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常年开展医师资格、执业药师、卫生资格、继续医学教育辅导。24小时报名咨询热线：010-82311666

内科主治医师考试：《答疑周刊》2013年第29期
1.一侧瞳孔直接对光反射消失，间接对光反射存在，病变在

A.同侧视神经

B.对侧视神经

C.视交叉

D.同侧动眼神经

E.对侧动眼神经

【正确答案】A

【答案解析】

一侧视神经损伤，患侧眼的直接对光反射消失，间接对光反射存在。因为患侧视神经损伤，冲动不能传入，故直接对光反射消失。由于一侧顶盖前区的冲动传到双侧动眼神经副核，而患侧动眼神经正常，冲动可从对侧视神经传入，故间接对光反射存在。一侧动眼神经损伤，患侧眼的直接对光反射和间接对光反射均消失．因为动眼神经是每侧眼的唯一传出通路，光冲动无论从哪侧传入，由于传出路动眼神经损伤，都不会引起患侧眼的对光反射。

2.根性感觉障碍特点不应有

A.症状在病变同侧

B.咳嗽等增加腹压动作可加重疼痛医学教育|网原创
C.出现感觉分离

D.感觉障碍范围呈带状

E.放射性疼痛

【正确答案】C

【答案解析】

脊神经后根、脊神经节、后角或中央灰质损害后出现的感觉障碍，表现为节段性（也称根性）分布的各种感觉障碍。①后根病变：各种感觉均有障碍并常伴有沿神经根分布的放射性疼痛。见于脊神经根炎、脊柱肿瘤、增生性脊椎病等。病变常同时累及前根而出现相应的下运动神经元性瘫痪症状。②脊神经节病变：同神经根病变所见，尚伴有受累神经根支配区内的疱疹。见于带状疱疹。③后角病变：因痛、温觉纤维进入后角更换神经元而受损，但部分触觉纤维及深感觉纤维则经后索传导而幸免，因而出现一侧节段性分布的痛、温觉障碍，而触觉及深感觉正常的感觉障碍，称为浅感觉分离。病变累及前角时可出现相应范围内的下运动神经元性瘫痪症状，颈8胸1侧角受累时出现该节段内的植物神经功能障碍，如Horner征等。见于脊髓空洞症、早期髓内肿瘤等。④脊髓中央灰质病变：双侧痛温觉纤维受损而触觉及深感觉保留，出现双侧节段性分布的分离性感觉障碍医学教育|网原创。

分离性感觉障碍是指同一部位的痛觉、温觉、深感觉或精细触觉部分丧失。深、浅感觉传导通路的不同是分离性感觉障碍的解剖学基础。当深、浅感觉传导通路上一部分受损而另一部分相对保留时即出现分离性感觉障碍。

综上所述，C是错误的。

3.女性，30岁，近3年来梳头时易脱发，经常反复口腔溃疡，2年来冬季遇冷对手指苍白疼痛继之发紫，后恢复正常。询问病史得知，夏天病人受阳光照射后面部易患红斑，怀疑是SLE。加上哪项检查结果即可确诊

A.ESR增快，ANA阳性，RF阳性

B.ANA阳性，狼疮细胞阳性

C.Coombs试验阳性、血小板及白细胞减少

D.高球蛋白血症，尿蛋白(+++)、SS-A(+)

E.抗dsDNA阴性，梅毒血清试验阳性

【正确答案】B

【答案解析】

系统性红斑狼疮诊断标准：①蝶形或盘形红斑；②无畸形的关节炎或关节痛；③脱发；④雷诺氏现象和／或血管炎；⑤口腔粘膜溃疡；⑥浆膜炎；⑦光过敏；⑧神经精神症状。

实验室检查：①血沉增块（魏氏法＞20／小时末）；②白细胞降低（＜4000/mm3）和／或血小板降低（<80,000/mm3）和／或溶血性贫血；③蛋白尿（持续+或+以上者）和／或管型尿；④高丙种球蛋白血症；⑤狼疮细胞阳性（每片至少2个或至少两次阳性）；⑥抗核杭体阳性。

凡符合以上临床和实验室检查6项者可确诊。确诊前应注意排除其他结缔组织病，药物性狼疮症候群，结核病以及慢性活动性肝炎等。不足以上标准者为凝似病例，应进一步作如下实验室检查，满6项者可以确诊：

进一步的实验检查项目：①抗DNA抗体阳性（同位素标记DNA放射免疫测定法，马疫锥虫涂片或短膜虫涂片免疫荧光测定法）；②低补体血症和／或循环免疫复合物测定阳性（如PEG沉淀法），冷环蛋白侧定法，抗补体性测定法等物理及其他免疫化学、生物学方法）；③狼疮带试验阳性；④肾活检阳性；⑤Sm抗体阳性医学教育|网原创
临床表现不明显但实验室检查足以诊断系统性红斑狼疮者，可暂称为亚临床型系统性红斑狼疮。

狼疮细胞：主要用于系统红斑狼疮的检查。

狼疮细胞正常值：正常范围：阴性(无狼疮细胞)。

狼疮细胞临床意义：

阳性：系统红斑狼疮（0.7～0.8），狼疮细胞还偶见于下列疾病和情况：类风湿性关节炎，硬皮病，结节性动脉周围炎，进行性系统硬化症，肝炎，皮肌炎和其他变态反应性疾病。此外，下列药物可引起或诱发SLE：普鲁卡因酰胺，异烟肼，抗惊厥药，巴比妥类，甲基多巴，甲基硫氧嘧啶，口服避孕药，PAS，青酶素，酚噻嗪，奎尼丁，利血平，链酶素，磺胺类，四环素等。

4.女性，61岁，早晨起床突然发现口角歪斜。查体发现双侧额纹对称，右侧鼻唇沟变浅，露齿口角偏左，面部痛觉正常，其诊断为

A.右侧中枢性面瘫

B.左侧中枢性面瘫

C.右侧周围性面瘫

D.左侧周围性面瘫

E.双侧周围性面瘫

【正确答案】B

【答案解析】

中枢性面瘫：病变一侧皮质核束损害所致，表现病变对侧眼裂以下面瘫。

面神经核上行通路任何部位受损都可以引起中枢性面瘫，最常见的受损处是内囊。可能的病因是：颈内动脉系统闭塞，尤以大脑中动脉主干及分支闭塞更为多见，也可因血管瘤或高血压性血管病变所致颅内出血以及颅内肿瘤所致医学教育|网原创。

中枢性面神经麻痹，于颜面上部的肌肉并不出现瘫痪，因之闭眼、扬眉、皱眉均正常。面额纹与对侧深度相等，眉毛高度与睑裂大小均与对侧无异。中枢性面神经麻痹时，面下部肌肉出现瘫痪，即颊肌、口开大肌、口轮匝肌等麻痹，故患者于静止位时该侧鼻唇沟变浅，口角下垂，示齿动作时口角歪向健侧。

中构性面神经麻痹时，颜面不对称并不明显，移行于面肌痉挛者极为罕见。中枢性面瘫往往伴有偏瘫之其他体征，如腱反射异常、Babinski氏征等。
内科主治医师考试：《答疑周刊》2013年第29期（word版下载）
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