
肥大细胞内组胺释放的生物学效应#舒张支气管平滑肌#提高

受体功能#从而使支气管扩张%镁离子是天然的钙离子通道拮

抗剂#与钙离子竞争#抑制平滑肌对钙离子的摄入和肌浆网内

钙离子的释放#使细胞内钙离子浓度下降而致气道平滑肌舒

张%抑制副交感神经功能#减少乙酰胆碱终板的去极化作用#降

低肌纤维膜的兴奋性#而使气道平滑肌舒张%抑制中枢神经系

统#抑制神经肌肉兴奋性#降低气道平滑肌紧张度#解除毛细血

管与小动脉因缺氧所致痉挛#减轻心脏负荷#改善呼吸功能%此

外还能减少运动神经末梢乙酰胆碱的释放而产生镇静作

用.

&,$

/

*因此#硫酸镁从多环节上发挥平喘作用#由于本实验样

本小#故结果有局限性#应进一步扩大样本量#以期获得更可靠

的循证医学证据*且硫酸镁价廉#不良反应轻微#对血压)呼

吸)心率影响小#在治疗过程中#如果能掌握好药量#调好滴速#

并密切观察患者反应#能获得较好疗效#值得在各医院推广*
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例毒蛇咬伤患者的辨证施护

郑剑珍!徐翠钦"福建中医药大学附属人民医院急诊科!福州
!

&'%%%$

%

!!

"关键词#

!

毒蛇$

!

咬伤$

!

急性中毒

!"#

!
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毒蛇咬伤是一种急性中毒性疾病#病情危急#如果得不到

及时)有效的抢救治疗和护理#在很短时间内就会导致患者伤

残甚至死亡*本院是福建省蛇伤救治中心#通过对
"%%'

年
"

月至
"%%.

年
(

月本院急诊科收治的
!'&

例蛇伤患者观察#发

现辨证分型护理配合治疗可取得较好的临床疗效#现将结果报

道如下*

$

!

资料与方法

$#$

!

一般资料
!

"%%'

年
"

月至
"%%.

年
(

月在本院治疗的

!'&

例蛇伤患者中#风毒型
'%

例#火毒型
("

例#风火毒型
$!

例*其中#男
!%.

例#女
$'

例#年龄
.

%

+'

岁*

$#/

!

辨证分型及临床表现
!

根据中医理论#毒蛇咬伤中毒的

临床表现可归纳为三大类型!风毒型$以神经毒为主&)火毒型

$以血循环毒为主&及风火毒型$以混合毒为主&

.

!

/

*

$#'

!

辨证急救

$#'#$

!

火毒型患者以局部切开排毒!全身使用抗蛇毒血清)口

服蛇伤胶囊#及本院自制的0三草汤1#外敷本院自制0三黄散1#

配合大剂量短疗程使用皮质激素%扩容利尿#碱化尿液#伤肢护

理等*

$#'#/

!

风毒型患者往往病情危重#出现呼吸)循环)血液系统

抑制#对症治疗#病情稳定后转入外科重症监护室$

ŜOe

&进行

透析)输血)呼吸机控制呼吸等治疗*

$#'#'

!

风火毒型患者为混合型#既有火毒型又兼有风毒型患

者的症状#对其症状采用二者兼顾的施治措施及护理*

$#1

!

护理方法

$#1#$

!

一般中医护理
!

采用伤肢
!

%

(

肢体制动#

"$

%

$.=

后

抬高肢体护理方法*$

!

&根据,中国毒蛇学-的理论#无论血循

毒)神经毒或混合毒毒蛇咬伤#全身症状约在伤后
!

%

(=

出

现#蛇毒从被咬部位吸收分布至全身后才会出现全身中毒症

状#一般情况下#吸收快则发病快#吸收慢则发病慢*在护理中

应根据这个特点#在
!

