确具有统计学意义。可以得出分诊护士对患者的分诊级别与 STEMI 患者及时治疗结果和未及时

治疗结果之间的联系，即医生的可变时间、急诊科抢救室的总时间、急诊 -球囊扩张时间

（door-to-balloon）和住院死亡率。 
结论 分诊护士对在分诊过程中对患者的判断分级具有极端风险。所以在我们本次研究提供大量数

据，以确定影响决定将 STEMI 患者分诊为Ⅲ级患者的重要因素。 
关键字   胸痛；急诊科抢救室；ST 段抬高型心肌梗死 
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PU-3256  

视频回顾结合医护一体化查房 
在急诊严重创伤绿色通道患者救治中的应用 

 
达志、季学丽、张丽 

江苏省人民医院（南京医科大学第一附属医院） 
 
目的 探讨视频回顾结合医护一体化查房在急诊抢救室一级严重创伤绿色通道患者救治中的应用。 
方法 采用非随机对照方法，选取南京医科大学第一附属医院 2019 年 1 月-2020 年 12 月一级严重

创伤绿色通道患者 218 例，依据预检分诊信息化系统，2019 年 1-12 月 102 例一级严重创伤绿色通

道患者实施常规急诊治疗护理，通过护理记录单人为记录关键操作抢救用时，作为对照组，2020 年

1-12 月 116 例患者实施常规急诊治疗护理后，通过视频监控系统结合医护一体化查房回顾分析关键

操作抢救用时以及不足和改进之处，作为观察组。比较两组患者关键操作抢救用时、急诊转归时间、

抢救成功率以及患者满意率。 
结果 研究组在关键操作抢救用时（心电监护用时除外）、急诊转归时间、抢救成功率以及患者满意

率四个方面均优于对照组，差异具有统计学意义（P＜0.05）。 
结论 视频回顾结合医护一体化查房有利于提高急诊一级严重创伤绿色通道患者抢救时效性、抢救成

功率以及患者满意率，缩短患者转归时间，值得临床推广。 
关键字   视频回顾；医护一体化查房；严重创伤；绿色通道； 
 
 
PU-3257  

急诊患者胫骨平台骨折后疼痛及康复训练 
 

杨洁 
贵州医科大学附属医院 

 
目的 急诊患者胫骨平台骨折后疼痛及功能恢复康复训练的作用。 
方法   选入我院 2020 年 1 月-2020 年 12 月 42 例胫骨平台骨折患者，数字表法分组，常规护理组

用常规护理，早期护理康复训练组用早期护理康复训练。比较两组满意程度；术后疼痛持续时间、

术后住院天数；护理前后视觉模拟疼痛评分、膝关节 Lysholm 评分；胫骨平台骨折并发症发生率。 
结果   早期护理康复训练组满意程度、视觉模拟疼痛评分、膝关节 Lysholm 评分、术后疼痛持续

时间、术后住院天数、胫骨平台骨折并发症发生率方面相比常规护理组更有优势，P＜0.05。 
结论   胫骨平台骨折患者实施早期护理康复训练效果确切，可缓解疼痛和改善患者的关节功能。 
关键字   急诊胫骨平台骨折患者；术后疼痛；功能恢复；康复训练 
 
 
PU-3258  

Immediate enteral nutrition can accelerate recovery and be 
safe in mild acute pancreatitis: a meta-analysis of 

randomized controlled trials 
 

Qinghua Guo1、Xinyi Tian1、Weihong Wang2、Xiaotong Han1 
1. The First Affiliated Hospital of Hunan Normal University 

2. 湖南师范大学医学院 
 
Objectives  The effect of early enteral nutrition(EN) in patients with acute pancreatitis(AP) has 
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been confirmed. In recent years, some researchers provided new strategy that immediate EN was 
offered after admission. The effect and safety of immediate EN was unclear because of the 
different results among studies. The study aimed to implement the meta analysis of randomized 
controlled trials(RCT) to confirm the effect and safety between the immediate EN group and the 
early refeeding group.      
Methods    Four electronic databases including PubMed, EMBASE, the Cochrane Library and 
China National Knowledge Internet(CNKI) were searched from inception to July 2021. Endnote 
X7.0 software was used to manage all the relevant citations. Then data extraction and evaluation 
of risk of bias for included studies were performed after initial selection and full-text selection. All 
statistical analyses were performed by RevMan 5.3 software. 
Results    5 randomized controlled trials(RCT) involving 372 patients were included in the 
present study. The meta analysis revealed that immediate enteral nutrition(EN) after admission in 
patients with AP could significantly decrease the length of hospital stay(LOHS)(Mean 
difference[MD] =2.57, 95% confidence interval [CI] = 0.41-4.72) and the intolerance of feeding(risk 
ratio[RR]=0.78, 95%CI=0.63-0.95), compared with early refeeding. But immediate EN couldn’t 
significantly decrease the incidence of readmission after discharging(RR=0.51, 95%CI=0.12-2.27), 
the incidence of progression to severe pancreatitis(RR=0.76, 95%CI=0.15-3.76), the incidence of 
complications(RR=1.12, 95%CI=0.50-2.49) and the values of C-reactive protein(CRP) and 
leukocyte counts (MD=1.05, 95%CI=0.15-2.26 and MD=0.11, 95%CI=0.59-0.80), compared with 
early refeeding. 
Conclusions    Compared with early refeeding, immediate EN after admission could safely 
reduce LOHS and intolerance of feeding in patients with AP. 
Key words   immediate; enteral nutrition; mild acute pancreatitis; meta analysis 
 
 
PU-3259  

后疫情时代急诊科护士职业承诺与社会支持现状及关系研究 
 

郭清华、田馨怡、肖慧英、张奇、钟蓉 
湖南省人民医院 

 
目的 分析后疫情时代急诊科护士职业承诺及社会支持现状水平，并探讨两者间的相关性。 
方法    采用便利及整群抽样法，抽取 462 名急诊科护士作为研究对象。采用一般情况调查表、护

士职业承诺量表、社会支持评定量表进行调查。 
结果   本研究中职业承诺量表总得分为(83.25±12.79)分，处于中等偏高水平；其中情感承诺得分

最高（22.12±4.48），机会承诺得分最低（11.20±2.55）。社会支持评定量表总得分为(40.81±7.99)
分，主观支持（23.58±5.06）得分最高。不同年龄、政治面貌、工作年限、职称、婚姻状况护士社

会支持得分比较，其差异均有统计学意义（P＜0.001）；不同的学历、聘用方式、月收入护士社会支

持得分比较，差异有统计学意义（P＜0.05）；护士职业承诺总分与社会支持总分呈正相关（P＜0.05）。 
结论   加强对护士的社会支持，有助于提升护士职业承诺水平，建议管理者结合本专科工作特点，

帮助护士掌握可利用的社会支持资源，营造良好的工作环境和氛围，更好的提升急诊科护士应对突

发公共卫生事件的能力。 
 关键字   后疫情时代 护士 职业承诺 社会支持 相关性 
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PU-3260  

急诊科护士自我同情对职业倦怠的影响：基于复原力的中介作用 
 

郭清华、田馨怡 
湖南省人民医院 

 
目的 探讨复原力与急诊科护士自我同情和职业倦怠作用关系及其中介效应。  
方法   2020 年 12 月-2021 年 4 月，采用简单随机抽样法选取湖南、广东、海南、北京地区 7 家三

级甲等医院的 402 名急诊科护士作为研究对象。采用自行设计的一般资料问卷、心理弹性量表

（CD-RISC）、自我同情量表（SCS）、职业倦怠量表进行问卷调查，分析其相关关系及中介效应。 
结果   结果显示自我同情与职业倦怠呈显著负相关（P＜0.01），自我同情与心理弹性呈显著正相关

（P＜0.01），心理弹性与职业倦怠呈显著负相关（P＜0.01）。复原力是自我同情与职业倦怠的中介

变量，中介效应占总效应的 33.57%。 
结论   复原力作为中介变量，间接影响急诊科护士自我同情与职业倦怠的关系，建议临床护理管理

者应重视护士心理复原力水平的培养，帮助护士调动自身资源及环境资源等“保护性因子”，激发出较

高水平的复原力，进而减轻护士职业倦怠。 
关键字   急诊科护士；自我同情；复原力；职业倦怠；中介作用 
 
 
PU-3261  

疫情期间基于微信视频号的直播教学法在急诊科的应用 
 

刘丽丽、应珊珺、 张莲娜、胡洁莹、徐清岚、 钟子未、 杨磊 
宁波泌尿肾病医院 

 
目的    疫情期间基于微信视频号的直播教学法在急诊科医护中的应用 。 
方法    需选取 2020 年 1 月—2021 年 4 月本院的 100 名 急诊科医护为本次研究活动的对象，

并遵循随机数字表法将其分为对照组（50 名）与试验组（50 名），对照组需采用传统教学法，而试

验组可借微信视频号的直播教学法，对比两组的理论知识、实践操作能力、临床思维能力以及师生

满意度。 
结果    两组在分组学习前的理论知识评分、实践操作能力评分、临床思维能力评分无统计学差异，

P ＞ 0.05，分组学习后试验组的理论知识评分、实践操作能力评分、临床思维能力评分均大于对照

组，P ＜ 0.05 ；采用不同教学方法后，试验组的教员满意度评分与学生满意度评分均大于对照组，

P ＜ 0.05 
结论    在疫情期急诊科护生教学中借助微信视频号的直播教学法，有助于增强护生临床技能，丰

富其理论知识，提升教学质量，提高医务人员的兴趣。 
关键字  疫情期间；微信视频号的直播教学法 ；急诊科医护；教学质量 
 
 
PU-3262  

老年胆石症患者内镜下逆行胰胆管造影治疗的围手术期护理 
 

何艳丽 
广西南宁市第一人民医院 

 
目的 总结 12 例老年胆石症患者内镜下逆行胰胆管造影治疗的护理经验，为老年胆石症患者术后康

复提供依据。 
方法   术前分别做好患者及家属的心理干预；术后做好鼻胆管的护理、重视并发症的观察、饮食护
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理及健康宣教。 
结果 本组 12 例均治愈出院。 
结论 老年胆石症患者内镜下逆行胰胆管造影围手术期的精心护理对治疗转归有很大帮助。 
关键字 老年人；ERCP；围手术期护理 
 
 
PU-3263  

胸痛中心急诊护理流程改进对低危胸痛诊疗的影响 
 

吕佳、黄赣英、傅蓉、沈小玲、胡娜琼、方雯雯 
杭州市第一人民医院 

 
目的 探讨在胸痛中心建设期间，急诊护理流程改进后对低危胸痛患者诊疗效果的影响。 
方法 对在我院胸痛中心建设前后于急诊科就诊的低危胸痛患者进行统计分析，胸痛中心建设期间共

记录低危胸痛患者共 448 例，作为对照组。胸痛中心建设完成及流程改进后，低危胸痛患者共 839
例，作为实验组，分别比较两组间患者于急诊科就诊的具体病种及就诊相关时间。 
结果 和对照组比较，实验组患者等待就诊时间、完成肌钙蛋白时间、心电图完成时间均显著缩短

（P<0.01），于急诊科就诊总时间无显著差异，在亚组分析中，1-3h 完成就诊组就诊时间显著缩短

（P=0.17）。 
结论 胸痛中心建设中护理流程优化可以更高效评估胸痛的风险，缩短低危胸痛患者就诊时间，提高

医疗效率，节约医疗资源。 
关键字 低危胸痛；急诊科；护理流程 
 
 
PU-3264  

人文关怀 ICU 护理对急性重症胰腺炎患者负性情绪的影响探讨 
 

蒋娟 
山东大学第二医院 

 
目的 探讨人文关怀 ICU 护理对急性重症胰腺炎患者负性情绪的影响。 
方法   研究人员选取我院 2019 年 4 月到 2020 年 6 月共收治的 80 名急性重症胰腺炎患者作为研

究对象，参与本次研究的病人均进行分组讨论，其中使用常规护理的方式的病人为对照组，使用人

文关怀护理方式的病人为实验组。 
结果   结果对比分析观察指标数据，显示医治前两组病人焦虑抑郁情绪评分差距不大，但是在护理

3 天和 5 天后两组评分存在明显差异；从护理满意度的角度进行分析，实验组病人的护理满意度为

90.00%。对照组病人的护理满意度为 70.00%，组间差异对比均具有统计学意义（p＜0.05）。 
结论   人文关怀护理与常规的护理对比，重症监护室病人急性胰腺炎的发生明显降低并且各项指标

均有所改善，具有较高的推广价值。 
关键字   人文关怀护理；重症监护病房；急性胰腺炎；干预效果 
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PU-3265  

1038 例新冠肺炎相关病例调派急救转运体会 
 

李飞妮 
沈阳急救中心 

 
目的 科学合理调派新冠肺炎相关病例急救转运任务 
方法 1.与指挥中心分开调派    沈阳急救中心采用疫情转运独立调派车辆、独立配备转运人员、车辆、

物资，确保疫情转运安全、高效运行。 
2.精准调派    转运组调度员将急救车组分为单纯转运、一般救治、危重症救治三种情况；轻症患者

由 1 名驾驶员单独完成；一般患者由 1 名医生、1 名驾驶员两人共同完成；急危重症由 2 名医生、1
名护士、1 名驾驶员，共同完成抢救任务。 
3.增加人员班次    转运小组由日间 2 组增加到 5 组。执行任务车辆进入洗消流程，马上开启备用车

辆继续执行任务，提高转运车组效率，最大限度满足疫情转运需求。 
4.及时调整定点收治医疗机构  增加皮肤科、烧伤科隔离门诊。 
结果   在 1038 例疫情相关病例转运中，患者无院感情况发生，无急救人员感染情况发生。 
结论 1.与日常急救分开调派，提高效率。   采用疫情转运与日常急救分开调派，缩短指挥中心流调

和排查时间。  
2.根据封闭社区居民情况增设社区志愿者配合搬运。    联合社区志愿者共同完成危重患者搬运工

作，提高转运工作效率。 
3.及时增设定点收治医疗机构，精准转运。    针对性开设烧伤、皮肤、血液透析等隔离门诊，满足

市民就医需求，同时也为急救中心疫情转运节约了时间。 
4.急救车集中管理，保证消毒时间。   日 5 台急救车辆值班外，派 5 辆救护车进入编组，洗消后急

救人员将完成消毒的急救车开出，为危重患者救治争取时间。 
关键字    
 
 
PU-3266  

指外伤腱鞘内阻滞与传统指神经阻滞  
局麻效果比较的随机对照研究 

 
梁位流 

河南省新乡市中心医院 
 
目的 比较对指外伤患者行腱鞘内阻滞与传统指神经阻滞两种不同麻醉方法的麻醉效果。 
方法   选择急诊手指外伤患者，用抛硬币法随机分为腱鞘内阻滞组与传统指神经阻滞组。有同一试

验人员实施所有麻醉，对患者及结果评估者设盲，采用标准 10 厘米视觉模拟评分（VAS）法评估两

种麻醉方法在注射过程中引发的疼痛程度及麻醉失败率。 
结果   共纳入指外伤患者 253 例（289 指），其中传统指神经阻滞组 132 例（142 指），腱鞘内阻

滞组 121 例（147 指），除 3 例（5 指）分别因醉酒未能评价结局外，两种麻醉方法在麻醉过程中引

发的疼痛差异无统计学意义（P>0.05）,麻醉失败率差异有显著性（P<0.05）。 
结论   腱鞘内阻滞与传统指神经阻滞时所引发的疼痛程度相当，且操作更简单，适用于指外伤患者

手指掌指横纹以远掌侧及末节背侧的麻醉。对于损伤累积手指近节及中节背侧或拇指背侧的患者，

适于行传统的指根神经阻滞。 
关键字   手指外伤    指神经阻滞麻醉   腱鞘内阻滞麻醉 
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PU-3267  

丘脑出血预后不良的相关因素分析 
 

任思颖 1、王钰 2、伍国锋 1、毛远红 1、王丽琨 1 
1. 贵州医科大学附属医院 

2. 贵州医科大学 
 

目的  探讨包括计算机断层扫描 (Computed Tomography,CT）观察到的丘脑出血部位及临床资料

对患者预后的影响。 
方法  回顾性分析 2014 年 01 月 01 日至 2020 年 09 月 31 日于贵州医科大学附属医院急诊神经科

住院的自发性丘脑出血患者，经纳入标准及排除标准筛选后，共有 234 例患者入组。 
结果   
1.根据多因素 logistic 回归发现丘脑出血部位是神经功能预后的有效预测指标。丘脑外侧部预后较好

（60%），丘脑后部预后好的患者比例显著低于丘脑外侧部（P<0.05），次要结果：6 个月神经功能

预后评分（mRS 评分、ADL 评分）在除全丘脑外各部位之间存在显著性差异，出院时死亡事件发生、

出院时肺部并发症、心律失常、消化道出血、6 个月死亡患者比例等发生率方面各部位之间比较无

明显差异（P>0.05）。 
2.单因素及多因素 logitic 回归分析发现，入院时 Graeb 脑室系统评分、梗阻性脑积水的发生、入院

随机末梢血糖为丘脑出血神经功能预后的预测因素， 
结论     
1.丘脑外侧部出血具有较好的临床预后，丘脑后部出血神经功能预后差。 
2.Graeb 脑室系统评分、梗阻性脑积水及入院时血糖均是神经功能预后的有效预测指标。 
关键字      丘脑出血；头颅 CT；丘脑出血分型；预后 
 
 
PU-3268  

Circulating bioactive adrenomedullin as a marker of severe 
acute pancreatitis 

 
Xinke Su、Shaojing Wang、Min Huang、Wei Guan、Ling Fang 

Xiangyang Central Hospital, Affiliated Hospital of Hubei University of Arts and Science 
 
Background  Adrenomedullin is a vasoactive hormone, elevated plasma adrenomedullin is 
detected in sepsis, but the association between circulating bioactive adrenomedullin (bio-ADM) 
levels and acute pancreatitis (AP) has not been fully researched.  
 Methods  In this retrospective observational study, bio-ADM levels were analyzed in adult 
patients admitted to ICU during 2018-2020. The primary aim of this study was to investigate: (1) 
the different bio-ADM levels among varying degrees of AP; (2) the association between bio-ADM 
levels and 30-day mortality.  
 Results   Bio-ADM in 1006 consecutive patients were analyzed; 92 patients fulfilled the AP 
criteria of whom mild, moderate and severe AP were 19, 16, and 57, respectively. The median 
bio-ADM was 40 pg/mL in the entire ICU population and 55 pg/mL in AP patients. The different 
bio-ADM levels in mild, moderate and severe AP were 38 pg/mL, 42 pg/mL and 63 pg/mL, 
respectively. There were significant differences in bio-ADM levels between severe AP and the 
other two subgroups, but the difference between mild subgroup and moderate subgroup was not 
significant. Elevated bio-ADM was associated with an increased 30-day mortality with OR of 1.21 
(95% CI 1.07-1.38), the association with mortality remained after additional adjustment for severity 
of disease. 
 Conclusions    
Baseline levels of bio-ADM were strongly elevated in severe AP, but there was no significant 
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difference between mild AP and moderate AP. Elevated bio-ADM was associated with an 
increased 30-day mortality in AP patients, the association with mortality remained after additional 
adjustment for severity of disease. 
Key words adrenomedullin, bioactive adrenomedullin, acute pancreatitis, severe acute 
pancreatitis 
 
 
PU-3269  

创伤多学科诊疗团队 
在急诊严重多发伤患者绿色通道救治中的应用 

 
黄敏 

襄阳市中心医院 
 
目的 探讨创伤多学科诊疗团队在急诊严重多发伤患者绿色通道救治中的临床价值。 
方法   以襄阳市中心医院成立创伤多学科诊疗团队（multi-disciplinary team， MDT）为时间分界

点。对 184 名严重多发伤患者临床资料进行回顾性分析，分为对照组与观察组。对照组选取 2017
年 2 月-2018 年 2 月急诊科抢救室接诊的严重多发伤患者 89 例，损伤严重评分（ISS 分数）≥25 分

(ISS<16 分者为轻伤，≥16 分者为重伤，≥25 分者为严重伤)，采用传统急诊救治模式实施诊治；观

察组选取 2019 年 2 月-2020 年 2 月医院成立创伤 MDT 后救治的严重多发伤患者 95 例，采用团队

工作救治模式。比较两组患者颈椎固定用时、气道管理用时、医生反应时间、建立静脉通路用时、

备血用时、进入急诊-病房（手术室）总时间等时间指标，以及抢救成功率。 
结果   在基线资料一致的前提下，两组颈椎固定用时、气道管理用时、医生反应时间、建立静脉通

路用时、备血用时对比无差异性(P>0.05)；研究组抢救成功率和进入急诊-病房（手术室）总时间明

显优于对照组，差异有统计学意义(P<0.05)。 
结论   创伤 MDT 团队工作模式能够降低严重多发伤患者在急诊滞留时间，早期实现损伤控制，显

著改善患者预后，值得临床推广。 
关键字   多学科诊疗；多发伤；效果分析 
 
 
PU-3270  

IL-6 knockout alleviates inflammatory response and 
improves acute lung injury via regulating macrophage 

polarization in sepsis 
 

Jinxin Zhang、Kuo Shen、Jiangang Xie、Junjie Li、Wen Yin 
Department of Emergency, Xijing Hospital, Fourth Military Medical University 

 
Background  Sepsis is a fatal disease with a high rate of morbidity and mortality, during which 
acute lung injury is the earliest and most serious complication. Macrophage plays a crucial role in 
the initiation and progress of sepsis. This study meant to explore the effect of IL-6 knockout in CLP 
induced sepsis.  
Methods In this study, cecal ligation and puncture (CLP) was performed on wildtype and 
interleukin 6 (IL-6) knockout C57 mice. General condition and death rate of sepsis mice were 
observed. organ samples (lungs, livers, kidneys and hearts) and serum were collected for 
histology observation and inflammatory cytokine detection. Lung tissue injury detection were 
conducted via lung injury score, wet/dry ration and protein concentrations measurement of 
Bronchoalveolar lavage fluid (BALF). In in vivo studies, RAW264.7 macrophages were transfected 
with IL-6 specific siRNA and treated with LPS. After exposed to IL-6 specific siRNA and LPS, 

1662 

 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                       论文汇编 

expression of inflammatory cytokines interleukin 1 (IL-1), tumor necrosis factor-α (TNF-α), IL-6 
and interleukin 10 (IL-10) were detected by RT-qPCR, concentration of IL-1 and TNF-α in culture 
supernatant were detected by ELISA and M1 and M2 markers were detected by western blot and 
flow cytometry.  
Results We constructed CLP induced sepsis models and found that inhibition of IL-6 could 
improve general condition and death rate of sepsis mice. Mice in IL-6 knockout group display 
improved tissue damage, especially in the lung tissue. IL-6 knockout relieved inflammatory 
cytokines storm in both serum and bronchoalveolar lavage fluid while polarized macrophage to an 
anti-inflammatory M2 phenotype. In cell model, inhibition of IL-6 could alleviate LPS induced 
expression of inflammatory cytokines IL-1, TNF-α, and IL-6 in macrophages. Western blot and 
Flow cytometry results indicated that expression of M1 markers (iNOS and CD86) in LPS 
stimulated macrophages were significantly declined while M2 (Arg-1 and CD206) were enhanced 
when expression of IL-6 was blocked. 
 Conclusion   Inhibition of IL-6 alleviated LPS induced inflammation and exerted protective 
effect in sepsis via regulating macrophage function and polarization. 
Key words   Macrophage; Sepsis; Inflammation; IL-6 
 
