
后CMV病有着重要的价值。
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烧伤感染创面痂下组织细菌的分离和药敏试验

Isolation and antibiotic sensitivity testing of bacteria in subeschar tissue of infected burn

wound

王配合 ,彭毅志　　(第三军医大学附属西南医院全军烧伤研究所 ,重庆 400038)

　　感染是烧伤病人的主要死亡原因 , 也是各脏器衰竭的原始

动因[ 1] 。同时 , 烧伤后感染也是治疗的难点之一 , 烧伤创面既

是细菌良好的培养基 ,又是细菌繁殖和造成侵袭性感染的主要

途径之一[ 2] 。烧伤病人感染创面痂下组织细菌培养及定量可

直接反映侵入深层的致病菌和菌量 , 也反映细菌的百分比 , 有

助于区分主要致病菌(优势菌), 比创面培养更具有参考价值 ,

对判断感染程度 、指导临床治疗具有重要价值[ 1] 。回顾性创面

痂下组织细菌学调查 ,可为临床经验性治疗及正确选择抗生素

治疗提供参考。本研究总结了近期 365 例严重烧伤病人切

(削)痂时下组织细菌调查结果。

1　材料和方法

1.1　材料
　　菌株:均分离自第三军医大学附属西南医院烧伤研究所病

房 365例病人 , 共获痂下组织细菌定量标本 450 份。用普通培

养基和选择性培养基进行培养。各种抗生素纸片均由厂家提

供或购买。

1.2　方法
　　采用铂环法[ 1]进行细菌定量培养 , 采用细菌鉴定手册的方

法进行菌种鉴定。

　　严格按照美国临床实验室标准化委员会(NCCLS)制定的指

南下进行纸片扩散法药敏鉴定。所监测的抗生素有:万古霉

　　作者简介:王配合(1972-),男 ,河北省邯郸市人 ,医师 ,主要从事烧伤感染研

究及临床救治方面的研究。现在河北省石家庄市白求恩国际和平

医院烧伤整形科。电话:(0311)7998354

　　收稿日期:2001-11-15;修回日期:2002-06-18

素 、舒普深 、头孢他啶 、头孢唑啉 、头孢呋辛 、阿米卡星 、环丙沙

星。以行列表χ2 检验进行统计学分析。

2　结果

2.1　一般情况
　　痂下组织定量标本 450 份中 , 阳性标本 390 份 , 阳性率为

86.7%, 其中菌量大于 105 cfu/ g的标本为 165 例 ,占 36.7%;痂

下组织菌种分布在阳性标本中 , G-杆菌感染共为 8 种细菌占

51.5%,居前三位的分别为绿脓杆菌为 24.1%、沙雷氏菌为

7.7%、硝酸盐阴性杆菌为 7.2%;G+球菌感染占 46.2%, 其中

金葡菌占 41.5%,居第一位。

2.2　药敏结果
　　在G+球菌药敏结果中 ,见表 1。虽然金葡菌对万古霉素保

持100%敏感率 , 但因其抗菌谱较窄只对 G+球菌有效 , 故不做

为经验性用药考虑(因本所细菌室当时没有泰能纸片及其它抗

生素药敏监测结果过少故没有列入比较)。 其次舒普深为

76%、头孢他啶为 60%,最低则是环丙沙星为 40%;舒普深对粪

链球菌敏感率最低为 60%, 但仍高于其它抗生素;对所有 G+球

菌舒普深 、头孢他啶平均敏感率分别为 75%、59%, 最低平均敏

感率则是环丙沙星及阿米卡星均为 42%。

　　在G-杆菌药敏结果中 ,见表 2。对绿脓杆菌 ,舒普深 、头孢

他啶敏感率分别为 99%、81%,最低则是阿米卡星为 52%;舒普

深对嗜麦芽假单胞菌敏感率最低为 59%, 低于环丙沙星 62%;

对所有 G-杆菌 ,舒普深 、头孢他啶平均敏感率分别为 87%和

78%,最低平均敏感率则是阿米卡星为 51%。
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蚀作用较强 ,可以引起尖周组织的坏死和炎症 ,延缓组

