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例非淋菌性尿道炎患者支原体检测和药敏结果分析

罗冬玉"贵阳市小河区贵航集团第三医院
!
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#

!!

"摘要#

!

目的
!

了解贵阳市小河区非淋菌性尿道炎"

XMb

#患者支原体的感染情况及耐药性!以利于临床诊断

和治疗用药$方法
!

对
$-%

例非淋菌性尿道炎患者进行解脲脲原体"

bF

#和人型支原体"

V?

#培养鉴定!并对阳性

标本进行
'&

种抗生素药敏试验$结果
!

$-%

例非淋菌性尿道炎患者中!共检出支原体阳性
&-&

例!总阳性率为

.-+51

$其中
bF

阳性
'.-

例!

V?

阳性
)

例!

bFhV?

混合感染
)&

例!阳性检出率分别为(

-.+*1

&

'+*1

&

'*+)1

'

男性组
bF

&

V?

&

bFhV?

的阳性检出率分别为
&*+51

&

%+(1

&

'%+(1

'女性组
bF

&

V?

&

bFhV?

的阳性检出率分别

为
$)+.1

&

&+(1

&

&$+51

$药物敏感前
-

位为交沙霉素&强力霉素&美满霉素'药物耐药依次为环丙沙星&氧氟沙

星&红霉素$结论
!

本地区支原体感染主要以
bF

为主!女性阳性检出率高于男性'交沙霉素&强力霉素和美满霉素

可作为该地区治疗
XMb

的首选药物$

"关键词#

!

非淋菌性尿道炎'

!

支原体'

!

药敏试验
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!
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非淋菌性尿道炎$

XMb

&是一种常见的性传播疾病#文献

报道#

XMb

的发病数已上升至性传播疾病首位+

'

,

)支原体是

引起急慢性非淋菌性尿道炎的主要病原体#其中以解脲脲原体

$

bF

&和人型支原体$

V?

&最为常见)为了解本地区非淋菌性尿

道炎患者的感染情况和耐药状况#现对来自本院
$-%

例
XMb

患者进行支原体培养鉴定和
'&

种抗生素的药敏实验#结果报

道如下)

$

!

资料与方法

$+$

!

一般资料
!

$-%

例标本均为
&%%5

!

&%'%

年来本院皮肤

性病门诊就诊的疑似
XMb

患者#其中男
&$5

例#女
'('

例#年

龄
'(

!

.*

岁)男性患者主要表现为尿道刺激症状#女性患者

主要表现为尿频*排尿困难)就诊前
'

周内未使用任何抗

菌药)

$+/

!

标本采集
!

男性患者采用无菌方式以无菌棉拭子于前尿

道
&

!

-EH

处取尿道分泌物#女性患者用无菌方式以无菌棉拭

子于宫颈
'

!

&EH

处捻转取宫颈液)标本收到后立即接种于

培养基中)

$+'

!

检测方法
!

实验所用试剂为珠海迪儿生物工程有限公司

提供的集培养*药敏*鉴定和计数为一体的诊断试剂盒#进行

bF

和
V?

培养#

bF

于
&$?

观察结果#

V?

于
$(?

观察结果)

支原体阳性同时进行药敏检测#药敏检测共有
'&

种药物!四环

素*左氧沙星*红霉素*交沙霉素*强力霉素*环丙沙星*氧氟沙

星*美满霉素*罗红霉素*阿齐霉素*克拉霉素*司巴沙星)具体

操作方法严格按照试剂说明书进行)

$+1

!

结果判定
!

培养基由橙黄色变为红色且透明者判定为阳

性#不变色者判定为阴性)培养后高浓度和低浓度药敏孔中培

养基均不变色者#判定为敏感$

O

&%均变红者判定为耐药$

P

&%

高浓度药敏孔中培养基不变色而低浓度药敏孔中的培养基变

红色者判定为中介$

"

&)

$+2

!

统计学方法
!

采用
O#OO''+.

统计软件处理#选用
(

& 检

验进行各组间的比较)

/

!

结
!!

果

/+$

!

