
临床药理学

序

号
单项选择题 答案

1 11 期临床试验的样本量要求通常为()。 答案：.≥100 例

2
β受体阻滞药的 B阻断作用的个体差异是由以下哪个

因素引起的?()
答案：CYP450

3

按照随机盲法对照临床试验，目的是对新药有效性及

安全性作出初步评价及推荐临床给药剂量，以上描述

的是()。

答案：Ⅱ期临床试验

4 贝伐珠单抗属于哪一类抗肿瘤药物?() 答案：恶性肿瘤新生血管抑制药

5
哺乳期用药时，药物在乳汁中排泄的影响因素之一是

（）
答案：相对分子量小于 200 的药物可以通过细胞膜

6 不是苯丙胺类药物慢性中毒表现的是()。 答案：失调性失眠

7 不属于麻醉药品的是()。 答案：可乐定

8
不同个体因遗传因素可改变药物对机体的作用强度，

其机制可能为(
答案：以上都包括

9
采用扩大的多中心临床试验,遵循随机对照原则,进一

步评价有效性、安全性的是(
答案：Ⅲ期临床试验

10

采用随机盲法对照临床试验,对新药有效性及安全性

作出初步评价,推荐临床给药剂量，以上描述的是下列

哪一项?()

答案：Ⅱ期临床试验

11
采用严格的随机双盲对照试验，平行对照，试验组和

对照组的例数都不得低于 300 例，以上描述的是()。
答案：Ⅲ期临床试验

12 参与华法林代谢的酶是（） 答案：CYP2C9

13 参与乙醇代谢的两个重要的酶是（） 答案：ADH 和 ALDH

14 常见的抗恶性肿瘤药物的作用机制不包括(） 答案：增加恶性肿瘤组织的血液供应

15 初步的临床药理学及人体安全性评价试验是（）。 答案：Ⅱ期临床试验

16 雌激素可用于治疗的肿瘤为（）。 答案：前列腺癌

17 单次给药药代动力学试验属于（） 答案：I 期临床试验

18 第一个被发现的参与肿瘤多药耐药的转运蛋白是()。 答案：p-糖蛋白

19 对夜间胃酸分泌增多有明显抑制作用的是（） 答案：雷尼替丁

20 对于肝功能不全患者的用药，以下说法错误的是（） 答案：静脉给药可不需调整剂量

21 肝功能 CTP 分级为 B 级，一般用药剂量可调整为（）。 答案：正常患者 25%的维持剂量

22
肝功能不全患者用药过程中，可能诱发肝性脑病的有

（）
答案：地西泮

23
肝功能不全患者用药过程中，可能诱发深度昏迷的有

（）。
答案：吗啡

24 肝脏和体内含量最为丰富的代谢酶是（） 答案：CYP3A

25 根据抗菌药物的化学结构，罗红霉素属于（） 答案：大环内酯类

26 关于 A 型不良反应的描述，错误的是（） 答案：不可预知、难以避免

27 关于 B 型不良反应的描述，正确的是（） 答案：不可预知、难以避免

28 关于阿片类药物的戒断症状，错误的是（） 答案：针尖样瞳孔

29 关于靶浓度的说法，错误的是（） 答案：是大量数据的统计结果

30 关于抗菌药物的临床应用，不正确的是（） 答案：预防性使用多种抗菌药物，避免严重感染



31 关于受体拮抗药的叙述，正确的是（） 答案：对受体有亲和力，但不具有内在活性

32 关于新生儿代谢特点，下列说法错误的是（） 答案：新生儿对药物的代谢快于成人

33 关于药物滥用的叙述，错误的是（）
答案：是出于医疗目的使用具有致依赖性潜能的精神

活性物质

34 关于孕产妇合理用药，哪项说法是正确的?（）
答案：孕妇患有结核、贫血、糖尿病、心脏病等疾病

时，应及时合理地治疗

35 观察人体对新药的耐药程度和药代动力学属于()。 答案：I 期临床试验

36

喝酒引起的面红、心率加快、皮肤温度升高等症状，

是因为下列哪种化合物促进肾上腺素和去甲肾上腺素

分泌所致?（）

答案：乙醛

37
患者在口服抗凝血药物双香豆素期间加服苯巴比妥，

抗凝作用减弱、凝血酶原时间缩短，这是因为()