 
PU-3271  

腹部提压心肺复苏在心脏骤停患者抢救中的应用 
 

李从圣、杨静、王勇、朱毅、倪婳、郝玉瑜 
合肥市第一人民医院 

 
目的 探讨腹部提压心肺复苏（ALC-CPR）对于存在标准心肺复苏（STD-CPR）禁忌证心脏骤停（CA）
患者的初期复苏效果。 
方法 回顾性分析 2017 年 1 月至 2019 年 12 月我院急诊科应用 ALC-CPR 成功抢救 CA 患者的临床

资料，记录患者复苏前及自主循环恢复（ROSC）30 分钟血流动力学及呼气末二氧化碳分压

（PETCO2）指标。 
结果 共纳入 11 例经 ALC-CPR 成功抢救并收住重症监护病房（ICU）的 CA 患者，与复苏前比较，

ROSC30 分钟收缩压[(SBP), 111.27±30.12vs 0]、舒张压[(DBP), 63.27±15.17vs 0]、平均动脉压 
[(MAP), 66.15±10.45 vs 0]、心率[(HR), 116.05±18.60 vs 0]、脉搏血氧饱和度[(SPO2), 95±4.5vs 
42±3.2]及呼气末二氧化碳分压[(PETCO2), 25.69±5.26 vs 9.53±4.67]均较复苏前显著升高（P 均

<0.05）。 
结论 对于存在 STD-CPR 禁忌证的 CA 患者，ALC-CPR 是一种很好的选择。 
关键字 心脏骤停  腹部提压心肺复苏  心肺复苏 
 
 
PU-3272  

三七总皂苷对猪心肺复苏后脑损伤的影响及机制研究 
 

陈启江 1、王平 1、王才木 1、金伟盛 1、陈闯 2 
1. 宁海县第一医院 

2. 浙江医院 
 
目的 探讨三七总皂苷（PNS）减轻心肺复苏后脑损伤的作用及机制。 
方法 21 头白猪随机分为假手术组（S 组）、CPR 组和 PNS 组，每组 7 头。假手术组只进行动物准

备，其它两组通过电刺激诱发心室颤动 8 min、然后 CPR 5 min 的方法建立 CPR 模型。于复苏后 5 
min 时，PNS 组经腹腔注射 50mg/kg PNS，另两组给予等量溶媒。于复苏后 1h、3h、6h、24h 时，

采集静脉血检测神经元特异性烯醇化酶（NSE）与 S100B 蛋白（S100B）的血清水平。于复苏后
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24h 时，进行神经功能缺损评分（NDS），然后获取大脑皮层组织，应用免疫组织化学法检测

caspase-12 和 caspase-3 的表达水平，TUNEL 法评估神经元细胞凋亡指数（AI）。 
结果 与 S 组相比，CPR 组和 PNS 组出现复苏后脑损伤，表现为复苏后 3h、6h 与 24h 时血清 NSE
与 S100B 浓度增加、24h 时 NDS 评分升高（均 P<0.05）。与 CPR 组相比，PNS 组在复苏后 6h 与

24h 时血清 NSE 与 S100B 浓度下降、24h 时 NDS 评分降低（均 P<0.05）。组织分析显示，与 S 组

相比，CPR 组和 PNS 组复苏后脑组织 caspase-12 和 caspase-3 蛋白水平、AI 值均增加；与 CPR
组相比，PNS 组 caspase-12 和 caspase-3 蛋白水平、AI 值均减少（均 P<0.05）。 
结论 PNS 能通过抑制内质网凋亡途径而减轻复苏后脑损伤。 
关键字 心肺复苏；脑损伤；三七总皂苷；内质网应激；凋亡 
 
 
PU-3273  

标准化气道管理 
在急诊口腔颌面部创伤患者气道保护中的临床应用价值 

 
胡艳凤 

襄阳市中心医院 
 
目的 探讨标准化气道管理在急诊口腔颌面部创伤患者气道保护中的临床应用价值。 
方法   回顾性分析我院 2019 年 1 月~2020 年 1 月收治的 184 例口腔颌面部创伤急诊入院患者。其

中男性 106 例，女性 78 例，年龄 8~56 岁。184 例患者中，口腔颌面复合伤 101 例，下颌骨骨折

62 例，上颌骨骨折 16 例，颧弓骨折 5 例。所有病例均经 X 线或 CT 检查确诊。患者急诊入抢救室

后，配备急诊专用气道管理车，迅速清理口腔气道、维持气道畅通并给予吸氧，同时开放静脉，持

续监测血压、心电图、血氧饱和度。根据患者的情况、损伤的部位、严重程度及手术方式，选择插

管方式和径路(经口插管、经鼻插管或气管造口术)，气管插管后选择合适呼吸机辅助呼吸模式，常规

监测气道压和呼气末 CO2 分压。 
结果   184 例患者中，72 例在清醒下行气管插管，39 例在麻醉诱导后实施气管插管。其中 18 例

经鼻插管，20 例经口插管，另 1 例插管失败后行气管切开。其余 73 例患者实施鼻导管吸氧或面罩

吸氧处理。所有患者均顺利转入病房或者中心手术室，转运期间无气道误吸、缺氧事件或死亡病例

发生。 
结论   急诊口腔颌面部创伤患者气道情况多变，诸多临床病理情况都可能导致患者发生通气、氧合

不足，甚至死亡。临床应强化 “标准化”的急诊气道管理预案，及时有效的气道管理能显著改善预后，

降低病残率和病死率。 
关键字   气道管理；口腔颌面部创伤；急诊；护理 
 
 
PU-3274  

基于马斯洛需要层次理论的护理管理 
对急诊科姑息治疗患者自我效能及生活质量的影响 

 
景婕黎 

襄阳市中心医院 
 
目的 探讨基于马斯洛需要层次理论的护理管理对急诊科姑息治疗患者自我效能及生活质量的影响。 
方法   选取 2020 年 5 月至 2021 年 5 月我院急诊综合病房收治的姑息治疗患者 64 例为研究对象，

采用随机数字表法分为对照组和观察组各 32 例。两组患者性别、年龄等一般资料比较，差异无统计

学意义(P＞0.05) ，具有可比性。对照组给予患者实施常规护理，观察组在对照组基础上给予基于
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马斯洛需要层次理论的护理管理，观察期为两周。对比两组患者两周后的自我效能［一般自我效能

量表（GSES）］、自护能力［自护能力测定量表（ESCA）］、生活质量水平［癌症患者生命质量测定

量表（QLQ-C30）］和睡眠情况［匹兹堡睡眠质量指数量表（PSQI）］差异。 
结果   两组患者住院期间 GSES 量表评分、ESCA 量表评分、QLQ-C30 量表各项评分较护理前均

有显著上升（P<0.05）,且观察组明显高于对照组（P<0.05）,两组患者 PSQI 量表各项指标水平较

护理前均有显著下降（P<0.05）,且观察组各项指标水平明显低于对照组（P<0.05）。 
结论   马斯洛需要层次理论将需要由低层次向高层次排列，分成生理的需要、安全的需要、情感与

归属的需要、尊重的需要和自我实现的需要。基于马斯洛需要层次理论的护理管理能够显著提升急

诊科姑息治疗患者自我效能，提高其生活质量及睡眠质量水平。 
关键字   马斯洛需要层次理论；姑息治疗；护理管理；生活质量 
 
 
PU-3275  

Non-invasive ventilation alternating with high flow nasal 
cannula versus high flow nasal cannula alone after 

extubation in SARS-CoV-2 ARDS patients: a post hoc 
analysis of a randomized controlled trial 

 
Xinke Su、Min Huang、Wei Guan、Ling Fang、Fengsheng Cao 

Xiangyang Central Hospital, Affiliated Hospital of Hubei University of Arts and Science 
 
Background  Non-invasive ventilation (NIV) applied immediately after extubation may prevent 
reintubation in patients at high-risk of extubation failure. To date, no study has shown decreased 
risk of reintubation with prophylactic NIV after extubation among patients with SARS-CoV-2 ARDS. 
We hypothesized that prophylactic NIV after extubation may decrease the risk of reintubation in 
SARS-CoV-2 ARDS patients as compared with high flow nasal cannula (HFNC).  
 Methods  We performed a post hoc subgroup analysis of SARS-CoV-2 ARDS patients included 
in a multicenter, randomized, controlled trial comparing prophylactic use of NIV alternating with 
HFNC versus HFNC alone immediately after extubation. 
 Results  Among the 342 patients included in the original study, 180 patients treated with NIV 
alternating with HFNC and 162 patients treated with HFNC alone. The reintubation rate was 5% (9 
out of 180 patients) with NIV and 11% (18 out of 162 patients) with HFNC alone [difference-6% 
(95% CI -11% to -3%); p = 0.01]. Whereas reintubation rates were significantly lower with NIV than 
with HFNC alone at 72 h and until ICU discharge, mortality in ICU did not differ between groups: 
41% (74/180) with NIV vs. 45% (73/162) with HFNC [difference -4% (95% CI -14% to 7%); 
p = 0.44]. 
 Conclusions  In SARS-CoV-2 ARDS patients, prophylactic NIV alternating with HFNC 
significantly decreased the risk of reintubation compared with HFNC alone. 
Key words   non-invasive ventilation, high flow nasal cannula, SARS-CoV-2, extubation 
 
 
PU-3276  

急诊外科急危重症-肠梗阻研究进展 
 

陈哲远 1,2、韩晓 1,2、金红旭 2 
1. 中国医科大学研究生院 

2. 北部战区总医院急诊医学科 
 
目的 肠梗阻是急诊外科急腹症中常见的一种疾病，大约可以占其 15-20%。随着临床对肠梗阻认识
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不断深入，肠梗阻诊断、治疗，以及疾病病情评估的相关指标都有了一些新进展，本文旨在归纳总

结目前肠梗阻诊疗的新进展。 
方法   通过检索中英文数据库查询目前肠梗阻诊治以及病情评估文献。 
结果 通过详细询问病史、体格检查，并给予相关辅助检查，肠梗阻诊断并不是一件难事。目前除绞

窄性肠梗阻外的大部分肠梗阻治疗依然首选一般保守治疗，在保守治疗期间反复体格检查，动态复

查相关炎性指标及感染指标等检验检查来评估病情发展，若 72 小时内病情依然无缓解并且存在加重

趋势，应当及时给予外科干预，具体手术方式应该根据具体病情来选择。 
结论   绞窄性肠梗阻及闭襻性肠梗阻需要及时外科干预，手术方式应该根据实际情况选择，其余类

型肠梗阻一般经过密切监护，一般保守治疗即可康复，保守治疗期间应当密切评估病情变化。 
关键字 急腹症；肠梗阻；研究进展 
 
 
PU-3277  

Clinical Characteristics and Prognosis of 218 Patients With 
COVID-19: A Retrospective Study Based on Clinical 

Classification 
 

xiquan yan1,2、Xiaotong Han1、Fang Chen1、Yimin Zhu1 
1. Hunan Provincial People's Hospital 

2. 湖南师范大学生命科学学院 
 

Objective Coronavirus disease 2019 (COVID-19) is an emerging infectious disease that has 
spread worldwide.  
Methods  This was a retrospective case series involving 218 patients admitted to three tertiary 
hospitals in the Loudi, Shaoyang, and Xiangtan areas of China from January 21 to June 27, 2020, 
who were confirmed by RT-PCR to have SARS-CoV-2. The patients’ clinical characteristics, 
laboratory results, treatments, and prognoses based on clinical classification were recorded. Poor 
outcome was defined as admission to an ICU, the use of mechanical ventilation, or death.  
Results    The patients were classified into four clinical groups based on disease severity, 
namely mild (10/218, 5%), moderate (146/218, 67%), severe (24/218, 11%), or critical (14/218, 
6%); 24 (11%) asymptomatic cases were also included in the study. The most common symptoms 
were self-reported cough (162/218, 74%), fever (145/218, 67%), sputum production (99/218, 45%), 
and fatigue (77/218, 35%). Among the 218 patients, 192 (88%) received lopinavir/ritonavir and 
interferon-alpha inhalation, and 196 (90%) patients received traditional Chinese medicine. Among 
the severe and critical patients, 25 (11%) were admitted to an ICU with or without mechanical 
ventilation, and one patient died. The presence of diabetes [relative risk (RR), 3.0; 95% CI, 
1.3-6.8; p = 0.007) or other comorbidities (RR, 5.9; 95% CI, 1.9-17.8; p = 0.002) was 
independently associated with poor outcome. To date, 20 (9%) patients have retested positive for 
SARS-CoV-2 RNA after recovering and being discharged.  
Conclusion  The majority of patients in this case series were clinically classified as having 
moderate COVID-19. Older patients tended to present with greater levels of clinical severity. The 
prognosis for patients who were elderly or had diabetes or other chronic comorbidities was 
relatively poor. 
Key words COVID-19; clinical characteristics; clinical classification; prognosis; treatment. 
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PU-3278  

Duration of SARS-CoV-2 viral RNA in asymptomatic carriers 
 

xiquan yan1,2、xiaotong Han1、Yimin Zhu1 
1. Hunan Provincial People's Hospital 

2. 湖南师范大学生命科学学院 
 
Coronavirus disease 2019 (COVID-19) is an emerging infectious disease that was first reported in 
Wuhan, China, and which has subsequently spread worldwide. Zhang and colleagues reported 
in Critical Care, providing evidence that asymptomatic carriers can transmit COVID-19. To our 
knowledge, no study comprehensively investigated the duration of severe acute respiratory 
syndrome coronavirus 2 (SARS-CoV-2) viral RNA in asymptomatic carriers.We present 
SARS-CoV-2 qRT-PCR results of all respiratory samples from 24 asymptomatic carriers with 
COVID-19 at the Loudi Central Hospital, Shaoyang Central Hospital, and Xiangtan Central 
Hospital in Hunan province, China. Respiratory samples were collected every 1–2 days until two 
sequential negative results were obtained. We obtained epidemiological and demographic data, 
as well as clinical features. The study has been approved by the ethics commission of each 
participating hospital. Written informed consent was obtained from the patients. 
From January 29 to February 24, 2020, we enrolled 24 asymptomatic carriers. Respiratory 
samples were collected from all of them. The mean SARS-CoV-2 RNA carriage period, defined as 
the interval from the day of exposure to the first day of continuous negative tests, was 22.0 days 
(SD 7.1). The mean positive RNA test period, defined as the interval from the first day of positive 
nucleic acid tests to the first day of continuous negative tests, was 7.9 days (SD 3.5). The full 
disease course of the 24 patients with respiratory samples that were positive for SARS-CoV-2 
RNA is shown in Fig. 1. Notably, patient 2 carried SARS-CoV-2 viral for 32 days continuously after 
exposure to COVID-19 and tested positive for viral RNA in the respiratory sample for 13 days after 
first positive test onset. 
The results indicate that asymptomatic human can carry SARS-CoV-2 viral RNA after exposure to 
COVID-19, and the carriage seems long-lived. Yet, the viability of SARS-CoV-2 detected on 
qRT-PCR in carriers remains to be proved by means of viral culture. Due to limited resources, we 
did not perform these tests. Further study is needed to determine the potential for and mode of 
contagion of asymptomatic carriers to develop more scientific control strategies. 
The long duration of asymptomatic infection with SARS-CoV-2 may warrant a reassessment of 
quarantine as the current outbreak. And it is of great public health significance to strictly monitor 
close contacts via multiple nucleic acid screenings to contain potential outbreaks. 
Key words   SARS-CoV-2, COVID-19, Asymptomatic carriers, Viral RNA, qRT-PCR 
 
 
PU-3279  

急诊抑郁症自杀患者采取叙事共情护理 
对其情绪与治疗依从性的影响研究 

 
胡梦冰 

河南省人民医院 
 
目的  探究叙事共情护理对急诊抑郁自杀患者情绪与治疗依从性的影响。 
方法 依据随机数字表法将 2018 年 1 月至 2018 年 12 月期间收治的 58 例患者，设为对照组，实施

常规护理与心理疏导，；2019 年 1 月至 2019 年 12 月期间收治的 58 例患者设为观察组，给予叙事

共情护理。对比两组患者心理状态、社会功能与依从性方面的差异。 
结果 两组抑郁患者治疗前的抑郁与幸福感评分相比（P>0.05），质量后两组抑郁得分均较治疗前下

降，幸福感得分均提高（P<0.05），但观察组抑郁得分低于对照组（P<0.05），幸福感得分高于对照
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组（P<0.05） 
结论   叙事共情护理能够显著改善急诊抑郁症自杀患者的抑郁状态，提高其生活幸福感、睡眠质量

以及治疗依从性。 
关键字   急诊科；抑郁症；自杀；叙事护理；共情护理；抑郁心理；社会功能；依从性 
 
 
PU-3280  

人工胸外按压训练器在急诊新入职护士急救培训中的应用效果 
 

胡梦冰 
河南省人民医院 

 
目的 研究急诊科新入职护士急救培训中应用人工胸外按压训练器的效果。 
方法  以我院急诊科 2018 年 1 月至 2019 年 3 月新入职护士 146 名为研究对象，按照数字表随机表

法分为观察组与对照组各 73 例。两组均使用同一型号规格的模型人进行胸外按压训练，但观察组使

用人工胸外按压训练器进行训练。使用电脑记录两组护士按压的频率、深度以及胸廓回弹情况并对

比。 
结果 两组护士胸外按压频率相比无明显差异（P>0.05），第 5 循环按压深度深于对照组（P<0.05），
胸廓回弹个数大于对照组（P<0.05），按压频率与按压深度达标率高于对照组（P<0.05）。 
结论 人工胸外按压训练器能够提高急诊新入职护士的心肺复苏培训效果，提高胸外按压质量。 
关键字    
 
 
PU-3281  

嗜铬细胞瘤危象一例及文献复习 
 

季宪飞、从木林、刘东兴、胡波、宋建涛、商德亚 
山东第一医科大学附属省立医院 

 
目的 嗜铬细胞瘤和副神经节瘤是一种少见的内分泌疾病，而嗜细胞瘤危象发病凶险，死亡率高，临

床容易误诊误治，应引起急诊医师的重视。 
方法 结合我科收治的一例严重的嗜铬细胞瘤危象病人，高、低血压交替发作，结合文献、指南详细

阐述嗜铬细胞瘤危象的诊断和治疗，分享我们的经验和心得体会。 
结果 本例嗜铬细胞瘤危象病人从临床表现、血尿儿茶酚胺和代谢物浓度异常升高、肾上腺 MRI+强
化扫描及手术、病理均支持嗜铬细胞瘤危象的诊断。 
结论 嗜铬细胞瘤危象发生率约占嗜铬细胞瘤的 10%,临床表现可为严重高血压或 高、低血压反复交

替发作;出现心、脑 、肾 等多器官系统功能障碍,如心肌梗死、心律失常、心肌病、心源性休克; 肺
水肿 、急性呼吸窘迫综合征(ARDS); 脑血管意外、脑病、癫痫; 麻痹性肠梗阻、肠缺血; 肝、肾功

衰竭等;严重者导致休克,最终致呼吸、循环衰竭死亡。PPGL 危象可因大量 CA 突然释放而发生,也可

因手术前或术中挤压、触碰肿瘤、使用某些药物(如糖皮质激素、受体阻滞剂、胃复安、麻醉药)以及

创伤、其他手术应激等而诱发,故临床中应注意避免这些诱因。 
关键字   嗜铬细胞瘤危象；儿茶酚胺 
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PU-3282  

心理干预技术在急诊意外伤害患者中的应用研究 
 

邱健 
贵州医科大学附属医院 

 
目的 研究对急诊意外伤害患者给予心理危机干预的效果。 
方法   于急诊意外伤害患者中随机抽取 86 例，分为 2 组，对照组给予常规心理护理，观察组给予

心理危机干预，对比两组满意度、情绪状态评分以及心理应激反应评分。 
结果 对照组满意度 32 例（74.42%）。观察组满意度 42 例（97.67%）。对照组 SAS（45.17±3.69）
分，SDS（41.21±4.60）分。观察组 SAS（33.20±5.21）分，SDS（30.92±6.32）分。对照组高警

觉（7.01±0.26）分，再体验（6.42±0.34）分，回避/麻木（5.90±0.17）分。观察组高警觉（5.12±0.15）
分，再体验（5.05±0.21）分，回避/麻木（4.82±0.23）分。2 组对比，差异显著（P＜0.05）。 
结论 对急诊意外伤害患者给予心理危机干预可有效改善患者情绪状态，改善心理应激反应，提高患

者满意度，具有较高应用价值，有利于保护患者身心健康，可在急诊护理中推广应用。 
关键字 急诊意外伤害；心理危机干预；满意度；情绪状态；心理应激反应 
 
 
PU-3283  

强化安全管理对急诊 ICU 脓毒症患者 
血氧饱和度及并发症发生情况的影响 

 
姜鹏丽 

河南省人民医院 
 
目的 探讨强化安全管理对急诊 ICU 脓毒症患者血氧饱和度及并发症发生情况的影响。 
方法    选择 2017 年 10 月至 2019 年 10 月我院收治的急诊 ICU 脓毒症患者 60 例，按照年龄、性

别组间具有可比性原则分为两组，各 30 例。其中对照组患者接受常规护理干预，观察组在此基础上

联合强化安全管理干预。观察两组干预前后平均动脉压（MAP）、中心静脉压（CVP）、心率（HR）、

中心静脉血氧饱和度（ScvO2）水平、并发症发生情况。 
结果   两组干预前的 CVP、MAP、HR 及 ScvO2 水平对比无显著差异（P＞0.05）；观察组干预后

的 CVP、MAP 水平较对照组高，而 HR 及 ScvO2 水平较对照组低（P＜0.05）；与对照组相比

（26.67%），观察组并发症总发生率（6.67%）较低（P＜0.05）。 
结论   强化安全管理应用于急诊 ICU 脓毒症患者中，能够改善患者血氧饱和度水平，降低并发症

的发生率，值得推广应用。 
关键字  脓毒症；ICU；强化安全管理；血氧饱和度；并发症 
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PU-3284  

The influence of risk perception for COVID-19 pandemic on 
posttraumatic stress disorder in healthcare workers: A 

survey from four designated hospitals 
 

Wangmei Zhou1、Shiyu Geng2 
1. Nanfang Hospital of Southern Medical University 

2. 南方医科大学 
 
The aim of current study was to investigate risk perception of COVID-19 pandemic, sleep quality 
and time change of leisure activity and their correlations with posttraumatic stress disorder (PTSD) 
in healthcare workers (HCWs) from four designated hospitals in China. Medical staffs (n = 317) 
from three designated hospitals in Guangdong Province and one designated hospital in Guangxi 
Province were surveyed on their demographic information, sleep quality and time change of 
leisure activity, risk perception of pandemic and PTSD symptoms (by using PTSD checklist for 
DSM-5 (PCL-5)). Hierarchical regression and structural equation model (SEM) were used to 
examine the correlated factors of PTSD. The prevalence of high level of PTSD symptoms 
(PCL-5 > =33, a probable diagnosis of PTSD) was 10.7%. Regression analysis found that risk 
perception (dread: β = 0.142, p < 0.01; familiarity: β = 0.203, p < 0.01), sleep quality (β = 0.250, p 
< 0.001), time change of leisure activity (β = -0.179, p < 0.01), were independently correlated with 
PTSD severity, which was further confirmed by SEM. Locations of COVID-19-related hazards 
were significant different in cognitive map of risk perception between groups with high and low 
levels of PTSD symptoms. Risk perception of COVID-19 pandemic influenced PTSD symptoms in 
HCWs. Adequate time for leisure activity and good sleep quality protected some HCWs against 
PTSD symptoms under the influence of pandemic. More researches were warranted to 
understand the path from pre-factors of risk perception to its psychological consequences among 
HCWs. 
Key words   COVID-19, healthcare workers, posttraumatic stress disorder, risk perception 
 
