
关于抗菌药物分类
与特点



、

目前世界范围内，已经生产并在临
床应用的抗生素有数百种。虽然大
部分属于广谱抗菌药物，但依据化
学结构与生物活性、作用机制与环
节、剂型与计量等，临床产生不同
的治疗效果。
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按生物活性分类

广谱抗菌药物

窄谱抗菌药物
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按作用机制分类

抑制病原菌细胞壁合成的药物

影响病原菌细胞浆通透性的药物

抑制病原菌蛋白质合成的药物

抗代谢作用的药物
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       抑制细胞壁合成

青霉素类

头孢菌素类

糖肽类（万古霉素）

碳青霉烯类等             

                           返回
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影响病原菌细胞浆通透性的药物

制霉菌素

两性霉素

多黏菌素B等

                          返回
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抑制病原菌蛋白质合成

喹诺酮类

氯霉素

红霉素

林可霉素

四环素

                           返回
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抗代谢类药物

磺胺类

异烟肼

乙胺丁醇

对氨水杨酸等

                           返回
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按化学结构分类

β-内酰胺类
氨基糖甙类
大环内酯类
糖肽类
四环素类
喹诺酮类
磺胺类
硝基呋喃类
抗结核分枝杆菌
抗真菌药物
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Β-内酰胺类

青霉素类

头孢菌素类

碳青霉烯类

头霉菌素类

单环类抗菌药物

Β-内酰胺酶抑制剂

                         返回
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青霉素类

                         返回
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羧苄西林

1.主要用于治疗绿脓杆菌感染及部分变
形杆菌、大肠杆菌引起的感染，和庆大
霉素合用有协同作用。

2.毒性低，偶见皮疹，肌肉注射时，局
部疼痛较明显。

3.禁用于青霉素过敏者，用前做皮试。

4.本药不耐热，又易吸潮，易现用现配
或放于冰箱内，溶解后在冰箱内可保存
5天。                       返回
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青霉素G对多数革兰氏阳性菌活性
最高，对革兰氏阴性球菌、螺旋体
及放线菌也有效，杀菌力强，毒性
反应小，抗菌谱窄，对肠道阴性杆
菌无效，口服不吸收，不耐酸，有
变态反应，休克多见。

                          返回
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氨基类青霉素和抗假单胞菌青霉素
均为广谱青霉素，这类药物主要增
强对革兰氏阴性杆菌的抗菌疗效。

                           返回
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咪基青霉素为半合成青霉素，抗菌
谱窄，主要对革兰氏阴性菌，尤其
对肠杆菌科有效，对假单胞菌与厌
氧菌无抗菌活性，副作用较多，与
其他β内酰胺类有协同作用。

                          返回
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耐青霉素酶青霉素，可用于耐药金
黄色葡萄球菌感染，甲氧西林是第
一个应用于临床的耐青霉素酶青霉
素，但由于其抗菌活性不强，不良
反应多，国内已停止生产。现在常
用苯唑西林等。

                           返回
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种类很多，青霉素G是最早应用于临床
的抗菌药物，钾盐和钠盐稳定，易溶于
水，是高效、低毒、药理学特性好的广
谱抗菌药物，能作用于革兰氏阳性和革
兰氏阴性菌、嗜血杆菌属和各种致病的
螺旋体。近年来，青霉素不敏感肺炎链
球菌检出率在逐年上升，但对白喉杆菌、
炭疽杆菌及革兰氏阳性厌氧杆菌，如产
气荚膜杆菌、破伤风杆菌等，仍保持着
很好的敏感性。
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主要缺点：容易发生严重的变态反
应，严重时因休克而致命，少数有
肝脏和肾脏毒性。青霉素不耐酸，
口服吸收差，主要是肌内注射和静
脉给药。
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头孢菌素类

                           返回
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头孢替唑钠

商品名：益替欣   特子社复

为第一代头孢，主要对需氧革兰氏
阳性菌和需氧革兰氏阴性菌有效。
注射液溶解时如因温度原因出现浑
浊，可加温使其澄清后使用。溶解
后最好立即使用，如需保存，为防
止发生沉淀，应在阴凉处（15℃以下）

保存，但必须在72h内使用。

                           返回
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头孢菌素类抗菌药物是一种广谱半
合成抗菌药物，具有抗菌作用强、
耐青霉素酶、临床疗效高、毒性低、
过敏反应少等优点。

                           返回      
第21页,共75页，2024年2月25日，星期天



注意：1应询问过敏史，并做过敏试验，
因为在青霉素类、头孢菌素类抗生素之
间存在交叉过敏反应，在青霉素类抗生
素过敏者中约有5～10%可对头孢菌素出
现交叉过敏反应。

2.长期应用可能导致二重感染如念珠菌
病，伪膜性结肠炎等。

3.主要不良反应有过敏、消化系统症状、
静脉炎、肝功损害等。        返回

第22页,共75页，2024年2月25日，星期天



第一代头孢对革兰氏阳性球菌作用
强，但对MRSA及肠球菌作用弱，对
假单胞菌无效。有一定肾毒性，与
氨基糖甙类及强利尿药合用时尤需
注意。

                          返回

返回
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第二代对革兰氏阳性球菌与第一代
相仿或不及第一代，对革兰氏阴性
杆菌有较广的抗菌活性，对厌氧菌
有效，但对假单胞菌属、不动杆菌
等无效，肾毒性小。
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第三代对革兰氏阳性菌作用不及一
二代，对肠道革兰氏阴性菌有较强
抗菌活性，对假单胞菌有效，对厌
氧菌有中等度抗菌活力，对难辨梭
状芽胞杆菌等无效。易产生耐药性
和二重感染，肾毒性则逐代减弱。
不良反应有胃肠道反应和菌群失调。