%

(=

内趁大部分蛇毒还没有被吸收之

前#尽量使患者减少伤肢的活动#以减少淋巴液的回流速度#减

慢对蛇毒的吸收*$

"

&当患者接受局部清创)封闭和应用抗蛇

毒血清进行治疗后#轻)中型患者$在
(

%

!"=

内使用抗蛇毒血

清者&#

-%#")

在
!

%

":

即出院%在咬伤后
"$=

以上才接受抗

蛇毒血清治疗的患者#

+#.)

为危重患者#这是体内脏器已受蛇

毒损害所致*因此#在护理中应采取
"$

%

$.=

后抬高患肢的

方法#以促进血液回流#减轻肢体肿胀*

$#1#/

!

辨证护理
!

$

!

&风毒型患者的局部症状轻#而全身症状

重#治疗时应先内服为主#在中草药配伍中#应以清热解毒)熄

风定惊)通窍为原则*如患者呼吸困难#则应给予吸氧*咽喉

疼痛明显#但尚能吞液时#护士应指导患者尽量用药液从咽喉

徐徐饮服#不必马上采取鼻饲*昏迷的患者#护士应该研碎#用

温水化开的蛇伤解毒丸)安宫牛黄丸等给患者鼻饲#增加输液

量#保持其呼吸及血压稳定#并在其床旁备气管切开盘#加强巡

视#密切观察生命征*如患者自觉气短#出现张口呼吸)点头呼

吸)抽搐)口吐白沫等#是呼吸将要停止的先兆#必须配合医生

马上进行气管切开#确保患者有足够的氧气吸入*要密切观察

患者的脉搏和血压#及时发现问题#及时处理#使病情保持相对

稳定#如能渡过
$.=

的危险期#即可转危为安*$

"

&火毒型患

者局部症状明显#疼痛剧烈#常伴有水泡)血泡)全身皮下出血

等*早期应及时处理伤口和伤肢*采用中草药治疗应以清热

解毒)凉血止血)消肿止痛)攻下为主*古代曾有0蛇伤不泄)蛇

毒内结1之说#就是说治疗蛇伤应重视通利二便#若大便秘结)

伤肢淤斑发黑#舌质焦黑#更需重用攻下药#如大黄)玄明粉等*

咬伤四肢肿胀严重时#分别针刺0八邪1或0八风穴1

.

"

/

*护士应

加强巡视#指导患者暴露被咬伤的肢体#协助患者均匀地涂抹

调配好的三黄散药膏#每天换药一次#力求减轻疼痛*及时更

换床单#让患者舒适*并指导患者进食甘薯)香蕉等多纤维食

物及绿豆汤)薏米百合粥等清热利湿食物#以通利二便*并适

时沟通#了解患者需求#尽力转移其对患肢的注意力*$

&

&风火

+

-!%!

+
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毒型患者临床可见风)火二型的症状#先是肿胀迅速#疼痛明

显*

+

%

.=

后#肿胀部转为麻木#疼痛不明显#往往令医生误

以为患者病情好转*因肿胀部外周神经麻木而引起血流不畅#

常造成局部溃疡形成*有时因神经麻痹由外周延伸至延脑呼

吸中枢#则应及时给予吸氧*治疗时早期采用的中草药应以清

热解毒)息风通络)消肿)攻下为主*护士适时宣教#告之病情

的变化趋势#并加强巡视#密切观察患者病情*

/

!

结
!!

果

在
!'&

例烧伤患者中#除
!

例自动出院#

'

例死亡外#其余

患者全部治愈出院#死亡率为
&#"+)

*

'

!

讨
!!

论

通过对本院急诊
!'&

例蛇伤患者救治的护理#总结出了一

套较为规范的护理方法*根据
&

种不同分型患者的不同症状

提供相应的护理#并应用一般的伤肢中医护理#护理人员基本

形成0蛇伤需要争分夺秒#护理工作依照常规1的意识*积极有

效的辨证分型护理配合提高了蛇伤的救治成功率#减少了并发

症#进而降低死亡率#为患者的预后提供了可靠保证*同时急

诊蛇伤救治工作的开展和规模的扩大也为本院赢得了较好的

声誉和良好的经济效益*
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"关键词#
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医疗设备$

!

