
·

合理药物治疗
·

抗 微 生 物 药 物 的 选 择

治疗某一感染的首选药物
,

通常是对该

致病微生物最有效的药物
,

或者是几个有效

药物中毒性最低的药物
。

感染部位常常会改

变药物的选择 某一药物可能比其他药物更

易透入胆汁
、

尿或脑脊液
。

患者 的 临 床 状

况
,

如肾或肝功能不全
,

或者对青霉素产生

变态反应
,

或者妊娠
,

也可能影响药物的选

择
。

附表列出了致病微生物所致感染的首选

药物和次选药物
。

这些推荐的依据
,

是敏感

性研究的结果
、

巳发表的临床试验
,

以及专

门研究感染性疾病的 《医学通
一

讯》顾问的经

验
。

顾问们对许多推荐是完全一致的
,

但此

表一般说只代表多数意见
,

并非没有异议
。

敏感性试验 对首选药物的敏感性会发

生变化的细菌所 引起的感染
,

必须进行抗微

生物药物的体外敏感性试验
。

但如给药途经

不当
、

剂量或吸收量不够
、

宿主对感染的抵

抗力很差
、

药物不能到达感染部位
、

脓肿未

充分引流或者存在着感染的异物
,

均可能使

敏感性试验中具有活性的药物仍然无效
。

脑膜炎 细菌性脑膜 炎必须迅速进行治

疗
,

在完成实验室检查之前便应使用抗微生

物药物
。

最常引起细菌性脑膜 炎的微生物
,

是流感嗜血菌
、

肺 炎链球菌和脑膜炎奈瑟氏

球菌
。

成人脑膜炎 成人脑膜炎的治疗
,

在得

出培养结呆之前
,

常推荐静脉给予大剂量青

霉素
,

因为它对可能存在的肺 炎球菌性 或

脑膜 炎球菌性脑膜炎有 效
。

某 些 《医 学 通

讯》顾问用氨节青霉素代替青霉素
,

因为

流感嗜血菌在成人也可能引起脑膜炎
。

然而

流感嗜血菌有些菌株会产生青霉素酶 这些

菌株引起的脑膜 炎可用氯霉素
、

映厉头抱菌

素或氨噬厉头泡菌素治疗
。

岁以上的患者
,

以及曾经神经手术的

患者
,

或免疫反应不全的患者
,

肠道革兰氏

阴性杆菌引起的脑膜 炎发病率增高
。

《医学

通讯》 的许多顾问在成人脑脊液革兰氏染色

涂片表明有革兰氏阴性杆菌时
,

目前开始用

氨嘎厉头袍菌素治疗
,

该药对发炎的脑膜通

透性 良好
,

且对革兰氏阴性杆菌 绿脓杆菌

或不动杆菌属除外 菌株均具有活性
。

假单

胞菌性脑膜炎推荐并用狡节青霉素
、

竣噬吩

青霉素
、

磺哩氨节青霉素
、

哗呱青霉素或苯

咪哩青霉素以及庆大霉素
、

妥布霉素
、

乙基

紫苏霉素或丁胺卡那霉素 某些感染性疾病

专家将氨基糖试类抗生素用注射和鞘内注射

两种方式给药
。

青霉素过敏患者的脑膜炎 对青霉素有

变态反应史的患者
,

细菌性脑膜 炎形成了一

个特殊问题
。

如果患者对青霉素从未发生过

速发型反应
,

少数 《医学通 讯》顾问仍然采

用青霉素治疗
,

但严密观察患者
,

且应作好

迅即处理过敏反应的准备
。

头泡菌素类吠厉

头抱菌素或 氨噬脂头抱菌素可用于治疗青霉

素过敏患者的脑膜 炎
,

但这些患者对头抱菌

素类也可能有变态反应
。

在使用青霉素或头

泡菌素看来不 明智的场合
,

应该用氯霉素进

行脑膜炎的初次治疗
。

儿童脑膜炎 对于一个月以上的儿童
,

流感嗜血菌是细菌性脑膜炎最常见的原 因
。

在美国
,

流感嗜血菌中约有 菌株对氨节

青霉素耐药
,

个别菌株对氯霉素耐药
。

为保

证一开始就得到有效的 治疗
,

在得出培养和

敏感性试验结果之前
,

细菌性脑膜 炎患儿的



初次治疗应当给予氯霉素和氨节青霉素
。

吠

肘头抱菌素及氨噬厉头抱菌素可能成为有效

的次选药物
。

新生儿脑膜炎 和脓毒病 不 到一个月的

新生儿
,

特别是刚出生者
,

脑膜炎和脓毒病

通常由革兰氏阴性肠道细菌
、

型链球菌或

单核细胞增生利斯特 氏菌引起
。

对于该年龄

组的脑膜 炎和脓毒病
,

在得出培养和敏感性

