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Przedmowa

Podrecznik zawiera wiadomosci o $rodkach leczniczych i farmakoterapii wybranych schorzen z uwzglednie-
niem najnowszych obowiazujacych rekomendacji i zalecenn. W oméwieniu mechanizméw dzialania, losow lekow
w ustroju i ich dzialania farmakologicznego uwzgledniono postep wiedzy dotyczacy proceséw zyciowych orga-
nizmu i ich modyfikacji pod wplywem lekow. Szczegdlnie duzo uwagi poswiecono zagadnieniom istotnym dla
lekarza-dentysty, takim jak miejscowa analgezja, postepowanie w leczeniu bdlu i stanu zapalnego, terapia zaka-
zen jamy ustnej czy tez dzialania niepozadane lekoéw manifestujace si¢ w jamie ustnej. Ponadto w kazdym roz-
dziale omawiajacym poszczegolne grupy lekow podkreslono te elementy farmakokinetyki/farmakodynamiki le-
kow, ktore maja kluczowe znaczenie dla lekarza-dentysty (np. wplyw na wydzielanie $liny, dzialania niepozadane
w obrebie jamy ustnej itp.).

Redaktorzy
Hanna Winiarska, Michat Szulc

Poznan, wrzesien 2025 r.



Spis tresci

1. Farmakodynamika .
2. Farmakokinetyka .
3. Leki wplywajace na autonomlczny uklad NErwowy.

3.1.

3.2.

Leki wplywajace na uktad przywspoétczulny
3.1.1. Parasympatomimetyki . . .
3.1.1.1. Parasympatykomimetyki o dmalanlu bezposrednlm

3.1.1.2. Parasympatomimetyki o dzialaniu posrednim (antagonisci acetylochohnesterazy)

3.1.2. Parasympatolityki . .
Leki wplywajace na uktad wspolczulny
3.2.1. Sympatomimetyki .
3.2.1.1. Sympatomimetyki - agonisci receptorow adrenerglcznych a,

3.2.1.2. Sympatomimetyki - agonisci receptoréw adrenergicznych Bz

3.2.2. Sympatolityki e
3.2.2.1. Sympatolityki - antagomsc1 receptorow a
3.2.2.2. Sympatolityki — antagonisci receptorow {3

4. Leki dzialajace na uklad nerwowy.

4.1.

4.2.
4.3.

4.4.

4.5.

4.6.

Leki przeciwlgkowe, nasenne, uspokajajace.

4.1.1. Leki przeciwlgkowe bez dziatania nasennego

4.1.2. Inne leki wykazujace dzialanie przeciwlekowe .

4.1.3. Leki stosowane w zaburzeniach snu.

Leki przeciwdrgawkowe

Leki przeciwpsychotyczne

4.3.1. LekiI generacji (neuroleptykl)

4.3.2. Leki II generacji (leki atypowe)

4.3.3. Leki III generacji (leki atypowe) .

Leki przeciwdepresyjne i normotymiczne .

4.4.1. Trojcykliczne leki przeciwdepresyjne (TLPD) oo
4.4.2. Inhibitory wychwytu zwrotnego noradrenaliny i serotoniny (SNRI)
4.4.3. Selektywne inhibitory wychwytu zwrotnego noradrenaliny (sNRI) .
4.4.4. Selektywne inhibitory wychwytu zwrotnego serotoniny (SSRI)
4.4.5. Inhibitory wychwytu zwrotnego noradrenaliny i dopaminy (NDRI)

4.4.6. Inhibitory wychwytu zwrotnego serotoniny, blokujace receptor 5-HT,. .
4.4.7. Inhibitor wychwytu zwrotnego serotoniny, modulator receptoréw 5-HT .

4.4.8. Inhibitory monoaminooksydazy (IMAO). .
4.4.9. Leki przeciwdepresyjne o innych mechanizmach dzialania.
4.4.10. Leki normotymiczne - stabilizatory nastroju
Leki stosowane w chorobach neurodegeneracyjnych
4.5.1. Choroba Alzheimera .
4.5.2. Choroba Parkinsona . .
Leki stosowane w znieczuleniu miejscowym i ogélnym
4.6.1. Srodki znieczulajgce miejscowo .
4.6.2. Srodki znieczulajgce ogélnie .
4.6.2.1. Wziewne $rodki znieczulajace ogolme
4.6.2.2. Dozylne srodki znieczulajace ogélnie .

