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目的
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了解
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年产超广谱
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内酰胺酶"

R-Y3?

$大肠埃希菌的检出率及对抗菌药物的耐药

情况%方法
!

细菌培养分离采用常规方法!细菌鉴定应用
U7R6e/"

全自动细菌鉴定分析仪%

R-Y3?

菌株采用双

纸片确认法检测!药敏试验采用纸片扩散"

e/Y

$法!按美国临床实验室标准化协会"

63-+

$规定标准进行%结果
!

#

年内从临床感染标本中共分离获得
!&!'

株大肠埃希菌!产
R-Y3?

百分率为
&=%&X

#各年度产
R-Y3?

检出率分别

为
&$%$X

'

&&%&X

和
(#%'X

%产酶菌对头孢呋辛'头孢曲松'头孢他啶几乎全部耐药!对氨苄西林&舒巴坦'哌拉西

林&他唑巴坦'头孢哌酮&舒巴坦耐药率分别为
$'%'X

'

!'%'X

和
!%'X

左右!对环丙沙星和阿米卡星耐药率分别为

='%'X

以上和
"'%'X

左右!对亚胺培南和美罗培南全部敏感%结论
!

"''=

!

"''<

年产
R-Y3?

大肠埃希菌检出率

呈上升趋势!产酶菌对含酶抑制剂复合抗菌药物的耐药性也呈上升趋势!这与近几年来头孢类抗菌药物在临床广

泛'大量应用有关!应引起临床医生高度重视%对产酶菌引起的重度感染应首选碳青霉烯类抗菌药物治疗%
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微生物敏感性试验

!"#

!

$%&'()(

"

*

&+,,-&$)./0(122&/%$$&%$&%%M

文献标志码$

:

文章编号$

!(="/<$&&

"

"'!!

$

'!/''!)/'"

!57567+8-;=75=-CC;E

J

;5,+,7=-658439OS,0

:

;8CE6+-

J

3,6B5;+6B+=68<+

!

78%&3)46*@),

-

!

#

383)9*@)

"

$

!;<2

+

4#=*

>2,=6

?

.@),)A4@(456#4=6#

B

#

$4,

-

@),

-

/6F

+

)=4@

#

3)J4,

#

HD4,:)=!"!''

#

.D),4

%

";(456#4=6#

B

12C)A),2.2,=2#6

?

"(%

#

3)

N

),

-

/6F

+

)=4@

#

!69#=D1)@)=4#

B

12C)A4@8,)E2#F)=

B

#

3)J4,

#

HD44,:)=!''#"

#

.D),4

&

'

>?,7;=67

(

!

"?

*

567+@5

!

71?CIN

K

CFBNBCBHC@1AJECBEANNJI

D

JB?@?CEAHB1GBPCBANBN/?

M

BHCJI0

$

/2EHCE0E?B?

$

R-/

Y3?

&

@AR?HFBJ@HF@EH12@NIJ@A

D

CFB2E?CCFJBB

K

BEJ?@AEF1?

M

@CE2%A57B8C,

!

7FBH1A4BAC@1AE20BCF1N?OBJBB0

M

21

K

BN

G1JCFBHI2C@4EC@1A

#

@?12EC@1AEANNBCBHC@1A1GLEHCBJ@E

#

EANCFBU7R6e/"EAE2

K

B̂JOE?E2?1I?BNG1JCFBEIC10EC@H@/

NBAC@G@HEC@1A%7FBN1IL2B/N@?_?

K

ABJ

DK

CB?COE?

M

BJG1J0BNC1H1AG@J0R-Y3?/

M

J1NIH@A

D

?CJE@A?

#

EANe@JL

K

/YEIBJ

$

e/

Y

&

0BCF1NOE?I?BNG1JCFBEAC@0@HJ1L@E2?I?HB

M

C@L@2@C

K

CB?C@AEHH1JNEAHBO@CFCFB?CEANEJN@??IBNL

K

62@A@HE2EAN

3EL1JEC1J

K

-CEANEJN?+A?C@CICB

$

63-+

&

%D5,E<7,

!

!&!'R?HFBJ@HF@EH12@?CJE@A?OBJB@?12ECBN@A?

M

BH@0BA?H122BHCBN

GJ10CFB

M

EC@BAC?@A2E?CCFJBB

K

BEJ?

