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内容概要

　　《全国医药类高职高专护理专业“十二五”规划教材：病理学（第2版）》适用于三年制高职护
理专业教育。
在延续第1版教材编写体例的基础上，结合大多数高职院校学时限制的具体情况，以必需、够用为度
，对章节设计进行了适当的调整，坚持以“三基”（基础理论、基本知识、基本技能）和“五性”（
思想性、科学性、启发性、先进性、实用性）为原则，力争内容精练、层次分明、通俗易懂，着力构
建能体现护理专业特色和专科层次特点的病理学知识体系。
　　《全国医药类高职高专护理专业“十二五”规划教材：病理学（第2版）》按72学时编写，共17章
。
与第1版教材相比，有以下特点：第一，紧扣国家护士执业资格考试最新大纲，将考试大纲所涉及的
医学基础知识和疾病纳入编写内容，依据系统特点和学习内容的渐进性、连贯性，排列章节内容。
第二，跟踪前沿，反映病理学新进展。
如脑死亡概念的阐述，细胞坏死与凋亡概念的区别，高血压诊断标准、病毒性肝炎分类等新修订标准
等；增加应激、严重急性呼吸综合征、流感等章节内容。
第三，突出护理专业岗位需求，将国家护士执业资格考试大纲所涉及的知识点对应章节设置了考点链
接，有针对性地指导学生对医学基础知识的掌握。
全书彩色印刷，图文并茂，力求使学习更生动，更直观。
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章节摘录

版权页：   插图：    （五）不利影响 强烈及持续的交感一肾上腺髓质系统兴奋也可对机体造成明显损
害。
如腹腔内脏血管的持续收缩可导致腹腔内脏器官缺血，胃肠黏膜的糜烂、溃疡、出血；外周小血管的
长期收缩可使血压升高；儿茶酚胺可使血小板数目增多及黏附聚集性增强，增加血液黏滞度，促进血
栓形成；心率增快和心肌耗氧量增加可导致心肌缺血。
 （六）与下丘脑一垂体一肾上腺皮质轴的联系 位于脑桥蓝斑的去甲肾上腺素能神经元还与下丘脑一
垂体一肾上腺皮质轴具有密切联系。
这些神经元与下丘脑室旁核分泌促皮质释放激素（CRH）的神经元之间有直接纤维联系，前者释放去
甲肾上腺素后，刺激室旁核神经元上的肾上腺素能受体而使CRH释放增多，从而启动下丘脑—垂体—
肾上腺皮质轴的活化。
 二、下丘脑—垂体—肾上腺皮质轴 （一）结构基础 下丘脑—垂体—肾上腺皮质轴（hypothalamic
—pituitary—adrenal axis，HPA）主要由下丘脑的室旁核、腺垂体及肾上腺皮质组成。
室旁核作为该神经内分泌轴的中枢部位，其上行神经纤维与边缘系统的杏仁复合体、海马结构及边缘
皮层有着广泛的往返联系，下行神经纤维则通过CRH控制腺垂体ACTH的释放，从而调控肾上腺糖皮
质激素（glucocorticoid，Gc）的合成和分泌。
同时，室旁核CRH的释放也受到脑干蓝斑中去甲肾上腺素能神经元的影响。
 （二）中枢效应 应激时HPA轴兴奋可产生明显的中枢效应，如出现抑郁、焦虑及厌食等情绪行为改
变，学习与记忆能力下降。
这些效应主要由CRH分泌增多引起。
此外，CRH还可促进蓝斑中去甲肾上腺素能神经元的活性，使HPA轴与蓝斑一交感一肾上腺髓质轴发
挥交互作用。
 （三）外周效应 应激时HPA轴兴奋的外周效应主要由GC引起。
应激时GC分泌量迅速增加。
如外科手术后，GC分泌量可增加3～5倍。
若应激原已排除（如手术完成且无并发症），血浆GC可于24小时内恢复至正常水平。
如应激原持续存在，则GC浓度可持续升高。
如大面积烧伤患者，血浆GC浓度增高可维持2～3个月。
临床上可通过测定血浆皮质醇浓度及尿中17—羟类固醇排出量来判断应激的强度或术后并发症的存在
。
 （四）防御代偿意义 动物实验表明，摘除双侧肾上腺的动物只能在没有应激的状态下生存，轻微的
有害刺激即可导致其死亡。
但如仅除去肾上腺髓质而保留肾上腺皮质，则动物在应激状态下仍可生存。
给摘除肾上腺的动物注射GC，可使动物恢复抗损伤的能力。
应激时GC分泌增多具有的防御代偿意义如下： 1.促进蛋白质分解及糖原异生，补充肝糖原储备同时
，GC通过降低肌肉组织对胰岛素的敏感性而抑制外周组织对葡萄糖的利用，提高血糖水平，保证重
要器官的葡萄糖供应。
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编辑推荐

《全国医药类高职高专护理专业"十二五"规划教材:病理学(第2版)(供护理、涉外护理、助产等专业用)
》在编写过程中实现了由传统的“以学科体系为引领”向“以解决基层岗位实际问题为引领”转变。
由“以学科知识为主线”向“基层实际应用技能为主线”转变，坚持“贴近学生、贴近岗位、贴近社
会”的基本原则。
在内容上以必需、实用、适用、够用为度，尽量满足岗位需要、教学需要、社会需要，体现农村医学
专业职业教育的特色；使教材做到思想性、科学性、先进性、启发性和适用性更好地结合。
另外根据中等职业教育中学生的心理特征，在编写中力求图、文、表并茂，化繁为简，贴近学生的学
习心理。
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