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临床药物学是药物学与临床医学紧密结合的一门学科!它注重药物学与临床

医学的紧密联系"是以药物在临床治疗中的实际应用为目标的!随着现代科学技术

的迅速发展"新的诊断技术#新的药物和新的治疗措施不断涌现"尤其是临床药物学

得到迅猛发展"在许多方面取得了重大突破!因此临床医生必须不断学习"更新知

识"交流临床用药经验"熟悉和掌握新的药理学进展"才能跟上医学发展的步伐"更

好地为病人服务!

为了反映临床药理学和临床药物治疗学中的新理论#新概念#新技术及新药

物"也为了临床医药工作者系统掌握和查阅临床药物学知识"在临床实践中合理

用药提供有指导意义的科学依据!我们在参阅了国内外最新#最权威的文献资料

的基础上"编撰了$现代实用临床药物学%一书!

全书第一章简要介绍了药物学的概述#一般知识#药物效应动力学#药物代谢

动力学及影响药物效应的因素&中间部分按药物的药理作用和临床应用相结合的

方法进行分类"全面系统的介绍了药物的基本理论及其剂量#规格#临床应用#不

良反应#注意事项等内容"包括传出神经系统药物#中枢神经系统药物#心血管系

统药物#血液和造血系统药#呼吸系统药#消化系统药#内分泌系统药#免疫系统

药#泌尿系统药#作用于子宫的药物#组胺和抗组胺药#抗微生物药#抗寄生虫药#

抗恶性肿瘤药#解毒药#钙调节药"在叙述中"同一药品在不同章节出现时"只在一

个章节中系统介绍&最后简要讲述了药物滥用与药物依赖性#药物相互作用#药物

作用的个体差异和时间节律等相关内容!

本书集先进性#科学性#实用性于一体"不失为一本对临床药学工作者有所裨

益的参考用书!但是由于我们的学识有限"又加之当今社会科学技术飞速发展"

术中难免存在失误与不足之处"望广大读者及同仁予以批评指正!

!现代实用临床药物学"编委会
!
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第一章
#

总论

第一节
#

概述

一!药物和药物学的概念

药物是指作用于机体用于预防!治疗!诊断疾病或用于计划生育的化学物质"包括中药材!中

药饮片!中成药!化学原料药及其制剂!抗生素!生化药品!放射性药品!血清疫苗!血液制品和诊

断药品等#根据来源药物可分为天然药物!合成药物和基因工程药物三类#

药物学是研究药物的作用!临床应用!不良反应和用药监护等内容的一门医学基础课程#研

究内容包括两个方面$研究药物对机体%包括病原体&的作用及其作用机制的科学"称为药物效应

动力学"简称药效学'研究机体对药物影响及血药浓度随时间变化规律的科学"称为药物代谢动

力学"简称药动学#

药物学一方面在生理学!病理学!生物化学!免疫学和分子生物学等基础医学知识的基础上

研究药物的作用"同时又为内科!外科"妇产科!儿科等临床疾病的选择性用药提供依据'另一方

面药物学又与药剂学!药物化学!生药学等药学专业课程知识紧密相关#所以"药物学是基础医

学与临床医学!医学与药学之间的桥梁学科"对医学及药学的发展都具有十分重要的意义#

二!药物学的发展简史

药物知识是人类在长期的生产劳动过程中逐步积累起来的"我国古代就有(神农尝百草"一

日而遇七十毒"于是医方兴焉)的记载#我国古代采用天然的植物!动物和矿物治疗疾病并记载

成书籍"称为本草#公元一世纪前后问世的*神农本草经+是世界上最早的一部药物学著作"共收

载药物
!"#

种"对汉代以前的药物知识进行了总结"其中大黄导泻!麻黄止喘!海藻治瘿等理论沿

用至今#此后历代对本草都有所增补!修订#公元
"#$

年唐朝政府正式颁布了*新修本草+"又名

*唐本草+"收载药物
%%&

种"这是我国也是世界上最早的一部药典#明代杰出的医药学家李时珍

历尽千辛万苦"竭尽毕生经历"于
'#$"

年写出了闻名世界的药物学巨著*本草纲目+"全书共
#(

卷"约
'$)

