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慢性肾脏病（简称 CKD）是一个全球
性的公共卫生问题，其病程迁延，易反
复，发病率及死亡率高，常导致患者生
理、心理、社会功能下降，生活质量受到
明显影响。科学的做好健康管理有助于
改善疾病，减少不必要的医疗花费。

1.慢性肾脏病是什么
慢性肾脏病指多种原因引起的肾脏

结构和功能障碍，病程超过三个月。慢性
肾脏病患者的具体表现包括血或尿的化
验异常、病理结构及功能的损伤、原因不
明 的 肾 小 球 滤 过 率 下 降 ， 如 小 于
60ml/min。国际卫生组织根据肾小球滤过
率下降的程度，将慢性肾脏病分为五期。
慢性肾脏病第五期患者的肾小球滤过率
小于 15mL/min，即通常意义的尿毒症。

2.慢性肾脏病的症状有哪些
患上慢性肾脏病后，患者会出现胃肠

道症状、血尿症状和神经系统症状，其中
最典型的症状就是胃肠道症状，主要表
现为恶心呕吐、食欲不振。随着病情的发
展，部分患者还会出现贫血和胸闷气短
等症状。(1)胃肠道症状。患上该疾病后很
容易引发胃溃疡和胃出血等疾病，所以
患者会出现食欲不振和恶心呕吐等胃肠

道症状。(2)血尿症状。血尿症状要分为肉
眼和镜下血尿两种。大多数患者都是肉
眼血尿，尿色呈现洗肉水样，且比较浑
浊，少部分患者的尿液中还可能带有血
丝或血块。(3)神经系统症状。在患病早期
患者会出现记忆下降、失眠、注意不集中
等症状；随着病情的加重，部分患者还会
出现嗜睡、幻觉等神经系统症状。(4)其他
症状。部分患者可能出现不同程度的贫
血症状，这也被称为肾性贫血，主要是红
细胞生成素缺乏造成的。如果患者患病
后发生酸中毒，就可能出现胸闷气短、呼
吸急促等症状。

3.慢性肾脏病的诱因是什么
患上慢性肾脏病可能是因为经常接

触有毒物质或高血压引起的，这都会使
肾脏功能受到一定的影响，从而导致患
病；此外，该疾病还可能和药物因素有一
定关系。(1)经常接触有毒物质所致。如果
患者经常需要接触有毒物质，例如长期
处于雾霾或化工厂等场所，就会导致体
内化学物质增多。这不仅会对身体造成
损伤，还会影响到肾脏的健康，从而导致
患上慢性肾脏病。(2)药物副作用所致。在
日常生活中有很多药物都可能会对肾脏

造成严重的伤害，例如退烧药、化疗药
等，这些药物中有很多成分都无法被身
体消化吸收。所以必须通过肾脏代谢出
去，久而久之就会给肾脏带来很重的负
担，从而引起慢性肾脏病。(3)高血压所
致。在临床上，任何类型的高血压都可能
会导致患上慢性肾脏病。如果患者血压
长期处于比较高的状态，那么肾脏功能
就可能会受影响，从而导致患病。

4.慢性肾脏病严重吗
慢性肾脏病是否严重需要看病情分

期，发病早期，病情一般都不严重，晚期
病情往往会很严重，治疗难度也明显增
加。(1)慢性肾脏病早期不严重。慢性肾脏
病在发病早期可能没有症状，也可能只
有轻微症状，比如轻度乏力、腰酸或食欲
减退等。这时病情并不严重，早发现和早
治疗病情很快就可以得到控制，有少数
患者经过积极治疗后可以治愈。(2)慢性
肾脏病晚期比较严重。没能在早期发现
慢性肾脏病，病情将会进一步发展，病变
也会逐渐蔓延到身体多个系统，进而引
起高血压、心力衰竭、消化性溃疡、肾性
贫血、胃黏膜糜烂及尿毒症等严重并发
症。这时病情非常严重，治疗难度也明显

增加，治疗不及时，患者有可能死亡。
5.慢性肾脏病处理方法
(1)一般治疗：没有明显临床症状时，可

以通过及时纠正高血压、糖尿病等方法抑
制或延缓疾病的进展，应遵循低盐、低脂、
低磷优质蛋白饮食原则，饮食中蛋白质的
摄入以优质蛋白为主如牛奶、鸡蛋、鱼肉、
鸡肉等，限制钾的摄入，避免高蛋白，防止
加重肾脏负担。(2)用药：可以遵医嘱服用
百令胶囊、黄葵胶囊或尿毒清颗粒等有保
护肾脏或降低肌酐作用的药物治疗，能延
缓病情进展。(3)手术：如果慢性肾脏病进
展到终末期，就需要通过血液透析、腹膜透
析或肾脏移植等肾脏替代方法治疗。

