单元一  绪论

一、名词解释

1.社区：若干社会群体（家庭、氏族）或社会组织（机关、团体）聚集在某一地域里所形成的一个生活上相互关联的大集体。

2.社区护理：以健康为中心、社区人群为对象，社区护士应用临床医学、公共卫生学、社会科学等方面的知识，提供个人、家庭、社区的一种卫生服务。

二、单项选择题

1.C  2.B  3.A  4.E

三、简答题

1.社区护士有哪些职能:医疗护理服务；传染病防治；心理卫生服务；社区环境卫生管理；社区特殊人群保健护理；职业卫生服务；学校卫生服务；院前急救护理；临终关怀护理服务。

2.简述社区健康评估的内容:社区基本状况、人群健康状况、疾病状况和卫生服务状况。

单元二 社区健康教育

一、名词解释

健康教育：是指通过有计划、有组织、有系统的各种活动，使健康信息在教育者与被教育者之间传递和交流，使受教育者树立健康意识，自觉自愿地改变不良行为，建立有益于健康的行为和生活方式，消除或减轻影响健康的危险因素，从而达到预防疾病、维护和促进健康的目的。
二、单项选择题

1.B  2.E  3.A  4.E  5.C  6.D  7.B  8.B  9.A  10.B  11.D  12.E  13.A 14.E
三、简答题

1.简述社区健康教育的目的。

通过社区健康教育，帮助个人、家庭和社会建立对预防疾病和维持自身健康的自我保健意识，帮助社区人群理解不良生活方式引起的后果，培养健康责任感；促使社区人群主动采纳健康行为，积极履行自我保健，增进自我保健的能力；促进个体和社会积极参与，促进社区保健资源的有效利用；创造一个有利于健康的自然和社会环境，提高保健服务质量，降低医疗费用，提高生活质量。
2.简述社区健康教育的内容。

社区健康教育的内容非常广，包括一般性的健康教育内容，如环境卫生、个人卫生、营养知识、健康基本知识、心理卫生、运动与健康等；特殊健康教育内容主要是针对社区不同人常见健康问题进行教育，如疾病的预防、康复等。
3.简述制订社区健康教育计划包括的内容。

社区健康教育计划包括：（1）健康教育的内容、目标（长期目标和短期目标）；（2）进行健康教育的时间和地点；（3）健康教育者的培训方案；（4）健康教育资料的选择或编写；（5）健康教育的形式；（6）健康教育的评价内容与方式。
4.简述社区健康教育常用的评价指标

（1）个体或人群卫生知识指标；（2）个体或人群对社区保健工作态度的指标；（3）个体或人群卫生习惯或卫生行为形成情况指标；（4）反映健康教育广度和深度的指标；（5）人群健康指标。
四、案例分析题
1.对本社区居民进行健康教育的意义：（1）健康教育是实现初级卫生保健的先导；（2）健康教育是卫生保健事业发展的必然趋势；（3）健康教育是一项低投入、高产出的保健措施；（4）健康教育是提高群众自我保健意识的重要途径。
2.对本社区居民进行高血压病健康教育内容有：健康教育内容有膳食与营养指导，运动指导、合理休息与睡眠、控制体重、定期测血压、不良生活方式的危害等。
单元三  社区健康档案管理 

一、名词解释

1.社区居民健康档案：是记录与社区居民健康相关信息的系统文件，是社区卫生保健服务中有效的健康信息收集工具。
2.健康档案：以健康检查为基础，并利用功能强大的数据库，动态连续且全面地记录健康状况的变化过程，通过详细完整的健康记录，为居民提供各种健康管理服务。
二、单项选择题
1.E   2.A  3.B  4.D  5.C  6.C  7.A  8.B

三、简答题
1.建立社区健康档案的目的：是全面的基础资料，有利于及时诊断、正确处理，并未社区预防提供依据，为以家庭为单位的服务创造条件，是医疗法律文书，为社区医学教育和科研提供信息资料。
2.个人健康档案的基本内容：由个人健康档案封面、个人健康资料、周期性健康体检记录卡、病情流程表、保健卡组成。
3.家庭健康档案的主要内容：包括家庭基本资料、家庭主要健康问题、家庭功能评估、家庭成员健康资料等。
案例分析
1.所有辖区居民（含户籍与非户籍），凡是在社区居住半年以上的，都可以建立居民健康档案。
2.包括居民健康档案内容包括个人基本信息、健康体检、重点人群健康管理记录和其他医疗卫生服务记录。

