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内容概要

　　《临床疾病概要（供康复治疗专业用）》分十二篇：诊断学基础、内科学、神经病学、精神病学
、传染病学、外科学、妇产科学、儿科学、眼科学、耳鼻咽喉科学、口腔科学、皮肤病学号与性病学
，其中详细介绍了有关康复医学评估和治疗的基础知识：如头痛、瘫痪等23个常见症状，神经系统诊
断方法，医学影像诊断学，耳鼻咽喉科症状学、检查方法、听功能检查及其评价等；关系心理治疗的
“精神疾病的基本知识”及“神经症”等。
教材内容翔实，编写体现了各相关疾病诊断治疗的最新进展，包括常见病国内外制定的最新诊疗指南
，内容强调临床实用性，概念清楚，文字易读易懂，还精心选用了许多经典图表。
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章节摘录

第一篇 诊断学基础第一章 常见症状第十三节 头痛头痛（headache）是临床常见的症状，通常指局限于
头颅上半部，包括眉弓、耳轮上缘和枕外隆突连线以上的疼痛。
头部痛敏结构包括：①头皮、皮下组织、帽状腱膜和颅骨骨膜；②头颈部的血管和肌肉，特别是颅外
动脉；③眼、耳、鼻腔和鼻窦的精细结构；④颅底动脉及分支、硬脑膜动脉、颅内大静脉窦及主要分
支；⑤脑底部分硬脑膜、软脑膜和蛛网膜内的动脉；⑥视神经、三叉神经、舌咽神经、迷走神经及神
经节和颈神经。
头部痛敏结构受到刺激、压迫和牵张，高级神经活动障碍都可引起疼痛，头颈部肌肉持续性收缩，颅
内外动脉扩张、收缩或移位，脑神经和颈神经受压、损伤或化学刺激等均可导致头痛。
【病因】引起头痛的常见病因有：1．功能性原发性的偏头痛、紧张性头痛、丛集性头痛等。
2．器质性①颅内：头颈部外伤、感染、肿瘤、头或颈部血管疾病。
②颅外：眼、耳、鼻、鼻窦、牙齿、口腔或其他头面部结构疾患。
【临床分类及诊断要点】（一）临床分类1．根据发病急缓分为急性头痛（病程在2周内）、亚急性头
痛（病程在3个月内）和慢性头痛（病程大于3个月）。
2．根据头痛严重程度分为轻度、中度和重度头痛。
3．根据病因分为原发性头痛（如偏头痛、丛集性头痛、紧张性头痛等）、继发性头痛（如外伤、感
染、肿瘤等所致）与颅神经、中枢性和原发性面痛及其他头痛。
国际头痛协会（2004）新制订的头痛分类，将头痛分为三大部分l4类，均有明确的诊断标准，已在临
床广泛应用。
（二）诊断要点1．痛的发病年龄偏头痛常于40岁前发病，50岁以后鲜有发病者。
紧张性头痛及丛集性头痛发病年龄的高峰为20～40岁。
典型的颞动脉炎所致头痛均在50岁以后发病，罕见提前发病者。
2．痛的性质和程度脑膜刺激所致头痛最剧烈。
颅内占位性病变头痛进行性加重。
蛛网膜下腔出血为突发性头部炸裂样剧痛。
血管性头痛常为搏动性头痛。
紧张性头痛常有头部持续性紧缩感或压迫感。
3．痛发病急缓急性头痛常见于发热、急性脑膜炎、蛛网膜下腔出血等。
亚急性头痛见于颅内占位性病变、硬膜下血肿等。
紧张性头痛、神经症患者往往呈慢性头痛。
偏头痛、丛集性头痛、高血压常为反复发作的头痛。
4．痛的部位一般颅外病变头痛与病灶一致，或位于病灶附近，如眼源性、鼻源性和齿源性头痛。
青光眼引起的头痛多位于眼的周围或眼上部。
头颅深部病变或颅内病变时，头痛部位与病变部位不一定符合。
偏头痛患者头痛可为一侧或两侧。
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