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前言

在突如其来的事故降临时，保持冷静和理智是一种品质，也是采取适当的急救措施所必需的心理基础
。
只有掌握了一定急救知识的人才有可能具备这种心理基础。
书中所涉及的急救常识，其实是在120救护车或医务专业人员到来前的自救、互救常识，在医学上它是
院前急救的一部分，是疾病突发或灾难来临时的应急处理方法。
这种处理是救命的。
心脏骤停的死亡率极高，但如果在一个人心脏骤停的4分钟内就开始实施正确的心肺复苏术，就很有
可能挽回这个人的生命。
脑梗塞是导致死亡和残废的重要原因，但如果在病人发作后的6小时内作及时处理并送往医院，他就
有可能被救活并不留后遗症，因为现在临床上使用的溶栓药物的窗口期是3小时，过了这个时间，药
效就会大打折扣。
一个人突发脑溢血，如果采取不正确的搬运方式，可能会加重病情甚至导致病人死亡；如果及时采取
正确的方法抢救和搬运，病人就会得到有效救治。
面对陷入意外伤害和疾病突发的人，需要我们了解和掌握基础的急救知识，以及对疾病作出准确判断
的基本知识。
这是一种技能，技能需要学习。
在欧美发达国家，人群中约有13%的stand-by。
stand-by可以译作“旁观者”，但从他们的作用来看，译作“急救员”更合适。
他们可能是工人，可能是农民，可能是职员，也可能是政府官员、大学生，但其共同点就是接受过急
救培训。
无论在何时何地，只要发现有人倒下，他们就会自觉、迅速地加入抢救病人的行列中，争分夺秒抢救
生命。
我们目前的国情还达不到这一点，但我们却完全可以掌握一些基本的、简单易学的急救知识和技能，
这些知识和技能在危急时刻一定能够帮助你的家人、朋友或其他需要帮助的人。
这就是我们编写本书的出发点。
本书所介绍的急救知识和技能人人都能掌握，非常实用。
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内容概要

　　急救常识。
是在120救护车或医务专业人员到来前的自救、互救常识，是疾病突发或灾难来临时的应急处理方法。
 在日常生活中，或多或少会遇到一些“状况”，可能是切菜时伤到手指，可能是家里老人摔跤、晕厥
等。
紧急情况发生时，处理得好，能在第一时间化解危机，处理得不及时或处理方法不正确，则会延误救
治的最佳时机，导致不良后果。
在人口众多、人口结构日益老龄化的今天，掌握一些基本的急救常识和技能有必要成为每个人的义务
，这些知识和技能一定能够帮助到你的家人、朋友或其他需要帮助的人。
　　这是一本与生命质量息息相关的工具书，是一本家庭必备书。
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章节摘录

