
认识急性呼吸窘迫综合征
▲ 济南市中心医院   李强

急性心肌梗死如何做好急救
▲ 佛山市南海区第四人民医院   梁剑波

家住济南的张大爷干活时突然出现发

热、寒战，家属非常着急，赶紧来到医院，

经过医院详细的查体、化验及检查后发现，

张大爷肝脓肿非常严重，尽管经过非常积极

的治疗，但是病情并没有想象中的快速好转，

血氧饱和度持续下降，需要转入重症监护室

进行气管插管应用呼吸机辅助通气。幸运的

是，经过一系列综合治疗后，最终张大爷康

复出院。

家属不禁想问，为什么肝脓肿疾病最后

会发展到气管内插管应用呼吸机辅助通气？这

就需要我们认识急性呼吸窘迫综合征（ARDS）。

什么是 ARDS

急性呼吸窘迫综合征是一种危及生命的

非心源性肺水肿，可由多种肺内因素（肺炎、

误吸等）或肺外因素（脓毒症、急性胰腺炎、

外伤）等诱发，导致严重低氧血症、肺顺应

性降低、动静脉分流增多和生理死腔增加。

一旦发生 ARDS，死亡风险很高，并且需要

呼吸支持，可能应用经鼻高流量氧疗、无创

呼吸机及气管内插管呼吸机治疗。上述老人

发生低氧血症的原因就是因为肝脓肿导致的

全身脓毒症出现的肺内表现，从而导致病情

进一步加重，从而需要呼吸机支持。

ARDS 的治疗方案

ARDS 具有不同的病因、不同的炎症表

型和不同的组织形态学特征，所以在治疗

ARDS 的时候就需要根据患者病因、炎症表

现制定不同的治疗方案。ARDS 的治疗主要

包含以下几个方面：

解除病因  这是 ARDS 治疗的关键，包

括控制感染、停止吸入侵害肺部的毒气、减

少创伤的持续性等。针对具体的病因采取相

应的治疗措施，有助于减轻肺部损伤和防止

病情进一步恶化。

氧疗  为了缓解低氧呼吸困难，患者可

能需要接受氧疗。在患者能够耐受且没有生

命危机的情况下，可以使用储氧袋、高流量

吸氧或无创辅助通气。然而，在出现危及生

命的低氧血症或酸中毒时，必须及时进行气

管插管接呼吸机辅助通气。迄今为止，小潮

气量、限制性平台压力及滴定合适 PEEP 的肺

保护机械通气策略是ARDS最重要的治疗手段。

全身管理  包含容量管理、心功能管理、

水电解平衡等综合管理，并完善相关检查以

评估病情和治疗效果。

体位引流及俯卧位通气  利用重力帮助

排出痰液，缓解呼吸道阻塞，提高换气效率。

对于存在大量痰液积聚的 ARDS 患者，这种

方法具有积极作用。在实施前，需要评估患

者的舒适度和耐受能力。

肺复张  通过一定手段使萎陷的肺泡重

新充盈，增加肺顺应性和通气／灌注比例。

主要针对因肺萎陷导致的低氧血症。在临床

实践中，常采用肺体积控制通气等方法来实

现肺复张。

糖皮质激素治疗  糖皮质激素具有抗炎

作用，能够抑制免疫反应和细胞因子风暴，

对防治 ARDS 中炎症反应过度激活有益。使

用糖皮质激素时需要谨慎，因为长期或大量

使用可能带来副作用。中性粒细胞蛋白酶抑

制剂可以通过多种途径改善急性肺损伤及急

性呼吸窘迫综合征。

特殊疗法  一些新的治疗方法，如一氧

化碳吸入、特殊呼吸机高频氧、高频振荡呼

吸机等。

综上所述，ARDS 死亡率高，治疗相对

困难，后续的治疗仍需要继续探索和研究。

急性心肌梗死属于突发性危重疾病，

是心血管科室的高发疾病之一，由于发病

突然，病情进展快，对于急救有着极高的

要求。因此，了解和掌握急性心梗的相关

症状特征以及急救措施，对于患者及其家

