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内容概要

《急重症医学新进展》主要针对工作场所存在的生产性粉尘、有毒有害气体、高温、噪声等职业病危
害因素，从保护广大职业人群身体健康，促进国民经济可持续发展出发，系统介绍上述各类职业病危
害因素的卫生工程控制技术及总平面、采暖通风施工图的读识等内容。《急重症医学新进展》所提供
的卫生工程控制技术和方法力图与国际新技术接轨又适合我国国情，尽量引用最新的标准与规范，在
简明阐述基本控制原则的同时，更注重控制技术与方法的实用性。
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伴随情况的治疗 第九节心衰患者评估 第十节冠脉重建手术、瓣膜手术 第十一节心室辅助装置和心脏
移植 第十二节心衰患者的整体管理 第十三节姑息性支持治疗 第十四节心衰较常用的预后变量 第十二
章恶性心律失常的诊治进展 第一节恶性心律失常定义及概述 第二节恶性心律失常的诊断方法 第三节
常见恶性心律失常快速诊断方法及急救 第四节恶性心律失常诊治进展及综合评述 第十三章 主动脉球
囊反搏治疗技术新进展 第一节概述 第二节主动脉球囊反搏机制 第三节主动脉球囊反搏技术适应证、
禁忌证及其操作 第四节并发症及其防治措施 第五节IABP常见故障及其排除方法 第六节技术进展及综
合评述 第十四章重症患者胃肠功能障碍及其处理技术进展 第一节WGAP建议的有关胃肠功能障碍定义
第二节胃肠道症状 第十五章创伤现场急救技术及其新理念 第一节创伤概述、初步评估与救治原则 第
二节创伤现场救治四大技术 第三节相关进展及综合评述 第十六章严重多发创伤的诊治进展 第一节严
重多发创伤概述 第二节严重多发创伤患者的临床特点及急救体系 第三节严重多发创伤患者“生存链
”急救流程及培训 第四节严重多发创伤患者的早期评估 第五节应急救治 第六节严重多发创伤患者的
二次评估 第七节严重多发创伤急救技术 第八节特殊创伤的诊断与治疗 第九节严重多发创伤的进展及
评述 第十七章急性肾损伤新理念及血液净化治疗进展 第一节急性肾损伤新进展 第二节急危重症血液
净化技术进展 第三节血液净化技术进展及其综合评述 第十八章深静脉血栓、肺栓塞、抗血栓治疗进
展 第一节抗血栓治疗和血栓形成预防进展 第二节深静脉血栓、肺栓塞诊治进展 第三节颅内静脉窦与
脑静脉血栓形成的诊治进展 第十九章急性中毒诊断与治疗技术进展 第一节概述 第二节中毒机理 第三
节中毒的临床表现及诊断 第四节中毒的处理原则 第五节 中毒的血液净化治疗 第六节 急性有机磷农药
中毒毒物浓度监测及其临床应用 第七节特殊中毒的诊治进展 第八节重金属污染诊疗指南（试行） 第
二十章颅高压危象诊治进展 第一节定义及概述 第二节脑疝形成的相关因素与病程发展的一般规律 第
三节颅高压危象的快速诊断 第四节颅高压危象紧急治疗 第五节颅高压危象的病因及降颅压治疗 第二
十一章急性危象的诊疗进展 第一节急性危象的特点及诊疗技巧 第二节 以代谢紊乱为特征的急性危象
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展 第一节纤维支气管镜在急危重症的应用 第二节上消化道内镜在急危重症中的应用 第三节 内镜在急
危重症肠道疾病的应用 第二十四章急危重症的超声技术应用进展 第一节概述 第二节超声在急危重症
肺部疾病的应用 第三节容量的评估 第四节超声导引的穿刺技术 第五节超声在急诊创伤中的应用 第六
节超声在心力衰竭心脏失同步评价中的应用 第七节超声造影在急危重症中的应用 第八节介入超声在
急危重症中的应用 第九节超声的其他应用 第二十五章连续肾脏替代治疗中抗菌药物剂量调整 第一节
影响抗感染药物疗效的因素 第二节抗菌药物剂量调整 第二十六章神经退行性病变生物标志物进展 第
一节概述 第二节神经退行性疾病生物标志物
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章节摘录

版权页：   插图：   药物复律[转复窦性心律（正常节律）药物】： 有研究表明，维持窦律可能有更好
的生活质量，但目前由于抗心律失常药物在房颤的转复和维持窦律有效性不足以及各种不良反应等综
合考虑，选择房颤复律和维持窦律的策略时应慎重考虑：对于阵发性房颤、不伴器质性心脏病的房颤
、年龄较轻患者的房颤，都应给予积极的治疗，应当积极用药物或电复律将之转为窦律，并积极维持
窦性心律。而房颤持续时间较长、伴有明显器质性心脏病、年龄偏高的病人，且心脏已明显存在解剖
学及电学异常或重构时，可能转复为窦性心律和维持窦性心律的治疗都存在一定的困难，不能勉强为
之。 一般来讲持续性房颤如时间超过1年，就不适于复律治疗。在临床治疗过程中，随着阵发性房颤
发作时间的延长，其随后发作时间延长，且心室率更容易增加速率，此为房颤的“连缀现象”。有研
究发现，长期房颤还可使窦房结功能受损，部分患者可发生病态窦房结综合征，对伴有这类病征的病
人行房颤复律治疗，可导致窦性心动过缓、窦性停搏等危及生命的心律失常。因此，对房颤发生时间
的判断是十分重要的。 一般认为有下列情况之一者不宜进行房颤复律治疗：①左房直径≥50mm；②
房颤心室率慢，60次/min左右；③心功能于Ⅱ级以上；④房颤的f波普遍导联都小；⑤有血栓及甲状腺
功能亢进征象；⑥风湿性心脏瓣膜病史>半年或有风湿活动史，其他原因房颤病史>1年；⑦怀疑有病
窦综合征或传导障碍者；⑧有急性感染及电解质紊乱。 ①对于新发房颤因其在48h内的患者：自行恢
复窦性心律的比率很高（24h内约60％），可先观察，也可采用普罗帕酮（450～600mg）或氟卡胺
（300mg）顿服的方法药物复律。 ②房颤已经持续大于48h而小于7d的患者：在超声心动图排除左房血
栓后可采用药物复律，可选用静脉使用的转律药物有氟卡胺、多非利特、普罗帕酮、伊布利特和胺碘
酮等，成功率可达50％。 ③房颤发作持续时间超过一周（持续性房颤）的患者：药物转律的效果大大
降低，主要的目的是控制心室率，常用且证实有效的药物有胺碘酮、伊布利特、多非利特等。在超声
心动图排除左房血栓后可采用射频消融治疗。
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编辑推荐

《急重症医学新进展》可供广大职业卫生、卫生工程、劳动保护业务技术人员及用人单位管理人员使
用。对从事建设项目职业病危害预评价和控制效果评价工作的项目负责人、技术负责人和持证上岗专
业人员均有很好的参考价值，同时对设计部门在编制项目可行性研究报告和初步设计说明书的职业卫
生专篇也有所裨益。
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精彩短评

1、很一般，印刷一般，内容一般
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