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2．2 DDD变化情况 

2005、2006、2007、2008年青 霉素类 、氨基 糖苷类 、大 环 内 

酯类 、喹诺 酮类 、第 一代 头孢菌 素 、第 二代头孢 菌素 、第 三代 

头孢菌素、第 四代头孢菌素、含酶抑制剂复合物 累计消耗 

DDD分别为 53、1641、683、1137；28、373、1484、1657；14、299、 

61、28；19、346、940、163；1205、488(2005、2006年 无 相 关 数 

据 )；1602、5705、6654(2005年 无 相 关数 据 )；36、707、4823、 

1874；10、17、1054、l862；124、952、2808、2704。 2005、2006、 

2007、2008年 总 DDD分别 为 260、58l0、16 759、16 864。在上 

述抗菌药物 的使 用量 中，第 二 、三代 头孢 菌 素使 用 量最 大 。 

含酶抑制剂复合物类抗菌药物使用量仅 次于头孢菌 素类 ，成 

为烧伤科主要的抗菌药物 。 

2．3 抗 菌药物 总 DDD与葡萄球 菌耐药 率的相关性 

青霉素类总 DDD变化与葡萄球菌对苯 唑西林耐药 率变 

化成完全正相关 ，第三 代 头孢 菌素 和 含酶 抑制 剂复 合 物总 

DDD变化 与葡萄球菌对 庆大霉 素和环丙 沙星耐 药率变 化成 

完全正相关 。见表 2。 

表 2 抗菌药物总限定 日剂量 (DDD)与葡萄球菌 

耐药率相关 系数 (r)分布 
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均较高 。由于 2001—2004年烧伤 病房抗 菌药物使用 量无法 

统计 ，因而只对 2005--2008年 抗菌 药物 使用 量与 葡萄 球菌 

耐药率的变化作 了相关性调查 。因葡萄球 菌耐药率 的增 长 ， 

本次调查分析了 2005--2008年 9类主要抗菌药物的总使用 

量。本院烧伤病 区头孢菌 素类 、含酶抑 制剂类 、氨基糖 苷类 、 

青霉素类抗菌药物是最常用抗菌药物，与其他医院烧伤病区 

相似 。抗菌药物使用与病原菌耐药的相关分析结果显示 ， 

加大青霉 素类 药物用量会增 加葡萄球菌 的耐药性 ，这 也可能 

是甲氧西林 耐药葡萄球 菌比例上 升的原 因之 一。另外 ，第 三 

代头孢菌素和含酶抑制剂复合物总 DDD与葡萄球菌对 庆大 

霉素 、环丙沙星 的耐药率 成完全 正相关 ，可能是 由于 B内酰 

胺类抗 菌药物的长期应 用 ，诱导 了细菌 氨基 糖苷类酶 的产 生 

和增 强了葡萄球 菌对 喹诺酮 类药 物主动外 排 的能力 。同时 

第二代头孢菌 素和含酶抑 制剂 复合物使 用量 对葡 萄球菌 耐 

药率的增加有较大影响 。因而，我们推测在头孢菌素类和 

含酶抑制剂抗菌药物压力下葡萄球 菌耐药率增加 。近年来 ， 

葡萄球菌作为烧伤病 区最主要的革兰 阳性 致病菌 ，给治疗工 

作带来极大 困扰 。笔 者通过 对葡 萄球菌 耐药性 和抗 菌药物 

使用量 的调查分析 ，为其合理应用提供依据。 

注 ：a表示 P <0．Ol；“一”表示数据不足 ，未统计 

3 讨论 

从本院烧伤病房葡萄球菌感染情况来 看 ，2001—2008年 

葡萄球菌对利福平较为敏感，对其他常用抗菌药物的耐药性 
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1 对 象与方法 

1．1 调查方法 

采用前瞻性 问卷调 查 ，调 查表 自行设 计 。调 查 时 间为 

2008年 9月 1日一20O9年 8月 31日。调查范 围为浙江省所 

有设有烧伤科或烧伤专业组的医院，共 25家单位参与。浙 

江衢化医 院为牵头单位 ，负 责调查 表的设计 及项 目的实施 、 

监督和总结 。调查对象 为住 院的化学烧 伤患 者。主管 医师 

在患者住院期间完成问卷调查 。调查 内容包括一般情况 、致 

伤地点、发病季节、致伤原因、致伤的化学物质、受伤部位和 
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烧伤面积、合并伤情况、治疗及转归等。 修复。511例患者经治疗后创面愈合或好转出院；自动出院 

