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男性打工人群常见性传播疾病与金黄色葡萄球菌混合感染状况的研究
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通过分析工厂男性人群常见性传播疾病与金黄色葡萄球菌混合感染的各种相关危险因素!为某市男性打工者

制定有效的防治措施提供依据%方法
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岁男性!对其性行为采

取问卷调查!根据其性行为问卷调查结果分为正常性行为组"
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支拭子!分别进行细菌和支原体培养(沙眼衣原体检查%结果
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不洁性行

为和非正常性行为发生金黄色葡萄球菌与支原体或衣原体混合感染!并引起前列腺炎性反应显著高于正常性行为%
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目前引起男性工厂人群泌尿生殖道炎性反应常见性传播

疾病$
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&的病原体主要有淋球菌$
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&*解脲支原体$

eM

&和

人型支原体$
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主要引起淋病性尿道
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和
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主要引起非淋病性尿道炎)近几年来#作者

发现感染
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的男性患者混合感染金黄色葡萄球菌$
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的概率大增#金黄色葡萄球菌是化脓性感染的最常见病原菌之

一#也是院内和社区感染的主要病原菌)近
%(

多年来#由于广

谱抗菌剂的不合理使用#临床标本分离出耐甲氧西林和
!
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内酰

胺酶阳性的金黄色葡萄球菌菌株越来越多'
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#使现有的抗菌

剂发生耐药性的概率大幅提高)如果
:/8

男性患者混合感染

金黄色葡萄球菌#由
:/8

和金黄色葡萄球菌混合感染引起的

前列腺炎*附睾炎和精囊炎#其疾病症状更重#治愈难度更大#

甚至引起男性不育症状'
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)现主要对东莞市男性打工人群常

见性传播疾病中的非淋病性病原体与金黄色葡萄球菌混合感

染状况进行研究#以探讨不同性行为引发的不同后果)
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岁男性#根据其性行为问卷调查

结果分为正常性行为组$
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标本采集
!

所有病例均用男性专用无菌小棉拭子缓慢

插入尿道
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以上#充分粘取柱状上皮

细胞#每例患者取
*

支拭子#并按取样顺序标好管号#第一支取

样做沙眼衣原体检查#第二支取样做支原体培养#第三支取样

做细菌培养%前列腺检查由医师取前列腺液于洁净的载玻片

上#迅速送检#进行前列腺常规检查)
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半自动细菌鉴定仪#试剂用原装法国梅里埃试剂#血琼脂

培养基由郑州博赛生物技术有限公司提供%支原体培养由珠海

丽珠公司提供%衣原体由英国立明公司提供)
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金黄色葡萄球菌为革兰阳性球菌#是一种能够感染人体引

起化脓性炎性反应最常见的病原菌#一般分布在人的皮肤*口

腔和鼻咽部#口腔和鼻咽部带菌率可达
%(?

$

'(?

#是社区感

染的主要病原菌'
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%支原体是一类缺乏细胞壁*形态呈多样性*

大小介于细菌与病毒之间的#能在无生命培养基生长繁殖的最

小原核细胞型微生物)目前能引起人体泌尿生殖系统感染的

支原体主要有
eM

和
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两种#支原体所引起的疾病最常见的

是
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#约有
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的非淋球菌尿道炎由
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所致'
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%沙

眼衣原体是一类严格寄生在细胞内#能通过细菌滤器的原核细

胞性微生物#也是引起非淋球菌尿道炎的主要病原体)有资料

显示#男性尿道
,/

感染率
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%由支原体和
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引起非淋球菌尿道炎无症状者较多'
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#不易引起患者的重视而

耽误及时诊治#如果转化为慢性感染#男性可引起精囊炎*附睾

炎和前列腺炎'
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%根据
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的分布特性#多异性性伙伴和不

洁性行为极易引起
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的感染#如果发生金黄色葡萄球菌的

混合感染#将会进一步加重炎性反应和并发不育症的可能)近
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多年来#由于广谱抗菌剂的不合理的使用#临床上分离出耐

甲氧西林和
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内酰胺酶阳性的金黄色葡萄球菌的菌株越来越

多#使现有抗菌剂治愈这种混合感染的难度更大)

从本研究结果分析#正常性行为与非正常性行为组相比#
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较差异无统计学意义$
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葡萄球菌与支原体或衣原体混合感染的概率明显高于正常性
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为发生金黄色葡萄球菌单独感染*
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&#其前列腺炎发病率也显著提高$
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行为与非正常性行为相比#
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混合感染两组比

较差异无统计学意义$
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而金黄色葡萄球菌单独感染和
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混合感染显著高于

非正常性行为$
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&)从实验结果可以看出#不洁性行为和非正常性行为发