 
PU-3285  

关于重症新冠肺炎的诊疗探讨 
 

王军芳、姬静、孙致富 
河南省安阳市第二人民医院 

 
目的  2019 年 12 月国内出现的新型冠状病毒引起的肺炎，因其传播迅速引起全世界的重视，目前

抗新冠病毒尚无特效药，所以对于患者的救治带来极大的挑战。按照临床分型分为轻症组包括普通

型、轻型病例，重症组包括重型、危重型病例。有其重症患者的治疗尚无特效手段，且预后较差。

在国家发布的《新型冠状病毒感染的肺炎诊疗方案中已倾向于以重症、危重症患者的救治为重点，

本文通过探讨新冠肺炎危重患者的临床表现、治疗等，为临床对新冠肺炎危重患者的治疗提供参考。 
方法     从 2003 年严重急性呼吸综合征冠状病毒到 2012 年中东呼吸综合征冠状病毒的流行暴发，

冠状病毒逐渐成为威胁全球公共卫生的重要因素 2019 年 12 月在中国武汉爆发了一种不明原因

的肺炎，经实验室检测发现病原体为新型冠状病毒。自爆发之日起，新型冠状病毒肺炎因传染力强，

已蔓延至全国所有省市，小部分患者病情危重，个别甚至死亡，给湖北及全国带来严重危害日，国

家卫健委已将新冠肺炎列入乙类法定传染病，并采取甲类传染病的防控措施。 
结果   总之，相信随着临床对新型冠状病毒的进一步了解、对临床病例诊治经验的进一步总结，对

该类疾病的诊治会积累更多、更丰富的资料。 
结论 进而通过对重症患者行治疗的经验总结，将会进一步提高治愈率和预后。 
关键字  
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PU-3286  

呼吸康复护理在接受无创呼吸机治疗的 
慢性肺源性心脏病患者中的应用价值 

 
庞河 

广西医科大学第二附属医院 
 
目的 浅析慢性肺源性心脏病行无创呼吸机治疗患者应用呼吸康复护理的临床效果。 
方法 抽选 35 例慢性肺源性心脏病患者，均源自于 2012 年 7 月~2021 年 4 月，根据护理方式的不

同分为对照组（17 例）与实验组（18 例），对照组接受常规护理，实验组接受呼吸康复护理，就患

者肺功能指标、主观护理体验、血气分析指标进行组间比较。 
结果 与对照组相比，实验组患者 FEV1、FVC、PaO2 指标、主观护理体验优良率均明显提升，且

PaCO2 指标显著降低，差异有统计学意义（P＜0.05）。 
结论 对慢性肺源性心脏病患者开展呼吸康复护理，可有效改善心肺功能，提升主观护理体验优良率，

促进护患关系和谐发展。 
关键字 呼吸康复护理；无创呼吸机治疗；慢性肺源性心脏病；肺功能指标 
 
 
PU-3287  

A comparative study on the clinical characteristics of 
different types of aortic dissection 

 
Chenguang Zhang、Xiangyang Zhang、Yan Wang、Min Duan、Lili Feng、Linlin Song、Xuyan Chen 

Beijing Tsinghua Changgung Hospital,School of Clinical Medicine,Tsinghua University 
 
Objectives Analyze the general characteristics of aortic dissection in different types of aortic 
dissection, perform diagnostic analysis, evaluate postoperative survival rate, provide a method for 
diagnose and treatment, and use it to determine the condition of the disease in a timely and 
accurate manner accurately to reduce mortality. 
Methods    We enrolled 43 patients diagnosed with AD from Oct 2018 to Jan 2021 in the 
Emergency Department of our hospital. All of their demographic data, laboratory tests, and clinical 
data of all patients were collected and analyzed. 
Results    In our research, The average age of type A patients was (49.96±15.30) years old, and 
the average age of type B patients was (64.39±13.62) years old. The difference was statistically 
significant (t=-3.19, P=0.003). Type A patients exhibited a shorter onset time than type B patients 
(U=476.50, P=0.046). ADD-RS combined with D-dimer is a fast and exact method to diagnose 
AAD before a patient undergoes imaging assessments. The survival rate of both types of patients 
increased significantly after surgery (X2=16.32, P<0.001), and postoperative deaths accounted for 
5.7%. 
Conclusions    The age suffered type A AD is younger when compared with type B, and the 
clinical symptoms are more obvious. Type A has a higher clinical mortality rate, and emergency 
surgery is an effective treatment to cure patients.When the ADD-RS score >1 and D-dimer level is 
greater than 0.5 mg/L, AD is highly suspected. Surgery is an effective and key method for the 
treatment of aortic dissection, which can significantly improve the survival rate of patients. 
Key words Aortic Dissection,Standford,ADD-RS,D-dimer 
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PU-3288  

探讨现场督导培训法在创伤数据集录中的实施效果 
 

王佳森 
滨州医学院附属医院烟台附属医院 

 
目的  探讨现场督导培训法在创伤数据集录中的实施效果。 
方法 选择 2021 年 1-6 月医院院院前急救医师 96 名，按随机法分为两组，各 48 名。对照组采取传

统培训法，观察组实施现场督导培训法，比较两组创伤急救理论及技能考核成绩、创伤患者数据填

报质量及培训认可度。 
结果 观察组理论考核、技能考核得分为（36.86±1.143）分、（55.27±1.488）分，均高于对照组， 差
异有统计学意义（P＜0.05）；创伤数据填报质量观察组漏报率、完整率分别为（0.006±0.003、
0.992±0.004），均优于对照组，比较差异有统计学意义(P=0.034 、0.012，均＜0.05)。同时，

观察者培训认可的平均较对照组增长 9.8 分。差异有统计学意义（P＜0.05）。 
结论  现场督导培训法能够提高院前急救医师的创伤救治理论知识、创伤急救技能及综合救治能力，

保证创伤数据填报质量，利于增进院前急救医师对培训的认可度，具有推广价值。 
关键字    
 
 
PU-3289  

床旁超声在体外膜肺氧合肺脏支持患者中的监测及指导作用 
 

刘丽丽 1、杨吕凤 2、 徐霞 3、张莲娜 1、徐文君 1 
1. 宁波泌尿肾病医院 
2. 宁波大学附属医院 

3. 浙江省镇海蛟川街道社区卫生服务中心 
 
目的    观察床旁超声在体外膜肺氧合(ECMO)中置管位置的调整及对肺脏功能变化的监测作用。 
方法   2017 年 10 月~2018 年 9 月,笔者所在医院为 11 例患者实施 ECMO 肺脏功能支持,期间利用

床旁超声技术调整置管位置，监测肺功能变化,并评价指导 ECMO 实施时间及效果,辅助前后心率、

血压、血氧饱和度、肺部 LOUS 评分数 
结果   11 例患者实施 ECMO,其中 3 例患者置管不佳,通过超声监测调整置管位置,所有患者心率、

血压、动脉及混合静脉血氧饱和度、肺功能监测等较实施 ECMO 前均有所善,床旁超声观察肺部情

况的变化,随着时间延长,10 例患者明显改善,1 例患者停机后死亡。 
结论    床旁超声在 ECMO 插管时可调整及确定插管位置,辅助转流期间可实时监测肺部情况的变

化,并在 ECMO 减流量及停机过程中有一定指导意义。 
关键字    
 
 
PU-3290  

降钙素原在重症中暑的诊断意义： 
附 70 例重症中暑患者的临床资料分析 

 
王蕾 

南通市第一人民医院 
 
目的 通过分析重症中暑患者的临床特征，探讨降钙素原在重症中暑的检测意义。 
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方法 选择 2015 年 7 月 30 日至 2020 年 10 月 5 日我院收治的 70 例重症中暑住院患者为研究

对象。记录患者的一般资料及临床检验指标，所有患者入院时进行急性生理学评分（APACHE Ⅱ）。

根据中暑的严重程度，分为对照组（热痉挛与热衰竭）、EHS、CHS 三组比较各组指标的差异。进

一步绘制受试者工作特征曲线（ROC）。 
结果 1、EHS 组及 CHS 组的体温显著高于对照组（均 P＜0.05）；EHS 组的 DD、PCT、APACHE
Ⅱ显著高于对照组、CHS 组（均 P＜0.05）；EHS 组的 PLT、CRP、Na、GLU 低于对照组、CHS
组（均 P＜0.05），PLT 的降低更为显著；CHS 组 HbA1C 显著高于对照组、EHS 组（均 P＜0.05）。
2、ROC 曲线分析 DD、PCT、PLT 三者曲线下面积分别为 0.670，0.705，0.791，灵敏度分别为

40.48%、100%、73.81%，特异度分别为 96.43%、32.14%、78.57%。采用串联试验三者联合分

析，曲线下面积 0.838，灵敏度 71.43%，特异度 85.71%。 
结论 EHS 患者存在较高的 DD、PCT、APACHEⅡ，而 PLT、CRP、Na、血糖较低。同时 PLT 的

显著下降、PCT 和 DD 的增高可能 HS 的早期敏感指标，三者联合检测可作为重症中暑早期诊断以

及病情危重的参考依据。 
关键字    
 
 
PU-3291  

Epidemiological analysis of single center of acute 
poisoning cases based on poisoning treatment platform 

 
Lei Wang 

the Second Hospital affiliated to Nantong University 
 
Objective  To study epidemiological characteristics of 493 cases of acute poisoning in nantong 
city, jiangsu province.  
Methods  Based on the analysis platform of poisoning treatment, adopted single center and 
prospective investigation method, analyzed data of acute poisoning patients from May 2015 to 
December 2018 in the second affiliated hospital of nantong university.  
Result Among the 493 patients with acute poisoning, Meales 227 (46.04%) , Females 266 
(53.96%) . Age ranged from 12 to 89 years old, average age 41.6 years. 30~39 yars old 18.05%; 
In the occupational distribution, farmers was 30.02%; 351 cases (71.20%) visited the hospital 
within 6 hours after exposure. Oral exposure poisoning 415 cases (84.18%). Pesticide poisoning 
accounted for 45.45% of deaths.  
Conclusion  The acute poisoning patients in nantong city had their unique regional 
epidemiological characteristics.Using the poisoning treatment platform to analyze the clinical 
characteristic have accurately and reliably. The fatality rate of pesticide poisoning in cases of 
acute poisoning is high. Management of highly toxic pesticides should be continued and effective 
health education on pesticide use should be carried out. 
Key words   Poisoning treatment platform; Acute poisoning; Prospective; Epidemiology 
 
 
PU-3292  

食管胃底静脉曲张破裂出血内镜及 TIPS 治疗时机研究 
 

谢海玲、彭娅、周素、李杰 
湖南省人民医院 

 
目的 得出内窥镜治疗与 TIPS 介入治疗食管胃地静脉曲张破裂出血的最佳时机； 
方法 采用回顾性调查方法，分析自 2009 年 1 月至 2020 年 1 月期间肝硬化食管胃底静脉曲张出血

已行内窥镜治疗和 TIPS 治疗的临床资料，根据 TIPS 治疗前内窥镜治疗的次数，将其分为 A 组 79
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例（术前未行内窥镜治疗，即首次出血直接行 TIPS 治疗者）；B 组 81 例（术前内窥镜治疗<3 次）；

C 组 27 例（术前行内窥镜治疗≥3 次）。比较三组病例术前术后的临床指标。 
结果 三组患者术后再出血、肝性脑病发生率、术后感染的发生率、支架栓塞的发生率、肝肾综合征

的发生率差异没有统计学意义（P>0.05）。A 组和 B 组患者行介入治疗后可以改善 child 分级

（P<0.05）；C 组的患者行介入治疗后对患者的 child 分级并没有改善（P>0.05）；术后 A 组门脉血

栓的发生率与 B 组相比更少；A 组术后的死亡率明显高于 B 组（P<0.05）。 
结论 肝硬化门脉高压食管胃底静脉曲张破裂出血的患者在内窥镜治疗小于 3 次时应行介入治疗；且

先行内镜治疗再选择 TIPS 治疗可显著降低患者死亡率。 
关键字 肝硬化，食管胃底静脉曲张破裂出血，内窥镜治疗，介入治疗 
 
 
PU-3293  

多维度协同模式对鼻咽拭子采集核酸的入境人员体验改善的影响 
 

张露华、陈培佩 
杭州市第一人民医院 

 
目的 用多维度协同模式，提升机场入境人员核酸采集的舒适度。 
方法 于 2021 年 4 月 3 日-2021 年 5 月 3 日在杭州萧山国际机场海关入境人员中选取 2500 名为研

究对象。按照入境时间的先后顺序分组，2021 年 4 月 3 日-4 月 17 日为对照组，2021 年 4 月 18 日

-5 月 3 日为观察组。对照组按照常规方式留取核酸，观察组在对照组常规留取核酸的基础上，以“身
体-心理-社会”多维度协同模式。干预前后进行评估,比较两组负性情绪、不适症状和核酸采集失败率。 
结果  两组入境人员负性情绪表达、不适症状中鼻咽部酸爽表达、采集失败率有统计学意义

（P<0.05）。 
结论 多维度协同模式从身心社会支持三个维度渗透每一个环节，可有效改善采集鼻咽拭子中的不适

感受，减轻负性情绪，提升满意度，减少采集失败。 
关键字 多维度协同模式；鼻咽拭子采样；入境人员；体验改善  
 
 
PU-3294  

急诊科护士压力源调查及护理对策 
 

孙梦雨、金婉婉 
郑州大学第一附属医院 

 
目的 伴随医学的飞速发展，人们在医学领域的研究成果也在不断增多，而本篇文章则重点针对急诊

护士所面临到的一系列压力源展开了深入剖析与全面解读，并对于怎样有效缓和压力和应对压力展

开系统分析。 
方法   通过制定护士压力源调查表的方法深入剖析急诊科护士在日常工作过程中所遭遇到的各种

压力，并给出了一些更具针对性的应对措施与建议。 
结果   急诊科护士在日常工作过程中应当增强防范意识，并积极采取相关举措以弱化压力源。 
结论   针对急诊科护士所面临的一系列压力进行深入研究，采取相应措施，不单单能够切实保证护

士身体健康，还能够进一步提升其整体的工作效率。 
关键字   急诊科；压力源；护理对策 
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PU-3295  

急性一氧化碳中毒与气象因素相关分析及预测方法研究 
 

阮海林 1、陈剑兵 2、洪伟良 3 
1. 柳州市工人医院 
2. 柳州市气象局 

3. 柳州市环境保护监测站 
 
目的 调查分析急性一氧化碳中毒（ACOP）与气象因素的相关性，建立区域性 ACOP 气象预报模型，

为 ACOP 防治提供科学依据。 
方法   收集 2015 年 1 月—2017 年 12 月广西柳州市四家医院收治的 ACOP 患者相关临床资料，

为市卫计系统 ACOP 救治的定点医院，同时收集同期气象要素相关数据资料，进行相关性分析，构

建预警模型，并进行效用验证。 
结果   ACOP 患者 3 年共 4181 人次，男 1623 例，占 38.81%，女 2558 例，占 61.18%；每年的

12 月--次年 3 月为发病高峰期；日时间分布以夜间 21 时到次日凌晨 3 时为明显高峰期；日平均 CO 
中毒人数与温度，风速呈显著负相关，与 24h 温度变化呈正相关。预测模型预测风险 3 及以上等级

符合率达 85%。 
结论   ACOP 的发生与温度、风速、24h 温度变化等气象因子密切相关，可利用气象因子建立区域

CO 中毒预报模型，预测 CO 中毒风险等级。结合气象加强预警服务,可有效防治 ACOP。 
关键字   急性；一氧化碳中毒；气象因素；流行病学；预报  
 
 
PU-3296  

探究急诊绿色通道护理干预在急性中毒患者救治中的应用效果 
 

王春英 
山东大学第二医院 

 
目的 探究急诊绿色通道护理干预在急性中毒患者救治中的应用效果 
方法   本次实验，选取了 40 名 2019 年 3 月到 2020 年 3 月在我院接受救治的急性中毒患者的治

疗作为研究对象。采用抽样分组的方式将该 40 名患者分成两组，每组 20 例，常规组患者采用常规

护理干预模式，实验组患者需建立急诊绿色通道。在实验结束后，我院需要针对两组患者的救治情

况进行研究，并对两种护理方式进行深入分析。 
结果   对比两组患者的整体抢救情况，实验组患者的死亡率（5.00%）明显低于常规组（15.00%）

患者（p＜0.05），而实验组的抢救成功率（95.00%）显著优于常规组（85.00%），两组患者数据对

比差异明显具有统计学意义（p＜0.05）。 
结论   在临床针对相关疾病及患者记性护理的过程中，选用本文所重点研究的护理方式进行科学护

理，有着一定的优势与推广价值。 
关键字    急诊绿色通道；护理干预；急性中毒患者；救治过程；应用效果 
 
 
PU-3297  

14435 例急诊抢救室患者的特点分析与医护人力资源管理研究 
 

常玉霞 
河南省人民医院 

 
目的 探讨我院急诊抢救室患者的疾病谱特点及其就诊时间分布规律，为提高医疗护理服务质量提供
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数据和决策依据。 
方法   通过医院电子统计系统收集 2019 年 1 至 12 月份急诊抢救室的就诊信息，包括不同就诊时

间段患者的性别、年龄、及疾病种类等，依据就诊信息的分布规律进行回顾性统计分析。 
结果    2019 年全年急诊就诊患者共计 110412 例，急诊抢救室患者 14435 例，抢救室患者以腹痛

查因、上呼吸道感染、心因性胸痛/胸闷就诊的人数最多，其中男性患者多于女性，2、5、12 月就

诊人数最多，患者就诊时间集中于 19:00~24:00，22:00~23:00 为全天高峰。 
结论   根据我院急诊抢救室患者的疾病谱特点及患者就诊时间分布规律，为我院急诊抢救室工作的

科学管理、医护培训、服务社会等提供依据。 
关键字   急诊抢救室，医院；疾病谱；组织和管理 
 
 
PU-3298  

探讨血液灌流在重症急性中毒救治中的应用与护理体会 
 

陈霞 
山东大学第二医院 

 
目的 急性中毒是指摄入毒物以后在很短时间内出现中毒现象。急性中毒的发病时间较短，一般是在

数小时到数天之内，是相对于慢性中毒而命名的一种中毒症状。在中毒后患者一定要及时到医院进

行治疗，经过明确诊断之后制定针对性的治疗方案。基于此，本文对血液灌流在重症急性中毒救治

中的应用与护理效果进行研究。 
方法   从 2019 年 4 月-2020 年 6 月间我院接收的重症急性中毒患者中抽选 80 名来作为研究对象

并分成两组，对照组实行常规综合救治，观察组实行常规综合救治联合血液灌流，对比两组护理效

果,观察两组患者毒物清除率和身体各方面指标情况。在研究时需要统计一些数据和资料，主要运用

的统计软件是 spss21.0。 
结果   通过研究表明，观察组毒物清除率优于对照组（P＜0.05），治疗以后两组患者身体各项评分

明显比治疗之前有所降低，并且观察组优于对照组（P＜0.05）。 
结论   通过实行常规综合救治联合血液灌流，并在常规所进行的一系列治疗的基础上，对患者进行

血液灌流工作，能够使得效果更佳能够使得效果更佳，提升了毒物清除率，降低了患者身体各方面

指标，此次研究的护理方法值得进行推广。希望通过此次的研究，能够为以后的重症急性中毒患者

的救治工作提供一些参考和建议。 
关键字   血液灌流；重症急性中毒；护理 
 
 
PU-3299  

“云探视”对 EICU 患者家属焦虑的影响 
 

施海燕 
宁波市第一医院 

 
目的 “云探视”对 EICU 患者家属焦虑的影响 
方法 通过随机抽样的方式，选取在 2020 年 5 月-2020 年 12 月在本院 EICU 就诊的患者家属 120
名，其中 60 名采取云探视的方式作为实验组，另外 60 名未采用云探视作为对照组，采用焦虑自评

量表（SAS）和“患者家属满意度调查表”对两组患者的家属进行调查，并对所获得的数据进行相关的

对比分析。 
结果 采用云探视后的病患家属的焦虑心理得到明显的缓解，两组的差异性较大，具有统计学意义，

（P<0.05）；在家属对医院护理工作的满意度方面，在云探视实验后，实验组和对照组的满意率差

异较大，具有统计学意义（P<0.05）。 
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结论 采用“云探视”能够减轻病患家属的焦虑情绪，减少医患纠纷，提高患者家属对医院的满意度。 
关键字  EICU  云探视    焦虑 
 
 
PU-3300  

《儿童遗传病遗传检测临床应用专家共识》解读 
 

陈顺丽 
遵义医科大学研究生院 

 
目的 当前，我国儿童遗传病诊治的临床应用方案制定仍是需要解决的一个重要问题。2019 年 03
月，中华儿科杂志发表了《儿童遗传病遗传检测临床应用专家共识》，本文将对共识进行解读，以期

帮助国内的儿科同行更好的理解并运用该共识。 
方法   本文将针对该共识的五个主要部分：“①遗传检测的适应证、②常用遗传检测技术和诊断方

法的选择、③高通量测序报告的解读、④遗传咨询、⑤临床决策的建议和伦理”的指导建议进行解读

说明，并参考国内外最新指南、询证医学证据、临床实践反馈案例及社会效益进行综合分析解读，

使儿科同行在参考该共识时，能够适宜取舍、合理运用，从而提高对遗传病的识别力和把握度。 
结果   目前国内外针对儿童遗传病领域尚没有标准规范的归纳性应用指南，我国儿童遗传病领域仍

处于不断发掘探索的阶段，儿童遗传病疾病谱不断发生改变、遗传检测技术的更新、社会伦理准则

的限定、社会价值观、群体思想、患儿家属主观意愿、遵从意识等均是当前遗传病领域存在的棘手

问题，医生在临床实践中应该随时紧跟学科发展前沿，抉择出最可行的遗传诊治方案。 
结论   共识的目的是为了更好的促进临床实践，医生在临床实践中遇到实际问题时，不能教条地遵

循共识的推荐而弱化临床医生的决策，参考共识时要学会灵活运用，根据具体情况进行具体的临床

决策，才能使患者获益更大。 
关键字   儿童遗传病；遗传检测；专家共识；解读 
 
 
PU-3301  

遵义地区 1 岁以下农村留守儿童蛋白质 
-能量营养不良状况调查及影响因素分析 

 
张芳霞、黄波、胡颖、宋亚楠、程宇、向云凤、金红娇、雷丽、苟恩进、李青、王旭芹、罗利梅、林勇、瞿廷念 

遵义医科大学第三附属医院 
 
目的 分析遵义地区 1 岁以下农村留守儿童 PEM 状况及相关影响因素。 
方法 2017年8月—2019年9月采用随机分层抽样法选取遵义地区1岁以下农村留守儿童进行PEM
筛查，采用问卷调查的方法收集儿童性别、月龄、看护人文化程度等情况，采用多因素 Logistic 回

归分析探讨 1 岁以下农村留守儿童 PEM 的影响因素。 
结果 650 例儿童 PEM 患病率为 32.5%（211/650）。不同月龄、看护人文化程度、吸收情况、饮食

