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西药药剂头孢哌酮钠舒巴坦钠临床应用效果研究
李元会

（东丰县三合满族朝鲜族乡五道岗卫生院 136308）

摘要：目的：很多因素的作用下，会造成患者出现感染、炎症反应，这些均会造成临床难度增加，甚至危及患者生命安全，对于患者此类问题

的处理，通常会选择头孢类药物干预，此次就针对头孢哌酮钠舒巴坦钠的临床运用疗效方面进行全面探究。方法：此次主要以炎症病理患者为主，

共纳入 120例，根据此次治疗方法进行了分组，一组以患者情况给予头孢他啶辅助干预，确定是对照组（60例），其他患者均实行头孢哌酮钠舒巴

坦钠治疗，归为观察组（60例），对此次患者治疗后有无出现不良反应、治疗疗效、患者住院、症状消失时间等方面进行了具体分析。结果：从给

患者开展治疗后，对患者的治疗情况进行了统计，此次主要评估治疗有效率，显示对照组治疗无效病例占比颇多；针对患者进行了对症治疗，观察

组患者症状消失使用时间较短，病情稳定后早期办理出院，对照组出院相对较晚，而且该组患者白细胞计数偏高；给患者用药后，观察患者有无出

现不良反应，两组均有部分患者有不良症状，其中观察组出现的几率更低（P<0.05）。结论：主要给患者实行了西药药剂头孢哌酮钠舒巴坦钠干预，

能够从根本上消除炎症，让患者早日恢复健康。
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前言

人们生活习惯的改变，再加上环境、大气污染等问题日益突出，进

而促使人类的健康受到严重的威胁，特别是患有细菌、真菌等诱发的患

者病例不断增多，对于这类情况的处理，临床上会利用抗生素达到治疗

的目的，这样能够有效改善临床病症[1]。在抗生素当中，头孢类药物运

用比较普遍，但是由于头孢类药物不同，治疗成效也有很大的区别，相

比较来讲，头孢哌酮钠舒巴坦钠治疗成效更为突出，此次就针对研究主

体运用头孢类药物，具体内容见下文。

1资料与方法

1.1 一般资料

主要针对西药药剂头孢哌酮钠舒巴坦钠的临床运用情况进行了全

面探究，共计研究目标是 120例，选入时间为 2021 年 6 月至 2021 年 12

月，根据患者此次治疗方法分成两个小组，对照组显示均是男性患者，

患者年龄最小 21 岁，最大 72 岁。观察组男性患者有 56 例，其他患者

为女性病例，患者年龄均低于 74 岁。患者病症：呼吸系统感染、泌尿

生殖系统感染、腹腔内感染各是 60例、40例、20 例，对研究主体临床

资料、患病史、治疗经过、疾病类型等调查，无显著意义（P>0.05）。

1.2 方法

所有患者均在入院后给予相关治疗后，对照组患者同时赋予头孢他

啶干预，以静脉输注方式给药，每次剂量为 1.5 至 2.0 克，使用药物间

隔时间是 12 小时，将葡萄糖溶液作为溶媒，或者是氯化钠溶液，剂量

为 500 至 100mL。患者病情严重状态下，一次用药剂量应增 500mg[2]。观

察组的患者主要给予辅助头孢哌酮钠舒巴坦钠干预

，用药方式和对照组同步，以氯化钠溶液为溶媒，剂量同步，确定头孢

哌酮钠舒巴坦钠，剂量为 1.0至 1.5 克，与溶媒相融合，通过静脉通道

滴注给予，时间为 45分钟。患者病情严重时，1次用药剂量应增 250mg。

在给该组患者用药过程中需要注意以下几点。（1）在给患者使用

此类药物前，需要与患者进行有效沟通，了解患者有无药物过敏史，以

往的用药经历，家族中亲人有患过哪些病症，是否属于过敏体质，对头

孢菌素等药物有无禁忌证。特别是炎症患者进行治疗过程中，运用头孢

哌酮钠舒巴坦钠干预后，患者在饮酒后会发生双硫仑样反应。医务工作

人员需要对患者反复地强调在治疗过程中，以及停药 1周内都不可以摄

入酒精，也不能摄入有乙醇成分的药物和食物，避免患者出现双硫仑样

反应情况。在给患者治疗前要详细地了解患者有无喝酒的习惯，如果有

这种不良行为尽量地不给予患者进行此类药物的干预。还需要给患者和

家属进行健康宣教，让患者充分地了解疾病、治疗流程、治疗效果，让

患者做好心理准备工作，杜绝出现医患纠纷问题[3]。（2）当给患者使用

药物后，患者会产生变态反应，需要及时停止给药行为，还要进行针对

性的治疗，让患者的不适症状得到缓解。在给患者使用药物 30分钟内，

是患者出现过敏性休克的高峰时期，医护工作人员应该在给患者输液期

间密切地关注患者的情况，加强巡视工作，查看患者的生命体征有何变

化。另外，迟发型过敏性休克为持续给药 3至 4天后出现。当患者出现

过敏性休克症状，如果未给予积极治疗，或者抢救不科学，都会造成患

者出现死亡。所以，如果患者有这类情况，医护工作人员需要给予患者

实行人工胸外按压干预，并进行气管插管处理，还应该运用肾上腺素等

药物进行救治，这样能够提升急救成效。患者出现过敏性休克情况主要

