
第一图书网, tushu007.com
<<全国乡镇医护人员培训试用教材>>

图书基本信息

书名：<<全国乡镇医护人员培训试用教材>>

13位ISBN编号：9787560160450

10位ISBN编号：756016045X

出版时间：2010-6

出版时间：吉林大学出版社

作者：李殿富，姜瑛　主编，李福秋，巫毅　分册主编

页数：333

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
<<全国乡镇医护人员培训试用教材>>

前言

　　受中国医药教育协会委托，我们邀请了国内多位各学科医学专家编写《全国乡镇（社区）医护人
员培训试用教材》丛书。
该丛书共有13个分册，包括内科学、普通外科学、骨科学、妇产科学、皮肤病学与性病学、眼科学、
耳鼻喉科学、肿瘤学、神经病学、精神病学、老年医学、预防医学、护理学。
近年来，随着医学的迅猛发展，医学基础理论在快速完善和更新，新的诊断技术和治疗方法层出不穷
，在这种情况下，如何使得全国众多的乡镇（社区）医院的医生能适应这种变化，紧跟上医学发展的
潮流，更好地为广大基层百姓做好医疗服务，这是国家和政府部门十分关心的问题。
　　目前，我国现有医师600多万，乡村医生102.2万人，由于种种主客观原因，其中64万人没有学历，
甚至他们根本没有接受过正规的医学专业教育。
按照国家目前的考核标准，他们当中将有大部分人拿不到卫生部颁发的执业医师证。
由此带来的医疗差错和事故时常出现，对医疗卫生安全造成较大的影响。
所以编写乡镇和社区医护人员试用教材势在必行。
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内容概要

本书为《全国乡镇(社区)医护人员培训试用教材》丛书的一个分册。
全书共计50余万字，附彩图50余幅本书定位于全国乡镇医院的医护人员，目的在于提高基层医院的整
体医疗水平，因此所编内容着重于介绍皮肤科常见病以及多发病的病因、临床表现、诊断和治疗，同
时结合了现代皮肤科的新理论、新进展，所述内容条理清晰、深入浅出、简明扼要、图文并茂我们相
信该书必能成为中国乡镇医院医护人员在皮肤科临床工作中最主要的学习参考用书。
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作者简介