结构、父母平均身高、家庭人均年收入遵义地区 1 岁以下农村留守儿童 PEM 患病率比较，差异均

有统计学意义（P<0.05）。多因素 Logistic 回归分析结果显示，月龄﹝OR=9.562，95%CI（4.737，
19.299）﹞、看护人文化程度﹝OR=0.482，95%CI（0.330，0.704）﹞、吸收情况﹝OR=2.508，
95%CI（1.678，3.747）﹞、饮食结构﹝OR=0.298，95%CI（0.196，0.453）﹞、父母平均身高

﹝OR=0.317，95%CI（0.208，0.481）﹞、家庭人均年收入﹝OR=0.367，95%CI（0.240，0.561）﹞

是 PEM 的影响因素（P＜0.05）。 
结论  遵义地区 1 岁以下农村留守儿童 PEM 患病率较高，6~12 个月、看护人文化水平低、慢性

腹泻、单一粥喂养、父母身高均值小、家庭人均年收入＜5 000 元等为遵义地区 1 岁以下农村留守
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儿童 PEM 的危险因素。 
关键字   营养不良；蛋白质-能量营养不良；农村儿童；影响因素分析；发病率 
 
 
PU-3302  

瑞芬太尼在重症患儿中的临床应用 
 

胡颖 
遵义市第一人民医院 

 
目的 探讨瑞芬太尼在儿童重症患儿中的应用现状及优势，为临床应用提供依据。 
方法   查找国内外文献，综合叙述瑞芬太尼的药代动力学、药效学、在国内外的应用及不良反应及

其预防措施。 
结果   瑞芬太尼是一种新型的阿片类麻醉镇痛药物，1996 年由美国 FDA 批准用于临床，由于其

独特的优点，已广泛应用于成人重症患者，但其在儿童重症患儿中尚缺乏有效的治疗策略。瑞芬太

尼属于新型芬太尼类镇痛物，为 μ1 阿片受体激动剂，以负荷剂量方式给药，镇痛效果优；瑞芬太尼

对呼吸抑制效应、血压下降、心率减慢均成剂量依赖型；现主要应用于气管插管前快速诱导麻醉、

心脏手术、诱导麻醉、术后镇痛；常见的不良反应有恶心呕吐、皮肤瘙痒、呛咳、低血压、心动过

缓、呼吸抑制、肌僵、以及特有的痛觉超敏，均有相应的措施可减轻或预防其不良反应。 
结论   瑞芬太尼具有半衰期短、不产生蓄积、对患者重要器官影响较小、可控性较好、镇痛效果较

好及起效快等优点，其在儿科已得到了很好的应用。由于小儿对药物的敏感度比成人强，因此应用

时需更加重视药物剂量，尽量做到个体化，应用过程中根据患儿生命体征调整用药，从而增加用药

安全性。 
关键字   瑞芬太尼；重症患儿；临床应用 
 
 
PU-3303  

1 例二氧化硫烧伤合并器官功能衰竭患者 
床旁体外膜肺氧合置管的急救护理 

 
詹芬芳 

浙江大学医学院附属第二医院 
 
目的 报告了一例二氧化硫蒸汽烧伤合并急性多器官功能衰竭患者紧急床旁 ECMO 置管配合经验。

护理要点：化学烧伤患者的气道管理；ECMO 团队的快速启动；床旁 ECMO 置管的护理配合；ECMO
置管患者的院内转运。患者安全转运至重症监护室继续治疗。 
方法 . 
结果 .. 
结论 . 
关键字 化学烧伤；多器官衰竭；ECMO；急救护理 
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PU-3304  

1 例下肢离断伤伴急性心肌梗死心跳呼吸骤停患者的急救护理 
 

伍川 
浙江大学医学院附属第二医院 

 
目的 总结 1 例下肢离断伤伴急性心肌梗死心跳呼吸骤停患者的急救护理经验。护理要点包括：快速

预检分诊及时开通绿色通道；创伤团队的启动与配合；出血的控制；致死三角的处理；积极完善 PCI
术前准备等。经实施上述措施，患者复苏后送导管室行PCI手术，后期行“左下肢截肢”“残端清创+VSD
引流”，住院 21 天后患者转康复医院进行康复，预后良好。 
方法 。 
结果 。 
结论 。 
关键字 离断伤；心肌梗死；心跳呼吸骤停；急救；护理 
 
 
PU-3305  

1 例首发症状为头痛与意识障碍的主动脉夹层病人的急救护理 
 

王琪茹 
浙江大学医学院附属第二医院 

 
目的 总结一例首发症状为头痛与意识障碍的主动脉夹层病人的急救与护理。该病人的急救与护理要

点包括：快速的预检分诊分区及绿色通道的开通，对于以神经系统症状为首发症状的夹层患者的识

别与护理，院内多学科会诊及转科的配合，主动脉夹层患者的急救护理要点，做好主动脉夹层手术

患者的术前准备及与手术室的交接工作。 
方法 。 
结果 。 
结论 。 
关键字 主动脉夹层；绿色通道 ；心包填塞； 护理 
 
 
PU-3306  

流程优化策略在急诊 A 型主动脉夹层手术患者救治中的应用研究 
 

王安理 
浙江大学医学院附属第二医院 

 
目的 探讨急诊流程的优化策略在 A 型主动脉夹层手术患者救治中的应用效果。 
方法 别选取 2019 年 1 月至 8 月和 2020 年 1 月至 8 月我院急诊收治的 A 型主动脉夹层患者为研究

对象。将实施流程优化策略实施前收治的 A 型主动脉夹层患者 41 例为对照组；实施后收治的 A 型

主动脉夹层患者 30 例作为观察组。比较两组的救治效果。 
结果 与对照组相比，观察组患者在送检血标本时间、用药时间、送 CTA 时间及患者急诊停留时间

明显缩短，两组差异有统计学意义（P＜0.05）。 
结论 对 A 型主动脉夹层患者实施流程优化策略能够优化急救护理流程，缩短患者送检血标本时间、

用药时间以及送 CTA 时间，能够明显降低患者急诊滞留时间，提升了急救效率，提高了急诊对于此

类患者的救治能力。 
关键字 A 型主动脉夹层；流程优化策略；急救护理 
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PU-3307  

1 例多发伤合并骨盆骨折膀胱及子宫破裂患者的急救护理 
 

汪姝 
浙江大学医学院附属第二医院 

 
报告 1 例多发伤合并骨盆骨折膀胱及子宫破裂患者的急救护理。护理要点包括：预检分诊及创

伤评估；病情观察及急救护理；多科室会诊治疗方案制定；有效的心理护理，在控制病情的情况下

及时送手术后转入监护室。 
关键字 多发伤；骨盆骨折；膀胱及子宫破裂；急救护理 
 
 
PU-3308  

1 例氢氟酸烧伤合并低钙血症患者的急救护理 
 

郎凯丽 
浙江大学医学院附属第二医院 

 
目的 氢氟酸烧伤在临床化学烧伤中所占的比例较小，但对人体危害却是极大的。本文通过对 1 例氢

氟酸烧伤合并低钙血症患者的急救护理进行总结，护理要点包括：准确快速的预检分诊，烧伤急救

的正确创面处理，防止组织器官的进一步的损害；治疗期间，早期补充钙剂以预防严重低钙血症，

注重气道的观察予护理的做好烧伤的早期识别评估，尽早对患者进行心里护理。希望借此经验的分

享，提供护理人员相关个案的参考。 
方法 . 
结果 . 
结论 . 
关键字 氢氟酸，烧伤，护理 
 
 
PU-3309  

1 例急性心肌梗死合并急性外伤性脑出血患者  
行经皮冠状动脉内介入治疗的护理 

 
丁幼芽 

浙江大学医学院附属第二医院 
 
目的  本文报告了 1 例急性心肌梗死合并急性外伤性脑出血患者行经皮冠状动脉内介入治疗

（Percutaneous coronary intervention,PCI）的护理过程。护理要点包括：快速预检分诊；充分的

PCI 术前风险识别（必要时设置专项风险评估）和有效的风险告知；依托多学科团队实施照护方案；

预防性降低脑出血增多的风险，并加强 PCI 术后及脑出血等并发症的观察防护；有效的心理护理，

缓解紧张焦虑等负责情绪。术后经过积极的对症护理，患者康复出院，进行长期随访管理改善远期

疗效。 
方法   术后经过积极的对症护理，患者康复出院，进行长期随访管理改善远期疗效。 
结果   术后经过积极的对症护理，患者康复出院，进行长期随访管理改善远期疗效。 
结论     术后经过积极的对症护理，患者康复出院，进行长期随访管理改善远期疗效。 
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关键字   急性心肌梗死；急性外伤性脑出血；PCI；护理 
 
 
PU-3310  

1 例神经性厌食症患者暴饮暴食致急性胃扩张的急救护理 
 

陈晨 
浙江大学医学院附属第二医院 

 
 通过报告 1 例神经性厌食症患者暴饮暴食致急性胃扩张的急救护理，总结了患者的快速预检分诊

过程，胃扩张的急救处理，病情的观察，心理护理的运用。通过快速急救处理、积极治疗、精细护

理，患者在急诊抢救室病情得到有效控制，及时地完成了术前准备，手术后为进一步治疗收入监护

室。 
关键字   胃扩张；胃肠减压；神经性厌食；暴饮暴食；急救 
 
 
PU-3311  

1 例高处坠落钢筋贯通伤患者的急救护理 
 

柴晶晶 
浙江大学医学院附属第二医院 

 
总结 1 例高处坠落致胸腹部贯通伤患者的急救护理。急救护理要点包括：有效的钢筋固定；启

动创伤团队；严密观察生命体征；多学科团队治疗；心理护理；安全转运。经过快速有效的治疗与

护理，患者及时手术，住院 30d 后康复出院。 
关键字   钢筋贯通伤；急救；护理 
 
 
PU-3312  

一种 ECMO 置管专用物资管理车的设计和应用 
 

章芒玮 
浙江大学医学院附属第二医院 

 
目的 观察一款自行设计的符合危重症患者抢救需要的 ECMO 置管专用物资管理车的临床应用效

果。 
方法 观察分为常规组（15 例）采用常规方法准备置管物资；实验组（15 例）采用新设计的 ECMO
置管专用物资管理车准备置管物资，比较两组护士在配合医生行 ECMO 置管术之前准备物资所耗时

间。 
结果 护士在应用新设计的ECMO置管专用物资管理车配合医生行ECMO置管术前准备物资所耗时

间实验组明显短于常规组（P<0.05）。 
结论 该款自行设计应用的 ECMO 置管专用物资管理车能缩短 ECMO 置管前物资准备时间，为抢救

患者争取了宝贵的时间。 
关键字 ECMO；物资管理车；设计；应用 
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PU-3313  

Jones 依赖性工具在急诊护理中的研究和应用进展 
 

钱丽艳 
浙江大学医学院附属第二医院 

 
目的 护理依赖(Care Dependency)，又称为患者依赖（Patient Dependency），指的是患者因为某

些功能受限或未满足的需求，必须依靠他人或他物获得支持，是患者面临疾病或残疾时的一种复杂

的、综合的状态，可以是一个临时的、长期的甚至永久的状态［1］。随着我国人口老龄化加剧和人

们生活方式的改变，急诊科患者的疾病情况复杂紧迫，护理工作更为繁重。基于护理依赖对患者进

行分类，可以使护理实践活动更加符合患者的需求，从而改善护理质量，并且可以用来测量实际护

理工作量，使得护理人员的能力与患者的需求更好匹配，护理资源分配更加合理。目前国内基于护

理依赖的患者分类工具研究较少，适合急诊科使用的基于护理依赖的患者分类工具尤为缺乏。因此，

笔者对急诊患者护理依赖评估工具——琼斯依赖评估工具（Jones dependency tool，JDT）的研究

与应用进行如下综述。 
方法 因此，笔者对急诊患者护理依赖评估工具——琼斯依赖评估工具（Jones dependency tool，
JDT）的研究与应用进行如下综述。 
结果 因此，笔者对急诊患者护理依赖评估工具——琼斯依赖评估工具（Jones dependency tool，
JDT）的研究与应用进行如下综述。 
结论 因此，笔者对急诊患者护理依赖评估工具——琼斯依赖评估工具（Jones dependency tool，
JDT）的研究与应用进行如下综述。 
关键字 护理依赖 
 
 
PU-3314  

急诊科护士紧急护理评估能力培训体系的构建 
 

王精明 
中国医科大学附属第一医院 

 
目的 急诊科是医院的窗口，在社会医疗工作中起着重要的作用。急诊护士不仅需要精通临床知识，

还需要掌握各种专科技能和基础护理。标准化的培训体系会提高急诊科护士的评估能力，并有助于

为患者提供安全护理 
方法 通过检索国内外相关文献进行系统回顾和深入分析，了解国内外急诊科护士紧急护理评估能力

培训的研究进展和现状，明确紧急护理评估能力的操作性定义，初步建立适合我国国情的急诊科护

士紧急护理评估能力培训体系的各级指标。严格制定遴选专家标准，成立紧急护理评估能力核心小

组，通过两轮专家函询，形成急诊科护士紧急护理评估能力培训体系，并采用统计软件进行统计分

析。 
结果 构建一套适合我国国情的急诊科护士紧急护理评估能力培训体系。 
结论 本研究构建一套适合我国国情的急诊科护士紧急护理评估能力培训体系，提高急诊科护士的紧

急护理评估能力，降低患者预后不良，深入贯彻优质护理服务。 
关键字    
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PU-3315  

急性脑卒中患者危险因素临床回顾性分析 
 

李耀南 
河南省人民医院 

 
目的 分析急性脑卒中患者的临床医学特征并探讨其相应的防治措施。 
方法   回顾性分析自 2017 年 1 月 1 日至 2019 年 12 月 31 日河南省人民医院经急诊科收入院治疗

的急性脑卒中患者，共计 2956 例（其中脑出血类型有 985 例，脑梗死类型有 1971 例），通过疾病

比、性别比、年龄分层、基础疾病等因素情况综合筛选急性脑卒中患者的危险因素。 
结果   通过研究分析发现，急性脑梗死类型占脑卒中患者的 66.7%，脑出血类型占脑卒中的 32.3%；

男性和女性在脑梗死患者中的性别比例为 67.5%，32.5%；不同年龄阶段情况中 50~60 岁，60~70
岁和 70~80 岁占很大比例，分别占 20.0%，32.8%和 28.4%；脑梗死临床患者合并病症情况中合并

高血压、合并糖尿病以及合并冠心病占很大比例，分别为 61.5%，25.9%和 10.5%。 
结论   患有基础性疾病（高血压、糖尿病、冠心病等）的中老年男性患者罹患急性脑卒中风险明显

高于其他人群，需更加注重疾病预防。 
关键字   急性脑卒中；急性脑梗死；急性脑出血；偏瘫；流行病学 
 
 
PU-3316  

新型冠状病毒肺炎患者临床特征分析 
 

吉攀、李红园、余桥、覃涵、韦利乐、张剑锋 
广西医科大学第二附属医院急诊科 

 
目的 分析新型冠状病毒肺炎（COVID-19）患者的临床特征，为临床诊疗提供参考。 
方法 选取 2020 年 1 月 29 日至 2020 年 2 月 16 日广西南宁和湖北武汉 3 家定点医院收治的 123 例

确诊为 COVID-19 的患者为研究对象，对纳入患者的临床特征进行描述性分析，并对广西地区与武

汉地区 COVID-19 患者进行比较分析。 
结果 （1）COVID-19 患者平均年龄（49±12.9）岁，轻症 105 例，重症 18 例；男性居多，男女比

为 1.2∶1。（2）患者以发热（81.3％）和咳嗽（52.8％）为主要临床表现，其他症状还包括肌肉疼

痛、胸闷或气促、咳痰、呼吸困难、腹泻等，少数患者无临床症状。实验室检查中，多数患者白细

胞数正常（76.4％）、C-反应蛋白升高（56.1％）、淋巴细胞降低（53.7％），部分患者出现谷丙转氨

酶和（或）谷草转氨酶升高、白细胞降低；少数患者中性粒细胞百分比升高。（3）早期肺部 CT 主

要表现为点状、磨玻璃样改变（54.5%），部分患者无明显改变（45.5%）。（4）与武汉的 COVID-19
患者相比，广西患者平均年龄较小，咳痰症状、淋巴细胞计数降低较少见，但发热症状更常见。 
结论 COVID-19 患者以发热和咳嗽为主要表现，多数患者白细胞数正常、C-反应蛋白升高、淋巴细

胞降低，肺部 CT 呈点状、磨玻璃样改变，部分患者肝功能受损，极少数患者无症状。与武汉患者

相比，广西患者起病年龄较小，且发热多见。 
关键字 新型冠状病毒；肺炎；COVID-19；临床特征 
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PU-3317  

三甲医院护士对多点执业认知态度的质性研究 
 

汤文文 
河南省人民医院 

 
目的 深入了解三甲医院护士对多点执业的认知态度，为制定相关政策提供参考。 
方法   采用立意取样法选取郑州市两所三甲医院的 10 名护士进行半结构式访谈，运用 Colaizzi 七
步分析法进行分析。 
结果   访谈共提炼出 3 个主题：护士对多点执业的认知评价、开展多点执业的障碍、对多点执业模

式的内心期望。 
结论   护士对多点执业模式持积极态度，然而其目前参与意愿并不高。卫生行政部门可以通过健全

监管机制、制定安全保障制度、结合基层建立多点执业平台等措施推进我国护士多点执业的开展。 
关键字    
 
 
PU-3318  

创伤性骨科患者急救措施的研究 
 

文艳 
攀枝花市中心医院/渡口医院 

 
目的 创伤性骨科治疗是当前急诊中非常重要的临床医学研究领域，创伤性患者具有病情复杂、并发

症多、病情变化快、治疗失败率高、患者家属焦虑等特点，如果急救不当，会很容易引起致残甚至

死亡，影响病情进一步治疗。结合实际的创伤性骨科案例，具体分析了在创伤性骨科治疗中需要注

意的事项，具体提出了创伤性骨科的急救方式和急救流程，旨正在为急诊科提高急救效率和质量提

供一定的理论参考。 
方法   选用我院 2020 年 1 月-2020 年 12 月接收创伤性骨科急救治疗的 225 位患者进行研究，根

据病情制定具体治疗方案。 
结果    
收治的 225 位患者经过以上急救方式和急救流程，其中死亡 3 例，2 例残疾，其他患者的病情都得

到控制，大部分病人以康复出院。从这次研究看出，该创伤性急救措施体系是可行的。 
结论 通过研究我院创伤性骨科患者，体会到正确及时采取急救措施的重要性，熟练掌握急救措施细

节，临危不乱，争分夺秒，为患者争取更好的后期治疗效果，更是医疗工作者不断追求的目标。 
关键字   创伤性；急救措施；急救方式；急救流程’ 
 
 
PU-3319  

新型冠状病毒肺炎患者心理状态及睡眠质量的调查分析 
 

蒋建福、高珠玲、王青、廖小玲 
福建医科大学附属协和医院 

 
目的 对新型冠状病毒肺炎患者的心理状态及睡眠质量进行调查分析，为改善新冠肺炎患者负性情绪

及睡眠治疗提供依据。 
方法   选取 2020 年 2 月 15 日-3 月 15 日华中科技大学附属同济医学院协和医院肿瘤中心的 75 名

患者，使用一般资料调查表、医院焦虑抑郁量表（HADS）及匹兹堡睡眠指数量表（PSQI）进行调

查，采用描述性分析、单因素分析、多元线性回归分析及 Pearson 相关性分析探讨相关影响因素。 
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结果   本组新型冠状病毒肺炎患者焦虑得分（10.89±4.49）分，抑郁得分（11.41±4.61）分，PSQI
得分（10.09±3.94）分，睡眠质量与焦虑（r 值为 0.828）、抑郁（r 值为 0.772）呈正相关；其中，

多元线性回归分析结果显示影响患者睡眠质量的主要因素是焦虑。 
结论   新型冠状病毒肺炎住院患者焦虑、抑郁发生率高，睡眠质量较差，医护人员应更多关注年龄

大、文化程度低、丧偶、基础疾病多的患者，干预可控因素，针对性地给予心理疏导，改善负性情

绪，提升患者睡眠质量，改善身心健康，使患者更好地配合疾病的治疗和康复。 
关键字   新型冠状病毒；新冠肺炎患者；心理状态；睡眠质量；调查分析 
 
 
PU-3320  

急诊护理安全影响因素分析 
 

郭芳 
新疆医科大中学第一附属医院 

 
目的 分析可能影响急诊护理安全的相关因素，针对性地提出防范对策，提升医院急诊护理管理水平。 
方法   随机选取急诊科 60 例护理工作人员作为研究对象，采用自拟的有关急诊护理安全影响因素

的调查问卷，分析急诊护理安全的影响因素，评估研究对象对于急诊护理安全及其影响因素的认知

情况，综合提出应对急诊护理安全风险的防范对策。 
结果   急诊科护理安全隐患分布情况：结果护理安全隐患高风险的环节中，以抢救室和治疗室最高，

分别占到 71.7%（43/60）和 61.7%（37/60），其次是接诊分诊环节，占到 33.3%（20/60），最后

环节的观察室最低，为 18.3%（11/60） 
结论   医院应从顶层设计角度对急诊护理现状加以优化调整，在总量控制范围内优化人力资源和设

施设备，抓好护理人员个体上的心理干预和职业培训，从软硬件和个体-整体层面提升急诊护理安全

的防范水平 
关键字    ：急诊护理；安全；影响因素；措施 
 
 
PU-3321  

焦点解决模式结合团体咨询 
对冠心病患者 PCI 术后再发心血管事件的影响 

 
吴亚 

河南省人民医院 
 
目的  探讨焦点解决模式结合团体咨询应用于行经皮冠状动脉介入术（PCI）冠心病（CHD）患者的

效果。 
方法   选取我院 CHD 患者 152 例（2020 年 9 月～2021 年 2 月），均行 PCI 术，2020 年 9 月～2021
年 2 月 75 例为对照组，接受常规护理干预，2020 年 9 月～2021 年 2 月 77 例为观察组，在对照组

基础上接受焦点解决模式结合团体咨询干预。比较两组干预前后心理状态症状自评量表（SCL-90）
评分、冠心病我管理行为量表（CSMS）评分、术后 6 个月心血管不良事件发生率。 
结果   干预后，观察组焦虑情绪、抑郁情绪、敌对态度等 SCL-90 评分低于对照组，治疗依从性管

理、情绪管理、症状管理、日常生活管理等 CSMS 评分高于对照组（P＜0.05）；术后 6 个月，观察

组心血管不良事件发生率 7.79%低于对照组 26.67%（P＜0.05）。 
结论   焦点解决模式结合团体咨询应用于 CHD 患者，可改善心理状态、自我管理行为，降低 PCI
术后心血管不良事件发生率。 
关键字 焦点解决模式；团体咨询；冠心病；经皮冠状动脉介入术；再发心血管事件；自我管理行为 
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PU-3322  

基于 AIS-ISS 创伤评分的护理管理模式 
在急诊外科创伤患者中的应用效果 

 
苗杰 

徐州医科大学附属医院 
 
目的 探究基于创伤严重度评分法（AIS-ISS）创伤评分的护理管理模式在急诊外科创伤患者中的应

用效果。 
方法   以实施基于 AIS-ISS 创伤评分的护理管理模式作为分界，我科室在 2019 年 7 月~2019 年 9
月期间实施常规急救护理管理，将此期间收治的急诊外科创伤患者 100 例作为对照组；2019 年 10
月~2019 年 12 月期间实施基于 AIS-ISS 创伤评分的护理管理模式，将此期间收治的急诊外科创伤