答案：苯巴比妥因具有酶诱导作用会加速双香豆素的

代谢

38 既可抗乙肝病毒又可以抗 HIV 病毒的药物为()。 答案：拉米夫定

39
仅肝脏中 CYP 总量的 1%至 2%，但已知经其催化代谢

的药物却多达 80 余种的药物代谢氧化酶是（）。
答案：CYP2D6

40 进行治疗药物监测并不合理的情况是(） 答案：有明确的药效指标，比如血压、血糖

41 开展治疗药物监测(TDM)的主要目的是（）
答案：对治疗窗窄的药物进行 TDM，从而获得最佳治

疗剂量，制定个体化给药方案

42 抗艾滋病病毒的药物不包括 答案：利巴韦林

43
抗恶性肿瘤药物中，最常见的二氢叶酸还原酶抑制剂

是（）。
答案：甲氨蝶呤

44 抗菌药物的分类不包括()。 答案：β受体阻断剂

45 抗菌药物中，属于繁殖期杀菌药的是( 答案：头孢菌素

46 抗乙型肝炎病毒药物不包括()。 答案：更昔洛韦

47 可用于阿片类药物依赖性治疗的药物是( 答案：美沙酮

48
老年人分布容积的改变与下列哪个因素无直接关系

()。
答案：胃排空变慢

49
老年人药物的表观分布容积的改变与下列哪个因素无

直接关系?(）
答案：胃排空变慢

50 临床上常开展治疗药物监测的药物不包括()。 答案：降血糖药

51 临床上青霉素和丙磺舒合用的意义在于(）
答案：丙磺舒抑制青霉素通过肾脏排泄，提高其血药

浓度

52 临床药理学研究的内容是（）。 答案：以上都是

53 硫酸鱼精蛋白对肝素的拮抗作用属于()。 答案：化学拮抗作用

54

某种药物，早上单次给予全天剂量，比将一日剂量分

3~4 次给予对垂体 ACTH 释放的抑制程度轻得多，该

药物是()。

答案：氢化可的松

55 能抑制病毒 DNA 聚合酶的抗病毒药物是() 答案：阿昔洛韦

56 能抑制反转录酶的是（） 答案：拉米夫定

57
人体生成的一类具有生物活性的低分子糖蛋白，属于

广谱抗病毒药物的是()
答案：干扰素



58 妊娠期内药物致畸最敏感的时期是（） 答案：妊娠 3 周至 12 周

59 妊娠早期应避免使用（） 答案：四环素

60 如果某药按一级动力学消除，这表明（） 答案：消除半衰期恒定，与血药浓度无关

61 噻嗪类利尿药会引起强心苷类中毒的机制为(）
答案：通过利尿引起低钾血症、后者可增加强心苷类

药物的毒性

62 肾功能不全对药物吸收的影响不包括(
答案：首过效应减弱，普萘洛尔明显严重毒副作用增

加

63
肾功能不全患者的用药调整方案应遵循的基本原则

()。

答案：维持药物足够的疗效，最大限度降低其毒副作

用

64 肾功能不全患者临床用药注意事项中不包括()。 答案：应考虑尽量使用长效药物，以减少给药次数

65
疼痛患者对阿片肽的需求早上 9点最多，凌晨 3 点最

少，下列哪一种药物白天比晚上用量高?()
答案：吗啡

66
铁剂的吸收有明显的昼夜节律，在其他条件相同的情

况下，哪个时间服用更好（）。
答案：19:00

67 通过抑制细菌蛋白质的合成发挥抗菌作用的药物是( 答案：氯霉素类

68 为什么孕妇服用磺胺类药物可加重新生儿黄痘?() 答案：药物可以通过胎盘屏障影响胆红索结合

69
胃液 pH 值为 1~3，在 8:00 最高，22:00 最低，则对于

弱酸和弱碱性药物来说( )。
答案：弱酸性药物在 8:00 吸收减少，22:00 吸收增多

70
戊巴比妥在不同时间给药，患者睡眠时间有差异，这

是因为(
答案：脑组织对药物的敏感性存在 24h 节律变化

71 细胞色素 P450 的命名原因（） 答案：在波长 450nm 处有最大吸收峰

72 下列不属于依赖性药物的有()。 答案：氢氯噻嗪

73 下列肝功能不全患者用药的说法不正确的是
答案：可不考虑肝功能不全时机体对某些药物敏感性

的变化

74 下列关于妊娠期药动学特点的说法，不正确的是()。
答案：孕妇的血容量增加 35%~50%，血液稀释，对水

溶性药物而言其表观分布容积明显减小

75 下列关于肾功不全对药动学的影响，不正确的是(）
答案：胃液 pH 值升高，但对抗酸药、质子泵抑制剂

的吸收没有影响

76 下列化合物中最可能失去药理活性的是( 答案：吸收入血后与血浆蛋白结合的药物

77 下列抗恶性肿瘤药物中，二氢叶酸还原酶抑制剂是( 答案：-氨甲蝶呤

78 下列抗微生物药物中，属于繁殖期杀菌药的是()。 答案：头孢菌素

79
下列哪两种抗菌药物联合应用会产生拮抗作用从而降

