
各类导管相关知识及护理考试 

一.选择题 

1 .导尿前清洁外阴的主要目的是:()［单选题］* 

A.防止污染导尿管 

B、使患者舒适 

C、便于固定导尿管 

D、清除并减少会阴部病原微生物 V 

2 .对尿失禁患者的护理中哪项是错误的()［单选题］* 

A、指导患者行盆底肌锻炼 

B、女患者使用橡胶接尿器 

C、对长期尿失禁患者可行导尿术 

D、嘱患者多饮水，促进排尿反射恢复V 

3 .为尿潴留患者首次导尿时放出的尿量不应超过()［单选题］* 

A、500ml 

B、800ml 

C、lOOOmlV 

D、1500ml 

4 .为成年女性导尿时导尿管插入多少厘米后，见尿再插 l-2cm ()［单选题］* 

A、2-3cm 
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B、4-6cmV
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D、引流管道的种类、数目、位置、长度、固定情况。V 

39 .带管患者下床活动时倾听患者主诉,注意（）［多选题］* 

A、有无头晕 V 

B、有无心慌 V 

C、有无体力不支 V 

40 .以下是引流管护理的原则（）［多选题］* 

A、有效的连接引流管 V 

B、妥善固定 V 

C、*标 V 

D、保持引流通畅 V 

E、观察记录 V 

41 .成人插鼻饲管，测量长度的正确方法是（）［单选题］* 

A.从耳垂到剑突 

B.从鼻尖到剑突 

C.从眉心到剑突 

D.从前额发际到剑突 V 

42 .成人胃管插入深度（）［单选题］* 

A.20-30cm 

B.30-35cm 

C.45-55cmV 

D.40-45cm 

43 .为患者鼻饲灌食后，再注入少量温开水的目的是（）［单选题］ 
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A.便于准确记录入量 

B.防止呕吐 

C.防止胃液返流 

D.便于冲净胃管，避免食物积存 V 

44 .氧气筒内氧气不可用尽，压力表上指针降至公斤/平方厘米时停止吸氧，以防止灰尘进入筒内，于 再次

充气时引起爆炸。（）［单选题］* 

A.3 

B.4 

C.5V 

D.6 

45 .刘先生尿毒症在留置导尿中,24h 尿液总量为 70ml （）［单选题］* 

A 多尿 

B.少尿 

C.无尿 V 

D.尿清留 

46.发生了的非尿路阳塞的尿猪留,护理时哪项不能作为首选措施（）［单选题］* 

A.让患者听流水吉 

B.温水冲洗会阴 

C.膀胱区按摩 

D.导尿 V 
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47.深静脉穿刺置管的适应症（）［单选题］* 

A.长期输液治疗 

B.大量、快速扩容 V 

C.血液净化 

D.心功能不全 

48 .中心静脉置管封管时选用的注射器不得少于（）［单选题］* 

A.5ml 

B.lOmlV 

C.20ml 

D.50ml 

49 .胸腔闭式引流水封瓶液面应低于引流管胸腔出口平面（）［单选题］* 

A.40-60cm 

B.50-70cm 

C.60-80cmV 

D.70-90cm 

50 .更换引淘低瓶应先用（）［单选题］* 

A.两把止血钳双重夹住引流管 V 

B.一把止血钳夹住引流管 

C.用手捏住引流管 

D.一把止血钳夹住引流管末端 

51 .中心静脉置管的禁忌症（）［多选题］* 

A.严重的出疑血境碍， 
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52 穿利部位附近有组织感染 V 

C.准备放置导管的近心端有血管损伤，栓塞等， 

D.体温升高 

52.胸腔闭式引流拔管后应观察病人的哪些症状（）［多选题］* 

A 胸闷 V 

B.呼吸困难 V 

C.切口漏夜，渗液 V 

D.皮下血肿 V 

53.置胃管前应了解病人近期有哪些病史（）［多选题］* 

A.上消化道出血史 V 

B.食道静脉曲张 V 

C.食管梗阻 V 

D.进食情况 

54 .导管按风险程度分为（）［多选题］* 

A.低危导管 V 

B.中危导管” 

C.高危导管 V 

D.极高危导管 

55 .临床常见的引流管（）［多选题］* 

A.胃肠减压管 V 

B.腹腔引流管 V 

C.留置导尿管”
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二、是非题 

1 .鼓励尿失禁患者每日液体摄入量 1000ml ［判断题］* 

对 

错 V 

2 .膀胱刺激症表现为尿频、尿急、尿痛、尿多［判断题］* 

对 

错寸 

3 .正常成人一昼夜尿量约 1000~2000ml,比重为 1.010 左右，PH 值呈弱酸性［判断题］* 

对 

错 V 

4 .男性尿道全长 18~20cm ,女性全长 1~2cm ［判断题］* 

对 

错， 

5 .女性尿道短、直、粗，又临近阴道口和肛门，故容易发生尿路逆行感染［判断题］* 

对 V 

错 

6 .男性尿道有三个狭窄尿道内口、球部、尿道外口 ［判断题］* 

对 

错 V 

7 .当尿量 24 小时经常超过 2500ml 时为多尿［判断题］* 

对， 

错 
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8 .训练盆底肌的方法是先取稳定舒适的体位，试作缩肛动作,再缓缓放松，每次 30 秒左右,连续 10 遍，每

日 5-10 次［判断题］* 

对 

错， 

9 .导尿时初步消毒用 0.1%苯扎漠镇溶液，第二次消毒用苯扎漠镀酊溶液［判断题］* 对。 

错 

10 .女性导尿插入导尿管 4〜6cm,见尿再插 1cm ［判断题］* 

对 V 错。 

三、填空题
.管路评估的风险可分为（\中危、低危三种。［填空题］* （答案：高危）

 