试验结果之前多数儿科感染疾病专家使用氨

节青霉素加庆大霉素或妥布霉素 或在对庆

大霉素耐药的肠道细菌常见的地 区使用丁胺

卡那霉素
。

并用氨节青霉素与氨嚷肪头抱

菌素是一个替代方案
。

脓毒病 败血症 也要求不等待实验室试

验结果而立 即治疗
。

药物的选择应当依据可

能的感染源 如泌尿生殖道
、

适当临床标

太的节兰氏染色涂片
一

和患者的免疫状况
,

并

且 应当反映社会上和医院 内最近的细菌耐药

性状况
。

成人在怀疑有脓毒病而感染微生物

尚未知时
,

某些 《医学通讯》顾问推荐并用

耐青霉素酶的青霉素 如 乙氧莱青霉素或苯

哩青霉素 和庆大霉素
、

妥布霉素或 乙墓紫

苏霉素 由于这样合并用药可能对肠球菌无

效
,

少数医生在这一方案中加入氨节青霉素

或青霉素
,

特另在认为尿路可能是 感染源

或者怀疑有心 内膜 炎时
。

如认为败血症起源

于胆道时
,

有些临床 医生并用氨节青霉素和

庆大霉素
、

妥布霉素或乙基紫苏霉素
。

另一

些医生对于有生命危险的败血症的初次治疗

喜欢并用头抱菌素和庆大霉素
、

妥布霉素或

乙基紫苏霉素
。

当怀疑有耐 甲氧苯青霉素的

葡萄球菌时
,

应考虑使用万古霉素
。

耐药的革兰氏阴性杆菌 常使用庆大霉

素和妥布霉素的医院中
,

对这些药物及乙基

紫苏霉素耐药的革兰氏阴性细菌可能蔓延

这些菌株对丁胺卡那霉素通常是敏感的
。

耐

庆大霉素的假单胞菌属菌株有时可能对妥布

霉素或乙基紫苏霉素仍然敏感 但其他革兰

氏阴性杆菌耐庆大霉素的菌株通常对妥布霉

素耐药
,

且有时对乙基紫苏霉素 也耐药
。

由

于假单胞菌属感染通常发生于白细胞减少的

患者
,

对于这些患者可疑的 脓 毒 病
,

某 些

《医学通讯》顾问推荐并用庆大霉素
、

妥布

霉素
、

乙基紫苏霉素或丁胺卡那霉素和毅节

青霉素
、

狡唆吩青霉素
、

苯咪哩青霉素
、

磺

哩氨节青霉素或哗呱青霉素
,

通常还加用一

个抗葡萄球菌的药物如苯哩青霉素或乙氧蔡

青霉素
。

在粪厌气菌可能是脓毒病起源的临

床情况下
,

应考虑在抗微生物方案中增加氯

林可霉素
、

甲硝哒哩
、

头抱甲氧霉素或氯霉

素
。

“
第三代

” 头抱菌素与氨基糖贰类比较
“第三代”

头泡菌素氨噢肠头泡菌素
、

去 甲

咪肠头抱菌素和氧呱经苯哩头抱菌素
,

对于

多株革兰氏阴性杆菌包括某些对庆大霉素及

妥布霉素耐药的菌株所引起的脓毒病的治疗

可能育效
。

另一个
“
第三代

” 头抱菌素经狡

氧酞胺菌素
 可引起严重且

有时致命的出血障碍
,

某些 《医学通讯》顾

问目前提议不用此药
。

这类头袍菌素最终是

否有一个或几个将代替氨基糖试类的庆大霉

素
、

妥布霉素
、

乙基紫苏霉素和丁胺卡那霉

素来对付可疑的脓毒病患者的革 兰 氏 阴 性

菌
,

则尚不清楚
。

除了氧呱经苯哩头抱菌素

之外
,

头抱菌素类对假单胞菌属 的 活 性 有

限
。

在其他方面
“
第三代

” 头抱菌素与氨基

糖贰类似乎同样有效
,

而没有这些老药的耳

毒性和肾脏毒性
,

但许多感染性疾病专家不

愿推荐频繁或常规使用这些新头抱菌素
,

因

为其价格昂贵
,

且可能出现耐药菌
。

但是许

多 《医学通讯》顾问目前在可能存在脑膜 炎

或肾功能衰竭的情况下治疗可疑的革兰氏阴

性菌脓毒病
,

情愿使用氨噬脂头抱菌素或去

甲噬肘头抱菌素而不用氨基糖试类
,

某 些人
一

则使用氨塞厉头抱菌素或去甲噬厉头泡菌索

与一个氨基糖贰类抗生素来治疗革兰氏阴性

菌脓毒病的严重患者
,

试图获得 相 加 的 疗

效
,

并防止或延缓耐药菌的出现
。



抗 微 生 物 药 物 的 选 用

一‘’’薇
’

全衬
首 选 药 物

’

⋯
“ 选 “ 物

革兰氏阳性球菌

金黄色或表皮葡萄球菌

不产生青霉素酶的 青霉素 或
’

