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前言

　　护理工作“以患者为中心，以质量为核心”，在医院实现整体目标、提升医疗服务品质的过程中
起着举足轻重的作用。
　　浙江大学医学院附属第二医院（以下简称“浙二医院”）是一所有着140周年历史，具有鲜明特色
的现代化综合性研究型医院。
浙二医院护理部在“济人寿世”的人道文化熏陶下，形成了一支凝聚力强、素质高、服务好的护理团
队，长期以来除承担大量的护理工作和研究工作以外，还承担着护理专业各个层次的教学工作，其护
理操作技术也在百年沧桑中不断发展和完善，形成了自己鲜明的特色和风格。
在2007年医院管理年全国卫生系统护士岗位技能训练和竞赛活动中，浙二医院护理部荣获小组理论、
技能“双冠军”，成为浙江省唯一一支进入全国复赛的代表队，并在全国赛中荣获铜牌。
在2008年浙江省护理岗位技能竞赛中，浙二医院护理部荣获金牌，理论、技能、现场竞答均排名第一
，并荣获“全国工人先锋”、“全国巾帼建功文明岗”和“全国巾帼建功标兵”等多项荣誉。
　　随着时代的发展，医院将面临新的挑战，不仅要考虑如何提高医疗、护理水平，还要树立风险防
范意识，真正做到以患者为中心，倡导技术服务和安全服务。
因此，非常感谢浙二医院护理部的同志们能在繁忙的工作之余撰写《护理技术规范与风险防范流程》
一书，将最新的护理操作技术用清晰的图文并茂的形式与各位读者分享。
　　愿本书能成为临床护理工作者、护理管理者的良师益友。
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内容概要

　　随着时代的发展，医院将面临新的挑战，不仅要考虑如何提高医疗、护理水平，还要树立风险防
范意识，真正做到以患者为中心，倡导技术服务和安全服务。
因此，非常感谢浙二医院护理部的同志们能在繁忙的工作之余撰写《护理技术规范与风险防范流程》
一书，将最新的护理操作技术用清晰的图文并茂的形式与各位读者分享。
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章节摘录

　　7.按规定时间取出体温计，用纱布擦拭，读数，将体温计水银柱甩至35℃以下后放于酒精杯。
记录测得的数据，将结果告知患者。
　　8.露出患者一上臂，放平血压计于上臂外侧（被测肢体肘臂伸直，掌心向上），水银柱位于0点，
被测上肢肱动脉与心脏位于同一水平。
将袖带平整缠于上臂中部，袖带松紧以能放入一指为宜，袖带下缘距肘窝约3cm，连接袖带与血压计
的管道，打开水银柱开关后检查水银柱是否位于0点。
　　9.左手示指、中指在肘窝内触及肱动脉搏动，将听诊器胸件置于肱动脉搏动处并稍加力固定。
　　10.握住充气球囊，关闭气门，打气至肱动脉搏动消失，再升高20～30mmHg，缓慢放开气门，使
水银柱以4mmHg／s的速度下降，听诊器听到第一声搏动音时水银柱所指刻度为收缩压。
然后水银继续下降，当搏动音突然变弱或消失时，水银柱所指刻度为舒张压。
　　11.测量完毕，解开袖带，驱尽袖带内余气，扪紧压力活门，将血压计向右倾斜45。
角，待水银完全回流入水银槽内后，关闭水银柱开关，整理血压计后放人盒内，并平稳放置。
记录结果，并告知患者。
　　12.帮助患者拉好衣袖，整理床单位，安置患者。
　　13.整理用物，作好记录。
　　【操作观察要点】　　1.对婴幼儿、意识不清或者不合作的患者测体温时，护理人员应守护在旁
。
　　2.发现体温与病情不符合时，应复测体温。
　　3.极度消瘦的患者不宜测腋温。
　　4.如患者不慎咬破水银体温计，应当立即清除口腔内的玻璃碎片并漱口，再口服鸡蛋清或牛奶延
缓水银的吸收。
若病情允许，服富含粗纤维食物以加速水银的排出。
　　5.测量呼吸时不必告诉患者，因为呼吸的速率易受到意识的影响。
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