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!

要"目的
!

了解武汉地区不同年龄段女大学生解脲脲原体和人型支原体感染及其耐药性情况!探讨有效的治疗和预防对

策&方法
!

留取
"%&#

例女大学生阴道分泌物标本!进行解脲脲原体和人型支原体培养鉴定和药敏试验&结果
!

女大学生支原体

阳性感染率为
##$'EB

!以单独解脲脲原体感染为主!

#"

#

#E

岁年龄段感染率较高$单独解脲脲原体感染以强力霉素治疗效果最

佳!美满霉素对单独人型支原体和支原体混合性感染敏感性达到
"&&$&B

&结论
!

不同年龄段女大学生感染支原体检出率有显著

差异!应使用首选药物进行有针对性的抗感染治疗&

关键词"解脲脲原体$

!

人型支原体$

!

武汉地区$

!

女大学生$

!

耐药性
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随着社会的不断发展和人们思想观念的开放#大学生发生

婚前性行为#甚至感染性病已成为一个不争的事实#且有逐年

上升的趋势'

"

(

)女大学生作为一个特殊群体#在性行为中更易

感染性病#因而更应受到关注'

#

(

)解脲支原体$

\7

%*人型支原

体$

+L

%作为泌尿生殖道定植的常见微生物#已被大家公认是

引起女性非淋菌性尿道炎$

])\

%的重要病原体'

(

(

)为了解在

校女大学生性健康状况#本研究拟对
#&"(V#&"%

年本校就医

的女大学生支原体感染状况进行调查#现将研究结果报道

如下)
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资料与方法

A$A

!

一般资料
!

选取
#&"(V#&"%

年在本院妇科门诊就诊的

泌尿生殖道感染的女大学生$复诊患者不重复计入%#共

"%&#

例)

A$B

!

标本采集
!

用消毒棉拭子置入阴道宫颈口内
"

#

#.I

处

停留并旋转
"&

#

#&G

#取出标本#置无菌试管中送检)

A$C

!

试剂
!

使用珠海市银科医学工程股份有限公司生产的支

原体鉴定药敏试剂盒进行支原体培养及药敏试验)每条测定

板含
"#

种药物及
\7

*

+L

鉴定孔)

"#

种药物分别为强力霉素

$

*WY

%*美满霉素$

+R]

%*环丙沙星$

;,9

%*氧氟沙星$

W,X

%*

司帕沙星$

Z9=

%*罗红霉素$

<WY

%*阿奇霉素$

=gR

%*克拉霉素

$

;X=

%*交沙霉素$

_WZ

%*壮观霉素$

Z9S

%*螺旋霉素$

=Z9

%*左

旋霉素$
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!

检测方法
!

取出冷冻的培养液#解冻&取出测定板#用无

菌吸嘴吸取
"&&

%

X

培养液加入空白对照孔$

="

孔%&将标本拭

子伸入小瓶#靠近液面上方的瓶壁挤压拭子#使标本渗入#丢弃

拭子#标本加入后充分摇匀使之混合&吸取
"&&

%

X

含菌培养液

加入
=#

*

:"

和
:#

等其余的微孔中&所有微孔滴加
"

#

#

滴试

剂盒所附的矿物油#务必要使矿物油覆盖液面#否则培养液蒸

发#结果不准确&将测定板加盖后置培养箱中#

(%

#

(Dd

恒温

培养#

#EL

观察并记录
\7

结果#

E?L

观察并记录
+L

结果)
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!

结果判定

A$E$A

!

鉴定计数
!

通过
="

*

=#

*

:"

和
:#

孔颜色改变进行鉴

定)若
E

孔均显黄色#则提示-未见
\7

或
+L

生长.&若只有

:"

孔显红色#则提示-

\7

或
+L

均
&

"&

E

;,\

"

X

.&若只有
:"

*

:#

孔显红色#则提示-

+L

阳性
'

"&

E

;,\

"

X

.&若只有
="

孔显

黄色#则提示-

\7

或
+L

阳性#均
'
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;,\

"

X
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A$E$B

!

药敏试验
!

=

行为低浓度#

:

行为高浓度#上下一一对

应为一种药物)若
=

孔和
:

孔均显黄色#则提示支原体对该

药物-敏感$

Z

%.&若
=

孔显红色*

:

孔显黄色#则提示支原体对

该药物-中介$

R

%.&若
=

孔和
:

孔均显红色#则提示支原体对

该药物-耐药$

<
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!

