
生育政策，作为影响一个国家或地区人

口数量、结构、素质及未来发展的关键因素，

其重要性不言而喻。 在医学科普的视角下，

我们可以从多个维度来探讨生育政策的重

要性。

一、维护人口数量平衡

生育政策在维护人口数量平衡方面起

着至关重要的作用。 人口数量的快速增长可

能导致资源紧张、环境压力增大，进而影响

人民的生活质量和社会的可持续发展。 通过

合理的生育政策，如实施计划生育政策或鼓

励生育政策， 可以有效地调节人口增长速

度， 使人口数量与社会经济发展相适应，从

而保障人民的基本生活需求。

二、优化人口结构

生育政策对于优化人口结构也具有重

要意义。 随着医疗水平的提高和生育观念的

转变， 许多国家面临着人口老龄化的问题。

这可能导致劳动力短缺、社会保障压力增大

等社会问题。 通过调整生育政策，如放宽生

育限制、提供生育支持等，可以鼓励年轻夫

妇生育，从而增加年轻人口比重，缓解人口

老龄化带来的压力。

三、提升人口素质

生育政策还与人口素质的提升密切相

关。 通过加强孕产期保健、推广优生优育知

识等措施，可以提高新生儿的健康水平和出

生质量。 同时，合理的生育政策还可以引导

家庭和社会关注儿童教育和成长，为培养高

素质的人才奠定坚实基础。

四、促进性别平衡

生育政策在促进性别平衡方面也发挥

着重要作用。 在某些地区，由于传统观念的

影响和生育技术的限制，可能会出现性别比

例失衡的问题。 这不仅会影响社会的和谐稳

定，还可能对婚姻家庭和个人的发展产生负

面影响。 通过实施科学的生育政策，如禁止

非医学需要的胎儿性别鉴定和选择性别人

工终止妊娠等，可以有效地遏制性别比例失

衡的趋势。

五、适应社会发展需求

生育政策还需要根据社会发展的需求

进行动态调整。 随着科技的进步和全球化进

程的加速， 人口流动和迁移现象日益频繁，

这对生育政策提出了新的挑战。 因此，政府

需要密切关注人口变化和社会发展趋势，及

时调整和完善生育政策，以适应社会发展的需求。

综上所述，生育政策在维护人口数量平衡、优化人口

结构、提升人口素质、促进性别平衡以及适应社会发展需

求等方面都具有重要意义。 因此，我们应该从医学的视角

出发，深入了解生育政策的重要性，并积极支持和配合政

府的生育政策调整工作。

（作者单位： 河北省保定市妇幼保健院）
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慢性阻塞性肺疾病（慢阻肺）是一种

