
第一图书网, tushu007.com
<<脾脏外科疾病>>

图书基本信息

书名：<<脾脏外科疾病>>

13位ISBN编号：9787537731836

10位ISBN编号：7537731837

出版时间：2008-4

出版时间：山西科学技术出版社

作者：王世明，田彦璋　著

页数：329

字数：337000

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
<<脾脏外科疾病>>

前言

　　脾脏是人体最大的淋巴器官，具有许多种重要的生理和免疫功能。
但是在外科学的传统观念中，脾脏一直被认为是可有可无的器官，可以随便加以切除。
近年来，随着对脾脏功能系统深入的研究、临床科研的飞速发展，临床实践的积累，人们逐渐认识到
脾脏是具有重要功能的器官。
此外，随着影像学检查和现代实验诊断方法的迅速发展，脾脏疾病的诊断率逐渐增高。
临床上，脾脏疾病的病因涉及面广，除脾脏原发疾病外，很多疾病常常累及脾脏，导致脾肿大和（或
）脾功能异常，而脾功能的改变，脾切除术后机体的状态，与许多全身性疾病的发病密切相关。
因此，如何制定合理的诊疗方案，即“切脾”还是“保脾”，以及脾切除后的进一步治疗，成为人们
讨论的焦点。
　　经过近30年的发展，我国脾脏外科取得了一系列显著的成就。
脾脏外伤在“确保生命安全的前提下尽量保留脾脏。
的手术原则已在脾脏外科的临床实践中确定下来；对脾外伤进行分级，并不断加以完善，丰富了保脾
手术术式的选择；微创技术的不断发展，应用腹腔镜完成脾脏切除术已广泛开展；成功完成脾脏和脾
细胞移植术，较好地保留了脾脏免疫功能。
脾脏外科的发展可以说是日新月异，前景广阔。
　　为了帮助临床医师对睥脏功能和脾脏疾病有全面、系统的了解和认识，王世明、田彦璋两位作者
，根据目前脾脏外科的发展状况及发展趋势，结合自己多年的科研成果和临床工作经验，在大量文献
检索的基础上，写成了这本《脾脏外科疾病》。
本书的特点为基础与临床、理论与实践相结合，内容全面、丰富、翔实，相信对在临床一线工作的医
师，特别是青年外科医师有所帮助和裨益。
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内容概要

本书是关于介绍“脾脏外科疾病”的教学用书，全书共分4编，20章。
从脾脏的解剖与组织学、生理和免疫功能、病理和病理生理等基础理论入手，逐渐展开到脾脏的原发
性疾病、脾脏与全身性疾病的相互关系，结合我们多年的科研成果和临床心得，针对目前脾脏外科常
见的手术治疗及介入治疗最新进展进行了详细的阐述。
本书力求内容新颖、数据可靠、实用价值高，以期对各位临床专业医师有借鉴及参考作用。
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章节摘录

　　免疫器官或淋巴器官主要由淋巴细胞组成，淋巴细胞是免疫器官的基本结构和功能单位。
根据淋巴器官的功能分为初级淋巴器官（primary lymphoid organ），或中枢淋巴器官（central lymphoid
organ）和次级淋巴器官（secondary lymphoid organ），或周围淋巴器官（peripheral lymphoid organ）。
脾脏、淋巴结、扁桃体，以及与消化管相连的淋巴组织属初级淋巴器官。
脾脏是网状内皮系统中的一个重要组成部分，它是位于心血管系的淋巴器官，而非位于淋巴管返回静
脉路途中的淋巴器官，主要是由淋巴组织构成。
经典的脾脏功能包括储血、造血、滤血、灭血和破血等功能，新近研究发现，脾脏还具有重要的免疫
功能，以及调节肝门静脉压力、合成凝血因子Ⅷ、分泌“脾脏激素”和储铁等作用。
　　在正常情况下，脾脏质量为100～170克。
脾脏外包结缔组织被膜，被膜向下伸展成若干小梁，脾内分白髓和红髓。
红髓量多，包围白髓。
入脾的动脉分支贯穿白髓部的小梁成为中央小动脉。
小动脉周围为T细胞包围构成淋巴鞘，成为T细胞居住区。
鞘内还有淋巴小结，为初级淋巴滤泡，它受到抗原刺激后可生成生发中心，内含大量B细胞，此为B细
胞居住区。
淋巴滤泡外围为T细胞居住区。
淋巴鞘有间隙，可让血中运来的抗原物质进入脾内，刺激淋巴细胞。
红髓由脾索围成无数脾窦，窦内充满循环血液。
当迂回循环的血液碰到脾索时，混入血中的病原异物及衰退废物等即会被脾索处密布的巨噬及树突状
细胞抓捕吞噬和销毁，处理净化后的血液由脾静脉回流全身。
脾脏中B细胞约占60％，T细胞约占40％，脾是产生抗体的主要场所，由于脾脏主要是作为一个淋巴器
官而存在，因此其在免疫应答中起重要作用。
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