统计学处理
!

采用
Z9ZZ#"$&

对数据进行统计处理)计

数资料以率表示#比较采用校正
!

# 检验)以
!

#

&$&%

为差异

具有统计学意义)

B

!

结
!!

果

B$A

!

支原体检出率
!

"%&#

例就诊女大学生#年龄
"?

#

#E

岁#

平均$

#"A(

%岁)送检标本中#支原体感染阳性率为
##$'EB

#

单独
\7

感染阳性率为
"E$'%B

#单独
+L

感染阳性率为

"$#&B

#

\7C+L

混合感染阳性率为
'$D@B

#即以单独
\7

感

染为主#单独
+L

感染和
\7C+L

混合感染较少)

"?

##

#"

岁年龄段
\7C+L

混合感染阳性率和单独
\7

感染阳性率显

著低于
#"

#

#E

岁年龄段#且差异具有统计学意义$

!

#

&$&%
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见表
"
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B$B

!

支原体药敏结果
!

单独
\7

感染标本中#抗菌药物敏感

性较强 的 前
(

位 分 别 是 强 力 霉 素 $

@%$%B

%*交 沙 霉 素

$

@&$?B

%*克拉霉素$

@&$?B

%#而耐药性较强的前
(

位分别为

螺旋霉素$

''$?B

%*环丙沙星$

ED$DB

%*氧氟沙星$

(D$?B

%&单

独
+L

感染标本中#抗菌药物敏感性较强的前
(

位分别是美满

霉素$

"&&$&B

%*强力霉素$

DD$?B

%*交沙霉素$

''$DB

%#而耐

药性较强的前
(

位分别为螺旋霉素$

??$@B

%*阿奇霉素

$

''$DB

%*环丙沙星$

''$DB

%&

\7C+L

混合感染标本中#抗菌

药物敏感性较强的前
(

位分别是美满霉素$

"&&$&B

%*强力霉

素$

?D$'B

%*交沙霉素$

%&$%B

%#而耐药性较强的前
(

位分别

为螺旋霉素$

?D$'B

%*环丙沙星$

D%$#B

%*左氧氟沙星$

D%$

#B

%#相对于单独性支原体感染#混合性感染时#抗菌药物耐药

性普遍较高)见表
#
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表
"

!!

泌尿生殖道感染女大学生支原体检出率

年龄$岁%

/

\7

病例数$

/

% 检出率$

B

%

+L

病例数$

/

% 检出率$

B

%

\7C+L

病例数$

/

% 检出率$

B

%

合计

病例数$

/

% 检出率$

B

%
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#" E"" (D @$&& ( &$D# "% ($'% %% "($(?

#"

#

#E "&@" "?( "'$DD

5

"% "$(D
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?D D$@D

.

#?% #'$"#

合计
"%&# ##& "E$'% "? "$#& "&# '$D@ (E& ##$'E

!!

注!与
"?

##

#"

岁年龄段单独
\7

感染检出率相比#

5

!

#

&$&%

&与
"?

##

#"

岁年龄段单独
+L

感染检出率相比#

>

!

$

&$&%

&与
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##

#"

岁年

龄段
\7C+L

混合感染检出率相比#

.

!

#

&$&%
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表
#
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(E(

例支原体感染阳性标本
"#

种抗菌药物耐药情况#

B

$

抗菌药物
\7

$

/ #̂#&

%

Z R <

+L

$

/ "̂?

%

Z R <

\7C+L

$

/ "̂&%

%
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强力霉素
@%$% &$& E$% DD$? ""$" ""$" ?D$' "#$E &$&

环丙沙星
E$' ED$D ED$D ##$# ""$" ''$D &$& #E$? D%$#

司帕沙星
%#$( (($# "E$% ##$( (($( EE$E #E$? #E$? %&$E

阿奇霉素
?"$& @$% @$% (($( &$& ''$D (D$" &$& '#$@

交沙霉素
@&$? E$' E$' ''$D (($( &$& %&$% E@$% &$&

螺旋霉素
@$' #($' ''$? &$& ""$" ??$@ &$& "#$E ?D$'

美满霉素
?%$% @$% %$& "&&$& &$& &$& "&&$& &$& &$&

氧氟沙星
ED$D "E$% (D$? ##$# ##$# %%$' "#$E #E$? '#$?

