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!)( )& %% !) !# + +( %%( +/*)

肠球菌属
(# %& *& #( #) )# ##% )+) (/''

鲍曼不动杆菌
!'* )+ #" ! ' % '" )(( (/%)

凝固酶阴性葡萄球菌
)# +' !% #%% #" #( %& )%& (/#)

嗜麦芽窄食单胞菌
#+' !' # ! # & ## !!% )/&)

阴沟肠杆菌
'& )' ( ' ) ) #' #!( !/!#

真菌
))! #' +( !* % #" (& ')% &/)+

其他
%'! #+' (% '* %+ )& !* *() #'/#'

合计
!(#& &%! ("+ %"% !)& #'( +)" '(&+ #""/""

表
5

!

临床常见肠杆菌科细菌的耐药率#

J

$

!!

7$:/'5

!

H>6

9

">='%';$);>$;='.DF)'@+"3'@3.'&53$)CK5+4)3+55.

$

*+(-&*3.+;.$);%#%0>.L%$&$

9

=);'

#

J

$

抗菌药物
大肠埃希菌

!""(

年
!""+

年
!""*

年
!

!

肺炎克雷伯菌

!""(

年
!""+

年
!""*

年
!

!

氨苄西林
&'/&( *'/*( &%/%*

!!/("+

&&

&+/"* &#/#" &"/*"

(/!+#

&

阿莫西林,克拉维酸
#!/#) #%/#% #+/#* )/#"( !%/"& !%/(( !!/+" "/#+'

头孢唑林
++/'+ +*/%' *'/'*

+/&)*

&

+"/*" (*/%& (+/%* "/)&(

头孢呋辛
+)/&" +(/"& *"/"( )/)%+ ((/%! (*/%& (#/&( #/'!*

头孢噻肟
(+/(' +!/+) ++/)"

(/&*#

&

(!/"% (%/)* '*/!* #/!%"

头孢他啶
(%/+# +#/)* +'/%(

*/)"!

&

("/'* (%/)* '*/!* #/!!)

头孢哌酮,舒巴坦
!/!# #/"# )/"+ )/%)) )/(' '/%* )/#% #/##%

头孢吡肟
((/'% +#/)* +'/#' '/)'! '&/*' (%/)* '+/(+ #/%&&

氨曲南
'#/#" +#/+! +%/*'

)'/%+%

&&

'!/'' (%/)* '+/&+ %/"&(

头孢西丁
#)/&+ #+/*' #!/'* )/''( !+/+% !'/)% !%/'% "/%#+

亚胺培南
"/)+ "/"" "/""

!!!!

$ "/"" "/"" "/""

!!!!

$

美罗培南
"/"" "/"" "/""

!!!!

$ "/"" "/"" "/""

!!!!

$

环丙沙星
+"/'& +(/%) +(/"+ )/#%+ %)/"+ %"/%# )"/(+ '/()"

左氧氟沙星
$ *"/%) +)/%' #/!#& $ #+/)& !(/(! "/&')

庆大霉素
(%/+# ('/&& (#/"% #/+*) '(/!" %+/!( )(/*#

##/%)*

&&

阿米卡星
#%/+# #%/%* #!/'* "/+#( !+/"# #&/#* #'/*!

(/)#"

&

复方磺胺甲口恶唑
*+/'" +*/+& +(/)*

#)/)%+

&&

+!/!( '%/## '&/"#

#"/+)%

&&

!!&

7

"

"/"'

*

&&

7

"

"/"#

!/)/!

!

临床常见非发酵革兰阴性菌耐药情况
!

铜

绿假单胞菌对头孢哌酮,舒巴坦&头孢吡肟&头孢他

啶&哌拉西林,他唑巴坦和环丙沙星的耐药率

"

)"J

%鲍曼不动杆菌对头孢哌酮,舒巴坦&亚胺培

南&美罗培南和米诺环素的耐药率
"

)"J

*此
!

种细

菌对其他抗菌药物的耐药率均相对较高%详见表
'

'

+

!"!

+ 中国感染控制杂志
!"#"

年
'

月第
&

卷第
)

期
!
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表
M

!

临床常见非发酵革兰阴性菌耐药率#

J

$

!!

7$:/'M

!

H>6

9

">='%';$);>$;='.D).)D=>#=);$;%A=

9

>$#")=

9

$;%A=L$0%&&%;.$);%#%0>.L%$&$

9

=);'

#

J

$

抗菌药物
铜绿假单胞菌

!""(

年
!""+

年
!""*

年
!

!

鲍曼不动杆菌

!""(

年
!""+

年
!""*

年
!

!

哌拉西林
)%/'# )#/## !(/+! )/*)' %'/%' '!/+* ()/'"

*/('#

&

哌拉西林,他唑巴坦
!#/&( !%/*# !'/'! #/"*) !'/(! !#/)" )!/#! )/+)+

替卡西林,克拉维酸
'%/'# '!/&( %*/'( !/)'" )%/+# '"/"" ''/%+

##/*!"

&&

头孢噻肟
'+/!' '#/*' $ #/'%' %!/&* %(/)" $ "/!''

