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2013—2017 年哈励逊国际和平医院儿科清热解毒类中药注射剂用药分析 
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摘  要：目的  了解 2013—2017 年哈励逊国际和平医院儿科清热解毒类中药注射剂的使用情况，为医院管理和临床合理用

药提供参考。方法  收集哈励逊国际和平医院儿科 2013—2017 年清热解毒类中药注射剂的相关用药信息，对药品种类、销

售金额、用药频度（DDDs）、日均费用（DDC）、排序比（B/A）进行统计分析。结果  清热解毒类中药注射剂的品种数和

销售金额基本稳定，但其占药品总金额的百分比呈下降趋势，同时痰热清注射液、喜炎平注射液和血必净注射液的销售金额

呈增长趋势，注射用双黄连和注射用炎琥宁呈下降趋势，热毒宁注射液呈先升后降的趋势。痰热清注射液、喜炎平注射液、

血必净注射液和热毒宁注射液的 DDDs 值呈增长趋势，注射用双黄连和注射用炎琥宁呈下降趋势。DDC 值最大的是喜炎平

注射液，最小的是注射用双黄连。大部分药物的 B/A 值均接近 1，说明用药份额与用药选择一致性相对较好。结论  哈励逊

国际和平医院儿科清热解毒类中药注射剂的应用基本合理，但还存在不合理情况，应加强其规范使用的管理。 
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Analysis on the application of Traditional Chinese Medicine injection for heat- 
clearing in Department of Pediatric of Harrison International Peace Hospital from 
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Abstract: Objective  To analyze the utilization of traditional Chinese medicine (TCM) injection for heat-clearing in Department of 
Pediatric of Harrison International Peace Hospital from 2013 to 2017, to provide references for hospital management and clinical 
rational use of drugs. Methods  The utilization information of TCM injection for heat-clearing in Department of Pediatric of Harrison 
International Peace Hospital from 2013 to 2017 was extracted, and drug varieties, sales amount, defined daily doses (DDDs), average 
daily cost (DDC), and sorting ratio (B/A) were analyzed statistically. Results  The number of varieties and sales amount of TCM 
injection for heat-clearing was basically stable, but the percentage of the total amount of drugs was decreased. Meanwhile the sales 
volume of Tanreqing Injection, Xiyanping Injection, and Xuebijing Injection showed an increasing trend, and Shuanghuanglian for 
injection and Yanhuning for injection showed a downward trend, and Reduning Injection showed a trend of first ascending and then 
descending. DDDs of Tanreqing Injection, Xiyanping Injection, and Xuebijing Injection showed an increasing trend, and 
Shuanghuanglian for injection and Yanhuning for injection showed a downward trend. DDC of Xiyanping Injection was maximal, and 
DDC of Shuanghuanglian Injection was minimal. The B/A values of most drugs were near to 1, showing good consistency between 
market share and drug choice. Conclusion  The application of TCM injection for heat-clearing in Department of Pediatric of Harrison 
International Peace Hospital is reasonable on the whole, but there is some unreasonable use, therefore the management of its 
standardization is should be strengthened. 
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清热解毒类中药注射剂由于其具有广谱的抗炎

