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内容概要

《你该怎么办——生病后的自我调护全攻略》一书主要从生活中自我调护的角度出发，为广大患者提
供病后的护理指导与休养方式，使患者改变他们的不健康的心理、生活方式和行为，使其向有利于健
康的方向发展，达到病后有效自我调护的目的。
    全书共分为八章，其内容主要涵盖了包括内科、外科、妇产科、儿科、五官科、皮肤性病、老年病
等方面的常见病、多发病百余种，针对各种疾病的主要护理问题如环境、休息、饮食、服药、保健、
预防以及特殊治疗等，作出细致阐述，指导病人、家属以及其他健康协作者，运用有效的护理手段和
措施，恢复健康，促进健康，提高生活质量。
    本书内容丰富，资料翔实，深入浅出，条理清晰，科学性与实用性相结合，既能为广大患者提供简
单易行的健康指导，亦能为护理工作者临床工作予以借鉴。
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章节摘录

　　自发性气胸的调护攻略　　胸膜腔为脏层胸膜与壁层胸膜之间不含空气的密闭潜在性腔隙，气体
进入胸膜腔，造成积气状态，称气胸。
气胸可为自发性，亦可由疾病、外伤、手术、诊断或治疗性操作不当等引起。
在无外伤或人为的因素下，因肺部疾病使肺组织及脏层胸膜突然自发破裂，或因靠近肺表面的肺大疱
、细小气肿泡自发破裂，肺及支气管内气体进人胸膜腔所致的气胸，称为自发性气胸。
　　自发性气胸以继发于慢性阻塞性肺疾病及肺结核最为常见，其次是特发性气胸。
其症状主要为胸痛、呼吸困难及咳嗽。
并发症有脓气胸、血气胸、纵隔气肿、皮下气肿及呼吸衰竭等。
　　自发性气胸的治疗目的是促进患侧肺复张、消除病因及减少复发。
是否需要排气治疗及采用何种排气方法，主要取决于气胸的类型和积气的多少。
气胸的预后取决于原发病、气胸的类型、有无并发症等，大部分气胸可以治愈，但复发率较高，约1/3
气胸2～3年内可能同侧复发。
外科手术或经胸腔镜处理复发性气胸的疗效已较肯定。
　　1.需要的环境　　◎保持病室安静整洁，空气新鲜，阳光充足，温湿度适宜。
　　◎避风寒，注意保暖，防止烟尘及特殊气味的刺激。
　　2.自我休养方案　　◎急性自发性气胸的病人应绝对卧床休息休息，少讲话。
　　◎如肺被压缩70mmHg时，可仅卧床休息，避免用力、屏气、咳嗽等，以免增加胸腔内压。
　　◎血压平稳者取半卧位，有利于呼吸、咳嗽排痰及胸腔引流。
　　◎卧床期间，辅助病人每2小时翻身1次。
　　◎如有胸腔引流管，病人翻身时，应注意防止引流管脱落。
　　3.饮食调护方案　　◎多吃维生素丰富、粗纤维多的食物，不挑食，不偏食，预防便秘，禁烟酒
。
　　◎忌暴饮暴食，忌肥厚油腻及辛辣的食品。
　　4.用药的专业指导　　◎疼痛剧烈时，按医嘱给予止痛药，及时评价止痛效果并观察可能出现的
副作用，及时与医生联系并有效的处理。
　　◎置入胸腔引流管的病人，肺完全复张后可能引起胸痛，应做好解释，以消除紧张心理，必要时
使用镇静剂，精神放松，以增强对疼痛的耐受性。
　　◎刺激性咳嗽较剧烈时，遵医嘱给予适当的止咳药物，但痰液稠多者或慢性呼吸衰竭伴二氧化碳
潴留者，禁用可待因等中枢性镇咳剂，防止咳嗽反射受抑制，排痰不畅，造成感染，甚至呼吸抑制，
发生窒息。
　　5.住院期间胸腔闭式引流的使用方法　　◎引流瓶应放在低于病人胸部的地方，其液平面应低于
引流管胸腔出口平面60～100cm，以防瓶内液体返流进人胸腔，维持引流系统密闭，以确保玻璃管下
端在水面下2～3cm。
　　◎保持引流管通畅，密切观察引流管内的水柱是否随呼吸上下波动及有无气体自液面逸出。
　　◎为防止胸腔积液或渗出物堵塞引流管，必要时，应根据病情定期挤捏引流管（由胸腔端向引流
瓶端的方向挤压）。
　　◎妥善放置、固定引流系统，防止踢倒，留出适宜长度的引流管，既要便于病人翻身活动，又要
避免扭曲、受压、打折、脱出等。
　　◎注意观察引流液的量、色、性状和水柱波动范围，并准确记录。
　　◎在插管、引流排气和伤口护理时，要严格执行无菌操作。
伤口敷料每1～2日更换1次，如敷料有分泌物渗湿或污染，应及时更换。
　　◎搬动病人时需要用两把血管钳将引流管双重夹紧，防止在搬动过程中发生引流管滑脱、漏气或
引流液返流等意外情况。
　　◎每2小时进行1次深呼吸和咳嗽练习，以促进肺尽早复张，应尽量避免用力咳嗽。
　　◎引流管无气体逸出1～2天后，再夹闭管1天，病人无气急、呼吸困难，透视或拍片见肺已全部复

Page 4



第一图书网, tushu007.com
<<你该怎么办>>

张时，应做好拔管的准备。
　　6.生活中应注意什么　　◎积极治疗原发病，认识到控制原发病对预防气胸发生的重要性及其意
义。
　　◎保持心情愉快，情绪稳定，注意劳逸结合，多休息。
应重视气候变化，慎起居，避风寒，随气候变化增减衣服。
　　◎气胸痊愈后，1个月内避免剧烈运动，如打球、跑步等，避免抬、举重物，避免屏气，指导戒
烟。
　　◎保持大便通畅，2天以上未解大便时应采取有效措施。
　　◎预防上呼吸道感染，避免剧烈咳嗽。
　　◎一旦感到胸闷、突发性胸痛或气急，可能为气胸复发，应及时就诊。
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编辑推荐

　　您注意到了吗？
疾病不单单让我们感觉到身体的不适，它更是扰乱了我们的工作、生活、家庭和社会活动的正常运转
；生病后我们不仅仅需要药物的治疗，还需要从生活环境、休息方式、饮食、运动等方面进行全面性
的调护；随着医学模式逐渐向生理一心理一社会医学转变的同时，疾病的调养与护理已逐渐从医院过
渡到了社区和家庭。
　　那么，您还在为住院治病花去了太多宝贵的时间而烦恼吗？
您还在为用了如此多的药物却见不到明显的疗效而忧郁吗？
您还在为生病后不知该如何让自己迅速康复起来而一筹莫展吗？
请您冷静下来认真看看这《你该怎么办：生病后的自我调护全攻略》，它将成为指导您病后如何自助
的好帮手。
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