患者 100 例作为观察组，对比急救效果。 
结果   观察组治愈率高于对照组，伤残、植物生存、死亡率均低于对照组，差异有统计学意义（P
＜0.05）。观察组护患纠纷事件、非计划拨管率、护理风险事件发生率、ICU 三管感染率明显低于对

照组，差异有统计学意义（P＜0.05）。观察组科室床位护士比、护士每天工作时间明显低于对照组，

比较差异具有统计学意义（P＜0.05）。观察组患者对急诊护理满意度 94.00%高于对照组 81.00%，

差异有统计学意义（X2=6.583，P＜0.05）。 
结论   基于 AIS-ISS 创伤评分的护理管理模式能够有效、快速、定量评估外科创伤患者的伤情，制

定治疗及护理计划，可提高护理质量，改善临床结局，值得临床推广。 
关键字   AIS-ISS 创伤评分；护理管理模式；急诊外科创伤患者；应用效果  
 
 
PU-3323  

特瑞普利单抗治疗胰腺癌致心肌炎 1 例 
 

马勇、朱继红 
北京大学人民医院 

 
 随着特瑞普利单抗的广泛应用，不良反应时有报道。现就我院收治的一例胰腺癌多发转移患者

应用特瑞普利单抗致不良反应多系统受累，主要表现为心肌炎进行报道并对国内该药相关不良反应

报道进行复习。 
关键字   心肌炎  急危重症 
 
 
PU-3324  

床旁超声测量视神经鞘直径检测与颅内压检测的相关性研究 
 

晋小祥、马继民、叶方 
马鞍山市中心医院 

 
目的 分析床旁超声测量视神经鞘直径（ONSD）在诊断颅内压（ICP）增高患者中的临床价值。  
方法 采用前瞻性临床试验，选取 2016 年 1 月至 2018 年 12 月在我院行去颅瓣减压手术并在术中植

入侧脑室有创 ICP 检测装置患者 30 例。术后入重症医学科（ICU），给予床旁超声经眼眶测量眼球

后 3mm 处 ONSD，与时测侧脑室 ICP 数值通过统计学软件分析，探讨 ONSD 诊断 ICP 增高的最佳

阈值。 
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结果 床旁超声测量 ONSD 与 ICP 之间存在相关性，当取 ONSD 为 4.8mm 作为 ICP 增高诊断阈值

时，其敏感度为 89.5%、特异度为 90.9%、阳性预测值 89.5%、阴性预测值 90.9%。 
结论 ONSD 随着 ICP 增高而增大，但二者之间并非线性关系，以 ONSD 为 4.8mm 为诊断 ICP 增

高时，可以很好的反应 ICP 水平，床旁超声测量 ONSD 是一种快捷、无创、可重复、有效的检测手

段，具有良好的临床应用价值。 
关键字   床旁超声； 视神经鞘直径（ONSD）；  颅内压（ICP） 
 
 
PU-3325  

ICU 静脉泵入右美托咪定联合芬太尼 
对有创机械通气患者镇静疗效分析 

 
晋小祥、马继民、朱国清 

马鞍山市中心医院 
 
目的 观察静脉持续泵入右美托咪定联合芬太尼在 ICU 机械通气患者中镇静疗效，并加以评价、分

析。 
方法 回顾性分析 2015 年 1 月至 2017 年 12 月我院 ICU 收治行经口气管插管、有创机械通气患者

80 例，根据镇静方式不同分为观察组和对照组，每组 40 例，观察组给予右美托咪定+芬太尼持续静

脉泵入维持镇静治疗；对照组给予咪哒唑仑+芬太尼持续静脉泵入维持镇静治疗。所有患者均进行每

日唤醒，观察二组患者在镇静治疗期间，镇痛药物的使用剂量、心血管不良事件发生率、机械通气

时间、28 天病死率及谵妄发生率 
结果  两组患者比较，右美托咪定组患者芬太尼用量减少、谵妄发生率低、有创机械通气时间缩短、

28 天病死率下降（P＜0.05），但是心率减慢、低血压发生率增加（P＜0.05），而二组患者在心动过

速、高血压、心律失常及异丙肾上腺素使用率方面差异比较无统计学意义（P＞0.05）。 
结论 右美托咪定联合芬太尼持续静脉泵入用于 ICU 机械通气患者镇静疗效满意，除心率减慢、低

血压外。有着易唤醒、镇痛药物使用剂量减少、谵妄发生率低、缩短有创机械通气时间，并且可以

降低 28 天病死率。 
关键字 静脉泵入；右美托咪定；咪哒唑仑；ICU；机械通气；镇静治疗；不良事件 
 
 
PU-3326  

压力控制法肺复张在 ARDS 中的治疗意义 
 

晋小祥、马继民 
马鞍山市中心医院 

 
目的 研究应用压力控制通气方式的肺复张手法对 ARDS 患者肺复张效果的影响。 
方法 2016 年 9 月～2017 年 10 月收至本院 ICU 的 ARDS 病人 34 例（均符合 2011 柏林 ARDS 诊

断标准），所有患者实施气管插管机械通气，采用压力控制小潮气量肺保护性通气策略，都采用压力

控制性肺复张技术，调节压力至 30cmH20， PEEP 水平设定为 LIP 水平，持续 10 个呼吸周期，

然后转换到原来的通气模式，观察患者肺复张前、肺复张后 1h，肺复张后 12h 心率(HR)、平均动脉

压(MAP) 、呼吸频率(RR)、动脉氧分压（Pa02）、pH 值、氧合指数( Pa02／FiO2)等变化，并比较

肺复张前后使用的 PEEP。 
结果 治疗前后患者的一般情况(包括性别、平均年龄、HR、MAP 、RR 等)差异均无统计学意义。

与 PAC-RM 前相比，RM 后各时点 Pa02、Pa02／FiO2 均显著性升高(P<0．05)； 
结论 压力控制通气方式的肺复张手法可显著增加 ARDS 患者的动脉氧分压（Pa02）和氧合指数
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( Pa02／FiO2)。相对其他的肺复张法，它具有 1 操作简便，2 复张时间短，3 对血流动力学影响小，

4 病人耐受性好等特点。值得在临床推广。 
关键字 急性呼吸窘迫综合征，压力控制法肺复张，肺保护通气 
 
 
PU-3327  

路径化早期功能锻炼预防 ICU 综合征的临床实践 
 

薛倩、王萌、潘娟荣 
马鞍山市中心医院 

 
目的 探讨路径化早期功能锻炼在预防机械通气患者发生 ICU 综合征中临床实践的效果观察。 
方法 将 60 例 ICU 人工机械通气患者按照入院日期单数为对照组，双数为实验组。对照组按照医生

开具的医嘱给予 ICU 机械通气护理常规，患者肢体摆放功能位、q2h 翻身、拍背，双下肢气压治疗

2 次/日。实验组按照本科室制定的 ICU 早期功能锻炼路径表系统的给予患者进行护理。 
结果  试验组 ICU 综合征发生率、机械通气时间、住 ICU 时间均少于对照组（P＜0.05），差异有统

计学意义；两组对象 ICU 并发症比较，试验组住 ICU 期间 VAP、非计划性拔管的发生率低于对照组

（P＜0.05），差异具备统计学意义。 
结论 借助于路径化早期基本功能锻炼表进行机械通气病人实施早期功能锻炼能够降低 ICU 综合征

的发生，提高护理质量，有助于促进重症患者康复及预后。 
关键字   临床护理路径；早期功能锻炼；ICU 综合征；机械通气；护理 
 
 
PU-3328  

枸橼酸钠抗凝的持续肾脏替代治疗中导管护理的研究 
 

史秀凤、晋小祥、孙恒娟 
马鞍山市中心医院 

 
目的 观察肝素液和枸橼酸液封管用于枸橼酸抗凝的持续肾脏替代治疗患者导管护理的效果比较。 
方法 选取 2017 年 7 月-2019 年 2 月收入重症医学科(ICU)采用枸橼酸钠抗凝的 CRRT 治疗患者随

机分对照组（肝素液封管）和观察组（枸橼酸液封管），比较两组患者治疗前凝血化验结果、非正常

下机事件、滤器使用时间、出血例数等的发生情况等。 
结果 两组患者治疗前凝血指标无显著性差异（P>0.05），枸橼酸组在出血加重事件上确实优于肝素

(P<0.05)，TMP 高下机和导管留置时间上肝素组优于枸橼酸组(P<0.05),但在滤器凝血、引血不畅事

件和滤器使用时间上未发现统计学差异（P>0.05）。 
结论 肝素液和枸橼酸液均可用于持续肾脏替代治疗患者导管封管，枸橼酸钠封管无论从滤器凝血、

引血不畅事件和滤器使用时间上均于肝素封管相似，而与肝素不同的是，枸橼酸钠封管可以减少出

血并发症。 
关键字 持续肾脏替代治疗  抗凝  枸橼酸  导管护理 
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PU-3329  

三人定位分工配合法在危重患者急救护理中的应用 
 

周丽红、刘艳梅 
马鞍山市中心医院 

 
目的 探讨三人定位分工配合法在危重患者急救护理中的应用效果。 
方法 将 2018 年 3 月至 2019 年 1 月在我科 ICU 收治的患者中随机选择 128 例设为观察组，采用

定位分工配合法进行急救护理；2017 年 3 月至 2018 年 2 月收治的患者中随机选择 120 例实施常规

急救护理的患者设为对照组。观察并比较两组抢救成功率及医生对各项护理工作的满意度。 
结果 观察组抢救成功率及医生对护理工作满意度均显著高于对照组。 
结论 定位分工配合使整个抢救流程和医护人员的配置得到了最合理的优化，急救措施得到了快速果

断的实施，增强了医护间的协调与合作，为患者赢得了抢救时间，提高抢救成功率，提高了患者信

任度，减少了医疗纠纷。 
关键字 危重患者；急救护理；定位分工配合法 
 
 
PU-3330  

慢性阻塞性肺疾病并呼吸衰竭的有创和无创呼吸机序贯治疗 
 

晋小祥、叶方 
马鞍山市中心医院 

 
目的 主要研究慢性阻塞性肺疾病急性发作合并Ⅱ型呼吸衰竭、肺性脑病患者进行有创机械通气后序

贯进行无创机械通气的效果。 
方法 将 40 例慢性阻塞性肺疾病合并Ⅱ型呼吸衰竭、肺性脑病患者分成两组，一组为治疗组，在有

创机械通气后序贯进行无创机械通气，另一组为对照组，予以有创机械通气至脱机，观察两组病例

的感染、血气分析变化、EICU 住院时间、相关肺炎的几率。 
结果 治疗组、对照组治疗前各指标相仿，治疗后有效机械通气时间分别为（21.8±8.3）d 和（8.4±2.5）
d（p＜0.01），总机械通气时间分别为（23.3±7.9）d 和（13.7±4.6）d（p＜0.05），呼吸机相关肺

炎发生例数分别为 3 例和 11 例，EICU 住院时间分别为（26.4±9.8）d 和（13.7±5）d（p＜0.05）。 
结论 慢性阻塞性肺疾病急性发作合并Ⅱ型呼吸衰竭并意识障碍患者无创机械通气后序贯进行无创

机械通气，可以提高拔管成功率，减少 EICU 的住院时间。 
关键字 慢阻肺；Ⅱ型呼吸衰竭；机械通气 
 
 
PU-3331  

六西格玛管理模式在急诊鼻饲患者置管流程中的应用 
 

周丽红、王丽洁 
马鞍山市中心医院 

 
目的 探究六西格玛管理模式对急诊鼻饲患者置管流程管理中的应用效果，优化置管流程，提高置管

成功率。 
方法 选取医院 2018 年 9 月-2019 年 8 月急诊科接收的 41 例要求进行鼻饲管置入的患者作为对照

组，将 2019 年 9 月-2020 年 8 月 52 例急诊要求进行鼻饲管置入的患者作为观察组。对照组接到置

管医嘱后常规对患者进行登记、评估、解释配合、物品准备、鼻饲管置入、判断胃管在位、居家指

导，观察组采用六西格玛管理模式进行关键环节的干预，比较两组在一次性置管成功率、不良反应
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发生率、急诊抢救室停留时间和患者家属满意度等方面的影响。应用 SPSS17.0 软件对数据进行统

计分析。 
结果 对照组一次性置管成功率为 41%，不良反应发生率 76%，家属满意度为 54%；观察组一次性

置管成功率为 83%，不良反应发生率 17%，家属满意度为 96%，P 值均小于 0.001，差异具有统计

学意义。对照组急诊抢救室停留时间为 40±6min，观察组为 22±5 min，P<0.001，差异具有统计学

意义。 
结论 六西格玛管理模式优化了急诊患者留置鼻饲管流程，提高一次置管成功率，减少不良反应的发

生，缩短了患者及家属在急诊抢救厅的停留时间，提高了操作效率，从而提高了患者家属的满意度。 
关键字 六西格玛  鼻饲 置管 
 
 
PU-3332  

经鼻高流量氧疗在 AECOPD 患者脱机拔管后序贯治疗中的应用 
 

刘艳梅、晋小祥 
马鞍山市立医院（原:马钢医院马钢(集团)控股有限公司医院) 

 
目的 探讨经鼻高流量氧疗(HFNC)在慢性阻塞性肺疾病急性加重期(AECOPD)患者脱机拔管后序贯

治疗的效果观察。 
方法 选择 2018 年 1 月 10 日至 2018 年 12 月 30 日在我科接受治疗的慢性阻塞性肺疾病急性加重

期脱机拔管的患者 42 例，按照随机数表法分为实验组与对照组，各 21 例。实验组采用经鼻高流量

氧疗的通气方法，对照组采用无创正压通气的方法。分别于序贯治疗 12、24、48 小时观察患者痰

液黏稠度并进行动脉血气分析检查，观察两组患者治疗期间舒适度的比较。 
结果 HFGN 组序贯治疗患者 12、24、48h 痰液黏稠度较 NPPV 组明显降低（均 P＜0.01）。HFNC
组序贯治疗患者 12、24、48h 动脉血氧饱和度（SaO2）和动脉血氧分压（PaO2）均明显高于 NPPV
组（均 P＜0.05），而两组患者各时间点动脉血二氧化碳分压（PaCO2）差异无统计学意义。HFCN
组患者舒适度明显高于 NPPV 组（ P＜0.001）。  
结论 与传统 NPPV 序贯治疗相比较，有创机械通气(AECOPD)患者脱机拔管后采用 HFNC 序贯治

疗是可行的，不仅可以有效改善氧合，还可以降低痰液黏稠度，提高患者的舒适度，但不能降低患

者再插管率和 ICU 住院时间。 
关键字   慢性阻塞性肺疾病；经鼻高流量氧疗；序贯治疗；无创正压通气 
 
 
PU-3333  

HBP、PCT、CRP 水平和血流动力学指标 
在肺炎合并脓毒症中的诊断价值 

 
朱国清、晋小祥、马继民 

马鞍山市中心医院 
 
目的 观察肺炎合并脓毒症患者的 HBP、PCT、CRP 水平和血流动力学指标，并分析其临床意义。 
方法 选取 2018 年 11 月-2019 年 10 月在我院接受治疗的肺炎患者为研究对象，根据其是否合并脓

毒症分为合并脓毒症组和未合并脓毒症组。观察合并脓毒症组和未合并脓毒症组患者以及不同预后

患者 HBP、PCT 和 CRP 水平、血流动力学水平的差异。 
结果 合并脓毒症组患者的 HBP、PCT 和 CRP 水平分别为 102.56±7.82ng/ml、32.26±3.95ng/ml、
144.75±9.01mg/L，高于未合并脓毒症组（t=-16.484、-57.118、-45.619，P<0.001）；合并脓毒症

组患者的 MAP、CVP 水平分别为 69.25±3.16mmHg、6.11±1.32cmH2O，低于未合并脓毒症组
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（t=67.064、21.137，P<0.001）；死亡组患者的 HBP、PCT 和 CRP 水平分别为 128.34±8.02ng/ml、
41.28±5.14ng/ml、168.24±12.87mg/L，高于非死亡组患者；死亡组患者的 MAP、CVP 水平分别为

60.24±6.34mmHg、6.98±1.17cmH2O，低于非死亡组患者。 
结论 肺炎合并脓毒症患者的 HBP、PCT 和 CRP 水平较高，MAP、CVP 水平较低，且与患者的预

后密切相关。 
关键字 肺炎；脓毒症；肝素结合蛋白；血流动力学 
 
 
PU-3334  

介入微创治疗在外伤性脾破裂的临床应用 
 

马继民、晋小祥 
马鞍山市中心医院 

 
目的 探讨外伤性脾破裂采用介入性治疗的临床疗效。 
方法 21 例Ⅲ级以下外伤性脾破裂患者,采用 Seldinge 法经脾动脉行明胶海绵颗粒部分性栓塞止血。

右下腹麦氏点经皮穿刺放置导管引流腹腔积液。 
结果 部分性脾栓塞术(PSE)对 32 例脾破裂患者一次性止血栓塞成功，全部病例治愈出院。 
结论 外伤性脾破裂患者经 PSE 及腹腔引流术治疗疗效确切,创伤小,并发症少,具有较高的临床应用

价值。 
关键字 脾破裂；部分；脾动脉栓塞；外伤性 
 
 
PU-3335  

短期与长期高血糖对急诊 PCI 患者住院与随访临床预后的影响 
 

晋小祥、唐建辉 
马鞍山市中心医院 

 
目的 探讨接受直接经皮冠状动脉介入治疗（PCI）的急性 ST 段抬高心肌梗死（STEMI）患者，其

短期或长期高血糖水平，与住院及长期随访临床预后影响的差异及性别差异。 
方法 入选 2016 年 1 月-2019 年 6 月在马鞍山市中心医院，初次诊断 STEMI，起病 12h 内行急诊

PCI 患者 218 例，根据入院即刻血糖（SG）水平及 OGTT 结果分为 3 组，分别为 A 组：非高血糖/
非糖尿病组 108 例；B 组：高血糖/非糖尿病组 60 例；C 组：糖尿病（DM）组 50 例。评估各组包

括 NT-proBNP、Killip 分级等心功能指标；采用二元 Logistic 回归分析各组住院及随访 1a 期间心脏

不良事件（MACEs）发生率和死亡率的影响因素。 
结果 三组随 SG 和 HbA1c 升高，NT-proBNP、cTnI 及 Killip 分级显著升高（P＜0.01）；高血糖/非
糖尿病组随访 1a 的 MACEs 发生率显著增高，差异有统计学意义（P＜0.05）；多因素 logistic 回归

分析，Killip 分级、NT-proBNP、SG 和 HbA1c 是住院病死率独立危险因素（OR 分别为：3.189、
1.012、0.977、0.694）（P＜0.01），同时女性是住院和 1a 随访病死率强独立危险因素（P＜0.01）。 
结论 STEMI 行急诊 PCI 术者并发应激性高血糖（SHG）,其 1a 随访 MACEs 发生率增高；并发 SHG
或 DM 者，其住院及 1a 随访病死率均增高，影响临床预后；女性尤甚。 
关键字   高血糖   急性心肌梗死   经皮冠状动脉介入治疗  预后  女性 
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PU-3336  

早期血乳酸及离子钙水平对多发伤治疗及预后的临床意义 
 

晋小祥、叶方 
马鞍山市中心医院 

 
目的 分析多发伤的临床特点，探讨早期血乳酸及离子钙水平对多发伤严重度、预后的评估及临床意

义。 
方法 回顾性分析收入急诊中心的 137 例多发伤患者的致伤原因、治疗方法、早期血乳酸及离子钙水

平、ISS 评分，同时按 ISS 评分、预后及有无合并颅脑损伤分组。 
结果 多发伤主要致伤原因为交通事故伤（82 例，59.85%）、坠落伤（27 例，19.7%）；主要受伤部

位颅脑损伤（43 例，31.4%）、腹部和骨盆损伤（38 例，27.7%）、胸部损伤（22 例，16.1%）；死

亡组患者早期血乳酸水平、ISS 评分显著高于存活组患者（p＜0.01），死亡组患者早期离子钙水平

显著低于存活组患者（p＜0.01），合并颅脑损伤患者死亡率明显升高（p＜0.01）。 
结论 多发伤致病因素复杂，早期血乳酸及离子钙水平和 ISS 评分对评估创伤患者严重程度及预后有

一定的意义，以损伤控制为主导的综合治疗特别是重视颅脑损伤的治疗是多发伤救治成功的关键。 
关键字 多发伤；临床特点；评估；综合治疗 
 
 
PU-3337  

急诊分级护理在急性创伤患者抢救中的应用研究 
 

杨玉 
山东大学第二医院 

 
目的 研究急性创伤患者应用急诊分级护理的价值 
方法 研究时间选择 2019 年 6 月—2020 年 1 月，以随机选取的方式对该时间段进入我院进行急性

创伤疾病治疗的病人作为研究样本，样本量为 112 名。按照病人自身的意愿分成常规组以及研究组，

常规组病人选择常规护理模式，研究组病人选择分级护理模式。最后对两组病人的护理满意度以及

护理效果进行对比性分析。 
结果 研究结果显示，常规组病人的护理满意度为 83.93%，研究组病人的护理满意度为 98.21%，

组间差异比较具有统计学意义；研究组的转运途中病死率为 0.0%、急诊室病死率 0.0%和常规组的

5.36%，7.14%相比，差异显著；研究组的医疗纠纷发生率为 0.0%，明显比常规组的 5.36%低，比

较均显著降低（P<0.05）。 
结论 选择急诊分级护理的模式，为急性创伤病人提供治疗以及护理方案，可以整体提高治疗的效果，

控制医疗纠纷的发生，并且改善病人的护理质量，可以在临床上推广使用。 
关键字   急性创伤患者抢救；急诊分级护理；应用；效果 
 
 
PU-3338  

老年新冠肺炎患者无创正压通气及高流量吸氧的效果观察 
 

李倩、王智超 
武汉市第一医院 

 
目的 探究无创通气及高流量吸氧在老年新型冠状病毒肺炎重型患者中的应用效果。 
方法 采用单中心回顾性队列研究，纳入了两个老年组（年龄≥60 岁）重症患者队列：高流量吸氧

（HFNC）组 25 例和无创正压通气（NIPPV）组 25 例，比较两组患者临床表现、APACHE II 评分
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和临床疗效等。 
结果 HFNC 组有 5 例使用 IPPV，2 例死亡，NIPPV 组有 4 例使用 IPPV，2 例死亡，72%患者对使

用 HFNC 感到舒适，仅 45%患者能很好配合使用 NIPPV，两组患者治疗前及治疗后 24h APACHE II
评分差异无统计学意义，治疗 72h 后 APACHE II 评分差异有统计学意义，2 组患者治疗前影像学差

异无统计学意义，1 周后影像学改善差异有统计学意义，且 HFNC 组影像学改善更明显，2 组死亡

率差异无统计学意义。 
结论 HFNC 和 NIPPV 均对于重症新冠肺炎患者有效，但 HFNC 组配合性更好，影像学改善明显，

但两组死亡率相当，如何规范老年新冠肺炎患者呼吸支持技术值得进一步探究和推广。 
关键字 新型冠状病毒肺炎;老年;高流量吸氧;无创正压通气 
 
 
PU-3339  

护理干预改善 ICU 患者家属焦虑的效果观察 
 

田群群 
河南省人民医院 

 
目的 探讨护理干预对 ICU 患者家属焦虑状况的影响。 
方法 选取 2019 年 3 月-2019 年 9 月我院 ICU 收治的 90 例患者家属为研究对象，采用随机分组法

