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2015—2017 年咸阳市中心医院住院患者抗菌药物的使用情况分析 

王  欣 
咸阳市中心医院 药学部，陕西 咸阳  712000 

摘  要：目的  分析 2015—2017 年咸阳市中心医院住院患者抗菌药物的使用情况，为进一步保障用药安全提供参考依据。

方法  调取 2015 年 1 月－2017 年 12 月咸阳市中心医院住院患者抗菌药物应用的相关数据，对抗菌药物的使用率、用药品

种、销售金额、用药频度（DDDs）和使用强度（AUD）等数据进行统计分析。结果  2015—2017 年，抗菌药物使用率均低

于 60%，使用强度控制欠佳。用药品种更倾向于选择疗效确切、抗菌谱广、安全性高的抗菌药物，头孢菌素类的 DDDs 连

续 3 年排名第 1 位，其次是喹诺酮类和硝基咪唑类药物。使用金额排名前 3 位的均为头孢菌素类、青霉素类和碳青霉烯类。

注射用头孢哌酮钠舒巴坦钠的使用金额和 DDDs 均居于第 1 位。结论  2015—2017 年咸阳市中心医院住院患者抗菌药物的

使用基本合理，但仍存在部分问题，需引起全员重视，进一步细化管理，建立长效机制，继续加强细菌耐药监测和抗菌药物

临床应用管理促进抗菌药物的合理使用。 
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Analysis on utilization of antimicrobial drugs of inpatients in Xianyang Central 
Hospital from 2015 to 2017 

WANG Xin 
Department of Pharmacy, Xianyang Central Hospital, Xianyang 712000, China 

Abstract: Objective  To analyze the utilization of antimicrobial drugs of inpatients in Xianyang Central Hospital from 2015 to 
2017, and to provide reference basis for further protection of drug safety. Methods  The related data of the utilization of 
antimicrobial drugs of inpatients in Xianyang Central Hospital from 2015 to 2017 were collected, and the usage rate, drug varieties, 
consumption sum, defined daily doses (DDDs), and use intensity (AUD) were analyzed statistically. Results  The utilization ratio of 
antimicrobial drugs was lower than 60%, while AUD was poorly controlled. Drugs with high efficacy, wide antibacterial spectrum, 
and high safety were more likely to chosen. DDDs of cephalosporins were ranked the first for three consecutive years, and then were 
quinolones and nitroimidazoles. Consumption sums of cephalosporins, penicillins, and carbapenems were ranked the top three. 
Consumption sum and DDDs of Cefoperazone Sulbactam for injection were ranked the first. Conclusion  The utilization of 
antimicrobial drugs of inpatients in Xianyang Central Hospital from 2015 to 2017 is reasonable on the whole, while there were 
always some problems, which need to be took into account. The management should be further refinement, and long-term 
mechanism should be established. Bacterial resistance monitoring and clinical application management of antimicrobial drugs should 
be strengthened to promote rational drug use in clinic. 
Key words: antibacterial drugs; consumption sum; DDDs; AUD 
 

抗菌药物在治疗由病原菌引发的感染性疾病中

起着至关重要的作用，从首个抗感染药物青霉素问

世至今，抗生素临床应用越来越普遍，问题也随之

而来。2013 年，我国人用抗菌药物的使用量占全球

的 48%，人均用量约为英国的 5 倍[1]，造成抗菌药

物耐药问题十分严峻。2017 年 11 月世界卫生组织

抗生素合理使用宣传周就以“服用抗生素前要咨询

合格医务人员”为主题在全国范围内开展了宣传活

动，从提高群众认识角度出发呼吁大众正确看待抗

生素的治疗效果不可盲目使用等，因为不必要的 
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使用抗生素会加速抗生素的耐药性，这是目前全球

