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金昌地区女性生殖道支原体感染状况及药敏结果分析
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　　【摘要】　目的　了解金昌地区女性生殖道支原体感染状况及对不同药物的体外敏感性。方法　收集妇科门诊

３３９例宫颈分泌物标本进行支原体培养及药敏分析。结果　３３９例标本中阳性标本１７０例，阳性率为５０．１５％，其

中解脲支原体（Ｕｕ）阳性１４１例，占８２．９４％；人型支原体（Ｍｈ）阳性５例，占２．９４％；Ｕｕ和 Ｍｈ混合感染阳性２４例，

占１４．１２％；药敏试验结果显示支原体型别不同，对１２种抗生素的敏感性均不相同。结论　宫颈分泌物支原体阳

性标本的药敏试验有助于指导妇科门诊合理用药，对提高治愈率具有重要意义。
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　　近年来，由支原体感染所导致的非淋菌性尿道炎的发病率

日趋上升，由于广谱抗生素的广泛使用，新的耐药株不断出现，

耐药性不断增加。金昌地区是一个新型的工业城市，外来人员

比例高，人员交往频繁。因此，作者对金昌地区女性生殖道分

泌物进行支原体培养鉴定和药敏分析，为临床研究、预防、诊断

和治疗支原体感染的疾病提供依据。

１　材料与方法

１．１　标本来源　标本采自２００８年１月至２０１０年９月本院妇

科门诊就诊患者，共３３９例，年龄２０～５５岁。所有患者取标本

前１周内未用抗生素。

１．２　标本采集　用无菌棉签擦拭宫颈口多余分泌物后，再取

宫颈口内２～３ｃｍ处，旋转一周，停留片刻，取出宫颈口内分泌

物，取材后立即送检。

１．３　试剂　广东珠海银科医学工程有限公司所提供的支原体

培养、鉴定、药敏一体化试剂盒。

１．４　试验方法和药敏鉴定　收集到的标本置于培养基中漂

白，随后进行解脲支原体（Ｕｕ）和人型支原体（Ｍｈ）培养；并做

强力霉素、螺旋霉素、美满霉素、环丙沙星、氧氟沙星、司帕沙

星、罗红霉素、阿奇霉素、克拉霉素、交沙霉素、壮观霉素、左氧

氟沙星药敏试验。在３５～３７℃恒温箱中培养２４～４８ｈ，通过

观察药敏孔中培养液的颜色而得出培养结果，各孔培养基清

亮，颜色由黄变红，表明有支原体生长，记为（＋）；不变色为阴

性，记为（－）。敏感（Ｓ）：药物低浓度时无支原体生长（药物孔

不变色）；中度敏感（Ｉ）：药物低浓度时有支原体生长（药敏孔由

黄变红），药物高浓度时无支原体生长（药敏孔不变色）；耐药

（Ｒ）：药物高浓度时有支原体生长（药敏孔由黄变红）。

２　结　　果

３３９例患者中支原体培养阳性１７０例，阳性率为５０．１５％，

其中Ｕｕ阳性１４１例（８２．９４％），Ｍｈ阳性５例（２．９４％），Ｕｕ＋

Ｍｈ混合阳性２４例（１４．１２％），对１７０例阳性标本进行１２种药

物敏感性测定，结果见表１。

表１　支原体对１２种抗生素的药敏结果［狀（％）］

抗菌药物
Ｕｕ（狀＝１４１）

耐药 中介 敏感

Ｕｕ＋Ｍｈ（狀＝２４）

耐药 中介 敏感

Ｍｈ（狀＝５）

耐药 中介 敏感

强力霉素 １８（１２．７７） ２（１．４２） １２１（８５．８１） ３（１２．５０） ０（０．００） ２１（８７．５０） ０（０．００） ０（０．００） ５（１００．００）

螺旋霉素 １４（９．９３） ９（６．３８） １１８（８３．６９） ６（２５．００） ２（８．３０） １６（６６．６７） ０（０．００） ０（０．００） ５（１００．００）

美满霉素 １７（１２．０６） ２（１．４２） １２２（８６．５２） １（４．１７） ０（０．００） ２３（９５．８３） ０（０．００） ０（０．００） ５（１００．００）

