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·综合·

　　近年来，随着更多的介入性治疗操作的增加、抗

生素药物的滥用等，医院收治的感染患者不断增多，

其临床症状同时会传播给其他患者和医务工作者，导

致医疗质量大大降低，患者发生院内感染继而加重病

情，痛苦不堪
[1]
。因此，对医院感染的控制是许多医

院面临的难题，微生物感染是医院感染的主要来源，

为控制医院感染发生率，在本文研究中，将探究微生

物检验的临床作用，结果如下。

　　1  资料与方法

　　1.1 临床资料  选取在2015年1月～2016年6月新

郑市第二人民医院住院治疗的患者80例作为本次研究

对象，男42例，女38例，年龄18～64岁，平均年龄

(43.10±3.65)岁。根据随机数字表法将患者进行分

组，其中，对照组40例，男18例，女22例，平均年龄
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(42.54±3.12)岁；观察组40例，男24例，女16例，

平均年龄(44.23±3.42)岁。80例患者均对此次研究

知情同意，并签署知情同意书。在一般资料上，对照

组与观察组患者比较无明显差异(P＞0.05)，有可比

性。

　　1.2 方法  给予对照组单纯的常规治疗，并根据

该组患者的用药及病情发展情况，在药物剂量的使用

上进行调整
[2]
。

　　观察组在对照组的基础上定期进行微生物检验，

采用医用试条对鉴定细菌，对药物过敏原进行鉴定，

利用微生物分析仪进行检测，交由医生进行筛选、确

诊
[3]
。

　　1.3 疗效评定标准  ①医院感染情况：未感染、

感染；②医院感染轻重程度：Ⅰ级感染、Ⅱ级感染、

Ⅲ级感染，总感染程度=Ⅰ级感染率+Ⅱ级感染率
[4]
。

　　1.4 统计学处理  采用spss17.0软件分析，用
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(χ
-
±s)表示计量资料，用χ

2
检验计数资料，用t检

验比较组间，以P＜0.05为有统计学意义。

　　2  结   果

　　2.1 两组患者医院感染发生情况比较  观察组感

染率(10.00%)明显低于对照组(35.00%)，两组比较差

异有统计学意义(P＜0.05)，见表1。

　　2.2 两组患者发生医院感染的程度比较  观察组

医院感染的程度(50.00%)明显低于对照组(85.71%)，

两组比较差异有统计学意义(P＜0.05)，见表2。

　　3  讨   论

　　医院感染即为病人在住院期间发生的感染，导致

患者发生感染的因素众多，具体有：①医院内患者大

多病情危重急，治疗中往往需要使用大量的抗菌药

物，然而，大量抗菌药物在使用中虽能杀死细菌，但

是，同时也会破坏患者的免疫屏障，因此，容易导致

发生院内感染
[5]
。②侵入性操作是院内感染的重要危

险因素之一，例如建立人工气道，患者上呼吸道屏

障功能作用降低，上呼吸道易发生感染，留置尿管时

间越长，出现感染的几率越高，任何的侵入性操作都

会造成患者的防御屏障受到破坏，增加感染几率
[6]
。

③医院工作人员对感染的意识薄弱，执行消毒隔离制

度不完全，也会直接影响到患者的院内感染的防控质

量。④医院内患者大多需要长期的卧床治疗，机体抵

抗感染的能力降低，住院时间延长，易发生院内感

染。⑤医疗器械也是导致患者发生院内感染的途径之

一，在患者的治疗中，可能需要进行侵入性操作，导

致患者的皮肤或者粘膜遭到破坏，病原菌侵入到患者

的体内，从而发生医院感染。

　　微生物检验可以作为指导临床的感染诊断和治疗

的重要依据，对药物的使用及对医院感染的控制有意

义重大，能够对患者的疾病资料进行反馈，微生物实

验室中，对临床上的各种不一样的疾病进行耐药谱的

相关整理和统计，每天进行一次，同时对临床医生提

供相关的提示，提高其对病原菌的预防工作，降低医

院感染的发生率和抗生素的乱用现象
[7]
。采用细菌药

敏实验进行相关的统计；药敏实验的方法是K-B纸片

法，其能很好的选择临床治疗的药物、鉴定细菌；同

时也是一种流行病学分型工具。

　　通过微生物检验可对医院的感染进行准确的判

断，准确判断患者医院感染的感染源，并采取相应的

措施对感染进行控制。应对患者的应用抗生素情况在

医生的指导下进行合理的控制，可提高治疗效果，缩

短治疗时间，同时减轻患者痛苦。在对患者进行侵

入性操作时务必小心，尽量减小对患者的损伤，医疗

器械进行严格的消毒杀菌，并定期做病原菌清除，同

时，医务人员也要加强自己的无菌意识，医务人员在

进入病房时也要进行杀菌，减少患者接触病原菌的机

会，进而减小患者发生院内感染的几率，为患者减轻

痛苦
[8]
。本研究表明，观察组感染率(10.00%)明显少

于对照组(35.00%)，医院感染的程度(50.00%)明显

低于对照组(85.71%)，两组比较具有统计学意义(P

＜0.05)。

　　综上所述，微生物检验在对医院感染的控制中意

义重大，能够准确判断传染源的性质及部位，确定医

院感染的感染源，从而对感染源进行控制，避免传

播，有效降低了医院感染的发生率，保护易感人群，

降低医院感染的程度，在临床的治疗中值得推广应

用。
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表2 两组患者发生医院感染的程度比较 [n（%）]

组别    例数  Ⅰ级感染    Ⅱ级感染    Ⅲ级感染    总感染程度

对照组  14   5（35.71）  7（50.00）  2（14.29）  12（85.71）

观察组  4    1（25.00）  1（25.00）  2（50.00）  2（50.00）

[7] 潘文娟. 在医院感染控制中微生物检验的地位及作
用分析[J]. 按摩与康复医学,2016,7(23):38-39.

[8] 陈永俊. 微生物检验在医院感染控制方面的应用价
值探析[J]. 中国保健营养,2016,26(7):398.

【收稿日期】 2017-05-05


