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内容概要

为满足医学本科学生的妇儿专业临床实践的需要，使学生在临床实习过程中能更好把医学理论知识与
临床实践相结合，特编写了此本妇产科学、儿科学临床实习指南。

关郁等编著的《妇产科学儿科学临床实习指南》以七版教材及执业医师考试教材为蓝本，引入了大量
典型瘴例：更贴近于临床，把新理论、新知识、新技术精辟简明的融入书中，使学生能够便于理解和
学习，以启发学生临床思维；每章后以习题形式覆盖每章的重要知识点，以加深理解，同时本书增加
了操作诊疗常规，以提高学生的动手操作的能力。

《妇产科学儿科学临床实习指南》共分五篇，书中妇产科内容分为妇科、产科、临床诊疗操作常规三
大部分，共30章；儿科内容分为病例分析、诊疗常规两部分，共14章。

阅读此书时，读者可根据临床遇到的相似病例，进行自我训练，逐渐培养自己的临床思维过程，这也
是我们编写此书的初衷。

《妇产科学儿科学临床实习指南》供妇产科、儿科医师及实习医生参考使用。
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章节摘录

版权页：   插图：   【病史】 1.母亲病史 询问可能引起胎儿畸形或宫内窒息、宫内感染的各种因素。
 2.患儿病史 （1）询问生后状况，注意喂养和肺部感染史。
 （2）与青紫有关的情况，注意青紫出现的时间、部位及伴随症状。
 1）未成熟儿和新生儿：出生青紫呈持续性者，依次考虑青紫型先天性心脏病、原发性肺部疾病、先
天性高铁血红蛋白血症。
青紫呈阵发性，喂奶后发生或伴呼吸暂停、无力者见于未成熟儿。
喂奶当时发作，见于气管食管瘘、先天性膈疝、鼻后孔闭锁等。
安静时青紫，哭后好转见于小颌巨舌畸形综合征。
经胎盘输血的婴儿，可为新生儿红细胞增多症，青紫大多持续2周左右，然后消失。
②青紫呈局限性，见于分娩时局部受压，可逐渐消失；局部受冻致小动脉收缩出现的青紫，保暖后恢
复；青紫上肢重而下肢轻，为大血管错位伴动脉导管未闭的特征；仅下肢青紫而上肢不青紫，见于主
动脉缩窄伴动脉导管未闭。
 2）婴儿：持续性青紫，主要是青紫型先天性心脏病，如法洛四联征、肺动脉辦狭窄、法洛三联征、
完全性肺静脉异位引流、永存动脉干、右室双出口伴动脉狭窄等。
青紫突然发生，不伴呼吸困难见于后天性高铁血红蛋白血症。
青紫伴声嘶及吸气性呼吸困难，见于喉痉挛、喉异物等。
②青紫呈进行性伴声嘶见于急性或过敏性喉炎，咽白喉，咽后壁脓肿等；进行性青紫无心脏病，且伴
呼吸困难，见于肺炎、气胸、脓胸等。
 3）儿童：持续性青紫伴杵状指趾，见于青紫型先天性心脏病及艾森曼格综合征；青紫伴呼吸困难见
于哮喘、慢性肺疾病如肺纤维化以及各种原因的心力衰竭。
青紫突然发作可能为后天性高铁血红蛋白血症、各种原因的中毒、休克及少见的血紫质病等。
青紫呈局限性，见于上腔静脉阳塞综合征等。
 【体检】 在全面体检上，注意心、肺、腹、四肢以及各种伴发畸形。
 【辅助检查】 1.一般检查 血、尿、便常规，血糖，血气分析，电解质、血培养等。
 2.影像学检查 X线检查、心电图、心脏超声、心导管或心脏血管造影。
 第六节 皮 疹 病例4—12—6 患儿，男12个月因发热3天，皮疹2天人院，患儿人院前5天出现发热，体温
最高39.8℃，无抽搐及寒战，无咳嗽，无腹泻及呕吐，无皮疹，精神状态正常，进食正常，家长给予
口服尼美舒利退热，服抗病毒口服液及头孢克肟治疗3天，患儿热退，但热退半天后出现皮疹，表现
在红色斑丘疹，压之褪色，初分布于发际、颜面，后遍及躯干部及上肢，无疱疹，患儿精神状态好，
家长给予口服脱敏药无效。
追问既往史：顺次接种疫苗，否认传染病接触史。
家族史无特殊。
人院后查体，体温正常，精神反应好，可见颜面、躯干、上肢散在较密集红色丘疹，压之褪色，无疱
疹及脱皮。
双耳后可触及肿大淋巴结，黄豆大小，无压痛，活动度不佳。
咽充血，双肺呼吸音清，心音有力，律齐，心率104次／分，无杂音，腹平软，无压痛及反跳痛，肝脾
未触及肿大，四肢温活动正常，神经系统无异常。
血常规示WBC 9.6×109／L，Hb130g／L，PLT 361×109／L，N0.14，L0.78。
 1.初步诊断是什么？
 2.诊断依据是什么？
 3.鉴别诊断县什么？
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