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病情进一步发展 o以避免严重事故的发生 ∀
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  由于基础病的存在 o以及抗生素的普遍应用导致多重

耐药菌株滋生的环境 o医院内获得性感染有着更大的危险

性和难治性 ∀厄他培南是新型 tΒ2甲基碳青霉烯类抗生素 o

具有抗菌谱广 !对肾脱氢肽酶稳定 !药动学参数优良 !临床治

疗效果好 !耐受性好 !不良反应少和半衰期长等特点 ≈t 
o可以

单独应用治疗严重感染 ∀我院通过应用厄他培南治疗呼吸

机相关性肺炎患者 o并与亚胺培南 r西司他丁比较 o以评价厄

他培南的有效性和安全性 o结果报道如下 ∀

1  资料与方法

1q1  病例选择

所有患者机械通气治疗 ∴ w{ «o伴咳嗽 !咯痰 !肺部湿啰

音 !发热等 o符合中华医学会呼吸病学分会制定的医院获得

性肺炎珍断 ∀

1q2  药物及用法

注射用厄他培南 o k商品名怡万之 o默沙东公司 lo每次

tªo每日一次 ~注射用亚胺培南 r西司他丁 o k商品名泰能 o

默沙东公司 lo每次 u ª k相当于亚胺培南 t ªlot次 rtu «∀

疗程 z ∗ tw §∀

1q3  观察指标

逐日观察感染及并发症相关的临床症状 !体征 !实验室

及病原学结果 !不良反应情况 o填入病例登记表 o分别作临床

及细菌学疗效评价 ∀

1q4  疗效判断标准

根据卫生部颁发的 5抗菌药物临床研究指导原则 6o疗效分

为 }痊愈 !显效 !进步 !无效 w级评定 o痊愈和显效合计为有效 ∀

1q5  细菌学评定标准

按病原菌清除 !未清除 !替换 v级评定 ∀清除 }治疗结束

后第 t天所取标本中原有致病菌消失 ~未清除 }治疗结束后

原有致病菌依然存在 ~替换 }在治疗期间或治疗结束后第 t

天分离到 t种新的致病菌 o但无症状 o勿需治疗 ∀

1q6  不良反应的评价

按与药物有关 !与药物很可能有关 !与药物可能无关 !与

药物无关 !无法评价 x级评定与药物的关系 ∀

1q7  统计学方法

采用统计分析软件 ≥°≥≥ tsqs进行 τ检验 o疗效评价使

用 � ¬§¬·分析和 ςu检验 ∀

2  结果

2q1  一般情况

共有 ys例完成临床观察 o其中外科 �≤ � ut例 o呼吸内科

�≤ � v|例 ∀厄他培南组 vs例 o其中男性 t|例 o女性 tt例 o

年龄 uv ∗ zx岁 o平均 xuqu岁 ~疗程 z ∗ tw §o平均 |qw §∀亚

胺培南 r西司他丁组 vs例 o其中 o男性 tz例 o女性 tv例 o年龄

t| ∗ zx岁 o平均 xsq|岁 ~疗程 z ∗ tw §o平均 |qz §∀两组间

年龄 !性别 !疗程差异无显著性 ∀

2q2  临床疗效

厄他培南组痊愈率为 zyqzh o有效率为 |sqsh ~亚胺培

南 r西司他丁组痊愈率为 zsqsh o有效率为 {yqzh ∀经统计

学分析 o两组间差异无显著性 kΠ � sqsxl∀结果见表 t∀

表 1  临床疗效比较 k例 l

Τ αβ 1  ≤ ²°³¤µ¬¶²± ²©¦̄¬±¬¦¤̄ ©̈©¬¦¬̈±¦¼k¦¤¶̈ l

  组  别 ν 痊愈 显效 进步 无效

厄他培南 vs uv w u t

亚胺培南 r西司他丁 vs ut x v t

2q3  细菌学疗效比较

ys例患者痰液中培养出致病菌 xu例 o细菌阳性率为

{yqzh ~产酶菌株 v{株 o产酶率 zvqth ∀其中 o厄他培南组

细菌清除率为 {vqvh o亚胺培南 r西司他丁组细菌清除率为

{uqth o两组间比较差异无显著性 kΠ � sqsxl∀结果见表 u∀

表 2  细菌清除情况比较

Τ αβ 2  ≤ ²°³¤µ¬¶²± ²©·«̈ ¦̄ ¤̈µ¤±¦̈ ©²µ¥¤¦·̈µ¬¤

细菌名称
分离

菌株

产酶

株数

厄他培南

清除

株数 清除率

未清除

株数
替换

分离

菌数

产酶

株数

亚胺培南 r西司他丁

清除

株数 清除率

未清除

株数
替换

假单胞菌属 | z z zzq{ t t | z { {{q| s t

克雷伯菌属 w v v zxqs s t v u v tssqs s s

不动杆菌属 v u v tssqs s s w v v zxqs s t

肠杆菌属 v u u yyqz t s v u v tssqs s s

葡萄球菌属 u u u tssqs s s v u u yyqz t s

链球菌属 s s s , s s t s t tssqs s s

肠球菌属 s s s , s s u u t xsqs t s

其他 �杆菌 p v u v tssqs s s v u u yyqz s t

合  计 uw t{ us {vqv u u u{ us uv {uqt u v
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2q4  不良反应

