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呼吸内科抗生素用药临床分析

杨仪结
广州市南沙区第六人民医院�广东�广州�510000

摘�要：随着现代生活节奏的加快和环境污染的加剧，呼吸内科疾病发病率逐年攀升。抗生素作为治疗感染性疾

病的重要药物，其合理使用备受关注。本文通过统计分析呼吸内科抗生素用药的临床实践数据，深入挖掘当前抗生素

使用中存在的问题，如不规范用药、耐药性增加等。针对这些问题，提出了加强抗生素管理和提高医生用药知识的建

议。具体包括：建立抗生素使用规范和指南，定期培训医生，加强患者教育等。通过这些措施的实施，有助于减少抗

生素滥用现象，提高治疗效果，降低耐药性的产生，为患者提供更加安全、有效的医疗服务。

关键词：呼吸内科；抗生素；用药分析；耐药性

引言：呼吸内科疾病是临床上常见的疾病之一，其

中很多疾病需要使用抗生素进行治疗。然而，抗生素的

滥用和不合理使用导致了耐药性的增加，严重影响了治

疗效果和患者健康。因此，对呼吸内科抗生素用药进行

临床分析具有重要意义。

1��材料与方法

本研究选取了我院内科2023年全年的抗生素使用数
据。之所以选择这一时间段的数据，主要是考虑到季节

性因素对于抗生素使用的影响，以及全年数据的代表

性。数据主要来源于该医院的电子病历系统（EMR）和
药品管理系统（DMR）。收集的数据详细到每一个抗
生素的种类、使用频率、用药时间、病原体种类、患者

年龄、性别、病情等。这些数据都是为了更好地评估抗

生素使用的合理性，及其与患者病情、治疗效果之间的

关系。

统计分析的方法主要包括描述性统计和比例分析。

描述性统计主要是为了了解各类抗生素的使用频次、占

比等基本信息。比例分析则是为了探究抗生素使用与

患者年龄、性别、病情等变量之间的关系。对于抗生素

使用的合理性，本研究结合了世界卫生组织的标准以及

我国的相关规定，从适应症、剂量、用药途径、联合用

药等多个方面进行了评估。任何与规定不符的抗生素使

用情况都被视为不合理。值得一提的是，为了确保数据

的准确性和完整性，所有数据都经过了严格的筛选和校

验，并对一些异常值进行了处理[1]。

2��结果

表1��呼吸内科抗生素使用情况统计

抗生素种类 使用频率（次） 平均用药时间（天） 主要治疗病原体

青霉素类 226 5.7 肺炎链球菌、流感嗜血杆菌

头孢菌素类 321 5.34 金黄色葡萄球菌、肺炎克雷伯菌

大环内酯类 4 2.5 支原体、衣原体

氟喹诺酮类 283 4.54 铜绿假单胞菌、军团菌

林可霉素类 40 3.64 葡萄球菌、链球菌

从这些数据中，可以看到该医院呼吸内科在抗生素

的使用方面有着一定的规范性。医生们在为患者开具抗

生素处方时，会根据患者的病情、病原体类型以及抗生

素的药效等因素进行综合考虑。这不仅体现了医生的专

业素养和责任心，也表明了医院对抗生素使用的严格管

理和控制。了解各种抗生素的主要治疗病原体，可以帮

助医生更精确地选择适合患者的抗生素。例如，对于肺

炎链球菌和流感嗜血杆菌引起的感染，青霉素类抗生素

是首选药物；对于金黄色葡萄球菌和肺炎克雷伯菌的感

染，头孢菌素类抗生素则更为有效。这种精确选择不仅

可以提高治疗效果，还可以减少不必要的抗生素使用，

降低耐药性的发生。此外，这些数据还为医院优化抗生

素管理提供重要的参考依据。医院可以通过分析这些数

据，了解各种抗生素的使用情况、疗效和不良反应等，

从而对抗生素的使用进行科学的管理和控制。例如，医

院可以定期对抗生素使用情况进行监测和评估，及时发

现并纠正不合理的使用情况；同时，也可以根据数据反

馈调整抗生素的采购和使用策略，提高抗生素的合理性

和安全性[2]。综上所述，通过对抗生素使用数据的分析，

可以更好地了解医院呼吸内科抗生素的使用情况和管理
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水平。这不仅有助于提高治疗效果和患者满意度，还能

