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内容概要

　　《心脏外科疾病诊断标准》针对心脏外科疾病的特点，首先较为系统地介绍了心脏外科的胚胎学
、解剖及病理解剖学和诊断技术，然后就心脏外科相关疾病的概述、流行病学、病因、生理病理、分
型、检查、临床表现、诊断与鉴别诊断等方面，做了整体的阐述，重点汇总介绍了国内外最新公布的
诊断标准。
诊断标准包括我国相关机构近年来最新颁布施行的诊断标准，同时也包括欧、美、日等医疗发达国家
和地区推广施行的诊断标准，兼顾诊断标准的权威性、实用性和广泛性。
《心脏外科疾病诊断标准》侧重于心脏外科疾病的诊断与诊断标准，共分为36章，立足临床实践，内
容全面翔实，重点突出，力求深人浅出，方便阅读，是一本实用性很强的关于临床疾病诊断的医学著
作。
目的是让广大临床医师把疾病相关诊断标准与临床实践更好地结合，从而使临床诊断更规范、合理和
科学，并最终提高疾病的治愈率。
《心脏外科疾病诊断标准》适用于心脏外科、心胸外科、普通外科专业人员以及基层医务工作者使用
。
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章节摘录

第一章 总论第一节　心脏、大血管及其畸形胚胎学一、原始管状心的形成 人类的胚胎发育约需9个月
，前2个月称为胚期，后7个月称为胎期。
自卵细胞受精算起，在人胚发育的第3周中期，心脏开始发生。
心脏发生最早是在神经板头侧组织中出现原始心内膜细胞群。
开始时，这些细胞呈散在不均匀分布，之后集结成团，很快又联结成粗细不匀的索，最后索又空化成
腔，成为原始心内膜管。
原始心内膜管形成的同时，心内膜管背侧的中胚层组织分裂为壁层和脏层。
壁层称为心包膜，是心包的前趋结构；脏层称为肌外膜，是心肌和心外膜的前趋结构；壁层和脏层之
间的间隙，称为围心腔，当两侧的围心腔融合时，将原始管状心包围起来，成为心包腔。
在胚的第4周开始后不久，开放着的前肠闭合成管。
由于前肠在闭合的过程中变窄变细，胚板被牵向腹侧曲，两侧的心内膜管被牵而转移到咽的腹侧。
围心腔也从心内膜管的背侧，转移到心内膜管的腹侧，两侧的心内膜管也向中线靠拢，进而融合为一
个原始管状心和心包腔。
原始管状心的右半侧形成将来的右心房和右心室，左半侧形成将来的左心房和左心室。
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编辑推荐

《心脏外科疾病诊断标准》：临床疾病诊断标准丛书。
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