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急性呼吸窘迫综合征是一种严重的病
症，其特征是肺部急性损伤，导致呼吸困难
和呼吸急促。护理对于急性呼吸窘迫综合
征的患者至关重要，因为正确的护理可以
帮助患者缓解症状，提高生活质量，同时也
可以帮助医生更好地管理患者的病情。以
下是一些关于急性呼吸窘迫综合征的护理
的要点：

一、保持呼吸道通畅
1.患者应取侧卧位，以避免唾液、呕吐物

和呼吸道分泌物阻塞呼吸道。
2.定期吸痰，确保呼吸道通畅，但要避免

过度刺激呼吸道。
3.鼓励患者进行有效咳嗽，以排出呼吸

道分泌物。
二、氧疗
1.根据患者病情，可采用鼻导管、面罩或

机械通气等方法进行氧疗。

2.氧疗过程中，应密切监测患者呼吸频
率、血压、心率等指标，以确保氧疗效果。

3.对于严重缺氧的患者，应考虑使用机
械通气，以减轻症状。

三、液体管理
1.患者应保持足够的水分摄入，如饮水、

喝汤、吃水果等，以保持充足的水分。
2.严格控制输液量，避免液体过量导致

肺水肿。
3.监测患者的尿量和血压，以了解液体

入量是否合适。
四、疼痛管理
1.评估患者疼痛程度，给予适当的止痛

药物。
2.避免使用吗啡等镇静药物，以免抑制

呼吸。
3.与患者保持沟通，给予心理支持，减轻

疼痛不适感。

五、预防感染
1.保持病房空气流通，定期消毒。
2.避免探视，减少人员流动。
3. 鼓励患者进行深呼吸和咳嗽训练，以

增强呼吸道抵抗力。
4.根据医生建议，可适当使用抗生素以

预防感染。
六、心理护理
1.给予患者心理支持，告知患者病情进

展及预后，减轻其焦虑情绪。
2.与患者保持沟通，倾听其感受，给予鼓

励和安慰。
3.可邀请家属参与护理过程，给予患者

更多的关爱和支持。
七、饮食护理
1.给予高蛋白、高热量、易消化的食物，

如瘦肉、蛋类、豆制品等。
2.多喝水，保持足够的水分摄入。

3.避免食用辛辣刺激性食物，以免加重
病情。

4.根据患者病情，可适当调整饮食方案。
八、康复锻炼
1.在病情允许的情况下，鼓励患者进行呼

吸功能锻炼，如深呼吸、有效咳嗽等。

2.可指导患者在床上进行肢体活动，以促
进血液循环。

3.逐渐增加活动量，以促进康复。
总之，急性呼吸窘迫综合征的护理包括保

持呼吸道通畅、氧疗、液体管理、疼痛管理、预防
感染、心理护理、饮食护理和康复锻炼等方面。
在护理过程中，应密切关注患者的病情变化，遵
循医生的建议，给予患者全面的护理，以提高患
者的生活质量。同时，也应注意保护患者的隐
私权，尊重患者的意愿和需求。

（作者单位：固安县人民医院）

心肺复苏术（CPR）是一种在紧急情况下
用于挽救生命的技能，对于任何人来说都是
一项重要的生存技能。以下是对心肺复苏术
的全面科普。

一、基本原理
心肺复苏术是在心脏骤停的情况下使用

的急救技术，主要用于恢复患者的自主循环
和呼吸。当患者心脏突然停止跳动，血液无
法正常供应给身体各部位，可能会导致永久
性的脑损伤。而心肺复苏术正是针对这种情
况进行紧急抢救的必要手段。

二、实施步骤
1. 确认环境安全：首先，确保患者周围

环境安全，避免二次受伤。
2. 启动旁观者 CPR：当看到有人突然倒

地，可能是心脏骤停的迹象，应立即启动
CPR。

3. 畅通气道：将头后仰，解除气道阻塞，
确保呼吸通畅。

4. 口对口吹气：施救者嘴完全包住患者
的嘴，吹气确保其胸部扩张。吹气需与呼气
时间相配合，每分钟吹气频率为 10-12 次。

5. 胸外按压：将手掌根部放在患者胸骨
中下 1/3 交界处，肘关节伸直，用上身重量进
行有规律的按压。频率为每分钟至少 100 次，
每次按压深度为 5-6 厘米。

