
度降低$当肠腔内压升高时$易出现穿孔% 大便用力过猛-排
尿不畅用力排尿等均造成腹内压及结肠内压突然增高引起

该病发病诱因% 本组 & 例是在排尿及大便时发病% 另有报
道长期服用皮质激素也是引起该病的危险因素*$+ %
B@A2诊断2诊断消化道穿孔-急性腹膜炎并不困难$但术前
要明确穿孔部位$以确定手术切口的选择% 而乙状结肠自发
性穿孔属临床少见病$且缺乏特异性$绝大部分为老年患者$
对腹部疼痛反应迟钝$就诊时多数已经出现全腹膜炎表现$
早期诊断困难-误诊率高$本组资料误诊率达 >(D#]% 结合
本组资料$笔者认为$要提高本病的诊断率$就注意以下几个
方面!"(#要重视本病$对老年患者出现以下腹部疼痛为主的
腹膜炎$应考虑该病的可能&"##询问病史要详细$是否合并
有高血压-糖尿病及长期便秘或长期服用激素&"$#全面的体
格检查$注意腹膜炎体征$如存在局限性腹膜炎$直肠指检有
出血等$应考虑本病的可能&"&#诊断性腹腔穿刺简单-安全-
快捷$如抽出混浊伴粪臭液$有助于提高本病的诊断率$可提
供剖腹探查的依据&"%#腹部k线检查可发现膈下游离气体
以及肠腔扩张-液平面等表现$也有助于诊断&"5#多询问发
病时是否排便用力过猛-突然搬运重物等诱因% 另外$自发
性乙状结肠穿孔随着病情进展或肠内容物溢出多者腹膜炎

体征明显伴感染中毒症状严重$易发生低血压和休克*&+ % 本
组 & 例出现严重的感染性休克%
B@B2治疗2乙状结肠穿孔由于粪性腹膜炎$毒素吸收易引
起感染中毒性休克% 因此$治疗上手术是唯一方法$任何保
守措施都无法奏效$手术彻底清洗腹腔并充分引流$阻止肠
内容物继续溢出到腹腔$对于减少并发症$提高治愈率至关
重要% 手术方式有穿孔’期修补术-穿孔’修补加近段结肠
造口术-病变肠段切除吻合术-穿孔结肠段外置造口术以及
B/MJ./22手术% g4KJ:2ULMAL11认为 B/MJ./22 手术可降低术
后并发症和病死率$是本病的首选术式% 但是该术式术后患

者生活质量差$患者难接受% 随着科技的进步$术中结肠灌
洗和抗生素的应用$在急诊情况下采用’期修补及切除吻合
的方法已日益增多$还是比较安全的*%+ % 本组采用’期修补
(( 例中有 ( 例出现修补处再次穿孔并肺部感染死亡外$其余
均预期愈合% 因此笔者认为$选择手术方法应个体化$根据
病程-患者全身情况-腹腔污染程度来决定术式$对于全身情
况差-手术耐受力差的患者$选择简单-时间短的术式$如采
用穿孔肠段外置造口术% 相反$患者全身情况好-中毒症状
较轻-就诊时间较短的$则应彻底灌洗结肠及腹腔$然后视穿
孔情况$选择’期修补或病变肠段切除加近段结肠造口术%
近年来$随着对此病认识的加深$许多外科医生认为首选术
式为病变肠段切除加近段结肠造口术*&+ % 总之$治疗本病的
效果取决于患者病程-身体状况-腹腔感染程度-手术方式选
择的准确性以及术后抗感染与支持治疗-治疗合并症的积极
性%
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应用描述性研究方法对一起发热反应聚集性事件的
调查分析
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!!"摘要#!目的!评价描述性研究方法在医院内引起发热反应聚集性事件原因调查中的应用效果% 方法
应用描述性研究方法$对一起某医院发热反应聚集性发生事件按照空间分布-人群分布及时间分布三大特点

