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·论著·

全国细菌耐药监测网２０１４—２０１９年临床伤口及脓液标本细菌耐药监测

报告

全国细菌耐药监测网

［摘　要］　目的　分析全国细菌耐药监测网成员单位患者伤口、脓液标本来源细菌分布及对临床常用抗菌药物的

敏感性和耐药性。方法　对全国细菌耐药监测网成员单位２０１４—２０１９年伤口及脓液标本来源细菌的药敏数据进

行分析，药敏试验结果依据美国临床实验室标准化协会（ＣＬＳＩ）标准判读，应用 ＷＨＯＮＥＴ５．６软件进行药敏结果

分析。结果　２０１４—２０１９年共分离伤口及脓液来源细菌１１８２８８８株，分离前５位的细菌依次为大肠埃希菌

（２７．８％）、金黄色葡萄球（２１．０％）、肺炎克雷伯菌（９．０％）、铜绿假单胞菌（６．７％）、表皮葡萄球菌（３．８％）。２０１４—

２０１９年耐甲氧西林金黄色萄菌（ＭＲＳＡ）的检出率分别为３０．８％、３０．０％、２９．９％、２９．４％、２７．４％、２６．９％，耐甲氧

西林凝固酶阴性葡萄球菌（ＭＲＣＮＳ）检出率分别为７５．２％、７６．１％、７３．０％、７２．１％、７１．３％、７１．０％，未发现对利

奈唑胺和万古霉素耐药的葡萄球菌。屎肠球菌对常见抗菌药物的耐药率高于粪肠球菌，粪肠球菌和屎肠球菌对万

古霉素的耐药率分别为０．２％～０．７％和０．７％～２．０％，对利奈唑胺的耐药率为１．４％～２．３％和０．４％～１．５％，对

替考拉宁的耐药率分别为０．３％～０．７％和０．９％～１．９％。肺炎链球菌对青霉素的耐药率由２０１５年的８．１％下降

至２０１９年的１．４％，未发现对万古霉素和利奈唑胺耐药的肺炎链球菌。大肠埃希菌对头孢噻肟、头孢曲松的耐药

率２０１４—２０１６年均为５０％以上，２０１７—２０１９年略低于５０％，对喹诺酮类的耐药率＞３８％，对复方磺胺甲口恶唑的耐

药率＞５８％，对亚胺培南和美罗培南的敏感率最高，均＞９８％，其次是头孢哌酮／舒巴坦，敏感率＞８３％。肺炎克雷

伯菌对头孢曲松、头孢噻肟、喹诺酮类和复方磺胺甲口恶唑的耐药率均低于大肠埃希菌，但对碳青霉烯类的耐药率高

于大肠埃希菌，对头孢哌酮／舒巴坦的耐药率＜１０％。铜绿假单胞菌对头孢哌酮／舒巴坦、头孢他啶、头孢吡肟、亚

胺培南、美罗培南、环丙沙星的耐药率均＜１５％，对阿米卡星的耐药率均＜１０％，鲍曼不动杆菌的总体耐药率要

高于铜绿假单胞菌，对头孢吡肟、亚胺培南、美罗培南和环丙沙星的耐药率＞４７％，对米诺环素的耐药率＜２５％。

结论　伤口及脓肿感染病原菌以大肠埃希菌、金黄色葡萄球菌、肺炎克雷伯菌、铜绿假单胞菌为主，对抗菌药物的

耐药率较高，应定期监测伤口及脓液来源细菌的耐药性变迁，为抗菌药物合理应用和临床经验治疗提供依据。

［关　键　词］　伤口；脓液；细菌；耐药性；全国细菌耐药监测网
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犘狊犲狌犱狅犿狅狀犪狊犪犲狉狌犵犻狀狅狊犪，ａｎｔｉｍｉｃｒｏｂｉａｌｒｅｓｉｓｔａｎｃｅｒａｔｅｏｆｂａｃｔｅｒｉａｉｓｈｉｇｈ，ｃｈａｎｇｅｏｆａｎｔｉｍｉｃｒｏｂｉａｌｒｅｓｉｓｔａｎｃｅｏｆｂａｃ