低抗菌效果?（）
答案：繁殖期杀菌剂十繁殖期抑菌剂

80
下列哪一种药物是通过抑制细菌核酸的合成发挥抗菌

作用的()。
答案：利福平

81 下列哪组药物在新生儿中使用时要进行监测()。 答案：苯巴比妥、氯霉素

82 下列属于神经氨酸酶抑制药的是（）。 答案：扎那米韦

83 下列药物与奎尼丁合用后其血药浓度明显升高的是（） 答案：地高辛

84
下面哪个药物不是目前临床常须进行治疗药物监测

(TDM)的?
答案：丙戊酸钠



85 效价强度是指( 答案：药物产生一定效应时所需要的剂量

86 新生儿应用后可产生“灰婴综合征”的药物是（） 答案：氯霉素

87 新药的临床前研究不包括(） 答案：人体生物利用度研究

88
新药临床研究期间若发生严重不良反应，应向所属省

级和国家食品药品监督管理部门报告，时间必须在()。
答案：24h 内

89
新药上市后监测，在广泛使用条件下考察疗效和不良

反应描述的是()。
答案：IV 期临床试验

90
新药上市后监测，在广泛使用条件下考察疗效和不良

反应属于()。
答案：W 期临床试验

91 药动学是研究()。 答案：药物本身在体内的过程

92 药物代谢的临床意义不包括()。 答案：是药物最后彻底消除，排出体外的过程

93 药物的临床试验研究内容不包括（）。 答案：药物急性毒性试验

94 药物的消除半衰期是指()。 答案：药物在血浆中浓度下降一半所需要的时间

95 药物临床试验受试者不具有的权益是()。 答案：对试验项目成果的拥有权

96 药物临床试验质量管理规范(GCP)适用于(
答案：药物的 I 至 W 期临床试验，包括人体生物利用

度或生物等效性试验

97 药物生物转化的最终目的是（）。 答案：促使药物排出体外

98 药物在老年人体内的分布特点，描述错误的有(
答案：老年人肝脏合成白蛋白的能力下降，使血浆蛋

白含量增加

99 药效学研究的内容是()。 答案：药物对机体的作用规律

100
药源性肾脏损伤是最常见的药源性疾病，主要原因是

(}
答案：肾脏的血流量丰富、多数药物经肾脏排泄

101

一般采用严格的随机双盲对照试验，以平行对照为主，

试验组和对照组的例数都不得低于 100，以上描述的

是下列哪一项例?（）

答案：Ⅱ期临床试验

102 遗传异常主要表现为(. 答案：药物体内转化的异常

103 遗传异常主要表现在( 答案：对药物体内转化的异常

104 以下是临床药理学的学科任务的是( 答案：.以上均是

105 以下属于广谱抗病毒药物的是 答案：利巴韦林

106 以下说法正确的是(）
答案：静脉注射给药能保证进入体循环的药量，是新

生儿常用的比较可靠的给药途径

107
以下有关老年人应用 B受体阻断药普萘洛尔的说法，

不正确的是(）
答案：肝脏对其代谢能力增加

108 以下有关老年人应用普禁洛尔的说法不正确的是( 答案：首过效应增加

109 以下有关老年人应用普萘洛尔的说法不对的是()。 答案：首过(关)效应增加

110 因肾小管的分泌障碍，而使药物排泄减少的药物有( 答案：氢氯噻嗪

111

因夜间为生理性低血压，过量服用降压药易致血压过

低，导致脑供血不足而引起血栓，故中、重度高血压

患者晚间服药量为白天的多少比较合适()。

答案：1/3

112 婴幼儿给药途径的特点()。 答案：口服给药以糖浆剂为宜



113 用于阿片类药物依赖性的治疗药物有( 答案：美沙酮

114 有关生物利用度的描述，错误的是()。 答案：首过(关)效应大，生物利用度也大

115 有关药物消化道吸收的描述，错误的是(）
答案：简单扩散是口服后药物自胃肠道吸收的唯一方

式

116 在治疗剂量下产生的对机体有害的反应属于 答案：副反应

117

早上 7:00 服药其血药峰浓度比其他时间高 20%，而在

19:00 服用其血药峰浓度比其它时间低 20%的药物是

()。

答案：吲哚美辛

118 长春碱类属于哪一类抗恶性肿瘤药物?() 答案：微管蛋白活性抑制药

119
长期口服广谱抗生素引起的假膜性肠炎,或白色念珠

菌感染,或凝血功能障碍是()
答案：继发反应

120 脂溶性药物在老年人体内表观分布容积的变化是()。 答案：对女性影响大于男性

121 治疗药物监测(TDM)的指征不包括( 答案：常用急救药品

122
重度肝硬化时，哌替啶的生物利用度增大 2 倍，氨苯

蝶啶的生物利用度增大 12 倍，这是因为()

