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                                  世纪文都教育科技集团股份有限公司

2021口腔医师考试复习资料
口腔组织病理学

1.牙乳头形成牙本质和牙髓。

2.牙囊形成牙骨质、牙周膜和部分牙槽骨。

3.在牙胚发育中，成釉器首先形成。

4.恒牙牙胚发生自胚胎的第4个月至出生后第4年。

5.马牙（上皮珠）：牙龈上出现针头大小的白色突起。

6.牙结构异常：釉质形成缺陷症，氟牙症，先天性梅毒牙，牙本质形成缺陷症Ⅱ型。

7.氟牙症：主要见于恒牙牙列，乳牙病变很少，因胎盘的屏障作用。

8.釉质龋：平滑面龋、窝沟龋。

9.平滑面龋：早期白垩色，而后呈黄色或棕色，粗糙，龋洞。

10.牙本质龋：透明层、脱矿层、细菌侵入层、坏死崩解层。

11.牙骨质龋：表面有小而浅的凹陷，早期脱矿，多发生在牙龈萎缩、根面暴露后。

12.急性根尖周炎：血管扩张充血，浆液渗出，组织水肿，血管少量中性粒细胞。

13.急性化脓性根尖周炎（急性牙槽脓肿）：大量中性粒细胞，组织坏死液化，形成脓肿，有牙槽突骨髓炎。

14.慢性根尖周脓肿：根尖脓性分泌物，根尖粗糙，镜下见中性粒细胞、巨噬细胞、淋巴细胞、浆细胞浸润。

15.慢性龈炎：分为边缘性龈炎和龈乳头炎，少量龈乳头炎可发展为牙周炎。

16.牙周炎：结合上皮破坏导致牙周袋形成，牙槽骨吸收。
17.上皮异常增生：基底细胞消失，核浆比例增加，滴状钉突，层次紊乱，细胞多形性，核浓染。重度上皮异常增生为原位癌。

18.棘层水疱：见于天疱疮或病毒性是水疱。

19.白斑：上皮增生，混合角化，不能被擦去，属癌前病变或潜在恶性病变。

20.慢性盘状红斑：以皮肤和口腔黏膜病变为主，皮肤覆盖白色鳞屑，鳞屑可有角质栓。口腔黏膜有红斑、糜烂、出血，见放射状条纹。

21.艾滋病（AIDS）口腔常见病损：念珠菌感染、HIV龈炎及HIV坏死性龈炎、HIV牙周炎、Kaposi肉瘤、非霍奇金淋巴瘤。

22.腺泡细胞癌：呈圆形或卵圆形，偶见结节状，可见薄层包膜，大多不完整，剖面多为实行，呈分叶状，褐色或红色，可见囊腔和坏死。

23.腺泡细胞癌：多见于腮腺，其次为小唾液腺、下颌下腺和舌下腺，肿瘤生长缓慢，与皮肤或肌组织粘连而不活动，可出现疼痛、面瘫，呈浆液性腺泡细胞分化。

24.腺样囊性癌：生长缓慢，病期较长，呈圆形或结节状，直径约3cm，质地中等，肿瘤呈浸润性生长，可引起疼痛和神经麻痹剖面为灰白色或浅褐色实行肿块，无包膜。

25.牙源性囊肿：含牙囊肿、萌出囊肿、根尖周囊肿。
26.根尖周囊肿：为颌骨常见的牙源性囊肿，一般有病理过程，常发生于死髓牙的根尖部。

27.鳃裂囊肿：肿物柔软，界限清楚，可活动，无明显症状，继发性感染可伴有疼痛，多为与单侧，囊内黄绿色或棕色清亮液体，或含浓稠胶样、黏液样物。

28.黏液囊肿：浅在者病变表面呈淡蓝色，透明易破裂，深在者表面黏膜与周围口腔黏膜颜色一致，囊肿可自行消退或破溃，可反复发作。

29.成釉细胞瘤：发生于颌骨内，颌骨膨大、面部变性，属良性肿瘤，但生长具有侵袭性，术后复发率高。
地址：北京市海淀区中关村南大街17号韦伯时代中心C座北配楼
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