#

EANCFB

M

JB4E2BAHB1GR-Y3?OE?&=%&X%7FBEAAIE2NBCBHC@1AJECB1GR-Y3?

OE?&$%$X

#

&&%&X

#

(#%'XJB?

M

BHC@4B2

K

%R-Y3?/

M

J1NIH@A

D

?CJE@A?OBJBG1IANC1FE4BJB?@?CEAHBC1E201?CE221GHB/

GIJ1P@0B

#
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大肠埃希菌是临床感染的重要病原菌#其超广谱
$

/

内酰胺

酶$

R-Y3?

&的产生和播散已日趋严重#产
R-Y3?

大肠埃希菌

耐药率也越来越高,对大肠埃希菌产
R-Y3?

情况及产
R-Y3?

菌耐药情况的监测#是临床微生物检验的重要内容,为了有效

治疗大肠埃希菌引起的感染#指导临床合理使用抗菌药物#本

文将本院
"''=

!

"''<

年临床分离的大肠埃希菌产
R-Y3?

情

况及耐药性进行汇总分析#报道如下,

$

!

材料与方法

$%$

!

材料

$%$%$

!

菌株来源
!

收集
"''=

年
!

月至
"''<

年
!"

月临床各

种感染标本中分离出的大肠埃希菌共
!&!'

株,

$%$%/

!

培养基和药敏纸片
!

*/]

琼脂培养基购于北京奥博

星生物有限公司%抗菌药物头孢吡肟 $

,RS

&)阿 米 卡 星

$

:*e

&)氨苄西林"舒巴坦 $

-:*

&)哌拉西 林"他 唑 巴 坦

$

7fS

&)头孢呋辛$

6b*

&)头孢曲松$

68.

&)头孢他啶$

6:f

&)

环丙沙星$

6+S

&)头孢哌酮"舒巴坦$

6,-

&)亚胺培南$

+S*

&#美

罗培南$

*R9

&)头孢噻肟$

67b

&)

67b

"

6:

)

6:f

"

6:

均购于

温州康泰公司和英国
.P1@N

公司,

$%$%'

!

仪器
!
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全自动细菌鉴定分析仪和麦氏比浊

仪购于法国生物梅里埃公司,

$%/

!

方法

$%/%$

!

菌株分离与鉴定
!

常规方法培养)分离和纯化细菌#应

用
U+7Re/"

全自动细菌鉴定仪鉴定到种,

$%/%/

!

R-Y3?

筛选试验
!

将临床分离的大肠埃希菌在进行

常规药敏试验时#如抑菌圈直径
6:f

(

""00

)氨曲南$

:f7

&

(

"=00

)

67b

(

"=00

或
68.

(

"&00

其中之一者#疑为产

R-Y3?

菌株#需要进行确证试验,

$%/%'

!

R-Y3?

确证试验
!

采用美国临床实验室标准化协会

$

63-+

&推荐的酶抑制剂增强纸片扩散$

e/Y

&试验*

!

+

#将
'%&

麦

氏单位菌液均匀涂布
*/]

平皿#将
67b

$

#'

"

D

&和
67b

"
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检验医学与临床
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年
!

月第
)

卷第
!

期
!
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$

#'

"

D

"

!'

"

D

&)

6:f

$

#'

"

D

&和
6:f

"

6:

$

#'

"

D

"

!'

"

D

&贴在涂

有菌液的
*/]

平皿上#

#&[

孵育
!)F

#测量抑菌圈直径#两对

纸片或其中一对直径相差大于或等于
&00

#即为产
R-Y3?

菌株,

$%/%1

!

药敏试验
!

采用
e/Y

法#将
'%&

麦氏单位菌液均匀涂

布于
*/]

平皿上#静置
!'0@A

#贴上药敏纸片#每个纸片中心

至少相距
"$00

#

#&[

孵育
!)F

#结果按
63-+"''<

年的规定

判断*

!

+

,

/

!

结
!!

果

/%$

!

产
R-Y3?

大肠埃希菌的检出率
!

#

年中共分离出大肠

埃希菌
!&!'

株#产
R-Y3?

的比率为
&=%&X

#各年度大肠埃

希菌的产酶情况见表
!

,

表
!

!

产
R-Y3?

大肠埃希菌检出情况

年度 检出菌株数 产
R-Y3?

菌株数 产
R-Y3?

