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脑病护理沟通技巧
玉林市中医医院 陈献华

脑病护理沟通技巧：用沟通架起理解的桥粱
在脑病样，我们面对的不仅仅是挨病本身，更是因
大脑功能受摄而“图”在特殊世界里的思者。脑卒
中、细呆、脑外伤、帕金森宿等疾病，常常会剥夺
部分患者清晰表达和理解的能力，带来失语、认知
障碍，情绪行为异常等重重挑战。此时，护理工作

反应，不要假段他没听见或故意不理睬、酣心等待
15-30秒，然后用更简单的词语重复一遍。可以
使用选择题来帮助表达，如“你是想喝粥，还是想
吃面?”。配合实物、图片或手势。能极大增强理
解。记住，我们的目标是交流成功，而不是考验患
者的记忆或理解力。

远不止于打针发药、监测生命体证，一项核心的
技能变得至关重要——那就是沟通。有效的沟通是

四、积极倾听与脸证，尊重患者的表达

评估病情的窗口，是执行治疗护理的桥梁，更是给
予患者尊严的良药。本文将分享几个关键的沟通枝
巧，帮助家属和护理者更好地与脑病患者连楼。
一、首用非语言沟通，此时无声胜有声
当语言通道受阻时，非语言沟通就成为最主要

的交流方式。请始终保持平静，友善的面部表情和
柔和的目光接触，这能传递安全感。级慢、清晰的
肢体动作比急促的动作更能让患者安心。确认患者
无抵触后进行适当的肢体接触，如轻握患者的手

倾听不仅仅是听声音，更是接收患者试图传
递的任何信息。即使患者的活语支离破碎，词不达
意，也要表现出全种贯注倾听的姿态，不时点头，
用“嗯”“我在听”等语言鼓励他继续说下去。不
要打断或急于纠正他的表达。尝试去理解他话语
后的情感和而求。之后，可以通过复述或询问来验
证你的理解，比如“您是说背有点疼，对吗?
即使你清错了，这个过程本身也向忠者表明：你在
努力理解他，他的努力表达是值得被尊重的。这种
尊重是维护患者自尊心的基石。

抚摸手背，能传通巨大的情感支持。同时，要成为 五、管理情绪与行为反应，保持自身稳定
一名敏锐的观察者，注意患者的表情、眼神，手势
甚至声音语调的变化。一个装眉可能代表不适，手
指向水杯可能意味着口需，场燥不安可能源于疼痛
或环境不适。你的回应，无论是递上一杯水、调整
一个舒适的体位，还是简单地阳伴在侧，都是在告
诉患者：“我懂你，我在这里。
二、营造适宜的沟通环境，减少于扰因素
嘈杂、混乱的环境会加剧脑病患者的困惑与

焦虑，沟通前，请确保环境安静、光线柔和，关闭
不必要的电视或收音机。尽量坐在患者视线水平的
位置，游免让他仰视或费力寻找你。如果患者佩蚁
眼镜或助听器，请确保它们清洁并正确佩戴。在沟

脑病里者可能出现易怒、哭泣。拒绝合作甚
至攻击性行为。这些表现大多是疾病所致，而非计
对护理者个人。当遇到这种情况时，首要的是保持
冷静，你的情绪稳定是安抚忠者的定心丸。不要争
辩或讲大道理，这只会升级冲突。可以尝试共情：
“我知道这很让人沮丧”,“您觉得不舒服，我
们一起来想办法”。有时，转移注意力是一个好方
祛，聊聊他过去的爱好、看看老照片，或者换一个
活动。同时、要关注并处理可能引发行为问题的生
理原因、如疼痛、便秘。感染或药物副作用。护理
者的情绪稳定与专业应对，是沟通能够继续下去的
安全保障。

通时，一次贝让一个人说话，避免多人七嘴八舌地 六、结语
询问，这会让忠者无所适从。
三、运用简单清断的语言，耐心重复与引导
与脑病患者交谈，请使用简短，具体的句子.

一次只向一个问题或给一个指今。避免使用复杂的
长句.比喻或抽象词汇。例如、说“我们来洗手
比说“要注意个人卫生，饭前便后要清洁”更有
效。语速要慢，声音要温和但清晰。如果患者没有

在脑病护理的过程中，沟通技巧胱如一盏温
授的灯，它虽无法治愈疾病，却能驱散思者的弧独
与恐惧，其核心本质是同理心、耐心与尊重，就算
患者没有语言回应，一个理解的眼神。一次温柔的
触碰也足以传递人文关怀。拿捏好这些沟通艺木
我们不仅能更圩地完成护理工作，更能陪伴忠者及
其家属带着尊严与温顺走过这段特珠的旅程。

