
论也提醒广大临床检验工作者#不要忽视低浓度总胆红素样本

离体后的避光处理+因此#实验室要提升血清总胆红素测量质

量应从样本接收开始避光+若不能完全避光#也应采取避光措

施或具有相对恒定光源的地方存放样本#控制或消除光照对血

清总胆红素测量的影响+
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临床护理路径在妊娠期糖尿病患者血糖水平及胰岛素抵抗的影响

王
!

娜

"陕西省汉中市中心血站
!

3%&)))

$

!!

摘
!

要#目的
!

分析临床护理路径在妊娠期糖尿病患者血糖水平及胰岛素抵抗的影响!为临床护理提供参考&方法
!

选取该

院在
%)'&

年
E

月至
%)'0

年
'

月收治妊娠期糖尿病患者
'%*

例为研究对象!依照护理模式不同分为干预组和对照组各
*&

例!给

予干预组患者临床护理路径护理!给予对照组常规护理!分析患者血糖水平%胰岛素抵抗情况%知识掌握情况%住院时间%护理满意

度等&结果
!

经过治疗!患者血糖和胰岛素抵抗得到明显改善!干预组患者
C4B

"

F(&)b)(%*

$

""@?

)

-

和
,ZS7DY+

"

&('%b

)(''

$显著小于对照组
C4B

"

F(3%b)(&0

$

""@?

)

-

和
,ZS7DY+

"

&(%*b)('%

$!差异有统计学意义"

!

$

)()0

$!干预组患者住院时

间"

R(Fb%(*

$

$

显著低于对照组"

''(Eb'(0

$

$

!差异有统计学意义"

!

$

)()0

$!住院费用"

&30%(*b&*F(R

$元显著少于对照组

"

FF*E(Rb&%*(0

$元!差异有统计学意义"

!

$

)()0

$!干预组患者健康知识达标率"

E&(*X

$和护理满意度"

E*(RX

$显著高于对照

组健康知识达标率"

*&(0X

$和护理满意度"

RF('X

$!差异有统计学意义"

!

$

)()0

$&结论
!

在妊娠期糖尿病患者护理中!采用临

床护理路径能够改善患者血糖水平和胰岛素抵抗!提高护理满意度!具有推广价值&

关键词#妊娠期糖尿病#

!

血糖#

!

临床护理路径#

!

胰岛素抵抗

!"#

!

$%&'()(

"

*

&+,,-&$)./0(122&/%$)&$)&%1'

文献标志码#

7

文章编号#

'*3%DEF00

"

%)'*

$

'*D%&F%D)&

!!

随着人们对健康的不断追求#护理工作不在是单单执行医

嘱#而是有计划有预见性的开展护理工作#临床护理路径是依

据媒体标准护理计划开展护理工作'

'

)

#有计划有步骤的的进

行#在临床实践中取得很好的效果#能够充分满足患者知情

权'

%

)

#明确护理目标#提高护理配合度+本院在妊娠期糖尿病

患者治疗中采用临床护理路径模式#取得很好护理效果#现整

理报道如下+

$

!

资料与方法

$($

!

一般资料
!

选取该院在
%)'&

年
E

月至
%)'0

年
'

月收治

妊娠期糖尿病患者
'%*

例为研究对象#患者均行
0)

1

葡萄糖

筛查试验#口服葡萄糖耐量试验#确诊为糖尿病#排除妊娠前糖

尿病*高血压*未接受胰岛素治疗等患者+依照护理模式不同

分为干预组和对照组各
*&

例#干预组年龄$

%0(*b&(0

&岁#孕

周$

%3(*b&(%

&周#对照组年龄$

%*()b%(0

&岁#孕周$

%3(*b

F(&

&周#两组患者一般资料比较差异无统计学意义$

!

%

)()0

&#具有可比性+

$(/

!

方法
!

给予对照组常规护理#患者入院后急性口头宣传

教育#告知患者需要注意的问题#并解答患者疑惑+给予干预

组患者临床护理路径护理#成立妊娠期糖尿病临床护理路径研

究小组#由护士长*主管医生等担任小组组长+查阅相关文献

资料#确定每日标准化护理目标#包括检查用药*饮食以及健康

教育等#设计临床护理路径观察表#见表
'

所示+临床护理路

径表在实施中#将表交给患者#并充分评估患者病情#向患者及

其家属分析表的内容和作用#得到患者的合作#在路径表内容

实施期间#做好记录工作#并结合最终治疗目的进行评估+小

组组长每天检查护理工作落实情况#及时纠正护理中存在的

问题+

$('

!

观察指标
!

观察两组患者血糖变化*胰岛素抵抗情况以

及知识掌握情况*住院时间*护理满意度等+患者住院和出院

前一天采用全自动生化分析仪检测空腹胰岛素$

CY6!

&和空腹

血糖$

C4B

&水平#并计算胰岛素抵抗指数$

,ZS7DY+

&+患者

护理满意度采用该院自行设计问卷进行调查#出院前进行问卷

(

%F&%

(

检验医学与临床
%)'*

年
R

月第
'&

卷第
'*

期
!

