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内容概要

急诊医学是一门以综合医学知识为基础，对急危重症患者的病情给予及时评估和干预治疗，防止其进
一步恶化的专门学科。
急诊医学不仅仅与人民的日常生活息息相关，而且与国家应对突发公共卫生事件密切相关。
    追溯急诊医学的发展史，它作为一门新兴学科，为医学界所承认还是近几十年的事，但急诊这种医
疗现象却一直伴随着人类的繁衍生息。
在远古的狩猎生产和战争中不可避免会出现伤病，对这些伤病的急救和诊治就成为医学的最早雏形，
从这点讲，急诊医学可以说是最早出现的医学专业。
进人20世纪，随着社会发展、生活改善和科技进步，临床医学得到迅速发展，专业分科越来越细，人
们越来越重视到专科就诊，然而急诊医学却没有作为一个独立学科同步发展起来。
    近30年来，由于医学进步和社会需要，人们越来越认识到建立经验丰富、训练有素的急救专业医师
队伍和设备齐全、功能完善的急诊科对救治危重病患者、应对突发公共卫生事件的重要性，由急救或
急诊医务人员进行紧急医疗救援已成为社会共识。
特别是卫生部近几年开展的“医院管理年及质量万里行”活动和今年颁布的《医院急诊科建设与管理
指南》，更有力地促进了我国急诊医学的规范化、专业化。
“急诊医师规范化培训制度”的实施则凸显出急诊医学专业教育的重要性，令人遗憾的是我国医学高
等院校至今还没有一本为急诊医学界所认同的专业教材用于本科生选修或急诊医师培训。
    本书是在人民卫生出版社精心组织及大力支持下，由来自国内12所教育部直属和省属重点医科大学
附属医院的l8位从事急诊医学临床教学的知名专家、教授，在借鉴国外急诊医学教材的基础上，结合
我国实际，编制而成。
全书共15篇，以分类诊断为主线，全面系统地阐述了急诊医学的定义、范畴以及各种急危重症诊疗操
作规范，内容深入浅出，理论与实践并重，基础与临床兼顾，可操作性强，充分体现了教材的“三基
、五性、三特定”原则，相信会对今后急诊医学教材的撰写起到示范作用。
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章节摘录

插图：随着现代医学的快速发展，传统的急诊、急救领域受到了极大的冲击，急救模式及急救方法、
水平得到空前提高，相关技术及理论也得到飞速发展。
经济发达国家非常重视发展医疗紧急救援，除广泛普及急救知识和在大型、重要的公共场所设立急救
医疗设施外，还先后建立了“急救医疗服务体系”（emergency medical BeYvice system，EMSS），即院
前急救体系、院内急诊体系和重症监护治疗体系及各专科的“生命绿色通道”组成的一体化急救网络
。
回顾历史，自20世纪50年代简易呼吸器在美国加州和斯堪的纳维亚半岛的病房抢救室中最先应用及随
后心电、循环压力技术逐渐完善并应用于临床以来，监护观念随之形成并引起人们极大的关注。
20世纪60年代开始，重症监护病房（intensive care unit，ICU）在呼吸内科、外科、神经内科和儿科等4
个专科（RICU、SICU、NICU、PICU）首先建立并形成了专科ICU，但是各专科ICU的床位利用率较
低，监护设备不被充分利用，造成资源浪费。
70年代出现的综合ICU（general ICU）较好地解决了这些问题。
1970年美国危重病医学会成立，标志着本专业初步走向成熟。
我国也正是在此期间成立了“三衰病房”。
1979年，急诊医学被国际上设立为医学科学领域中的第23个独立临床学科。
70年代以前，国内外综合性医院的急诊室均没有专科急诊医师，急诊室是由护士长负责管理，急诊医
疗工作由轮转急诊室的各专科高年级住院医师承担。
1983年我国开始建立独立的急诊科。
1985年中国中西医结合学会急救专业委员会成立，这是我国第一个急诊、急救和危重病专业的学术组
织。
1987年，中华医学会急诊医学专科分会成立。
自80年代开始，一些国家规定大于200张床位的医院应设立急诊科和ICU。
1989年我国卫生部颁布的医院等级评审标准，也将一所医院是否建立急诊科和Icu作为医院等级评审的
标准，随后一些大中城市的综合医院相继建立了急诊科和ICU。
在此期间，急危重症医学无论在组织形式还是在诊疗技术方面都得到了长足的发展，同时随着高性能
呼吸机在ICU救治中的应用以及血流动力学监测在ICU广泛开展，危重病患者救治成功率也显著提高
。
90年代以来危重病急救医学发展不但受到普遍重视，而且朝着规范化和重视质量建设方面不断发展。
1991年美国危重病学会制定了危重病研究范围，将22种疾病作为本专业的优先研究范畴。
在我国，随着三级医院和大部分二级医院相继建立急诊科和IC[J，危重病急救医学的医疗、教学和科
研工作全面展开，同时急诊医疗服务体系也得到不断完善，部分省市率先建立了急诊ICU质量控制中
心。
2002年中华医学会急诊分会成立了急诊ICU质控专家组，说明全国学术组织也开始重视急诊和ICU的质
量建设。
2003年中国医师协会急救复苏专业委员会成立。
2005年中华医学会重症医学分会成立。
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编辑推荐

《急诊医学》供基础、临床、预防、口腔医学类专业用。
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