
初级备考测评第五天

基护二

1.答案：C

解析：冰冻血浆：在-30℃的环境下保存，有效期为 1年，使用前需将其放在 37℃

的温水中融化，并于 6小时内输入。

2.答案：C

解析：病区环境要求：①整齐、清洁，保持病区环境和病床单元整洁；②安静：

病区内的声音应控制在 40 分贝以下。人员应做到“四轻”；③舒适：病室内温

度一般应保持在 18～20℃，湿度 40～60%，光线适宜，并定时通风调节使空气新

鲜。舒适的治疗环境、住院环境应因人、因病情而异。哮喘患者容易对花粉过敏，

因此病房内不应放置鲜花。

3.答案：C

解析：病室适宜的温度一般为 18～22℃，儿科病室或者产房、手术室等的温度

维持在 22～24℃之间。病房湿度一般以 50％～60％为宜。湿度过高，有利于细

菌繁殖，且机体散热慢，病人感到湿闷不适；温度过低，则空气干燥，人体水分

蒸发快，热能散发易致呼吸道粘膜干燥，口干咽痛影响气管切开或呼吸道感染者

康复。通风病室空气流通可以增加空气中的含氧量，根据气候变化情况定时开窗

通风。

4.答案：D

解析：不舒适是指个体身心不健全或有缺陷，生理、心理需要不能全部满足，或

周围环境有不良刺激，身体出现病理改变，身心负荷过重的一种自我感觉。不舒

适通常表现为烦躁不安、紧张、精神不振、消极失望、失眠、疼痛、乏力，难以

坚持日常工作和生活。疼痛通常是不舒适中最为严重的表现形式，故本题选 D。

5.答案：C

解析：插管过程出现恶心、呕吐症状时，可暂停插入，嘱病人深呼吸；若出现咳

嗽、呼吸困难、发绀等现象时，表明插入气管，应该立即拔出，休息后重新插管。

6.答案：D



解析：插管过程中病人呛咳，呼吸困难，表明误入气管应该立即停止插管，拔出管子、

休息，症状缓解后再重新插管。嘱病人深呼吸，做吞咽动作在操作过程中利于顺利插管。

与病人呛咳，呼吸困难的处理无关。故本题选 D项。

7.答案：B

解析：产妇病室应注意保暖，但也要定时开窗通风，以置换空气。气管切开患者

的适宜湿度以 50%～60%为宜。哮喘患者病房内不放鲜花，以免诱发哮喘发作。

破伤风患者病房光线宜暗，以免诱发抽搐。

8.答案：E

解析：常见的护理理论为，奥瑞姆的自护理论、罗伊的适应模式、纽曼的健康系

统模式。故本题选 E项。

9.答案：C

解析：常见的输液反应包括发热反应、循环负荷过重、静脉炎、空气栓塞。从静脉注射

部位起沿静脉走向出现条索状红线，肿痛等症状，根据题干描述的症状可知为静脉炎，

该病症有时还伴有全身发热。与长期输入浓度高、刺激性强的药物或输液导管长时间留

置引起内膜化学炎症有关。护理措施以避免感染、减少对血管刺激为原则。抬高患肢并

制动，用硫酸镁热湿敷，局部超短波理疗。合并全身感染时，按医嘱给予抗生素。故本

题应选 C。

10.答案：A

解析：常用防腐剂有三类：爱迪计数时用甲醛；17-羟类固醇检查用浓盐酸；尿蛋白定

量、计算定量时用甲苯。浓盐酸可以防止尿中激素被氧化，甲醛可以固定尿中有机成分。

甲苯可以保持尿液的化学成分不变。

11.答案：C

解析：除了动静脉注射药液可直接入血液循环，药效最快。其他药物的吸收途径

