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[摘  要] 随着医疗水平的不断提高,抗菌药物在基层医院的应用日益广泛,但同时也暴露出一些问题。本

文通过探究我国基层医院抗菌药物的使用现状,结合相关政策法规和临床实践经验,发现基层医院存在

抗菌药物遴选不适宜、无指征预防性用药、用法用量疗程不适宜、用药缺乏针对性、联合用药不安全、

基层医院信息系统建设比较落后等问题。这些问题不仅增加了患者的经济负担,还可能导致细菌耐药性

的产生,给临床治疗带来极大挑战。提出基层医院应加强完善抗菌药物管理机制、落实管理责任、加强

购用管理、落实分级使用管理制度、对抗菌药物处方进行点评、多形式宣传普及抗菌药物知识、加强

抗菌药物信息化建设管理。通过加强监管,旨在促进基层医院抗菌药物的合理使用,提高医疗质量,保障

患者的用药安全。 
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[Abstract] With the continuous improvement of medical level, antibacterial drugs are increasingly widely used 

in primary hospitals, but at the same time, some problems are exposed. By exploring the current situation of the 

use of antibacterial drugs in primary hospitals in China and combining relevant policies, regulations and clinical 

practice experience, this paper finds that there are problems in primary hospitals such as inappropriate selection 

of antibacterial drugs, prophylactic medication without indications, inappropriate usage, dosage and course of 

treatment, lack of targeted medication, unsafe combination of drugs, and relatively backward construction of 

information systems in primary hospitals. These problems not only increase the medical burden of patients, but 

also may lead to the generation of bacterial resistance, bringing great challenges to clinical treatment. It is 

proposed that primary hospitals should strengthen and improve the antibacterial drug management mechanism, 

implement management responsibilities, strengthen purchase and use management, implement the hierarchical 

use management system, comment on antibacterial drug prescriptions, popularize antibacterial drug knowledge 

in multiple forms, and strengthen the information construction management of antibacterial drugs. Through 

strengthening supervision, the purpose is to promote the rational use of antibacterial drugs in primary hospitals, 

improve medical quality and ensure the safety of patients' medication. 
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引言 

抗菌药物是指具有杀菌或抑菌活性的药物,包括各种抗生

素、磺胺类、咪唑类、硝基咪唑类、喹诺酮类等化学合成药物。

我国抗菌药物的不合理使用占50%以上,已成为世界上细菌耐药

最为严重的国家之一[1]。不合理用药不仅会导致细菌耐药性,

而且还削弱了感染性疾病的治疗效果,造成卫生资源的浪费。而

基层医院是我国医疗体系的重要组成部分,承担了社区居民和

乡镇农村地区人员的医疗救助服务,是关系到我国改善抗菌药

物滥用现状发展的重要基础构成。针对基层医院的抗菌药物的

使用现状,提出合理的监管建议,从基层的医疗体系督促合理使

用抗菌药物,减少细菌耐药性,节约卫生资源,防止未来感染性

疾病“无药可用”。 

1 抗菌药物的使用现状 

1.1我国抗菌药物使用现状 
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我国是抗菌药物使用大国,在我国,由于临床抗菌药物的不