产生青霉素酶的 耐青霉素酶的青霉素类
‘

耐甲氧苯青霉素的

头抱菌素类
“’ “

万古霉素 氯林

可霉素

头抱菌素类
“’ “

万古霉素 氯林

可霉素

甲氧节氨嚏淀 一磺胺甲基异恶哩
“

酉良脓链球菌

及 型

链球菌属
,

型 和

万古霉素加或不加利福

平
“

及 或庆大霉素

青霉素 或
‘

型

链球菌属
,

绿 色型
“

青霉素 或氨节青霉

素

青霉素 加或不加链霉

素

青霉素

红霉素类 头袍菌素类
’ “

万古

霉素
“

头抱菌素类
“’ “ ,

万古霉素 红霉素

类

头抱菌素类
“’ “

万古霉素
”

牛链球菌
“

链球菌属
,

肠球菌型

心内膜炎 或其他严

重感染

无并发症的尿路感染
。

头抱菌素类
“

万古霉素
“

氨
”
声青霉素或青霉素

加庆大霉素或链霉素

氨节青霉素或经氨节青

霉素

青霉素

万古霉素
“

加庆大霉素或链霉素

吠 南妥因

链球菌属
,

厌气的 消

化链球菌属

肺炎链球菌 肺炎球菌 青霉素 或 ” ‘“

氯林可霉素 氯霉素
“
”

‘

头抱菌

素类
’ “

红霉素类
”

红霉素类 ”
“

头抱菌素
“’ “

氯 霉

素
“
” ” ’

万古 霉素
”

有兰氏阴性球菌

粘膜炎布兰 汉 氏 球 菌

奈瑟氏球菌

卜淋病奈瑟氏球菌
‘“

淋

球菌

甲氧节氛吩咤 一 磺胺甲

基异恶哩
“

经氨节青霉素接着用四

环素类
’ “

或青霉素

脑膜炎奈 瑟 氏 球 菌
’‘

脑膜炎球菌

青霉素

红霉素类
“

四环素类
“ ’ ‘“

氯 头

袍菌素
“ ’ ”

四环素类 氨节青霉素 奇放线菌

素 头袍甲氧霉素
“ ,

失厉头抱菌

素
“ ,

氨噬脂头抱菌素
“

或去 甲 噬

肪头抱菌素

氯霉素
’
“ 映肪头抱菌素

“ ,
氨唾

肪头泡菌素
“冬 磺胺类

‘“

⋯一

有 号者可能产生耐药性
,

应进行敏感性试验



续表

革兰氏阳性杆菌

炭疽芽抱杆菌 炭疽

产气荚膜梭菌 韦氏

杆菌
‘“

破伤风梭菌
‘

艰难梭杆菌

白喉棒杆菌
’

棒杆菌属
,

株

单核细胞增生利斯

特氏菌

青霉素

青霉素

青霉素

万古霉素

红霉素类

万古霉素
”

氨节青霉素 加或不加

庆大霉素
”

红霉素类
“

四环素类
落。

氯霉素
’
“ 氯林可霉素

“, 甲硝哒

哇 四环素类
‘“

四环素类
‘。

甲硝哒哇 杆菌肤
“

青霉素

青霉素 加庆大霉素
“

红霉素类

甲氧节氨嚓咙
一
磺胺甲基异恶哇

“

四

环素类
‘”

氯霉素
“
”

’

红霉素类

肠道革兰氏阴性杆菌

带拟杆菌属

口咽部菌株 青霉素
’ ‘。

胃肠道菌株
“

氯林可霉素或甲硝哒哩

来 胚胎弯曲杆菌空肠亚种

带 肠杆菌属

红霉素类
“

庆大霉素
“ ‘妥布霉素

‘

或乙基紫苏霉素
‘

带大肠埃希氏菌 大肠杆

菌
““

庆大霉素
“ “、

妥布霉素
“
或乙基紫苏霉素

“

带肺炎克雷伯氏菌
““

庆大霉素
么 ‘

妥布霉素
‘

或乙基紫苏霉素
么‘

氯林可霉素 头抱甲氧霉素 甲硝

哒哩

头抱甲氧霉素
“

氯霉素
“’ ‘ ’

磺哇

氨节青霉素
、

叛噬吩青霉素 或 哗

呱青霉素

四环素类
‘“

庆大霉素 氯霉素
”’ “

丁胺卡那霉素
’

氨噬厉头抱菌素或

去甲噬厉头抱菌素
“

狡节青霉素
、

狡噬吩青霉素
、

磺哩氨节青霉素
、

哗呱青霉素或苯咪哩青霉 素 甲

氧节氨啥咤 一磺胺甲基异 恶 哇
,

氯霉素
“’
“

丁胺卡那霉素
“

氨节青霉素 狡

节青霉素
,

致节吩青霉素
、

磺 哩

氨节青霉素
、

哗呱青霉素或 苯 咪

哩青霉素 头抱菌素类
“ ’ “

甲氧

节氨哦咤 一 磺胺甲基异 恶 哩 四

环素类
‘。

氯霉素
“ ’ “

丁胺卡那霉素
“ 咚

头抱菌素类
“,

叱
艳

甲氧节氨嚓咙 一 磺胺 甲基异恶哩

四环素类
‘ 。

氯霉素
“
”

