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内容概要

“花最短的时间，取得最好的成绩!”这是每一个参加考试的考生尤其是从事护理工作考生的愿望，本
书是2007版的全国卫生专业技术资格考试护理专业中级(主管护师)考试复习指导，本书的每一章完全
依据考试大纲内容设本章考纲要点、本章考点精讲，编写简明、实用、易记。
帮助应试人员花费较短的时间、投入较少的精力快速掌握复习要点，提高复习效率，顺利通过考试。
每章结合重点及难点附有强化试题、答案，方便学生在掌握各章内容的基础上进行自测自评。
本书最后附有全真模拟试题。
　　本书在保证科学、权威的前提下，以实现有效、高效为意图，从内容的组织，到编写体例的构建
，整个编写过程都认真推敲琢磨，以期让使用本书的读者复习起来得心应手、事半功倍。
与已有同类图书相比，本书具有如下特点：1．本书集中了全国知名院校多年从事相关工作的资深专
家，编写力求聚精华，去繁琐，充分保证内容的有效性和科学性。
2．考点精讲部分阐述内容系统、精辟，便于复习、掌握。
习题设置重点突出，有效减轻应考人员考前的负担，内容比例与试题量相匹配，在保证复习有效、到
位的前提下，提高了效率。
3．集考前辅导与强化试题于一体，一书在手，即可满足考试要求。
全书篇幅适中，编写体例及内容组织形式为不同阅读习惯的作者提供了便捷有效的复习形式。
相信选择此书会给您带来最大的回报！
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章节摘录

　　（2）强阳性常提示活动性结核病。
　　（3）若是阴性反应可排除结核病。
但还见于：①结核感染4～8周内。
②严重结核病和危重病人。
③应用糖皮质激素或免疫抑制剂。
④淋巴细胞免疫系统缺陷。
⑤重症感染。
⑥严重营养不良。
　　3．影像学检查胸部x线检查可以早期发现肺结核，肺结核病灶通常在肺上部、单侧或双侧，存在
时间较长。
　　4．其他检查血沉增快。
　　五、治疗要点　　（一）肺结核的化学治疗原则　　早期、规律、全程、适量、联合。
整个治疗方案分为强化和巩固两个阶段。
　　1．早期对所有检出和确诊者应立即予以化学治疗，有利于迅速发挥药物的早期杀菌作用，促使
病变吸收和减少传染性。
　　2．规律严格按照医嘱要求规律用药，不漏服，不停服，以避免耐药性产生。
　　3．全程保证完成规定的治疗期是提高治愈率和减少复发率的重要措施。
　　4．适量药物剂量过低不能达到有效的血浓度，影响疗效和易产生耐药性，剂量过大易产生药物
毒副作用。
　　5．联合同时采用多种抗结核药物治疗，提高疗效，又可以通过交叉杀菌作用减少或防止耐药性
的产生。
　　（二）常用抗结核病药物　　1．异烟肼是单一抗结核药物中杀菌力，特别是早期杀菌力最强者
。
可以口服，不良反应少。
口服后，吸收快，渗入组织，通过血一脑脊液屏障，杀灭细胞内外代谢活跃或静止的结核菌。
成人剂量300mg顿服。
本药常规剂量很少发生不良反应，偶见周围神经炎、中枢神经系统中毒、肝脏损害等。
　　2．利福平常与异烟肼联合应用。
成人每日1次，空腹口服450～600mg~本药不良反应轻微，除消化道不适、流感综合征外，偶有短暂性
肝功能损害。
　　3．吡嗪酰胺能杀灭吞噬细胞内、酸性环境中的结核菌。
剂量：每日1．5g，分3次口服。
偶见高尿酸血症、关节痛、胃肠不适及肝功能损害等不良反应。
　　4．乙胺丁醇对结核菌有抑菌作用，不良反应甚少为其优点，偶有胃肠不适。
剂量过大时可引起球后神经炎、视力减退、视野缩小、中心盲点等，一旦停药多能恢复。
　　5．链霉素对结核菌有杀菌作用，剂量：成人每日肌内注射1g（50岁以上或肾功能减退者可用0．5
～0．。
75g）。
间歇疗法为每周2次，每次肌内注射lg。
链霉素主要不良反应为第Ⅷ对脑神经损害，表现为眩晕、耳鸣、耳聋，严重者应及时停药，肾功能严
重受损者不宜使用。
　　（三）化疗方法　　1．短程疗法化疗疗程从常规12～18个月缩短至6～9个月（短程疗法），该方
案要求包括异烟肼和利福平两种杀菌药物。
　　2．间歇疗法结核菌与药物接触数小时后，常延缓数天生长，在结核菌重新生长繁殖前再次投以
高剂量药物，可使细菌持续受抑制直至最终被消灭。
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在开始化疗的1～3个月内，每天用药（强化阶段），以后每周3次间歇用药（巩固阶段），也可全程间
歇治疗。
　　3．化疗方案分为初治和复治。
　　（1）初治方案：初治涂阳病例，不论其培养是否为阳性，均可用以异烟肼（H）、利福平（R）
、吡嗪酰胺（Z）组合为基础的6个月短程化疗方案。
痰菌常很快转阴，疗程短，便于随访管理。
　　（2）复治方案：初治化疗不合理，结核菌产生继发耐药，痰菌持续阳性，病变迁延反复。
复治病例应选择联用敏感药物。
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