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内容概要

本书延续《内科手册(第四版)》的风格，分四篇，即疾病诊治、辅助检查、诊疗操作方法和主要内科
疗法。
主要介绍常见症状的诊断和治疗、危重患者的治疗、内科各系统主要疾病的诊断及处理、各种辅助检
查的方法及临床意义、各种诊疗操作技术，以及主要内科治疗方法。
依据循证医学的原则，突出临床诊断和治疗，内容具体，实用性强，可以帮助临床医生解决实际工作
中可能碰到的各种问题，并介绍最新的临床进展。
     本书主要供内科医生使用，也可为其他临床科室医生参考。
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章节摘录

　　内分泌功能检查：除无功能垂体瘤外，各种垂体瘤患者相应血清激素的测定值明显增高，若干垂
体激素的兴奋或抑制试验有助于本病的早期诊断（参阅有关部分）。
至疾病晚期垂体前叶功能减退时，血CnH和性激素浓度及尿激素排量均低于正常，血清泌乳素和CH
浓度减少，兴奋试验示储备功能低下，ACTH和TSH的分泌储备功能可以正常或低于正常。
　　2.局部症状早期无明显局部症状，肿瘤扩展压迫邻近脑组织可引起头痛，视野缺损（多为两颞侧
偏盲）、视力减退以及复视、嗅觉丧失。
大的腺瘤也可因侵犯下丘脑而有尿崩症、嗜睡、体温调节紊乱等症状。
肿瘤侵犯颞叶时，可引起癫痫样抽搐。
　　影像学检查：垂体CT，尤其是MRI不仅可发现直径为3mm的微腺瘤，而且可显示下丘脑结构，对
于临床判断某些病变有肯定价值，与内分泌功能检查相配合，可对本病作出早期诊断。
疾病后期可见蝶鞍扩大，侧位片可呈双鞍底，前床突可受侵蚀，后床突变薄，甚至缺如。
　　【治疗】　　垂体瘤治疗的目标：①纠正肿瘤分泌过多激素；②防止肿瘤对周围组织的压迫和损
坏；③尽可能保存和恢复垂体功能；④防止局部和全身的并发症；⑤防止肿瘤复发。
　　1.手术治疗除泌乳素瘤一般首先采用药物治疗外，所有垂体瘤尤其是大腺瘤均宜手术治疗；当有
垂体卒中（垂体瘤内急性出血）、视力障碍严重更应急诊手术。
除了大腺瘤已向鞍上、鞍旁明显扩展，需考虑开颅经额途径切除肿瘤外，鞍内肿瘤及鞍上伸展不大者
一般均采用经蝶显微外科手术切除，目前经此通路手术者达80%。
90%。
手术治愈率为70%~80%.复发率为5%~15%，术后发生暂时性尿崩症、脑脊液漏、感染等较少，死亡率
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