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前言

自1999年国家实施执业医师资格考试以来，协和版执业医师考试图书，伴随全国数以百万计的考生拿
到了执业医师资格证书。
协和版《国家执业医师资格考试应试指导》，曾连续9年被国家医学考试中心作为全国参加医师资格
考试的考生的推荐用书，可谓十年磨一剑。
2009年起我国执业医师资格考试发生了巨大的变化。
《考试大纲》的修订及指导思想的转变，明显提高了考试质量和考试难度。
经过三年的准备，协和出版社给考生提供了一套符合考试的思想，遵循新大纲的应试丛书，2009版《
临床助理医师考试指南》成为2009年最早上市的助理医师考试用书，它严格遵循新大纲编写，以其权
威、科学、简洁、实用，得到了广大考生的欢迎和认可。
2010版《临床助理医师考试指南》是协和出版社委托在中国执考辅导有着丰富教学经验的张银合博士
及其所领导的张博士巡讲团，在总结历年考试经验，征集广大考生意见建议，在2009版《临床助理医
师考试指南》的基础上，吸收内部教材《张博士医考红宝书》的精华改编而成。
我是一位手捧协和书足迹遍全国的专门从事医师资格考试巡讲的老师，与数以万计的考生面对面地接
触，与数以万计的考生进行邮件、电话交流与沟通。
我深知，考生最大的需求是在短期内通过考试。
考生最需要一本能直点考试重点的权威指导，我将我们在多年巡讲中讲课心得总结成了《张博士医考
红宝书》，并将历年考到的全部内容都做出标记，今借修订2010版《临床助理医师考试指南》的机会
，将其中的精华内容，尤其是划线内容毫无保留地搬到了这本书中，并将其作为中国协和医科大学张
博士巡讲团的2010年全国培训教材。
希望能对没有机会参加培训的考生起到良好的指导作用。
当您打开摆在您面前的这本2010版《临床助理医师考试指南》时，您已经正式踏上了备考医师资格考
试的艰苦征程。
学医是高尚的，也是艰苦的。
从事医疗工作，就必须取得执业医师资格证书。
行医执照就如汽车驾照一样，要想开车就必须考照，否则就不能开车。
当您踏上了考证的征途的时候，就要义无反顾。
要排除一切干扰，专心致志半年来换取这决定您一生事业关键的证书。
把这个过程当成一种锻炼的机会，在学习中寻找快乐，谋取平衡。
拼搏半年，幸福一生（医生）。
拿出您人生中最宝贵的半年时间，抛除一切私心杂念，与时间赛跑，挑战时间的极限，拼搏进取，换
取一生职业生涯的平安，作幸福医生。
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内容概要

2010版《临床助理医师考试指南》保持了2009版《临床助理医师考试指南》的科学性、权威性、实用
性。
她严格按照国家医学考试中心新修订的《助理医师资格考试大纲（2009年版）》（以下简称《新大纲
》）编写，结合全国高等学校临床医学专业规划教材编写而成，是专门针对临床助理医师资格考试而
编写的，是医学应试教材的经典之作。
    2010版《临床助理医师考试指南》包含临床助理医师1999年至2009年所有考题所涉及的知识点，并
对2010年的考点作了预测。
对于考题上出现而以前《指南》没有的知识点，我们参考了相关的各专业书籍和杂志。
    该书汇集了中国医学科学院中国协和医科大学出版社医学考试研究中心与国家医师资格考试协和张
博士巡讲团对医师资格考试研究的最新成果。
    2010版《临床助理医师考试指南》力求涵盖助理医师资格考试要求的知识点，历经国家执业医师考
试网和国家医师资格考试协和张博士巡讲团全国50余家辅导站数万名考生实战检验，效果良好。
    2010版《临床助理医师考试指南》用历年的真题为主线将重点内容串联在一起，可以说是对历年真
题考点的总结。
本书可以找到历年所有真题的答案，同时对2010年将要考到的题目也做了预测，并在这些考点下面也
划了线。
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书籍目录

