
危重病人的抢救及护理专项考核试题 

一、选择题 

1.急性感染性疾病病人的面容与表情是（）[单选题] * 

A.面色苍白 

B.面容憔悴 

C.精神萎靡 

D.口唇疱疹√ 

E.双目无神 

2.下列不属于意识障碍的是（）[单选题] * 

A.嗜睡 

B.意识模糊 

C.昏睡 

D.昏迷 

E.谵妄√ 

3.正常瞳孔的大小为（）[单选题] * 

A.I~3mm 

B.2~4mm 

C.2~5mm√ 

D.4~6mm 

E.5~7mm 



4.下列出现双侧瞳孔缩小的疾病为（）[单选题] * 

A.颅内压增高 

B.有机磷农药中毒√ 

C.颠茄类药物中毒 

D.颅脑损伤 

E.脑出血合并脑疝 

5.下列不属于谵妄的临床表现是（）[单选题] * 

A.定向力丧失 

B.感觉错乱 

C.躁动不安 

D.反应精确敏捷√ 

E.言语杂乱 

6.病人，男性，39 岁。近日来咳嗽，食欲减退，四肢乏力，体重减轻。入院时病人面色晦暗，消瘦，

结核菌检查结果为阳性，诊断为肺结核。病人呈现的面容属于（）[单选题] * 

A.急性病容 

B.慢性病容√ 

C.病危病容 

D.贫血病容 

E.二尖瓣病容 

7.病人，女性，65 岁。因突起意识障碍伴左侧肢体瘫痪入院，查体:呼之不应，压迫眶上神经无痛苦表

情，角膜反射及瞳孔对光反射不存在。护士判断该病人意识状态为（）[单选题] * 

A.嗜睡 



B.意识模糊 

C.昏睡 

D.浅昏迷 

E.深昏迷√ 

8.病人男性，29 岁。因车祸急诊入院，病人意识丧失、无自主动作，压迫眼眶有躲避反应。此时病人

的意识障碍属于（）[单选题] * 

A.深昏迷 

B.浅昏迷√ 

C. 嗜睡 

D.昏睡 

E. 谵妄 

9.病人，男性，45 岁。入院时诊断为肝硬化腹水，近日神志恍惚，躁动不安，答非所问，此情况属于

（）[单选题] * 

A.狂躁 

B.谵妄 

C.浅昏迷 

D.意识模糊√ 

E.精神错乱 

10.病人，女性，68 岁。处于昏迷状态，观察病人昏迷状态最可靠的指标是（）[单选题] * 

A.肌张力 

B.皮肤颜色 

C.皮肤温度 



D.咳嗽反射 

E.对疼痛刺激的反应√ 

11.病人，女性，68 岁。脑出血并发脑疝，此时病人双侧瞳孔的变化是（）[单选题] * 

A.散大固定 

B.不等大√ 

C.无变化 

D.变小 

E.变大 

12.病人，女性，18 岁。因交通意外导致脑部损伤急诊入院，经医院全力抢救无效死亡。其家属情绪激

动，对医护人员说“这么年轻的姑娘，进医院还能呼吸，怎么就死了?你们怎么抢救的?我家就这么一个孩

子!”此时影响家属心理状态的主要因素是（）[单选题] * 

A.医护人员技术水平不佳 

B.医院医疗设施陈旧 

C.护士和家属的交流受限 

D.家属对结果无法接受√ 

E.家属缺乏对医护人员的信任 

(13~15 题共用题干)病人，男性，80 岁。因 COPD 入院治疗。 

13.入院时病人呼吸急促，鼻翼扇动，护士判断病人的病容为（）[单选题] * 

A.贫血病容 

B.慢性病容 

C.病危病容 

D.急性病容√ 



E.二尖瓣病容 

14.经医护人员治疗后，病人处于持续的睡眠状态，能被语言或轻度刺激所唤醒，醒后能正确、缓慢地

回答问题，对光反射存在。此病人意识障碍为（）[单选题] * 

A.嗜睡√ 

B.昏睡 

C.浅昏迷 

D.深昏迷 

E.意识模糊 

15.若检查病人瞳孔对光反射迟钝，下列关于瞳孔的说法正确的是（）[单选题] * 

A.双侧瞳孔经光线照射立即缩小，移去对光源又迅速复原，称为对光反射迟钝 

B.瞳孔对光反射迟钝常见于深昏迷或危重病人√ 

