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778例呼吸系统感染住院患儿的抗生素使用情况调查

周燕文  周冠强t
k南宁 xvssuz 广西医科大学一附院 ~t进修生 o北海市中医院l

摘要  目的 }了解呼吸系统感染患儿抗生素的选用 o评价其使用的合理性 ∀方法 }回顾性调查我院呼吸系统感染住

院患儿的抗生素使用情况 ∀结果 }zz{ 例住院患儿中 o抗生素的使用率为 || qzw h ~抗生素疗程在 ts§以内的占

{v q|v h ~使用抗生素疗程最长的为 u|§o治疗中不更换抗生素的百分率为 ys qvt h ~抗菌治疗中抗生素的二联应用

的百分率为 zu q|t h o其中 oΒp内酰胺类抗生素同类二联应用率为 xz q{w h o不良反应发生率为 z qsz h ∀一次住院

期间使用 x种以上抗生素的百分率为 tz qss h ~住院期间用抗生素最多为 ts种 ~用抗生素前作药敏试验的百分率

为 vy qu| h o抗生素与激素联用的百分率为 uu q|x h o与抗病毒药联用的百分率为 tz qws h ~在应用阿米卡星的 vwu

例次中 o有 tvy次联合庆大霉素雾化吸入给药 o占 v| qzz h o其中 u岁以下者占 w| quy h ∀总治愈率为 {s qs{ h ~不良

反应的发生率为 { qts h ∀结论 }我院呼吸系统感染住院患儿的抗生素的选用基本合理 ∀应严格氨基糖苷类抗生素

在儿科的应用适应症 o特别是在尚不会说话或尚不能表达自己的感受的幼儿中应尽量避免使用 ∀本次结果显示 }Β

p内酰胺类抗生素同类二联应用不良反应发生率高于 Βp内酰胺类抗生素单用的不良反应发生率 ∀

关键词  抗生素 ~合理 ~使用 ~呼吸系统 ~儿童
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¤§√ µ̈¶̈ µ̈¤¦·¬²± º¤¶«¬ª«̈µ·«¤± Βp ¤̄¦·¤°¶¤̄²±̈ q

