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消化内科不合理用药观察

虎燕萍

云南省第一人民医院消化内科 云南 昆明

【摘要】 目的 探讨消化内科不合理用药状况。方法 回顾分析本院 2018年 1月-2019年 1月 150例不

合理用药状况。结果 本研究所选 150例患者中，药物拮抗、重复用药、联合用药不合理及药物使用过量分

别有 39例、22例、35例和 54例，占比分别是 26.00%、14.67%、23.00%和 36.00%。结论 不合理用药是消

化内科常见问题，因此要求相关人员加强对其重视程度，通过实施有效预防对策降低不合理用药现象。
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Observation of irrational medicine in gastroenterology
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【Abstract】 Objective To investigate the status of irrational drug use in gastroenterology. Methods A
retrospective analysis of 150 cases of unreasonable drug use in our hospital from January 2018 to January 2019.
Results Among the 150 patients selected in this study, there were 39, 22, 35, and 54 cases of drug antagonism,
repeated use, unreasonable combination, and excessive drug use, accounting for 26.00%, 14.67%, and 23.00%,
respectively. And 36.00%. Conclusion Irrational drug use is a common problem in the department of
gastroenterology. Therefore, relevant personnel are required to pay more attention to it and reduce the phenomenon
of irrational drug use through effective prevention measures.
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近年，因为消化系统疾病治疗药物种类越来越

多，药物种类丰富的同时，不仅为广大患者疾病治

疗提供便利，同时也增加了医生联合用药不合理现

象。同其他科室相比，消化内科接收患者数量多，

药物使用种类繁琐、复杂，使用量大，所以，消化

科医生应加强对合理用药的重视，防止不合理用药

现象的出现，促进消化内科合理用药提高[1]。不合

理用药除影响患者治疗效果外，有些甚至造成患者

出现不良反应。基于此，本研究主要针对消化内科

不合理用药状况进行简单阐述，具体如下。

1 基础资料与方法

1.1 临床资料

对 2018 年 1月-2019年 1月本院 150例患者不

合理用药状况回顾分析，其中，有 78 例男，72 例

女；年龄分布 20岁-75岁，均龄值数（45.62±5.64）
岁。经医院伦理委员会批准。

1.2 方法

回顾分析本研究所选患者用药资料，并将患者

年龄、性别、用药种类、病种、用药后不良反应、

用药剂量、临床病症等全部记录下来。根据《中华

人民共和国药典临床用药须知》、有关文献资料及

有关药物说明书等，对不合理用药状况分析并划分

类型，具体有：重复用药、药物使用过量、不适宜

联合用药及药理拮抗四项。

1.3 观察指标

分析不合理用药种类。

1.4 统计学方法

采取统计学软件 SPSS21.0整理本研究数据，计

数资料采用[n(%)]表示，以 x2检验；两组比较，差

异明显（P<0.05）[2-3]。

2 结果

本研究所选 150例患者中，药物拮抗、重复用
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药、联合用药不合理及药物使用过量分别有 39例、

22例、35例和 54例，具体内容如下表 1：

表 1 分析 150例不合理用药类型[n(%)]

