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超声耦合剂对含碘消毒剂消毒效果的影响
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［摘　要］　目的　了解超声耦合剂是否对患者术前皮肤消毒用的含碘消毒剂产生屏蔽或拮抗作用。方法　采用实

验室载体浸泡杀灭、现场皮肤消毒等比对试验，对碘伏和超声耦合剂的拮抗、屏蔽作用进行分析。结果　拮抗作

用：不同浓度碘伏对菌片上金黄色葡萄球菌和大肠埃希菌的平均杀灭率均为１００．００％；有效碘含量２５００ｍｇ／Ｌ的

碘伏＋耦合剂对菌片上金黄色葡萄球菌和大肠埃希菌的杀灭率分别为９９．６７％～９９．７８％和９９．７１％～９９．８２％，有

效碘含量６２５ｍｇ／Ｌ的碘伏＋耦合剂对上述两种菌的杀灭率分别为９６．８５％～９８．２５％和９５．９３％～９８．５６％。屏蔽

作用：涂抹耦合剂后，碘伏、碘酊＋乙醇组对大肠埃希菌的平均杀灭率由１００．００％分别下降至３０．７６％和９４．４８％；

对金黄色葡萄球菌的平均杀灭率由９９．９９％和１００．００％下降至５５．５５％和９８．２２％。现场皮肤试验：碘伏、碘酊＋

乙醇组对皮肤表面自然菌的杀灭率均为９９．９９％；皮肤表面涂抹超声耦合剂后，碘伏、碘酊＋乙醇对皮肤表面自然

菌的杀灭率分别降至９２．６２％和９３．５７％。结论　术野残存的超声耦合剂对含碘消毒剂有一定的拮抗作用和屏蔽

作用。
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　　耦合剂是在Ｂ型超声波（Ｂ超）检查诊疗操作中

与人体皮肤黏膜接触的一种导波介质，其对超声图

像清晰度起着决定性作用［１］。医院妇产科在手术前

常使用超声耦合剂进行Ｂ超检查，患者进入手术室

后，医生直接使用含碘消毒剂对残留超声耦合剂的

手术部位进行消毒。而市场上常出现耦合剂含菌量

超标现象。目前，已有医院发现，采用此种方法消毒

后，患者出现切口感染情况。这是否是由于残存的

超声耦合剂对含碘消毒剂的消毒作用存在屏蔽或拮

抗作用，暂无试验数据支持，需要进行实验室验

证［２］。因此，本研究以实验室微生物杀灭试验和现

场皮肤比对试验进行分析，对此进行论证。

１　材料与方法

１．１　材料　４种不同厂家的超声耦合剂：分别为耦

合剂Ａ、Ｂ、Ｃ、Ｄ。选择临床常用的含碘类消毒产品：

碘伏、碘酊＋乙醇。选用含５ｇ／Ｌ硫代硫酸钠、１ｇ／Ｌ

卵磷脂、１０ｇ／Ｌ吐温８０的ＰＢＳ作为中和剂，试验菌

株为大肠埃希菌（８０９９）和金黄色葡萄球菌（ＡＴＣＣ

６５３８），按《消毒技术规范》（２００２年版）
［３］制备菌悬液

和菌片。

１．２　碘伏和超声耦合剂的拮抗作用　 按《消毒技

术规范》（２００２年版）
［３］实验室载体浸泡杀灭试验方

法。设计试验组：（１）碘伏＋菌片；（２）碘伏＋超声耦

合剂Ａ＋菌片；（３）碘伏＋超声耦合剂Ｂ＋菌片；

（４）碘伏＋超声耦合剂Ｃ＋菌片；（５）碘伏＋超声耦

合剂Ｄ＋菌片。碘伏和耦合剂按１∶１的比例混合，

将菌片浸泡于混合液中（按５ｍＬ／片的标准）作用