在
$-%

例患者中共检出支原体阳性
&-&

例#总阳性率为

.-+51

)其中最多为
bF

阳性
'.-

例$

-.+*1

&#其次
bFhV?

混合感染
)&

例$

'*+)1

&#

V?

阳性
)

例$

'+*1

&%男性组阳性

率为
-(+.1

#女性组阳性率为
).+&1

)女性组
bF

阳性检出率

高于男性组#差异有统计学意义$

(

&

2'5+$'*

#

"

&

%+%.

&%男女

两组间
V?

阳性检出率差异无统计学意义$

(

&

2&+.'&

#

"

$

%+%.

&%女性组
bFhV?

阳性检出率高于男性组#差异有统计

学意义$

(

&

2'$+)).

#

"

&

%+%.

&)见表
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表
'

!

两组患者支原体感染结果)

(
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组别 检测例数
bF
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阳性
bFhV?

阳性 合计阳性
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!

支原体药敏结果
!

检出支原体对
'&

种抗菌药最敏感为

交沙霉素$

5-+'1

&#其次为强力霉素和美满霉素%而耐药最高

为环丙沙星$

)5+)1

&#其次为氧氟沙星和红霉素)见表
&

)

表
&
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例支原体阳性药敏试验结果)

(

%

1

(*

抗菌药
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&
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强力霉素
'5&
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环丙沙星
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美满霉素
')$
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(+*
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罗红霉素
'%(

$
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&
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阿齐霉素
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$
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&
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克拉霉素
'&*

$
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司巴沙星
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讨
!!

论

在
$-%

例非淋菌性尿道炎患者标本中#

bF

检出率显著高

于
bFhV?

混合感染和单纯
V?

阳性#说明非淋菌性尿道炎

感染通常是
bF

感染为主#其次是
bFhV?

合并感染#而单纯

V?

感染及为少见%同时女性组
bF

及
bFhV?

阳性率显著高
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于男性组#且差异具有统计学意义#这与以往文献报道相符+

&

,

)

由于支原体无细胞壁#所有破坏细胞壁的抗生素均无治疗效

果#临床多用干扰蛋白质合成和阻止
TX3

复制的抗生素进行

治疗)但近年由于抗生素的广泛使用导致支原体的耐药性在

不断变化#不同地区同类型抗生素的耐药情况也不尽相同)陈

涛+

-

,报道成都地区支原体对强力霉素*美满霉素和交沙霉素敏

感性高#对环丙沙星*左氧沙星*阿奇霉素耐药%汪美英+

$

,报道

鹰潭地区支原体对交沙霉素*克拉霉素较敏感#而对红霉素*罗

红霉素敏感性较低%肖春燕和陈宁君+

.

,报道广州天河区支原体

对美满霉素*强力霉素敏感#对司巴沙星*阿奇霉素耐药)因此

临床上治疗支原体感染不能仅凭经验用药#而应该选用敏感药

物以提高疗效)本次所测支原体对
'&

种抗生素的药敏结果显

示#对支原体最敏感的前
-

种药物依次为交沙霉素*强力霉素

和美满霉素%耐药率较高的药物依次为环丙沙星*氧氟沙星和

红霉素)故对于本地区的非淋菌性尿道炎患者#应优先选用交

沙霉素*强力霉素和美满霉素等药物治疗#可起到较好的治疗

效果)
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地氯雷他定联合玉屏风治疗对慢性荨麻疹疗效及生活

质量的影响

胡
!

兵'

!代
!

杰&

!李
!

维-

"重庆市渝中区第二人民医院(

'+

皮肤科'

&+

内科'

-+

检验科
!

$%%%'-

#

!!

"摘要#

!

目的
!

探讨地氯雷他定联合玉屏风胶囊治疗慢性荨麻疹的疗效及对患者生活质量的影响$方法
!

&%%(

年
'

月至
&%'%

年
5

月重庆市渝中区第二人民医院皮肤科门诊慢性荨麻疹患者
.$

例!采用随机对照的方法!随

机分为治疗组和对照组!治疗组口服玉屏风胶囊和地氯雷他定片'对照组口服地氯雷他定片!治疗
&(B

后评价临床

疗效!并采用皮肤病生活质量指数"

T0d"

#量表进行生活质量调查$结果
!

