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#1:6

例患者支原体感染状况及药敏试验结果分析

熊
!

敏!谢建渝#

"重庆现代女子医院检验科
!

1''':'

%

!!

"摘要#

!

目的
!

探讨本地区患者泌尿生殖道解脲支原体"

eH

%和人型支原体"

W*

%感染状况及耐药性变迁!为

临床提供最新的流行病学资料及指导临床合理用药&方法
!

采用支原体培养'鉴定'药敏一体化试剂盒对
#$#:

例

女性疑似患者泌尿生殖道及宫颈分泌物与
$#"

例男性疑似患者泌尿生殖道分泌物进行支原体培养和药敏试验&统

计
eH

和
W*

的感染状况!并分析其耐药性&结果
!

#1:6

例患者中支原体阳性
"&"8

例!阳性率为
1#%97

&主要以

eH

感染为主!其中
eH

感染的阳性率占
68%17

!

W*

感染的阳性率占
$%'7

!

eH

与
W*

混合感染的阳性率占

"9%:7

&女性患者阳性
"11#

例!阳性率为
11%:7

$男性患者阳性
6:

例!阳性率为
#$%87

&本地区女性患者支原体

的感染率明显高于男性!差异有统计学意义"

G

$

'%'&

%&支原体多发的年龄段是
$"

"

1'

岁!阳性率为
68%87

&药

敏试验结果显示!

eH

'

W*

'

eHbW*

三类感染对
"$

种抗菌药物的耐药性不同!但对四环素类的强力霉素'美满霉素

敏感性为最高&

eH

耐药性最高的是克林霉素和甲砜霉素&

eHbW*

感染时!对阿奇霉素'红霉素'克拉霉素'罗红

霉素耐药性最高&

W*

耐药最高的是红霉素'阿奇霉素$其次是克拉霉素和罗红霉素&结论
!

临床医生应根据患者

临床症状及药敏试验结果合理选用抗生素&

"关键词#

!

解脲支原体$

!

人型支原体$

!

感染状况$

!

耐药性
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支原体是生殖道感染常见的重要病原菌之一#是引起非淋

病性尿道炎$

ZXe

&,非淋病性阴道炎的主要病原体#且引起宫

颈炎,盆腔炎,输卵管炎,子宫内膜炎,肾盂肾炎,精囊炎,附睾

炎,前列腺炎等生殖道疾病#还引起产后热,习惯性流产,不孕

不育及早产等)

",$

*

+随着以解脲支原体$

eH

&和人型支原体

$

W*

&感染为主的非特异性反应不断增加#近年来随着抗菌药

物的不断开发和不合理使用的增多#耐药菌株越来越多#其发

生率呈逐年上升趋势)

#,1

*

+新的耐支原体菌株不断出现及耐药

性的不断增强#使临床用药面临很大困难+本文综合分析本院

#1:6

例门诊疑似患者支原体感染状况及药敏试验结果#总结

其规律和发展趋势#了解本地区支原体感染和耐药情况#为临

床用药提供参考依据并极大地促进科学用药+

$

!

资料与方法

$%$

!

一般资料
!

对本院
$'""

年
:

月
"

日至
"'

月
#'

日#在炎

症科,不孕不育科,男性不育科,计生科,内分泌科,产前门诊等

各科室门诊就诊患者中支原体感染疑似患者
#1:6

例#其中女

#$#:

例#年龄
"1

"

:&

岁%男
$#"

例#年龄
"9

"

:"

岁+

$%/

!

标本采集
!

在未服用抗生素治疗前#男性疑似患者尿道

口分泌物应距前次排尿
#*

取样#采取尿道内口
$%'

"

$%&G4

处分泌物%前列腺液由医生通过肛门指检按摩留取%女性由妇

-

99""

-

检验医学与临床
$'"$

年
&

月第
8

卷第
"'

期
!

5CLW?>!AF3

!

WC

D

$'"$

!

Y=A%8

!

