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［摘　要］　目的　调查一起透析用水细菌超标的原因，预防此类事件的再次发生，确保医疗安全。方法　对透析

用水进行细菌学监测。采用现场调查和流行病学调查相结合的方法对透析水处理系统进行调查分析，并于改装供

水专用管路前后增加采样点进行检测。结果　原水高温（＞５０℃）导致透析用水细菌超标。结论　血液透析应实

行专用管路直供水，透析水处理系统应加强日常维护和定期水质监控。
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　　２０１２年１月３０日，某医院血液透析室在每月

透析用水的水质监测中发现反渗水输水管路的前

端、末端以及每台透析机进水口采样细菌培养结果

均＞１０００ＣＦＵ／ｍＬ，细菌数严重超标（细菌数

＜２００ＣＦＵ／ｍＬ为达标
［１］）。经过调查，发现进入水

处理系统的原水水温＞５０℃，重新安装血液透析室

直供水专用管路并更换反渗膜组件，再次监测细菌

数，达标。现将调查处理情况报告如下。

１　资料与方法

１．１　流行病学调查　２０１１年１０月２５日抽样检

测，发现输水管路的末端采样细菌数超标，为４８０

ＣＦＵ／ｍＬ，遂采用０．５％过氧乙酸对输水管路消毒，

消毒后监测达标；１１月３０日２、４号机进水口采样

超标，分别为１１０２ＣＦＵ／ｍＬ、５６７ＣＦＵ／ｍＬ，再次

对输水管路消毒；１２月９日１、３号机进水口采样超

标，分别为１０００ＣＦＵ／ｍＬ、３１０ＣＦＵ／ｍＬ，以上每

次采样细菌超标时均采用０．５％过氧乙酸对输水管

路重新消毒，消毒后再次检测均达标。

１．２　现场调查

１．２．１　监测结果　反渗水从起始端到末端均细菌

超标，考虑可能与水处理系统有关，故对水处理系统

设备逐一排查，发现砂罐、碳罐和树脂罐表面均浸有

水珠，测定水温度较高，达５７℃，其余水处理设备未

发现异常。

１．２．２　热水来源追查　立即联系医院后勤保障科

水电管理人员。由于２０１０年血液透析室搬迁改建，

进水管路未单独安装，当停水后，热水系统由于虹吸

原理，热水即进入冷水管路中，破坏常温要求，导致

水温升高。２０１１年下半年城市市政改造，影响到市

政供水，造成医院供水系统水压不稳定，当市政供水

水压低于医院热水水塔时，水塔内热水即通过回水

管道回流至市政供水管道进入透析水系统中，导致

原水高温（见图１），从而导致多次透析用水细菌学

监测严重超标。

２　结果

２．１　实验室检测　重新更换反渗膜组件及血液透

析室直供水专用管路，并对输水管路重新消毒后，于

２月３日和７日分别对反渗水输水管路的前端、末

端，包括１—７号透析机进水口和复用机接口采样培

养，细菌数在０～２００ＣＦＵ／ｍＬ范围内，符合标准要

求（细菌数＜２００ＣＦＵ／ｍＬ）
［１］。
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图１　原水高温形成原因示意图

２．２　整改前后透析水系统细菌学监测合格率　整

改前透析用水细菌学监测（１０～１２０８ＣＦＵ／ｍＬ，平

均菌落数为６５１ＣＦＵ／ｍＬ）合格率只有３６．３６％，整

改后为１００％，整改后的合格率显著高于整改前

（犘＜０．０５）。见表１。

表１　整改前后透析水系统细菌学监测情况

组别
监测样本

数（份）

合格数

（份）

合格率

（％）

平均菌落数

（ＣＦＵ／ｍＬ）

整改前 ２２ ８ ３６．３６ ６５１

整改后 １８ １８ １００．００ １５

３　讨论

由于进入血液透析室水处理系统的原水超出常

温状态（水温＞５０℃），随着水温的升高，水处理设备

的过滤器和反渗膜通透性增加，细菌等大分子物质

进入反渗水中，造成细菌数超标。因此，在安装血

液透析室的供水管路时，一定要与生活用水特别是

热水系统分开，确保原水的常温状态，才能保证血液

透析室水处理系统的安全性。

为了保证透析用水的安全性，建议血液透析室

安装直供水专用管路，尽可能取消储存罐，避免中间

环节污染；同时医院应保证血液透析室的水源供应。

监测是手段，控制是目的［２］。要求血液透析室

指定监测人员，除加强水处理系统设备和透析机的

维护与保养，认真落实消毒措施外，必须要加强医院

感染监测，按照血液净化标准操作规程和血液透析

室管理规范要求，定期对透析用水进行水质监控，才

能确保医疗安全，消除安全隐患［３－４］。
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