　　李福秋，女，教授，主任医师，1986年毕业于白求恩医科大学，现任吉林大学第二医院皮肤科副
主任，硕士研究生导师，病理学博士。
曾留学日本东京顺天堂大学，主要研究方向皮肤真菌病及大疱性疾病的基因突变的研究。
重点做了申克孢子丝菌的系列研究，申克孢子丝菌的体外耐热试验、抑菌试验、及线粒体DNA分型与
孢子丝菌病的关系；遗传性大疱性疾病中慢性家族性良性天疱疮、大疱性表皮松解症、先天性大疱性
鱼鳞病样红皮病的基因突变的研究。
共承担科研课题7项，科技成果奖3项，共发表论文50余篇。
任中华医学会皮肤性病学分会委员，真菌学组委员兼秘书、中国医师学会皮肤性病学分会常务委员，
吉林省皮肤性病学分会副主任委员、长春市皮肤性病学分会主任委员、中国中西医结合学会皮肤性病
学专业委员会真菌学组副组长、吉林省医疗鉴定委员会专家组成员、长春市医疗鉴定委员会专家组成
员、吉林医学杂志编委。
卫生部“十一五”本科规划教材：《皮肤性病学》编委、全国高等医学院校五年制本科教材：《皮肤
性病学》编委、全国高等医学院校五年制本科教材：《皮肤性病学学习与指导》编委，中国乡村医生
上岗培训教材《皮肤性病学》的主编、中华医学专著系列——中华皮肤性病学的责任编委、荣获中国
医师学会皮肤性病学分会全国优秀十佳中青年医师奖。
　　丛书主编简介：　　李殿富，男，1977年毕业于白求恩医科大学医疗系，1977-1984年在白求恩医
大一院任内科医生，1984-1988年任医务科长，1988-1990年任白求恩医大教务处副处长，1990-1999年任
白求恩医大校长助理，1999-2000年任白求恩医大副校长，2000-2002年任吉林大学副校长，2002年任吉
林省卫生厅厅长至今，现担任吉林大学公共卫生学院兼职教授、硕士研究生导师、吉林省医学会会长
、中华医学会理事会理事、中华医院管理学会理事。
先后承担了国家社会科学基金项目及卫生部、教育部、吉林省卫生厅、吉林省教育科学规划院等重点
项目及世界银行贷款项目等10多项课题研究。
2000年作为学科带头人创建了“社会医学与卫生事业管理”硕士学位授权点并被聘为硕士生导师。
开拓了医学与哲学、医学人文科学的交叉学科研究，取得了阶段性成果。
编写论著多部，包括：《中国医院人际关系学》、《医学阐释学——医学哲学研究新视角》、《医学
的求真、求善、求美》、《医学哲学体系建构研究》。
　　姜瑛，男，1984年毕业于哈尔滨医科大学医疗系，同年被分配到白求恩医科大学第二临床医院普
外科任住院医师，1992年晋升为主治医师。
1998年任肿瘤外科主任。
1999年晋升为副主任医师、副教授，2001年晋升为硕士生导师，2005年晋升为主任医师、教授。
现任吉林大学第二医院普通外科主任医师、教授，担任《中华实用医药杂志》常务编委、《中华现代
外科学杂志》常务编委、《中国临床医学研究》杂志副主编、《中华医护杂志》常务编委、《中国现
代实用医学杂志》编委、吉林省及长春市医疗事故鉴定专家，主持完成了长春市科委课题《放射免疫
预定位技术导向乳腺癌早期诊断及治疗研究》，以及横向课题《化疗联合巴曲酶注射液治疗晚期乳腺
癌临床研究》，吉林省科委课题《Sfas作为乳腺癌转移标志物的研究》等，发表论文40余篇，编写论著
两部，获得吉林大学医疗成果奖三项，获得吉林大学教学成果奖三项，2001年被评为吉林大学先进工
作者，2005年被吉林省卫生厅评为“先进个人”，2006年被吉林大学评为师德先进个人，二十多年来
一直致力于甲状腺疾病和乳腺疾病的研究，1998年在我省率先开展早期乳腺癌保乳手术，2001年获吉
林大学医疗成果奖，于2003年开展在乳腺癌简化根治术中保留肋间臂神经取得了非常好的临床效果，
该项成果获2007年吉林大学医疗成果奖。
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书籍目录

第一篇  总论  第一章  皮肤性病学导论    第一节  皮肤性病学的定义和范畴    第二节  皮肤性病学发展简
史  第二章  皮肤的结构    第一节  表皮    第二节  真皮    第三节  皮下组织    第四节  皮肤附属器    第五节  
皮肤的神经、血管、淋巴管和肌肉  第三章  皮肤的功能    第一节  皮肤的防护功能    第二节  皮肤的吸收
功能    第三节  皮肤的感觉功能    第四节  皮肤的分泌和排泄功能    第五节  皮肤的体温调节  功能    第六
节  皮肤的代谢功能。
    第七节  皮肤的免疫功能  第四章  皮肤性病的临床表现和诊断    第一节  皮肤性病的临床表现    第二节 
皮肤性病的诊断  第五章  皮肤组织病理学    第一节  皮肤活体组织病理检查的基本要求    第二节  皮肤组
织病理学的常用术语  第六章  皮肤性病常用实验诊断技术    第一节  免疫病理检查    第二节  真菌检查    
第三节  变应原检测    第四节  滤过紫外线检查    第五节  性病检查    第六节  蠕形螨、疥螨和阴虱检查    
第七节  分子生物学技术  第七章  皮肤性病的治疗    第一节  内用药物疗法    第二节  外用药物疗法    第
三节  物理治疗    第四节  皮肤外科治疗  第八章  皮肤保健与美容    第一节  皮肤的保健    第二节  皮肤的
美容第二篇  皮肤病学各论  第九章  细菌性皮肤病    第一节  脓疱疮    第二节  毛囊炎、疖和痈    第三节  
丹毒    第四节  蜂窝织炎    第五节  坏死性筋膜炎    第六节  炭疽    第七节  红癣    第八节  皮肤结核    第九
节  麻风  第十章  病毒性皮肤病    第一节  单纯疱疹    第二节  带状疱疹    第三节  疣    第四节  传染性软疣
⋯⋯第三篇  性传播疾病