淘汰$

!

报废$

!

管理
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医疗设备是医院医疗)科研)教学的物质基础#做好医疗设

备管理工作是提高医院经济效益和社会效益的重要保证.

!,"

/

*

随着科学技术的发展#医疗设备也发生着日新月异的变化#更

多先进的设备进入医院#应用于临床医疗#为人们的健康保驾

护航*随着医院医疗设备的不断增加和更新#医疗设备的管理

也显得越来越重要*医疗设备管理是一项系统工程#包括前期

$计划)选型)采购)资料建档)安装验收&)中期$设备使用)保

养)维护&)后期$淘汰)报废&等项工作过程#各个环节都必须有

健全的管理制度#才能保证购买的设备发挥出较高的效益#使

医院投资进入一个良性循环*医院领导大多对设备管理的前

期)中期几个环节比较重视#对于淘汰)报废管理还缺乏系统管

理措施#有些医院甚至设备不进行任何报废审批就不见了踪

影#对医疗设备中的生化检验设备可能带来医源性感染的风险

也没有作出有效评估*针对医疗设备淘汰)报废管理中应主要

的事项#作者谈谈个人的几点看法和建议*

$

!

设备淘汰报废原因分析

$#$

!

设备性能老化#满足不了日常工作需要*医疗设备特别是

大型医疗设备长期使用后#有时设备虽然故障率不高#但性能下

降#在使用过程中不能满足本院临床需要#使用科室会申请淘汰*

$#/

!

设备故障率高#维修费用高*有些设备使用一段时间后#

经常发生故障#这不仅增加了维修成本#还可能影响医疗服务

的及时和有效性#影响医院的社会效益#经常停机维修#间接损

失可能更大*

$#'

!

由于更先进)更高性能的新设备的使用*设备淘汰不一定

完全是因为无使用价值#而是旧设备的检查速度等已经不能满足

医院临床发展的需要#由于科技进步)新技术的产生#会出现更先

进)性能更好的设备被购进)投入使用#旧设备就可能淘汰报废*

$#1

!

设备使用率低#创收额相对较小#基本上没有使用*

/

!

对淘汰报废设备程序的建议

/#$

!

对于性能老化或不能满足临床需要的设备#可以折价出

卖或赠送给下级医疗单位或其他医院*

/#/

!

对于出现故障多的设备#首先应仔细检查#能够重新维修

使用的#在保证性能的情况下可以继续使用%但是如果维修价

值超过设备值的
!

"

&

或
!

"

"

时#可以认定无维修价值#进行报

废处理*

/#'

!

有些设备有部分功能可以使用且能满足需要#可以考虑

使用该部分功能#其他部分可以报废#在
\

光机使用中经常会

有这种情况*

/#1

!

设备科应设立报废器材库#对报废设备进行统一管理*对

报废的设备有些部分是可以利用的#如有同类设备损坏#可以拆

卸报废设备配件予以更换#这样一来可以大大降低维修成本*

/#2

!

对于老化)故障多而变卖)赠送出去的设备#一定要通过

计量检测#要符合和满足质量标准和安全要求*

/#)

!

淘汰报废的医疗设备资料应归档管理#这在以后的管理

和维修工作中还有可能使用到*

/#.

!

对于生化检验)放射源等有可能发生医源性污染的设备#

报废时一定要做好无害化处理#最好请院感和环保部门参与处

理%如果是赠送给其他医院也要做好生物安全防护*

总之#对于医疗设备的淘汰报废#应根据具体情况#尽可能

使得处理设备保持最高的残值#使其发挥最大的效益#同时也

要考虑到对环境的影响#不能污染生活环境*
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