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前言

我很荣幸能够为这套专为中国药师编写的《临床药物治疗系列读本》作序。
在20世纪90年代初，我有幸以访问教授的身份来到中国吉林延边大学任教两年。
1993年我参加了中国药学会于北京召开的会议，并做了一个药物基因相关的药代动力学讲座。
在此会议上遇到了来自南京的中国药科大学著名药代动力学教授刘国杰先生。
通过和他愉快的交流，使我坚信中国药学将会有一个美好的未来。
随后我又参观访问了华西医科大学和北京协和医院，并了解了其临床药学的开展情况。
在过去的10年中，McWhorter School of Pharmacy，Samford University有幸接受了来自中国不同地方（北
京、延吉、济南）的药师与教育工作者等访问学者到本校学习。
去年，我们非常高兴接受了来自山东省千佛山医院的孙淑娟博士。
通过与这些访问学者的交流，使我深刻了解了中国药师致力于临床药学工作的信念，而由孙淑娟博士
与其同行编写的这套新的《临床药物治疗系列读本》便是他们致力于发展中国临床药学的一个很好的
例子。
中国的药学实践与药学教育的发展需要进一步全面提高中国药师的临床作用、药师的指导能力与药师
的专业水平。
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内容概要

本书共分三篇。
上篇概论主要讲述ICU的基本共性问题，如ICU常用抢救技术、感染控制、镇静与镇痛、营养支持、
水电解质紊乱与酸碱平衡失调等，为理解ICU系统各种疾病及其诊疗奠定基础。
中篇是本书的核心内容，全面阐述了ICU的常见疾病，包括休克、多器官功能障碍综合征、心肺脑复
苏、几个系统常见重症等。
对于各种疾病分别述及其流行病学、病因、诊断、临床表现与药物治疗等内容，做到言简意赅，主要
内容重点突出，使药师容易掌握。
下篇为ICU疾病治疗药物，在概述各类药物研发与应用进展的前提下，详细描述各类药物中重点药物
的基本特征、主要作用、临床应用及其注意事项，使药师能全面了解ICU专业的应用药物概况及应重
点掌握的内容。
    本书主要面向临床药师，也适合相关专业的研究生及医师阅读、使用。
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作者简介

孙淑娟：山东省医院药学专业委员会副主任委员，抗生素临床应用专业委员。
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二十二章  中毒下篇  ICU常用药物　第二十三章  镇静及镇痛药物　第二十四章  营养治疗药物　第二
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二十八章  抗菌药物　第二十九章  其他药物
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章节摘录

插图：（一）镇痛药物治疗1.阿片类镇痛药理想的阿片类药物应具有以下优点：起效快，易调控，用
量少，较少的代谢产物蓄积及费用低廉。
临床中应用的阿片类药物多为相对选择“受体激动药。
所有阿片受体激动药的镇痛作用机制相同，但某些作用，如组胺释放、用药后峰值效应时间、作用持
续时间等存在较大的差异，所以在临床工作中，应根据病人特点、药理学特性及副作用考虑选择药物
。
阿片类药物的副作用主要是引起呼吸抑制、血压下降和胃肠蠕动减弱，在老年人尤其明显。
阿片类药诱导的意识抑制可干扰对重症病人的病情观察，在一些病人还可引起幻觉、加重烦躁。
治疗剂量的吗啡对血容量正常病人的心血管系统一般无明显影响。
对低血容量病人则容易发生低血压，在肝、肾功能不全时其活性代谢产物可造成延时镇静及副作用加
重。
临床常用的镇痛药物的特点及临床应用详见第二十三章。
2.阿片类镇痛药物的使用阿片类药间断肌内注射是一种传统的术后镇痛方法，但临床上需反复注射给
药、病人的退缩心理以及药物起效所需时间等综合因素使镇痛效果不尽人意。
这种方法从根本上说不可能消除病人的药效和药代动力学的个体差异，尤其在血流动力学不稳定的病
人不推荐使用肌内注射。
持续静脉用药常比肌内用药量少，对血流动力学影响相对稳定，对一些短效镇痛药更符合药效学和药
代动力学的特点，但需根据镇痛效果的评估不断调整用药剂量，以达到满意镇痛的目的。
ICU病人镇痛镇静治疗指南对阿片类镇痛药物的使用的推荐意见见表4-7。
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编辑推荐

《ICU药物治疗学》融合治疗危重症的医学与药学基本理论、ICU常见疾病、实验室检查与诊疗、ICU
常见疾病治疗药物研究进展与临床应用、ICU药学服务等相关内容于一体，满足ICU专业临床药师临
床实践之应用。
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