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前言

　　近年来，随着护理学专业的迅速发展，全日制护理学专业教材建设得到了长足的进步，教材体系
日益完善，品种迅速增多，质量逐渐提高。
然而，针对成人高等教育护理学专业，能够充分体现以教师为主导、以学生为主体，方便学生自学的
教材，可供选择的并不多。
根据教育部《关于普通高等教育教材建设与改革的意见》的精神，为了进一步提高成人高等教育护理
学专业教材的质量，更好地把握21世纪成人高等教育护理学内容和课程体系的改革方向，以中国医科
大学为主，聘请北京大学、复旦大学、中山大学和沈阳医学院等单位的专家编写本套教材，由上海科
学技术出版社出版。
　　本套教材编排新颖，版式紧凑，层次清晰，结构合理。
每章由三大部分组成：第一部分是导学，告知学生本章需要掌握的内容和重点难点，以方便教师教学
和学生有目的地学习相关内容；第二部分是具体教学内容，力求体现科学性、适用性和易读性的特点
；第三部分是复习题，便于学生课后复习，其中选择题和判断题的参考答案附于书后。
　　本套教材的使用对象主要为护理学专业的高起本、高起专和专升本三个层次的学生。
其中，对高起本和专升本层次的学习要求相同，对高起专层次的学习要求在每章导学部分予以说明。
本套教材中的一些基础课程也适用于其他相关医学专业。
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内容概要

　　近年来，随着护理学专业的迅速发展，全日制护理学专业教材建设得到了长足的进步，教材体系
日益完善，品种迅速增多，质量逐渐提高。
然而，针对成人高等教育护理学专业，能够充分体现以教师为主导、以学生为主体，方便学生自学的
教材，可供选择的并不多。
根据教育部《关于普通高等教育教材建设与改革的意见》的精神，为了进一步提高成人高等教育护理
学专业教材的质量，更好地把握21世纪成人高等教育护理学内容和课程体系的改革方向，以中国医科
大学为主，聘请北京大学、复旦大学、中山大学和沈阳医学院等单位的专家编写本套教材，由上海科
学技术出版社出版。
　　本套教材编排新颖，版式紧凑，层次清晰，结构合理。
每章由三大部分组成：第一部分是导学，告知学生本章需要掌握的内容和重点难点，以方便教师教学
和学生有目的地学习相关内容；第二部分是具体教学内容，力求体现科学性、适用性和易读性的特点
；第三部分是复习题，便于学生课后复习，其中选择题和判断题的参考答案附于书后。
　　本套教材的使用对象主要为护理学专业的高起本、高起专和专升本三个层次的学生。
其中，对高起本和专升本层次的学习要求相同，对高起专层次的学习要求在每章导学部分予以说明。
本套教材中的一些基础课程也适用于其他相关医学专业。
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章节摘录

　　1.视诊是以视觉来观察患者全身或局部状态有无异常的评估方法。
　　2.触诊是护士通过手与被检查部位接触后的感觉，或观察患者的反应判断其身体某个部位有无异
常的检查方法。
手的不同部位对触觉的敏感度不同，指腹对触觉较敏感，掌指关节的掌面对震动较敏感，手背皮肤对
温度较敏感。
触诊的适用范围很广，尤以腹部检查最常用。
　　（1）触诊方法　　1）浅部触诊法：将一手轻置于被检查部位，利用掌指关节和腕关节的协同动
作以旋转或滑动的方式轻压触摸。
主要用于检查腹部有无压痛、抵抗感、包块或某些脏器肿大。
　　2）深部触诊：用一手或双手重叠，由浅人深，逐步施加压力以达深部。
主要用以察觉腹腔内病变和脏器的情况。
根据检查目的和不同手法可分为深部滑行触诊法、双手触诊法和深压触诊法。
①深部滑行触诊法：检查时嘱患者张口呼吸，尽量放松腹肌，护士以并拢的示指、中指和环指末端逐
渐触向腹腔脏器或包块，并在其上做上下左右滑动触摸。
常用于腹腔深部包块和胃肠病变的检查。
②双手触诊法：将左手掌置于被检查脏器或包块后部，并将被检查部位推向右手方向，以利于右手触
摸。
③深压触诊法：以右手并拢的2～3个手指逐渐深压腹壁被检查部位达4～5cm，以探测腹腔深在病变的
部位或确定腹部压痛点，如阑尾压痛点和胆囊压痛点等。
检查反跳痛是在手指深压基础上迅速将手抬起，同时询问患者有无疼痛加剧或观察其面部有否痛苦表
情。
　　（2）注意事项：①触诊前应向被评估者说明目的。
触诊过程中，由于施力，可能会有不适或疼痛，嘱咐有不适时，随时提出。
②保持双手温暖、清洁及干爽，使患者有舒适感。
　　3.叩诊是用手指叩击或手掌拍击被检查部位表面，使之震动产生音响，根据听到的震动和音响特
点判断被检查部位的脏器有无异常的检查方法。
　　（1）叩诊方法：常用的叩诊方法有两种即间接叩诊法和直接叩诊法。
①间接叩诊法：评估查者以左手中指第2指节紧贴叩诊部位，其他手指稍抬起，勿与体表接触。
右手自然弯曲，以中指指端叩击左手中指第2指关节处或第2节指骨的远端。
叩击方向与叩诊部位的体表垂直，叩诊时应以腕关节与掌关节的活动为主，肘关节和肩关节不参加运
动，叩击后右手中指立即抬起。
叩击力量均匀、叩击动作灵活、短促和富有弹性。
同～部位，每次连续叩击2～3下。
叩诊过程中左手中指第2指节移动时应抬起离开皮肤。
该法目前应用最为普遍。
评估者将左手掌平置于被检查部位，右手握拳，用尺侧叩击左手手背，询问患者有无疼痛的检查方法
也属于间接叩诊法。
主要用于检查患者肝区或肾区有无叩击痛。
②直接叩诊法：评估者用右手示指、中指和环指掌面直接拍击被检查部位，据拍击的反响和指下的振
动感来判断病变情况。
主要适用于胸部或腹部面积较广泛的病变，如大量胸腔积液、腹水或气胸等。
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