万字"收载药物
'%$(

种"药方
'')))

余条"插图
''")

幅"内容丰富"不但促进了我国

医药学的发展"还被译成英!日!法!俄!德!朝!拉丁文等
*

种文字传播到国外"成为世界性重要的

药物学文献#

'$

世纪初"随着化学和实验生理学的发展"药物学研究也进人了一个崭新的时代#

'%)&

年

德国人
+,-,./01203/0

首先从罂粟中提取吗啡"并通过对狗的实验证明了其镇痛作用'

'%'$

年

法国人
+,4/

5

/367/

用青蛙做实验"证明了士的宁的作用部位在脊髓'

'%*%

年英国人
8,9,:;3

5

<

=/

>

通过阿托品与毛果芸香碱对猫唾液分泌的拮抗作用研究"提出了受体概念"为受体学说的建

立奠定了基础#

,

'
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()

世纪初化学合成药物开始起步#德国微生物学家
?,@A0=7/A

从近千种有机砷化合物中筛

选出治疗梅毒有效的新砷凡钠明"开创了化学治疗的新纪元#

'$&)

年英国人
+=B0

>

从青霉菌培

养液中提取了青霉素"开创了抗生素治疗的新时代#近年来"随着分子生物学!细胞生物学!生物

工程的迅猛发展和高新技术在药物学研究中的应用"如同位素技术!电子显微镜!电子计算机技

术!组织和细胞培养等"对药物作用的研究从器官和细胞水平深入到分子水平"一些疗效好!毒性

低的新特药相继问世"药物学进入了新的发展阶段#

近年来"我国在新药开发和新理论研究方面也取得了长足发展"如在抗高血压药!抗心绞痛

药!抗疟药!抗恶性肿瘤药等方面的研究均取得了一定成果"达到较高的科学水平"为促进我国医

药事业发展!保障人民身体健康做出了较大贡献#

三!学习药物学的目的和方法

护士在临床第一线工作"是药物治疗的直接实施者和用药前后的监护者"其对药物学知识的

掌握将直接影响到药物的治疗效果#因此"通过对本课程的学习"护士必须熟练掌握常用药物的

作用!临床应用!不良反应!用药监护!用药注意事项和配伍禁忌等知识#在临床护理工作中"按

照护理程序正确执行处方医嘱!观察药物的疗效!监护不良反应"协助医生制订和调整药物治疗

方案'对病人进行用药指导!提供药物知识咨询'对临床急症如心跳骤停!呼吸衰竭!休克!中毒等

能够正确进行初步应急药物处理'对常用药物制剂能够进行外观质量检查"明确药物相互作用"

准确换算药物剂量'做到合理用药!安全用药"减轻病人痛苦"促进病人康复"达到最佳治疗效果#

所以"药物学是护理专业极为重要的必修课程#

学习药物学必须注重理论联系实际"在掌握基本理论的基础上"逐渐掌握各类药物的共性和

不同药物的特性#同一类药物中常有多种药物"要重点掌握代表性药物'要对同类药物中的每个

药物的特性进行对比!归纳!总结"以便理解与记忆#学习过程中应以药物的作用!临床应用!不

良反应和用药监护为重点"注意与相关医学和药学知识的横向联系"以便加深理解!促进记忆"达

到学习目标#

"刁保忠#

#

第二节
#

药物一般知识

一!药物的分类

药物根据来源分为天然药物!合成药物和基因工程药物
!