织的修复作用 ,还可以作为半抗原使机体发生免疫反

应
[ 2]
。另外 ,它还是一种半抗原 ,能诱发超敏反应 。本

实验也证明 FC 对根管渗液 、叩痛 、瘘管的患牙的治疗

效率劣于氢氧化钙。因此 ,尽管 FC 有较好的消毒作

用 ,但并不符合理想根管消毒剂的所有条件 。而氢氧

化钙具有消毒杀菌作用 、诱导硬组织形成 、镇痛 、止血 、

抑制渗出 、溶解坏死牙髓[ 3] 。消除和破坏内毒素[ 4] ,清

洁根管壁和阻止牙骨质吸收[ 5] 。因此用于根管治疗远

远超出根管消毒的范畴。

　　本实验中氢氧化钙消毒后的根管内细菌培养结果
证实了氢氧化钙对感染根管内的几种优势厌氧菌有较

好的抑菌和灭菌效能 ,与甲醛甲酚相比无明显差别。
产黑色素类杆菌(Bacteroides melaninogenicus , BM)与临
床症状间的关系一直是学者们关注的焦点 ,其研究结

果也不一致 。不少学者认为 BM 是根管内主要致病

菌 ,与疼痛 、肿胀 、瘘管等临床症状有密切关系。而

Bogen[ 6]研究根管内 BPB 的检出率为 55%,其检出率
与临床症状间无统计学意义。本实验中根管内厌氧菌

的检出率为100%,产黑色素类杆菌的检出数为 57例

(59.65%), 34 例有临床症状 ,其中 29例有瘘管 ,无症

状中有 23例检测到产黑色素类杆菌。其结果与 Bogen

报道一致。因此 ,作者认为产黑色素类杆菌与临床症

状间的确切关系尚需进一步的研究 。
　　经观察12个月 ,两组均有较高的治疗效果 。进一

步证实氢氧化钙对根管内厌氧菌均有较强的杀灭作

用 ,且氢氧化钙作消毒药物不仅性能优良 ,且对尖周组

织的修复有促进作用 。与学者[ 7] 的动物实验研究一

致。对无效的 2牙 ,1牙为欠填 ,1牙为 B5纵折 。

　　本实验表明:氢氧化钙用于感染根管治疗时的根

管封药 ,具有良好的杀菌作用 ,对根管渗液 、叩痛 、瘘管

病例的有效率明显高于甲醛甲酚组 ,且无甲醛甲酚消

毒剂的组织刺激性。提示氢氧化钙是一种理想的根管

消毒剂。
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表 1　G+球菌对常用抗生素的敏感率(%)

　　菌种 n 舒普深 头孢他啶 环丙沙星 阿米卡星 万古霉

金葡菌 162 76 60＊ 40＊ 42＊ 100

表皮葡萄菌 8 88 75 75 50 100

粪链球菌 10 60 40 50 40 80

合计 180 76 59＊ 42＊ 42＊ 99

敏感率=敏感株数/菌株数×100%;＊:P<0.01与舒普深相比较

表 2　G-杆菌对常用抗生素的敏感率(%)

　　菌种 n 舒普深 头孢他啶 环丙沙星 阿米卡星

绿脓杆菌 94 99 81＊ 54＊ 52＊

沙雷氏菌 30 85 82 45 57

硝酸盐阴性杆菌 28 59 57 42 37

大肠埃氏菌 16 88 90 47 62

嗜麦芽假单胞菌 10 59 61 62 17

克雷氏菌 9 92 78 60 71

产气肠杆菌 8 82 79 75 74

奇异变形杆菌 6 94 96 80 50

合计 201 87 78 53＊ 51＊

敏感率=敏感株数/菌株数×100%;＊:P<0.01与舒普深相比较

3　讨论

　　本组资料是近一年来严重烧伤病人手术时切(削)痂后痂

下组织菌量及药敏情况 , 通过资料分析说明:切(削)痂手术在

切除坏死组织的同时 ,亦去除了大面积的感染病灶并切断了造

成侵袭性感染途径 , 减少了发生全身感染的可能性 , 在围手术

期预防性使用抗生素中 , 根据烧伤中心以往的病原学调查结

果 ,优先选用敏感性高的抗生素 , 才能收到良好的治疗效果。

　　正确选择抗生素的治疗是抗生素治疗成功的关键 ,虽然细

菌药敏试验是经验治疗的重要依据 , 但在选用抗菌素治疗前 ,

除主要参考以往的病原学调查结果外 , 临床医师在选用抗生素

时 ,还须考虑药物的耐药机制 、耐药速度和患者的全面因素后

再决定为好[ 3] 。根据本研究调查结果 , 舒普深 、头孢他啶对所

检出的细菌敏感性较高 , 可做为近期治疗的道德考虑用药 , 待

药敏结果回报后再进行调整。

　　关键词:细菌;烧伤创面;痂下组织
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