Z=%"'



产科医生以无菌拭子取宫颈,阴道或阴道后穹窿分泌物立即

送检+

$%'

!

试剂与仪器
!

支原体培养,鉴定,药敏一体化试剂盒由郑

州安图绿科生物有限公司提供+仪器为上海浦东荣丰科学仪

器有限公司生产的数显隔水式
#'#)O,"

型电热培养箱+

$%1

!

操作
!

标本的处理,培养,鉴定,药敏试验严格按照操作

说明书和.全国临床检验操作规程/第
#

版进行操作及结果

判读+

$%2

!

结果观察
!

在
#6T

电热恒温培养箱中培养
$1

"

19*

#通

过观察药敏孔中培养液的颜色变化而判读培养结果+质控的

空白孔呈黄色#培养液及鉴定孔中试剂由黄变成桃红色提示为

eH

或
W*

生长#阴性对照孔不变色+药敏试验分低浓度和高

浓度#敏感!

W*

药物低浓度孔和高浓度孔均不变色#呈黄色%

中介!低浓度孔变成桃红色#高浓度孔不变色%耐药!低浓度和

高浓度孔均变成桃红色+

eH

于
$1*

判读结果#

W*

于
19*

判

读结果+

/

!

结
!!

果

/%$

!

eH

和
W*

检测结果
!

见表
"

+

#1:6

例患者中#支原体

培养阳性
"&"8

例#阳性率为
1#%97

#其中主要以
eH

感染为

主#共
"$':

例#阳性率为
68%17

#其中
eH

阳性浓度大于或等

于
"'

1 有
"'""

例#占
eH

阳性的
9#%97

%

eHbW*

感染
$9#

例#阳性率为
"9%:7

%

W*

感染
#'

例#阳性率为
$%'7

+女性

患者阳性
"11#

例#阳性率为
11%:7

#男性患者阳性
6:

例#阳

性率为
#$%87

#女性患者明显高于男性患者#男女阳性率差异

有统计学意义$

G

$

'%'&

&+

表
"

!

#1:6

例标本培养阳性结果(

,

&

7

')

性别
, eH eHbW* W*

合计

女
#$#: ""1$

$

68%"

&

$6"

$

"9%9

&

#'

$

$%"

&

"11#

$

11%:

&

男
$#" :1

$

91%$

&

"$

$

"&%9

&

'

$

'%'

&

6:

$

#$%8

&

合计
#1:6 "$':

$

68%1

&

$9#

$

"9%:

&

#'

$

$%'

&

"&"8

$

1#%9

&

/%/

!

eH

和$或&

W*

检出年龄分布
!

见表
$

+在男,女感染
eH

和$或&

W*

的年龄阶段中#

$"

"

#'

岁年龄段最多#占
&$%:7

%

#"

"

1'

岁次之#占
$6%#7

%感染的多发年龄在
$"

"

1'

岁之间#

共
"$"1

例#占总阳性的
68%87

+

/%'

!

药敏试验
!

见表
#

+对
#1:6

例阳性标本进行的四大类

"$

种抗菌药物敏感性测定结果显示#

eH

,

W*

,

eHbW*

三类感

染均对四环素类的强力霉素,美满霉素敏感+但是
eH

,

W*

,

eHbW*

三类感染对
"$

种抗菌药物的耐药性不同#

eH

耐药性

最高的是林可霉素类的克林霉素$

"8%87

&#其次是甲砜霉素

$

"&%87

&%

W*

耐药性最高的是红霉素$

8:%67

&和阿奇霉素

$

8:%67

&#其次是克拉霉素$

8#%17

&和罗红霉素$

8#%17

&%

eHbW*

感染耐药性最高的
1

种抗菌药物也是红霉素

$

88%'7

&,阿奇霉素$

86%&7

&#克拉霉素$

86%$7

&#罗红霉素

$

8:%97

&+

表
$

!