ΚΕΨ Ω ΟΡ ∆Σ  ¤±·¬¥¬²·¬¦¶oµ̈¶²±¤¥̄¨∏¶̈ o¦«¬̄§µ̈± oµ̈¶³¬µ¤·²µ¼ ¶¼¶·̈°

  呼吸系统感染是儿科最常见疾病 ∀抗生素在儿科

治疗呼吸系统疾病的选用问题日益受到关注 ∀现将调

查我院儿科 zz{例住院患儿的抗生素使用情况报告如

下 ∀

1  方  法

抽查儿科 t||v年 y月 ∗ t||{年 z月的 zz{份住院

病例 o病人年龄 ts§∗ tv岁 o住院期 }最长 yx§o最短 v§∀

诊断 }上呼吸道感染 !肺炎 !支气管炎 ∀统计如下内容 }

≠抗生素使用的疗程 !联用情况 ~� 一次住院使用抗生

素的种数 ~≈ 药敏试验情况 ~…抗生素与激素 !抗病毒

药合用的情况 ~ 不良反应k病历中记载的明显的不良

反应l ∀

2  结  果

zz{例住院患儿中 o有 zzy例使用了抗生素 o抗生

素的使用率为 || qzw h o所用抗生素有 uz 种 ∀患儿住

院期间抗生素使用疗程见表 t ~抗生素的联用情况见表

u ∀住院期间抗生素使用种数见表 v ~用抗生素前作药

敏试验的百分率为 vy qu| h o与激素联用的百分率为

uu q|x h o与抗病毒药联用的百分率为 tz qws h ~治疗中

不更换抗生素的百分率为 ys qvt h o不良反应的发生率

为 { qts h k表 wl ∀

表 1  抗菌药使用疗程表

抗菌药使用疗程k§l 出现频次 百分比k h l

t ∗ v u{x uv qyt

w ∗ z w{z ws qvx

{ ∗ ts uwt t| q|z

tt ∗ tw tuw ts quz

tx以上 zs x q{s

合计 tusz

表 2  抗菌药联用情况及药敏情况表

联用情况 出现频次 百分率k h l

一联 uyw ut q{z

二联 {{s zu q|t

三联 x| w q{{

四联 u s qtz

合计 tusz

联用激素 uzz uu q|x

联用抗病毒药 uts tz qws

药敏试验 wv{ vy qu|

表 3  一次住院期间使用抗菌药种数表

使用抗菌药种数 出现频次 百分率k h l

t    {y     { qtt

u wtv v{ q|v

v us| t| qzs

w tzv ty qvt

x tsu | qyt

y xv x qss

z t{ t qzs

{ ∗ ts z s qyy

合计 tsyt

3  讨  论

3 q1  据 • �� 的报道 }在发展中国家患急性病毒感染

的患儿常合并细菌感染 o上呼吸道感染的主要致病菌

肺炎链球菌和流感嗜血杆菌在患儿的携带率为 zu h ∗

|z h o下呼吸道感染主要是细菌感染≈t  ∀所以特别在

呼吸系统感染的住院患儿中 o及时地应用抗生素是必

表 4  不良反应情况表

不良反应
Βp内酰胺类

单用 二联

阿米卡星

单用 n Βp内酰胺类 n氯霉素

红霉素

单用 n氨苄西林

皮疹发生数 u t| w t

腹泻发生数 t tx y

呕吐发生数 t u

药热发生数 t

肾损害发生数 t u

听力损害发生数 t

二重感染发生数 t u t

肝脏损害发生数 u

合计  合计数 w vy t t| t u t

   百分率k h l u qsx z qsz y qww

使用抗菌药总数 t|x xs| u|x

不良反应总发生率k h l { qts

#zx#中国现代应用药学杂志 t|||年 y月第 ty卷第 v期



要的 ∀本调查中 ozz{例呼吸系统感染患儿抗生素的使

用率为 || qzw h ∀

3 q2  住院患儿病原菌的规律性不强 ∀第五届全国儿

科呼吸系统疾病学术会上 o专家们认为 }我国肺炎住院

患儿的致病菌以嗜血流感杆菌 !克雷伯杆菌 !金黄色葡

萄球菌 !表皮葡萄球菌 !化脓性链球菌多见≈u  ∀鉴于儿

童的病情发展也较快 o应及时地选用有效抗生素控制

感染 o我院使用的抗生素中 o按使用量较多顺序排列的

前几位抗生素注射剂为青霉素 !氨苄青霉素 !苯唑西

林 !头孢唑啉 !阿米卡星 !哌拉西林 !庆大霉素 ∀口服给

药制剂为 }羟氨苄青霉素 !乙酰螺旋霉素 !诺氟沙星 !头

孢氨苄 !≥� �¦²∀与 • �� 推荐控制小儿急性呼吸道感

染的针对常见致病菌的抗生素≈t 相比 o我院呼吸系统

感染住院患儿的抗生素的选用基本合理 ∀但阿米卡星

的选用有增加的趋势 ∀

3 q3  药敏试验可以帮助临床医师选用对致病菌敏感

的抗生素 ∀调查结果 }用抗菌药前做药敏试验的百分

率为 vy qu| h ∀虽然体外实验的结果可能与临床疗效

不一致 o做药敏试验需要时间 o但尽可能地以药敏试验

的结果作为选用抗生素的依据还是必要的 ∀

3 q4  一般认为 o抗生素联用的指征为 }单一药物不能

控制的严重感染或混合感染 o病因未明又危及生命的

严重感染 ∀表 u 可见 }呼吸系统感染的住院患儿的抗

菌治疗以抗生素的二联应用为主 o二联应用的百分率

为 zu q|t h ∀其中 oΒ p 内酰胺类抗生素同类二联应用