C.瞳孔对光反射迟钝说明病人病情好转 

D.瞳孔直径小于 2mm 是正常瞳孔。 

E.双侧瞳孔散大常见于有机磷农药中毒病人 

(第二节 A1 型题)1.护士可以执行医生口头医嘱的情况是（）[单选题] * 

A.电话告知 

B.科室会诊时 

C.抢救病人时√ 

D.医生查房时 

E.换药期间 

2.抢救器械和药品要严格执行“五定”是指（）[单选题] * 

A.定时更换、定数量品种、定点安置、定期消毒灭菌和定期检查维修 



B.定数量品种、定点安置、定人保管、定期消毒灭菌和定期检查维修√ 

C.定数量品种、定人保管、定期消毒灭菌、定期维修和定期检查 

D.定数量品种、定点安置、定人保管、定期消毒灭菌和定期维修 

E.定数量品种、定点安置、定人保管、定期消毒灭菌和定期检查 

3.下列不属于升压药物的是（）[单选题] * 

A.盐酸肾上腺素 

B.硝普钠√ 

C.间羟胺 

D.异丙肾上腺素 

E.多巴胺 

4.抢救时间的记录不包括（）[单选题] * 

A.病人到达的时间 

B.医生达到的时间 

C.抢救落实的时间 

D.家属到达的时间√ 

E.病情变化的时间 

5.正确测量胃管插入长度方法是（）[单选题] * 

A.从鼻尖至剑突 

B.从眉心至剑突 

C.从眉心至胸骨柄 

D.从前发际至剑突√ 

E.从前发际至胸骨柄 



6.每次灌入的洗胃液量为（）[单选题] * 

A.100~300ml 

B.300~500ml√ 

C.500~700ml 

D.700~900ml 

E.10000~20000ml 

7.敌百虫禁忌（）[单选题] * 

A.温开水 

B.生理盐水 

C.高锰酸钾 

D.碳酸氢钠√ 

E.蛋清水 

8.护士为使用呼吸机的病人吸痰，发现痰液黏稠吸不出，错误的处理措施是（）[单选题] * 

A.扣拍胸脊部 

B.增加负压吸引力√ 

C.滴入化痰药 

D.滴入生理盐水 

E.雾化吸入 

9.使用电动吸引器吸痰时,储液瓶内的吸出液应及时倾倒，不应超过瓶的（）[单选题] * 

A.3/4 

B.2/3√ 

C.1/2 



D.1/4 

E.1/5 

10.禁忌洗胃的病人是（）[单选题] * 

A.幽门梗阻者 

B.昏迷者 

C.食管胃底静脉曲张者√ 

D.胆囊炎病人 

E.胃溃疡病人 

11.利于黏稠痰液吸出的方法是（）[单选题] * 

A.体位引流 

B.雾化吸入√ 

C.增加吸痰次数 

D.缩短吸痰间隔时间 

E.延长每次吸痰时间 

12.在现场抢救急性中毒病人时，首先应采用的排出毒物的方法是（）[单选题] * 

A.口服催吐√ 

B.漏斗洗胃 

C.电动洗胃机洗胃 

D.硫酸镁导泻 

E.造瘘口洗胃 

13.每次吸痰的时间不应超过（）[单选题] * 

A.5s 



B.10s 

C.15s√ 

D.20s 

E.25s 

14.单侧鼻导管给氧，导管插入的长度是（）[单选题] * 

A.鼻尖至耳垂 

B.鼻尖至耳垂 1/3 

C.鼻尖至耳垂 1/2 

D.鼻尖至耳垂 2/3√ 

E.鼻尖至耳垂 3/4 

15.吸痰时治疗盘内吸痰用物更换的时间为（）[单选题] * 

A.每周更换 1 次 

B.每周更换 2 次 

C.每日更换 1~2 次√ 

D.每次吸痰后更换 

E.每月更换 1 次 

16.简易呼吸器挤压一次进入肺内的空气量为（）[单选题] * 

A.200~300ml 

B.300~400ml 

C.400~500ml 

D.500~1000ml√ 

E.1000~1500ml 



17.在使用人工呼吸机时，吸/呼比值应为（）[单选题] * 

A.1:1~2.0 

B.1∶1.5~2.0 