单元四  家庭护理

一、名词解释
1.家庭访视：简称家访，是指为了维持和促进个人、家庭和社区的健康，在服务对象家里，为访视对象及其家庭成员所提供的护理服务活动。
2.居家护理：是一种健康照护的服务模式，是指为卧床或行动不便的个体在其家中提供保健、康复与治疗等各类护理服务。
二、单项选择题
1.B  2.E  3.A  
三、简答题
1.家庭结构的类型有：⑴核心家庭； ⑵主干家庭；⑶联合家庭；⑷其他类型。
2.家庭健康护理的主要内容是：⑴为家庭成员提供医疗及护理服务；⑵协助家庭成员提高心理和社会适应能力；⑶协助家庭成员建立或改善健康的环境和生活方式；⑷协助家庭利用健康资源；(5)协助家庭参与社区活动。

单元五  社区儿童保健

一、名词解释
1.儿童保健：根据儿童生长发育的特点，通过儿童保健组织及机构，对处于不同生长发育阶段的儿童采取不同的预防保健措施，以提高儿童免疫力，降低各种疾病的发生率及死亡率，增强儿童体质，使儿童能在身心方面健康成长。
2.儿童计划免疫：是有针对性地将生物制品接种到儿童体内，使儿童对某种传染性疾病产生免疫能力，从而预防该传染病。
二、单项选择题
1.C  2.D  3.B 
三、简答题
1.社区儿童保健工作的内容：优生优育的指导；新生儿的家庭访视；母乳喂养、婴儿营养指导；儿童生长发育及健康的评估及指导；儿童预防保健；常见病、多发病的预防治疗和家庭指导；托幼机构的卫生指导；预防儿童意外伤害；初级的心理咨询；社区及家庭健康教育。
2.新生儿期保健：建立家庭访视制度；进行全面体格检查；了解新生儿出生后情况；指导母亲做好各方面护理；指导母乳喂养；做好预防接种；预防常见新生儿疾病。婴幼儿期保健：指导合理喂养；生长发育监测及体格检查；完成基础计划免疫；合理安排婴幼儿的生活并注意培养良好的生活及卫生习惯；预防各种意外事故及感染性疾病。学龄前期保健：注意早期教育；促进智力发育；定期进行生长发育监测；加强体格锻炼；加强传染病防治。学龄期保健：培养良好的道德品质及学习习惯；预防各种常见病；加强体格锻炼；保证充足的睡眠及休息。青春期保健：青春期心理卫生指导；保证营养；预防不良嗜好。

单元六  社区妇女保健

一、名词解释

1.妇女保健：针对女性生理及心理特点，以预防保健为中心，以提高和维护妇女身心健康为目标的健康管理工作。

2.生殖健康：不仅是生殖过程没有疾病和失调，而且是心理生理和社会的一种完好状态，并在此状态下完成生殖。

3.围生期保健：围绕妊娠、分娩和产后阶段，为保障母婴健康和安全，降低孕产妇及围产儿死亡率而进行的一系列保健服务措施。

二、单项选择题
1.D  2.E  3.C  4.B  5.C  6.E  7.C  8.D  9.A  10.B
三、简答题  
1.女性青春期发育的心理特点：⑴心理特点：性意识增强；智力发育迅速；自我意识和独立性增强；有较强的求知欲与好奇心。⑵生理特点：生殖器官发育逐渐成熟；第二性征发育；月经初潮出现；体态发育；功能发育。
2.不同孕期健康指导：孕期分为早期、中期和晚期。⑴早孕期健康指导：病史询问体格检查；指导避免一切不良因素；注意个人卫生；性生活指导；及时发现妊娠并发症及合并症。⑵中晚期健康指导：学会自我监护数胎动；采取左侧卧位休息；保证足够的睡眠；乳房护理；饮食与生活指导；及时发现妊娠合并症征象；预防早产。

3.女性围绝经期健康教育内容：给予针对性指导；合理膳食；保持良好的生活习惯；保持个人卫生；定期体检；用药指导；及时就诊。
四、社区护理实践活动
    主要内容:
    1.对青春期女性实施健康保健:对常见健康问题进行干预，促进社区青春期女性健康安全成长。
    2.对围婚期女性实施保健指导:婚前教育、婚前健康检查指导、婚后受孕教育及计划生育指导。
    3.对围生期女性实施健康教育:孕期保健和产后保健指导。
4.对围绝经期女性实施健康指导:加强心理保健和针对性指导。