6. 交替按压与吹气：每次吹气停止后，
应进行 30 次按压。

三、注意事项
1. 正确的按压位置和深度是关键，否则

效果会大打折扣。
2. 吹气时应确保患者呼吸道畅通，且吹

气量不宜过大，避免胃部膨胀。
3. 施救者需保持冷静，按一定的节奏进

行按压和吹气，以保证 CPR 的效果。
4. 实施 CPR时应避免中断，直到专业医

疗人员到达现场或确定患者已安全脱离危险。
5. 在公共场合学会正确施救步骤和技

巧，可以大大提高自救互救的能力。
四、其他技能
除了心肺复苏术外，其他急救技能如止

血包扎、骨折固定、心绞痛处理等也是非常实
用的。应尽可能学习和掌握这些技能，以便
在紧急情况下能够迅速采取行动，减轻伤者
的痛苦，降低并发症的风险。

五、普及推广
心肺复苏术是一项重要的公共卫生技能，政

府和社会各界应加强宣传和普及力度。通过各种
渠道宣传急救知识，提高公众的急救意识和技能
水平，尤其是在青少年和儿童中普及心肺复苏术
尤为重要。因为他们在遇到紧急情况时更有可能
施救，他们的技能将在未来挽救生命。

综上所述，心肺复苏术是一项关键的急救
技能，对于任何人来说都是必备的生存技能。通
过了解基本原理和实施步骤，以及掌握其他相
关技能，我们都能成为急救技能的传播者和实
践者。在遇到紧急情况时，及时正确的急救措施
将为患者赢得宝贵的抢救时间，降低并发症的
风险，从而在很大程度上挽救生命。

（作者单位：河北省隆化县中医医院）

心肺复苏术（CPR）的实施步骤与注意事项
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ICU 病人通常需要特殊的护理和关注，
即使他们已经离开医院，家庭护理在维持病
人康复方面仍然至关重要。以下是在家中照
顾 ICU 病人的家庭护理要点：

