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［摘　要］　目的　了解流浪精神病患者的医院感染状况并提出预防对策。方法　对某精神病医院２００８年１月—

２００９年１２月住院的流浪精神病患者病历资料进行回顾性调查。结果　共调查流浪精神病住院患者１５２４例，发

生医院感染１４６例，医院感染发病率为９．５８％；感染部位以消化道为主（３３．５６％），其次为下呼吸道（２４．６６％）和皮

肤（１９．１８％）、上呼吸道（１０．９６％）等。２００９年的医院感染率（４．９４％）显著低于２００８年（７．８４％），差异有统计学意

义（χ
２＝７．９７，犘＜０．０１）。男性患者医院感染率（１１．６７％）显著高于女性患者（７．０２％），差异有统计学意义（χ

２＝

９．４１，犘＜０．０１）。结论　流浪精神病患者医院感染率较高，应提高医务人员医院感染防控意识，严格落实消毒隔离

制度，同时加强对患者的康复训练和健康教育，以减少医院感染的发生。
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　　精神病患者的医院感染管理日益受到关

注［１－３］。我院每年需接收大量的流浪精神病患者，

为掌握其医院感染发病情况，为制定医院感染管理

措施提供依据，笔者对本院１５２４例流浪精神病患

者的医院感染情况进行了回顾性调查分析，现将结

果报告如下。

１　对象与方法

１．１　调查对象　２００８年１月—２００９年１２月在本

院住院治疗的流浪精神病患者１５２４例，其中男性

８４０例，女性６８４例；年龄１５～７５岁，平均（３４．９５±

１０．４０）岁。

１．２　调查方法　采用回顾性调查方法，查阅所有住

院病历。按照卫生部２００１年颁发的《医院感染诊断

标准（试行）》确定医院感染病例。自行设计“流浪精

神病患者医院感染调查表”逐例登记，其内容包括：

性别、年龄、入院时间、感染时间、感染部位、感染诊

断等。

１．３　统计方法　采用χ
２检验，犘＜０．０５为差异有

统计学意义。

２　结果

２．１　医院感染发病率　１５２４例流浪精神病患者

发生医院感染１４６例，医院感染发病率为９．５８％。

２００８年的１１６０例患者中（年初在院及当年新入院

数，下同），发生医院感染９１例，医院感染率为

７．８４％；２００９年的１１１３例患者中，发生医院感染

５５例，医院感染率为４．９４％；２００９年的医院感染率

明显低于２００８年（χ
２＝７．９７，犘＜０．０１）。８４０例男

性患者中，发生医院感染９８例，医院感染率为

１１．６７％；６８４例女性患者中，发生医院感染４８例，

医院感染率为７．０２％；男性患者医院感染率明显高

于女性患者（χ
２＝９．４１，犘＜０．０１）。

２．２　感染部位　流浪精神病患者医院感染部位见

表１。
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表１　流浪精神病患者医院感染部位分布

感染部位 例数 构成比（％）

消化道 ４９ ３３．５６

下呼吸道 ３６ ２４．６６

皮肤 ２８ １９．１８

上呼吸道 １６ １０．９６

其他 １７ １１．６４

合计 １４６ １００．００

３　讨论

本次调查流浪精神病患者１５２４例，发现医院

感染病例１４６例，医院感染率为９．５８％，显著高于

全国医院感染监控网１９９８～１９９９年监测的医院感

染发病率３．９２％
［４］。流浪精神病患者医院感染率

明显高于综合医院的住院患者，可能与其行为紊乱、

生活自理能力差、免疫功能低下和封闭式管理等因

素有关；其次，一旦患者发生医院感染，由于病区内

人员密集，容易导致交叉感染。调查显示，２００９年

的医院感染率明显低于２００８年，这可能与近年来本

院不断加强医院感染管理有关。本院进一步完善了

医院感染管理规章制度，强化了对医务人员医院感

染知识的培训和对各医疗部门消毒隔离工作的督导

检查。

本次调查中，流浪精神病患者医院感染部位主

要以消化道为主，占３３．５６％。其可能原因为：（１）

精神病患者不注意卫生；（２）患者精神症状尚未得到

控制，暴饮暴食、拒食或饮食不规律；（３）抗精神病药

物具有抗胆碱能作用，导致肠蠕动减弱，影响消化功

能，故易诱发胃肠道感染。

根据本次调查结果，我们认为加强流浪精神病

患者的医院感染管理，首先应建立健全预防医院感

染的制度和措施，强化医务人员医院感染意识，严格

落实消毒隔离制度；其次，要重视手卫生，督促医务

人员按“规范”洗手和提高洗手的依从性；另外，应加

强流浪精神病患者的康复训练和健康教育，提高其

身体抵抗力和养成良好的卫生习惯，包括饮食卫生、

手卫生等。
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２．４．３　职业性腰背部疼痛及颈椎病的防护　正确

掌握搬抬患者的方法，协调用力，防止腰部扭伤；重

视使用搬抬患者的机械设备，如翻身床、对接床、车

等。运用力学原理工作。

２．５　生理、心理因素的防护　丰富业余生活是消除

身心疲劳的上策，积极参加健康的娱乐和文化活动，

减轻压力；合理饮食，适当锻炼，增强自身免疫能力。

同时加强责任心，以避免和减少医疗纠纷事件的发

生。

医务人员是高危职业群体，尽管职业暴露不可

避免，但５２％～８０％的血源性疾病病原体职业暴露

是可以预防的。加强职业安全防护意识，严格执行

各项操作规程及消毒隔离制度，调节心理压力，提高

自我防护意识，这样才能有效地降低职业暴露感染

风险，确保身心健康。
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