6. 慢性肾脏病患者在治疗过程中要注
意些什么

( 1 ) 正规治疗：患有慢性肾脏病的患
者要到正规医院，最好是到肾脏病专科进
行 检 查与 治疗 ，不要 相 信 虚 假 广 告 、不 要
相信江 湖游 医 、不 要急 病 乱投 医; (2 )注意
监 测 ：对 治疗 有 好转 的 患 者，以 后 还 要 加
强 监 测，定期 做 一些 检 查 ，比 如 小 便 常 规
检 查 、肾 功 能 检 查 、血 压 测 量 等 , 发 现 问
题，随时就诊。

（作者单位：广西贵港市人民医院）

肾脏“生病”了怎么办
阴 李月敏

世界卫生组织指出：纯母乳喂养应坚
持 6 个月，在添加辅食后，母乳喂养可维
持到 2 岁。母乳喂养不单单是一种传输
养分的途径，它更是建立良好母婴关系
的纽带。产妇护理中母乳喂养指导尤为
重要。

1.母乳喂养的好处
母乳喂养对产妇对婴儿对整个家庭

乃至社会都有非常多的益处。
对婴儿的好处：母乳中含有丰富的优

质蛋白质不饱和脂肪酸、糖类、适当比例
的钙磷，有利于婴儿吸收利用。而且母乳
含有 1gA、IgG 和 IgM 等多种抗体，能增
强新生儿的抗病能力，抵御腹泻、呼吸道
及皮肤感染等疾病。能减少过敏性皮炎
的风险，减少儿童期肥胖的发生，促进婴
儿口腔的发育；婴儿频繁地与母亲皮肤
接触、受照料，有利于母子之间的感情交
流、宝宝的情感发育，促进婴儿心理与社
会适应性的发育。

对母亲的好处：通过母乳喂养有助于
建立亲子关系；有利于抑制排卵，起到避
孕推迟再次妊娠；通过宝宝频繁的吸吮
能够促进子宫收缩，预防产后出血；母乳
喂养还能减少乳腺癌和卵巢癌的危险；
此外，通过母乳喂养消耗母亲多余的脂
肪，有利于母亲形体的恢复。

对整个家庭来说，母乳喂养能减少养
育宝宝的很大一部分的经济支出；还能
避免冲调奶粉的琐碎与奶瓶及奶制品污
染的风险；其经济、方便、温度适宜、减少
污染的机会。

对社会来说，母乳喂养的宝宝身体素
质好，不易生病，有利于提高全民身体素
质；通过母乳喂养，充分的母子接触与交
流，更加有利于宝宝智能及社交能力的
发育，有利于家庭和睦、社会安定。

2.母乳喂养的方法
1）、正确的哺乳姿势：宝宝头与身体

呈一直线；婴儿面向乳房，鼻子对着乳
头；母亲应抱紧宝宝贴近自己；婴儿的头和
颈得到支撑，母亲还应托住宝宝的臀部。

2）、正确的托乳姿势：食指支撑着乳
房基底部靠在乳房下的胸壁上，大拇指
放在乳房的上方，呈“C”字形托起乳房，
两个手指可以轻压乳房改善乳房形态，
使婴儿容易含接。托乳房的手不要太靠
近乳头处。

3）、正确的含接姿势：先用乳头刺激
宝宝，等宝宝嘴巴张开，立即将乳头和乳
晕放入婴儿嘴巴里，嘴唇应该掩盖乳头
和乳晕或乳晕的大部分，能看到或听到
宝宝慢而深的吸吮。此时宝宝嘴巴张得
很大，下唇向外翻，舌头呈勺状环绕乳

晕，宝宝面颊鼓起呈圆形，口腔上方有更多
的乳晕，满而深的吸吮，有时突然暂停。

4）、母乳喂养的体位：母乳喂养时可
以采用坐式、卧式、环抱式、交叉式。

3.母乳喂养成功的秘诀
母乳喂养成功的秘诀首要也是最重

要的是充分、有效的吸吮。通过频繁的吸
吮刺激母亲体内泌乳素分泌增加，产生
充足的乳汁，吸乳频率调节着母乳的供
应。母婴同室、早接触、早吸吮、早开奶都
是促进吸吮的有效举措。

母乳喂养的成功还离不开母亲的坚
持，母亲足够的信心与决心是坚持母乳
喂养的前提。家属的支持与配合也很重
要，母亲的营养支持、充足的睡眠保证、
情绪的稳定离不开家属的支持，这些都
会影响乳汁的分泌。尽早开奶，避免给宝
宝添加食品，除非有医学指征，这些都离
不开家属的配合。了解并支持母乳喂养
的医务人员的指导与帮助是母乳喂养的
保证，科学的饮食指导、正确的哺乳姿
势、以及正确的含接姿势有利于母乳喂
养的持续开展。母乳喂养成功不单单是
一个人的事，是一个家庭的配合，一个社
会的支持，同样母乳喂养的收益也不单
单是宝宝或母亲个人，它回馈于整个家
庭与社会。