生金黄色葡萄球菌与支原体或衣原体混合感染#并引起前列腺

炎性反应显著高于正常性行为#而不洁性行为引发的后果更为

严重#实验结果也符合金黄色葡萄球菌的分布特性'

*
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)不洁性

行为和非正常性行为前列腺炎发病率的提高及症状加重#可能

是金黄色葡萄球菌的混合感染对支原体或衣原体繁殖有激活

和刺激作用#而金黄色葡萄球菌的感染本身也加重了炎性反应

的程度)

综上所述#多异性性伙伴或不洁性行为发生金黄色葡萄球

菌的混合感染引发的后果是很严重的#由于金黄色葡萄球菌易

发生耐药性#治疗难度大#甚至可导致不育症的发生#故作者要

在工厂做好性相关知识的宣传#提倡健康的性生活#杜绝不良

的性行为)建议工厂提供卫生的生活环境#同时加强高危行为

人群性传播疾病发病率的监测#对感染无症状或有症状者提供

及时的治疗#控制金黄色葡萄球菌和性传播疾病在该人群的

流行)
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病例组与对照组资料比较

标本资料 病例组 对照组
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病例组与对照组血清铁*血清铁蛋白比较结果#见表
*

)

病例组与对照组血清铁*血清铁蛋白经统计学比较#差异具有

统计学意义$

I

'

(&('
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表
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病例组与对照组血清铁$血清铁蛋白结果比较

分组
#

血清铁$

#

I34
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& 铁蛋白$
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病例组
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珠蛋白生成障碍性贫血是广东省高发的遗传性血液病#珠

蛋白生成障碍性贫血基因携带者占大多数)研究表明#其体内

的铁负荷比健康人高许多)正常机体铁代谢的调控包括转铁

蛋白
0

转铁蛋白受体的内摄作用'

*

(

%铁运输蛋白
SHJI

"

%

促进

铁的释放和铁的吸收'

=

(

%铁调节蛋白在转录水平上对铁调

节'

'

(

%铁调素是体内主要调节激素#抑制肠道对铁的吸收和单

核巨噬细胞的释放'

A

(

)铁过多可令心肌细胞内有氧化还原的

自由铁大量增加#大量自由铁又可以导致大量自由基产生#后

者可以损害生物分子包括心肌肌质*蛋白质*核酸等#从而引起

心肌细胞损伤甚至死亡#这是铁超载疾病损伤心脏细胞的共同

机制'

E

(

)长期慢性铁超负荷的成人#最常见的死因是心力衰

竭)铁负荷过多#可促进氧自由基的产生#导致肝细胞亚细胞

膜磷脂过氧化反应#特别是线粒体和微粒体膜的过氧化损伤#

并影响
/

细胞和枯否细胞功能从而令肝细胞损伤)研究发

现#高铁负荷加重乙型肝炎的肝损伤#铁与肝炎病毒有协同毒

作用'

)

(

)王爱萍等'

@

(研究显示#糖尿病患者的血清铁蛋白浓度

明显高于正常值#且与胰岛素抵抗指数呈正比#提示铁负荷过

多与胰岛素抵抗密切相关)同时#铁过多还对神经系统有毒

害#损伤线粒体#可能是神经元退行性变的主要原因)

本研究主要从血清铁*血清铁蛋白和珠蛋白生成障碍性贫

血基因携带者相关性进行了实验研究#珠蛋白生成障碍性贫血

基因携带者可无贫血或轻度贫血#红细胞生存期短#还有轻度

慢性溶血#随着年龄增长#体内逐渐出现高铁负荷而影响各个

器官)目前国内外对成人珠蛋白生成障碍性贫血基因携带者

这方面还缺乏大规模系统研究)搜索发现仅有少量关于轻型

珠蛋白生成障碍性贫血铁负荷的报道#但其针对的人群主要是

孕妇和儿童#如罗海玲等'

$(

(对轻型珠蛋白生成障碍性贫血孕

妇和徐群清等'

$$

(对
$(=

例的轻型珠蛋白生成障碍性贫血儿童

的研究)本研究结果表明#成人珠蛋白生成障碍性贫血基因携

带者体内铁负荷明显高于正常)如再盲目摄入过多的铁#可能

引起铁过多的并发症)如珠蛋白生成障碍性贫血合并肝病*糖

尿病*脑梗等#故建议应早期*长期监测体内的铁负荷状况#提

前预防各类并发症#保护机体)

参考文献

'

$

( 邹汉良#梁汉彰#赵毅#等
&

红细胞计数与平均红细胞体积比值在

珠蛋白生成障碍性贫血筛查诊断的价值'

^

(

&

中华实用诊断与治

疗杂志#

%((@

#

%*

$

'

&!

=A'0=AA&

'

%

( 张之南#沈悌
&

血液病诊断及疗效标准'

_

(

&*

版
&

北京!科学出版

社#

%((E

!

