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内容概要

　　日常生活中我们自己、家人、朋友都有可能受到各种意外伤害，这里有最基本的急救常识，这里
有简单实用的急救技术，这里有常见急症、常见疾病、意外伤害、突发灾害、药物过敏与中毒的救治
方案。
一书在手，让我们面对意外伤害和疾病时不再手足无措。
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书籍目录

一、急救最基本的知识与技术二、常见急症的救治三、常见疾病的救治四、意外伤害的救治五、突发
灾害的救治六、药物过敏与中毒的救治
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章节摘录

　　救治措施　　☆及早明确诊断，进行病因治疗。
　　☆病人应卧床休息，注意保暖，必要时禁食。
在最初24小时内多饮水，可给糖盐水热服，可吃一些流质饮食，不要吃水果、蔬菜及脂肪多的食物。
对传染病人严格进行肠道病隔离，对病人的呕吐物及粪便要进行消毒处理。
　　☆针刺中脘、天枢、内关、足三里，神志昏迷者加刺人中、委中，有休克症状者加灸神阙、关元
。
　　☆为了减轻患者的痛苦，可给予简单对症治疗。
止泻可用呋喃唑酮0.1克，3～4次／日；腹痛腹胀时，可用热水袋热敷患者腹部；腹痛明显时可口服溴
丙胺太林；发热时，可用冰袋等物理降温法降温。
　　☆如果患者腹泻后出现皮肤干燥、无弹性、眼窝凹陷、口唇发干、尿少等症状时，为脱水现象，
应在及时大量饮水以补充水分的同时，送患者去医院诊治。
注意事项：　　☆多饮水，最好饮用淡盐水、加糖的淡盐水、果汁等，以及时补充体内丢失的水分和
盐分。
　　☆注意观察粪便的性状及其他伴随的全身症状，腹泻较重时还要观察患者体温、脉搏、呼吸及血
压的变化，以便为医生诊治提供依据。
　　☆由于大便次数增多会刺激肛门黏膜，导致疼痛，应在便后用温的1：5000高锰酸钾液坐浴，以改
善局部血液循环，减轻疼痛。
　　根据病史头痛分4类：　　救治措施　　☆及早明确诊断，进行病因治疗。
　　☆病人应卧床休息，注意保暖，必要时禁食。
在最初24小时内多饮水，可给糖盐水热服，可吃一些流质饮食，不要吃水果、蔬菜及脂肪多的食物。
对传染病人严格进行肠道病隔离，对病人的呕吐物及粪便要进行消毒处理。
　　☆针刺中脘、天枢、内关、足三里，神志昏迷者加刺人中、委中，有休克症状者加灸神阙、关元
。
　　☆为了减轻患者的痛苦，可给予简单对症治疗。
止泻可用呋喃唑酮0.1克，3～4次／日；腹痛腹胀时，可用热水袋热敷患者腹部；腹痛明显时可口服溴
丙胺太林；发热时，可用冰袋等物理降温法降温。
　　☆如果患者腹泻后出现皮肤干燥、无弹性、眼窝凹陷、口唇发干、尿少等症状时，为脱水现象，
应在及时大量饮水以补充水分的同时，送患者去医院诊治。
注意事项：　　☆多饮水，最好饮用淡盐水、加糖的淡盐水、果汁等，以及时补充体内丢失的水分和
盐分。
　　☆注意观察粪便的性状及其他伴随的全身症状，腹泻较重时还要观察患者体温、脉搏、呼吸及血
压的变化，以便为医生诊治提供依据。
　　☆由于大便次数增多会刺激肛门黏膜，导致疼痛，应在便后用温的1：5000高锰酸钾液坐浴，以改
善局部血液循环，减轻疼痛。
反复发作性头痛。
如偏头痛、丛集性头痛；　　救治措施　　☆及早明确诊断，进行病因治疗。
　　☆病人应卧床休息，注意保暖，必要时禁食。
在最初24小时内多饮水，可给糖盐水热服，可吃一些流质饮食，不要吃水果、蔬菜及脂肪多的食物。
对传染病人严格进行肠道病隔离，对病人的呕吐物及粪便要进行消毒处理。
　　☆针刺中脘、天枢、内关、足三里，神志昏迷者加刺人中、委中，有休克症状者加灸神阙、关元
。
　　☆为了减轻患者的痛苦，可给予简单对症治疗。
止泻可用呋喃唑酮0.1克，3～4次／日；腹痛腹胀时，可用热水袋热敷患者腹部；腹痛明显时可口服溴
丙胺太林；发热时，可用冰袋等物理降温法降温。
　　☆如果患者腹泻后出现皮肤干燥、无弹性、眼窝凹陷、口唇发干、尿少等症状时，为脱水现象，
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应在及时大量饮水以补充水分的同时，送患者去医院诊治。
