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药敏试验管理系统的建立及应用
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陈 蕾 ” 王文祖 子建文 谢晓峰 (第三军医大学附属大坪医院野战外科研究所第一研究室 ) 重庆
.

为了合理筛 选抗生素
,

避免滥用
,

我们建立 了药敏试验计

算机管理系统
。 3 讨论

材料和方法

系统的建立和运行
:
4 8 6 计 算机

,

W in d
o w s 3

.

2 平 台
,

C 语

言
。

该系统设有患者姓名
、

科 室
、

所患疾病
、

标本性质
、

培养结果

和药敏结果等项 目
。

可设定 密码
,

对数据 即时查询
、

修改 和筛

选
。

用图表和文本输出结 果
。

本系统可 以对任何一种细菌进行

耐药性迫踪 及耐药率分析
。

本文对 1 9 9 3 年 l 月至 1 9 9 7 年 6 月 1 0 0 0 8 例葡萄球菌培

养 阳性病例进行耐 药性 追踪
,

19 9 7 年 1 月至 1 9 9 7 年 7 月 877

例葡萄球菌培养 阳性病例进行耐药率分析
。

所有病例住院期间

行血培养或伤口 分泌 物培养
,

结果均 以云南省卫生质控中心组

织发放的质控标准为依据
。

2 结果

2
.

1 葡萄球菌付氨千青霉素的耐药性追踪

1 9 9 3 年 l 月至 1 9 9 7 年 6 月
,

每半年为单位
。
1 0 0 0 8 例对氨

节青霉素的耐药率分别为
:
1 4 %

、
2 3 %

、
2 6%

、
3 0%

、
3 9%

、
4口%

、

4 8 %
、

54 %
、

62 %
。

随着时间的推移
,

其耐药率逐渐升高
。

2
.

2 葡萄球菌时 6 种杭生素的耐药率分析

8 7 7 例对菌必 治
、

丁胺卡那
、

复方新诺 明
、

先锋 v 的耐药率

较低
,

分别为 7%
、
9%

、

18 %
、

2 5 %
;
对 氨节青霉素

、

红霉素的耐

药率高
,

分别为 62 %
、

45 %
。

细菌对抗 生素的 耐药性形 成是一 个退渐适应 的过程
,

因

此
,

对过去和 目前某些抗生 素的耐药情况进行 分析总结
,

筛选

耐药率较低 的抗生素
,

可协助临床医生合理选择药品 l[]
。

抗生

素是重要的抗感染药物
,

但滥 用会引起细 菌的耐药性
,

使感染

的控制更加困难
。

耐药菌株多不易治疗
,

而且许多病原菌的耐

药性存在着地区差异 2[]
.

因此
,

每个医院都应当有药敏分析和

反馈制度
。

虽然应当根据具体病例的药敏结果选药
,

但
“
经验性

用药
”
往往在药敏结果出来前已经开始

,

多数是根据书本
、

文献

或个人的经验
.

盲目性较大
。

而实验 室定期分析和反馈药敏结

果
,

能反映感染病原菌的总体耐药概率和发展趋势
。

既可降低

药物的盲 目选择
,

又可防止耐药菌的进一步发展
。

应用本 系统

定期分析药敏结果
,

及时反馈
,

可促进合理用药
,

防止耐药菌株

的产生和发展
。
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