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烧伤医院感染标准的商榷

府伟灵 肖光夏 李 滨 (第三军医大学西南医院烧伤研究所 )6 3。。 38

医院感染诊断标准是医院感染监测中的

主要问题
,

只有明确规定各种医院感染的诊

断标准
,

才能在统一的标准下进行收集和对

比
。

烧伤 医院感染的诊断标准比较复杂
,

由于

制定者的侧重面不同易造成临床医生和医院

感染研究人员意见分歧
。

因此
,

一个客观的烧

伤科 医院感染诊断标准就显得非常重要
。

我

们广泛听取了临床专家和医院感染专家的意

见后
,

拟定了一个诊断标准
,

并且于 1 9 9 2年 3

月 2 0 日至 5月 1。日在西南医院烧伤科进行 了

验证
。

标准制订

每隔 3 d 作创面分泌物细菌培养和药敏
,

查阅病历中

的医护记录及化验检查结果
,

逐个查看病人创面情

况
,

并按病例逐个填写调查表
,

依各诊断标准计算感

染率
,

共作培养 23 7例次
。

2
.

2 对象

本次调查 自2 9 9 2年 3月 2 0 日起 5月 1 0 日止共 s o d

在西南医院烧伤科住院的所有病人 (共 59 例 )
,

年龄
:

1

击
一 6 6岁

;

烧伤面积
:

1 %一 90 %
;

烧伤原因包括
:

沸水
,

沸蒸气烫伤
、

热压伤
、

电流及电弧烧伤
,

热碱液

烫伤
,

热稀饭烫伤
、

汽油火焰烧伤
、

酒精火焰烧伤
、

电

石火焰烧伤
、

硫酸烧伤
、

沸油烫伤
、

拂中药水烫伤
、

锰

铁水烫伤
、

铝水烫伤等
;

住院天数
:

最短的 7 d
,

最长

的 s o d
,

平均 1 8 士 6 d
。

2
.

3 调查结果

.2 .3 1 病人 59 例
,

依 3种不同标准计算所得感染率

见表 1
。

表 1 3种标准调查所得的医院感染率

监测病例数 感染例数 医院感染率 ( % )

…
连
几,上
2

00丹19目

依照总后勤部卫生部和国家卫生部医院感染诊

断暂行标准川进行讨论
,

保留其合理部分
,

并根据临

床实际适当删改
,

补充一些条款
,

初步拟订了烧伤医

院感染诊断标准如下
:

1
.

1 入院48 h 以后
,

患者创面菌群转变为病房流行

株
,

并因该流行株导致创周急性炎症
,

创面脓毒症或

败血症和创面深度加深者
。

1
.

2 供皮区感染
,

出现脓性分泌物者
。

1
.

3 静脉或尿路导管感染者
。

怀疑静脉内感染
:

静脉周 围红
、

肿
、

痛有分泌物

与其有关的体温升高
,

且导管半定量培养菌落数>

5 0个菌落 / m l
。

1
.

4 其他传染性疾病
:

有 明确潜伏期的疾病
,

自入

院第1天起
,

超过常见潜伏后所发生的感染可诊断的

医院感染
、

无明确潜伏期的疾病发生于人院 48 h 后

方可定为医院感染
.

1
.

5 组织活检或伤口刮取物在普通显微镜下出现

单纯疙疹病毒或在电镜下看到病毒颗粒
。

1
.

6 其他系统感染依各系统医院感染诊断标准
。

标 准

总后卫 生部

国家卫 生部

新拟 标 准

5 9

5 9

5 9

5 0

4 2

13

护检验 二 一 53
.

24 尸 < 。
.

01
,

依 3种不同标准调查

所得医院感染率有显著差别

2
.

3
.

2 依 3种不同标准调查所得烧伤面积与医院感

染率的关系见表 2
。

表 2 烧伤面积与医院感染率

烧伤面积 ( % )

1
0

~ 1
0 例数

感染例数及感染率 ( % )

标准 1
.

标准 2
’

< 1 0

10 ~ 30

30 ~ 50

) 5 0

3 0

l 9

6

4

2 5 ( 8 3
.

3 )

1 5 ( 7 8
.

9 )

6 ( 1 0 0 )

4 ( 1 0 0 )

2 0 ( 6 6
.

7 )

1 3 ( 6 8
.

4 )

5 ( 8 3
.

3 )

4 ( 1 00 )

标准 3
`

2 ( 6
.

7 )

3 ( 1 5
.

