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临床药学干预对呼吸内科合理使用抗生素的促进效果

杜 晓

西峡县豫西健和医院 河南 南阳 474500

摘 要：目的：了解临床药学干预对呼吸内科合理使用抗生素的促进作用。方法：纳入我院2020年1月至2021年

1月收治的90例呼吸内科疾病患者，根据随机数字表法分为常规组与研究组，各45例。常规组患者使用常规抗生素治

疗，未实施临床药学干预；研究组患者在使用常规抗生素治疗基础上实施临床药学干预。比较两组患者满意度；护理

前后超敏C反应蛋白（hs-CRP）、肿瘤坏死因子α（TNF-α）、白细胞介素6（IL-6）水平以及药学干预质量评分；患者

对药物机制的掌握度、使用抗生素的依从性、对于抗生素存在的不良反应的了解程度评分；抗生素使用不良反应发生

率。结果：两组患者满意度、护理后hs-CRP、TNF-α、IL-6水平以及药学干预质量评分、患者对药物机制的掌握度、

使用抗生素的依从性、对于抗生素存在的不良反应的了解程度评分、抗生素使用不良反应发生率均优于常规组，

0.05。结论：呼吸内科疾病患者在实施常规抗生素治疗基础上应用临床药学干预的效果确切，可有效改善患者的病

情，提高患者治疗的依从性，提高患者对抗生素的认知水平，并有效控制机体炎性指标，改善患者的预后。
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在工业化发展进程中,自然环境不断遭到破坏,大气污

染日益严重,这导致呼吸内科疾病的发生率逐年上升。在

呼吸内科临床治疗中,抗生素是较为常用的一类药物,因

为支气管炎、慢性阻塞性肺疾病、肺结核、肺炎、肺源

性心脏病、肺气肿、肺脓肿、胸腔积液等呼吸内科疾病,

均存在炎症病变。不过,抗生素虽然能够杀灭、抑制支原

体、衣原体、霉菌等呼吸内科感染致病菌,但是若不合理

使用,将增加不良反应发生率,且长此以往会出现耐药性,影

响到其药效[1]。故此,在呼吸内科治疗过程中,应采取合理

干预措施,促进抗生素合理使用。此次试验旨在探究临床

药学干预对呼吸内科合理使用抗生素的促进效果,结果报

告如下。

1 资料与方法

一般资料纳入我院2020年1月至2021年1月收治的

90例呼吸内科疾病患者，根据随机数字表法分为常规组

与研究组，各45例。研究组男31例，女14例；年龄41~71

岁，平均年龄（48.21±12.21）岁；体质量 ，平均

体质量（62.16±2.74）kg。常规组男27例，女18例；年龄

41~77岁，平均年龄（48.90±12.21）岁；体质量 ，

平均体质量（62.45±2.78）kg。两组患者一般资料比较，

差异无统计学意义（ ），具有可比性。

方法

本次研究实施常规干预，即在使用抗生素药物期间，

根据呼吸内科常规干预流程开展相应的工作，及时处理抗

生素使用期间出现的问题。常规组则实施临床药学干预方

案，具体干预内容如下：①做好抗生素使用情况的统计记

录工作。对需使用到的抗生素的数量、使用频率等情况进

行严格统计记录；低于抗生素不合理使用情况重点记录，

并对科室抗生素不合理使用情况进行汇总。②对处方进行

审核。呼吸内科药师需对医师所开具的处方加强审核，针

对其中抗生素使用不合理的情况需明确指出，进一步制定

合理科学使用抗生素的方案[2]。③制度的健全。在呼吸内

科内部，建立健全的制度，制度需明确抗生素合理使用的

原则、要求、方法等，使临床抗生素不合理使用、滥用等

问题的发生得到有效控制。④讲座及交流会的开展。针对

呼吸内科科室医师、相关护理工作人员进行讲座及交流会

的开展，讲座及交流会围绕“抗生素合理使用”进行展

开，提高科室各方工作人员合理使用抗生素的能力水平。

⑤联合用药方法。抗生素二联、三联以及多联使用，需进

行病原学检测，进一步和主治医师协商，然后制定合理科

学的使用方案，避免出现抗生素滥用、使用效果不佳等问

题的发生[3]。

观察指标及判定标准

比较两组患者满意度（采用自制满意度调查问卷进

行评估，评分0~100分，90~100分为满意，60~89分为比

较满意， 分为不满意）；护理前后超敏C反应蛋白

（ ，hs-CRP）、肿瘤坏死

因子α（ α，TNF-α）、白细胞介素6

（ ，IL-6）水平以及药学干预质量评分（评分

范围0~100分，分值越高干预质量越高）；患者对药物机

制的掌握度、使用抗生素的依从性、对于抗生素存在的

不良反应的了解程度评分（评分范围0~100分，分值越高
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越好）；抗生素使用不良反应发生率。