单元七  社区老年保健

一、名词解释

1.老年人：发达国家65岁以上，发展中国家60岁以上者为老年人。

2.人口老龄化：指在社会人口的年龄结构中60岁或65岁以上的老年人口系数增加的一种发展趋势。

3.老龄化社会：一个国家或地区年满65岁老年人人口占总人口数7%以上或年满60周岁的老年人占总人口10%以上。

二、单项选择题
1.C  2.A  3.B  4.C  5.B  6.D  7.E  8.C  9.D  10.C
三、简答题  
1.老年人主要的心理特征：⑴运动反应时间延长；⑵学习和记忆能力减退；⑶人格改变。

2.老年人的患病特点：⑴患病率高；⑵同时患多种疾病；⑶病程长，恢复慢，并发症多；⑷发病缓慢，临床表现不典型；⑸疾病的起病和发展不同于一般人群。

3.社区老年人常见的健康问题：⑴脑衰弱综合征⑵离退休综合征⑶空巢综合症，⑷高楼住宅综合症。

四、案例分析题

1.刘奶奶的行为属于正常老化现象。
2.社区护士及家属应认真观察老年人的精神状态，关心老年人，鼓励老年人适当参加老年协会或老年活动中心的活动，参加一些温和的室外运动，如散步、慢跑、打太极拳等。向病人讲解要重视脑衰弱综合征，但不可过度描述，以免产生焦虑怀疑病症。
单元八  社区疾病预防与控制 

一、名词解释
1.一级预防：亦称病因预防，是在疾病尚未发生时针对病因采取预防措施，这是最积极有效的预防疾病的根本措施。

2.二级预防：即临床前期预防，是在疾病的初期为阻止或延缓疾病的发展而采取的措施，亦称“三早”预防，即早期发现、早期诊断、早期治疗。

3.三级预防：亦称康复治疗，是在疾病的临床期为减少疾病的危害而采取的预防措施。包括对症治疗和康复治疗，其目的是防止伤残和促进功能恢复，提高生命质量，降低病死率，力求病而不残、残而不废，促进康复。

4.疾病监测：即长期连续地收集、核对、分析疾病的动态分布资料和疾病影响因素，找出该地区主要的卫生问题，并将信息及时上报和反馈，便于及时采取干预措施，以提高人群的健康水平。

5.计划免疫：是根据人群免疫状况与疫情监测分析，即有针对性地按一定的顺序将生物制品（疫苗）接种到人体内，使人体对某种传染性疾病产生免疫能力，从而达到预防该传染病的目的。

二、单项选择题
1.E  2.E  3.D  4.C  5.A  6.A  7.A  8.A  9.B  10.D

三、简答题
1.合理安排睡眠时间，正常人睡眠时间一般在每天8小时左右,体弱多病者应适当增加睡眠时间；卧室环境保持舒适，温湿度适中，安静遮光，注意避免电磁场影响；床铺软硬适宜、枕头高矮适度；睡前不宜过饱及饮茶、咖啡等刺激性饮料；睡眠方向头北脚南为宜；睡前梳头；向右侧卧、身体轻微弯曲是最佳的姿势，注意交替变换。
2.（1）一级预防，又称病因预防，主要针对发病前期内容：①个体预防如建立良好的生活方式、合理的营养与膳食、适当体育锻炼、注意精神心理卫生、预防接种等。②社区预防 如健康教育、妇女保健、儿童保健、保护环境等。
（2）二级预防，又称临床前期预防，主要针对发病早期内容：针对发病早期通过普查、筛查、周期性健康检查、高危人群监测等措施做到早发现、早诊断、早治疗、早隔离、早报告。
（3）三级预防，又称临床预防，主要针对已患某病者及时采取有效治疗、护理措施内容：进行躯体功能和心理康复，努力做到病而不残、残而不废。
四、社区护理实践活动
主要内容：
1.对患有慢性疾病的居民，针对其慢性疾病进行三级预防知识的讲解，为该患者制定精准的三级防治计划。
2.对老年人常见的健康问题进行干预，做好常见慢性疾病的健康指导。
3.对家中有小孩的居民，讲解计划免疫的重要意义及针对性免疫程序指导。
单元九  社区常见慢性疾病病人的护理 

一、名词解释
1.慢性病：指以心脑血管疾病（高血压、冠心病、脑卒中等）、糖尿病、恶性肿瘤、慢性阻塞性肺部疾病（慢性气管炎、肺气肿等）、精神异常和精神病等为代表的一组疾病，具有病程长、病因复杂、健康损害和社会危害严重等特点。

2.糖尿病：是一组由遗传和环境因素相互作用而引起的临床综合征。因胰岛素分泌绝对或相对不足以及靶细胞对胰岛素敏感性降低，引起糖、蛋白质、脂肪、水和电解质等一系列代谢紊乱，以血液中的葡萄糖升高为主要标志，久病可造成多个系统损害。

