
人员联系#血站采取了相应措施#一方面加强无偿献血宣传工

作#建议献血者献血前清淡饮食#避免人为因素造成脂血#另一

方面在血液制品制备过程中严格执行操作规程#并对血液制品

实行严格的质量控制)对于红细胞过保存期未能使用的问题#

在实现血站与各贮血点资源共享后#已可完全避免)要避免

#E

$

P

%阴性血液报废的现象#则需要血站建立和完善
#E

$

P

%阴

性献血者资料库#并确保信息的准确性和有效性'

9

(

)对于择期

手术患者#需及时联系献血者完成血液采集和检测工作#若患

者术中不需输血#相应的血液制品可进行冰冻处理#从而有效

避免稀有血液制品的浪费)

Z

!

紧急抢救配合性输血

!!

,临床输血技术规范-第十条规定!对于
#E

$

P

%阴性和其

他稀有血型患者#应采用自体输血+同型输血或配合型输血)

#E

$

P

%阴性患者若需紧急输血#但是又无法及时获得
%/\

同

型
#E

$

P

%阴性血液制品#医务人员一旦拒绝采用
#E

$

P

%阳性

配合型输血#就等于放弃了抢救患者的最佳时机#极易造成极

为不良的后果'

1*

(

)采用配合型输血时#应严格把握输血指征#

并在输血前履行告知义务#特别是对于未婚女性患者#应主动

告知配合型输血有可能导致血型抗体的产生而影响生育)

输血治疗存在一定的风险#因此输血科应增强输血风险意

识)首先#输血科应加强自身建设#不断学习新技术+新知识#

提高业务水平#指导临床合理用血&其次#医院领导需重视临床

输血工作#支持科室建设#制定并实施输血医师培训计划&最

后#相关职能部门需完善输血治疗相关工作人员的培训与考核

工作#从总体上提高输血治疗的水平)为保证血液制品的及时

供应#避免血液制品的浪费#医院需要与血站建立良好的沟通

机制#做到信息共享)随着输血管理要求的不断提高#输血科

在建设过程中出现的问题正得到重视并逐步解决#临床输血工

作也日趋规范)
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临床微生物检验在医院感染检测中的作用

毛艳军!来进韬!陈
!

春

"甘肃中医学院附属医院检验科!甘肃兰州
@+**,*

#

!!

!"#

!

1*A+9(9

"

D

A"!!5A1(@+081+*A,*1)A*CA*@*

文献标识码"

/

文章编号"

1(@+081+*

"

,*1)

#

*C011)@0*,

!!

医院感染是指患者或医务人员在医院内获得的感染#部分

医院感染潜伏期较长#患者在离开医院后才发病#但也归属于

医院感染的范畴'

108

(

)近年来#由于滥用抗菌药物+激素+介入

性诊疗技术#增加了医院感染发病风险#因此医院感染的监测

是医院工作的重点)临床微生物检验作为医院感染检测的主

要方法#在各个环节中具有举足轻重的作用和地位)

C

!

提供正确的病原学诊断

!!

由于广泛应用抗菌药物+激素+介入性诊疗技术#特别是抗

菌药物的不合理使用#以及消毒灭菌技术使用过程中存在的问

题#增加了医院感染发病风险)针对这种情况#需及时采取预

防+治疗+隔离等措施#因此必须有快速+准确的病原学诊断)

首先#应确保临床标本的可靠性#采用合格的容器+保护性拭子

和培养基#避免标本中的微生物受毒性物质的影响而死亡)应

全面了解机体正常菌群的概念#及正常菌群的分布和种类&掌

握条件致病菌+菌群失调症与多重感染的概念)此外#还应及

时报告病原微生物诊断结果)最佳方法是实行三段报告制#即

培养菌落涂片检测结果为阳性时+药敏试验检测结果出来时#

以及最终结果出来时#都应发出相应的报告'

)

(

)

D

!

加强细菌耐药性的检测

!!

近年来#由于抗菌药物的不合理应用#细菌耐药性日益复

杂)因此#应规范病原微生物的分离+培养+鉴定及药敏试验的

检测方法和条件#特别是做好重点科室标本的检测工作)定期

分析临床病原菌的分布特征及耐药菌谱#及时上报医院感染控

制部门#为指导临床合理+规范使用抗菌药物提供有力的依据#

并以此提高对病原微生物的诊断水平)

E

!

对消毒灭菌效果进行生物指标检测

!!

