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内容概要

《家庭康复指南》分为：常见症状康复，内科疾病，外科疾病，妇产科疾病，儿科疾病，精神疾病，
恶性肿瘤，眼科疾病，耳鼻喉科疾病，口腔疾病，皮肤科疾病和康复小技术等12章。
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章节摘录

书摘    十三、阻塞性肺气肿    阻塞性肺气肿是终末细支气管远端的过度膨胀、充气和肺容积的增大，
并且伴有气腔壁的病理性状态。
阻塞性肺气肿是一种常见病，但若不积极治疗，反复发作可导致肺源性心脏病、心力衰竭，危及生命
。
阻塞性肺气肿常继发于慢性支气管炎、支气管哮喘和肺间质纤维化，尤以慢性支气管炎常见。
吸烟、吸入各种有害气体和粉尘为重要原因。
临床表现为患者有多年的慢性支气管炎、咳嗽和咳痰，冬天加重，及逐渐加强的呼吸困难。
最初常在劳动、爬坡、上楼时气促，随着病情的发展，在平地活动、摹本静息时亦感气促．患者的抵
抗力较差，气候变化时易感冒。
肺部感染时咳嗽加重，痰量增多、呈脓性、不易咳出。
    阻塞性肺气肿若能早期和及时进行康复治疗，可以减轻肺部病变，改善肺功能，减少并消除缺氧，
减轻对心脏的损害，”提高生活质量。
        康复指南        1．一般调理  首先树立战胜疾病的信心，消除焦虑、紧张和恐惧的情绪，注意休息。
根据肺功能的情况作些力所能及的工作，避免吸入有害及刺激性的气体，戒除不良嗜好，如吸烟，以
减少气道和肺的不良刺激。
饮食应强凋营养，提高机体抵抗力，预防呼吸道感染。
    2．清除呼吸道内分泌物  呼吸道内分泌物多的町口服必嗽平、祛痰灵等祛痰药物，注意多饮水．防
止痰液黏稠而难以排出．    若因咳嗽无力难以排出痰液，可以训练咳嗽反射，帮助排痰。
方法是让患者咳嗽前缓慢作深吸气，然后屏气片刻，躯体前倾，将两臂屈曲用双肘部轻轻向双一卜肋
部加压，突然咳嗽时腹部内陷，连续咳嗽2．-~3声，停止咳嗽后，缩唇将余气吐尽，休息时平稳呼  吸
数次，准备再次咳嗽动作。
经常反复训练将会突发排气量，有  助于排痰。
      3．呼吸肌锻炼    (1)腹式呼吸：腹式呼吸可增加肺的通气量，膈肌下降每增加  l厘米，肺的通气量可
增加250~300毫升．腹式呼吸还可增进肺  循环，有减轻肺淤血、肺水肿，防止肺泡萎缩和肺不张等作
用．方法是：一般取立位，一手放于胸前，一手放于腹部，作腹式呼吸。
吸气时尽量挺腹，而胸部不动：呼气时腹部内陷，尽量将气  呼出。
呼吸应按节律进行，呼、吸之比为1：2或1：3。
用鼻吸气，用口呼气，呼气时口唇收缩，胸向前倾，安然缓呼深吸，不可用力，不应出声，每分钟呼
吸速度逐渐达到7—8次左右，每日进行2次，每次10~20分钟．为了增加腹肌肌力，进一步增加腹式呼
吸的效果，还可采取腹部加压呼吸法。
取平卧，用5一7千克的加压呼吸每次30分钟，每曰2次。
腹式呼吸需心情放松、自然，并且练习卧、坐、立及行走、登梯的腹式呼吸，逐渐将患者的日常活动
的呼吸转变成这种形式的呼吸。
    (2)缩唇呼吸：缩唇呼吸可使支气管内压力升高，避免支气管  塌陷，保持良好的通气功能。
方法是患者在深缓的最大吸气后，  将口唇缩小成小圆孔状，用力将肺内气体从缩小的唇孔中呼出， 
开始每次10分钟，每天4—5次，以后逐步增加。
       4．运动指导  运动项目可采取步行、踏车等下肢运动或全身运动，它可以锻炼骨骼肌，增强心肺功
能。
运动强度和持续时间以病人自己能够承受为度。
   另外，还可以采用气功配合腹式呼吸的锻炼方式。
它既能增加呼吸功能，又可“入静”后降低机体的耗氧量，有助于阻塞性肺气肿的康复。
十四、支气管扩张症    支气管扩张症(简称支扩)是指支气管及其周围肺组织的慢性炎症损坏支气管管
壁所致的支气管扩张和变形。
其原因，除少数为先天性因素外，大部分是由于后天因素所致，如病人在婴幼儿时期患麻疹、百曰咳