‘

磺 哩

氨节青霉素或哗呱青霉素



续表

带奇异变形菌
““

氨节青霉素
“

帝 变形菌属
,

酬垛阳性的

包括雷氏普罗威登斯

菌
、

摩氏摩 根氏菌和普

通变形菌

庆大霉素
‘

妥布霉素
‘

或乙基紫苏霉素
“ ‘

普罗威登斯菌属的 丁胺卡那霉素
“ ‘

伤寒沙门氏菌飞 氯霉素”

其他沙门氏菌
“

沙雷氏菌属

氨节青霉素或经氨节青

霉素
“

庆大霉素
“ ‘

或丁胺卡那

霉素
‘

带志贺氏菌属

小肠结肠炎耶尔森氏菌

甲氧节氨嗜咙 一磺胺甲

基异恶哩

甲氧节氨嚓 吮 一 磺胺 甲

基异恶哇

头抱菌素类
“’ “

庆大霉素
、

妥布霉

素或乙基紫苏霉素 丁胺卡 那 霉

素 玫节青霉素
、

梭 噬 吩 青 霉

素
,

磺哩氨节青霉素
,

哗呱 青 霉

素或苯咪 青霉素 甲氧节 氨嚓

喧 一 磺胺甲基异恶哩 氯霉素
“
”

‘

丁胺卡那霉素
“‘

氨嚷肪头抱霉素
“

或去甲噬厉头抱菌素
“

竣节青霉

素
,

狡噢吩 青 霉 素
、

磺 哇 氨 节

青霉素 哗呱青霉素或苯咪 哩 青

霉素 甲氧节氨嗜咙 一 磺胺 甲 基

异恶哇 四 环 素 类
”’ ‘“

氯 霉

素
“’ ‘ ’

头抱甲氧霉素

氨唆肪头抱菌素 或去甲鹰肠头抱菌

素
、

庆大霉素
、

妥布霉素或乙基紫

苏霉素 , 狡节青霉素
、

竣噢 吩 青

霉素
,

磺哩氨节青霉素
、

哗 呱青

霉素或苯咪哩青霉素 甲氧节氨曦

咙 一 磺胺 甲基异恶哩
,

氯霉素“

头抱 甲氧霉素
“

或头抱狡哩

氨节青霉素 狡氨节青霉素 甲氧

节氨嗜吮 一磺胺甲基异恶哩
“

氯霉素“ 甲氧节氨嚓咙 一 磺 胺 甲

基异恶哩
“

氨唾厉头抱菌素 或去甲唾肪头抱菌

素 , 甲氧节氨咬吮
、

磺胺甲基异

恶哩
”

浚节青霉素
“ 、

梭唆 吩 青

霉素
” 、

磺 氨节青霉素
“ 、

哗 呱

青霉素
“

或苯咪哩青霉素 头抱甲

氧霉素
“ ’ “

氯霉素
“ ’ “ 四环素类

’ “

氨节 青

霉素

庆大霉素
“ 、

妥布霉素
“

或丁胺 卡 那

霉素 四环素类
‘。 ,

氨唆厉头泡

菌素
“’ “

或去 甲嚓厉头抱菌素
“

’

一 一



续表

其他革兰氏阴性杆菌

辛不 动杆菌属 小小菌属
,

赫尔氏菌属

妥布霉素
’ “” 、

庆大霉

素
’ “

或乙基紫苏霉

素
“ ’ “ “

带嗜水气单胞菌

百 日咳博德特氏菌 百

日咳

带布鲁氏菌属 布鲁氏菌

病

肉芽肿鞘杆菌 腹股沟

肉芽肿

来   

了

带土拉热弗朗 西 丝 氏 菌

兔热病

甲氧卡氨嚓咤 一 磺胺甲

基异恶哩
“

红霉素类

四环素类
’ “

加或不加链

霉素

四环素类
‘“

丁胺卡那霉素
“ “

卡那霉素 叛 节

青霉素
、

浚 嘎吩青 霉 素
日 、

磺吐

氨带青霉素
“ 、

哗呱青 霉 素
“

或苯

咪哩青霉素
“

甲氧节 氨 嚓 咙 一

磺胺甲基异恶哩 二 甲 胺 四 环

素
’” , 强力霉素

‘“

庆大霉素
“ 、

妥布霉素
“

或乙基 紫 苏

霉素
“

四环素类
“
”

“

甲氧节氨嗯绽一磺胺甲基异恶哩
“

氨节青霉素
”

氯霉素
”
”

‘

加或不加链霉素 甲 氧

节氨嚓贫 一 磺胺甲去擎异恶哗

链霉素

红霉素类
”