5. Leki przeciwdrobnoustrojowe .

5.1.

5.2.

Zasady racjonalnej antyblotykoterapu
Leki hamujace synteze §ciany komérkowej .
5.2.1. Antybiotyki 8-laktamowe .

5.2.1.1.  Penicyliny

5.2.1.2. Cefalosporyny .

.10
.14
.23
.24
.24
.24

.25
.27
.27
.29
.30
.30
.31
.32
.34
.34
.38
.39
.39
.40
.44
.48
.48
.48
.49
.50
.51
.51
.52
.53
.53
.54
.54
.54
.55
.57
.57
.60
.65
.65
.69
.69
.71
.74
.74
.80
.80
.81
.84



5.3.

54.

5.5.

5.6.

5.7.

5.8.

5.9.

5.10.

5.2.1.3. Karbapenemy .
5.2.1.4. Monobaktamy . .o .
5.2.2. Inne antybiotyki uszkadzajace $ciang komorkowe} bakteru
5.2.2.1. Antybiotyki glikopeptydowe i ghkohpopeptydowe
5.2.2.2. Inne antybiotyki .
Leki hamujace synteze bialek .
5.3.1. Makrolidy, ketolidy, linkozamidy
5.3.1.1. Makrolidy
5.3.1.2. Ketolidy .
5.3.1.3. Linkozamidy
5.3.2. Tetracykliny, glicylocykliny
5.3.3. Antybiotyki aminoglikozydowe .
5.3.4. Oksazolidynony
5.3.5. Streptograminy .
5.3.6. Chloramfenikol.
Chinolony, sulfonamidy, metromdazol
5.4.1. Chinolony.
5.4.2. Sulfonamidy .
5.4.3. Metronidazol
Leki przeciwgrzybicze . .
5.5.1. Polienowe leki przec1wgrzyb1cze
5.5.2. Echinokandyny.
5.5.3. Pochodne azolowe .
5.5.4. Pochodne amin allilowch
5.5.5. Pochodne morfoliny .
5.5.6. Antymetabolity p1rym1dyny
5.5.7. Pirydynony .
Leki przeciwgruzlicze . .
5.6.1. Leki przeciwgruzlicze I rzutu .
5.6.2. Leki przeciwgruzlicze II rzutu.
Leki przeciwwirusowe . .o
5.7.1. Leki stosowane w zakazemach retrowirusami .

5.7.1.1.  Nukleozydowe inhibitory odwrotnej transkryptazy (NRTI)
5.7.1.2. Nienukleozydowe inhibitory odwrotnej transkryptazy (NNRTTI)

5.7.1.3. Inhibitory proteazy HIV

5.7.1.4. Inhibitory wejscia i fuzji

5.7.1.5. Inhibitory integrazy . .o
5.7.2. Leki stosowane w zakazeniach wirusami herpes

5.7.2.1. Leki stosowane w infekcjach wywolanych wirusami Herpes .

Leki stosowane w zakazeniach wirusami grypy .
5.8.1. Leki stosowane w zakazeniach wirusami HCV i HBV

5.8.1.1. Leki o bezposrednim dzialaniu przeciwwirusowym anty- HCV (DAA)

Leki przeciwpasozytnicze.

5.9.1. Pierwotniaki.

5.9.2. Plazince

5.9.3. Nicienie (oblence)

5.9.4. Stawonogi (owady, pa)qczakl)

Srodki dezynfekujace i antyseptyczne
5.10.1. Kwasy . .

5.10.2. Alkohole i aldehydy .

5.10.3. Fenole i ich pochodne.

5.10.4. Srodki utleniajace .

5.10.5. Zwiazki halogenowe . S
5.10.6. Zwigzki aktywne powierzchniowo .

5.10.6.1. Organiczne zwiazki chemiczne z grupy czwartorze;dowych soh amonlowych
o wlasciwosciach zmniejszania napiecia powierzchniowego cieczy .