C.1∶1.0~2.5 

D.1∶1.5~3.0√ 

E.1∶2.0~3.0 

18.在抢救室,一切急救物品的完好率应达到（）[单选题] * 

A.80% 

B.85% 

C.90% 

D.95% 

E.100%√ 

19.当病人处于缺氧且二氧化碳滞留状态时，为改善病人呼吸功能,应给予病人（）[单选题] * 

A.低流量、低浓度吸氧√ 

B.高流量、高浓度吸氧 

C.吸氧但浓度小于 25% 

D.有创呼吸机辅助呼吸 

E.无创呼吸机辅助呼吸 

20.对使用呼吸机的病人应观察其自主呼吸与呼吸机是否同步。通气量合适时病人表现为（）[单选题] * 

A.胸部起伏,皮肤潮红 

B.血压升高,脉搏加快 

C.多汗,浅表静脉充盈消失 



D.烦躁,生命体征平稳 

E.胸廓起伏规律,肺部呼吸音清晰√ 

(A2 型题) 1.病人，女性，26 岁。哮喘急性发作急诊入院，护士在医生未到达之前不可给予的紧急处理

是（）[单选题] * 

A.给氧 

B.测量生命体征 

C.建立静脉通道 

D.吸痰 

E.给予沙丁胺醇药物吸入√ 

2.病人，女性，36 岁，因从高空坠落大出血后昏迷急诊入院，在抢救过程中医生口头告诉护士静脉推

注肾上腺素。护士正确的做法是（）[单选题] * 

A.听到医嘱后立即执行 

B.向医生复核一遍，双方确认无误后方可执行√ 

C.听到医嘱简单复述一次 

D.听清医嘱后直接执行 

E.迅速执行自己听到的医嘱 

3.病人，男性，81 岁。诊断为肺源性心脏病，现出现呼吸困难，行气管切开术，术后病人给氧方法宜

采用（）[单选题] * 

A.头罩法 

B.鼻塞法 

C.漏斗法√ 

D.面罩法 



E.双侧鼻导管法 

4.病人，男性，68 岁。因脑出血昏迷，现眼睑不能闭合，护士可采取的措施是（）[单选题] * 

A.滴眼药水 

B.热敷眼部 

C.按摩双眼睑 

D.用干纱布遮盖 

E.涂金霉素眼膏或覆盖凡士林纱布√ 

5.病人，男，56 岁。因哮喘急性发作需要吸氧，错误的操作是（）[单选题] * 

A.插管前用湿棉签清洁鼻孔 

B.插管前检查导管是否通畅 

C.先调节好流量再插管 

D.给氧期间不直接调节氧流量 

E.停用氧气时先关流量开关√ 

6.病人，男性，70 岁。慢性肺源性心脏病病人，缺氧和二氧化碳潴留同时并存，发绀，神志清楚，宜

吸入的氧浓度为（）[单选题] * 

A.21% 

B.29%√ 

C.33% 

D.37% 

E.41% 

7.病人，男性，65 岁。诊断为慢性支气管炎，近几日因感冒而气急，咳嗽，痰不易咳出，口唇发绀，

下肢水肿，情绪不稳，给病人吸氧宜采用（）[单选题] * 



A.低浓度间断吸氧 

B.高浓度间断吸氧 

C.低浓度持续吸氧√ 

D.高浓度持续吸氧 

E.高浓度和低浓度吸氧交替进行 

8.病人，女性，70 岁。支气管哮喘急性发作经用药、吸氧后好转，停用氧气时护士应首先（）[单选题] 

* 

A.关流量表 

B.取下湿化瓶 

C.关总开关 

D.拔出鼻导管√ 

E.拔出鼻导管的玻璃接管 

9.病人，男孩，1 岁。因细菌性肺炎入院，目前患儿烦躁不安、呼吸困难。医嘱：吸氧。适宜该患儿的

吸氧方式为（）[单选题] * 

A.双侧鼻导管法 

B.面罩法 

C.鼻塞法 

D.漏斗法 

E.头罩法√ 

10.病人，男性，50 岁。以外伤入院治疗，在用氧过程中，家属私自将鼻导管氧流量调至 10L/min，

15 分钟后病人继之出现烦躁不安、面色苍白、进行性呼吸困难等表现。该病人最可能出现了（）[单选题] * 

A.肺水肿 
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