答案

一、名词解释

1、排尿次数增多而每次尿量减少

2、有尿意即迫不急待地要排尿且不能自制

3、尿初、排尿过程中、尿末或排尿后感尿道痛

4、尿液不能通畅地排出

5、尿液潴留在膀胱内不能排出

6、尿不能控制而自主排出

7、离心尿每高倍视野白细胞超过3个以上为脓尿

8、尿液从肾盂排出受阻，造成肾内压力增高、肾盏肾盂扩张、肾实质萎缩，称为肾积水

9、骨的完整性或连续性中断

10、骨的关节面失去正常的对合关系

11、是指腰椎间盘变性、纤维环破裂，髓核组织突出，刺激或压迫马尾神经根引起的一种综合症

12、是由于皮肤、粘膜接触某些具有刺激或致敏的物品后，在接触部位所发生的急性或慢性炎症反应

13、是药物通过吸收、注射、使用栓剂或吸入等各种不同途径进入人体，引起皮肤、粘膜的炎症反应，重者累及机体的其他系统

14、由于皮肤、粘膜上血管护张及渗透性增加而出现的一种局限性水肿性发疹

15、每日尿量少于400ML为少尿，少于100ML为无尿

16、肉眼能见到尿中有血色和血块者

17、是利用适当的持续牵引力和对抗牵引力达到整复和维持复位

18、把不锈钢针穿入骨骼的坚硬部位，通过牵引钢针直接牵拉骨骼

19、受伤平面以下的感觉、运动、反射完钱消失，括约肌功能完全丧失

20、损伤平面以下同侧肢体的运动和深感觉消失，对侧肢体的痛觉和温觉消失

21、尿内含乳糜或淋巴液

22、尿中有机或无机物质沉淀、结晶形成晶体尿

二、填空

1、躯干、大腿

2、肿胀、局部压痛、功能障碍

3、畸形、弹性固定、关节盂空虚

4、畸形、反常活动、骨擦音和骨擦感

5、动物性、植物性、化学性

6、变态反应、毒性作用

7、白色鳞屑、薄膜现象、点状出血

8、400ML、100ML

9、受压、扭曲、堵塞

10、碱性、酸性

11、机械、动力

12、前列腺增生

13、膀胱癌

14、平衡，寰枕

15、创伤性

16、病理性

17、完整、不相通

18、局部因素

19、损伤性

20、咽后壁、食管后

21、截瘫、残疾

22、硬、压痛

23、髋

24、连续、完整

25、尿道扩张

三、单选题

1、C       2、D       3、A       4、B       5、A       6、D       7、A       8、A       9、B      10、D    11、B    12、D      13、C     14、A     15、A     16、B    17、A   18、D    19、B    20、A   21、B     22、D       23、B      24、A       25、A      26、C      27、C    28、A     29、A    