属而言，至关重要。

什么是急性心肌梗死

急性心肌梗死，又叫心肌梗死，是由

于某种原因引发冠状动脉急性阻塞，进而

导致心肌由于缺血发生坏死进而危及生命

的一种严重疾病。常见的原因有心律失常、

冠状动脉粥样硬化、血栓、呼吸衰竭等。

该病多发于中老年群体当中，但近年来也

呈现出年轻化趋势。

急性心梗的征兆

胸痛  通常为持续且剧烈的胸痛，从胸

部向左侧肩、臂、下颌等部位呈放射性疼痛，

且伴有濒死感。

呼吸困难  患者可能会感到呼吸困难，

无法平躺。

大汗淋漓  患者往往面色苍白、大量

出汗。

恶心呕吐  一些患者可能还会出现恶心

呕吐等症状。

一旦出现上述这些症状，应高度疑似急

性心肌梗死，必须要立即采取相应的急救措施。

如何拨打急救电话？

一旦自己或身边的人疑似急性心肌梗

死，需第一时间拨打 120 急救电话，将患

者的主要症状表现和可能的诊断以简单的

话语告知医务人员，准确告知详细地址，

患者的姓名、性别、年龄，并在等待期间，

采取一些较为简单的急救处理措施，帮助

患者缓解症状。

现场急救措施

在等待救援人员到来期间，可采取如

下现场急救措施：（1）安抚患者，使其保

持安静，以免患者由于剧烈运动或情绪过

于激动，导致心肌耗氧量下降；（2）保持

呼吸道通畅。若患者出现呼吸困难等情况，

需及时协助其调整体位和姿势，以确保呼

吸道通畅；（3）口服硝酸甘油片等药物。

若有硝酸甘油片，可舌下含服，一分钟内

就能起到一定的缓解作用；或嚼服阿司匹

林 300 mg，抑制血栓形成，从而为后续的

专业急救治疗争取更多的时间。

配合医生工作

当急救医务人员到达现场后，将患者

的既往病史、过敏史等信息详细告知，便

于医护人员快速制定具体的治疗方案；另

外，患者及其家属要积极配合医生工作，

确保后续治疗工作的顺利推进。

急救后的康复指导

急性心肌梗死患者经急救后，还需要较

长时间的康复治疗和护理。急救后的康复指

导主要包括如下方面：（1）心理康复指导。

关心和安抚患者，给予其正向引导，指导患

者要保持积极、乐观的心态，避免过度劳累

和情绪波动。（2）用药指导。强调规律用

药的重要性，叮嘱患者要严格遵医嘱规律使

用降压降脂、抗血小板等药物，防止再次心

梗。（3）饮食护理。指导患者养成科学膳食，

以低钠、低糖、低脂的清淡饮食为主，多吃

新鲜的水果蔬菜，多喝水，控制体重和血压。

（4）运动指导。指导患者适度参与慢跑、

游泳、散步等有氧运动，以改善心肺功能，

减少相关并发症的发生风险。

预防和健康管理措施

要想避免急性心肌梗死的发生，就需要

在日常生活中做好以下的预防和健康管理。

定期体检  定期测量血糖、血压，进

行血脂、心电图等相关检查，及时发现可

能潜在的危险因素，并做好控制管理。

控制危险因素  合理控制血糖、血压和体

重，戒烟戒酒，以降低动脉粥样硬化的发生几率。

合理膳食  保持营养摄入均衡，减少高

热量、高脂肪食物的摄入，多吃富含膳食

纤维的食物。

适度运动  坚持适度的运动，如游泳、太

极拳、慢跑等，以增强自身体质和心肺功能。

心理调试  学会如何自我调节情绪，避

免情绪大幅波动、过度劳累，保持积极、

乐观的心态。
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骨折后肿胀，不妨试试中医内服外敷
▲ 广东省清远市清新区人民医院   陈晶祥