注意事项：　　☆多饮水，最好饮用淡盐水、加糖的淡盐水、果汁等，以及时补充体内丢失的水分和
盐分。
☆注意观察粪便的性状及其他伴随的全身症状，腹泻较重时还要观察患者体温、脉搏、呼吸及血压的
变化，以便为医生诊治提供依据。
　　☆由于大便次数增多会刺激肛门黏膜，导致疼痛，应在便后用温的1：5000高锰酸钾液坐浴，以改
善局部血液循环，减轻疼痛。
继发性头痛。
如外伤后头痛、腰穿后头痛、感染中毒性头痛，眼、耳、鼻、口腔病变，颈椎骨关节炎，颅骨病变及
颞动脉炎等；　　☆急性头痛。
如蛛网膜下腔出血、脑出血、高血压脑病、脑膜炎；　　救治措施　　☆及早明确诊断，进行病因治
疗。
　　☆病人应卧床休息，注意保暖，必要时禁食。
在最初24小时内多饮水，可给糖盐水热服，可吃一些流质饮食，不要吃水果、蔬菜及脂肪多的食物。
对传染病人严格进行肠道病隔离，对病人的呕吐物及粪便要进行消毒处理。
　　☆针刺中脘、天枢、内关、足三里，神志昏迷者加刺人中、委中，有休克症状者加灸神阙、关元
。
　　☆为了减轻患者的痛苦，可给予简单对症治疗。
止泻可用呋喃唑酮0.1克，3～4次／日；腹痛腹胀时，可用热水袋热敷患者腹部；腹痛明显时可口服溴
丙胺太林；发热时，可用冰袋等物理降温法降温。
　　☆如果患者腹泻后出现皮肤干燥、无弹性、眼窝凹陷、口唇发干、尿少等症状时，为脱水现象，
应在及时大量饮水以补充水分的同时，送患者去医院诊治。
注意事项：　　☆多饮水，最好饮用淡盐水、加糖的淡盐水、果汁等，以及时补充体内丢失的水分和
盐分。
☆注意观察粪便的性状及其他伴随的全身症状，腹泻较重时还要观察患者体温、脉搏、呼吸及血压的
变化，以便为医生诊治提供依据。
　　☆由于大便次数增多会刺激肛门黏膜，导致疼痛，应在便后用温的1：5000高锰酸钾液坐浴，以改
善局部血液循环，减轻疼痛。
慢性头痛。
如颅内占位性病变、高血压头痛、肌肉收缩性头痛及精神原性头痛。
反复发作性头痛中偏头痛病人，病史常自青少年起即有频率不定的周期性头痛发作。
发作前可有视觉先兆，发作持续数小时至数日，头痛为搏动性，可能恒定或移动，也可在前额或整个
头部，每个人的发作过程常是定型的。
丛集性头痛多在中年发生，呈短促头痛发作，在一侧眼眶内或颞颥部，为剧烈胀痛或搏动痛，常伴有
同侧睑垂、瞳孔缩小、球结膜充血、泪涕分泌增加、鼻塞、出汗等。
每日疼痛发作时间往往固定。
　　继发性头痛有原发病史。
　　急性头痛起病急骤，可伴有呕吐、脑膜刺激征、肢体瘫痪、抽搐或意识障碍。
　　慢性头痛常间歇发生，在用力、疲劳等因素下加重。
救治措施救治措施　　☆及早明确诊断，进行病因治疗。
☆病人应卧床休息，注意保暖，必要时禁食。
在最初24小时内多饮水，可给糖盐水热服，可吃一些流质饮食，不要吃水果、蔬菜及脂肪多的食物。
对传染病人严格进行肠道病隔离，对病人的呕吐物及粪便要进行消毒处理。
　　　　☆针刺中脘、天枢、内关、足三里，神志昏迷者加刺人中、委中，有休克症状者加灸神阙、
关元。
　　☆为了减轻患者的痛苦，可给予简单对症治疗。
止泻可用呋喃唑酮0.1克，3～4次／日；腹痛腹胀时，可用热水袋热敷患者腹部；腹痛明显时可口服溴
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丙胺太林；发热时，可用冰袋等物理降温法降温。
　　☆如果患者腹泻后出现皮肤干燥、无弹性、眼窝凹陷、口唇发干、尿少等症状时，为脱水现象，
应在及时大量饮水以补充水分的同时，送患者去医院诊治。
注意事项：　　☆多饮水，最好饮用淡盐水、加糖的淡盐水、果汁等，以及时补充体内丢失的水分和
盐分。
　　☆注意观察粪便的性状及其他伴随的全身症状，腹泻较重时还要观察患者体温、脉搏、呼吸及血
压的变化，以便为医生诊治提供依据。
　　☆由于大便次数增多会刺激肛门黏膜，导致疼痛，应在便后用温的1：5000高锰酸钾液坐浴，以改
善局部血液循环，减轻疼痛。
积极治疗原发病和病因。
救治措施　　☆及早明确诊断，进行病因治疗。
　　☆病人应卧床休息，注意保暖，必要时禁食。
在最初24小时内多饮水，可给糖盐水热服，可吃一些流质饮食，不要吃水果、蔬菜及脂肪多的食物。