一次为：吸入、舌下含服、直肠、肌肉注射、皮下注射、口服、皮肤。故本题选

C项。

12.答案：E

解析：除思想顾虑，分散注意力；体位合适，使肌肉松弛，易于进针；注射时做

到“二快一慢”（进针和拔针快，推药液慢）；注射刺激性强的药物，针头宜粗



长，且进针要深；同时注射几种药液，注意配伍禁忌，一般应先注射无刺激性或

刺激性弱的药物，再注射刺激性强的药物，且推药速度宜更慢，以减轻疼痛。

13.答案：D

解析：穿隔离衣：手持衣领取下隔离衣，将隔离衣清洁面朝向自己，污染面 ，

衣领两端向外折齐，对齐肩缝，露出肩袖内口，一手持衣领，另一手伸入一侧袖

内，举起手臂，将衣袖穿好，换手持衣领，穿好另一袖；两手持衣领，由前向后

理顺领边扣上领扣；扣好袖口或系上袖带，需要时用橡皮圈束紧袖口；自一侧衣

缝腰带下约 5cm 处将隔离衣逐渐向前拉，见到衣边捏住，再依法将另一侧衣边捏

住。两手在背后将衣边边缘对齐，向一侧折叠，按住折叠处，将腰带在背后交叉，

回到前面打一活结系好。脱隔离衣：解开腰带，在前面打一活结；解开袖口，在

肘部将部分衣袖塞入工作衣袖内；消毒双手；解开领扣；一手伸入另一侧袖口内，

拉下衣袖过手，再用衣袖遮住的手在外面拉下另一衣袖，两手在袖内使袖子对齐，

双臂逐渐退出；双手持领，将隔离衣两边对齐，挂在衣钩上，不再穿的隔离衣，

脱下后清洁面向外，卷好后投入污物袋中。衣领和隔离衣内面为清洁面。挂在半

污染区的隔离衣，应清洁面向外；挂在污染区的隔离衣则应污染面向外。

14.答案：C

解析：吹气时捏住患者鼻孔可防止吹气时，气体溢出。吹气毕，放开鼻孔时刻借助胸廓

与肺部回缩而排出气体，故本题选 C项，其余各项与题目无关。

15.答案：D

解析：此题考察的是隔离的种类及措施。A项流脑属于呼吸道隔离，菌痢属于消化道隔

离，排除 A。肺结核、麻疹属于呼吸道隔离，同理排除 B、C、E、项。肠炎、菌痢和伤

寒都属于消化道隔离，可以安置在一个病室实行床旁隔离，故本题选 D项。

16.答案：A

解析：此题提问的是社会环境，A选项内容为物理环境，而非社会环境。

17.答案：D

解析：促进有效沟通的因素主要有护士的素质即真诚、亲切、不批判、能保护病

人隐私及具有敏锐的观察力、沟通的环境应舒适，并利于保护病人隐私、适当的

沟通技巧如全神贯注、参与、核对、反应、沉默及提问等。不要马上纠正病人的

错误，会让病人觉得不受尊重，失去交谈的耐心。



18.答案：A

解析：大量不保留灌肠用于解除便秘、清洁肠道、减轻中毒、为高热患者降温。急腹症、

消化道出血、妊娠、严重心血管疾病等患者禁忌大量不保留灌肠。

19.答案：A

解析：胆道结石手术属于腹部手术。腹部手术后的病人采取半坐卧位，可以减轻

腹部切口缝合部位张力，缓解伤口疼痛，有利于愈合。故选 A。

20.答案：B

解析：胆红素尿：尿内含有大量直接胆红素而呈深黄色，振荡后出现黄色泡沫，

A不正确。乳糜尿：尿内含有大量乳糜液（脂肪微粒）而呈乳白色，B正确。肾

癌尿液：无痛性间歇发作肉眼血尿，C不正确。脓尿：新鲜尿液时呈白色或黄色

浑浊，脓尿放置后可有白色云絮状沉淀，D不正确。溶血反应第二阶段呈血红蛋

白尿（浓红茶色和酱油色），第三阶段，少尿或无尿。E不正确。


