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内容概要

为贯彻国家人事部、卫生部《关于加强卫生专业技术职务评聘工作的通知》等相关文件的精神，
自2001年全国卫生专业初、中级技术资格以考代评工作正式实施。
通过考试取得的资格代表了相应级别技术职务要求的水平与能力，作为单位聘任相应技术职务的必要
依据。

Page 2



第一图书网, tushu007.com
<<2010 超声波医学技术－适用专>>

书籍目录

第一章　超声诊断的物理基础　第一节 超声波的概念　第二节 超声的物理特性第二章　多普勒超声
技术基础及应用　第一节 频谱多普勒　第二节 彩色多普勒　第三节 频谱多普勒技术的应用　第四节 
彩色多普勒技术的应用第三章　超声诊断仪　第一节 超声探头　第二节 实时超声成像原理　第三节 
超声仪器装置与工作原理　第四节 超声诊断仪器的类型　第五节 超声诊断仪的调节使用　第六节 超
声诊断仪的维护第四章　超声新技术和新方法　第一节 三维超声成像　第二节 超声造影　第三节 多
普勒组织成像第五章　超声临床诊断基础　第一节 人体不同组织和体液回声强度　第二节 不同组织
声衰减程度的一般规律　第三节 声像图基本断面与声像图分析　第四节 超声伪像(伪差)　第五节 腹部
超声扫查与超声图像方位标识方法第六章　心脏的解剖和生理　第一节 心脏的解剖　第二节 心脏的
生理第七章　正常超声心动图表现　第一节 心脏检查常用声窗和切面　第二节 左心系统　第三节 右
心系统　第四节 心功能第八章　辦膜病　第一节 二尖辦狭窄　第二节 二尖辦关闭不全　第三节 主动
脉辦狭窄　第四节 主动脉辦关闭不全第九章　心肌病　第一节 扩张型心肌病　第二节 肥厚型心肌病
　第三节 限制型心肌病第十章　心包疾病与心腔占位性病变　第一节 心包疾病　第二节 心腔占位性
病变第十一章　主动脉疾病　第一节 主动脉夹层　第二节 真性主动脉瘤与假性主动脉瘤第十二章　
冠心病第十三章　先天性心脏病第十四章　其他心脏病第十五章　胸壁、胸膜腔　第一节 胸壁、胸膜
腔解剖及声像图　第二节 检查方法　第三节 胸壁肿瘤及其他病变　第四节 胸膜肿瘤及其他病变　第
五节 胸腔积液第十六章　肝脏和脾脏　第一节 肝脏　第二节 脾脏　第三节 门静脉系统疾病第十七章
　胆道和胰腺　第一节 胆道系　第二节 胰腺第十八章　胃肠第十九章　肾脏、输尿管、膀胱　第一
节 肾脏　第二节 输尿管　第三节 膀胱及尿道　第四节 前列腺和精囊第二十章　腹膜后间隙及大血管
、肾上腺　第一节 局部解剖　第二节 常规超声检查　第三节 腹膜后疾病　第四节 肾上腺第二十一章
　妇科　第一节 正常子宫、卵巢解剖及声像图　第二节 各种超声检查方法　第三节 子宫畸形分类与
声像图表现　第四节 子宫良性疾病　第五节 子宫体癌　第六节 卵巢良性疾病　第七节 卵巢良性肿瘤
　第八节 卵巢恶性肿瘤　第九节 盆腔良性疾病第二十二章　产科　第一节 正常妊娠的超声诊断　第
二节 异常妊娠的超声诊断第二十三章　头颈及四肢　第一节 颅脑　第二节 颈部血管　第三节 骨骼、
关节、软组织　第四节 四肢血管第二十四章　浅表器官　第一节 眼部　第二节 腮腺　第三节 甲状腺
　第四节 甲状旁腺　第五节 乳腺　第六节 阴囊及睾丸

Page 3



第一图书网, tushu007.com
<<2010 超声波医学技术－适用专>>

章节摘录

　　（一）解剖分型　　冠状动脉可以瘘人任何心腔内的任何部位。
　　（二）血流动力学改变　　冠状动脉瘘人右心系统，则形成左向右分流，冠状动脉瘘人左心系统
，则形成右向左分流，分流量的多少取决于瘘口的大小。
　　（三）超声表现　　右（或左）冠状动脉自起始处扩张，沿右（或左）房室沟纡曲走行，（分支
）在右心室（房）前（侧、后）壁处与心腔异常连通。
瘘口所在的心腔增大，余房室内径正常。
室间隔与室壁厚度正常，部分心肌可出现运动减弱。
　　彩色多普勒：瘘口所在的相应心腔可探及舒张期为主的分流性血流束。
　　频谱多普勒：瘘口所在的相应心腔可探及以舒张期为主的连续性血流频谱。
　　七、主动脉左心室隧道　　（一）解剖改变　　由于先天主动脉窦部弹力纤维发育不良所致，在
主动脉辦周与左心室之间出现异常交通，形成隧道样改变。
　　（二）血流动力学变化　　与主动脉辦关闭不全相同，但异常流束的起源位于主动脉窦的根部。
　　（三）超声表现　　左心室腔显著扩大，余房室腔内径正常。
室壁不厚，运动协调，主动脉右冠状辦根部与左心室流出道间可探及一异常交通口，主动脉端开口位
于辦上近右（或左冠窦），呈裂隙状，左心室端开口于室间隔左心室侧。
　　彩色多普勒：收缩期左心室血流经隧道口及主动脉辦口进入主动脉，舒张期左心室流出道内探及
源于主动脉隧道口的反流。
　　频谱多普勒：舒张期左心室流出道可探及位于零线上的血流频谱。
　　八、主动脉辦二辦化畸形　　（一）解剖改变　　主动脉辦仅有两个辦叶，开放的辦口面积减小
。
　　（二）血流动力学变化　　由于辦口的开放面积减小，左心室进入主动脉的血流受阻，血流速度
增高，左心室肥厚。
　　（三）超声表现　　各房室腔內径大致正常。
左心室壁普遍增厚，运动增强，室间隔与左心室后壁运动尚协调,主动脉辦为二叶，呈左右（或上下）
排列，辦叶边缘增厚、回声增强，交界粘连，开放明显受限，辦环内径大致正常。
升主动脉呈狭窄后扩张。
　　彩色多普勒：收缩期主动脉辦前向血流呈五彩镶嵌色，流速增高。
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