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内容概要

本书是一部全面反映现代心血管药理学的最新成就的专著，荣获1999年国家卫生部科技进步二等奖，
深受广大读者的好评。
第一版于1989年出版，后又经过两次修订。
本书第四版由第三版的12位作者与新增聘的28位心血管病临床与药理专家结合各自的经验撰写而成，
有3位院士参加编写，包含了多项重要获奖成果，如B-受体阻断剂治疗心力衰竭的研究、抗心律失常药
物的研究、血压波动性的研究等。
第四版对每一章内容作了最大限度的更新，并增加了心血管疾病防治的新策略、抗糖尿病药物等新章
节。
根据现实需要，有些章节增加了药物研发历程和展望，如肾素抑制剂的研发困难和解决方案、肾素血
管紧张素系统药物的研究动态与展望等，这些对于当前国家重大新药创制具有借鉴和指导意义。
第四版还增加了美籍华人作者撰写的章节，如心血管细胞信号传递机制、细胞凋亡与心血管药理、心
血管药物基因组学和蛋白质组学、血管内皮细胞药理学、基因与细胞治疗在心血管疾病的应用等，介
绍了近年细胞与分子生物学在心血管药理学应用的新成果。

 本书适合临床医师、临床药师、医药院校和科研单位的相关专业人员参考使用。
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章节摘录

版权页：插图：循证医学虽已得到医药界广泛的支持，但是对其仍有批评意见。
1.循证医学只能部分满足临床的实际需要循证医学有可能引入一种系统偏倚，即只分配给已有严格证
据证实其有效性的治疗，或分配给有资金进行试验而证实其有效性的治疗。
这就将以牺牲目前没有或无法获取严格证据的其他治疗为代价。
临床上并不能排除某些“缺乏确实证据”但具有“真实价值”的治疗方法。
此外，大规模临床试验需要花费大量的人力、财力和时间，使得许多疾病的治疗无法定论。
2.良好的随机对照试验本身存在不足即使良好的随机对照试验也很难做到十分合理的设计，如观察时
间、对照药的选择、试验药剂量的确定等；有关疾病病因、诊断学的研究信息也较少。
每项大型试验的面再广，依然存在一定的选样偏倚。
随机对照试验还随研究的人群、年龄、国家、地域、观察终点、研究方法的不同而使结论有所差异；
甚至出现同一类型的循证医学研究的结论完全不同而引起激烈的争论。
即使对同一结论，持不同学术观点专家的解释也会不同。
产生这些疑问，并非是循证医学的原则发生错误，而是由于不能站在客观和辩证的立场上看问题，以
致忽视了循证医学的局限性。
3.荟萃分析会受到来自原始文献的限制（如研究质量和水平相差不齐）以及偏倚因素的影响（详见第
二节 有关部分）。
4.关于伦理学问题循证医学有可能引发一些不符合公共道德规范的行为。
这是因为循证医学评估干预的唯一方式是证据的有效性。
在随机对照试验中，医生不仅是医生，又是研究者，患者不仅是患者，也是受试者。
医生对患者道义上的责任与要求参加随机对照试验的建议是不相符合的，因为两者之间存在利益冲突
。
但是，如果对不同治疗方法的价值确实不清楚时，医生应当建议患者参加随机对照计划试验。
5.证据研究的资助偏倚医药研究和循证医学的发展离不开制药公司的资金投入。
然而制药公司资助临床研究的最终目的是商业利益，这是合情合理和合法的，因为客观上对整个医学
科学的发展起着积极的推动作用。
由于利益的关系，有可能会出现偏向于制药公司的系统性偏倚，例如影响研究设计和研究表格的填写
，解释亚组结果时的任意延伸和夸大，以及淡化副作用方面的发现。
在国内外医学学术会议上还出现了“循证广告（evidencebasedadvertising）”，即运用有偏倚的临床研
究论文进行广告宣传，而这些论文也常在国际上高层次的医学期刊上发表。
三、中医药的循证医学问题。
中医药来源于临床经验，为我国的保健事业作出了重要贡献，也为医药学研究提供了宝贵的线索。
但是中医药的科学验证，需要建立在现代科学理论与实践的基础上，否则会影响中医药的疗效评价以
及国际认可度。
近年来，随着中药临床研究日趋规范，中医药界已经开始逐步接受循证医学概念和理论。
但是中药成分复杂，有效成分多未肯定，因此质量检控较难，影响其疗效与不良反应的因素很多。
能否开展中医药的大规模随机对照临床试验？
答案应是肯定的。
现时应用的一些心血管药如地高辛等来自植物，因此利用大规模临床试验验证中药已提取的已知成分
的疗效是可行的和必要的。
中医药诊治疾病的独特性，又令其不能完全照搬循证医学模式。
因此研究中药不应该限于一个模式。
有人提出只要实验设计符合对照、随机与盲法等原理，辨证施治与复杂的复方也可得出达到现代科学
要求的结果。
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编辑推荐

《心血管药理学(第4版)》是由人民卫生出版社出版的。
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