ｔｅｒｉａｆｒｏｍｗｏｕｎｄａｎｄｐｕｓｓｈｏｕｌｄｂｅｓｕｒｖｅｉｌｌｅｄｒｅｇｕｌａｒｌｙｔｏｐｒｏｖｉｄｅｂａｓｉｓｆｏｒｒａｔｉｏｎａｌｕｓｅｏｆａｎｔｉｍｉｃｒｏｂｉａｌａｇｅｎｔｓａｎｄ

ｃｌｉｎｉｃａｌｔｒｅａｔｍｅｎｔｅｘｐｅｒｉｅｎｃｅ．

［犓犲狔狑狅狉犱狊］　ｗｏｕｎｄ；ｐｕｓ；ｂａｃｔｅｒｉａ；ａｎｔｉｍｉｃｒｏｂｉａｌｒｅｓｉｓｔａｎｃｅ；ＣｈｉｎａＡｎｔｉｍｉｃｒｏｂｉａｌＲｅｓｉｓｔａｎｃｅＳｕｒｖｅｉｌｌａｎｃｅＳｙｓｔｅｍ

　　伤口感染是病原微生物通过伤口侵入机体后，

在体内生长、繁殖，导致机体的正常功能、代谢及组

织结构受到破坏，引起组织损伤性病变的病理反应，

是普通外科患者手术后的并发症之一。脓肿是机体

组织、器官或体腔内感染后病变组织坏死、液化形成

的局限性脓液积聚，伤口感染是临床常见的感染性

疾病，监测伤口和脓肿感染的病原菌分布和耐药性，

可以了解耐药菌变迁，为临床抗感染经验治疗提供

依据。本研究对全国细菌耐药监测网（ＣｈｉｎａＡｎｔｉｍｉ

ｃｒｏｂｉａｌＲｅｓｉｓｔａｎｃｅＳｕｒｖｅｉｌｌａｎｃｅＳｙｓｔｅｍ，ＣＡＲＳＳ）成员

医院２０１４—２０１９年伤口及脓液标本来源的病原菌分

布和对常见抗菌药物的耐药性进行分析。

１　资料与方法

１．１　细菌来源　２０１４—２０１９年全国上报数据的医

院数分别为１３３４、１３３９、１３９７、１４１２、１４２９、１４２９

所；其中数据基本合格纳入分析的医院数分别为

１１１０、１１４３、１２７３、１３０７、１３５３、１３７５所，分析伤

口及脓液标本来源分离的菌株，剔除同一患者分离

的重复菌株。

１．２　细菌鉴定　采用自动化鉴定系统、质谱鉴定系

统、ＡＰＩ系统等，细菌鉴定到具体种。

１．３　药敏试验　采用纸片扩散法、ＭＩＣ法或Ｅｔｅｓｔ

法，试验方法和结果判定按照当年美国临床实验室

标准化协会（ＣＬＳＩ）标准，检测抗菌药物为：头孢唑

林、头孢他啶、头孢曲松、头孢吡肟、头孢西丁、头孢

呋辛、阿米卡星、氨苄西林／舒巴坦、阿莫西林／克拉

维酸、哌拉西林、哌拉西林／他唑巴坦、环丙沙星、亚

胺培南、美罗培南、氨曲南、左氧氟沙星、氨苄西林、

头孢哌酮／舒巴坦、复方磺胺甲口恶唑、红霉素、克林霉

素、利福平、青霉素、万古霉素、替考拉宁、利奈唑胺、

呋喃妥因、庆大霉素和米诺环素。结果分为敏感

（Ｓ）、中介（Ｉ）和耐药（Ｒ），由于篇幅限制，中介结果

不在结果中展示。

１．４　标准菌株　大肠埃希菌ＡＴＣＣ２５９２２，金黄色

葡萄球菌 ＡＴＣＣ２５９２３、ＡＴＣＣ２９２１３，铜绿假单胞

菌 ＡＴＣＣ２７８５３，流感嗜血杆菌 ＡＴＣＣ４９２４７，肺炎

链球菌ＡＴＣＣ４９６１９。

１．５　统计方法　病原菌对抗菌药物的敏感性和耐

药性分析应用世界卫生组织推荐的 ＷＨＯＮＥＴ５．６

软件进行分析。
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２　结果

２．１　分离菌菌种分布　２０１４—２０１９年共分离伤口

及脓液来源细菌１１８２８８８株，分离前５位的细菌

依次为大肠埃希菌（３２８６３３株，２７．８％）、金黄色葡

萄球菌（２４８３５８株，２１．０％）、肺炎克雷伯菌（１０６５８８

株，９．０％）、铜绿假单胞菌（７８９２１株，６．７％）、表皮

葡萄球菌（４５３８５株，３．８％）。具体菌种分布见

表１。

表１　２０１４—２０１９年ＣＡＲＳＳ伤口及脓液分离细菌分布

