
第一图书网, tushu007.com
<<护理药理>>

图书基本信息

书名：<<护理药理>>

13位ISBN编号：9787040159677

10位ISBN编号：7040159678

出版时间：2004-12

出版时间：高等教育出版社

作者：罗跃娥 编

页数：302

版权说明：本站所提供下载的PDF图书仅提供预览和简介，请支持正版图书。

更多资源请访问：http://www.tushu007.com

Page 1



第一图书网, tushu007.com
<<护理药理>>

前言

　　本教材是根据教育部“职业院校护理专业领域技能型紧缺人才培养培训指导方案”编写而成，可
供高等职业技术教育护理专业学生使用。
　　本教材以高等职业教育培养目标为指导，努力体现培养具有良好职业素养、较强实践能力和岗位
适应性的技能型、应用型人才的培养模式。
教材的编写充分考虑了高等职业教育的特点，按“需用为准、够用为度、实用为先”的原则设计安排
教学内容，重点突出护理专业对药理知识和技能的特殊需求。
　　在编写形式上，每章前设“用药护理提示”，重点介绍本章用药护理应注意的问题。
其主要内容包括：用药护理宣教、不良反应和药物疗效监护须知、药物在制剂配伍上的禁忌，药物的
制备、储存及使用上的特殊要求等。
使学生能够初步熟悉各类常用药物制剂、用量用法，掌握其作用、用途、不良反应等；能够利用所学
知识为患者制定、实施用药护理计划。
　　与普通专科教育药理学教材相比，本教材在内容的选择和编排上重点突出职业性。
其总论内容有较大的变化，注重基础知识、基本理论的阐述，适当降低了理论难度。
增加了与护理工作相关的药物知识及内容的介绍。
根据临床疾病用药情况的变化及临床药品不断更新的特点，在许多章节增加了药物新类别，如：抗艾
滋病药、抗痴呆药、药物滥用与酒精中毒等；也注意增加新药及新内容。
删除了一些临床应用几率较少的药物，如：抗麻风药；不片面追求学科知识系统化与完整性，有些内
容没有单独设置章节，但在不同章节涉及相关内容都有介绍，如：组织胺药和抗组织胺药。
结合护理专业工作特点，增加了糖类、盐类与酸碱平衡调节药物、生物制品的临床应用等章节。
　　教材中的药品名称按《中华人民共和国药典2000版》和《新编药物学（15版）》为准，微生物名
称按新版《医用微生物学》专著所列名称。
　　本教材适用于高等职业技术教育护理专业的药理学教学。
按理论课64学时（见课时建议表）编写，药理学实验课课时及内容未在本教材中体现，各校可根据具
体情况酌情安排实验课课时及内容。
其内容的选择涵盖了护理专业学生必备的药理学知识，可为学生学习内、外、妇、儿护理等临床课程
及临床实习和工作奠定坚实的基础。
　　本教材采用文字叙述与表格相结合的编写方式，文字叙述力求简明、具体，深入浅出，通俗易懂
，避免繁长的论述。
教材内容精练，主次分明，重点突出。
使学生能够熟悉全面，掌握重点。
为了便于学生课后复习和学习水平的自我检测，结合学科的基本要求和专业需要，每章均编排了适量
的练习。
习题的形式及所涉及的知识点，尽量与执业护士资格考试药理学试题相一致，我们也希望本教材中的
习题能够为学生顺利通过资格考试奠定基础。
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内容概要

