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泌尿生殖道支原体感染及耐药性研究
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"摘要#

!

目的
!

探讨该院泌尿生殖道支原体感染状况及其药物敏感情况!并进一步探讨其耐药性变化!为临床

合理用药提供参考$方法
!

采用珠海银科医学工程有限公司提供的支原体培养试剂盒进行检测$回顾性统计分析

该院
%##(

年
6

月至
%#6#

年
!

月送检的泌尿生殖道感染患者的尿道(宫颈分泌物支原体鉴定及药物敏感情况$结

果
!

送检的
6#U#

例标本中共检出支原体
55#

例!总检出率为
5#89[

!其中解脲支原体"

40

#

$"!

例"

U#8([

#!解脲

支原体合并人型支原体"

40_V@

#

5!

例"

6#85[

#!人型支原体"

V@

#

$U

例"

U8![

#$药敏结果表明!强力霉素&交沙

霉素&美满霉素敏感率较高!其次为克拉霉素&阿奇霉素$氧氟沙星&司帕沙星&罗红霉素的敏感性较低$结论
!

该

院支原体感染以解脲支原体为主!强力霉素和交沙霉素可作为目前治疗泌尿生殖道
40

和
V@

感染的首选药物!临

床治疗前应尽可能进行支原体培养及药敏试验!合理规范用药$

"关键词#

!

泌尿生殖道'

!

解脲支原体'

!

人型支原体'

!

药物敏感试验
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支原体是一类缺乏细胞壁的原核细胞型微生物#大小一般

在
#8$#"

$

.

#呈高度多形性*它不同于细菌也不同于病毒#是

介于细菌与病毒之间且能在人工培养基上生长的最小病原微

生物*从人体分离的
6!

种支原体中#解脲支原体$

40

%和人型

支原体$

V@

%是生殖系统常见的病原体#可引起非淋菌性尿道

炎(尿路结石(前列腺炎等多种疾病#也是引起女性盆腔炎的重

要病原菌#与男性不育及女性不孕有关.

6)%

/

*近年来由于临床

抗生素的广泛使用#引起支原体耐药菌株不断增加#导致病情

反复#迁延不愈*为了解该院支原体感染和耐药情况#为临床

用药提供参考#本研究统计了
6#U#

例泌尿生殖道标本的支原

体培养及药敏结果#现报道如下*

$

!

材料与方法

$8$

!

标本来源
!

收集
%##(

年
6

月至
%#6#

年
!

月湖北省黄石

市中医医院妇科门诊(皮肤科(泌尿外科就诊疑似支原体感染

患者
6#U#

例标本*所有患者均为初诊患者#标本采集前均未

使用抗生素或停药
6

周以上*女性以无菌拭子取宫颈(阴道或

阴道后穹窿分泌物)男性取尿道分泌物(前列腺液#少数取精液

置无菌管内立即送检*

$8/

!

试剂
!

珠海银科医学工程有限公司支原体鉴定药敏试剂

盒*药敏试剂盒内分别包含
6#

种抗生素!强力霉素$

b+2

%(美

满霉素$

VZY

%(交沙霉素$

P+T

%(克拉霉素$

WS*

%(阿奇霉素

$

*OZ

%(罗红霉素$

f+2

%(氧氟沙星$

+cS

%(司帕沙星$

T&*

%(

环丙沙星$

W&c

%和壮观霉素$

T&'

%*

$8'

!

方法
!

严格按照试剂盒操作说明进行*

/

!

结
!!

果

/8$

!

支原体阳性率及分布
!

6#U#

例标本中#培养出支原体

55#

例#总阳性率为
5#89[

*

55#

例阳性标本
40

感染
$"!

例#

占
U#8([

#

V@

感染
$U

例#占
U8![

#

40

合并
V@

感染
5!

例#

占
6#8"[

#其中单纯
40

感染率最高*

表
6

!

6#U#

例支原体药物敏感试验结果%

[

&

抗生素
40

$

57$"!

%

40_V@

$

575!

%

V@

$

57$U

%

b+2 U"8! U58% U68"

VZY U%8U U$8! U58%

P+T U58% U68( U!8U

WS* 958! ""85 "%8!

*OZ !"85 %58! "#8#

f+2 5#86 $%86 %U8(

+cS "8! 58$ $(85

W&c "8! 58$ $!8U

T&* "8! 58$ $!8U

T&' 6"85 6#8U 6!8(

/8/

!

支原体药敏试验结果
!

大多数支原体感染患者均有不同

程度的耐药#其中有
%

例合并感染患者对
6#
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检验医学与临床
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年
$

月第
U

卷第
!

期
!
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全球范围内#结核性脑膜炎患者及初始异烟肼耐药患者增

加导致死亡率升高.

65

/

*目前推荐的化疗方案是否可获取较好

疗效值得怀疑*本研究表明我国初始异烟肼耐药也是脑脊液

结核杆菌培养阳性的结核性脑膜炎患者的高危险因素#这有助

于临床医生调整治疗策略#同时也应该进行一些临床随机试验

观察异烟肼耐药的结核性脑膜炎患者的化疗效果*
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种抗生素均耐药*强力霉素(交沙霉素和美满霉素对
40

的敏

感性较好且较稳定#均大于
U#[

)其次为克拉霉素(阿奇霉素(

罗红霉素*氧氟沙星等喹诺酮类药物的敏感性较低#均小于

6#[

*

V@

对抗生素的敏感性达
U#[

以上的为交沙霉素(强力

霉素和美满霉素#其余抗生素的敏感性较低#均在
5#[

以下*

见表
6

*

'

!

讨
!!

论

本院支原体感染以
40

为主#占
U#8([

#混合型感染比单

纯
V@

感染多见#提示
V@

多以混合感染的形式存在.

$)"

/

*随

着抗生素的广泛应用#

40

和
V@

的耐药菌株日渐增多*因为

支原体无细胞壁结构#对作用于细胞壁的抗生素无效#一般采

用大环内酯类和喹诺酮类干扰蛋白质合成的药物进行治疗*

从支原体的总体耐药趋势来看#强力霉素(美满霉素(交沙霉素

的敏感性较高#并稳定在一定范围内#可以作为经验用药的首

选*而阿奇霉素(罗红霉素(克拉霉素和喹诺酮类抗生素的敏

感性较低#并有进一步下降的趋势#这可能与患者抗生素的滥

用而又未经正规治疗有关*

V@

的耐药性总体上高于
40

*克

拉霉素和阿奇霉素对
40

的敏感性$

958![

和
!"85[

%明显高

于
V@

$

"%8![

和
"#8"[

%*可能是因为
40

和
V@

各自的代谢

有所不同#使得
V@

对阿奇霉素和克拉霉素等药物具有抵抗

性*近年来生殖支原体$

V

H

%是一种越来越受到重视的性传播

感染病原体*大量证据显示
V

H

是男性尿道炎的重要病原体

之一.

!

/

*由于支原体型别不同对抗生素耐药谱的不一致#患者

应作支原体鉴定分型及药敏测定#以便确定治疗的首选药物或

联合用药的最佳治疗方案*在没有条件做药敏试验的情况下#

临床经验用药建议首选强力霉素和交沙霉素#它对于各型支原

体感染均有较高的敏感性*
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