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肝胆胰外科
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%摘要&

!

目的
!

利用院内感染实时监控系统 "

K:;

$对肝胆胰外科院内感染进行现况描述!分析相关危险

因素!为采取针对性的预防措施提供依据%方法
!

收集
,-/1

年
/

月
/

日至
,-/3

年
/,

月
$/

日由肝胆胰外科出

院的
/,$42

例患者资料!进行回顾性调查%结果
!

$

年间总出院患者为
/,$42

例!其中感染
,-.

例!总感染率

为
/+3.7

%主要致病菌前
$

位为肺炎克雷伯菌&大肠埃希菌&鲍曼不动杆菌#感染部位前
$

位为手术部位&下呼

吸道及腹 "盆$腔内组织#易感因素前
$

位为腹腔穿刺 "引流$&恶性肿瘤及慢性病%重点部位如呼吸机相关肺

炎&中心静脉导管相关血流感染&导尿管相关尿路感染的千日感染率分别为
,,+,,l

&

/4+43l

&

-+$$l

%多因素

分析结果显示男性&手术&使用呼吸机及中心静脉导管均是肝胆胰外科患者发生院内感染的独立危险因素%结

论
!

肝胆胰外科患者发生院内感染与多种因素有关!应根据其特点采取积极合理的预防及治疗措施!降低院内

感染发生率%
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肝胆胰外科是本院的重点科室$主要诊疗肝细胞

癌&肝胆胰肿瘤&肝胆管结石&外伤等严重威胁人类健

康的重大疾病$大部分患者均需要手术治疗#该科手

术时间长$术中不可控因素较多$是院内感染的高发

部门$而一旦发生感染可能会直接影响手术效果及患

者的预后#本研究对本院肝胆胰外科出院患者院内

感染情况进行回顾性调查$分析发生院内感染的危险

因素$为进一步提高临床医疗质量和院内感染防控水

平提供依据#

!

!

资料与方法

!+!

!

一般资料
!

选取
,-/1

年
/

月
/

日至
,-/3

年
/,

月
$/

日本院肝胆胰外科出院的
/,$42

例患者为研究

对象$其中手术
..,0

例$未手术
,124

例%男
032,

例$女
10$$

例%年龄
/1

!

./

岁$中位数
2-+0,

岁%住院

时间
1

!

12?

$中位数
4?

#纳入标准'

,-/1

年
/

月
/

日至
,-/3

年
/,

月
$/

日在肝胆胰外科住院超过
14W

$

纳入分析的临床资料既无缺失值又无特异值#排除

标准'临床资料不全$含有缺失值$以及资料中出现特

异值#对于从院内感染实时监控系统 !

K:;

"导出的

数据$对每个变量利用
;8;;

软件做箱式图判断是否

有离群!特异"值$并检查每个变量是否含有缺失值$

以防这些值对结果产生较大影响#利用
&̀CDR

对数据

进行归纳整理$其中感染病例的确认必须经过感控人

员与临床医师共同确认$每个病例的确认必须以国家

卫生健康委员会
,--/

年颁发的/院内感染诊断标准0

!试行"为依据#资料收集流程见图
/

#

图
/

!!

资料收集流程图

!+"

!

方法
!

采取回顾性调查的方法$利用整理好的

资料对科室
$

年来医院感染情况进行描述性分析$包

括医院感染率&病原菌分布&感染部位分布&易感因素

分布&重点部位感染率等#医院感染发病率是指一定

时期住院患者中新发医院感染病例的频率%医院感染

例次发病率指一定时期住院患者中新发医院感染例

次的频率$即同一个病例可能发生多次医院感染#医

院感染发病!例次"率
h

医院感染新发病例!例次"

数*同期住院患者总数
b/--7

$二者可反映医院感染

发生强度#然后将患者分为两组$进行病例对照研

究$运用
6P

U

OSNOC

多因素回归对相关影响因素进行分

析$提出相应的管理对策#

!+#

!

统计学处理
!

采用
;8;;,-+-

和
;"("(/$+-

统计软件进行分析#计数资料以率表示$采用
!