4.母乳喂养的注意事项
母乳喂养时两侧乳房均应进行充分吸

吮，避免频繁一侧喂养，否则可能导致左右
乳房的体积不同。喂养时一定是吸空一侧
再吸另一侧，乳汁的前半部分含有大量的
水和糖，后半部分含有丰富高热量的脂肪，
只有吃到完整的前奶加后奶，才能满足宝
宝生长发育的需要。喂养后如果乳房未充
分排空，需使用吸奶器吸出残奶，以免造成
乳汁淤积。如果母亲乳汁不太充足时可以
在喂哺前热敷乳房促进乳汁分泌；如果乳
汁过多时切忌热敷应该选择冷敷，以免加
重乳房肿胀。婴儿出生后 60 分钟以内让新
生儿吸吮母亲的乳房，尽早开奶。喂哺没有
具体的时间和次数限制。产后初期乳汁分
泌较少，频繁吸吮可以促进乳汁分泌，还能
促进恶露排出。随着婴儿吸吮能力的增强，
摄入的乳汁越来越多，喂养时间间隔也会
延长，并逐渐形成规律喂养的模式。凌晨
3、4 点泌乳素的分泌是白天的 1 倍，夜间
哺乳尤为重要。母乳喂养时含接姿势一定
要正确，不能只含住乳头，一定是乳头与大
部分乳晕，避免不正确的含接姿势造成乳
头的皲裂，影响母乳喂养的持续开展。

（作者单位：江苏省南京市江宁中医
院）

产妇护理中母乳喂养指导
阴 陶云云

随着社会生活节奏加快，心血管疾病
成 为 严 重 威 胁 人 类 生 命 健 康 的 重 要 疾
病，心脏病成为多发常见病，全球每年因
心脏病死亡人数约占总数的 1/3，我国心
脏病患者约 7 千万，对心脏病的诊断预
防成为当今医学界面临的首要问题。心
电监护可以实时检测心脏活动电信号变
化，对疾病预防诊治具有重要意义。常规
心电图是在医院重症监护中病人静卧下
由心电图仪记录心电活动，是临床中对
心律失常、心肌炎等心血管疾病的重要
诊断手段。准确解读心电图可以提供有关
患者心脏健康状况重要信息，需要了解心
电图解读方法为疾病诊疗提供依据。

一、重症心电监护的作用
心电监护是重症监护室中重要的措

施，用于监测病人的心脏电活动情况。通

过心电监护，可以及时发现心脏节律的
异常，为医生提供关键的治疗依据。心电
监护是持续监测心脏电活动的技术，通
过在体表放置电极收集心脏电活动的信
号，经由导线传输至心电图机，经过处理
后形成可视的心电图图形。心电图是心
脏兴奋的发生传播及恢复过程的客观转
变指标，是通过心电描记器从体表引出
多种形式的电位变化图形。心电监护对
于评估心脏功能、诊断心脏疾病以及监
测心脏手术过程具有重要作用。

二、重症监护心电图解读方法
心血管疾病是危害健康的头等杀手，

重症监护病房中心脏病患者容易发生心
肌梗死等，医生需要密切关注患者的心
脏健康状况，加强对患者心电信号的监
护，及时采取必要的措施做好急救工作。

心电图反映心脏激动的电学活动对各种
心律失常诊断具有肯定价值，准确解读
心电图需要医生具备丰富的经验和专业
知识，通过观察心肌缺血，关注心肌肥厚
分析波形，注意心脏传导等方法了解病
人的心脏活动情况。

1.了解正常心电图：解读心电图前需
要了解正常的心电图图形，正常心电图
由 P 波、QRS 波群、T 波和 U 波组成。P
波代表心房的电活动，QRS 波群代表心
室的电活动，T 波 代表 心 室的 复 极化 过
程，U 波代表心室的后继电活动。

2.分析心电图的各个波形：收集到心
电图数据需要对其各个波形进行详细分
析。观察 P 波、QRS 波群、T 波和 U 波的
形态、振幅和时间参数是否正常。注意是
否存在异常的波形，如 QRS 波群的宽大

畸形、T 波的高尖等。
3.结合患者的病史和临床情况：解读心

电图时需要结合患者的病史和临床情况。
如患者是否有心脏疾病史、当前的症状和
体征等，相关信息有助于判断心电图的异
常是否与患者的病情相关。

4.考虑药物和电解质的影响：药物和电
解质紊乱可能会影响心电图的波形。解读
心电图时需要考虑患者当前使用的药物以
及电解质水平。如洋地黄类药物可能会使
QRS 波群增宽，低钾血症可能导致 T 波低
平等。

5.综合分析：综合分析心电图的各个参
数以及患者的病史、临床情况、药物和电解
质等因素，对心电图的异常进行全面评估，
可请教专业的心内科医生进行会诊。

（作者单位：河北省邯郸市中心医院）

重症心电监护：如何准确解读心电图
阴 李秀明