犜犪犫犾犲１　Ｄｉｓｔｒｉｂｕｔｉｏｎｏｆｂａｃｔｅｒｉａｉｓｏｌａｔｅｄｆｒｏｍｗｏｕｎｄａｎｄｐｕｓ，ＣＡＲＳＳ，２０１４－２０１９

细菌

２０１４年

株数
构成比

（％）

２０１５年

株数
构成比

（％）

２０１６年

株数
构成比

（％）

２０１７年

株数
构成比

（％）

２０１８年

株数
构成比

（％）

２０１９年

株数
构成比

（％）

大肠埃希菌 ４３７７６ ２８．６ ４７４７２ ２９．１ ５３９０２ ２８．３ ５５１５７ ２７．７ ６１０８４ ２７．０ ６７２４２ ２６．８

金黄色葡萄球菌 ２８６９２ １８．８ ３２５７１ １９．９ ３９０７１ ２０．５ ４３３２１ ２１．７ ４９５８０ ２１．９ ５５１２３ ２２．０

肺炎克雷伯菌 １３２７１ ８．７ １４４０２ ８．８ １７２８５ ９．１ １７８５６ ９．０ ２０８２０ ９．２ ２２９５４ ９．２

铜绿假单胞菌 １０８０１ ７．１ １１３０５ ６．９ １２９１８ ６．８ １２７３７ ６．４ １４９５０ ６．６ １６２１０ ６．５

表皮葡萄球菌 ６２７２ ４．１ ６９４３ ４．３ ７５８２ ４．０ ７６１７ ３．８ ８１８３ ３．６ ８７８８ ３．５

阴沟肠杆菌 ５１８３ ３．４ ５２９３ ３．２ ５８８１ ３．０ ６０２４ ３．０ ６７４９ ３．０ ７２４９ ２．９

粪肠球菌 ４４４７ ２．９ ４４７５ ２．７ ５２７０ ２．８ ５３０１ ２．７ ６０９８ ２．７ ６５７２ ２．６

鲍曼不动杆菌 ４２７３ ２．８ ４０２５ ２．５ ４７３０ ２．５ ３９８３ ２．０ ４４９７ ２．０ ４６９２ １．９

奇异变形杆菌 ３８０６ ２．５ ３９３５ ２．４ ４４３８ ２．３ ４６７７ ２．３ ５２０８ ２．３ ５４３８ ２．２

其他细菌 ３２４６５ ２１．２ ３２８６９ ２０．１ ３９６１７ ２０．８ ４２６１５ ２１．４ ４８８０５ ２１．６ ５６３８８ ２２．５

合计 １５２９８６ １００．０ １６３２９０ １００．０ １９０６９４ １００．０ １９９２８８ １００．０ ２２５９７４ １００．０ ２５０６５６ １００．０

２．２　主要分离菌对常见抗菌药物的药敏情况

２．２．１　葡萄球菌属　葡萄球菌属中金黄色葡萄球

菌检出最多，为２４８３５８株，２０１４—２０１９年伤口及脓

液标本检出金黄色葡萄球菌中耐甲氧西林金黄色葡

萄菌 （ＭＲＳＡ）检 出 率 分 别 为 ３０．８％ （８８３５／

２８６９２）、３０．０％（９３６９／３１２６９）、２９．９％（１１１２３／

３７２３２）、２９．４％（１２３６１／４１９８６）、２７．４％（１３３１３／

４８６６３）、２６．９％（１４６５０／５４４４１）。全国ＭＲＳＡ检出

率最高为３６．０％（２０１４年），最低为３０．２％（２０１９年）。

甲氧西林敏感的金黄色葡萄球菌（ＭＳＳＡ）对绝大多

数抗菌药物的敏感率明显高于 ＭＲＳＡ。２０１４—

２０１９年伤口及脓液标本检出凝固酶阴性葡萄球菌

中耐甲氧西林凝固酶阴性葡萄球菌（ＭＲＣＮＳ）检出

率分别为７５．２％（９５４４／１２６８５）、７６．１％（９０４４／

１１８７７）、７３．０％（９９５５／１３６３９）、７２．１％（１００９６／

１４００８）、７１．３％（１０８４４／１５２０１）、７１．０％（１１９３４／

１６７９８），全 国 ＭＲＣＮＳ 检 出 率 最 高 为７９．８％