治疗
&(B

后!治疗组&对照组的有效率

分别为
(5+-1

和
*5+&1

!两组比较差异有统计学意义"

"

&

%+%.

#$对照组和治疗组治疗前生活质量指数总分分别

为"

'&+$-,*+.&

#分和"

''+(),)+.$

#分!差异无统计学意义!治疗后总分分别为"

(+$.,-+)&

#分和"

.+-&,&+$'

#

分!差异有统计学意义"

"

&

%+%.

#$结论
!

地氯雷他定联合玉屏风胶囊治疗慢性荨麻疹的疗效较好!值得临床推广

使用$

"关键词#

!

慢性荨麻疹'

!

玉屏风胶囊'

!

地氯雷他定'

!

生活质量

!"#

!
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慢性荨麻疹$

Ib

&是一种皮肤科常见病*多发病#俗称0风

疹块1#其病因不明#发病机制复杂#单一药物难以控制#治愈率

低#严重影响了患者的生活质量)

'55$

年
N89A>

G

和
]?>9

+

'

,提

出皮肤病生活质量指数$

T0d"

&#作为一种自测简化量表#适用

于
'*

岁以上的成人#对于评价患者生活质量的影响及治疗前

后病情变化的程度有较好的作用+

&

,

)

&%%(

年
'

月至
&%'%

年
5

月本科应用地氯雷他定联合玉屏风胶囊治疗慢性荨麻疹取得

较好的疗效#并对患者治疗前后进行了生活质量问卷调查

$

T0d"

量表&#现报道如下)

$

!

资料与方法

$+$

!

一般资料
!

选择
&%%(

年
'

月至
&%'%

年
5

月本院皮肤科

门诊慢性荨麻疹患者
.$

例#其中男
&*

例#女
&(

例%年龄
&'

!

.(

岁#病程
5

周至
''

月#其诊断均符合慢性荨麻疹诊断标

准+

-

,

)纳入标准!年龄
'(

!

*%

岁#自愿并能独立完成调查问

卷%

&

周内未使用抗组胺药%

'

个月内未使用糖皮质激素以及免

疫抑制剂%无严重心*肺*肝*肾等器官及系统性疾病)排除标

准!并发其他皮肤病*文盲*有精神病史*身体残疾者%有严重心

肝肾等器质性疾病%妊娠或哺乳期妇女)按随机数字法分为治

疗组
&(

例和对照组
&*

例#两组在性别*年龄*病情轻重程度等

方面差异均无统计学意义$

"

$

%+%.

&#具有可比性)

$+/

!

治疗方法
!

治疗组给予地氯雷他定
.H

/

"

B

口服#玉屏风

胶囊
&

粒#每日
-

次饭前口服)对照组给予地氯雷他定

.H

/

"

B

)

&(B

为
'

疗程#试验期间禁用大环内酯类抗生素*抗

真菌药及皮质类固醇等药物)

$+'

!

疗效评定
!

记录治疗前及治疗第
&(

天停药的临床表现#

并记录患者体征及不良反应等#判定疗效#治疗前后常规行血*

尿*粪常规*肝肾功能检查#并行心电图检查)疗效观察指标及

疗效评定标准参见文献+

$

,)

$+1

!

生活质量评价
!

采用国际普遍采用的
T0d"

量表测试方

法)整个问卷共有
'%

个方面问题!生理*心理*日常活动*穿

衣*社交娱乐*运动*工作学习*家庭*性生活*治疗)每个问题

均采用
$

级计分法!无为
%

分%有一点计为
'

分%比较明显计为

&

分%非常明显计为
-

分)总分共
%

!

-%

分)由医生向患者解

释本次调查的目的*意义及填写问卷的注意事项#并由患者独

立完成调查问卷#评定时间为近
$

周以来的情况)治疗
$

周

后#再次进行
T0d"

测试)

/

$.)'

/

检验医学与临床
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