常见的慢性疾病，尤其在

40

岁以上人群

中发病率较高。面对家中的慢阻肺老人，

我们需要在日常生活中给予特别的关注

和照顾。 以下是一些有效的照顾措施：

1.�

定期监测病情

慢阻肺的病情变化可能较快， 定期

监测病情至关重要。 建议每周记录老人

的呼吸频率、心率和血氧饱和度，及时发

现异常情况。使用氧气时需谨慎，避免高

浓度吸氧引起的二氧化碳潴留， 应根据

医生的建议选择合适的氧流量， 并定期

评估血气分析结果。

2.�

保持良好的室内空气质量

慢阻肺老人对空气质量的敏感性较

高，保持室内空气流通至关重要。避免烟

雾、灰尘和强烈的气味，可以使用空气净

化器，并定期清洁室内环境，减少过敏源

和刺激物的存在， 为老人提供一个舒适

的呼吸环境。

3.�

合理的饮食与营养

营养均衡对慢阻肺老人的恢复至

关重要。 应鼓励他们多摄入富含维生素

C

和

E

的食物， 如新鲜水果和蔬菜，以

增强免疫力。 同时，适量的蛋白质摄入

有助于维持肌肉力量，改善整体健康状

况。 老人的饮食应少量多餐，避免加重

脾胃负担。

4.�

适度的身体锻炼

适当的锻炼可以增强肺功能和心血

管健康。 建议老人进行低强度的有氧运

动，如散步或太极，锻炼时应注意呼吸节

奏，避免过度疲劳。锻炼不仅有助于改善

身体状况，还能提升心理健康。

此外， 还可以引导老人进行呼吸功

能锻炼，如缩唇呼吸和腹式呼吸，呼气时

间要比吸气时间长。

5.�

心理支持与关怀

慢阻肺老人常常面临心理压力和焦

虑，因此提供情感支持尤为重要。家属应

多与老人沟通，倾听他们的感受，帮助他

们缓解焦虑。 适当的心理疏导和社交活

动可以提升老人的生活质量。

6.�

避免感染

慢阻肺老人对呼吸道感染的抵抗力

较弱，应采取预防措施，如接种流感疫苗

和肺炎疫苗， 保持良好的个人卫生习惯，

避免与感冒或流感患者接触。定期洗手和

保持环境清洁是预防感染的有效方法。

7.�

戒烟与避免二手烟

如果老人吸烟， 应鼓励他们尽早戒

烟。 戒烟不仅可以减缓病情进展，还可以

提高生活质量。同时，家属也应戒烟，避免

老人接触二手烟。

慢阻肺是一种无法治愈的慢性疾病，

但通过合理的照顾和管理，可以有效控制

病情，提高老人的生活质量。 家属应给予

慢阻肺老人全方位的关怀， 从病情监测、

饮食营养到心理支持，每一个细节都不可

忽视。 通过我们的细心照顾，让老人在舒

适的环境中度过晚年。

（作者单位： 河北省张家口市康保县

人民医院）

我们该如何照顾慢阻肺老人

□

苏晓莉

分娩，俗称生孩子，是胎儿脱离母体成为

独立存在个体的复杂过程。 产道作为胎儿娩

出的必经之路，其结构和功能在分娩过程中

起着至关重要的作用。

本文将从产道的构成、分娩过程及影响

因素三个方面，揭秘分娩的“秘密通道”。

一、产道的构成

产道主要由软产道和骨产道组成。

1.

软产道：包括子宫下段、子宫颈、阴道

及盆底软组织。这些通道由肌肉和韧带组成，

具有伸缩性，以适应胎儿娩出时的变化。

2.

骨产道：由骨盆各骨及其间的连接构

成，包括骶骨、尾骨、耻骨联合及两侧耻骨、髂

骨、坐骨等。 骨产道的形状和大小对分娩过

程有重要影响，其中骨盆入口平面、中骨盆平

面和骨盆出口平面的宽度尤为关键。

二、分娩过程

分娩过程分为三个阶段，即第一产程（宫

口扩张期）、第二产程（胎儿娩出期）和第三产

程（胎盘娩出期）。

1.

第一产程：从规律宫缩开始，至宫颈

口完全扩张达

10

厘米。初产妇通常需要

11-

12

小时，经产妇则需

6-8

小时。这一阶段，产

妇应保持镇静乐观，按时进食和排尿，以助于

胎头下降。

2.

第二产程：从宫颈口完全扩张到胎儿

娩出。 初产妇需

1-2

小时，经产妇则可能仅

需数分钟。 此时，胎头逐渐移至阴道口，随着

宫缩向前移动。助产士会指导产妇正确用力，

避免会阴撕裂。

3.

第三产程： 从胎儿娩出到胎盘娩出，

需

5-15

分钟，不应超过

30

分钟。 胎儿娩出

后，宫缩继续促使胎盘娩出，随后医生会替产

妇收拾整洁，如有裂口则进行缝合。

三、分娩的影响因素

1.

胎儿状态：胎儿的大小、胎位和胎头

双顶径是影响分娩的重要因素。一般来说，胎

头双顶径不能超过

10

厘米，否则难以通过产

道。

2.

产道条件：产道的宽度、形状和弹性

对分娩过程有重要影响。 骨盆狭窄或产道异

常可能导致分娩困难。

3.

产力： 产力是将胎儿及附属物从子宫内

逼出的力量，包括子宫收缩力、腹壁肌和膈肌收

缩力等。 产力不足可能导致分娩进程缓慢。

4.

产妇精神心理因素： 情绪稳定有助于分

娩的顺利进行。

紧张、 焦虑和恐惧等不良情绪可能导致分

娩困难。

综上所述，分娩是一个复杂而神奇的过程，

产道作为胎儿娩出的“秘密通道”，其结构和功

能在分娩过程中起着至关重要的作用。 了解产

道的构成和分娩过程， 有助于产妇更好地配合

医护人员，顺利完成分娩。 同时，产妇也应保持

良好的心态，积极面对分娩的挑战。

（作者单位：河北省廊坊市固安县人民医院）

产道构成及分娩全过程揭秘

□

梁艳

心血管疾病是指影响心脏和血管系统的

一类疾病， 是目前全球范围内主要的致残和

致死原因之一。 为了增强公众对心血管疾病

的了解，提高护理水平，以下将分条介绍心血

管内科护理的关键知识。

一、病情观察

1.

生命体征监测：密切观察患者的脉搏、心

率、血压、呼吸及心电图变化，特别是注意有无

脉搏短绌（脉率少于心率）和呼吸困难等症状。

2.

疼痛观察：注意疼痛的性质、部位、持续

时间及缓解方式，特别是活动后是否加重，胸

痛时是否伴随心衰、休克、心律失常等症状。

3.

水肿监测：观察患者是否出现水肿，通

常首先出现在身体下垂部位，如手脚，并注意

体重变化。

二、用药护理

1.

强心药物与抗心律失常药物：给药前

应测患者心率， 若低于

60

次

/

分钟则禁止给

药，并通知医生。注意观察血压、心率、心律变

化及洋地黄制剂的副作用。

2.