促进医院抗生素管理的科学化和规范化，为保障患者的

健康提供有力支持。

表2��抗生素使用中存在的问题

问题 发生次数 占比

滥用抗生素 114 69.51%
不合理联合用药 7 4.27%
用药时间过长 11 6.71%
选药不合理 32 19.51%

针对这些发现的问题，以下是一些建议和措施，以

帮助提高抗生素使用的合理性和安全性：（1）医院应该
加强对抗生素使用的监管和管理。这包括建立严格的抗

生素使用制度，规范抗生素的处方、审核和调配流程。

医院可以设立抗生素管理小组，定期对抗生素使用情况

进行评估和监测，及时发现并纠正不合理的使用情况。

同时，医院应该加强对抗生素库存的管理，确保药品的

质量和供应。（2）医院应加强医生对抗生素合理使用的
培训和教育。医生是抗生素使用的主要决策者，因此他

们的知识和观念对于抗生素的合理使用至关重要。医院

可以定期组织培训课程和研讨会，让医生了解抗生素的

最新研究成果、使用指南和注意事项。同时，医院应该

鼓励医生进行抗生素合理使用的继续教育，提高他们的

专业素养和责任心。（3）患者也应对抗生素的使用保持
警惕。患者应了解抗生素不是万能药，不是所有的感染

都需要使用抗生素。患者在使用抗生素时应遵循医生的

建议，不要自行购买和使用抗生素。如果患者对医生的

处方有疑问或不明白，应及时向医生询问，不要盲目服

用抗生素[3]。（4）为了更好地保障患者的健康和安全，
医院、医生和患者需要共同努力，加强沟通和合作。医

院可以为患者提供抗生素使用的宣传资料和教育活动，

提高患者的意识和知识水平。医生和患者应建立良好的

信任关系，共同制定治疗方案，确保抗生素使用的合理

性和安全性。

3��讨论

在呼吸内科的日常实践中，抗生素的使用是一个备

受关注的话题。然而，根据我们收集和统计分析的大量

数据，抗生素的运用并非总是合理和恰当的。首先，

必须指出抗生素的滥用仍然是一个不可忽视的问题。尽

管医学界一直在强调合理使用抗生素的重要性，但在实

际操作中，由于种种原因，这一原则往往被忽视。一方

面，一些医生可能由于缺乏对病原体精确判断的经验或

知识，导致他们倾向于使用抗生素作为一种“保险”措

施。这种做法不仅增加了患者的耐药风险，也可能对患

者的其他治疗产生负面影响。另一方面，患者的自我要

求也是造成抗生素滥用的一个重要原因。一些患者由于

对疾病的恐慌或误解，往往强烈要求医生给予抗生素治

疗，这给医生的决策带来了压力。除此之外，用药时间

和剂量的不合理也是我们需要关注的问题。我们发现在

一些情况下，抗生素的联合使用和用药时间过长可能会

导致药物不良反应的增加，甚至可能引发新的感染或增

强病原体对药物的耐药性。这无疑增加了治疗的难度和

患者的负担。总的来说，为了确保抗生素在呼吸内科的

合理使用，需要从各个方面入手，共同努力来提升医疗

质量和患者的安全。这不仅包括医生和医疗工作者，也

需要患者的理解和配合。只有这样，我们才能真正解决

抗生素使用中的问题，实现更加精准和有效的治疗[4]。

4��抗生素在临床中的应用

4.1  抗生素的种类分析
在呼吸内科的抗生素使用中，我们观察到青霉素

类、头孢菌素类、大环内酯类和氟喹诺酮类是主要的抗

生素种类。这些种类在治疗不同病原体引起的感染中具

有广泛应用。首先，青霉素类抗生素在临床中占据了相

当大的比例。这类抗生素主要用于治疗由肺炎链球菌和

流感嗜血杆菌引起的感染。由于其抗菌谱广、价格相对

较低，青霉素类抗生素在临床中具有不可替代的地位。

然而，随着耐药性的增加，青霉素类抗生素的使用频率