卫生的最大威胁之一。作为咸阳一所三级综合医院，

咸阳市中心医院肝胆科、骨科、呼吸科等在该地区

诊疗水平方面均处于领先，且在抗菌药物使用方面

也具有代表性。本研究通过分析该院住院患者抗菌

药物使用的总体情况，以期了解抗菌药物的使用现

状，为探索有效管理模式，进一步规范抗菌药物合

理使用提供参考依据。 
1  资料与方法 
1.1  资料来源 

利用医院信息系统调取 2015—2017 年咸阳市

中心医院住院患者抗菌药物的使用数据，静脉给药

及口服给药剂型之外的其他剂型及抗结核药物未列

入调查分析范围。统计并分析包括抗菌药物品种、

年消耗量、使用金额、用药频度（DDDs）、使用率、

使用强度及基本药物占比等信息。 
1.2  方法 

利用 Excel 2007 软件对收集的各项数据进行统

计汇总、排序，采用 DDDs、使用强度、药品总金

额排序等数据对比分析。限定日剂量（DDD）参照

2011年 4月卫生部抗菌药物临床应用监测网药品字

典及 DDD 值查询表。DDDs 越大说明该药的使用频

率越高。 
DDDs＝某药品的年消耗量/该药的 DDD 值 

AUD＝抗菌药物的消耗量（累计 DDD 数)×100/同期收

治患者人天数 

2  结果 
2.1  抗菌药物的使用率及其 AUD 

2015—2017 年，抗菌药物使用率均低于 60%，

自 2015 年平均住院日明显缩短，抗菌药物使用率呈

现出逐年下降的趋势。抗菌药物的 AUD 在 2017 年

较 2016 年稍有所下降，但仍较 2015 年有所上升。

见表 1。 
2.2  抗菌药物的使用金额和 DDDs 

住院患者抗菌药物的总使用金额 2016 年较

2015 年增长幅度较大（21.06%），而 2017 年较 2016
年增加仅为 1.77%。抗菌药物中基本药物使用金额

呈现逐年增加的趋势，2016 年较 2015 年增加

1.64%，2017 年较 2016 年增加 17.24%。抗菌药物

的 DDDs 也呈现出缓慢升高的趋势。2015—2017 年

抗菌药物的使用金额和 DDDs 见表 2。 
2.3  各类抗菌药物的销售金额、DDDs 及排序 

2015—2017 年，抗菌药物使用金额和 DDDs 排
名变化较小，使用金额排名前 3 位的均为头孢菌素

类、青霉素类和碳青霉烯类。头孢菌素类药物的

DDDs 也以明显优势居于首位，喹诺酮类和硝基咪

唑类药物 DDDs 也连续 3 年排前 3 位。各类抗菌药

物的销售金额、DDDs 及排序见表 3。 

表 1  2015—2017 年抗菌药物的使用率及其 AUD 
Table 1  Usage rate and AUD of antibacterial drugs from 2015 to 2017 

年份 出院总人数 平均住院日 抗菌药物使用人数 抗菌药物使用率/% AUD 

2015   46 734 11.16 24 565 52.56 47.74 

2016  49 457 11.14 25 886 52.34 50.44 

2017  55 177 10.17 27 792 50.37 49.58 

合计 151 368  78 243 51.76  

 

表 2  2015—2017 年抗菌药物的使用金额和 DDDs 
Table 2  Usage amount and DDDs of antibacterial drugs from 2015 to 2017 

抗菌药物 抗菌药物中基本药物 
年份 

使用金额/万元 增长率/% DDDs 使用金额/万元 增长率/% DDDs 

2015 1 945.25  249 004.77  369.98  114 665.73 

2016 2 354.96 21.06 277 922.37  376.05  1.64 103 763.20 

2017 2 396.65  1.77 278 216.49  440.90 17.24 104 043.08 

合 计 6 696.86  805 143.63 1 186.93  322 472.01 
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表 3  2015—2017 年各类抗菌药物销售金额、DDDs 及排序 
Table 3  Consumption sum, DDDs, and sequence of antibacterial drugs from 2015 to 2017 

2015 年 2016 年 2017 年 
种类 

品种数 金额/万元 排序 DDDs 排序 品种数金额/万元 排序 DDDs 排序 品种数 金额/万元 排序 DDDs 排序

头孢菌素类 15  895.69  1 119 149.92  1 17 1 166.99  1 144 650.73  1 17 1 145.35  1 136 104.88  1

青霉素类 11  339.89  2  20 150.17  5 11  347.71  2  19 996.94  4 10  315.60  2  19 086.76  5

碳青霉烯类  3  209.55  3   4 115.75  8  3  198.28  3   3 782.00  8  4  228.03  3   4 060.17  9

头霉素类  2  168.59  4  16 815.58  6  2  177.52  5  17 496.50  6  2  158.88  5  20 410.08  4

喹诺酮类  6  116.83  5  26 856.55  2  6  191.48  4  29 496.25  3  6  221.27  4  35 349.20  2

硝基咪唑类  4   92.60  6  26 010.77  3  4  118.26  6  30 108.57  2  4  118.77  6  34 278.63  3

抗真菌药物  4   37.82  7   3 101.50  9  4   44.06  8   3 045.50  9  6   44.47  9   5 197.57  8

氨基糖苷类  4   30.67  8  22 336.53  4  3   58.34  7  18 608.13  5  6   69.99  7  13 925.87  6

大环内酯类  5   30.56  9   9 948.00  7  5   25.41  9  10 186.50  7  7   21.56 10   8 013.75  7