插图：世界卫生组织对冠心病分类如下：①原发性心脏骤停。
②心绞痛。
③心肌梗塞。
④缺血性心脏病中的心力衰竭。
⑤心律失常。
其中最常见的为前三类。
原发性心脏骤停：是突然事件，多数是在冠状动脉硬化和心脏供血不足的基础上，突然发生心脏骤停
的结果。
如果未作复苏或复苏失败，原发性心脏骤停会导致猝死。
心绞痛：是冠状动脉硬化、狭窄和（或）痉挛，心肌发生急剧而短暂的缺血、缺氧而引起的临床综合
征。
心肌梗塞：冠状动脉闭塞，血流中断，使部分心肌因严重的持久性缺血而发生局部坏死。
冠心病急性发作常见于以下情况：体力劳动；情绪激动，如发怒、过度兴奋、焦虑等；饱餐后或在寒
冷气候下急促走路；提取重物；上楼上坡；用力排便；吸烟以及夜间睡眠等。
一般安静时发作的病例多较严重。
心绞痛如不及时处理，很可能会演变成心肌梗塞，最终还有可能会导致心脏骤停。
一、这样来救冠心病急性发作的人1.就地休息。
立即停止活动，就地休息，让患者处于舒适体位，不要惊慌。
尽量减少搬动患者，并保持镇定，安静，避免刺激患者。
2.“救心药”。
立即服用硝酸甘油（1片，0.5毫克）等“救心药”，放于病人舌下含化，2～3分钟即可见效。
若效果不明显，可继续服用，每5分钟一次。
若15分钟后，也就是服用3片硝酸甘油后依然没有缓解，马上拨打120急救电话。
3.改善呼吸。
解开患者的衣领、胸罩等，保持气道通畅，同时注意保暖。
有条件时可给予吸氧，无条件可保持室内空气新鲜和流通。
4.如发现病人已经意识丧失，心跳、呼吸停止，立即实施心肺复苏术。
若自行转运，应用担架，动作要轻缓、平稳，途中防止颠簸。
5.严密监护。
出现病情变化时要及时处理，拨打120急救电话。
二、千万不能这样做1.千万不要随意搬动病人，以防止因搬动加重心脏负担。
2.服用硝酸甘油，千万不要超过3片。
3.如果本身血压较低或对硝酸甘油过敏，千万不要服用硝酸甘油，可舌下含服10粒速效救心丸。
三、这样做可以防冠心病急性发作1.对于已经有心脏病病史的患者，要求其禁烟禁酒，避免熬夜和大
负荷剧烈运动，保持适中的体重，大便通畅，心情愉快。
另外，常规服用阿司匹林对抗血小板的聚集及黏附，随身携带缓解心绞痛药硝酸甘油含服片。
2.警惕不典型的发病表现。
有时心绞痛或心肌梗塞的症状很不典型，如有的病人会出现反射性牙痛，也有的心肌梗塞先发生胃痛
。
遇到这种情况，应提高警惕，凡有冠心病病史的病人，均不可忽视，应尽早就医诊治。
3.对于未明确是否有心脏病史的人，要养成良好的生活、饮食、运动习惯，避免肥胖、高盐饮食、疲
劳等易发因素。
呼吸困难呼吸困难是呼吸功能不全的一个重要症状，病人主观上有空气不足或呼吸费力的感觉；而客
观上表现为呼吸频率、深度和节律的改变。
主要有两类：1.生理性呼吸困难。
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环境：在门窗密闭、空气不流通的房间内逗留较长时间。
情绪：过于激动或遇到某些不愉快的事情。
活动：运动过度。
气压：处于气压偏低的环境中。
生理性呼吸困难经过短时间的休息、开窗通风或到室外呼吸新鲜空气、思想放松、调节情绪，很快就
能恢复正常。
一般不必紧张，也不需治疗。
2.病理性呼吸困难。
呼吸道受阻：肿瘤、气管狭窄，气管受外压。
肺部疾病：支气管炎、哮喘、气胸等。
心脏疾病：某些先天性心脏病、冠心病等。
其他疾病：神经麻痹、电解质失衡等。
病理性呼吸困难会导致缺氧症状，严重时甚至会导致呼吸停止，危及生命，所以需要及时就医，特别
是对于急性发作的呼吸困难。
一、这样来救呼吸困难的人1.识别原因。
询问病人发生了什么事或者是否老毛病发作，判断室内空气是否太闷或病人情绪是否过度异常等。
2.检查口腔。
检查口腔内有无明显异物或水肿等。
3.半靠卧位或坐位。
病人取半靠卧位（见图74）或坐位休息。
4.安慰病人。
安慰病人，以缓和其紧张不安的情绪，让其做深而慢的呼吸。
5.药物。
如果是老毛病发作，有相应急救药物，可立即给予药物急救。
6.改善呼吸。
疏散围观人员，保持室内适宜的空气流通和温湿度，注意保暖，有条件还可给予吸氧。
7.及时送医。
如症状无好转或加重，特别是出现胸痛或全身大汗，及时送医或拨打120急救电话。
二、千万不能这样做千万不能背呼吸困难的伤病员，因为背着时会使伤病员的呼吸困难加重。
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后记

2008年11月，武汉晚报联合武汉大学中南医院和武汉仁爱医院开展了“送急救知识进社区”活动。
1个月内，共有1万多人自觉参加学习。
广大民众对急救知识的缺乏和对急救知识的渴求超出了举办者的意料。
本书是应武汉大学出版社之邀编写的，编写之初，就确定了通俗易懂、一学就会、会了就能用的写作
原则。
感谢武汉大学中南医院急救中心的各位专家。
中心主任赵剡是一位法籍教授，自从来到中国工作后，一直致力于将欧美国家先进的急救理念和技术
引入中国，也一直致力于在中国大众中普及基本的急救知识和技能。
他对本书的编写不仅大力支持，还给予了精心指导。
感谢武汉大学中南医院急救中心的医生陈志桥、卢章洪、江城、刘伟和王彬，他们直接参与了本书的
写作工作。
卢章洪还承担了大量的组织、协调工作。
感谢救护之翼组织的志愿者邱春芳、张宁宁、孔芳芳、王宏虹、郭凯，他们是本书图例的模特，为拍
摄这些照片付出了大量努力。
感谢我的同事蔡晓智、李少文，他们是专业的摄影记者。
他们以精湛的专业知识和对急救事业和公益事业的热爱，承担了本书图例的拍摄任务。
因版面的限制，本书的内容难免会有部分简化和不全，不当之处敬请广大读者提出宝贵意见。
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编辑推荐

《你应该知道的急救常识》为田巧萍导医系列。
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