进行流行病学调查分析$找出病因线索% 结果!通过调查发现引起发热反应聚集性发生的原因是因为一瓶肝
素盐水在使用过程中由于反复抽吸而被污染所致% 结论!描述性研究方法能直观地判断发热聚集性事件的
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危险因素$及时发现病源$有效地采取应对措施$防止疾病蔓延%
!!"关键词#!发热&!输液反应&!聚集&!污染&!描述性研究
!!"中图分类号#!F(>(D$!"文献标识码#!C!"文章编号#!(5*& +$>"5$#"("%(( +(((( +"$
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!!描述性研究又称描述流行病学$是指利用常规监测记录
或通过专门调查获得的数据资料"包括实验室检查结果#$按
照不同地区-不同时间及不同人群特征分组$描述人群中疾
病或健康状态或暴露因素的分布情况并进行比较分析$获得
疾病三间分布的特征$进而提出病因假设和线索$不仅是流
行病学调查的第一步$也是分析流行病学的基础*(+ % 本文通
过对一起发热反应聚集性发生事件应用描述性研究方法进

行调查分析$以评价该方法应用效果$报告如下%
?2对象与方法

?@?2调查对象2为某医院某病区某天因为输液而出现发热
"体温%$*D% ^#的多名患者%
?@A2调查方法2制定调查一览表$内容包括床位号-姓名-
性别-年龄-基础疾病-输液开始时间-静脉输液用药名称-发
病时间-症状体征-对症治疗方案-治疗效果等% 调查者通过
查阅病历-访谈主管医生和护士的方式收集发热患者的相关
信息%
?@B2实验室检测2对病区内正在使用的医疗用品-药物-液
体进行质量检查$部分送检做致热原检测% 对环境物体表
面-一次性输液器-静脉留置针-患者静脉血-液体-医务人员
手-皮肤消毒剂等标本采样送检细菌学培养%
A2结果

A@?2事件背景2某医院某病区某日多名患者相继出现寒
战-发冷-继而体温升高"$>D$ ;$)D5 ^之间#等典型输液发
热反应的临床表现$大部分病人用非那根后症状迅速缓解%
次日清晨该病区暂停大部分输液治疗$并通知其他病区停用
同批号输液器-注射器-留置针% 经过调查$共有 * 例患者出
现 (" 次发热反应$男性 & 例$女性 $ 例$年龄 %# ;>" 岁$平均
年龄 5%D&$岁%
A@A2三间分布2"(#空间分布!整个病区共有 #" 间病房$有
发热反应的病人分布在 5 个房间% 同期其他病区未出现大
批同类型发热病例% "##人群分布!当天该病区共有住院病

人 &% 例$其中 * 例发生发热反应$占该病区住院病人的
(%D%5]&* 例发热病人均有输液史$在输液病人中发生发热
反应者占输液病人的 #)D(*]% 见表 (% 当天该病区共有 #&
例患者采用了静脉输液治疗$其中有 (( 例使用了静脉留置
针$* 例发热病人均使用了静脉留置针$占使用留置针病人的
5$D5&]% 见表 #% "$#时间分布!* 例患者共发生 (" 次发热
反应"其中有 $ 人发生 # 次#&有 # 次发热反应在输液过程中
发生$其余 > 次发热反应均在输液结束后发生&第一例次发
热反应发生于 ($!$"$最后一例次发生于当天晚上 #$!""% 见
图 (%

表 (!输液史与输液发热反应的关系"*#

输液史 例数 发病 不发病 发生率"]#

有 #& * (* #)D(*

无 #( " #( "

合计 &% * $> (%D%5

表 #!静脉输液留置针与发热反应的关系"*#

静脉留置 例数 发病 不发病 发生率"]#

有 (( * & 5$D5&

无 ($ " ($ "