和抗病毒作用，在疾病治疗中能发挥较好的作用，

因此是儿科临床应用频率较高的药物之一。调查显

示我国清热解毒类中药注射剂的使用金额及使用量

整体呈现上升趋势，且上升趋势在 2011 年后显著增

加，其中喜炎平注射液的市场份额上升至首位[1]。

但由于中药材的品种质量参差不齐、成分复杂、质

量标准不完善，加之临床中药注射剂存在用药不合

理等原因，造成中药注射剂引发的不良反应（ADR）
发生率逐年增加[2]。儿童由于身体尚未发育成熟，机

体免疫力较成人弱，因此更易引发不良反应。李梦

等[3]报道，清热解毒类中药注射剂导致儿童 ADR 的

发生率较高，其中以清开灵注射液和双黄连注射液

尤为突出。哈励逊国际和平医院是衡水市最大的三

级甲等综合医院，儿科是市级重点学科，承担全市

儿童常见病和多发病的预防和治疗工作，其清热解

毒类中药注射剂的使用在当地具有一定代表性。本

文对哈励逊国际和平医院 2013—2017 年儿科清热

解毒类中药注射剂的使用情况进行分析，为临床合

理用药提供参考。 
1  资料与方法 
1.1  资料来源 

回顾性分析 2013 年 1 月—2017 年 9 月哈励逊

国际和平医院儿科清热解毒类中药注射剂（以批准

文号“国药准字 Z”为依据）的用药数据，包括药

品名称、规格、数量、金额等。 
1.2  方法 

采用用药频度（DDDs）、日均费用（DDC）和

销售金额排序/DDDs 排序（B/A）对中药注射剂用

药情况进行评价。以《新编儿科药物学》[4]及药物

说明书推荐的日剂量为限定日剂量（DDD）计算

DDDs 值、DDC 值和 DUI 值。DDDs 值越大，表明

该药物使用频率越高；DDC 值越大，表明患者经济

负担越重；B/A 值越接近 1.00，表明该药品的市场

份额和用药选择一致性越好，有较好的社会效益和

经济效益，B/A＞1，表示社会效益大于经济效益，

B/A＜1，则相反。 
DDDs=该药的年销售总量/该药的 DDD 

DDC＝该药年销售总金额/该药的 DDDs 

B/A＝药品销售金额排序/DDDs 排序 
1.3  统计学方法 

采用自制 Excel 表格采集数据，并进行统计学

处理。 
2  结果 
2.1  清热解毒类中药注射剂的品种数和销售金额 

2013—2017 年，清热解毒类中药注射剂的品种

数基本稳定，药品销售总金额逐年增加，中药注射

剂的销售金额基本稳定，中药注射剂销售金额占药

品总金额的比例呈逐年下降趋势。清热解毒类中药

注射剂的品种数和销售金额见表 1。 

表 1  2013—2017 年清热解毒类中药注射剂的品种数和销售金额 
Table 1  Breed number and consumption sum of TCM injection for heat-clearing from 2013 to 2017 

年份 品种数 中药注射剂药品总金额/万元 清热解毒类中药注射剂金额/万元 占药品总金额比例/% 

2013 7 1 988.51 648.67 32.62 

2014 6 2 254.53 689.48 30.58 

2015 6 2 496.74 712.86 28.55 

2016 6 2 957.32 723.54 24.47 

2017 6 3 394.23 709.15 20.89 

 

2.2  各类清热解毒类中药注射剂的销售金额及排序 
7 种儿科用的清热解毒类中药注射剂中，注射

用穿琥宁 2014 年退出临床；痰热清注射液、喜炎平

注射液和血必净注射液的销售金额呈增长趋势，销

售金额排序分别从 2013 年的第 6、5、7 位增加至

2017 年的第 1、2、4 位；注射用双黄连和注射用炎

琥宁呈下降趋势，销售金额排序分别从 2013 年的第

3、1 位下降至 2017 年的第 6、5 位；热毒宁注射液

呈先升后降的趋势，销售金额排序基本稳定在第 2、
3 位。见表 2。 
2.3  各种清热解毒类中药注射剂的 DDDs 及排序 

痰热清注射液、喜炎平注射液的 DDDs 呈增长

趋势，分别从 2013 年的第 5、6 位跃升至 2017 年第

1、2 位。注射用双黄连和注射用炎琥宁的 DDDs 呈
下降趋势，分别从 2013 年的第 4、6 位下降至 2017
年第 1、2 位。见表 3。 
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表 2  2013—2017 年各种清热解毒类中药注射剂销售金额及排序 
Table 2  Sales amount and sort of each TCM injection for heat-clearing from 2013 to 2017 

2013 年 2014 年 2015 年 2016 年 2017 年 
药品名称 

金额/万元 排序 金额/万元 排序 金额/万元 排序 金额/万元 排序 金额/万元 排序

痰热清注射液  68.53 6 117.62 4 142.76 2 158.86 2 183.23 1 

喜炎平注射液  81.67 5 146.42 1 163.87 1 180.83 1 167.41 2 

热毒宁注射液 122.21 2 138.31 2 132.36 3 126.33 3 118.82 3 

血必净注射液  45.77 7  59.82 6  84.52 5 103.73 4 103.67 4 

注射用穿琥宁  88.28 4         

注射用炎琥宁 143.78 1 135.69 3 117.47 4  97.42 5  83.16 5 

注射用双黄连  98.43 3  91.62 5  71.88 6  56.37 6 52.86 6 

 

表 3  2013—2017 年各种清热解毒类中药注射剂的 DDDs 及排序 
Table 3  DDDs and sort of each TCM injection for heat-clearing from 2013 to 2017 

2013 年 2014 年 2015 年 2016 年 2017 年 
药品名称 

DDDs 排序 DDDs 排序 DDDs 排序 DDDs 排序 DDDs 排序 

痰热清注射液 13 136 5 22 482 2 27 260 1 30 346 1 37 227 1 

喜炎平注射液 10 264 6 18 285 4 20 535 2 22 737 2 22 749 2 

热毒宁注射液 16 118 3 18 239 5 17 381 5 16 579 3 18 171 3 

注射用双黄连 24 400 1 22 560 1 17 761 4 13 570 6 15 989 4 

注射用穿琥宁 15 358 4         

血必净注射液  6 382 7  8 350 6 11 747 6 14 381 5 15 306 5 

注射用炎琥宁 22 476 2 21 348 3 18 578 3 15 427 4 14 516 6 

 

2.4  各种清热解毒类中药注射剂的 DDC 和 B/A 
7 种清热解毒类中药注射剂中，喜炎平注射液、

热毒宁注射液和血必净注射液的 DDC 较大，说明

患者的经济负担较重，注射用双黄连、清开灵注射

液的 DDC 较小，说明患者的经济负担较小。注射

用双黄连在 2013 年和痰热清注射液在 2014—2016
年的 B/A 值偏大，热毒宁注射液和喜炎平注射液在

2013 年的 B/A 值偏小，大部分药物的 B/A 值均接

近 1，说明用药份额与用药选择一致性相对较好。

见表 4。 

表 4  2013—2017 年各种清热解毒类中药注射剂的 DDC 和 B/A 
Table 4  DDC and B/A of each TCM injection for heat-clearing from 2013 to 2017 