类#

!一"天然药物

是利用自然界中的植物!动物或矿物等经加工后或由生物技术制备作为药用者#如抗疟药

青蒿素!抗生素青霉素等#

!二"合成药物

用化学方法进行人工合成的自然界存在或不存在的化学物质#如抗菌药物诺氟沙星!镇痛

药哌替啶等#

!三"基因工程药物

是利用
C9D

重组技术生产的蛋白质#如抗贫血药重组人红细胞生成素!抗血栓药重组组

,

(

,
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织型纤溶酶原激活剂等#

二!药物的名称

!一"通用名

又称正名#由研发该药的制药公司按照国家药品行政管理部门颁布的药品命名原则命名"被

国家药政管理部门认定"可作为药典收载的法定名称#教材和期刊中药物名称一般采用通用名#

!二"商品名

由药品生产厂家向政府管理部门申请许可证时所用的专属名称"经核准注册商标后"即为商

品名#同一药物的商品名可因生产厂家而不同"医护人员必须依药品说明书了解其所含成分"鉴

别是否同一药物"以免重复使用#在学术刊物和著作中一般不使用商品名#

!三"药品名

是按照药物制剂进行的命名"同一药物的不同制剂有不同的命名#

!四"化学名

依照药物的化学结构和组成按公认的命名法命名"因为过于繁琐"很少被医护人员所使用#

以普萘洛尔为例"其通用名为普萘洛尔%

E

0B

E

0;3B=B=

&'商品名如心得安'药品名如盐酸普萘

洛尔注射液'化学名为
'F

异丙氨基
F!F

%

'F

萘氧基&

F(

丙醇#

三!药物的制剂及制剂质量的外观检查

!一"药物制剂

药物制剂是根据医疗需要"将原料药品按药典或其他标准要求进行适当加工"制成具有一定

形态和规格!便于使用和保存的制品#制剂的形态类型称为剂型#按其形态可分为固体制剂!液

体制剂!软体制剂!气雾剂等#不同给药途径常用剂型如下#

',

供口服用的剂型

片剂!丸剂!胶囊剂!颗粒剂!口服溶液剂!口服混悬剂!口服乳剂!糖浆剂等#

(,

供注射用的剂型

供注射用的剂型称为注射剂"可分为注射液!注射用无菌粉末与注射用浓溶液#注射液包括

无菌溶液型!乳状液型和混悬型三型#

!,

供吸入用的剂型

常用的有气雾剂!喷雾剂等#

&,

供腔道%直肠!阴道&用的栓剂

#,

供外用的剂型

软膏剂!硬膏剂!乳膏剂!眼膏剂!膜剂!擦剂!洗剂!滴剂等#其他还有经皮吸收贴剂和皮下

植入制剂等#

!二"药物制剂质量的外观检查

制剂的外观检查"是指对药物制剂用肉眼进行的外观检查#护理人员在领取药品或使用制

剂前"需要通过肉眼对药物制剂的外观质量进行检查"若发现有标签不明!包装破损!超过保质

期!变质等"不应使用#

',

对固体剂型的检查

检查制剂的形态是否完好无损"有无霉变!粘连!变色!潮解松软等#

(,

对液体制剂的检查

检查液体是否有沉淀!变色!真菌团!絮状物!异物及异味等'注射用的安瓿或药瓶必须标签

,

!

,
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清楚!外观清洁!无裂痕及破损!封口严密无松动等#

四!药品的管理

!一"药典#药品管理法和国家基本药物

药典是一个国家收录记载药品规格!制剂工艺!检验标准的法典"由国家组织专门的药典编

纂委员会编写"由政府颁布施行#药典规定了比较常用的药品和制剂的标准规格和检验方法"是

国家药品生产!检验!供应和使用的法律依据#我国现行药典为*中华人民共和国药典+

())#

年

版"全书共分为一!二两部"一部收载中药材!中药成方制剂"二部收载化学药品!抗生素!生物制

品等各类药物和制剂#药典对于我国药品的生产!药品质量的提高和人民用药安全有效等方面

均发挥了很大的作用#

*中华人民共和国药品管理法+于
'$%#

年
*

月
'

日正式实施"这是我国历史上第一部具有法

律性质的药品管理法规"标志着我国药政管理工作已纳入法制化轨道#

())'

年
(

月
(%

日"中华

人民共和国第九届全国人民代表大会常务委员会第二十次会议通过了修订的*中华人民共和国

药品管理法+"并于
())'

年
'(

月
'