罗红霉素
#($' ''$? @$' ""$# EE$E EE$E &$& E@$% %&$%

克拉霉素
@&$? E$' E$' (($( ""$" %%$' (D$# &$& '#$?

大观霉素
ED$D (D$D "E$' ##$( EE$E (($( "#$E (D$" %&$%

左氧氟沙星
ED$D #($' #?$D ##$# ##$# %%$' &$& #E$? D%$#
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性传播疾病已成为我国重要的公共卫生和社会问题'

E

(

)

调查结果表明#大学生对艾滋病*梅毒*淋病等常见性病的知晓

率较高#而对因支原体感染引起的
])\

等知晓率较低'

%

(

)然

而#目前在欧美国家
])\

已超过淋病而跃居性传播疾病的首

位#我国也正日益增多#成为最常见的性传播疾病之一'

'

(

)

本研究显示#女大学生支原体检出率为
##$?EB

#低于国

外报道的
E&B

#

?&B

#可能与种族*检测方法*性行为观念等

有关)但本研究检测率高于刘稢等'

D

(对女大学生人群支原体

检出率$

""$#B

%#可能与标本留取方式*地区差异等有关)单

独
\7

感染检出率较高#表明女大学生人群支原体感染类型主

要为
\7

&单独
+L

和混合性感染检出率较低#不过混合性感染

相比与单独
+L

还是略高)这表明#女大学生人群
\7

和
+L

可同时感染#也可分别感染&而本研究中#同时感染检出率略高

于
+L

感染检出率#主要在于感染检出率较高的
\7

会对泌尿

生殖道系统表面的上皮细胞有所损伤#使得
+L

易于侵入机

体#但当人体泌尿生殖道系统上皮细胞未受到损害时#单独

+L

则不易侵入人体导致感染'

?

(

)由于生理原因#女性生殖道

易感染支原体'

@

(

#甚至继发其他病原体感染#但症状较为轻微

或无症状#往往被自身忽视未能及时治疗#使得女大学生群体

常反复*持续感染支原体)

在我国#中学阶段学生学习压力较大#学校管理比较军事

化#女生作为一个弱势群体#家长和老师平时灌输较多的传统

思想观念)当一个女生从中学生向大学生转变后#她们思想还

是惯性地比较禁锢&同时大学一*二年级阶段基础课较为繁多#

女大学生接触社会的机会并不多#虽然此时已进入性活跃关键

期#但她们的性行为仍受到上述诸多因素影响)本研究也表

明#作为
"?

##

#"

岁的女大学生#单独感染
\7

和混合感染支

原体检出率明显较低)但随着进入大学专业学习和实习阶段#

女大学生思维渐渐变得活跃#社会活动逐渐增多#性行为往往

更加开放#从而造成
#"

#

#E

岁的大龄女学生群体感染性传播

疾病增多#正如研究中单独感染
\7

和混合感染支原体迅速增

加)因此#各高校应正确引导女大学生的性观念*普及性知识#

以减少女大学生危险的性行为&预防女大学生中性传播疾病的

传播#应该贯彻整个大学阶段#特别是后大学时期&在宣传预防

过程中#应普及一个观念#即让所有女大学生知晓#性行为中女

性更容易感染性传播疾病#以提高她们的自我保护意识)

从国内既往文献看#关于女大学生感染支原体的耐药性分

析涉及较少'

D

#

"&

(

)本研究表明#对于单独
\7

感染#螺旋霉素*

阿奇霉素和环丙沙星等抗菌药物近年来耐药情况比较严重#这

与黄美虹等'

""

(有所不同#可能与人群种类*年龄*区域等差异

性有关&而强力霉素*交沙霉素和克拉霉素等抗菌药物敏感性

较高#与谢海莉等'

"#

(调查基本一致)由于女大学生感染支原

体常为单独
\7

感染#因此针对女大学生群体支原体感染临床

治疗中#强力霉素*交沙霉素和克拉霉素等抗菌药物值得一线

治疗用药推荐#其中敏感率接近
"&&$&B

的强力霉素预期治疗

效果最佳)对于单独
+L

感染#女大学生群体中较为少见#反

而
\7

和
+L

混合性感染较为多见)本研究表明#单独
+L

感

染和混合性感染中#耐药率较高的
(

种抗菌药物基本一致#但

对于同一抗菌药物#混合性感染耐药率略高)为此#在排除单

+
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独
\7

感染时#应高度重视混合性感染#防止支原体感染的复

发)美满霉素*强力霉素和交沙霉素作为治疗混合性感染优先

选择的抗菌药物#应被临床医生所重视&而美满霉素对单独

+L

和支原体混合性感染敏感率均达到
"&&$&B

#显然可作为

治疗单独
+L

和支原体混合性感染的首选抗菌药物)