各阶段年龄患者感染
eH

和&或'

W*

感染结果

年龄$岁&

, eH eH

&

"'

1

eHbW* eHbW*

&

"'

1

W*

阳性 阳性率$

7

& 总阳性率$

7

&

'

$' $96 "9 :& $1 # # ""# #8%1 6%1

$"

"

#' "6&6 ""' &&' "'9 "8 "$ 688 1&%& &$%:

#"

"

1' 8$: #8 $9' 61 "1 9 1"& 11%9 $6%#

1"

"

&' 1$9 $$ "'6 #$ & 6 "6# 1'

#

1 ""%1

%

&' 6' : 8 1 ' ' "8 $6%" "%#

合计
#1:6 "8& "'"" $1$ 1" #' "&"8 1#%9 "''%'

表
#

!
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例支原体感染及混合感染药敏试验结果(

,

&

7

')

抗菌药物
eH

$

,a"$':

&

敏感 中介 耐药

W*

$

,a#'

&

敏感 中介 耐药

eHbW*

$

,a$9#

&

敏感 中介 耐药
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'
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讨
!!

论

支原体是一种介于细菌和病毒之间#目前能通过细菌滤过

器#可在无活性细胞人工培养基中生长的一类最小的原核细胞

型微生物+支原体种类繁多#引起人类疾病的支原体主要有
1

种#主要以
eH

和
W*

最为常见+检测支原体常用的是液体培

养基法#其原理是支原体含有脲酶能分解培养基中的尿素产

氨#使培养基中的
B

Q

值升高#使酚红指示剂由黄色变成红色#

即可判断为阳性+但是待检标本中存在产脲酶的细菌#如变形

杆菌属和念珠菌属等#均可使支原体培养出现假阳性+本实验

室在实际工作中曾检查出此类标本#应引起微生物医务人员的

高度重视+

由表
"

可见#本地区
#1:6

例门诊患者中#支原体感染阳

性
"&"8

例#阳性率为
1#%97

#其中主要以
eH

感染为主#共
"

$':

例#阳性率为
68%17

%

eHbW*

感染
$9#

例#阳性率为

"9%:7

#

eHbW*

感染比例上升%

W*

感染
#'

例#阳性率为

$%'7

+与国内的相关报道基本一致)

&

*

+女性患者阳性
"11#

例#阳性率为
11%:7

%男性患者阳性
6:

例#阳性率为
#$%87

+

女性患者明显高于男性患者#男女阳性率差异有统计学意义

$

G

$

'%'&

&+由此说明女性比男性更容易感染支原体#这可能

与女性生殖道内环境有关)

:

*

#支原体更易于在女性泌尿生殖道

定植#或
eH

与女性阴道正常寄生菌有关+本文发现
eHbW*

感染近期呈上升趋势$

"9%:7

&#这可能与本地区患者的机体反

复感染#免疫力下降有关#或者是地区差异所致+

由表
$

可见#在
#1:6

例患者中支原体阳性
"&"8

例#在

男,女感染
eH

和$或&

W*

的年龄阶段中#支原体的多发年龄段

在
$"

"

1'

岁#支原体感染有
"$"1

例#阳性率为
68%87

+这一

阶段的女性正是性成熟及生殖旺盛时期#卵巢功能旺盛#雌激

素水平高#阴道分泌物较多#性生活频繁#要经历月经,安环,取

环,妊娠,分娩,流产等过程#因此易感染病原菌+

&"

岁以上的

支原体感染仅有
"8

例#占
"%#7

#因大部分妇女卵巢功能衰

退#雌激素水平下降#阴道上皮萎缩#糖原含量降低#阴道
B

Q

值上升#乳酸杆菌减少甚至消失而导致阴道抵抗力低#易受病

原菌入侵+本组试验结果显示#在
$'

