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探讨双下肢水肿的护理方法，提高患

者的生活质量和健康水平。

双下肢水肿是临床上常见的症状之一，

多种疾病均可导致该症状的出现。因

此，对于双下肢水肿的护理显得尤为

重要。

目的和背景

背景

目的



定义
水肿是指zu织间隙内液体过多积聚，导致局部或全身性肿胀的现象。

分类
根据水肿的发生机制和部位，可分为心源性水肿、肾源性水肿、肝源性水肿、

营养不良性水肿、特发性水肿等。其中，双下肢水肿多为心源性或肾源性水肿。

水肿的定义和分类



心脏疾病

肾脏疾病

血管疾病

其他疾病

双下肢水肿的常见原因

如心力衰竭、心包积液等，导

致心脏泵血功能下降，血液淤

积在下肢，引起双下肢水肿。

如下肢深静脉血栓形成、静脉

炎等，导致下肢静脉回流受阻，

引起双下肢水肿。

如肾小球肾炎、肾病综合征等，

导致肾脏排泄功能下降，体内

水分潴留，引起双下肢水肿。

如低蛋白血症、甲状腺功能亢

进或减退等，也可能导致双下

肢水肿的出现。
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详细询问患者水肿发生的时间、部位、性质及伴
随症状。

了解患者有无高血压、心脏病、肾脏病、肝脏病
等病史，以及药物使用史和过敏史。

注意询问患者职业、工作环境、生活习惯等，以
排除职业性水肿和生活习惯导致的水肿。

病史采集



身体检查

观察患者双下肢水肿的对称性、范围、

程度及皮肤颜色、温度、感觉等变化。

触诊水肿部位，了解水肿的硬度、压

痛及有无凹陷性。

检查患者的心率、呼吸、血压等生命

体征，以及腹部体征和神经系统体征。



根据病情需要，可进行心电图、
超声心动图、下肢血管超声、腹
部B超、CT或MRI等检查。

对于疑诊为淋巴水肿或静脉炎的
患者，可进行淋巴管造影或静脉

造影检查。

常规进行血常规、尿常规、肝肾
功能、电解质等检查，以了解水

肿的原因和程度。

实验室检查与影像学检查
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2

3

水肿仅发生于眼睑、眶下软zu织、胫骨前、踝部

皮下zu织，指压后可出现zu织轻度凹陷，平复较

快。

轻度水肿

全身疏松zu织均有可见性水肿，指压后可出现明

显的或较深的zu织凹陷，平复缓慢。

中度水肿

全身zu织严重水肿，身体低垂部皮肤紧张发亮，

甚至可有液体渗出，有时可伴有胸腔、腹腔、鞘

膜腔积液。

重度水肿

水肿程度评估
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识别水肿的类型和程度
通过观察、触诊和询问患者症状，确定小腿水肿的具体类型和程度，如是否为缺

乏运动、肌耐力差导致的肉松型水肿，还是腿部脂肪肥厚、易流汗的象腿型水肿

等。

判断水肿对患者的影响

评估水肿是否对患者的日常生活、行走、站立等造成不便，以及是否伴有疼痛、

麻木等不适感。

确定护理问题



考虑患者年龄、性别、生活习惯等因素，如长时间站立、久

坐、妊娠等生理原因可能导致小腿水肿。

生理性原因

分析患者是否存在心脏疾病、肾脏疾病、肝脏疾病、血管疾

病或营养不良等病理性因素导致的小腿水肿。

病理性原因

分析水肿原因
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护理需求评估

针对患者的具体状况和需求，制定个性化的护理计划，包括饮

食调整、运动锻炼、药物治疗等方面的建议。

01

身体状况评估

观察患者的生命体征、皮肤状况、肢体活动等，了解患者的整

体健康状况。

02

心理社会评估

了解患者的心理状态、社会支持系统和经济状况等，以便为患

者提供全面的护理支持。

评估患者状况与需求



制定护理目标

短期目标

缓解小腿水肿症状，减轻患者的不适

感，提高患者的生活质量。

长期目标

针对水肿的根本原因进行治疗和护理，

预防水肿的再次发生，促进患者的康

复和健康。
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