不同年龄段女大学生感染支原体种类和检出率有所不同#

支原体对各种抗菌药物的敏感性不同)为避免盲目使用无效

的抗菌药物治疗#疑似患者应及时送检标本进行支原体培养及

药敏试验#以便后期调整抗菌药物&在经验抗菌药物使用阶段#

应科学规范地使用抗菌药物#使用首选药物进行抗感染治疗#

防止耐药菌株的产生)

参考文献

'

"

( 席庆兰#扬玉林#魏霞#等
$

大学生知识*性行为现状调查

'

_

(

$

疾病控制杂志#

#&&%

#

@

$

E

%!

((?1((@$

'

#

( 李十月#左丹#徐德龙#等
$

武汉地区女大学生性病艾滋病

知识知晓状况'

_

(

$

中国学校卫生#

#&&D

#

#?

$

%

%!

E"&1E""$

'

(

(

:7JGK8-H)<

#

g8H-0I5H_+$]/H

O

/H./..507J8KLJ-K-G15H8P

4

5J5N-

O

I

'

_

(

$;0-HRHM8.K*-G

#

"@@@

#

#?

$

G7

44

0"

%!

G''1D($

'

E

( 黄少芝#宛传丹
$

常见性病病原体感染的流行趋势与相关

性分析'

_

(

$

国际检验医学杂志#

#&"'

#

(D

$

"&

%!

"(%?1"(%@$

'

%

( 孟巍#洪丽#余良主
$

某医学院女大学生生殖感染知识现

况调查'

_

(

$

中华医院感染学杂志#

#&"E

#

#E

$

%

%!

"#%%1

"#%'$

'

'

( 张雯雁#叶杨芹#沈李花#等
$'%D(

例非淋菌性尿道炎患

者支原体感染及药敏情况分析'

_

(

$

国际检验医学杂志#

#&"E

#

(%

$

?

%!

@E@1@%"$

'

D

( 刘稢#程俊#詹利生#等
$

某高校大学生泌尿生殖道支原体

感染状况的调查及其影响因素分析'

_

(

$

中国微生态学杂

志#

#&&D

#

"@

$

(

%!

#D?1#D@$

'

?

( 夏万宝#彭敬红
$

女性泌尿生殖道支原体感染状况及药敏

结果分析'

_

(

$

国际检验医学杂志#

#&"%

#

('

$

##

%!

((%D$

'

@

( 张竞#凌云映#刘晓一#等
$""?(

例泌尿生殖系统支原体

检测及耐药性分析'

_

(

$

国际检验医学杂志#

#&"'

#

(D

$

#E

%!

(E"?1(E#&$

'

"&

(胡四海#唐湘云#杨胜辉#等
$

大学生解脲脲原体和人型支

原体正常携带状况研究'

_

(

$

中国微生态杂志#

#&&E

#

"'

$

E

%!

##?1##@$

'

""

(黄美虹#许幼仕#雷莹#等
$#&"&1#&"#

年泉州市女性泌尿

生殖道支原体属感染及耐药现状'

_

(

$

中国艾滋病性病#

#&"(

#

"@

$

"&

%!

D'D1DD?$

'

"#

(谢海莉#朱邦勇#李世远
$?"@

株解脲支原体对
"#

种抗生

素耐药性分析'

_

(

$

中国艾滋病性病#

#&"(

#

"@

$

'

%!

E%D1

E%@$

$收稿日期!

#&"D1&(1&#

!

修回日期!

#&"D1&%1&%

%

!临床研究!

肿瘤标志物联合检测对胃部病变的临床诊断价值"

张
!

云"

!刘春海#

!栗瑞敏#

!冯小伟#

!吕佰瑞#

!赵剑平#

"

"$

五矿邯邢职工总医院检验科!河北邯郸
&%'&&"

$

#$

邯郸市中心医院核医学科!河北邯郸
&%'&&"

%

!!

