
其肝组织炎症活动度的相关性研究.
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+F<G874

的表达与肝纤维化的相

关性研究.
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慢性乙型肝炎血清
F<>4
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与肝细胞内
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表达的关系及临床意义.
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!经验交流!

重症监护病房嗜麦芽窄食单胞菌临床感染及耐药性分析

翁秋青#黄永青#刘桂荣

!广东省梅州市梅县人民医院检验科
!

*(3"((

"

!!

摘
!

要#目的
!

通过了解嗜麦芽窄食单胞菌在重症监护病房的感染情况和耐药性#为防止其感染和合理指导临床用药提供依

据'方法
!

采用法国生物梅里埃
4;<

半自动细菌分析系统对该院重症监护病房
)""1

年
(

月至
)"("

年
()

月分离的嗜麦芽窄食

单胞菌进行鉴定和手工药敏分析'结果
!

'!

例嗜麦芽窄食单胞菌对氨苄西林)舒巴坦$氨曲南$头孢唑林等多种抗菌药物耐药#但

对复方磺胺甲唑$左氧氟沙星$头孢哌酮)舒巴坦$氧氟沙星耐药性较低'结论
!

嗜麦芽窄食单胞菌出现多重耐药性#且重症监

护病房的感染有上升趋势'临床上应对嗜麦芽窄食单胞菌的耐药高度重视#以减少其感染的机会'

关键词#嗜麦芽窄食单胞菌*

!

微生物敏感性试验*

!

抗药性

!"#

*

("+&,!,

+

-

+.//0+(!1&23(&"+)"((+(&+"*)

文献标识码#

<

文章编号#

(!1&23(&"

!

)"((

"

(&2(*",2")

!!

嗜麦芽窄食单胞菌是一种需氧"非发酵阴性杆菌!为常见

的条件致病菌#特别是由于广谱抗菌药物的大量应用及各种

先进诊疗技术的普遍开展!重症监护病房嗜麦芽窄食单胞菌感

染有上升的趋势#该菌对亚胺培南"妥布霉素等天然耐药!对

临床使用的多种抗菌药物都有耐药性报道.

(

/

#本研究对重症

监护病房
)""1

年
(

月至
)"("

年
()

月分离的嗜麦芽窄食单胞

菌药敏结果进行分析!现报道如下#

$

!

材料与方法

$+$

!

标本来源
!

)""1

年
(

月至
)"("

年
()

月本院重症监护病

房患者痰"尿"血液"分泌物等#分离培养为优势菌并经涂片革

兰染色筛选为合格的标本#所有操作符合卫生部&全国临床检

验操作规程'(第
&

版)

.

)

/

#

$+%

!

仪器
!

法国梅里埃公司
4;<

半自动微生物鉴定分析仪#

$+&

!

菌株分离和鉴定
!

根据&临床微生物学操作规程'将各种

标本分别接种于血琼脂平板"麦康凯琼脂平板!

&*`

培养
('

!

)3N

!通过平板上的菌落形态特征和氧化酶试验初筛!并以

4;<

半自动微生物鉴定分析仪进行菌株鉴定#同一患者多次

或同一患者不同类型标本检出的菌株计为
(

株#

$+'

!

抗菌药物种类
!

对阿米卡星(

49̂

)"替卡西林+克拉维酸

(

;$$5

)"复方磺胺甲唑(

;#]

)"复方氨苄西林(

[49

)"氨曲南

(

4\;

)"头孢唑林(

$[\

)"头孢匹罗(

$[C

)"头孢吡肟(

[C5

)"头

孢西丁(

$[c

)"头孢噻肟(

$;c

)"头孢他啶(

$4\

)"头孢曲松

(

$6d

)"头孢呋辛(

$c9

)"头孢噻吩(

$[;

)"环丙沙星(

$%5

)"庆

大霉素(

:C7

)"哌拉西林+舒巴坦(

;\55

)"哌拉西林(

5%5

)"头孢

哌酮(

$[5

)"氨苄西林+舒巴坦(

44#

)耐药性由微生物分析仪检

测#氧氟沙星(

d[D

)"左氧氟沙星(

DG[

)"头孢哌酮+舒巴坦

(

#$[

)系英国
dTM.J

公司产品!耐药性采用
2̂<

法检测#

$+G

!

质控菌株
!

铜绿假单胞菌
4;$$)1'*&

"大肠埃希菌

4;$$)*,))

#

%

!

结
!!

果

%+$

!

标本来源
!

'!

例检出阳性患者中男性
*,

例"女性
)1

例!年龄
((

!

