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例眼球穿通伤患者眼内取材标本病原菌分布及药敏试验结果分析
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要#目的
"

分析眼球穿通伤患者眼内病原菌分布及其对药物敏感性的特点!为临床用药提供依据%方法
"

采集
H*)

例眼

球穿通伤患者前房液或玻璃体切割液进行病原菌培养和药敏试验并对结果进行分析%结果
"

H*)

例标本中分离病原菌
%EE

例!

检出率为
&E($G

%其中葡萄球菌属
$&

株"

)H(EG

$!肠杆菌科
&&

株"

%)(&G

$!非发酵菌
%)

株"

,(*G

$!革兰阳性需氧杆菌
%E

株

"

,($G

$!真菌
%&

株"

$($G

$!其他菌
&*

株"

%&(,G

$!葡萄球菌属最为常见%革兰阳性菌敏感率较高的药物为万古霉素!革兰阴性

杆菌敏感率较高的药物为亚胺培南&头孢哌酮%结论
"

对眼球穿通伤患者前房液或玻璃体切割液进行病原菌种类和药物敏感性

变化的监测有助于指导临床用药!预防感染性眼内炎的发生%目前万古霉素&亚胺培南和头孢哌酮是最有效的抗菌药物%

关键词#眼损伤!穿透性#

"

病原#

"

微生物敏感性试验
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眼球是位于人体最暴露部位的器官#也是人体组织最精

密(最脆弱的器官#因此#很容易受伤#而且受伤后变化最大#预

后最复杂*

%5&

+

'眼球穿通伤是眼科常见的一种严重损害视功能

和眼球结构的眼部损伤疾病#是致盲的主要原因之一#早期正

确处理有助于减少致盲率和并发症发生率'有研究认为病原

菌培养#

7

超(

_4

等辅助检查的应用#及时给予药物及显微手

术治疗是决定最终治疗效果的关键'近年来随着玻璃体手术

的发展#有针对性的对眼球穿通伤患者进行眼内取材进行病原

菌培养#以了解其分布类型并对其常见病原菌进行耐药性分

析#以指导临床采取更有效措施#对预防感染性眼内炎的发生

有重要意义'现将
H*)

例眼球穿通伤患者分离的
%EE

株病原

菌分布及药敏试验结果报道如下'

A

"

资料与方法

A(A

"

标本来源
"

选择
&**E

%

&*%*

年厦门市两家医院眼外伤

科眼球穿通伤住院患者$眼外伤一(二期手术患者&

H*)

例#其

中男
)HE

例#女
%',

例%年龄
$

%

H,

岁#平均
&,

岁'

A(B

"

标本采集
"

所有标本均在未使用抗菌药物前#在手术时

或治疗时用玻璃体切割器械或一次性注射器采集玻璃体液或

前房液#于无菌试管中立即送检'

A(C

"

微生物培养

A(C(A

"

培养方法
"

所有标本均进行常规涂片#以及细菌(真菌

培养#

%%

例疑似厌氧菌感染者进行厌氧培养'

A(C(B

"

培养基及试剂
"

血平板为郑州安图生物技术股份有限

公司产品#细菌鉴定和药敏试验分别采用美国
70

公司
_.e/5

428

微生物分析仪及其配套试剂或法国生物梅里埃公司

247]6?QD

药敏试验试剂条%用于
$

5

内酰胺酶检测的头孢硝

噻吩纸片为
[UD;P

公司产品%真菌用沙保弱培养基#部分用科

玛嘉念珠菌显色琼脂'

A(C(C

"

仪器及设备
"

细菌培养采用日本
/21e[

公司
X_[5

%E2

型二氧化碳孵箱及美国
70

公司
_.e/428

微生物分

析仪'

A(C(D

"

质控菌株
"

大肠埃希菌
24_&E,&&

(铜绿假单孢菌

24__&$+E'

(金黄色葡萄球菌
24__&E,&'

均由卫生部临床检

验中心提供'

A(D

"

药敏试验
"

采用
5̂7

法#结果根据美国临床和实验室标

准化协会$

_8/9

&"美国国家临床实验室标准化委员会$

1_5

_8/

&

&**)

