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内容概要

基础护理操作是护理工作中最基本的技术操作，而基础护理操作技能是护理人员在护理工作中完成基
础性操作所必须具备的能力，是护士执业能力的重要组成部分。
基础护理操作技能的练习始于实验室，但最终应用于临床。
技能掌握的好坏充分体现了护士的执业能力。
随着护理学科的发展和护理模式的转变，护理专业理论、知识、技术和方法的不断更新与拓展，使基
础护理技能培训在护理教育中具有非常重要的意义，尤其是2008年5月《中华人民共和国护士条例》的
颁布，表明了护理专业在校生执业能力的培养是护理院校教育的重要内容。
因此，以护士执业能力培养为基点，本着求实、严谨的态度，以《基础护理学》为蓝本，以护理程序
为框架编写了本书，期望能有效地解决护理教育中“课堂教学与临床实践相脱离”的共性问题。
    全书共分三篇，第一篇重点阐述了基础护理操作技能学习时应建立的思维模式，仪容仪表服饰礼仪
、举止礼仪和语言礼仪构成了护理操作礼仪规范。
第二篇系统介绍了各项基础护理技术操作，采用以评估、实施步骤、质量关键点评价为主线的模式编
写，所附思考题采取记忆加理解的题型，以启发学生对临床护理问题进行思考，着重培养学生的评判
性思维和分析问题、解决问题的能力。
第三篇为综合性实验项目，把前面所学的基础护理操作技能以临床情景形式进行综合运用练习，有利
于提高学生的综合能力，提高学生整体素质。
附录为各项常用操作评分标准。
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章节摘录

　　针对上述四个不同的情境提出以下参考性意见：　　患者A：神志不清，应测腋温；左侧偏瘫，
应在右上肢测血压，并在右桡动脉测脉搏；呼吸极度微弱，难以观察，需用少许棉花置于鼻孔前，观
察棉花被吹动的次数，数1min。
　　患者B：是个患儿，主要是体温、脉搏、呼吸、血压的测量顺序不同，应该先测呼吸，其次测脉
搏，再测血压，最后测体温。
避免小孩的哭闹而影响呼吸、脉搏、血压值。
　　患者c：是77岁的心房颤动患者，此患者的脉搏多为短绌脉，故需两位护士同时为其测量，即一人
测量脉搏的同时由另一人为其测心率，测量时间为1min。
　　患者D：两上肢严重烧伤，应在下肢测量血压，并注意所测数据与上肢的不同；面颊部刚做过冷
敷，不宜立即测口温，可以给他测腋温或需等待30min再测口温。
　　其余的非特殊的测量可参照一般患者的测量步骤。
　　3.同学间相互测量一周并记录，每人绘制一体温表。
体温表的绘制要求见附录样板。
　　整个操作过程要做到态度认真、操作规范、数值正常、关心患者，也能较好地与患者沟通交流，
从而建立良好的护患关系。
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