答案：侧支循环开放，首关效应明显的药物、自肠道

吸收的药物绕过肝直接进入体循环

123
主要位于血小板膜表面，是抗血小板药物氯吡格雷作

用靶点的受体是(）
答案：P2Y21 受体

124
作用于受体的药物长期应用时其作用减弱的机制不包

括（）。
答案：药物在体内代谢速率加快

简答题

1.举例说明哪几类药物需要进行治疗药物监测(至少写出五类)。

答:药物安全性用治疗指数(TI)来衡量。T 越大，药物越安全。对于 T 小的药物，药效不能用临床客观指标来评价，应该进

行治疗药物监测(TDM)。主要包括以下情况:(1)治疗指数低、治疗窗(有效血药浓度范围)窄、毒性大的药物。该类药物的

治疗剂量与中毒剂量十分接近，如地高辛、氨茶碱、氨基苷类抗生素、环孢素等;
(2)按非线性药动学进行消除的药物,如苯妥英纳、普萘洛尔、乙酰水杨酸、双香豆素等；

(3)治疗作用与毒性反应难以区分的药物，如地高辛；

(4)血药浓度个体差异大的药物，如三环类抗抑郁药、伏立康唑、氯吡格雷、普鲁卡因胺等；(5)肝肾功能不全的患者使用

主要经肝或肾代谢或排泄的药物时，如利多卡因、茶碱、氨基苷类抗生素等；

(6)长期用药可能导致药物在体内蓄积时；

(7)合并用药产生相互作用影响疗效时;
(8)某些药物在常规剂量下出现毒性反应时，TDM 可为此类医疗事故提供法律依据。

2.简述药源性疾病的治疗方法。

答:药源性疾病的治疗方法主要有以下几种:
(1)停用致病药物。致病药物是药源性疾病的根本病因，因此，治疗时首先要停用致病药物，停药后多数药源性疾病能够

自愈或缓解。

(2)排出致病药物。可采用输液、利尿、导泻、洗胃、催吐、吸附和血液透析等方法，加速残留药物的排出，彻底清除病

因。

(3)应用药理学拮抗剂对抗致病药物。有些致病药物的作用可被另外一些药物所抵消。如肝素过量使用时会出现出血，此

时使用硫酸鱼精蛋白能够对抗肝素的致出血作用，从而发挥止血的作用。

(4)调整治疗方案。治疗药源性疾病时，应根据患者的具体情况，必须用药时，应该权衡利弊，调整治疗方案，如延长给

药时间间隔、减少给药剂量等。

(5)对症治疗。药源性疾病临床症状严重时，应注意对症治疗。



3.简述老年人的用药原则。

答:(1)择时用药。择时用药是指根据疾病、药效学、药动学的昼夜规律，选择最适宜的用药时间。

(2)调整生活及饮食习惯。老年人的吸烟、饮酒、喝茶等生活习惯可影响许多药物疗效或引发不良反应，应适当调整生活

及饮食习惯。

(3)提高用药依从性。良好的依从性是治疗成功的重要前提，老年人记忆力下降、注意力

不集中、性格较固执，用药依从性差。

(4)加强血药浓度和药物效应监测。针对毒性较大,治疗窗较小的药物需进行血药浓度监测，以便调整至合适的给药剂量，

减少和避免不良反应的发生。

4.简述抗肿瘤药物联合使用的原则。

答：(1)从肿瘤细胞周期增殖动力学考虑通常以作用于细胞周期不同期的药物联合应用；

(2)从抗肿瘤药物的作用机制考虑联合用药方案。一般来说,选用作用于肿瘤细胞不同生化环节的化疗药物联台应用，可提

高疗效；

(3)从抗肿瘤药物的抗瘤谱出发考虑联合用药方案；

(4)从抗肿瘤药物的药动学关系上考虑联合用药方案；

(5)从抗肿瘤药物的毒比出发考虑联合用药方案。通常选择不同毒性的药物联合应用，不但可以减小毒性，还可以提商疗

