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论

从细菌分离结果来看#

(''7

年本院感染性疾病以革兰阴

性杆菌感染率较高#占
5&3:6

)本院临床最常见的革兰阴性

杆菌依次为鲍曼不动杆菌*铜绿假单胞菌*大肠埃希菌*肺炎克

雷伯菌*阴沟肠杆菌)耐药率较低的抗菌药物是哌拉西林"他

唑巴坦*亚胺培南*美洛培南*阿米卡星*头孢吡肟*丁胺卡那霉

素#耐药率低于
*'6

)耐药率较高的是氨苄西林*头孢替坦*

头孢唑林)大肠埃希菌作为临床最常见的感染菌#其耐药发展

趋势与临床抗菌药物的使用历史密切相关)对大肠埃希菌感

染的用药选择#一般的广谱青霉素及第
&

代头孢菌素已不能作

为选择#目前可选择的有第
*

代及第
(

代头孢菌素#碳青霉烯

类如亚胺培南可作为最后的选择#其他的如氨基糖苷类有近

9'6

的敏感率尚可选择#而喹诺酮类已不能作为经验选择

用药)

分离率居前
9

位的革兰阳性球菌分别为金黄色葡萄球菌*

表皮葡萄球菌*溶血葡萄球菌*粪肠球菌*屎肠球菌)耐药率较

低的抗菌药物为万古霉素*替考拉宁*利奈唑烷)细菌耐药率

低于
*'6

(耐药率高的是青霉素
W

*苯唑西林*头孢克洛*头孢

呋辛*氯霉素和红霉素#耐药率均在
)'6

以上)由于葡萄球菌

的大多数菌株可产生
+

0

内酰胺酶#对青霉素耐药#故青霉素
W

已不宜作为金黄色葡萄球菌感染的经验用药)临床选用青霉

素
W

*苯唑西林和红霉素治疗革兰阳性球菌感染时应慎重#宜

以药物敏感试验结果为依据)

定期对细菌进行耐药性监测#对于指导临床合理用药#防

止抗菌药物的滥用具有十分重要的意义)本次耐药性监测表

明#临床分离的病原菌对常用抗菌药物的耐药性较严重#因此

应建议医生在临床选择抗菌药物前应进行病原学培养#根据药

物敏感试验选择用药(其次要尽量选择耐药率低的品种#以提

高抗菌效果)
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健康人群与空腹血糖受损人群糖耐量结果比较分析

季晓庆!陈吉阳!赖陈洁"浙江省金华市婺城区疾控中心
!

*(&'''

$

!!

"摘要#

!

目的
!

探讨不同空腹血糖水平对筛查糖耐量受损和糖尿病的效果评价%方法
!

将
&(:

例空腹血糖为

939'

!

53''NN;>

#

Q

人群按空腹血糖水平分为空腹血糖正常人群"

8

组$和空腹血糖受损人群"

a

组$进行葡萄糖耐

量试验%实验数据采用
"

( 检验!

I

"

'3'9

为差异有统计学意义%结果
!

a

组查出糖尿病患者比例高于
8

组!差异

有统计学意义%

8

组与
a

组查出糖耐量受损者比例相当!差异无统计学意义%结论
!

空腹血糖受损人群查出糖尿

病患者比例较高!应作为糖尿病患者筛查的重点人群%空腹血糖为
939'

!

)3&'NN;>

#

Q

人群与空腹血糖受损人群

查出的糖耐量受损人群比例相当!建议临床将空腹血糖
939'NN;>

#

Q

作为排查糖耐量受损人群的切点水平%

"关键词#

!

糖耐量受损'

!

糖尿病'

!

血糖

!"#

!

$%&'()(

"

*

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

文献标志码$

a

文章编号$

&)5(07499

"

('&&

$

'40'4::0'(

!!

糖耐量受损$

FN

I

<FHAK

,

>LE;JAB;>AH<=EA

#

+W!

%是由糖耐量

正常向糖尿病$

KF<MABAJNA>>FBLJ

#

V-

%发展的过渡阶段#是
V-

自然病程中的一个重要阶段)本研究旨在分析空腹血糖

$

XYW

%为
939'

!

)3&NN;>

"

Q

人群与
XYW

受损$

+XW

%人群的

糖耐量试验$

"W!!

%结果#从不同
XYW

水平对筛查
+W!

和

V-

的效果进行评价)

$

!

资料与方法

$3$

!

一般资料
!

从本辖区内参加健康体检人群
*77:

例中选

择空腹血糖为
939'

!