岁以下的
$96

例中#支原

体感染患者有
""#

例#占
6%17

+他们中大多数人对生殖健康

知识缺乏#以及较早的性行为和不良的个人卫生习惯是导致支

原体感染的主要原因+

由于支原体无细胞壁#不受作用于细胞壁的
,

,

内酰胺类抗

生素影响#不合成叶酸#对磺胺类药物不敏感#对作用于其核糖

体,抑制或影响体蛋白合成的四环素类,大环内酯类和喹诺酮

类药抗菌药物敏感#与国内文献)

6

*报道一致+由于
eH

和
W*

同科不同属#它们在核酸组成和生物学特性上存在差异#这造

成它们的药敏试验结果不同+由表
#

可见#在对
"&"8

例阳性

标本进行的四大类
"$

种抗菌药物敏感性测定#结果显示#

eH

,

W*

,

eHbW*

三类感染均对四环素类的强力霉素,美满霉素敏

感#与黄
!

萍等)

6

*和李红霞等)

9

*报道一致+三类感染对
"$

种

抗菌药物的耐药性不同#

eH

耐药性最高的是林可霉素类的克

林霉素$

"8%87

&#其次是甲砜霉素$

"&%87

&%

W*

耐药最高的

是大环内酯类的红霉素$

8:%67

&和阿奇霉素$

8:%67

&#其次是

克拉霉素$

8#%17

&和罗红霉素$

8#%17

&%

eHbW*

感染耐药性

最高的
1

种抗菌药物是大环内酯类的红霉素$

88%'7

&#阿奇霉

素$

86%&7

&#克拉霉素$

86%$7

&#罗红霉素$

8:%97

&%司帕沙星

$

16%#7

&,克林霉素$

#9%$7

&,甲砜霉素$

#'%67

&,左氧氟沙星

$

$6%87

&#耐药性均较高+本次结果表明#大环内酯类的抗菌

药物红霉素,阿奇霉素,罗红霉素,克拉霉素只在
eH

感染时敏

感#在单纯
W*

,

eHbW*

感染时耐药性非常高#平均达
8:%'7

以上+喹诺酮类抗菌药物左氧氟沙星$

"9%87

&,司帕沙星

$

$6%:7

&和加替沙星$

"9%97

&耐药性也较高+可能与这些药

物用于临床时间长加上不规则的治疗及抗菌药物的滥用等诸

多因素使之出现了很多耐药菌株#治疗效果下降+

通过本文分析发现#目前本地区支原体菌株对作用于其核

糖体,抑制或影响体蛋白合成的四环素类抗菌药物强力霉素,

美满霉素敏感性最好#

eH

达
89%#7

#

W*

达
"''%'7

#

eHbW*

达
81%:7

+将本次试验结果与我国其他地区的试验结果进行

比较发现#支原体的耐药率在不同地区,同一地区不同时间均

可能有较大变化)

6,"'

*

+进行支原体的药物敏感度检测#及时掌

握支原体的流行状况和耐药程度#选择最敏感的抗菌药物#对

支原体感染的诊断,治疗,提高疗效和减少耐药株的产生极其

重要#这样才能有效控制和治疗由支原体感染所引起的泌尿生

殖道炎性反应+

支原体感染主要以
eH

感染为主#

eHbW*

感染呈上升趋

势#本地区女性患者感染支原体的感染率明显高于男性#差异

有统计学意义$

G

$

'%'&

&+支原体多发的年龄段是
$"

"

1'

岁#阳性率为
68%87

+药敏试验结果显示#

eH

,

W*

,

eHbW*

感染对四环素类的强力霉素,美满霉素敏感性为最高%

eH

耐药

性最高的是克林霉素和甲砜霉素%

eHbW*

感染对红霉素,阿

奇霉素,克拉霉素,罗红霉素耐药性最高
W*

耐药最高的是红

霉素,阿奇霉素#其次是克拉霉素和罗红霉素+临床医生应加

强支原体培养及药敏试验#根据患者临床症状及药敏试验结果

合理选用抗菌药物+
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"

4F3

离心
"&4F3

#分离血清+收集患者诊断信息#按不同疾

病组进行分类+

$%/

!