摘
!

要"目的
!

研究肿瘤标志物单项及多项联合检测对胃部疾病的临床诊断价值&方法
!

对
#&"#

年
'

月至
#&"E

年
?

月在

五矿邯邢职工总医院就诊的胃部病变
"("

例患者行癌胚抗原"

;S=

%(糖类抗原
"@1@

"

;="@1@

%(糖类抗原
"%1(

"

;="%1(

%(糖类抗原

D#1E

"

;=D#1E

%(鳞状细胞癌抗原"

Z;;=

O

%

%

项肿瘤标记物进行检测!所有病例均经胃镜(手术等组织病理学检查或
9S!

'

;!

(超

声等影像学检查及临床随访确诊!所有患者根据胃部病灶良恶性及分期不同分为良性组"

%D

例%(恶性无转移组"

E"

例%(恶性周围

侵犯及转移组"

((

例%&结果
!

;S=

(

;="@1@

(

;="%1(

(

;=D#1E

(

Z;;=

O

%

项指标水平及阳性率!除
Z;;=

O

外!良性组明显低于恶

性无转移组和恶性周围侵犯及转移组!且差异具有统计学意义"

!

#

&$&%

%&

;S=

(

;="@1@

(

;="%1(

(

;=D#1E

(

Z;;=

O

每项单独诊

断胃部占位性病变的
<W;

曲线下面积"

#2:

%分别为
&$%@(

(

&$D&#

(

&$'&#

(

&$D'#

(

&$%(%

!

%

项联合诊断胃部占位性病变的
#2:

为

&$D?%

!与各指标单独诊断
#2:

比较!差异有统计学意义"

!

#

&$&%

%&结论
!

肿瘤标志物
;S=

(

;="@1@

(

;="%1(

(

;=D#1E

(

Z;;=

O

各单项检测作为胃部病变的血清学诊断!除
Z;;=

O

与胃癌相关性稍低外!其他
E

项与胃癌密切相关!多种肿瘤标志物联合检测可

提高对疾病的诊断效能!为临床提供更多准确可靠的诊断及治疗数据&

关键词"胃部病变$

!

肿瘤标记物$

!

肿瘤$

!

联合诊断

!"#

!

"&$(@'@

"

F

$-GGH$"'D(1E"(&$#&"D$"?$&((

文献标识码"

=

文章编号"

"'D(1E"(&

"

#&"D

%

"?1#%@(1&(

!!

现代生活环境的变化加之个人不良饮食习惯#胃部病变逐

渐增多#胃癌早期无明显症状#临床诊断率低#发病率及病死率

较高#在各类肿瘤的发病率为
#%B

左右#成为我国最为常见的

消化道肿瘤性病变之一'

"

(

)肿瘤标记物作为筛查诊断胃癌的

一种辅助方法#能够早发现*早诊断*早治疗#对提高胃癌患者

的治愈率*存活率及降低患者的病死率具有非常重要的临床应

用价值#但是#单一血清肿瘤标记物对胃癌诊断特异性不高#多

种肿瘤标记物联合检测可降低胃癌误诊或漏诊率降#明显提高

其诊断准确率'

#

(

)

A

!

资料与方法

A$A

!

一般资料
!

对
#&"#

年
'

月至
#&"E

年
?

月在五矿邯邢职

工总医院就诊的胃部占位性病变的
"("

例患者#进行癌胚抗原

$

;S=

%*糖类抗原
"@1@

$

;="@1@

%*糖类抗原
"%1(

$

;="%1(

%*糖

类抗原
D#1E

$

;=D#1E

%*鳞状细胞癌抗原$

Z;;=

O

%

%

项肿瘤标

记物进行检测#其中男
D"

例#女
'&

例#年龄
#@

#

?(

岁#平均年

龄
%%$@

岁#无其他恶性肿瘤病史#均签署知情同意书)所有病

+

(@%#

+

国际检验医学杂志
#&"D

年
@

月第
(?

卷第
"?

期
!

RHK_X5>+8N

!

Z8

4

K8I>8J#&"D

!

/̀0$(?

!

]/$"?

"

基金项目!

#&"E

年河北省医学科学研究重点课题$

g*#&"E&&'(

%)


	国检18（终） 95.pdf
	国检18（终） 96.pdf
	国检18（终） 97.pdf