率为 xz q{w h o不良反应发生率为 z qsz h o高于 Β p 内

酰胺类抗生素单用的不良反应发生率 }u qsx h k见表 w o

经卡方检验 Π � s qsxl o虽然 o单用与二联使用组没经

事先设计 o患儿病情的轻重程度不一 o但在一定程度上

说明了同类抗生素联用 o使不良反应增加 o故应严格掌

握联用抗生素的指征 ∀

3 q5  氨基糖苷类抗生素的应用存在一些问题

3 q5 q1  一患儿年龄为 w .x岁 o用阿米卡星和头孢唑啉

ty§o同时用庆大霉素雾化喷喉 tv§o出现听力下降 ∀其

原因可能与阿米卡星的疗程过长 !同时采用具相似毒

性的同类药庆大霉素雾化喷喉有关 ∀有庆大霉素雾化

吸入致肾毒性的报道≈v  o说明以雾化吸入方式给药 o药

物是可以吸收而致全身毒性的 ∀这提醒临床医师慎重

采用氨基糖苷类抗生素的联合应用 o即使经不同途径

给药也可能出现其毒性的相加作用 ∀

3 q5 q2  从表 y可见 }氨基糖苷类抗生素的应用还存在

疗程偏长的问题 ∀氨基糖甙类抗生素k主要是阿米卡

星l与 Βp内酰胺类抗生素k主要是头孢唑啉l二联应用

达 tt§以上者有 ww例 o占阿米卡星应用者的 tu qzu h o

最长有一 v个月患儿链霉素用了 us§k其中头 u§合用

阿米卡星l ~一 tv 岁患儿用阿米卡星 n 头孢氨苄共

u|§∀

3 q5 q3  在阿米卡星联合庆大霉素雾化吸入的患儿中 u

岁以下者占 w| quy h k见表 xl ∀据报道 }我国药物致聋

现状十分严重 o而常用的易致耳聋药物首推氨基糖苷

类抗生素≈w  ∀另据报道 }药物的致儿童感音神经性耳

聋的百分率为 y{ qz h o儿童感音神经性耳聋发病年龄

集中于小于 v岁者 o占 {w q| h ∀t岁以内的发病占 wv q

w h ≈x  ∀这是由于 t岁以内儿童多数还不会说话 o不能

表达自己的感受 o所以易致聋哑 ∀因而氨基糖苷类抗

生素在尚不会说话或尚不能表达自己的感受的幼儿中

应尽量避免使用 o若选用后应更小心谨慎 ∀

表 5  氨基糖苷类抗生素使用情况统计表

药   物   使用频次 合计数 百分率k h l 疗程 tt§以上

阿米卡星 n Βp内酰胺类 同时加庆大 [ u岁    yz

 k卡那霉素l 霉素喷喉  � u岁 y|    tvy    v| qvt     ws

不加庆大 [ u岁 {z

霉素喷喉 � u岁 ts{ t|x xy qvy

阿米卡星k或卡那霉素l n其他 tx w qvw w

合计 vwy ww

3 q6  一 v岁半患儿 oΒ p内酰胺类二联应用了 ut§k同

用激素l o氨基糖苷类抗生素加头孢类又用了 z§kv§同

用激素l后致二重感染 ~一 tv岁肺部感染患儿 o阿米卡

星 n头孢氨苄 n苯唑西林用了 u|§o改诺氟沙星 n红霉

素后 v§治愈出院 ∀抗生素在呼吸系统感染住院患儿

的治疗中的应用是必要的 o应谨记的是 }有效 !安全一

样重要 ∀随着本调查时间的推进 o合理使用抗生素意

识的加强在病例中已有所体现 ∀

3 q7  所调查病例中 o抗生素疗程在 ts§以内的占 {v q

|v h k表 tl o治疗中不更换抗生素的百分率为 ys qvt h o

治愈例为 {s qs{ h o这说明所调查病例抗生素的选用或

更换基本合理 ∀
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摘要  目的 }探讨金艾康k汉防己甲素片l合用化学药物治疗肿瘤的临床增效作用 ∀方法 }通过比较治疗组与对照

组k金艾康合并化学药物者为治疗组 o单用化学药物者为对照组 o每组各为 vs例l的总缓解率与毒副反应来评价金

艾康对化疗药物的增效作用 ∀结果 }治疗组与对照组的总缓解率分别为 {s h与 yy qz h o其中部分毒副反应如消化

道反应与肢端麻木症状等治疗组明显低于对照组 ∀结论 }金艾康具有对化学药物治疗肿瘤增效作用 o其作用机理

可能是逆转 � ⁄� o并能降低化学药物引起的如消化道反应与肢端麻木症状等毒副作用 ∀

关键词  金艾康 ~肿瘤耐药性 ~缓解率 ~毒副作用

Τηε οβσερϖατιον οφ χλινιχαλεφφεχτιϖενεσστο τρεατ χανχερ βψ υσινγ ϑινακε(Τετρανδρινεταβλετσ) υνιτε

ωιτη χηεµιχαλ δρυγσ
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ΑΒΣΤΡ ΑΧΤ  ΟΒϑΕΧΤΙς Ε :×²¶·∏§¼·«̈ ¶¼±̈ µª¬¦ ©̈©̈ ¦·²©�¬±¤®̈ k× ·̈µ¤±§µ¬±̈ ·¤¥̄ ·̈¶l ∏¶̈§·²ª̈·«̈µº¬·«¦«̈ °¬¦¤̄ §µ∏ª¶

¬±·«̈ ·µ̈¤·° ±̈·²©¦¤±¦̈µqΜΕΤΗΟ∆ :×«̈ ·²·¤̄ µ̈ °¬¶¶¬²±µ¤·̈ ¤±§·²¬¬¦¬·¼ ¤±§¶¬§̈ ©̈©̈ ¦·¶¬±·º²ªµ²∏³¶k·µ̈¤·̈§¥¼ �¬±¤®̈

