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内容概要

　　《常见疾病健康管理丛书：脑血管病健康管理》主要介绍了脑血管病的基础知识、急救、诊断与
治疗、护理关怀、并发症处理、预防保健及康复训练等方面的内容。

　　书中内容切合临床实际，从各个角度解答了读者较为关心的问题，语言通俗易懂，注重科学性、
实用性、指导性、可操作性，适合于脑血管病患者及其家人阅读，亦可供临床一线医护人员对患者及
其家人实施健康教育时参考。
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章节摘录

　　控制脑水肿，降低颅内压　颅内压升高的主要原因为早期血肿的占位效应和血肿周围脑组织的水
肿。
脑出血后3～5天，脑水肿达到高峰。
颅内压的升高可引起患者较为明显的症状如恶心、呕吐等，严重的还会引起脑疝，发生生命危险。
　　药物治疗的主要目的是控制脑水肿，降低颅内压，防止脑疝形成。
　　渗透性脱水剂甘露醇是最重要的降颅压类药物。
用法为：20%甘露醇125～250mL，快速静脉滴注，每6～8小时一次，可同时应用速尿20～40mg，静脉
注射，二者交替使用，维持渗透梯度。
用药过程中应该监测电解质和肾功，一般使用时间在1周左右。
　　其他脱水药物有甘油果糖等。
甘油果糖脱水作用温和，没有反跳现象，适用于肾功不全的患者。
　　皮质类固醇激素虽有减轻脑水肿的作用，但容易引起感染、血糖升高及诱发应激性溃疡等，故多
数学者认为脑出血时不宜使用皮质类固醇激素。
　　止血剂和凝血剂对脑出血并无治疗作用，但当合并消化道出血或有凝血障碍时应该使用。
　　局部亚低温治　　在脑出血发病6小时内，应用局部亚低温（32℃～34℃）可以减少脑水肿量，治
疗时间应该持续48小时。
　　预防并发症　　加强护理，可预防性使用抗生素以及降低胃酸分泌的药物，防止肺部感染及上消
化道应激性溃疡的发生；避免因呕吐而发生吸入性肺炎；瘫痪患者应定期翻身、拍背、吸痰、清洁口
腔和皮肤，防止发生褥疮、肺部感染、泌尿系统感染等。
　　治疗脑出血常用哪些药物　　★降低颅内压药物如甘露醇、速尿、甘油果糖等。
其作用是缓解症状，但大量应用会增加肾脏负担，所以应注意患者的尿量是否明显减少，同时穿刺部
位不能随意乱动，以免药物漏出血管。
　　★止血药物如蛇毒血凝酶、止血敏、止血芳酸、维生素K1等。
　　★抗癫痫药物　　如苯巴比妥、丙戊酸钠等。
遵医嘱按时按量用药，不能私自减药、换药、减量，以免诱发癫痫。
如有漏服，不能两次剂量同时服用，应按剂量顺延，将药补服。
　　★阿片类受体拮抗剂　　如纳洛酮、纳美芬等，可拮抗阿片受体激动剂引起的呼吸抑制，使患者
清醒。
　　★保护脑神经药物　如依达拉奉、神经节苷酯、鼠神经生长因子等，可促进各种原因引起的中枢
神经系统损伤的恢复，改善脑功能障碍。
　　★激素类药物　如地塞米松、甲强龙、氢化泼尼松等，能减轻手术对脑组织造成的机械损伤，同
时可以预防脑水肿。
　　⋯⋯

Page 5



第一图书网, tushu007.com
<<脑血管病健康管理>>

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 6


