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本教材由多所医学院校专家根据高职高专教学的特点棳以适应各种医学技术专

业教学实际为目标棳以人体器官系统为主棳结合临床各学科的常见病和多发病编写暎
全书共棻椃章棳重点在内暍外科常见病暍多发病棳少量涉及妇产科和儿科基本知识等内

容暎着眼于学生的专业基础理论暍基本知识和基本技能棳结合专业特点和要求作了较

系统的介绍暎本教材突出以下特点椇密切结合学科发展前沿棳增添临床学科最新理论

知识暍新技术椈注重突出应用性和实践性椈贴近考试暍贴近教学实际和教学目标椈与国

家资格考试相结合棳便于学生取得相应执业资格椈行文简洁棳层次分明棳体例规范棳适
于高职高专职业教育的药学暍检验暍影像及非临床医学专业学生使用暎
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出 版 说 明

随着我国医药体制的不断改革棳药学人才有了包括教育暍科研暍商业暍制药工业暍药检所以

及医院药房等多种就业去向棳传统的药学人才培养模式已经远远不能适应医药事业发展的需

求暎为此棳人民军医出版社组织全国多所高职高专院校的专家棳启动了暥全国医药院校高职高

专规划教材棬药学专业棭暦的编写暎
本套教材于棽棸棻棻年初启动棳成立教材编审委员会棳确定了教材的编写思路棳召开主编会议

及各本教材的编审会议棳按规定进度完成了教材的编写出版工作暎
本套教材遵照教育部暥关于全面提高高等职业教育教学质量的若干意见暦棬教高椲棽棸棸椂椵棻椂

号棭的文件精神棳全面贯彻以服务为宗旨棳以就业为导向的高职高专办学指导方针棳秉承科学严

谨暍特色鲜明暍质量一流的传统棳遵循暟三基暠棬基础理论暍基本知识暍基本技能棭棳暟五性暠棬思想性暍
科学性暍先进性暍启发性暍适用性棭原则棳力求将学生培养成符合经济社会需要棳掌握药学基本理

论并具有较强实际操作能力棳能在药品生产暍检验暍流通暍使用一线从事药品生产暍鉴定暍销售与

管理暍调剂等具体实务工作的高端技能型药学专门人才暎本套教材最终确定了棻椂种专业基础

课程棳与以往高职高专教材药学教材相比棳有着明显的变化棳在课程设置上适当削减了暥生物化

学暦暍暥药物化学暦等基础学科的学时棳增设了暥药学综合技能与实训暦暍暥药物制剂设备暦等针对职

业岗位实际工作任务的科目椈在内容上注重与国家执业药师考试大纲接轨棳注重药学专业实践

技能的提高棳使学校培养的人才更能符合当前医疗卫生事业的发展需求棳充分体现高等职业教

育的职业性暍实践性和开放性暎具有特点如下椇栙突出实践棳精简理论椈栚专业课程内容与职业

岗位核心能力对接棳基础课程为专业课程服务椈栛教师好用暍学生好学暍学了有用椈栜兼顾目前

多数学校药学专业暟宽口径暠现状暎
在本套教材的编写过程中棳承蒙各参编院校和数百位专家教师给予了大力的支持和辛勤

的付出棳对此我们表示衷心的感谢暎欢迎有关院校选用本套教材棳并对教材存在的不足提出宝

贵意见棳使本套教材不断得到完善和提高棳成为受广大院校欢迎的精品暎



本书是根据职业教育的特点和教材改革的需要棳以培养实用型人才为目标棳结合教学实

际棳组织全国各地的临床教学优秀老师参与编写的教材棳适用于高职高专各种医学技术暍医学

检验暍高级护理暍药剂和卫生事业管理等专业学生使用暎
临床医学是研究疾病诊断和防治的学科棳在现代医学中具有重要的地位棳其内容丰富棳涉

及诸多学科暎
本书分三篇共棻椃章暎第一篇基本是诊断学基础棬棻暙棿章棭椈第二篇是内科学基础棬椀暙棻棿

章棭椈第三篇是外科学基础棬棻椀暙棻椃章棭暎形式是以人体器官系统为主棳涵盖临床各学科暎根据

高职高专职业教育的特点棳适应各种医学专业需求椈内容重点在内外科的常见病暍多发病棳少量

涉及妇产科和儿科等基本知识暎粗略叙述病因暍机制棳重点是临床表现暍诊断棳简要治疗方法和

手段暎较好地贯彻了高职教育关于培养生产暍建设暍服务和管理的需要棳坚持暟三基暠棬基本理

论暍基本知识暍基本技能棭暍暟五性暠棬思想性暍科学性暍先进性暍启发性暍适用性棭暍暟三特定暠棬特定对

象暍特定需求暍特定限制棭原则棳以专业培养目标为导向棳以职业道德素质暍能力培养为根本棳着
眼于专业的基础理论暍基本知识和基本技能棳结合专业特点和要求做了较系统的介绍暎有助于

