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前言

在卫生部的领导和财政部的支持下，中华医学会、中华口腔医学会和中华护理学会组织了50多个专科
分会的医学专家和学者编写出版了这套《临床技术操作规范》与《临床诊疗指南》。
这是我国医疗卫生工作中的一件具有里程碑意义的大事。
我为此感到由衷的高兴，并表示热烈祝贺。
当前医学科学技术迅猛发展，新理论、新技术、新设备不断涌现，医学模式的转变，人口的老龄化，
疾病谱的变化为临床医学提供了新的发展机遇，也带来新的挑战，对临床医务人员提出了新的更高的
要求。
《临床技术操作规范》与《临床诊疗指南》总结了我国医学专家多年的临床实践经验，凝聚了我国老
、中、青三代医务人员的智慧，同时吸纳了循证医学证实了的医学科技进展。
《临床技术操作规范》与《临床诊疗指南》的出版适应了当代发展的需求，将进一步指导和规范医务
人员的诊断、治疗、护理等业务工作行为，有章可循。
广大医务工作者要认真学习、执行《临床技术操作规范》和《临床诊疗指南》，为人民群众提供高质
量的医疗服务。
这必将对提高医疗质量，保障医疗安全发挥重大的作用。
《临床技术操作规范》与《临床诊疗指南》的出版发行也为卫生行政部门加强医疗服务的监管提供了
科学的依据。
编写《临床技术操作规范》与《临床诊疗指南》是一项艰巨浩大的工程。
参加编写的专家来自全国各地，有已为我国医疗卫生事业做出重要贡献的老一辈专家，也有在医、教
、研领域担当重任的中年学者，还有冉冉升起的医学新星。
在编写过程中，专家们尽心尽责，严肃认真，保证了《临床技术操作规范》与《临床诊疗指南》的科
学性和可操作性。
我代表卫生部并以我个人的名义对中华医学会、中华口腔医学会、中华护理学会和各位编写专家表示
衷心的感谢。
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内容概要

本书系卫生部委托中华医学会，由重症医学分会组织全国有关专家集体编写而成。
全书分别由10个工作小组按循证医学的原则，查阅了大量国内外相关资料，在获得一定证据的基础上
，总结完成；包括了ICU的建设与管理、重症病人的营养支持、镇痛与镇静、严重感染与感染性休克
、急性呼吸窘迫综合征、机械通气、慢性阻塞性肺病急性加重、侵袭性真菌感染、低容量休克和导管
相关感染，共10个方面的指南或指导意见。
在每部分当中，根据所收集到证据的不同强度，针对临床具体问题的处理提出了推荐意见，努力将目
前具有共识性的理念或方法推荐给大家。
望能对临床工作有所指导和帮助，并得到大家新的建议，使全国ICU不断在新的平台上共同发展。
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章节摘录

（三）机械通气对肺外器官功能的影响1.对心血管系统的影响（1）低血压与休克：机械通气使胸腔内
压升高，导致静脉回流减少，心脏前负荷降低，其综合效应是心排出量降低，血压降低。
血管容量相对不足或对前负荷较依赖的患者尤为突出。
在机械通气开始时、快速输液或通过调整通气模式降低胸腔内压，多能使低血压改善。
另外，机械通气可导致肺血管阻力增加、肺动脉压力升高，影响右室功能。
同时，由于左心室充盈不足，导致室间隔左偏，又损害左心室功能。
（2）心律失常：机械通气期间，可发生多种类型心律失常，其中以室性和房性期前收缩多见。
发生原因与低血压休克、缺氧、酸中毒、碱中毒、电解质紊乱及烦躁等因素有关。
出现心律失常，应积极寻找原因，进行针对性治疗。
2.对其他脏器功能的影响（1）肾功能不全：机械通气引起患者胸腔内压力升高，静脉回流减少，导致
抗利尿激素释放增加，导致机体水钠潴留；同时机械通气导致静脉回流减少，使心脏前负荷降低，导
致心排出量降低，使肾脏灌注减少，同时使肾小球滤过率下降，可导致肾脏功能不全。
鉴于机械通气对肾脏的影响，对于肾脏功能不全的患者或肾脏灌注已明显减少的患者，实施机械通气
时，应注意机械通气对肾脏的影响，避免肾脏功能的恶化。
（2）消化系统功能不全：机械通气患者常出现腹胀，卧床、应用镇静剂、肌松剂等原因可引起肠道
蠕动降低和便秘，咽喉部刺激和腹胀可引起呕吐，肠道缺血和应激等因素可导致消化道溃疡和出血。
另外，PEEP的应用可导致肝脏血液回流障碍和胆汁排泄障碍，可出现高胆红素血症和转氨酶轻度升高
。
（3）精神障碍：极为常见，表现为紧张、焦虑、恐惧，主要与睡眠差、疼痛、恐惧、交流困难有关
，也与对呼吸治疗的恐惧、对治疗的无知及呼吸道管理造成的强烈刺激有关。
因此，对于精神障碍紧张的机械通气患者，应作耐心细致的说明工作，必要时，可应用镇静剂和抗焦
虑药物。
（四）镇静与肌松相关的并发症当机械通气患者不耐受气管插管、人机对抗或自主呼吸影响氧合时，
常应用镇静剂。
但镇静剂的应用可导致血管扩张和心排出量降低，导致血压降低、心率加快。
镇静过度抑制了咳嗽反射，使气道分泌物易发生潴留而导致肺不张和肺部感染。
因此，在使用镇静剂的镇静方案时，应对镇静效果进行评价。
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编辑推荐

《临床诊疗指南:重症医学分册》系卫生部委托中华医学会，由重症医学分会组织全国有关专家集体编
写而成。
望能对临床工作有所指导和帮助，并得到大家新的建议，使全国ICU不断在新的平台上共同发展。
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