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前言

国内药理学书籍中，已有高等院校的药理学教材，选材精当，理实结合，便于学习。
但因限于规定的时数与篇幅，对发展中的新药难加提及；即或涉及，亦常蜻蜓点水，语焉难详；又因
侧重一般临床用药，不能满足药学工作者的需要。
而临床的一些科室又有不同的用药，非一般的药理教材所能概括。
有鉴于此，主编同志约集了国内及湖北省内在各专业领域中有实践经验和卓有成就的专家教授40余位
，编写了一本具有特色的高质量大型药物参考书——《新编实用药物学》。
全书药物源于临床实践，内容丰富，资料翔实，附有化学结构、分子量、分子式、中外文药名、异名
，增添了部分药物在应用上的新观点、新概念和发展趋势，更新了对某些新老药物的看法，并对其进
行了分析和评价，使药学工作者与临床各科医务工作者、药理学工作者都能按图索骥得到所要检索与
提高的资料。
本书编者参阅了大量国内、外文献资料，并结合自己多年临床和教学、科研积累的经验，在重要章节
中写了简要的概述，指出药物的进展、现状及其来龙去脉，足以启发思路，加深理解。
盛夏构思，冒暑挥毫，寒冬成稿，编写同志倍具辛苦，愿与读者共伸钦佩，祝贺成功。
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内容概要

本书第2版根据临床药学的发展和临床安全用药的实际情况，共收载药物3000余种，其中精选了近年来
临床使用安全有效、疗效肯定的新药，增加了抗乙肝病毒药、抗艾滋病药、戒毒药、抗男性性功能障
碍药、外生殖器疾病用药等，修改和增补了心血管系统药物、化学治疗药、抗糖尿病药、营养药、抗
衰老药物及皮肤科用药等部分药物的内容，使之更为全面，更便于医师在临床工作中的应用。
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章节摘录

插图：（1）口服是最合乎自然、最常用的给药方法，药物经胃肠道黏膜吸收。
给药简单方便、经济、安全，不引起感染。
不足之处是某些药物的吸收易受胃肠内容物的影响而致吸收延缓或减少，许多药有明显的首关消除，
使生物利用度明显降低，有些根本不能在胃肠道被吸收。
另外，对昏迷患者、不合作患者、呕吐者、抽搐者及急症患者等，都不适于由服给药。
（2）舌下给药某些药物可通过舌下静脉吸收。
与口服相比，舌下给药后吸收较为迅速，起效较快，且可避免吸收延缓或减少，避开首关消除。
但舌下吸收要求药物溶解快、完全，用量小，无异味。
常用者如硝酸甘油片舌下给药用于缓解心绞痛的急性发作。
（3）直肠给药药物栓剂或药液导入直肠，经黏膜吸收。
如此给药可避免对胃肠道的刺激与首关消除，也较适合于小儿用药，可避免小儿服药时的不依从及其
他困难。
但直肠给药应用较不方便，且吸收有限，脂肪、蛋白质等则不被吸收，故并不常用。
（4）肌内注射将药物注射液注入臀部肌肉，通过其丰富的血管网吸收，较皮下注射为快。
注入油制剂后，先形成球粒，逐渐扩散，吸收缓慢；混悬剂则吸收更慢，可供做长效制剂，如普鲁卡
因青霉素油剂。
（5）静脉注射将药物注射液直接注入静脉，常用注射部位为前臂内侧正中静脉；手背静脉较为表浅
，适做静脉滴注；婴儿则常用头皮静脉给药。
某些刺激性药液或高渗溶液可少量静脉给药以免刺激性，因进入血液后，局部药物浓度由于稀释作用
而降低。
静脉给药不够安全，较易产生不良反应，因此用药前必须注意如下事项：药液必须透明澄清，不得注
入混悬剂及油剂，以免血管栓塞；注射剂特别是超过5～10m1者，必须保证不含致热原，以免发生致
热原反应；不可注入大量低渗溶液，以免发生溶血；不可静脉注射能凝固蛋白质或有凝血作用的药物
。
（6）皮下注射将药液注入皮下组织，经毛细血管吸收入血，吸收较为均匀、缓慢，药效相当持久。
常用的注射部位是上臂三角肌下方。
刺激性药物或油类不作皮下注射，否则将引起较强疼痛、发炎、硬化、化脓。
概括而言，各种注射给药不如口服法经济、方便、安全，因此凡属适于口服给药的场合，仍以口服为
宜，不随意滥用注射法。
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