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前言

近年来，生命科学，特别是分子生物学和医学边缘学科迅速发展，其影响也必定涉及肾脏病学。
医学分科细致，研究日渐深入，观念不断更新，这是现代医学发展的一个特点。
经过几十年的努力，许多肾脏疾病的治疗已有了较为标准的治疗原则。
因此，及时总结出完整有效的治疗规范成为临床工作者的共识。
临床肾病内科学的进步，很大程度上依赖于现代药学的发展，其为临床医生提供了大量疗·效可靠药
物。
肾脏病治疗中，尤其要强调个体化的重要性，用药技巧是合理用药的组成部分。
为了帮助肾脏病学科医师扩大知识面，进行知识更新，能在较短时间内了解各种肾脏疾病与治疗之间
的关系，掌握近几年肾脏病学治疗的新进展，我们组织了吉林大学肾病内科的骨干撰写了这部《肾脏
疾病临床治疗与合理用药》。
本书主要对原发性肾小球疾病、免疫介导的继发性肾小球疾病、代谢及全身性疾病的肾损害、肾小管
间质疾病、药物导致的肾损害、尿路感染、急性肾功能衰竭、慢性肾功能衰竭的治疗手段方面做了较
为详尽的阐述，对肾病内科医师，尤其是提高中青年医师的临床治疗水平会有较大的帮助。
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内容概要

本书对肾脏疾病，如原发性肾小球疾病、免疫介导的继发性肾小球疾病、代谢及全身性疾病的肾损害
、肾小管问质疾病、药物导致的肾损害、尿路感染、急性肾功能衰竭、慢性肾功能衰竭等的治疗方法
进行了详细阐述，内容侧重临床实际工作需要，并尽量反映国内外在该领域的最新研究成果和发展方
向，方便读者更新专业知识，与国外保持同步。
    本书对肾内科医师、中青年医师提高临床治疗水平会有较大帮助。
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章节摘录

插图：（3）临床应用：与血管紧张素转换酶抑制剂基本相同。
（4）不良反应与注意事项：不良反应较ACEI少。
①不良反应为高血钾、眩晕、腹泻、充血、肾功能障碍、低血压等。
由于该药不会增强缓激肽的作用，故不引起干咳。
②肝功能不全或循环不足时，应减少起始剂量。
③孕妇禁用。
6.中枢降压药中枢降压药有甲基多巴、可乐定、利美尼定、莫索尼定等。
其中甲基多巴通过激动孤束核az肾上腺素受体产生降压作用，但由于不良反应较重，现已少用；可乐
定的降压作用除a肾上腺素受体介导以外，还与激动延髓嘴端腹外侧区咪唑啉受体有关；利美尼定、
莫索尼定主要作用于咪唑啉受体。
下面以可乐定为例进行介绍。
（1）药理作用与机制：动物实验证明，静脉给予可乐定先出现短暂的血压升高，随后产生持久的血
压下降。
微量可乐定注入椎动脉或小脑延脑池可产生显著降压作用，但等量静脉给药并无降压效应，这表明可
乐定作用部位在中枢。
分层切除脑组织发现，在脑桥下横断脑干后，可乐定仍产生降压作用，而在延脑下横断则不再引起降
压。
据此推测，可乐定降压作用部位在延脑。
体外实验证明，3H可乐定能与中枢az一受体结合；在缺乏a受体的基因工程小鼠，可乐定无降压作用
。
这些结果表明可乐定作用于血管运动中枢交感神经突触后膜的a受体。
可乐定的主要降压机制是激动延髓孤束核次一级神经元A肾上腺素受体，减少血管运动中枢交感冲动
，使外周交感神经活性降低。
近年研究表明，可乐定作用与激动延髓嘴端腹外侧区咪唑啉受体有关。
这两种核团的两种受体之间有协同作用，可乐定的降压效应是作用两种受体的共同结果。
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编辑推荐

《肾脏疾病临床治疗与合理用药》：临床用药技巧丛书。
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