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一次性注射器抽吸丁胺卡那溶液
有效时间的研究

涂翔 � 林小云 � 黄凤贤

� � �摘要� � 目的 � 为临床上使用一次性注射器抽吸丁胺卡那溶液有效时间提供理论依据。方

法 � 使用一次性注射器( 5 ml)抽吸丁胺卡那溶液加入 10%葡萄糖溶液内, 静脉滴注, 按需使用, 同

时分别在不同时间内进行细菌学监测。结果 � 在严格无菌技术操作下,使用一次性注射器( 5 ml)

抽吸丁胺卡那溶液加入 10%葡萄糖溶液内静脉滴注,多次使用连续 2 h 内无细菌生长, 合格率达

100%。结论 � 根据临床使用频率, 可1~ 2 h更换 1 次抽吸丁胺卡那溶液的一次性注射器。

� � �关键词� � 一次性注射器( 5 ml) ; � 静脉加药; � 有效时间

� � 在临床治疗中, 使用一次性注射器( 5 ml)抽取

丁胺卡那溶液加入 10%葡萄糖溶液内, 静脉滴注,

治疗各种疾病非常普遍。一次性注射器用于配药一

次就废弃是一种浪费,而临床上有时使用多次,也没

有发生过输液反应或其他现象, 究竟具体多长时间

为有效时间,目前尚未有报道。在确保患者得到安

全、可靠、无菌治疗前提下, 对使用一次性注射器( 5

ml)配药后, 分别在不同的时间进行细菌监测探讨,

现报道如下。

材料与方法

1. 材料。采用江西洪达医疗器械集团有限公司

生产的 5 ml一次性注射器(三证齐全) 60副为研究

对象。

2. 方法。( 1)分组。根据使用一次性注射器时

间,设 5个时间组,分别为 0. 5, 1. 0, 1. 5, 2. 0, 2. 5 h。

由临床护士在严格执行无菌操作情况下, 随意按需

使用。( 2)采样方法。按国家卫生部�消毒技术规

范�( 2002年版)要求[ 1] , 由专人将用于配药后的一

次性注射器抽取无菌生理盐水 1 ml反复冲洗后, 注

入盛装 9 ml无菌生理盐水试管内。检测人员将采

样管用力振打80次, 用无菌吸管吸取 1ml待检样品

放于灭菌玻璃平皿内,加入已溶化的 45~ 48 � 的营
养琼脂15~ 18 ml,边倾注边摇匀,待琼脂凝固, 置37

� 温箱中培养 48 h, 计算菌落数。( 3)判断标准。玻

璃平皿上无菌生长为合格。
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结 � � 果

使用一次性注射器( 5 ml)抽吸丁胺卡那溶液加

入 10%葡萄糖溶液内, 静脉滴注, 多次使用连续 2

h,在不同时间内进行细菌监测,均无细菌生长, 合格

率 100%(表 1)。
表 1� 不同时间使用一次性注射器抽吸丁胺卡那

溶液污染情况比较

使用时间( h)
门诊治疗室(60例)

使用次数 阳性 合格率( % )

0. 5 132 0 100. 00

1. 0 198 0 100. 00

1. 5 138 0 100. 00

2. 0 84 0 100. 00

2. 5 122 1 98. 33

讨 � � 论

1.使用一次性注射器( 5 ml)抽吸丁胺卡那溶液

加入 10%葡萄糖溶液内静脉滴注, 经检测后的有效

时间为 2 h。目前临床上使用一次性注射器( 5 ml)

抽取丁胺卡那溶液加入 10%葡萄糖溶液内, 静脉滴

注,在治疗各种疾病中非常普遍。护理质量管理规

定一人一针一管, 使用率 100% ,只是针对穿过皮肤

或黏膜进入无菌组织或器官内部而言[ 2]。医院感染

管理规范(试行)第五十三条规定,抽出的药液, 开启

的静脉输入用无菌液体须注明时间, 超过 2 h不得

使用[ 3]。为此对使用一次性注射器( 5 ml)配药后,

分别在不同时间进行细菌监测, 监测结果显示, 抽
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吸丁胺卡那溶液的一次性注射器( 5 ml)细菌检出与