３０ｓ，取出置于５ｍＬ中和剂中中和１０ｍｉｎ，作活菌

计数。同时用稀释液代替消毒液，进行平行试验，作

为阳性对照。将试验用相关溶液和培养基作活菌计

数，作为阴性试验。试验重复３次。

１．３　超声耦合剂对碘伏或其他含碘消毒剂消毒的

屏蔽作用　参照《消毒技术规范》（２００２年版）
［３］进

行试验。（１）将制备好的菌片一半直接浸泡于消毒

剂中（以每片５ｍＬ 的量），消毒作用０．５ｍｉｎ、

１ｍｉｎ、２ｍｉｎ、３ｍｉｎ，取出置于５ｍＬ中和剂中中和

１０ｍｉｎ，作活菌计数；（２）另一半菌片涂一层手术室

用的耦合剂，尽量涂满整片，且目视无多余的耦合剂

为准，然后步骤同（１）进行试验。碘伏有效碘含量为

２５００ｍｇ／Ｌ，消毒方式为直接浸泡；碘酊＋乙醇组

的消毒方式则是先将菌片浸泡于２０ｇ／Ｌ碘酊中，作

用至预定时间后取出菌片置于７５％乙醇中脱碘１５

～２０ｓ，再将菌片置于５ｍＬ中和剂中中和１０ｍｉｎ，

作活菌计数。同时用稀释液代替消毒液，进行平行

试验，作为阳性对照。将试验用相关溶液和培养基

作活菌计数，作为阴性试验。试验重复３次。

１．４　现场皮肤消毒比对试验　消毒前，受试者将其

左右前臂内侧中段相互充分对搓，再将规格板置于

受拭者左前臂内侧中段表面，在规格板框定区域内，

用浸有稀释液的棉拭子横向往返涂擦１０遍，纵向往

返涂擦３遍，每涂擦１遍将棉拭转动１次。采样后，

用无菌操作方式将棉拭子采样端剪入１０ｍＬ采样

液试管内，敲打２００次，作为对照组样本。试验组：

（１）用碘伏消毒剂（有效碘含量２５００ｍｇ／Ｌ）涂擦受

试者右前臂内侧皮肤，作用２ｍｉｎ；（２）用２０ｇ／Ｌ碘

酊＋７５％乙醇涂擦受试者右前臂内侧皮肤，作用

２ｍｉｎ；（３）将超声耦合剂先涂擦于受试者右前臂内

侧皮肤上，后用碘伏消毒剂涂擦，作用２ｍｉｎ；（４）将

超声耦合剂先涂擦于受试者右前臂内侧皮肤上，后

用碘酊＋乙醇涂擦皮肤，作用２ｍｉｎ。４个试验组均

用中和剂代替稀释液，采样和活菌计数均同对照组

试验。试验重复３０次
［３］。

２　结果

２．１　碘伏和超声耦合剂的拮抗作用　不同浓度碘

伏对菌片上金黄色葡萄球菌和大肠埃希菌的平均杀

灭率均为１００．００％。有效碘含量２５００ｍｇ／Ｌ的碘

伏＋耦合剂Ａ／Ｂ／Ｃ／Ｄ组对菌片上金黄色葡萄球菌

和大肠埃希菌的杀灭率分别为９９．６７％～９９．７８％

和９９．７１％～９９．８２％；有效碘含量６２５ｍｇ／Ｌ的碘

伏＋耦合剂Ａ／Ｂ／Ｃ／Ｄ组对金黄色葡萄球菌和大肠

埃希菌的杀灭率分别为 ９６．８５％ ～９８．２５％ 和

９５．９３％～９８．５６％。见表１。阳性对照组平均菌落

数，金黄色葡萄球菌为４．８５×１０６ＣＦＵ／片，大肠埃

希菌为３．２５×１０６ＣＦＵ／片。
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表１　不同浓度的碘伏与不同耦合剂混合对微生物的杀灭效果

犜犪犫犾犲１　Ｋｉｌｌｉｎｇｅｆｆｉｃａｃｙｏｆｍｉｘｔｕｒｅｏｆｄｉｆｆｅｒｅｎｔｃｏｎｃｅｎｔｒａｔｉｏｎｉｏｄｏｐｈｏｒｗｉｔｈｄｉｆｆｅｒｅｎｔｃｏｕｐｌｉｎｇａｇｅｎｔｓｏｎｍｉｃｒｏｏｒｇａｎｉｓｍｓ

