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泌尿生殖道支原体感染状况及药敏分析

叶俊琴!何月敬!黄慧萍"广东省东莞市石龙博爱医院
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"摘要#

!

目的
!

了解东莞市石龙地区支原体感染的状况及药敏情况!为临床合理用药提供参考依据&方法
!

采用

珠海益民生物工程制品厂提供的支原体培养'鉴定'药敏检测试剂盒进行试验&结果
!

!+&%

例标本中共检出支原

体
.$%

例!总检出率为
$.#()

!其中解脲脲原体"

eC

%

+$!

例!检出率为
$"#.)

$解脲脲原体合并人型支原体"

eCi

N=

%

.-

例!检出率为
'#!)

$人型支原体"

N=

%

!%

例!检出率为
%#()

&男性检出率为
"%#')

!女性检出率为
'!#$)

!

女性明显高于男性&药敏结果表明!单纯
eC

感染的患者交沙霉素'强力霉素'克拉霉素敏感率较高!均在
-%)

以

上$单纯
N=

感染的患者交沙霉素和强力霉素敏感率均为
.%)

$而
eC

'

N=

合并感染的患者交沙霉素和强力霉素相

对较敏感!均在
+')

以上&结论
!

石龙地区支原体感染以
eC

感染为主!交沙霉素'强力霉素和克拉霉素可作为本

地区支原感染的经验性用药!但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#

!

解脲脲原体$

!

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)呈高度多形性)能通过滤菌器#

在无生命培养基中能生长繁殖的最小原核型微生物.

!

/

*其中

解脲脲原体$

eC

&和人型支原体$

N=

&是感染人类泌尿生殖系

统的重要病原体#它在泌尿生殖道感染及其他相关性疾病中的

作用日益受到关注*其不仅可以引起女性阴道炎性)宫颈炎#

甚至可以导致不孕症)流产)早产等#还可引起男性尿道炎)前

列腺炎)附睾炎)不育症等.

!

/

*近年来由于抗生素的大量使用#

其耐药情况也日趋严重*为了解本地区泌尿生殖道感染者支

原体的分离及耐药情况#本文对临床
!+&%

例患者的生殖道标

本进行了支原体培养及药敏试验#并对结果进行分析#现将结

果报道如下*

$

!

资料与方法

$#$

!

一般资料
!

"%!%

年
+

月至
"%!!

年
(

月在本院妇科)泌尿

外科就诊的疑似患者
!+&%

例#其中男
!(!

例#女
!'(-

例#年

龄
!.

%

'$

岁*标本为尿道分泌物)前列腺液)精液)宫颈分泌

物和阴道分泌物等*

$#/

!

标本采集方法
!

男性患者消毒尿道口#用男性无菌棉拭

子插入尿道口
"#%

%

"#'B9

#旋转
"

%

&

周#停留约
&

%

'A

后取

出*女性患者先清除阴道及宫颈口分泌物#然后用女性无菌棉

拭子插入宫颈
!

%

"B9

#旋转
"

%

&

周#停留约
&

%

'A

后取出#

避免接触阴道壁*将标本置于培养基中送检*

$#'

!

检测方法
!

采用珠海益民生物工程制品厂提供的支原体

培养)鉴定)药敏检测试剂盒*本试剂盒中培养基可同时培养

eC

和
N=

#药敏板中的抗生素为红霉素)乙酰螺旋霉素)交沙

霉素)四环素)强力霉素)米诺环素)罗红霉素)左氧氟沙星)氧

氟沙星)阿奇霉素)克拉霉素)司帕沙星)环丙沙星)壮观霉素

等#每种抗生素设高)低两个药物浓度*具体操作方法及结果

判定严格参照试剂盒说明书*

/

!

结
!!

果

/#$

!

支原体培养结果
!

!+&%

例疑似病患标本中#支原体培养

阳性
.$%

例#阳性率为
$.#()

#以
eC

阳性率最高#达
$"#.)

