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内容概要

《消化病学理论与实践》在几位著名老教授的指导下，由近几年来活跃在临床和教学第一线的青中年
消化专业的医师编著。
作者根据多年临床带教中实习医师和进修医师常常存在的疑虑，结合本专业最新进展，简明扼要地将
消化系统的常见疾病从理论和实践两部分一一进行了系统阐述。
一方阐明了疾病的基本概念、流行病学特点、病因和发病机制、病理生理和病理解剖、分子生物学、
分子病理学等理论方面的新观点、新进展；另一方面又从疾病诊断和治疗的临床实践中介绍了许多新
方法和新手段。
两部分条理清晰，前者是后者的铺垫和基础，后者是前者的应用和验证。
《消化病学理论与实践》不同于专著中的长篇罗列，涉及到问题的前因后果，也不同于教科书上的泛
泛而谈，而是就实习医师和进修医师的临床实际工作需要进行论述。
《消化病学理论与实践》内容丰富、形式新颖、观点前瞻、实用性强，可谓是消化科实习医师和进修
医师学习和工作中“无师自通”的好帮手。
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章节摘录

版权页：插图：1.胃食管反流病的临床表现胃食管反流病的临床表现多种多样，轻重不等，有些症状
较典型，如烧心和反酸，有些症状则不易被认识。
多数患者呈慢性复发的病程。
烧心和反酸是胃食管反流病最常见症状。
部分患者有吞咽困难，有严重食管炎或并发食管溃疡，可伴吞咽疼痛及胸骨后痛。
另外可有咽部不适，有异物感、棉团感或堵塞感，但无真正吞咽困难，称为癔球症。
反流物刺激咽喉部可引起咽喉炎、声嘶。
2.胃食管反流病及胸骨后疼痛的鉴别诊断胃食管反流病的鉴别诊断包括冠心病、胃炎、胃轻瘫、药物
性食管炎、感染、消化性溃疡、胆道疾病和食管动力性疾病。
胸骨后疼痛的病人鉴别诊断时，须注意心绞痛或急性心肌梗死可导致病人死亡，而胃食管反流病则不
会。
心源性胸痛时疼痛向颈部、下颌或左肩放射，气短，多因劳累而诱发，舌下含化硝酸甘油可缓解。
新出现的杂音、心律失常，也可提示为心源性胸痛。
心电图异常对诊断很有帮助，但需注意有些心脏病无缺血性的心电图改变，故不可单凭心电图来排除
心源性胸痛。
另外，健康人也会有胃食管反流。
健康人可有胃酸等胃内容物反流人食管，尤其在夜间饱餐后。
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编辑推荐

《消化病学理论与实践》由郑州大学出版社出版。
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