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目的
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探讨维持性血液透析糖尿病患者带
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透析导管相关性血流感染"
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#的危险因素&为防控透析导管血流感染提供临床依据)

方法
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对本地区
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年
#

月至
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年
#

月使用带
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透析导管行维持性血液透析的
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例糖

尿病患者临床资料进行回顾性分析&根据有无
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分为感染组与未感染组&对比两组患者性
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#等临床指标&并将筛查出的

有意义指标进行多因素
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回归分析)结果
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例患者中发生
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例&发生率为

"1$

+千导管日$检出病原菌
")

株&以金黄色葡萄球菌构成比最高"占
#$1$*B

#&其次是表皮葡萄

球菌与铜绿假单胞菌"占
!#1')B

#$经单因素方差分析&发现年龄*导管留置时间*空腹血糖*糖化

血红蛋白*
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与血液透析糖尿病患者发生
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有关"
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#$经多因素回归分析发现&

维持性血液透析糖尿病患者发生
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的主要危险因素有年龄
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#)结论
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维持性血液透析糖尿病

带
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透析导管患者
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的主要病原菌为金黄色葡萄球菌&其发生的危险因素有年龄大*导

管留置时间长*血糖浓度高及
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水平低&提示应对高危人群开展积极的防控工作&以降低

带
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透析导管相关血流感染的发生风险)

'关键词(
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带
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透析导管$糖尿病$血液透析滤过$导管相关性血流感染
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近年来&尿毒症患者数量在全世界逐年快速

增长&血液透析"
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#是其主要的治

疗方式&而建立良好的透析通路是维持性血液透

析"

)*+0350*0%545)2.+*,
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#患者顺利进行

=$

治疗的首要条件&但不少患有糖尿病的尿毒症

患者因自身血管条件差&往往无法有效建立血管

通路-

!

.

)对于不能建立自体动静脉内瘘*内瘘成

熟不良或心功能较差的患者&带
%&''

透析导管具

有可立刻使用&不需要等待血管通路成熟&操作相

对简单&无须对血管进行反复穿刺且不会影响血

流动力学稳定性等优势-

"6$

.

)但在患者行
M=$

治

疗中&常由于各种原因导致透析导管感染的发生)

导管相关性血流感染"
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#是一种常见且较为严重的感染类

型&严重时可危及患者生命-

%
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)据国外研究显示&

使用不带
%&''

透析导管的患者
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发生率为
#1

!

"

(1(

+千导管日&使用带
%&''

透析导管的患者
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发生率为
&1%

"
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+千导管日-
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&目前多数

临床中心对于带
%&''

的透析导管
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的临床研

究相对较少)为此&本研究对本地区
"&!%

年
#

月

至
"&"&

年
#

月应用带
%&''

中心静脉导管行
=$

的

!%&

例糖尿病患者临床资料进行回顾性分析&探讨

其发生
9:;"#

的危险因素&旨在为
M=$

糖尿病

患者
9:;"#

的防控提供参考依据&现报道如下)

资料与方法

一*临床资料

研究对象为就诊于保定市第一中心医院*保定

市人民医院*徐水区人民医院的
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年
#

月至
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年
#

月
M=$

糖尿病患者
!%&

例&均在右侧颈

内静脉置入双腔带
%&''

中心静脉置管&其中男
*'

例&女
(#

例)年龄范围
##

"
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岁&年龄"

%'1"-

*1(

#岁$糖尿病病程
"

至
!#

年&病程"
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#

年$空腹血糖"
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)纳入标准%

"

!

#均符合第
%

版/内科学0有关糖尿病及尿毒症的

诊断标准$"

"

#无认知障碍$"

#

#临床资料均完整)排

除标准%"

!

#接受治疗前疑似或合并感染者$"

"

#临时

进行导管置管$"

#

#精神失常者)本研究通过保定市

第一中心医院伦理委员会批准"伦理批件编号%
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二*方法
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调查方法
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#根据
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过程中有无发生
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分为感染组和未感染组&记录两组患者年龄*

性别*置管时间*置管部位*空腹血糖及血液指标如%
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#等)其中空腹血糖

与血液指标检测仪器为日立
'(&&

全自动生化分析

仪&相关试剂均由上海荣盛生物技术有限公司提供)

各参数正常参考值%空腹血糖
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病原学检查
!