5.10.6.2. Sole metali ci¢zkich (srebra, cynku, bizmutu) .

5

.85
.86
.87
.87
.88
.89
.89
.89
.91
.92
.92
.94
.96
.96
.97
.98
.98
101
101
102
104
106
107
110
110
111
111
112
112
115
115
116
116
118
118
119
120
120
120
122
123
125
126
127
129
130
132
135
137
138
139
140
141
143

143
144



5.11.

5.10.6.3. Barwniki antyseptyczne.
5.10.7. Antyseptyki rézne . .
Srodki stosowane w stomatopatlach protetycznych
5.11.1. Leki przeciwgrzybicze

5.11.2. Srodki stosowane pomocniczo w leczenlu stomatopatu protetycznych .

5.11.3. Odkazanie protez zebowych

. Leki stosowane w schorzeniach ukladu krazenia.

6.1.

6.2.

6.3.

6.4.

6.5.

6.6.
6.7.
6.8.

Leki wplywajace na uklad renina-angiotensyna- aldosteron .

6.1.1. Inhibitory konwertazy angiotensyny (ACE-I) .

6.1.2. Antagonisci receptora AT1 dla angiotensyny II (ARB, sartany)
6.1.3. Antagoniéci aldosteronu (AA).

Leki wplywajace na uklad autonomiczny w leczeniu chorob ukladu krgzema .

6.2.1. Leki ukladu autonomicznego wpltywajace na uktad krazenia .
6.2.2. Leki beta adrenolityczne.
Leki o dziataniu inotropowo dodatnim .
6.3.1. Glikozydy nasercowe . .
6.3.2. Inhibitory fosfodiesterazy-3 (I- PDE 3)
Leki moczopedne
6.4.1. Diuretyki petlowe .
6.4.2. Diuretyki tiazydowe i tlazydopodobne
6.4.3. Diuretyki oszczedzajace potas — antagonisci aldosteronu
6.4.4. Inhibitory kanatéw sodowych.
6.4.5. Inhibitory anhydrazy weglanowe;j
6.4.6. Diuretyki osmotyczne . .
6.4.7. Antagoni$ci ADH (hormonu antydluretycznego)
Leki antyarytmiczne
6.5.1. Wprowadzenie .
6.5.2. KlasaI - blokery kanalow sodowych
6.5.2.1. Klasala
6.5.2.2. Klasalb
6.5.2.3. Klasalc
6.5.3. Klasa II - B-blokery . .
6.5.4. Klasa III - blokery kanatéw potasowych
6.5.5. Klasa IV - antagoni$ci wapnia
6.5.6. Inne leki antyarytmiczne
Leki blokujagce kanaty wapniowe
Azotany organiczne .
Leki stosowane w hlperhpldemlach
6.8.1. Leki hipolipemizujace
6.8.1.1. Statyny
6.8.1.2. Fibraty. .o
6.8.1.3. Zywice jonowymienne .
6.8.2. Nowe terapie w ciezkiej hlpercholesterolemu

. Leki stosowane w chorobach uktadu krzepniecia i uktadu krw1otworczego

7.1.

7.2.

Leki wplywajace na procesy krzepnigcia
7.1.1.  Leki hamujace krzepnigcie .
7.1.1.1.  Leki przeciwptytkowe
7.1.2. Leki nasilajace krzepniecie (hemostatykl)
7.1.2.1. Miejscowe hemostatyki .
7.1.3. Leki fibrynolityczne . . .
7.1.3.1.  Streptokinaza, alteplaza tenekteplaza
Leki stosowane w niedokrwistosciach, czynniki wzrostowe .
7.2.1. Niedokrwisto$¢ z niedoboru zelaza . .
7.2.2. Niedokrwisto$¢ z niedoboru kwasu foliowego .
7.2.3. Niedokrwistos¢ z niedoboru witaminy B,

144
145
146
147
148
148
149
149
149
151
152
153
153
155
157
158
161
162
163
165
166
167
168
169
170
171
171
173
173
173
174
174
175
176
177
178
180
183
183
183
184
185
186
188
188
188
188
194
195
195
195
196
197
198
198