合理使用,致使我国成为了世界细菌耐药最严重国家之一。当前

我国的住院患者在住院过程中使用过抗菌药物的比例在70%左

右,而外科患者使用过抗菌药物的比例在97%左右。外科住院患

者几乎每个人都使用抗菌药物,妇产科更泛滥成灾,造成的细菌

耐药性问题尤为突出[2]。 

1.2我国基层医院抗菌药物的不合理使用 

1.2.1药物遴选不适宜和无指征预防性用药 

部分医师在针对病因不明的患者,不注重或者没有相应条

件进行细菌培养和药敏试验,运用自身的经验盲目使用广谱抗

生素。常见用于正常分娩、无菌手术、病毒感染、并发症的预

防等。这些无原则的预防用药不仅未能使继发细菌感染减少,

反而所得感染多为耐药所引起而不易控制[3]。 

1.2.2用法用量疗程不适宜及用药缺乏针对性 

部分医师对抗生素药物代谢动力学相关知识了解不够全面,

在具体用药治疗过程中,给药途径、时间、次数不适宜,疗程或

长或短,对于抗菌类药物来说,往往不同体质的人群以及不同生

理特点的人群,在用药方面是存在很多差异的,针对老人、儿童

等特殊群体用药不酌情,使细菌产生耐药性[4]。 

1.2.3联合用药不安全 

部分医师对抗菌药物治疗范围不够明确,忽略配伍禁忌和

不良反应,所选抗菌药物有拮抗,不能够很好的联合用药而降低

疗效控制感染,无法预防细菌耐药性的产生。 

1.2.4基层医院信息系统建设比较落后 

没有相对先进的软硬件设施以及网络环境,信息化建设不

够完善,医师对于国家基本药物抗生素的使用信息掌握不够完

全。基层医院对于抗菌药物的合理应用较为欠缺,在疾病的医疗

救治中抗生素的滥用现象明显。抗生素的滥用是一个长期存在

的问题,需要更多的协同努力来解决。 

2 对我国基层医院抗菌药物的监管建议 

2.1完善抗菌药物管理机制、落实管理责任 

修订完善抗菌药物监管的长效管理机制,尤其针对各类基

层医疗机构抗菌药物应用管理。各市(县)卫生行政部门负责督

导落实基层医疗机构抗菌药物临床应用管理工作,并组织实施,

开展专项整治执法行动加大监督检查力度,以行政手段管理督

促法规的执行到位。医院成立抗菌药物管理小组：院长担任组

长,由医务部、药学部、护理部、质量控制部、感染性疾病科、

临床微生物科、医院感染管理科等部门负责人组成,医疗科和药

剂科共同负责日常管理工作。进行定期开会,讨论有关抗菌药物

临床应用相关问题,提出改正措施,促进抗生素的合理使用,加

强基层医院抗菌药物的管理[5]。 

2.2加强购用管理 

加强抗菌药物购用管理对于基层医院合理使用抗菌药物至

关重要。首先,应建立严格的抗菌药物采购制度,明确采购流程

和标准。根据临床需求、细菌耐药情况以及国家相关政策,科学

合理地确定采购目录,避免过度采购和不必要的品种囤积。在采

购过程中,优先选择疗效确切、安全性高、价格合理的抗菌药物,

确保药物质量可靠。同时,要加强对抗菌药物使用情况的监测与

评估。定期分析抗菌药物的使用频率、治疗效果、不良反应等

数据,及时调整采购策略。对于使用量异常增长、耐药率高的抗

菌药物,严格控制其采购量,甚至暂停采购。建立抗菌药物库存

管理机制,确保药品供应的稳定性和及时性,避免因缺货影响临

床治疗。此外,加强对供应商的管理也不可或缺。严格审核供应

商的资质,确保其提供的抗菌药物符合国家质量标准。与供应商

建立良好的沟通机制,及时了解药品市场动态和新产品信息,为

临床提供更多优质的抗菌药物选择。通过加强抗菌药物购用管

理,可以从源头上规范抗菌药物的使用,提高基层医院的医疗质

量,保障患者的用药安全。 

2.3落实分级使用管理制度 

抗菌药物分为非限制使用级、限制使用级与特殊使用级三

级使用管理。基层医院具有初级专业技术职务任职资格的医师,

可使用非限制使用级抗菌药物;具有中级以上专业技术职务任

职资格的医师,可使用限制使用级抗菌药物;具有高级专业技术

职务任职资格的医师,可使用特殊使用级抗菌药物。按抗菌药物

分级管理要求对我院不同资历、不同级别的医生必须按规定使

用权限使用抗菌药物[6]。分级管理把抗菌药物分为三个等级：通

常情况下可以使用的抗菌药品；有一定限制条件使用的抗菌药

品；特殊情况下使用的抗菌药品。抗菌谱较窄且价格低的在通

常情况都能使用的抗菌药品,能够根据患者自身的状况使用；对

于有一定限制性条件下使用的抗菌药品,需要经过临床主治医

师签字使用；而对于在特殊情况下才能使用的抗菌药品,必须要

经过高级职称的医师签字使用[7]。根据《抗菌药物临床应用指

导原则》和基层医院相应院感制度,建立适宜的抗菌药物临床应

用原则和追责制度,包括合理使用、分级管理、点评等,组织医

院全体医务人员进行学习。 

2.4对抗菌药物处方进行点评 

