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患者基本信息与病情概述



患者基本信息

X

性别

XX岁

年龄

XXX

姓名

XXXXXX

住院号

XXXXXXXXXXX

联系方式



高血压、动脉瘤、血管畸形等

。

发病原因 发病过程 既往病史

患者于XX时间突然出现头痛、

恶心、呕吐等症状，随后出现

意识障碍和偏瘫。

患者有无高血压、动脉瘤、血

管畸形等疾病史及相关治疗情

况。

病情发生原因及过程



通过头颅CT等影像学检查，诊断为脑内出血。

诊断结果

采取药物治疗、手术治疗或介入治疗等，如止血、

降低颅内压、预防并发症等。

治疗方案

列出患者使用的药物名称、剂量、用法及不良反

应等。

用药情况

诊断结果与治疗方案

01

02

03



护理评估

意识状态

保持皮肤清洁干燥，预防压疮和感染。

皮肤护理

保持呼吸道通畅，预防呼吸道感染，

及时吸痰等。

呼吸道管理

定期测量颅内压，及时发现颅内压升

高的症状并处理。

颅内压

评估患者的生命体征、神经系统功能、

颅内压等病情变化，以及患者的自理

能力和心理状态。

密切观察患者的意识状态，及时发现

意识障碍或昏迷等病情变化。

护理评估与重点关注问题
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脑内出血护理原则及措施



使用脱水剂、利尿剂等药物，降低颅内压，减轻脑水肿。

药物治疗

将患者头部抬高30度，有利于静脉回流，降低颅内压。

头部抬高

对于严重脑积水的患者，可行脑室引流术，将脑脊液引出

体外。

脑室引流

降低颅内压和控制脑水肿



定期吸痰，防止呼吸道堵塞，

必要时行气管插管或气管切开

。

保持呼吸道通畅 吸氧治疗 呼吸监测

给予患者持续低流量吸氧，改

善脑部缺氧状况。

密切观察患者呼吸频率、节律

和深度的变化，及时处理异常

情况。

保持呼吸道通畅和吸氧治疗



持续监测患者心率、血压、呼吸等生命体征的变

化。

心电监护

定期测量体温，及时处理高热或过低体温的情况。

体温监测

密切观察患者意识、瞳孔、肢体活动等变化，及

时发现并处理异常情况。

神经系统评估

监测生命体征变化并及时处理异常情况



预防感染

定期按摩肢体，促进血液循环，必要

时使用抗凝药物预防深静脉血栓的形

成。

预防深静脉血栓

早期康复治疗
患者病情稳定后，尽早进行康复治疗，

促进神经功能恢复，减少并发症的发

生。

加强口腔、皮肤等护理，保持室内空

气流通，减少探视人员，防止交叉感

染。

预防并发症发生，如肺部感染、深静脉血栓等
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药物治疗与观察要点



止血药物种类

包括垂体后叶素、止血环酸等，根据出血情况选择合适的止血药物。

用药方法与剂量

按照医嘱准确给药，注意药物的配伍禁忌和用药速度。

注意事项

密切观察患者生命体征，注意药物副作用，如头痛、恶心等，及时处

理。

止血药物使用及注意事项
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