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内容概要

　　本书全面系统地阐述了心血管专科护理的相关理论知识和临床实际操作技能。
内容包括心血管科护理管理实践、循环系统护理实践基础、心血管常见实践技能，心血管专科护理实
践、心血管科重症的急救与监护、心脏辅助装置，还详细介绍了复杂心脏疾病的临床评估、术前术后
系统护理、药物副作用监测护理、并发症的手术不良反应的监测等，具有很强的实用性，可供临床护
理人员参考。
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作者简介

　　刘淑媛，北京安贞医院心血管外科监护室护士长，从事心血管外科临床护理工作已46年。
具有较丰富的临床护理经验。
在平凡的工作中作出了突出贡献。
先后被评为“全国模范护士”、“北京市三八红旗手”、“巾帼建功标兵”、“首都址天白衣天使”
等。
当选为全国妇联六届执委。
历任中华护理学会学术工作委员会主任委员，二十二届常理事、副秘书长，中华护理学会第二十三届
副理事工，任中华护理学会危重症委员会主任委员。
曾任中华护理杂志编委、特邀审稿专家。
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章节摘录

第一章 心血管科护理管理实践第一节 冠心病监护病房的设置和组织管理重症心脏病在临床上不仅多
见而且发病急骤，病情凶险，若未得到及时确切的诊断和适当的处理，则可在短期内导致患者突然死
亡。
冠心病监护病房（CCU）是用于组织起来监测急性心肌梗死和治疗那些易于发生致命性心律失常患者
的医护场所。
CCU的建立及各种监护治疗措施的应用，不仅可以早期发现心脏病的严重并发症，而且大大降低了心
血管急症的病死率。
卓有成效的CCU应该是一个特殊设计、设备良好的机构，配备有熟练的工作人员，为疑似或确诊为急
性心肌梗死的患者或按监护病房规定需要住院的其他心脏疾病急诊患者提供最佳的医护服务。
一、CCU的环境（一）地理位置应接近心导管室及心血管造影检查室，接近心外科和手术室，便于会
诊、检查及转送患者；便于抢救，紧急手术治疗。
（二）整体布局1.指导原则便于抢救，减少环境污染；布局合理，患者有安全感、舒适感、无恐惧、
不单调、空气流通和光线充足。
2.房间布局CCU的建立是各式各样的，有的是中心型的环形或扇形结构，中心监测台在中间，四周分
隔成小房间，每间房的墙壁用玻璃隔开；有的是周围型的长方形结构，房间面积比普通病房大，护士
监测站在中间，对面一排是病床，床位之间有隔帘；有的则为通仓式，床与床之间隔着屏布。
CCU内应至少有1-2个单问，因为CCU内危重患者多，发生交叉感染的机会也增加，遇有严重感染、
传染病或抵抗力低的患者及需多种仪器监测治疗的患者，可放在单问与其他患者隔开，单间面向护士
站的墙用玻璃分隔，便于医护人员直接观察患者。
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