53'NN;>

"

Q

且未被诊断为糖尿病的人

员共
&(:

例#根据
`%"&777

年修订的诊断标准,

&

-

#按
XYW

结

果将人群分为两组!

8

组为
XYW

结果正常人群
7:

例#

a

组为

+XW

人群
*'

例)

$3/

!

XYW

水平
!

受试者均隔夜禁食$正常晚餐%

&'C

以上#于

次日清晨空腹静脉采血分离血浆#

(C

内完成测定)

$3'

!

"W!!

!

选取
XYW

在
939'

!

53'NN;>

"

Q

的体检者再进

行
"W!!

#受试者准备同上)

"W!!

方法!早上
5

!

''

空腹采血

测
XYW

#采血后将
59

,

葡萄糖溶于
*''NQ

温开水在
9NF=

内

服下且记录时间#至服用后
(C

再次采血测餐后葡萄糖)

"W0

!!

期间不能再进食#不进行剧烈活动#停服影响代谢的药物)

$31

!

仪器与试剂
!

迈瑞
(('

全自动生化分析仪及其原装试

剂*标准品*质控液#参数设置按说明书进行)

$32

!

"W!!

结果判断标准
!

根据
`%"&777

年修订的诊断标

准#

"W!!

结果分为!$

&

%正常人群!

XYW

&

)3&NN;>

"

Q

#

"W!!

餐后
(C

血糖$

(CYW

%

"

535NN;>

"

Q

($

(

%

+XW

人群!

XYW)3&

!

)37NN;>

"

Q

($

*

%糖耐量受损人群!

"W!!(CYW53:

!

&&3'

NN;>

"

Q

($

4

%

V-

患者!

XYW

'

53'NN;>

"

Q

或
"W!!(CYW

'

&&3&NN;>

"

Q

)

$3)

!

统计学方法
!

实验数据差异显著性检验用方差分析#率

的显著性检验用
"

( 检验#

I

"

'3'9

为差异有统计学意义)

/

!

结
!!

果

&(:

例受检者
"W!!

结果见表
&

)从表
&

可见
8

组查出

血糖正常人群比例高于
a

组#

a

组查出
V-

患者比例高于
8

组#差异有统计学意义(

8

组查出的糖耐量受损人群高于
a

组#差异无统计学意义$

I

#

'3'9

%)

表
&

!

&(:

例受检者
"W!!

结果*

-

&

6

(+

分组
-

正常人群 糖耐量受损 糖尿病

8

组
7: )'

$

)&3((

%

*'

$

*'3)&

%

:

$

:3&5

%

a

组
*' 4

$

&*3**

%

:

$

()3)5

%

&:

$

)'3''

%

'

!

讨
!!

论

'3$

!

从表
&

结果中可以看出#

+XW

人群查出
V-

的比例是较

高的#仅以
XYW

或随机血糖结果来诊断
V-

将会带来较大的

+

::4

+

检验医学与临床
('&&

年
(

月第
:

卷第
4

期
!
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!

XAMHL<H

?

('&&

!
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漏诊#因此临床对于
V-

患者的筛查诊断要注重
"W!!

的检

查#并将
+XW

人群都列入
V-

筛查的重点人群)

'3/

!

从本次实验结果中可以看出#

XYW

结果在
939'

!

)3&

NN;>

"

Q

人群与
+WX

人群查出糖耐量受损的比例相当)糖耐

量受损是糖尿病自然病程中一个重要阶段#它表示正常葡萄糖

稳态和
V-

高血糖的中间代谢状态)据统计#每年
+W!

有

&396

!

&'6

进展为
V-

#而中国人的
V-

转化率居世界前列#

已达每年
:6

!

&&6

)近年研究显示#

+W!

作为心血管疾病

$

E<HKF;G<JE><HKFA<JA

#

$/V

%的高风险因素#发生
$/V

的危险

性亦明显增加#甚至与
V-

几乎相当,

(

-

)近年来我国
+W!

患

病率呈迅速上升趋势#从
'3*6

升高至
43:6

,

*

-

)因此作者认

为临床应将
XYW

结果为
939'NN;>

"

Q

作为排查糖耐量受损重

点人群切入点#以及早发现糖耐量受损人群)早期查出糖耐量

受损患者#并对其进行生活方式等方面的健康干预可显著降低

(

型糖尿病的发病率,

4

-

)
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精神病院传染病防治管理中存在问题及对策

杨
!

蕉!赖成美"四川省攀枝花市第三人民医院感染科
!

)&5')&

$

!!

"摘要#

!

目的
!

