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１９９９，２７（２）：９７－１３２．
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ｓｔｅｒｎｏｔｏｍｙｗｏｕｎｄｓ［Ｊ］．ＡｎｎＴｈｏｒａｃＳｕｒｇ，１９８６，４２（１）：１－２．
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０５２９５８１５．２０１５．０３．０１１
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ｍｏｒｔａｌｉｔｙ［Ｊ］．ＣｌｉｎＭｉｃｒｏｂｉｏｌＩｎｆｅｃｔ，２０１４，２０（３）：Ｏ１９７－
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ｆｅｃｔｉｏｎａｆｔｅｒｃａｒｄｉａｃｓｕｒｇｅｒｙ：Ｅｖｉｄｅｎｃｅｓａｎｄｃｏｎｔｒｏｖｅｒｓｉｅｓ
［Ｊ］．ＷｏｒｌｄＪＣｒｉｔＣａｒｅＭｅｄ，２０１５，４（４）：２６５－２７３．
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［１５］ＳｉｎｇｈＫ，ＡｎｄｅｒｓｏｎＥ，ＨａｒｐｅｒＪＧ．Ｏｖｅｒｖｉｅｗａｎｄｍａｎａｇｅ
ｍｅｎｔｏｆｓｔｅｒｎａｌｗｏｕｎｄｉｎｆｅｃｔｉｏｎ［Ｊ］．ＳｅｍｉｎＰｌａｓｔＳｕｒｇ，
２０１１，２５（１）：２５－３３．ＤＯＩ：１０．１０５５／ｓ００３１１２７５１６８

［１６］ＬｅｐｅｌｌｅｔｉｅｒＤ，ＢｏｕｒｉｇａｕｌｔＣ，ＲｏｕｓｓｅｌＪＣ，ｅｔａｌ．Ｅｐｉｄｅｍｉｏｌ
ｏｇｙａｎｄｐｒｅｖｅｎｔｉｏｎｏｆｓｕｒｇｉｃａｌｓｉｔｅｉｎｆｅｃｔｉｏｎｓａｆｔｅｒｃａｒｄｉａｃ
ｓｕｒｇｅｒｙ［Ｊ］．ＭｅｄＭａｌＩｎｆｅｃｔ，２０１３，４３（１０）：４０３－４０９．
ＤＯＩ：１０．１０１６／ｊ．ｍｅｄｍａｌ．２０１３．０７．００３

［１７］ＳｏｍｍｅｒｓｔｅｉｎＲ，ＫｏｈｌｅｒＰ，ＷｉｌｈｅｌｍＭＪ，ｅｔａｌ．Ｆａｃｔｏｒｓａｓ
ｓｏｃｉａｔｅｄｗｉｔｈｍｅｔｈｉｃｉｌｌｉｎｒｅｓｉｓｔａｎｔｃｏａｇｕｌａｓｅｎｅｇａｔｉｖｅｓｔａｐｈｙ
ｌｏｃｏｃｃｉａｓｃａｕｓｉｎｇｏｒｇａｎｉｓｍｓｉｎｄｅｅｐｓｔｅｒｎａｌｗｏｕｎｄｉｎｆｅｃｔｉｏｎｓ
ａｆｔｅｒｃａｒｄｉａｃｓｕｒｇｅｒｙ［Ｊ］．ＮｅｗＭｉｃｒｏｂｅｓＮｅｗＩｎｆｅｃｔ，２０１５，
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Ｍｙｃｏｐｌａｓｍａｈｏｍｉｎｉｓｍｅｄｉａｓｔｉｎｉｔｉｓａｎｄｓｔｅｒｎａｌｏｓｔｅｉｔｉｓａｆｔｅｒ
ｃａｒｄｉａｃｓｕｒｇｅｒｙ［Ｊ］．ＩｎｔＪＩｎｆｅｃｔＤｉｓ，２０１５，３１：５３－５５．
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