头孢他啶
!#/&( !"/)+ #&/!' "/((! %%/() '"/&) (%/&(

##/%)'

&&

头孢哌酮,舒巴坦
#%/#! &/!( #'/'! '/+(( !/%* #/*' */")

(/*%+

&

头孢吡肟
#"/'& #*/#' #!/&)

(/'(!

&

)"/'* !+/+* %+/%'

#!/)&'

&&

氨曲南
#(/%+ #+/%# )!/&)

!*/##'

&&

%+/&) '"/&) +'/*(

#)/&&(

&&

亚胺培南
)#/+( )#/%* !(/+! !/%!( %/&( )/+" ##/(*

(/*&"

&

美罗培南
)"/'& !+/%# !)/*' )/%%" */!( #"/#& #%/(" !/+!'

环丙沙星
#+/(' !*/'! !&/"!

#!/%))

&&

%+/&) %&/"+ ()/'"

+/&""

&

左氧氟沙星
))/+) %!/!! )'/)% %/+"' )(/)( %!/'& '"/)( '/#**

奈替米星
'"/&* %*/'! %)/)) !/!!( %%/() %&/"+ +%/'#

#)/*+&

&&

米诺环素
+*/%) *"/+% *&/((

#(/("(

&&

#+/)( !%/"+ !%/*! !/%*'

妥布霉素
%)/&! )*/*& )"/(#

*/%%'

&

%%/() %+/+* '!/)) #/#&%

庆大霉素
%)/&! %)/+" )'/"(

(/+"*

&

'"/%# '!/+* (%/&(

(/%*&

&

阿米卡星
)%/#!

&

)+/+* !(/%%

&/(')

&&

)*/*% )(/## '&/*'

#+/%#%

&&

复方磺胺甲口恶唑
*+/*% *'/&) *&/"* #/)&+ %*/+( ''/'( '&/*' )/!!"

!!&

7

"

"/"'

*

&&

7

"

"/"#

!/)/)

!

临床常见革兰阳性球菌耐药情况
!

该组细

菌除对糖肽类抗菌药物和利奈唑烷
#""J

敏感%对

呋喃妥因和氯霉素的敏感性相对较高外%对其他抗

菌药物耐药率均较高%尤其是青霉素和红霉素'详

见表
(

'

表
8

!

临床常见革兰阳性球菌耐药率#

J

$

7$:/'8

!

H>6

9

">='%';$);>$;='.DD%.

$

@

#

5&'&''().("+()$)C0.$

9

6&$'=)=

9

$;%A=D%.

$

@

#

5&'&''()

#

J

$

抗菌药物
金黄色葡萄球菌

!""(

年
!""+

年
!""*

年
!

!

凝固酶阴性葡萄球菌

!""(

年
!""+

年
!""*

年
!

!

青霉素
&(/&& &(/"' &+/(% #/""+ &%/#+ &!/!) &%/%% "/'#&

苯唑西林
'(/"! %*/(* '+/%* %/#") *"/"" *"/'* *#/+' "/#!(

红霉素
*&/#( **/(" *&/+! "/"+( *&/#+ &#/!( **/#" "/(!%

氯霉素
##/%' #"/*( &/*% "/!&' !+/'" !!/)) !(/&* "/&)*

四环素
((/!+ '%/#& ')/#'

*/!"&

&

%+/'" ')/%" %'/!% #/'+%

克林霉素
*%/+( +*/'+ *"/%# !/%+" (%/#+ (%/"* (+/%( "/)&+

环丙沙星
'&/(% ''/+" ')/'% #/'!# %&/#+ '(/)# '+/&% !/#"&

加替沙星
%)/&* )+/(! $ #/"%* !!/'" #%/+# $ !/!#(

莫西沙星
$ ')/(( '!/)* "/"'% $ !!/'' %(/")

#)/&!(

&&

呋喃妥因
!/%+ !/(% #/'& "/+!# #/(+ #/&% #/'& "/"%%

庆大霉素
+%/"+ ("/%% ("/()

*/'*%

&

%(/(+ ))/&* %"/%* '/+)"

万古霉素
"/"" "/"" "/"" $ "/"" "/"" "/"" $

替考拉宁
"/"" "/"" "/"" $ "/"" "/"" "/"" $

利奈唑烷
"/"" "/"" "/"" $ "/"" "/"" "/"" $

复方磺胺甲口恶唑
!!/+" )"/!( #*/!'

&/(&!

&&

'+/'" +"/*+ '&/'! %/&##

利福平
%#/'+ )&/!& )+/(" "/('* #!/'" #"/(* +/&% #/%!&

!!&

7

"

"/"'

*

&&

7

"

"/"#

4

!

讨论

)/#

!

病原菌分布
!

监测结果显示%本院
)

年分离的

'(&+

株病原菌中以革兰阴性菌为主%占
()/(+J

%

但有逐年下降趋势#

7

"

"/""#

$*真菌有逐年增高趋

势#

7

"

"/""#

$'各种病原菌在各年度间的分布无

明显变化'大肠埃希菌#

#'/+#J

$&铜绿假单胞菌

+

)"!