3.恶性肿瘤：是肌体细胞在致癌因素的长期作用下发生过度丧生及异常分化所形成的新生物，新生物一旦形成，不会因致癌因素的消除而停止生长，其生物学特性为过度增殖、浸润、复发与转移。

4.冠心病：是指冠状动脉粥样硬化使血管腔狭窄、阻塞，导致心肌缺血、缺氧甚至坏死而引起的心脏病，它和冠状动脉功能性改变（痉挛）一起，统称为冠状动脉性心脏病。

5.代谢综合征：是多种代谢成分异常聚集的病理状态，最重要的特征是胰岛素抵抗及常伴有的高胰岛素血症。

二、单项选择题
1.A  2.B  3.C  4.E  5.D  6.D  7.C  8.D  9.B  10C  11.D  12.B  13.B 14.B  15.C  16.E   17.A  18.D  19.E  20.B  21.D  22.C  23.B  24.E  25.C

三、简答题
1.危险因素：原发性高血压与遗传、肥胖、精神紧张、摄盐过多等因素有关。国际上已确定的高血压发病危险因素是体重超重、膳食高盐和中度以上饮酒。此外，还与吸烟、血脂异常、缺少体力活动、糖尿病和胰岛素抵抗及精神、心理压力和社会因素有关。

2.DM足病的防治与护理：DM性神经性病变，到目前为止尚无特效药，临床仅使用一些神经营养剂和对症治疗药物以缓解症状、预防感染，对溃疡最终导致的截肢无逆转效果。因此，预防DM性神经病变和早期发现就特别重要。
    具体方法：每天行足部评估，保护高危足：穿合体鞋（不穿高跟鞋）袜（袜口宜松不宜紧），保持夏季透气，穿鞋前检查鞋内有无异物；注意足部卫生，洗脚时注意防烫伤，洗后要擦干并保持趾间干燥、清洁，不赤足，积极治足癣；每日洗袜子，定期晾晒鞋；足癣未治愈者沐浴以淋浴为好，以免交叉感染；每日检查足部有无外伤和破损；不用刀削足部鸡眼、胼胝，以免造成损伤；趾甲宜平剪且不要剪得过短，以免发生嵌甲；冬季注意足部保暖，避免冻伤，冬季室温较低睡眠时可穿保暖袜，不使用热水袋类给足部加热取暖，以防烫伤；日常坐位应双足着地不跷腿，高坐位椅要舒适；病人足部变形可“量身定做”特制保护鞋，可分散皮肤易损点压力，以防足部损伤；戒烟，严格限制饮酒；注意运动安全，防止损伤。

四、社区护理实践活动
主要内容：
1.对社区的“三高”危险因素人群的居民进行义诊，通过测量生命体征、测血糖、常规心电图检查，可以筛查出一部分隐匿的慢性疾病。
2.对老年人进行相关慢性疾病知识的宣教，针对常见健康问题进行行为干预。
单元十  社区康复护理

一、名词解释

1.社区康复护理：是护理人员应用整体护理服务理念，在康复治疗师的指导下，对社区内的伤、病、残者进行基础护理和各种专门的功能训练，帮助伤、病、残者恢复生理功能和生活能力，减少残疾，实现残疾人的全面康复和回归社会。

2.残疾：残疾是指因外伤、疾病、发育缺陷或精神因素造成明显的身心功能障碍，以致不同程度地丧失正常生活、工作和学习的一种状态。

单项选择题

1. D    2.B    3.D   4.A    5.A    6.E    7.B   8.E   9.D    10. E   11.E   12.E    13.E   14.E    15.C    16.D    17.A   18.C

三、简答题

1.社区康复护理的工作内容包括:（1）普查社区内残疾人的基本情况；（2）对残疾病人给予心理支持；（3）配合和实施各种康复治疗活动；（4）开展家庭康复护理；（5）对病人和家属健康教育和指导；（6）组织病人娱乐和社会活动；（7）指导和参与社区、家庭环境改造和设备代偿。

2.进行全面康复，积极开展三级预防工作，利用好社区和家庭资源，创设康复的条件，因陋就简，因地制宜，同时帮助病人进行自我护理。（答案不唯一）

四、社区护理实践活动

1.偏瘫病人：肢体位置、被动运动、体位转移、桥式运动、语言训练、日常生活活动能力训练，并发症预防、心理护理、健康教育。

2.截瘫病人：分早期、恢复期给予不同康复护理。
3.腰椎间盘突出病人：卧床休息、良好睡姿、腰围使用、腰背肌训练、家庭腰牵使用、心理护理、健康教育。

4.骨折病人：分早期、中期、后期进行指导。  
