
冠状动脉造影术后护理
▲河南省夏邑县人民医院   徐萍萍

又是一个寒冷的冬季。随着冬季气温

的不断下降，因皮肤瘙痒来皮肤科门诊就

诊的患者逐渐增多。他们大多从小腿开始

发病，瘙痒剧烈，影响睡眠和心情。

乏脂性湿疹主要表现

那么他们的皮肤表现是什么呢？主要

表现为皮肤干燥，四肢有细小裂纹及脱屑，

同时伴有严重的皮肤瘙痒。此类皮肤病在

冬季的皮肤科就诊患者中屡见不鲜。这种

疾病是“乏脂性湿疹”，又叫“裂纹性湿疹”，

多见于北方冬季。

随着生活水平的提高，很多人养成了

每天洗浴的习惯。但随着冬季气温的变化，

机体的防御功能下降，皮肤小血管收缩，

皮脂腺和汗腺的分泌与排泄也随之减少。

再加上冬季空气干燥，皮肤干燥缺水，发

生裂纹，皮肤中的末梢神经受到各种刺激，

使人感觉皮肤瘙痒。

如坚持每天洗浴，就会加重皮肤干燥，

从而加重瘙痒。还有患者认为皮肤瘙痒是

缺乏洗浴造成，就使用热水及肥皂等碱性

洗涤剂洗浴，使皮肤表面水溶性物质被破

坏，加重皮肤干燥。

老年人因生理原因皮脂腺功能减退，

皮脂分泌减少也会导致皮肤干燥。全身

疾病如粘液性水肿、糖尿病、尿崩症、

尿毒症等也是导致皮脂分泌减少及缺乏

的原因。

乏脂性湿疹多见于冬季，老年人和洗

浴过度者易发，小腿伸侧及手部多发。皮

损区皮肤干燥，有细裂纹，呈淡红色，类

似“碎瓷”。

乏脂性湿疹的症状包括皮肤发红发

干、痒、脱皮等。这种湿疹可出现类似于

碎瓷样细小裂纹，尤以双侧小腿胫前明显，

常有针刺痒、蚁爬样感觉，并因搔抓而出

现抓痕、渗血。

乏脂性湿疹的预防

如何才能预防本病的发生呢？一句

话“少洗澡，多保湿”。首先，冬季洗

澡不宜过勤，水温不要过高，洗浴时尽

量不用或少用肥皂或沐浴液，以免造成

皮脂丢失。洗完后可擦一些身体乳、保

湿霜，增加皮肤含水性，保护皮肤屏障。

同时避免搔抓皮肤，搔抓可使皮肤增厚、

苔藓化、出血、结痂，造成继发感染，

从而导致皮疹加重。冬季应穿纯棉衣裤，

以减少皮肤水分丢失和刺激皮肤。不宜

穿化纤内衣，易产生静电，引起瘙痒。

避免食用易致敏和有刺激性的食物，如

鱼、虾、浓茶、咖啡、酒类等。

乏脂性湿疹的护理

本病治疗的目的是恢复表皮水分的屏

障，积极治疗相关的全身性疾病及皮肤病。

避免使用碱性物质，可局部使用 pH 低的

保湿剂。

皲裂明显时可外用 15% 尿素乳膏、2%

维生素 E 乳膏或橄榄油。

当皮损较重，有慢性炎症或苔藓化

表现时，局部暂用激素类制剂例如地奈

德乳膏、糠酸莫米松乳膏等等。对于皱

褶部位、四肢屈侧、面部等部位，不建

议使用含糖皮质激素外用药物，可选用

钙调磷酸酶抑制剂如他克莫司乳膏、吡

美莫司乳膏等等，必要时可口服抗组胺

药物一至两种对症治疗。

微生物检验作为对临床上常用的检验方

法，主要用于分析患者机体以及相关用品中

的微生物性质、数量、种类等，对判断患者

的病情以及制定治疗方案都有着至关重要的

作用。

在进行微生物检验之前，做好对微生物

检验标本的采集极为关键，采集过程中需要

保证检验标本的质量，才可以保证检验结果

的准确性，避免发生漏诊或者是误诊的问题。

血液标本的采集

血液标本属于临床微生物检验中最为

常用的标本，在检验前需要做好采血的准

备工作。首先，在采血前需要对患者的局

