
您 能 正 确 回 答 吗 ?
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第一类 A型题
1

.

新生儿败血症的特点是
:

(A )高热 ( B ) 白细胞总数增高 ( C )皮肤有

伤 口 ( D )有胎内
、

产道感染史 ( E )缺乏特异症状

2
.

4 : 3 : 2 (2 / 3张 ) 了昆合液的组成是
(A ) 4份 10 %葡萄糖

,
3份生理盐水

,
2份 1

.

4 %

碳酸氢钠 ( B) 遵份生理盐水
,

3份 10 %葡萄糖
,
2份

5%碳酸氢钠 ( C ) 4份 5 %葡萄糖
,

3份生 理盐水
,

2份 5 %碳酸氢钠 ( D ) 4份生理盐水
,
3份 5% 葡萄糖

盐水
,

2份 1 1
.

2 %乳酸钠 ( E ) 4份生 理 盐 水
,

3份
5 %葡萄糖

,
2份 1

.

4 %碳酸氢钠
3

.

正常小儿喂养

(A ) i ~ 2个月加辅食
,

2 0一 1 2个月断奶

(B ) 1一 2个月加辅食
,

2一 2告岁断奶

(C ) 3一 4个月加辅食
,

z一 1女岁 断奶

(D ) 3~ 4个月加辅食
,

2一 2告岁断 奶

( E ) 半岁左右加辅食
,

1岁左右断奶
4

.

诊断结核性脑膜炎最可靠的依据是

( A ) 有开放性结核接触史 ( B ) 结核菌素试

验阳性 ( C ) 胸部X线发现结核灶 ( D ) 脑脊 液有

结核性脑膜炎的典型改变 ( E ) 以上都不是

5
.

麻疹前驱期的主要诊断依据是
:

( A ) 发热 s ~ 5天 ( B ) 有卡他 症状 ( C ) 口

内颊部粘膜有K o lP i R氏斑 ( D ) 有 麻疹 接触史

( E ) 可见有前驱疹

第一类 B型题 (系配伍题 )

(A ) 致病性大肠杆菌肠炎 ( B ) 病毒性肠

炎 ( C ) 金黄色葡萄球菌肠炎 (D ) 真菌性肠

炎 ( E ) 鼠伤寒
6

.

多发生在气温较高的 5 ~ 8 月份

7
.

常发生于秋季

第一类 C型题
,

(主要为对比题 )

( A ) 高血压 ( B) 血尿 ( C ) 两 者都有

( D ) 两者都没有
8

.

单纯性肾病
9

.

肾炎性肾病

第一类 K型题
10

.

婴儿重症腹泻静脉补钾应注意

①治疗前 6 小时内排过尿 ②点滴浓度不宜超

过 。
.

3%夏③静脉滴注时间不应少于 6一 8小时 ④

总量每天每公斤体重 0
.

5克
1 1

.

急性肾炎血液的生化改变是
:

①抗
“
O

”

升高 ②血浆蛋白下降 ⑧血清 补

体下降 ④胆固醇升高

第二类
:

应用题 A型

12
.

5 岁患儿
,

于夏季高热 10 小时
,

抽风 2 小

岔
,

呕吐一次
。

居处蚊多
,

病前一 日曾吃不洁水果
。

体温 39
“

C
,

血压 40 / 20 m m H g
。

昏睡状
,

面 色 苍

白
,

腮腺不大
,

颈有抵抗
,

四肢紧张
,

肢冷
,

腔反

射亢进
,

皮肤花纹状
。

心
、

肺
、

腹未见异常
。

血白细胞

20
,。。。 ,

中性粒细胞 81 %
。

粪检白细胞 2 一 7 / 高倍

镜
。

脑脊液透明
,

压力 1的毫米水柱
,

蛋白30 二 g %
,

糖> SOm g %
,

白细胞 9
,

淋巴细胞 8
。

首先应考虑
:

( A )流行性乙型脑炎 (B )中毒型菌痢 ( C )

腮腺炎脑膜炎 ( D ) 脑型疟疾 ( E )休克型肺炎
1 3

.

4 岁男孩
,

自1岁起发现口唇青紫
,

活动后加

剧
,

喜坐少动
,

心前区有 工一 11 级收缩期杂音
,

无震 了

颤
,

动脉血氧饱和度 80 %
,

X线胸片呈木靴型
,

肺门
尸

血管影缩小
。

心电图右心室肥厚
。

最可能的诊断是
:

( A ) 原发性肺动脉高压 ( B ) 肺动脉狭 窄
C ) 艾森曼格氏综合征 ( D ) 法洛氏四联症

)E 法洛氏三联症 , ’

14
.

