
������肺炎是由不同病原体或其他因素所
致的肺部炎症， 患者常伴有发热、 气促
及肺部固定湿啰音等症状， 可发生于各
个年龄群体， 在婴幼儿中较为常见。 对
于肺炎， 一般情况下及时治疗可获得良
好预后， 如病情加重则可危及生命。

肺炎有哪些症状？
肺炎根据不同分类标准可进行不同

分类 ， 如根据病理可分为支气管肺炎 、
大叶性肺炎、 间质性肺炎等。 按病因又
可分为细菌性肺炎、 支原体肺炎、 病毒
性肺炎等等 。 根据病程又可分为急性 、
慢性、 迁延性肺炎。 根据病情程度又可
分为轻症、 重症。

肺炎怎样治疗？
对于肺炎的治疗， 首先要对病情进

行明确诊断 ， 继而询问肺炎获得场所 ，
如社区获得性肺炎、 医院获得性肺炎等，
并评估病情程度及患者是否有基础疾病。
其次要对病原体、 药物敏感性进行分析。
根据病原体可优化用药方案。 病原体为
嗜肺军团菌可选用红霉素联合利福平 、
环丙沙星。 如病原体为肺炎支原体、 肺
炎衣原体可选用多西环素、 红霉素等。

对于肺炎， 临床治疗方案因人而异，
因病情而异， 主要包括抗生素治疗、 免
疫治疗及其他治疗。 目前抗生素治疗主
要包括四环素类、 大环内酯类、 喹诺酮
类、 氨基酸糖苷类。 对于儿童患者， 在
用药上则更需注意。 四环素对患儿骨骼
生长有不良影响， 氨基糖苷类有肾毒性
不宜用于儿童， 较为安全的为大环内酯
类药物 。 免疫治疗则包括糖皮质激素 、
丙种球蛋白、 免疫增强剂、 维生素 A 等。

临沭县人民医院 张健
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������骨科护理是一个综合性的过
程 ， 主要关注于骨折 、 关节损
伤、 肌肉拉伤等骨科疾病的治疗
和康复； 需要医护人员和患者共
同努力。 通过有效的疼痛管理和
康复锻炼， 患者可以更快地恢复
健康， 提高生活质量。

疼痛管理
疼痛是骨科疾病最常见的症

状之一。 有效的疼痛管理对于提
高患者的生活质量、 促进康复至
关重要。 常用的疼痛管理方法包
括： 药物镇痛、 物理镇痛和心理
镇痛。 在药物治疗中， 应根据患
者疼痛程度选择适当的镇痛药

物， 并遵循医嘱用药。 物理镇痛
方法包括冷热敷、 电刺激等， 有
助于缓解肌肉和关节的紧张和疼
痛。 心理镇痛则为患者提供心理
支持， 帮助患者更好地应对疼痛。

康复锻炼
康复锻炼是骨科护理的重要

组成部分。 适当的康复锻炼有助
于加速患者的恢复， 提高生活质
量。 康复锻炼应根据患者的具体
情况， 由专业医生制定个性化的
锻炼计划。 一般来说， 早期康复
锻炼有助于预防肌肉萎缩和关节
僵硬， 而晚期锻炼则有助于恢复
关节活动度和增强肌肉力量。

护理要点
1.�观察病情 密切关注患者

的疼痛、 肿胀、 活动度等变化，
及时发现异常情况。

2.�正确搬运 骨折患者需要
正确搬运， 避免加重损伤。

3.�预防感染 保持伤口清洁
干燥， 按时更换药物和敷料， 预
防感染。

4.�饮食调理 合理搭配饮食，
保证营养均衡， 有助于促进康复。

5.�心理护理 关注患者的情
绪变化， 提供心理支持， 帮助患
者树立信心。

武穴市第一人民医院 吴巧珍

������ICU， 即重症监护病房， 是对
危重病人进行集中加强监护治疗
的医疗部门， 下面为大家简要介
绍 ICU 护理的一些基本知识。

病情观察
ICU 护理人员需要对患者的

生命体征进行 24 小时严密的观
察和记录。 包括心率、 血压、 呼
吸 、 血氧饱和度 、 体温 、 尿量 、
尿色等； 其次， 还要密切观察患
者的意识状态， 判断是否有脑功
能障碍。

管道护理
ICU 病房的患者通常会留置有

各种各样的管道 ， 如气管插管 、
胃管、 尿管、 深静脉置管等等。 护
理人员需要密切观察各管道的固
定情况、 定时维护或更换， 保持
管道通畅定期对管道进行挤压 ，
防止管道堵塞或有无渗漏； 同时，
需要严格的无菌操作， 观察引流
液的量、 颜色、 性状的变化， 必要
时及时拔管。

呼吸道护理
ICU 患者通常需要使用呼吸机

辅助呼吸。 护理人员要定期对呼
吸道进行湿化， 及时吸痰防止气
道堵塞或者痰痂形成。 患者病情
如允许应给予 30~45 度的半卧位
保持呼吸道的通畅 ， 防止误吸 ，
保持气囊合适的压力、 及时清除
呼吸道分泌物， 防止呼吸机相关
性肺炎的发生。

饮食护理
ICU 部分患者由于病情不允许

往往需要禁食。 当患者生命体征
平稳， 可以进食时， 应给予清淡
易消化的食物， 以减轻胃肠负担。
对于无法自主进食的患者， 可以
通过肠内外营养以达到患者的机
体需要， 促进疾病康复。