四环素类
‘ “

四环素类
己 ’ ‘ 四

氯霉素
“
”

’

带 校杆菌属

氨节青霉素
“

链霉素
、

庆大霉素
“ 、

妥

布霉素
“

或丁胺 卡 那

霉素
”

青霉素

甲硝哒哩
“

甲硝 哒 吟 氯 林 可 霉 素 氯 霉

素
”
”

’

是 氨节青霉素

阴道嗜血菌

带杜 氏嗜血菌 软性下疮

嗜血菌 软下疮

带流感嗜血菌

脑膜炎
、

会厌炎
、

关节

炎和其他严重感染

其他感染

甲氧节氨嗜陡 一 磺胺甲

基异恶哇
“

或红霉素类
“

四环素类
‘ “

链霉素

先用氯霉素加氨节青霉

素
。

氨节青霉素或羚氨节青

霉素

吠肘头抱菌素
“

氨噬厉头抱 菌素
“ 多

甲氧节氨峨陡 一磺胺甲基异恶哩
。

甲氧节氨哦吮 一磺胺甲基异 恶 哩

吠厉头宛菌素 磺胺类 氯头袍

菌素 头抱轻哩
“

氨噬肪 头 抱

菌素
“

去甲噬肪头抱菌素 四

环素类
‘“

 

军团病

红霉素类
“

加或不 加 利

福平
“’ ““

红霉素类加或不加利福

平
“’ ““



续表

口腔纤毛菌 奋森氏

感染

多杀巴 斯德氏菌 出

血败血性巴氏杆菌

半 铜绿假单胞菌 绿脓杆

菌

尿路感华

青霉素 四环索类
“’ ‘。

氯林可霉素
“

青霉素 四环素
’”

头泡菌素类
之

其他感染
“ ’

鼻疽假单胞菌 放线杆

菌 鼻疽

带 假鼻疽假览饱菌 类鼻

疽

洋葱假单脸园

小螺菌 鼠 咬热

念珠状链汗菌 鼠咬热

流行性关节红斑

霍乱弧菌 霍乱
““

 

鼠疫耶尔森氏菌 鼠疫

耐酸杆菌

结核分枝杆菌
“ ‘

俊节青霉素或浚唾吩青 哗呱青霉素
、

磺哩氨节青霉素或苯

霉素 一 咪哩青霉素 庆大霉素 妥布霉

素 乙基紫苏霉素 丁胺卡那霉

素 多粘菌素类

妥布霉素
、

庆大霉素或 丁胺卡那霉素加狡节青霉素
、

玫嘎

乙基紫苏霉素加梭节 吩青霉素
、

磺哩氨节青霉素
、

哗

青霉素
、

拨魔吩青霉 呱青霉素或苯咪哩青霉素 氧呱

索
、

磺哩 氨 节 青 霉

素
、

哗呱青霉素或苯

咪哩青霉素 ⋯
链霉素加四环素类

“ ’ ‘ 。

链霉素加氯霉素
’ “

甲城
一

节氨嚓咙 一 磺胺甲 四环素类 ”
。

加或不加氯霉素 “ ’ 昌

盛异恶哩 氯霉素
‘ ’

加 卜那霉素
、

庆大霉素

一
止

戈妥布霉素 磺胺类
“

甲乌气节氨密 ,见 一 磺段牙甲 一 氯霉素
匕
”

‘

丛异 恶吧 一
青霉素 一 四环素类

“
”

。

链霉素

青霉索
·

四环素类
”’ ‘ 。

链霉素

四环素类
‘ 。

四环索类
“ ’ ‘ 。

链霉索

甲氧节氨心咙
、

磺胺 甲基异恶哩
“

青霉素素

四环素类
‘ 。

氯霉素
“ ’ “ 庆大霉素

“

异烟胁加利福平
“

堪萨斯分枝杆菌
“峪 异烟阱加利福平

“

加 或

不加乙胺丁醇
”

乙胺丁醇 链霉素
‘ ’

毗嗓酞胺

对氨水杨酸 环丝氨酸 ”

乙硫异烟胺 ” 卡那 霉 素
”
”

’

卷须霉素
“
”

‘

链霉素
’ ‘

乙硫异烟胺
“ ’ ‘ ’

环丝氨

酸
“
”

‘

一 一
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鸟分枝杆菌
、

胞内分

枝杆菌
、

瘦疡分枝

杆菌合并感染
”

偶发分枝菌
“ 心

异烟脐
“ 、

利福平
“ 、

乙

胺丁醇
“

和链霉素“

氯苯吩嗓
“ ”

卷须霉素
“’ “ 乙 硫

异烟胺
“ ’ ‘’

环丝氨酸
”’ “ 拌 霉

素
““ ,

硫霉素
“

丁胺卡那霉素
巴

利福平
“

红霉素类

海分枝杆菌
“

丁胺卡那霉素
“ ’ “和强

力霉素
“

二甲胺四环素

麻疯分枝杆菌 麻疯 氨苯研 “ 加利福平
。

加

或不加氯苯吩喷
““

甲氧节氨嗯 吮 一 磺胺甲基异恶哩
”