, 检

验%影响因素分析采用非条件
6P

U

OSNOC

多因素分析#

以
$

"

-+-2

为差异有统计学意义#

"

!

结
!!

果

"+!

!

院内感染率
!

,-/1[,-/3

年间总住院患者

/,$42

例$感染
,-.

例!

/+3.7

"$感染率&感染例次率&

感染治愈率差异无统计学意义!

$

$

-+-2

"$见表
/

#

"+"

!

院内感染病原菌分布
!

,-.

例感染者共检出病

原菌
$,,

株#其中革兰阴性菌
/4,

株!

23+2,7

"$革

兰阳性菌
1/

株!

/,+0$7

"$真菌
03

株!

,$+3-7

"$其

他菌株
,$

株!

0+/27

"#主要致病菌前
$

位依次为肺

炎克雷伯菌&大肠埃希菌&鲍曼不动杆菌#

$

年间革兰

阴性菌&革兰阳性菌&真菌及其他菌种分布差异有统

计学意义!

!

,

h,/+$4

$

$h-+--,

"$见表
,

#

"+#

!

院内感染部位分布
!

患者院内感染部位前
$

位

依次为手术部位&下呼吸道及腹盆腔内组织$分别占

$2+2-7

&

/1+/,7

及
/$+$37

#手术部位感染分为表

浅切口感染&深部切口感染及器官腔隙感染$本次调

查中手术部位感染构成比由大到小依次为器官腔隙&

表浅切口及深部切口$分别占
/3+0.7

&

/,+3-7

及

3+//7

$见表
$

#

"+A

!

院内感染易感因素分布
!

院内感染易感因素前

$

位依次为腹腔穿刺 !引流"&恶性肿瘤及慢性病$分

别占
/4+,27

$

/1+427

及
/1+1.7

$见表
1

#

"+D

!

重点部位感染率
!

,-/1[,-/3

年间总住院人数

/,$42

例$总住院时间为
..2$,?

#

,-/1[,-/3

年间

呼吸机相关肺炎!

E(8

"感染人数分别为
$

例&

,

例和

/

例$千 日 感 染 率 分 别 为
$1+-.l

&

/4+2,l

和

/$+2/l

$见表
2

%中心静脉导管相关血流感染!

'6()#

;:

"人数分别为
,

例&

1

例和
/

例$千日感染率分别为

/2+40l

&

$1+04l

和
0+3.l

$见表
3

%导尿管相关尿路

感染!

'(c":

"人数每年各
/

例$千日感染率分别为

-+$1l

&

-+$3l

和
-+,.l

$见表
0

#

表
/

!!

,-/1[,-/3

年间肝胆胰外科医院感染情况

年份 住院人数!

)

" 感染人数!

)

" 感染率!

7

" 感染例次数!

)

" 感染例次率!

7

" 感染治愈人数 感染治愈率!

7

"

,-/1

年
1-44 0. /+.$ .. ,+1, 12 23+.3

,-/2

年
$.$$ 2, /+$, 33 /+34 $- 20+3.

,-/3

年
1$31 04 /+0. .0 ,+,, 14 3/+21

合计
/,$42 ,-. /+3. ,3, ,+// /,$ 24+42

14,,

重庆医学
,-/.

年
0

月第
14

卷第
/$

期



表
,

!!

,-/1[,-/3

年间肝胆胰外科院内感染致病菌构成情况

病原菌
,-/1

年

例数!

)

" 构成比!

7

"

,-/2

年

例数!

)

" 构成比!

7

"

,-/3

年

例数!

)

" 构成比!

7

"

合计

例数!

)

" 构成比!

7

"

革兰阴性菌
10 13+-4 0- 31+4/ 32 24+-1 /4, 23+2,

!

鲍曼不动杆菌
/, //+03 /4 /3+30 0 3+$- $0 //+1.

!

肺炎克雷伯菌
/, //+03 /$ /,+-1 /4 /3+-0 1$ /$+$2

!

