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https://www.100test.com/kao_ti2020/1/2021_2022_2010_E5_B9_B4

_E5_84_BF_c21_1864.htm 呕吐是指食管、胃或肠道逆蠕动，

腹肌痉挛性收缩，迫使胃内容物从口鼻涌出。是小儿常见症

状之一。 护理措施 严密观察病情，注意呕吐的性质，呕吐物

的色、质、量、味，并发症及精神状态如何。 保持呼吸道通

畅，及时清理呕吐物，使患儿侧卧位以免误吸而窒息死亡。 

正确喂养，防止吞咽过快、吞入过多气体，乳温适中等，喂

奶完毕应抱起小儿，轻拍其背。呕吐者宜少量多次哺喂，引

起脱水者可静脉补液。 更多信息请访问：百考试题护士网校
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