利福平
”

环丝氨酸
“’
“

二乙酞氨苯讽“
’ “

乙硫异烟胺
’‘

丙硫异烟胺
““

放 线 菌

衣氏放线菌 放线菌

病

诺卡氏菌属

青霉素 四环素类
‘“

 !
∀ #

∃ % & ∋ (
) ∗ 甲氧节氨嚓吮 一 磺胺甲基异恶哩

” ;

二甲胺四环素
“ ;

T
r
i
s u

l f
a
p y

r
i
-

m i
d i

n e s

加二 甲胺 四环素
6、
氨节

青霉素
6
或红霉素

“ ; 丁胺卡 那 霉

素
”’ “ ; 环丝氨酸

”
”

‘

衣 原 休

鹦鹉热衣原体 (鹦鹉

病; 鸟疫 )

砂眼衣原体

(砂眼)

四环素类
’ 。

氯霉素
’ ‘

磺胺类 (局部用加口服 )

(包涵体结膜炎 )

(肺炎 )

(尿道炎或盆腔炎症 )

(腹股沟淋巴肉芽肿)

枝原体 (菌形体)

肺炎枝原体

U reaP lasm a u realy -

tieum

立克次氏体一落矶山斑疹

热
、

地方性 斑 疹 伤 寒

(鼠)
、

蜂咬热
、

五

日热
、

班疹伤寒
、

丛

林斑疹伤寒
、

Q 热

四环素类
’”

(局部用加

口服)

红霉素类
“

红霉素类
6

四环素类
‘“

或红霉素类
“

四环素类
’。

或红霉素类
“

四环素类
‘” ;

磺胺类

磺胺类
; 四环素类

‘“

磺胺异恶哩
“

红霉素类或四环素类
‘“

红霉素类
“ 四环素类

。’ ‘“

四环素类
‘ “ 氯霉素 ”

一 15 一
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螺 旋 体

回归热疏螺旋体(回归热 )

钩端螺旋体

苍白密螺旋体 荟梅毒密

螺旋体) (梅毒)

极细密螺旋体 (雅司病)

L y m e病病原体

病 毒

单纯瘤疹病毒 (角膜炎)

(生殖器感染)

(脑炎)

(新生儿感染)

(成人播散性感染 )

A 型流感

水痘 一 带状疤疹

四环素类
‘“

青霉素G
“

青霉素G
’

青霉素G
“

四环素类
“

”
”

四环素类
’“ ; 红霉素类

青霉素G
。

四环素类
“
”

‘

四环素类
‘“

青霉素G 或V
“
; 红霉素类

“

三氟胸普 (局部用 )

无环鸟普

阿搪腺普

阿糖腺普

无环鸟普

金刚烷胺

阿糖腺普
“

或无环鸟普
“

阿糖腺普〔局部用 ); 碘普〔局部用)

无环鸟普
“

无环鸟普
“

阿糖腺普
6

附注
: 1 、

不产生青霉素酶的葡萄球菌

和其他革兰氏阳性球菌所致感染
,
口服治疗

最好用青霉素V
,

但它对淋病无效
。

对严重 感

染的初次治疗
,

结晶青霉素G 注射剂是 首选

药物
。

对于 A 型链球菌
、

肺 炎球菌
、

淋病奈瑟

氏球菌或苍白密螺旋体所致较不 严 重 的 感

染
,

如要求作用稍长
,

可用普鲁卡因青霉素

G 肌 肉注射剂
,

每天注 射 1或 2次
。

节星青

霉素G 为吸收缓慢的肌肉注射剂
,

常用于 预

防风湿热 (每月 1 次)
、

治疗 A 型链球菌咽

炎 (每月 1次) 和治疗梅毒 (每月 1次或多

次)
。

2

、

对青霉素类发生变态反应的患者
,

可用头饱菌素类代替青霉素类
,

但这类患者

对头抱菌素类也可能产生变态反应
。

一
3

、 “第一代
”
头抱菌素如邃抱霉素

、

争拘匹林
、

头抱雷定或头泡哩琳可用于葡萄

咖
感染的注射治疗, 对葡萄球菌性心内膜

)秀案些 《医学通讯》顾问喜欢用鹰饱霉素
、

头拘匹林
。
口 平 治疗可使用头抱力辛或头泡

雷定
。 “第二代

”
头抱菌素头抱经哩

、

映厉

头抱菌素及头泡甲氧霉素以及
“
第三代

”
头

袍菌素氨噬肪头抱菌素
、

氧呱经苯哩头抱菌

素及去甲邃厉头抱菌素对肠道革兰氏阴性杆

菌活性较大
。

头抱甲氧霉素对多株脆弱拟杆

菌具有活性
。

另一个
“第三代”