,"

岁#痰和支气管分泌物检出
!1

株"泌尿道标

本
,

株"血液标本
3

株!其他标本
!

株#

%+%

!

不同年份检出情况
!

)""1

年检出
,

株"

)""'

年
(*

株"

)"",

年
)*

株"

)"("

年
&1

株#

%+&

!

药敏试验结果
!

见表
(

#

表
(

!!

'!

株嗜麦芽窄食单胞菌耐药率分析$

W

&

抗菌药物
)""1

年
)""'

年
)"",

年
)"("

年

49^ !'+* 1!+* '&+! ,"+&

;$$5 *(+* **+' *3+1 *'+*

;#] &*+( )'+! )*+* ))+3

[49 '3+& ,&+* (""+" (""+"

4\; (""+" (""+" (""+" (""+"

$[\ (""+" (""+" (""+" (""+"

$[C *3+& *!+& !,+& 1&+'

[C5 !1+& 1*+* '&+! ,"+)

$[c '"+( 1'+! 13+& ',+(

$;c !(+! 1,+' '&+! ,"+!

$4\ *"+! *1+, !"+, !,+(

$6d '3+* ''+& ,3+) ,1+*

$c9 '&+& '*+! ''+! ,(+"

$[; !'+) 1*+! ',+! (""+"

$%5 &3+) 3)+* *(+) !*+&

:C7 !(+! 1'+, '1+' ,(+)

;\55 &*+( 33+( 3,+* !,+!

5%5 '!+& ''+) ,"+! ,!+&

$[5 '3+* 13+, 1'+) '&+!

44# (""+" (""+" (""+" (""+"

d[D ('+! &!+) 3"+& 3&+&

DG[ &3+* ('+! ))+& )'+!

#$[ ('+! )*+! &&+! &'+,

!!

&

!

讨
!!

论

嗜麦芽窄食单胞菌广泛分布于自然界和人体中#当机体

免疫力低下"长期不合理使用抗菌药物"长期接受化疗!以及各

,

,"*(

,

国际检验医学杂志
)"((

年
'

月第
&)

卷第
(&

期
!

%0?HD=I9AJ

!

4K

L

K/?)"((

!

GM@+&)

!

7M+(&



种创伤性诊疗等均可导致该菌的感染#近年来该菌分离率呈

上升趋势!在非发酵菌分离率中仅次于铜绿假单胞菌和不动杆

菌!已成为医院内感染重要的致病菌之一.

&

/

#嗜麦芽窄食单胞

菌主要侵犯呼吸道"泌尿道!可引起菌血症"创口感染"心内膜

炎等多种感染性疾病#

嗜麦芽窄食单胞菌外膜通透性低!抗菌药物难以通过外膜

进入细菌细胞内!故对多种抗菌药物出现天然耐药-该菌还可

产生
)

种
"

2

内酰胺酶!即头孢菌素酶与金属
"

2

内酰胺酶!头孢

菌素酶能水解青霉素类与头孢菌素类抗菌药物!金属
"

2

内酰胺

酶可以水解碳青霉烯类抗菌药物!且不被克拉维酸抑制!这更

增加了其耐药性.

3

/

#本研究结果显示嗜麦芽窄食单胞菌具有

多药耐药性!对多种抗菌药物耐药率有逐年上升的趋势#表
(

显示!某些抗菌药物表现为嗜麦芽窄食单胞菌完全耐药!如

44#

"

[49

"

4\;

"

$[\

!可能与其产生的金属酶有关#有些药

物的耐药率表现为不断增加!如
$%5

"

$[C

"

49^

等#对抗菌

药物耐药率明显升高不仅与该菌耐药机制有关!也与本地区抗

菌药物使用不当关系密切#重症监护病房的患者多有多种病

原菌感染!以致大量接受相关抗菌药物的治疗!且感染嗜麦芽

窄食单胞菌的患者不同程度具有免疫功能低下!均可造成耐药

性大幅度提高#

本研究显示!本院重症监护病房该菌近
3

年分离量呈上升

趋势!

)"("

年分离量是
)""1

年的
3

倍-主要以痰和支气管分

泌物标本比例最高!其次为尿液"血液#重症监护病房的患者

都有危重疾病!身体抵抗力极度低下!广谱抗菌药物使用较普

遍-诸多治疗手段!如机械通气"静脉营养"血液净化等有创监

测对抢救患者起到重要作用!同时也使危重病患者发生院内感

染明显增多.