糖肽类  2   23.05 10    520.00 10  2   23.24 10    510.75 10  3   48.48  8   1 052.00 10

唑烷酮类       1    3.67 11     40.50 11  1   15.09 11    155.92 12

克林霉素            1    4.82 12    551.67 11

四环素类            1    4.34 13     30.00 13

合  计  1 945.25  249 004.77   2 354.96  277 922.37   2 396.65  278 216.49  

 

2.4  销售金额排名前 10 位的抗菌药物 
按药品销售金额排序可见排名前 10 位的药物

以第 3 代头孢菌素、酶抑制剂和第 1 代头孢菌素居

多。2015—2017 年注射用头孢哌酮钠舒巴坦钠的使

用金额均居于第 1 位，注射用头孢唑肟钠的使用金

额上升明显，从 2015 年的第 7 位，跃升为 2017 年

第 2 位。注射用美罗培南的使用金额由 2015 年的第

2 位下降至 2017 年的第 10 位。销售金额排名前 10
位的抗菌药物，见表 4。 
2.5  DDDs 排名前 10 位的抗菌药物 

2015—2017 年，国产注射用头孢哌酮钠舒巴坦

钠的 DDDs 稳居第 1 位，奥硝唑氯化钠注射液的

DDDs 从 2015 年的第 4 位上升为 2016 年的第 2 位。

DDDs 排名前 10 位的抗菌药物见表 5。 

表 4  销售金额排名前 10 位的抗菌药物 
Table 4  Antimicrobial drugs with top 10 consumption sum 

2015 年 2016 年 2017 年 
药品名称 

使用金额/万元 排序 使用金额/万元 排序 使用金额/万元 排序 

注射用头孢哌酮钠舒巴坦钠（舒普深） 143.26 1 224.63 1 259.31 1 

注射用头孢唑肟钠（金石）  89.40 7 175.88 2 159.43 2 

注射用五水头孢唑林钠 116.65 3 116.06 9 128.41 3 

注射用头孢唑肟钠（达力清）   135.01 5 119.54 4 

注射用头孢曲松钠（罗氏芬）  86.65 9   110.66 5 

注射用头孢呋辛钠     110.62 6 

注射用美洛西林钠舒巴坦钠 115.77 4 130.29 6 105.76 7 

注射用头孢哌酮钠舒巴坦钠（国产） 113.28 5 151.76 3 104.13 8 

奥硝唑氯化钠注射液      98.43 9 

注射用美罗培南 123.44 2 117.46 8  96.23 10 
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表 5  DDDs 排名前 10 位的抗菌药物 
Table 5  Antimicrobial drugs with top 15 DDDs 

2015 年 2016 年 2017 年 
药品名称 

DDDs 排序 DDDs 排序 DDDs 排序 

注射用头孢哌酮钠舒巴坦钠（国产） 37 693.50  1 50 497.50 1 37 721.63  1 

奥硝唑氯化钠注射液 13 473.50  4 19 065.00 2 22 870.50  2 

注射用头孢米诺钠 13 203.00  5 13 627.00 5 17 485.50  3 

乳酸左氧氟沙星注射液 13 148.40  6 17 752.40 3 15 774.00  4 

注射用头孢唑林钠 14 237.00  3 17 595.33 4 15 408.00  5 

盐酸左氧氟沙星注射液 11 264.40  8   14 432.00  6 

注射用头孢哌酮钠舒巴坦钠（舒普深）   10 569.00 8 12 201.00  7 

注射用头孢唑肟钠（金石）  6 764.81 10 13 308.38 6 12 063.56  8 

注射用头孢呋辛钠     10 373.75  9 

注射用头孢曲松钠（罗氏芬）      9 347.50 10 

 