环丙沙星 ８６（６０．９９） ３３（２３．４０） ２２（１５．６０） １５（６２．５０） ２（８．３０） ７（２９．１７） ４（８０．００） ０（０．００） １（２０．００）

氧氟沙星 ４０（２８．３７） ４７（３３．３３） ５４（３９．３０） ５（２０．８３） ４（１６．６７） １５（５４．１７） ４（８０．００） ０（０．００） １（２０．００）

司帕沙星 ７３（５１．７７） １５（１０．６４） ５３（３７．５９） ９（３７．５０） １（４．１７） １４（５８．２２） ２（４０．００） ２（４０．００） １（２０．００）

罗红霉素 １７（１２．０６） １９（１３．４８） １０５（７４．４７） １８（７５．００） ０（０．００） ６（２５．００） ５（１００．００） ０（０．００） ０（０．００）

阿奇霉素 ３（２．１３） ５（３．５５） １３３（９４．３３） ２（８．３０） ０（０．００） ２２（９１．６７） ２（４０．００） ０（０．００） ３（６０．００）

克拉霉素 ４（２．８０） ７（４．９６） １３０（９２．１９） ３（１２．５０） ３（１２．５０） １８（７５．００） ０（０．００） ０（０．００） ５（１００．００）

交沙霉素 ０（０．００） ０（０．００） １４１（１００．００） １（４．１７） ０（０．００） ２３（９５．８３） ０（０．００） ０（０．００） ５（１００．００）

壮观霉素 １００（７０．９２） ３６（２５．５３） ５（３．５５） １４（５８．３３） ９（３７．５０） １（４．７７） ２（４０．００） １（２０．００） ２（４０．００）

左氧氟沙星 ８９（６３．１２） ２８（１９．８６） ２４（１７．０２） １３（５４．１７） ３（１２．５０） ８（３３．３３） ３（６０．００） ２（４０．００） ０（０．００）

３　讨　　论

近年来，淋病性尿道炎发病率逐年下降，而非淋病性尿道

炎（ＮＧＵ）却不断上升，在西方有些国家发病率超过淋病，居于

性传播疾病（ＳＴＤ）首位，而ＮＧＵ患者中有２０％～３０％的患者

能分离出支原体，其中主要是Ｕｕ和 Ｍｈ。

本研究对金昌地区３３９例可疑支原体感染的阴道炎、宫颈
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炎、流产及不孕症病例进行培养，检测结果显示，支原体阳性

