
2 q2  细菌学效果  vs例患者痰细菌培养均为阳性 o共

培养出致病菌 vw株 o治疗后细菌消除 uz株 o未见有菌

株替换 o具体如表 t ∀

表 1  阿乐欣对气管切开并发肺部感染菌株消除率

致病菌    菌  数 消除数 消除率r h

假单孢菌    t{    tx    {v qv

大肠杆菌 z x zt qw

克雷伯菌 v u yy qz

表皮葡萄球菌 v v ts

金黄色葡萄球菌 u t xs

变形杆菌 t t tss

总计 vw uz z| qw

2 q3  副作用  通过血 !尿常规 !肝 !肾功能定期检查 o

未见明显副作用 ∀

3  讨  论

气管切开并发肺部感染的发病机理是由于患者气

管切开后 o作为第一道防线的鼻道和咽 o失去防御感染

的作用 ∀另外 o更换气管内套管时亦可使积存于咽后

壁的大量分泌物携带病菌进入气道 ∀加之进行气管切

开的患者常有严重的基础病 !全身抵抗力差 o局部创伤

后使肺部感染易感因素增加 ∀

气管切开并发肺部感染病原菌以革兰氏阴性杆菌

为主 o其中以铜绿假单孢菌占大多数 o本组病例共培养

出 t{株 o占 xu q| h ∀铜绿假单胞菌是条件致病菌 o其

感染的发生与机体免疫低下 o激素的使用 o创伤等有

关 ∀近年来 o由于抗生素的大量作用 o使得其菌株发生

变异 o细菌耐药性增加 o以致其对 v代头孢菌素耐药性

亦明显提高 o给临床治疗带来困难 ∀

阿乐欣k阿洛西林l是一种新型广谱半合成酰脲类

青霉素类 o其抗菌谱广 o抗菌活性强 o对革兰氏阳性球

菌和革兰氏阴性杆菌都有较强的抗药活性 ∀阿乐欣最

突出的优点是对抗铜绿假单孢菌 !作用较强 o在青霉素

类是最强的 ∀此外 o阿乐欣对产 Β2内酰胺耐药的铜绿

假单孢菌仍有较强的作用 ∀本组治疗论证了这一点 o

对气管切开并发肺部感染总有效率达 |s h o其中对假

单孢菌属的细菌消除率达 {v qv h o效果较明显 ∀

因此 o阿乐欣作一种新型的安全有效的抗菌药物 o

可用于气管切开并发肺部感染 o特别是出现假单孢菌

感染 ∀
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ΦΟΞΒΑΣΕ n在药库管理中的具体应用

王昌洲k济宁 uzutsx 山东济宁市市中区人民医院l

  自从美国 ƒ � ÷ 公司推出 ƒ � ÷ ��≥∞ n数据库管理

系统后 o由于它快速的运行效率 !引入数组概念及一父

多子的库关联功能等等 o使数据库管理系统应用程序

的开发推向了一个新的阶段 o同时 oƒ � ÷��≥∞ n u qs版

在推出时提供了阻断快速屏幕功能 o从而使西文版的

ƒ � ÷��≥∞ n 可直接用中文操作系统运行≈t  ∀目前

ƒ � ÷��≥∞n在医院药库管理工作中已普遍应用 o它能

够快速 !准确 !完备地管理中 !西药的出入库输入与打

印 o完成各种统计报表的运算操作等 o使得药库管理逐

步走向规范化 !标准化与程序化的科学管理轨道 ∀本

文着重介绍 ƒ � ÷��≥∞ n 在药库管理中的具体应用以

及注意事项 ∀

1  药库管理的基本内容与思路

药库管理是医院综合管理体系中的一个重要组成

部分 o它包括金额管理 !品种数量管理及药品质量管

理 ∀我们将一切能够体现药品性质的属性如品名 !规

格 !单位 !数量 !批号 !入库日期 !出库日期 !冲单日期 !

分类k包括多种分类法如作用分类 !剂型分类等l !生产

厂家 !供货单位 !领药部门 !优惠单价 !优惠金额 !批发

单价 !批发金额 !零售单价 !零售金额 !批优差价 !批零

差价 !优惠率等都作为字段处理 o分别建立在相应的数

据库中 o形成若干个平面二维图 o再将这些二维结构的

图面相互联接起来 o就构成了具有立体效应的全方位

综合管理的数据模型 o为方便而详细的查询以及严格

地管理提供了可靠的保证 ∀

2  ΦΟΞΒΑΣΕ n在药库管理中的具体应用
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根据本院具体情况我们将药库管理的内容分为以

