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内容概要

　　科学发展的突飞猛进总要催促人们不断地奋发图强，去努力学习、掌握科学发展的动态信息并用
于实际工作中，然后在这基础上模仿、创新，再发展。
　　《中华内科学》出版已近十年，随着内科领域各系统学科的迅速发展，许多知识需要更新，要求
再版的呼声也很高。
但由于一本内科学无法满足各学科专业人员更深入的需求，各学科发展的不均衡，以及各学科编写进
度不一等多方面原因，为了尽快将各学科的新进展、新知识展现给读者，经研究决定《中华内科学》
的修订按系统进行编辑出版。
《中华胃肠病学》作为本系列的第一部专著，荟萃了本专业大部分国内著名的胃肠病学专家参与编著
，具有很高的学术性和权威性。
　　随着时间的流逝，要求再版的呼声日益强烈，因为那本当时已属上乘的百科全书在现今实在满足
不了求和者所需。
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章节摘录

第一章 消化系统的解剖结构消化系统由消化管及消化腺组成。
消化管分为口腔、咽、食管、胃、小肠和大肠。
一般将口腔到十二指肠称为上消化道，空肠至直肠称为下消化道。
消化腺包括大唾液腺、肝、胰腺以及散在于自口唇至肛门整个消化管管壁内的无数小腺体（如唇腺、
颊腺、食管腺、胃腺与肠腺等），它们均通过排出管道将分泌物排入消化管腔内，以对食物进行化学
性消化。
一、口腔口腔是消化管的起始部分，它以上、下颌骨为支架，周围附有肌肉，内面衬以黏膜，外面被
覆皮肤。
其前壁为上唇和下唇，唇内面黏膜深面散有许多小腺体，称为唇腺。
两侧为颊，下壁是由若干横纹肌构成的口腔底。
口腔的上壁前2／3为硬腭，后1／3为软腭，分别由骨板和肌肉覆以黏膜构成。
软腭后缘的中央，有一向下的圆形凸起，叫腭垂。
在腭垂的两侧，软腭后缘向外下方伸延成两对弓形的皱襞，分别叫前腭弓和后腭弓。
两侧的前、后腭弓、腭垂和舌根共同围成咽峡。
口腔向后以咽峡与咽相通。
在前、后腭弓之间的窝内，有一对（左、右各一）扁卵圆形的腭扁桃体，其外面和前、后面覆有致密
结缔组织，构成被膜，被膜与周围的肌肉之问有少量疏松结缔组织，其内面被有黏膜，表面有许多点
状凹陷，即扁桃体隐窝的开口。
黏膜上皮向深部下陷形成的分支状细管称为扁桃体隐窝。
舌为一肌性器官，表面覆有黏膜，分为舌尖、舌体和舌根3部分。
舌根与口腔底相连。
舌下面正中有一纵行的黏膜皱襞，与口腔底相连叫舌系带。
系带两侧的黏膜皱襞为伞襞。
舌系带下端，有一对黏膜小凸起，叫舌下肉阜。
舌肌纵横交错，由舌内肌和舌外肌构成。
舌外肌有颏舌肌、舌骨舌肌和茎突舌肌。
舌尖和舌体上面黏膜有许多凸起的舌乳头，如丝状乳头、菌状乳头、叶状乳头和轮状乳头，其黏膜上
皮中含有味觉感受器（味蕾）。
在舌根部的黏膜内部有许多淋巴组织构成的大小不等的舌滤泡，统称舌扁桃体。
舌黏膜深面还有一些分散的舌腺，包括位于舌尖部的一对舌尖腺。
口腔中及口腔周围除有唇腺、颊腺、舌腺等若干小涎腺外，还有3对大涎腺（腮腺、下颌下腺和舌下
腺）。
腮腺近似三角形，位于耳的前下方、咬肌后表面和下颌后窝，重15～30g。
腮腺管由腮腺的前缘发出。
在颧弓下方约一横指处，横越咬肌的表面，穿过颊肌，开口于正对上颌第二磨牙的颊黏膜上。
下颌下腺呈卵圆形，位于下颌骨体内侧下方。
舌下腺呈扁椭圆形，在口腔底黏膜深面。
舌下腺大管常与下颌下腺管汇合或单独开口于舌下阜。
多个舌下腺小管则直接开口于舌下。
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编辑推荐

《中华胃肠病学》作为《中华胃肠病学》系列的第一部专著，荟萃了本专业大部分国内著名的胃肠病
学专家参与编著，具有很高的学术性和权威性。
 随着时间的流逝，要求再版的呼声日益强烈，因为那本当时已属上乘的百科全书在现今实在满足不了
求和者所需。
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