利尿剂：观察利尿效果及水肿消退情

况，准确记录出入量，注意低血钾症状，如疲

倦、昏睡、软弱无力等。

3.

抗凝剂：使用抗凝剂时，注意观察有无

牙龈出血、皮下出血、黑便及血尿等出血征兆。

三、生活护理

1.

饮食护理：心血管疾病患者应给予高维生

素、易消化、低盐低脂饮食，少量多餐，避免刺激

性食物。 高血压、冠心病患者应限制钠盐摄入。

2.

休息与活动：重症患者应绝对卧床休

息，病情稳定后逐渐增加活动量。心功能不全

者应半卧位或端坐位休息。

3.

氧疗护理：非严重缺氧患者采用低流

量鼻导管吸氧，严重缺氧者需增加氧流量。急

性肺水肿患者可采用乙醇湿化交替吸氧。

四、心理护理

心血管疾病患者可能因病情担忧而产生

焦虑、恐惧情绪，护理人员应关心、体贴、鼓励

患者，避免谈论使患者烦恼、激动的话题，帮

助患者克服不良生活习惯。

五、健康宣教

1.

疾病预防：向患者及家属宣传心血管

疾病的防治知识，如健康饮食、适度运动、戒烟

限酒等。

2.

病情管理：指导患者按时服药，定期随访，

遵医嘱调整生活方式。 安装起搏器的患者应随

身带好保健卡，冠心病患者应备好急救药物。

3.

自我监测：教会患者自测心率、血压，注

意观察病情变化，如有不适及时就医。

心血管内科护理是一项复杂而细致的工

作，需要护理人员具备丰富的专业知识和高度

的责任心。 通过科学的护理，可以有效预防心

血管疾病的发生和发展， 提高患者的生活质

量。 希望以上内容能帮助大家更好地了解心血

管内科护理，共同维护心血管健康。

（作者单位： 河北北方学院附属第一医院）

心血管疾病在护理时应注意哪些事项

□

栗泱洋

肺部感染的预防与应对措施

□

潘宏艳

肺部感染是一种常见的疾病，通

常由细菌、病毒、真菌或寄生虫等病原

体引起， 可导致肺炎和支气管炎等炎

症性疾病。 由于其病程较长且可能带

来较大的痛苦， 预防和治疗显得尤为

重要。 以下将详细介绍肺部感染的预

防与应对措施。

预防肺部感染的措施

1.

增强个人卫生

勤洗手：保持手部清洁，特别是在

接触公共物品或咳嗽、打喷嚏后。

正确佩戴口罩： 在流感季节或公

共场所佩戴口罩， 减少呼吸道病原体

的传播。

保暖与避免着凉：注意天气变化，

适时增减衣物，避免受凉。

2.

提高身体免疫力

均衡饮食：摄入富含维生素、蛋白质

和矿物质的食物，如新鲜蔬果、瘦肉等。

适当锻炼：如慢跑、散步、爬山等

运动，增强体质，提高抵抗力。

充足睡眠：保证足够的睡眠时间，有助

于身体恢复和免疫力提升。

3.

避免高危环境

减少人群接触：在流感高发季节，避

免前往人群密集的场所，减少感染风险。

保持室内清洁： 定期开窗通风，保

持空气新鲜，减少室内病原体滋生。

4.

特殊人群的护理

长期卧床患者：定期翻身、拍背，防

止误吸和肺部感染。

老年人：加强锻炼，均衡饮食，注意

保暖，必要时进行预防接种，如流感疫

苗和肺炎疫苗。

慢性病患者：根据病情进行适宜的

体力锻炼，避免过度劳累，积极治疗原

发病。

应对肺部感染的措施

1.

及时就医

一旦出现感冒、发热、咳嗽等症状，

应及时就医，避免病情恶化。

2.

药物治疗

抗菌药物：细菌性肺部感染常用青

霉素类、先锋霉素类、喹诺酮类等抗菌

药物。

抗病毒药物：病毒性肺部感染常用

抗病毒药物，减少病毒复制。

对症治疗：如发热使用解热镇痛药，咳

嗽使用止咳化痰药物。

3.

生活护理

妥善休息：保持足够的睡眠，避免过度

劳累。

调整饮食：以清淡、易消化食物为主，忌

辛辣、油腻、刺激性食物。

维持水电解质平衡：肺部感染患者可能

因症状导致体液丢失过多，需补水或输液。

4.

手术治疗

对于部分严重的肺部感染，如肺脓肿、

肺膜炎等，可能需要手术治疗，如开放性肺

切除、胸腔引流等。

肺部感染是一种常见且不容忽视的疾

病，但通过增强个人卫生、提高身体免疫力、

避免高危环境以及特殊人群的护理，可以有

效预防。 一旦感染，及时就医、药物治疗和

生活护理是应对肺部感染的关键措施。 通

过科学的预防和应对措施，大多数肺部感染

是可以控制和治愈的。

（作者单位： 河北省唐山市丰润区新

军屯镇中心卫生院）


