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内容概要

传染病是一类具有传染性强、危害性大，严重影响人类健康的疾病。
《传染病诊治新概念》对传染病的基础知识、常见症状、医院感染以及常见传染病的流行病学、诊断
精要、实验室检查、鉴别诊断、治疗精要、经验指导及预防措施和预后评价等进行了讨论，力求反映
出近年来国内外传染病防治研究的新概念和新成果。
《传染病诊治新概念》内容新颖，信息丰富，通俗易懂，科学性及实用性较强，适合于临床医护人员
尤其是从事与传染病及相关专业的人员和有兴趣者参考阅读。
本书由林小田，周赤龙，孙剑主编。
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作者简介

林小田，广州军区第422中心医院（广东湛江）军区传染病重点专科（肝病中心）主任、主任医师、教
授，专业技术5级。
长期从事传染病及肝病的防治工作，曾对传染病暴发流行的防治对策、慢性乙肝的临床诊治、肝纤维
化、影像学与病理分级分期以及病毒性肝炎的凋亡等进行了系统研究。
先后在《中华内科杂志》和《世界华人消化杂志》等发表论文110多篇。
出版《肝病中医辨治及验方》、《肝胆病疗养与康复》、《传染病饮食疗法》、《结核病中医辨治》
和《脂肪肝的诊治及食疗》等专著20部，尤其在中西医结合治疗各种急慢性肝病、传染病和结核病等
方面颇有心得，成绩显著。
先后获得全军科技进步奖三等奖、全军医疗成果奖三等奖、广东省优秀专著奖和湛江市科技进步奖二
等奖等10项。
因专业成绩突出先后5次荣立三等功、获得广州军区科技先进个人、广州军区“1383”重点人才工程“
优秀成才奖”、广州军区优秀学科带头人，2004～2009年享受军队优秀专业人才岗位津贴。
兼任全军医学科学技术委员会传染病专业组委员、广州军区流行传染病专业委员会副主任委员、广东
省肝病学会理事、肝炎肝硬化专业委员会常委、广东省医学会感染病分会常委和南方医科大学兼职教
授及《世界感染杂志》编委等。
周赤龙，毕业于第四军医大学吉林军医学院和空军指挥学院，硕士学历，副主任医师，现任广州军区
联勤第二十分部副部长兼解放军422医院院长。
大校军衔。
中华医学会航海医学分会委员，广州军区血液管理委员会副主任委员，湛江市医院管理协会副主任委
员，广东医学院硕士生指导老师。
获军队科技进步奖三等奖3项，发表管理及学术论文30余篇，先后荣立二等功1次，三等功3次，出版专
著2部。
因个人成绩突出，曾先后被军以上单位表彰为“优秀机关干部”、“优秀共产党员”、“十五期间医
学工作先进个人”等。
他在医院医疗服务、专科建设、正规化管理、基础设施建设等方面成效显著。
在军队和地方出现的重大传染病暴发疫情和突发公共事件的防控中多次受到上级表彰。
2008年医院被广州军区联勤部确定为学习科学发展观活动试点单位，2010年被广州军区确定为“创先
争优”活动试点单位。
孙剑，南方医科大学南方医院肝病中心、感染内科副主任、副主任医师、副教授、医学博士。
一直从事慢性乙型病毒性肝炎、肝硬化、肝癌等诊断和治疗以及乙肝耐药方面的研究。
多篇文章发表于国际国内杂志上。
兼任广东省医学会感染病学分会常委。
目前正在全面协调组织由南方医院侯金林教授牵头组织的国家“十一五”科技重大专项课题“慢性乙
型肝炎临床治疗方案的优化及影响疗效的因素”的研究。
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章节摘录

版权页：插图：【临床特点】1．病程发展的阶段性(1)潜伏期：从病原体侵入机体至出现症状的时间
。
每种传染病的潜伏期都相对固定，这为检疫、留检接触者提供依据。
潜伏期长短与病种有关，且与病原体感染量成反比。
(2)前驱期：从开始发病至症状明显的时期。
多无特异性，常表现为上呼吸道感染样症状。
此期可有病毒血症，传染性强。
(3)症状明显期：可表现该病的典型症状及体征。
部分患者可无此期而直接进入恢复期。
(4)恢复期：症状及体征逐渐消失，食欲、精神逐渐好转。
部分患者此期可复发或再燃。
也有少数患者此期结束后留有后遗症。
2．临床类型(1)根据传染病临床过程的长短可分为：急性、亚急性和慢性。
(2)根据病情轻重可分为：轻型、中型、重型和暴发型。
(3)根据症状典型与否可分为：典型和非典型。
第四节 传染病的诊断传染病的正确诊断是及时隔离和采取有效治疗的基础，尤其是首例患者的早期正
确诊断，对防止疫情扩散漫延意义重大。
一般从以下几方面着手。
【流行病学资料】注意了解发病地区、流行季节、既往传染病史、与类似患者密切接触史、传染病预
防接种史、年龄、职业、流行地区旅居史等情况。
【临床资料】必须详细询问病史和仔细的体格检查，不放过某些细节，尤其是起病缓急、发热、皮疹
、中毒症状、特殊症状体征等。
如猩红热的红斑疹、麻疹的口腔黏膜斑、百日咳的痉挛性咳嗽、白喉的假膜、流行性脑脊髓膜炎的皮
肤瘀斑、伤寒的玫瑰疹、恙虫病的焦痂、肾病综合征出血热的“三红”及球结膜渗出等。
【实验室检查】1．常规检查(1)血常规：大部分细菌性传染病白细胞总数及中性粒细胞增多，唯伤寒
减少，布鲁菌病减少或正常。
绝大多数病毒性传染病白细胞总数减少且淋巴细胞比例增高，但肾综合征出血热、流行性乙型脑炎白
细胞总数增高。
血中出现异型淋巴细胞，见于肾综合征出血热、传染性单核细胞增多症。
原虫病白细胞总数偏低或正常。
(2)尿常规：肾综合征出血热、钩端螺旋体病患者尿液有蛋白、白细胞、红细胞，且前者尿液有膜状物
。
黄疸型肝炎尿胆红素可阳性。
(3)粪常规：菌痢、肠阿米巴病，呈黏脓血便或果酱样便；细菌性肠道感染多呈水样便或血水样便或混
有脓液及黏液。
病毒性肠道感染多为水样便或混有黏液。
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编辑推荐

《传染病诊治新概念》是由军事医学科学出版社出版的。
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