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内容概要

本书荣获英国医师学会(BMA)医学图书年度评比最高推荐奖。
它以独特的构思、清晰的梳理、简练的语言，将复杂的临床难点简明化，便于读者入门或在工作中快
速查阅。

 随书附有原版光盘，提供了直观的检查手法和鉴别方法。

 随书提供文献资料，提供了具有普遍指导意义的专家共识。
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章节摘录

版权页：   插图：   第一章 平衡系统的基础解剖与功能概要 如果你正在阅读此书，说明你是一位很忙
的医师。
作者理解你想复习有关眩晕／头晕诊疗过程中所需要的一些解剖学与生理学知识，故将其归纳为三个
主题依次介绍。
你可以首先去读相关提要，然后根据需要细读相应内容。
 正常平衡功能的保持，有赖于完整的前庭觉、本体觉和视觉，以及它们在中枢神经系统（CNS）内不
断被整合的功能。
任何一处的病变或功能障碍都将引起平衡紊乱或影响前庭疾病的恢复。
例如，一位急性前庭神经感染（前庭神经炎）患者，即使患侧前庭功能永久丧失，只要患者年轻并体
质良好，症状就可很快消失；如果患者是位老年人，并且视觉、本体觉感受器或中枢神经系统功能因
年老而衰退，将可能遗留永久性的平衡功能障碍。
前庭系统的解剖和生理内耳迷路虽只属平衡系统的一个组成部分，但大部分眩晕／头晕可能与它有关
。
 每侧耳内，包含有三个半规管（水平、前、后）和两个耳石器（椭圆囊和球囊），前者感受头部的角
加速度运动，后者感受包括重力作用在内的直线加速运动。
 大多数的前庭（应为半规管。
——译者注）试验只检查水平半规管功能，后者仅占前庭迷路的五分之一。
 前庭神经上支包含来自上（前）半规管、水平（外）半规管和椭圆囊的传入神经纤维，前庭神经下支
则包含来自下（后）半规管和球囊的传入神经纤维。
这种结构为前庭神经炎患者会出现水平半规管功能减退或后半规管BPPV（良眭阵发性位置性眩晕）提
供了解释。
 供血动脉基本上是沿着神经支配径路走行的，因此血管病变会首先损及耳蜗或前庭。
除非出现终末动脉的选择性病变，这两个器官（及脑干）常会同时受损。
 前庭神经存在背景性放电（前庭紧张度）。
这为一侧前庭病变后在没有任何头部运动的情况下，仍能引发眩晕提供了解释；也为患者仍能感受到
头部向各个方向的运动提供了解释：向功能“正常”方向运动时背景放电增强，向功能“减低”方向
运动时背景放电减弱。
 前庭张力这一概念的临床意义很重要。
之所以使用“张力”这一词的原因是，即使在没有任何转体情况下，半规管感觉神经也存在静息性或
“持续性”的传人冲动。
每个半规管都会对某个方向的运动刺激产生兴奋冲动（“正”向），而反方向的运动则产生抑制冲动
（“反”向）。
例如，头部在水平面上做向右加速运动（运动初期。
——译者注）的结果（由于惯性作用。
——译者注）是，右侧水平半规管产生兴奋冲动（“正”向），左侧水平半规管产生抑制冲动（“反
”向）。
正因为一侧神经冲动的增加和另一侧功能的减低，人们才会感觉到头部的转动。
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编辑推荐

《眩晕和头晕:实用入门手册》抓住晕眩、头晕这个“小症状、大内容”的临床课题，将涉及多个学科
的临床常见症状——晕眩、头晕归纳整理，变繁为简，方便阅读。
《眩晕和头晕:实用入门手册》不同以往有关著作多是按病名编写，而是按症状类型编写，思路独特，
便于读者学习、掌握相关知识，并利于在实际工作中快速查阅。
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