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输液技术在应急医学救援中的应用现状与研究进展 

黄 莹，朱 亚，葛学娣 

[摘要] 输液技术是应急医学救援中一项极为重要的救护措施，广泛用于突发事件中伤病员的救治，随着灾害医学的发 

展，应急医学救援输液技术也有了新的发展，开展了各种深、浅静脉输液及骨髓腔输液等技术 ，也研发了多种输液装备，更有 

利于灾害现场伤病员的急救和治疗。本文系统介绍了输液技术在应急医学救援中的作用、特点、分类、相关装备研究及存在 

问题和发展前景。 
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应急医学救援是指对突发公共事件引发的伤病 

员，按时效救治理论和原则，组织并实施医疗救治的 

活动 。突发公共事件往往是在人们意想不到的 

情况下瞬间发生，通常造成大批人员伤亡，所以应急 

医学救援的首要 目标就是争分夺秒，拯救生命 J。 

输液技术是应急医学救援中一项极其重要的救护措 

施之一，尤其是对于失血性休克患者来说，快速建立 

稳定有效的药物输注通路是挽救生命的重要环节。 

研究显示 ：美军对失血和休克的一线战伤救治非 

常重视，已将静脉输液前伸到战斗救生员和卫生兵 

(0级和IA级阶梯)，美军认为65％～80％的伤员需 

要输液治疗，同时召开了4次有关休克早期液体复 

苏治疗方面的专题研讨会，对战伤休克的治疗原则 

进行了综合评价和论证。美国((2005心肺复苏指 

南》提出病情危重需要紧急抢救者，应在 90 S内将 

复苏药物经静脉或骨髓 给药，成功建立输液通 

道 。由此可见，输液技术在应急医学救援中的应 

用值得深度关注和探讨，并寻求进一步的研究和发 

展 

1 输液技术在应急医学救援中的作用及特点 

1．1 输液技术在应急医学救援中的作用 发达国 

家把应急医学救援分为两个层次 j：一层是基本生 

命支持，主要工作是实施急救技术，如胸外按压、人 

工呼吸、止血包扎等。另一层是高级生命支持，主要 

工作是实施用药治疗和人体侵入性治疗等，输液即 

属于这一层次。研究显示。。 ：创伤性休克占应急医 

疗救援伤员发生率可高达 25％ ～30％，在控制 
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出血的同时建立输液通道补充液体，保证组织的再 

灌注，以维持正常的生命活动为首要解决问题之一。 

1．2 输液技术在应急医学救援中的特点 

1．2．1 输液环境恶劣 由于自然灾害的突发性、地 

域性等特点，决定了其病种的复杂性和输液环境的 

艰险性 。应急医学救援工作需要在各种地形、季 

节、时问和不同气候条件下进行，救治环境极不稳 

定。输液环境嘈杂，照明条件极差，患者病情危重， 

配合程度较差是常见的野外环境输液特点。同时由 

于休克状态下周围循环衰竭，末梢静脉塌陷，操作者 

往往无法顺利建立静脉通道，从而延误抢救时机。 

1．2．2 现场适应困难 人与环境的不适应性是影 

响护理工作质量的重要因素之一 。未来应急医 

学救援可发生在海上、高原、酷热、严寒地区，灾害医 

学的特殊性、医疗条件的局限性、环境的危险性、工 

作的超负荷、生活条件的艰苦 j，对护理人员造成 

了严峻考验，因此，现场适应能力低下是救援护理队 

员目前存在的最亟待解决的问题之一。 

2 输液技术在应急医学救援中的分类 

2．1 静脉内输液途径 静脉输液途径根据穿刺血 

管的选择分为经外周静脉输液途径和经中心静脉输 

液途径。外周浅静脉中头皮针穿刺操作简易，但保 

留时间短，易发生渗漏，且在休克患者周围循环较 

差、应急救援过程中环境受限的情况下，穿刺成功率 

低，延误抢救时间。研究 显示，输液穿刺成功率 

在90％，且搬运过程中发生液体渗漏者均为使用一 

般头皮针穿刺的伤员。外周浅静脉留置针可留置时 

间可达48～72 h，且血管内为软管，柔韧性好，固定 

良好，多为国内急救首选途径。研究 显示，经颈 

外静脉留置针输液对于快速补充血容量有着较为明 

显的优势。腋静脉留置针因其位置较为隐蔽，皮肤 
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完好率较高，可避开创面穿刺，常用于多处外伤或烧 