头抱菌素经

羲氧酞胺菌素可能引起严重且有时致命的出

血障碍
,

目前某些 《医学通讯》顾 问已提议

不用该药
; 总之

,

不应当用它来治疗革兰氏

阳性菌引起的感染
。

除氧呱经苯哩头抱菌素

外
,

目前 (1984年 2 月) 可得到的所有头袍

菌素
,

对绿脓杆菌的活性均差或者不肯定
。

4

、

对于产生青霉素酶的葡萄球菌
,

口服

最好用邻氯青霉素或双氯青霉素
; 严重感染

应使用甲氧苯青霉素
、

乙氧茶青霉素或苯哩

青霉素的针剂
。

氨节青霉素
、

经 氨 节 青 霉

素
、

氨节青霉素碳醋
、

环青霉素
、

海他青霉

素
、

狡节青霉素
、

梭唾吩青霉素
、

磺哇氨节

青霉素
、

苯咪哩青霉素或哗呱青霉素
,

对产

生青霉素酶的葡萄球菌均无效
。



、

凝固酶旧性的葡萄球菌的少数菌株

以及凝固酶阴性的葡萄球菌的许多菌株
,

对

于耐青霉素酶的青霉素具有耐药性
; 这些菌

株对头袍菌素类 也耐药
。

6

、

美国食品及药物管理局尚未批准该

适应症
。 ‘

7

、

A 型链球菌和肺炎球菌
,

少数菌株

可能对红霉素类耐药
。

8

、

心内膜炎时纸片敏感性试验提供的

信息可能不够充分; 应当用敏感性稀释试验

来估计杀菌和抑菌终点
。

该血清对患者感染

菌至少应在 1
: 8 的血清稀释度时具有峰杀

菌活性
。

9

、

常规的抗微生物敏感性试验可能使

人误解
。

氨节青霉素由于尿中浓 度高
,

即使

报告认为该微生物
“
具有耐药性

” ,

在尿路

感染时仍可能有效
。

1 0

、

大多数适应症喜欢用盐酸四环素
。

尿毒症伴尿路外感染而需用 四环 素 类 的 患

者
,

推荐使用强力霉素
。

对孕妇
、

婴儿或 8

岁以下儿童
,

一般不推荐使用四环素类
。

11

、

严重不 良反应发生率较高
,

故该药

应仅用于较安全的药物无效的严重感染
。

1 2

、

对青霉素有变态反应的患者
,

呼吸

道感染最好用红霉素类
,

脑膜炎推荐用氯霉

素
。

肺 炎球菌的个别菌株可能对青霉素有耐

药性
; 这些菌株对万古霉素是敏感的

。

1 3

、

详情请见《T h
e
M
e d ie a l L ette r》

26 : 5 ,
1 9 8 4

。

淋病奈瑟氏球菌的某些菌株

产生青霉素酶
,

对青霉素G
、

氨节青霉 素或

经氨节青霉素都有耐药性; 这些菌株也可能

对四环素耐药
,

应当用奇放线菌素治疗
。

对

奇放线菌素耐药的个别菌株应当用吠肪头抱

菌素
、

头抱甲氧霉素
、

氨噬肪头抱菌素
、

去

甲噬脂头抱菌素或甲氧节氨嗜吮
、

磺胺 甲基

异恶哩治疗
。

淋球菌感染不 应当使用青霉素

V
、

节星青霉素 G 和耐青霉素酶的青霉素
。

1 4

、

感染耐磺胺菌株的患者
,

其密切接

触者推荐用利福 平预防
。

用二甲胺四环素预

防也可能有效
,

但它常引起呕吐和眩晕
。

已

知感染磺胺敏感菌株的患者
,

其密切接触者

推荐用 口服磺胺类预防
。

1 5

、

美国常见对磺胺耐药的菌株
,

故磺

胺类只应使用于敏感性试验已确定其敏感性

的情况
。

1 6

、

首先要清创
。

需要大剂 量 青 霉素

G
。

高压氧疗法在治疗播散性坏死型时可 以

辅助外科清创
。

1 7

、

预防需用破伤风类毒素
,

某些患者

还需用破伤风免疫球蛋白 (人)
。

1 8

、

首先使用抗毒素
;
抗菌药物只用于

阻止毒素进一步产生和防止带菌状态发生
。

1 9

、

口咽部出现耐青霉素拟杆菌的比例

近来一直在增加
, 这类细菌的严重感染患者

或者青霉素起效慢者
,

最好用氯林可霉素
。

2 0

、

中枢神经系统发生感染时
,

推荐静

脉注射 甲硝哒哩或氯霉素
。

21

、

在严重病例
,
《医学通讯》顾 问常

加用竣节青霉素
、

狡噬吩青霉素
、

磺哩氨节

青霉素
、

哗呱青霉素或苯咪哩青霉素 (见注

31 ) 或者加用氨唾肪头抱菌素或去甲噬肪头

抱菌素
。

22

、

无并发症的急性尿路感染
,

在确定

感染菌之前
,

首选药物是口服的可溶性磺胺