1．2 统计学处理 1例；死亡 4例 ，其中 3例死 于氢 氟酸 中毒 ，1例死 于严 重挤 

建立 Excel 2003数据库汇总调查表，采用 SPSS 10．0统 压复合伤。 

计软件统计数据 。 

2 结果 

2．1 一般情况 

共收集到符合要求的 516例患者的调查问卷 516份。 

516例患者 中男 415例 、女 101例 。年 龄 0～20岁 32例 占 

6．2％ ，21～50岁 413例 占 8O．0％，51岁 以上 71例 占 

13．8％。工伤 434例 占 84．1％，其 中 国有 企业 48例 占 

11．1％，外资或合资企业 3l例占7．1％，民营企业或个体户 

355例 占 81．8％ ；非职 业因素受 伤 82例 占 15．9％ 。成批烧 

伤患者有 3批 ，共 86例 。 

2．2 致伤地点 

化工生产车间 392例占76．0％，实验室 5例占 1．O％， 

运输途中48例占9．3％，其他 71例占13．8％。 

2．3 发病季节 

春季 100例 占 19．4％ ，夏 季 158例 占 30．6％ ，秋季 118 

例 占22．9％ ，冬季 140例 占 27．1％。 

2．4 受伤原 因 

操作不当352例 ，设备原因(老化或工艺不成熟等)88 

例 ，环境 因素 21例 ，生活中误伤 18例 ，他 人攻击 14例 ，自杀 

2例，其他原因21例。 

2．5 致伤的化学物质 

氢氟 酸 157例 占30．4％，硫酸 115例 占 22．3％ ，混 合酸 

41例占7．9％，氢氧化钠(钾)33例 占6．4％，硝酸 32例 占 

6．2％ ，盐酸 27例 占 5．2％ ，其他碱液 18例 占 3．5％ ，苯酚 14 

例 占2．7％ ，氧化 钙 (生石 灰 )1l例 占 2．1％ ，溴 素 lO例 占 

1．9％ ，冰醋酸 8例 占 1．6％ ，沥青 8例 占 1．6％ ，液 氨 7例 占 

1．4％，苯的氨基硝基化合物 6例占 1．2％，硫酸二甲酯 5例 

占1．0％，间甲酚 4例占0．8％，黄磷 4例占0．8％，其他化学 

物质 16例占3．1％ 。 

2．6 致伤部位和面积 

以上肢最多，其次为头面、颈部。烧伤总面积小于 10％ 

TBSA 415例 占 80．4％ ，10％ ～30％TBSA 75例 占 14．5％ ， 

31％ ～50％ TBSA 21例 占 d．1％ ，51％ TBSA 以上 5例 占 

1．0％ 。 

2．7 合并伤情况 

合并吸人性损伤者 64例，其中轻度 43例、中度 15例、 

重度 6例；合并化学中毒者 11例，引发中毒的化学物质主要 

为氢氟酸，其次是苯的硝基和氨基化合物；合并挤压复合伤、 

骨折 、脑外伤者各 1例 。 

2．8 治疗与转归 

516例患者中有 129例采用手术治疗创面，其中早期切 

削痂或后期肉芽创面扩创植皮 126例且 4例采用了皮瓣移植 

3 讨论 

化学烧伤多数与职业有关 ，以从 事化 工生产 的产业 工人 

多见 ，操作不当及缺乏有效 个人 防护是化 学烧 伤发 生的重要 

原因。我们的调查可见，在职业因素受伤者中，民营企业或 

个体经营户所占比例较高，究其原因，一方面浙江省民营经 

济相对发达，民营中小化工企业遍及全省各地；另一方面民 

营企业从业者的文化程 度较低 ，人员流 动性 大，多数 未经过 

岗前培训，操作熟练程度不够，安全意识淡薄，并且伤后缺乏 

有效的现场急救。企业在管理方面也存在不足，62．2％伤者 

的用人单位未配备防护用品，而即使配备有防护用品，也只 

有 42．0％的伤 者能按要求进 行穿戴 。因此加强安 全知识宣 

传教育，加强重视和管理，做好从业者个人防护，是预防化学 

烧伤发生的有效途径。 

值得注意的是非 化工企业 化学烧伤也有一定 的发 病率 ， 

调查期内有2批成批手氢氟酸烧伤发生在非化工企业，由于 

从企业管理层到普通操作工人均对所使用的化学品缺乏认 

识 ，未能做到有 效 防护 ，以致 成批 烧 伤发 生后 才追 查原 因。 

目前市场上供应的“去锈灵”产品中含有氢氟酸，而皮肤接 

触低浓度氢氟酸当时无明显不适，2～3 h后才出现烧伤表 

现，其潜在的危害往往被忽视⋯。2批成批烧伤事故所使用 

“去锈灵”的外包装上均未注明产品成分，虽有操作时必须 

带橡胶手套的说明，但未引起使用者重视。因此除了加强安 

全教育 ，建议在危 险化 学 品的外 包装 上设 立醒 目的警示 标 

志 ，更好地预防此类事故的发生 。 

引起化学烧 伤的化学 物质中 ，以氢氟酸为最多。其原 因 

与氟化 工企业密集有一定关 系，在浙江省内有 大型氟化学工 

业 基地 ，且 中小型氟化工企业发展迅猛 ，在氟化工生产 、灌装 

和运输过程中，难免发生氢氟酸烧伤。另外低浓度氢氟酸作 

为清洗剂，在金属铸造、玻璃加工和电子等行业中使用广泛， 

也是氢氟酸烧伤发病率较高的原因，氢氟酸的致伤特点使得 

其容易导致 成批烧伤 。应引起重 视的是 中小面 积氢氟 酸烧 

伤即可引起严重化 学中毒 。皮肤 氢氟 酸烧 伤后 氟离子 迅速 

吸收进入血液循环，血氟浓度在伤后 1 h即达峰值 ，病情 

发展迅 速 ，短时间 内就可能导致死亡 。本组 3例 因化学 中毒 

死亡的患者，其致伤物均为氢氟酸。 
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