《社区护理学》复习资料
1．下列关于物理降温错误的是(      )
A.物理降温有局部和全身冷疗两种方法 
B.可将冰袋等置于头部、腋下、枕后、腹部、足底等处    C.可以采用温水擦浴 
D.可以采用30％～50％的酒精擦浴  E.做好体温监测
2．老年人头面部及皮肤发生改变，面容皮肤皱纹最早出现于(      )
A.眼角       B.鼻唇沟        C.眼睑       D.前额        E.鼻根部
3．社区护士任职应具备条件中正确的是(      )
A．具有国家护士资格者  B．通过地（市）以上卫生行政部门规定的社区护士岗位培训C．应具有在医疗机构从事临床护理工作5年以上者
D．通过地（县）以上卫生行政部门规定的社区护士岗位培训 E．经注册的护士 
4．我国社区健康护理最常用的模式是(      )
A．纽曼的“系统模式”               B．怀特的“公共卫生护理”模式 
C. 安德逊的“以社区作为服务对象”模式 
D．健康信念模式                     E．Friedman的家庭评估模式 
5．分析社区健康护理资料中错误的说法是(      )
A．原始数据资料直接用于社区健康护理诊断 
B．文字资料要进行含义的解释与分析     C．立足于社区健康护理
D．注意进行不同区域的横向比较         E．去粗取精，去伪存真  
6．社区健康护理措施中最重要的是(      )
A．预防和治疗疾病             B．消除人群的不良行为，建立健康行为 
C．给予相应的生活照顾和护理D．培养良好的卫生习惯 
E．进行居家护理      
7．不符合健康家庭的说法是(      )
A．发挥家庭的整体功能  B．家庭成员妥善处理家庭各阶段的发展任务
C．家庭中各成员健康之和等于家庭整体的健康     D．家庭成员和睦 
E．家庭很好地利用社会资源 
8．家庭内在结构中错误的内容是(      )
A．角色分配    B．义务和责任    C．家庭价值系统     D．权利     E.沟通
9． 家庭健康护理评估相关性小的内容是(      )
A．家庭各发展阶段发展任务中的危机 
B．家庭居住的社区健康标    
C．家庭日常生活能力和应对问题的能力  
D．家庭成员交流方式和方法 E．家庭成员间的关系 
10．社区护士制定家庭健康护理计划中错误的做法是(      )
A．有家庭的参与     
B．计划与家庭成员的价值观念冲突时，以护士的专业意见为准  
C．设立切合实际的目标
D．与其它医务工作者合作，有效利用资源
E．有相同健康问题的家庭实施护理援助的方法不尽相同 
二、名词解释（5×3=15） 
1. 灾害护理 



2. 居家护理



 3.空巢综合征：





三、简答题（7×5=35） 
1．简述社区慢性精神疾病患者的护理特点。










2．简述社区健康护理干预的主要内容。（每条1分）







3．简述家庭访视的主要内容。
4.新生儿家庭访视半月访的访视重点有哪些？






5．慢性病的护理重点是什么？





6.简述如何对健康状况良好的老人进行社区护理？ 






四、论述题（2×10=20） 
1．试述怀孕期保健指导内容。













2．从工作地点、护理对象和护理特点三个方面论述社区护理与医院护理的不同点。
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1、 C  2、C 3、B 4、B 5、A 6、B 7、C  8、B 9、B 10、B 
2、 二、名词解释（5×3=15） 
1灾害护理
 答：对需要照顾的个人及其家庭,在自己居家环境中,获得定期的专业健康照顾和护理服务,达到促进健康、维护健康及预防疾病的目的。
2. 居家护理
 答：对需要照顾的个人及其家庭,在自己居家环境中,获得定期的专业健康照顾和护理服务,达到促进健康、维护健康及预防疾病的目的。
[bookmark: _GoBack]3.空巢综合征：答：是指多种原因造成的子女不能或不愿与父母同住，使老人晚年的理想落空而表现出的一组如孤独，失落，空虚，伤感等症状。 
三、简答题（7×5=35） 
1、简述社区慢性精神疾病患者的护理特点。
 答：①康复护理贯穿予整个过程的护理服务；②防治结合与健康教育为一体的护理服务；③系统的、持续的、全方位的护理服务；④社区基层保健机构、学校团体、患者单位及亲友家属等各种资源参与的护理服务。
2、答：（1）健康教育：选择适合社区的教育方法为预防疾病，增进健康和治疗疾病及减少疾病或伤残的影响提供信息。（2）筛选危险因素和早期征象：协助医生进行体检，早期查出和诊断健康问题，并为怎样和到何处诊治提供信息。（3）促使某些法律法规的制定：如“劳动保护法”用以实施劳动保护，保障劳动者的健康。（4）增加社区自助能力和社区的自信：提高社区成员解决问题的技能，强化沟通和联合协作解决问题的方法。（5）护理干预的范围包括政策和环境支持、公共信息、社区发展、个人技能发展、社区多方位服务。 
3、答：（1）访视前准备：确定访视的目的和目标、用电话等预约访谈的时间和地点、联络被访家庭、准备访视用品、安排访视路线。（2）访视中的工作：自我介绍、尊重对象及提供有关信息、评估和计
划及实施、简要记录访视情况、结束家访。） 
（3） 访视后的工作：消毒及物品的补充、记录和总结、修改护理计划、协调合作。
4、 答：检查黄疸消退情况和生理性体重下降的恢复情况。指导补充生理量VD预防佝偻病。
5、 答：（1）预防及减少身体残疾的发生（2）维持机体或器官的功能（3）促使病人保持正常生活及社会功能
6、 答：（1）成立老年协会，老人之家或休闲活动中心（2）辅助健康老人再就业（3）推广义务工作制度
四、论述题（2×10=20） 
答：（1）鼓励产前检查（40W）并领取健康手册(1分)：初查：〈12周（3月）；12周（3月后）后1次/4W；28周（7月后）后1次/2W；36周（9月后）后1次/W 内容包括：测血压、体重、腹围、宫底高度、血常规等。（2）避免接触危险因子(1分)：风疹病毒、避免辐射、避免被动吸烟、慎选药物、防止感染、震荡。（3）鼓励孕妇早期检测早期干预。（4）营养指导：注意补充V(C、叶酸)矿物质（Fe\Ca），少食盐。（5）鼓励母乳喂养及指导乳房的哺乳准备。（6）指导产前准备(1分)：用物准备、预约医院、识别分娩先兆（7）指导孕妇认识新生儿筛查。 
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