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内容概要

全国医学高等专科学校临床医学专业规划教材《病理学与病理生理学》第6版，是在卫生部教材办公
室和全国高等医药教材建设研究会领导下，在教材评审委员会指导下，在第5版基础上进行编写的。
在遵循本套教材编写指导思想和基本要求的基础上，特别注重“四个原则、六个突出、两个简化”。
　　四个原则：①瞄准目标原则：针对三年制临床医学专业为农村和社区培养适用型人才的目标，教
材内容以基层执业助理医师“有用”、“够用”和“适于发展”为度；②整体优化原则：将病理学与
病理生理学的内容按照内在的逻辑关系进行了整合，进一步优化章节内容和顺序结构，恰当衔接其他
基础医学课程和临床课程，以期老师“好教”、学生“好学”；③密切临床原则：尽可能恰当地联系
疾病的临床表现以及预防、诊断和治疗，突出实用性，充分发挥“桥梁”作用；④继承创新原则：继
承第5版的优点，并在反映教学改革、引导学生自主学习以及培养学生创新精神等方面有所创新。
　　六个突出：①突出常见病、多发病和严重危害人类健康的疾病；②突出疾病的基本理论、基本知
识、基本规律及其临床意义；③突出重点，淡化一般；④突出有临床意义的形态学知识，尽量动态化
描述；⑤突出阐述病因、发病机制中的临床意义；⑥突出语言简洁、条理清楚、图文并茂。
　　两个简化：①简化病因、发病机制中的繁杂叙述；②简化病变中的纯形态描述，只对病理学专业
工作者有用而对基层临床医生无用的形态学描述尽可能避免。
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书籍目录

绪论　一、病理学及其任务　二、病理学的内容　三、病理学在医学中的地位　四、病理学的研究方
法　五、病理学的发展简史第一章 疾病概论　第一节 健康与疾病　　一、健康的概念　　二、疾病
的概念　　三、亚健康的概念　第二节 病因学　　一、疾病发生的原因　　二、疾病发生的条件　第
三节 发病学　　一、疾病发生、发展的一般规律　　二、疾病发生的基本机制　第四节 疾病转归　
　一、完全康复　　二、不完全康复　　三、死亡第二章 水、电解质代谢紊乱和酸碱失衡　第一节 
脱水和水中毒　　一、脱水　　二、水中毒　第二节 水肿　　一、水肿的发病机制　　二、水肿的特
点　　三、水肿对机体的影响　第三节 钾代谢紊乱　　一、低钾血症　　二、高钾血症　第四节 酸
碱失衡　　一、酸碱平衡及其调节　　二、酸碱失衡的分类及常用检测指标　　三、单纯型酸碱平衡
紊乱　　四、混合型酸碱平衡紊乱第三章 缺氧　第一节 临床常用血氧指标　　一、血氧分压　　二
、血氧容量　　三、血氧含量　　四、血氧饱和度　第二节 缺氧的类型、原因和发病机制　　一、低
张性缺氧　　二、血液性缺氧　　三、循环性缺氧　　四、组织性缺氧　第三节 缺氧对机体的影响　
　一、呼吸系统的变化　　二、循环系统的变化　　三、血液系统的变化　　四、中枢神经系统的变
化　　五、组织细胞的变化　第四节 氧疗和氧中毒　　一、氧疗　　二、氧中毒第四章 细胞和组织
的适应、损伤与修复　第一节 细胞和组织的适应　　一、萎缩　　二、肥大和增生　　三、化生　第
二节 细胞和组织的损伤　　一、损伤的原因　　二、损伤的形态学变化　第三节 损伤的修复　　一
、再生　　二、纤维性修复　　三、创伤愈合第五章 局部血液循环障碍第六章 炎症第七章 发热第八
章 休克第九章 弥散性血管内凝血第十章 肿瘤第十一章 心血管系统疾病第十二章 呼吸系统疾病第十三
章 消化系统疾病第十四章 泌尿系统疾病第十五章 生殖系统疾病和乳腺疾病第十六章 内分泌系统疾病
第十七章 传染病第十八章 寄生虫病参考文献中英文对照索引
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章节摘录

插图：随着医学科学的发展，对疾病发生机制的认识从系统水平、器官水平、细胞水平逐步深入到分
子水平。
疾病发生的基本机制包括神经机制、体液机制、细胞机制和分子机制四个方面。
（一）神经机制神经系统对维持和调控正常人体生命活动起主导作用，可以根据体内外环境情况调整
机体各系统代谢的平衡。
因此，很多致病因素可以影响神经系统的变化，从而引起疾病的发生。
如烧伤时，由于疼痛和体液丢失，通过感觉神经和颈动脉及主动脉弓压力感受器，引起交感神经的强
烈兴奋，达到对全身组织器官血流和代谢功能的调节。
有些病因可直接损害神经系统，如乙型脑炎病毒可直接破坏神经组织。
长期精神紧张、焦虑、烦恼可导致大脑皮质功能紊乱，丘脑和下丘脑功能失调，可导致内脏器官功能
障碍。
（二）体液机制体液机制主要是指病因直接或间接影响体液的质和量，造成内环境紊乱而引起疾病发
生。
体液量的严重减少，如大失血、严重脱水可导致休克；体液质的改变，如羊水、组织因子和蛇毒等促
凝血物质入血，可引起凝血系统广泛激活而导致弥散性血管内凝血。
感染和创伤等产生大量的炎症介质，引起炎症反应。
体液因子包括可作用于全身的组胺JL茶酚胺、前列腺素、激活的补体、凝血因子、纤溶物质等和一般
作用于局部的内皮素、某些神经肽及细胞因子等。
体液性因子作用方式包括内分泌、旁分泌和自分泌三种。
体液机制与神经机制密切相关，常常同时发生，共同参与疾病的发生、发展，故又称之为神经一体液
机制。
例如，休克使交感神经强烈兴奋，刺激肾上腺髓质释放肾上腺素，因肾小动脉收缩，促使肾素．血管
紧张素．醛固酮系统激活。
交感神经兴奋和血液中儿茶酚胺、肾素、血管紧张素等共同导致血管收缩和组织缺血、缺氧。
（三）细胞机制病因作用于机体后可以直接或间接作用于细胞，造成细胞的代谢、功能和结构改变，
引起细胞的自稳态调节紊乱。
病因引起的细胞损伤可以是选择性的，也可以是非选择性的。
例如，HIV感染选择性破坏T淋巴细胞，导致机体免疫功能缺陷；氰化物中毒时，氰离子与细胞线粒
体内细胞色素氧化酶结合（非选择性和高亲和性），从而导致该酶失去活性，阻断细胞内呼吸致细胞
死亡。
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编辑推荐

《病理学与病理生理学(第6版)》由人民卫生出版社出版。
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