　　《护理药理（供三年制高等职业教育护理专业用）》根据教育部“职业院校护理专业领域技能型
紧缺人才培养培训指导方案”编写而成，系统而简明地介绍了药理学的基本理论及药物治疗中用药护
理等内容。
在编写内容上，每章节前设“用药护理提示”，重点介绍本章节用药护理应注意的问题。
其主要内容包括用药护理宣教、不良反应和药物疗效监护须知、药物在制剂配伍上的禁忌，药物制备
、储存及使用上的特殊要求等。
通过本课程的学习可使学生能够初步熟悉和掌握各类常用药物的制剂、用量用法、作用、用途、不良
反应等；能够利用所学知识为患者制定、实施药物护理计划。
　　在编写方式上，采用文字叙述与表格相结合的形式，教材内容精练，主次分明，重点突出。
每章均编排了适量的练习。
习题的形式及所涉及的知识点，与执业护士资格考试药理学试题相一致。
　　本教材适用于高等职业院校护理专业学生，也是护理专业学生参加国家护士执业考试的参考书，
还可供在职护理人员参考阅读。
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二节 阿托品的合成代用品一、合成扩瞳药二、合成解痉药第三节 骨骼肌松弛药一、除极化型肌松药
二、非除极化型肌松药自我检测第五章 拟肾上腺素药第一节 α受体激动药第二节 α、β受体激动药
第三节 β受体激动药自我检测第六章 抗肾上腺素药第一节 α受体阻断药第二节 β受体阻断药自我检
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抗精神病药作用比较第二节 抗抑郁症药和抗躁狂症药一、抗抑郁症药二、抗躁狂症药第三节 抗痴呆
药一、胆碱酯酶抑制药二、M受体激动药三、其他治疗药物自我检测第十二章 中枢兴奋药一、主要兴
奋大脑皮层的药物二、主要兴奋延脑呼吸中枢的药物三、促大脑功能恢复药自我检测第十三章 药物滥
用及酒精中毒一、药物滥用与依赖性二、具有依赖性的药物三、药物依赖性的表现四、乙醇（酒精）
中毒及治疗五、甲醇中毒及治疗自我检测第十四章 治疗疼痛的药物第一节 麻醉性镇痛药一、阿片生
物碱类镇痛药二、人工合成镇痛药三、其他镇痛药四、阿片受体拮抗剂第二节 解热镇痛抗炎药一、概
述二、常用解热镇痛抗炎抗风湿药三、解热镇痛药的配伍应用四、癌症病人的止痛治疗第三节 治疗痛
风的药物自我检测第十五章 钙通道阻滞药第一节 钙通道阻滞药的分类第二节 常用钙通道阻滞药物自
我检测第十六章 抗心律失常药第一节 心律失常的电生理学基础一、正常心肌电生理二、异常心肌电
生理第二节 抗心律失常药的作用机制及分类一、抗心律失常药作用机制二、抗心律失常药的分类第三
节 常用抗心律失常药自我检测第十七章 治疗慢性心功能不全药第一节 具有正性肌力作用的药物一、
强心苷类药二、非强心苷类正性肌力药第二节 减轻心脏负荷药一、利尿药二、血管舒张药第三节 血
管紧张素转化酶抑制药第四节 B受体阻断药自我检测第十八章 抗心绞痛药与抗动脉粥样硬化药第一节 
抗心绞痛药一、硝酸酯类⋯⋯第十九章 抗高血压药第二十章 血液和造血系统疾病用药第二十一章 维
生素和营养支持药第二十二章 作用于泌尿系统的药物第二十三章 作用于消化系统的药物第二十四章 
作用于呼吸系统的药物第二十五章 免疫调节药和生物制品的临床应用第二十六章 肾上腺皮质激素类
药第二十七章 甲状腺激素及抗甲关腺药第二十八章 胰岛素和口服降血糖药第二十九章 生殖功能调节
药第三十章 糖类、盐类与酸碱平衡调节药第三十一章 抗菌药物概述第三十二章 抗生素第三十三章 人
工合成的抗菌药第三十四章 抗病毒药物第三十五章 抗真菌药物第三十六章 抗结核病药第三十七章 抗
寄生虫药第三十八章 抗恶性肿瘤药第三十九章 消毒防腐药第四十章 解毒药物
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章节摘录

　　【药动学特点】本品口服易吸收，但因首关消除明显，生物利用度仅8％。
舌下含化经口腔黏膜迅速吸收，生物利用度为80％，2—5分钟出现作用，维持20～30分钟。
也可经皮肤吸收而达到治疗效果。
　　【药理作用】本品的基本作用是松弛平滑肌，以松弛血管平滑肌最为明显。
其抗心绞痛的主要机制为：　　1.降低心肌耗氧量舒张容量血管，减少回心血量，心室舒张末期压力
降低及心室容积缩小，心室壁张力降低，减轻心脏前负荷；同时也舒张小动脉，使左心室射血阻力降
低而减轻心脏后负荷，从而使心肌耗氧量减少。
　　2.增加缺血区心肌血流量　本品能舒张较大的心外膜血管及狭窄的冠状血管，能促进侧支循环形
成，改善缺血区的血液供应（图18－1）。
此外，在心绞痛急性发作时，心内膜下区域缺血最严重，硝酸甘油因降低左心室舒张末压，舒张心外
膜血管及侧支血管，使血液易从心外膜区域流向缺血区的心内膜下层，增加缺血区心肌血流量，提高
心肌供血供氧，有利于缓解心绞痛。
　　3.抑制血小板功能本品能抑制循环血中血小板的聚集和黏附作用，防止血栓形成，具有稳定和缩
小动脉斑块作用。
　　【临床用途】　　1.心绞痛对各型心绞痛都有效，为首选药。
舌下含硝酸甘油能迅速终止心绞痛的急性发作；局部外用硝酸甘油油膏、缓释膜等可预防心绞痛发作
。
　　2.急性心肌梗死及早小剂量短时间静脉注射硝酸甘油，既能减少心肌耗氧量，又有抗血小板聚集
和黏附作用，对急性心肌梗死发挥急救作用。
　　3.心功能不全本类药主要扩张静脉血管，增加静脉血容量，减少回心血量，降低心脏前负荷，使
心室容积减小，室壁张力下降，心肌耗氧量降低，从而改善心脏的泵血功能。
　　4.高血压急症硝酸甘油静脉滴注可用于高血压急症的抢救。
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