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内容概要

　　本书包括手术体位概论；手术床及手术体位安置常用物品；仰卧位手书体位图谱；侧卧位手术体
位图谱；俯卧位手术体位图谱；膀胱截石位手术体位图谱；坐位手术体位图谱；骨科牵引手书体位图
谱；其他特殊手术体位图谱；不同手术体位的转换。
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　第二节 坐位手术体位摆放原则
　第三节 不同术式坐位手术体位摆放要点
第八章 骨科牵引手术体位图谱
　第一节 骨科牵引手术体位摆放原则
　第二节 不同术式牵引体位的摆放要点
第九章 其他特殊手术体位图谱
　第一节 公园椅体位
　第二节 跪卧位
　第三节 国外其他手术体位简介
第十章 不同手术体位的转换
　第一节 从仰卧位到侧卧位
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章节摘录

版权页：   插图：    第四节 麻醉后人体机能改变对患者手术体位安全的影响 在非麻醉状态下，体位变
化后通过人体自身的代偿能力可维持正常生理功能。
在麻醉状态下，人体知觉部分或全部消失，各种保护性反射减弱或丧失，肌肉张力减弱，基本丧失自
身保护和调节能力，这时，由体位引起的生理改变可能会给人体带来危害。
术前和术中必须判断患者对某种体位的耐受能力，术中密切监测生理变化，以便及时采取有效的防治
措施。
 一、对呼吸系统的影响 全麻机械通气时，通常不会通气不足。
但当患者采取头低位、腰桥位、膀胱截石位、俯卧位、以及侧卧位时，气道压力增高，容易引起通气
不足或通气障碍，气道压力过高，会损伤肺泡。
合并肥胖、胸腹水、心肺功能障碍时，更容易发生通气阻力增高，通气障碍。
此时有可能需要调整患者体位，以减轻通气障碍。
 妇科腔镜手术，肥胖患者采取头低脚高体位时，由于麻醉后循环代偿功能较差，如血管舒张、神经反
射抑制、心肌收缩力减弱，加上气腹导致腹压增高，腹腔脏器压迫膈肌，增高胸腔内压力，导致气道
压力明显增高，这就增加了肺泡损伤的几率。
另外胸腔压力明显增高也会影响静脉回流，回心血流减少导致低血压。
所以此时应适当降低头低脚高体位的倾斜角度，保证通气充分，减低气道压力。
 二、对循环的影响 低血压时，人体通过增快心率，增加血管张力，调节回心血量，来保证动脉压恢
复。
麻醉后交感和副交感神经被阻断，骨骼肌张力降低，心肌被抑制，呼吸做功减少，血管平滑肌松弛，
各种生理反射被抑制，难以自身代偿升高血压。
 麻醉后改变体位，例如由仰卧位转换为头高位或坐位时，或由膀胱截石位转换为仰卧位时，应当注意
患者的循环系统的变化，及时纠正血压的剧烈波动。
突然改变体位可引起急性循环功能失代偿，表现为血压严重降低，心率明显减慢，甚至危及生命。
此时应严密监测循环变化，逐渐改变体位。
另外，在仰卧位转换为膀胱截石位时，由于双下肢抬高，回心血量明显增加，对心功能差的患者来讲
，可能导致急性肺水肿，所以在麻醉状态下改变体位应当缓慢进行。
即使仅仅抬高或者降低下肢，也应当注意观察血压的变化。
 胸部前纵隔肿瘤患者，由于气管或主动脉、颈内静脉、心脏受肿瘤压迫，导致呼吸困难，血液回流心
脏困难。
患者清醒时常常有意识地主动采取特殊体位来减轻肿瘤对气管和心脏的压迫。
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编辑推荐

《安全手术体位图谱》用大量的图片介绍了不同体位的正确姿势、摆放要点和注意事项，能有效帮助
手术室医务人员掌握相关知识。
《安全手术体位图谱》主编在结合国内外手术室管理经验的基础上，组织北京协和医院手术室医疗、
护理、麻醉专家共同撰写了《安全手术体位图谱》，保证了其专业性、科学性、权威性。
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