日起开始施行#药品管理法以加强药品监督管理!保证药品

质量!保障人民用药安全!维护人民身体健康和用药的合法权益为宗旨"对药品质量监督管理工

作的各个环节都作了规定#凡是在中华人民共和国境内从事药品的研制!生产!经营!使用和监

督管理的单位和个人都必须共同遵守和执行本法"它是衡量国家药品管理活动中合法与违法的

唯一标准"是制订各项具体药品法规的依据#

国家基本药物是指一个国家根据各自的国情"按照符合实际的科学标准从临床各类药品中

遴选出的疗效可靠!不良反应较轻!质量稳定!价格合理!使用方便的药品#实施国家基本药物政

策"保障基本药物的生产和供应"将有效地指导临床合理用药"杜绝药品的滥用和浪费"为我国实

行医疗保险制度和药品分类管理奠定基础#

!二"药品分类管理

药品分类管理"是按照药品安全有效!使用方便的原则"按照药品的性质!临床适应证及安全

性等特性"对药品分别按处方药和非处方药进行管理#我国自
()))

年
'

月
'

日起正式实行药品

分类管理制度#

',

处方药%

E

0/GH07

E

17B3FB3=

>

I/67H73/

"

?J4

&

是指必须凭执业医师处方"在专业医护人员指导下使用的药品#

(,

非处方药%

BK/0F1A/FHBL31/060L

5

"

JMN

&

是指经过国家药品监督管理部门认定"不需凭医师处方"消费者依据自己掌握的医药知识"

可自行购买和使用的药品#

应当注意"虽然非处方药安全性较好"但也只是相对而言的"因为任何药物均有毒副反应"只

是程度不同而已#护理人员在用药宣教中"须教育患者及其家属"正确合理使用非处方药"不要

误用或滥用#

!三"特殊药品管理

*中华人民共和国药品管理法+规定"对于麻醉药品!精神药品!医疗用毒性药品!放射性药品

实施严格的特殊管理与储存"既要保证医疗需要"又要防止滥用及管理不当造成严重后果#

',

麻醉药品

是指连续用药后易产生躯体依赖性%成瘾性&的药品#包括阿片类!可卡因类!大麻类!合成

麻醉药品等#

,

&

,
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对麻醉药品应按照*麻醉药品管理条例+实行严格管理"医疗单位要做到(五专管理)"即专人

负责!专柜加锁!专用账册!专用处方!专册登记"处方保存
!

年#病房备用麻醉药品时"除按(五

专管理)外"护士每班都要交接#医护人员不得私自开处方使用麻醉药品#

(,

精神药品

是指直接作用于中枢神经系统"使之兴奋或抑制"连续使用后能产生精神依赖性的药品#根

据人体产生依赖性的难易程度和危害程度分为两类#第一类为不准在医药门市部零售的药品"

包括布桂嗪!咖啡因!复方樟脑酊!司可巴比妥等#第二类为定点药房可凭盖有医疗单位公章的

医生处方零售的药品"主要包括巴比妥类%司可巴比妥除外&"苯二氮 类及氨酚待因等#

精神药品需要专人保管"凭医生处方限量使用#除特殊需要外"第一类精神药品处方每次不

超过
!6

常用量"第二类精神药品每次不超过
*6

常用量"处方应留存
(

年备查#

!,

医疗用毒性药品

是指毒性强烈!治疗量和中毒量相近"使用不当会使人中毒或死亡的药品#如去乙酰毛花

苷!洋地黄毒苷!阿托品!毛果芸香碱!奎尼丁等#

毒性药品处方不得超过
(6

量#如发现处方有疑问时"必须经原处方医生重新审定后再进

行调配#处方一次有效"取药后处方保存
(

年备查#对毒性药品必须做到专人!专柜加锁保管"

建立登记簿"记载进入!使用!消耗等情况#

&,

放射性药品

是指用于临床诊断或治疗的放射性核素制剂或其标记物#放射性药品由单位统一保管"在

指定有防护设备的地点由专人使用#

!四"药品的批号#有效期和失效期

',

批号%

O;1HA

&

系药厂按照每批药品生产的日期而编排的号码#一般采用
"

位数字表示"前两位表示年份"

中间两位表示月份"最后两位表示日期"如某药的批号为
)")%'$

"表示该药的生产日期为
())"

年
%

月
'$

日#

(,

有效期%

K;=7671

>

&

是指药品在一定的储存条件下能够保持其质量的期限"是药品有效的终止日期#如某药标

明有效期为
())%

年
"