8. Leki stosowane w schorzeniach przewodu pokarmowego . . . . . . . . . . . . . . . . . 201

8.1. Lekistosowane w chorobie wrzodowej . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .20

8.1.1. Lekizmniejszajace produkcje kwasusolnego . . . . . . . . . . . . . . . . . 202

8.1.1.1. Leki blokujace receptory histaminowe. . . . . . . . . . . . . . . . . 202

8.1.1.2. Inhibitory pompy protonowej (IPP) . . . . . . . . . . . . . . . . . 203

8.1.2. Lekizobojetniajagce kwassolny . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 204

8.1.3. Leki cytoprotekcyjne . . . e e o208

8.1.3.1. Analogi prostaglandyn e e e 208

8.14. Terapia zakazenia H. pylori. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .206

8.2. Leki przeciwwymiotne. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .208

8.3. Leki zapierajace i przeczyszczajace. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .20

8.3.1. Lekizapierajace. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . ... 0210

8.3.2. Lekiprzeczyszczajace. . . . . . . . . . . . . . . ... ... ..o 212

9. Lekistosowane wterapiibdlu . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 216

9.1. Nieopioidowe leki przeciwbolowe . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 217

9.1.1. Pochodneaniliny . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .. .217

9.1.2. Pochodne pirazolonu. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .29

9.1.3. Pochodna benzoksazocyny. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 220

9.2. Niesteroidowe leki przeciwzapalne . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .22

9.3. Opioidowe leki przeciwbdlowe . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .23

9.4. Pozostale opioidowe leki przeciwbdlowe. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 236

9.5. Leki spazmolityczne . . . % ¥

9.5.1. Lek spazmolityczne dmala]qce posrednlo e e s 244

9.51.1. Cholinolityki . . . . C e e e s 244

9.5.2. Leki spazmolityczne dzialajace bezposrednlo .Y

9.6. Zasady farmakoterapiibolu . . . . . . . . . . . . . o o 000000 L L oL 247

9.6.1. Podziatbdlu. . . . . )

9.6.1.1. Leki przec1wbolowe Zalecane dla d21ec1 Coe e

9.6.1.2. Leki przeciwbodlowe zalecane dla kobiet c1gzarnych i karmlqcych Coe e L 249

9.6.1.3. Leki przeciwbdlowe zalecane dla oséb starszych . . . . . . . . . . . . . 249

9.6.2. Zwalczanie ostrego bolu pooperacyjnego . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 250

9.6.2.1. Farmakoterapia bdlu pooperacyjnego . . . .o.o.o.o.250

9.6.2.2. Najwazniejsze pojecia zwigzane z uémierzaniem bolu okolooperacyjnego .o..o.250

9.6.3. Farmakoterapia bolu przewleklego w wybranych jednostkach chorobowych . . . . . . 251

9.6.3.1. Znoszenie bélu nowotworowego. . . . . . . . . . . . . . . . . . . 251

9.6.3.2. Leczenie bolu neuropatycznego . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 251

9.6.3.3. Farmakoterapia bélu kolkowego. . . . . . . . . . . . . . . . . . . 252

9.6.4. Farmakoterapia bélu w stomatologii . . . . oo C e e e L 282
9.6.4.1. Leczenie bolu towarzyszacego czynnoscmm stomatolog1cznym oraz zmianom