+中国感染控制杂志
!"#"

年
'

月第
&

卷第
)

期
!

<-%)ME)D=0;<.);>.&F.&&3.)N$

,

!"#"



#

#'/)!J

$和金黄色葡萄球菌#

##/)+J

$依次列总病

原菌的前
)

位'革兰阳性菌中以金黄色葡萄球菌&

肠球菌属和凝固酶阴性葡萄球菌为主%分别占革兰

阳性菌的
%!/#&J

&

!%/!*J

和
!!/+!J

*革兰阴性菌

中以大肠埃希菌&铜绿假单胞菌和肺炎克雷伯菌为

主%分别占革兰阴性菌的
!%/(+J

&

!%/"+J

和

#!/)"J

*真菌主要为白假丝酵母菌#

%(/()J

$和热

带假丝酵母菌#

!'/((J

$'与国内相关监测结果!

#

"

类似'产
!?KR'

的大肠埃希菌和肺炎克雷伯菌&

NB?2

&

NB<3?

的检出率均有逐渐增高趋势%国内

同类报道!

#$)

"也显示该现象%其中产
!?KR'

细菌的

增长显著#

7

"

"/"#

$'

!""*

年%上述
%

种多重耐药

菌的比率依次为
+!/+"J

&

'*/!*J

&

''/&#J

和

*)/))J

%提示多重耐药菌感染已逐渐成为感染性疾

病的重要病原菌%给临床抗感染治疗带来极大的挑

战'因此%加强多重耐药菌感染的管理%对有效预防

和控制多重耐药菌在医院内的传播%保障患者安全

至关重要'

)/!

!

病原菌的主要来源
!

表
%

显示%痰标本为病原

菌的主要来源%占各类标本分离病原菌总数的

%'/&+J

%其次为分泌物&尿&血和脓液标本%与国内

相关监测结果!

#$)

"相似'痰标本分离的主要病原菌

依次为铜绿假单胞菌#

!#/)*J

$&真菌#

#!/(*J

$和

鲍曼不动杆菌#

&/*'J

$*分泌物标本中以金黄色葡

萄球菌#

!%/'!J

$&铜绿假单胞菌#

#(/**J

$和大肠

埃希菌#

#"/*)J

$为主*尿标本分离病原菌主要为大

肠埃希菌#

%)/((J

$%其次为肠球菌#

#%/((J

$和真

菌#

#!/'!J

$*血培养分离病原菌主要为凝固酶阴性

葡萄球菌#

)'/(%J

$&大肠埃希菌#

#(/'*J

$和金黄

色葡萄球菌#

##/**J

$*脓液标本中以大肠埃希菌

#

)"/&(J

$和金黄色葡萄球菌#

#(/+%J

$为主'以上

数值可作为相关部位感染抗菌药物经验性应用的参

考'

)/)

!

病原菌对临床常用抗菌药物的耐药趋势
!

监

测资料显示%本组病原菌对临床常用抗菌药物的耐

药率多有逐年增高趋势%而对临床用量较少的抗菌

药物耐药率逐年下降%其中统计学处理差异有显著

性#

7

"

"/"'

$的有(大肠埃希菌对第三代头孢菌素

和氨曲南%铜绿假单胞菌对氨曲南&环丙沙星和米诺

环素%鲍曼不动杆菌对哌拉西林&替卡西林,克拉维

酸&头孢他啶&氨曲南&环丙沙星和奈替米星等耐药

率逐年增高*肺炎克雷伯菌和铜绿假单胞菌对氨基

糖苷类%金黄色葡萄球菌对四环素耐药率逐年下降'

提示加强细菌耐药性动态监测%对主要目标菌耐药率

高的抗菌药物运用科学的方法进行临床应用的适当

控制非常必要'

另外%需引起临床医生注意的是(大肠埃希菌对

环丙沙星的耐药率在监测的
)

年中均
%

+"J

%因泌

尿系感染病原菌主要为大肠埃希菌%故该药已不适

合作为泌尿系感染经验用药的首选*铜绿假单胞菌

对碳青霉烯类抗生素的耐药率已达
!)/*'J

(

)#/+(J

%为避免病原菌对该类抗生素过快产生耐药

性而导致严重后果%临床需对其倍加保护%经验用药

仅适用于疑似革兰阴性杆菌引起的严重感染*金黄

色葡萄球菌对克林霉素的耐药率已达
+*/'+J

以

上%国内同类监测也显示类似结果!

#

%

)

"

%因手术切口

感染最常见的病原菌为金黄色葡萄球菌!

%$'

"

%目前

多提倡对
1

"

内酰胺类药过敏者首选该药预防手术切

口感染%是否合适%值得探讨'

目前细菌耐药严重%对临床常见病原菌保持高

度抗菌活性的药物极少%为减少治疗的盲目性%临床

医生一定要在应用抗菌药物前尽早留取相应标本作

细菌培养%依据药敏结果针对性应用抗菌药物%以提

高临床疗效'
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