大肠埃希菌
3 2+44 /2 /$+4. ,- /0+43 1/ /,+0$

!

粪肠球菌
1 $+., 2 1+3$ 2 1+11 /1 1+$2

!

阴沟肠杆菌
1 $+., , /+42 0 3+,2 /$ 1+-1

!

铜绿假单胞菌
$ ,+.1 2 1+3$ 3 2+$3 /1 1+$2

!

其他
3 2+44 /, //+// , /+0. ,- 3+,/

革兰阳性菌
/$ /,+02 . 4+$$ /. /3+.3 1/ /,+0$

!

金黄色葡萄球菌
3 2+44 , /+42 $ ,+34 // $+1,

!

屎肠球菌
$ ,+.1 / -+.$ 3 2+$3 /- $+/,

!

溶血葡萄球菌
, /+.3 $ ,+04 $ ,+33 4 ,+14

!

表皮葡萄球菌
/ -+.4 - -+-- - -+-- / -+$/

!

*

群链球菌
/ -+.4 - -+-- - -+-- / -+$/

!

其他
- -+-- $ ,+04 0 3+,2 /- $+/,

真菌
$4 $0+,2 ,/ /.+11 /0 /2+/4 03 ,$+3-

!

白色念珠菌
/0 /3+30 /- .+,3 /3 /1+,4 1$ /$+$2

!

热带念珠菌
// /-+04 4 0+1/ - -+-- /. 2+.-

!

光滑念珠菌
4 0+41 - -+-- - -+-- 4 ,+14

!

酵母菌
/ -+.4 - -+-- / -+44 , -+3,

!

其他
/ -+.4 $ ,+04 - -+-- 1 /+,1

其他
1 $+., 4 0+1/ // .+4, ,$ 0+/2

合计
/-, /--+-- /-4 /--+-- //, /--+-- $,, /--+--

表
$

!!

,-/1[,-/3

年间肝胆胰外科院内感染部位构成情况

感染部位
,-/1

年

例数!

)

" 构成比!

7

"

,-/2

年

例数!

)

" 构成比!

7

"

,-/3

年

例数!

)

" 构成比!

7

"

合计

例数!

)

" 构成比!

7

"

器官腔隙
4 4+-4 /4 ,0+,0 ,3 ,3+4- 11 /3+0.

下呼吸道
/1 /1+/1 1 3+-3 /0 /0+2$ $0 /1+/,

表浅切口
/3 /3+/3 4 /,+/, 0 0+,, $$ /,+3-

腹!盆"腔内组织
/, /,+/, /- /2+/2 // //+$1 $2 /$+$3

败血症
0 0+-0 0 /-+3/ /2 /2+13 ,. //+-0

深部切口
4 4+-4 / /+2, 0 0+,, /3 3+//

上呼吸道
4 4+-4 , $+-$ $ $+-. /2 2+0$

泌尿道
3 3+-3 , $+-$ , ,+-3 /- $+4,

胃肠道感染
2 2+-2 $ 1+22 / /+-$ . $+11

导管相关血流感染
, ,+-, 1 3+-3 / /+-$ 0 ,+30

呼吸机相关
$ $+-$ , $+-$ / /+-$ 2 /+./

尿管相关
/ /+-/ / /+2, / /+-$ $ /+/2

其他
. .+-. 1 3+-3 2 2+/2 /. 0+,2

合计
.. /--+-- 33 /--+-- .0 /--+-- ,3, /--+--

24,,

重庆医学
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年
0

月第
14

卷第
/$

期



表
1

!!

,-/1[,-/3

年间肝胆胰外科院内感染易感因素构成情况

易感因素
,-/1

年

例数!

)

" 构成比!

7

"

,-/2

年

例数!

)

" 构成比!

7

"

,-/3

年

例数!

)

" 构成比!

7

"

合计

例数!

)

" 构成比!

7

"

腹腔穿刺&引流
$2 /1+4$ ,. /.+2. $4 ,/+0/ /-, /4+,2

恶性肿瘤
,1 /-+/0 /. /,+41 1- ,,+43 4$ /1+42

慢性病
$, /$+23 /4 /,+/3 $/ /0+0/ 4/ /1+1.