30、B     31、A      32、A       33、A      34、B       35、C      36、A    37、C     38、B    39、D

40、C     41、D      42、C       43、B      44、A       45、B      46、C     47、D    48、A    49、B

50、C    51、C      52、B       53、C      54、C        55、D      56、A    57、D     58、A    59、B

60、B    61、C     62、C       63、A      64、C       65 、D      66 、A    67、D    68、D    69、B

70、A   71、C     72、B     73、A      74、D      75、C      76、C     77、D     78、C     79、B

80、A

四、多选题

1、ABC    2、CD     3、AB       4、ABC      5、CD     6、ACD    7、BCD     8、BCD 

  9、BCD     10、ABC     11、ABC    12、ABC    13、ACD    14、ACD    15、BCD

16、ABD    17、ABC     18、ABC    19、BCD      20、ACD    21、ABD   22、ABC

23、ABC   24、ABD   25、BCD    26、ACD    27、BCD    28、CD   29、ABC

30、ABD    31、BCD   32、ABC   33、BD     34、ABD    35、ABC   36、ABC

37、AC     38、ACD    39、ACD    40、BCD

五、简答题

1、（1）休克、血尿、疼痛、腰腹部肿块、发热

    （2）诊断要点：休克、血尿、疼痛、腰腹部肿块、发热。尿常规、B超、CT

      尿路造影等明确诊断

2、休克 、腹痛、（腹膜内破裂有腹膜刺激征和移动性浊音；腹膜外破裂有下腹疼痛

    压痛及肌紧张，直肠指诊触及直肠前壁饱满）血尿和排尿困难、尿瘘、

3、（1）症状与体征：会阴骑跨伤或骨盆骨折病人有尿道出血、排尿困难、尿潴留、

    局部血肿、尿外渗。后尿道损伤，直肠指诊直肠前壁饱满。

   （2）导尿及X线检查

   （3）后尿道伤与膀胱损伤鉴别。前者不易插入尿管，能插入者，先流出血液后流出

     尿液。后者无尿潴留，导管插入顺利，常流出血尿

4、（1）体位：半卧位，肾修补、肾周引流术后卧床2-4周，骨盆骨折卧床6-8周

    （2）饮食：肛门排气进食；前尿道伤术后6小时正常进食

    （3）预防感染（4）伤口护理（5）留置导尿护理（6）并发症护理（尿瘘、尿道狭窄）

    （7）心理护理

5、（1）止痛（2）大量饮水（3）控制感染（4）调节尿PH（5）饮食调节（6）中西药物

   （7）影响代谢药物（8）体外冲击波碎石

6、（1）体位（2）输液和饮食（3）病情观察（4）引流管护理

      健康教育：（1）大量饮水（2）解除局部因素（3）饮食指导（4）药物预防（5）预防

     骨脱钙（6）复诊

7、（1）病情观察：生命体征和出血（2）体位：肾切除半卧位，保留肾组织者卧床7-14日

    （3）饮食（4）引流护理（5）观察健侧肾功能（6）预防感染

8、（1）机械性梗阻：前列腺增生、尿道损伤、尿道狭窄、膀胱尿道结石、异物、肿瘤

   （2）动力性梗 阻：中枢或周围神经系统病变、脊髓麻醉、肛管直肠术后、用阿托品

     高热、昏迷、低血钾、不习惯卧床排尿

9、用生理盐水持续冲洗膀胱3-7日（1）冲洗速度根据尿色而定（2）冲洗管道通畅

   （3）记录冲洗量和排出量

10、血尿、肿块、疼痛、肾外表现（低热、高血压、血沉快、消瘦、贫血）

11、血尿（间歇、无痛性肉眼血尿）、尿频、尿痛、排尿困难和尿潴留、其他

12、（1）膝外侧垫棉垫（2）用足底托板（3）主动和被动活动（4）查局部有无受压

13、（1）观察皮肤色泽、温度、动脉搏动、毛细血管充盈时间、主动和被动活动是否疼痛

      （2）局部有无受压表现

14、（1）石膏干固前的护理（2）保持石膏清洁（3）注意石膏内出血（4）观察血循环

      （5）预防压疮（6）功能锻炼

15、（1）一般处理：抗休克、呼吸道通畅、解除压迫（2）伤口包扎：止血带、绷带包扎

     （3）妥善固定（4）迅速运输

16、肘关节处疼痛、肿胀、压痛、关节活动障碍、肘后畸形、但肘后三角关系正常

17、腕关节疼痛、肿胀、主动活动障碍、餐叉畸形、刺刀样畸形

18、疼痛、活动障碍、伴血管损伤大出血导致休克、肿胀、远端异常扭曲、反常活动

      骨擦音、中下1/3骨折注意血运、感觉、运动情况

19、（1）体位：抬高患肢，股骨颈骨折取外展中立位，股骨干骨折取外展抬高位

     （2）减轻肢体肿胀：冷敷；抬高患肢；调整包扎松紧度；感染处换药、引流、

       用抗生素

20、（1）深呼吸、咳嗽、叩背、改变体位（2）雾化吸入（抗生素、糜蛋白酶）

（3）采导管或气管镜吸痰（4）呼吸困难者行气管切开

21、（1）复位（手法和切开复位）（2）固定：稳定位置2-3周（3）功能锻炼

22、患肩疼痛、肿胀、功能障碍、三角肌塌陷、方肩畸形、关节盂空虚、搭肩试验阳性

23、患髋疼痛、不能主动活动、被动活动疼痛、下肢屈曲、内收、内旋和短缩畸形、臀

部触及股骨头