1 .胃内喂养时应定时检查（\ ［填空题］* （答案：胃腔残留量）.脑室引流管的最高处距侧脑室的距离为

（）cm ,以维持正常的颅内压。［填空题］* （答案：10-15） 

2 .每日脑室内脉络丛分泌的脑脊液约（）ml ,因此每日引流量以不超过 500ml 为宜。［填空题］大 （答

案：400-500） 

3 .胸腔闭式引流液体首次勿 （）ml,防止发生纵隔的快速摆动移位或复张性肺水肿的发生。水封瓶 液面

应低于引流管胸腔出口平面 60-100cmo ［填空题］* 

（答案：1000） 

4 . "V管拨管指征:夹管试验，持续夹管 24〜48 小时，无腹痛、无黄疸、无发热，无不适可拨管。有 条件者

应常规行（）或胆道镜检查，证实胆总管通畅后再拨管。［填空题］* 

（答案：T 管造影） 

5 .胃肠减压时灌注药物应夹管（）小时，再接负压吸引。［填空题］* 

（答案：1-2） 
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6 .膀胱高度膨胀又极度虚弱者，第一次放尿不可超过（）ml ,防止血压下降引起血尿，防止膀胱黏膜 突然充

血而出现虚脱。［填空题］* 

（答案：1000）测验 

1 .禁忌使用鼻饲法的患者是（）［单选题］* 

A.人工冬眠 

8. 口腔手术 

C.破伤风 

D.懿 

E.食管下段静脉曲张 V 

2.成人插鼻饲管时,测量长度的正确方法是（）［单选题］* 

A.从耳垂到剑突 

B.从鼻尖到剑突 

C.从下颌到剑突 

D.从眉心到剑突 

E.从前额发际到剑突 V 

3 才击胃管时患者出现呛咳、发绢，应立即采取的措施是（）［单选题］ 

A.用注射器抽胃液 

B.嘱患者做吞咽动作护理 

C.托起患者头部插管 

D.嘱患者深呼吸 

E.拔出胃管休息片刻后重新插管 V 
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4 .插胃管的护理操作中不要的是（）［单选题］* 

A.石蜡油润滑冒管前端 

B.一手用纱布托住胃管 

C.另一手持镜子夹住胃管从一侧鼻孔缓缓插入 

D.插至咽喉部时嘱患者作吞咽动作 

E.如患者出现恶心应立即拔出胃管 V 

5 .成人胃管插入深度（）［单选题］* 

A.20-30cm 

B.30-35cm 

C.35-40cm 

D.45-55cmV 

E.60-65cm 

6 .鼻饲法的注意事项不正确的一项是（）［单选题］* 

A,服用药片时，应将药片研碎，溶解后再灌入 

8 .长期鼻饲者应每日进行口腔护理 

C.应隔周于晚间末次喂食后拔管 V 

D.拔管时夹紧胃管末端轻快拔出 

E.次日晨再由另一鼻孔插人 

7 .为患者鼻饲灌食后，再注少量温开水的月的是（）［单选题］* 

A.使患者温暖舒适 

8 .便于准确记录入量 

C.防止患者呕吐 
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D.便于冲净胃管，避免食物积存 V 

E.防止胃液反流 

8 .患者张先生术后三天导尿管拔除后出现了膀胱高充盈，各种诱导排尿均未成功，现给予导尿,首次导 尿量

不得超过（）［单选题］* 

A.500ml 

B.lOOml 

C.lOOOmlV 

D.3000ml 

E.1500ml 

9 .李先生发生了非尿路阳塞的尿潴留，护理时哪项不能作为首选措施（）［单选题］* 

A.让患者听流水 

10 温水冲洗会阴 

C.膀胱区按摩导尿 COM 

D.热敷下腹部 V 

10 .王女上因手术留置导尿已 2 天，需锻炼膀胱反射功能，护理措施是（）［单选题］* 

A.每周更换导康会 

B.间隙性夹管 V 

C.温水冲洗外阴 2 次/日 

D.定时给患者翻身 

E.鼓励患者多饮水 

11 .郭先生因脊柱手术后留置导尿已 10 天发生尿液混浊、沉淀、结晶，应（）［单选题］* 
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A.经常更换卧位 

12 热敷下腹部 

C.膀胱内滴药 

D、进行膀胱冲洗 V 

E.经常清洁味道 

13 .许老太太因膀胱炎，来院治疗，其排出的新鲜尿液可有（）［单选题］* 

A.烂苹果味 

14 氨臭味 V 

C.酸味 

D.大蒜味 

E.苦味 

13、患者孙某，因胆道梗阻出现黄疸，尿中有胆红素，其尿液颜色为（）［单选题］* 

A 红色 

B、酱油色 

C.淡黄色 

D、黄褐色 V 

14.患者张大爷需导尿留取尿标本，操作中应提起阴茎与腹璧成角（）［单选题］* 

C、7-8cm 

D、7-9cm 

5 .留置尿管期间，为了训练患者的膀胱功能，需定时夹管，一般多长时间开放一次（）［单选题］* 

A、6h 

B、8h 

C、4hV 

各类导管相关知识及护理考试试题及答案 --第12页

各类导管相关知识及护理考试试题及答案 --第12页



以上内容仅为本文档的试下载部分，为可阅读页数的一半内容。如

要下载或阅读全文，请访问：https://d.book118.com/34621102312

4010045

https://d.book118.com/346211023124010045
https://d.book118.com/346211023124010045

