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血管留置针注射帽
'

种消毒方法效果实验比较
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比较不同消毒剂对血管留置针注射帽的消毒效果%探索简单有效的消毒方法'采用实验方法%将临

床分离的金黄色葡萄球菌实验性污染血管留置针注射帽%分
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及
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个

数量级(设乙醇棉签&碘伏棉签和洗必泰乙醇棉签消毒
'

个实验组%同时设生理盐水组为对照组%每组
)"

份样

本'采样后所有标本接种于血平板%
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培养
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%计算菌落数'当金黄色葡萄球菌污染量为
%,"-%"
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;F>

时%对照组细菌生长量为#

&!,%!.),'%
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%实验组
'

种消毒方法消毒后注射帽均无细菌生长(污染量为
&,"

-%"
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时%对照组细菌生长量为#
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;F>

%洗必泰乙醇组和乙醇组所有注射帽无细菌生长%碘

伏组注射帽细菌生长量为#
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%碘伏组与洗必泰乙醇组和乙醇组消毒后注射帽细菌数量间差异

有统计学意义#
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时%对照组细菌生长量为#
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%洗

必泰乙醇组无细菌生长%乙醇组细菌生长量为#

%",%!.',)!
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%碘伏组细菌生长量为#
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三组间细菌数量差异有统计学意义#

U0),!'
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$'提示洗必泰乙醇组对血管留置针注射帽的消毒效果

最好%是最佳选择'
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血管留置针是临床使用普遍的输液器材%由于

长时间留置和穿刺造成的皮肤防御系统破坏%可增

加细菌进入血流发生感染的危险性'有研究显示%

血管留置针的使用与血流感染有关!

%$!

"

'血管留置

针的注射帽是给药和维持系统密闭的重要装置%注

射帽的细菌污染%可能导致血管导管系统的细菌生

长繁殖'临床在使用注射帽之前%都会消毒以减少

细菌%避免细菌进入密闭系统'本研究评估不同消

毒方法的效果%为临床选择最佳血管留置针注射帽

的消毒方法提供依据'
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材料与方法
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将临床分离的金黄色葡萄球菌以

浊度比色法配制成
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的实验用菌液'
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染菌方法
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用移液器取
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实验用菌

液涂抹于注射帽橡皮面%使每个注射帽染菌数分别

为
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实验分组
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实验分为对照组和实验组#

'

组$%

每组
)"

个注射帽'对照组不消毒%用生理盐水擦拭

后%以无菌缓冲液棉签采样'实验组分
'

组%分别用

乙醇棉签&碘伏棉签和洗必泰乙醇棉签消毒
%

次%待

干后%用含相应中和剂的无菌缓冲液棉签采样'所

有标本接种于血平板%
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%计算菌落数'
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统计方法
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计量资料以
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表示%经过
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$变量转换后%采用
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检验进行统计学分析'
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结果

对照组
)"

个注射帽均有细菌生长'在实验组

中%金黄色葡萄球菌浓度为
&,"-%"
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时%

洗必泰乙醇组和乙醇组所有注射帽无细菌生长%碘
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卵管积脓时切除患侧附件及对侧输卵管'有生育要

求者均行保守输卵管造口%输卵管黏膜通过再生能

达到修复%增加患者的生育机会'#

)

$冲洗腹腔时%

注意膈下和肝下的冲洗'术后即取半卧位%有利于

引流%否则有致膈下和肝下脓肿的可能(尽早下床活

动%以防止盆腔重新粘连'#

&

$脓肿形成
"

''

者%

渗出以卡他炎性%粘连以膜性为主(病程
$

,'

者主

要以脓肿为主%脓肿壁较厚%大多与大网膜&肠管&子

宫&附件粘连%而且粘连较致密'如确认脓肿壁系非

肠管&子宫及附件等组成%则需切除部分脓肿壁开

窗%以便充分引流%否则将形成慢性脓肿'

总之%腹腔镜手术诊治盆腔脓肿%安全且有效%

有利于保护患者生育功能%值得临床推广应用'
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个注射帽有细菌生长%

'

种消毒方法的细菌

数量间差异有统计学意义#
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度为
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#1

时%洗必泰乙醇组注射帽无

细菌生长%乙醇组
!%

个注射帽有细菌生长%碘伏组

'(

个注射帽有细菌生长%

'

组间细菌数量差异有统

计学意义#

U0),!'
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$'所有实验组与对照

组相比%其细菌量的差异均有统计学意义#
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各组中不同染菌量注射帽的处理效果比较#
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注射帽染菌量#
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乙醇组
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碘伏组
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讨论

临床上消毒血管留置针注射帽常用的消毒剂是

乙醇或碘伏%这两种消毒剂的杀菌机制均是使微生

物蛋白质凝固变性%从而杀死细菌'近年来%临床上

开始使用洗必泰乙醇复合制剂的消毒剂'各医院选

择的消毒方法有差异%不同消毒方法具体的效果如

何%少有报道'

一般而言%在临床使用的血管留置针注射帽上

细菌污染量不会很多%不能评估消毒剂效果的差别%

因此选择实验染菌的方法评估消毒效果'对照组研

究结果显示%污染菌量越大时%采样后菌落数亦愈

多'在
'

个消毒处理组中%研究结果显示%在污染菌

量最低组%

'

种消毒方法处理后的注射帽均无细菌

生长(当污染菌量增加
&"

倍时%乙醇和洗必泰乙醇

处理组也无细菌生长(碘伏处理组有细菌生长%但细

菌的生长量很少%说明
'

种方法均能取得好的消毒

效果'与
S$<5.

的实验结果!

'

"一致'污染菌量增加

到
%"""

倍%洗必泰乙醇处理组也无细菌生长%乙醇和

碘伏处理组均有细菌生长%各组之间细菌量的差异具

有统计学意义#

$

"

","%

$'上述研究结果显示%洗必

泰乙醇处理组的消毒效果最强'细菌污染量为
%"""

倍组在临床上虽然少有%但不排除发生严重污染的事

件'另外%洗必泰乙醇也存在成本优势!

)

"

%而碘伏存

在环境着色缺陷%因此%在临床上使用洗必泰乙醇消

毒血管留置针注射帽是良好的选择'

此外%本研究中%

'

种消毒方法都是采用操作
%

次的方式%在一般情况下消毒效果满意%能满足临床

的要求'因此%不需要
!

次&

'

次处理'但在明显严

重污染的状态下%也可以考虑重复消毒一次'
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佳润皮肤消毒剂喷雾法与络合碘涂擦法对注射

前消毒的效果比较!
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