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内容概要

　　《技能型紧缺人才培养培训教材：护理药物学》根据高职高专护理专业实用型人才培养目标，以
综合性、系统性、实用性、科学性和先进性为原则编写，将《药物学》及《微生物与寄生虫学》两门
课程科学、有机地整合，叙述了微生物与寄生虫学、药物学的基本知识及与护理专业密切相关的内容
，重点突出了护理专业用药特点，着重论述药物学在护理专业中的基本知识及基本技能。
详细介绍了代表药物的药理作用、临床应用、不良反应及防治，其他药物则进行概括比较，重点突出
对常用药物常见不良反应的观察、判断及防治处理措施，体现高职高专护理专业职业教育教学的特点
，为护理专业学生临床合理用药、防治疾病提供基本理论依据。
《技能型紧缺人才培养培训教材：护理药物学》内容丰富、知识性和针对性强，突出了实用性的指导
思想，具有创新性，可作为高职高专护理专业医学基础课程体系教材使用。
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章节摘录

　　第4章　中枢神经系统药物　　第6节　解热镇痛抗炎药　　解热镇痛抗炎药是一类具有解热、镇
痛，大多数还有抗炎、抗风湿作用的药物。
它们通过抑制体内前列腺素（PG）的生物合成而起作用。
由于其特殊的抗炎作用，本类药又称为非甾体类抗炎药。
它们有以下三项共同作用。
　　1．解热作用　本类药物可使发热者体温降到正常，而对正常人体温无影响。
下丘脑体温调节中枢通过对产热和散热的调节，维持人的体温相对恒定。
当外热原（病原体及其毒素等）进人体内后，刺激中性粒细胞产生和释放内热原（如白介素等），后
者作用于中枢，使PG合成与释放增加，PG使体温调节中枢体温调定点升高而引起发热。
解热镇痛抗炎药通过抑制中枢PG合成酶（环氧酶，COX）减少PG合成与释放而达到解热作用。
　　发热是机体的一种防御反应，热型也是诊断疾病的重要依据，故对一般发热患者可不必急于用解
热药。
热度过高和持久发热消耗体力，引起头痛、失眠、谵妄、昏迷，小儿高热易发生惊厥，严重者可危及
生命，这时应用解热药可降低体温，缓解高热引起的并发症。
但解热药只是对症治疗，故仍应着重病因治疗。
　　2．镇痛作用　本类药物只有中等强度镇痛作用，对常见慢性钝痛如头痛、牙痛、神经痛、肌肉
或关节痛、痛经等有良好镇痛效果；对各种严重创伤性剧痛及内脏平滑肌绞痛无效；不产生欣快感与
成瘾性，临床常用。
　　当组织损伤或炎症时，局部产生与释放致痛物质，如缓激肽、PG等。
缓激肽作用于痛觉感受器引起疼痛；PG不仅本身有致痛作用，还可使痛觉感受器对缓激肽等的敏感性
提高，对炎性疼痛起到了放大作用。
解热镇痛抗炎药主要抑制外周PG的合成而起镇痛作用。
　　⋯⋯
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编辑推荐

《护理药物学》内容丰富、知识性和针对性强，突出了实用性的指导思想，具有创新性，可作为高职
高专护理专业医学基础课程体系教材使用。
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