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微生物检验技术对院内感染患者抗生素合理使用的影响 

徐云丰 

（湖北省石首市人民医院检验科） 

【摘  要】目的：分析微生物检验技术的应用价值。方法：选取2022年1月-2023年12月100例医院感染患者，随机分组。对照组采

取经验用药，观察组则采取微生物检验技术进行针对性用药。比较两组疗效、不良反应、不合理用药情况的差异。结果：

观察组各指标均优于对照组，差异有意义（P＜0.05）。结论：微生物检验技术的应用，能够提高抗生素使用的疗效与安

全性，减少不合理用药情况的发生。可推广使用。 
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The effect of microbiological testing technology on the rational use of antibiotics in patients with hospital infection 
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[Abstract]：Objective：To analyze the application value of microbiological testing technology. Methods：100 hospital-infected patients from 

January 2022 to December 2023 were selected and randomized. The control group adopted empirical medication，while the 

observation group adopted microbiological test technology for targeted medication. The ences in efficacy，adverse reactions and 

unreasonable drug use were compared between the two groups. Results：Each index in the observation group was better than the 

control group，and the difference was significant（P <0.05）. Conclusion：The application of microbiological test technology can 

improve the efficacy and safety of antibiotics and reduce the occurrence of irrational drug use. Can be promoted to use. 
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医院感染是指患者入院之后出现的感染，可发生于任何

