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内容概要

本书对妇儿临床工作中常见的急危重症病人的应急处理进行了系统阐述。
全书共分两篇，详细论述了妇产科和儿科常见急重症的应急处理，护理介入，医疗转运，医患交流，
转运中的病情监护和预后评估。
具有新颖性、系统性和实用性。
适合临床一线的妇产科和儿科医护人员使用或参考。
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作者简介

窦洪涛，淄博市中心医院妇产科主任，副主任医师，滨州医学院兼职副教授，从事妇产科临床医疗工
作20多年。
山东省抗癌协会妇科肿瘤学会常务委员，山东省医学会围产学会委员，淄博市妇产科学会第一副主任
委员，淄博市医疗事故鉴定委员会委员。
近年来主编专业书籍1部，发表论文10余篇，参与完成科研项目3项，均达到国内领先水平，获淄博市
科技进步三等奖1项，国家实用新型专利1项。
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章节摘录

第一篇 妇产科应急救治部分第一章　产科急症第一节　妊娠期高血压疾病【概述】妊娠期高血压疾病
是妊娠期特有的疾病，该病严重影响母婴健康，是孕产妇和围生儿发病率和死亡率的主要原因。
多数病例在妊娠期出现一过性高血压、蛋白尿等症状，在分娩后即随之消失。
妊娠可以使血压正常的妇女发生高血压，也可以加重已存在的高血压。
妊娠期高血压的发生非常常见，是产科最常见的合并症。
据统计，全世界每年因子痫而死亡的妇女约5万，根据我国对30个省、自治区、直辖市1989～1991年的
监测资料分析，妊娠期高血压疾病造成的孕产妇死亡率为7.7/10万，占死亡总数的10％，是造成孕产妇
死亡的第二大原因。
流行病学发现初产妇、年龄小于18岁或大于40岁、多胎妊娠、妊娠期高血压病史及家族史、慢性高血
压、慢性肾炎、抗磷脂综合征、糖尿病、血管紧张素基因T235阳性、营养不良、低社会经济状况等因
素是导致妊娠期高血压的高危因素。
其病因包括免疫学说、胎盘或滋养叶细胞缺血学说、遗传学说、血管活性物质学说、血管内皮损伤学
说及钙平衡失调学说等几大学说。
基本病理生理变化是全身小血管痉挛，全身各系统、各脏器灌流减少，对母儿造成危害，甚至导致母
儿死亡。
大脑病变为脑血管痉挛、通透性增加，脑水肿、充血，贫血、血栓形成及出血等。
肾脏病变为肾小球扩张20％，内皮细胞肿胀，纤维素沉积于内皮细胞下或肾小球间质；血浆蛋白自肾
小球漏出形成蛋白尿，蛋白尿的多少标志着妊娠期高血压疾病的严重程度；由于血管痉挛，肾血流量
及肾小球滤过率下降，导致血浆尿酸浓度升高，血浆肌酐上升为正常值的2倍。
肝脏病变为子痫前期可出现肝功能异常，各种转氨酶水平升高。
心血管系统病变表现为血管痉挛，血压升高，外周阻力增加，心肌收缩力和射血阻力增加，心输出量
明显减少，心血管系统处于低排高阻状态，心室功能处于高动力状态；加之内皮细胞活化使血管通透
性增加，血管内液迸入细胞间质，导致心肌缺血、间质水肿、心肌点状出血或坏死、肺水肿，严重时
导致心力衰竭。
血液系统由于全身小动脉痉挛，血管壁渗透性增加，血液浓缩，常伴有一定量的凝血因子缺乏或变异
所致的高凝血状态。
子宫胎盘血流灌注，绒毛浅着床及血管痉挛导致胎盘灌流下降，若胎盘床血管破裂可致胎盘早剥，严
重时母儿死亡。
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