	授课时间
	第   14  周
	课  次
	第 26  次

	章节

名称
	第八章   生命体征的观察与护理

第三节    血压的观察与护理

	授课

方式
	理论课（ √ ）、实践课（  ）、习题题（  ）、其它（  ）
	教学

时数
	2学时

	教学

目的

要求
	1、 掌握血压的正常值；高血压的定义和分类；血压的测量方法及记录；

2、 熟悉异常血压的观察与护理；血压计的种类与构造；

3、 了解血压的形成；影响血压的因素；正常血压的生理变化。

	教学

方法
	课堂讲授、演示、回示、实验

	教学

重点

难点
	重点：血压的正常值；高血压的定义和分类；血压的测量方法及记录。

难点：异常血压的观察与护理；血压的形成；影响血压的因素。

	教 学 内 容 概 要

	第8章   生命体征的观察与护理

第3节 血压的观察与护理

基本概念

1、血压（BP）：血管内流动的血液对血管壁的侧压力，一般所说的血压是指体循环的动脉血压。

2、收缩压(SBP)：心室收缩时，动脉血压上升达到的最高值。 

3、舒张压(DBP)：心室舒张末期，动脉血压下降达到的最低值 

4、脉压：收缩压与舒张压之差

5、平均动脉压： DBP+1/3脉压，1/3SBP +2/3DBP

 一、正常血压的生理变化

（一）血压的形成

1. 形成前提：足够量的血液充盈；

2. 基本因素：心脏收缩射血，外周阻力；

3. 重要作用：大动脉的弹性。

（二）影响血压的因素 

1. 每搏输出量－影响收缩压；

2. 心率－影响舒张压；

3. 外周阻力－影响舒张压；

4. 主动脉和大动脉管壁的弹性；

5. 循环血量与血管容。

（三）正常血压及生理变化

1、正常血压

收缩压 90～139mmHg（12～18.5kPa）

舒张压 60～89mmHg （8～11.8kPa）

脉    压 30～40mmHg （4～5.3kPa)

换    算 kPa×7.5 = mmHg ；mmHg×0.13 = kPa 

2、生理变化

二、异常血压的观察与护理

（一）异常血压的观察：高血压 、低血压 、脉压异常；

（二）异常血压的护理 

1、密切观察病情

2、休息与运动 

3、合理饮食

4、良好环境 

5、健康教育

三、血压的测量

（一）血压计的种类与构造：水银血压计、无液血压计、电子血压计；

（二）血压计的构造

（1）加压气球和压力活门

（2）袖带

（3）血压计

1）水银血压计（汞柱血压计）

组成：玻璃管、标尺、水银槽三部分‘玻璃管管面上标有双刻度(标尺)0～300mmHg(0～40kPa)最小分度值分别为2mmHg或0.5kPa，玻璃管上端与大气相通，玻璃管下端和水银槽相连

优点：测得数值准确可靠，但较笨重且玻璃管部分易破裂。

2）无液血压计（弹簧式血压计、压力表式血压计）

外形呈圆盘状，正面盘上标有刻度，盘中央有一指针提示血压数值；

优点：携带方便，但可信度差 。

3）电子血压计

袖袋内有一换能器，有自动采样电脑控制数字运算，自动放气程序。数秒钟内可得到收缩压、舒张压、脉搏数值；

优点：操作方便，不用听诊器，省略放气系统,排除听觉不灵敏，噪音干扰等造成的误差，但准确性较差。

（二）测量血压的方法

【目的】

1、判断血压有无异常

2、动态监测血压变化，间接了解循环系统功能

3、协助诊断

【评估】

1、病人年龄、病情、治疗等情况

2、影响血压变化的因素 

3、病人心理状态、合作程度 

【计划】

1、操作者准备

2、用物准备 

3、病人准备 

4、环境准备

【操作步骤】

1、洗手、戴口罩。备齐用物至床旁，核对，解释目的方法；

2、密切观察血压者，做到四定:定时间、定部位、定体位、定血压计；

3、体位：手臂位置（肱动脉）以心脏同一水平。坐位平第四肋：卧位平腋中线；

4、卷袖，露臂，手掌向上，肘部伸直；

5、打开血压计，垂直放妥，开启水银槽开关；

6、驱尽袖带内空气，平整地置于上臂中部，下缘距肘窝2—3厘米，松紧以能插入一指为宜；

7、听诊器置肱动脉搏动最明显处，一手固定，另一手握加压气球，关气门，注气至肱动脉搏动消失再升高20—30mmHg；

8、缓慢放气，速度以水银柱每秒下降4mmHg为宜，注意水银柱刻度和肱动脉声音的变化。当听诊器中出现第一声搏动声，水银柱所指的刻度为收缩压。当搏动声突然变弱或消失，此时水银柱所指的刻度为舒张压；

9、测量结束，排尽袖带内余气，扪紧压力活门，整理放入盒内；血压计盒盖右倾45°，使水银全部流回槽内，关闭开关，盖上盒盖，平稳放置；

10、协助患者取舒适体位；

11、记录，分数式表示：收缩压/舒张压mmHg。

【注意事项】

1、测量前应检查血压计及听诊器是否符合要求；

2、测血压前如病人有运动、情绪激动、吸烟、进食等活动，应安静休息20—30min再测；

3、保护血压计；

4、对需密切观察血压者，应做到四定，即定时间、定部位、定体位、定血压计；

5、正确选择测量肢体 ；

6、发现血压听不清或有异常时应重测，注意使水银柱降至“0”点，休息片刻后在重测，必要时双侧对照；

7、防止产生误差。

【健康教育】

1、给病人及家属解释测量血压的目的、注意事项及血压的正常值；

2、学会正确使用血压计和测量血压,帮助患者创造在家中自测血压的条件,以便患者能够及时掌握自己血压的动态变化；

3、教会正确判断降压效果,及时调整用药指导采用合理的生活方式,提高自我保健能力。

【评估】

1. 病人理解测量血压的目的，愿意配合；

2. 病人理解血压的正常值及测量过程中的注意事项；

3. 操作正确测量结果准确；

4. 测量过程中病人有安全感。

	讨论

练习

作业
	1、请简述血压测量时应注意哪些问题？

2、高血压分为几级？值分别为多少?




