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内容概要

《2011中西医结合执业医师模拟试卷(解析)(执业考试一次过)(第2版)》紧扣考试大纲,以历年考点考题
为编写的基本依据,内容的安排既考虑知识点的全面性,又特别针对历年考试通过率不高的现状,重点加
强复习的应试效果,使考生在有限时间内扎实掌握大纲要求及隐含的重要知识点,从整体上提高考试的
通过率。
《历年考点精编》系列的突出特点,是在分析了历年数千道考试题的基础上,紧紧围绕历年考点考题编
写,提示考试重点;以条目式的简洁叙述串讲考试命题点,重点、易考点一目了然。
《模拟试卷(解析)》系列。每个考试专业有4～5套卷。这个系列的突出特点,是试题质量非常高,题量适
中,贴近真实考试的出题思路及出题方向,附有详尽解析,通过做题把握考试复习的重点和方向。
《考前冲刺必做》系列。每个考试专业有3～4套卷。这个系列的突出特点,是在分析历年考试的基础上,
总结历年必考重点,抽选高频考点组题,通过冲刺练习,使考生熟悉考试,得到考试必得分。
本套考试用书对考试知识点的把握非常准确,试题与真实考试最接近,对考生通过考试一定会有很大的
帮助。由于编写及出版的时间紧、任务重,书中如有不足,请读者批评指正。
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书籍目录

执业医师资格结合执业医师模拟试卷(解析)执业医师资格考试试卷一(医学综合笔试部分)执业医师资
格考试试卷二(医学综合笔试部分)执业医师资格考试试卷三(医学综合笔试部分)执业医师资格考试试
卷四(医学综合笔试部分)
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章节摘录

版权页：1.考点：对各种热型的掌握理解。答案与解析：B。不规则热指发热无一定规律，由于长期使
用解热药或激素后会使一些疾病的热性转变为不典型，池现不规则热。消耗热一般指发低热，回归热
主要指体温骤升骤降，稽留热体温一般持续在39～40℃，常出现在发热的极期。弛张热体温在39℃以
上，波动幅度大。2.考点：胸痛的部位特点。答案与解析：D。带状疱疹是成簇的水疱分布并侵犯一
侧肋间神经而引起胸痛。A项多是双侧的疼痛；B项会伴有腹部肌肉的疼痛，并向肩背放射，不大出现
沿肋问神经分布；C项多放射至肩背，不会累及到肋间神经：E项主要表现为伴有皮肤红肿热等改变
。3.考点：不同疾病咳嗽的性质。答案与解析：A。嘶哑样咳嗽多见于声带炎、喉炎、喉癌、肺癌等压
迫喉返神经。B项声带疾病未明确具体疾病；C项鸡鸣样吼声；D项与E项咳嗽在咳嗽音色上没特殊的
区别。4.考点：左心衰竭的发病机制。答案与解析：A。左心衰竭发生呼吸困难的主要原因是肺淤血和
肺泡弹性降低，其中更为主要的是肺淤血使气体弥散功能降低。5.考点：上消化道出血的临床表现。
答案与解析：C。一般来说幽门以下出血多表现为黑粪，幽门以上出血多表现为呕吐和黑粪。但当幽
门以下出血量多时.可反流入胃而出现呕血。因此A项、B项及D项都不是决定因素。6.考点：各型黄疸
的实验室检查表现。答案与解析：A。非结合胆红素升高见于溶血性黄疸，结合胆红素升高见于胆汁
淤积性黄疸，两者皆升高见于肝细胞性黄疸。D项表现为结合胆红素升高。7.考点：意识障碍各种不
同类型的特点。答案与解析：A。A项是最轻的意识障碍，是一种病理性倦怠，患者可被唤醒，并能做
出各种不同的反应。B项能保持简单的精神活动，但对时间、地点、人物的定向能力发生障碍：C项不
易唤醒，在强烈刺激下可被唤醒，醒时答话含糊；D项意识的持续的中断或完全丧失。
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编辑推荐

《2011中西医结合执业医师模拟试卷(解析)(执业考试一次过)(第2版)》：2011年度国家执业医师资格考
试试卷袋。
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精彩短评

1、做题吧，今年真的考过了！支持
2、多做题，便宜
3、考执业医师用书，很实用
4、很好，有解析，不错。
5、考试 考试 每隔一学生的第一步！此卷必须地考试专用！
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