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前言

为适应我国教学改革的需要，近年来不少医学院校已经建立了长学制的教学体系。
要使医学院校的学生经过7年或8年的学习，成为一名高质量的、适应我国国民经济发展需要的高级人
才，必须接受扎实的医学基础训练并熟练地掌握医疗技能，为此，在校期间首先必须系统学习，掌握
各种基础医学知识。
    本教材是在教育部领导下，在全国高等医药教材建设研究会和全国高等学校临床医学专业第5届教材
评审委员会的具体指导下完成的，主要是供7年或8年长学制的医学生、药学生和公共卫生专业学生使
用。
教材中除了继续体现“三基”（基础理论、基本知识、基本技能）和“五性”（思想性、科学性、先
进性、启发性、适用性）外，在总结以往各种同类型教材的基础上作了一些改进。
如每章前增加教学内容，增加“基因突变与疾病”、“自由基与疾病”、“脑病理生理”等一些新章
节，部分内容用灰色底板印刷，以供学有余力的学生参考。
    本教材的编写人员均是目前正在教学第一线勤奋工作的教授。
编写的内容主要取自各人长期教学实践中的讲稿，但是为了使各版教材内容上有连贯性，因此作者们
参考、应用了以往全国教材上一些精彩的内容和清晰的图表，文中不再一一注明。
在此向有关教材的作者致以深切的感谢！
在教材编写与定稿过程中，主编所在单位复旦大学上海医学院及各编写人员所在单位领导给予了巨大
的关心与支持，复旦大学出版社的贺琦编辑及本教材秘书张国平老师为教材的出版作出了巨大努力，
在此一并致以衷心的感谢！
    本教材内容虽经初稿讨论、交叉审稿与定稿的过程，各位编写人员在繁忙的教学、科研之余执笔撰
写后又多次修改，但是由于病理生理学内容进展很快，知识更新的速度迅速，教学改革的形势又不断
深入，因此如何使教材更好地面向培养21世纪新型医学人才需要，如何精选和组织本学科的教学内容
等问题，均要我们不断实践，努力探索。
各章的具体内容虽经我们多次审阅、修改，部分章节还请有关专家审阅，但限于水平，缺点、错误在
所难免，欢迎使用本教材的教师与学生提出批评、建议，以使教材质量不断提高。
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内容概要

病理生理学是一门医学基础理论课程，它的主要任务是研究疾病发生发展的一般规律与机制，研究患
病机体的功能、代谢的变化和原理，为疾病的防治提供理论根据。
病理生理学是一门多学科交叉的综合性医学边缘学科，也是一门沟通基础医学与临床医学的桥梁学科
。
由于疾病的种类繁多，不同的疾病可以具有相同的变化和共同的发病规律，而同一个器官系统的疾病
又可有其特殊的变化，因此本教材主要包括以下三部分内容：①总论，主要讨论疾病概念、病因学和
发病学的一般规律；②基本病理过程，主要讨论疾病中可能出现的共同的成套的功能、代谢和结构的
变化；③各论，即各系统器官病理生理学。

   《病理生理学》主要供高等医药院校五年制到八年制学生学习应用，因此各章在内容上与同类教材
相比，要深一些、广一些。
教师在应用本教材时可作适当选择、删减。
教材中有底纹的部分是供学有余力的学生参考阅读，每个章节后的参考文献也是供学生需要深入钻研
时参考。
由于疾病是机体在一定条件下受病因损伤后，机体自稳调节紊乱而发生的一种异常生命活动。
机体是一个整体，它受社会环境、心理因素等多种因素的影响，变化复杂多样，相互影响，相互联系
，因此本教材不可能包括病理生理学的全部内容，只列出了从医学教学的角度要求医学生掌握的病理
生理学基本内容。
它是一把入门的“钥匙”，更深入、更全面、更详细的病理生理学内容应该由学生毕业后通过医学实
践去不断钻研和积累。
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作者简介