2013 年 2014 年 2015 年 2016 年 2017 年 
药品名称 

DDC/元 B/A DDC/元 B/A DDC/元 B/A DDC/元 B/A DDC/元 B/A 

注射用炎琥宁 63.97 0.5 63.56 1.0 63.23 1.3 63.15 1.3 57.29 0.8 

热毒宁注射液 75.82 0.7 75.83 0.4 76.15 0.6 76.20 1.0 65.39 1.0 

注射用双黄连 40.34 3.0 40.61 0.5 40.47 1.5 41.54 1.0 33.06 1.5 

注射用穿琥宁 57.48 1.0         

喜炎平注射液 79.57 0.8 80.08 0.3 79.80 0.5 79.53 0.5 73.59 1.0 

痰热清注射液 52.17 1.2 52.32 2.0 52.37 2.0 52.35 2.0 49.22 1.0 

血必净注射液 71.72 1.0 71.64 1.0 71.95 0.8 72.13 0.8 67.73 0.8 
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3  讨论 
3.1  清热解毒类中药注射剂的品种数和销售金额 

2013—2017 年，儿科清热解毒类中药注射剂的

品种数和销售金额基本稳定，但清热解毒类中药注

射剂的销售金额占药品总金额的比例呈下降趋势。

这可能与本院对中药注射剂超适应症、超剂量和超

疗程用药进行严格监控有关，表明中药注射剂不合

理用药现象得到有效改善。注射用穿琥宁由于消除

半衰期较短，为（3.86±1.06）h，每日需分 2 次给

药，患者依从性较差，因此退出本院临床使用。不

同中药注射剂的销售金额趋势不完全一致，痰热清

注射液、喜炎平注射液和血必净注射液呈逐年增长

趋势。近年来循证医学研究显示，痰热清注射液、

喜炎平注射液在儿童手足口病、肺炎、支气管炎等

具有显著的辅助治疗作用[5-10]，因此越来越被临床

所认可和接受。文献报道[11-12]，儿童使用注射用双

黄连和注射用炎琥宁的不良反应发生率显著大于成

人，因此注射用双黄连和注射用炎琥宁在本院销售

金额呈逐年下降趋势。 
3.2  具体清热解毒类中药注射剂的 DDDs、DDC 及

B/A 
2013—2017 年，本院儿科清热解毒类中药注射

剂的 DDDs 值均有所变化，与销售金额变化趋势基

本一致，其中痰热清注射液、喜炎平注射液、血必

净注射液呈增长趋势，注射用双黄连和注射用炎琥

宁呈下降趋势，热毒宁注射液无明显变化，表明本

院儿科清热解毒类中药注射剂的用药结构较前有所

变化。药品的 DDDs 体现了此种药物的使用频度，

药品 DDDs 值越大，反映临床对该药选择倾向性越

大，表明本院儿科临床对痰热清注射液、喜炎平注

射液、血必净注射液的选择倾向性越来越大，而对

注射用双黄连和注射用炎琥宁的选择倾向性越来越

小。这是由于近年来研究发现，痰热清注射液、喜

炎平注射液和血必净注射液不仅具有清热解毒的作

用，同时具有协同抗菌和增强免疫力等作用，广泛

用于与抗菌药物联用治疗各种重症感染[13-15]。喜炎

平注射液的 DDC 值最大（73.59 元），注射用双黄

连的值最小（33.06 元），表明各种药物日常费用花

费差距较大，采用合理的药物治疗方案，将有助于

减少患者治疗的费用。所有药物 2017 年的 DDC 值

较前减少，这是因为本院逐步实现药品零差价销售，

使药品的价格较前下降，从而使患者经济负担减轻。

注射用双黄连在 2013 年和痰热清注射液在 2014—

2016 年的 B/A 值偏大，这与注射用双黄连价格较低

和痰热清注射液用药人群较大有关；热毒宁注射液

和喜炎平注射液在 2013 年的 B/A 值偏小，这与热

毒宁注射液用药人群较大和喜炎平注射液价格较高

有关。大部分药物的 B/A 值均接近 1，说明用药份

额与用药选择一致性相对较好。 
综上所述，清热解毒类中药注射剂在儿科临床

的治疗作用已被医学界所认知，但鉴于其药品品种

的多样性，以及价格的参差不一，临床用药过程中

除了辨证用药外，应结合患者的经济状况给予更经

济实惠的治疗药物。同时清热解毒类中药注射剂的

不良反应发生率较高，作为临床护师在用药过程应

根据《中药注射剂临床使用基本原则》和药品说明

书注意事项来进行，同时密切观察患者临床表现，

以降低不良反应的发生，提高临床合理用药率。 
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