探讨精神病院传染病防治管理中存在问题和预防控制措施%方法
!

对精神病院传染病管理中

存在问题作综合分析!并根据相关问题提出对策%结果
!

设立专职管理人员!建立健全各项制度!加强医护人员传

染病知识培训!严格执行消毒隔离措施!做好基础预防和控制工作!能有效提高传染病防治管理的质量%结论
!

通

过对精神病院传染病防治管理存在问题提出对策的执行!对预防和控制精神病患者传染病的发生及传播有极其重

要的意义%

"关键词#

!

精神病院'

!

传染病防治管理'

!

问题及对策

!"#

!

$%&'()(

"

*

&+,,-&$)./0(122&/%$$&%1&%)2

文献标志码$

a

文章编号$

&)5(07499

"

('&&

$

'40'4:70'&

!!

由于精神病院是专科医院#精神科患者长期住院周转率

低#传染病发生也较少#不容易引起医护人员的重视)但精神

病院老年患者多#生活自理能力差#机体抵抗力低#是传染病发

生的易感人群)而一旦发生传染病#特别是呼吸道和消化道传

染病#极易在封闭式的管理病房中流行#不容易控制#给患者和

医院增加严重的负担)加强对精神病院传染病防治的管理#对

预防和控制精神病患者传染病的发生及传播有极其重要的

意义)

$

!

精神病院传染病管理中存在问题

$3$

!

无专职传染病管理人员
!

因传染病发生较少#医院无固

定传染病疫情管理和报告人员#大多是医院感染管理人员或者

预防保健科人员兼职#缺少传染病防治的相关培训#且兼职人

员管理涉及内容较多#无过多精力搞好传染病防治工作)

$3/

!

医护人员传染病诊断及防治知识缺乏
!

由于精神科医生

接触的都是精神病患者#对一些常见传染病的临床症状*体征

等专业知识缺乏#容易造成传染病的误诊及漏报)且临床医师

对新发传染病缺乏警惕性#对新发传染病的动态缺乏了解,

&

-

)

发现传染病患者后#对患者及自身的防护意识较差)

$3'

!

消毒隔离措施不到位
!

精神病院大多是封闭式管理#人

员较密集#活动场所较小#一旦发生传染病#特别是呼吸道传染

病#患者无单独隔离区域#给消毒隔离工作带来一定的困难#且

部分患者由于受精神症状的影响#不能转入传染病医院#传染

病极易在病房中传播流行)

/

!

对
!!

策

/3$

!

设立专职人员负责全院传染病防治管理工作
!

承担医院

传染病预防*控制和疫情管理工作#根据传染病相关法律法规

组织制定传染病管理的规章制度#监督检查传染病防治法律法

规及规章制度的执行#并监督检查本院传染病疫情监测报告及

传染病防治的有关工作)掌握传染病的相关信息#并及时反馈

和应用)遇传染病突发事件及重大传染病疫情#要积极组织人

员做好疫情监测*诊断*治疗*控制*报告等流行病学调查工作#

尽快控制疫情#防止疫情扩散)

/3/

!

加强医护人员传染病知识培训
!

培训应当包括传染病防

治的法律*法规以及传染病流行动态诊断*治疗*预防职业暴露

等)医务人员职业安全防护培训的教育#健全制度是避免职业

伤害的必要措施,

(

-

)每年对重点传染病相关知识组织全院医

务人员进行培训#要求医务人员掌握常见的传染病相关知识#

如临床症状*体征及需采取的消毒隔离措施)把传染病管理纳

入目标管理#经常检查*督促#强化医务人员依法报病意识#防

止传染病漏报)采取多种形式加强传染病相关知识的宣传#如

病区讲座*黑板报等)

/3'

!

严格执行消毒隔离措施#防止传染病传播
!

传染病一般

有潜伏期#患者在工娱疗等公共场所活动时已受到感染#且在

封闭式病房内传播速度更快)当诊断为传染病的患者应立即

转送传染病院治疗)发现疑似传染病患者时要立即隔离患者#

在明确诊断前#要在指定场所进行医学观察#并对其污染的物

品进行处理)若不能转入传染病医院#要让患者住单间#加强

治疗和消毒工作#做好患者和医务人员的防护工作)

/31

!

做好基础的预防和控制工作
!

做好基础护理工作#加强

精神患者的病情治疗#督促患者参加工娱疗活动#增强患者抵

抗力)病室保持通风#环境整洁)在传染病流行期间加强病区

陪护及探视人员的管理#防止传染病传播到病$下转第
9'(
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