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［摘　要］　目的　了解某院医院感染发生的横断面情况，为制定防控措施提供依据。方法　采用床旁和病历调查

相结合的方法调查该院的医院感染现患率。结果　共调查住院患者５８８例，医院感染现患率为４．４２％，例次现患

率为４．５９％。医院感染现患率居前３位的科室分别是重症监护室（２５．００％）、神经内科（６．９５％）和肿瘤科

（６．４５％）。感染部位以下呼吸道居首位（占５５．５６％）。治疗使用抗菌药物者病原学送检率为４３．７１％，医院感染

病原学送检率为３８．４６％。住院患者抗菌药物日使用率为６０．３７％。结论　应加强重点科室的医院感染管理，降低

呼吸道感染的发生率，提高病原学送检率，规范抗菌药物的使用，有效降低医院感染发病率。

［关　键　词］　医院感染；现患率；抗菌药物；病原学

［中图分类号］　Ｒ１８１．３＋２　　［文献标识码］　Ｂ　　［文章编号］　１６７１－９６３８（２０１４）０２－０１２０－０２

　　医院感染现患率调查是医院感染综合性监测方

法之一，它可在短时间内获得医院感染的全面情况，

分析医院感染相关因素，指导临床采取措施，从而使

医院感染率减低到最低水平［１］。本院组织对２０１２

年８月２１日０∶００—２４∶００的所有住院患者进行

医院感染现患率调查并作统计分析，现将调查结果

报告如下。

１　对象与方法

１．１　调查对象　２０１２年８月２１日０∶００—２４∶００

的全部住院患者，包括当日出院、转院、死亡患者，不

包括当日新入院患者。

１．２　调查方法　每４０～５０张床位配备１名调查人

员。调查前对参加调查的人员进行集中培训，按要

求统一进行调查并于当日完成，调查结果由专职人

员进行汇总。

１．３　诊断标准　依据卫生部２００１年颁布的《医院

感染诊断标准（试行）》对医院感染病例进行诊断。

２　结果

２．１　医院感染现患率　本次应调查住院患者５８８

例，实查５８８例，实查率１００％。其中男性患者３２０

例，女性患者２６８例；年龄１ｄ～８５岁。发生医院感染

２６例、２７例次，医院感染现患率为４．４２％，例次现患

率为４．５９％。各临床科室医院感染现患率见表１。

２．２　医院感染部位　医院感染部位以下呼吸道居

首位（占５５．５６％），其次为上呼吸道（１８．５２％）和泌

尿道（１４．８１％）等。

２．３　病原学检查　治疗使用抗菌药物者送病原学

检查１２５例，送检率为４３．７１％，其中医院感染病例

送检１０例，送检率３８．４６％。病原学送检率居前３

位的科室为：ＩＣＵ（６例，１００％）、儿科（２０例，

７１．４３％）和消化内科（１４例，６９．５７％）。

２．４　抗菌药物使用情况　各临床科室抗菌药物使

用情况见表２。

３　讨论

调查结果显示，本院２０１２年医院感染现患率为

４．４２％，例次现患率为４．５９％，高于近年回顾性调

查感染率，说明本院日常工作中存在一定漏报现象，

需要继续加强培训，提高医生对医院感染的诊断水

平，自觉、及时、准确地上报［２］。
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表１　各临床科室医院感染现患率

　　科室 调查例数 感染例数 感染现患率（％） 感染例次数 例次感染率（％）

重症监护室（ＩＣＵ） ８ ２ ２５．００ ２ ２５．００

神经内科 ７２ ５ ６．９４ ５ ６．９４

肿瘤科 ６２ ４ ６．４５ ４ ６．４５

消化内科 ６４ ４ ６．２５ ４ ６．２５

脑外创伤科 ６２ ３ ４．８４ ３ ４．８４

呼吸内科 ６２ ２ ３．２３ ３ ４．８４

普通外科 ６５ ２ ３．０８ ２ ３．０８

儿科 ５４ ２ ３．７０ ２ ３．７０

肾内科 ４８ １ ２．０８ １ ２．０８

妇产科 ５０ １ ２．００ １ ２．００

其他科室 ４１ ０ ０．００ ０ ０．００

合计 ５８８ ２６ ４．４２ ２７ ４．５９

表２　 各临床科室抗菌药物使用情况（例）

科室
抗菌药物使用

实查例数 用药例数 使用率（％）

联合用药

单一 二联 三联

用药目的

治疗 预防 治疗＋预防

ＩＣＵ ８ ８ １００．００ ２ ５ １ ６ １ １

普通外科 ６５ ４８ ７３．８５ ３０ １８ ０ ３０ １３ ５

呼吸内科 ６２ ５５ ８８．７１ ４３ １２ ０ ５４ １ ０

妇产科 ５０ ４４ ８８．００ ２６ １６ ２ １３ ２７ ４

儿科 ５４ ３９ ７２．２２ ３５ ４ ０ ２８ ５ ６

肿瘤科 ６２ ４２ ６７．７４ ２８ １４ ０ ３９ ３ ０

肾内科 ４８ ２３ ４７．９２ ２２ ０ １ ２３ ０ ０

神经内科 ７２ ３２ ４４．４４ ３０ ２ ０ ３０ ２ ０

脑外创伤科 ６２ ２７ ４３．５５ ２７ ０ ０ ９ １５ ３

消化内科 ６４ ２３ ３５．９４ １７ ６ ０ ２０ ２ １

其他科室 ４１ １４ ３４．１５ １０ ４ ０ １３ ０ １

合计 ５８８ ３５５ ６０．３７ ２７０ ８１ ４ ２６５ ６９ ２１

　　医院感染现患率居前３位的科室分别是ＩＣＵ

（２５．００％）、神经内科（６．９５％）和肿瘤科（６．４５％）。

感染部位以下呼吸道居首位（占５５．５６％）。ＩＣＵ是

各类重症患者集中治疗的场所，其感染率高与患者

病情重、侵入性操作多、广谱抗菌药物的使用有关；

神经内科住院患者长期卧床，导致机体抵抗力下降，

发生医院感染的风险增高；肿瘤患者由于各种激素

的使用及化学治疗等因素而诱发医院感染的发生。

提示应将上述人群作为重点监控和护理对象。

本组医院感染病原学送检率为３８．４６％，治疗

使用抗菌药物者病原学送检率为４３．７１％，其中

ＩＣＵ、儿科、消化内科病原送检率较高。表明重点科

室的医生病原送检意识有所提高，但以后仍要继续

加强对临床、检验科医务人员的宣传培训，提高病原

送检率和微生物培养的快速准确性，使患者在短时

间内得到合理、有效的治疗。

调查当日抗菌药物使用率为６０．３７％，以单一

用药（７６．０６％）和二联用药（２２．８２％）为主，与李六

亿等［３］的报道相似。预防用药占１９．４４％，治疗＋

预防用药占５．９２％，表明本院抗菌药物使用与管理

有一定成效，但真菌仍是本院医院感染的常见病原

体，说明抗菌药物应用仍存在一些不合理性。今后

要认真贯彻执行国家《抗菌药物临床应用管理办

法》，主管部门严格监管不松懈，医生掌握用药适应

指征，根据药敏结果合理用药，缩短用药时间［４］。
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