下 x个基本模块 ∀

2 q1  药品统计

2 q1 q1  药品入库k输入与打印l ∀

2 q1 q2  药品出库k输入与打印l ∀

2 q2  药品查询

2 q2 q1  查询单一品种 ∀

2 q2 q2  查询作用分类 ∀

2 q2 q3  查询失效期 ∀

2 q2 q4  查询药品批号 ∀

2 q2 q5  查询药品金额 ∀

2 q2 q6  查询累计药品 ∀

2 q2 q7  药品库存预测 ∀

2 q2 q8  查询药品编号 ∀

2 q3  药品调整

2 q3 q1  药品调价k输入与打印l ∀

2 q3 q2  药品冲单  ≠入库冲单k输入与打印l ~� 出库

冲单k输入与打印l ∀

2 q3 q3  药品破损k输入与打印l ∀

2 q3 q4  药品追加 ∀

2 q3 q5  药品修改 ∀

2 q4  药品报表

2 q4 q1  打印药品进销统计表  ≠ 各地进药金额统计 ~

�各部门领药金额统计 ~≈ 综合报表 ∀

2 q4 q2  打印优惠药品统计表 ∀

2 q4 q3  打印批零差价统计表 ∀

2 q4 q4  打印药品库存盘点表 ∀

2 q5  药品管理

2 q5 q1  药品索引 ∀

2 q5 q2  药品清库 ∀

2 q5 q3  药品备份 ∀

2 q5 q4  数据库初始化 ∀

3  本程序的特点与应用体会

3 q1  药品入库时 o只须键入编号 o即可在屏幕上显示

出该药品名 o规格 o单位 o货号等 o校对无误后按屏幕提

示输入该药品优惠单价 o批发单价 o数量 o生产厂家 o批

号 o供货单位即可自动计算出该药批发金额 o优惠金

额 o零售单价 !零售金额 o批零差额 !批优差额 !优惠率

等 o并自动产生药品入库打印单 ∀

3 q2  由于同种药物不同生产厂家甚至同一厂家不同

批号往往在疗效与毒副作用上会有差异 ∀所以输入药

品入库单时 o一定要输入生产厂家及药品批号 ∀

3 q3  出库时 o只需输入药品编号及数量 o即可自动计

算批发金额 !零售金额等并能够按照要求项目打印药

品出库单 !添加当天日期 ∀

3 q4  查询时只需输入药品编码即可方便地查询各个

字段 ∀

3 q5  药品编码  编码的基本原则应是 }/ 易编 !易记 !

码短 !无重码0≈u  ∀

编码问题是程序设计中的一个难点 o目前所使用

的编码很多如五笔字型词组 o智能全拼码 o四角号码 o

字符型代码 o数字码 o字符数字混合码等 o但都不太理

想 ∀笔者认为可采用国家规定的药品货号为该药品名

称各种属性的唯一编码 o如 usu2vz2t 标明品名为复方

新诺明 o规格 s qw{ 3 tss ~再如 ttss2sw标明品名为防风

通圣丸 o规格 ts 3 yª∀

采用此种编码的优点有二 o一是可将各地编码统

一 o有利于人才的流通并易于管理 ~二是操作简便 o即

操作键都在小键盘区 ∀

3 q6  一个工作多年的药学人员一般是知道药品货号

的 o如有个别记不清楚 o也可以利用程序进行查询 ∀在

查询药品编号时 o输入药品名称第一个字即可 ∀用以

下步骤实现 ∀

3 q6 q1  修改库结构 o增加一个新字段k字符型 ou个字

符即可l ∀

�≥∞k库文件名l

� �⁄�ƒ ≠ ≥× � �≤ × � � ∞

3 q6 q2  引用截取子字符串函数 o用新字段替代每个药

名的第一个字 ∀

� ∞°��≤∞ ���新字段名 • �× � ≥��≥× � k品名 o

t oul ∀

3 q6 q3  按新字段名为关键字索引后 o再根据需要将品

名 o编号 o规格 o单位 o库存数量 o各种价格以及批号 !作

用分类 !包装等等输出到屏幕即可 ∀

3 q7  将 °� �命令文件编译成 ƒ � ÷ 文件 ∀这样即可提

高运行速度 o又可起到一定的保密作用 ∀kƒ � ÷ °≤ � � °

3 q°� �l

3 q8  为了保证数据的安全性 o建议基本库应作日常备

份 o另外在程序设计上加入用户口令也能起到一定的

保密作用 ∀

3 q9  随着各级医院服务质量的提高 o对药品质量的要

求也渐渐严格起来 o所以在打印药品调拨单时不仅要

打印品名 !规格 !单位 !数量 !价格 !出库日期 o同时还要

将批号 !产地k或生产厂家l等同时打印出来 o以便发现

问题便于查找 ∀

3 q10  本程序设定每月 25 日为结帐日期 o届时可自动

计算和打印各种报表如 }本月各地进药统计表 o中 !西

药及草药库各自进销统计表 o各部门领药统计表等 o分
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别报送药剂科主任 !计财科 !分管院长 !院长 ∀该程序

