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西药药剂头孢哌酮钠舒巴坦钠在临床当中应用的几
点体会	
蔡子凤

黑龙江省齐齐哈尔市碾子山区人民医院药剂科  黑龙江  齐齐哈尔 161000 

【摘 要】目的：浅析在临床当中西药药剂头孢哌酮钠舒巴坦钠的应用体会。方法：此次 82 例研究对象都是 2017 年
4 月至 2018 年 12 月之间我院收治的用西药头孢类药物治疗的患者，用双盲法均分为两组，研究组患者使用头孢哌
酮钠舒巴坦钠，参照组患者使用头孢他啶，对比两组疗效。结果：研究组临床总有效率为 97.56%，明显高于参照组
的 85.37%，组间差异有统计学意义（P ＜ 0.05）。不良反应发生率研究组为 19.51%，参照组为 14.63%，组间差异
无统计学意义（P ＞ 0.05）。结论：在临床当中西药药剂头孢哌酮钠舒巴坦钠有着较好的抗感染效果，但是不合理
用药会诱发不良反应，所以为了保证用药的安全性和有效性，要规范、合理使用。
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在临床中各种感染性疾病的治疗中，常会用到头

孢类药物，此类西药药剂有着较强的抗感染效果，不过

药物类型较多，疗效各种不同，其中头孢哌酮钠舒巴坦

钠是第 3代头孢菌素，也是复合制剂，有着较广的抗菌

谱，而且对常见的耐药菌株也有着较好作用，不过长期

临床应用发现患者易发生不良反应 [1]。我院为了深入

了解该药物的应用效果，以便合理使用，进行了此次研

究，现将应用体会做如下报道：

1 资料和方法

1.1 一般资料

选取 2017 年 4 月至 2018 年 12 月之间在我院应用

西药头孢类药物治疗的 82 例患者为研究对象，将双盲

法作为分组标准，两组各 41 例。参照组中男患 21 例、

女患20例，年龄范围24-68岁，平均（42.62±5.21）岁，

其中 5例皮肤感染、3例胆道感染、8例生殖系统感染、

3例泌尿系统感染、20例呼吸系统感染、2例其它炎症；

研究组中男患 22 例、女患 19 例，年龄范围 25-66 岁，

平均（42.31±5.45）岁，其中 6 例皮肤感染、2 例胆

道感染、7 例生殖系统感染、4 例泌尿系统感染、19 例

呼吸系统感染、3 例其它炎症。两组研究对象的基线资

料不存在统计学意义（P＞ 0.05）。此次研究本院伦理

委员会已经审批。所有患者不存在药物禁忌症，肝肾功

能正常，非重症感染，均知晓本次研究并自愿签订书面

同意书。

1.2 方法

参照组患者治疗中静脉滴注头孢他啶（生产

企业：齐鲁制药有限公司，批准文号：国药准字

H20013075），取 2g 溶解到 100mL 生理盐水中，每天静

脉滴注 2 次，连续用药 14 天；研究组患者治疗中静脉

滴注头孢哌酮钠舒巴坦钠（生产企业：辉瑞制药有限公

司，批准文号：国药准字 H20020598），取 2g 溶解到

100mL生理盐水中，每天静脉滴注2次，连续用药14天。

两组患者在治疗过程中不再应用其它抗感染药物。

1.3 观察指标

评估两组患者的临床效果，并记录相关不良反应。

（1）疗效评估标准：因感染引起的发热、头痛、鼻塞

等症状消失，白细胞降低到正常水平，则为显效；因感

染引起的症状有所改善，白细胞水平比用药前明显降低，

则为好转；因感染引起的症状、白细胞水平无明显改善

或加重，则为无效 [2]。（2）不良反应包括：血液系统

损伤、肝胆系统损伤、胃肠道反应、呼吸道反应、全身

反应。

1.4 统计学分析

用 SPSS18.0 软件处理所有研究数据，计数资料用

[n(%)]表示，行x²检验，P＜ 0.05表示组间差异显著，

呈现统计学意义。

2 结果

2.1 对比两组患者的临床疗效

研究组患者用药后临床总有效率为 97.56%，远高

于参照组的 85.37%，两组对比差异呈统计学意义（P

＜ 0.05）。见表 1

表 1	对比两组患者的临床疗效 [n(%)]

分组 例数 显效 好转 无效 总有效率

研究组 41 31 19 1 40（97.56）

参照组 41 20 15 6 35（85.37）

x² 3.905

P 0.048
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2.2 对比两组患者的用药不良反应

研究组共计 8 例出现不同程度的不良反应，总发

生率为 19.51%；参照组共计 6 例出现不良反应，总发

生率为14.63%，两组对比差异无统计学意义（P＞0.05）。

见表 2

表 2	对比两组患者的用药不良反应 [n(%)]

分组 例数 血液系统损伤 肝胆系统损伤 胃肠道反应 呼吸道反应 全身反应 总发生率

研究组 41 1 1 2 2 2 8（19.51）

参照组 41 1 0 2 1 2 6（14.63）

x² 0.345

P 0.557

3 讨论
头孢哌酮钠舒巴坦钠是临床中常用的抗生素，是

头孢哌酮（第3代头孢菌素）和舒巴坦（广谱酶抑制剂）

经过一定比例组成的复合西药药剂，在肺炎杆菌、阴沟

肠杆菌、大肠杆菌、流感杆菌等诱发的泌尿系统以及呼

吸系统感染性疾病治疗中，可获得较为理想的临床效果，

其抗菌作用强于单独使用舒巴坦或头孢哌酮的作用 [3]。

头孢哌酮钠舒巴坦钠的作用机制是：头孢哌酮可

以抑制细菌合成细胞壁，进而影响细菌增殖，达到杀菌

效果，不过针对β-内酰胺酶的稳定性不足；而舒巴坦

钠能抑制β-内酰胺酶，抗菌活性较弱，能有效抑制部

分阴性杆菌、金葡菌类β-内酰胺酶；由于两种药物有

着不同的药理作用和优缺点，所以联合使用能达到药效

互补、增强药效的效果 [4]。

本次研究中，使用头孢哌酮钠舒巴坦钠治疗的研

究组，经治疗仅 1 例无效，总有效率高达 97.56%，而

使用头孢他啶治疗的参照组，共计 6例无效，总有效率

为 85.37%，两组差异存在统计学意义（P ＜ 0.05）。

用药期间研究组不良反应发生率为 19.51%，参照组为

14.63%，组间差异无统计学意义（P＞ 0.05）；由此可

知，在治疗效果方面头孢哌酮钠舒巴坦钠有着较大优势，

患者能更快缓解病症，降低白细胞水平，不过也同样有

着较高的不良反应发生率，常见类型包括：发热、过敏

等全身反应，呕吐、恶心等胃肠道反应，喉水肿、憋气

等呼吸道反应，还有肝功异常、贫血等，因此在用药中

要谨慎对待 [5]。用药前要对患者进行综合评估，询问

是否有相关药物过敏史，还要进行皮试，并在用药期间

严密观察患者的不良反应情况，如果患者本身存在肝功

能异常或肝肾疾病，需要定时进行肝肾功能检测，出现

异常状况及时干预处理，以便在确保治疗效果的同时，

最大程度控制不良反应；如果是老年患者，需要更加慎

重用药、合理用药，还要进行安全控制，用药前医务人

员将用药注意事项详细告知患者和家属，避免发生纠纷

事件。

综上所述，临床抗感染治疗中西药药剂头孢哌酮

钠舒巴坦钠有着较好的疗效，不过也存在较多不良反应，

在应用中需要规范使用，以确保用药的安全性和有效性。
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