                           返回
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四代头孢对革兰氏阳性菌及革兰氏阴性
菌均有效。应用应定为在三代头孢菌素
和碳青霉烯类抗菌药物之间。头孢吡污
的良好作用是重症肺炎，多数情况（三
代头孢耐药较严重，而尚不具备碳青霉
烯类使用指征）下的第一线用药，有人
主张，应用头孢吡污策略性替换三代头
孢，减少耐药菌株的产生。头孢吡污对
鲍曼不动杆菌疗效欠佳。

                             返回

返回
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头孢替安：商品名替他欣：用量40
～80mg/kg/日。一次用量静滴时间
为0.5~1h，若必须贮存亦应在8h内
用完，此时微黄色的药液可能随着
时间的延长而加深，与速尿等强利
尿剂合用可造成肾损害。有引起过
敏性休克的危险。

                          返回
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头孢替安皮肤敏感试验
一。试验液浓度为300ug/ml左右

二。皮肤敏感试验方法：抽取试验液约0.02ml，做皮内注射。

三。在皮内注射15～30min后观察注射部位，按如下标准判断：阳
性：荨麻疹样发红直径20mm以上或者水泡直径9mm以上。阴性：
未见异常或荨麻疹样发红，水泡都未达到阳性标准。但以下情
况也判定为阳性：1有伪足样条痕;2 除注射部位反应以外的全
身反应为阳性。

四。配制方法：1 0.5g本品加1.75ml生理盐水（1g加3.5ml,2g加

7ml生理盐水）溶解混匀后，此时浓度为286000ug/ml；2 用1ml
注射器抽取前液0.1ml，加生理盐水0.9ml，摇匀，此时浓度为
28600ug/ml；3 抽取前液0.1ml,加生理盐水0.9ml,摇匀，此时
浓度为2860ug/ml；4 抽取前液0.1ml加生理盐水0.9ml，摇匀，
此时浓度286ug/ml，此液即为试验液。

                                            返回
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先锋霉素5（头孢唑啉）：是本代中
较好的药物，抗菌作用强，半衰期
长，体内分布广。一般用量为
50~100mg/kg/日。
先锋霉素6（头孢啦啶）：一般用量
为50~100mg/kg/日。

                        返回
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头孢曲松钠：商品名罗氏芬、菌必
治20~80mg/kg/日，半衰期长，
8~12h，可每日一次应用。配伍禁
忌药物多，应单独给药。避免饮酒
和富含酒精的药物，易出现双硫仑
样反应，如面色潮红、恶心、心动
过速、多汗、头痛等症状。

                          返回

返回
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头孢呋辛：商品名西力欣、达力新、
信立新：本品具有广谱抗菌作用，
用量30～100mg/kg/日，配置后的
溶液在室温24h，冰箱5℃保存48h
可保持活性。脑膜炎症时有足量进
入脑脊液中，对脑膜炎球菌所致的
脑膜炎疗效显著。

返回
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头孢哌酮：商品名先锋必。大剂量
应用可致出血倾向，肝肾功能损害
及胃肠道反应，主要经胆道排泄，
可用于肾脏受损患者。

                           返回
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头孢他啶：商品名复达欣。对绿脓
杆菌的作用强。

                         返回
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 头孢唑圬钠（法洛西）：广谱抗菌，

对多数革兰氏阳性菌和革兰氏阴性
菌产生的广谱β-内酰胺酶稳定。
用量50mg/kg/日，可6～8h一次，
滴注时间30min～2h。本品溶解后
在室温下不超过7h，冰箱内不超过
48h。

返回
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罗航（头孢匹胺钠）：30~80mg/kg/日，
最大150mg/kg/日，分2～3次经30～
60min静脉滴注。注意大剂量给药时，
有时引起血管痛和血栓性静脉炎。溶解
后须迅速使用，需要保存时，务必于
24h内使用，不与其他药物在同一容器
中混合使用。禁止饮酒否则可出现颜面
潮红、恶心、心动过速、多汗、头痛等

症状。                     返回

返回
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头孢吡污：商品名马斯平，罗欣方
捷。为革兰氏阳性和革兰氏阴性菌
的广谱杀菌剂。通常本品耐受性良
好，不良反应轻微且短暂，常见的
不良反应主要是腹泻、皮疹和注射
局部反应，如静脉炎。

返回
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注意：1应询问过敏史，并做过敏试验，
因为在青霉素类、头孢菌素类抗生素之
间存在交叉过敏反应，在青霉素类抗生
素过敏者中约有5~10%可对头孢菌素出
现交叉过敏反应。

2.长期应用可能导致二重感染如念珠菌
病，伪膜性结肠炎等。

3.主要不良反应有过敏、消化系统症状、
静脉炎、肝功损害等。        返回
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