统计学方法

应用SPSS21.0软件进行统计学分析，计量资料采用

均数±标准差（ ）表示，组间比较行t检验；计数资料

采用[n（%）]表示，组间比较行χ2检验。以 为差

异具有统计学意义。

2 结果

2 .1两组患者满意度的比较研究组患者的满意度

100.00%（其中满意35例，比较满意10例，不满意0例）

高于常规组的80.00%（其中满意24例，比较满意12例，

不满意9例）， 。

两组患者护理前后hs-CRP、TNF-α、IL-6水平以

及药学干预质量评分的比较护理前，两组患者hs-CRP、

TNF-α、IL-6水平以及药学干预质量评分比较，差异无

统计学意义， ；护理后，研究组患者hs-CRP、

TNF-α、IL-6水平以及药学干预质量评分的改善幅度较常

规组大， 。见表1。

α、IL-6水平以及药学干预质量评分的比较（ ）

组别 n 时期 hs-CRP(mg/L) TNF-α(ng/mL) IL-6(pg/mL) 药学干预质量评分(分)

研究组 45
护理前 13.15±3.23 3.65±0.34 156.21±12.71 68.01±2.55

护理后 7.12± a 1.52± a 60.22± a 92.21±2.81

常规组 45
护理前 13.11±3.21 3.66±0.33 156.55±12.42 68.25±2.42

护理后 9.46±1.56 2.56±0.28 89.41±6.16 81.68±2.25

注：与常规组比较，a 。

两组患者对药物机制的掌握度、使用抗生素的

依从性、对于抗生素存在的不良反应的了解程度评分的

比较研究组患者对药物机制的掌握度、使用抗生素的依

从性、对于抗生素存在的不良反应的了解程度评分分别

是（96.21±3.67）、（96.04±3.21）、（96.58±3.01）分，

对照组患者对药物机制的掌握度、使用抗生素的依从

性、对于抗生素存在的不良反应的了解程度评分分别是

（81.15±3.11）、（86.67±3.78）、（82.01±3.68）分。研

究组患者对药物机制的掌握度、使用抗生素的依从性、

对于抗生素存在的不良反应的了解程度评分较常规组更

高， 。

两组患者抗生素使用不良反应发生率的比较研

究组患者抗生素使用不良反应发生率较常规组低，

0.05。见表2。

n（%）]

组别 n 腹胀 口干 腹泻 恶心呕吐 总计

常规组 45 4(8.89) 3(6.67) 2(4.44) 3(6.67) 12(26.67)

研究组 45 1(2.22) 1(2.22) 1(2.22) 0 3(6.67)

χ2值 4.632

P值 0.021

注：与常规组比较，a 。

3 讨论

在医院临床治疗中，许多呼吸内科的患者都会产生

严重的炎性不良反应，因此抗生素的使用在呼吸内科疾

病的治疗中尤为重要，有研究曾指出呼吸内科是临床上

使用抗生素最为广泛的科室之一[4]。而抗生素使用的频

繁性会导致临床抗生素应用不合理的情况出现，这种不

合理的情况越多就更会导致病菌对于抗生素耐药性的增

强，使患者的自身免疫力的下降[5]。临床药学干预的具体

措施包括干预前调查患者的病例资料、专业药师对药方

进行临床干预、对患者进行病原学检测、建立规范的管

理制度等[6]。

本研究中，常规组给予常规抗生素治疗，研究组在

给予常规抗生素治疗基础上实施临床药学干预治疗。结

果显示，研究组患者的满意度高于常规组（ ）。

两组患者护理前hs-CRP、TNF-α、IL-6水平以及药物干

预质量评分比较，无显著性差异（ ）；研究组患

者护理后hs-CRP、TNF-α、IL-6水平以及药物干预质量

评分较常规组改善更显著（ ）。研究组患者对药

物机制的掌握程度、使用抗生素的依从性、对于抗生素

存在的不良反应的了解程度评分均明显高于常规组（

0.05）。研究组患者抗生素使用不良反应发生率明显低于

常规组（ ）。

结束语

综上所述，呼吸内科疾病患者实施在使用常规抗生
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素治疗基础上应用临床药学干预的效果确切，可有效改

善患者的病情，提高患者治疗的依从性，提高患者对抗

生素的认知水平，并有效控制机体炎性指标，改善患者

的预后。
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