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新兴产业工程学校 2023/2024 学年第一学期期末考试答案

专业：老年人服务与管理 班级：22 级护理班 科目：健康评估 （时间：90分钟）

【注意事项】1.请考前务必先查看试卷中是否有缺页或破损，如有立

即举手报告以便更换；

2.请把答案写在指定位置上，否则无效；

3.考试结束后，不得将试卷、答题纸和草稿纸带出考场。

一、单项选择题（每题只有一个正确的选项，错选、多选或不选

不得分，答案填入下面答题框内）（每题 2 分，共 30 分）
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二、多项选择题（每题有一个或一个以上的正确选项，错选、多

选或少选不得分，答案填入下面答题框内）（每题 2 分，共

20 分）

1 2 3 4 5

ABCDE BD ABD ABCDE ABCDE

6 7 8 9 10

ABCD ABCD ABCE ABCDE ABCE

三、填空题（本题共 5 分，每小空 1 分，写错字不给分，共 5 分。）

1.弛张热

2.电击样剧痛。

3.2 个月

4.白陶土色

5.心室舒张

四、名词解释题（可以采用不同的方式表述，只要求回答概念的本质涵

义，每题 5分，共 25 分）

1.护理会谈：

护理会谈是一个目的明确、正式的和有序的护士与病人交谈的过

程，是人际交流的一种特殊形式，是一个信息传递的复杂过程，是收集

健康评估资料最常用、最基本的方法，也可以为体检评估准备融洽的氛

围和提供线索。

2.主诉

主诉是指被评估者最不适、最主要的症状或体征及其性质和持续时

间，即就诊或住院的主要原因，包括 1 个或 2～3 个主要症状或体征，

及其性质与经过时间。

如：腹痛，腹泻 2天。

3. 护理诊断

护理诊断是关于个人 ,家庭，社区对现存的或潜在的健康问题或生

命过程的反应的一种临床判断,是护士为达到预期结果选择护理措施的

基础,这些预期结果是应由护士负责的。
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分值 30 20 5 25 20 100

得分

专
业
：

年
级

/班
级
：

姓
名
：

学
号
：

装
订

线
内

不
要

答
题



《健康评估》期末试卷 A 卷第 2 页 共 2 页

4. 牵涉痛

牵涉痛是指内脏疾病引起的疼痛，在体表某一部位发生痛觉或痛觉

过敏。当原发病灶发生疼痛时，其冲动可使该脊髓节段感觉神经兴奋，

导致其所支配的皮肤区域出现疼痛。

5.咯血：

指喉部及喉以下呼吸器官的出血经咳嗽由口排出。咯血量多少不

一，一般呈鲜红色，表现为大量咯血、血痰或痰中带血。

五、简答题（文字题只要求回答要点，不需要展开论述）（每题

10 分，共 20 分）
1．个体压力应对有效性的影响因素和判断标准是什么?

答：个体应对压力的有效性受多种因素影响，包括压力源数量（1分），家庭、

社会、经济资源（1分），压力源强度与持续时间（1分），压力应对经验（1分），

以及人格特征（1分）。

应对有效的判断标准是：①压力反应维持在可控制的限度内（1分）。②希望

和勇气被激发（1分）。③自我价值感得到维持（1分）。④人际关系、社会及经济

处境改善（1分）。⑤生理功能康复得以促进（1分）。

2.疼痛时应注意收集哪些客观资料?

答：疼痛时应收集的客观资料(表)：

客观资料 内容

疼痛的生理反应 如脉搏、呼吸、血压、心率、面色变化，有无恶心、呕

吐、大汗、睡眠障碍，剧烈疼痛者应注意有无休克的表

现

伴随症状与体征 如头痛患者是否伴剧烈呕吐、视乳头水肿，胸痛者是否

什咳嗽、咳痰或咯血，上腹疼痛者是否伴有腹肌紧张、

胜痛、反跳痛

疼痛的行为反应 如痛苦面容、呻吟、哭泣、强迫体位等

疼痛的情绪反应 如焦虑、恐惧等