中心静脉插管
,$ .+02 /2 /-+/1 4 1+20 13 4+,$

气管切开&插管
,0 //+11 /- 3+03 1 ,+,. 1/ 0+$$

高龄!

$

02

岁"

/, 2+-4 0 1+0$ /2 4+20 $1 3+-4

糖尿病
/1 2+.$ . 3+-4 /- 2+0/ $$ 2+.-

泌尿道插管
,1 /-+/0 1 ,+0- 1 ,+,. $, 2+0,

使用呼吸机
/0 0+,- 2 $+$4 3 $+1$ ,4 2+-/

输血
0 ,+.0 /- 3+03 $ /+0/ ,- $+24

异物植入
2 ,+/, / -+34 / -+20 0 /+,2

胸腔穿刺&引流
/ -+1, $ ,+-$ / -+20 2 -+4.

血透&腹透
/ -+1, $ ,+-$ / -+20 2 -+4.

内窥镜
, -+42 / -+34 - -+-- $ -+21

其他
/, 2+-4 /1 .+13 /$ 0+1$ $. 3+.4

合计
,$3 /--+-- /14 /--+-- /02 /--+-- 22. /--+--

表
2

!!

,-/1[,-/3

年间肝胆胰外科
E(8

感染情况

项目
,-/1

年
,-/2

年
,-/3

年 合计

出院人数!

)

"

1-44 $.$$ 1$31 /,$42

总住院时间!

?

"

$,.21 $,//1 $1131 ..2$,

呼吸机使用!

)

"

/1 /2 /0 13

呼吸机使用总时间!

?

"

44 /-4 01 ,0-

呼吸机使用率!

7

"

-+,0 -+$1 -+,/ -+,0

E(8

感染(

)

!

l

")

$

!

$1+-.

"

,

!

/4+2,

"

/

!

/$+2/

"

3

!

,,+,,

"

表
3

!!

,-/1[,-/3

年间肝胆胰外科
'6();:

感染情况

项目
,-/1

年
,-/2

年
,-/3

年 合计

出院人数!

)

"

1-44 $.$$ 1$31 /,$42

总住院时间!

?

"

$,.21 $,//1 $1131 ..2$,

中心静脉插管!

)

"

,- /4 ,2 3$

中心静脉插管总时间!

?

"

/,3 //2 /$- $0/

中心静脉插管使用率!

7

"

-+$4 -+$3 -+$4 -+$0

'6();:

感染(

)

!

l

")

,

!

/2+40

"

1

!

$1+04

"

/

!

0+3.

"

0

!

/4+43

"

表
0

!!

,-/1[,-/3

年间肝胆胰外科
'(c":

感染情况

项目
,-/1

年
,-/2

年
,-/3

年 合计

出院人数!

)

"

1-44 $.$$ 1$31 /,$42

总住院时间!

?

"

$,.21 $,//1 $1131 ..2$,

导尿管插管!

)

"

44/ 4/2 /-10 ,01$

导尿管插管总时间!

?

"

,./0 ,014 $1$$ .-.4

导尿管插管使用率!

7

"

4+42 4+23 .+.3 .+/1

'(c":

感染(

)

!

l

")

/

!

-+$1

"

/

!

-+$3

"

/

!

-+,.

"

$

!

-+$$

"

"+E

!

院内感染单因素分析
!

采用病例对照研究方 法$按照是否发生院内感染将患者分为两组$收集患
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者的临床资料$包括社会人口学特征及其他可能的影

响因素!以
$

(

-+,-

为纳入标准"#单因素分析结果

显示$男性$手术$住院时间大于
/4?

$曾经入住
:'c

$

使用呼吸机$中心静脉插管$导尿管均是肝胆胰外科

患者发生院内感染的危险因素$见表
4

#

表
4

!!

肝胆胰外科院内感染单因素分析

相关因素
分类

变量
)

感染

人数!

