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一、名词解释题

1.造血干细胞移植：

2.肾病综合症：

3.肝性脑病：

　　　　

4.白血病：

二、单项选择题

1、急性心肌梗死时，具有诊断特异性的心肌坏死标志物是（　　　）　

A.GOT      B.CPK      C.CK-MB      D.GCT      E.CTnL 

2、处理支气管扩张大咯血重要措施是（    ）

A.保持呼吸道通畅        B.输血        C.抗生素        D.镇静剂        E.止咳药  

3、导致上消化道出血最常见的病因是（   ）

A.肝硬化食管下静脉曲张破裂        B.急性胃炎        C.食管癌                                    D.胃癌                            E.消化性溃疡

4、一位58岁女性风心病病人，夜间突然惊醒，被迫坐起，烦躁不安，咳嗽、气急，咯粉红色泡沫痰，该病人是发生了（   ）

A.心源性休克        B.心律失常        C.心脏骤停        

D.脑栓塞            E.急性肺水肿

5、下列哪项不是阻塞性肺气肿的并发症（    ）

A.自发性气胸        B.肺部急性感染        C.慢性肺源性心脏病   

D.呼吸衰竭          E.肺部慢性感染

6、洋地黄中毒最重要的不良反应是（  　　　）

A.恶心、呕吐          B.视物模糊、黄视          C.心律失常                   

D.血药浓度增高        E.心力衰竭

三、多项选择题

1、肾病综合征患者可出现（   ）

A.蛋白尿＞3.5g/d         B.血浆清蛋白＜30g/L      C.蛋白尿＞3.0g/d                   

D.血浆清蛋白＜35g/L      E.高脂血症　

2、以下关于心源性水肿特点的叙述正确的有（　　　）　

A.多出现自身体下垂部位        B.在下午加重        C.出现在颜面部　                             D.晨起加重                    E.重者伴胸水、腹水　

3、血液透析疗法的相对禁忌症有(     ) 

A.严重休克       B.严重出血       C.心肌梗死       D.心律失常       E.严重感染

4、糖尿病微血管病变的典型改变是（　　　）

A.循环障碍           B.冠状动脉粥样硬化            C.微血管基底膜增厚

D.微血管瘤形成       E.肢体外周动脉粥样硬化

四、简答题

1、简述深静脉血栓形成的继发性危险因素？

2、简述急性左心衰竭的抢救配合与护理要点？

3、高血压危险度是如何进行分层的，有何意义。
4、简述低血糖反应的处理措施？

五、病例分析

李先生，39岁，诊断为高血压5年，血压最高达190/110mmHg,间断服用降压药物,血压控制不详.平时工作繁忙,应酬较多,体型肥胖。

     问：（1）高血压病人的用药则有哪些？

        （2）病人若不遵医嘱服药，可产生哪些并发症？
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1、 名词解释题

1、造血干细胞移植：是指对病人进行全身照射、化疗和免疫抑制预处理后，将正常供体或自体的造血干细胞经血管输注给病人，使之重建正常的造血和免疫功能。
2、肾病综合症：指由各种肾脏疾病所致的，以大量蛋白尿（尿蛋白＞3.5g/d）、低蛋白血症（血浆清蛋白＜,30g/L）、水肿、高脂血症为临床表现的一组综合症。

3、肝性脑病：指严重肝病或门——体分流引起的、以代谢紊乱为基础的中枢神经系统功能失调的综合症。
4、白血病：是一类造血于细胞恶性克隆性疾病。

二、单项选择题

1.E  2.A  3.E  4.E   5.B   6、C  
三、多项选择题

1.ABC   2.ABE     3.ABCDE   4.ACD    

四、简答题

1、简述深静脉血栓形成的继发性危险因素？
答:深静脉血栓形成的常见继发性危险因素，如创伤因素包括后天获得的易发生DVT和PTE病理生理改变、医源性因素及病人自身因素，如创伤和骨折、脑卒中、心力衰竭、急性心肌梗死、恶心肿瘤；外科手术、植入人工假体、中心静脉插管；妊娠及产褥期、口服避孕药、各种原因的制动/长期卧床\长途航空或乘车旅行和高龄等,这些因素可单独存在,也可同时并发挥协同作用。其中高龄是独立的危险因素。

2、简述急性左心衰竭的抢救配合与护理要点？
答：　协助取坐位，双腿下垂；给予面罩给氧或采用无气管插管的通气支持；迅速开放两

条通道，遵医嘱正确使用药物，观察疗效与不良反应（吗啡、快速利尿剂、血管扩张剂、

洋地黄制剂、氨茶碱等）；严密监测血压、呼吸、血氧饱和度、心率、心电图、检查电解

质、血气分析等；做好基础护理与日常生活护理、心理护理。

3. 高血压危险度是如何进行分层的，有何意义。
根据血压升高的水平、有无其它心血管危险因素存在及靶器官损害程度进行危险程度的分层，将高血压病人分为低危、中危、高危和极高危，分别表示10年内将发生心脑血管病事件的概率为＜15%、15%~20%、20%~30%和＞30%。治疗目标及预后判断也因以此为基础。
4、简述低血糖反应的处理措施？
答：简述低血糖反应的处理措施．反复发生低血糖或较长时间的低血糖昏迷可引起脑部损

伤，一旦确定病人发生低血糖，应该尽快补充糖分，解除脑细胞缺糖症状。神志清醒者，

可给予含糖15~20克糖或糖水、含糖饮料或饼于、面包等，葡萄糖为佳；十五分钟后测血糖

如仍低于3.9mmol/L，再给予含15克糖的食物一份。如病重，神志不清，应立即给予静脉注射

50%葡萄糖20ml，十五分钟后测血糖如仍低于3.9mmol/L，继续给予50%葡萄糖60ml静脉注射

，或静脉滴注10%葡萄糖液。昏迷病人清醒后，或血糖升到3.9mmol/L以上但距下次就餐时间

大于1小时以上者，应进食含淀粉或蛋白质食物，以防再度昏迷。并且应继续监测血糖24~48

小时，同时注意低血糖诱发的心脑血管病变。

五、病例分析

答：1、降压药用药原则：小剂量开始；优先选择长效制剂；联合用药；个体化

2、不遵医嘱可发生并发症有：可导致血压突然升高，冠心病病人突然停用B受体阻滞剂可诱发心绞痛、心肌梗死等。
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