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内容概要

　  急救护理学是护理学的重要组成部分。
近年来，随着急救医疗服务体系（emergency medical service system，EMSS）的不断完善-9发展，急救手
段的不断更新和提高以及先进、精密仪器的不断引入，特别是进入21世纪以来，全球恐怖事件、突发
公共安全事件及公共卫生事件、生产事故、交通事故的不断发生，给护生服务水平提出新的要求，为
使护生能在紧急情况下对患者实施准确、及时的急救和护理，以提高救治的成功率，特编写本教材。
　  《急救护理技术》按照&ldquo;中等卫生职业教育护理专业&lsquo;双证书&rsquo;人才培养规划教
材&rdquo;的编写要求，以突出救护的整体性为特色进行编写，  坚持&ldquo;贴近学生、贴近岗位、贴
近社会&rdquo;的基本原则，以护生认知规律为导向，以培养目标为依据，以现行教学大纲为统领，结
合护士执业资格考试的&ldquo;考点&rdquo;，根据新时期护理岗位的实际需求，体现&ldquo;实用为本
，够用为度&rdquo;的特点，注重思想性、科学性、先进性、启发性和适用性相结合。
　  《急救护理技术》共分九章，以急救护理为主线，贯穿EMSS全过程，主要内容包括院外急救与护
理、院内急救与护理、常用急救技术及护理三大模块，总36学时，其中理论部分22学时，实践部分14
学时。
重点是急救护理技术的基本知识和常见危重症患者的急救与护理技术。
主要任务是培养中职护生对常见急、危、重症的识别、观察和救护能力，为后期的，临床实习打下良
好的基础。
　  《急救护理技术》具有以下特点：①做到&ldquo;因材施教&rdquo;。
在编写中针对中职护生的特点，力争做到深入浅出、变难为易、化繁为简，重视图、表及流程示意图
的应用，图文并茂，增强可读性。
②唤起护生的求知欲、问题意识。
在教材正文中插入案例分析、考点链接、课堂互动，以及对护士执业资格考试的关注，从而激发护生
的好奇心、求知欲，激活思维，拓展护生视野。
③重视护理思维能力训练的同时，加强实训技能的培养。
实训部分贴近临床护理情境，丰富教材的教学资源。
④提高护生分析问题、解决问题和自我测试的能力。
本教材每一章后面有自测题，为护生自主学习与检测提供方便，便于护生进行主动的、探究式的学习
与体验，提高护生分析问题、解决问题的能力。
　  《急救护理技术》由多年来从事急救医学和急救护理医、教、研工作，具有丰富经验的医护专家
共同完成，适用于中等护理专业、助产等专业学生应用，也可作为成人教育教材及临床急救医护人员
的参考书。
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章节摘录

版权页：   插图：   （2）瞳孔：瞳孔是否等大等圆、对光反射是否灵敏。
当患者脑部受伤、脑出血、严重药物中毒时，瞳孔可能缩小为针尖大小，也可能明显扩大，对光反射
迟钝或消失。
有时因脑水肿或脑疝，而表现为双眼瞳孔大小不等。
瞳孔的变化揭示了颅脑病变的严重程度。
 3.头部体征 （1）口：口唇有无发绀，口腔内有无呕吐物、血液、食物或脱落牙齿。
如发现牙齿松脱或义齿要及时清除。
观察口唇色泽及有无破损。
有无因误食腐蚀性液体而至口唇烧伤或色泽改变。
经口呼吸者，观察呼吸的频率、幅度，有无呼吸阻力或异味。
 （2）鼻：鼻腔是否通畅，有无呼吸气流，呼吸频率，有无血液或脑脊液自鼻孔流出，鼻骨是否完整
或变形。
 （3）眼：观察眼球表面及晶状体有无出血、充血，视物能力如何，睑缘是否完整，球结膜是否苍白
。
 （4）面部：面色是否苍白或潮红，有无大汗。
 （5）颅骨：是否完整，有无血肿或凹陷。
 4.颈部体征 轻柔地检查颈前部有无损伤、出血、血肿，颈后部有无压痛点。
触摸颈动脉、检查脉率（律），注意有无颈椎损伤。
 5.脊柱体征 主要对创伤患者。
在未确定是否存在脊髓损伤的情况下，切不可盲目搬动患者。
检查时，手平伸向患者后背，自上向下触摸，检查有无肿胀或形状异常。
如确知患者无脊髓损伤或非创伤急症，但神志不清者，护士应把患者放置侧卧位，这种体位能使患者
被动放松并保持气道通畅。
 6.胸部体征 检查锁骨有无异常隆起或变形，在其上稍施压力，观察有无压痛，以确定有无骨折并定位
。
检查胸部，观察患者在吸气时两侧胸廓是否扩张、对称，胸部有无创伤、出血或可见畸形。
双手轻轻在胸部两侧施加压力，检查有无肋骨骨折。
 7.腹部体征 观察腹壁有无创伤、出血或可见畸形，腹壁有无压痛或肌紧张，可能损伤的脏器及范围。
 8.骨盆体征 两手分别放在患者髋部两侧，轻轻施加压力，检查有无疼痛或骨折存在。
观察外生殖器，检查有无明显损伤。
 9.四肢体征 （1）上肢：检查上臂、前臂及手部有无异常形态、肿胀或压痛。
如患者神志清醒，可以配合，可让他活动手指及前臂，检查推力和皮肤感觉，并注意肢端、甲床血液
循环情况。
 （2）下肢：用双手在患者双下肢同时进行检查，看有无变形或肿胀，两侧相互对照，但不要抬起其
下肢；检查足背动脉搏动情况。
 上述检查应迅速而轻柔。
不同病因患者检查的侧重点不同，这有赖于检查者的经验和选择。
检查中，要随时处理直接危及生命的症状和体征。
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编辑推荐

《全国中等卫生职业教育护理专业"双证书"人才培养规划教材:急救护理技术(供护理、助产等专业用)
》由多年来从事急救医学和急救护理医、教、研工作，具有丰富经验的医护专家共同完成，适用于中
等护理专业、助产等专业学生应用，也可作为教育教材及临床急救医护人员的参考书。
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