%

&*%*

年*

'

+标准判读'药敏试验纸片由杭州天和生

物制品所提供'真菌药敏试验参照美国
_8/9

"

1__8/X&$2

真菌药敏试验标准'

A(E

"

数据处理
"

细菌耐药性分析采用
>][134E()

软件'

,

,)*%

,

国际检验医学杂志
&*%&

年
E

月第
''

卷第
,

期
"
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B

"

结
""

果

B(A

"

病原菌培养结果
"

H*)

例标本的培养阳性率为
&E($G

$

%EE

例#包括
%

株厌氧菌&#

&**E

%

&*%*

年各年度培养阳性率

分别为
&%(,G

(

&E(+G

(

'*(%G

(

&)('G

(

&E(EG

(

&H(&G

'分

离菌中葡萄球菌属(肠杆菌科(非发酵菌(革兰阳性需氧杆菌(

真菌(其他菌分别占
)H(EG

$

$&

株&(

%)(&G

$

&&

株&(

,(*G

$

%)

株&(

,($G

$

%E

株&(

$($G

$

%&

株&(

%&(,G

$

&*

株&#以葡萄球菌

属最为常见'其中凝固酶阴性葡萄球菌
H'

株$

)*(HG

&#大肠

埃希菌
%&

株$

$($G

&#金黄色葡萄球菌
,

株$

E(+G

&#链球菌属

,

株$

E(+G

&#变形杆菌
,

株$

E(+G

&#枯草杆菌
+

株$

E('G

&#

不动杆菌
$

株$

)(EG

&#铜绿假单胞菌
H

株$

'(+$G

&'

B(B

"

药敏试验结果
"

大肠埃希菌(变形杆菌(铜绿假单胞菌对

亚胺培南(头孢哌酮较敏感#敏感率大于
+*G

%铜绿假单胞菌(

不动杆菌对环丙沙星(左氧氟沙星敏感性较低%大肠埃希菌对

环丙沙星(妥布霉素敏感性较低'凝固酶阴性葡萄球菌(金黄

色葡萄球菌(链球菌属(枯草杆菌对万古霉素高度敏感#敏感率

为
%**G

%凝固酶阴性葡萄球菌(金黄色葡萄球菌对环丙沙星

敏感率较低'凝固酶阴性葡萄球菌中耐甲氧西林凝固酶阴性

葡萄球菌$

X._1/

&分离率呈逐年上升趋势#

&**E

%

&*%*

年

X._1/

分离率见图
%

'

图
%

""

X._1/

不同年份检出率%

G

&

C

"

讨
""

论

眼球穿通伤后受伤眼最容易出现感染性眼内炎#眼球穿通

伤清创术后#在以前虽然全身应用广谱抗生素#但时有眼内炎

的发生#原因多与穿孔伤本身创口感染#晶体损伤#眼内异物存

留时间过长#清创缝合时间过晚#未及时使用抗炎(抗感染的敏

感药物等因素有关*

)

+

'眼球穿通伤不同于一般的外科创伤#其

致残(致盲的危险性极大'现在随着玻璃体手术的发展#眼内

取材进行病原菌培养以了解其分布和特性#为预防性玻璃体腔

注射敏感抗菌药物治疗提供了可靠的依据'对其致病微生物

的研究有助于感染性眼内炎的预防和控制'本研究中眼球穿

通伤后病原菌检出率高达
&E($G

$

%EE

"

H*)

&#并且有不少病原

菌为多药耐药菌株#表明眼球穿通伤后抽取眼内容物进行病原

菌培养十分必要#并且应在用药前及早手术采集标本对指导临

床治疗更有意义'

本研究结果显示#病原菌的分布以革兰阳性菌特别是葡萄

球菌多见'而以往报道非致病的枯草杆菌(蜡样芽胞杆菌和大

肠埃希菌均成为引起眼内感染的致病菌#与汪振芳和肖斯贤*

E

+

研究结果比较接近#可能与本研究收集的病例主要为外伤引起

有关#尤其是蜡样芽胞杆菌(枯草杆菌和产气荚膜梭菌#因其发

病快#常引起剧烈眼炎#现已成为主要致盲菌之一'