报表不仅能够反映本月从各单位进药的基本情况如优

惠率 !品种数及优惠金额等 o也能反映各科室及下设门

诊部请领消耗情况 ~还能反映资金周转率k月全科药品

库存批发价金额r月全科药品销售批发价金额l q

tss h ≈v  !普通药品和特殊药品帐物相符率k帐物相符

品种r库存药品种l qtss h ≈v  !药品供应率k实际供应药

品种r请领药品种l qtss h ≈v 等 ∀

实践证明 o微机管理是科学的 o不仅省时 !省工 o而

且快速 !准确 o能够更加详细和全面地对药品进行管

理 o是加强和提高药库全面质量管理的重要途径 ∀笔

者把几年来的应用体会进行了简介 o提出了一些建议 o

但由于本人能力有限 o文中一定还存在着不少缺点和

不足之处 o希望通过这次机会 o得到老师们的指导 o能

够向更多的同行们学习 ∀
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施他宁治疗急性坏死性胰腺炎 26 例疗效分析

金莉英k诸暨 vtt{ss 浙江诸暨市人民医院l

  近 w年来 o我们应用施他宁k瑞士 ≥ µ̈²±²公司l治

疗急性坏死性胰腺炎k��°luy例 o收到满意的效果 o现

报道如下 ∀

1  临床资料

1 q1  对象  选择本院近 y年来收治的 vx 例 ��°患

者 o按时间先后 o选择 t||v年 v月至 t||x年 w月收治

的 |例作为对照组 o选择 t||x年 x月至 t|||年 y月收

治的 ��° uy例作为观察组 ∀所有病人均为重症监护

病房k�≤ �l病人 ∀对照组中男 y例 o女 v例 o年龄为 vy

∗ zw岁k平均 xv岁l o住院 ts ∗ ttz§k平均 xy§l ∀观察

组中男 tu例 o女 tw例 o年龄 u| ∗ z{岁k平均 xt岁l o住

院 { ∗ xy§k平均 vs§l ∀诊断按 � ¤±¶²±及 �¤±®判断标

准 ∀观察组 uy 例 o均具有全腹膜炎的症状和体征 o合

并麻痹性肠梗阻 tx例 o血性腹水 {例 o超声及 ≤ × 检查

提示胰腺坏死 !胰周积液 o并发休克 ! � �ƒ 各 x 例 o

� � ⁄≥ u例 o消化道出血 z例 o胸腔积液 ty例 o肺炎 tv

例 o盘状肺不张 z例 o�µ̈¼2×∏µ±̈ 征 t例 ∀实验室检查 }

血尿淀粉酶升高 o尤其腹水淀粉酶明显高于血淀粉酶 o

其中 t例达 wytsv∏r§̄ o高血糖 tv例 o低血钙 {例 o氮质

血症 |例 o低氧血症 tx例 o• �≤ � us ≅ ts|r�z 例 o血

小板降低 x例 o肝功能损害 ty例 o黄疸 ts例 o低蛋白血

症 tx例 o凝血谱异常 v例 ∀

1 q2  方法  对照组用常规治疗方法 }≠ 禁食 !胃肠减

压 ~� 抑制胰液分泌 }用 �u 受体拮抗剂 tss°ª每日 u

次静滴 oyxw2u us°ªk合并麻痹性肠梗阻时不用l !x2ƒ �

xss°ª!加贝脂 vss°ª每日一次静滴 ~≈ 解痉止痛 ~…抗

休克及纠正水电解质酸碱平衡失调 ~ 营养支持疗法 o

给予胃肠外营养k× °�l ~¡常规使用抗菌素 ~¢内科治

疗效果差或存在着梗阻性黄疸者手术治疗 ∀观察组在

常规治疗的基础上加用施他宁 uxsΛª先静推 o然后

uxsΛªr«静脉微泵维持 o待腹膜炎症状控制和血尿淀粉

酶降至正常后继续维持 t ∗ u§∀

1 q3  疗效观察  ≠ 显效 }用药 v§后腹膜炎症状明显

好转 ox§复查血淀粉酶正常 o近期并发症明显好转 ~�

有效 }用药后腹膜炎症状 !近期并发症 !血尿淀粉酶及

腹水淀粉酶逐渐减轻 ~≈ 无效 }病情继续发展k包括手

术也不能控制症状l ∀

1 q4  结果  观察组显效 |例 o有效 tw例 o总有效k显效

n有效l率为 {{ qx h ~对照组显效 t例 o有效 u例 o总有

效率 vv qv h kvr|l ∀对照组 w例死亡 o其中 u例在短时

间内 u次手术 o术后仍因腹腔脏器广泛出血坏死死于

多脏器功能衰竭及循环衰竭 ou例死于术后腹腔感染 o

另 u例术后并发空肠瘘经治疗不愈而自动出院 ∀观察

组 v例无效 o其中 t例死于心律失常 ~u例因经济困难

在治疗中间自动出院 o后经随访无 t例死亡 o另 t例因

胆源性胰腺炎 o结石并梗阻性黄疸作胆囊切除 !胰腺坏

死组织清除 o术后因并发膈下脓肿 !腹腔脓肿 !胰周脓

肿曾先后 u次剖腹作脓肿切开引流 o久治愈合出院 ∀

2  讨  论

��°是一种病情发展凶险 o并发症多 o处理棘手急
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