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内容概要

全国卫生专业技术资格考试专家委员会编写的《2013护理学(中级)要点精编》包含了考试大纲大部分
知识点的内容，供考生在考前复习和加强巩固阶段使用。
本书在编写过程中，遵循应记应会原则，归纳总结和强调重点难点，一定程度上能够节约考生的复习
时间，在有限的复习时间内收到良好的效果。
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章节摘录

版权页：   （2）教会病人一些放松技巧如深呼吸等，鼓励病人参加转移注意力的活动，如与病友交谈
、听音乐、文字数字游戏等。
 （3）疼痛严重的病人，应与医师协商给予长期医嘱的镇痛药物，以消除或减轻病人的疼痛。
最新的镇痛方式为病人自控镇痛（PCA），即应用特制泵，连续性输入止痛药。
病人可自行控制，采取间歇性投药，增强病人自我照顾和自主能力以及对疼痛的控制能力。
 （4）观察病人疼痛的性质、部位及伴随症状，及时发现问题并协助医生处理异常变化。
 2.提供合理营养 （1）应提供高蛋白质、适当热量、高维生素饮食。
避免摄人高脂肪，高热量和刺激性食物，防止加重肝脏负担。
有恶心、呕吐时，于服用止吐剂后进少量食物，增加进餐次数。
进食少者可给予支持疗法，如静脉补充营养。
 （2）必要时给予白蛋白等。
病人伴有肝功能衰竭或肝性脑病倾向，蛋白质的摄入量应减少，甚至暂禁蛋白质饮食。
有腹水时限制水的摄入，低钠饮食。
 3.肝动脉栓塞化疗术后护理术后由于肝动脉供血量突然减少，可产生栓塞后综合征，即出现腹痛、发
热、恶心、呕吐及血清白蛋白降低、各种酶升高、肝功能异常等改变。
应给予以下护理： （1）饮食：术后禁食2～3天，进食初期进流质并少食多餐，可减轻恶心、呕吐等
不适症状。
 （2）穿刺部位护理：穿刺部位压迫止血15分钟，再加压包扎，沙袋压迫6小时，保持穿刺侧肢体伸
直24小时，并观察穿刺部位有无血肿及渗血。
 （3）栓塞后综合征护理：如腹痛于48小时内可根据需要按医嘱注射哌替啶以缓解疼痛。
发热与栓塞有关，少数病人于术后4～8小时体温升高，持续1周左右，应观察体温变化，中、低度发热
不需特殊处理，持续高热应与医生联系进行对症处理。
 （4）预防并发症：鼓励病人深呼吸、排痰，预防肺部感染，必要时吸氧，以提高血氧分压，有利于
肝细胞的代谢。
护理过程中防止肝性脑病的诱发因素，若病人出现性格、行为异常，应予以高度重视，及早做有关检
查和处理。
 （5）注意葡萄糖和蛋白质的补充：肝动脉栓塞化疗术1周后，因肝缺血影响肝糖原储存和蛋白质的合
成，应根据医嘱静脉输入白蛋白，适量补充葡萄糖液，并维持水电解质平衡，准确记录出入量，以作
为补液的依据。
 第六节肝性脑病 肝性脑病又称肝昏迷，是严重肝病引起的以代谢紊乱为基础的中枢神经系统功能失
调的综合病症，以意识障碍、行为失常和昏迷为主要临床表现。
门体分流性脑病是由于门静脉高压、门静脉与腔静脉间有侧支循环存在，从而使大量门静脉血绕过肝
流人体循环，这是脑病发生的主要机制。
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