%

其次为
eCiN=

混合感染#阳性率为
'#!)

%单纯
N=

感染阳

性率最低#只有
%#()

*从性别看#男性阳性率为
"%#')

#女性

阳性率为
'!#$)

#女性阳性率明显高于男性$表
!

&*

表
!

!

!+&%

例疑似病患者支原体感染情况%

'

&

)

'(

性别 总患者数
eC N= eCiN=

合计

女性
!'(- +!"

$

$'#$

&

-

$

%#(

&

.(

$

'#'

&

.%+

$

'!#$

&

男性
!(! "-

$

!.#%

&

!

$

%#(

&

&

$

!#-

&

&&

$

"%#'

&

合计
!+&% +$!

$

$"#.

&

!%

$

%#(

&

.-

$

'#!

&

.$%

$

$.#(

&

/#/

!

支原体药敏结果
!

.$%

例支原体药敏试验结果显示#单

纯
eC

)

eCiN=

混合感染患者均对环丙沙星)壮观霉素)氧氟

+

$"-

+

检验医学与临床
"%!"

年
$

月第
-

卷第
.

期
!

M6DN1:O4?7

!

*

3

5?4"%!"

!

P04#-

!

Q0#.



沙星耐药程度比较高#对强力霉素)交沙霉素较敏感#而在

eCiN=

混合感染时#对所有药物的耐药性均高于单纯
eC

感

染*单纯
N=

感染患者数较少$表
"

&*

表
"

!

.$%

例支原体对
!$

种抗生素的药敏结果%

'

&

)

'(

抗生素
eC

$

'U+$!

&

敏感 中介 耐药

N=

$

'U!%

&

敏感 中介 耐药

eCiN=

$

'U.-

&

敏感 中介 耐药

红霉素
$+!

$

(&#(

&

!-'

$

"(#&

&

+'

$

!%#!

&

"

$

"%#%

&

%

$

%#%

&

.

$

.%#%

&

$

$

$#'

&

.

$

-#%

&

++

$

.(#'

&

乙酰螺旋霉素
".$

$

&.#&

&

!'+

$

"!#!

&

&%%

$

$%#'

&

"

$

"%#%

&

%

$

%#%

&

.

$

.%#%

&

!&

$

!$#(

&

!.

$

"%#"

&

'.

$

('#"

&

交沙霉素
+&&

$

-.#-

&

.

$

!#!

&

%

$

%#%

&

.

$

.%#%

&

"

$

"%#%

&

%

$

%#%

&

(.

$

+(#$

&

(

$

(#+

&

!'

$

!(#-

&

四环素
("%

$

.&#+

&

$!

$

'#'

&

.%

$

!%#.

&

'

$

'%#%

&

%

$

%#%

&

'

$

'%#%

&

$$

$

$-#$

&

!%

$

!!#"

&

&'

$

&-#&

&

强力霉素
+!&

$

-(#"

&

'

$

%#+

&

"&

$

&#!

&

.

$

.%#%

&

%

$

%#%

&

"

$

"%#%

&

(-

$

++#'

&

'

$

'#(

&

!'

$

!(#-

&

米诺环素
(!&

$

."#+

&

+%

$

-#'

&

'.

$

+#.

&

+

$

+%#%

&

"

$

"%#%

&

!

$

!%#%

&

$&

$

$.#&

&

!.

$

"%#"

&

".

$

&!#'

&

罗红霉素
('!

$

.+#-

&

'.

$

+#.

&

&"

$

$#&

&

%

$

%#%

&

&

$

&%#%

&

+

$

+%#%

&

!%

$

!!#"

&

!

$

!#!

&

+.

$

.+#+

&

左氧氟沙星
"+(

$

&+#"

&

&.+

$

'"#"

&

+.

$

!%#'

&

&

$

&%#%

&

'

$

'%#%

&

"

$

"%#%

&

!%

$

!!#"

&

".