组别 有效碘含量（ｍｇ／Ｌ）
对不同菌种的杀灭率（％）

金黄色葡萄球菌 大肠埃希菌

碘伏 ２５００ １００．００ １００．００

６２５ １００．００ １００．００

碘伏＋耦合剂Ａ ２５００ ９９．７１ ９９．７４

６２５ ９６．８５ ９５．９３

碘伏＋耦合剂Ｂ ２５００ ９９．６７ ９９．７１

６２５ ９７．８１ ９７．２２

碘伏＋耦合剂Ｃ ２５００ ９９．７８ ９９．７３

６２５ ９８．１１ ９７．４１

碘伏＋耦合剂Ｄ ２５００ ９９．７２ ９９．８２

６２５ ９８．２５ ９８．５６

２．２　超声耦合剂对碘伏或其他含碘消毒剂消毒的

屏蔽作用　对菌片作用０．５ｍｉｎ，碘伏、碘酊＋乙醇

组对大肠埃希菌的平均杀灭率：未涂抹耦合剂时均

为１００．００％，而涂抹耦合剂后分别为３０．７６％和

９４．４８％。对菌片作用１ｍｉｎ，碘伏、碘酊＋乙醇组

对金黄色葡萄球菌的平均杀灭率：未涂抹耦合剂时

分别是９９．９９％和１００．００％，而涂抹耦合剂后分别

为５５．５５％和９８．２２％。见表２。阳性对照组平均

菌数：金黄色葡萄球菌为１．２２×１０６ＣＦＵ／片，大肠

埃希菌为１．６５×１０６ＣＦＵ／片。

表２　不同含碘消毒剂涂抹耦合与否剂对微生物的杀灭效果（％）

犜犪犫犾犲２　Ｋｉｌｌｉｎｇｅｆｆｉｃａｃｙｏｆｄｉｆｆｅｒｅｎｔｉｏｄｉｎｅｄｉｓｉｎｆｅｃｔａｎｔｓｏｎｍｉｃｒｏｏｒｇａｎｉｓｍｓｗｉｔｈｏｒｗｉｔｈｏｕｔｓｍｅａｒｉｎｇｂｙｃｏｕｐｌｉｎｇａｇｅｎｔｓ（％）

