
第一图书网, tushu007.com
<<移植麻醉分册>>

图书基本信息

书名：<<移植麻醉分册>>

13位ISBN编号：9787811169508

10位ISBN编号：7811169509

出版时间：2010-10

出版时间：北京大学医学出版社

作者：岳云，吴安石　主编

页数：240

版权说明：本站所提供下载的PDF图书仅提供预览和简介，请支持正版图书。

更多资源请访问：http://www.tushu007.com

Page 1



第一图书网, tushu007.com
<<移植麻醉分册>>

内容概要

器官移植手术的麻醉实际上是危重症病人的麻醉和处理。
了解和掌握器官移植手术的麻醉，不仅对从事本专业的麻醉医生，而且对从事综合医院或其他专科医
院手术的麻醉医生都会有很好的帮助与指导。
一位有良好的器官移植手术麻醉基础的医生，在管理其他危重病人手术的麻醉时，会得心应手。
     本书由国内在器官移植方面有影响的若干中心的临床麻醉专家完成。
融人各中心的大量实践经验，理论与实践高度结合，实用性很强。
全书条理清楚，是一本较好的临床参考书。

Page 2



第一图书网, tushu007.com
<<移植麻醉分册>>

作者简介

岳云，毕业于第四军医大学医疗系和中国协和医科大学研究生院。
曾赴加拿大西安大略大学麻醉科作访问学者。
现任首都医科大学附属北京朝阳医院麻醉科主任、教授、博士生导师。
中华医学会麻醉学分会常务委员兼秘书长，北京医学会麻醉学专业委员会主任委员，国内外多本杂志
的编委、常务编委、副主编。
全国卫生专业技术资格考试委员会成员，全国继续医学教育委员会学科组成员。
2001年被国务院授予“全国模范军队转业干部”称号，受到中央领导的接见。
享受政府特殊津贴。
主要研究方向：麻醉与脑功能，器官移植麻醉与危重症监测。
承担国家自然科学基金多项。
发表论文两百余篇，主编、参编专著二十余部，获多项北京市和中华医学科技进步奖。
吴安石，男，44岁，主任医师，副教授，硕士研究生导师。
现担任旨都医科大学附属北京朝阳医院麻醉科行政副主任。
1989毕业于湖北医学院医疗系。
1994.9-1997.9于中国医科科学院、中国协和医科大学附属阜外心血管病医院获心血管与体外循环麻醉
学硕士学位；1999.9-2002.7于首都医科大学研究生院获麻醉学博士学位；2001赴加拿大西安大略大学医
学院作访问学者半年；2004赴美国华盛顿大学医学中心作访问学者半年。

Page 3



第一图书网, tushu007.com
<<移植麻醉分册>>

书籍目录

第1章　心脏移植麻醉　第一节　概述　第二节　心脏移植的发展史　第三节　心脏移植受体的术前
评估　第四节　心脏移植患者的麻醉　第五节　供体心脏的保护　第六节　移植后心脏的复苏及体外
循环后处理　第七节　心脏移植的外科手术技术　第八节　心脏移植患者的术后早期监测与治疗第2
章　肺移植麻醉　第一节　概述　第二节　受体、供体选择：标准、指征和禁忌证　第三节　肺移植
手术分类　第四节　肺移植和终末期肺部疾病　第五节　肺移植手术的麻醉　第六节　肺移植的术后
管理　第七节　肺移植的并发症及其防治第3章　肝移植麻醉　第一节　概述　第二节　病理生理　
第三节　术前访视和用药　第四节　麻醉处理的一般原则　第五节　肝移植术中特殊问题的处理　第
六节　术后管理　第七节　肝移植后再手术的问题　第八节　活体肝移植　第九节　肝移植术中重要
器官的保护第4章　肾移植麻醉　第一节　概述　第二节　肾脏的生理调节　第三节　终末期肾衰竭
的病理生理改变　第四节　麻醉药物对肾功能不全的影响　第五节　移植肾的保存和缺血一再灌注损
伤　第六节　肾移植手术麻醉附录一　肺动脉高压诊断和治疗指南附录二　肺移植手术常用血管活性
药物附录三　单肺通气的最新指南(美国麻醉医师协会)附录四　术中右心衰竭的治疗

Page 4



第一图书网, tushu007.com
<<移植麻醉分册>>

章节摘录

插图：心脏移植受体的病理生理改变主要是心脏的收缩功能或舒张功能障碍。
收缩功能障碍主要表现为心肌的每搏输出量降低及心室的舒张末容积增加；舒张功能障碍主要表现为
心室的舒张末压力升高。
终末期心力衰竭患者机体的交感神经系统的活性增强、儿茶酚胺分泌增加，导致机体全身血管收缩；
同时，机体的肾素一血管紧张素一醛固酮系统激活，导致机体的水、钠潴留；随着时间的推移，高水
平的儿茶酚胺造成受体密度的降低，导致机体器官（主要是心脏）、血管对此类药物的敏感性下降、
心肌细胞的肾上腺素能储备减少。
三、移植前受体的血流动力学评估移植前受体的血流动力学评估是心脏移植前受体评估的基石。
尽管心脏移植受体血流动力学改变最主要表现为左心系统收缩或舒张功能的严重障碍，但拟接受心脏
移植患者右心系统的评估，特别是肺动脉压力和（或）肺血管阻力的评估至关重要。
终末期心力衰竭患者常伴有不同程度的肺动脉压力升高、肺血管阻力增加，对于肺血管阻力严重增加
（≥6Wood单位）拟行心脏移植的患者术前应用肺血管扩张剂行肺血管反应性检查、判断其可逆性与
否具有重要的临床意义。
经过具有肺血管扩张作用药物的调节，让肺血管达到最大舒张状态，使原本认为不可逆性的肺动脉高
压变为可逆、对药物有反应的肺高压，为此类患者的心脏移植带来可能。
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编辑推荐

《移植麻醉分册》：最权威的诊疗信息实用的麻醉指导最新的学科进展
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