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加替沙星治疗下呼吸道感染

张丽琴，谢家政

（皖南医学院弋矶山医院 呼吸内科，安徽 芜湖 R65335）

［收稿日期］R33R;32;35 ［接受日期］R33R;55;RR
［作者简介］ 张丽琴（5OZW[），女，云南昆明市人，5OO5年
毕业于皖南医学院，呼吸内科主治医师，从事呼吸内科临床

及教学工作。

［联系人］ 张丽琴。L)-：WZ;PPQ;P2Q;WWPZ，"M!RQR3

［关键词］ 加替沙星；左氧氟沙星；呼吸道感染；细

菌感染

［摘要］ 目的：评价加替沙星治疗下呼吸道感染的

临床疗效及安全性。方法：ZZ例病人分成R组。加
替沙星组Q6例［男性5O例，女性5P例，年龄（QP\
#55）*］；左氧氟沙星组QR例［男性5W例，女性56
例，年龄（QW\5R）*］。分别给予加替沙星396$静
脉滴注]7；左氧氟沙星39R$静脉滴注=,7治疗。
疗程均为2!567。结果：加替沙星组和左氧氟沙星
组的总有效率分别为O54和O54，细菌清除率为

O34和O34。不良反应发生率分别为Z4和

Z4。R组差别无显著意义（!"393P）。结论：加替
沙星亦是治疗下呼吸道感染安全有效的药物。

［中图分类号］ KO2W95；KPZR9R；KPZQ95
［文献标识码］ :
［文章编号］5332;2ZZO（R33Q）3Q;35PR;3Q

加替沙星（$*!,.0&M*/,-），化学名词5;环丙基;Z;
氟;2（Q;甲基哌嗪;5;基）;W;甲氧基;5，6;二氢;6;氧;喹
啉;Q羧酸59P水化物。是日本吉林公司研制，由

TGC公司于5OOO年5R月首先在美国上市的新型
氟喹诺酮类药物。国产加替沙星氯化钠注射液是由

南京圣和药业有限公司开发的广谱抗菌二类新药。

为进一步验证该药对成人下呼吸道感染的临床疗效

及安全性，我院于R335年W月至R33R年6月进行
临床研究，并与左氧氟沙星注射液对照，现报道如

下。

材料和方法

病例选择 征得受试者同意，确诊为下呼吸道感染

的住院病人ZZ例。分R组，加替沙星组Q6例［男性

5O例，女性5P例，年龄（QP\#55）*，5W!ZP*］，其
中急性支气管炎5Q例，支气管扩张伴感染2例（5
例合并陈旧性肺结核），慢性支气管炎急性发作Z例
（5例合并肺气肿），W例肺炎（社区获得性肺炎）。左
氧氟沙星组QR例［男性5W例，女性56例，年龄（QW
\5R）*，5W!Z6*］，其中急性支气管炎53例，支气
管扩张伴感染Z例，慢性支气管炎2例（R例合并肺
气肿），O例肺炎（社区获得性肺炎）。实验前6W)内
未接受任何抗生素治疗，无严重心、肝、肾等合并症，

妊娠期、哺乳期、阴道炎病人除外。

治疗方法 采用静脉给药，均不合用其他抗菌药。

加替沙星组用加替沙星氯化钠注射液（每瓶

5338A，含加替沙星39R$，由南京圣和药业有限公
司提供）396$，,<，$!!，]7，左氧氟沙星组用左氧氟
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沙星注射液（每瓶!""#$，含左氧氟沙星!""#%，
系江苏张家港制药厂的产品，批号："!"&!’）"()%，

*+，%,,，-*.，疗程均为/!!0.。
观察指标 治疗前后均做痰培养和药敏试验，检查

血、尿常规，肝、肾功能，胸部1线，心电图。疗程/
!!0.，超过!".者，.!"复查以上指标。
判断标准 按卫生部!&&2年颁布《抗菌药物临床研
究指导原则》［!］疗效分痊愈、显效、进步、无效0级，
根据痊愈和有效病例计算其有效率；细菌学按病原

菌清除、部分清除、替换、再感染、未清除’级评定。
不良反应与药物关系按肯定有关、很可能有关、可能

有关、可能无关、肯定无关’级评定。

结 果

临床疗效 )组治疗下呼吸道感染痊愈率分别为

3)4（)3／20）和3!4（)5／2)），有效率分别为&!4
（2!／20）和&!4（)&／2)）。)组均无无效病例。)组
疗效比较差别无显著意义，!!"("’，详见表!。

表! "组临床疗效比较［例（#）］ $%&! $’()*+,

-%./0*1*2)3/1/)%3(22()40/145*6.*7-0

病 种
左氧氟沙星组（2)例）

例数 痊愈 显效 进步 无效 "6
急性支气管炎 !" !"
支气管扩张伴感染 5 0 ! ! "
慢性支气管炎急性发作 / ’ ! ! "
肺炎 & / ! ! "
合计 2) )5 2 2 "(’"’’
痊愈率 （3!）
有效率 （&!

