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中毒定义与分类

中毒分类

中毒是指有毒物质进入人体后，达到一定剂量，对机体产生损害性作用的全身性疾病。 中毒定义

根据中毒原因和毒物性质，中毒可分为化学性中毒、生物性中毒和物理性中毒等。



中毒原因

中毒的原因多种多样，包括误食、误吸、皮肤接触、吸入有毒气体或蒸气、注射等。

中毒途径

毒物可通过消化道、呼吸道、皮肤黏膜等途径进入人体，引起中毒。

中毒原因及途径



临床表现
中毒的临床表现因毒物种类和剂量不同而异，常见症状包括恶心、呕吐、腹痛、

腹泻、头晕、头痛、昏迷等。

诊断依据
中毒的诊断主要依据毒物接触史、临床表现和相关实验室检查。医生会根据患

者的症状和体征，结合毒物分析结果，进行综合判断。同时，还需要排除其他

可能引起类似症状的疾病，以确保诊断的准确性。

临床表现与诊断依据
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询问病史
了解患者有无接触有毒物质，包括药物、化学品、动植物等。

观察症状
注意患者有无恶心、呕吐、腹痛、腹泻、头晕、乏力、抽搐等中毒症状。

体征监测
密切观察患者生命体征，如呼吸、心率、血压、体温等指标。

快速识别与评估病情



迅速清除患者口鼻内的呕
吐物、分泌物等异物，保
持呼吸道通畅。

清除呼吸道异物 吸氧治疗 辅助呼吸

给予患者高流量吸氧，提
高血氧饱和度，改善zu织
缺氧状态。

对于呼吸衰竭的患者，及
时给予辅助呼吸，如机械
通气等。

030201

确保呼吸道通畅及供氧



对于口服中毒患者，可采
用催吐、洗胃等方法，减
少毒物吸收。

催吐与洗胃

使用导泻剂或灌肠液，促
进肠道内毒物排出。

导泻与灌肠

对于部分中毒患者，可通
过利尿、血液透析等方法，
加速毒物排出。

利尿与血液透析

迅速排除体内毒物



常见毒物中毒急救方法
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发现患者药物中毒后，应立即停止患者继

续摄入相关药物，并尽可能了解患者所服

用药物的种类、剂量和时间。

立即停止药物摄入

根据患者所服用药物的性质，采取相应的

清除措施，如洗胃、导泻、利尿等，以减

少体内药物残留量。

清除体内残留药物

针对患者出现的不同症状，采取相应的对

症支持治疗措施，如维持呼吸、循环功能

稳定，纠正电解质紊乱等。

对症支持治疗

对于某些有特效解毒剂的药物中毒，应尽早

使用解毒剂进行治疗。

解毒剂治疗

药物中毒处理流程



A
B
C
D

迅速脱离毒源
立即将患者移离现场，脱去被污染
的衣物，用肥皂水或清水反复清洗
皮肤、头发和指甲缝隙等可能残留

农药的部位。

解毒剂治疗
对于有机磷等农药中毒，应尽早使用特效
解毒剂进行治疗，如阿托品、解磷定等。

对症支持治疗
针对农药中毒可能出现的呼吸、循环衰竭
等症状，采取相应的对症支持治疗措施。

催吐、洗胃和导泻
对口服农药中毒者，应立即进行催吐、洗
胃和导泻，以减少农药在体内的吸收和残

留。

农药中毒救治措施
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