金惠铭，男，1938年出生于上海市。
历任复旦大学上海医学院生理与病理生理学系教授、主任、博士生导师，中国病理生理学会副理事长
，中国微循环学会副理事长，《中国微循环杂志》常务副主编，《中国病理生理杂志》副主编，中国
病理生理学会常务理事，亚洲微循环联盟（AMU）常务理事，国家自然科学基金委员会生命科学部学
科评审组评委，国家自然科学基金监督委员会常委。
   近年来主持多项国家自然科学基金、美国中华医学基金（CMB）、中日合作科研基金等研究，现从
事国家“十五”、“211工程”重点学科建设重点课题“重大心肾疾病发病机制和干预”的研究。
主要研究内容涉及微循环、休克、纤维连接蛋白、肿瘤坏死因子、创伤、肥胖、血管内皮细胞的增殖
与凋亡、血管新生的调控及治疗性血管新生的实验研究等。
在国内外多种核心期刊或SCI学术刊物上发表论文200余篇，主编《人体病理生理学》、《临床病理生
理学》、《细胞分子病理生理学》、《微循环与休克》等专著10部。
任卫生部临床医学全国规划教材《病理生理学》第4～6版主编，教育部八年制全国规划教材《病理生
理学》（第1版)主编。
培养硕士生20名，博士生5名。
曾获国家教委科技进步二等奖1次，三等奖2次；卫生部科技进步二等奖1次，三等奖1次；市级奖3次。
2000年在印度尼西亚万隆第4届亚洲微循环学术大会上获“亚洲微循环奖”（Award Of Asian
Microcirculation）。
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、 急性肾衰竭的原因与分类    二、 急性肾衰竭的发病机制    三、 急性肾衰竭时的功能代谢变化    四、 
急性肾衰竭防治的病理生理基础   第三节 慢性肾衰竭   一、 慢性肾衰竭的原因    二、 慢性肾衰竭的发
展过程   三、 慢性肾衰竭的发病机制   四、 慢性肾衰竭时的功能代谢变化    第四节 尿毒症   一、 尿毒
症毒素    二、 尿毒症时的功能代谢变化    三、尿毒症防治的病理生理基础      第十九章 脑病理生理   第
一节 概述   一、 脑在结构、代谢和功能上的特点    二、 脑疾病的表现特征    第二节 认知障碍   一、 认
知障碍的主要表现形式    二、 认知障碍的病因    三、 认知障碍的发病机制    四、 认知障碍防治的病理
生理基础    第三节 意识障碍   一、 意识维持和意识障碍的脑结构基础    二、 意识障碍的主要表现形式  
 三、 意识障碍的病因和发病机制   四、 意识障碍对机体的主要危害   五、 意识障碍防治的病理生理基
础      第二十章 多器官功能障碍的病理生理   第一节 MODS的病因与发病经过   一、 MODS的病因    二
、 MODS的发病经过与临床类型    第二节 MODS的发病机制   一、 全身炎症反应失控   二、 其他导致
器官功能障碍的因素   第三节 MODS时各器官系统的变化   一、 肺功能的变化    二、 肾功能的变化    三
、 心功能的变化    四、 脑功能的变化    五、 胃肠道功能的变化    六、 肝功能的变化    七、 凝血纤溶系
统功能的变化    八、免疫系统功能的变化    第四节 MODS防治的病理生理基础   一、 病因学治疗    二、
发病学治疗    三、 支持与保护疗法       附 录 英汉病理生理学词汇
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章节摘录

细胞生命现象的物质基础是各种生命活动所必需的分子。
其中，基因是决定一个生物物种所有生命现象的最基本因子。
人类基因组中蕴涵着人类生、老、病、死的绝大多数遗传信息。
显然，基因异常在人类疾病的发生和发展过程中占有重要地位。
因此，为了深入认识某一疾病的发生、发展或某种健康状态的机制，有必要从基因组层次上搞清涉及
疾病或健康状态的所有基因的变化规律。
这也是当代最伟大的生命科学工程--即以测定人类所有的基因序列为主要目标的人类基因组计划能够
得到足够重视，并获得巨大成功的原因。
    根据基因与疾病的关系，人类疾病分为单基因病、多基因病和获得性基因病3类。
其中，单基因病是指由单个基因缺陷引发的疾病。
目前已发现五六干种单基因病。
它们可能表现为显性遗传，也有时表现为隐性遗传。
多基因病的发生涉及两个或两个以上基因的结构或表达调控的改变，如恶性肿瘤、高血压、冠心病、
糖尿病、哮喘病、骨质疏松症、精神神经性疾病、原发性癫痫、风湿病、免疫性疾病等对人类健康危
害较大的疾病都属于多基因病。
多基因病发生的机制是非常复杂的，已成为当前国际医学研究的前沿热点领域。
此外，获得性基因病是由病原微生物感染引起的，大多是病原微生物的基因与人体基因相互作用的结
果，如艾滋病、病毒性肝炎等。
切相关。
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