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体外循环管理中的感染监测
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　　体外循环（ｃａｒｄｉｏｐｕｌｍｏｎａｒｙｂｙｐａｓｓ，ＣＰＢ）是心脏外科手术
中的一个重要环节。体外循环管理工作均在手术室中进行，而

手术室是感染的高危科室之一，从事体外循环工作的医务人员

除了做好体外循环灌注管理外，还应做好体外循环期感染监控

的工作［１］。我科长期以来规范无菌物品监管制度，定期定人进

行无菌物品及无菌技术监测，为控制医院感染的发生、预防起

到了重要作用。现将体外循环感染监控管理工作报告如下。

１　体外循环耗材的管理

　　体外循环是指应用人工管道将人体大血管与人工心肺机
连接，从静脉系统引出静脉血并在体外氧合后，再经血泵将氧

合血输回动脉系统的全过程。由于工作的特殊性，每例体外循

环手术均会使用大量的一次性体外循环耗材，而对于一次性体

外循环耗材的有效管理也是体外循环管理中感染控制的重要

环节。加强一次性体外循环耗材使用前的检查，包括核对产品

名称、厂家商标、型号规格、无菌有效期、生产批号等，包装密封

性好才可使用，如遇有过期、不合格、不配套、被污染、潮湿、破

裂、字迹模糊不清的均不可使用。我们设立了单独的体外循环

耗材库房，分门别类专柜存放，要求离地面３０ｃｍ，柜内清洁干
燥，通风良好，温度与湿度要适中，定期进行空气消毒，并有专

人管理。

２　体外循环准备间感染控制

　　对体外循环准备间每日进行清洁卫生消毒，用含氯消毒剂
拖擦地板，应固定使用拖把、抹布，从而减少拖把、抹布的污染。

开启手术室层流空气净化系统可严格保证室内空气的无菌。

准备间内物品应摆放整齐，保持清洁，避免不必要移动，尽量减

少人员走动。每月做空气培养监测，采取标本行细菌菌落总数

监测，使其空间菌落数控制在每个平板５个菌落以下。体外循
环机及体外循环管钳每日术后用０．５％过氧乙酸擦拭消毒，然
后用清水擦拭，再擦干备用。

３　体外循环物品消毒灭菌控制

　　体外循环使用物品除一次性耗材外，还有少量需要再次进
行消毒灭菌的器械物品。我们主要有以下几种消毒灭菌方式：

①高压蒸汽灭菌。我院采用的是脉动真空压力蒸气灭菌器，蒸
气压力 ２０５．８ｋＰａ（２．１ｋｇ／ｃｍ２），温度达 １３２℃以上并维持
１０ｍｉｎ，可杀死包括具有顽强抵抗力的细菌芽胞在内的一切微
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生物。缺点是对不能耐热、耐湿的物品无法使用。②环氧乙烷
灭菌。环氧乙烷是一种广谱灭菌剂，可在常温下杀灭各种微生

物及芽孢。这一优点恰恰能弥补高压蒸气灭菌的不足，对于不

能耐热、耐湿的物品，即可选用。其缺点是环氧乙烷是易燃易

爆的有毒气体，需选定合适的地点，专人进行防爆防燃的管理。

而且因为环氧乙烷的有毒性，要求灭菌后不能立即使用，需打

开环氧乙烷灭菌仪通风２４ｈ后方可使用，耗时较长。③等离子
消毒。其原理是采用双极等离子体静电场对带负电细菌分解

与击破，将尘埃极化并吸附，再组合药物浸渍型活性炭、静电

网、光触媒催化装置等组件进行二次杀菌过滤。④红外线灭
菌。红外线热能灭菌可用于耐热物品，膛内温度可达到近

９００℃，杀菌只需要３～４ｓ，即可将所有微生物彻底焚灭。⑤
２％戊二醛浸泡消毒。戊二醛属高效消毒剂，灭菌需浸泡６ｈ以
上，适用于医疗器械和耐湿忌热的精密仪器的消毒与灭菌。但

其带有刺激性气味，对眼睛、皮肤和粘膜有强烈的刺激作用，可

引起过敏反应。戊二醛浸泡后的物品使用前要用无菌生理盐

水反复冲洗，避免残留，现已尽量减少使用。使用以上灭菌方

法时，可在灭菌物品内放置灭菌感应测试条，以便监测灭菌效

果。同时我们每月还会进行物品采样监测，送感染实验室进行

细菌菌落培养，要求达到无菌及无任何芽孢微生物的效果［２］。

４　手卫生情况监测

　　洗手消毒是控制医院感染最重要措施之一，手术人员要严
格执行有效的洗手制度，进行操作前后均要洗手，必要时戴一

次性手套。而体外循环工作人员虽然不直接接触手术区域，但

会接触大量的体外循环管路，因此体外循环管理人员必须严格

遵守无菌技术原则，避免操作不规范造成的感染［３］。另外对于

装机操作后的管路及操作人员的手指，我们每月会进行定期细

菌菌落培养监测。

　　体外循环是全身性、全器官性的专业，一旦感染将会带来
十分严重的后果。因此做好体外循环感染监控管理工作就显

得尤其重要。体外循环管理还需不断完善、不断改进，从而提

高医院感染管理工作，有效预防院内感染，提高医疗质量。

［参考文献］
［１］郑辉年．手术室感染的控制与管理［Ｊ］．海南医学院学报，２００２，８

（４）：２４４－２４５．
［２］胡艳红．医院感染的控制与管理［Ｊ］．中华医院感染学杂志，２０００，
１０（２）：１３６－１３７．

［３］喻其敏，李贵平．手术室医院感染管理及监控措施［Ｊ］．局解手术学
杂志，２０１０，１９（３）：２５０．

（编辑：何泓睿）

·９０２·




