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前言

儿童是祖国的未来，人类的希望。
保护孩子们的健康成长，不仅是每个家长的责任，也是我们医务工作者义不容辞的神圣使命。
随着我国人民生活水平的逐步提高和计划生育政策的实施，儿童的生命健康更是受到家长空前的重视
，因而对儿科医师的要求也越来越高，同时随着儿科医疗事业的发展及对疾病的认识日新月异，儿科
专业内部分支越来越细化，新的诊疗技术和方法不断涌现，医师所掌握的知识需要不断积累，临床技
能及诊治水平需要不断提高。
安徽省立儿童医院院领导和广大医务人员经过多年的探索和积累，在二十周年院庆之际，推出《儿科
疑难病例精选》一书。
本书由一直从事临床第一线工作的专家、医师精心编写而成，凝聚了他们的辛勤劳动和汗水，是他们
集体智慧的结晶。
全书的特点主要体现在：1.收集的病例均是第一手临床资料，且是疑难危急重症，经正确的诊断和恰
当的处理后成功救治的案例，值得参考和借鉴。
2.采用理论和实践相结合的方法，围绕儿科领域的新进展、新技术及新疗法。
既有理论方面的阐述，更有技术层面上的具体步骤，操作性强。
3.书中附有相关的图片及影像学资料，使全书内容更加生动、易懂，有很强的可读性。
4.书中不少成功案例是内外科之间，各专业、科室之间合作的结果，体现了在诊治疑难病例中多学科
联合的重要性，也反映了儿童医院的整体水平。
我相信此书的出版对临床医师扩大知识面、培养临床思维能力，提高诊治水平将发挥很好的作用，值
得大家参考和借鉴。
安徽省立儿童医院已成为省内集医疗、教学、科研、保健、康复、急救为一体的大型综合性儿童医院
，担任着全省儿童健康事业的重任。
在祝贺建院二十周年之际，我希望广大医护人员再接再厉，开拓进取，不断探索，再创佳绩！
也祝愿全省儿科健康事业进一步发展，给全省儿童带来福音！

Page 2



第一图书网, tushu007.com
<<儿科疑难病例精选>>

内容概要

本书收集的病例均是第一手临床资料，且是疑难危急重症，经正确的诊断和恰当的处理后成功救治的
案例，值得参考和借鉴。
本书采用理论和实践相结合的方法，围绕儿科领域的新进展、新技术及新疗法。
既有理论方面的阐述，更有技术层面上的具体步骤，操作性强。
书中附有相关的图片及影像学资料，使全书内容更加生动、易懂，有很强的可读性。
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章节摘录

插图：在治疗上，首先内科治疗，绝对禁食，要有足量的静脉内液体补充，维持水电解质平衡，鼻胃
管减压使肠道休息，急性期每6小时摄一次腹部X线平片用于监测肠穿孔，注意检查大便OB，如果患
儿有呼吸暂停和心律减慢，需要气管插管及机械通气，禁食并胃肠道外全营养（TPN），抗生素治
疗10～14天。
该患儿人院时即已昏迷，呼吸停止，故立即人工机械通气，3天后撤机，撤机后吸氧1天，停氧。
在这期间，一直予静脉营养，禁食，青霉素、头孢曲松抗感染半月，腹胀减轻，肠鸣音恢复，大便0B
（一）开始喂奶，缓慢增加奶量4天，吃奶正常后出院。
（二）本例患儿治疗的难点患儿以全身感染人院，由感染造成的肺部、肠道功能衰竭，除了强有力的
抗生素加强抗感染外，人院当时的呼吸支持非常重要。
当时患儿已处于昏迷状态，呼吸停止，血气结果提示是致死性酸中毒，只有人工机械通气，保证全身
的氧供，改善酸中毒，改善患儿的肠道缺氧，才能不加重肠道病变。
绝对禁食、胃肠减压是治疗NEC的首要方法，胃肠减压的效果好坏直接影响患儿预后。
NEC患儿禁食中完全依赖全静脉营养，每天根据补液总量合理安排补液顺序、速度，同时兼顾抗生素
的滴入，以保证抗生素达到有效浓度。
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编辑推荐

《儿科疑难病例精选》是由安徽科学技术出版社出版的。
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