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前言

随着科学技术的不断深入研究和发展，医学科学也在飞速发展，消化系统疾病的发生机制也在不断被
医学人员所认识。
因此，对于一些疾病的认识也在进步。
在消化系统疾病的药物治疗方面，也有一些新的理论和方法问世。
例如，20世纪80年代后期质子泵抑制剂研制成功，可特异性作用于使胃酸分泌的质子泵的最终环节H+
、K+-ATP酶，故抑酸作用增强，持续时间延长，从而使消化性溃疡的愈合大大提高，发生并发症的
机会明显减少；另外，进一步揭示了胃壁细胞分泌胃酸的机制。
同样，质子泵抑制剂的使用，在反流性食管炎的治疗上有很好的疗效，也使得诊治流程中以质子泵抑
制剂作为治疗的重要药物。
另外，在制药领域，目前要得到单一异构体的常用方法是对消旋体的拆分，人们由此可得到纯度达95
％的单一异构体奈普生；但是这种拆分需经过很多中间步骤，常损失部分产品，成本相对较高。
应用不对称催化的方法是得到单一异构体最重要的方法，2001年，K．Barry Sharpless、William S
．Knowles和Ryoji Noyori正是由于在这方面的研究，产生了“手性”药物。
多年来，医务工作者通过研究胃肠功能不良的发生和发展，研究出了促胃肠动力的药物，并由此，又
深入对胃肠动力性疾病的不断观察研究，使临床医生对这类疾病致病环节的认识更加深刻，临床疗效
得到了较大提高。
溃疡性结肠炎的治疗中，5-氨基水杨酸的出现，极大地减少了药物的副反应。
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内容概要

本书结合近几年来临床实践中的最新研究进展，对当前治疗消化系统常见疾病的主要药物加以全面的
论述，既详细阐述药理作用，又客观评论临床应用的方法和使用经验，力求充分反映国内外在消化系
统疾病的药物治疗方面的进展和疾病发生新的理论，荟萃一些专家的临床实践经验，使理论与实践密
切结合。
在食管、胃和十二指肠疾病合理用药部分加入了胃镜下检查和治疗用药及睡眠内镜用药；在本书的最
后一章，述及药物的肝脏代谢以及注意的事情，并增加了药物性肝病一节，更加丰富了本书的内容，
使之尽量完善。
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章节摘录

【临床应用】1．应用于皮肤癌、乳腺癌、宫颈癌、白血病、霍奇金病等静脉滴注：每次1～2nlg加入5
％葡萄糖注射液中缓慢静脉滴注，每日1次，20～40mg为一疗程；静脉注射或动脉注射：每次1mg，加
入5％葡萄糖注射液或生理盐水40ml中缓慢注入，本品亦可作瘤内注射。
2．可用于肝硬化、慢性活动性肝炎的抗肝纤维化治疗口服：每日1～2rng，可连服数周至数月。
【药物不良反应与防治】治疗剂量下可有恶心、呕吐、厌食、腹痛、腹泻或便秘等胃肠道反应，剂量
大时可引起出血性肠炎，长期应用后可产生伴有肠道酶活性降低的脂肪泻和吸收不良综合征，偶可引
起麻痹性肠梗阻；在治疗剂量下可引起骨髓抑制，出现白细胞及血小板减少，较大剂量时，可引起巨
幼细胞性贫血和再生障碍性贫血，少数病人可致血小板减少性紫癜；少数病人用药后，可引起肝功能
损伤、少尿、血尿等，偶可发生脂肪性肾病变。
【药物相互作用】1．本品与镇静催眠药、镇痛药、麻醉药合用可增强后者诸药的作用，可致过度镇
静。
2．本品与肾上腺素、麻黄碱合用可增强后者拟肾上腺素作用。
3．本品与抗高血压药合用可降低抗高血压药的降压疗效。
4．与抗凝药合用可降低抗凝药的抗凝效果。
5．与噻嗪类利尿剂合用可影响本品的抗痛风效果。
【注意事项】1．禁忌证年老体弱，心、肝、肾功能损害，胃肠道疾患者慎用。
2．治疗期间定期监测血常规、尿常规。
3．本品的毒副反应较大，安全范围较窄，很难区分正常的不良反应与毒性作用，应注意中毒症状，
表现为；开始先出现严重的胃肠道反应，继之出现霍乱样多血性腹泻，引起严重的水、电解质丢失，
离子平衡障碍，代谢性酸中毒，高热，肝、肾损害，心率加快，呼吸困难，以致昏迷和休克；此外，
尚有短暂糖尿病和高脂血症，在中毒后期可出现急性肺水肿，上行性麻痹，多发性神经炎，中毒性脑
膜炎，精神异常等，死亡率较高。
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编辑推荐

《消化病合理用药(第2版)》由专科医生合理用药系列之一，由人民卫生出版社出版。
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