月
'%

日"即表示该药可用到
())%

年
"

月
'%

日"

"

月
'$

日起失效#药品的

有效期限是从药品的生产日期%以生产批号为准&算起#有的药物只标明(有效期
P

年)"则可从

药品的批号推算出有效期"如某药的批号为
)")*'*

"则表示该药是
())"

年
*

月
'*

日生产的"若

标明(有效期二年)"则该药可使用至
())%

年
*

月
'"

日"

*

月
'*

日起失效#

!,

失效期%

/Q

E

70

>

6;1/

&

是指药品在规定的储存条件下其质量开始下降"达不到原质量标准的时间概念"是药品失效

不能使用的日期#如某药标明失效期为
())%

年
$

月"即表示该药只能用到
())%

年
%

月
!'

日"

$

月
'

日起失效#

!五"药品的保管与储存

为使药品保质保效"必须按药典或包装说明上规定的储存方法妥为保管"正确存放"特别是

特殊管理药品要严格按规定存放保管#一般药品保存时应注意以下几点#

%

'

&室温保管的常用药物"应防止受热!受潮和阳光直照#须低温保存的药物要注意低温保

存的温度要求"防止过冷发生冰冻#

,

#

,
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%

(

&内服!外用!注射药物必须分开存放#

%

!

&药瓶上应有清楚的标签"无标签或标签模糊不清者不可保存使用#空瓶应及时弃去"不

应旧瓶装新药"造成误服事故#

%

&

&患者个人专用的药品"应单独存放"标明姓名!床号"切忌混用#

%

#

&定期检查药物的使用期限!质量和存量"及时处理过期和变质药品"以确保用药安全有效#

"刁保忠#

#

第三节
#

药物效应动力学

一!药物作用的基本规律

药物作用是指药物与机体细胞靶位的反应过程"如肾上腺素能与血管壁上的
!

受体相结合

并激活此受体'而药物效应是指药物作用的结果"如肾上腺素与
!

受体结合后使血管收缩!血压

升高#两者在实际应用中常相互通用#

!一"药物的基本作用

凡使机体生理功能和%或&生化代谢增强的作用称为兴奋"如咖啡因可兴奋大脑皮层'

反之"使机体生理功能和%或&生化代谢减弱的作用称为抑制"如地西泮能抑制中枢神经功

能#兴奋作用和抑制作用在一定条件下是可以相互转化的"过度兴奋如惊厥不止"则可导

致中枢衰竭甚至死亡#

!二"药物作用的选择性

药物在适当剂量时"仅对某些组织!器官有显著作用"而对其他组织!器官则无作用或无明显

作用"此为药物作用的选择性#如强心苷在骨骼肌的浓度远比心肌的高"但对骨骼肌无作用"而

对心肌有强烈的兴奋作用#选择性常是相对的"当剂量增大时其作用范围也明显扩大"因此其选

择性也就降低了"如强心苷中毒可产生神经系统反应#一般来讲"选择性高的药物作用专一性

强"与治疗目的无关作用相应较少#选择性可作为药物分类的基础及临床选药的依据#

!三"药物的作用方式

',

局部作用和吸收作用

药物与机体接触后"未被吸收入血之前"在用药局部呈现的作用称为局部作用#如口服抗酸

药中和胃酸治疗消化性溃疡"皮肤黏膜用药多数呈现局部作用#药物从给药部位进入血液循环

之后"随血流分布到各组织!器官产生的作用称吸收作用"又称全身作用#如阿司匹林口服产生

解热镇痛作用#多数药物都通过吸收作用方式来防治疾病#

(,

直接作用和间接作用

药物与组织!器官直接接触后所产生的作用为直接作用#间接作用是指由药物的某种作用

而引起另一作用"如肼屈嗪可松弛血管平滑肌产生降低血压作用"低血压又可反射性使心率加

快#前者即为肼屈嗪的直接作用"后者为其间接作用#

!四"药物作用的两重性$$$治疗作用和不良反应

',

治疗作用

凡符合用药目的"达到防治疾病的作用称为治疗作用#治疗作用可分为对因治疗和对症治疗#

,

"

,
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%

'