观察患者有无局部感染或寒颤

或发热等全身感染征象&若存在时立即进行导管血

培养&分离出的菌株使用梅里埃
N#G(S"9!M6

Q>9G

全自动微生物鉴定系统进行&药敏试验方法

为
S6;

纸片扩散法)

#19:;"#

诊断标注
!

参照美国感染性疾病学

会
"&&)

年制订的有关
9:;"#

的诊断标准%畏寒*发

热*体温升高"

$

#*T

#且低血压&血培养结果至少

有
!

个呈阳性$导管血与外周静脉血分离出相同种

类病原菌&此外无其他部位感染)

三*统计学方法

用统计学软件
"Q""!'1&

对数据进行分析&对于

数值型变量&首先进行正态性检验&如果两组均满足

正态性且两组间方差相等&采用
M5*0-"$

进行统计

描述&两组间比较采用独立样本
8

检验$否则采用
A

"

!

+

$

&

#

+

$

#进行统计描述&两组间比较采用独立样本

的非参数检验)对于分类变量&采用例数"

B

#的形式

描述&两组比较采用
!

"检验)对于等级变量&两组间

比较采用秩和检验)多因素分析采用二元
C2

<
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回归分析&

!

"

&1&%

为差异有统计学意义)

结
!!

果

一*

9:;"#

发生率

本组
!%&

例患者中有
"(

例发生
9:;"#

&发生率

为
"1$

+千导管日)

二*感染病原菌组成

"(

例分离出病原菌
")

株&其中革兰阳性菌
!*

株&占比
("1&'B

&以金黄色葡萄球菌*表皮葡萄球

菌为主&占比分别为
#$1$*B

*

!#1')B

)革兰阴性

菌
!!

株&占比
#'1)#B

&以铜绿假单胞菌为主&占比

为
!#1')B

)"表
!

#

表
!

!

感染病原菌组成情况

病原菌 株数 构成比"

B

#

革兰阳性菌
!* ("1&'

!

金黄色葡萄球菌
!& #$1$*

!

表皮葡萄球菌
$ !#1')

!

路邓葡萄球菌
! #1$%

!

耐甲氧西林金黄色葡萄球菌
! #1$%

!

人葡萄球菌
! #1$%

!

溶血葡萄球菌
! #1$%

革兰阴性菌
!! #'1)#

!

铜绿假单胞菌
$ !#1')

!

大肠埃希菌
" (1)&

!

阴沟肠杆菌
" (1)&

!

肺炎克雷伯菌
! #1$%

!

鲍氏不动杆菌
! #1$%

!

溶血不动杆菌
! #1$%

三*

M=$

糖尿病患者发生
9:;"#

的危险因素

分析

以
M=$

糖尿病患者发生
9:;"#

为因变量&以

患者性别*年龄*导管留置时间*空腹血糖*

=8

*

>,8

*

"%7

等指标为自变量行单因素方差分析&结果显示&

感染组与未感染组在年龄*导管留置时间*空腹血

糖*

=8

*

>,8

*

"%7

*

;RL

等方面比较差异有统计学意

义"

!

"

&1&%

#)"表
"

#

表
"

!

血液透析糖尿病患者发生
9:;"#

的危险因素分析 -例"

B

#.

临床指标 例数
感染组

"

++"(

#

未感染组

"

++!"$

#

!

"值
!

值

性别 男
*' !$

"

%#1*%

#

'#

"

%*1*'

#

&1""# &1(#'

女
(# !"

"

$(1!%

#

%!

"

$!1!#

#

年龄"岁#

#

(% '( !*

"

()1"#

#

%*

"

$(1''

#

$1##( &1&#'

"

(% '$ *

"

#&1''

#

((

"

%#1"#

#

导管留置

时间"

.

#

$

)& "! !!

"

$"1#!

#

!&

"

*1&(

#

"$1#$)&1&&&

!%

%

&

%

)& #! '

"

""1%*

#

"$

"

!)1#%

#

"

!% )* *

"

#&1''

#

)&

"

'"1%*

#

空腹血糖

"

))2,

+

C

#

#

!" )* ""

"

*$1("

#

'(

"

(!1")

#

%1!(# &1&"#

"

!" %" $

"

!%1#*

#

$*

"

#*1'!

#

糖化血红

蛋白"

B

#

#

!& )! "!

"

*&1''

#

'&

"

%(1$%

#

%1#"( &1&"!