可能在未来会有所下降。其次，头孢菌素类抗生素在治

疗金黄色葡萄球菌和肺炎克雷伯菌引起的感染中表现出

较好的效果。相较于青霉素类，头孢菌素类抗生素具有

更广泛的抗菌谱和更好的组织穿透力。然而，随着时间

的推移，头孢菌素类抗生素的耐药性也逐渐增加，因此

需要更加谨慎地使用。大环内酯类抗生素主要用于治疗

支原体和衣原体引起的感染。这类抗生素在呼吸道感染

中尤其常见，如支气管炎和肺炎。尽管其疗效显著，但

由于副作用较多和耐药性的问题，大环内酯类抗生素的

使用需严格掌握适应症。最后，氟喹诺酮类抗生素在治

疗铜绿假单胞菌和军团菌引起的感染中具有重要作用。

这类抗生素具有广谱抗菌、口服吸收好等特点，因此在

呼吸内科中应用广泛。然而，随着细菌对氟喹诺酮类抗

生素的耐药性逐渐增加，需要不断监测其耐药趋势，并

寻找新的替代药物。通过合理的抗生素种类选择和使

用，可以更好地控制感染、提高治疗效果并减少耐药性

的产生[5]。同时，加强抗生素使用的监管和教育对于维护

抗生素的有效性和安全性也是至关重要的。

4.2  抗生素在临床中的应用
在临床实践中，抗生素是治疗各种感染性疾病的重
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要药物。抗生素的合理使用对于控制感染、提高治愈

率、减少耐药性的产生具有重要意义。（1）抗生素在呼
吸道感染中应用广泛。呼吸系统是感染最常见的部位之

一，常见的感染病原体包括细菌、病毒和支原体等。针

对不同类型的感染，医生需要根据患者的具体情况选择

合适的抗生素。例如，对于常见的肺炎链球菌引起的肺

炎，青霉素类抗生素是首选药物；对于金黄色葡萄球菌

引起的感染，可能需要使用头孢菌素类或氟喹诺酮类抗

生素。（2）抗生素在治疗泌尿生殖道感染中同样具有重
要作用。泌尿生殖道感染是一种常见的感染性疾病，主

要由细菌引起。大环内酯类和氟喹诺酮类抗生素是治疗

泌尿生殖道感染的常用药物。此外，对于一些特殊类型

的感染，如淋病奈瑟菌引起的淋病，青霉素类和头孢菌

素类抗生素也是有效的治疗选择。（3）抗生素在外科
手术中也有广泛应用。外科手术是治疗某些疾病的有效

手段，但在手术过程中或手术后容易发生感染。预防性

使用抗生素可以降低手术部位和术后感染的风险。根据

手术的类型和部位，医生需要选择合适的抗生素来预防

术后感染的发生。值得注意的是，在抗生素的应用中应

严格遵守合理使用的原则。滥用抗生素不仅可能导致耐

药性的产生，还可能引起不良反应和药物相互作用等问

题。因此，医生应根据患者的具体病情、感染病原体的

种类和药敏试验的结果来选择合适的抗生素，并制定合

理的用药方案。针对不同感染部位和病原体类型，医生

应选择合适的抗生素进行治疗[6]。同时，加强抗生素使用

的监管和教育对于维护抗生素的有效性和安全性也是至

关重要的。通过合理的抗生素应用，可以更好地控制感

染、提高治疗效果并减少耐药性的产生。

结束语

为了更好地保障患者的健康和安全，医院需要加强

对抗生素使用的监管和管理。医院可以建立抗生素管理

小组，定期对抗生素使用情况进行评估和监测，及时

发现并纠正不合理的使用情况。同时，医院还应加强对

医生合理使用抗生素的培训和教育，提高他们的专业素

养和责任心。只有通过医护人员、患者和医院的共同努

力，才能更好地遏制和预防抗生素的滥用现象，保障患

者的健康和安全。
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