$&

'

*

( 陈婷婷
&

增生性贫血患儿骨髓单个核细胞转铁蛋白受体
%

表达情

况及其意义探讨'

^

(

&

中国实验血液学杂志#

%($$

#

$@

$

%

&!

=*@0==*&

'

=

(

d4FI5D

O

_8

#

-3IJD3_;

#

:M_;

#

FKJ4&SHJI

"

%5CIMKJKF#5DKPF

JDFI526F4

O

HJ#F

$

1

&

HJK

!

FQ5#FD2F3LJH34FL3HSHJI

"

%5DFD#3C30

IJ45H3DKHJDC

"

3HK

'

^

(

&+H3GSJK4;2J#:25e:;

#

$@@)

#

@'

$

*

&!

$$=)0$$'*&

'

'

(

WFDKVF_U

#

[MPD7,&_34F2M4JH23DKH343LQFHKF1HJKF5H3DIF0

KJ1345CI

!

I-S;01JCF#HF

O

M4JK3H

N

25H2M5KC3

"

FHJKF#1

N

5H3D

#

D5KH52

3G5#FJD#3G5#JK5QFCKHFCC

'

^

(

&+H32SJK4;2J#:25e:;

#

$@@A

#

@*

$

$A

&!

)$E'0)$)%&

'

A

(

+J

"

JD5<34J3M!

#

/V545JDC_

#

,PH5CKJ<5C 9̂

#

FKJ4&WF

"

25#5D5D5H3D

3QFH43J##5C3H#FHC

'

^

(

&6433#

#

%(('

#

$('

$

$(

&!

=$(*0=$('&

'

E

( 陈莹莹#钱忠明
&

心脏铁代谢及其相关疾病研究进展'

^

(

&

中华心

血管病杂志#

%((%

#

*(

$

$

&!

EE0)%&

'

)

( 曹治宸#白玉
&

病毒性肝炎与铁代谢的研究近况'

^

(

&

国外医学内

科学分册#

%((%

#

%@

$

*

&!

$((0$(*&

'

@

( 王爱萍#刘超#王晓东#等
&

铁储备与
%

型糖尿病临床相关性的研

究'

^

(

&

南京医科大学学报#

%((A

#

%A

$

$

&!

$E0%(&

'

$(

(罗海玲#欧立群#杨光
&

佛山地区孕期夫妇珠蛋白生成障碍性贫血

筛查及基因诊断'

^

(

&

中国热带医学#

%($$

#

$$

$

'

&!

')=0')'&

'

$$

(徐群清#梁峰#韦国峰#等
&

轻型珠蛋白生成障碍性贫血儿童血清

中微量元素含量分析'

^

(

&

微量元素与健康研究#

%((*

#

%(

$

'

&!

$@0

%$&

$收稿日期!

%($$0$%0%'

&

$上接第
$E(%

页&

'

'

( 彭易清#李志雄
&

男性尿道分泌物前列腺液的支原体培养分析

'

^

(

&

检验医学与临床#

%(()

#

'

$

@

&!

'=A0'=E&

'

A

(

_J24F3#^

#

:J45C1MH

N

,

#

73RS

#

FKJ4&,3QFHJ

O

FJD#M

"

KJ<F3LC

N

C0

KFIJK52

"

3CKJ4C2HFFD5D

O

L3H

O

FD5KJ4,P4JI

N

#5JKHJ2P3IJK5CJD#

"

HFQJ4FD2F3L5DLF2K53D5DKPFeD5KF#[5D

O

#3I

O

FDFHJ4

"

3

"

M4JK53D

!

2D$CCCF2K53DJ4CKM#

N

'

^

(

&6_̂

#

%(('

#

**(

$

E=@E

&!

@=(&

'

E

(

:2P5445D

O

FH ;̂

#

8MDDF.d

#

,PJ

"

5D 6̂

#

FKJ4&+HFQJ4FD2F3L,P4JI

N

#5J

KHJ2P3IJK5C5DLF2K53DJI3D

O

IFDC2HFFDF#5D=e&:&25K5FC

'

^

(

&:FG

/HJDCI85C

#

%(('

#

*%

$

%

&!

E=0EE&

'

)

( 薛松#吴正升
&

南京市男男性行为人群淋球菌和沙眼衣原体感染

状况研究'

^

(

&

安徽医科大学学报#

%($$

#

=A

$

A

&!

'A@0'E%&

'

@

( 金瑛#杨元好
&

前列腺炎三种病原体微生物检测结果浅析'

^

(

&

检

验医学#

%($$

#

%A

$

=

&!

%E$0%E*&

$收稿日期!

%($$0$%0%@

&

+

=(E$

+

国际检验医学杂志
%($%

年
E

月第
**

卷第
$=

期
!

9DK̂ 7J1_F#

!

M̂4

N

%($%

!

3̀4&**

!

S3&$=




