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前言

　　为了贯彻国家教育部《关于加强高职高专教育人才培养工作的意见》的精神，使教材建设更好地
适应中医药高职高专教育发展的需要，按照2008年6月召开的“全国中医药高职高专教育规划教材第2
版修订及新增专业教材编写工作会议”的要求，本教材为康复治疗技术专业三年制专科教材之一，适
用于康复治疗技术专业专科教育的需要，主要为基层医院、康复治疗中心与社区医疗服务机构培养康
复治疗人才。
　　本专业学生毕业后主要从事临床康复治疗工作，面对需要医疗康复的患者，必须回答他患了什么
病，对他进行康复评定，采用相应的康复治疗技术，配合医生使患者尽量恢复到最佳功能水平，减轻
疾病残疾因素，在康复治疗中防止可能出现的并发症。
因此，康复治疗技术专业的学生必须掌握临床各学科的基础课程《诊断学基础》，必须掌握临床常见
疾病的病因、病理、发病机制、临床表现、诊断标准和治疗原则。
因此，特编写《临床医学概要》教材。
　　本教材分两篇。
上篇为诊断学概要，主要介绍常见症状、体格检查、问诊与病史、实验室及器械检查、医学影像诊断
基础；下篇为临床疾病概要，主要介绍内科、神经科、外科、骨科、儿科的疾病及其他常见疾病。
内容丰富，概念清楚，强调临床实用性，文字易读易懂，适用于康复治疗技术专业的医学生、康复治
疗技师、护士，以及在社区和基层从事康复工作的医务人员。
　　全书由6所中医药及医学高等专科学校共9名专家编写，衷心地感谢他们辛勤的编写劳动，感谢各
编委单位领导对编写本书给予的各种支持。
本书基本上保留了各编者的编写风格和特点。
由于编者视野局限，加之时间紧迫，在内容上难免有疏漏之处，诚恳地期待读者给予指正，以便再版
时修正。
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内容概要

本书是全国中医药高职高专教育卫生部规划教材康复类专业8种之一，全面介绍了康复医学领域各相
关学科的主要内容、主要治疗方法等内容。
内容简明实用，重在培养学生实践动手能力，不仅适用于专科教育，也适用于基层、社区、农村医生
学习使用。
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章节摘录

　　眩晕是对自身平衡觉和空间位象的自我感知错误，感受自身或外界物体的运动性幻觉，如旋转、
升降和倾斜等。
临床常需要与头晕鉴别，头晕仅表现头重脚轻、站立或步态不稳，无自身或外界物体运动或旋转感。
　　正确空间位象的维持，需要视觉系统、本体感觉及前庭系统等器官的健全，三者合称为“平衡三
联”。
视觉识别周围物体的方位及与自身的关系，本体感觉感知自身的姿势、位置、运动范围和幅度，前庭
器官能感受身体及头部空间移动时产生的冲动，可以辨别运动方向及所处的位置，并经相关皮质及皮
质下结构整合，不断调整偏差，维持躯体的稳定。
　　【病因】　　（一）头痛的病因　　1.功能性原发性的偏头痛、紧张性头痛、丛集性头痛等。
　　2.器质性①颅内：头颈部外伤、感染、肿瘤、头或颈部血管疾病。
②颅外：眼、耳、鼻、鼻窦、牙齿、口腔或其他头面部结构疾患。
　　（二）眩晕的病因　　1.周围性（真性）眩晕见于前庭系统病变如周围性前庭器官病变、前庭神
经元炎、迷路炎、病毒性神经迷路炎、中耳炎；良性位置性发作性眩晕；药物中毒引起的眩晕；梅尼
埃综合征等。
　　2.中枢性（假性）眩晕见于椎动脉供血不足（VBI），脑干缺血、梗死，脑干、小脑及第四脑室肿
瘤、听神经瘤、颅内压增高、癫痫、脱髓鞘病等。
　　【临床表现】　　（一）头痛的临床分类　　1.根据发病急缓分为急性头痛（病程在2周内）、亚
急性头痛（病程在3个月内）和慢性头痛（病程大于3个月）。
　　2.根据头痛严重程度分为轻度、中度和重度头痛。
　　3.根据病因分为原发性头痛（如偏头痛、丛集性头痛、紧张性头痛等）、继发性头痛（如外伤、
感染、肿瘤等所致）、脑神经头痛、中枢性头痛和原发性面痛及其他头痛。
　　国际头痛协会（2004）新制订的头痛分类，将头痛分为三大部分14类，均有明确的诊断标准，已
在临床广泛应用。
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