、毛细支气管炎、支气管哮喘、结核、支气管异物阻塞、流行性感冒以及重症肺炎等。
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由于这种支气管的扩张是由于支气管管壁结构的破坏所致，故一旦发生就成为永久性的扩张。
    支扩的发生以左肺多于右肺，中下叶多于上叶．好发于儿童和青年。
轻者可以无任何症状和阳性体征。
一旦肺部受到感染，或过度疲劳等使病情加重时，可出现支扩的典型症状．一类病人表现为长期咳嗽
，咳大量脓性痰，每曰可达100—400毫升，还可伴有咯血。
痰量在体位改变，如起床时或就寝后最多。
咳痰通畅时患者白感轻松；若痰不能咳出，则感胸闷不适。
痰为黄绿色、脓样，带有臭味，病人呼出的气息亦发臭。
有趣的是，若将病人全曰痰液静置于玻璃瓶中，数小时后可分离为三层：  上层为泡沫，下悬脓性成
分，中层为混浊黏液，下层为坏死组织沉淀物。
另一类病人平时无咳嗽、咳痰，一般健康情况良好，因过度疲劳或感染等诱发因素，导致扩张的支气
管局部小血管破裂而出现咯血，量少者仅咯鲜血几口，量多者可咯鲜血一杯或半痰盂，甚至危及生命
．    康复指南    1．一般调理  病人应注意卧床休息，保持室内空气新鲜。
饮食应注意营养，多补充富含蛋白质的食物，适当参加一些体育锻炼，以增强机体抵抗力。
    2．排痰疗法  可采取超声雾化吸入加上体位引流排痰。
具体做法是，定期上医院或在家中作超声雾化，雾化液中加入一定量的化痰药物和抗生素，使痰液稀
释、变薄，易于咳出。
体位引流能促进脓痰的排出。
病人正确的排痰体位依支扩的部位而定，如病变在下叶时，最合适的引流体位是俯卧，前胸靠近床沿
，两手撑地，头向下进行深呼吸和做咳痰的动作：如病变在上叶，则采取坐位或立位；病变在左中叶
区，病人应向右侧卧；病变在右中叶区，病人应向左侧卧。
    3．药物疗法    (1)抗生素：有条件的应做痰液培养及药物敏感试验，选用有效抗生素，如大剂量青霉
素或头孢菌素等抗感染药物治疗。
    (2)中药：有清热解毒作用的中药，如蒲公英、板蓝根、银花、连翘、鱼腥草、大青叶等。
在缓解期，对身体虚弱者宜加用当归、黄芪和党参等。
    4．外科手术治疗  对于反复发作的支气管扩张症病人，必要时可对病变的肺组织进行手术切除，以
免重复感染造成肺组织的进一步损害。
       5．预防  该病的预防要从小做起，让孩子经常进行户外活动，锻炼身体，增强体质，按时进行预防
接种，预防麻疹和百曰咳等急性传染病。
尤其是一些营养不良，有佝偻病的孩子要预防呼吸道感染。
一只发生麻疹、百闩咳、支气管哮喘、肺结核以及重症肺炎时更应积极治疗。
即使经治疗好转后，仍应去医院检查，直至完全复原为止。
有支气管异物的要尽早取出。
    ⋯⋯
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媒体关注与评论

前言当前，随着改革开放的不断深入，医保改革方案的出台，人们已越来越关注自身的健康，迫切希
望得到有关患病后的家庭康复方法。
为此，我们编著了《家庭康复指南》一书。
    《家庭康复指南》全书分为：常见症状康复，内科疾病，外科疾病，妇产科疾病，儿科疾病，精神
疾病，恶性肿瘤，眼科疾病，耳鼻喉科疾病，口腔疾病，皮肤科疾病和康复小技术，共十二章，比较
全面、系统地介绍了临床各科常见病。
突出家庭康复的措施，不仅有中西药物治疗，还有心理、饮食、运动、按摩等具体康复手段。
当您患病后不妨翻开此书，开卷定有益。
    在本书编写上，我们力求文字简明、通俗、易懂，内容具有实用性、针对性、科学性和可读性，使
具有初中以上文化程度的人都能看得懂、用得上。
我们真诚地希望此书能成为您家庭的“保健医生”。
但限于作者的水平和篇幅，难免捉襟见肘，恳请读者批评指正。
                                                           唐建华
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