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章节摘录

版权页：   插图：   5.心律紊乱 心跳过慢、过快或节律不齐。
常因受冷、劳累、恐怖、紧张和情绪不稳定而使症状加剧。
 【应急处理】 急性心肌梗死多发生在左心室，梗塞面积大，现场如乱动，易发生并发症，如严重的
心律失常，心室颤动，这是导致患者早期死亡的重要原因。
 （1）心肌梗死急性发作时应卧床休息，尽量少搬动患者。
室内保持安静，切不可啼哭喊叫，以免刺激患者加重病情，与此同时立即与急救中心取得联系。
 （2）在等待救护车期间，若发现患者脉搏细弱、四肢冰冷，提示可能将发生休克，应轻轻将患者头
部放低，足部抬高，以增加血流量。
如果发生心力衰竭、憋喘、口吐大量泡沫痰以及过于肥胖的患者，头低足高位会加重胸闷，只能扶患
者取半卧位。
让患者含服硝酸甘油、吲哚美辛或苏合香丸等药物。
烦躁不安者可服地西泮等镇静药，但不宜多喝水，应禁食。
解松领扣、裤带，有条件的可以给患者吸氧，注意保暖。
针刺内关穴。
若患者脉搏突然消失，应立即做胸外心脏按压和人工呼吸，且不能中途停顿，须持续到送医院抢救之
后。
 【护理】 （1）心理治疗：平时患者精神上要保持舒畅愉快，应消除紧张恐惧心情，注意控制自己的
情绪，不要激动。
并避免过度劳累及受凉感冒等，因这些因素都可诱发心绞痛和心肌梗死。
 （2）急性期需绝对卧床休息：卧床期间应加强护理。
进食、漱洗、大小便均要给予协助，尽量避免患者增加劳力。
以后可按病情逐渐增加活动量。
休养环境应安静、舒适、整洁、室温合适。
 （3）饮食宜清淡：要吃易消化、产气少，含适量维生素的食物如青菜、水果和豆制品等，每天保持
必需的热量和营养，少食多餐，避免因过饱而加重心脏负担，忌烟、酒。
少吃含胆固醇高的食物，如动物内脏、肥肉和巧克力等，有心功能不全和高血压者应限制钠盐的摄入
。
 （4）避免肢体血栓形成及便秘：对于卧床时间较长的患者应定期做肢体被动活动，避免肢体血栓形
成。
由于卧床及环境、排便方式的改变，容易引起便秘，要提醒患者排便忌用力过度，因排便用力可增加
心脏负荷，加重心肌缺氧而危及生命，可给些轻泻剂或开塞露通便，便前可给予口含硝酸甘油片或吲
哚美辛等。
 （5）心绞痛和心肌梗死一旦发生，首先应让患者安静平卧或坐着休息，不要再走动，更不要慌忙搬
动患者。
如给舌下含硝酸甘油片不见效而痛未减轻时，应观察患者脉搏是否规律，若有出冷汗、面色苍白和烦
躁不安加重的情况，应安慰患者使之镇静，去枕平卧，有血压计的可以测量血压，初步处理平稳后再
转送医院治疗。
 （6）警惕不典型的发病表现：有时心绞痛或心肌梗死的症状很不典型，如有的患者可出现反射性牙
痛，也有的心肌梗死先发生胃痛。
在病情平稳恢复期要防止患者过度兴奋，使其保持稳定的情绪，适量地从事体力活动，以预防病情的
反复。
 【预防】 （1）合理调整饮食，禁忌刺激性食物及烟、酒、浓茶，少吃肥肉和动物脂肪及蛋类等胆固
醇较高的食物。
 （2）注意劳逸结合，康复期患者可适当进行锻炼，锻炼过程中如有胸痛、心慌、呼吸困难、脉搏增
快，应停止活动，及时就诊。
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 （3）若急救医生不能在很短时间赶到患者现场，应请救护人员处理，等患者得到控制后再用担架平
稳送往医院治疗。
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编辑推荐

《家庭急救全书:一书在手全家平安》指出在日常家庭生活中，各种意外情况总是不可避免。
面对各种突发疾病和意外情况，人们往往束手无策。
如果懂得一些急救与护理的基本知识，当身边的人发生意外时，就能加以救治与护理。
这样既可减轻患者的病痛，又可减少并发症的发生，更可免遭不测。
想要有效地对伤者实施救治，就需要我们掌握科学的自救与急救知识。
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