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上消化道出血的护理措施
▲ 四川省交通运输厅公路局医院   闵  钦

金银花（也叫“银花”“双花”“二

花”“二宝花”）是清热解毒的良药，其本

身性甘寒气芳香，虽然甘寒清热的同时，并

不会损害胃部，可用于辅助治疗一些典型的

热性病，若患者出现身体发热、身上起红疹、

咽喉有明显肿痛症状等，采取金银花可有效

缓解症状。此外，金银花也有一定的观赏价

值，金银花的匍匐生长能力突出，可以在园

林、建筑周围种植，通过人工干预，可以利

用金银花设置绿化墙、花圃、苗圃等，也可

以利用金银花生长的缠绕能力，制作花廊、

花架、花柱等，金银花蔓生长量大，但是其

蔓和蔓之间相互缠绕，可能会给人杂乱无章

的感觉。金银花最突出的还是其经济价值和

药用价值，其药用价值及保健用途广泛，为

商家带来无限商机。

金银花的功效

金银花的药用价值丰富，我们最为熟知

的就是金银花“清热解毒”的功效，和板蓝

根、夏桑菊等功效类似。除此之外，金银花

还具有明显的缓和热毒、痈疽疔毒等作用。

金银花最早出现在《本草纲目》中，发展至

今医学方面的研究较为成熟，发现金银花中

含有丰富的绿原酸、木犀草素苷，可以抑制

人体内的金黄葡萄球菌，进而增强人体免疫

力，因此，经常喝金银花水对我们身体是有

诸多益处的。经常喝金银花水可以起到解热、

消炎甚至促进肠道吸收胆固醇等作用，中西

医中对金银花的药用价值都非常看重。

金银花性寒，入口为甘甜感觉，中医上

讲金银花“入肺、心、胃经”，其有清热解

毒的作用，且金银花可以抵抗炎症，起到一

定的消炎作用。尤其对于一些温热病的治疗

上，经常会选择配合有金银花的药物治疗，

起到较为理想的治疗效果。日常生活中经常

出现头晕、头昏、口干舌燥、经常出汗、烦

闷，甚至对于一些我们认为较为严重的疾病，

如阑尾炎、急性乳腺炎、日常生活中出现的

皮肤感染、腮腺炎等，采取金银花泡水，或

者长期坚持喝金银花冲剂，对身体病情康复

是有益处的。健康人群也可以通过金银花的

养生方式，提高自身综合免疫力。

金银花藤煲水后，对治疗小儿湿疹有一

定作用，且对家禽的多种致病病菌都有抑制

作用，动物饲养中可以增加一定的金银花藤

叶粉，也可以将其煲汤、掺杂到生猪、牛、

羊等饮用水中，可以有效预防或辅助治疗动

物出现的温热病、感冒、肺炎等。

单独使用金银花效果可能不明显，而将

金银花配合其他药物或者治疗方式，则效果

显著。将连翘、板蓝根煎金银花汤对治疗腮

腺炎效果突出。以金银花制作成的金银花茶

具有祛暑明目的效果。连翘配合金银花凉汤

可以起到治疗外感发热咳嗽的作用。同时，

金银花、菊花、桔梗和干草加水煮沸，晾凉

后可当做健康饮料，对治疗咽喉炎、扁桃体

发炎的效果突出。

金银花的药效作用

在医疗药物方面，诸如“银翘解毒片”、

“金银花露”等都是以金银花为原材料，利

用金银花特性而制作的药物，这样药物发挥

了金银花更大的医疗效果。金银花茶有独特

的减肥效果，可以有效抑制、杀死咽喉部出

现的病原菌，增强人体免疫力，老人和儿童

服用之后，可提高其自身抗感染能力。一些

秋冬季节换季出现咽喉肿痛的患者，也可以

通过泡金银花水的方式缓解症状。一些具有

高血压、有肝热症状的患者，也可以通过金

银花的辅助治疗，提高综合治疗效果。此外，

由于金银花中提炼出有绿原酸，该酸对动物

机能提高有促进作用，为将来动物医学研究

做出巨大贡献。

综上所述，金银花的功效及作用突出，

其主要适用于抽烟人士、口臭人士以及身体

不适、有上述相关疾病的人群。通过使用金

银花，可有效改善患者咽喉部位健康状况，

起到清热消炎的作用。除此之外，金银花还

有不错的杀菌作用，夏季蚊虫叮咬后使用有

