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体温 脉搏 呼吸 血压

生命体征的评估

01 02 03 04

监测患儿的体温变化，高热或

低体温都可能提示病情危重。

监测患儿的脉搏，频率和节律

的变化可反映循环系统的状况

。

观察患儿的呼吸频率和节律，

可了解患儿的呼吸功能。

测量患儿的血压，了解循环系

统的状况。



评估患儿是否清醒，对刺激是否

有反应。

意识清晰度

观察患儿的肌肉力量和活动情况，

了解神经系统功能。

肌张力

意识状态的评估



观察患儿的呼吸情况，是否出现呼吸

困难。

观察患儿的心率、心律和血压，了解

心脏功能。

呼吸和循环功能的评估

心力衰竭

呼吸困难



体重变化
监测患儿的体重变化，了解营养状况。

液体平衡
观察患儿的尿量和液体出入量，了解体内液体平衡情况。

营养和液体平衡的评估



肝肾功能
检查患儿的肝肾功能，了解肝脏和肾脏的功能状况。

心电图监测

监测患儿的心电图，了解心脏电活动情况。

重要器官功能的评估
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确保患儿能够正常呼吸，及时

清理呼吸道分泌物，避免窒息

和呼吸困难。

保持呼吸道通畅

监测患儿的心率、血压和血氧
饱和度，及时发现循环功能障
碍，采取相应措施。

维持血液循环

注意患儿的体温变化，防止过

热或过冷，影响病情恢复。

维持体温稳定

根据患儿的消化吸收能力，给

予合适的营养支持，维持机体

正常代谢。

保证营养供给

基本护理措施



如果患儿出现心跳骤停或呼吸停止，立即进
行心肺复苏，恢复心跳和呼吸。

心肺复苏

根据医嘱，及时给予患儿紧急用药，如抗生
素、急救药物等。

紧急用药

当患儿呼吸困难或呼吸衰竭时，使用机械通
气辅助呼吸，维持生命体征稳定。

机械通气

通过静脉输液途径，给予药物治疗或补充营
养，维持水电解质平衡。

静脉输液

急救措施



对意识清醒的患儿，给予心理支持和
生活照顾，减轻恐惧和焦虑情绪。

心理护理 预防感染

疼痛管理 细致观察

严格遵守消毒隔离制度，防止交叉感
染和医院感染的发生。

根据患儿的疼痛程度，采取合适的方
法进行疼痛管理，如药物治疗、物理
治疗等。

密切观察患儿的生命体征和病情变化，
及时发现和处理异常情况。

特殊护理措施
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