学生全面掌握专业知识棳提高实际工作能力棳用创新精神和伦理学基本理论来分析问题棳达到

多学科应用和发展的能力棳满足社会需要暎
本教材有以下特色椇栙结合医学发展实际棳注重突出应用性和实用性棳介绍临床新知识暍新

方法暍新技术暍新手段暎栚行文简洁暍层次分明暍体例规范棳易于学生阅读和理解暎栛注重培养

学生实际工作能力棳提高学生综合素质棳力争达到与医院临床暟零暠距离暎栜贴近教学和教学目

标的实现棳贴近考试棳内容与国家执业医师考试内容相结合棳便于学生取得相应资格暎栞本教

材编写人员均具有多年丰富临床和教学经验棳具有双师型职称暎
由于受专业学时暍课程的限制棳又涉及多个临床学科棳各学科的编写形式和要求有较大的差

异棳给临床知识的系统阐述带来了一定的局限暎因而在编写过程中根据教学大纲的规定棳既注意保

持全书编写体例统一棳又体现各学科的特点棳以便有效地保证学科之间的内容衔接和全书的质量暎
受编写水平所限棳对书中的不足之处棳希望广大师生给予批评指正棳以便再版时更加完善暎

编暋者

棽棸棻棻年棻棽月
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第一节 问 诊

一、问诊的概念及重要性

问诊(inquiry)是医生通过对患者或相关人员进行全面、系统询问获取临床资料并对其综

合分析而作出临床判断的一种诊断方法,又称病史采集。
问诊是最基本的诊断方法,通过问诊获取资料,详细了解疾病的发生、发展、诊疗经过、既

往健康状况和曾患疾病的情况,对疾病的诊断具有极其重要的意义。尤其是在某些疾病的早

期,患者尚无病理形态改变时先出现症状,问诊有利于早期诊断疾病,如心绞痛通过仔细的问

诊即可作出明确的诊断。

二、问诊的方法与技巧

问诊时应注意仪表,态度要和蔼,创造一种宽松、融洽、和谐的环境。

1.问诊从礼节性交谈开始,医生先做自我介绍,语言亲切、友善,以缩短医患之间的距离,
使问诊能顺利进行。

2.问诊开始采用一般性提问(开放式提问),一般从主诉开始,逐渐深入进行有目的、有顺

序的询问,如先问:“您哪里不舒服?”“您腹痛有多长时间?”。

3.避免暗示性提问或诱导式提问,因为此类提问方式很容易使患者为满足医生而随声

附和,如“您胸痛时放射到左手吗?”,恰当的提问应当是“您除胸痛外还有其他地方痛吗?”。 
4.提问时要注意系统性、目的性和必要性,避免重复提问,要全神贯注地倾听病人的回

答。  
5.语言要通俗易懂,避免使用专业性强的医学术语,如盗汗、心绞痛、里急后重等。

6.遇危重患者应简单询问、重点检查、立即进行抢救以挽救患者生命。

三、问诊内容

问诊的内容也就是住院病历所要求的内容,包括以下几个方面。
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【一般项目】
包括姓名、性别、年龄、民族、籍贯、出生地、婚姻、通讯地址(电话号码)、工作单位、职业、入

院日期、记录日期、病史陈述者及可靠程度等。若病史陈述者不是本人,则应注明与患者的关

系。
【主诉】
为患者感受最痛苦或最明显的症状或体征,也就是本次就诊的最重要原因以及患病到就

诊的时间。确切的主诉常可提供对某系统疾患的诊断线索。
主诉由两要素构成:即主要症状(体征)及持续的时间。主诉记录要简明,如“高热、咽痛

3d”,“畏寒、发热、咳嗽、右胸痛1周”,“活动后心慌、气促3年,下肢水肿2月余”。一般不可采

用诊断用语(病名),如“患心脏病5年”。但如果患者当前无症状,诊断和入院目的又十分明确时

可例外,如“白血病复发2周,要求入院化疗”或“体检发现胆囊结石1个月,入院接受手术治疗”。
【现病史】
现病史是病史中的主体部分,包括疾病的发生、发展、演变和诊治的全过程,必须围绕主诉

进行认真、详细的询问。

1.起病情况与患病时间 包括起病时的环境、具体时间及发病缓急。不同疾病起病方式

不同,有的起病急骤,如脑栓塞、急性胃肠穿孔等;有的则起病缓慢,如肿瘤、肺结核等。患病的

时间是指起病到就诊或入院的时间,根据病人的情况可用年、月、日、时、分钟计算。

2.病因与诱因 尽可能问清楚本次发病的病因(如外伤、中毒等)和诱因(如气候突变、环
境改变、精神应急等),有助于对疾病的诊治和预防。

3.主要症状的特点 包括出现的部位、性质、程度、持续时间、缓解或加重的因素。如消化

性溃疡,其主要症状的特点为慢性反复发作的上腹部节律性疼痛,呈隐痛、钝痛或灼热样不适,
有一定季节性,与饮食有关:胃溃疡常于餐后1h内出现疼痛;十二指肠溃疡常于餐后2~4h出