金银花成分的花露水，可起到不错的杀菌消

毒作用。

小儿惊厥又叫做抽风或者是惊风，是

婴幼儿时期常见的急性病症，尤其多见于发

3 岁以下的小儿人群中，主要是由于婴幼儿

大脑发育还不完善，对异常刺激的鉴别能力

不足，以及体温调节中枢调节功能不完善，

对弱刺激过于敏感，对温度升高过于敏感，

造成了大脑受刺激时出现了过激的异常神经

元放电，而表现为惊厥发作。

一般惊厥发作时间短，意识恢复快，

大脑缺氧时间短，对孩子不会造成太大的伤

害，但是如果惊厥持续时间长，病情严重，

未得到及时有效的救治，也有可能会对小儿

造成比较大的伤害，甚至威胁到小儿的生命，

或因为大脑缺氧及不正确的处置导致二次伤

害而留下终生的后遗症，严重影响小儿的身

体健康和生命安全。

小儿惊厥的常见症状

小儿惊厥分为发热惊厥和不发热惊厥，

发热惊厥产生的原因多是感染病毒、细菌或

者寄生虫，产生感染性疾病，例如上呼吸道

感染、肺炎、手足口病、痢疾、脑炎、脑膜

炎、脑脓肿、脑寄生虫等。不发热惊厥产生

的原因主要是癫痫、水电解质紊乱、低血糖、

高血压脑病、毒物中毒等等疾病。

局部病灶性质的在发作之前可能会出

现先兆，但是多数的小儿惊厥都是突然发作

的，全面性惊厥在发作的时候意识完全丧失、

双眼发直、斜视或者翻白眼，头部向后仰起，

面部肌肉以及四肢的肌肉表现出强直性或者

是阵挛性的抽搐，同时呼吸也会暂停，严重

的惊厥会表现出皮肤呈现青紫颜色，在惊厥

之后会昏睡，甚至昏迷。

相对不发热性惊厥来说，在日常生活

中，我们更常见到的是发热性惊厥，尤其是

到了夏天，由于天气炎热，气温高，而小儿

体温调节能力又不足，发热时就容易造成小

儿惊厥。伴有发热的小儿惊厥在惊厥之后会

很快就恢复意识和神志，通常惊厥会持续几

秒钟或者是几分钟，一般不会超过 15 分钟，

如果惊厥的时间过长，或者发作的频率较为

频繁，表示孩子的病情很严重，需要及时就

医治疗。

不管时发热性惊厥还是不发热性惊厥，

如果孩子惊厥持续时间长，或者短时间频繁

多次发生惊厥，都有可能对孩子大脑造成伤

害，甚至留下后遗症，影响到小儿的正常生

长发育。因此父母或家属在面对小孩发生惊

厥时，必须尽量保持镇静，才能冷静的给予

孩子及时、正确的处理，避免因为处理不恰

当加重孩子的大脑缺氧，加重对孩子的伤害。

小儿惊厥的急救措施

首先要让孩子平躺，注意躺的地方不

要太软，把孩子的头偏向一侧，然后解开孩

子的衣领，松开小孩的腰带，如果衣领较紧，

可以剪开一点，让孩子可以呼吸通畅。如果

孩子的嘴里有异物或呕吐物，应及时清理干

净，避免误吸进入气管，导致孩子窒息。

在小儿惊厥过程中，尽量保持冷静，

不要随意挪动孩子，也不要用手拍打孩子的

头部，不要掐人中，更不能往不清醒孩子口

中喂水、喂药，减少对孩子的刺激，预防孩

子发生窒息或者是肺炎。一般发热性惊厥的

小儿惊厥过程会在数分钟内停止，意识恢复。

如果有条件，最好记录孩子惊厥发作的时间，

持续的时间，体温等情况，这对于小儿的诊

疗有很大帮助，当孩子的症状缓解之后应尽

快送往医院，途中应保持孩子的呼吸畅通。

如果小儿发生了高热惊厥，即孩子的

体温超过 38℃，应立即给小孩进行降温，

保持室内空气流通，如果孩子出汗较多，应

及时用毛巾擦干身体，并给孩子换一套干爽

的衣服。用冷湿毛巾擦孩子的腋窝、腹股沟、

腘窝等位置，利于身体散热。同时也可以使

用温水浸泡一会，随后用毛巾擦干。待孩子

缓解之后送往医院。

如果家长不知道应该怎么急救处理，

又不能在短时间内到达医疗机构，建议拨打

120 急救电话，在医务人员指导下进行急救

处理。

小儿惊厥的家庭应急处理方法
▲ 南充市身心医院  刘凤琼

金银花的功效与作用 
▲ 遂宁市中医院   张  倩 

