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留置尿管是解决排尿困难和尿潴留的主要治

疗手段，而留置尿管后出现的导管相关性尿路感

染是最常见的院内感染。目前临床上尚无绝对有

效的预防和控制方法。应用外用药物或物理方法

降低留置尿管并发尿路感染的发生是一种较为可

行的方法。本科室自 2010 年 1 月～2011 年 12 月

使用今福生壳聚糖抗菌成膜喷剂喷洒在留置尿管

表面和男性患者的尿道口，观察其对留置尿管后

尿路感染的预防作用，现将结果报道如下。

1　资料与方法

1. 1　一般资料　

2010 年 1 月～2011 年 12 月选择在本科室

住院治疗并留置尿管的老年男性患者 80 例，年龄

60～83 岁，中位数 72.10 岁。住院时间 12～49 d，

中位数 16.20 d。疾病类型：脑卒中 50 例，帕金森

病 16 例，慢性阻塞性肺病 14 例。将 80 例患者

按入院先后次序分为实验组和对照组，每组各 40

例。两组患者一般资料比较，P＞0.05，差异无统计

学意义，具有可比性。
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［摘要］ 　目的　探讨今福生壳聚糖抗菌成膜喷剂在预防老年男性患者留置尿管后尿路感染发生的作用。方法　将 80

例留置尿管的老年男性患者，按入院先后次序分为实验组和对照组，每组各 40 例。对照组按常规用生理盐水棉球清洁尿管表

面与患者尿道口，2 次 /d，实验组用今福生壳聚糖抗菌成膜喷剂喷洒于尿管表面与患者尿道口，2 次 /d。比较两组患者留置尿

管后第 3、5、7 d 膀胱内尿液标本细菌培养的差异。结果　留置尿管后第 5 d 和第 7 d，实验组患者尿细菌培养阳性率均低于对

照组，两组比较，均 P＜0.05，差异具有统计学意义 。两组患者无 1 例发生不良反应。结论　今福生壳聚糖抗菌成膜喷剂喷洒

于留置尿管表面与患者尿道口，可降低老年男性患者留置尿管后尿路感染的发生率，值得临床推广应用。
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Effect of chitosan antibacterial material JFS on prevention of catheter-associated urinary tract infections 
in male patients 
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［Abstract］　Objective　To investigate the effect of chitosan antibacterial material JFS on prevention of catheter-associated 

urinary tract infections in male patients． Methods　Eighty male patients with indwelling urethral catheter were divided randomly into 

two groups（treatment group and control group）．The urethral orifices in the control group were treated with normal saline conventionally 

twice a day，while those in the treatment group by spraying the long-acting chitosan antibacterial material JFS on them twice a day 

in addition to the conventional treatment． Results　There was no significant difference in the morbidity of urinary tract infection 

between the two groups 3 days after indwelling catheter（P＞0.05）．While the morbidity of urinary tract infection in the treated group 

during catheterization was significantly smaller than that in the control group 5 days and 7days after indwelling catheter（P＜0.05）．

Conclusion　The long-acting chitosan antibacterial material sprayed on the wall of catheter and urethral orificemay effectively reduce 

the incidence of urinary tract infection.
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1.2　方法