chorobowym w obrebie twarzoczaszki . . . . . . . . . . . . . . . . 253

9.6.4.2. Zapobieganie ileczenie bolu poekstrakcyjnego . . . . . . . . . . . . . 253

9.6.4.3. Bdleipowikiania po usunieciuzebéw. . . . . . . . . . . . . . . . . 253

9.6.4.4. BOlzwigzany z wyrzynaniem siezgbow . . . . . . . . . . . . . . . . 253

9.6.4.5. Bole przyzebia . . . . . . LY

9.6.4.6. Bole stawowe dotyczace stawu skronlowo Zuchwowego C e e ... 254

9.6.4.7. Napadowe bdle twarzy (neuralgie) . . . . . . Coe .. ... 254

9.6.4.8. Bole najczesciej spotykane w codziennej pracy lekarza dentysty Co. . ... 254

9.6.4.9. Niepowodzenia w znoszeniubdlu . . . . . . . . . . . . . . . . . . 254

10. Leki stosowane w chorobach uktadu oddechowego . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 256

10.1. Leki przeciwkaszlowe i wykrztusne . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 256

10.1.1. Leki przeciwkaszlowe . . . C e e e e L2586

10.1.1.1. Leki przeciwkaszlowe o dmalanlu osrodkowym C e e e e .. 256

10.1.1.2. Leki przeciwkaszlowe o dziataniu obwodowym . . . . . . . . . . . . . 258

10.1.2. Leki wykrztusne . . e e e e .o .......o.o.o2s8

10.1.2.1. Leki mukoaktywne e e e e ........o.o2s8

10.1.2.2. Solne $rodki wykrztusne . . . C e e e o259

10.1.2.3. Leki wykrztusne o dziataniu odruchowym C e e e e s 259

— 7 —



10.1.2.4. Zwigzki krezotu . . . Coe e o259

10.2. Leki stosowane w leczeniu astmy i przewlekle) obturacy)ne] choroby pluc 1) |
10.2.1. Leki o dziataniu przeciwzapalnym . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 262
10.2.2. Leki przeciwleukotrienowe. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 263
10.2.3. Leki biologiczne . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 263
10.2.4. Leki rozszerzajace oskrzela. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 264

10.2.4.1. B, -mimetyki . . . . . . . . . . .. ..o 264
10.2.4.2. Leki cholinolityczne . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 265
10.2.4.3. Metyloksantyny . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 266
11. Autakoidy . . . . . . V4

11.1. Leki przec1whlstam1nowe . .11

11.2. Leki hamujace uwalnianie hlstamlny (kromony) e e e e 270

11.3. Serotonina . . . C e e s e s s 270

11.4. Peptydy wazoaktywne .o .Y |

12. Leki wptywajace na uklad endokrynny e e e 24

12.1. Hormony podwzgorza i przysadki mézgowej . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 274

12.1.1. Analogi hormonéw podwzgérza . . . Coe e e o276
12.1.1.1. Syntetyczne analogi gonadohberyny (GnRH) C e e e e e e oo 276
12.1.1.2. Syntetyczne analogi somatostatyny. . . . . Coe e o e o276
12.1.1.3. Analogi somatostatyny znakowane radlolzotopowo Coe e e e 277
12.1.1.4. Agonisci prolaktostatyny (PIH), agonisci dopaminy . . . . . . . . . . . . 277

12.1.2. Antagonisci hormonéw podwzgérza . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 278
12.1.2.1. Antagonisci gonadoliberynyGnRH . . . . . . . . . . . . . . . . . 278

12.1.3. Antagonisci hormonoéw przedniego ptata przysadki . . . . . . . . . . . . . . . 278
12.1.3.1. Antagonisci somatotropiny (STH) . . . . . . . . . . . . . . . . . . 278

12.1.4. Analogi hormonoéw tylnego ptata przysadki . . . . . . . . . . . . . . . . . . 278
12.1.4.1. Analogi wazopresyny (ADH). . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 279
12.1.4.2. Analogi oksytocyny . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .279
12.1.4.3. Somatotropina . . . e e e s s 279

12.2. Leki stosowane w zaburzeniach czynnosc1 tarczycy e e e 280

12.2.1. Leki stosowane w terapii nadczynnosci tarczycy . . . . . . . . . . . . . . . . 280

12.2.1.1. Wprowadzenie. . . . e e e 280
12.2.2. Leki stosowane w terapii nledoczynnosa tarczycy e 282
12.2.2.1. Wprowadzenie . . . O ¥
12.2.2.2. Leki stosowane w leczenlu n1edoczynnosc1 tarczycy Coe oo ... 283

12.3. Hormony kory nadnerczy. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .28
12.3.1. Wprowadzenie . . . 1 K
12.3.2. Mlneralokortykostemldy )
12.3.3. Glikokortykosteroidy. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 284