-#>S9$5?K=

!

7P

1
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!

T@?('&
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发放和回收+健康知识达标率调查#比较患者对疾病知晓率*

控制饮食*合理用药等知识掌握情况+

$(1

!

统计学处理
!

应用
!4!!'3()

统计软件计量资料#患者

血糖*胰岛素抵抗指数*住院时间以及住院费用等以
8b5

表示

计量资料#采用
B

检验#患者护理满意度和健康知识达标率采

用
X

表示#

!

$

)()0

为差异有统计学意义+

/

!

结
!!

果

/($

!

患者血糖和胰岛素抵抗情况分析
!

经过治疗#患者血糖

和胰岛素抵抗得到明显改善#干预组患者
C4B

和
,ZS7DY+

显著小于对照组#差异有统计学意义$

!

$

)()0

&#详见表
%

+

/(/

!

住院时间和住院费用比较
!

干预组患者住院时间显著低

于对照组#差异有统计学意义$

!

$

)()0

&#住院费用显著少于

对照组#差异有统计学意义$

!

$

)()0

&#详见表
&

+

/('

!

健康知识达标率和护理满意度
!

干预组患者健康知识达

标率和护理满意度显著高于对照组#

!

$

)()0

#详见表
F

+

表
'

!!

妊娠期糖尿病临床护理路径表

时间 护理措施

入院当天
对孕妇做入院评估#包括病史*饮食习惯*全身皮肤情况*体重以及血压等+遵照医嘱做好胎心监护*脐血流检查以及尿

常规检查等#对患者开展健康教育工作+护士长进行护理查房#为患者制定合理饮食#监测患者运动情况+

入院第
%

天
评估患者对疾病的治疗度#根据病情专科会诊#参与医生查房#评估护理工作落实情况#监测血糖变化#检查尿常规#并

将结果告知患者#减轻患者不良情绪+

入院第
&

#

3

天
评估患者对疾病的知晓度#常规检查尿常规*自测胎动等#继续开展教育工作+监测患者血糖变化#评估尿酮体情况+

调整患者饮食#药物治疗患者正确使用胰岛素+

出院前 为患者制定个性化护理计划#评价患者遵照医嘱行为#评价血糖变化#继续宣传教育#办理出院证+

表
%

!!

患者血糖和胰岛素抵抗情况比较$

8b5

&

组别
C4B

$

""@?

"

-

&

干预前 干预后

CY6!

$

"\

"

-

&

干预前 干预后

,ZS7DY+

干预前 干预后

干预组
0(R)b)(R% F(&)b)(%* '&(REb%()F '0(&%b)(*& &(0*b)('* &('%b)(''

对照组
0(EFb)(0E F(3%b)(&0 '&(ERb'(0& '0(*&b)(RF &(*3b)(%) &(%*b)('%

B )(ER 3(F* )(%' '(&R '(R0 0(F*

! )(%*3 )())0 )(&E3 )()R* )()30 )())&

表
&

!!

住院时间和住院费用比较$

8b5

&

组别
(

住院时间$

$

& 住院费用$元&

干预组
*& R(Fb%(* &30%(*b&*F(R

对照组
*& ''(Eb'(0 FF*E(Rb&%*(0

B ''(%* E(0%

! )())) )()))

表
F

!!

健康知识达标率比较$

X

&

组别
(

达标率 护理满意度

干预组
*& 0E

"

E&(* *'

"

E*(R

对照组
*& F)

"

*&(0 0&

"

RF('

!

%

*(&3 0(*3

! )())3 )()'*

'

!

讨
!!

论

!!

糖尿病是多病因导致的代谢紊乱性疾病#妊娠期血糖升高

容易增加孕妇病死率'

&

)

#不少研究指出采用完善的护理工作能

够改善妊娠期糖尿病患者血糖'

F

)

#临床护理路径能够有效监督

患者治疗措施#缩短住院时间'

0

)

+

在本组分析中主要研究临床护理路径在妊娠期糖尿病患

者血糖水平及胰岛素抵抗的影响+临床护理路径是一种新型

护理工作模式#能够依据患者日常标准护理计划开展相应护理

工作#减少护理的随意性和盲目性'

*

)

#护理工作人员根据临床

路径开展护理工作也能够减少工作差错#提高护理质量+临床

护理路径执行护理流程表#患者能够预先知道自己所需要护理

时间#因此能够减少焦虑情绪#主动参与医疗过程'

3

)

#提高护理

满意度+从研究结果中可以看出干预组患者住院时间$

R(Fb

%(*

&

$

显著低于对照组$

''(Eb'(0

&

$

#差异有统计学意义$

!

$

)()0

&#住院费用 $

&30%(*b&*F(R

&元显著少于对照组

$

FF*E(Rb&%*(0

&元#差异有统计学意义$

!

$

)()0

&#干预组患

者健康知识达标率$

E&(*X

&和护理满意度$

E*(RX

&显著高于

对照组健康知识达标率$

*&(0X

&和护理满意度$

RF('X

&#差异

有统计学意义$

!