部皮肤通过酒精（浓度 75%）进行消毒，并

在 30s 后再通过碘伏（浓度 10%）进行 90s

的消毒或者是碘酊（浓度 1%~2%）进行 30s

消毒，对中心穿刺点的3cm直径内进行消毒。

在完成消毒后，需要避免触碰，并

在 1 分钟后进行采血，婴幼儿采血量为

1 ～ 2ml，儿童采血量为 3~5ml，成人采血

量为 10~20ml。

其次，需要提前完成对采血瓶橡皮塞的

消毒，可以使用酒精（浓度70%）进行擦拭，

并在 1min 后通过无菌棉签擦除。在完成采

血后，将血液标本置入，并轻轻摇晃，避免

发生凝固的问题。

需要注意的是，如果怀疑患者为菌血

症，需要尽快对其开展采血工作时，尤其

是在患者体温超过 38.5℃时进行采血，能

够提高检出率，从而及时对其开展治疗；

如果患者处于接受抗菌药物治疗的过程中，

还无法停止用药。

则可以在患者下次用药前进行采血，

避免在用药后采血；每名患者需要完成 2

次采血，每次采血间隔为 30min~60min，

保障检验结果的准确性；在完成采血后，

需要立刻送检，并在短时间内完成检验。

如果无法立刻送检，则需要在室温状态下

保存。

痰标本采集的方法

痰标本的最佳采集时间清晨，在采集

前先给予患者凉开水进行漱口，清除其口

腔杂菌，指导患者能够将肺内深部的浓痰

咳出。在患者咳出痰液后，需要放置于经

过消毒、风干的容器中进行保存。针对气

管切开患者，可以在透气孔中提取痰液。

如果患者的痰量较少，则可以通过雾

化吸入适量氯化钠溶液（5 ml）的方式，促

进患者的排痰。如果患者存在无法自主排

痰或者是昏迷的问题，则可以通过其气管

腔或者是利用吸痰管获取痰液标本。

需要注意的是，采集晨痰标本最佳，

因为这个时间段患者的痰液较多，含菌量

也相对较高；在完成标本采集后，需要尽

快完成送检。如果在短时间内无法完成送

检，则需要置于 4℃的冰箱中进行保存。

胃肠道标本的采集

胃肠标本主要以粪便和脓血为主。通常

情况下，液体粪便采集 1ml~2ml，粘液粪便

采集 2g~3g，将采集的标本放置于蜡纸盒或

灭菌瓶后尽快送检。

需要注意的是，要保证检验标本的新鲜

性，并避免尿液污染；如果需要分离阿米巴，

则需要尽快完成标本的送检，并做好对标本

的保温工作；在患者接受治疗前或发病早期

采集标本。

总而言之，临床微生物检验对患者的诊

疗工作极为重要，为了保证检验结果的准确

性，需要对检验标本进正确的采集，并采取

规范化的运送以及检验方法，这样才可以有

效避免出现误差。要求检验人员，能够根据

采集标本的不同，选择合适的采集方法，最

大限度地避免出现检验标本不合格的问题，

保证对患者诊断的准确性，更好地完成对患

者的诊疗工作。

冬季常见皮肤病“乏脂性湿疹”
▲ 郑州大学附属郑州中心医院   张雪

临床微生物标本采集的注意事项
▲河南省商丘市第五人民医院  袁英真

心脏在我们的身体之中，我们自己看

不见、摸不着，冠状动脉粥样硬化性心脏病

是冠状动脉血管发生动脉粥样硬化病变而引

起血管腔狭窄或阻塞，造成心肌缺血、缺氧

或坏死而导致的心脏病，常常被称为“冠心

病”。当出现疾病的时候，医生借助相应的

高科技进行检查来诊断是否患有该疾病，冠

状动脉造影术就是诊断冠心病的方式之一，