细菌耐药性具有时间性和地域特征#不同时期(不同地区#

甚至同一医院的不同时期和不同病区分离的同种细菌#其标本

来源和耐药性也不相同'有研究表明临床分离的葡萄球菌主

要来自眼球标本#本研究
X._1/

平均分离率为
)H($G

#比李

家泰等*

H

+报道的
X._1/

分离率偏低#可能是大部分眼外伤患

者都是结膜囊细菌异位感染或社区获得性感染而非医院内感

染所致'表皮葡萄球菌和腐生葡萄球菌等凝固酶阴性葡萄球

菌原被认为是条件致病菌#现已成为外伤性眼感染的主要致病

菌#且
X._1/

检出率有逐年增加的趋势'关于
X._1/

的致

病机制可能与其产生黏质有关*

$

+

'

X._1/

的耐药率及多重

耐药率较高#多与耐药质粒有关#耐药质粒可通过转化(转导等

方式进行耐药性转移#也与某些抗生素长期广泛使用有关'有

研究表明表皮葡萄球菌对甲氧西林的耐药性较金黄色葡萄球

菌更普遍*

+5,

+

#耐药率应引起临床医师的足够重视#应加强抗菌

药物的合理使用#并根据药敏试验结果选择用药#并提醒临床

应加强高级别抗菌药物如万古霉素(亚胺培南的使用#延缓耐

药菌株的发生'

有流性病学研究表明
',(+G

真菌性角膜炎有明确的外伤

史*

%*

+

#特别是穿通性外伤'一旦丝状真菌侵入角膜形成真菌

性角膜炎在治疗上是一个十分棘手的问题#国内外尚缺乏对真

菌性角膜炎强有效的(广谱的抗真菌药物'本研究中病原性真

菌检出率为
&(*G

$

%&

"

H*)

&#主要是假丝酵母菌和丝状真菌'

)

株假丝酵母菌对
E

种常用抗真菌药物$两性霉素
7

(氟康唑(

伊曲康唑(伏立康唑和
E5

氟胞嘧啶&大部分都敏感'丝状真菌

的菌属鉴定结果为曲霉菌属
H

例#镰刀菌属
%

例#毛霉菌属
%

例#由于丝状真菌的药敏试验影响因素较多#特别是接种物制

备较难标准化#至今还没有一个可参考的判读标准*

%%

+

#且对生

物安全的要求较高#故本研究对丝状真菌末进行药敏试验'有

研究表明丝状真菌同一菌属表现出不同的生长方式#同一菌属

的不同菌种在眼球的同一部位也可能表现为不同的生长方

式*

%&

+

#因此#作者认为通过真菌培养(菌属分型诊断对临床诊

断和疗效更有参考价值'但要真正从菌属分型诊断(药敏试验

标准化(强有效的抗真菌药的筛选及耐药性的监测上去寻找丝

状真菌眼内感染的特性和新疗效还有待进一步研究'虽然真

菌分离培养和菌型鉴定在现阶段还是真菌感染诊断的-金标

准.

*

%%

+

#但由于病原微生物的表型变化总是落后于基因型的变

化#随着分子诊断水平的进一步深入#传统的分型方法将会逐

渐被分子分型方法所取代#

012

测序分型将有望在临床得到

广泛应用*

%'

+

'作者认为眼内取材进行真菌培养耗时较长#平

均需
%

%

)

周#一旦延误治疗#因眼球的特殊结构#病情将不可

逆转#因此#应用实时
-_.

检测等分子诊断方法缩短检测和报

告时间#快速(准确地为临床医生提供检测结果显得十分必要'

总之#眼球穿通伤是感染性眼内炎的最主要原因#故完善相关

病原学检查以做到早期诊断#及时处理#动态掌握病原菌的构

成特点及耐药性变化#特别是指导术中和术后抗菌药物的使

用#对预防感染性眼内炎的发生(减少医源性感染意义重大'
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.45-_.