第一部分 基础综合  第一篇 生物化学    第一单元 蛋白质的化学    第二单元 维生素    第三单元 酶    第四
单元 糖代谢    第五单元 生物氧化    第六单元 脂类代谢    第七单元 氨基酸代谢    第八单元 核酸的结构、
功能与核苷酸代谢    第九单元 基因信息的传递    第十单元 癌基因和抑癌基因    第十一单元 信号转导    
第十二单元 肝的生物化学  第二篇 生理学    第一单元 细胞的基本功能    第二单元 血液    第三单元 血液
循环    第四单元 呼吸    第五单元 消化和吸收    第六单元 能量代谢和体温    第七单元 肾脏的排泄功能    
第八单元 神经系统的功能    第九单元 内分泌    第十单元 生殖  第三篇 病理学    第一单元 细胞、组织的
适应、损伤和修复    第二单元 局部血液循环障碍    第三单元 炎症    第四单元 肿瘤    第五单元 心血管系
统疾病    第六单元 呼吸系统疾病    第七单元 消化系统疾病    第八单元 泌尿系统疾病    第九单元 内分泌
系统疾病    第十单元 乳腺及女性生殖系统疾病    第十一单元 常见传染病及寄生虫病  第四篇 药理学    
第一单元 药理学总论    第二单元 传出神经系统药    第三单元 局部麻醉药    第四单元 中枢神经系统药    
第五单元 心血管系统药    第六单元 利尿药和脱水药    第七单元 抗过敏药    第八单元 呼吸系统药    第九
单元 消化系统药    第十单元 子宫兴奋药    第十一单元 血液和造血系统药    第十二单元 激素类药    第十
三单元 抗微生物药    第十四单元 抗寄生虫药  第五篇 医学心理学    第一单元 绪论    第二单元 医学心理
学基础    第三单元 心理卫生    第四单元 心身疾病    第五单元 心理评估    第六单元 心理治疗    第七单元 
医患关系    第八单元 患者的心理问题  第六篇 医学伦理学    第一单元 绪论    第二单元 医学道德的规范
体系      第三单元 医疗活动中的人际关系道德    第四单元 预防医学道德    第五单元 临床医学实践中的
道德    第六单元 医学道德的修养和评价  第七篇 预防医学    第一单元 概论    第二单元 医学统计学方法   
第三单元 人群健康研究的流行病学原理和方法    第四单元 临床预防服务    第五单元 人群健康与社区卫
生    第六单元 卫生系统及其功能与卫生管理  第八篇 卫生法规    第一单元 执业医师法    第二单元 医疗
机构管理条例    第三单元 医疗事故处理条例    第四单元 母婴保健法    第五单元 传染病防治法    第六单
元 艾滋病防治条例    第七单元 突发公共卫生事件应急条例    第八单元 药品管理法    第九单元 麻醉药品
和精神药品管理条例    第十单元 处方管理办法    第十一单元 献血法第二部分 专业综合  第一篇 症状与
体征    第一单元 发热    第二单元 咳嗽与咳痰    第三单元 咯血    第四单元 呼吸困难    第五单元 发绀    第
六单元 呼吸频率、深度及节律变化    第七单元 语音震颤’    第八单元 叩诊音    第九单元 呼吸音    第十
单元 哕音    第十一单元 胸膜摩擦音    第十二单元 水肿    第十三单元 心悸    第十四单元 胸痛    第十五单
元 颈静脉怒张    第十六单元 心前区震颤    第十七单元 心界    第十八单元 心音    第十九单元 心脏瓣膜听
诊区及心脏杂音    第二十单元 心包摩擦音    第二十一单元 脉搏    第二十二单元 恶心与呕吐    第二十三
单元 进食梗噎、疼痛、吞咽困难    第二十四单元 腹痛    第二十五单元 腹泻    第二十六单元 呕血及便血
   第二十七单元 蜘蛛痣    第二十八单元 黄疸    第二十九单元 腹腔积液    第三十单元 肝大    第三十一单
元 脾大    第三十二单元 尿路刺激征    第三十三单元 排尿异常    第三十四单元 血尿    第三十五单元 异常
白带    第三十六单元 异常阴道流血    第三十七单元 腹部肿块    第三十八单元 外阴瘙痒    第三十九单元 
淋巴结肿大    第四十单元 紫癜    第四十一单元 脑膜刺激征    第四十二单元 锥体束征    第四十三单元 头
痛    第四十四单元 意识障碍  第二篇 呼吸系统    第一单元 慢性阻塞性肺疾病（COPD）      第二单元 肺
动脉高压与肺源性心脏病    第三单元 支气管哮喘    第四单元 呼吸衰竭    第五单元 肺炎球菌肺炎    第六
单元 肺癌    第七单元 支气管扩张    第八单元 肺结核    第九单元 结核性胸膜炎    第十单元 胸部损伤    第
十一单元 脓胸  第三篇 心血管系统    第一单元 心肺复苏    第二单元 慢性心力衰竭    第三单元 急性心力
衰竭    第四单元 心律失常    第五单元 风湿性心脏瓣膜病    第六单元 感染性心内膜炎    第七单元 原发性
高血压（高血压病）      第八单元 冠状动脉粥样硬化性心脏病    第九单元 心绞痛    第十单元 急性心肌
梗死    第十一单元 病毒性心肌炎    第十二单元 心肌病    第十三单元 急性心包炎    第十四单元 休克    第
十五单元 下肢静脉疾病  第四篇 消化系统    第一单元 食管癌    第二单元 急性胃炎    第三单元 慢性胃炎  
 第四单元 消化性溃疡    第五单元 胃癌    第六单元 肝硬化    第七单元 门脉高压症    ⋯⋯  第五篇 泌尿系
统（含男性生殖系统）  第六篇 女性生殖系统  第七篇 血液系统  第八篇 内分泌系统  第九篇 神经、精
神系统  第十篇 运动系统  第十一篇 儿科  第十二篇 传染病、性传播疾病  第十三篇 其他第三部分 实践
综合
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章节摘录

