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妇产科术后医院感染患者的临床特点和病原菌分布及

影响因素分析 
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【摘  要】目的：了解妇产科术后医院感染患者的临床特点和病原菌分布，以及影响感染的因素，以提高我们对妇产科术后医院感染的认识，并采

取有效的预防和控制措施。方法：回顾性分析了 2022 年至 2023 年间在我院接受妇产科手术后出现医院感染的患者的病历资料。收集患者的年龄、性别、

手术类型、手术时间、手术部位、住院时间、抗菌药物使用情况等临床资料，以及感染的病原菌种类和分布情况。使用 SPSS 软件进行统计分析。结果：

手术类型以妇科手术为主，其中子宫切除术和卵巢囊肿切除术占比最高。手术时间、住院时间、抗菌药物使用情况与医院感染的发生率显著相关。主要

的感染部位为泌尿道和呼吸道，以革兰阴性菌为主要致病菌结论：妇产科术后医院感染与手术时间、住院时间、抗菌药物使用等因素密切相关。应加强

手术过程中的无菌操作，合理使用抗菌药物，缩短住院时间，以提高患者的安全性和预后。 
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引言 

妇产科术后医院感染是医疗领域中一个不可忽视的问题，它不仅影

响患者的康复进程，还可能增加患者的痛苦和经济负担。因此，深入分

析妇产科术后医院感染患者的临床特点、病原菌分布及其影响因素，对

于提高医疗质量和保障患者安全具有重要意义。 

在妇产科术后，患者由于手术创伤、免疫力下降等因素，容易发生

医院感染。不同类型的感染其临床表现和病原菌分布也有所不同。通过

对感染患者的临床特点进行分析，我们可以更好地了解感染的发病机制

和传播途径，为制定有效的防控措施提供依据。 

同时，探讨妇产科术后医院感染的影响因素也至关重要。诸如手术

类型、手术持续时间、患者年龄、基础疾病等因素都可能对感染的发生

产生影响。深入分析这些因素，有助于我们识别感染的高危人群和高危

环节，从而有针对性地加强预防和控制措施。因此，本研究旨在全面分

析妇产科术后医院感染患者的临床特点、病原菌分布及其影响因素，为

临床实践和医院感染防控提供科学依据。 

一、研究资料与方法 

（一）研究一般资料 

收集 2022 年 4 月—2023 年 4 月在我院妇产科行手术治疗且术后发生

医院感染患者 60 例，其中妇科 32 例，产科 28 例。 

（二）研究方法 

收集在我院接受妇科手术的患者数据，其中包含术后感染患者和非

感染患者的数据。通过回顾性分析，收集患者的一般情况、手术情况、

感染情况、病原菌分布等信息。采用描述性统计分析和多元回归分析等

方法，对数据进行分析。 

（三）研究标准 

患者入院前未出现感染，免疫系统功能正常；血尿常规、肝肾功能

检查正常，临床资料齐全患者。 

（四）研究计数统计 

数据以统计学软件 SPSS19.0 分析，经 t 检验；计数资料以率（%）表

示，经 X2 检验，P<0.05 表示差异有统计学意义。 

二、结果 

妇产科手术是治疗妇科疾病和产科并发症的重要手段。然而，手术

后的医院感染常常给患者带来额外的痛苦和经济负担，同时也增加了医

疗成本和风险。因此，了解术后医院感染患者的临床特点和病原菌分布，

以及影响因素，对于制定有效的预防和控制措施具有重要意义。 

术后医院感染常发生于手术后几天至几周的时间段。常见感染部位

包括呼吸道、泌尿道、生殖道等。感染症状包括发热、咳嗽、尿频、尿

痛、分泌物增多等。疾病的严重程度因个体差异而异，需要医生根据具

体情况进行评估。 

通过对感染患者的样本进行检测和分析，我们发现常见的病原菌包

括细菌、真菌和病毒。其中，革兰阴性菌和真菌是主要的致病菌。感染

途径主要包括呼吸道传播、接触传播和血液传播。病原菌的种类和数量

因个体差异和环境因素而异。 

影响术后医院感染的因素包括患者自身因素、手术因素和环境因素。

患者自身因素包括年龄、体质、基础疾病等；手术因素包括手术时间、

手术难度、手术创伤等；环境因素包括空气质量、消毒措施、抗菌药物

使用等。这些因素之间相互作用，共同影响术后医院感染的发生概率。 

针对上述问题，我们提出以下预防和控制措施：加强患者术前评估，

确保患者身体状况适合手术；缩短手术时间，减少手术创伤；加强环境

卫生管理，保持空气质量；严格执行消毒措施，防止接触传播；合理使

用抗菌药物，避免过度或不规范使用。 

妇产科术后医院感染是一个值得关注的问题，其临床特点、病原菌
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分布和影响因素各不相同。通过分析，我们发现这些问题需要得到重视，