厄他培南组发生不良反应 u例 o发生率为 yqzh o分别为

恶心呕吐 t例 o皮疹 t例 ~亚胺培南 r西司他丁组发生不良反

应 u例 o发生率为 yqzh o分别为精神症状 t例 o尿蛋白异常 t

例 ∀上述不良反应均表现轻微 o与药物很可能有关 o停药后

消失 ∀

3  讨论

呼吸机相关性肺炎是指呼吸机启动 w{«或在人工气道

拔管 w{«内发生的肺炎 o是医院内肺炎一种特殊重症类型 o

为重症监护病房患者主要致死原因 o发生率高达 wtqzh o其

细菌的高度耐药性和难治性成为目前医院感染经验治疗的

难题之一 ≈u  ∀本组资料结果显示 o呼吸机相关性肺炎的致病

菌以 �
p杆菌为主 o其中以假单胞菌属 !克雷伯菌属 !不动杆

菌属 !肠杆菌属等多见 o而且多为产酶菌株 o说明耐药率高的

�
p杆菌定植与呼吸机相关性肺炎发病密切相关 o与已有研

究结果一致 ≈v2w  ∀治疗时 o选用有效安全的抗菌药物为治疗

成功的关键 ∀

本试验对厄他培南和亚胺培南 r西司他丁进行了临床对

比 o显示两药的临床疗效及对致病菌的清除作用显著 o二者

之间差异无显著性 ∀提示 }厄他培南同亚胺培南 r西司他丁

一样对呼吸机相关性肺炎有良好的疗效 ∀厄他培南组常见

致病菌为假单胞菌属 !克雷伯菌属 !不动杆菌属 !肠杆菌属

等 o多为耐药菌 o厄他培南对其清除率为 {vqvh o表明厄他培

南对大多数 �
p杆菌感染有较高的清除率 ∀目前治疗严重细

菌感染性疾病的最有效药物之一为亚胺培南 r西司他丁 o因

亚胺培南易被肾小管上皮细胞分泌的肾脱氢肽酶水解而失

去活性 o故需与肾脱氢肽酶抑制剂制成复合制剂 o从而增加

了肾毒性 o同时亚胺培南 r西司他丁易诱发癫痫发作 ∀但是 o

厄他培南对肾脱氢肽酶稳定 o单独应用可保持其抗菌活性 o

肾毒性降低 o同时对大脑皮质影响小 o故不良反应发生率低 ∀

本研究厄他培南除发生轻微的胃肠反应及皮疹外 o未发生严

重的不良反应 o且该反应停药后亦消失 o无肝肾毒性 ∀因此

厄他培南在治疗呼吸机相关性肺炎上是一种抗菌谱广 !安全

高效 !优选的抗菌药物 ∀
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≥·µ¤·̈ª¼ ¬± ∂ ±̈·¬̄¤·²µ2¤¶¶²¦¬¤·̈§ °± ∏̈°²±¬¤≈ � q ≤ «¬± ��²¶²¦²±2

°¬²̄ k中华医院感染学杂志 lousswotwkttl}tuvu2tuvvq

收稿日期 }ussz2tt2uy

k上接第 zs页 l

3  讨论

3q1  提取分离条件的选择

根据其理化性质 o考虑到丸剂的特性 o参照文献 ≈t2u 进

行 o并根据试验结果和益母丸中盐酸水苏碱的提取测定方法

来确定提取方法 ∀

3q2  加热回流提取时间的考察

取样品 squx ªo依法操作 o对不同提取时间的提取效果

进行考察 o结果提取 vs °¬±即可 ∀见表 v∀

表 3  提取时间的考察

Τ αβ 3  ×«̈ ¬̈·µ¤¦·¬²± ·¬°¨ ¬±¶³̈ ¦·¬²±

时间 r°¬± 含量 r°ªr丸

ts xvqv

us ywqu

vs |sqx

ws |tqu

3q3  溶剂用量的考察

取样品 sqx ªo精密称定 o用不同体积的乙醇分别回流提

取 o依法操作 o结果最佳溶剂用量为 ux °�∀见表 w∀

表 4  溶剂用量的考察

Τ αβ 4  ×«̈ ¤°²∏±·²©¶²̄√ ±̈·¬±¶³̈ ¦·¬²±

溶剂 r°� 含量 rk°ªr丸 l

ts yxqu

us y{qx

ux y{q|

Ρ Ε ΦΕ Ρ Ε ΝΧΕ Σ

≈1   ± � ��q⁄ ·̈̈µ°¬±¤·¬²± ²©≥·¤¦«¼§µ¬±¨«¼§µ²¦«̄²µ¬§̈ ¬± ≤ «¤±©∏®¤±ª

�µ¤±∏̄ ¶̈¥¼ � °�≤ ≈ � q≤ «¬± ×µ¤§¬·°¤·� §̈k中成药 lousstouv

ktl ty2t{q

≈2   ��� �� ≥ ≠ q � ²·«̈ µº²µ·«̈ µ¥ ≥·¤¦«¼§µ¬±¨¥¼ � °�≤ ¤±¤̄¼¶¬¶≈ � q

≤ «¬± �°«¤µ° � ±¤̄¼¶¬¶k药物分析杂志 lousstoutkwluwv2uwzq

≈3   • � �� � ± q °µ²³µ¬̈·¤µ¼ ≤ «¬± ¶̈̈ � §̈¬¦¬±¨± ∏¤̄¬·¼ ≥·¤±§¤µ§¶¤±§

≥·¤±§¤µ§ � ¤·̈µ¬¤̄ � ¶̈̈¤µ¦«k中成药质量标准与标准物质研究 l

≈ �  q� ¬̈­¬±ª}≤ «¬±¤ � §̈¬¦¬±¨ ¤±§ × ¦̈«±²̄²ª¼ °µ̈¶¶ot||w}uvxq

收稿日期 }ussy2s|2ux

#{z# ≤ «¬± �� � °ouss{ ƒ ¥̈µ∏¤µ¼o∂ ²̄ qux �²qt               中国现代应用药学杂志 uss{年 u月第 ux卷第 t期




