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肝硬化腹水概述



定义
肝硬化腹水是指由于肝脏疾病导致肝功能减退，引起门静脉高压、低蛋白血症

等因素，使得腹腔内液体潴留超过2000ml的一种临床综合征。

发病机制
肝硬化导致肝脏结构破坏，门静脉高压使得血管内外液体交换失衡，同时肝功

能减退导致蛋白质合成减少、抗利尿激素灭活减弱等，共同促使腹水的形成。

定义与发病机制



肝硬化腹水患者常见腹胀、腹痛、呼

吸困难、下肢水肿等症状。查体可见

腹部膨隆、移动性浊音阳性等体征。

根据腹水的性质可分为漏出液和渗出

液两种类型。漏出液为非炎性积液，

主要由血浆渗出所致；渗出液为炎性

积液，含有大量白细胞和蛋白质。

临床表现及分型

分型

临床表现



肝硬化腹水的诊断需要结合患者的病史、临床表现以及实验

室检查和影像学检查等结果综合判断。常用的检查方法包括

腹部B超、CT、MRI等影像学检查，以及肝功能、血常规、

尿常规等实验室检查。

诊断方法

肝硬化腹水的诊断需要满足以下条件：1）有明确的肝硬化病

史；2）出现腹胀、腹痛等临床表现；3）查体可见腹部膨隆、

移动性浊音阳性等体征；4）实验室检查和影像学检查结果支

持肝硬化腹水的诊断。

诊断标准

诊断方法与标准
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肝硬化腹水患者护理评估



生命体征监测

肝硬化腹水患者可能会出现

低热，需定期测量体温，观

察有无发热及其变化。

注意脉搏的速率、节律

和强度，评估循环系统

的功能状态。

观察呼吸频率、深度和节

律，注意有无呼吸困难、

呼吸急促等异常表现。

定期测量血压，了解循

环系统的稳定性和灌注

情况。

体温 脉搏 呼吸 血压



腹围 腹部膨隆程度 腹壁静脉曲张 肠鸣音

腹部体征观察

01 02 03 04

定期测量腹围，观察腹水量的

变化。

观察腹部膨隆的程度和对称性

，了解腹水的分布和量。

检查腹壁静脉有无曲张，评估

门脉高压的严重程度。

听诊肠鸣音，了解肠道蠕动情

况，评估有无肠梗阻等并发症

。



肝功能检查

血浆蛋白

电解质和酸碱平衡

腹水检查

实验室检查结果分析

分析肝功能检查结果，如转氨

酶、胆红素等指标，了解肝脏

受损程度和肝功能状态。

检查电解质（如钠、钾、氯）和酸

碱平衡相关指标（如pH值、碳酸氢

根等），了解内环境的稳定性。

观察血浆蛋白的变化，特别是

白蛋白和球蛋白的比例，评估

肝脏合成功能。

对腹水进行常规、生化及细胞

学检查，明确腹水的性质及有

无感染等并发症。
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