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前言

　　《临床常见急症护理程序》简明扼要地对临床常见急症护理、急症操作程序和意外事件处理作了
系统的综述，对临床护理工作具有指导作用和临床实践意义。
同时结合护理程序在护理评估、实施、评价、注意点等方面作了较为符合院情的描述。
对指导临床护士、护士学生的工作均有帮助。
　　张振路　　2003年4月8日
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内容概要

急诊护理学是急诊医学的重要组成部分，是近10多年来崛起的一门综合性的应用学科，涉及医学领域
的各个方面。
     急诊医学的迅速发展，对护士的整体素质提出了更高的要求。
急诊护理工作要求护士能熟练掌握急症护理知识和技能，能在紧急情况下对病人实旋及时、准确的身
心整体救治和护理。
急症护理水平的提高，对提高抢救成功率和降低死亡率、残疾率起着重要作用。
本书的编写，旨在为临床急症护理工作走向程序化和标准化，提高临床急症护理质量和速度做一些力
所能及的工作。
     随着以护理程序为核心的整体护理模式在我国的开展，护理教育及临床护理也发生了相应的变革。
本书突出了护理程序在急症护理中的运用，以评估、准备、处理及效果评价为主线，将护理程序的基
本步骤融入每一个急症护理程序中，以培养学习者按照护理程序的思维和工作方法解决问题的能力。
     本书包括临床常见急症护理程序48项、常见急救操作程序7项、护理工作中的意外事件处理程序14项
。
全书以简明扼要的图表、文字介绍每项程序，并辅以注意事项加以补充说明，力求简洁明了、层次分
明。
本书具有较强的实用性，适合作临床护士、实习护生学习临床急症护理的参考书。
也可作为护士岗前培训和规范化培训的教材。
     本书编写过程中，得到中山大学附属第一医院张振路主任及部分科主任的支持和指导，在此一并致
谢。
     急救护理学涉及面既广又深，与临床众多学科密切相关，文献资料浩瀚，由于编者水平有限，经验
不足，故本书难免有疏漏或不当之处，恳请专家、读者及同仁谅察指正。
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章节摘录

　　小儿肺炎合并心衰急救护理程序　　（婴儿O一12月　幼儿1—3岁　儿童4。
14岁）　　一、评估　　1．呼吸急促：婴儿>60次／ndn，幼儿>50次／mIn，儿童>40次／mino　　2
．心动过速：婴儿>180次／真dn，幼儿>160次／min，儿童>12真）次／ndn。
不能用发热或缺氧等原因解释。
　　3．肝脏肿大：肋下3cm以上，或短期内增大1．5cm　　4．烦躁、呛咳、呼吸困难、体重增加、
尿少、浮肿、多汗、青紫。
　　二、准备　　物品：吸氧、吸痰用物，静脉输液用物，小儿简易呼吸囊，心电监护仪，呼吸机药
品：西地兰、多巴胺、速尿、安定、酚妥拉明。
　　三、处理　　患者取半卧位，抬高床头15°-30°通知医生　　保持呼吸道通畅，及时吸痰，清除
呼吸道分泌物（吸痰机负压：婴儿0．013．0．02kPa，小儿0．02　0．03kPa）吸氢厂如患儿咯粉红色
泡沫样痰’7 20％氧流量：鼻导管吸氧1—2L／min，面罩吸氧5L／min建立静脉通道，遵医嘱用药，并
观察用药效果：强心：5％或10％葡萄糖2—3mL+西地兰0．01—0．03mg/静脉缓慢注射镇静：安定o
．1—0．3mg／k静脉注射，速度宜慢利尿：10％葡萄糖+速尿静脉注射升压：多巴胺以每分钟1—5Ug
／kS的速度输液泵维持减轻心脏前后负荷：遵医嘱以酚妥拉明静脉滴注密切监测患儿的生命体征及尿
量情况，必要时进行心电监护一记，24h出入量　　四、效果评价　　1．症状改善：心率减慢，气促
改善，肝脏缩小，尿量增加，安静， 情绪好转。
　　2．症状无改善：心率快，气促无改善，尿少，烦躁。
　　五、注意事项　　1．吸西地兰时应采用1ITI’L．注射器，以确保剂量准确。
　　2．每次使用西地兰前数脉搏、心率。
如婴儿30mL／h，皮肤温度逐渐升高，出汗停止。
复查血象：红细胞计数与压积，血红蛋白测定升高，网织红细胞计数正常。
　　2．症状无明显改善：有活动性出血征或再次出血表现。
　　五、注意事项　　1．使用镇静剂时避免使用吗啡类药物，以免对婴儿的呼吸中枢产生抑制作用
。
　　2．在处理过程中，注意保暖。
　　3．休克时间长者，注意有无酸中毒、低血钠等情况存在。
　　4．及时安慰家属与患儿，给予必要的解释。
　　第三部分部分急救护理操作程序　　简易呼吸器操作程序　　简易呼吸器由呼吸囊、呼吸活瓣，
面罩及衔接等部分组成，每次挤压呼吸囊可有500～1 000mL的空气进入肺内。
　　一、评估1．呼吸衰竭：呼吸微弱或点头呼吸，面色紫绀。
　　2．呼吸停止：胸廓无起伏，意识丧失。
　　二、准备物品：呼吸气囊、连接管、面罩、氧气、导管、方纱、弯盆。
　　三、实施程序　　1．实施步骤　　2．要点说明　　3．效果评价　　⋯⋯
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