老年人体检超声全解析：该查什么、多久查一次
广西壮旋自治区妇幼保健院 曾欣欣

在老年人群体的健康管埋中，超声检查宛如一
位默默守护的“无声卫士”,发挥着极为重要且
实用的作用。它借助起声波技术，如同为医生配备
了一双能字透身体的“慧眼”。可清晰河察老年
人身体内部状况，及时撤出潜在健康问题。捡下来。
我们将全方位解析老年人体检超声应查的项目，以
及合理的检查间隔时间。
一、超声检查的原理和忧势
超声检查是利用超声波的反射原理，就如同

验蝠通过发出超声波来感知周围环境一样，超声仪
器向人体发射超声波，然后接收反射回来的信号，
经过计算机处理后形成图像，从而让医生可以观察
到人体内部器官的形态.结构和功能。它具有无创。
无辐射，操作简便、可重复性强等优点，对于老年
人来说是一种安全、有效的检查方法。
二、老年人体检中常见的超声检查项目
1.腹部超声
搜部超声主要检查肝脏、拒囊。胰腺、脾脏和

肾驻等器官。肝脏是人体重要的代谢盖官，随着年
龄的增长，老年人可能会出现肝宽肿、肝血管瘤等
良性病变，也可能会发生肝癌等恶性肿瘤。通过腹
部超声可以清晰地观察肝柱的形态、大小、实质回
声等情况，早期发现肝脏疾病。胆囊方面，胆囊炎。
胆结石是老年人常见的疾树。超声能够准确地检测
出胆囊内是否有结石，以及胆囊壁的厚度和炎症情
况。胰腺和牌庄的病变也可以通过腹部超声进行初
步筛查。留脏超声可以发现肾囊肿、肾肿瘤.肾结
石等回题，对于评估肾功能和泌尿系统健康非常重
要。一般来说，如果老年人没有特殊不适，建议每
年进行一次腹部超声检查。但如果有慢性肝病，胆
粪疾病等病史，可能需要每半年检查一次。
2心血管超声
心血管超声包括心驻超声和颈部血管超声。
心脏超声就像一个“心脏提像头”,可以清晰地
显示心脏的结构和功能。老年人容易出现冠心病。
心肌病，心脏埠膜病等心血管疾病，心脏超声能够
检测心桩的大小、室壁厚度、瓣膜功能以及心脏的
收舶和舒张功能等，帮助医生早期发现心驻病变。

领邮血管超声则主要检查领动脉和框动脉的情况。
随着年龄的增加、预部血管容易出现斑块、狭窄等
问题、这些病变可能会导致脑供血不足，甚至引发
脑梗死。通过颁部血管超声可以及时发现血管内的
斑块和狭窄程度，评估脑血管病的风险。对于没有
心血管族病危险因素的老年人，建汉每年进行一次
心血管超声检查；而对于有高血压，高血脂、糖屎
病等危险因素的老年人，建议每半年检查一次。
3.甲状腺超声
甲状腺是人体重要的内分越器它，老年人也

容易出现甲状腺疾病，如甲状腺结节、甲状服炎等。
甲状腺超声可以清听地显示甲状腺的大小，形态，
结构以及有无结节等情况，大多数甲状腺结节是良
性的，但也有少数可能足恶性的。通过甲状腺超声
可以初步判断结节的性丽，对于可疑的结节还可以
进一步进行细针穿刺活检。一般建议老年人每年进
行一次甲状腺超声检查。
4.妇科超声(女性)
对于老年女性来说，妇和超声是一项重要的

检查项目。它可以检查子宫、附件等生殖器官的情
况。绝经后的女性客易出现子官萎缩。子宫内膜增
厚，卵果囊肿等问题。妇科超声能够及时发现这些
病变，对干早期诊断子宫内膜癌、卵里癌等妇科恶
性肿榴具有重要意义。建议老年女性每年进行一次
妇科超声检查。
三、超声检查的注盒事项
在进行超声检查前，老年人需要注意一些事
项。例如，进行腹部超声检查前需要禁食8小时，
以减少胃肠道气体的千扰，保证检查结果的准确
性。进行妇科超声检查前根据不同的情况需要憋屎
或排尿，以便更好地观察子言和附件。在检查过程
中，老年人要放松心情，配合医生的操作。
超声检查在老年人体检中具有不可替化的作
用。了解不同超声检查项目的内容和检查频率，能
够帮助老年人更好地进行健康管理，及时发现潜在
的健康问题、为健康生活保驾护航。
希望症一位老年人都能重视超声检查，享受