$

&!#'

&

'!

$

'+#&

&

氧氟沙星
!&'

$

!.#"

&

&%$

$

$!#%

&

&%"

$

$%#.

&

%

$

%#%

&

"

$

"%#%

&

.

$

.%#%

&

(

$

(#+

&

!%

$

!!#"

&

+&

$

.%#!

&

阿奇霉素
$$.

$

(%#'

&

"%-

$

".#"

&

.$

$

!!#&

&

"

$

"%#%

&

"

$

"%#%

&

(

$

(%#%

&

$

$

$#'

&

(

$

(#+

&

+-

$

..#.

&

克拉霉素
+%.

$

-'#'

&

!-

$

"#(

&

!$

$

!#-

&

"

$

"%#%

&

%

$

%#%

&

.

$

.%#%

&

!%

$

!!#"

&

"

$

"#"

&

++

$

.(#'

&

司帕沙星
&%.

$

$!#(

&

&&-

$

$'#+

&

-$

$

!"#+

&

'

$

'%#%

&

"

$

"%#%

&

&

$

&%#%

&

!+

$

!-#!

&

"'

$

".#!

&

$+

$

'"#.

&

环丙沙星
"(

$

&#'

&

!%"

$

!&#.

&

(!&

$

."#+

&

"

$

"%#%

&

"

$

"%#%

&

(

$

(%#%

&

'

$

'#(

&

+

$

+#-

&

++

$

.(#'

&

壮观霉素
$(

$

(#"

&

"%%

$

"+#%

&

$-'

$

((#.

&

'

$

'%#%

&

%

$

%#%

&

'

$

'%#%

&

"

$

"#"

&

(

$

(#+

&

.!

$

-!#!

&

'

!
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论

eC

和
N=

多寄生在男性尿道和阴茎包皮内#能引起男性

前列腺炎或附睾炎#严重时可导致男性不育%寄生在女性阴道

内能引起女性阴道炎)宫颈炎#并可导致流产*据文献报道在

病因明确的习惯性流产中#感染性因素占第
"

位#在诸多生殖

道感染因素中#支原体感染占首位.

"

/

*近几年来随着不规范的

治疗和不合理使用抗生素#

eC

和
N=

耐药率不断上升*由于

支原体轻度感染症状较轻或无症状#患者未能及时选用敏感药

物及给药剂量不足或患者自行停药#以致不能彻底治愈#使不

敏感药物)低浓度药物与支原体长期接触#诱导支原体耐药基

因产生突变#不断出现新的耐药株#而且不同地区使用抗生素

的频率不同#耐药率亦有所差异.

&

/

*因此对支原体进行培养及

耐药性检测#对支原体感染的准确诊断和指导临床合理选用有

效抗生素进行治疗具有重要意义*

本研究结果显示#

!+&%

例疑似患者中#支原体培养阳性

.$%

例#总阳性率
$.#()

*从性别看#男性阳性率为
"%#')

#

女性阳性率为
'!#$)

#女性阳性率明显高于男性#与国内报道

基本一致.

$,'

/

*这表明女性泌尿生殖道更易受支原体感染#这

可能与女性生殖道内环境)泌尿生殖道的生理结构)支原体寄

居女性泌尿生殖道的概率高于男性)女性感染后症状轻微不易

察觉有关#且感染后常被忽视而不能及时治疗.

'

/

*另外
.$%

例

感染患者中#以
eC

阳性率最高#有
+$!

例#占
..#")

#与卢斌

珠和李建民.

(

/报道相一致%其次为
eCiN=

混合感染有
.-

例#占
!%#()

%而单纯
N=

感染只有
!%

例#占
!#")

*说明了

在支原体的感染中#

eC

是泌尿生殖道感染的主要病原体#同

时也提示
N=

可能主要以复合感染形式存在#与尹雪莉和李

松.