对照组患者在严格无菌操作下留置同种气

囊导尿管，按留置尿管常规护理，采用生理盐水棉

球清洁尿道口、阴茎头、包皮周围皮肤和导尿管表

面，每天 2 次。实验组使用今福生壳聚糖抗菌成

膜喷剂喷洒导尿管表面和尿道口，使用方法：护理

人员用手将阴茎龟头向导尿管近端推移 2～3 cm，

暴露出远端尿道内的导尿管，用生理盐水棉球擦

净导尿管表面后，用今福生壳聚糖抗菌成膜喷剂

喷洒导尿管，尿道口和与其接触的衣裤和被褥，每

天 2 次，每次按压喷洒阀门 5 次。

1.3　观察指标　

两 组 患 者 于 留 置 尿 管 后 第 3 、5 、7 d 分 别

在 严 格 无 菌 操 作 下 留 取 膀 胱 尿 液 作 细 菌 培 养

并 行 菌 落 计 数 。 尿 培 养 结 果 中 革 兰 氏 阴 性 菌

菌落计数＞105 cfu /mL 或革兰氏阳性菌菌落计

数＞104 cfu/mL 可诊断为尿路感染［1］。同时观察

患者不良反应发生情况。

1．4　统计学方法　  

数据采用 SPSS 13.0 统计软件进行统计学分

析。两组患者膀胱尿细菌培养阳性结果比较采用

χ2 检验。

2　结果

2.1　两组患者膀胱尿细菌培养阳性结果比较

两组患者膀胱尿细菌培养阳性结果比较见表 1。

从表 1 可见，留置尿管后第 5 d 和第 7 d，实验组患

者尿细菌培养阳性率均低于对照组患者，两组比

较，均 P＜0.05，差异具有统计学意义 。

表 1　两组患者膀胱尿细菌培养阳性 

结果比较　n（%）

组别 n 第 3 d 第 5 d 第 7 d

实验组 40 0（0.00） 1（0.25） 2（0.50）

对照组 40 2（0.50） 3（7.50） 5（12.50）

χ2 0.52 12.80 9.70

P ＞ 0.05 ＜ 0.05 ＜ 0.05

2.2　两组患者不良反应发生情况

两组患者无 1 例发生痛、痒、包皮红肿等过敏

及其他不良反应。

3　讨论　 

3.1　留置尿管的患者发生尿路感染的原因分析

尿路感染是最常见的院内感染，特别是当膀

胱插入导管后可损害机体正常的防御机制，使正

常情况下相对无菌的膀胱内环境与外环境相通，

微生物可沿着导管的内外表面上行［2］。在导尿的

状态下，通常有尿液在膀胱或导管内存留，这有

利于细菌的增殖［3］。如果导管发生阻塞，引起膀

胱过度膨胀，可使膀胱黏膜损伤和缺血，细菌入

侵；导管本身也可通过机械性地破坏和激发炎症

反应损伤膀胱黏膜［4］。生物膜的形成和导管结壳

可使细菌对机体的防御以及药物的治疗有较强

的抵抗能力，使病原体不易消除而产生持续性菌

尿。留置尿管的患者，每天菌尿形成的发生率为

3%～10%［5］。因此，尿管留置时间越长，尿路感染

率越高。本研究发现，留置尿管男性患者菌尿发

生率随尿管留置时间延长而增加，特别是老年患

者由于膀胱的组织结构及功能变化、退化，更容易

发生尿路感染。导管相关性尿路感染发生的主要

感染途径是导尿管腔外感染和腔内感染。目前普

遍认为腔外途径是引起导管相关性尿路感染的主

要环节［6］。其原因在于：尿道外口和导尿管易受分

泌物、血迹、粪便污染，而尿道外口和尿管近端只

能保持短时间的相对无菌，细菌可以通过污染的

尿道外口及导尿管腔外途径感染。

3.2　今福生壳聚糖抗菌成膜喷剂在预防导管相关

性尿路感染发生的效果分析

预防腔外途径感染对减少导管相关性尿路感

染是首要的，预防的主要环节是防止尿道口细菌

的定植［7］。因此，如何对留置尿管后并发尿路感

染的预防，已成为临床医疗工作研究的重点问题。

在预防腔外途径感染的措施中，外用抗菌材料的

使用逐渐被证明是一种可行的方法。抗菌生物材

料是国际上自 20 世纪 90 年代兴起，并迅速发展

起来的新一代功能材料，具有自主抑制或杀灭表

面微生物的功能。抗菌生物材料共分 3 类： 第 1

类为无机抗菌生物材料，第 2 类为有机抗菌生物

材料，第 3 类为天然生物抗菌材料。天然生物抗

菌材料主要来自天然物质的提取物，是未来抗菌

材料的主要发展方向［8］。壳聚糖来自于天然贝壳、
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蟹壳、虾壳、鱼骨及昆虫等动物壳体的非常坚硬的

部分，作为天然抗菌剂已引起人们越来越多的关

注，它们作用于微生物胞外结构层或酶等生物活

性物质，影响微生物的运动、跨膜物质运输或生化

反应等。目前已知其具有保湿、抗菌等多种功能，

作为医疗材料，还可对创伤治疗有促进效果和止

血功能［9-10］。本研究中应用的今福生壳聚糖抗菌

成膜喷剂是一种新型的长效物理抗菌材料，有隔

离创面、长效抗菌、预防感染及促进伤口愈合的作

用。其核心成份为壳聚糖溶液，无色无味，喷洒在

皮肤或尿管表面后固化为一种透明或半透明的抗

菌隐形膜，具有物理和生物双重抗菌作用，对皮肤

或创面无刺激、致敏等毒副作用，是一种理想的、

新型的外用抗菌材料。本结果表明，留置尿管后

第 5 d 和第 7 d，实验组患者尿细菌培养阳性率均

低于对照组患者，两组比较，均 P＜0.05，差异具有

统计学意义，而且无 1 例发生不良反应。结果说

明，今福生壳聚糖抗菌成膜喷剂喷洒于留置尿管

表面与患者的尿道口，可明显降低老年男性患者

留置尿管后尿路感染的发生。

4　结论

综上所述，在留置尿管老年男性患者中采用

今福生壳聚糖抗菌成膜喷剂喷洒于尿管表面与尿

道口，可降低留置尿管后尿路感染的发生，且对皮

肤黏膜无刺激，使用安全、舒适、可靠、方便，尤其

是方便留置尿管的门诊患者使用，另外壳聚糖能

自行降解，安全环保，其抗感染功效优于传统的尿

道口擦洗，值得临床推广应用。
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