１７０例，阳性率为５０．１５％，以 Ｕｕ感染为主，占４１．５９％（１４１／

３３９），Ｍｈ感染占１．４７％（５／３３９），Ｕｕ＋Ｍｈ混合感染占７．０８％

（２４／３３９）。国内调查资料显示，在ＳＴＤ患者中 Ｕｕ检出率为

１２．０％～８６．８％
［１］。１７０例支原体阳性的宫颈分泌物标本中，

单纯Ｕｕ型支原体感染率最高，为８２．９４％，混合感染率为

１４．１２％，单纯 Ｍｈ感染率仅为２．９４％，这提示女性生殖道支

原体感染主要是单纯Ｕｕ型，单纯 Ｍｈ型感染较少，与文献［２

３］报道相似。

由于非淋病性尿道炎（宫颈炎）的长期流行及抗生素的滥

用，耐药菌株不断出现，四环素及红霉素对支原体的耐药情况

越来越严重。本研究结果显示，Ｕｕ及 Ｍｈ对１２种抗菌药物均

有不同程度的耐药，而且二者并不一致。对１２种抗菌药物的

平均敏感性，Ｕｕ为６０．７６％，Ｍｈ为５５．０％，Ｍｈ的耐药性高于

Ｕｕ（犘＜０．０５）；对 Ｕｕ敏感性较高的抗菌药物依次为交沙霉

素、阿奇霉素、克拉霉素，均在９０％以上，美满霉素、强力霉素、

螺旋霉素均在８０％以上，其余各药物敏感性均在８０％以下；而

强力霉素、螺旋霉素、美满霉素、克拉霉素、交沙霉素对 Ｍｈ的

敏感率均为１００％，环丙沙星、左氧氟沙星、氧氟沙星、司帕沙

星耐药率均在８０％。在１２种抗菌药物中敏感率差异最小的

为交沙霉素，其次为美满霉素、强力霉素、螺旋霉素；敏感率差

异最大的为罗红霉素，其次为环丙沙星、左氧氟沙星、司帕沙

星、氧氟沙星，这４种抗菌药物均为喹诺酮类抗菌药物，本研究

结果表明，Ｕｕ和 Ｍｈ对该类抗菌药物的敏感性差异有统计学

意义。因此临床上用药应注意 Ｕｕ和 Ｍｈ对药物的差异性，根

据药敏结果选择敏感性抗生素进行治疗。

近年来，Ｕｕ和 Ｍｈ混合感染已成为支原体感染的一个新

特点［４７］。本研究结果显示，１７０例支原体感染患者中有２４例

（１４．１２％）为Ｕｕ＋Ｍｈ混合感染。本研究结果显示，Ｕｕ＋Ｍｈ

混合感染其比单纯Ｕｕ或 Ｍｈ感染时的耐药性普遍增加，这可

能是由于Ｕｕ和 Ｍｈ不一致的耐药性所致，支原体混合感染造

成了其耐药性的增加，给临床预防和治疗带来了极大的困难。

由于支原体耐药株的不断出现及各地用药情况的不同，对于治

疗效果不佳的泌尿生殖道支原体感染应参考药敏试验结果，交

替使用或联合使用当前最敏感的药物，做到合理用药，减少抗

菌药物滥用，以防止交叉耐药导致的耐药株上升。
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阴道炎五项指标联合检测法与阴道分泌物传统方法的

联合应用

徐建英１，李　佳
２，王秀荣２，曹季军１，王金湖１（１．江苏省太仓市第一人民医院检验科，

江苏太仓　２１５４００；２．郑州安图绿科生物工程有限公司，河南郑州　４５０００７）

　　【摘要】　目的　探讨运用阴道炎五项指标联合检测（五联检）试剂与传统方式（湿片镜检）对妇女阴道分泌物进

行检测，为临床阴道炎的诊断提供理论依据。方法　对１０１５例妇女阴道分泌物检查结果进行分析，并采用

ＳＰＳＳ１１．５统计学软件比较阳性诊断率。结果　五联检测法在白细胞、细菌性阴道病（ＢＶ）及念球菌的检出率方面

均高于传统的检查方法，联合两种检验方法在白细胞、ＢＶ、念球菌和滴虫的阳性率均高于五联检测法。结论　阴道

炎五联检试剂可以准确地反映阴道炎病原菌，并且与传统的检验方法具有互补性。

【关键词】　阴道炎；　阴道炎五联检测；　联合应用
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　　阴道炎是严重危害育龄期妇女生殖道健康的一组感染性

疾病［１］。目前国内对于阴道分泌物的检测主要依靠传统的湿

片镜检［２４］。该方法虽然可以快速查出滴虫、念珠菌等阴道病

原体，但是此方法对操作者经验要求高、主观性强等，对显微镜

质量以及涂片的均匀度等方面要求高；并且只能在形态上识

别，所以存在漏检率高，检出率较低的缺点。为此，本实验对

１０１５例妇女阴道分泌物同时运用阴道炎五项指标联合检测法

（五联检）与传统方法（湿片镜检和革兰染色镜检）进行了检查，

探讨阴道炎五联检试剂对阴道炎的诊断意义，现将结果报道

如下。

１　资料与方法

１．１　一般资料　选取太仓市第一人民医院妇产科门诊２０１１

年５月至２０１２年６进行阴道分泌物检测的患者１０１５例，年龄

１７～６６岁，均用无菌拭子采集患者阴道后穹窿分泌物，经期、

性生活后、行阴道灌洗后的样本除去。样本由患者送往检验科

室并立即检测。

１．２　主要试剂和方法　阴道炎五联检试剂盒由郑州安图绿科

生物工程有限公司提供，可同时检测乳酸杆菌、白细胞、细菌性
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