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内容概要

心肺复苏是横跨许多不同专业和医学学科之间的一门学科。
许多组织机构，例如美国心脏协会、加拿大心脏和卒中基金会、欧洲复苏理事会和国际复苏联盟，几
乎每5年制订出版复苏指南。
本书中的许多作者是这些组织机构的现任成员，并在这些国际指南的制订中发挥着重要作用。
本书旨在为医师、护士、急救人员和院内院外急救反应队伍的其他成员就心肺复苏的科学和实践提供
最新的信息。
与美国心脏协会编写的心肺复苏与心血管急救指南或高级心脏生命支持教科书不同，本书更深层次地
探讨了目前临床复苏的生理学问题。
本书的大部分篇幅是将复苏的生理学和原理应用到临床推荐的实用复苏技巧和专业技术中，集中了国
际复苏界的许多前辈和明星团队的智慧，就如何更好地开展比较困难的复苏作出决策，使院内院外复
苏团队成员获得最大的收益。
本书对近年来复苏学领域重要的并将对未来指南制订产生影响的研究成果进行了汇总，最后还围绕成
人和儿童复苏的伦理问题展开了广泛的讨论。
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章节摘录

插图：寻找复苏方法启蒙运动后许多欧美城市都成立了救援协会，而且所有这些协会都推荐了处理溺
水受害者的技巧。
例如，有一项技术主张把受害者放在一个大桶上，并抓住他或她的腿前后来回挤压。
这项技术交替挤压腹部，并可让少量的空气到达肺。
另一个推荐的方法是利用波纹管将空气直接吹入受害者的口中。
很显然，大多数空气会进入胃或从鼻孔流出。
甚至有建议用烟草插入溺水受害者的直肠。
烟草是一种兴奋剂，有动物实验表明，直肠中的烟草可能使昏迷者苏醒。
这些技术依赖于常识，看上去似乎有合乎逻辑的刺激机体重新启动呼吸的作用。
这些和其他许多新奇的方法易于招来人们对18世纪科学的嘲笑，但重要的不是这些早期的方法是否可
以成功，而是这些方法的存在象征着人们对于逆转猝死的追求。
从1767年至1949年，数以百计的技术和方法被推荐用于人工通气，其中大部分是靠直接的压力作用于
腹部、胸部或背部。
这些技术的发明者错误地认为被动地使空气进入肺中就足以维持一个人充分的氧合。
在欧洲和美国数以千计的人学到这些方法，但是没有一个方法是有效的”。
可能会令人惊奇，没有科学家建议直接口对口人工呼吸，但必须记住多年来以他或她的嘴唇置于他人
的嘴唇上被认为是令人厌恶的。
之后，呼出的空气中没有足够的氧气维持生命的信念又继续维持了几十年。
找到方法直到一位麻醉医师James Elam的现场参与，口对口复苏才被“重新发现”。
我之所以说“重新发现”，是因为很多世纪以来在新生儿复苏中这项技术可能是有用的。
Elam的发现发生在1949年明尼阿波利斯爆发的一场脊髓灰质炎的疫情中。
以下是：Elam形容的这次活动；一日，我在巡视病房时，在走廊看到一名护士拉着一辆轮床，还有两
个护理员推着它，床上的孩子脸色发青。
我完全出于反射地冲到走廊中间，喊住他们，抓住床单，擦干患儿口和面部上的大量的黏液⋯⋯用我
的嘴唇封住他的鼻并使其肺膨胀，4次呼吸后患儿的脸色变为粉红色。
在这次重新发现的前一天晚上，Elam读到一篇有关复苏历史的文章，文章描述了对新生儿的口对口人
工呼吸。
他把自己的“反射行为”归功于这篇文章。
历史学家在科学探索中起到了至关重要的作用，令人感到欣慰。
Elam的激情使他对有关口对鼻人工呼吸的优点进行了宣传，他开始证明呼出的空气足以使没有呼吸的
人充分氧合。
为做到这一点，他从外科主任那里获得了许可，对断开乙醚麻醉前的术后患者进行研究。
他证明，吹入气管导管的呼出的空气可维持正常血氧饱合度“。
几年后，Elam会见了Peter Safar，之后Safar与他一起努力让世人相信口对口人工呼吸是有效的。
Safar在瘫痪患者中展开了一系列试验，证明这种方法可以维持足够的氧。
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