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前言

　　社会的发展和人民群众生活水平的提高，使得人们对健康和生活质量的追求越来越高。护理作为
一门与人类健康息息相关的专业，其重要性日显突出，其专业队伍的培养与发展也成为众多有志之士
关注的热点话题。在人类健康从最佳状态到生命濒临尽头的全过程中，护理工作者在“维持健康、预
防疾病、促进康复和减轻痛苦”方面担负起了神圣的职责。《护士条例》的颁布，新医改方案的出台
，使护理工作者的权益得到了有力保障，也使他们感觉到自己肩上的担子越来越重了。　　目前，可
供大家选择和参考的护理专业书籍琳琅满目，其参考意义和价值也参差不齐。在此，我慎重地向广大
临床护理工作者和护士学生推荐《实用临床护理“三基”训练》这本书，因为它的确是一本有用而且
好用的书。　　它有强大的编写阵容。本书的10余名编写人员从执行主编到每一个编者，都是湖南省
内乃至国内知名的护理专家和教授。这支编写队伍是一个团结、严谨、求实、创新的集体，在主编石
祥云和执行主编李乐之教授的带领下，每位编者都献计献策，力求让本书能够集科学性、实用性与创
新性于一体。每次的编者会议，也都是一次百家争鸣、百花齐放的学术研讨会，编者们各抒己见、字
斟句酌，不放过每一个细节，力图使本书能够真正指导和帮助护理同仁，让他们能为患者提供更高质
量的护理服务。
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内容概要

《围棋级段位测试:初级测试1000题》围棋以它博大精深、变化无穷的独有魅力至今已流传了几千年。
近年来，随着应试教育向素质教育的转变，许多有助于智力开发的项目都普遍得到了人们的重视。围
棋这项有助于心智的文化瑰宝更是备受幼儿园、学校、少年宫、俱乐部的关注，目前各单位学棋的孩
子呈逐年上升势头。但是随着形势的发展，新的问题又摆在了我们的面前，几十年来围棋在我国一直
是属于竞技体育的范畴，一些教学、教法并没有现成的模式，围棋的书籍虽已有成百上千种。但是这
些书籍大多是以专题的形式出现。例如：一本很厚的死活书，从初级的到高级其跨度极大，有的题目
就连职业棋手也要花上半小时才能完成，若用这样的书去做课本、习题，无疑是在让小学生去参加博
士生的考试。我从97年开办围棋俱乐部，其后教棋、教学、及担任围棋教师班评委多年，至今已积累
了丰富的教学经验。我始终认为围棋也应该像上小学一年、二年、三年级⋯⋯那样循序渐进地学习
。2002年我有缘与湖南人民出版社合作，写下了《阶梯围棋步步高》系列教程。该教程共分初级三册
、中级三册、高级两册。现已出版了初级 三册，中级两册，共五册。前五册已受到了读者的好评，那
么后几册会怎样呢？接到这些读者的来信、评价，使我既高兴又倍感压力不小。看来我只有放下其他
的事情，静心写作，同时为了使读者能够更好地学习教程，在这里我高兴地告诉大家，我们又特意出
版了《阶梯围棋步步高》的配套教程。这套教程就是《级、段位测试》初、中、高系列，共分三册。
第一册初级为您精心挑选了从30级至1段的1000题综合测试题目，这本循序渐进的实用的综合测试习题
现已脱销！本次是其修订版。改版后的测试1000题不仅量大题精，而且还标明了测试的所得分类。学
员们可以直接用铅笔在上面做作业并查对所得分数和级段位水平。

Page 3



《围棋级段位测试》

书籍目录

一、30-25级  1-50题：围棋基本知识二、24-20级  50-150题：吃子练习、吃子方向（一）、双叫吃、扑
吃（一）、门吃（一）、枷吃（一）、征子（一）、对杀（一）、切断、挖吃（一）、扑吃（二）、
扑与接不归（一）、黑先活（一）、黑先杀白（一）三、19-15级  151-250题：黑先杀白（一）、围地
的概念、吃子的方向（二）、门吃（二）、枷吃（二）、包打（一）、扑与接不归（二）、门吃（三
）、征子（二）、官子（一）、渡过、吃要子（一）四、14-10级  251-350题：吃要子（二）、要子与
废子、吃棋吃子练习、对杀（二）、眼杀、接触战（一）五、9-8级  351-450题：接触战（二）、怎样
逃子、黑先活（二）、黑先杀白（二）、六、7-6级  451-550题：黑先杀白（三）、打劫（一）、双活
、挖吃（二）、包打（二）七、6-5级  551-650题：包打（三）布局（一）、断的手法、补断、布局（
二）、打劫（二）八、4-3级  651-750题：打劫（三）、黑先杀白（四）、打劫（四）、黑先活（三）
、黑先杀白（五）九、2级  751-850题：黑先杀白（六）、杀气长气与紧气、弃子（一）十、1级-1段 
851-1000题：弃子、官子（二）、打的用法、跳的用法、飞的用法、逼和压的用法、打入、接触战（
三）、布局（三）、黑先活（四）、黑先杀白（七）、杀棋的时机参考答案
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章节摘录