组别 涂抹耦合剂

作用时间（ｍｉｎ）

０．５

金黄色葡萄球菌 大肠埃希菌

１

金黄色葡萄球菌 大肠埃希菌

２

金黄色葡萄球菌 大肠埃希菌

３

金黄色葡萄球菌 大肠埃希菌

碘伏 否 ９６．４１ １００．００ ９９．９９ １００．００ １００．００ １００．０ １００．００ １００．００

是 ５０．２２ ３０．７６ ５５．５５ ８１．６６ ６７．６３ ８２．４３ ８２．２４ ９７．６９

碘酊＋乙醇 否 １００．００ １００．００ １００．００ １００．００ １００．００ １００．００ １００．００ １００．００

是 ９８．１５ ９４．４８ ９８．２２ ９９．８４ ９９．９６ １００．００ １００．００ １００．００

２．３　现场皮肤消毒比对试验　碘伏、碘酊＋乙醇对

皮肤表面自然菌的杀灭率均为９９．９９％；皮肤表面

涂抹超声耦合剂后，碘伏、碘酊＋乙醇对皮肤表面自

然菌的杀灭率分别为９２．６２％和９３．５７％。阳性对

照组平均菌数为４５６ＣＦＵ／ｃｍ２。

３　讨论

超声耦合剂是用于医用超声探头与皮肤间的填

充介质［４］，由新一代水性高分子凝胶组成，ｐＨ值中

性。由于碘对微生物的杀灭主要靠碘对蛋白质的沉

淀和卤化作用，碘渗透性强［５］１４６－１５１，而超声耦合剂

的凝胶成分使其渗透性变小，这是影响含碘消毒剂

杀灭效果的因素之一；同时，超声耦合剂ｐＨ 值中

性，而偏酸性有利于碘的杀菌效果，所以酸碱性也有

一定影响。

拮抗作用的研究结果显示，不同浓度的碘伏对

大肠埃希菌和金黄色葡萄球菌的杀灭率均为

１００．００％，将碘伏和耦合剂按１∶１的比例混合，将菌

片浸泡于混合液中，碘伏＋耦合剂Ａ／Ｂ／Ｃ／Ｄ组对上

述两种菌的杀灭率下降，不能达到《消毒技术规范》

（２００２年版）对细菌繁殖体的杀灭效果要求，说明耦

合剂对碘伏有一定的拮抗作用。屏蔽作用的研究结

果显示：涂抹耦合剂前，碘伏、碘酊＋乙醇组对大肠埃

希菌菌片平均杀灭率为１００．００％，涂抹耦合剂后，

下降至３０．７６％和９４．４８％；涂抹耦合剂前，碘伏、碘

酊＋乙醇组对金黄色葡萄球菌菌片的平均杀灭率分

别为９９．９９％和１００．００％，涂抹耦合剂后，下降为

５５．５５％和９８．２２％。说明超声耦合剂对含碘消毒

剂有一定屏蔽作用。超声耦合剂对碘酊＋乙醇的屏

蔽作用小于对碘伏的屏蔽作用，可能是由于乙醇具

有很强的渗透作用，使细菌细胞破坏溶解［５］１７５－１７６；

碘酊、乙醇双消毒使得超声耦合剂的屏蔽效果降低。

（下转第７２３页）
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ＤＵＷＬ手机喷水和冲洗水总体污染程度较轻。究

其原因，可能为：（１）反渗透水净化系统使 ＤＵＷＬ

水源得到净化，避免了水源污染；（２）该医院使用含

氯消毒剂每周２次对ＤＵＷＬ进行消毒，最大程度

上避免了水中微生物的繁殖；（３）该医院使用的手机

均安装防回吸装置，减少了诊疗操作中患者口腔微

生物回吸造成的水路污染［４－５］。

本组监测结果表明，各类型牙科手机的ＤＵＷＬ

均存在细菌污染，污染程度几乎均高于水源水，分析

原因为：（１）ＤＵＷＬ管路细长迂回，易形成积水，加

上牙椅间歇性使用，水道积水较长时间处于静止状

态，造成细菌滋生；同时，积水管路中形成生物膜［６］，

致使管路难以得到有效消毒。（２）手机未采用防回

吸装置或医务人员诊疗过程中未规范操作，导致患

者口腔污物回吸，污染 ＤＵＷＬ管路末端
［７］。分时

段采样检测，结果显示同一台治疗椅，上午诊疗活动

结束后ＤＵＷＬ水样细菌菌落总数低于诊疗活动开

始前，表明流水的冲洗能够降低水路细菌含量，可以

稀释因水路积水过夜造成水中微生物繁殖的污染，

减轻ＤＵＷＬ污染。因此，建议医务人员在开始口

腔诊疗活动前开启水路，流水冲洗管路数分钟后再

行口腔诊疗活动。

综上所述，单一的方法并不能彻底解决ＤＵＷＬ

微生物污染问题，必须联合多项有效措施，从水源到

水路末端，采取多步骤的过滤、消毒、维护［８－９］；使用

防回吸手机，以及医务人员规范化操作等才能持续、

有效地解决ＤＵＷＬ污染，降低医院感染的风险。
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皮肤现场试验也表明，在皮肤表面涂抹超声耦合剂

后，碘伏、碘酊＋乙醇的杀灭效果有所下降。

普通耦合剂无消毒功能，灭菌耦合剂普遍价格

昂贵，不利推广，目前国内尚未出现真正意义上的消

毒型耦合剂［１］。而临床较常采用超声耦合剂和含碘

消毒剂联合作用。因此，在使用时应注意首先彻底

清除皮肤表面的超声耦合剂，以使含碘消毒剂达到

消毒效果；同时，可以考虑使用碘酊＋乙醇双消毒的

方法，减少超声耦合剂对含碘消毒剂的影响，从而降

低医院感染发生的风险。本研究组仅进行了含碘消

毒剂和超声耦合剂拮抗和屏蔽作用的实验研究，对

于是否其导致临床感染还需结合病原学和流行病学

分析，或感染动物模型实验进行验证。
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