)

"

感染率

!

7

"

!

,

$

性别 男性
032, /2, /+.. /-+04

"

-+,-

女性
10$$ 20 /+,-

年龄
(

32

岁
..-4 /3- /+3/ /+20

$

-+,-

$

32

岁
,100 1. /+.4

手术 是
..,0 /4- /+4/ 1+03

"

-+,-

否
,124 ,. /+/4

住院时间
(

/4? .-33 /-, /+/$ 31+2/

"

-+,-

$

/4? $$/. /-0 $+,,

入住
:'c

是
/-4 /4 /3+30 /10+$2

"

-+,-

否
/,,00 /./ /+23

联合使用抗生素 是
0$23 /,- /+3$ -+$2

$

-+,-

否
2-,. 4. /+00

使用呼吸机 是
13 3 /$+-1 $2+4.

"

-+,-

否
/,$$. ,-$ /+32

使用中心静脉插管 是
3$ 0 //+// $$+4.

"

-+,-

否
/,$,, ,-, /+31

使用导尿管 是
,01$ $ -+// 2,+4.

"

-+,-

否
.31, ,-3 ,+/1

"+N

!

院内感染多因素分析
!

为控制各因素之间的相

互作用$将上述符合
$

(

-+,-

的变量纳入多因素
6P#

U

OSNOC

回归模型中#多因素分析最终危险因素的入选

标准为
$

(

-+-2

#结果显示男性$手术$使用呼吸机

及中心静脉导管均是肝胆胰外科患者发生院内感染

的独立危险因素!

!

,

h,/,+14

$

$

"

-+-2

"$见表
.

#

表
.

!!

肝胆胰外科院内感染多因素分析

自变量
0R .27F& - $

性别!以女性为参照"

/+0. /+-,

!

$+/2 ,+-/ -+-1-

手术!以未手术为参照"

/+22 /+1,

!

2+0/ -+3. -+-10

使用呼吸机!以未使用为参照"

,+4, /+11

!

2+21 $+-/ -+--$

使用中心静脉插管!以未使用为参照"

1+/- ,+-4

!

4+-4 1+-0 -+--/

#

!

讨
!!

论

!!

本次调查基于肝胆胰外科
,

个病区及
/

个
:'c

$

以
,-/1

年
/

月
/

日至
,-/3

年
/,

月
$/

日
/,$42

例

出院患者为研究对象$其中感染患者
,-.

例#结果显

示$

,-/1[,-/3

年感染率分别为
/+.$7

&

/+$,7

&

/+0.7

$总感染率
/+3.7

$总感染例次率为
,+//7

$与

同等级的医院中肝胆胰外科相比$院内感染控制较

好(

/#$

)

#所有患者的中位住院时间为
4?

$感染患者延

长至
/4?

#由此可见$院内感染会严重影响患者的预

后$延长了住院时间并给患者带来了额外的经济损

失(

1

)

#因此$肝胆胰外科除了应采取有效预防控制措

施$尽力降低医院感染的发生外$也应增强自身的诊

疗技术$尽可能在最短的时间将患者治愈或使其症状

缓解(

2

)

#

本次调查检出的
$,,

株菌株中$以革兰阴性菌为

主!占
23+2,7

"$其次为真菌!占
,$+3-7

"#主要致

病菌排在前
$

位的依次为肺炎克雷伯菌&大肠埃希

菌&鲍曼不动杆菌$均为条件致病菌$可见条件致病菌

的感染是肝胆胰外科院内感染的主要特征$这与国内

大多数研究较为一致(

/

$

,

$

2#0

)

#在该类患者治疗过程

中$应根据药敏实验结果合理选择抗生素$及时调整

用药$有效降低抗菌药物不合理使用造成的感染时间

延长或诱发新的感染(

4

)

#

本次调查中院内感染部位排在前
$

位的依次为

手术部位&下呼吸道及腹 !盆"腔内组织$共占到所有

感染部位的
3,+.47

$仅手术部位感染占一半以上#

与全院院内感染主要以下呼吸道为主不同$肝胆胰外

科超过
$

*

1

的患者需要手术治疗$手术患者基础疾病

较重&抵抗力低$加之术中不可控因素较多$因此发生

手术部位切口感染者较多(

.