一、保持积极的心态
1. 给予病人积极的支持和鼓励，让他们

感到被关心和照顾。
2. 让他们知道他们正在经历的治疗过

程是必要的，并且会帮助他们恢复健康。
3. 避免让病人感到过度焦虑或恐惧，尽

量让他们感到安心。
二、提供舒适的环境
1. 确保房间安静、舒适、整洁，避免噪音

和刺激。
2. 调整室内温度和湿度至适宜，确保空

气新鲜。
3. 提供舒适的床铺和枕头，确保病人有

足够的休息空间。
三、密切关注病情
1. 定期监测病人的生命体征，包括心

率、血压、呼吸和体温等。
2. 关注病人的症状变化，如疼痛、发热、

咳嗽等，如有异常及时就医。
3. 定期与医生沟通，了解病人的病情和

治疗方案，以便更好地照顾病人。
四、提供营养支持
1. 提供高蛋白、低盐、低脂肪的食物，确

保营养均衡。如需特殊饮食或营养支持，遵循
医生的建议。

2. 鼓励病人少量多餐，避免一次性大量
进食。

3. 避免给予病人刺激性食物和调味品，
如辛辣食物等。

五、协助日常活动

1. 帮助病人完成日常活动，如洗脸、刷
牙、洗澡等。

2. 协助进行个人卫生，如更换内衣和床
单等。

3. 鼓励并协助病人进行适当的锻炼，以
促进康复。

六、注意排泄问题
1. 保持大便通畅，避免过度用力。如有

便秘问题，可适当给予药物或饮食调整。
2. 保持会阴部清洁，预防尿路感染。如

需抗生素治疗，遵医嘱用药。
七、保持呼吸道通畅
1. 鼓励病人咳嗽、咳痰，必要时给予吸

痰或雾化吸入治疗。
2.避免吸烟和二手烟，保持室内空气流通。
3. 如需使用呼吸机治疗，遵循医生对呼

吸道的护理指导。

八、心理支持与沟通
1. 给病人提供心理支持，帮助他们应对疾

病带来的压力和不适。
2.与病人保持沟通，了解他们的感受和需要。
3. 与家人和朋友保持联系，共同为病人提

供心理支持。
九、遵循医生的指示和指导建议
1. 按时按量服用药物，如有遗漏或更改药

物剂量，及时与医生沟通。
2. 遵循医生的建议，调整护理方案，确保

病人得到充分的康复支持。
总的来说 ，家庭护理在 ICU 病人的康复过

程中起着至关重要的作用 。通过密切关注病情、
提供营养均衡的饮食 、保持身体清洁和呼吸道通
畅 、给予心理支持并遵循医生的指导 ，家庭护理
可以为病人提供必要的支持 ，帮助他们日康复。

（作者单位：盐山阜德医院）

家庭护理在 ICU 中的重要性
阴 范雅坤

腰椎间盘突出是一种常见的腰部疾病，
主要是由于腰椎间盘各部分，尤其是髓核的
退行性改变，在外力因素的作用下，导致纤维
环破裂，髓核组织从破裂之处突出（或脱出）
于后方或椎管内，导致相邻脊神经根遭受刺
激或压迫，从而产生腰部疼痛，一侧下肢或双
下肢麻木、疼痛等一系列临床症状。以下是
对腰椎间盘突出发病原因和病理生理机制的
详细解析：

一、发病原因
1.腰椎间盘退行性变：腰椎间盘随着年

龄的增长逐渐退化，表现为含水量减少、弹性
降低、纤维环破裂等。

2.损伤：长期弯腰劳动、过度负重、剧烈

运动等可能导致腰椎间盘损伤，加速其退化
并可能导致突出。

3.腰椎结构变异：腰椎结构变异，如椎弓
峡部断裂、腰椎滑脱等，可能导致腰椎间盘突
出的风险增加。

4.其他因素：遗传因素、肥胖、吸烟等也
可能对腰椎间盘突出的发病产生影响。

二、病理生理机制
腰椎间盘突出通常发生在腰椎间盘的纤

维环破裂时，髓核物质通过破裂的纤维环部
位突入椎管，压迫神经根或马尾神经。主要病
理生理机制包括以下几个方面：

1.神经受压：突出的腰椎间盘可能压迫
神经根或马尾神经，导致神经受压症状，如疼

痛、麻木、无力等。
2.炎症反应：腰椎间盘突出可能导致局

部组织炎症反应，进一步加重疼痛和肿胀。
3.椎管内压力变化：突出的腰椎间盘可

能引起椎管内压力变化，导致疼痛和神经受
压症状。

4.肌肉痉挛：腰椎间盘突出可能导致肌
肉痉挛，加重疼痛和不适。

值得注意的是，腰椎间盘突出并非都会
引起临床症状，只有当突出程度较重，压迫神
经根或马尾神经，且患者存在相应的临床症
状时，才被认为是有临床意义的。此外，部分
患者经过治疗后症状可能缓解或消失，但仍
有可能复发。

三、预防和治疗方法
预防方面，可以通过加强腰背部肌肉锻炼、

避免过度弯腰、减轻体重、避免吸烟饮酒等措施
减少腰椎间盘突出的风险。治疗方法主要包括
保守治疗和手术治疗。保守治疗包括卧床休息、
药物治疗、物理治疗等方法，而手术治疗则根据
具体情况选择椎间融合手术等方法。

总的来说，腰椎间盘突出是由于多种因素共
同作用的结果，包括腰椎退行性变、损伤、结构变
异、遗传因素以及其他生活习惯等。了解这些因素
有助于患者及早发现病情、及时就医和合理选择
治疗方法。同时，加强预防措施、保持健康的生活
方式也有助于降低腰椎间盘突出的风险。

（作者单位：盐山县寿甫中医医院）

腰椎间盘突出的发病原因和病理生理机制
阴 李传博