使用时间及频率的增加成正比, 2 h内无细菌生长,

合格率为 100%。而使用时间延长至 2. 5 h 的一次

性注射器已有 1例不合格,合格率为98. 33%。实验

结果提示,连续 2 h内培养无菌生长。

使用一次性注射器( 5 ml)抽吸丁胺卡那溶液有

效时间规定与无菌操作技术及配药室环境的洁净

度、温度、湿度也有一定关系。护理人员在日常操作

中采用治疗盘内铺无菌治疗巾, 配药后一次性注射

器( 5 ml)放在无菌巾内待用, 更换一次性注射器( 5

ml)无菌巾也一起更换。经过1年多的实践,使用一

次性注射器( 5 ml)抽吸丁胺卡那溶液加入 10%葡萄

糖溶液内,静脉滴注,临床上未发生输液反应及其他

不良反应。在本实验条件下, 抽吸丁胺卡那溶液一

次性注射器( 5 ml)可每 1~ 2 h更换 1次。

2.重复使用一次性注射器( 5 ml)抽吸丁胺卡那

溶液可以节约费用, 降低成本。我院以治疗呼吸系

统疾病为主,抽吸丁胺卡那溶液加入 10%葡萄糖溶

液内静脉滴注,按平均 30次/ d计算,配药 1次更换

1副注射器,需要 30副/ d。而 2 h更换 1次注射器,

按 11 h一天计算,只需要约 6副/ d。在确保患者得

到安全、可靠治疗的同时, 很大程度上节约开支, 取

得一定的社会效益和经济效益。

小 � � 结

实验结果显示,使用一次性注射器( 5 ml)抽吸

丁胺卡那溶液2 h内无菌生长,使用效果安全可靠。

在临床工作中,应严格执行无菌技术操作、加强配药

室环境管理、制定合理的一次性注射器 ( 5 ml)使用

时间。根据临床使用频率, 可 1~ 2 h 更换 1 次, 既

节约资源,又减少环境污染。
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�革新与发明�

简易多功能骨科消毒架的研制与应用

徐书霞

� � 通过观察研究, 我们自制了一种简易多功能骨科消毒

架,将其运用于骨科消毒过程中, 效果满意,现报道如下。

材料与制作 � ( 1)材料。取长 150 cm, 直径 2 cm 不锈钢

管 1根, 另备长 70 cm,直径 1. 8 cm 实心钢管 1 根, 环链形钢

链,固定螺帽, 皮革。( 2)制作。分为四部分(图 1)。� 立杆,

将150 cm 钢管折成直角形,立杆部分可固定于手术床两侧的

床夹上; � 横杆, A点为供旋挂可调长短的环形链的挂钩, 挂

钩下接环形钢链。B 点为外固定螺帽 , 便于固定内收缩杆;

�内杆, 可根据消毒范围及患者不同部位拉伸内杆, 调节横

杆的长度; �用皮革制作可调大小的踝腕、手腕各1 副(如图

2)。同时制作与环形链相接的铁环。

使用方法 � 消毒前根据手术需要将手术所需消毒肢体

固定于踝腕或手腕袋内, 并根据消毒范围调节环形链, 使肢

体抬高或下垂或拉伸内杆调节消毒长度。消毒结束后解开

踝腕或手腕,无菌单包裹铺单即可。

作者单位: 810000西宁,青海红十字医院

图 1 � 肢体消毒支架 � � � � 图 2 � 手腕、踝腕图

讨论 � 该消毒架结构简易,容易制作,操作简单,大大减轻了医

务人员的工作强度, 且消毒过程中保证了肢体不易跌落造成再次污

染的发生。同时该消毒架加装了内收缩杆,使消毒的范围能够灵活

掌握,非常适用,体现了人性化的理念。
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