骨折，可发生在任何年龄段的人群中，

其常见原因主要有高坠、跌倒、车祸等暴

力损伤所致。骨折后，会出现局部疼痛、

肿胀、活动受限等症状。其中，以骨折后

肿胀最为常见。传统治疗方式主要是针对

骨折处进行修复，对骨折后肿胀情况的治

疗并不重视。中医认为，骨折后的肿胀主

要是由于外力撞击导致局部经络阻塞，气

血运行不畅，从而引起局部肿胀。因此，

中医治疗骨折后的肿胀可以采用内服中药

和外敷中药相结合的方法。

在实际应用中，中药的使用应根据患

者的具体情况和骨折的类型、程度进行辨

证施治。通常，中药会以汤剂、丸剂、散

剂等多种形式给药，也可以配合外敷、熏

洗、针灸等疗法。骨折患者在治疗过程中

还应注意饮食调理，保证充足的营养摄入，

以利于骨折的愈合。

适合治疗骨折肿胀的中药

内服中药在骨折整复治疗中扮演着重

要角色，尤其是在促进骨折愈合、减轻肿

胀、缓解疼痛等方面。根据中医理论，骨

折治疗的关键在于“活血化瘀、接骨续筋、

滋补肝肾、强筋骨”。以下是一些常用于

骨折肿胀治疗的中药：

活血化瘀药  桃仁、红花、川芎、丹参、

鸡血藤、乳香、没药等；

温经散寒药  桂枝、炮姜、附子、艾叶等；

接骨续筋药  骨碎补、自然铜、牛膝、

土鳖虫、穿山甲、苏木、刘寄奴等；

滋补肝肾药  杜仲、续断、狗脊、桑寄

生、熟地黄、山茱萸、枸杞子等；

清热解毒药  金银花、连翘、蒲公英、

地丁、败酱草、鱼腥草等；

利水消肿药  茯苓、泽泻、白术、薏苡

仁、车前子、冬瓜皮等；

镇痛药  延胡索、川楝子、两面针、独

活、秦艽等。

内服中药

医生会根据患者的具体体质和病情，

开具具有活血化瘀、消肿止痛作用的中药

方剂。主要内服中药如下：

七厘散  谢元庆《良方集腋》中有记载，

七厘散专治于跌打损伤，骨断筋折，血流不

止，或金刀重伤，食噪割断。该方剂是一种

理血剂，可化瘀消肿，止痛止血。主要由乳

香（制）、血竭、红花、人工麝香、没药（制）、

冰片、儿茶、朱砂组成。通常，患者常用剂

型为七厘散剂。60 g/瓶，3次 /d，1.5 g/次，

饭后口服。

活血化瘀汤 丹参（20 g），当归（15 g），

川芎、制乳香、制没药、香附、灵芝（各10 

g）、肉桂、炮姜（各5 g）组成的。其主要

作用是活血化瘀，理气止痛，改善血液循环，

减少血瘀的形成，促使慢性炎症吸收。

三红汤  该方剂也是一款活血化瘀的特

色汤品。主要由红枣（7颗），红豆（50  g），

花生红衣适量组成。清洗干净后将煎煮锅

中加入适量清水（约 500 ml）文火煎制，

1 次 /d。

外敷中药

根据中医辨证施治理论，对于骨折肿

胀患者会为其选择一些具有消肿止痛、活

血化瘀作用的中药敷料，如下：

化瘀止痛散  由大黄（60 g），栀子、

生蒲黄、桃仁各（20 g），红花（15 g）组成。

将上述药物清洗干净后研成细粉，根据骨

折肿胀部位大小取适量药粉，加入陈醋调

成糊状，均匀涂于患处，厚约 0.5 cm，外

敷以塑料薄膜，再用绷带包扎。

双柏散  由大黄、侧柏叶（各 2 份），

黄柏、薄荷、泽兰（各 1 份）组成。将药

物敷于患处，具有活血解毒，消肿止痛的

功效。用于骨折初期局部肿痛，有热淤互

结之势者。

接骨丹外敷方  由骨碎补、自然铜、土

鳖虫、血竭等药物组成。将药物研成细粉，

根据患处大小取适量药粉，加入适量的酒

或醋调成糊状，敷于患处。

七厘散  由血竭、乳香、没药、儿茶等

药物组成。将药混合后研成细粉，根据患

处大小取适量药粉，加入适量的酒或醋调

成糊状，敷于患处。

总之，中医治疗骨折后的肿胀具有独

特的优势，能够有效缓解患者的痛苦，促

进骨折愈合。但应在专业中医师的指导下

进行，以确保治疗的安全和有效。
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