对传染病人严格进行肠道病隔离，对病人的呕吐物及粪便要进行消毒处理。
　　☆针刺中脘、天枢、内关、足三里，神志昏迷者加刺人中、委中，有休克症状者加灸神阙、关元
。
　　☆为了减轻患者的痛苦，可给予简单对症治疗。
止泻可用呋喃唑酮0.1克，3～4次／日；腹痛腹胀时，可用热水袋热敷患者腹部；腹痛明显时可口服溴
丙胺太林；发热时，可用冰袋等物理降温法降温。
　　☆如果患者腹泻后出现皮肤干燥、无弹性、眼窝凹陷、口唇发干、尿少等症状时，为脱水现象，
应在及时大量饮水以补充水分的同时，送患者去医院诊治。
注意事项：　　☆多饮水，最好饮用淡盐水、加糖的淡盐水、果汁等，以及时补充体内丢失的水分和
盐分。
☆注意观察粪便的性状及其他伴随的全身症状，腹泻较重时还要观察患者体温、脉搏、呼吸及血压的
变化，以便为医生诊治提供依据。
　　☆由于大便次数增多会刺激肛门黏膜，导致疼痛，应在便后用温的1：5000高锰酸钾液坐浴，以改
善局部血液循环，减轻疼痛。
对反复发作性（血管性）头痛，可暂给麦角胺咖啡因以收　　缩颅外血管。
救治措施　　☆及早明确诊断，进行病因治疗。
　　☆病人应卧床休息，注意保暖，必要时禁食。
在最初24小时内多饮水，可给糖盐水热服，可吃一些流质饮食，不要吃水果、蔬菜及脂肪多的食物。
对传染病人严格进行肠道病隔离，对病人的呕吐物及粪便要进行消毒处理。
　　☆针刺中脘、天枢、内关、足三里，神志昏迷者加刺人中、委中，有休克症状者加灸神阙、关元
。
　　☆为了减轻患者的痛苦，可给予简单对症治疗。
止泻可用呋喃唑酮0.1克，3～4次／日；腹痛腹胀时，可用热水袋热敷患者腹部；腹痛明显时可口服溴
丙胺太林；发热时，可用冰袋等物理降温法降温。
　　☆如果患者腹泻后出现皮肤干燥、无弹性、眼窝凹陷、口唇发干、尿少等症状时，为脱水现象，
应在及时大量饮水以补充水分的同时，送患者去医院诊治。
注意事项：　　☆多饮水，最好饮用淡盐水、加糖的淡盐水、果汁等，以及时补充体内丢失的水分和
盐分。
　　☆注意观察粪便的性状及其他伴随的全身症状，腹泻较重时还要观察患者体温、脉搏、呼吸及血
压的变化，以便为医生诊治提供依据。
　　☆由于大便次数增多会刺激肛门黏膜，导致疼痛，应在便后用温的1：5000高锰酸钾液坐浴，以改
善局部血液循环，减轻疼痛。
可选用止痛药。
救治措施　　☆及早明确诊断，进行病因治疗。
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　　☆病人应卧床休息，注意保暖，必要时禁食。
在最初24小时内多饮水，可给糖盐水热服，可吃一些流质饮食，不要吃水果、蔬菜及脂肪多的食物。
对传染病人严格进行肠道病隔离，对病人的呕吐物及粪便要进行消毒处理。
　　☆针刺中脘、天枢、内关、足三里，神志昏迷者加刺人中、委中，有休克症状者加灸神阙、关元
。
　　☆为了减轻患者的痛苦，可给予简单对症治疗。
止泻可用呋喃唑酮0.1克，3～4次／日；腹痛腹胀时，可用热水袋热敷患者腹部；腹痛明显时可口服溴
丙胺太林；发热时，可用冰袋等物理降温法降温。
　　☆如果患者腹泻后出现皮肤干燥、无弹性、眼窝凹陷、口唇发干、尿少等症状时，为脱水现象，
应在及时大量饮水以补充水分的同时，送患者去医院诊治。
注意事项：　　☆多饮水，最好饮用淡盐水、加糖的淡盐水、果汁等，以及时补充体内丢失的水分和
盐分。
☆注意观察粪便的性状及其他伴随的全身症状，腹泻较重时还要观察患者体温、脉搏、呼吸及血压的
变化，以便为医生诊治提供依据。
　　☆由于大便次数增多会刺激肛门黏膜，导致疼痛，应在便后用温的1：5000高锰酸钾液坐浴，以改
善局部血液循环，减轻疼痛。
针灸可取穴合谷、外关、风池、太阳、印堂、昆仑、后　　溪、足三里等。
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编辑推荐

方法简便实用,内容通俗易懂。
由吕淑芹、蒋绍博主编的《一招救命--百病自救1000法升级修订再版》在手，犹如请了一位贴心的急
救科医生，随时帮您脱离险境。
求医不如求己，千种救命绝招助您逢凶化吉。
最及时、最有效、最科学的救命法宝。
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