
第一图书网, tushu007.com
<<呼吸机治疗手册>>

图书基本信息

书名：<<呼吸机治疗手册>>

13位ISBN编号：9787530455548

10位ISBN编号：7530455540

出版时间：2012-2

出版时间：北京科技

作者：宋志芳 编

页数：397

版权说明：本站所提供下载的PDF图书仅提供预览和简介，请支持正版图书。

更多资源请访问：http://www.tushu007.com

Page 1



第一图书网, tushu007.com
<<呼吸机治疗手册>>

内容概要

呼吸机治疗是各种急危重症综合救治中不可缺少的手段。
随着危重病与急救医学事业的发展，呼吸机治疗的价值日益受到重视。
呼吸机治疗技术要求高，操作性强，需要熟练掌握大量的临床实践。
接受呼吸机治疗的危重病患者，通常需要持续数天或数周的治疗。
呼吸机治疗期间的监测与管理，是保障呼吸机治疗价值的重要环节。
在急危重症综合救治的临床实践中，简明扼要、重点突出、携带便利的呼吸机治疗手册，是对临床工
作者非常有实用价值的专业书籍。
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宋志芳，医学博士（德国），教授、主任医师。
1981年于重庆第三军医大学附属新桥医院获呼吸内科硕士学位，1995年赴德国明斯特（Muenster）大
学进修，获医学博士学位。
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章节摘录

版权页：   插图：   一、肺血管床的解剖学特点 肺循环与体循环类似，有泵（右心房和右心室）、分
配系统（肺动脉和肺小动脉）、交换系统（毛细血管床）、收集系统（肺小静脉和肺静脉）。
与体循环相比，肺血管床有三个明显解剖特点。
 （一）两套供血系统 一套为体循环中的支气管循环，即支气管动、静脉；另一套为肺循环，供给肺
泡进行气体交换。
支气管动脉起源于主动脉腹侧，相当于气管分叉部位，有时也可从肋间或锁骨下由乳内动脉分出，沿
支气管分布于终末细支气管以上各级支气管、淋巴组织与脏层胸膜等。
在终末细支气管末端，分出毛细血管网，与位于呼吸性细支气管周围的、由肺动脉灌注的肺泡毛细血
管网相吻合。
纵隔内容物和大的支气管基底部的血液则经支气管静脉入奇静脉、半奇静脉或肋间静脉，最后流入右
心；而支气管远端的大部分血液则流人肺静脉，形成分流血，占正常生理分流的1／4。
肺动脉呈二叉型分支，与支气管分叉相伴行，从亚肺段向周围肺野分支愈多愈细，前6级的分支属弹
性动脉，7～10级属过渡动脉，仍为肌性，具有弹性和反应性收缩，具有膨胀性，可明显减低肺血管阻
力。
直径小于7μm的小动脉，部分或全部无平滑肌，形成网状毛细血管，并与呼吸性细支气管和肺泡并行
，具有可折叠性和可膨胀性。
肺小静脉起源于呼吸性细支气管、肺泡管和肺泡的毛细血管网，结构与小动脉相似，在组织切片上两
者不能鉴别。
肺小静脉经周围的肺叶进入肺叶间隔，较大的静脉与支气管动脉和淋巴管在一共同的鞘内伴行。
肺静脉无瓣膜，平滑肌也不发达。
 （二）明显的可扩张性 肺血管壁较薄，管腔较大，肺动脉分支短，有较多的弹性纤维，形成的毛细
血管直径为8～9μm，仅容红细胞通过。
毛细血管呈网状，总面积可达35m2。
正常静息时，仅1／10～1／15的肺毛细血管网开放，肺脏的血流大都集于动静脉中，在肺毛细血管直
接参与氧合作用的血流大约有60ml。
运动时肺血流量增加，毛细血管开放增加，甚至全部开放，从而使肺动脉压不至于增高。
由于肺泡毛细血管床有明显的可膨胀性，故肺泡和毛细血管的形态随肺泡内充气的不同而改变。
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编辑推荐

《呼吸机治疗手册》为求文字简洁、便于记忆与操作，仅重点介绍操作或调节方法与要领，省略了很
多与临床应用没有直接相关的机制与原理，目的是指导临床医护人员，在充分掌握呼吸机治疗适应证
或指征的前提下，了解呼吸机治疗的基本原理，学会呼吸机具体操作（开、关）和各种参数的设置与
调节，正确使用呼吸机固有的报警装置，并能及时发现异常、排除故障，保障呼吸机治疗的临床疗效
。
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