插图：1.原发性糖尿病（1）胰岛素依赖型又称1型或幼年型，约占糖尿病的10％左右。
主要特点是青少年发病，起病急，病情重，发展快，胰岛B细胞严重受损，细胞数目明显减少，胰岛
素分泌绝对不足，血中胰岛素降低，引起糖尿病，易出现酮症，治疗依赖胰岛素。
（2）非胰岛素依赖型又称2型或成年型，约占糖尿病的90％，主要特点是成年发病，起病缓慢，病情
较轻，发展较慢，胰岛数目正常或轻度减少，血中胰岛素可正常、增多或降低，肥胖者多见，不易出
现酮症，一般可以不依赖胰岛素治疗。
本型病因、发病机制不清楚，认为是与肥胖有关的胰岛素相对不足及组织对胰岛素不敏感所致。
2.继发性糖尿病指已知原因造成胰岛内分泌功能不足所致的糖尿病，如炎症、肿瘤，手术或其他损伤
和某些内分泌疾病（如肢端肥大症、Cushing综合征、甲亢、嗜铬细胞瘤和类癌综合征）等。
（二）病理变化1.胰岛病变不同类型、不同时期病变不同。
1型糖尿病早期为非特异性胰岛炎，继而胰岛B细胞颗粒脱失、空泡变性、坏死、消失，胰岛变小、数
目减少，纤维组织增生、玻璃样变；2型糖尿病早期病变不明显，后期B细胞减少，常见胰岛淀粉样变
性。
2.血管病变糖尿病患者从毛细血管到大中动脉均可有不同程度的病变。
毛细血管和细、小动脉内皮细胞增生，基底膜明显增厚，血管壁增厚、玻璃样变性、变硬，血压增高
；有的血管壁发生纤维素样变性和脂肪变性，血管壁通透性增强；有的可有血栓形成或管腔狭窄，导
致血液供应障碍。
大、中动脉有动脉粥样硬化或中层钙化，粥样硬化病变程度重。
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编辑推荐

《2010临床助理医师考试指南》：医师资格考试、医学继续教育专业网站中国协和医科大学出社主办
众多国内顶级临床专家、考试命题专家、医学教育专家鼎力支持网络视频课件、辅导用书、模拟试卷
、实地演练等全新立体综合培训网站★经典执考用书★精确复习范围★十年经验指导★凸显考试要
点2010国家执业医师资格考试推荐用书遵循新编大纲 贴近实际考试没有通不过的考生，只有做不好的
培训！
网络、视频培训、现场辅导，三种紧密结合
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