皮肤护理
ICU 患者由于长期卧床， 容易

出现压力性损伤或其他医源性皮
肤问题。 护理人员需要定期为患
者翻身、 拍背， 保持皮肤清洁、 干
燥。 对于存在压力性损伤的的患
者， 需要积极的护理干预或者使
用药物进行治疗。

中山市人民医院 刘晓玲

������慢性肾衰竭是一种常见的疾
病， 它通常是由于长期的肾脏
疾病发展而来， 常见症状有疲
劳、 食欲不振、 水肿和高血压
等。 了解并正确护理慢性肾衰
竭， 对于患者的康复至关重要。

1.�饮食管理 对于慢性肾衰
竭患者， 饮食管理是关键。 限
制蛋白质和盐的摄入量是必要
的， 因为这些物质可能增加肾
脏的负担。 建议食用低盐、 低
蛋白质的食物 ， 如瘦肉 、 鱼 、
鸡蛋、 蔬菜和水果。

2.�定期检查 定期检查可以
帮助医生监测病情的发展， 及
时发现任何并发症。 一般来说，
患者应该每三个月到半年检查
一次， 以确保身体的健康状况。

3.�休息和运动 过度的体力
活动可能会加重肾脏的负担 ，
因此， 患者在体力允许的情况
下进行适当的运动。 适当的休

息对于身体恢复也很重要。
4.�控制感染 慢性肾衰竭患

者容易发生感染， 因此应特别
注意防止感染。 患者应避免前
往拥挤、 不卫生的场所， 避免
与呼吸道感染者接触， 以减少
感染的风险。

5.�药物管理 慢性肾衰竭患
者需要长期服用药物来控制病
情 。 患者应遵循医生的建议 ，
按时按量服药， 避免自行更改
药物剂量或停药。 同时， 患者
应了解所用药物的作用和副作
用， 如有任何不适， 应及时就
医。

总之， 慢性肾衰竭的护理
要点包括饮食管理、 定期检查、
休息和运动、 控制感染和药物
管理。 这些措施有助于患者保
持身体健康， 减少并发症的发
生， 提高生活质量。

安次区医院 马杰

������重症科护理是一项至关重要的医疗工
作， 旨在为重症患者提供全面、 专业的护理
服务， 以促进康复和减少并发症。 随着医疗
技术的不断进步， 重症科护理的要求也越
来越高， 实施全面、 个性化的护理策略对
于提高护理质量和患者满意度至关重要。

首先， 要对患者进行全面的评估， 了
解其病情、 身体状况、 心理状态和社会支
持等方面的情况。 根据评估结果， 制定个
性化的护理计划， 包括护理目标、 护理措
施和护理评价等方面。

在重症科护理中， 需要关注一些重点
症状， 如呼吸困难、 出血、 感染等。 对于
这些症状， 要采取相应的护理措施。 例
如， 对于呼吸困难的患者， 要保持呼吸道
通畅， 给予吸氧等支持治疗； 对于出血的
患者， 要给予止血、 补液等治疗， 观察出
血情况； 对于感染的患者， 要给予抗感染
治疗， 注意消毒隔离等。

在重症科护理中， 饮食护理也是非常
重要的一部分。 要根据患者的病情和饮食
习惯， 制定合理的饮食计划。 饮食要注重
营养均衡， 给予足够的蛋白质、 维生素和
矿物质等营养支持。

在重症科护理中， 并发症的预防也是
非常重要的一部分。 要严密观察患者的病
情变化， 及时发现并发症的迹象。 同时，
要采取积极的处理措施， 预防并发症的发
生和发展。

廊坊市安次区医院 王雨薇

������中风是一种严重的神经系
统疾病， 常常导致突然的肢体
瘫痪 、 语言障碍和意识障碍 。
了解中风的症状以及如何及时
救治， 对于中风患者的预后至
关重要。

中风症状的识别
1.�面部症状 可能会出现面

部肌肉瘫痪， 表现为口角歪斜、
流口水、 面部不对称等。

2.�手臂症状 可能会出现手
臂无力 、 麻木 、 疼痛等症状 ，
甚至无法抬起手臂。

3.�腿部症状 可能会出现腿
部无力 、 麻木 、 疼痛等症状 ，
行走时可能突然跌倒。

4.�言语障碍 可能会出现言
语不清、 失语、 发音困难等症状。

5.�意识障碍 可能会出现昏
迷、 意识模糊、 嗜睡等症状。

救治的黄金时间
中风后， 救治的时间非常

关键。 目前溶栓治疗的最佳时
间为发病后 4.5 小时内， 超过 6

小时将失去溶栓治疗的机会 。
因此一旦发现身边的人有疑似
脑卒中的症状， 一定要紧急拨
打急救电话， 转运到专业医院
进行救治， 以免耽误患者的最
佳救治时间。

救治方法
中风患者需要尽快送往医院

接受专业治疗。 医生会根据患者
的具体情况采取相应的治疗方
法， 如药物治疗、 手术治疗等。
患者在接受治疗期间， 应积极配
合医生的治疗建议， 保持良好的
心态， 以期早日康复。

总之， 了解中风的症状以
及如何及时救治， 对于降低中
风的致残率和致死率具有重要
意义。 在日常生活中， 我们应
当学会识别中风症状， 一旦发
现身边的人出现类似症状， 应
立即采取措施并尽快送往医院
接受治疗。

江苏省苏北人民医院
郗红艳 左霞 王丽
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