"

!& %) %

"

!)1"#

#

%$

"

$#1%%

#

血红蛋白

"

<

+

C

#

#

*& *$ '

"

"(1)"

#

''

"

("1!&

#

!&1')"&1&&!

"

*& (( !)

"

'#1&*

#

$'

"

#'1)&

#

白蛋白"

<

+

C

#

#

#% *" *

"

#&1''

#

'$

"

%)1(*

#

'1"$* &1&&'

"

#% (* !*

"

()1"#

#

%&

"

$&1#"

#

白细胞计数

"

.!&

)

+

C

#

#

!& *! !'

"

(%1#*

#

($

"

%!1%!

#

!1($! &1"&&

"

!& () )

"

#$1("

#

(&

"

$*1#)

#

血小板计数

"

.!&

)

+

C

#

#

!(& *# !"

"

$(1!%

#

'!

"

%'1"(

#

!1&'" &1#&&

"

!(& (' !$

"

%#1*%

#

%#

"

$"1'$

#

四*血液透析糖尿病患者发生
9:;"#

的多因素

,2

<

+/3+%

回归分析

!

%%#

!

临床肾脏病杂志
"&"!

年
%

月第
"!

卷第
%

期
!

K9,+0L5

H

472,

&

M*

?

"&"!

&

N2,1"!

&

L21%



以
M=$

糖尿病患者发生
9:;"#

为因变量&将

上述有意义的指标作为自变量行多元性回归分析&

结果显示&年龄
#

(%

岁"

"#+"1'#!

#*导管留置时

间
$

)&.

"

"#+%1("'

#*空腹血糖
#

!"))2,

+

C

"

"#+'1&#%

#*糖化血红蛋白
#

!&B

"

"#+(1%'!

#*

=8

"

*&

<

+

C

"

"#+#1$()

#*

>,8

"

#%

<

+

C

"

"#+

%1&$)

#均是导致
=$

糖尿病患者
9:;"#

的危险因

素)"表
#

#

表
#

!

血液透析糖尿病患者发生
9:;"#

的多因素回归分析

危险因素
0 GE

2'=*

!

"

!

值
"# )%B@H

年龄
#

(%

岁
!1&&% &1#&(!&1'*'&1&&# "1'#!!1!'!

"

(1#()

导管留置时间

$

)&.

!1'"* &1$!#!'1%&!&1&&& %1("'#1$)%

"

)1&(!

空腹血糖

#

!"))2,

+

C

!1)%! &1%#!!#1$%&&1&&! '1&#%$1")$

"

!!1%"*

糖化血红蛋白

#

!&B

!1**# &1%$(!!1*)$&1&&" (1%'!$1&!(

"

!&1'%!

血红蛋白

"

*&

<

+

C

!1"$$ &1##%!#1')&&1&&& #1$()!1%'#

"

'1($)

白蛋白

"

#%

<

+

C

!1(!) &1$"*!$1#&)&1&&& %1&$)"1'!(

"

)1#*(

血肌酐

"

'%&

#

)2,

+

C

&1#$" &1#&% !1"%'&1)#* !1$&)&1$!)

"

$1'#(

尿素氮

#

!%))2,

+

C

&1($) &1$*! !1*"!&1*"( !1)!#&1%*$

"

(1"(*

讨
!!

论

根据
"&!*

年美国肾脏数据报告&有
*&B

的首

次透析患者使用透析导管&有
"!B

的透析患者应用

导管作为通路透析一年以上-

'

.

&其中
9:;"#

为最为

常见的并发症&故临床上对于预防和控制
9:;"#

尤

为重要-

*

.

)近年来&带
%&''

的双腔导管常作为半永

久性
=$

通路在临床上应用广泛&常常应用于糖尿

病患者的
M=$

治疗中&而在临床使用时&受各种因

素影响易导致
9:;"#

发生&不仅可造成导管功能不

良&同时可引发硬膜外脓肿*脊髓炎*化脓性关节炎

等迁徙感染&严重影响患者预后&甚至对其生命安全

构成威胁-

)

.

)

国外研究证实&年龄*留置导管时间*高血糖等

均为
=$

患者
9:;"#

发生高危因素-

!&6!#

.

)国内黄

欣等-

!$

.研究表明&年龄是
M=$

患者
9:;"#

的独

立危险因素)本研究分析发现&年龄
#

(%

岁*导管

留置时间
$

)&.