Page 5



第一图书网, tushu007.com
<<全国乡镇医护人员培训试用教材>>

章节摘录

版权页：   第五节 皮肤的体温调节功能 皮肤对体温的调节作用，一是作为外周感受器，向体温调节中
枢提供环境温度的信息；二是作为效应器，是物理性体温调节的重要方式，使机体温度保持恒定。
皮肤中的温度感受器细胞可分热敏感受器和冷敏感受器，呈点状分布于全身，当环境温度发生变化时
，这些温度感受器就向下丘脑发送信息，使机体产生的血管扩张或收缩、寒战或出汗等反应。
皮肤表面积很大，成人可达1.5m2，为吸收和散发热量提供有利条件。
皮肤血管的分布也有利于体温的调节，在真皮乳头下层形成动脉网，皮肤毛细血管异常弯曲，形成丰
富的静脉丛，手、足、鼻、唇和耳部等皮肤有丰富的血管球。
皮肤动脉和静脉之间吻合支丰富，其活动受交感神经支配，这种血管结构有利于机体对热量的支配，
冷刺激时，交感神经兴奋，血管收缩，动静脉吻合关闭，皮肤血流量减少，皮肤散热减少；热刺激时
，动静脉吻合开启，皮肤血流量增加，皮肤散热增加从而有效地调节体温。
 体表热量的扩散主要通过皮肤表面的热辐射、空气对流、传导和汗液的蒸发。
皮肤含有丰富的小汗腺，汗液蒸发可带走较多热量，每蒸发1g水可带走2.43kJ热量。
在热应激时，大量出汗可达3～4L/h，散热量为平时的10倍。
在外界温度高于或等于皮温时，辐射、传导和对流等方式散热不起作用，出汗是机体散热的惟一途径
。
另外，在寒冷环境中，减少出汗和皮下脂肪组织的隔热作用，能减少热量散失，保持恒定的体温。
 第六节 皮肤的代谢功能 一、糖代谢 皮肤中糖类物质主要为糖原、葡萄糖和粘多糖等。
葡萄糖浓度为血糖浓度的2／3，表皮中含量高于真皮和皮下组织，有氧条件下，表皮中50％～75％的
葡萄糖通过糖酵解途径分解提供能量，而缺氧时则有70％～80％通过无氧酵解途径分解提供能量。
在糖尿病时，皮肤中糖含量更高，易受真菌和细菌的感染。
人皮肤的糖原含量在胎儿期最高，成人后达低值。
它们主要分布于表皮颗粒层及以下的角质形成细胞、外毛根鞘细胞、皮脂腺边缘的基底细胞和汗管的
上皮细胞等处。
皮肤中的糖主要是提供所需能量，此外，可作为粘多糖、脂质、糖原、核酸和蛋白质等生物合成的底
物。
 皮肤内粘多糖属于多糖，以单纯形式，或与多肽、脂肪或其他糖类结合呈复合物形式存在。
其性质不稳定，易被水解。
真皮内粘多糖最丰富，角质形成细胞间、基底膜带、毛囊玻璃膜、小汗腺分泌细胞等亦含较多粘多糖
。
真皮基质中的粘多糖主要为透明质酸、硫酸软骨素等，多与蛋白质结合形成蛋白多糖（或称粘蛋白）
。
后者与胶原纤维静电结合形成网状结构，对真皮及皮下组织起支持、固定的作用。
这些蛋白多糖多属阴离子性巨分子，对水、盐代谢平衡有重要作用。
粘多糖的合成及降解主要通过酶催化完成，但某些非酶类物质亦有作用，如氢醌、核黄素、抗坏血酸
等可降解透明质酸。
某些内分泌因素亦可影响粘多糖代谢，如甲状腺功能亢进使透明质酸和硫酸软骨素含量在局部皮肤中
增加，产生胫前粘液性水肿。
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