###############################
）

病 种
加替沙星组（20例）

例数 痊愈 显效 进步 无效 "6
急性支气管炎 !2 !2
支气管扩张伴感染 / 0 ) ! "
慢性支气管炎急性发作 5 0 ! ! "
肺炎 3 / ! "
合计 20 )3 2 2 "(’7

痊愈率 （3!）
有效率 （&!）

)组疗效比较经6*.*,分析：7!!"("’

细菌清除率 )组细菌清除率分别为&"4和

&"4，比较差别均无显著意义，!!"("’，详见表)。
药敏试验结果 55例病人共分离出细菌5"株，)组
细菌培养阳性率分别为&!4和&!4，细菌对药物
敏感试验百分比分别为&"4和334，详见表2。
不良反应 加替沙星组)例出现不良反应，!例轻
微静脉炎，!例为轻微恶心、呕吐，但可耐受，不影响

表" "组细菌清除情况比较［株（#）］ $%&" $’(
)*+-%./0*1*2&%)4(./%3)3(%.%1)(.%4(0/145*6.*7-0

菌 种
左氧氟沙星组（)&株）

株数 清除 未清除 替换

大肠埃希菌 5 5
凝固酶阳性葡萄球菌 ’ 0 !
金黄色葡萄球菌 2 ) !
肺炎克雷伯杆菌 2 ) !
鲍曼不动杆菌 2 2
脑膜炎败血症黄杆菌
产气肠杆菌 2 2
催产克雷伯杆菌 ) )
流感嗜血杆菌 ) )
肺炎链球菌 ) )
合计 )& )5
细菌阳性率 （&!）
细菌清除率 （&"

###############################
）

菌 种
加替沙星组（2!株）

株数 清除 未清除 替换

大肠埃希菌 / /
凝固酶阳性葡萄球菌 0 0
金黄色葡萄球菌 2 ) !
肺炎克雷伯杆菌 ) ! !
鲍曼不动杆菌 ) )
脑膜炎败血症黄杆菌 ! !
产气肠杆菌 2 2
催产克雷伯杆菌 ) )
流感嗜血杆菌 2 2
肺炎链球菌 0 0
合计 2! )3 ) !
细菌阳性率 （&!）
细菌清除率 （&"）

)组细菌清除率经!)检验：7!!"("’

表8 "组药敏试验结果［株（#）］ $%&8 $’(.(07340
*29.76070)(-4/&/3/4:4(04

菌 种
左氧氟沙星组（"8)&株）

9 : 6
大肠埃菌 !2 " "
凝固酶阳性葡萄球菌 / ! !
金黄色葡萄球菌 0 ! "
肺炎克雷伯杆菌 ’ " "
鲍曼不动杆菌 ’ " "
脑膜炎败血症黄杆菌 ! " "
产气肠杆菌 ’ ! "
催产克雷伯杆菌 0 " "
流感嗜血杆菌 0 ! "
肺炎链球菌 ’ ! !
合计 ’2 ’ )
敏感试验百分率 （33

###############################
）

菌 种
加替沙星组（"82!株）

株数 9 : 6
大肠埃菌 !2 !2 " "
凝固酶阳性葡萄球菌 & 3 ! "
金黄色葡萄球菌 5 0 ! !
肺炎克雷伯杆菌 ’ 0 ! "
鲍曼不动杆菌 ’ ’ " "
脑膜炎败血症黄杆菌 ! ! " "
产气肠杆菌 5 5 " "
催产克雷伯杆菌 0 2 ! "
流感嗜血杆菌 ’ 0 ! "
肺炎链球菌 5 5 " "
合计 5" ’0 ’ !
敏感试验百分率 （&"7）

9为最敏感；:为中度敏感；6为耐药。)组相比经!)检验：7!!"("’
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治疗，不良反应发生率为!"。左氧氟沙星组有#
例不良反应，$例为恶心、呕吐，$例感头昏、失眠，不
良反应发生率为!"。#组差别无显著意义!!
%&%’。#组均未出现明显心、肝、肾损害等不良反
应。

讨 论

加替沙星是一新合成的喹诺酮类药，其!位氟
及(位甲氧基的结构，使其既有其他氟喹诺酮类抗
生素相似的抗菌作用，同时也降低了光毒性，提高了

用药的安全性［#，)］。加替沙星抗菌谱广，对革兰阴

性菌、革兰阳性菌、厌氧菌均有较强的抗菌作用［*］。

目前左氧氟沙星已广泛应用临床，且疗效肯定。本

研究用加替沙星氯化钠注射液与左氧氟沙星注射液

对照，结果显示加替沙星治疗下呼吸道感染的痊愈

率为(#"，有效率+$"，细菌清除率+%"，不良反
应发生率为!"，与左氧氟沙星比较均无显著性差
别。本品疗效确切，不良反应小，我们认为该药亦可

成为临床上治疗下呼吸道感染的常用药。
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中国呼吸道感染门诊治疗协作组成立 协作组将在今后的工作中致力于呼吸道感染门诊治疗的各项医学促进工作，包

括：组织与呼吸道感染门诊治疗相关的专家讨论会；组织与呼吸道感染门诊治疗相关的学术研讨会或继续教育项目；组织与

呼吸道感染门诊治疗相关的科研实验；组织与呼吸道感染门诊治疗相关的流行病学调查；达成呼吸道感染门诊治疗的多学科

专家共识，并进行推广。中国呼吸道感染门诊治疗协作组专家组委会名誉主席：邓伟吾（上海瑞金医院）。组长：刘又宁（解放

军)%$医院）、何礼贤（上海中山医院）。副组长：陈民钧（北京协和医院）、肖永红（北京大学药理研究所）、赵鸣武（北医三院）。
秘书长：王娟（中华结核和呼吸杂志）、孙铁英（北京医院）、瞿介明（上海中山医院）。
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