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《中医护理学》

前言

　　中医护理学是在中医药理论指导下，以研究中医护理理论和护理技术为主的一门学科。本教材是
由全国多所大专院校联合编写的护理专业教学用书，旨在满足相关院校的教学实际需求，推动职业教
育教学改革，提高中医护理教学质量，培养基础理论扎实、素质高、临床实践能力强的高级实用型中
医护理人才。　　本教材编写依照高职高专院校护理专业的知识结构要求，遵循“三基五性”即基本
知识、基本理论、基本技能，思想性、科学性、先进性、启发性和适用性；在内容上对基本理论和基
本知识的要求是“实用为先、够用为度”，坚持“精理论、强实践；精基础、强临床”的原则，围绕
“学科需要、教学需要、社会需要”三个需要，科学把握教材内容的深度和广度，以达到培养应用型
、技能型的实用护理人才的目标。教材立足于中医理论，阐述中医整体护理观及中医护理程序，推进
现代中医护理理论体系的建立、发展与完善，使学生具备现代中医护理理念和思维方式，为在临床工
作中运用中医护理程序、实施中医整体护理，奠定较扎实的基础。教材在充实、规范、完善中医护理
基本技能的内容基础上，有机融汇中医护理的新技术、新方法、新领域，以满足学生拓展学习的需要
。本教材的编写参照护士执业考试及中医护理行业的技术标准规范，力求职业教育与就业有机衔接，
使学习与就业零距离，为培养复合型高级护理专业人才奠定良好的专业基础。
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《中医护理学》

内容概要

《中医护理学》是全国医药高职高专规划教材之一，依照教育部[2006]16号文件要求，结合我国高职
教育的发展特点，根据《中医护理学》教学大纲的基本要求和课程特点编写而成。《中医护理学》共
分上、中、下三篇，上篇介绍了中医护理基础知识，中篇介绍了中医护理技能方法，下篇是中医临床
病证护理。《中医护理学》适合医药高职教育及专科、函授及自学考试等相同层次不同办学形式教学
使用，也可作为医药行业培训和自学用书。
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《中医护理学》

书籍目录

上篇 中医护理基础知识　第一章 绪论　　一、中医护理学的概念　　二、中医护理学的重要性　第
二章 阴阳学说　　一、阴阳的基本概念　　二、阴阳学说的基本内容　　三、阴阳学说在中医护理中
的应用　第三章 五行学说　　一、五行的基本概念　　二、五行学说的基本内容　　三、五行学说在
中医护理中的应用　第四章 藏象学说　　第一节 藏象学说的基本概念与特点　　　一、藏象的基本
概念　　　二、藏象学说的特点　　第二节 脏腑　　　一、五脏　　　二、六腑　　　三、奇恒之腑
　　　四、脏腑之间的关系　　第三节 精、气、血、津液、神　　　一、精　　　二、气　　　三、
血　　　四、津液　　　五、神　　　六、气、血、津液、精、神的相互关系　第五章 经络腧穴　　
第一节 经络的概念及组成　　　一、经络的概念　　　二、经络系统的组成　　第二节 经络的生理
功能及临床应用　　　一、经络的生理功能　　　二、经络学说的临床应用　　第三节 十二经脉　　
　一、十二经脉的命名与分布规律　　　二、十二经脉的走向和交接规律　　　三、十二经脉的流注
次序　　　四、十二经脉的表里络属规律　　第四节 奇经八脉　　第五节 腧穴　　　一、腧穴的分
类　　　二、腧穴的作用　　　三、腧穴的定位方法　　　四、常用腧穴　　　五、配穴处方的原则
　第六章 病因　　第一节 外感病因　　　一、六淫　　　二、疠气　　第二节 内伤病因　　　一、
七情内伤　　　二、饮食劳逸　　第三节 病理产物性病因　　　一、痰饮　　　二、瘀血　　　三、
结石　　第四节 其他病因　　　一、外伤　　　二、虫兽伤　第七章 病机　第八章 中药方剂中篇 中
医护理技能方法下篇 中医临床病证护理
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《中医护理学》

章节摘录

　　1．应用要点　　（1）解表通过发散，以祛除表邪，解除表证。由于表证有表寒、表热之分，因
而汗法也有辛温、辛凉之别。辛温解表代表方有麻黄汤、桂枝汤、荆防败毒散；辛凉解表以桑菊饮、
银翘散等代表方。　　（2）透疹通过发散，以透发疹毒。如麻疹初期，疹未透发或透发不畅，均可
用汗法。代表方有升麻葛根汤、竹叶柳蒡汤等。　　（3）祛湿通过发散，以祛风除湿。故外感风寒
而兼有湿邪者，以及风湿痹证，均可酌用汗法。代表方有麻黄杏仁苡仁甘草汤等。　　（4）消肿通
过发散，可祛水外出而消肿，更能宣肺利水以消肿。故汗法亦可用于实证水肿而兼表证者。代表方为
麻黄附子甘草汤等。　　2．施护要点　　（1）注意避风保暖表证者多有畏寒、恶风，尤忌汗出当风
，以防重感风寒而加重病情。　　（2）注意不可过汗用汗法治疗外感热病时，要求达到汗出热退、
脉静身凉，以周身微汗为度，不可过汗或久用。以防汗出过多而耗伤津液。　　（3）助汗护理凡方
中单用桂枝发汗时，要求啜热粥或温服以助药力，若与麻黄、葛根同用时，则一般不需啜热粥。因药
细宜助，药重不需助，其意乃在使汗出适度。　　（4）注意因人、因时、因证而护体质虚者，汗之
宜缓，体质强壮，汗之可峻；暑天炎热，腠理开泄，汗之宜轻，冬令严寒，腠理致密，汗之宜重；表
虚证用桂枝汤调和营卫，属于轻汗，而表实证用麻黄汤发泄郁阳，则属峻汗；对表证兼有风湿者，由
于风湿互结，湿性重浊，黏滞不爽，须用数次微汗，以达祛风除湿之功效。　　（5）注意不可妄汗
凡淋家、疮家、亡血家和剧烈吐下之后均禁用汗法。　　（6）忌用冷敷、酒精擦浴等物理降温法汗
法用于表证时，避免用物理降温法，以免因冷而致汗孑L闭塞，汗不易出致邪无出路而人里化热成变
证。
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