现疼痛,进食可缓解。

4.病情的发展与演变 包括主要症状的变化和新症状的出现,如冠心病心绞痛患者胸痛

剧烈、持续半小时以上,应考虑急性心肌梗死的可能。

5.伴随症状 不同疾病可出现相同的症状,因此单凭一个症状往往无法判断是哪种疾病,
这时必须要问清伴随症状,诊断才有比较明确的方向。例如急性上腹痛可有多种原因,若患者

同时伴有发热、黄疸和休克时,就应该考虑急性胆道感染的可能。

6.诊治经过 患者在入院前如到过其他医疗单位诊治时,应询问做过哪些检查? 结果如

何? 诊断为什么疾病? 使用过哪些药物治疗(包括药名、剂量、用法、时间)? 疗效如何? 这将

为本次诊治疾病提供重要参考。

7.病程中的一般情况 最后还应询问患者患病后的精神状态、食欲变化、睡眠与大小便等

情况,这对全面评估患者的病情、预后以及应采取什么辅助治疗是很有帮助的。
【既往史】
既往史包括患者既往的健康状况和过去曾经患过的疾病(包括各种传染病)、预防接种情

况、有无外伤手术、药物等过敏史,特别要注意询问与现患疾病有密切关系的疾病。例如冠心

病和急性脑血管疾病的患者,应询问是否有高血压病史等。
【系统回顾】
可帮助医师了解患者其他各系统是否发生过目前尚存在或已痊愈的疾病,这些疾病与本
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次疾病有无因果关系,以避免遗漏。系统回顾的询问应从以下各系统进行,一般每个系统询问

2~3个症状,如有阳性结果,再全面深入地询问;如为阴性,可直接进入下一系统。

1.呼吸系统 咳嗽的性质、频率、程度、与气候变化的关系。痰液的颜色、性状和气味等。
咯血的颜色和量。呼吸困难的诱因、性质、程度和出现的时间。胸痛的部位、范围、性质以及与

呼吸、咳嗽、体位变化的关系,有无畏寒、发热、盗汗、食欲下降等。

2.循环系统 心悸发生的诱因、持续时间,心前区疼痛的部位、性质、程度以及出现和持续

的时间,有无放射及放射的部位,引起疼痛发作的诱因和缓解因素。呼吸困难的诱因和程度,
发作与体力活动和体位的关系。有无咳嗽、咳痰、咯血等。水肿出现的时间、部位、顺序。尿量

多少及昼夜间的改变。有无腹水、肝区疼痛、头晕、晕厥等。有无风湿热、高血压等病史。

3.消化系统 有无食欲改变、嗳气、反酸、腹胀、腹痛、腹泻,及其出现的缓急、程度、持续的

时间。呕吐的诱因、次数,呕吐物的内容、量、颜色及气味。呕血的量及颜色。腹痛的部位、性
质、程度、持续时间、诱发或缓解因素,是否向其他部位放射,与饮食、气候的关系。大便次数,
粪便颜色、性状和气味;排便时有无腹痛和里急后重,有无发热、黄疸等。

4.泌尿系统 有无尿频、尿急、尿痛和排尿困难;尿量、尿的颜色改变、清浊度,有无尿潴留

及尿失禁;有无水肿、腹痛、腰痛等。

5.造血系统 有无头晕、乏力、心悸、耳鸣等,皮肤黏膜有无苍白、出血点或瘀斑,有无肝、
脾、淋巴结肿大及骨骼痛等。

6.内分泌系统及代谢 有无畏寒、怕热、多汗、头痛、乏力、视力障碍、心悸、食欲异常、烦
渴、多尿、水肿等;肌肉震颤及痉挛;性格、体格、智力、性器官的发育;骨骼、甲状腺、皮肤、毛发、
体重的改变;有无产后大出血等。

7.神经系统 有无头痛、失眠、意识障碍、记忆力减退、晕厥、痉挛、瘫痪、视力障碍、感觉及

运动异常,有无性格异常、感觉与定向障碍。

8.肌肉骨骼系统 有无肢体麻木、疼痛、瘫痪、痉挛、萎缩等。有无关节肿痛、运动障碍、外
伤、骨折等。

【个人史】

1.社会经历 包括出生地、居住地区和居留时间(尤其是传染病和地方病流行区)、受教育

程度、经济情况等。

2.职业 包括工种、工作环境、与工业毒物的接触情况及时间。

3.习惯与嗜好 生活习惯、饮食的规律与质量。特别注意烟、酒嗜好时间与摄入量,有无

其他异嗜物和麻醉药品、毒品等。

4.冶游史 有无不洁性交,是否患过淋病性尿道炎、软下疳、尖锐湿疣等性传播疾病。
【婚姻史】
记述未婚或已婚,结婚年龄,配偶健康状况,夫妻关系,必要时询问性生活情况等。
【月经史和生育史】
月经史包括:初潮的年龄;月经周期和经期天数;经血的量和颜色;有无痛经与白带异常;

末次月经或闭经日期,绝经年龄。记录格式如下:

初潮年龄
每次行经天数
经期间隔天数

闭经年龄或末次月经时间

例:14 3~5d28~30d2011
年6月10日(或49岁)
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