输液发热反应的护理流程

 


评估：


在输液过程中出现发冷、寒战、发热，T>38。C；


恶心、呕吐、头痛、脉速。





监测：


1、、生命体征； 2、发冷、寒战、发热、恶心、呕吐、头痛等伴随症状。





紧急处理：


1、立即停止输液；2、保留剩余液和输液器；3、保持有效静脉通路；4、寒战时保暖；5、心理安慰。





确认有效医嘱并执行：


1、抗过敏药物或激素；2、降温；3、对症处理。
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