24、（1）症状：腰痛、坐骨神经痛、马尾神经受压

      （2）体征：腰椎侧突、腰部活动受限、压痛、叩击痛、直腿抬高试验及加强试验阳性

                            神经系统表现

25、（1）绝对卧床休息（2）持续牵引（3）硬膜外注射皮质激素（4）理疗、按摩、推拿

26、（1）搬运：三人搬运法（2）体位：24小时平卧不翻身（3）翻身：24小时后翻身，

        保持脊柱平直（4）观察并记录病情：引流、切口（5）并发症预防：肌肉萎缩和神

       经根粘连

27、常见的致病菌为金黄色葡萄球菌，其次为乙型溶血性链球菌等，病前多有其他部位

       原发化脓性感染病灶，如疖、 扁桃体炎、中耳炎等。儿童干骺端毛细血管网丰富，

      弯曲成血管襻使血流缓慢，当原发病灶处理不当或抵抗力下降，化脓菌入血循环，菌

      栓入骨营养动脉，在干骺端的毛细血管内生长繁殖引发本病。

28、（1）症状：起病急、高热、脉快、患肢持续性进行性疼痛加重，儿童烦躁不安、呕吐

     惊厥（2）体征：主动与被动活动受限、皮温高、发红、肿胀、深压痛、形成深部脓肿

   疼痛轻但红、肿、热压痛更明显，穿破皮肤形成窦道，有病理性避孕药折可能。

（3）治疗原则：非手术治疗：抗生素、全身辅助治疗、局部辅助治疗。手术治疗；连续

    冲洗引流

29、（1）降温：观察生命体征、物理和药物降温、补液、生活护理（2）控制感染

     （3）缓解疼痛：制动、抬高患肢、保护患肢、床上安护架

30、（1）全身症状：结核中毒症状（2）局部症状与体征：疼痛（出现早、隐痛或钝痛；

         颈椎结核向枕部或上肢放射；腰椎结核向下肢放射）脊柱畸形、寒性脓肿及窦道、

        截瘫

31、（1）症状：膝关节疼痛及轻度活动受限

       （2）体征：关节梭形肿胀、压痛、皮温高、浮髌试验阳性、关节屈曲畸形、膝外翻

        畸形、肢体短缩畸形、寒性脓肿及窦道

32、（1）病情观察：生命体征、呼吸（注意气胸情况）、泌尿系感染（2）抗结核治疗

      （3）并发症预防：截瘫、压疮、肺部感染、肌肉萎缩及关节僵直

33、（1）疼痛和压痛（2）肿块与肿胀（3）压迫症状（4）功能障碍（5）病理性骨折与

        脱位（6）转移和复发

34、（1）心理护理（2）防止伤口出血（3）局部观察：水肿、红、皮肤坏死、感染

       残肢痛、幻肢痛（4）幻肢痛护理：接受事实、残端热敷、活动残端、轻轻敲打

      用止痛药、神经阻断术

35、（1）诱因：年龄与性别，如儿童和妇女易发 病；嗜好与习惯，玩猫狗者易发病；

     职业，接触有害或致敏因素；误治与滥用药

       （2）接触物质：原发性刺激物；变态反应性致敏物

36、（1）减轻炎症：保持皮肤清洁、避免各种外界刺激、局部冷敷

      （2）减轻瘙痒：用微血管收缩措施；分散注意力；用止痒药

37、（1）变态反应：IgE依赖型、细胞毒型、免疫复合物型、迟发型

       （2）毒性作用：长期用碘、溴等

       （3）光感作用：磺胺、四环素等入机体后经日光或紫外线照射变为抗原性物质引起

38、（1）与磺胺、解热镇痛类或巴比妥类药有关

      （2）皮疹圆形或椭圆形，单个或数个紫红色斑，边界清，重者有水疱或大疱，糜烂

       渗出，发热，好发于唇、肛门周围，手、足、背部，再发在原部位或新发部位，7-10

      日消退有色素沉着

39、（1）停用可疑致敏药或食物（2）给抗组胺药（3）密切配合急救处理：平卧、呼吸

  道畅、皮下注肾上腺素、静脉滴地塞米松、吸氧、气管切开（4）冷脱敏疗法（5）健康

   教育

40、发病急，炎性斑丘疹表面有银白色鳞屑 ，轻轻刮去鳞屑有一层淡红发亮半透明薄膜，刮去薄膜出现点状出血，好发于头皮和四肢伸侧及腰骶部，对称分布。呈点滴状、钱币状

 地图状、花瓣状。瘙痒。头皮部皮疹暗红色，边界清鳞屑厚，按病情发展分为进 行期；  稳 定期；消退期

六、叙述题

1、（1）肾和输尿管结石

    （2）实验室检查：尿常规、肾功能、血钙、磷、肌酐、碱性磷酸酶、尿酸、尿钙、尿

                                       磷、尿肌酐、草酸

            影像学检查：X线平片、排泄性尿路造影、B超、逆行肾盂造成影、肾图

2、（1）前列腺增生

    （2）诱导排尿；针灸；穴位注射新斯的明；导尿并留置尿管；耻骨上膀胱穿刺抽出尿

      液

    （3）B超；尿动学检查；血清前列腺特异抗原测定；直肠指诊

3、（1）肘关节脱位

    （2）X线平片检查

    （3）复位：手法复位；固定：长臂石膏固定肘关节功能位3周；功能锻炼

4、（1）心理支持

    （2）观察药物毒性反应：定时查血小板和白细胞

    （3）注意事项：遵守给药途径；剂量准确；现用现配；药物间用生理盐水隔开；保护

             静脉；防止药物外渗引起皮下组织坏死；护士注意保护自身

5、（1）护理：安置重病室、观察生命体征变化、记出入量；严格消毒隔离制度；心理

                       护理；加强营养；；创面护理；粘膜 护理；补液、输血、用皮质激素

    （2）预防：用药前问有无过敏史，某药过敏用红笔写在病历首页，病人要与医生和护

                        士 讲明；用青霉素、链霉素、普鲁卡因等药前先作皮内试验，常规备急救

                        药； 用药过程中观察药物反应，过敏者立即处理。