　　（3）疼痛治疗：麻醉作用消失后，患者疼痛难忍，常出现脉搏加快、血压升高，甚至可引起乎
吸抑制，应遵医嘱及时有效止痛。　　（4）体温观察：麻醉后患者体温控制可能暂时失调，导致体
温下降，出现寒战，应予以呆温。　　（5）一般处理：麻醉未完全清醒前应置去枕平卧位；为麻醉
未完全苏醒或苏醒后暂时不能自里者翻身；观察膀胱充盈情况，过度膨胀而不能自行排尿时，予以导
尿。　　18.腹部手术后患者饮食护理的措施有哪些？　　腹部手术尤其是胃肠道手术后的患者，常需
禁食1～3日；肠道功能基本恢复，肛门排气后，可进食少量流质饮食；随后逐步递增至全流质饮食，
至第5～6日过渡为半流质饮食；第7～9日可进软食，第lO～12日后开始进普食。　　19.患者手术后应
采取什么卧位？　　手术后应根据患者的麻醉方式以及手术部位为其采取恰当的体位。　　全麻术后
尚未清醒者，取平卧位，头偏向一侧，以免口腔分泌物或呕吐物误吸进入气道；全麻清醒、血压平稳
后协助患者取半卧位。椎管内麻醉者，平卧6～8小时，以免脑脊液外漏导致头痛。　　局麻者视手术
和患者的需求安置体位。　　颅脑部手术后无休克或昏迷者，取15°～30°头低脚高位；颈、胸部手
术者，取高半坐卧位；脊柱或臀部手术者，取俯卧或侧卧位；腹部手术后，多采用低半坐卧位；腹腔
内有感染者，病情许可时尽早取半坐位或头高脚低位。　　20.为什么提倡术后早期开始活动？　　术
后早期开始活动可以增加肺活量，利于肺扩张和分泌物排出，从而减少肺部并发症的发生；帮助改善
全身血液循环，促进切口愈合、预防压疮和减少下肢深静脉血栓形成；利于膀胱和肠道功能的恢复，
减少尿潴留和腹胀的发生。　　2 1.手术后患者恶心、呕吐常见的原因有哪些？　　恶心、呕吐是术后
患者常见的不适反应，其常见原因有：①麻醉镇痛后的副反应，待麻醉作用消失后恶心、呕吐自然消
失；②颅内压增高；③代谢紊乱，如糖尿病酮症酸中毒、低钾、低钠等；④腹部手术以后急性胃扩张
或肠梗阻等。　　22.什么是营养不良？如何分型？　　营养不良是指机体蛋白质和能量不能满足或维
持人体正常生理功能的需要。根据蛋白质或能量缺乏的种类，临床常将营养不良分为以下3型：　　
（1）消瘦型：为能量缺乏型，主要表现为人体测量的指标值下降，临床表现为消瘦。　　（2）水肿
型：为蛋白缺乏型，患者血浆蛋白质的水平降低，出现组织水肿，体重下降往往不明显。　　（3）
混合型：又称蛋白质－能量缺乏型营养不良，患者兼有上述两种类型营养不良的临床特征。
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编辑推荐

　　基础理论，基本知识，基本技能。
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精彩短评

1、老师介绍说好，能看完就好了，呵呵
2、书很不错，女儿和朋友都喜欢，送货速度相当快
3、不知道好坏如何，老师推荐的
4、不是对书的内容失望，是对亚马逊的商品的失望，这本书我已经买了好几本了，自己用的也有送
给别人的，但是送过来的时候，书都有点皱，角有点变形，看起来像是压低的，真是失望！
5、由简到难的1000题，适合初学者慢慢提高棋艺。书后的答案讲解很详细，不但有正解，也例举了错
解。
6、围棋老师推荐的适合初学者练字的书，很好。后面还有答案，自己就能学习。非常不错
7、很实用  但是比想象中单薄很多， 而且相对的解释有点少。
8、我也算老网购了，以前也知道卓越亚马逊。我这次买书还是习惯性的去了某网站，但是我要的书
没货。我才来的卓越亚马逊，比较一下，吃惊不小，我要的书单价居然比某网站便宜不少。我一直认
为网上的价格应该差不多，特别是大型网站。虽然我要的另一本书没货，但还是很高兴的买了这本书
，3本书合计便宜了16元呢，心里非常高兴，而且到货也很快，看来以后买东西还要多比较哦。在此也
想给卓越亚... 阅读更多
9、本人在卓越网上书城订的几十本围棋书质量都很好，送货及时。顶
10、职业九段选题很实用的
11、孩子每天都做，很认真，还有答案便于辅导
12、是围棋老师要求买的，还不错！
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