对基层医院抗菌药物处方进行点评是促进抗菌药物合理

使用的关键举措。基层医院由于医疗资源相对有限、医务人

员专业水平参差不齐等原因,抗菌药物的使用存在一定风险。

通过开展处方点评工作,可以及时发现和纠正不合理的用药

行为。一方面,成立专业的处方点评小组,由临床医生、药师

和管理人员共同组成。他们依据国家抗菌药物使用规范、临

床诊疗指南等标准,对基层医院的每一张抗菌药物处方进行

细致审查。重点关注抗菌药物的适应证是否明确、品种选择

是否恰当、剂量和疗程是否合理、联合用药是否必要等问题。

对于存在问题的处方,及时与开具处方的医生进行沟通反馈,

促使其改进用药方案。另一方面,定期汇总和分析处方点评结

果,形成报告向全院公布。对不合理用药情况较为突出的科室

和医生进行重点督导,组织专项培训提高其合理用药意识和

水平。同时,将处方点评结果与医生的绩效考核挂钩,激励医

生更加重视抗菌药物的合理使用。通过对基层医院抗菌药物

处方进行点评,可以有效提高抗菌药物使用的科学性、合理性



基础医学理论研究 
第 6 卷◆第 5 期◆版本 1.0◆2024 年 

文章类型：论文丨刊号（ISSN）：2705-1102(P) / 2705-1110(O) 

Copyright  c  This work is licensed under a Commons Attibution-Non Commercial 4.0 International License. 130 

Basic Medical Theory Research 

和安全性,减少不必要的医疗资源浪费,降低细菌耐药风险,为

患者提供更加优质的医疗服务。 

2.5多形式宣传普及抗菌药物知识 

加强针对公众的抗菌药物知识宣传,强化医务人员合理用

药培训。群众对抗菌药物合理应用的知识知之甚少,危害性认识

不足的现状,进一步加强正确使用抗菌药物的宣传教育工作。城

区、县级药监部门可通过划分责任片区,定期组织专业人员到社

区开展公众宣传教育,充分利用各种信息化手段如媒体、网络等

途径等加大宣传力度[8]。药学部门、医院领导以及医疗行政机

关定期组织抗菌药物相关知识教育学习,包括各层次抗菌药物

新知识、药物代谢动力学、药物药效学、细菌耐药机制等有关

讲座,而且定期组织考核以更新知识提高医务人员合理使用抗

菌药物的综合能力。 

2.6加强抗菌药物信息化建设 

加强抗菌药物信息化建设是提升基层医院抗菌药物管理水

平的重要途径。加强抗菌药物信息化建设,能够提高管理效率、

优化医疗服务、降低医疗风险,为基层医院抗菌药物的合理使用

提供有力保障。在当今数字化时代,利用信息技术可以实现对抗

菌药物使用的精准管控。首先,建立抗菌药物管理信息系统。该

系统可以实时记录抗菌药物的采购、库存、使用情况等数据,

为医院管理层提供准确的决策依据。医生在开具抗菌药物处方

时,系统能够根据患者的病情、过敏史等信息,自动提示合理的

用药方案和注意事项,减少人为错误。同时,系统还可以对处方

进行审核,对于不符合规范的处方及时拦截,确保用药安全[9]。其

次,通过信息化手段实现抗菌药物使用监测。可以对全院抗菌药

物的使用频率、使用强度、耐药情况等进行动态监测和分析,

及时发现潜在的问题和风险。例如,当某种抗菌药物的耐药率上

升时,系统可以发出预警,提醒医生调整用药策略。此外,利用信

息化平台开展抗菌药物知识培训和教育。医生和药师可以随时

随地通过网络学习最新的抗菌药物知识和政策法规,提高专业

素养。患者也可以通过医院的官方网站、移动应用等渠道了解

抗菌药物的正确使用方法,增强自我保护意识。 

3 总结 

综上所述,提高抗菌药物合理使用水平,对保障抗菌药物用

药的安全性和有效性尤为重要。基层医院在抗菌药物的使用方

面依然存在较多问题,包括政府补偿政策不够完善、医院条件有

限而执行力不足、医务人员对抗生素相关知识了解甚微、患者

求速效并不了解医学知识。管理层面制度落后不健全,人才稀缺,

软硬件设施不能满足要求,对医生的补偿机制有待提高。医生使

用抗生素遴选不够严格,用法用量及其疗程不适宜,联合用药不

够合理。我们应该严格遵守国家的管理,医院行政部门应加强抗

菌药物使用管理,以有效提高其使用合理性,缓解细菌耐药情况,

且管理过程中需要医院、药师、医师的共同参与。在全体医务

人员的全力配合下,摒弃错误用药,保障每位患者的经济效益,

抗生素的使用应符合国家管理规范,完善相关管理法则,严格落

实抗菌药物的分级管理,抵制抗生素的滥用,减少细菌耐药性,

以防止未来出现对感染性疾病无药可用的现象,期待“无抗药菌

时代”的到来。 
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