率$

X

&

"''= &(( #') &$%$

"'') $(# "&= &&%&

"''< $)! #'# (#%'

合计
!&!' )() &=%&

/%/

!

产
R-Y3?

大肠埃希菌对抗菌药物的耐药率
!

各年度产

R-Y3?

大肠埃希菌对
!!

种抗菌药物的耐药情况见表
"

,

表
"

!

"''=

!

"''<

年产
R-Y3?

大肠埃希菌对抗菌药物的耐药情况

抗菌药
"''=

$

,;#')

&

耐药株数 耐药率$

X

&

"'')

$

,;"&=

&

耐药株数 耐药率$

X

&

"''<

$

,;#'#

&

耐药株数 耐药率$

X

&

,RS !$( $=%$ !"= $<%$ !&) &"%!

:*e &( !)%" $< !<%! (# "'%=

-:* !#' $"%" !") $<%) !&& &!%"

7fS ## !'%= #( !$%' #< !"%)

6b* #'& <<%' "&= !''%' #'" <<%=

68. #'& <<%' "&= !''%' #'" <<%=

6:f #'$ <)%= "&= !''%' #'" <<%=

6+S "$' ==%< !)) =#%" "$! =<%&

6,- & !%( & !%< ( "%'

+S* ' '%' ' '%' ' '%'

*R9 ' '%' ' '%' ' '%'

'
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讨
!!

论

随着第
#

代头孢菌素等
$

/

内酰胺类抗菌药物的广泛使用#

临床检出的大肠埃希菌产
R-Y3?

率不断上升,

R-Y3?

可水解

这些广谱头孢类药物而使其失活#同时由于质粒介导#可以通

过结合)转化和转导等形式#使耐药基因在不同细菌中传递)扩

散而导致耐药细菌的广泛传播*

"

+

,

本次调查显示大肠埃希菌产
R-Y3?

的比率呈逐年上升趋

势#这与国内诸多报道基本一致*

#/$

+

#同时也存在地区性差异#

这可能与各地区抗菌药物使用种类不同有关,本院产
R-Y3?

大肠埃希菌检出率处于较高水平#主要原因可能为!$

!

&第
#

代

头孢菌素的广泛应用#由于第
#

代头孢菌素可能诱导细菌产生

R-Y3?

#应用越多#细菌产
R-Y3?

越普遍#即产生了抗菌药物

选择性压力*

"

+

%$

"

&患者多为复杂疑难病症#并发症多#住院时

间长#疗程长#抗菌药物使用周期长且不规范#使病原菌发展产

生耐药,

表
"

结果可见#产
R-Y3?

大肠埃希菌耐药情况严重#对同

一药物的耐药率有逐年上升趋势,对第
!

!

#

代头孢菌素几乎

全部耐药#临床不应使用这些药物治疗产
R-Y3?

菌引起的感

染,对第
$

代头孢菌素耐药率为
&'X

左右#应根据药敏结果

使用,含酶抑制剂复合抗生素头孢哌酮"舒巴坦#哌拉西林"他

唑巴坦耐药率较低$可能因为舒巴坦和他唑巴坦对质粒介导产

生的各种
R-Y3?

是不可逆的抑制剂&#可作为治疗产
R-Y3?

菌引起感染的理想药物%对氨苄西林"舒巴坦耐药率为
$'X

以

上#可能与复合剂中所含基础抗菌药物的抗菌谱较窄以及酶抑

制剂的种类及含量有关#导致其对
R-Y3?

菌株的活性较差#应

根据药敏结果使用,大肠埃希菌对亚胺培南和美罗培南均敏

感#故对产
R-Y3?

菌引起的重症感染应首选碳青霉烯类抗菌

药物治疗,环丙沙星耐药率连续
#

年均在
='X

以上#故对产

酶菌引起的感染应慎用此类药物#如临床需要使用#可采用与

阿米卡星联合应用#以减少耐药突变体的产生*

&

+

,

总之#大肠埃希菌产
R-Y3?

的检出率和耐药率有逐年上

升趋势#这与近几年来头孢类抗菌药物在临床广泛)大量应用

有关#应引起临床医生高度重视,临床应大力加强抗菌药物的

合理使用#特别是头孢类和喹诺酮类#这对有效控制产
R-Y3?

菌株的产生和流行扩散具有重要现实意义,
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