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内容概要

　　本教材从基础与临床及其进展、呼吸重症监护医学、临床应用技术等方面进行了系统介绍。
第一篇基础篇，共25章，主要综述了呼吸系统疾病的基础理论及新的研究成果。
第二篇临床篇，共30章，从新的视角重点介绍了呼吸疾病的流行病学、发病机制、诊断、治疗及其进
展。
第三篇呼吸重症监护医学篇，共8章，介绍了呼吸重症监护病房的建设与管理，呼吸危重症患者主要
病理生理学和生物化学指标的监测、变化及意义。
第四篇临床应用技术篇，共18章，介绍了目前呼吸领域常用技术操作规范与方法。
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　 第三节 SIRS与MODS的临床诊断
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第二篇　临床篇
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章节摘录

版权页：   插图：   （四）酶抑制和诱导作用对药物代谢的影响 很多药物能对肝微粒体中酶产生抑制
作用，是其他药物代谢减慢，导致药理活性及毒副作用增加。
目前发现有两种形式的抑制作用，一种是不可逆的破坏细胞色素P450，抑制细胞色素P450的活性；另
一种是可逆性抑制剂，典型代表是β—二乙氨乙基二苯丙乙酸酯，简称SKF—525A，可通过和细胞色
素分子紧密结合，竞争性抑制药物基质的代谢，从而抑制大多数药物的氧化作用。
常见的代谢抑制剂有氯霉素、双香豆素、异烟肼、对氨基水杨酸、西咪替丁、保泰松及乙酰苯胺等。
 酶诱导作用可促进药物代谢，常可降低药物的的药理作用，包括诱导剂本身和一些同时应用的药物。
对于一些通过代谢产生活性的前体药物，则由于酶诱导作用，使其药理作用加快、加强或产生毒性。
常见的诱导剂包括苯巴比妥及其他巴比妥类药物、苯妥英钠、卡马西平、利福平和水合氯醛等，这些
药物的共同特点是：亲脂、易与细胞色素P450结合并具有较长的半衰期。
 （五）生理因素对药物代谢的影响 影响药物代谢的生理因素主要包括①年龄：儿童和老年人对药物
的代谢能力常常明显低于成年人，尤其是胎儿及新生儿肝微粒体中酶活性很低，甚至缺乏，对药物敏
感性高，常规剂量即可产生很强毒性；②遗传差异：性别，种族及不同个体之间由于遗传因素的影响
，对同一药物的代谢存在极为显著的差异；③饮食：饮食对药物代谢的影响主要取决于食物中的糖、
蛋白质、脂肪、微量元素和维生素等营养成分；④生理病理状态：如肝炎患者的葡萄糖醛酸结合反应
和硫酸结合反应受阻，从而影响很多药物的代谢。
了解这些因素对药物代谢影响的规律，对临床药物治疗时，如何提高药物有效性，降低毒副作用具有
一定意义。
 四、排泄 药物的原型或其代谢产物通过排泄器官排出体外的过程称为排泄（excretion）。
肾排泄与胆汁排泄是最重要的途径，某些药物也可从肠、肺、乳腺、唾液腺或汗腺排出。
 （一）肾排泄 药物肾排泄是许多药物的主要消除途径。
水溶性药物、分子量小的药物（
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编辑推荐

《"继续医学教育教程"呼吸内科学》比较系统、全面反映了呼吸系统疾病基础理论和临床研究进展，
它不仅适合呼吸专业进修医师应用，而且也可供其他医师参考应用。
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