8 )

魂( 6 6
.

7 )

4 ( 10 0 )

2 临床验证

2
.

1 方法

采用流行病学前瞻性调查方法按照国 家卫生

部
、

总后卫生部和新拟标准
,

将其中所涉及的每项诊

断细则列表
,

在调查中每一新人院病人自入院 日起
,

标准 1 :

总后卫 生部标 准
,

其烧伤面 积与感染率相

关系数
r
一 0

.

81

标 准 2 :

国家卫生部标 准
,

其 烧伤面 积与感染率相

关系数
r 一 0

.

98

标准 3 :

新拟标准
,

其烧伤面积与感染相关系数
r =

0
.

9 8
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2
.

3
.

3 9 5例病人中
,

23 例病人入院未超过 48 h 创面

出现脓性分泌物占监测病例数的 39
.

0 %
,

主要细菌

有大肠杆菌和表皮葡萄球菌
,

以后这些细菌检出率

逐渐减少
,

而金黄色葡萄球菌
、

沙雷氏菌
、

缘脓杆菌

和霉菌检出率则明显上升 (见附图 )
。
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附图 59 例烧伤病人创面主要细菌动态变化

2
.

3
.

4 59 例病人中
,

电击伤
、

汽油火焰烧伤
、

钢水
、

锰铁水烧伤者共 18 例
,

占监测病例数的 30
.

5 %
,

其创

痴颜色均为黑或棕黑色
。

3 讨论

我们认为本次对烧伤科近两个月的前瞻

性调查
,

逐个观察病人创面情况
,

询问病人感

染史
,

并与医生和护士交谈
,

了解治疗和感染

情况
,

且作了详细的细菌培养和药敏
,

力求每

一病例资料的准确和 全面
,

所以该次调查的

结果基本上反应了 3种标准诊断的真实情况
,

而且得到了大多数从事烧伤工作的临床 医生

认可
,

认为本次结果比较接近实际
。

所有烧伤 创面都是污染的
` 2 , 。

这是烧伤

感染不同于其它外科感染的重要特征
。

我们

调查 所得
:

有 23 例 患者
,

占监 测 总 例数的

39 %
,

入院未 超过 48 h 创面 已 出现脓性分泌

物
,

显然绝大多数是由院外污染造成的
,

而依

照国家卫生部和总后卫生部的暂行标准便无

法区分此类污染与院 内感染
,

造成出现假阳

性
,

以致感染率极高
。

在调查中我们发现
,

烧伤表面的形态特

点与其烧伤原因有关
:

如电烧伤其创痴多为

棕黑色
、

汽油火焰烧伤创痴亦为棕黑色
。

我们

调查所得
:

电击
、

汽油
、

锰铁水
、

钢水烧伤共 18

例占监测总病例数的 30
.

5 %
,

其颜色均为黑

或棕黑色
。

因此
,

国家卫生部制定的医院感染

暂行诊断标准以创痴颜色为其重要指标是值

得商榷的
。

另一标准如
:

烧伤创面形态或特点

发生变化
:

如焦痴迅速分离或变成黑
、

棕黑
、

紫罗兰色或烧伤边缘水肿同时有下述情况之

一者①烧伤部位有脓性分泌物
,

②血培养阳
J

性等
` , ’ ,

烧伤焦痴的分离
,

焦痴溶解中出现脓

性分 泌物是 烧伤创面愈合过 程中的必然变

化
,

而焦痴的颜色又与其烧伤原 因有 关
。

因

此
,

以上述两条为重要依据制定烧伤 医院感

染诊断标准是不合理的
。

总后卫生部在等级

医院确定的文献中
,

将创面出现脓性分泌物

作为烧伤 医院感染的唯一诊断标准也不尽合

理
,

按其标准调查所得感染率 83
.

4 %使临床

医务工作者难以接受
。

初步制订的标准
,

首先根据烧伤创面本

质上是 污染创面
,

深度烧伤又不可避免出现

焦痴的分离溶解
,

因此只有依据感染的菌株

是否为病室的流行菌株
,

以及是否 已形成侵

入性感染为准
,

其他一般可以避免的 医源性

感染如各种导管感染
,

供皮区感染等应属 于

院内感染
。

此外
,

本验证也说明
,

按初拟标准
,

烧伤面积与感染率成正相关
`” r ~ 0

.

98
,

这

是符合实际情况的
。

本文 目的在于引起更广泛 的讨论与充

实
,

以便能形成一个合理的标准
。
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