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前言

危重病医学是医学领域中的一门年轻的学科，其重要性日益为人们所认识。
由于广大从事危重病医学医护人员的共同努力、各级卫生行政主管部门的支持，近十多年来，我国的
危重病医学事业有了长足的进步和发展。
现今，医疗技术发展迅速，新装备、新技术、新疗法不断涌现，广大医务人员需要不断更新自己的知
识和技能，危重病医学学科的规范建设，使得ICU监测和治疗技术的规范显得十分迫切。
《ICU监测与治疗技术》就是在这样的背景下编写的，它是国内第一本以重症加强治疗病房（ICU）
常用监测和治疗技术为主要内容的书。
该书内容新、涵盖面广，几乎涵盖了目前1CU常用的监测和治疗技术，同时又重点分明，主要介绍了
临床最常用的技术，以及危重病医学监护治疗技术的最新进展，具有很强的实用性和适用性。
本书的编写也很有特点，采用大量图片描述具体的操作步骤，强调相关注意事项，使初学者能方便地
学习并掌握监测和治疗技术。
本书主编邱海波教授是我国第一位危重病医学博士，从事危重病临床和研究工作多年，刻苦钻研、勤
奋敬业，善于不断总结经验，取得了较高的成就。
本书的其他30多位作者都是危重病医学领域的专家，常年在临床第一线从事危重病患者的救治工作，
本书凝聚了他们的丰富经验。
本书的出版，无疑是对急诊与危重病医学的重要贡献，故为之序。
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内容概要

本书共介绍了ICU内使用的61项技术，既包括各种穿刺、插管等基础技术，也涵盖了机械通气、肺动
脉漂浮导管等较为复杂、先进的技术，有许多新的观念。
本书体现了中华医学会制定的相关操作规范，但更深入、细致，包括相关的解剖和病理生理知识点、
患者评估及指征与反指征、详细的操作技法技巧、注意点、不同情况下的处理方法、并发症及处理等
。
编写时采用了大量的图片，文字较简略，力图做到简洁直观、易懂易学。
    本书的编写者均为危重医学领域的专家、学者，书中有大量编写者的宝贵临床体会。
    本书可供ICU医师参考，同时也是急诊、内科、外科医师及护理人员学习危重病监护治疗技术用书
。
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章节摘录

插图：第一章　呼吸系统常用监测与治疗技术一、氧疗氧气是机体组织细胞能量代谢所必需的物质。
氧疗的主要目的如下。
①纠正低氧血症：提高吸人气氧浓度(FiO2)，提高肺泡氧分压，可不同程度纠正低氧血症。
②降低呼吸功：低氧血症和缺氧刺激呼吸中枢，代偿性引起呼吸频率加快，通气量增加，呼吸肌做功
增加，氧耗增加，加重低氧血症。
提高吸人氧浓度可纠正低氧血症和缺氧，从而降低机体对通气的需要，降低呼吸功。
③减少心肌做功：低氧血症和缺氧引起心血管系统发生代偿性反应，心率增快、心排血量增加、外周
血管收缩、血压升高，导致心肌做功增加，氧疗可以通过纠正低氧血症而降低心肌做功。
适应证氧疗适用于所有存在组织缺氧和低氧血症的患者以及高危患者。
主要适应证包括：①低氧血症；②呼吸窘迫；③低血压或组织低灌注；④低心排血量和代谢性酸中毒
；⑤一氧化碳中毒；⑥心跳呼吸骤停。
需要注意的是，对于无明显组织缺氧和低氧血症表现的高危患者，也应考虑氧疗。
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编辑推荐

《ICU监测与治疗技术》：涵盖61项ICU基本技术与复杂技术。
体现中华医学会重症医学分会制定的相关操作规范。
从基础到临床，细致深入融会贯通，细节了然于胸。
图片精细，简洁直观，易学易懂。
由全国各地多位危重医学专家共同编写，汇集专家智慧。
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