临床中，上消化道出血指的是屈氏韧带

以上的消化道，包括胰胆和胃、食管和十二

指肠等病变所致的出血，其发病机制与胃癌、

食管胃底静脉曲张和溃疡相关，发病后易引

发患者出现口渴和黑便、呕血和头晕等症状，

能严重影响患者的机体健康。由于该疾病具

有起病急特点，在行治疗时，要做好对患者

的护理干预工作。

上消化道出血临床表现

黑便与呕血  对于上消化道出血病症，

其特征性表现为黑便与呕血。对于幽门以上

部位发生出血者，常出现黑便与呕血情况；

对于幽门以下部位发生出血者，常出现黑便。

但出血速度慢且量少的幽门以上病变者，多

会出现黑便；出血速度快且量多的幽门以下

病变者，容易因血流向胃部反流而出现呕血

情况。

血象变化与贫血  急性大出血后多会出

现失血性贫血情况，出血早期，红细胞积压、

红细胞计数和血红蛋白浓度变化不显著，通

常会在 3 ～ 4 小时以上时段发生贫血。上消

化道大出血一般会发生于 2 ～ 5 小时时段，

白细胞计数呈现显著递增趋势，在止血2～3

天后恢复正常。若患者伴脾亢与肝硬化，白

细胞计数未出现递增趋势。

失血性四周循环衰竭  若患者出血量未

超过 400 毫升，则不会有任何症状出现，但

如果出血量达到中等量，则易诱发软弱无力、

头晕和进行性贫血发生，若患者突然站立，

则会出现血压偏低和口渴、晕厥和肢体冷感

等症状。大量出血指的是出血量能达到全身

血量的 30% ～ 50%，则容易诱发休克情况出

现，以呼吸困难和面色苍白、神志不清和四

肢湿冷为主要表现。

上消化道的护理干预

基础护理  （1）体位干预：对于出血

患者，建议其绝对卧床休息，在床上平躺，

头向一侧侧偏，能避免因呕血而发生窒息；

（2）饮食干预：若患者呕血、出血量较大，

则建议其禁食；若患者有少量黑便、出血量

小且无呕血情况，在饮食方面建议以无刺激

性、清淡流食为主。同时，叮嘱患者禁食咖啡、

浓茶等饮料，以及刺激性、生冷食物；适当

增加对低蛋白、维生素丰富和高能量食物的

摄入，能对肝性脑病发生起到预防作用；（3）

口腔干预：在患者每次呕血后，应对其口腔

内血迹及时清理，将口腔护理工作做好，使

患者口内腥味减少，减少呕吐恶心的再次发

生，而且还能使患者舒适感增加；（4）皮

肤干预：呕血后对用物及时清洁，对污染的

被服及时更换，保证床铺和皮肤干燥、清洁。

心理疏导  熟练运用沟通技巧，积极主

动和患者对话沟通，综合评估其心态想法，

结合实际情况对疏导方案合理制定。另外，

将健康宣教工作做好，对病情与病程的转归

和发展进行介绍；向患者介绍成功案例，则

能帮助患者树立信心，提高护理配合度，而

且还能将其主观能动性充分调动起来，保证

治疗疗效。此外，在生活方面，予以患者关

怀重视，在面对患者时应保持亲切和蔼态度，

对提出的问题和顾虑详细解答，使患者感受

到安全感，改善不良心态。

用药护理  叮嘱患者遵医嘱按时、按量

用药，同时还要密切观察患者用药后机体变

化情况，出现不良反应发生。如果是注射药

物，对药物有无外渗情况进行观察，从而能

减低缺血坏死和局部疼痛发生。

健康指导  发放健康知识手册，让患者

对病症的基本常识有所掌握，取得家属配合，

能协助解决一些实际问题。另外，定期组织

健康教育座谈会，对病症相关知识进行介绍，

如并发症和临床表现等，使患者对自身疾病

能有所掌握；告知患者对病症正确对待的方

法，能帮助其对不良生活习惯的纠正。通过

把有关护理的意义告知患者，能使其护理依

从性提升。

总之，通过简单介绍上消化道出血相关

知识，能加深患者对上消化道出血的了解，

提高患者护理配合度，保证患者健康安全。
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