伤等穿刺条件较差的患者  ̈。亦有报道  ̈指出： 

使用留置针股静脉输液方便、简单，穿刺速度迅速， 

在急危重症患者抢救 中非常实用。但因其软管较 

短，下肢活动易脱出，主要作为急救首选，一旦病情 

稳定应改为其他输液通路。深静脉留置管因其留置 

时间长，能满足大量补液需求，一般为长期危重患者 

首选。研究 显示：锁骨下静脉因其解剖变异较 

小，位置较为固定，一度为深静脉首选途径，但其常 

发生较严重的并发症，应慎重使用。颈内静脉输液 

速度快，但因为血管位置较深，定位不易准确，且要 

求患者配合度高，故操作难度较大，在应急救援恶劣 

环境中操作造成动脉损伤或气胸的可能性大大增 

加，一般较少采用。股静脉定位标志明显，易固定， 

穿刺和置管安全可靠，其缺点在于限制伤员活动，增 

加伤口感染机会。 

2．2 骨髓腔内输液途径 骨髓腔输液并不是新颖 

的技术，早在 1922年有学者就提出胸骨可作为输血 

部位的设想  ̈。近年来，经动物及临床应用证实， 

骨髓腔内输液具有明确的复苏效果与安全性  ̈。 

骨髓腔内输液的优势在于不受失血量的影响，相当 

于一条永不塌陷的静脉，同时骨性标志容易确定，在 

应急救援复杂环境中及伤病员各种姿势下均能够操 

作，并且成功率高，操作简便，能够在 30 s内完成。 

且有研究  ̈表明，临床常用药物均能经骨髓腔内注 

射，其药代动力学与静脉途径给药基本一致。骨髓 

腔内血管通路的建立，可使液体和药物在几秒钟内 

到达中央循环系统，为抢救伤病员争取了宝贵的时 

问  ̈。所以，在我国医务人员中普及骨髓腔内输 

液，对提高我国应急医学救援能力有着积极的意义。 

3 输液装备在应急医学救援中的研究现状 

为提高未来高技术局部战争护理保障的效能， 

护理操作装备必须具有集约化、便携化和标准化的 

特点，才能合理部署，确保迅速有效的救护 引̈。由 

于灾难的突发性与严重性，急救护理队伍准备时间 

有限，设计简易输液装备，简化输液准备手续，能够 

有效地提高应急医学救援保障能力[19-22]。 

4 存在的问题 

4．1 缺乏适合应急医学救援的输液技术体系的创 

新 输液技术已不再仅仅局限于静脉，其途经已经 

拓展到了骨髓腔内输液范围。各种输液工具也已经 

层出不穷。在应急救援过程中，伤病员一般均为大 

批量，伤情一般较明朗，需要第一时间建立静脉通路 

进行急救，所以救护人员需要根据伤员病情、输液目 

的、现场环境等综合判断来选择适合伤病员的最佳 

输液途径，以争取救治的黄金时间_2 。但是，目前 

的应急救援状态下的输液技术尚局限在外周浅静脉 

层次，仅仅考虑急救，并未形成一套明确的输液路径 

可供护理人员在应急状态下便捷且有针对性的进行 

输液通路选择。 

4．2 缺乏适合应急医学救援的多功能输液设备 

在应急医学救援的野战条件下，先进的护理装备能 

够极大的提高伤员的生存率，如便携式组合加压输 

液包、气囊型加压输液器以及美国和加拿大研制的 

骨内输液装置等都已在一线抢救中起到非常重要的 

作用 。但是适应国内应急医学救援需求的，能够 

包涵多项输液技术功能，同时兼顾急救输液和长期 

输液的输液设备，还鲜有报道。 

4．3 缺乏应急医学救援输液技术培训体 系 必须 

开展重大灾害医学救援专业化培训，尤其要高度重 

视创伤急救训练 J。将输液技术前伸到急救的第 
一 线，已经是战时急救的最大创新和突破。由于应 

急医学救援的特殊化，野战环境和临床一线操作存 

在巨大差距，有报道显示 ：人一机一环境的不适应性 

是影响护理工作质量的重要因素之一。目前，对于 

应急医学救援输液技术的针对性培训体系尚未构 

建，相关的理论素材及技术培训未有统一标准及系 

统框架，具有丰富经验及知识功底的应急医学救援 

输液专业人才极为缺乏。 

5 对策及前景展望 

5．1 建立输液阶梯体系，进一步提高救治时效 有 

报道指 出：突发群伤灾难 已提 出了阶梯救护概 

念 。应急医学救援输液无论是技术操作还是流 

程设置都同样需要有一个明确的阶梯式框架体系的 

构建，即第一阶梯为紧急救治，第二阶梯为长期救 

治，两个阶梯可选择的第一输液方法与部位所在的 

明确途径 ，包括输液方法与病情关系的明确，输液方 

法与救治需要的明确等。完善建立简洁明了的输液 

阶梯体系，可以尽可能为救护人员提供简单、快速、 

有效的操作平台，避免因对患者病情、外周循环等的 

错误判断导致长时间多次穿刺而延误抢救时机，从 

而为救护人员提供一个模式化的可操作线路图，提 

高输液效率，争取抢救时间。 

5．2 创新输液技术装备，进一步提升操作水平 在 

急救状态下，同时开通两路以上有效输液路径是必 

需的抢救途径 。所以，输液装备既要便于携带和 

展开，也要有涵盖几种主要输液技术的必须器材， 
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同时又要具有良好的使用适应性，便于发挥器材的 

使用效能，定位准确，取用方便，能够在应急医学救 

援过程中发挥最大化的作用，还可以配备轻便型输 

液加压泵、多功能输液架等相关输液设备于一体，使 

得救护人员能够第一时间展开最适合患者的输液技 

术，争取抢救时间，是目前应对多样化应急医学救援 

亟需解决的问题。 

5．3 构建模拟培训体系，进一步优化输液技能 李 

静等 通过三种战时静脉穿刺模拟情景训练锻炼 

护士输液技术，从调查结果显示，训练前后的一次性 

穿刺成功率及穿刺成功所需时间的差异均有统计学 

意义。刘军等 在动态微光下进行输液操作训练 

模拟，也取得了满意效果。提高护士在应急医学救 

援复杂状态下的输液技术，同时也培养良好的适应 

重大灾害环境的专业心理素质和因地制宜、随机应 

变的能力，需要一个完善的专业的应急医学救援输 

液技术培训体系。通过扎实有效的培训尽快尽早培 

养一批输液技能扎实的具有灾害医学背景的护士， 

将使我国应急医学救援护理队伍不断壮大并走向成 

熟。 
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