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https://www.100test.com/kao_ti2020/649/2021_2022_2010_E5_B9_

B4_E4_B8_B4_c22_649794.htm 典型病理改变为以关节病变为

主，呈慢性非化脓性滑膜炎。早期关节滑膜充血，水肿，伴

有淋巴细胞及浆细胞浸润，滑膜积液增多，滑膜增生形成绒

毛状突出于关节腔中，滑膜炎继续进展，进入晚期，滑膜绒

毛状增生波及关节软骨，并形成血管翳，软骨可被吸收，软

骨下骨被侵蚀，随之关节面相互粘连，关节腔为纤维组织所

代替，引起关节强直、畸形或半脱位。儿童类风湿性关节炎

很少发生关节破坏。胸膜、心包膜及腹膜可发生非特异性纤

维素性浆膜炎。类风湿性皮疹的组织学改变为上皮下小血管

炎。类风湿结节的病理改变为均匀无结构的纤维素样坏死，

外周有类上皮细胞围绕。 更多信息请访问：百考试题医师网

校 100Test 下载频道开通，各类考试题目直接下载。详细请访

问 www.100test.com 


