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小儿常用药不良反应调查及合理用药指导效果研究 
洪铃 

(江西省乐平市妇幼保健院  江西乐平  333300) 

摘要：目的：对小儿使用常用药发生的不良反应展开分析，并研究合理用药的方案，降低小儿用药的不良反应。方法：选择 2021 年 1 月至

2022 年 12 月在本院接受治疗的 60 例患儿，分析其临床资料，统计患儿用药不良反应时间，针对性地给出合理用药方案。结果：根据分析

结果可得，小儿使用抗菌药物的不良反应发生率在所有常用药物中最高，并且有较大差异，符合统计学标准（P<0.05）；使用静脉滴注的方

式用药发生的不良反应高于其他用药方式，差异明显，具有统计学意义（P<0.05）；小儿用药的不良反应主要对小儿皮肤组织和消化道肠胃

系统造成影响。结论：在给儿童用药时，医生应该特别注意药物的选择、剂量的计算和监测，以减少不良反应的发生。此外，也要密切观

察儿童的反应，发生不良反应时，及时通知医生，以便医生能够做出正确的判断和处理。 
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在儿童的生长发育过程中，他们的身体对药物的反应可能与成

人不同，因此保护儿童的用药安全对于他们的健康成长至关重要。

儿童在使用药物时可能会发生不良反应，这主要是因为儿童的生理

发育尚未完全成熟，药物代谢和排泄能力相对较低。同时，儿童对

药物的敏感性也比较高，导致容易出现副作用。儿童用药时需要特

别注意药物选择、剂量调整、药物相互作用和监测不良反应等因素。

当儿童出现不良反应时，应该及时停用药物，并立即告知医生，进

行相应的处理[1]。因此小儿常用药不良反应调查及合理用药指导，

对于确保儿童的用药安全和有效性至关重要。具体内容如下。 

1 资料与方法 

1.1 一般资料 

选择 2021 年 1 月至 2022 年 12 月在本院接受治疗的 60 例患儿

参与此次研究。其中，男性患儿 32 例，女性患儿 28 例，年龄 8 个

月至 8 岁，平均年龄为(4.02±1.56)岁。所有患儿的基本资料无明显

差异（P>0.05），可以对比。 

纳入标准：患儿家属均同意参与本研究。 

排除标准：依从性较差的患儿。 

1.2 方法 

将所有患儿的临床资料进行分析统计。根据用药种类（抗菌类、

镇痛类、激素类、清热解毒类）；用药途径（静脉滴注、口服、肌

内注射、外用）；不良反应表现部位（皮肤组织、呼吸系统、肝胆

系统、消化道肠胃系统）进行分类总结。 

1.3 疗效观察 

（1）评估两组患儿用药不良反应的发生情况，包括毒性反应、

过敏反应、特异质反应、消化道反应。 

1.4 统计学方法 

对研究中出现的各种数据使用 SPSS22.0 软件进行统计分析，

（xˉ±s）表示计量资料，百分率（%）说明计数资料，χ2 表示检

验方法，P＜0.05 表示具有统计学意义。 

2 结果 

分析患儿临床资料，根据患儿用药种类、用药途径、不良反应

表现部位发现，抗菌类药物在患儿用药种类中，引起的不良反应率

较高；使用静脉滴注的方式用药，不良反应发生率最高，其次是肌

肉注射的方式；不良反应大多通过皮肤组织和消化道胃肠系统反映

出来，差异明显，（P<0.05）。详见表 1。 

表 1 本组患儿用药种类、用药途径、不良反应发生部位的情况

分

析（n=60，%） 

用药种类 占比 用药途径 占比 表现部位 占比 

抗菌类 32（53.33%） 静脉滴注 31（51.66%） 皮肤组织 30（50.00%） 

镇痛类 11（18.33%） 口服 8（13.33%） 消化道胃肠系统 25（41.66%） 

激素类 9（15.00%） 肌肉注射 13（21.66%） 肝胆系统 2（3.33%） 

清热解毒类 8（13.33%） 外用 8（13.33%） 呼吸系统 3（5.00%） 

合计 60（100.00%） 合计 60（100.00%） 合计 60（100.00%） 

3 讨论 

儿童用药的合理性对于儿童的健康和安全至关重要。儿童身体

的生理特点与成人不同，需要特殊的药物配方和剂量才能满足其生

长发育和疾病治疗的需要。因此儿童在用药的合理性非常重要。第

一点，合理用药具有安全性：儿童的身体器官和代谢功能尚未完全

发育，对药物的吸收、分布、代谢和排泄的能力与成人存在较大差

异。因此，儿童对药物的反应更加敏感，容易出现不良反应和药物

相互作用。而合理的儿童用药可以减少不必要的风险和副作用[2]。

第二点，合理用药可以控制儿童用药剂量：儿童用药时需要根据孩

子的年龄、体重、身高等因素精确计算剂量。过高的剂量可能会导

致儿童药物中毒或引发药物相关的问题，而用药剂量过低则可能无

法有效治疗疾病。合理的儿童用药可以确保药物在儿童身体内的浓

度达到治疗的最佳水平。第三点，合理用药可以减少药物副作用：

儿童对药物的副作用更为敏感，而且由于儿童无法准确清晰地表达

自己的不适，导致医生和家长很难及时发现和处理药物不良反应。

因此，儿童用药的合理性尤为重要，能够减少不必要的副作用和药

物相关的问题。第四点，合理用药可以起到较好的治疗效果：儿童

的生长发育和疾病特点与成人不同，需要特殊的治疗方法和药物。

合理的儿童用药可以确保治疗方案的有效性，促进儿童的康复和健

康发展。综上所述，儿童用药的合理性对于儿童的健康和安全至关

重要。医生和家长应该共同努力，确保儿童用药的合理性，减少不
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必要的风险和副作用，提高治疗效果，为儿童健康成长提供良好的

