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1.【问题】婴儿喂奶后为什么选右侧卧位？

【解答】喂后将婴儿抱直，头部靠在母亲肩上，轻拍背部，使空气排出，然后保持右侧卧位，

以防呕吐。主要是防止呕吐。

2.【问题】五苗防七病是哪七病？

【解答】七病：乙肝、百日咳、破伤风、白喉、脊髓灰质炎、麻疹、风疹。

3.【问题】左心循环是体循环还是肺循环啊？

【解答】左心是接受从肺回来的已经结合氧气的动脉血，然后送达全身的，当心力衰竭时，

肺内的血液无法回流，导致肺淤血，从而出现呼吸困难等肺部症状，所以才会说“左肺右体”。

4.【问题】三个不同类型的前置胎盘临床症状？

【解答】临床表现及分类 妊娠晚期或临产时，发生无诱因、无痛性反复阴道流血是前置胎

盘的主要症状，偶有发生于妊娠 20周左右者。阴道流血时间的早晚、反复发作的次数、流

血量的多少与前置胎盘的类型有关。

1.完全性前置胎盘 子宫颈内口全部为胎盘组织所覆盖，又称中央性前置胎盘。初次出血早，

约在妊娠 28周，反复出血次数频繁，量较多，有时一次大量阴道流血即可使病人陷入休克

状态。

2.部分性前置胎盘 子宫颈内口部分为胎盘组织所覆盖。出血情况介于完全性前置胎盘和边

缘性前置胎盘之间。

3.边缘性前置胎盘 胎盘附着于子宫下段，边缘不超越子宫颈内口。初次出血发生较晚，多

于妊娠 37～40周或临产后，量较少。

由于反复多次大量阴道流血，病人可出现贫血，贫血程度与出血量成正比，出血严重者可发

生休克，还可导致胎儿缺氧、宫内窘迫，甚至死亡。

前置胎盘常合并胎位异常、胎先露下降受阻；分娩时易出现宫颈撕裂或胎盘绒毛植入到子宫

肌层等发生产后大出血。胎盘剥离面靠近子宫颈口，容易发生产褥感染。
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5.【问题】患者男性，55岁，患肝硬化多年。昨天因吃鱼后出现呕血，量多，为鲜红色血块。

入院后测血压，收缩压 10KPa，脉搏 130次/分，患者神志恍惚，四肢厥冷，面色苍白。初

步估计患者出血量

A.＜500ml

B.500～1000ml

C.＞500ml

D.＞1500ml

E.＞2000ml

【学员提问】请问老师这题选什么？为什么？

【解答】根据此患者的收缩压及表现，可以判断其发生了中度休克，失血量在 800～1600ml，

所以选项 D最佳。

【继续提问】谢谢！没想这是中度休克，所以一直想不明白。