*空腹血糖
#

!"))2,

+

C

*糖化血红

蛋白
#

!&B

*

=8

"

*&

<

+

C

*

>,8

"

#%

<

+

C

可作为独

立的危险因素&导致
=$

患者发生
9:;"#

的风险明

显增加)其中年龄
#

(%

岁的
=$

患者
9:;"#

发生

率远高于其他年龄段患者&考虑是由于随着年龄增

长&免疫器官功能逐渐老化&导致机体免疫力降低)

同时&患者本身合并有糖尿病&高血糖可导致中性粒

细胞吞噬功能减弱&补体系统的激活不足&机体无法

防卫病原体入侵&从而容易发生
9:;"#

-

!%

.

)血糖水

平越高&

=$

患者发生
9:;"#

风险越高&这是因为

糖尿病患者血糖处于高水平&可造成机体代谢严重

紊乱&微血管病变加重&且血糖浓度过高容易成为细

菌的良好培养基&从而使
9:;"#

发生概率增加)导

管留置时间与
=$

患者
9:;"#

发生有关&且导管留

置时间越长&细菌定植率越高&越容易发生
9:;"#

&

分析其原因为随着留置时间增加&导管表面会形成

一层疏松的膜状物&穿刺处的细菌可黏附定植于其

上&并沿导管表面繁殖*迁徙&不断释放进入血液循

环中&从而引起感染-

!(6!'

.

)

=8

*

>,8

均是反映机体

营养状况的可靠指标&

=8

*

>,8

水平越低的
=$

患

者
9:;"#

发生概率越大&说明患者营养状况不良

时&更容易诱发感染&其原因可能与机体免疫系统功

能降低有关-

!*

.

)

本研究结果显示&

$#

例
=$

糖尿病患者分离出

革兰阳性菌
!*

株&革兰阴性菌
!!

株&构成比分别为

("1&'B

*

#'1)#B

)在革兰阳性菌中&尤以金黄色葡

萄球菌构成比最高&达
#$1$*B

&表明金黄色葡萄球

菌是
9:;"#

的主要致病菌&与国外研究一致-

!)

.

)

这一方面可能与约
(&B

的
=$

糖尿病患者鼻腔携

带有此菌种有关&另一方面可能与医务人员手接触

引起感染相关)国外研究发现&经导管静脉滴注敏

感抗生素
/

肝素封管的方式可有效防治
9:;"#

&肝

素脉冲式封管方法可有效冲刷导管中的纤维蛋白性

血栓&最大程度避免病原菌在导管内定植&从而能降

低
9:;"#

的发生&且此方法可减少医疗费用&以及

避免透析导管的更换-

*

.

)为降低
=$

糖尿病带
%&''

半永久性导管患者
9:;"#

发生率&需针对其危险因

素拟定针对性防治对策&现归纳总结如下%"

!

#对

=$

患者尤其是存在高危风险的患者应加强监测以

及健康教育&指导患者正确认识导管的日常安全护

理及基本防护措施$"

"

#尽量减少带
%&''

半永久性

透析导管留置时间&改用其他透析通路如人工血管

内瘘作为长期透析通路&避免原位更好导管及在导

管内进行静脉药物指导-

"&

.

$"

#

#采取积极的干预措

施将患者血糖控制在合理范围内&包括空腹血糖*餐

后血糖*糖化血红蛋白&均要达标&可明显减少感染

发生率$"

%

#对医护人员开展无菌操作技术培训&严

格落实手卫生管理制度-

"!

.

$"

(

#给予患者针对性的

膳食指导&合理摄入蛋白质&规律
=$

&积极纠正贫

!

(%#

!

临床肾脏病杂志
"&"!

年
%

月第
"!

卷第
%

期
!

K9,+0L5

H
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&

M*

?

"&"!

&
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&
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血及低蛋白血症&以改善患者整体一般状况)

综上所述&相对于不带
%&''

的透析导管&带
%&''

的透析导管行
M=$

的
9:;"#

发生率较低&但本研

究发现使用带
%&''

透析导管进行
M=$

的糖尿病

患者
9:;"#

的发生率仍较高&在临床上应引起足够

重视&其感染率最高的致病菌为金黄色葡萄球菌&而

高龄*导管留置时间长*高血糖浓度以及低
=8

*

>,8

是其主要易感因素&应采取针对性的多项防护有效

措施&以降低
M=$

的糖尿病患者带
%&''

的透析导

管
9:;"#

风险)
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!
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