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内容概要

　　《病理学与病理生理学》较好地融合了病理学和病理生理学两门课程的内容，并加强了本课程与
护理学的联系。
针对护理学专业教学的特点，加强了疾病病因、发病机制及其对机体的影响等内容的描述，减少了形
态学的内容。
全书分为上、下两篇共26章，上篇为总论部分，共17章，叙述疾病病理变化的共性。
某些章节做了较大的修改，如组织细胞损伤与修复、遗传病、水电解质代谢紊乱、酸碱平衡紊乱等，
使内容更加完善；下篇为各论部分，共9章，叙述疾病病理变化的个性。
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章节摘录

版权页：   插图：   1.慢性单纯性鼻炎 是基于鼻腔血管的神经调节功能紊乱，导致以鼻黏膜血管扩张、
腺体分泌增多为特征的慢性炎症。
其致病因素较复杂，局部原因有急性鼻炎屡次发作，治疗不彻底；邻近的感染灶如慢性扁桃体炎等；
环境因子如粉尘、刺激性气体、血管收缩药物、温度的急剧变化、过度干燥或过湿造成的慢性刺激、
鼻腔阻塞导致分泌物潴留；还与维生素缺乏、内分泌障碍等因素有一定关系。
病变表现为鼻甲肿大，上皮纤毛易脱落，黏膜肿胀，血管扩张充血，杯状细胞增多，黏液分泌增多，
血管和腺体周围可见淋巴细胞和浆细胞浸润。
 2.慢性肥厚性鼻炎 以黏膜、黏膜下层以至骨质增生肥厚为特征的慢性炎症。
常由慢性单纯性鼻炎发展而来。
病变多位于下鼻甲前后端及下缘、中鼻甲前端、鼻中隔后端等部位，可呈息肉样、乳头样或桑葚样。
镜下可见黏膜充血水肿、持续扩张的血管周围有圆形细胞浸润，血管壁纤维组织增生，管壁增厚，黏
膜下结缔组织增生，使黏膜变得肥厚，甚至形成息肉。
固有膜内大量淋巴细胞浸润，深层的鼻甲骨和骨膜亦可增生、肥大。
 3.慢性萎缩性鼻炎 又称慢性硬化性鼻炎。
是以鼻黏膜萎缩、嗅觉障碍或消失、鼻腔内有痂样苔被覆为特征的慢性炎症。
鼻痂常被沾染的腐败菌所分解，产生恶臭，故又称臭鼻症。
镜下可见黏膜上皮广泛的鳞状化生，血管呈闭塞性脉管炎变化，由于血管闭塞，血液循环不良，导致
黏膜、腺体以至骨质萎缩，纤维结缔组织增生（纤维化）。
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编辑推荐

　　《普通高等教育规划教材：病理学与病理生理学》分为上、下两篇共26章，上篇为总论部分，
共17章，叙述疾病病理变化的共性。
下篇为各论部分，共九章，叙述疾病病理变化的个性。
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