$

)()0

&+采用临床护理路径#护理人员更加

主动开展护理工作#提高与患者的配合度#因此能够提高患者

护理满意度'

R

)

+实施临床护理路径能够提高患者知识掌握情

况#详细规范教育内容#达到知识强化目的#从而更加积极配合

医疗'

E

)

#改善临床症状+从研究结果中可以看出经过治疗#患

者血糖和胰岛素抵抗得到明显改善#干预组患者
C4B

$

F(&)b

)(%*

&

""@?

"

-

和
,ZS7DY+

$

&('%b)(''

&显著小于对照组

C4B

$

F(3%b)(&0

&

""@?

"

-

和
,ZS7DY+

$

&(%*b)('%

&#差异

有统计学意义$

!

$

)()0

&#实施临床护理路径能够提高患者配

合度#改善患者临床表现+

总之#在妊娠期糖尿病患者护理中#采用临床护理路径能

够改善患者血糖水平和胰岛素抵抗#提高护理满意度#具有推

广价值+
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大肠埃希菌的分布及耐药性分析

官丽波

"云南省玉溪市中医医院检验科
!

*0&'))

$

!!

摘
!

要#目的
!

分析该院大肠埃希菌感染分布及耐药性!指导临床合理选用抗菌药物!预防院内感染&方法
!

采用全自动微

生物分析仪对该院
'0RR

株临床分离的大肠埃希菌进行鉴定及药物敏感试验!对病原菌分布及耐药情况用
8,Z6UA0(0

进行统

计分析&结果
!

大肠埃希菌占分离菌的
03(0X

!主要分离自尿液"

F%(*X

$!大肠埃希菌对亚胺培南%美罗培南!厄他培南的敏感

性最高分别为
EE(*X

%

EE(0X

%

EEX

!对氨苄西林的耐药性最高
R3(&X

&产超广谱"

U!.-:

$菌株的检出率
0'(RX

!其耐药率增高&

结论
!

该院大肠埃希菌感染主要为泌尿系感染!耐药情况严重!产
U!.-!

大肠埃希菌耐药性增高!应规范合理使用抗菌药物&

关键词#大肠埃希菌#

!

耐药性#
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超广谱
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内酰胺酶#
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大肠埃希菌是人和动物肠道中的正常栖居菌#但是在一定

的条件下常引发肠道外感染#比如尿路感染*肛周感染*宫颈

炎*肺部感染*腹泻*伤口感染*菌血症*胆囊炎等疾病#由于抗

菌药物的不合理使用#大肠埃希耐药菌株日益增加成为临床常

见的病原菌+因此#了解大肠埃希菌的分布及抗菌药物的敏感

性#能更好为临床医生缩短对患者的治疗时间#提高疗效+对

该院从各种临床标本分离得到的
'0RR

株大肠埃希菌的分布

及耐药情况进行分析#以期对临床抗菌药物的使用提供实验室

依据+

$

!

材料与方法

$($

!

菌株来源
!

本院
%)'&

年
'

月至
%)'0

年
E

月各类临床标

本#包括痰液*尿液*创口分泌物*脓液*血液*胆汁*咽拭子和腹

水等中分离的大肠埃希菌#共计
'0RR

株+

$(/

!

主要仪器与试剂
!

法国梅里埃
TYAU[%5@"

N

#J;

全自

动微生物分析仪及配套鉴定卡+

$('

!

菌株鉴定
!

按,全国临床检验操作规程-$第
&

版&进行分

离#培养#剔除同一患者相同部位的重复菌株#采用全自动微生

物分析系统
TYAU[%5@"

N

#J;

进行鉴定#药敏实验以及
U!D

.-!

的检测+

$(1

!

药敏实验
!

采用全自动微生物分析系统
TYAU[%5@"D

N

#J;

#严格按照仪器使用要求操作#由仪器自动完成细菌的药

敏实验#按照美国临床实验室标准化委员会
%))E

年的标准判

断#结果分为耐药#中介#敏感+

$(2

!

质控菌株
!

大肠埃希菌
7A55%0E%%

#购自卫计委临床检

验中心+

$()

!

统计学处理
!

采用耐药分析软件
8,Z6UA0(0

对结果

进行统计分析+
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!

结
!!

果
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菌株分布
!

本研究共收集大肠埃希菌
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株#绝大多

数分离菌株来自尿液$

F%(*X

&#其次是肛周分泌物$

'R(3X

&*

宫颈分泌物$

'*(*X

&*伤口分泌物$

')('X

&*痰液$

F(EX

&#见

表
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+临床分离株中#

F3R

株$

&)('X

&来自泌尿外科#

%E3

株

$

'R(3X

&来自肛肠科#

%00

株来自妇产科$

'*(*X

&#其余的分

别来自普外科*急诊科*骨科*呼吸科和糖尿病科等科室+

表
'

!!

'0RR

株大肠埃希菌在标本中的分布情况

标本来源 株数$
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& 构成比$
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尿液
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肛周分泌物
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宫颈分泌物
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伤口分泌物
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痰
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血液
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腹腔积液
&R %(%

其他
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