试剂与仪器
!

采用美国
VFCR

D

4?

公司生产的
QG

D

测定

试剂盒$甲基转移酶循环法&与挪威
)hPO,OQP25V

公司生产

的
QG

D

测定试剂盒$胱硫醚循环法&#使用各自配套校准品进

行校准+采用日立
6'9'

全自动生化分析仪进行检测+

$%'

!

标本测定
!

将以上收集的患者血清分别使用两种不同方

法学试剂进行即时测定+

$%1

!

统计学方法
!

按不同疾病组对测定结果进行分类#采用

O.OO"#%'

对数据进行配对
9

检验#以双侧
8&7

作为置信区间#

判断不同方法学测定结果的差异性+同时将各疾病组与健康

体检组
QG

D

水平进行比较#进行成组
9

检验#以双侧
8&7

作为

置信区间#判断不同疾病组测定结果的差异性+

/

!

结
!!

果

对不同疾病组
QG

D

测定结果分别进行比较#采用配对
9

检

验进行统计#结果见表
"

+

表
"

!

不同疾病组
QG

D

测定结果&

!

4=A

+

5

'

组别
,

甲基转移酶法 胱硫醚法
G

健康体检组
":8 1%#f$%& 1%9f#%'

%

'%'&

心血管疾病家族史组
#& "8%#f&%#

"

"9%:f:%1

"

%

'%'&

冠状动脉狭窄组
1# $#%&f1%&

"

$1%6f&%"

"

%

'%'&

慢性肾脏功能障碍组
&& &%#f$%1

#

&%6f#%"

#

%

'%'&

肝功能损伤组
:9 :%6f#%6

#

:%&f1%"

#

%

'%'&

!!

注!与健康体检组比较#

"

G

$

'%'&

%

#

G

%

'%'&

+

'

!

讨
!!

论

根据不同循环酶法的检测原理不同#可以看出甲基转移酶

循环法可能受到机体内源性氨,

O,

腺苷蛋氨酸,

O,

腺苷
QG

D

的

正干扰%胱硫醚循环法可能受到内源性胱硫醚和丙酮酸盐的干

扰+所以在本研究中选取的病例样本都考虑到了这些干扰物

质的存在+

但是通过实验证明#在慢性肾脏功能损伤情况下#有可能

受到内源性胱硫醚干扰的胱硫醚循环循环法与甲基转移酶循

环法测定结果差异无统计学意义+分析其原因在于内源性胱

硫醚的干扰只会出现在严重肾脏功能障碍与代谢紊乱的病例

中)

&

*

%而本研究并未将此类人群纳入研究对象+同时#根据相

关文献报道#这种内源性干扰极少出现+当然在肝功能受损情

况下#内源性的氨也有可能对甲基转移酶循环法测定
QG

D

产

生正干扰+但是本研究也证实#肝功能损伤组的测定结果差异

无统计学意义#甲基转移酶循环法试剂说明书也说明其试剂在

氨水平
&'

!

4=A

"

5

并不受干扰)

:

*

+综合以上研究结果认为#虽

然理论上两种方法都会存在内源性干扰的问题#但在临床实验

测试应用中#这些干扰出现的概率较小+考虑到临床检测适应

证的问题#这些内源性干扰的可能性可能进一步降低+

在本研究过程中选取了具有心血管疾病家族史的病例进

行分析#发现其
QG

D

水平明显高于健康体检人群#差异有统计

学意义+这也再次证明
QG

D

是评价心血管疾病危险分层的重

要指标+当然#在对冠状动脉疾组进行研究的过程中#也证实

了高
QG

D

血症与冠状动脉狭窄的关联性)

6

*

+

总而言之#研究再次提醒大家重视
QG

D

测定的重要性#同

时也应该注意检测的适应性#避免内源性干扰的问题)

9

*

+而不

同方法法的测定结果#在通常情况下并无明显差异#选择哪一

种方法作为临床应用方案#都是可接受的+
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