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例人类免疫缺陷病毒感染者妊娠中晚期引产的护理体会

李慧琴"云南省曲靖市第二人民医院妇产科
!

!''###

#

!!

"摘要#

!

目的
!

探讨人类免疫缺陷病毒感染者在普通病房引产的护理要点$方法
!

回顾性分析
$##(

!

$#&#

年普通病房收治的
$

例人类免疫缺陷病毒感染者引产的护理经验$结果
!

$

例患者均顺利引产!既切断了母婴传

播!又无职业暴露$结论
!

由于艾滋病至今仍缺乏有效治疗!病死率又高!只有坚持以预防为主!加强宣传教育才能

有效地控制艾滋病在我国的流行和蔓延$

"关键词#

!

人类免疫缺陷病毒感染者&

!

引产&

!

妊娠中晚期

!"#
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文献标志码$
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文章编号$
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艾滋病即获得性免疫缺陷综合征$

-IZL

%#是由人类免疫

缺陷病毒$

UIP

%引起的性传播疾病,我国自
&*('

年发现首例

艾滋病患者以来#我国艾滋病流行已进入高速增长期并从高危

人群向一般人群扩散#艾滋病在中国没有得到有效遏制#艾滋

病已对我国社会安定)经济发展和对外交往构成极大现实和潜

在危害*

&

+

,妊娠并发
UIP

感染患者也逐年增加*

$

+

,现将本科

室
$##(

!

$#&#

年收治的
$

例
UIP

感染者妊娠中晚期引产的

护理体会报道如下,

$

!

临床资料

$+$

!

一般资料
!

$##(

!

$#&#

年本院共收治
$

例人类免疫缺

陷病毒感染者引产患者#年龄分别为
$!

)

$(

岁#孕周分别为

$%

)

$*

周#均为孕
&

产
#

#产前检查过程中发现#经市疾病预防

控制中心确诊为
UIP

阳性患者#因担心母婴传播自愿要求终

止妊娠,询问病史#

$

例均为性接触传播,生命体征正常#发

育良好#全身浅淋巴结无肿大#

[

超显示其他脏器无异常,未

发现其他感染灶#胸片)心电图无异常,实验室检查!肝肾功

能)血)尿)白带常规及凝血功能正常,

$+/

!

引产方法
!

严格无菌操作#腹部常规消毒下行利凡诺尔

注射液
&##C

=

羊膜腔内注射引产术#同时空腹口服米非司酮

片
'#C

=

#以后每间隔
&$7

口服
'#C

=

米非司酮片#总量为

&'#C

=

,米非司酮是一种孕酮拮抗剂#可使宫颈软化扩张#缩

短产程#减少胎盘胎膜残留)子宫出血及宫颈撕裂等的发生*

)

+

,

$

例患者分别于羊穿术后
)"

)

)'7

各顺利分娩
&

死婴#产后阴

道流血不多#无继发感染#顺利出院,

/

!

讨
!!

论

/+$

!

加强对医护人员的教育与培训
!

医务工作者在临床工作

中经常需要直接或间接频繁地接触患者及其体液)血液和分泌

物#面临更大的职业感染风险#应加强对护理人员有关艾滋病

知识的学习#掌握其传播途径)预防方法)个人防护知识以及发

生职业暴露后的处理措施,在工作中若被血液)羊水溅到皮肤

时#立即用肥皂液和流动水清洗污染的皮肤(发生针头锐器伤

时#从近心端向远心端挤压刺伤部位#尽可能挤出损伤处的血

液#在反复挤压的同时用流动水清洗#最后用
%',

乙醇或

#+',

碘伏消毒#并包扎伤口(被暴露的黏膜应当反复用生理盐

水冲洗干净#并记录相关资料报告医院感染管理科#避免职业

性感染,同时护士应具有高度的护理道德观#以公正)一视同

仁)不评判的态度对待患者#若随便议论#造成扩散则应视为侵

犯了孕妇的隐私权*

"

+

,对其应在保密状态下实施隔离防护,

/+/

!

健康教育
!

健康教育是宣传预防控制知识)改变不健康

行为的最经济)最有效的手段和策略*

'

+

,护理人员应耐心仔细

地对患者及家属宣教艾滋病的相关知识#说明艾滋病的
)

种传

播途径#通过学习让患者知道增加感染危险的个人行为#强调

安全套是预防艾滋病的坚固屏障,护士应指导患者家属做好

生活用品的消毒#指导今后生活中的消毒隔离技术及预防措

施*

!

+

#如在接触患者血液)体液)分泌物)排泄物时要戴手套,

让家属知道日常生活接触不传染艾滋病#如共同进餐)拥抱)握

手等,消除恐惧心理#给患者宽松)温暖的环境#既护理好产褥

期产妇#又要避免感染,

/+'

!