12.4. Leki stosowane w terapii cukrzycy. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 288
12.4.1. Doustne leki przeciwcukrzycowe . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 289
12.4.2. Insulina . . . L] |

12.4.2.1. Mechanlzm d21a1an1a 1nsuhny ) |
12.4.2.2. Rodzaje insulin. . . . . . . . . . . . . . L L L L L L L L L. 292

12.4.3. Farmakoterapia cukrzycy typu2. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 2%

12.5. Hormony plciowe . . . e e e 2%

12.5.1. Zeniskie hormony p1c1owe A
12.5.1.1. Estrogeny . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .29
12.5.1.2. Antyestrogeny . . . . . AR
12.5.1.3. Selektywne modulatory receptorow estrogenowych A
12.5.1.4. Progesteronigestageny . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 29
12.5.1.5. Inne leki hamujace synteze estrogenéw C e e e e 297
12.5.1.6. Antygestageny . . . 297
12.5.1.7. Hormonalna terapia Zast(-;pcza (HTZ) A
12.5.1.8. Antykoncepcja hormonalna . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 298

12.5.2. Meskie hormony plciowe . . . . . . . . . . . . L0000 L0029
12.5.2.1. Androgeny . . . . . . . . . . . . . ... ..o 0299



12.5.2.2. Antyandrogeny. Ce
12.6. Leki stosowane w terapii osteoporozy i dny moczanowe;j .
12.6.1. Leki stosowane w terapii osteoporozy .
12.6.1.1. Zasady terapii osteoporozy.
12.6.1.2. Leki antyresorpcyjne. .
12.6.2. Leki stosowane w terapii dny moczanowej
12.6.3. Niesteroidowe leki przeciwzapalne (NLPZ) .
12.6.4. Przewlekle leczenie dny moczanowej
13. Leki przeciwnowotworowe .
13.1. Leki cytostatyczne .
13.2. Leki alkilujace . o
13.3. Antybiotyki przeciwnowotworowe .
13.4. Pochodne kamptotecyny i hgnany .
13.5. Antymetabolity .
13.6. Alkaloidy barwinka i taksany
13.7. Inhibitory kinazy tyrozynowej
13.8. Przeciwciala monoklonalne
13.9. Leki hormonalne .
13.10. Inne leki przeciwnowotworowe
14. Dzialania niepozadane lekéw w obrebie jamy ustne)
14.1. Podstawowe definicje .
14.2. Wybrane zespoty polekowe wystgpu)qce w obre;ble jamy ustne]
14.2.1. Obrzek naczynioruchowy .
14.2.2. Rumien wielopostaciowy . .
14.2.3. Zespo! Stevensa-Johnsona i Zespol Lyella .
14.2.4. Aftowe zapalenie jamy ustnej .
14.2.5. Nieaftowe owrzodzenia jamy ustnej .

14.2.6. Alergiczne kontaktowe zapalenie blony sluzowej jamy ustne] .

14.2.7. Zespol pieczenia jamy ustnej

14.2.8. Zmiany zabarwienia (przebarwienia) blony sluzowej i Ze;bow .

14.2.9. Przerost dzigset .
14.2.10. Kserostomia .
14.2.11. Slinotok :
14.2.12. Dysbakteriozy .
14.2.13. Zaburzenia smaku .
14.2.14. Martwica kosci . .o
14.2.15. Krwawienie z blony sluzowej jamy ustne]
15. Podstawy farmakoterapii uzaleznien.
15.1. Gléwne kategorie lekow i srodkow uzalezmajqcych
15.1.1. Opioidy .o
15.1.2. Psychostymulanty .
15.1.3. Nikotynizm .
15.1.4. Alkoholizm .
16. Wykaz skrotow .
17. Spis tabel i rycin .
18. PiSmiennictwo

299
300
300
301
303
308
309
310
312
313
314
315
315
315
316
317
317
318
318
320
320
320
320
321
321
322
323
324
324
324
325
326
326
326
327
327
327
328
330
330
330
334
336
340
343
347