是和患者年龄、基础性病症程度、身体免疫情况等方面有极大的关联性，

因此，在给老年、身体较弱的患者实行头孢哌酮钠舒巴坦钠治疗期间，

需要掌握患者的实际病症，对患者的各指标进行综合性的评估，合理地

选择药物，更要在用药前做好原药皮肤过敏测试。在给患者进行静脉给

药过程中，应保证用药浓度适宜，必须有效把控滴速，每分钟 30 滴左

右较为合适。应认真聆听患者的生命故事，提前准备好各项抢救药品，

对患者身体反应进行密切关注，如果有异常现象必须第一时间进行临床

干预。（3）其他反应，有些患者会出现恶心、皮肤红肿等其他不良现

象，对于合并肝肾病变的患者，在药物选择上要谨慎小心，用药期间需

关注患者的情况，并对患者肝肾功能等指标进行严密监测，如果有不适

情况需马上停止给药，并进行有效干预，避免危及患者的生命安全
[4]
。

1.3 观察指标

（1）对患者的临床治疗有效率方面进行了等级比较，治疗后

患者炎性反应基本消失，白细胞计数水平恢复正常，为显效；给患者干

预后临床症状得到了极大地缓解，白细胞计数水平明显好转，为有效；

对患者进行了相应的干预，但是患者病症、指标均未见好转，甚至更为
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严重，为无效。（2）对患者此次住院时间、症状消失时间、白细胞计

数方面进行了统计和分析。（3）治疗后，对患者出现不良反应例数进

行了记录和对比。

1.4 统计学方法

将统计好的各项数据资料导入至科室常用的 SPSS21.0 统计软件包

中计算，并利用 t方式做小组验证，有显著意义是（P<0.05）。

2结果

2.1 对照组和观察组患者治疗有效率分析

由于患者有炎性反应，这促使患者病情治疗更为复杂，为杜绝此类

情况的恶化，对患者进行了相应的治疗，此次主要选择头孢类药物干预，

对此次患者治疗有效率方面评估，对照组患者基本治疗有效（P<0.05），

见表 1。

2.2 两组患者住院时间、临床症状消失时间等指标比较分析

对患者治疗前的白细胞计数进行统计，无太大差距，治疗后观察组

得到了迅速的改善，患者身体症状短时间内消失，办理出院时间较早，

对照组患者住院时间偏长（P<0.05），见表 2。

2.3 对照组及观察组患者不良反应发生率比较

患者自身情况、用药类型、医护工作人员的操作行为等都可能造成

患者出现不良反应，此次进行统计，对照组出现不良反应的患者居多，

占比达到 30.00%（P<0.05），见表 3。

3讨论

在给患者治疗过程中，抗感染治疗环节成为重点部分，如在手术治

疗后，预防感染，炎症的改善方面都需要运用到抗生素干预，它在其中

起到不可取代的地位。然而有很多患者在给予抗生素治疗期间会出现各

类不良反应，这些都会导致临床治疗效果极不理想。头孢类药物属于第

三代抗生素类药物，在治疗细菌感染、呼吸道、泌尿感染等各方面的症

状有着突出的疗效。头孢类药物主要是对冠头孢菌进行培养，产生天然

头孢菌素 C，然后实行人工合成，制成的药品有 30种以上[5]。医学临床

上通常运用的头孢类药物足以以头孢哌酮钠舒巴坦钠、头孢他啶等为主

，临床实际应用后显示，药物不同临床治疗成效也有着极大的区别，其

中头孢哌酮钠舒巴坦钠治疗有效率超过 90%，而且该类药物治疗时间相

对较短，头孢他啶在 80%至 85%。头孢他啶主要针对病原体细胞壁、外

表面起到抑活作用，能够在人体内产生作用，并在病原体外部附着，抑

制病原体生命活动，更能防止其的转肽反应及细胞壁合成，促使病原体

被溶解，最终消亡。这类药物的生物利用率却比较低的，和游离蛋白原

合成占比为 20%，治疗效果并不是非常的理想，而且治疗时间较长，用

药起效相对比较缓慢。头孢哌酮钠舒巴坦钠和此类药物使用的作用机制

基本是极为相接近的，治疗重心都是有效破坏病原体外围组织，达到溶

菌的效果
[6]
。然而在运用头孢哌酮钠舒巴坦钠后，它能够选择患者体内

部分酶类物质形成抑制效果，促使抗生素的临床效果更为突出，而且能

够有效控制细菌耐药性，对患者体内一些出现耐药性的菌种，能够起到

抑活的效果，特别是β－内酰胺类抗生素耐药菌等非常明显。这类药物

主要是以静脉方式输注药物，能够通过血液循环渠道，将药物输送给患

者的整个身体，这样能够提升游离蛋白原结合率，而且生物利用率极高，

治疗时间明显偏短。另外，不管是头孢哌酮钠舒巴坦钠，还是头孢他啶，

有些患者在使用后会出现不良反应，前者的症状相对较轻，而且用药后

能够消失，此次对照组和观察组临床治疗干预，观察组效果更佳[7]。

总体来讲，在给患者进行病症的治疗期间，如果选择头孢哌酮钠舒

巴坦钠治疗，必须要充分了解患者的实际状况，通过综合分析确定是否

可适用于头孢哌酮钠舒巴坦钠，给患者用药后要时刻关注患者的身体状

况，避免发生不可预测的后果。
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