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5
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瓶阳性血培养病原菌

分析及双份血培养意义评价,
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5

血培养单*双测采血阳性率比较及病原

菌分布和耐药性分析,

]

-

5
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#
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$
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%!
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5
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外科手术患者抗菌药物应用调查分析

陈
!

威!张书存!董剑云"安徽省六安市立医院手术室
!

/:+))2

#

!!

"摘要#

!

目的
!

了解该院普外科抗菌药物应用及药敏送检率情况!规范临床抗菌药物的合理应用$方法
!

采

用回顾性调查的方法!对
/)**

年上半年该院普外科
/))

例出院患者抗菌药物应用及药敏送检情况进行了调查$结

果
!

/)**

年上半年该医院普外科共出院患者
/))

例!抗菌药物使用频率为
;'5'3

!所有手术患者抗菌药物使用率

达
*))5)3

'药敏送检率仅为
**5)3

$结论
!

该医院普外科抗菌药物使用基本上合理!应加强对外科抗菌药物的

应用管理!提高药敏送检率$

"关键词#

!

外科'

!

抗菌药物'

!

抗药性

!"#

!

$%&'()(

"

*
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文献标志码$
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!!

抗菌药物是普通外科手术中应用最为广泛的一类药物#正

确*合理的应用是提高疗效*降低药品不良反应发生率*减少或

延缓细菌耐药性产生和保护有限的卫生资源的关键)近年来#

由于广谱抗菌药物的滥用#细菌对抗菌药物耐药性不断上升#

已成为临床面临的严重问题)为了提高抗菌药物的安全*合理

的使用水平#监测本院普外科抗菌药物使用的情况#回顾性调

查普外科
/)*)

年
*

!

4

月出院归档案
/))

例患者的临床资料#

对其抗菌药物应用情况进行了统计分析#现将结果报道如下)

$

!

资料与方法

$5$

!

一般资料
!

随机抽查本院普外科
/)**

年
*

!

4

月出院归

档的
/))

例患者病历#其中男
*/)

例#女
;)

例#年龄
*'

!

;+

岁#平均
(;5:

岁)

$5/

!

方法
!

设计调查表格#主要包括患者的年龄*性别*诊断

结果*手术类别*手术时间*切口分类*实验室检查$血常规*

H

反应蛋白*微生物培养及其他%及术前*术后使用抗菌药物的种

类*使用时间*联合用药情况等#采用回顾性分类统计分析)

/

!

结
!!

果

/5$

!

/))

例患者病种分布情况
!

见表
*

)

表
*

!

/))

例患者病种分布及构成情况

组别
,

构成比$

3

%

阑尾手术
'4 /;5)

胃肠肿瘤切除术
:+ *;5'

胃肠肿瘤化疗
:4 *;5)

疝气手术
/2 *(5'

甲状腺手术
/) *)5)

腹腔镜下胆囊手术
' /5'

其他
*+ ;5'

/5/

!

抗菌药物的使用情况
!

/))

例中#

*+*

例使用抗菌药物#

抗菌药物的使用频率为
;'5'3

#涉及抗菌药物六大类
*(

个品

种#几乎所有手术病例术前均预防性使用抗菌药物)抗菌药物

使用较多的是头孢菌素*硝咪唑类*喹诺酮类*青霉素类#见

表
/

)

表
/

!

抗菌药物使用情况及分布

抗菌药物
,

比例$

3

%

头孢菌素类
*'* +'5'

硝基咪唑类
4* :)5'

喹诺酮类
/; *(5)

青霉素类
*: 45'

碳青霉烯类
2 (5'

抗真菌类
: *5'

/5'

!

抗菌药物联合应用情况
!

在
/))

例患者中使用抗菌药物

*+*

例#其中联合用药者
**)

例#占
4(5::3

#见表
:

)

表
:

!

联合用药情况

联合用药
,

比例$

3

%

一联
4* :'54+

二联
+/ (/5*)

三联
/+ *'5+2

其他
** 45(:

/51

!

药敏送检情况
!

本次调查手术患者中#标本送检
//

例#

送检率为
**3

#远未达到卫生部要求的大于或等于
:)3

指标#

结果提示该医院多数医生以经验用药为主)

'

!

讨
!!

论

外科手术患者的术后感染问题一直受到有关管理者与广

大外科医务工作者的高度重视#医疗机构应建立完善的抗菌药

物合理使用管理机制#采取切实可行的监督管理措施#要求医

生严格按0抗菌药物临床应用指导原则1进行临床用药#降低抗

菌药物的使用率#提高手术患者抗菌药物的合理使用率#以减

少手术切口感染的发生率,

*

-

)

一般来说
$

类切口不主张使用抗菌药物#但对于创面大*

手术时间长*渗血多或一旦感染其后果严重的患者可考虑使

+
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用(

)

类切口均可考虑使用(

*

类切口必须使用,

/

-

#腹部外科多

为
)

*

*

类手术#尤其在胃肠道手术中#结肠*直肠手术细菌污

染的可能性更大#预防性抗菌药物是必要的#可降低手术部位

感染的发生率,

:

-

)

普外科手术中肠道手术居多#常见的致病菌大多为大肠埃

希菌或变形菌等肠道革兰阳性菌和脆弱类杆菌等厌氧菌混合

感染,

(

-

)

病原学检查是临床合理使用抗菌药物的基础)在调查的

所有病例中病原学的送检率极低#约
**3

)标本送检率低可

能与病原体培养与药敏所需时间过长及检出阳性低有关,

'

-

)

大多数医生依靠血常规及经验用药,

4

-

)送检率低就不能及时

掌握病区细菌的流行趋势*细菌的耐药性及药敏情况#增加院

内感染的概率#从而增加盲目使用高价药*广谱药的病例,

+$;

-

)

综上分析#本院普外科在围术期抗菌药物的使用基本合

理#也存在不少问题)抗菌药物的不合理使用存在一定普遍

性#也受到多种因素的影响#应引起临床医师和药师共同重视)
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"摘要#

!

目的
!

调查将抗甲状腺球蛋白抗体"

<$=̂

#与抗甲状腺过氧化物酶抗体"

<$=.,

#这
/

个项目作为甲

状腺功能检查常规项目的可行性$方法
!

提取这
/

个项目的强阳性结果!调阅病历并查看诊断!进行统计学分析$

结果
!

<$=̂

与
<$=.,

的假阳性率比较高!而且其真阳性的辅助诊断作用也很有限$结论
!

<$=̂

与
<$=.,

不

宜作为甲状腺功能检查常规项目$

"关键词#

!

<$=̂

与
<$=.,

检测'

!

甲状腺功能检查'

!

常规项目'

!

可行性调查

!"#

!
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抗甲状腺球蛋白抗体$

<$=̂

%*抗甲状腺过氧化物酶抗体

$

<$=.,

%检测主要为辅助诊断自身免疫性甲状腺疾病#对诊

断其他自身免疫性内分泌疾病如糖尿病*恶性贫血等也有一定

的阳性率,

*

-

)本院自
/))2

年
**

月起开展这
/

种抗体的检测#

并与三碘甲状腺原氨酸$

=:

%*甲状腺素$

=(

%*游离三碘甲状腺

原氨酸$

Z=:

%*游离甲状腺素$

Z=(

%*血清促甲状腺素$

=P-

%

等
'

项联合作为住院患者甲状腺功能检查的常规项目#采用的

方法均为化学发光法)作者发现
<$=̂

*

<$=.,

辅助诊断甲

状腺疾病的作用微乎其微#甚至出现大量的假阳性#临床反映

也不理想)本研究提取了这
/

项检测得到的强阳性结果
*')

例#调阅病历资料查看诊断#作出如下统计和分析)

$

!

资料与方法

$5$

!

一般资料
!

本研究提取了
/)*)

年
+

月
*

日至
/)**

年
4

月
:)

日期间
<$=̂

检测大于
/))5)b

"

79

结果的
4;

例患者#

调阅其病历查看诊断结果)本研究提取了
/)*)

年
+

月
*

日至

/)**

年
4

月
:)

日期间
<$=.,

检测大于
:))5)b

"

79

结果的

;/

例患者#调阅其病历查看诊断结果)

$5/

!

仪器与试剂
!

PMVWVXP

公司出产的
<OTM<H>6#@"D

H.

全自动化学发光免疫分析仪)

PMVWVXP

公司出产的
<O$

TM<H>6#@"D<$=̂

*

<$=.,

检测试剂及校准品*质控品*其他

配套使用耗材等)

$5'

!

方法
!

根据
<OTM<H>6#@"D<$=̂

测定
P,.

文件#其

!"#%&&

值为
4)b

"

79

进行分析)根据
<OTM< H>6#@"D<$

=.,

检测
P,.

文件#其
!"#%&&

值为
4)b

"

79

进行分析)

/

!

结
!!

果

在
<$=̂

检测结果大于
/))5)b

"

79

的
4;

例次中#有
:*

例不是甲状腺疾病$其中有
*

例自身免疫性溶血性贫血*

/

例

糖尿病%(在
<$=.,

检测结果大于
:))5)b

"

79

的
;/

例中#也

有
:)

例不是甲状腺疾病$其中有
/

例糖尿病%#见表
*

)在符

合诊断的病例中#绝大多数已有程度不一的
=:

*

=(

*

Z=:

*

Z=(

*

=P-

等
'

项的异常结果#见表
/

)

表
*

!

<$=̂

%

<$=.,

强阳性结果与临床诊断的对比

检测项目
,

符合诊断

$

,

%

不符合诊断

$

,

%

符合率

$

3

%

不符合率

$

3

%

<$=̂ 4; :+ :* '(5( ('54

<$=., ;/ '/ :) 4:5( :454

表
/

!

符合诊断的
<$=̂

%

<$=.,

结果与
=:

等结果的对比

检测项目
符合诊断

$

,

%

'

项异常

,

,

$

3

%-

'

项正常

,

,

$

3

%-

<$=̂ :+ :'

$
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%

/

$

'5(

%

<$=., '/ (;
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