保障[3-4]。 

本文对儿童常用药不良反应发生原因进行了总结分析。第一

点，药物选择的因素。首先，儿童年龄问题，不同年龄段的儿童对

药物的代谢能力和敏感性有所不同，需要根据年龄段选择合适的药

物剂量和类型。其次，儿童体重问题，由于儿童的体重通常较轻，

相同剂量下药物浓度更高，容易导致过量用药或药物浓度过高而引

发不良反应，需要根据儿童体重调整药物剂量[5]。最后，儿童疾病

状态变化，某些疾病在儿童中较为常见，而且儿童对药物的敏感性

较高，因此在治疗这些疾病时更容易发生不良反应，需要根据疾病

特点选择合适的药物。第二点，药物剂量的因素：一方面，儿童的

年龄和体重是确定药物剂量的重要因素。儿童的生理机能尚未完全

发育成熟，对药物的代谢和排泄能力较弱，导致药物在体内的浓度

较高，增加了不良反应的风险。另一方面，在给药时最好使用专用

的儿童剂型，例如液体悬剂或儿童片剂。对于液体悬剂，使用剂量

勺、滴管等工具准确测量药物剂量。第三点，药物相互作用的因素：

当儿童同时使用多种药物时，可能会发生药物间的相互作用，增加

了不良反应的风险。在给儿童用药时，应咨询医生或药师，了解是

否存在药物相互作用的风险。同时，儿童使用药物的过程中应避免

与某些食物或饮料的摄入相互作用，以减少不良反应的出现。第四

点，药物种类：不同种类的药物对儿童的不良反应风险不同，一些

药物对儿童特别敏感，会引发严重的不良反应[6-7]。第五点，药物代

谢差异：儿童的药物代谢系统尚未完全发育，酶的活性较低，药物

代谢速度较慢，导致药物在体内停留时间更长，增加了不良反应的

风险。第六点，监测不良反应的因素：在使用药物后，应密切观察

儿童的身体状况，特别是注意他们是否出现不适、呕吐、腹痛、过

敏等不良反应的症状。如果儿童出现不良反应，应立即停用药物，

并咨询医生或药师寻求帮助。 

针对导致儿童用药出现不良反应的原因，可以采取以下措施，

为儿童合理用药。第一点，药物不良反应调查：对于小儿常用药的

不良反应，医生、药师和家长都应密切关注。在儿童需要用药时，

医生和药师应与家长充分沟通，了解孩子的用药情况，包括用药的

频率、剂量和药物的种类。家长应该密切观察孩子在药物治疗过程

中的变化，并及时与医生或药师商讨任何异常情况[8]。第二点，充

分了解药物的剂量和用法。在给儿童用药之前，家长应该仔细阅读

药物说明书，了解剂量和用法以及禁忌事项。按照医生建议准确地

给孩子使用药物，不要超过医生建议的剂量或者频率，以免造成药

物使用过量或者过低。第三点，选择适合儿童的药物。医生和药师

在开具处方或提供药物建议时，要根据孩子的年龄、体重、病情等

因素来推荐适合的药物剂量和使用方法。他们应确保药物的剂量和