将其分为对照组和观察组，每组 45 例。对照组仅给予患者进行常规护理，观察组在此基础上增加对

家属的护理干预措施，比较两组患者家属的焦虑状况。 
结果  观察组患者家属焦虑的发生情况明显优于对照组，组间比较，差异有统计学意义

（Z=2.077,P=0.032＜0.05）。 
结论 针对患者家属的焦虑情绪进行护理干预，可明显改善患者家属的心理状态，使家属更好地照顾

患者，有利于患者更好的康复。 
关键字   护理干预；家属；焦虑；ICU 
 
 
PU-3340  

急诊老年患者留置尿管漏尿原因分析及护理对策核心思路分析 
 

王琛、马丽 
新疆医科大学第一附属医院 

 
目的 分析接受留置尿管的急诊老年患者发生漏尿的原因和有效的护理对策。 
方法 对照组患者为常规护理，观察组则联合应用预见性护理。 
结果   观察组患者留置尿管后漏尿的发生率为 2.50%，对照组为 25.00%，2组漏尿率对比P＜0.05，
发生原因包括患者个人因素（心理因素、尿道括约肌/盆底肌松弛）、导尿管因素和真假性尿管阻塞

等。 
结论   观察组患者采用预见性护理，针对既往护理工作中老年患者发生漏尿的原因进行总结和分

析，在此基础上明确风险因素制定预见性的护理方案，提升护理的目的性和针对性，所以可更好地

提高护理质量，预防漏尿现象。本次研究结果显示，观察组患者漏尿发生率显著低于对照组。表明，

预见性护理的应用在急诊老年患者的护理中具有较高的应用价值，可有效预防其留置尿管后漏尿现

象的发生。 
关键字   急诊老年患者；留置尿管；漏尿；护理对策 
 
 

1693 

 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                       论文汇编 

PU-3341  

一例大面积烧伤合并 HIV 感染患者的急救护理 
 

刘才荣 
江苏省人民医院（南京医科大学第一附属医院） 

 
目的 总结一例 HIV 阳性合并大面积烧伤患者的护理体会 
方法   回顾患者的临床资料及护理过程，总结经验。 
结果   患者病情稳定，转入普通病房，无院内交叉感染。 
结论   实施有针对性的、规范化护理有助于 HIV 阳性烧伤患者的救治，同时避免院内交叉感染。 
关键字   大面积烧伤；HIV 阳性；休克；感染控制 
 
 
PU-3342  

限制性液体复苏改善脓毒性休克患者 
血流动力学结局的系统评价和 Meta 分析 

 
陆金梅 1、俞春兰 2、邵爱敏 3、秦薇 1 

1. 复旦大学附属中山医院 
2. 复旦大学附属妇产科医院 

3. 复旦大学护理学院 
 
目的 系统评价限制性液体复苏对脓毒性休克患者血流动力学结局的影响。 
方法 计算机全面检索中、英文和临床注册中心数据库，时限为建库至 2020 年 10 月 18 日。纳入随

机对照试验，符合脓毒性休克诊断标准的成人患者。采用 Cochrane 文献风险偏倚评估工具进行文

献质量评价，RevMan5.4 软件进行 Meta 分析。结局指标为平均动脉压、心率、中心静脉压、急

性呼吸窘迫综合征、多器官功能衰竭、弥散性血管内凝血。 
结果 限制性液体复苏不能改善脓毒性休克患者平均动脉压 [MD=-1.54,95%CI（-8.70,5.62）,P＞
0.05]和 中心静脉压[MD=0.44,95%CI（-0.74,1.61）,P＞0.05]；能降低复苏后心率[MD=-12.35, 
95%CI（-15.51,-9.19）,P＜0.05]；减少器官并发症发生率 ARDS[OR=0.48，95%（0.31,0.75）, P
＜0.05]、多器官功能衰竭[OR=0.38，95%CI（0.21,0.70）, P＜0.05]、弥散性血管内凝血[OR=0.34，
95%CI（0.14,0.87）, P＜0.05]；不能改善死亡率[OR=0.72，95%CI（0.47,1.10）, P＞0.05]。 
结论 限制性液体复苏能降低脓毒性休克患者复苏后心率，减少器官并发症的发生率，无法改善平均

动脉压、中心静脉压和死亡率。 
关键字   限制性液体复苏；脓毒性休克；系统评价/Meta 分析 
 
 
PU-3343  

Experimental Study on The Injury of Kidney and Lung in 
Rats with Acute Diquat Poisoning 

 
Yuzheng Wu、Xiangdong Jian、Wenjun Wang、Baotian Kan 

Qilu Hospital of Shandong University 
 
Background This study aimed to establish a rat model of acute diquat poisoning and to explore 
the relationship between the diquat concentration and kidney and lung organ injury in order to 
provide an experimental basis for clinical treatment. 
 Methods   A total of 140 healthy adult male Wistar rats were randomly divided into control 
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group and exposure group. The concentration of the diquat solution was given intragastrically 
administered to the exposure groups at 1/2 of the lethal dose. Control group was administered an 
equal volume of water. The dynamic changes in the diquat levels in plasma and tissues at 0.5 h, 1 
h, 2 h, 4 h, 8 h, 16 h, and 24 h after poisoning were quantitatively determined by liquid 
chromatography mass spectrometry. The content of hydroxyproline in lung tissues as well as the 
levels of blood urea nitrogen (BUN), creatinine (Cr), uric acid (UA), kidney injury molecule-1(Kim-1) 
and transforming growth factor β1(TGF-β1) were detected by Western blot at every time point. 
The morphology of lungs and kidneys were assessed.  
Results The plasma concentrations of Diquat increased significantly at 0.5 h, 1 h, 2 h after 
infection were (40.14±6.86), (79.91±26.71), (113.20±26.72) ng/ml respectively. The plasma 
concentrations of Diquat reached its peak at 2 h, then decreased, and the concentration 
decreased significantly at 4 h, while increased slightly at 8 h and 16 h.The concentrations of 
Diquat in kidney increased significantly at 1 h, 2 h, 4 h after infection were 1575.70±86.68), 
(2940.38±151.49), (775.69±49.73) ng/g respectively. The renal concentration of Diquat reached its 
peak at 2 h, and then decreased, while the concentration slightly increased at 4h. The 
concentrations of Diquat in lung tissue increased significantly at 0.5 h, 1 h, 2 h after infection were 
(1.97±0.61), (4.11±0.96), (2.35±0.58) ng/g respectively. The concentration of Diquat in lung 
tissues peaked at 2 h, and then decreased. The elevated hydroxyproline concentration in lung 
tissue was not statistically significant(P > 0.05).Over time, the concentrations of serum uric acid, 
BUN, creatinine and Kim-1 were all increased with statistically significant (P < 0.05). Serum kim-1 
in rats increased at 0.5 h and increased significantly at 4 h, which was an effective predictor of 
early renal injury. TGFβ1 showed obvious early expression in renal tissue and no obvious 
expression in lung tissue. Electron microscopy showed that the degree of renal damage gradually 
increased with time. Vacuolation gradually increased, some mitochondrial bilayer membrane 
structures disappeared and lysosomes increased. The lung tissue damage was mild, and the cell 
membrane integrity and organelle were damaged to varying degrees.  
Conclusion The concentration of trichlorfon in serum and tissues of rats with acute trichlorfon 
poisoning reached the peak at the early stage and then decreased rapidly. The damage of renal 
function and pathological changes were persistent, the lung tissue was slightly damaged with 
inflammatory cell infiltration, and the injury of early pulmonary fibrosis was not obvious. 
Key words   animal modeling; diquat; acute toxicity; kidney injury 
 
 
PU-3344  

基于循证医学编制的体外膜肺氧合危重症患者 
院内转运单的实施效果 

 
林冲冲、臧舒婷、任莹、刘亚楠 

河南省人民医院 
 
目的 探讨基于循证医学编制的体外膜肺氧合（ECMO）危重症患者院内转运单的实施效果。 
方法   选取医院急诊重症监护室 2018 年 10 月—2019 年 9 月收治的 20 例危重症患者为对照

组（实施前），选取医院急诊重症监护室 2019 年 10 月—2020 年 9 月收治的 20 例危重症患者

为观察组（实施后）。成立危重症患者院内转运调研编制小组，通过循证医学，制定 ECMO 危重症

患者转运核查单，在 2 轮的循环下发现临床实践过程中的问题，修正与完善核查单项目，对比两组

患者转运过程中不良事件发生率、转运所需时间与转运前评估时间。 
结果   与对照组对比，观察组患者不良事件总发生率大幅下降，转运前评估时间与转运所需时间大

幅缩短，组间比较差异有统计学意义（P <0.05）。 
结论   基于循证医学编制的 ECMO 危重症患者院内转运单，可完善转运前所需的物资，避免转运

途中紧急情况急救，避免单纯经验性记忆造成的准备不完善和大量耗时等问题，降低转运途中风险，

保证临床护理服务质量。 
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关键字   循证理念；危重症患者；院内转运；体外膜肺氧合患者；核查单 
 
 
PU-3345  

JumpSTART 检伤分类程序与损伤严重度评分 
对于基层医院群体伤中患儿检伤分类的分析与探讨 

 
陆嫔嫔 1、黄梅 2、王龙芹 2、朱叶瑾 2 

1. 滨海县人民医院 
2. 江苏省滨海县人民医院 

 
目的 探讨适用于儿童的 JumpSTART 检伤分类程序在大型车祸所致的含儿童群体伤中，对患儿受伤

严重程度评估的实践意义。 
方法 回顾性分析 2019 年 03 月－2021 年 03 月因大型车祸所致群体伤（3 例以上伤员，至少含 1
例 14 岁以下儿童）就诊的 10 例患儿的病历资料。入急诊时对患儿行 JumpSTART 检伤分类程序，

入院确诊后行国际公认的能较准确反映伤情严重程度的损伤严重度评分（ISS）。比较两种评估方法

的一致性。 
结果 JumpSTART 检伤分类程序与 ISS 评分一致性较好（Kappa=0.474，P=0.003） 
结论 JumpSTART 检伤分类程序可在含儿童的群体伤医疗急救时，初步评估患儿伤情严重度，从而

进行检伤分类。 
关键字 JumpSTART 检伤分类程序，损伤严重度评分，群体伤，基层医院 
 
 
PU-3346  

白蛋白与急性心肌梗死患者 CYP2C19-1/2 基因相关性的研究 
 

樊丹丹、邵欢、姚芳兰 
西安交通大学第一附属医院急诊科 

 
目的 探索急性心肌梗死(acute myocardial infarction,AMI)患者 CYP2C19-1 及 CYP2C19-2 基因与

临床资料的相关性。 
方法  收集西安交通大学第一附属医院2017年7月到2018年3月急诊胸痛中心收治的AMI病资料，

符合纳排标准共 51 例，将 CYP2C19-1 型设为组 1 共 30 例，CYP2C19-2 型设为组 2 共 21 例；比

较两组之间在一般资料，冠脉病变支数、Gensini 评分；试验室指标之间的差异。并应用 Spearman
相关分析白蛋白与 CYP2C19-1/2 的相关性。ROC 曲线分析 CYP2C19-1/2 基因与血白蛋白浓度的

关系。 
结果 单因素分析：两组在血白蛋白浓度及血同型半胱氨酸浓度之间有统计学差异(P<0.05)；多因素

分析：血白蛋白浓度为 CYP2C19-1 型的独立危险因素；ROC 曲线下面积 0.690，P=0.0113，截断

值≤39.5g/L，灵敏度 76.67%，特异度 61.9%；血白蛋白浓度≤39.5g/L 提示为 CYP2C19-1 型；

Spearman 相关分析：相关系数=0.325，P=0.02，两者成正的弱相关。 
结论 血白蛋白浓度可以作为 AMI 患者 CYP2C19-1/2 基因多态性的标记物，能进一步指导个体化抗

血小板治疗。 
关键字 急性心肌梗死; CYP2C19-1/2 基因；白蛋白；同型半胱氨酸 
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PU-3347  

基于案例的多元化教学模式对急诊护士实践操作能力的影响 
 

耿延花 
河南省人民医院 

 
目的 构建基于案例的多元化教学模式，探究其对急诊护士实践操作能力的影响效果。 
方法 选取我院 2020 年 1 月～2020 年 6 月期间急诊科低层级护士 21 名作为研究对象,采取基于案

例的多元化教学模式进行教学培训。观察护士教学前后急救操作能力、急救意识、心理状态及急诊

患者不良事件发生率。 
结果 教学后护士急救操作能力综合评分高于教学前（t=4.374，P=0.000）；教学后护士风险评估意

识、应变意识及团队协作意识评分均高于教学前（P<0.05）；教学后护士情感衰竭与去人格化评分

低于教学前，个人成就感评分高于教学前（P<0.05）；教学后急诊患者不良事件发生率 1.52%低于

教学前急诊患者不良事件发生率 8.26%（χ2=6.365，P=0.012）。 
结论     急诊科护士采取基于案例的多元化教学模式开展临床急诊实践教学，可提高实践操作能力

和急救意识，对提升急诊科护士综合能力起到积极作用。 
关键字    
 
 
PU-3348  

我国医务工作者心电图判读能力的调查 
 

高玉雷、柴艳芬 
天津医科大学总医院急诊医学科 

 
目的 探讨我国各层级医院心电图（ECG）配备、普及水平以及医务工作者对 ECG 的判读能力。 
方法 2019 年 3～10 月，通过互联网进行横断面问卷调查。 
结果 收集有效问卷 2307 份，有效率为 96.57%，问卷信度 Cronbach α 系数为 0.895。私立和三级

医院医务工作者对 ECG(包括常见和危及生命的 ECG)有较强的判读能力（P＜0.01），并优于基层诊

疗机构（P＜0.05）。基层诊疗机构人才梯队的建设影响医务工作者 ECG 判读能力（P＜0.01），年

龄以≥40 岁为主（79.0%），学历以本科及以下为主（80.9%），专业资格以助理（58.6%）和初级职

称为主（31.4%）。 
结论 我国 ECG 配备已得到普及。由于基层诊疗机构人才梯队发展滞后，基层医务工作者 ECG 判

读技能令人担忧。利用互联网改进 ECG 教学方法，是目前提高基层医务工作者 ECG 判读能力和健

康服务的需求。 
关键字 基层诊疗；心电图；诊疗；互联网；健康服务 
 
 
PU-3349  

Severe hypokalemia complicated with hyper-creatine 
kinasemia: the initial manifestation of Sjögren’s syndrome 

 
Yulei Gao、Yanfen Chai 

天津医科大学总医院急诊医学科 
 
Hypokalemia is defined as serum potassium concentration less than 3.6mmol /L, and the 
incidence of inpatients is as high as 20%. The clinical manifestations are diverse, especially the 
malignant arrhythmias caused by hypokalemia are closely related to the increased mortality of 
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in-patients . Severe hypokalemia, defined as a serum potassium level of less than or equal to 2.5 
mmol/L, accounts for 1% of the patients admitted to the emergency department, and about 49% 
are mainly characterized by fatigue symptoms. It is a potentially fatal acute critical condition 
requiring urgent treatment and identification of the etiology . Hyper-creatine kinasemia is defined 
as 1.5 times higher than the normal level of serum creatine kinase, which is commonly caused by 
various neuromuscular diseases and rarely reported to be caused by hypokalemia. Sjögren’s 
syndrome (SjS) is an autoimmune disease with diverse clinical manifestations, mainly lymphocyte 
proliferation and infiltration, and progressive exocrine gland injury, mostly accompanied by fatigue 
and pain and other clinical manifestations. About 2～5% of patients are complicated with 
lymphoma, and the incidence of this disease is about 12.3/1000. Although 30% of SjS patients are 
associated with renal interstitial injury, it is extremely rare to report SjS with hypokalemia, 
especially with hyper-creatine kinase as the initial clinical manifestation. Herein, we describe a 
patient, with a serum potassium concentration of 1.47mmol/L complicated with hyper-creatine 
kinasemia, who was diagnosed with SjS. Our aim is to guide emergency physicians who 
encounter similar patients through the diagnosis and treatment process. 
Key words severe hypokalemia, hyper-creatine kinasemia, Sjögren’s syndrome (SjS), renal 
tubular acidosis (RTA) 
 
 
PU-3350  

Acute pericardial tamponade: the initial manifestation of 
systemic lupus erythematosus with Graves’ 

hyperthyroidism 
 

Yulei Gao、Yanfen Chai 
天津医科大学总医院急诊医学科 

 
Acute pericardial tamponade, which can cause obstructive shock, is a serious life-threatening 
medical emergency that can be readily reversed by timely identification and appropriate 
intervention. The clinical diagnosis of acute pericardial tamponade should be based on the 
understanding of the underlying pathophysiological characteristics and the non-specific clinical 
manifestations of the patients. As a primarily clinical diagnosis, clinicians must be familiar with the 
clinical manifestations, especially the classic beck’ third, and echocardiographic features caused 
by hemodynamics. In the emergency department, emergency bedside ultrasound is the clinician’s 
third eye. Acute pericardial tamponade can occur for a number of reasons, including idiopathic, 
malignancy, uremia, iatrogenic, post-myocardial infarction, infection, collagen vascular, 
hypothyroidism, and others. Hyperthyroidism accounts for 1.1 percent, and cardiac symptoms are 
common. Among these cardiac manifestations, however, hyperthyroidism associated with 
pericardial effusion is rarely reported, except in a few cases that occur primarily in Graves’ 
hyperthyroidism. The mechanism of pericardial effusion with Graves’ hyperthyroidism has not 
been elucidated, and the pericardial effusion is resolved with treatment of hyperthyroidism alone. 
Systemic lupus erythematosus (SLE) is a connective tissue disease that can affect virtually every 
organ system. The common cardiac manifestations of the disease include pericarditis, myocarditis, 
valvular disease, thrombosis, and cardiac conduction dysfunction, however, pericardial 
tamponade is rarely the first symptom of the disease. Autoimmune factors may be the link 
between the development of SLE and thyroid dysfunction.6 Whether there is a relationship 
between SLE and hyperthyroidism remains controversial. Herein we describe a patient with acute 
pericardial tamponade who was diagnosed of SLE with Graves’ hyperthyroidism. Our aim is to 
guide emergency physicians who encounter similar patients through the diagnosis and treatment 
process. 
Key words acute pericardial tamponade, systemic lupus erythematosus (SLE), Graves’ 
hyperthyroidism 
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PU-3351  

经急诊诊断脓毒症住院患者流行病学特点分析 
 

高玉雷、柴艳芬 
天津医科大学总医院急诊医学科 

 
目的 分析经急诊诊断脓毒症住院患者特点，为脓毒症早期防治提供依据。 
方法 通过回顾性队列研究，分析 2017 年 1 月 1 日～2020 年 12 月 31 日经我院急诊和非急诊诊断

脓毒症住院患者流行病学特点，以及影响死亡的危险因素。 
结果 2017~2020 年脓毒症住院患者构成比波动在 3.65～19.01‰，主要集中于 1~3 月，尤其是 2
月达到最高构成比；脓毒症住院患者多集中于≥70 岁（52.4%）、男性（59.2%）、首次住院（68.7%）、

住院中位时间 15 天（9,25）、住院中位费用 4.7 万元（2.5,10.1）、城职医保（66.2%），病死率为

25.5%。年龄、住院次数、住院时间和住院费用是脓毒症住院患者死亡的危险因素。与非急诊诊断

脓毒症住院患者比较，经急诊诊断脓毒症住院患者主要表现为女性、首次住院、住院时间≤15 天、

住院费用<3 或≥6 万元，差异有统计学意义（p＜0.05）。急诊诊断脓毒症住院组 30 和 70 天累积生

存率均优于非急诊诊断脓毒症住院组，差异有统计学意义（p＜0.05），经急诊住院、低龄、女性、

少于 3 次住院、住院费用低是患者生存的保护因素，差异有统计学意义（p＜0.05）。 
结论 经急诊诊断脓毒症住院是患者生存的保护因素，我们应从社会学特征、住院次数、住院时间和

医疗消费角度提高对脓毒症早期救治的认识。 
关键字  急诊；脓毒症；诊断；住院；流行病学；危险因素 
 
 
PU-3352  

初级创伤救治培训模式 
在基层医院新入职护士院前急救及急诊岗前培训中的效果研究 

 
陆嫔嫔 1、严腊梅 2 
1. 滨海县人民医院 

2. 南京医科大学第二附属医院 
 
目的 探讨初级创伤救治( Primary Trauma Care，PTC)培训模式在基层医院新入职护士院前急救及

急诊岗前培训中的应用效果。  
方法  
结果 应用 PTC 培训模式后，新入职护士关于理论考核成绩，技能考核成绩，情景模拟考核成绩均

高于培训前(P＜0.01)。   
结论 应用 PTC 培训模式进行院前急救及急诊岗前培训，可以使新入职护士更好地掌握院前急救及

急诊相关理论和技能，同时提高应急反应能力及团队意识，减轻上岗前心理压力。  
关键字 初级创伤救治培训模式    基层医院  院前急救   岗前培训中    护理教育 
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PU-3353  

动态急救护理模式在基层医院脑卒中重症患者 
院前急救护理中的应用价值研究 

 
陆嫔嫔 1、黄梅 2 

1. 滨海县人民医院 
2. 江苏省滨海县人民医院 

 
目的 观察分析动态急教护理模式在脑卒中重症患者院前急救护理中的应用效果。  
方法 选取我院 2019 年 6 月-2020 年 6 月接诊的 40 例重症脑卒中患者作为研究组，同时选择 2018
年 6 月-2019 年 5 月接诊的 40 例重症脑卒中患者作为对照组，对照组采取传统院前急救护理模式，

观察组采取动态院前急救护理模式，均随访≥1 个月，比较两组患者并发症发生率以及死亡率。 
结果 观察组随访 1 个月时死亡率、并发症发生率皆明显优于对照组（10.00％VS 30％，2.5％VS 
15.00％），两组间对比差异有统计学意义（P＜0.05）。  
结论 动态急救护理模式应用于重症脑卒中患者的院前急救护理中，可以明显的降低死亡率与并发症

发生率，值得进行大力的临床推广。  
关键字 基层医院  脑卒中重症  动态急救护理模式  护理效果 
 
 
PU-3354  

无缝隙护理模式在成人急性呼吸窘迫综合征患者中的应用 
 

李梦飞 
河南省人民医院 

 
目的 探讨无缝隙护理模式应用于成人急性呼吸窘迫综合征（ARDS）患者中的效果。 
方法   选取我院成人 ARDS 患者 110 例（2019 年 1 月～2019 年 12 月），2019 年 1 月～2019 年

5 月 54 例为对照组，接受常规护理模式干预，2019 年 6 月～2019 年 12 月 56 例为观察组，在对照

组基础上接受无缝隙护理模式干预。比较两组干预前后抑郁自评量表（SDS）评分、焦虑自评量表

（SAS）评分、Murray 评分、Marshll 评分、护理满意度。 
结果    干预后，观察组 SDS 评分、SAS 评分、Murray 评分、Marshll 评分均低于对照组（P＜0.05）；
观察组护理满意度 94.64%高于对照组 74.07%（P＜0.05）。 
结论   无缝隙护理模式应用于成人 ARDS 患者中，可减轻负性情绪，缓解临床症状，提高护理满

