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内容概要

《国家医师资格考试实践技能考点精析:中西医结合执业助理医师(2013精编版)》共分为三篇，主要内
容包括：中医四诊技术的掌握与操作技能、常用针灸穴位的掌握与操作技能、拔罐技术的掌握与操作
技能、推拿技术的掌握与操作技能、内科体格检查内容的掌握与临床应用能力等。
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章节摘录

版权页：   插图：   2.视诊 （1）腹部外形 1）腹部膨隆：生理情况见于肥胖、妊娠等；病理情况下由于
病凶不同又分为全腹膨隆和局部腹膨隆。
 全腹膨隆：①腹内积气：大量积气可致全腹膨隆，腹部呈球形。
积气在胃肠道内者，可见于各种原因所致的肠梗阻或肠麻痹。
积气在肠道外腹腔内者，称为气腹，见于胃肠穿孔或治疗性人工气腹。
②腹腔积液：当腹腔内大量积液时，在仰卧位液体因重力作用下沉于腹腔两侧，使腹部外形呈宽而扁
状，称为蛙腹。
坐位时下腹部明显膨出。
常见于肝硬化门脉高压症、有心衰竭、缩窄性心包炎、肾病综合征、结核性腹膜炎、腹膜转移癌等。
③腹腔巨大肿块：以巨大卵巢囊肿最常见，腹部呈球形膨隆而以囊肿部位较明显。
 局部腹膨隆：常因炎性包块、胃肠胀气、脏器肿大、腹内肿瘤、腹壁肿瘤和疝等所致。
左上腹膨隆见于脾肿大、巨结肠或结肠脾曲肿瘤。
上腹部膨隆见于肝左叶肿大、胃扩张、胃癌、胰腺囊肿或肿瘤。
右上腹膨隆见于肝肿大（淤血、脓肿、肿瘤）、胆囊肿大及结肠肝曲肿瘤。
腰部膨出见于患侧大量肾盂积水或积脓、多囊肾、巨大肾上腺瘤。
中腹部膨隆见于腹部炎性包块（如结核性腹膜炎引起的肠粘连）、脐疝等。
左下腹部膨隆见于降结肠肿瘤、千结粪块（灌肠后消失）。
下腹部膨隆多见于妊娠、子宫肌瘤所致的子宫增大、卵巢囊肿、尿潴留等。
尿潴留时排尿或导尿后膨隆消失。
右下腹部膨隆见于阑尾周围脓肿、回盲部结核或肿瘤、克罗恩病等。
 2）腹部凹陷：仰卧时前腹壁明显低于胸骨下端至耻骨联合的连线，称为腹部凹陷。
全腹凹陷常见于严重脱水、明显消瘦及恶病质等。
严重者全腹呈舟状，称为舟状腹。
见了于恶性肿瘤、结核、糖尿病、顽固性心衰、神经性厌食等慢性消耗性疾病的晚期。
 （2）腹壁 1）腹壁静脉：正常时腹壁静脉一般不显露。
门静脉阻塞有门脉高压形成侧支循环时，腹壁曲张的浅静脉以脐为中心向周围伸展，血流方向是从脐
静脉经脐孔进入腹壁曲张的浅静脉流向四方。
上腔静脉阻塞时，上腹壁或胸壁曲张的浅静脉，血流转向下方进入下腔静脉。
下腔静脉阻塞时，脐以下的腹壁浅静脉血流方向转向上方进入上腔静脉。
 2）蠕动波：胃肠蠕动过程中呈现出波浪式运动，称为蠕动波。
当胃肠道发生梗阻时，梗阻近端的胃或肠段饱满而隆起，可显出各自的轮廓，称胃型或肠型。
幽门梗阻时，因胃的蠕动增强，可见到较大的胃蠕动波自左肋缘下向右缓慢推进，即为正蠕动波。
有时还可见到自右向左运行的逆蠕动波。
脐部出现肠蠕动波见于小肠梗阻。
严重梗阻时，脐部可见横行排列呈多层梯形的肠型和较大肠蠕动波。
结肠梗阻时，宽大的肠型多出现于腹壁周边，同时盲肠多胀大旱球形。
 （3）腹部皮肤 1）皮疹：伤寒玫瑰疹最早且仅出现在腹部皮肤。
 2）腹纹：紫色腹纹是皮质醇增多症的常见征象。
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编辑推荐

《国家医师资格考试实践技能考点精析:中西医结合执业助理医师(2013精编版)》是参加2013年国家中
西医结合医师资格考试人员的必备用书，也是中西医结合专业各层次学生学习和应试的最佳参考书，
并可供中西医结合专业医务人员及其他从事中医药学工作的人员参考使用。
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