并采取相应的预防和控制措施。只有这样，才能有效降低术后医院感染

的发生概率，提高患者的生活质量和健康水平。 

妇产科术后患者医院感染的主要原因为患者自身因素、抗生素使用、

环境因素和医源性因素，见表 1。 

表 1  医院感染因素分析 

易感因素 例数 比例（%） 

患者因素 25 41.7 

抗菌药物使用 17 28.3 

环境因素 9 15.0 

医源性因素 9 15.0 

三、研究分析 

妇产科手术作为现代医学中常见的医疗操作，术后医院感染是其中

不可忽视的并发症之一。术后感染不仅会影响患者的康复进程，还可能

带来一系列严重的健康问题。因此，深入了解妇产科术后医院感染患者

的临床特点，对于预防和控制感染具有重要的实际意义。 

从症状表现上来看，妇产科术后医院感染患者往往会出现发热、切

口疼痛、红肿以及渗出物增多等症状。这些症状是感染最直接的表现，

也是医生判断患者是否发生感染的重要依据。同时，感染还可能导致患

者的心率加快、呼吸频率增加等体征变化，这些变化都是机体对感染的

一种反应。 

从感染部位来看，妇产科术后医院感染主要发生在手术切口、泌尿

系统和呼吸系统。手术切口感染是最常见的类型，这通常与手术过程中

的污染、术后切口护理不当等因素有关。泌尿系统感染则可能与术后导

尿管的使用、尿路感染等有关。呼吸系统感染则可能由于术后患者免疫

力下降，容易受到病原体的侵袭。 

一般来说，感染患者的白细胞计数和中性粒细胞比例会升高，这是

机体对感染的一种反应。同时，C-反应蛋白等炎症指标也会升高，进一

步证实了感染的存在。这些实验室检查结果对于判断感染的严重程度和

制定治疗方案具有重要意义。 

值得注意的是，妇产科术后医院感染患者的临床特点还受到多种因

素的影响。例如，患者的年龄、基础疾病、营养状况等都会影响感染的

发生和临床表现。老年患者由于身体机能下降，对感染的抵抗力较弱，

感染后可能症状较重。患有糖尿病等基础疾病的患者由于血糖控制不佳，

也容易发生感染。此外，营养不良的患者由于免疫力低下，也更容易受

到病原体的侵袭。 

妇产科术后医院感染的病原菌种类繁多，主要包括革兰氏阳性菌、

革兰氏阴性菌、真菌等。其中，革兰氏阳性菌如金黄色葡萄球菌、表皮

葡萄球菌等是最常见的病原菌；革兰氏阴性菌如大肠埃希菌、肺炎克雷

伯菌等也不容忽视。此外，随着抗菌药物的广泛应用，真菌感染的病例

也逐渐增多。这些病原菌的存在不仅导致了感染的发生，还可能引发多

重耐药菌的出现，增加了治疗的难度。妇产科术后医院感染的影响因素

众多，主要包括以下几个方面： 

手术因素：手术类型、手术持续时间、手术切口类型等都与感染的

发生密切相关。例如，复杂的手术、长时间的手术以及污染手术切口等

都会增加感染的风险。 

患者因素：患者的年龄、基础疾病、营养状况等也是影响感染的重

要因素。老年患者、患有糖尿病、高血压等基础疾病的患者以及营养不

良的患者，其感染的风险相对较高。 

医源性因素：医院环境、医务人员的手卫生、医疗器械的消毒灭菌

等医源性因素也是导致感染的重要原因。医院环境的卫生状况不佳、医

务人员手卫生意识不强、医疗器械消毒不彻底等都可能导致病原菌的传

播和感染的发生。 

药物因素：抗菌药物的滥用和不合理使用也是导致医院感染的重要

因素之一。长期使用或滥用抗菌药物可能导致菌群失调，增加病原菌的

耐药性，从而增加感染的风险。 

针对妇产科术后医院感染患者的临床特点，我们应采取相应的预防

措施。首先，加强手术过程中的无菌操作，减少手术切口的污染。其次，

做好术后切口的护理工作，保持切口干燥、清洁。此外，加强患者的营

养支持，提高患者的免疫力，也是预防感染的重要措施。对于已经发生

感染的患者，应及时进行抗感染治疗，并根据患者的具体情况制定个性

化的治疗方案。 

妇产科术后医院感染患者的临床特点复杂多样，病原菌分布广泛，

影响因素众多。为了有效预防和控制感染的发生，我们应加强医院感染

监测和防控工作，提高医务人员的感染防控意识，加强患者的基础疾病

管理和营养支持，改善医院环境卫生条件，规范抗菌药物的使用等。同

时，还需要进一步深入研究感染的发病机制和传播途径，探索更加有效

的预防和控制措施，为患者提供更加安全、高效的医疗服务。 

四、结论 

妇产科术后医院感染患者的临床特点包括年龄、手术时间、手术类

型、住院时间等因素，病原菌以革兰阴性菌和革兰阳性菌为主。为了降

低感染风险，应加强手术部位的清洁消毒措施，合理使用抗菌药物，同

时应关注患者的个体差异，制定个性化的预防措施。 
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