意度。 
关键字   无缝隙护理模式；成人；急性呼吸窘迫综合征；负性情绪；临床症状；护理满意度 
 
 
PU-3355  

网络智能化急诊预检分诊信息系统 
结合电子叫号系统在急诊医疗服务中的应用 

 
马晓莉、侯明 

青海大学附属医院 
 
目的 探讨网络智能化急诊预检分诊信息系统结合电子叫号系统在急诊医疗服务中的应用及效果 
方法  随机选取 2019 年 1 月 1 日 ～ 2019 年 12 月 31 日急诊就诊患者 500 例为对照组，采

用传统的急诊预检分诊方法和患者自觉排队就诊模式; 随机选取 2020 年 1 月 1 日 ～ 2020 年 
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12 月 31 日急诊就诊患者 500 例为观察组，采用网络智能急诊预检分诊信息系统结合电子叫号系

统。比较两组分诊准确率、分诊所需时间生命体征测量率 （％）以及医患满意度。 
结果  两组分诊准确率、分诊所需时间、生命体征测量率 （％）、医患满意度比较差异有统计学意

义( P ＜ 0.05，P ＜ 0．01) 。 
结论 网络智能化急诊预检分诊信息系统结合电子叫号系统在急诊医疗服务中可有效提高患者分诊

准确率，缩短分诊时间，规范了候诊秩序，使得医护人员有更多的时间和精力对患者进行诊治，进

一步改善了医疗服务，最终提高了医患的满意度。 
关键字 网络智能化，预检分诊；信息系统；电子叫号系统 
 
 
PU-3356  

NEWS 结合 GCS 评分在急诊创伤患者近期治疗方向的预测价值 
 

曹云、金花、季学丽、谢敏、何斌、郝卫文 
江苏省人民医院（南京医科大学第一附属医院） 

 
目的 比较改良早期预警评分（MEWS）与国家早期预警评分（NEWS）以及 NEWS 结合 GCS 评

分在急诊创伤患者收治重症监护室（ICU）的预测效果 
方法   回顾性分析分析 2020 年 6 月-2020 年 12 月我院急诊预诊的 207 例创伤患者，收集患者入

抢时的一般资料，GCS 评分、ISS 评分、MEWS 评分、NEWS 评分，根据急诊创伤患者入抢 3 天

后收治 ICU 情况进行 Logistic 回归分析和绘制受试者工作特征曲线（ROC），比较 ROC 曲线下面积

（AUC）的差异。 
结果   207 例患者中收治 ICU 的占比为 41.1%；多因素 Logistic 回归分析显示，ISS 评分、GCS
评分、NEWS 评分是创伤患者收治 ICU 的影响因素；不同预警评分的 ROC 曲线下面积比较，NEWS
结合 GCS 的预测价值最高，其次是 NEWS 评分和 MEWS 评分，AUC 分别是 0848、0.812、0.714。 
结论   在预测患者收治 ICU 的能力上 NEWS 评分优于 MEWS 评分，NEWS 结合 GCS 评分优于

单独的 NEWS 评分。 
关键字    
 
 
PU-3357  

G-rich sequence factor 1 serves as a prognostic biomarker 
in septic patients 

 
Lei Qi、Haiyan Jiang、Zhongwei Huang、Guiwen Liang 

Affiliated Hospital of Nantong University 
 

Objective Sepsis is a condition of organ dysfunction caused by infection, and is unavoidably 
related to costs and mortality; however, no biomarker has yet been identified to clearly predict the 
prognosis of septic patients. In this study, we aimed to explore the role of guanine-rich sequence 
factor 1 (GRSF1) in evaluating the severity and prognosis of sepsis. 
Methods    The expression of GRSF1 in peripheral blood was measured and analyzed in 42 
septic participants and 32 healthy controls respectively by using quantitative reverse transcription 
polymerase chain reaction (RT-qPCR). Clinical data were assessed by correlation analysis. In 
addition, GRSF1 expression was investigated in cecal ligation and puncture (CLP) induced mice 
septic models by RT-qPCR and western blot (WB). 
Results    The expression of GRSF1 expression in septic patients in the first day of electronic 
intensive care unit (eICU) administration was significantly lower in comparison with HC. Further 
analysis showed GRSF1 expression was strongly related to the Acute Physiologic Assessment 
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and Chronic Health Evaluation II (APACHE II) score and Sequential Organ Failure Assessment 
(SOFA) score. Low expression of GRSF1 predicted high mortality within 24 hours in septic 
patients and in CLP-induced mice. 
Conclusions    Decreased expression of GRSF1 was significantly correlated with high mortality 
in septic patients, and also in experimental septic mice. The GRSF1 protein may be a potential 
prognostic biomarker in sepsis. 
Key words   G-rich sequence factor 1 (GRSF1); Sepsis; biomarker; prognosis. 
 
 
PU-3358  

地市级综合医院灾害应急护理队伍建设实践 
 

廖宏 
绵阳市中心医院 

 
目的 灾害应急护理人员应具备分析灾害现状、评估救援准备、科学现场救援、安全平稳转运、高级

医疗支持、灾后心理支持及复健等灾难科学应对能力，灾害应急护理队伍的建设是灾害应对的重要

组成部分。但我国医疗紧急救援起步较晚，救援装备不完备，救援体系尚不完善，专业化救援队伍

建设亟待加强。 
方法   2014 年组建了一只以护理为主体的灾害应急救援队伍，以平战结合为特点、以专业情景模

拟、技能练兵、野外训练等方式组成多维一体培训模式，培养灾害护理实战性人才。 
结果   作为地市级大型综合医院，也是省级区域医疗中心，灾难医学成为了医院发展的特色，灾害

护理队伍建设日趋完善，并积累了丰富的灾难护理人才培养经验，使灾害护理队伍走向专业化、规

范化、实战化，提升了区域灾害危机应对能力，开启了灾害护理队伍培养体系建设的探索。 
结论   以地级市三甲综合医院为载体，以灾难护理应对为主要培养方向，以灾害护理人才培养为主

要内容，为灾害护理人才队伍建设积累了宝贵经验，并且取得了良好的实战效果，值得借鉴推广。 
关键字 灾害应急；护理队伍；建设;灾害应对 
 
 
PU-3359  

脉搏指数连续心排血量监测在多发伤患者中的价值 
 

钟兴明 
浙江省湖州市第一人民医院 

 
目的  神经外科重症患者日益增多，神经外科微创监测技术日益发展，对于多发伤的液体管理，脉

搏指数连续心输出量（PICCO）技术已广泛应用于临床，本文为了解其在临床多发伤工作中的预见

性作用。 
方法   选择湖州市第一人民医院神经外科从 2015 年 2 月到 2019 年 2 月多发伤，ISS 为重症的 72
例重型患者，应用 PICCO 监测进行液体管理，观察其术后容量指标变化，肺水肿、肺部感染这些指

标。 
结果 退出研究者 4 例，最终 68 例纳入研究。给予 PICCO 监测进行液体管理，患者术后良好，患

者术后肺水肿及肺部感染的发生率明显降低 
结论  PICCO 技术是近年来用于液体管理的新技术，是实现多发伤患者术后容量有效手段，为多发

伤重症患者术后提供新的监测以及治疗思路。 
关键字  
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PU-3360  

缩短脑疝病人术前准备时间 
 

钟兴明 
浙江省湖州市第一人民医院 

 
目的 脑疝在神经外科中是急危重症，往往需要急诊手术，但因各方面原因，从急诊室收治病人到手

术室手术开始往往需要大量时间，从而延误患者的诊治，甚至危及生命。所以神经外科医生有必要

进行具体的原因分析，制定整改措施，以减少脑疝病人术前准备时间。 
方法  脑疝病人术前准备时间（从急诊收治病人开始到手术开始时间）数据采集时间：

2018.01--2019-01 明确手术后转运至病房时间 
结果 病房、手术室术前准备时间过长,术前医疗文书及谈话时间过长,简化病人办理手续流程，降低

院前入院时间。   简化术前准备流程，提前通知相关科室准备,简化急诊手术医疗文书及谈话过程 
结论     通过急诊医务人员带领或帮助下完成入院手续、付款等相关流程；必要时可开通绿色同道

直接收住入院.在医生判断手术指征的同时，直接在急诊室呼叫手术备皮； 
简化术前带药流程，可在病房准备无需皮试的药物； 
确定手术指征同时，直接通知手术室安排房间，开始相关术前准备。 
术前书写的医疗文书事先做好，把谈话的医疗文书形成模板，直接谈话签字； 
加强术前谈话技巧培训。 
关键字    
 
 
PU-3361  

护理质量评价标准在转运急危重症患者中的应用 
 

曾凤翔、周望梅 
南方医科大学南方医院急诊科 

 
目的 分析护理质量评价标准在转运急危重症患者中的应用 
方法 选取 2018 年 6 月~2019 年 6 月我院收治的 122 例急危重症患者，随机摸球法分为对照组 61
例，主要为常规护理，观察组 61 例进行护理质量评价标准干预，对比两种不同护理方式的效果。 
结果   观察组患者转运效率更高，差异较大（P＜0.05）；观察组患者意外事件发生率显著低于对照

组，差异明显（P＜0.05）。 
结论 对急危重症患者转运中进行护理质量评价标准干预时可有效提升转运安全度，有临床应用价

值。 
关键字 护理质量；转运急危重症患者；评价标准 
 
 
PU-3362  

清单式入院健康教育在新冠疫情下创伤骨科患者中的应用 
 

罗平、易瑜、谭洪、唐茜、李菲菲 
攀枝花市中心医院/渡口医院 

 
目的 探讨护理人员如何应用清单式健康教育在新冠疫情下对创伤骨科患者进行健康教育 
方法    将 2021 年 5 月 1 日---2021 年 6 月 1 日入住创伤病区的所有患者随机分为 2 组，对照组采

取常规入院宣教，由不同年龄、不同职称、同一岗位的责任护士根据各项告知书及评估内容要求分

别进行健康教育，内容包括疫情告知书、饮食、医院规章制度、陪护制度、医保政策、侵入性操作
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同意书、病区入院评估，实验组将入院宣教中所有需告知及评估内容整理成清单，应用整理的清单

由不同年龄、不同职称、同一岗位的责任护士执行，评估及宣教内容同对照组。 
结果    两组执行护士的年龄、职称、岗位无统计学意义（P＞0.05），患者的接受效果及护理时效

差异明显（P＜0.05）。 
结论   护理健康教育内容繁多，创伤病人往往病情急、患者及家属在情绪应激状态很难接受长时间

的告知内容，且不同职称、不同年龄的护士在告知时掺杂了自己的理解方式、在技巧上各有不同，

效果更为不一样，清单式健康教育的应用不分年龄及职称，告知内容一致，是使用简单、有效的沟

通工具，既方便患者、家属及护士，也能提高护理时效，快速甄别患者的病情，特别是现在新冠疫

情严峻的形势下，更要求我们尽快做出判断和处理。 
关键字   清单模式    入院健康教育   新冠疫情    创伤骨科  
 
 
PU-3363  

品管圈提高门诊分诊护士信息录入规范率的效果 
 

杨俊香 
深圳市儿童医院 

 
目的 探讨在急诊分诊护理过程中，开展品管圈项目对于提高患者信息录入规范率的影响。 
方法   建立品管圈小组，在急诊分诊过程中开展品管圈活动，查检相关护士，患者及家属，收集影

响急诊分诊护士信息录入规范率的原因数据，探索影响急诊分诊护士信息录入规范率的真实原因，

并制定相应的措施，比较品管圈实施前后的信息录入规范率。 
结果 通过开展品管圈活动，急诊分诊护士信息录入规范率从 55%提高到 90%。 
结论 通过开展品管圈活动能够有效地提高急诊分诊护士信息录入规范率，提高急诊服务质量，保证

患者准确预检分诊，减轻病痛，保障了患儿的安全，提高了患儿及其家属的满意度。提高患者对急

诊的信任，减少医务人员的无效忙碌，提高工作效率，减少医疗纠纷。 
关键字   品管圈；急诊分诊；信息录入规范率 
 
 
PU-3364  

双球囊封堵联合瘤腔内纤维蛋白粘合剂注射技术 
在破裂腹主动脉瘤腔内修复术中的应用 

 
魏立春 

柳州市工人医院 
 
目的 探讨双球囊交替封堵联合瘤腔内注射人纤维蛋白粘合剂技术在破裂腹主动脉瘤（rAAA）腔内

修复术中应用的疗效和安全性。 
方法   2015 年 1 月~2019 年 12 月 28 例 rAAA 患者，在急救绿色通道下应用肾下和肾上主动脉双

球囊交替封堵联合瘤腔内人纤维蛋白粘合剂注射成功完成腹主动脉瘤腔内修复术（EVAR）。术后复

查 CTA 或电话随访,观察指标包括：术前准备时间、手术时间、住院天数、手术救治成功率、术后

并发症发生率，以及随访期间主动脉支架形态、内漏发生率、分支支架通畅率及支架感染率。 
结果   术前准备时间平均 45.5±8.5min。手术时间平均 100.0±15.5min。住院天数平均 13.5±2.5d。
手术救治成功率 92.9%；死亡 2 例，术后多灶性腔隙性脑梗塞并消化道大出血 1 例，另 1 例高龄患

者因术后并发多器官功能衰竭。术中肾上主动脉球囊阻断时间平均 13±2min。22 例术中瘤腔内注射

纤维蛋白粘合剂平均 14±2ml。术后主要并发症发生率为 57.1%。术后存活的 26 例，完成 3 年随访

率 69.2%，随访时间平均 30±3 个月。随访期间主动脉支架形态在位良好，无移位。术后完成随访

1704 

 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                       论文汇编 

36 个月的病例均无内漏发生，肾动脉、髂动脉分支支架通畅率 88.9%。术后存活病例支架感染率

7.7%。 
结论   双球囊交替封堵联合瘤腔内注射人纤维蛋白粘合剂技术能够辅助 rAAA 腔内修复术顺利完

成，提高患者救治成功率，并降低术后内漏和严重并发症发生率。 
关键字   破裂腹主动脉瘤；双球囊；瘤腔；纤维蛋白粘合剂；腔内修复术 
 
 
PU-3365  

多发外伤患者创伤后成长 
与领悟社会支持及心理弹性的相关性研究 

 
赵罡 

中国医科大学附属第一医院 
 
目的 探讨多发外伤患者创伤后成长与领悟社会支持及心理弹性的相关性。 
方法 2018 年 6 月—2019 年 6 月应用一般情况调查问卷、创伤后成长量表(PTGI)、领悟社会支持量

表及心理弹性量表对 65 例多发外伤患者进行调查，应用 Pearson 相关性分析研究多发外伤患者创

伤后成长与领悟社会支持及心理弹性的相关性,应用 Logistic 多元回归分析研究影响多发外伤患者创

伤后成长的危险因素。 
结果 多发外伤患者 PTGI 评分为(62.22±5.12)分。经 Pearson 相关性分析可知,多发外伤患者创伤后

成长总评分及人际关系、精神改变维度评分与领悟社会支持总评分及各维度评分呈正相关（p<0.05）。
经 Logistic 多元回归分析可知,年龄、家庭月收入、家庭关系、领悟社会支持及心理弹性是影响多发

外伤患者创伤后成长的主要因素(P<0.05)。 
结论 医护人员应注意多发外伤患者术后的心理变化,采取有效的措施鼓励患者进行自我心理调适,为
患者提供有力的社会支持,促进患者创伤后成长,使患者能顺利度过围术期 
关键字  
 
 
PU-3366  

一例急诊脑梗死合并椎动脉夹层的个案护理 
 

林科德 
广西医科大学第二附属医院 

 
目的 本文研究通过对一例急性脑梗死合并椎动脉夹层理患者开展护理方案，将其中的护理经验进行

总结，以其为临床治疗提供指导性作用。 
方法    将患者的病情状况进行全面评估，同时根据患者的脑梗死急性期合并椎动脉夹层的临床特

征在基础护理、病情观察以及对症护理的原则下提供相应的护理措施。 
结果    在我们这次的精心治疗与护理干预过后，患者完全痊愈并得以出院。 
结论   我们在这次通过对该患者的护理中，不仅显然降低了患者的生命危险，提前预防和干预，提

高患者的生活质量，同时在预防严重并发症中起到了相当关键的作用。希望能够借本次研究内容来

为临床提供指导性建议与宝贵经验。 
关键字   椎动脉夹层,急性脑梗死，护理措施 
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PU-3367  

66 例儿童急性意识障碍病例分析 
 

李珊珊 
深圳市儿童医院 

 
目的 分析深圳市儿童医院急诊内科收治的 66 例意识障碍患儿的临床诊断、治疗及预后，总结其病

因组成及救治经验。 
方法 回顾性分析 2016 年 1 月 1 日-2020 年 12 月 31 日，由深圳市儿童医院急诊内科收治的以“意
识障碍查因”收入院的患儿 66 例，分析性别比例、年龄分布、临床特点、病因组成、预后等特点。 
结果   男 35 例，女 31 例。年龄分布：5-15 岁 5 月（中位数为 6 岁 7 月）；其中 63 例有伴随症状，

以呕吐最为多见；其次为发热、抽搐、头痛，少数伴有惊恐、大汗、头晕、定向力障碍等。收入 PICU31
例，普通内科 35 例。病因组成排序为：脑病 15 例，精神心理疾病 11 例，脑出血及脑、延髓肿瘤

10 例，癫痫 9 例，血管迷走性晕厥 6 例，脑炎 4 例，药物中毒及代谢性酸中毒 4 例，化脓性脑膜炎

2 例，格林巴利综合征 2 例，急性播散性脑脊髓炎 2 例），脑震荡 1 例。诊断主要依赖病史、临床表

现、颅脑 CT 及 MRI、脑电图、脑脊液检查、血生化、毒药检测、心理评估等。危重患儿急诊抢救

包括生命体征监测、维持呼吸、循环等对症支持治疗，绿色通道完善相关检查明确病因，针对病因

进行救治。预后多数患者预后良好，死亡 6 例，未愈转院治疗 2 例。 
结论 儿童急性意识障碍疾病谱相对分散，病因复杂，诊断困难，病情危重，死亡率高。因此对于意

识障碍患儿的救治工作，临床要注意进行准确的病因判断，针对病因治疗，提高救治成功率。 
关键字   儿童；意识障碍；病因 
 
 
PU-3368  

急诊绿色通道对颅脑外伤患者临床疗效的影响 
 

乔洪潮、崔振修、赵国青、程利华、王芳 
安阳市第六人民医院(原:安阳市口腔医院) 

 
目的 探究急诊绿色通道对颅脑外伤患者临床疗效。 
方法   选择 2019 年 1 月至 2019 年 10 月期间我院急诊科收治的 54 例颅脑外伤患者，随机

分为对照组(26 例)和 观察组(28 例)。两组患者均为 120 急诊入院，已排除入院前死亡者。对比

非急诊绿色通道 与急诊绿色通道的救治效果与效率。 
结果   两组急救各阶段用时比较:观察组院前急救、 急诊抢救、辅助检查时间及急诊至专科(手术室)
总时间显著少于对照组，组间差异 p<0.05; 两组救治效果与预后评估:入院时，观察组 GOS 评分、

Barthel 指数与对照组比较，组间差 异不显著 p>0.05;出院时，观察组 GOS 评分显著高于对照组，

组间差异 p<0.05。 
结论   颅 脑外伤是急诊科常见的急症，其中重症患者较为常见，是急诊死亡率较高的常见外科急

症， 因而迫切的需提升急诊救治水平。急诊绿色通道的规范使用可显著提高颅脑外伤患者临床疗 
效，有助于改善患者预后，值得推广借鉴。 
关键字   急诊绿色通道;颅脑外伤;疗效 
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PU-3369  

严重多发伤患者的救治要点及临床分析回顾 
 

曹媛 
华中科技大学同济医学院附属同济医院 

 
目的 探讨严重多发伤患者的急救要点，观察效果，提高抢救成功率。 
方法   回顾我院 2017 年 9 月～2018 年 9 月多发伤急诊的 120 例临床患者资料及救治效果评估。 
结果 经过高效抢救与护理的评判性思维，除 5 例患者抢救时已处于濒死状态，经抢救无效死亡外，

有 115 例患者病情得到有效的控制，收至入院继续治疗，高效抢救成功率 95.8%。115 例患者经过

3～6 个月随访，发现有 7 例死亡，108 例痊愈出院，其中有 8 例不明程度的后遗症。 
结论 严重多发伤患者病情复杂多变，容易漏诊，医护人员要时刻保持警惕，密切观察患者伤情变化，

随时准备应对措施，为患者争取宝贵的抢救时机，在救治黄金期给予高效的急救，提高抢救成功率。 
关键字 严重多发伤；急诊救治；临床效果 
 
 
PU-3370  

Machine Learning models for predicting in-hospital 
mortality in acute aortic dissection patients 

 
Tuo Guo1,2,3、Zhuo Fang4、Guifang Yang1,2,3、Yang Zhou1,2,3、Ning Ding1,2,3、Wen Peng1,2,3、Xun Gong1,2,3、Huaping 

He1,2,3、Xiaogao Pan1,2,3、Xiangping Chai1,2,3 
1. Department of Emergency Medicine, The Second Xiangya Hospital, Central South University, Changsha, Hunan 

Province, China 
2. Emergency Medicine and Difficult Diseases Institute, Central South University, Changsha, Hunan Province, 

China 
3. Trauma center, Hunan Province, Changsha, Hunan Province, China 

4. College of Information Science and Engineering, Hunan Normal University, Changsha, Hunan Province, China 
 

Objective Acute aortic dissection is a potentially fatal cardiovascular disorder associated 
with high mortality. However, current predictive models show a limited ability to efficiently and 
flexibly detect this mortality risk, and have been unable to discover a relationship between the 
mortality rate and certain variables. Thus, this study takes an artificial intelligence approach, 
whereby clinical data-driven machine learning was utilized to predict 
the in-hospital mortality of acute aortic dissection. 
Methods    Patients diagnosed with acute aortic dissection between January 2015 to December 
2018 were voluntarily enrolled from the Second Xiangya Hospital of Central South University in the 
study. The diagnosis was defined by magnetic resonance angiography or computed tomography 
angiography, with an onset time of the symptoms being within 14 days. The analytical variables 
included demographic characteristics, physical examination, symptoms, clinical condition, 
laboratory results, and management strategies. The machine learning algorithms included logistic 
regression, decision tree, K nearest neighbor, Gaussian naive bayes, and extreme gradient boost. 
Evaluation of the predictive performance of the models was mainly achieved using the area under 
the receiver operating characteristic curve. SHapley Additive exPlanation was also implemented 
to interpret the final prediction model. 
Results    A total of 1344 acute aortic dissection patients were recruited, including 1071 (79.7%) 
patients in the survivor group and 273 (20.3%) patients in non-survivor group. The extreme 
gradient boost model was found to be the most effective model with the greatest area under the 
receiver operating characteristic curve (0.927, 95% CI: 0.860-0.968). The three most 
significant aspects of the extreme gradient boost importance matrix plot were management, type 
of acute aortic dissection, and ischemia-modified albumin levels. In the SHapley Additive 
exPlanation summary plot, medical treatment, type A acute aortic dissection, and higher 
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ischemia-modified albumin level were shown to increase the risk of hospital-based mortality. 
Conclusions    The extreme gradient boost model was as an effective approach to generate an 
accurate and early prediction of in-hospital mortality in patients with acute aortic dissection. 
Overall, this model facilitates early risk evaluation and clinical decisions relating to individual 
patients. 
Key words   acute aortic dissection, machine learning, extreme gradient boost, in-hospital 
mortality, prediction 
 
