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前言

　　全国卫生专业技术资格考试——临床医学检验与技术（中级）资格考试具有点多、面广、题量大
、分值小的特点。
靠着押题、扣题式的复习方法难以达到通过考试的目的。
相反，全面、系统的“笨”办法反而会显得更加有效。
但是，对于考生来说，这种全面、系统的“笨”办法又有许多难题：一方面这些考生不同于中考或高
考的学生，他们的时间很多是零散的，精力是难以集中的，往往是拿起书本，眼睛已经放在书本上几
分钟了，脑袋却还在白天各式各样的事情上，或者是复习的事情做着做着，脑袋里却出现了其他的事
情而走了神；另一方面，考生的学习耐力也是有限的，长篇大论的内容往往使考生读过以后还不知所
云。
考生面对品种众多的复习资料也是目不暇接，无从选择。
这些，都说明了广大考生热切盼望着一种行之有效的复习方法出现。
　　考试并非高不可攀，只要学习得法就一定能取得事半功倍的效果。
备考时掌握以下几点原则非常重要：①要掌握考试大纲，认清复习重点；②重视历年考试真题，掌握
命题规律；③坚定信心，多记多做，认真备考。
学习方法也离不开“先死后活”，先“死记硬背”，后“活学活用”。
背什么，才能背以致用，这个就离不开“采分点”，正是对考试和广大考生特点的研究和总结，针对
广大考生在复习应考时所面临的困难，经过长期研究考试规律，倾注了无数心血的“采分点必背”系
列选题就是针对这几点而精心策划编写的。
　　根据对历年考点及考试真题的分类分析，本书共归纳“采分点”3718个，并且对“采分点”做了
关键词、句的标识。
　　本书涉及内容广泛，虽经全体编者精心编写、反复修改，疏漏和不当之处在所难免，欢迎广大读
者不吝赐教，予以指正，在此谨表谢意。
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内容概要

本书严格按照《临床医学检验学（中级）考试大纲》和《临床医学检验技术（中级）考试大纲》的要
求编写，根据对历年考点及历年考试真题的分类解析，进一步提炼“采分点”而成。
全书精炼、准确，必背“采分点”突出。
可使考生了解命题趋势和命题重点，以便掌握解题思路和答题技巧。
本书将考试大纲和复习指导用书融为一体，为考生提供了一本高效的复习自学用书。
此外，本书还可供高等院校相关专业师生参考。
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章节摘录

　　——易混淆选项：1～2d，1—2岁；2～3d，1～2岁；8～10d。
5～6岁；8～lOd，8～10岁　　采分点22：剧烈运动、剧痛、情绪激动使白细胞显著增高，可达35
×10^9／L，以中性粒细胞为主，是因循环池和边缘池粒细胞重新分配所致。
　　——易混淆选项：成熟池的白细胞进入循环池；分裂池的白细胞进入循环池；贮备池的白细胞进
入循环池；造血干细胞增殖　　采分点23：当机体出现急性感染或炎症：如化脓性球菌、某些杆菌、
螺旋体（如钩端螺旋体和梅毒等）、寄生虫（如肺吸虫等），会引起中性料细胞反应性增多。
　　——易混淆选项：淋巴细胞；嗜酸性粒细胞；嗜碱性粒细胞：单核细胞　　采分点24：盛塞罡重
时，WBC明显增高可达（20～30）×10^9／L，中性粒细胞百分率明显增高，并伴明显核左移和中毒
改变。
　　——易混淆选项：中度感染；感染已近恢复期；轻度感染：预后良好　　采分点25：广泛组织损
伤或坏死：如严重外伤、手术创伤、大面积烧伤、冻伤、血管栓塞（如心肌梗死和肺梗死等），在12
～36h内WBC增高，达10X10^9／L以上，中性分叶核粒细胞增高。
　　——易混淆选项：伤寒；副伤寒；电离辐射；长期服用氯霉素　　采分点26：中性粒细胞异常增
生性多为造血干细胞克隆性疾病，造血组织中粒细胞大量增生。
　　——易混淆选项：生理性增多；反应性增多；中性粒细胞增多；中性粒细胞核象变化　　采分
点27：在某些感染如伤寒、副伤寒、流感等时，白细胞计数减低，与细菌内毒素、病毒作用使边缘池
粒细胞增多、循环池粒细胞减低，或抑制骨髓释放粒细胞有关。
　　——易混淆选项：增多；正常；明显增多　　采分点28：脾脏单核一吞噬细胞系统破坏白细胞，
或肿大脾脏能分泌过多脾素，灭活促粒细胞生成因子是脾功能亢进的机制。
　　——易混淆选项：尿毒症；急性链球茵感染；急性溶血；肺吸虫病　　采分点29：外周血中杆状
核粒细胞增多或（和）出现晚幼粒、中幼粒、早幼粒等细胞时称为核左移。
　　——易混淆选项：核右移；再生性左移；退行性左移　　采分点30：外周血中，中性粒细胞核分
叶5叶以上者超过3％则称为核右移。
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