)

#据文献报道$肝胆外科

术后院内感染发生率高达
1+27

(

/-

)

$可见控制切口感

染对降低肝胆胰外科的院内感染率至关重要(

//

)

#

本次调查显示$

$

年间肝胆胰外科
E(8

&

'!);:

&

'(c":

总的千日感染率分别为
,,+,,l

&

/4+43l

&

-+$$l

$其中前两者的感染率明显高于同级别医

院(

/

$

$

)

#这提示$医生及护士在执行置管操作或护理

过程中$应该认真掌握置管前&置管时&置管后的预防

与控制感染措施$严格无菌操作$认真执行手卫生规

范$以降低重点部位感染率(

/,

)

#

本次调查表明$男性$手术$使用呼吸机及中心静

脉插管是肝胆胰外科患者发生院内感染地独立危险

因素#针对上述危险因素$应采取有效地预防控制措

施$尽力降低该科的院内感染发生率#!

/

"该科大部

分患者需手术治疗$患者机体的特殊性要求医护人员

对上述易引起院内感染的环节和特性提高警惕$感控

人员及科内感控小组应将肝胆胰外科作为重点科室

进行手术部位目标性监测(

/-

)

#严格做好患者术前准

备#术中严格遵循无菌技术原则$合理使用预防用抗

菌药物$保持患者体温正常$需要引流者首选密闭负

压引流$手术人员应动作轻柔$有效止血$减少损

伤(

/$

)

#术后更换敷料时$严格遵守无菌技术操作原则

及换药流程%保持引流通畅$根据病情尽早拔除引流
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管%定时观察患者手术部位切口情况$出现分泌物时

应当进行微生物培养$及时诊断&治疗和监测(

//

)

#!

,

"

除上述措施外$还应加强病房的环境清洁与消毒$定

时开窗通风$每日上下午各对病房及床单元清洁
/

次$遇污染随时消毒$保持环境卫生(

,

)

#!

$

"感控小组

人员应定期对科内无菌操作及手卫生落实情况进行

督查$提高医务人员的感染防控意识$防止交叉感染#

对于可疑感染$应及时正确采集标本送检(

2

)

#!

1

"联

合使用抗菌药物不同程度增加患者院内感染风险#

因此如何正确选择用药剂量&时机及时长$都是各个

临床医生亟待考虑的问题$科内应经常组织抗菌药物

合理应用讲座及培训$提高医务人员合理用药意识$

尤其要注意参考药敏结果用药(

4

$

/1

)

#!

2

"对于呼吸道

插管患者$应保证患者呼吸道通畅$定时吸痰及口腔

护理$如无禁忌应保证床头抬高$保持呼吸气囊压力$

每天定时更换无菌水等$降低感染发生率(

/2

)

%对于中

心静脉导管置管患者$置管时应严格执行无菌技术操

作规程$选择合适穿刺点$置管后应定期更换穿刺点

覆盖敷料$每日评估$尽早拔管(

1

)

%对于留置导尿管患

者$应加强护理$选择合适型号的导尿管$置管时动作

轻缓避免损伤$及时更换尿袋$认真执行手卫生$避免

感染发生(

2

)

#

本研究也存在局限之处$如调查方法为回顾性研

究$对于研究期间患者临床资料的采集$没有经过统

一指导及培训$可能存在调查偏倚%且感染发生与危

险因素的暴露时间先后常常难以判断$信息的真实性

难以保证$论证强度不及队列研究%且研究仅限于本

中心$并没有同时联合多家医院共同开展此项回顾性

调查$结论的可重复性有待进一步考察#

总之$肝胆胰外科患者发生院内感染涉及很多因

素与环节$尤其是手术部位感染应引起特别重视(

/3

)

$

应针对其特点采取积极合理的预防治疗措施$有效降

低院内感染的发生率#
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