$

/报道相似*

支原体是一类介于细菌和病毒之间#能在无活细胞培养基

中繁殖的原核微生物#由于它缺乏细胞壁#所以对影响细胞壁

合成的抗生素$如青霉素)头孢菌素等&天然耐药*临床常应用

干扰蛋白合成的抗生素$如四环素)大环内酯类等&及阻止

]Q*

复制的抗生素$如喹诺酮类&进行治疗*随着抗生素的

广泛应用不可避免出现耐药现象#同时支原体感染往往时间

长)疗效慢#因此正确选择抗生素至关重要.

+

/

*分析本院所做

的
!$

种药敏试验显示#对
eC

敏感性较高的抗生素主要有交

沙霉素)强力霉素)克拉霉素#均在
-%#%)

以上#而
eC

感染耐

药性最高的抗生素为环丙沙星#耐药率为
."#+)

#其次为壮观

霉素$

((#.)

&*

eCiN=

混合感染类型敏感性较高的抗生素

为交沙霉素和强力霉素均在
+')

以上#而对红霉素)罗红霉

素)氧氟沙星)阿奇霉素)克拉霉素)环丙沙星)壮观霉素耐药率

均在
.%#%)

以上%由于单纯
N=

感染患者数较少#误差相对较

大#但从统计数据显示敏感性还是比较差#只有交沙霉素和强

力霉素敏感率在
.%#%)

#而对红霉素)乙酰螺旋霉素)氧氟沙

星)克拉霉素的耐药率均在
.%#%)

#说明有
N=

感染的患者更

容易产生耐药性*在
eCiN=

混合感染者中出现了支原体多

重耐药现象#甚至全部耐药#

eCiN=

混合感染耐药率远远高

于单纯
eC

感染#可能是混合感染时有多种耐药机制协同发挥

作用而导致交叉耐药#加大了治疗难度*因此#对临床有症状

患者应根据支原体培养结果#选择药物治疗#以提高疗效和降

低耐药率#同时应加强性伴侣的支原体检测*

综上所述#支原体在不同时期)不同地区的耐药性有所区

别#提示临床医务工作者应对本地区的支原体耐药性定期进行

监测#合理利用抗生素#延缓耐药菌的产生*

参考文献

.

!

/ 倪语星#尚红
#

临床微生物学与检验.

N

/

#$

版
#

北京!人民

卫生出版社#

"%%+

!

&%&,&!"#

.

"

/ 阮青青#顾红红
#

生殖道解脲支原体感染与习惯性流产

.

c

/

#

中国社区医学杂志#

"%!%

#

!"

$

'

&!

&-#

.

&

/ 陈耀敏#唐喜军
#

门诊患者解脲支原体培养以及药敏状况

分析.

c

/

#

临床和实验医学杂志#

"%!!

#

!%

$

-

&!

(-",(-&#

.

$

/ 尹雪莉#李松
#

泌尿生殖道支原体感染状况及药敏分析

.

c

/

#

检验医学与临床#

"%!%

#

+

$

"&

&!

"'--,"(%!#

.

'

/ 朱海勇
#$''

例泌尿生殖道感染者支原体检测与药敏分析

.

c

/

#

现代医院#

"%!%

#

!%

$

!"

&!

!',!(#

.

(

/ 卢斌珠#李建民
#"&&

株支原体鉴定及药敏结果分析.

c

/

#

中国当代医药杂志#

"%!%

#

!"

$

$

&!

(",(&#

.

+

/ 张利红#施芳
#

泌尿生殖道支原体感染及耐药性研究.

c

/

#

检验医学与临床#

"%!!

#

.

$

(

&!

(+!,(+"#

$收稿日期!

"%!!,!%,!+

&

+

'"-

+

检验医学与临床
"%!"

年
$

月第
-

卷第
.

期
!

M6DN1:O4?7

!

*

3

5?4"%!"

!

P04#-

!

Q0#.