检测
/_2X-&Q.12

表达
"

以
.12

为模

板#利用大连宝生物公司逆转录反应试剂盒进行
.45-_.

反

应'反应条件为
E*a'*Q;!

#

,)a&Q;!

#然后
,)a'*"

#

EHa'*"

#

$&a&Q;!

#

'*

个循环'

.45-_.

反应完成后取
'

(

8.45-_.

产物在
%G

琼脂糖凝胶中于
+*T

恒压电泳
'*

Q;!

#紫外透射仪观察并拍照'图片经图像分析软件
76!P/K6!

进行光密度值扫描分析#计算各泳道
/_2X-&

与内参照
$

56K5

@;!

光密度之比作为
/_2X-&

相对含量值'

A(C(E

"

>?"@?!BCD@

检测
/_2X-&

蛋白表达
"

取单个核细胞

$

%F%*

H

&裂解后以
7A6PRDAP

法测定蛋白浓度#

7/2

为标准品%

每个标本取
E*

N

蛋白进行
/0/5-2:3

电泳#然后将蛋白电转

至
-T0Y

上#

3_8

法显色'

A(D

"

统计学处理
"

采用
/-//%E(*

统计软件进行分析'组间

比较采用独立样本
=

检验#检验水准!

#

h*(*E

'

B

"

结
""

果

B(A

"

外周血单个核细胞
/_2X-& Q.12

表达
"

2/

组

/_2X-&

和
$

56K@;!

的光密度值分别为
*(&$HHi*(*+&,

(

*(E$'%i*(%+'&

%对照组分别为
*()H&)i*(%')%

(

*(E,+&i

*(&*,'

'

2/

组
/_2X-&Q.12

表达量显著高于对照组#差

异有统计学意义$

D

$

*(*E

&'

B(B

"

外周血单个核细胞
/_2X-&

蛋白表达
"

2/

组单个核细

胞
/_2X-&

蛋白表达比对照组明显升高#差异有统计学意义

$

D

$

*(*E

&#见图
%

'

图
%

""

外周血单个核细胞
/_2X-&

蛋白表达

C

"

讨
""

论

/_2X-&

是 由
/_2X-&

基 因 编 码 的 一 种 蛋 白#是

/_2X-

蛋白家族主要成员之一#在进化过程中相对保守#其

分布于胞内具有循环作用的细胞器的膜及分泌囊泡中(高尔基

体及胞膜等#主要功能是在后期高尔基体转运途径中作为携带

者将细胞内物质运送到细胞表面#主要包括分选(囊泡转运体

的形成及胞吞"胞吐作用等*

H5$

+

'

人类
/_2X-&

基因定位于
%E

f

&'5

f

&E

染色体上#编码的

蛋白与其他囊泡转运膜蛋白一样形成复合体#

/_2X-

包括同

源多聚体*

+

+

'

/_2X-"

广泛存在于跨膜结构的整合蛋白中如

胞内具有循环作用的细胞器的膜及分泌囊泡等#因此#其参与

了细胞内囊泡转运过程*

,

+

'基因敲除
/_2X-&

会阻止起始阶

段的囊泡转运途径*

%*

+

#从而严重影响囊泡转运体的转运活性#

细胞功能会受到严重损害*

%%5%&

+

'本研究采用
.45-_.

和

>?"@?A!BCD@

比较
2/

患者和健康者外周血单个核细胞

/_2X-&Q.12

表达水平的差异#发现
2/

患者
/_2X-&

Q.12

和蛋白水平均明显升高$

D

$

*(*E

&#表明
/_2X-&

可

能参与了
2/

发病机制'结合本研究结果#作者认为
2/

患者

外周血单个核细胞
/_2X-&

基因表达增高#是由于患者血液

中胆固醇含量升高所产生的代偿反应#而
/_2X-&

基因表达

高(低可能是
2/

发病机制的重要环节之一'

总之#本研究结果提示#

/_2X-&

参与了
2/

的发生以及

发展#可能是
2/

潜在的预防或治疗靶点#深入研究
/_2X-&

会为
2/

的预防和治疗提供新的思路'
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