可以帮助医生了解疾病的严重程度，制定合

适的治疗方案。冠状动脉造影术的护理方法

是什么？在冠状动脉造影术护理方法的过程

中，要先明确冠状动脉造影术的含义是什么？

冠状动脉造影是什么

冠状动脉造影术借助影像学方法对冠状

动脉的病变存在与否进行判定，是一项可以

为诊治与研究冠心病提供依据的介入性诊断

技术，是冠心病诊断的“金标准”。冠脉造

影在应用的时候，使用造影剂，促使心脏冠

状动脉显影，以此判断冠状动脉的阻塞性病

变位置、范围、程度，保证冠心病诊断的准

确性。在使用冠状动脉造影术的过程中，要

重视造影术应用的副作用有哪些？

冠状动脉造影术的主要副作用

当把冠状动脉造影术和心电图、心脏彩

超等进行对比，发现冠状动脉造影术是有创

检查的一种，会给部分患者带来不良影响，

乃至副作用。其中最为常见的副作用有造影

剂过敏、穿刺损伤、辐射、造影剂肾病等，

降低患者的治疗效果。

在研究冠状动脉造影术的副作用之后，

就要明确其具体的护理措施有哪些呢？

冠状动脉造影的护理

要及时排出造影剂  在患者手术之后，

要让患者多喝水，以此实现排除造影剂的目

标。但是患者的饮水量要结合其身体的情况

合理选择。正常情况下，让患者在手术之后

的 6~8h 之中喝 1500~2000ml 的水，保证术

后 4h 的尿量在 800ml，实现造影剂排出的目

标，降低造影剂的影响，维护患者的肾脏功

能。同时，患者是心功能不全时，其饮水量

要按照医生的医嘱适量饮水。此外，如果患

者存在肾功能不全，要为患者进行水化治疗，

甚至严重情况下，开展术后透析的治疗。

伤口护理  在造影术完成后，会在患者

右侧桡动脉手腕的部位安装“桡动脉压迫止

血器”，达到止血的目的。正常情况下，按

照 120min/ 次放气，剂量为 2ml，保证逐步

减压的过程形成。

在术后的 6~8h 之后拆除止血器，少部

分可以延长到 24h。同时，对穿刺部位的出

血情况、血肿、止血器周围的渗血情况等进

行观察。当止血器周边出现少量渗血时，要

判断其是不是持续性、活动性出血，如果不

是活动性出血就不需要害怕，这可能是包扎

伤口时残留的血液。在拆除压迫器之后，要

对穿刺处进行无菌贴覆盖，保证手腕伤口不

沾水，时间为 3 天。不要测量血压，在一周

之中，不能提重物，避免伤口出血与感染。

对于股动脉穿刺者的人员来说，要进行局部

沙袋压迫止血，时间 8h，并且在 1 天之中

禁止大范围翻身与移动，防止伤口出血。

观察病情  在造影结束之后，进行心电

监测、心电图变化、生命体征、判断是否存

在胸痛胸闷等症状，对迷走神经反射、心律

失常、心肌梗死等症状严密观察。当患者出

现低血压、心率不正常、大汗、烦躁不安等

现象时，要及时上报医生、因为腕带过紧会

使得手部的血压流动减慢，进而皮肤温度下

降，并且手部肿胀、颜色发暗、感觉麻木，

甚至会出现疼痛。所以，要观察术后一侧远

端肢体的颜色与温度、血管跳动情况等。

小结

综上所述，要想保证冠状动脉造影术的

应用效果，就要提升国民对于造影术的认知

与相应的护理措施，减少副作用的影响，尽

最大可能保证患者的安全性，尽早发现与治

疗疾病，维护国民的身心健康哦。
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