消毒灭菌是预防医院感染的重要方法)目前#普遍采用的

消毒灭菌方法包括物理灭菌法+化学灭菌法等)消毒灭菌方法

实施效果的检测方法包括化学指示剂法+留点温度计法+压力

表检测法等#但最为可靠的方法为生物指标检测法#而临床微

生物检验是生物指标检测的最佳方法)采用临床微生物检验

的方法评价消毒灭菌效果#可有效预防医院感染的发生)

F

!

完善医院感染管理体系

!!

医院有必要建立+健全+完善医院感染管理组$下转插
$
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织#实行三级医院感染管理体系#即医院感染管理委员会$医院

感染管理科$科室感染管理小组%

$%#

&

'科室感染管理小组应在

医院感染管理科的监督下积极做好本科室的管理和监控工作#

包括预防医院感染控制措施落实情况#工作人员对无菌操作技

术的掌握及实施情况#以及消毒隔离制度执行情况等'科室负

责人应定期参加医院感染质量控制会议#对质量控制工作进行

意见汇总#并提出改进措施'

!

!

加强与临床医师的沟通

!!

临床微生物检验能够为感染性疾病的诊断和治疗提供重

要依据'送检标本留取$运送$保存流程不规范是影响病原学

诊断的主要因素'因此#临床微生物检验工作人员应与临床医

师建立良好的沟通机制#确保检验结果的准确性#避免临床误

诊$漏诊的发生'通过与临床医师的沟通#也有助于临床微生

物检验工作人员发现工作中的不足之处#通过不断改进检验流

程与方法#实现提高工作水平的目的'

"

!

提高临床微生物检验工作人员的素质

!!

临床微生物检验工作人员必须掌握多门学科的知识#包括

临床微生物学$感染学$药学等等#同时也应注重技术水平的提

高'相关研究表明#临床微生物检验科室管理水平和工作人员

知识$技术水平与医院感染控制工作有着非常密切的关系'因

此#临床微生物检验工作人员应不断加强业务学习#扩展知识

面#及时了解相关专业的前沿知识#掌握最新的信息和动态#从

而更好地发挥其在医院感染控制中的作用'

综上所述#临床微生物检验在医院感染检测中有了长足的

进步#并发挥着重要的作用'因此#应大力推广临床微生物检

验#从而有效预防医院感染的发生'
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定选定实验指标)!

"

"讨论分析(实验结束后#在老师引导下#组

织学员分析结果#讨论不同指标检测的临床意义等'!

"

"撰写

实验报告(分析总结#完成实验报告#老师根据报告结果评分'

上述以疾病为单元实验教学模块的开展#大大激发了学生

对实验课程的兴趣和求知欲#受到了同学们的一致喜爱#学员

们善于思考$勇于探索#创新意识和创新能力得到了明显提高'

#

!

以疾病为单元模块化实验教学的展望

在*临床生物化学检验+实验教学中开展以疾病为单元模

块化实验教学#打破了以老师为中心的单向灌输模式#探索了

以学生为中心的实验教学模式#化,被动-教学为,主动-教学#

不仅能提高学生的基本技能#还能充分发挥学生的潜力#提高

学生独立分析和解决问题的能力#加深学生对整个临床疾病的

认识#同时也培养学员的团队合作精神#还能提高教师的综合

教学能力'我们相信通过在实践过程中不断总结和完善#*临

床生物化学检验+以疾病为单元模块化实验教学将在今后的教

学中发挥更好的作用'
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统计资料类型

统计资料共有三种类型(计量资料$计数资料和等级资料'按变量值性质可将统计资料分为定量资料和定性资料'

定量资料又称计量资料#指通过度量衡的方法#测量每一个观察单位的某项研究指标的量的大小#得到的一系列数据资

料#其特点为具有度量衡单位$多为连续性资料$可通过测量得到#如身高$红细胞计数$某一物质在人体内的浓度等有一定

单位的资料'

定性资料分为计数资料和等级资料'计数资料为将全体观测单位!受试对象"按某种性质或特征分组#然后分别清点各

组观察单位!受试对象"的个数#其特点是没有度量衡单位#多为间断性资料#如某研究根据患者性别将受试对象分为男性组

和女性组#男性组有
#(

例#女性组有
#)

例#即为计数资料'等级资料是介于计量资料和计数资料之间的一种资料#可通过

半定量的方法测量#其特点是每一个观察单位!受试对象"没有确切值#各组之间仅有性质上的差别或程度上的不同#如根据

某种药物的治疗效果#将患者分为治愈$好转$无效或死亡'
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