类 (如磺胺异恶哩)
,

或者氨节青霉素或羚

氨节青霉素 (对大肠杆菌或奇异变形菌)
,

或者头抱菌素类 (对克雷伯 氏菌)
。

治疗敏

感菌引起的尿路感染
,

甲氧节氨嗜咤或甲氧

节氨嗜吮一磺胺甲基异恶哩也可能有用
。

23

、

对严重患者
,

《医学通讯》顾问常

加用氨节青霉素
、

叛节青霉素
、

竣窿吩 青 霉

素
、

磺哇氨节青霉素
、

哗呱青霉素
、

苯咪哩青

霉素或头抱菌素类
,

参见注31
。

2 4

、

对严重患者
,
《医学通讯》顾问常

加用头抱菌素类
。

2 5

、

对全身性感染常须使用大剂量 (大

于 6 克/天)
。

对严重患者
,

有的《医学通讯》顾

问加用庆大霉素
、

妥布霉素
、

乙基紫苏霉素

一 17 一



或丁胺卡那霉素
。

2 6

、

对较轻的病例
,

氨节青霉素或经氨

节青霉素可能有效
。

氨节青霉素是伤寒杆菌

带菌者的首选药物
。

27

、

沙 门氏菌 胃肠炎大多数病例不经抗

菌治疗自发消退
。

2 8

、

对严重患者
,

《医学通讯》某些顾

问加用狡节青霉素
、

梭唾吩青霉素
、

磺哩氨

节青霉素
、

哗呱青霉素或苯咪哩青霉素
,

参

见注31
。

29

、

流感杆菌某些菌株对氨节青霉素耐

药
,

个别菌株耐氯霉素
。

一个月以上儿童的

脑膜炎
,

在鉴定微生物并确定其药物敏感性

之前的初次治疗
,

应当用氯霉 素 (静 注 100

毫克/ 公斤/ 天) 加氨节青霉素
。

对敏感微

生物的治疗某些 《医学通讯》顾问喜欢用氨

节青霉素
。

30

、

只有单用红霉素无效的患者
,

才应

当加用利福平
。

31

、

静脉给药不应将庆大霉素
、

妥布霉

素
、

乙基紫苏霉素或丁胺卡那霉素与狡节青

霉素
、

数噬吩青霉素
、

磺哩氨节青霉素
、

哗

呱青霉素或苯咪哩青霉素在同一瓶中混合
。

使用高浓度或患者出现肾衰竭时
,

狡节青霉

素或狡噬吩青霉素可能使氨基糖试类抗生素

失活
。

32

、

严重患者应当用四环素和氯霉素两

药治疗
。

33

、

抗生素疗法可 以辅助但不能代替体

液和 电解质的补充
。

3 4

、

应委托适当的实验室迸行敏感性试

验
,

但是体外试验即使出现耐药性
,

抗结核

药物在体内仍可能有效
。

分离的某些菌株要

求用几个药物进行强有力的化疗
。

3 5

、

利福平应当与其他药物并用 以防耐

药性产生
。

它常包括在对异烟脐耐药的结核

菌的治疗方案中
,

通常也与异烟腆并用
,

治

疗空洞型和很晚期的肺结核以及肺外结核
。

3 6

、

为美国临床研究中的药物
。

37

、

大多数感染不用药物治疗也有自限

性
。

〔T h e M e d iea l L etter (医学通 讯 )
,

2 6 ( 6 5 6 )
:

1 9
,

1 9 5 4
( 英文) 〕

李以 欣译 王树滋校
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·

文摘
·

碳酸铿与消炎痛
、

双拿灭痛

鲤盐的肾清除与
’

{韵j立列腺素的合成有关
,

据认

为铿盐的肾清除可被前列腺素的合成酶抑制剂如消

炎痛等所抑制
。

据对 了名受试者的研究报道
,

发现加用消炎痛

(15Om g /日) 7 天 后
,

血浆锉的浓度比开始稳态

浓度平均增高42%
。 烤打户一例出现与鲤盐毒性有关

的症状
。

服用铿盐 1 一 2 周
,

其血药浓度就可达到较高

的稳定状态
。

在应用双氯灭痛 (D ielofen a e) 每日isom g

后
,

获得同样的结果
,

五例受试者锉盐的血浆浓度

平均升高26 %
.

作者认为
,

除非有更详细的可用情报
,

任何非

幽体抗炎药与铿盐合并应用时
,

对病人均应监督铿

盐的毒性反应
。

评论
:

由于阿司匹林为一种非幽体抗炎药
,

对已用捏

盐的病人
,

最好建议避免使用含阿司 匹林的制剂
,

或许还有代用品扑热息痛
。

〔A J P 《澳大利亚药学杂志 》 ,
以 (759)

419 ,
1 9 8 3 ( 英文) 〕

苏开仲译 戴诗文校