总例数 药物拮抗 重复用药
联合用药

不合理

药物使用

过量

150 39（26.00） 22（14.67） 35（23.33） 54（36.00）

3 讨论

根据本研究结果显示，本研究所选 150例患者

中，药物拮抗、重复用药、联合用药不合理及药物

使用过量分别有 39例、22例、35例和 54例，占比

分别是 26.00%、14.67%、23.00%和 36.00%。具体

分析如下：①药理拮抗。药理拮抗指的是联合用药

不合理现象，消化内科目前较为常见的一种给药方

法即联合用药，但是如果未全面了解药物理化性质，

极易导致药物联用出现拮抗现象，进而导致药物作

用效果降低。例如，奥美拉唑肠溶胶囊与胶体果胶

铋胶囊联合应用，铋剂作用原理如下[4]：铋剂与胃

酸结合形成铋盐，经过沉淀后聚集在胃黏膜上，从

而对溃疡创面保护，而且其具有幽门螺旋杆菌抵抗，

基于此，奥美拉唑应用后，有助于胃中 pH值提高，

进而损坏了铋盐平衡，相反，限制了两种药物自身

作用效果。再如联合应用硫糖铝及西咪替丁，在环

境中，酸性 pH 值水平在 4 以下时，很容易与胃黏

膜中的硫糖铝产生反应，再加之氢氧化铝结合八硫

酸蔗糖，形成黏性凝胶，进而依附在溃疡病灶上皮

细胞上，附着时间大约 5小时-6 小时，进而对胃黏

膜保护，覆盖溃疡，但是西咪替丁进入胃中，有助

于胃中 pH 值提高，显著抑制了胃酸，限制了硫糖

铝发挥功效。再如联合应用抗菌药物及活菌制剂，

双歧杆菌具有调节肠道菌群，从而平衡菌种，可对

肠道中的致病菌有效抑制和清除，诺氟沙星是一种

敏感类抗菌药物，联合应用双歧杆菌活菌胶囊，则

会将双歧杆菌的活性杀灭，使药物作用效果减低。

如果必须联合应用，那么中间间隔 3小时，交替服

用。②病情需求与药物作用不符合。这一现象往往

出现于消化道止血中。上消化道止血治疗期间，通

常采用氨甲苯酸注射液与氨基乙酸注射液。氨甲苯

酸属于抗纤溶类药物，其能够使纤酶溶解，结合赖

氨酸达到凝血目的。但是，对于大部分患者来讲，

凝血酶处于正常状态，不建议采用该类凝血药物，

所以，其通常用于临床诊治，禁止根据主观经验滥

用。③用药重复。尽管诸多药物名称不全部相同，

但是在化学成分、药物作用效果方面具有一定的相

似性。还有部分药物尽管成分不同，但是作用效果

相近。假设临床药师未全面了解药物对应作用效果

及理化性质，便予以患者相应药物，作用效果罗列，

不仅阻碍了疾病治疗，同时也造成资源浪费，导致

患者经济压力增加。例如联合应用伊托必利及吗丁

啉。④过量用药。通过本次研究可知，药物过量使

用现象占比最高。通常情况下，患者每服用 1次 H2

受体拮抗剂，其作用效果可维持 10小时-12 小时，

所以，日用两次即可，不需要通过增加药物服用剂

量促进药物效果提高。奥美拉唑在溃疡急性期治疗

期间，标准使用方法为日用两次，针对一般炎性病

变，日用以此即可。除此之外，抗生素类药物，针

对患病者往往仅需要应用 7-14 天，便可以获取良好

效果，如果长时间应用，则会产生耐药性，有些则

出现毒副作用。

预防不合理用药方法[5]：①加强对联合用药的

重视。在患者合并两种或者超过两种疾病史，往往

需要通过联合用药方法获取理想治疗效果。要想防

止药物间药理拮抗现象或者毒副作用的出现，则要

求消化内科医师全面掌握药物使用方法、作用机理、

使用量、禁忌症及适应症等，药师配药过程中，需

要对医师处方详细审核，一旦出现不合理，立即与

医师交流、沟通。药物使用后，医师需要对患者是

否出现不良反应密切观察，一旦出现异常，及时停

止药物使用，并提供相应的处理方法；②药物适应

症必须符合实际诊断。使用药物期间，应严格根据

诊断结果进行，因为每位患者临床病症不同，所以，

医师需以诊断结果为依据为其提供处方，严禁根据

主管经验开展，进而造成过敏反应或者副作用；③

尽可能防止采用治疗效果相同或者相似的药物。现

阶段，药物种类有很多，同一种药物因为厂家不同

作用效果也可能不同，而且不同类型药物作用效果

也可能相近。所以，医师开具处方过程中，需明确

药物化学组成成分及作用效果，防止同种药物多次

应用，资源节省。④对药物使用时间、适应剂量合

理控制。消化内科疾病治疗药物作用时间通常较长，

强度较大，将特殊药物排除后，临床给药时间间隔

通常设定为 16小时-18小时，医师需要叮嘱患者根
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据医嘱服用药物，严禁私自增加药物服用剂量。⑤

增强医师执业道德，提高专业技能。现实工作中，

大部分不合理用药与医生责任心有关。所以，为了

进一步降低不合理用药现象，医师需要不断学习专

业知识，提高自身责任心。定期邀请专业人员于医

院培训，教育内容以行医观念及用药知识为主，并

让相关人员参与其中，利用培训方式提高医护人员

自身理论知识与专业技能[6-17]。

总而言之，不合理用药是消化内科常见问题，

因此要求相关人员加强对其重视程度，通过实施有

效预防对策降低不合理用药现象。
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