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前言

　　世界职业教育发展的经验和我国职业教育发展的历程都表明，职业教育是提高国家核心竞争力的
要素之一。
近年来，我国高等职业教育发展迅猛，成为我国高等教育的重要组成部分，与此同时，作为高等职业
教育重要组成部分的高等卫生职业教育的发展也取得了巨大成就，为国家输送了大批高素质技能型、
应用型医疗卫生人才。
截至2008年，我国高等职业院校已达1184所，年招生规模超过310万人，在校生达900多万人，其中，
设有医学及相关专业的院校近300所，年招生量突破30万人，在校生突破150万人。
　　教育部《关于全面提高高等职业教育教学质量的若干意见》中明确指出，高等职业教育必须“以
服务为宗旨，以就业为导向，走产学结合的发展道路”，“把工学结合作为高等职业教育人才培养模
式改革的重要切人点，带动专业调整与建设，引导课程设置、教学内容和教学方法改革”。
这是新时期我国职业教育发展具有战略意义的指导意见。
高等卫生职业教育既具有职业教育的普遍特性，又具有医学教育的特殊性，许多卫生职业院校在大力
推进示范性职业院校建设、精品课程建设，发展和完善“校企合作”的办学模式、“工学结合”的人
才培养模式，以及“基于工作过程”的课程模式等方面有所创新和突破。
高等卫生职业教育发展的形势使得目前使用的教材与新形势下的教学要求不相适应的矛盾日益突出，
加强高职高专医学教材建设成为各院校的迫切要求，新一轮教材建设迫在眉睫。
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内容概要

《病理学》是全国高职高专医药院校工学结合“十二五”规划教材之一。
《病理学》内容包括总论和各论两部分，共12章，其中1-5章为总论，6-12为各论，另有尸体解剖、活
体组织检查、细胞学检查、中英文对照四个附录。
总论部分重点阐述不同疾病共有的特征，各论部分重点介绍各系统、器官疾病各自的特征及规律。
为了方便教学，每章均配有学习目标、小结、能力检测和参考文献等。
另通过知识链接，对教材内容做了适当的延伸和扩展。
《病理学》充分体现了教材的“三基”（基本知识、基本理论、基本技能）、“五性”（思想性、科
学性、先进性、启发性、适用性）和“三特定”（特定的对象、特定的要求和特定的限制），注重教
材内容的整体优化，将理论知识与临床实践、专业知识学习与执业资格考试紧密结合在一起，层次分
明，详略适度，图文并茂，通俗易懂，可满足实用型人才培养的需要。
《病理学》适合高职高专临床医学、护理、助产、药学、口腔治疗技术、医学影像技术、医学检验技
术、医疗美容技术、康复医疗技术等专业使用。
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书籍目录

第一章 绪论第二章 细胞、组织的适应、损伤与修复　第一节 细胞和组织的适应　第二节 细胞和组织
的损伤　第三节 损伤的修复第三章 局部血液循环障碍　第一节 充血　第二节 出血　第三节 血栓形成
　第四节 栓塞　第五节 梗死第四章 炎症　第一节 炎症的概念　第二节 炎症的原因　第三节 炎症的基
本病理变化　第四节 炎症的局部临床表现及全身反应　第五节 炎症的类型及特征　第六节 炎症的结
局第五章 肿瘤　第一节 肿瘤的概念　第二节 肿瘤的特征　第三节 肿瘤对机体的影响　第四节 良性肿
瘤与恶性肿瘤的区别　第五节 肿瘤的命名与分类　第六节 癌前病变、非典型增生和原位癌　第七节 
常见肿瘤　第八节 肿瘤的病因学及发病学　第九节 肿瘤的病理学诊断第六章 呼吸系统疾病　第一节 
慢性阻塞性肺疾病　第二节 慢性肺源性心脏病　第三节 肺炎　第四节 肺硅沉着病　第五节 呼吸系统
常见肿瘤第七章 心血管系统疾病　第一节 动脉粥样硬化　第二节 高血压病　第三节 风湿病　第四节 
亚急性感染性心内膜炎　第五节 心脏辦膜病　第六节 心肌病第八章 消化系统疾病　第一节 胃炎　第
二节 消化性溃疡　第三节 阑尾炎　第四节 病毒性肝炎　第五节 肝硬化　第六节 消化系统常见肿瘤第
九章 泌尿系统疾病　第一节 肾小球肾炎　第二节 肾盂肾炎　第三节 泌尿系统常见肿瘤第十章 女性生
殖系统及乳腺疾病　第一节 子宫颈疾病　第二节 子宫体疾病　第三节 滋养层细胞肿瘤　第四节 卵巢
上皮性肿瘤　第五节 乳腺常见疾病第十一章 内分泌系统疾病　第一节 下丘脑和垂体疾病　第二节 甲
状腺疾病　第三节 胰岛疾病第十二章 传染病及寄生虫病　第一节 结核病　第二节 伤寒　第三节 细菌
性痢疾　第四节 流行性脑脊髓膜炎　第五节 流行性乙型脑炎　第六节 流行性出血热　第七节 钩端螺
旋体病　第八节 血吸虫病　第九节 性传播性疾病附录A 尸体解剖附录B 活体组织检查附录C 细胞学检
查附录D 中英文对照
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章节摘录

　　（二）血栓类型　　1.白色血栓可发生在除毛细血管以外的血管和心腔内。
若发生于血流速度较快的心腔或动脉内，血栓一般不继续发展延长。
在心辦膜上形成的白色血栓，又被称为赘生物。
而在静脉内则构成延续性血栓的起始部，即头部。
肉眼观，呈灰白色，质较实，附着较紧密而不易脱落。
镜下观，主要由血小板、少量的白细胞及纤维蛋白构成。
　　2.混合血栓发生在静脉、心腔和动脉瘤内。
常构成延续性血栓的体部。
肉眼观，呈红白相间的条纹状结构。
镜下观，主要由淡红色、无结构的珊瑚状血小板小梁和充满于小梁间的纤维蛋白网及红细胞构成，血
小板小梁边缘有许多中性粒细胞黏附。
发生于心腔和动脉瘤内的混合血栓，又称为附壁血栓。
　　3.红色血栓主要发生于静脉内，少数可见于心腔内。
常发生在血流极度缓慢或血流停止之后，其形成过程与血管外凝血相同，构成延续性血栓的尾部。
肉眼观，呈暗红色，新鲜的红色血栓，表面光滑，湿润并富有弹性，与死后血凝块相似；陈旧的红色
血栓由于水分被吸收，变得干燥，表面粗糙，失去弹性，质脆，易碎，易脱落形成栓塞。
镜下观，红色血栓的纤维蛋白网眼内充满正常血液分布的红细胞、白细胞。
　　4.透明血栓发生在微循环血管内，只能在显微镜下才能看到，故又称为微血栓。
镜下观，主要成分是纤维蛋白，呈嗜酸性、均质、透明状，也称纤维素性血栓。
见于休克和弥散性血管内凝血（DIC）。
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编辑推荐

　　《病理学》供临床医学、护理、助产、药学、口腔、影像、检验等专业使用
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