8 个月小儿患肺炎
,

半天来突然烦躁
,

喘憋

加重
,

青紫
。

心率 17 。次
,

心音钝
,

肺内散在中小水

泡音
,

叩诊正常
,

肝肋下 3
.

sc m ,

心 电图示心率快
,

T波低平
。

可能合并
:

( A ) 脓气胸 ( B ) 气胸 ( C )心力衰竭

( D ) 纵隔气胸 ( E ) 肺不张

1
.

正确答案 ( E ) , 一般小儿败血症多有感染

史或皮肤有伤口
,

临床症状有高热
,

化验白细胞总

数增高等但新生儿
。

败血症的症状无特征性不
,

一定

有高热
,

白细胞总数也不一定增高
,

缺乏特异症状
。

2
.

正确答案 ( E ) ; 2 / 3张的 4 : 3 : 2 混合

液的组成
,

其中 3份为 5 %葡萄糖 4 份生理盐水
、

2 为 1
.

4 %碳酸氢钠
,

均为等张电解质液
。

3
.

正确答案 ( A ) , 不论母乳
、

人工或混合喂

养
,

均应随婴儿的生长发育和消化机能的成熟情况

以及营养的需要
,

从 1~ 2月后开始添加各种辅食
,

以辅充成分的不足
,

并在后 10 ~ 12 个月断奶
。

4
.

正确答案 ( E ) ; 凡病儿具有脑膜刺激征
,

颅

神经瘫痪
,

典型脑脊液改变
,

结合肺部发现结核灶
、

结核菌素试验阳性
,

或有密切接触史者
,

即可诊结

核性脑膜炎
。

但最可靠的诊断依据是从脑脊液中查

见结核菌
。
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角毒饵盒长期投毒控制村镇内家鼠数量的近期观察

省 卫生防疫站 赵承善 张世水 曲宝泉

毒饵法灭鼠对家禽
、

家畜不够安全
,

毒饵投放

难以普遍
,

鼠多的地方也难以足量
,

加之村镇外的

鼠不断向村镇内迁移
,

鼠繁殖速度又很快
,

故不能

将鼠彻底杀灭
。

我们在济南郊区一个14 5户
、
1 0 4 6间房的农村进

行了试验
。

从 19 8 2年 4 月下旬至 10 月下旬
,

用格粉板
( 4 0 0格 )法逐月观察了鼠的数量变化

,

结果 4 月下旬

褐家鼠 ( R a t t u s n o r v i g i e u s )平均每 板踏格数为
25

.

93个
,

小家鼠 ( M u s m u s e u l u s泛为 3
.

8 5个
。

1 0月

下旬
,

褐家鼠和小家鼠的平均每板踏格数分别上升

到 3 1
.

86和 3 3
.

2 8个
,

为 4 月万旬的 1
.

69倍和 8
.

64倍
。

n 月 1日开始
,

连续四天投放 0
.

05 %敌鼠钠面团

毒饵
,

共计 100 市斤 ; 16天后用格粉板法测 定灭鼠

率
,

褐家鼠为 43
.

56 %
,

小家鼠为 88
.

甜%
,

总灭鼠率

为 66
.

68 %
。

又经 12 天
,

全村投放自己设计的
、

用纤维

板及小木条钉制的斜截直角三梭柱体型小盒 (如图 )

51 。个 , 每盒装 0
.

05 %敌鼠钠玉米 (占 70 % ) 小麦

混合干燥毒饵 50 克 ,
18 天和 30 天后对消耗的毒饵加

倍作了补充
。

’

放盒 18
、

30
、

60天后
,

褐家鼠灭 鼠率上升为 82
.

0 7%
、

9 3
.

29 %和 99
.

0 3 %
,

小家佩为 9 1
.

9 8%
、

9 7
.

7 5%和 99
.

9 0% ; 总灭鼠率上升为 8 7
.

1 3%
、
9 5

.

5 7 %

和 99
.