*

/

#因此不仅要控制和减少由侵入性操作造成的

感染!做好医疗器械的消毒工作!实验室也应做到早期诊断!以

便临床合理使用抗菌药物#表
(

显示!本院重症监护病房嗜麦

芽窄食单胞菌体外药敏试验最敏感的药物为
;#d

!其次为

DG[

"

#$[

"

d[D

"

;$$5

#建议临床上对上述药物合理联合应

用!以提高治疗效果#
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某地区治疗前血源性感染疾病患者血清学指标检测结果分析

杨桂英#陈利琼#程
!

朝

!新疆维吾尔自治区克拉玛依市中心医院检验科
!

'&3"""

"

!!

摘
!

要#目的
!

分析该院治疗前血源性感染疾病患者血清学指标检测结果'方法
!

对
&*''

例于该院接受输手术或输血治

疗的患者及分娩的孕妇#在术前$输血前$分娩前进行
%

L

9

性甲型肝炎病毒抗体!

F4G4I2%

L

9

"$乙型肝炎病毒表面抗原!

F<2

/4

L

"$

%

L

:

型丙型肝炎病毒抗体!

F$G4I2%

L

:

"$抗人类免疫缺陷病毒抗体!抗
F%G(R)

型抗体"及梅毒螺旋体明胶凝集试验!

;52

54

"检测'结果
!

&*''

例研究对象中#

F</4

L

$

F$G4I2%

L

:

$

;554

$抗
F%G(R)

型抗体及
F4G4I2%

L

9

检测阳性率分别为

,+&,W

$

"+(3W

$

"+1'W

$

"+!3W

和
"+""W

'结论
!

在手术前$输血前$分娩前检测感染性指标#了解患者及孕妇患病情况#有利于

感染性疾病患者的及时治疗#也有利于避免医源性感染的发生'

关键词#感染*

!

治疗*

!

血清

!"#

*

("+&,!,

+

-

+.//0+(!1&23(&"+)"((+(&+"*&

文献标识码#

<

文章编号#

(!1&23(&"

!

)"((

"

(&2(*("2")

!!

输血是临床急救"治疗的主要措施之一#但因经血传播导

致乙型肝炎"艾滋病"丙型肝炎"梅毒等疾病时有报道!因输血

感染引起的纠纷也日益增多.

(

/

#为确定患者罹患上述感染性

疾病是因输血或医源性感染!还是在接受治疗或入院前就已感

染!需要在患者接受手术或输血治疗前进行甲型肝炎抗体

(

%

L

9

)"乙肝六项"丙型肝炎抗体(

%

L

:

)"梅毒特异性抗体"艾滋

病抗体(

(R)

型)

("

项检测!避免和预防患者院内感染和医护

人员的职业感染!防止医疗纠纷的发生#

$

!

资料与方法

$+$

!

一般资料
!

)""'

年
&

月至
)"("

年
*

月于本院接受手术"

输血治疗的患者及分娩的孕妇合计
&*''

例!均于术前"输血

前"分娩前抽取静脉血
&PD

!分离血清#

$+%

!

仪器与试剂
!

瑞士
F=P.@?M0

公司
[49C)3

+

)"

型全自

动酶免仪#珠海丽珠试剂公司
%

L

9

型甲型肝炎病毒抗体(

=02

?.2NA

Q

=?.?./4S.BK/=0?.IMJ

O

%

L

9

!

F4G4I2%

L

9

)"乙型肝炎病

毒表面抗原(

NA

Q

=?.?./<S.BK//KBU=>A=0?.

L

A0

!

F</4

L

)"

%

L

:

型

丙型肝炎病毒抗体(

=0?.2NA

Q

=?.?./$S.BK/=0?.IMJ

O

%

L

:

!

F$G2

4I2%

L

:

)及抗人类免疫缺陷病毒(

NKP=0.PPK0MJAU.>.A0>

O

S.2

BK/

)抗体(抗
F%G(R)

型抗体)酶联免疫吸附法检测试剂-日

本富士瑞必欧株式会社梅毒螺旋体明胶凝集试验(

?BA

Q

M0AP=

Q

=@@.JKP

Q

=%?.>@A=//=

O

!

;554

)检测试剂#

$+&

!

方法
!

对所有标本进行
F</4

L

"抗
F%G(R)

型抗体"

F4G4I2%

L

9

"

F$G4I2%

L

:

"

;554

检测#抗
F%G(R)

型抗体

阳性标本送克拉玛依市疾病预防控制中心确认实验室进行确

认试验检测#以上检测严格按照试剂及仪器说明书进行操作!

以卫生部临床检验中心室内质控物作室内质控#

%

!

结
!!

果

&*''

例术前"输血前"分娩前血清标本
F</4

L

"抗
F%G(
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