心理护理
!

艾滋病目前缺乏特效治疗#被认为是不治之

症#令人望而生畏#患者患病后感到没有希望#更由于该病传播

途径的特殊性带来的歧视#加之孕产妇感染
UIP

涉及到婴儿)

家属乃至婚姻危机#以及来自社会)家庭和疾病各方面因素#易

造成极大的精神压力#表现出自卑)脆弱)敏感)多疑)紧张)焦

虑)愤怒)恐惧)悲伤)抑郁的情绪,护士应根据患者不同的文

化背景及职业特点#因人而异地实施心理护理,尊重患者的权

利#做好保密工作#做到热情)耐心)不歧视)同时劝导家属#使

患者感到家庭的温暖和社会的关爱#科学理性地对待艾滋病患

者#才有利孕产妇的身心健康#积极配合治疗和护理#减少

UIP

感染进一步在人群中传播,

/+1

!

专科护理
!

患者入院后给予高蛋白)高热量)易消化)含

丰富纤维素的饮食#协助完成各项检查#检查结果正常后行羊

膜腔穿刺术#术后严密观察宫缩及产程进展,接生时要由技术

娴熟的
$

位助产士协助完成#采取严格的防护措施#产床要用

一次性棉垫完全覆盖#防止分娩时血液)羊水污染产床,接生

者需戴护目镜)口罩)帽子)穿隔离衣)胶鞋)鞋套)戴双层乳胶

手套#使用加长防渗漏艾滋病专用产包$由昆明海福医疗用品

工贸有限公司出品的.海福特一次性
XK/O/

专用引产包/%,

接生过程中#如果羊膜囊露于阴道口为避免宫缩时破膜#导致

羊水喷溅#造成污染#应用无菌治疗巾遮挡或在宫缩间歇时行

人工破膜,正确保护会阴#避免裂伤#尽量不做会阴切开#这是

-

*'!$

-

检验医学与临床
$#&&

年
&&

月第
(

卷第
$&

期
!

N3EK1AO4:;

!

D021CE1?$#&&

!

P04+(

!

D0+$&



因为产妇产后机体抵抗力降低#再加上
UIP

感染#会使切开的

会阴伤口难以愈合,此外#也最大限度地减少接产人员与血液

接触的时间和机会#减少缝合时针刺伤的危险,如果胎儿过大

或产妇会阴发育不良#会阴的裂伤难以避免#缝合伤口时不要

用手指去探缝针进入的深浅#出针时使用镊子或者止血钳接

针#千万不要用手去接针#避免缝针刺破手套#扎伤手指,胎盘

娩出后要认真检查胎盘是否完整#避免残留#产后严密观察生

命体征)子宫收缩情况及阴道流血量,产后如无明显感染征象

尽量给予口服抗生素预防感染#如需静脉给药#应选择静脉留

置针#减少穿刺概率#严防职业暴露,

/+2

!

消毒隔离
!

$

&

%为患者提供单间病房#实施床旁隔离#病

室内放置专用洗手液)消毒液)体温计)血压计)听诊器,血压

计袖带和体温计用
'##C

=

"

N

含氯消毒液浸泡
)#C:;

后清洗

晾干后备用#听诊器用
%',

乙醇擦拭,$

$

%在护理操作时向患

者解释#以取得合作#护理操作要集中进行#根据情况采取相应

的防范措施#凡接触患者的血液)体液)分泌物)排泄物前后均

应洗手)戴手套)帽子)口罩#必要时穿隔离衣,当上述物质可

能发生喷溅时#应戴眼罩)面罩#并穿防护衣#以防止医务人员

皮肤)黏膜和衣服被污染#操作要熟练#精力集中#防止针刺伤#

严禁将针帽套回用过的针头#针头用后必须放入利器盒内,据

文献报道#污染的针刺伤及其他锐器伤是导致卫生人员发生血

源性传播疾病的最主要的职业因素,在
UIP

职业暴露危险

中#破损皮肤暴露发生
UIP

感染的概率为
#+),

#黏膜接触暴

露感染
UIP

的概率为
#+#*,

*

%

+

,而暴露于较多的血液量和

$或%高病毒载量的血液时传播的危险性可能大于
',

#表皮接

触被
UIP

污染的血液后感染的危险性平均概率小于
#+&,

*

(

+

,

$

)

%污染的医疗器械要先消毒#再清洗后送高压灭菌,患者所

有垃圾废物和接生时的一次性用品均存放于双层黄色医用垃

圾袋内#并有明显标志#由医院单独回收焚毁#死婴交火化场处

理,$

"

%送检标本#患者的标本放在固定有标记的容器内#由专

人送检,$

'

%患者排泄物的处理需用含氯消毒液浸泡
)#C:;

后倒入便池,$

!