健康的晚年生活。

提及“核”.公众普遍存在
恐惧心理，习惯性将其与高辐射、
健康风险桂钩。这种认知偏茎。
让核医学成为临床医学最易被误
解的学科。不少患者因担优辐射
伤身，影响家人，抗拒甚至拒绝
核医学检查与治疗。事实上，枝
医学渠用微量、可控、安全的医
用核技术，其射线并非危害健康
的洪水猛兽，而是现代精准医学
重要的诊疗工具。本文以科学视
角解析核医学原理、辐射安全性
与临床价值，帮助公众做除认知
误区。
枝医学，CT.核磁共振是影

像医学三大核心技术，功能互补。
原理迥异。CT依托X经成像，
侧重显示人体解制结构，仅能识

别已发生密度/形态改变的器质
性病变；核磁共振利用磁场成像。
无电离铝射，抱长软组织精细检
查：核医学则是特色功能代谢成
像技术，可在组织结构尚未出现
异赏时，提前捕捉器官代谢，血
流的早期病理改变，实现疾病早
筛早诊，这是其他影像技术无法
替代的核心优势。

广西医科大学第二附属匠院李湘茹
核医学诊疗原理精准且安全。

通过注射、口服等无创方式，将
微量合规的靶向放射性药物引人
人体，药物会依据代谢特性主动
富类于目标器官或病灶。核医学
设备捕促核素释放的微弱射线
经计算机重建影像，直观皇现器
官功能与代谢状态。简单来说。
CT和核磁“看结构奸坏”,核医

聊聊核医学：射线并非洪水猛兽
学“看功能强弱能够从功能层面更早发现病变。
公众的核辐射恐惧，大多源于认知片面。轺
射是自然界普遍存在的客观现象，人类始终生活
在天然辐射环境中。空气，土壤，字宙射线带束
的天然本底辐射，人均年暴露剂量约2.4毫西弗，
属于人体完全适应的安全制量。相比之下，核医
学诊疗的辐射剂量控制极为严格，常规核素扫描
剂量不足3毫四弗，常用 PET-CT检查剂量约10
毫西弗，仅相当于数年天然本底罹射累积量。
临床所用F,Te等核素半衰期短。化谢

迅速，可在数小时内快速衰变失活，并通过尿液。
汗液排出体外，不会在体内蓄积，无长期辐射影响。
依据国际辐射防护委员会权成标准，单次100毫
西弗以下辊射无明确健康风险，不存在故癌，致畸、
致突变隐患，核医学诊疗剂量远低于该安全阀佶。
临床始终遵循“获益大于风险”原则，相较于延
误病悟的危害，微量医疗辐射可完全忽略。
核医学兼具诊断与治疗双重价值，广泛应用
于肿榴。内分泌、心血管等疾病的全流程诊疗。
肿瘤细胞代谢活跃度远超正常细胞，可特异性摄
取核素药物，让微小病灶与隐匿转移灶清晰显像。
为肿瘤早期筛查、精准分期、疗效碎估提供关健
依据，有效指导个体化治疗方案精定。
在冶疗幅域，核医学靶向治疗微创精准，对

正常组织损伤极小。礁131治疗是甲亢、分化型
甲状腺癌的经典根治手段，疗效稳定，复发率低，
为临床首选方案。新型靶回核素药物可情准销定
晚期转移肿宿细胞，定点消杀病灶，为难治性肿
瘤患者提供了新的冶疗路径。同时，核医学在心
肌缺血评估，骨病变筛查、肾功能检测等方面应
用成熟，支撑多学科精准诊疗。
多数惠者对术后辐射防护存在过度焦虑。临

床建议检查后24小时内避免近距离接触孕妇，婴
动儿等敏感人群，是公共卫生层面的审慎防护措
施、并非检查存在安全隐患。患者自身不会曼到
残留射线的伤害，日常饮食、活动均不受影响。
24小时后休内核素基本完全代谢排出，无任何辐
射残留，可正常居家生活、接触家人，无需隔离。
我国核医学诊疗全程执行严苛的国家规范。

药物制备、设备校准，操作流程。辐射防护均标
推化管控，最大程度保障医患安全。医护人员饺
期佩戴辐射监测设备，规范落实防护惜施，也印
证了核医学的安全性。临床仅针对病情刚需开展
检查，杜绝无谓的辐射暴露。
历经百年发展，枝医学已成为精准医疗的重

要支杜。公众对核医学的恐慌，多原于信息不对
称与认知偏见。可控、微量的医用核辐射，换来
挨病的早期精准诊断与靶回治疗，大幅提升疑唯
病救治或功率。随着核药研发与影像技术持续升
级，核医学的安全性与精准度将进一步提升。相
弃刻板印象。科学认识核医学，才能充分发挥这
项先进医疗技术的价值，更好地守护大众僻康。