&对因治疗$能消除原发致病因子而治愈疾病的作用为对因治疗"亦称治本#如青霉素杀

灭致病菌治疗感染性疾病#

%

(

&对症治疗$能改善疾病的症状"减轻患者痛苦的作用为对症治疗"又称治标#有时对症治

疗也非常重要"如高热!休克!心力衰竭"脑水肿!惊厥等"必需立即采取有效的对症治疗才冶巨挽

救患者生命#

(,

不良反应

凡不符合用药目的"给患者带来痛苦甚至严重危害的反应称为不良反应#不良反应可分以

下三大类#

%

'

&甲类不良反应$与药物作用或剂量有关"是可预知的一些反应#

'

&不良反应$药物在治疗剂量时出现的与治疗目的无关的作用称为不良反应#它具有以下

特点$

"

它与治疗作用同时出现"是药物固有的作用'

#

它与药物选择性低有关'

$

随治疗目的不

同"不良反应和治疗作用有时可相互转化"如阿托品治疗腹痛时出现的口干为不良反应"但用于

麻醉前给药时"抑制腺体分泌就成为治疗作用'

%

都是可恢复的功能性变化"危害性小#

(

&毒性反应$药物用量过大或注射速度过快"用药时间过长或机体对药物敏感性过高时产生

危害机体的反应称为毒性反应#用药后立即发生称为急性毒性反应"可造成呼吸!循环和中枢神

经系统功能的损害'长期使用"使药物在体内逐渐蓄积而引起称慢性毒性反应"往往累及肝!肾!

骨髓#肝!肾疾病时"对药物代谢"排泄减慢"在常用量下也会出现毒性反应#

!

&后遗效应$当血药浓度降至阈浓度%最低有效浓度&以下时残存的药物效应称为后遗效应#

这种效应有长有短"短者如服用巴比妥类药催眠时次晨仍感困倦!乏力等不适反应'长者如久用

糖皮质激素后出现肾上腺皮质废用性萎缩等#

&

&继发反应$直接由药物治疗作用所致的不良后果称为继发反应#如长期应用广谱抗生素"

导致肠道菌群紊乱"对药物敏感的细菌被抑制"从而引起真菌或一些耐药菌大量繁殖"产生继发

感染"就是继发反应#

#

&致突变!致畸和致癌$药物损伤细胞遗传物质%如
C9D

&"导致基因或染色体畸变称为致突

变'基因突变发生于胚胎细胞可导致胎儿畸形称致畸"尤其在妊娠前
!

个月"胚胎器官形成阶段"

对药物特别敏感"此时用药应格外谨慎'突变发生于一般组织细胞则可致癌#

%

(

&乙类不良反应$与机体反应有关"而与药物剂量及作用无关"且难以预知#

'

&变态反应$药物作为抗原或半抗原引发机体病理性免疫反应称为变态反应"亦称变态反

应#可表现为皮疹!药物热"血管神经性水肿"哮喘"造血系统或肝!肾功能损害"甚至出现过敏性

休克而致死#变态反应具有以下一些特点$

"

常发生于过敏体质者'

#

与药物首次接触后有
')

天左右的敏感化过程'

$

处于过敏状态下"再次接触同一药物时多数情况下可迅速发病'

%

过敏

性可持续很久"甚至终生'

&

结构相似的药物可有交叉变态反应等#为安全起见"一些可引起过

敏性休克的药物"如青霉素类药!链霉素"破伤风抗毒素%

M,D,M

&!普鲁卡因"细胞色素
N

等"必

须作皮肤过敏试验%简称皮试&#皮试阴性者"必须在处方上注明(皮试阴性)"同时写明皮试所用

药物的批号'皮试阳性者禁止使用#

(

&特异质反应$少数特异体质者对某些药物产生特异反应称特异质反应#该反应与遗传因

素有关%常见于遗传缺陷&"而与药物的固有作用无关"如葡萄糖
F"F

磷酸脱氢酶%

RF"F?C

&

缺乏者"在用一些具有较强氧化作用的药物如伯氨喹!阿司匹林!磺胺类等药物"可致急性溶血反

应及高铁血红蛋白血症#

,

*
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