¦²°¥¬±̈ º¬·«¦«̈ °¬¦¤̄ §µ∏ª¶¦¤̄¯̈ §·µ̈¤·¬±ª ªµ²∏³o·µ̈¤·̈§ ¥¼ ¦«̈ °¬¦¤̄ §µ∏ª¶²±̄ ¼ ¦¤̄¯̈ § ¦²±·µ²̄ ªµ²∏³o·º² ªµ²∏³¶«¤√¨

µ̈¶³̈ ¦·¬√¨̄¼ vs ³¤·¬̈±·¶l º µ̈̈ ¦²°³¤µ̈§q�¼·«¬¶° ·̈«²§º¨ √̈¤̄∏¤·̈§·«̈ ¶¼±̈ µª¬¦ ©̈©̈ ¦·²©�¬±¤®̈ º«̈ ± ∏¶̈§·²ª̈·«̈µº¬·«

¦«̈ °¬¦¤̄ §µ∏ª¶¬±·«̈ ·µ̈¤·° ±̈·²©¦¤±¦̈µqΡ ΕΣΥΛΤΣ :×«̈ ·²·¤̄ µ̈ °¬¶¶¬²±µ¤·̈ ²©·µ̈¤·¬±ªªµ²∏³¤±§¦²±·µ²̄ ªµ²∏³¤µ̈ {s h

¤±§yy qz h µ̈¶³̈ ¦·¬±̈ ¼̄ q×²¬¬¦¬·¼ ¤±§¶¬§̈ ©̈©̈ ¦·¶¶∏¦«¤¶ª¤¶·µ²¬±·̈¶·¬±¤̄ ·µ¤¦·µ̈¤¦·¬²± ¤±§±∏°¥±̈ ¶¶²©·«̈ ¬̈·µ̈ °¬·¬̈¶²©

·«̈ ·µ̈¤·¬±ªªµ²∏³¤µ̈ ²̄º ·«¤±·«²¶̈ ²©·«̈ ¦²±·µ²̄ ªµ²∏³qΧΟΝΧΛΥΣΙΟΝ :�¬±¤®̈ «¤¶·«̈ ¶¼±̈ µª¬¦ ©̈©̈ ¦··²¦«̈ °¬¦¤̄ §µ∏ª¶

¬±·«̈ ·µ̈¤·° ±̈·²©¦¤±¦̈µ¶«¦«¤¶°¤̄¬ª±¤±·̄¼°³«¤§̈ ±²°¤q×«̈ ° ¦̈«¤±¬¶° °¤¼ «¤√¨³µ²¥¤¥̄¼ µ̈√ µ̈¶̈§ � ⁄� q�²µ̈²√ µ̈o¬·

¦¤± µ̈§∏¦̈ ·«̈ ·²¬¬¦¬·¼ ¤±§¶¬§̈ ©̈©̈ ¦·¶²©¦«̈ °¬¦¤̄ §µ∏ª¶¬±·«̈ ·µ̈¤·° ±̈·²©¦¤±¦̈µq

ΚΕΨ Ω ΟΡ ∆Σ  �¬±¤®̈ o°∏̄·¬§µ∏ªµ̈¶¬¶·¤±¦̈ o·²·¤̄ µ̈ °¬¶¶¬²± µ¤·̈ o·²¬¬¦¬·¼ ¤±§¶¬§̈ ©̈©̈ ¦·¶

  金艾康k汉防己甲素片l是从中药汉防己块根中提

取的有效成份汉防己甲素制成的片剂 o属于天然钙拮

抗剂 o由浙江康恩贝集团金华制药厂生产 ∀早年用于

风湿性关节痛 !肝硬化门脉高压及矽肺的治疗 o近年来

基础研究显示本品具有很强的逆转肿瘤化疗多药耐药

性k°∏̄·¬§µ∏ªµ̈¶¬·¤±¦̈ o� ⁄� l的作用≈t ou  o本研究旨在通

过临床疗效观察验证金艾康在人体内逆转 � ⁄� 与对

化疗药物的增效作用 o现将结果报道如下 ∀

1  临床资料

1 q1  病例选择

全部病例均为中日友好医院与上海长征医院住院

病人 ys例 o其中男性 v{例 o女性 uu例 o平均年龄 xu quy

岁kvw ∗ zz岁l o病理类型 }腺癌 uw例 o鳞癌 ty例 o小细

胞肺癌 tu例 o恶性淋巴瘤 {例 o上述病例为均有病理学
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