12 %
。

最后又用夹 日法调查
,

结果 3 0 2夹日未扑

到鼠
。

对照村也投面团毒饵
,

但以后鼠密度仍然较

高
。

从而首次只用散投和盒投毒饵实现一个村庄基
本无鼠

。 : , 、

试验村两个月内消耗玉米小麦毒饵 101 斤 ;放盒

第21 和22 天的两天内
,

共收集到死鼠74 只
。

说明毒

饵盒投毒确有作用
。

我们认为
,

此法经济
、

简便
、

高效
、

安全
。

如普遍

推广
,

村镇内严重的家鼠危害将会较彻底的控制
。

鼠被基本杀光

\

尹
、 、 吸

、

笋
、 《 奎

后
,

再有食敌鼠钠

等抗凝血剂毒饵致

死的个别死鼠
,

将

不致对鼠的天敌造

成较大危害
。

该法

对鼠杀灭较彻底
,

·

也不易 产生 抗 药

鼠
,

这是本法的特

点和优点
。

(上接封三 )
5

.

正确答案 ( C ) ; 麻疹前驱期发热 3一 5天
、

有卡他症状
、

可有驱疹
,

但主要诊断依据是 口内颊

部粘膜有K O p l i K 氏斑
。

6
、

7
.

正确答案各为 ( A
、

)B ;因致病性大肠杆

菌肠炎以气温较高 5~ 8月份为多 , 病毒性肠炎常发

生于秋季
。

其他则缺乏以上特点
。

8
、

9
.

正确答案各为 ( D
、

c ) ;单纯性肾病无高

血压
、

无血尿
,

即两者都没有
。

肾炎性肾病则可以有

高血压和血尿
,

即两者都有
。

10
.

正确答案 ( A ) , 在一般情况下
,

在治疗开始

前 6 小时内排过尿或输液后有尿即可开始补钾
。

氯

化钾静滴的浓度一般为 0
.

2 % (约 27 毫当量 / 升 )
,

不

宜超过 0
.

3 % (约40 毫当量 / 升 )
。

绝大部分钾 (9 8% )

是在细胞内液
,

钾的缺乏也主要是在细胞内液
,

由

于输入的钾从细胞外液进入细胞内液的 速 度较缓

慢
,

因此补钾不宜过快
,

故每日总量的滴注时间不应

少于 6 一 8 小时
。

用量一般病儿按 2 一 4 毫当量 /

公斤 / 日 (约相当于氯化钾 150 一 300 毫克 / 公斤 /

日 (补充
,

缺钾症状明显者可增至 4 一 a 毫当量 / 公

斤 / 日 (约相当于氯化 钾 300 一 45 0 毫 克 / 公 斤 /

日
。

故④是错误的
,

因①②③均为正确
,

所以应答 A
。

1 1
.

正确答案 ( B) ; 急性肾炎时因有链球菌感

染
,

血液中抗
“ 0 ”

升高
,

血清 补体下降厂但血浆

蛋白一般不下降
,

胆固醇也不升高
。

故只有①
、

③是

正确的
,

所以应答 B
。

12
.

正确答案 ( B) , 根据上述特点首先应考虑

中毒型菌痢
,

次为流行性乙型脑炎 等
,

但根据症

状
、

体征
、

化验可排除
。

13
.

正确答案 ( D ) ; 原发性肺动脉高压一般无
口唇青紫

,

易发生右心衰竭
。

肺动脉狭窄单独存在

时亦无青紫
。

艾森曼格氏综合征青紫发生较晚
,

往

往至学龄期后始出现青紫
,

X线检查除右 室增大外
,

肺动脉较明显突出
,

肺门血管影增粗
。

法洛氏三联

症 ( F a z l o t ` 5 s t r
i l o g y ) 包括肺 动 脉狭窄

、

房

间隔缺 损及右心 室肥大
,

因无主动脉骑 跨
,

故一

般无青紫
。

此病例从 1 岁起即发现口唇青紫
,

并活

动后加剧
,

喜坐少动
。

动脉血氧饱和度低
。

心前区有

收缩期杂音
。

X线胸片有肺动脉段凹陷
,

心尖钝圆

上翘
,

呈木靴型心
,

肺门血管影缩小
,

心电图右心

室胞大
。

均为法洛氏四联症的典型表现
。

14
.

正确答案 (c)
;

脓气胸
、

气胸
、

肺不张以

及纵隔气胸时 、 胸部叩诊会有叩浊或叩鼓音
。

病儿

原患肺炎
,

半天来突然烦躁
、

喘憋加重
,

青紫
,

心

率每分钟达 170 次
,

心音钝
,

肝脏肿大
,

心电图示心

率快
,

T波低平等
,

.

均符合肺炎合并心力衰竭
。

5`