%环境处理#病室内用紫外线照射每天一次,

地面)墙壁)病床)桌椅用含氯消毒液擦拭#每天两次,$

%

%出院

后执行严格终末消毒,

云南省是中国艾滋病重灾区#而艾滋病目前无治愈方法#

重在预防,加强孕产妇保健#加大预防艾滋病母婴传播的宣传

力度#使孕产妇明确人类免疫缺陷病毒抗体检测的重要性#积

极主动参加检测,

UIP

阳性孕妇在充分了解艾滋病对胎儿)

婴儿和自身的潜在危害前提下自愿选择是否继续妊娠,有关

资料报道#宫内感染为
UIP

垂直传播的主要方式#无论剖宫产

或经阴道分娩的新生儿
$',

!

)),

受
UIP

感染#选择终止妊

娠#能有效阻断母婴传播#如选择继续妊娠#通过正规的抗病毒

治疗#其胎儿的感染概率下降
(,

*

*

+

,患者住院期间#由于护

理人员工作在医疗护理最前线#而妇产科护理人员有其自身的

工作特点#有很多接触患者血)尿)羊水)阴道分泌物的机会#是

职业性经血液感染的高危人群,因此#定期对医护人员进行职

业安全教育#提高健康防护知识#同时做好患者的心理疏导及

疾病健康教育并指导家属掌握自身防护知识才能有效控制艾

滋病进一步传播,

参考文献

*

&

+ 吴颖
+

性病艾滋病预防控制模式的探讨*

F

+

+

现代预防医

学#

$##"

#

)

$

"

%!

!*+

*

$

+ 董春英
+

满洲里市孕产妇预防艾滋病母婴传播知晓率

*

F

+

+

中国当代医药#

$##*

#

&!

$

'

%!

'%+

*

)

+ 郝翠云#孙美玲
+

米非司酮与利凡诺联合用于中孕引产效

果观察*

F

+

+

中国实用妇科与产科杂志#

&**(

#

&"

$

*

%!

)#*+

*

"

+ 段百芝#徐晓荣#冯小英
+

浅析护理行为与法*

F

+

+

实用护

理杂志#

$##&

#

&%

$

&

%!

'&+

*

'

+ 候家祥#张少华#李连花
+

试论健康教育在预防控制艾滋

病中的作用及其策略*

F

+

+

中国妇幼保健#

$##%

#

$$

$

"

%!

")#+

*

!

+ 李奎开
+

浅谈艾滋病患者的护理*

F

+

+

广西医科大学学报#

$##$

#

&*

$增刊%!

!(+

*

%

+ 郑毓芳
+UIP

职业暴露预防指导方针*

F

+

+

世界临床药物#

$##!

#

$%

$

)

%!

&)".&""+

*

(

+ 黄芳玲
+

艾滋病职业暴露的防护与思考*

F

+

+

中国实用护

理杂志#

$##!

#

$$

$

)

%!

'*.!&+

*

*

+ 乐杰
+

妇产科学*

K

+

+%

版
+

北京!人民卫生出版社#

$##(

!

&%$+

$收稿日期!

$#&&.#!.&)

%

慢性阻塞性肺疾病患者的护理

余京融!陈红艳"重庆市长寿区人民医院
!

"#&$$#

#

!!

"摘要#

!

目的
!

通过回顾分析
&#$

例慢性阻塞性肺疾病"

OTXZ

#患者的救治护理!总结护理经验$方法
!

收

集长寿区人民医院
$##'

年
(

月至
$##%

年
$

月收治的
&#$

例
OTXZ

患者!分析其病情变化及护理干预措施$结果

!

通过正确及时的护理干预措施!能够提高患者的生存率和生存质量$结论
!

实施有计划的整体护理是提高抢救

成功率及治愈好转率的关键$

"关键词#

!

慢性阻塞性肺疾病&

!

护理&

!

气脑&

!

呼吸衰竭

!"#

!

$%&'()(

"

*

&+,,-&$)./0(122&/%$$&/$&%2(

文献标志码$

[

文章编号$

&!%$.*"''

"

$#&&

#

$&.$!!#.#)

!!

慢性阻塞性肺疾病$

OTXZ

%是一种慢性进行性呼吸道疾

病#是气管炎)慢性支气管炎)肺气肿的总称,世界卫生组织估

计#

OTXZ

在全球疾病死亡原因中#与艾滋病并列排第
"

位*

&

+

,

正确及时的护理干预措是提高抢救成功率及治愈好转率的关

键,现将本院自
$##'

年
(

月至
$##%

年
$

月收治的
&#$

例

OTXZ

患者的护理体会介绍如下,

$

!

资料与方法
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