部位，常见的有肺部感染、尿路感染等。医院感染的发生，

会对患者的预后造成较大的影响，不但会延长住院时间，增

加治疗费用，还会导致患者的病情加重，甚至出现死亡结局
[1]。医院感染的发生因素复杂，与患者自身因素、医疗因素、

环境因素都有密切的相关性[2]。近年来随着医疗改革的不断

深入，人们对于医院医疗服务要求提出更高的要求，需要有

效降低医院感染率，改善患者的预后情况[3]。但是目前无法

完全杜绝医院感染的发生，因此在医院感染发生后，需要及

时进行救治，改善患者的预后情况。抗生素是目前治疗细菌

感染性疾病的常用药物，对于细菌具有较好的抑制作用，但

是对于病毒感染无明显作用，且不合理使用还会导致药物不

良反应发生、耐药菌增多[4]。因此需要明确医院感染患者的

病原微生物，从而合理选择合适的治疗药物。微生物检验技

术可以明确病原体，从而指导临床治疗，合理调整用药方案，

减少不合理用药行为，有助于改善患者的预后情况[5]。文章

研究如下。 

1.资料与方法 

1.1 临床资料 

选取 2022 年 1 月-2023 年 12 月 100 例医院感染患者，

随机分组。观察组：男 30 例，女 20 例；年龄为 18~86 岁，

平均为（65.6±6.8）岁。对照组：男 28 例，女 22 例；年龄

为 19~85 岁，平均为（64.8±7.0）岁。入选标准：符合医院

感染诊断标准，患者对研究知情同意。排除标准：合并精神

疾病、意识障碍、认知障碍的患者。 

1.2 方法 

对照组采取经验用药，由临床医生根据患者的临床症状

以及实验室检查结果制定用药方案。 

观察组则采取微生物检验技术进行针对性用药，需要告

知患者采集样本前的注意事项，并进行相应的尿液、痰液、

分娩、血液等样本进行微生物检验；样本采集之后需要进行

实验室培养，培养一定时间之后，分离菌株并使用微生物检

定仪器进行鉴定；然后进行药敏测试，本次研究使用纸片扩

散法进行检测，使用高敏抗生素治疗。 

1.3 观察指标 

比较两组疗效、不良反应、不合理用药情况的差异。 

1.4 统计学分析 

采用 SPSS22.0 统计学软件进行统计学分析，P＜0.05 时

为差异有统计学意义。 
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2.结果 

2.1 两组疗效差异 

疗效相比，观察组更高，差异有意义（P＜0.05），见表

1。 

2.2 两组不良反应差异 

不良反应相比，观察组更低，差异有意义（P＜0.05），

见表 2。 

2.3 两组不合理用药差异 

不合理用药发生率相比，观察组更低，差异有意义（P

＜0.05），见表 3。 

表 1  两组疗效差异 

组别 显效 有效 无效 总有效率（%） 

观察组（n=50） 27 20 3 94.0 

对照组（n=50） 18 22 10 80.0 

X2 值    5.432 

P 值    0.044 

表 2  两组不良反应差异 

组别 恶心呕吐 腹痛腹泻 皮痒皮疹 总发生率 

观察组（n=50） 1 1 1 6.0 

对照组（n=50） 3 4 4 20.0 

X2 值    5.326 

P 值    0.043 

表 3  两组不合理用药差异 

组别 重复用药 联合用药错误 用药剂量或周期不当 总发生率 

观察组（n=50） 1 1 1 6.0 

对照组（n=50） 4 3 2 18.0 

X2 值    5.265 

P 值    0.042 

3.讨论 

近年来随着医疗改革的不断深入，人们对于医院医疗服

务要求提出更高的要求，需要有效降低医院感染率，改善患

者的预后情况。但是目前无法完全杜绝医院感染的发生，因

此在医院感染发生后，需要及时进行救治，改善患者的预后

情况。医院是为人民群众提供医疗保健服务的重要机构，无

论是门诊还是住院部，都充斥着各种各行的患者，导致其内

部环境中存在各种各样的病原微生物，成为医院感染发生的

重要外部因素，加上患者本身的免疫力下降，更容易发生各

种感染性疾病，导致医院感染的发生[6]。医院感染作为住院

患者的常见并发症，会导致患者的病情加重，影响患者的健

康安全，甚至诱发脓毒症，威胁患者的生命安全[7]。同时医

院感染还会延长患者的住院时间，增加住院费用，导致患者

的医疗负担加重[8]。因此降低医院感染发生率，对于改善患

者的预后情况具有重要的现实意义。 

抗生素是目前临床治疗细菌感染疾病的首选药物，可以

有效抑制细菌复制繁殖，降低其传染性，具有显著的疗效，

在临床中获得广泛应用。但是随着抗生素在临床治疗中的广

泛应用，加上抗生素种类、应用频率的增加，使得耐药菌不

断增多，影响抗生素的治疗效果[9]。有研究指出，抗生素的

不合理使用，会促使病原菌进化、基因突变，导致抗生素的

治疗效果下降，甚至治疗无效，延误患者的临床救治[10]。同

时抗生素的滥用，还会导致医疗成本增长，因此需要合理使

用抗生素，减少耐药菌和医疗费用，提高医疗资源的利用率。 

微生物检验技术主要是通过采集样本进行微生物培养

与鉴定，从而明确患者的病原微生物，可以为临床诊疗提供

有效依据[11]。例如对于微生物检验明确为非细菌感染的患

者，则可以避免使用抗生素；而对于微生物检验为阳性的患

者，需要对病原菌进行种类鉴定，然后通过进一步的药敏测

试，明确各种抗生素的敏感性，选择高敏抗生素治疗，可以

缩短疗程，改善患者的预后情况[12]。微生物检验技术在医院

感染管理中具有较好的应用效果，可以为本院医院感染患者

治疗提供有效帮助，指导合理用药，避免细菌耐药性的提升，

同时可以监测医院一些常见病原菌的耐药性变化，从而为医

院感染防控提供有效依据[13]。此外，微生物检验技术还可以



The Primary Medical Forum 基层医学论坛 第 6卷 第 6期 2024年 

 117

指导医院环境管理，包括消毒隔离管理，对于传染性较强或

多重耐药的病原菌，需要保持高度重视，及时上报院感部门，

当医院感染流行或多重耐药菌感染发生后，制定科学的管理

策略，从而降低医院感染发生率[14]。 

抗生素的临床使用，需要严格遵循其适用证与禁忌症，

从而确保抗生素的疗效与安全性，减少药物不良反应发生。

抗生素对于病毒感染相关疾病无明显效果，因此对于病毒感

染诱发的医院感染患者，不需要使用抗生素治疗，以免浪费

医疗资源[15]。药敏试验是测定患者感染病菌对于抗生素敏感

性的一种测定方法，也是临床制定用药方案的重要措施。不

同细菌对于抗生素的敏感性存在较大的差异，例如金黄色葡

萄球菌对青霉素药物的耐药性超过 80%，而万古霉素对于多

数革兰阳性菌具有较高的敏感性。目前临床诊断医院感染病

原体主要是以实验室培养为金标准，实验室培养通常是采集

各种样本进行病原体培养，有助于明确病原体，因此在临床

治疗中，需要通过微生物检测技术明确致病微生物，并通过

药敏测试，合理选择治疗药物，确保抗生素使用的合理性，

提高临床治疗效果，避免不合理用药行为的出现。本次研究

中：观察组各指标均优于对照组，由此可见微生物检验技术

具有较好的应用效果，可以在医院感染患者中推广应用，有

助于明确病原菌，合理制定抗生素治疗方案，避免盲目用药

的情况发生，改善患者的预后情况。 

综上所述，微生物检验技术的应用，能够提高抗生素使

用的疗效与安全性，减少不合理用药情况的发生。可推广使

用。 
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