 
PU-3371  

凹槽式功能枕早期良肢摆放 
对 EICU 意识障碍患者早期康复中效果观察 

 
张倩倩 

河南省人民医院 
 

目的  探究凹槽式功能枕早期良肢摆放对 EICU 意识障碍患者早期康复中效果观察。 
方法    选取 2019 年 5 月-2020 年 5 月期间收入我院急诊重症监护室（EICU）治疗的 150 例意识

障碍患者为例，根据患者入院先后顺序分为对照组与观察组（n=75）。对照组实施常规干预，观察

组在此基础上实施凹槽式功能枕早期良肢摆放干预。采用格拉斯哥昏迷指数（GCS）、改良 Ashworth
量表（MAS）、改良 Tardieu 量表(MTS)评价患者脑损伤程度、肢体张力以及肢体痉挛程度。 
结果    实施干预前，两组 GCS、MAS、MTS 评分比较，无差异（P>0.05）。实施干预 4 周后，

观察组 GCS、MAS、MTS 评分优于对照组，组间比较（t=7.861、6.669、7.845；P<0.05）。 
结论  对 EICU 意识障碍患者早期康复中应用凹槽式功能枕辅助良肢摆放可降低脑损伤以及肌肉张

力，且改善肢体痉挛状态，利于患者预后，值得临床推崇。 
关键字  ：凹槽式功能枕；早期良肢摆放；EICU；脑损伤程度；肢体张力；肢体痉挛 
 
 
PU-3372  

烧伤后创面瘙痒患者睡眠质量及相关因素分析 
 

戴晶晶、林燕婷、黄秋芳、林芳、刘安娜、李琳 
福建医科大学附属协和医院 

 
目的 调查烧伤后创面瘙痒患者出院后的睡眠状况及进行相关因素分析，为构建有针对性的睡眠护理

干预措施提供理论依据。 
方法   选取 2020 年 7 月～2021 年 3 月在某烧伤治疗中心进行烧伤治疗后出现创面瘙痒患者为研

究对象，利用自制一般资料、12 项目瘙痒严重程度评估量表(12-PSS)和匹兹堡睡眠质量指数量表

（Pittsburgh Sleep QualityIndex，PSQI）进行调查。采用 spearman 相关方法分析 PSQI 各维度

得分与 12-PSS 各维度得分之间的相关性。 
结果   共 75 例完成了问卷，PSQI 总分为（3.59±1.918）分，其中 2 例（2.67%）的烧伤后创面瘙

痒患者存在睡眠质量不佳（PSQI 总分＞7 分），PQSI 总分与瘙痒强度、瘙痒程度、瘙痒频率及持

续时间、瘙痒对日常生活及情绪的影响、12-PSS 总分呈正相关（rs=0.439，P＜0.01；rs=0.320，
P=0.005；rs=0.236，P=0.041；rs=0.364，P=0.001；rs=0.301，P=0.009）。经秩和检验分析显示

年龄对睡眠障碍维度差异有统计学意义（ P＜0.05 ），烧伤程度对睡眠质量维度和入睡时间维度、

日间功能障碍维度和睡眠质量总分差异有统计学意义（ P＜0.05 ）。 
结论   医护人员应关注烧伤后创面瘙痒患者的瘙痒问题，采取积极有效的护理措施，帮助患者尽可

能缓解瘙痒症状，从而改善睡眠质量。 
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关键字   烧伤后创面瘙痒 睡眠质量 相关因素分析 
 
 
PU-3373  

蛛网膜下腔出血患者抢救成功的经验分享 
 

韩大伟 
阜阳市妇女儿童医院 

 
目的 可以给广大医学工作者普及我的抢救经验分享 
方法 蛛网膜下腔岀血最常见的原因是先天性动脉瘤，约占 85%，其次是脑血管畸形和高血压动脉

硬化。脑血管造影的目的是为了明确 SAH 的病因,发现动脉瘤者可同时进行介入栓塞治疗或外科手

术治疗，外科治疗对于防止动脉瘤再发,减少并发症,降低死亡率具有十分重要的意义,是彻底治疗

SAH 的有效方法。 
我院目前 120,急诊科,神经内科三科统一管理,协调方便,绿道通畅。第一时间做头颅 CT,CT 是诊断蛛

网膜下腔出血（subarachnoid hemorrhage，SAH）的首选影像学手段。 
位置优势转运过程中节约时间,所有设备病房,直径 100 米范围之内。 
技术优势,急诊科发展带动神经内科发展,神经内科在脑血管疾病方面是急诊科坚实的后盾，SAH 患

者应尽可能到有丰富诊疗经验的卒中中心救治,可降低患者的死亡率。 
结果   作为基层医院以卒中中心建设为平台已经开展了急性脑梗死的溶栓治疗和血管内取栓治疗，

颅内动脉瘤栓塞治疗，颅内复杂动脉瘤血流导向装置。通过这种模式,大大提高了急性脑血管病的救

治成功率，减少死亡率，减少致残率。 
结论   基层医院多学科协作是发展趋势，也可由单一专业性强的科室带动急诊科发展。 
关键字    
 
 
PU-3374  

县级医院急诊卒中绿色通道 
在急性缺血性脑卒中静脉溶栓治疗中的作用 

 
张开 

郸城县人民医院 
 
目的 探讨在基层县级医院急诊卒中绿色通道的建设对急性缺血性脑卒中患者临床救治情况的影响。 
方法 选取 2018.11-2019.11 经该院急诊科收治的 179 例 AIS 患者作为对照组，2020.01-2020.12 实

施急诊卒中绿色通道管理策略后在该院急诊科收治的 202 例 AIS 患者作为作为研究组。两组患者均

符合«中国急性缺血性脑卒中诊治指南 2018»[1]中静脉溶栓治疗的适应症并排除禁忌症，2 组患者均

单独采取静脉溶栓治疗。采取回顾性分析，通过对照研究比较 2 组患者的一般资料和进院至溶栓治

疗时间和 3 个月后的神经功能缺损恢复、生活质量提高情况。 
结果 研究组患者 DNT 33±3.37min，较对照组（74±7.97min）减少，差异有统计学意义（P＜0.05）；
分析 3 个月后研究组的康复情况 ΔNIHSS、ΔmRs 评分（11.1±2.95、3.21±0.21）分，优于对照组

（6.8±3.30、1.6±0.4）分，差异有统计学意义（P＜0.05）。 
结论     县级医院通过创建卒中中心，实施急诊卒中绿色通道管理后，急性缺血性脑卒中患者的

DNT 明显缩短，提高了患者血管再通治疗的效率，有利于患者相关功能的恢复，值得在基层医院推

广应用。 
关键字   县医院；急诊卒中绿色通道；急性缺血性脑卒中；静脉溶栓；效果分析 
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PU-3375  

县医院 CPC 模式下急性 STEMI 急诊 
PCI 和溶栓治疗的临床效果分析 

 
张开、王健 

郸城县人民医院 
 
目的  探讨在胸痛中心新医疗模式下急诊经皮冠状动脉介入和急诊静脉溶栓治疗急性 ST 段抬高型

心肌梗死的临床效果。 
方法 选取 2016.01-2018.01 经我院急诊科收治的 112 例 STEMI 患者（发病＜6h）作为对照组，

2020.01-2020.12 我院急诊科收治的 131 例 STEMI 患者（发病＜6h）作为作为研究组。采取回顾性

分析，通过对照研究比较 2 组患者的临床效果（血管再通率、住院时间、3 个月内的死亡率及梗死

复发率）与不良事件（心力衰竭、心源性休克、诱发出血）情况。 
结果  在胸痛中心急诊绿色通道新医疗模式下，研究组首次医疗接触到 PCI 介入手术导丝通过病变

（FMC-to-W）时间 65.35±31.53min，对照组患者进入医院大门到开始静脉溶栓（D-to-N）时间

18.75±7.89min，两组时间节点均达标；研究组再灌注成功率 99.237%比对照组高，研究组住院时

间 8.12±2.31d 比对照组短，差异有统计学意义（t=8.822，P＜0.05）；研究组不良事件发生率 4.580%
较对照组低，差异有统计学意义（P＜0.05）；研究组 3 个月内死亡率及梗阻复发率均低于对照组，

差异有统计学意义（P＜0.05）。 
结论     在 CPC 新医疗模式下，县医院急诊快速通道充分激活，采取急诊 PCI 治疗 STEMI，相比

急诊静脉治疗有优越性，临床效果好、不良事件发生率低。 
关键字    县医院；CPC 模式；急诊快速通道；STEMI；急诊 PCI；静脉溶栓；临床效果 
 
 
PU-3376  

肺炎克雷伯菌肝脓肿的临床特点及穿刺引流对其预后的影响。 
 

周书琴、孙肖肖、庄育刚 
上海市第十人民医院 

 
目的 总结肺炎克雷伯菌肝脓肿(Klebsiella pneumoniae pyogenic liver abscess，KP⁃PLA) 的临床特

点及穿刺引流对预后的影响。 
方法   收集 2015—2020 年同济大学附属第十人民医院血培养或引流液培养阳性的 40 例细菌性

肝脓肿住院患者临床资料，根据是否穿刺引流分为穿刺引流组（31 例）和未穿刺引流组（9 例），根

据病原学结果分为 KP⁃PLA(25 例)和非 KP⁃PLA 组 (15 例)。 
结果   患者的主要症状的发生比例为发热 77.5%，恶心 37.5%，呕吐 35.0%，腹痛 20.0%。

KP⁃PLA 组男性占 44.00%，非 KP⁃PLA 组男性占 66.67%，P=0.08)，中老年[年龄分别为(77.58±13.8)
岁和(70.71±13.0)岁，t=0.708]患者多见(P 值均>0.05)。KP⁃PLA 组患者有糖尿病和高血压的比例

(76.00% 和 52.00%)高于非 KP⁃PLA 组(53.33% 和 33.33%)， P 值均<0.05。穿刺引流组和未穿刺

引流组在治疗前后的感染指标、肝肾功能的变化明显(P 值均<0.05)。穿刺引流组和未穿刺引流组在

在治疗效果、28 天死亡率、90 天死亡率有显著性差异。 
结论 KP⁃PLA 临床表现不一，好发于女性、中老年患者，尤其是有糖尿病和高血压基础疾病的人群。

穿刺引流可改善 KP⁃PLA 患者的治疗效果及预后。 
关键字   肝脓肿，肺炎克雷伯菌，临床特征，穿刺引流 
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PU-3377  

急诊护理思维养成 
 

李震 
中国医科大学附属第一医院 

 
目的 急诊科工作环境较为特殊，急诊护理工作具有紧急性、突发性特点。急诊护理思维的养成能更

好的适应 
工作环境，能及时的对各类急诊患者采取相应护理措施，分析了十位工作年资≤2 年急诊护士的护理

工作能力及判断 
病情变化的意识水平。尝试从对常见体征变化、病人主诉的准确判断及处理和对常用仪器的应用方

面培养低年资急诊 
护士的护理思维养成。 
方法 分析了十位工作年资≤2 年急诊护士的护理工作能力及判断病情变化的意识水平。尝试从对常

见体征变化、病人主诉的准确判断及处理和对常用仪器的应用方面，培养护士护理思维。 
结果 急诊护士面对各类亟待解决问题时，应该明确做好患者的基本评估工作，快速、有效准确的依

照病情危急情况协助医生完成好救治工作（止血、吸氧、除颤等），与此同时作为护士应该理解急诊

患者及家属的心理状态，减少其心理焦虑。定期科室培训能有效提高低年资护士的护理工作能力。 
结论   面对各类疾病，作为护士要培养好护理思维，则应该对急危重病有一定知识储备，这里离不

来工作中高年资护士的指导，以及定期对低年资护士的病例分享和教学。 
在护理思维的形成中，最重要的还是护士有一个负责的工作状态，在面对复杂病情的患者面前，时

刻保持一颗严肃认真的心，不断的去思考问题、发现问题、解决问题。从实际出发，去思考什么问

题应该优先解决，什么样的护理措施是急诊科应该优先实施的 
关键字  
 
 
PU-3378  

优化急诊护理流程对急性缺血性脑卒中溶栓患者诊治的影响 
 

胡品军、吴莉敏、黄云苑 
中山大学孙逸仙纪念医院 

 
目的 探究优化急诊护理流程于急性脑卒中缺血性卒中诊治应用价值。 
方法  回顾性研究 2019 年 1 月至 2020 年 10 月期间，在我院急诊科就诊并完成急诊溶栓的急性脑

卒中患者，共计 57 例，男性患者 40 例，女性 17 例。依据不同的护理流程分设传统组和优化组，

比较两组患者从到诊至神经科会诊、完成 CT、知情同意以及溶栓的时间。 
结果  优化组患者到诊至会诊时间、到诊至完成 CT 时间、到诊至完成知情同意的时间、到诊至溶

栓时间均短于传统组（P<0.05）。 
结论  使用优化急诊护理流程缩短缺血性卒中患者院内抢救时间，提高抢救效率，从而对脑卒中患

者诊治产生积极影响。 
关键字   急性缺血性脑卒中；溶栓；绿色通道；急诊护理流程 
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PU-3379  

分级护理管理模式在心胸外科急诊的应用 
 

刘文婷 
空军军医大学唐都医院 

 
目的  研究在心胸外科急诊中分级护理管理模式的应用效果。 
方法 方法 选取 2020 年 1 月至 2020 年 4 月心胸外科急诊过程中收治的 220 例为对照组，2020
年 11 月至 2021 年 3 月实施分级护理管理模式后的心胸外科急诊收治的 228 例为观察组。 
结果 实施分级护理管理模式的观察组的患者院内褥疮（4.31%）、坠床/跌倒（1.31%）、非计划性拔

管（0.44%）、不良事件发生（53.9%）发生率明显低于对照组的患者院内褥疮（9.1%）、坠床/跌倒

（5..0%）、非计划性拔管（3.64%）、不良事件发生（75.0%）的发生率。两组间进行对比差异有统

计学意义（P<0.05）。实施分级护理管理模式的观察组患者对护理的非常满意率（60.5%）明显高于

对照组非常满意（43.2%）。两组间进行对比，差异有统计学意义（P<0.05）。 
结论 结论  分级护理管理模式理论在心胸外科护理实施后, 分级护理管理实施后，院内褥疮、坠床/
跌倒、非计划性拔管、不良事件发生的护理质量评分均升高（P<0.05），可显著提高心胸外科的护

理质量，提高患者的满意度，改善护患关系，对患者康复有着重要的作用，值得在临床护理中广泛

的去推广。 
关键字 分级护理管理模式；舒适度；护士；患者；满意度；急诊 
 
 
PU-3380  

调查冠状动脉疾病家族史 
在 ST 段抬高型心肌梗死患者急诊预检分诊 

 
许士海 

深圳市人民医院 
 
目的 探讨调查冠状动脉疾病家族史在 ST 段抬高型心肌梗死急诊预检分诊时的重要意义，分析有无

CAD 家族史对 STEMI 患者救治影响。 
方法    回顾性分析 2018.06.01—2019.05.31 深圳市人民医院收治的 326 例诊断为 STEMI 患者，

排除救护车、转院等绕行急诊科直送导管室 144 例（占 44.17%），共有 182 例患者（占 55.83%）

纳入本次研究。根据美国心脏病协会指南中已知 STEMI 的高危因素，从住院病历信息系统中获取相

关信息，并比较有无 CAD 家族史的患者的临床结局，采用 Logistic 回归分析预测每种高危因素对患

者临床结局的影响。 
结果 预检分诊护士对于 STEMI 患者 CAD 家族史的记录明显低于急诊医师（8.0%vs95.8%），有无

CAD 家族史的患者预检分诊评估结果无差异，具有 CAD 家族史的 STEMI 患者急诊停留时间短，30
天再入院率低。Logistics 回归分析显示，CAD 家族史是急诊心源性疾病患者 12 个月内急诊再就诊

的保护因素。 
结论   应将 CAD 家族史纳入急性冠状动脉综合征患者急诊预检分诊调查内容，CAD 家族史能降低

STEMI 患者 LOS，提高绿色通道达标率，使患者更早获得 PCI 治疗。 
关键字   预检分诊；STEMI；家族史；CAD；ACS 
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PU-3381  

急诊科 ECPR 患者临床特征及影响复苏成功的因素分析 
 

白伟民 
河南省人民医院 

 
目的 分析我院急诊科收治的 ECPR 患者的临床资料、救治过程及临床预后；分析影响 ECPR 患者

成功的因素，提高 ECPR 患者成功率。 
方法   选择分析 2018 年 12 月至 2021 年 3 月在河南省人民医院（郑州大学人民医院）行 ECPR
患者 52 例；依据是否复苏成功将患者分为复苏成功组，复苏失败组；分析患者临床特征及影响预后

的因素。 
结果   共纳入 52 例患者，ECPR 患者的平均年龄为 58 岁；男性患者 36 例（占比 69.2%）；心脏

骤停的主要原因为急性心肌梗死，存活患者 ICU 平均住院时间为 14.2 天,ECMO 使用时间为 5.3 天；

存活率为 30.8%（n=16 例）；良好神经功能预后患者 14 例；与存活组比较，死亡组患者心脏骤停

至 ECMO 团队到达时间更长，ECMO 操作时间更长，对于可除颤心率，心脏骤停原因为急性心梗

且行 PCI 术后存活率更高，具有统计学意义； 
结论    ECMO 对于部分心脏骤停病人可提供有效的生命支持，尽早启动 ECMO 并熟练掌握减少上

机操作时间可提高患者生存率，CPR 持续时间延长则患者死亡率增高； 
关键字   体外膜肺氧合；心脏骤停；心肺复苏 
 
PU-3382  

超声引导腋静脉穿刺置管术在急诊危重症中的应用体会 
 

王霆、奚培培、张霞 
南通大学附属医院 

 
目的 探索超声引导腋静脉穿刺置管术应用于急诊危重症的可行性和安全性并比较左右两侧腋静脉

径路的异同。 
方法   进行前瞻性研究，以急诊重症监护室（EICU）收治并行超声引导腋静脉穿刺置管术者为研

究对象，详细记录临床资料和穿刺置管资料。共 56 例患者纳入研究，按穿刺置管部位分为左侧腋静

脉组（L 组）和右侧腋静脉组（R 组），对两组患者的数据进行统计学分析。 
结果   L 组穿刺置管成功率（20/21，95.2%）和 R 组（35/35，100%）无统计学差异（P>0.05）。
L 组并发症发生率（0/21，0.0%）和 R 组（1/35，2.9%）无统计学差异（P>0.05）。L 组和 R 组的

解剖定位与超声定位相符的比例分别为 66.7% 和 77.1%，差异无统计学意义（P>0.05）。L 组导管

内置长度（18.76±1.45cm）大于 R 组（14.97±1.56cm），差异有统计学意义（P<0.05）。L 组导管

头端到达恰当位置比例（17/20，85.0%）和 R 组（31/35，88.6%）无统计学差异（P>0.05）。 
结论   超声引导腋静脉穿刺置管术成功率高、安全性好，两侧腋静脉穿刺置管均适用于急诊危重症

的抢救。 
关键字   超声引导；腋静脉穿刺；急诊重症监护室；前瞻性研究 
 
 
PU-3383  

探究重症护理组在有机磷农药中毒致呼吸衰竭患者中的效果研究 
 

杜立 
安阳地区医院 

 
目的  探析重症护理组在有机磷农药中毒致呼吸衰竭患者中的应用效果 

1713 

 



中华医学会急诊医学分会第二十四次全国急诊医学学术年会                                       论文汇编 

方法  搜集于 2016 年 5 月-2019 年 7 月期间在我院接收的 72 例农药中毒致呼吸衰竭患者作为本次

的研究对象，根据急诊护理方式不同划分成参照组（常规护理措施）和研究组（重症护理小组），每

组均分为 36 例，统计两组患者经护理干预后相关指标情况、并发症发生率及护理满意度情况，并作

出分析和总结。 
结果  研究组生命体征平稳、意识恢复、中毒症状消失、重要器官功能损伤评分均较参照组呈不同

程度提升，差距显著，（P＜0.05）；研究组并发症发生率、护理满意度为 2（5.56）%、34（94.44）%，

显著优于参照组并发症发生率、护理满意度的 10（27.78）%、28（77.78）%，差距明显，（P＜0.05） 
结论  实施重症护理组在有机磷农药中毒致呼吸衰竭患者中的应用效果佳，可作为一种理想的护理

管理办法。 
关键字 重症护理组 有机磷农药中毒 呼吸衰竭 效果 
 
PU-3384  

Dysregulated lncRNAs are involved in the progress of 
sepsis by constructing regulatory networks in whole blood 

cells 
 

Yanwei Cheng、Lijie Qin 
Henan Provincial People's Hospital 

 
Objective Sepsis is a highly heterogeneous syndrome that is caused by an unbalanced host 
response to an infection. Long non-coding RNAs (lncRNAs) have been reported to exert 
regulatory roles in a variety of biological processes, and became potential biomarkers and 
therapeutic targets for diverse diseases. However current understanding on the roles of lncRNAs 
in sepsis are still limited.  
Methods    Herein, to decipher the underlying functions of lncRNAs, we re-explored the 83 
transcriptome datasets from specimens with sepsis, no_sepsis by final diagnosis, and 
control. Differentially expressed genes (DEGs) and differentially expressed lncRNAs (DElncRs) 
were obtained to explore their functions. Weighted gene co-expression network analysis (WGCNA) 
and cis-acting method were used to identify lncRNA-mRNA pairs. qRT-PCR experiment was used 
to identify the DElncR-mRNA pairs.  
Results   We found that the expression pattern of lncRNAs was significantly activated in sepsis 
specimens, with clearly distinguish in sepsis from no_sepsis and control specimens. By 
performing co-expression analysis, we found DElncRs were closely related to T cell activation and 
immune response related terms in sepsis by regulating mRNAs expression in trans manner. The 
lncRNA-mRNA network and qRT-PCR test revealed that 
lncRNAsLINC00861, RP11-284N8.3and CTB-61M7.2were significantly correlated with the 
pathogenesis of sepsis. In addition, weighted gene co-expression analysis (WGCNA) 
and cis-regulation analysis also revealed sepsis specific lncRNAs were highly associated with 
important biological processes correlated with sepsis.  
Conclusions   In summary, the systematic dysregulation of lncRNAs are tightly involved in the 
remodeling of gene expression regulatory network in sepsis, and the lncRNA-mRNA expression 
network may be used to refine biomarker predictions for developing novel therapeutic approaches 
in sepsis. 
Key words   Sepsis, Transcriptome, lncRNA, mRNA, Network 
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PU-3385  

破伤风抗毒素脱敏注射致过敏反应的急救护理措施及效果研究 
 

吴沙沙 
濮阳市安阳地区医院 

 
目的  研究破伤风抗毒素脱敏注射致过敏反应的急救护理措施及效果。 
方法   纳入我院在 2016 年 5 月-2019 年 6 月收治的 92 例破伤风抗毒素脱敏注射致过敏患者，按

照随机数字表法分为两组，参照组（n=46）予以常规急救护理措施。实验组（n=46）予以个性化急

救护理，对比二组患者的并发症发生率、留院时间以及护理满意度评分。 
结果  实验组患者的并发症发生率（4.35%）显著低于参照组（19.57%），实验组的住院时间短于

参照组，护理满意度评分对比参照组也更高，组间比较 P＜0.05。 
结论    为破伤风抗毒素脱敏注射致过敏反应患者实施个性化急救护理，可减少相关并发症，对缩

短在院时间、提升患者满意度也具有一定帮助，值得推广。 
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