
第一图书网, tushu007.com
<<专家诊治肾衰竭尿毒症>>

图书基本信息

书名：<<专家诊治肾衰竭尿毒症>>

13位ISBN编号：9787543950627

10位ISBN编号：7543950626

出版时间：2012-3

出版时间：上海科学技术文献出版社

作者：徐元钊

页数：214

版权说明：本站所提供下载的PDF图书仅提供预览和简介，请支持正版图书。

更多资源请访问：http://www.tushu007.com

Page 1



第一图书网, tushu007.com
<<专家诊治肾衰竭尿毒症>>

内容概要

　　《挂号费丛书：专家诊治肾衰竭尿毒症（升级版）》收集了30类300余个问题，想把肾脏基本知识
，肾衰竭、肾替代疗法（包括透析和移植）的一些概念，防治目标与要点，兼顾学术理论发展趋势和
患者想了解的问题，扼要地介绍给读者，希望诸君能从中获益。
为了让患者求医时能看懂检查报告单和理解医师的诊疗术语，编入了一些常用术语及其解释，并将其
英文缩写编成附录，列于文末，便于读者检索。
鉴于学科发展迅猛，笔者才识有限；受制于篇幅，难尽其详；成书仓促，错漏难免，望读者不吝赐教
。
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作者简介

　　徐元钊，复旦大学附属中山医院肾内科教授硕士，生导师，中华肾脏病学会上海分会前委员
，1993～1994年赴美国学习肾脏生理与药理和毒理，1996年赴新加坡学习医院管理，长期从事肾脏病
临床，教学与科研。
曾任复旦大学附属中山医院医务处处长和复旦大学附属上海市第五人民医院院长等职，故还从事医院
管理的理论与实践探索。

　　临床工作主要涵盖了肾脏病学诸领域，如原发和继发性肾小球疾病，泌尿系统感染，小管间质疾
病，肾血管疾病，囊性肾病，遗传性肾病，肾功能不全及其替代治疗（包括透析与移植）等，包括与
其相关的临床和基础研究。
曾发表论文数十篇，涉及前述诸领域，其中血液净化系列技术获卫生部科技进步二等奖，血液滤过获
中华医学会和卫生部优秀论文二等奖，透析器重复使用获上海市医学会四等奖，参编《实用内科学》
、《中国医学百科全书》、《辞海》等权威著作多部，主编或参编，其他学术专著10余部，其中多部
获国家优秀图书奖。
指导硕士研究生20余位，参与指导博士研究生10余位，指导或参与指导医院管理硕士6位。
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章节摘录

版权页：   什么叫脓尿？
尿中有白细胞是否即为尿路感染 脓尿和白细胞尿是类似名称。
在实验诊断中将变性的白细胞称为脓细胞，因为脓细胞的存在并不一定表示比白细胞更严重，故临床
工作中较普遍使用白细胞这一名称。
经典的方法是计算离心后尿沉渣悬浮液中每高倍视野中的白细胞数，超过5个者称为脓尿，也可称为
白细胞尿。
大多数尿路感染（UTI）者都有白细胞尿；少数没有症状及白细胞尿者，其尿液培养证实有菌，称为
无症状菌尿症；也有些患者，特别是中老年女性，可表现为血尿而无明显白细胞尿，但有明显的尿路
刺激症状和感染征兆（如发热、血白细胞增高等），也属于UTI。
也有些患者有明确的白细胞尿，但并非UTI，如系统性红斑狼疮（SLE）活动期。
因此，白细胞尿仅是诊断UTI的条件之一。
尿毒症患者也常有白细胞尿，并不一定是UTI，要结合临床症状和细菌学检查结果判断。
当肾移植患者出现白细胞尿时应警惕UTI，因为使用免疫抑制剂后症状可以缺如或轻微，此时细菌学
检查尤为重要。
 什么叫管型？
正常人尿中有管型吗？
管型尿有什么临床意义 管型是尿液中的蛋白质、细胞及其碎片在肾小管内凝聚而成的圆柱状体。
可分为透明管型、细胞管型（又分为红细胞管型、白细胞管型、小圆细胞管型）、颗粒管型（分粗细
两种）、蜡状管型和肾衰管型等数种。
形成管型的条件首先是尿中要有蛋白质和细胞等物质存在，在肾小管腔中的酸性、高渗环境下凝结塑
型而成。
其次是肾小管腔液的流速，流速快则还未形成管型已被冲掉；只有当尿流速慢，并处于高度浓缩和酸
性环境里才容易形成管型；同时，细胞管型向粗颗粒管型和细颗粒管型方向演变。
正常人尿中可偶见透明管型，通常不应出现其他管型。
当12小时尿沉渣计数超过5000个，或尿沉渣镜检管型增多，或出现多种管型者称管型尿。
主要临床意义：红细胞管型提示血尿来自肾实质，是诊断急性肾炎（AGN）或慢性肾炎（CGN）急性
发作的有力证据；白细胞管型可见于肾盂肾炎；颗粒管型见于各种肾小球肾炎和肾小管炎症、损伤等
；蜡样管型见于慢性肾功能不全；粗大的上皮细胞管型见于急性肾小管坏死（ATN）；脂肪管型见于
肾病综合征（NS）等。
尿毒症患者常有管型尿。
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