3  讨论 
3.1  抗菌药物的使用率及其 AUD 

抗菌药物使用率和 AUD 是监测抗菌药物合理

使用的重要指标，也是全国抗菌药物整治活动有相

关规定的指标[2-3]。咸阳市中心医院连续 3 年抗菌药

物的使用率均低于 60%，符合国家对住院患者抗菌

药物使用率的要求，但 AUD 却未能控制至 40 DDDs/ 
(100 人·天)以下。从使用现状也暴露出临床使用过

程中的一些问题，如抗菌药物用药疗程偏长、用药

剂量不规范、遴选药品不适宜等问题。 
3.2  抗菌药物的使用金额 

随着医改深入，医院药品取消加成，因此在同

期出院人数增加幅度较大的情况下抗菌药物使用金

额增长幅度较小。同时在医院关于优先合理使用国

家基本药物的要求下，抗菌药物中基本药物使用金

额逐年增加，尤其是 2017 年较 2016 年显著增加

17.24%。 
3.3  各类抗菌药物的销售金额、DDDs 及排序 

抗菌药物种类从使用金额和 DDDs 排名可以明

显看出头孢菌素类药物连续 3 年均稳居首位，这与

头孢菌素类药物抗菌谱广、治疗效果较高、安全性

高、适用疾病和年龄较广等特点有关，因此使得头

孢菌素类抗菌药物具有较高的临床应用价值，受到

临床医生的青睐。 
从 DDDs 排序可以看出除头孢菌素类药物外喹

诺酮类药物和硝基咪唑类药物连续 3 年均排名前 3
位，这与喹诺酮类药物抗菌谱广，可覆盖非典型性

病原菌、结核分枝杆菌及部分厌氧菌有关，且左氧

氟沙星注射液在部分上呼吸道疾病中多联合头孢菌

素以扩大抗菌谱，提高治疗效果。涉及腹腔感染、

妇科等疾病考虑厌氧菌感染的可能性较大，因此硝

基咪唑类药物的 DDDs 也居于前列。青霉素类抗生

素抗菌谱广、抗菌活性较强，且不良反应少，是临

床较为常用抗生素，但随着其细菌耐药的相对增多，

在近年的临床应用受到一定程度的限制。 
3.4  销售金额排名前 10 位的抗菌药物 

从使用金额排序可以看出五水头孢唑林钠连续

3 年均排名靠前。因五水头孢唑林钠的主要药动学

参数峰浓度（Cmax）、半衰期（t1/2）、药时曲线下面

积（AUC）均高于头孢唑林钠。这种差异产生的原

因可能是，五水头孢唑林钠由于化学结构变化提升

了头孢唑林的药学稳定性，其有效成分含量高、降

解少[4]。有文献报道五水头孢唑林钠能够有效控制

骨科手术患者的血清炎性因子水平，有效控制切口

感染，安全性高[5]。另外由于五水头孢唑林单价明

显高于头孢唑林，因此五水头孢唑林的销售金额排

序排名靠前。2015 年美罗培南销售金额仅次于头孢

哌酮舒巴坦钠，排名第 2 位，经过三级医院复审本院

在对特殊级抗菌药物管理方面明确要求加强使用前

会诊，因此此后两年美罗培南的销售金额明显下降。 
3.5  DDDs 排名前 10 位的抗菌药物 

头孢唑林、头孢呋辛和头孢曲松钠在 2015 年版

《抗菌药物临床应用指导原则》[6]中均被推荐用于围

手术期预防用药，尤其是第 1 代头孢菌素对金黄色

葡萄球菌的抗菌作用最强，被广泛应用于手术切口

感染预防，且其较五水头孢唑林价格低廉，因此以
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上 3 种药物选择倾向性较高，DDDs 排序靠前。头

孢哌酮舒巴坦钠是第 3 代头孢菌素酶抑制剂，临床

住院患者中重度感染较多选择该类药物，由于作用

明确且抗菌效果较好，呼吸科和血液科倾向于经验

性首选酶抑制剂。 
从具体品种的使用情况来看，临床更倾向于选

择疗效确切，抗菌谱广、安全性高的抗菌药物，虽

然有利于感染控制，但也可能存在过度使用的不合

理现状。如硝基咪唑类药物奥硝唑的销售金额和

DDDs 均排名靠前，考虑与其具有良好的抗厌氧菌

作用和抗滴虫作用且不良反应较少，并取得满意疗

效有关[7]，但不排除由于盲目扩大厌氧菌感染预防

现状导致的 DDDs 上升。奥硝唑未列入国家基本药

物目录，因此从优先使用国家基本药物的角度考虑，

在预防厌氧菌感染时建议临床医生首选甲硝唑。头

孢唑肟钠、头孢硫脒和五水头孢唑林虽然疗效确切

但价格与同类药物相比明显偏高，因此从药物经济

学角度也不建议临床广泛使用。此外，碳青霉烯类

抗菌药物美罗培南的销售金额较高对特殊级抗菌药

物使用也提出了预警，临床医师是否能够在对体征

及检验等综合指标评估后规范用药，是否存在证据

不足盲目使用的情况？ 
综上所述，咸阳市中心医院住院患者抗菌药物

使用情况基本合理，但仍存在部分问题，如抗菌药

物使用强度控制欠佳，硝基咪唑类药物选择倾向性

高，基本药物占比不足等。针对使用现状需全员重

视，细化管理，建立长效机制，继续加强细菌耐药

监测和预警。因此探索有效管理模式、规范抗菌药

物临床合理使用的过程任重道远。 
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