效。

5、简述药物代谢的临床意义。

答:药物代谢的临床意义有以下五点:
(1) 绝大多数药物经过生物转化后，药理活性都减弱或消失，称为灭活；

(2)极少数药物经过代谢后才出现药理活性，称为活化；

(3)代谢是许多药物消除的重要途径。原形药经代谢生成的代谢物通常水溶性变大，易从肾或胆汁排出，生成的代谢物常

失去药理活性；

(4)代谢也可能是活化过程，有些药物的代谢物仍然具有活性；

(5)有时药物在体内代谢后可能生成有毒物质。

6.简述哺乳期妇女的用药原则。

答:哺乳期妇女的用药原则有以下四点:
(1)掌握药品适应症,尽量减少使用影响子代的药物;
(2)如果母亲必须服用药物,需在用药 4 小时后进行哺乳;
(3)药物应用时间长,浓度大时,最好监测血药浓度,并及时调整用药及哺乳的间隔时间和用药剂量:
(4)如果所服用药物对婴儿的影响过大,则应停止哺乳,暂时改为人工喂养。

7.简述进行治疗药物监测的临床指征。

答:(1)治疗指数低、治疗窗(有效血药浓度范围)窄、毒性大的药物;
(2)按非线性药动学进行消除的药物;
(3)治疗作用与毒性反应难以区分的药物，如地高辛;
(4)血药浓度个体差异大的药物;
(5)肝肾功能不全的患者使用主要经肝或肾代谢或排泄的药物:
(6)长期用药的惠者;
(7)合并用药产生相互作用影响疗效:
(8)为医疗事故鉴定提供法律依据。

8.简述抗菌药物的作用机制。

答:抗菌药物的作用机制主要有以下五种:
(1)抑制细菌细胞壁的合成:
(2)损伤细菌的细胞膜;
(3)抑制细菌蛋白质的合成;
(4)抑制细菌核酸代谢;
(5)抑制细菌叶酸代谢。

9.简述肝功能不全患者临床用药的注意事项。

答:(1)尽量选择不经肝消除的药物,禁用或慎用损害肝功能的药物:
(2) 精简用药种类,减少或停用无特异性治疗作用的药物;
(3) 避免选用前体药物,直接选用活性药;
(4)评估肝功能受损程度,减少给药剂量或延长给药间隔;



(5)正确解读血药浓度监测结果;
(6)充分考虑肝功能不全时机体对某些药物敏感性的变化。

10.简述药源性疾病的诊断依据

答:(1)追溯用药史。

(2) 确定用药时间、用药剂量与疾病临床症状的关系。

(3)询问药物过敏史和家族史。

(4)排除药物以外的可能引起药源性疾病的因素。

(5)致病药物的确定。

(6)必要的实验室检查。

(7)流行病学调查。

11.简述药物临床试验的分期和内容。

答:药物临床试验分为 1、Ⅱ、Ⅲ、Ⅳ期临床试验及生物等效性试验。

(1) 【期临床试验:初步的人体安全性评价。评价人体耐受性,评价药物动力学和药效学。

(2)Ⅱ期临床试验:治疗的初步评价。初步研究新药对于目标适应症的作用,为Ш期临床试验的设计提供依据。

(3)Ⅲ期临床试验:确证性临床试验。确证药物疗效,评估药物效益/风险比。

(4)Ⅳ期临床试验:上市后药物临床再评价。考察药物在大规模人群、特殊人群的利益/风险比重点了解长期或广泛应用后

出现的不良反应、药物相互作用、三致作用。

(5)生物等效性实验:利用生物利用度研究的方法,以药动学参数为指标,比较同一种药物的相同或者不同制剂,在相同的试

验条件下,其活性成分吸收程度和速度有无统计学差异的人体试验。