频率适合儿童，并提供详细的用药指导，包括对于不良反应的警示

和应对措施。针对儿童的用药，应该选择专为儿童设计的产品。这

些药物相比较于普通药物，考虑了儿童的生理特点和药物代谢能

力，更加安全和有效[9]。同时，避免给儿童使用成人药物，因为成

人药物可能含有不适合儿童的成分。第四点，正确保存药物。儿童

药物的正确保存对于保证药物的质量和安全性非常重要。需要将药

物存放在阴凉、干燥、避光的地方，不要将药物放在儿童可触及的

地方。药物过期后应该及时处理，不要使用过期药物。第五点，注

意观察并咨询医生。在给儿童用药的过程中，护士应该密切观察孩

子的反应。如果发现孩子出现药物副作用或者其他异常症状，应该

及时停止用药并通知医生。同时叮嘱家长不要自行停药或者改变剂

量，以免延误病情或者引起其他不必要的风险。第六点，监测和反

馈机制：建立健全的监测和反馈机制对于及时发现和处理小儿常用

药的不良反应至关重要。医生和药师应鼓励家长定期报告用药情

况，并根据反馈情况对用药方案进行必要的调整。第七点，专业培

训和教育：医生和药师需要接受持续的专业培训和教育，以保持对

小儿常用药的不良反应和合理用药的最新认识。这些培训和教育活

动应包括各种药物的特殊用法和儿童用药的最新指南[10]。 

针对儿童用药出现的不良反应，可以采取以下护理措施来改

善：第一点，监测和观察：护士要密切关注儿童的身体反应，包括

呼吸、心率、体温等指标的监测，以及注意儿童的行为和精神状态

的变化。第二点，提供舒适的环境：在儿童用药后，给予舒适的环

境，如调节室温、提供安静和干净的空间，以减轻患儿用药的不适

感。第三点，疼痛管理：如儿童用药引起疼痛，可以采取一些疼痛

缓解措施，如冷敷或温敷，特定的疼痛药物等。第四点，补充水分：

某些药物可能会引起儿童口干舌燥或脱水的症状，因此需要鼓励儿

童饮水，保持水分平衡。第五点，饮食调整：有些药物可能会对儿

童的胃口产生影响，导致患儿出现食欲不佳或恶心呕吐等症状。在

这种情况下，可以给儿童提供易消化的食物，避免油腻或刺激性食

物。第六点，及时与医生沟通：及时与儿童的医生或医护人员沟通，

报告不良反应的情况，听取和遵循专业的建议和指导。第七点，心

理护理。患儿在用药时通常配合度较差，护理人员要耐心安慰患儿，

安抚患儿的情绪。 

综上所述，小儿常用药不良反应调查及合理用药指导是确保儿

童用药安全和有效性的关键措施。医生、药师和家长应密切合作，

共同关注儿童的用药情况，并建立健全的监测和反馈机制。通过合

理用药指导和专业培训，可以提高小儿药物治疗的质量，保护儿童

的健康。 
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