合计 #& * (* #)D(*

图 (!发热反应的时间分布

A@B2危险因素分析2发生发热反应患者的性别-疾病类型-
所用药物-液体与未发生反应的患者基本一致$同一批号留
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置针其他病区使用未见异常$因此初步排除输液器-留置针-
治疗用液体-环境等因素所致的发热反应% 静脉输液引起的
不良反应以热原反应最为常见$临床表现为发冷-寒战-发热
等症状% 此次发生的发热反应临床表现符合热原反应的表
现$其中有 > 次均是在输液结束后发生考虑可能与静脉留置
的封管有关% 当天静脉留置共实施封管 (& 次$使用的封管
液为生理盐水及一瓶早班配制的肝素盐水$使用留置针未发
生输液反应的 & 例病人中$( 例用生理盐水封管$其余 $ 例是
((!"" 前使用肝素盐水封管$发生输液反应的病人静脉留置
针封管均于 ((!"" 后使用同一瓶肝素盐水%
A@C2实验室结果2所有液体经细菌内毒素检测均符合规
定$未发现异常% 经对有关的物体表面-无菌物品-液体等共
采取 #> 份标本进行细菌培养$其中封管用的肝素盐水培养
出乙酸钙不动杆菌无硝变种$有 # 例患者使用后的留置针培
养出表皮葡萄球菌% 其他标本包括 %]葡萄糖-("]葡萄糖-
"D)]生理盐水-一次性输液器-一次性留置针-碘伏-*%]酒
精-物体表面-医务人员手-患者静脉血-患者使用过的留置
针等均符合规定$未发现异常%

B2讨论

B@?2流行病学是一门方法学$它主要运用描述性-分析性-
实验性及数理统计等方法$研究疾病和健康状况在人群中的
分布及影响因素$探索病因与流行规律$以此制定相应的预
防控制措施$并对实施的效果进行考核% 其中描述性研究应
用最为广泛$因为它可以利用已有的资料或专门调查的资
料$按不同地区-不同时间和不同人群特征分组$把疾病或健
康相关的事件分布情况真实地加以描述&还可通过将研究对
象按有无疾病或健康相关事件分组$分析多种因素与疾病或
健康相关事件的关系$因此该研究成为了疾病病因探索常用
方法*(+ $尤其在现场流行病学调查中更是最常采用的方法%
如在发生急性传染病暴发流行-食物中毒-不明原因疾病暴
发流行等突发事件时$因情况紧急$为了尽快控制流行$保障
健康$减少损失$往往先根据对病例或事件分布描述的特征$

得出初步结论$及时提出应急控制措施$而不必等待应用分
析性研究方法或实验室病原学诊断的结果出来后再采取应

对措施*#+ %
B@A2输液反应发生的因素非常复杂$如何快速的找到致病
因子$及时采取正确的控制措施以阻止事件进一步蔓延是感
控工作者首要任务% 对此次聚集性发热反应事件流行病学
调查显示$* 例患者共发生 (" 例次输液反应$发生率为
#)D(*]$其中未使用留置针病人的输液反应发生率为 "$而
使用留置针病人的输液反应发生率为 5$D5&]&时间集中分
布于某日 ($!$" ;#$!""$有 > 次发热反应均在输液结束后发
生&发生发热反应的患者静脉留置均使用同一瓶肝素盐水封
管% 在排除了输液器-留置针-治疗用液体-环境等因素后$
初步确定这是一起由于肝素盐水封管液使用过程中被污染

而导致的输液反应集聚性发生事件% 分析此次事件发生的
原因是一瓶封管用肝素盐水配制后 #& 3内供多人使用$由于
反复抽吸药液$增加其污染机会$导致了输液反应事件发生%
B@B2有关事件调查的实验室证据非常重要% 郑雯等*$+调查

分析的一组数据表明 (( 例输液反应与使用了污染的稀肝素
溶液进行封管有关% 虽然我们此次调查的实验室检测结果
仅证实了稀肝素盐水被污染$但结合临床及流行病学分析$
对事件发生的原因做出了合理的解释$因此在实际调查中对
实验室检查结果还应进行科学分析$充分考虑非特异性反
应-条件致病菌-污染的病原体-偶合并存的病原菌等多种因
素的存在$排除假阳性及假阴性的可能%
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!!"摘要#!目的!探讨损伤性血胸自体血回输的应用效果% 方法!将 (# 例损伤性血胸患者$采用胸腔闭
式引流装置回收血胸血$并进行自体回输% 结果!血胸自体血回输过程无严重不良反应$患者全部治愈% 结
论!血胸自体血回输是一种安全-有效的治疗手段$对急诊外伤患者尤为适用%
!!"关键词#!胸损伤&!血胸&!自体血回输
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