（２０１４年），最低为７５．４％（２０１９年），未发现对利奈

唑胺和万古霉素耐药的葡萄球菌。见表２～５。

表２　２０１４—２０１９年ＣＡＲＳＳ伤口及脓液分离 ＭＲＳＡ对抗菌药物的药敏情况

犜犪犫犾犲２　ＡｎｔｉｍｉｃｒｏｂｉａｌｓｕｓｃｅｐｔｉｂｉｌｉｔｙｔｅｓｔｉｎｇｒｅｓｕｌｔｓｏｆＭＲＳＡｉｓｏｌａｔｅｄｆｒｏｍｗｏｕｎｄａｎｄｐｕｓ，ＣＡＲＳＳ，２０１４－２０１９

抗菌药物

２０１４年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１５年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１６年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１７年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１８年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１９年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

阿米卡星 １８６０ １８．４ ７４．５ ２２３０ １４．２ ７９．７ ２７２８ １４．６ ８０．０ ２４９９ ９．８ ８５．９ － － － － － －

庆大霉素 ８０４４ ２６．４ ７１．３ ８６６１ ２２．４ ７５．５ １０５６１ １８．１ ７９．９ １１８１２ １３．０ ８５．１ １２８１８ １１．２ ８７．２ １４２７９ ９．８ ８８．８

万古霉素 ８３５０ ０．０ １００．０ ８９７６ ０．０ １００．０ １０７９７ ０．０ １００．０ １１５２６ ０．０ １００．０ １２７７９ ０．０ １００．０ １４３１５ ０．０ １００．０

替考拉宁 ２８０１ ０．０ １００．０ ３１０３ ０．０ １００．０ ３７９０ ０．０ １００．０ ３６２２ ０．０ １００．０ ４３９９ ０．０ １００．０ ５３３３ ０．０ １００．０

利奈唑胺 ７９２５ ０．０ １００．０ ８６２１ ０．０ １００．０ １０４２２ ０．０ １００．０ １１４７７ ０．０ １００．０ １２８２２ ０．０ １００．０ １４２５１ ０．０ １００．０

红霉素 ８６４２ ８４．５ １２．９ ９１４６ ８３．６ １４．０ １０８４４ ８３．７ １４．８ １１８７５ ８３．９ １５．１ １３２０５ ８１．５ １７．２ １４５５２ ８０．５ １８．６

克林霉素 ７９９２ ７０．６ ２７．０ ８６２５ ７０．３ ２７．８ １０１４９ ６８．２ ３０．６ １１３２５ ６７．１ ３１．９ １２５８９ ６３．０ ３５．７ １３９８０ ６１．３ ３７．７

左氧氟沙星 ６７５５ ２９．７ ６７．８ ７２１３ ２４．６ ７３．１ ９０８７ ２１．０ ７７．４ １０１３８ １６．２ ８２．３ １１３１１ １４．８ ８３．７ １２８６４ １４．５ ８４．１

复方磺胺

甲口恶唑

８２０８ １６．２ ８３．５ ８７６３ １６．１ ８３．６ １０６４０ １５．０ ８４．８ １１７４３ １１．１ ８８．８ １２６６２ １０．０ ８９．９ １４０２３ ９．７ ９０．２

利福平 ７８８８ １６．６ ７９．８ ８５３８ １４．０ ８２．６ １０４６８ １１．４ ８５．０ １１８１０ ７．８ ８８．７ １２８０７ ５．９ ９０．５ １４２１５ ４．９ ９１．２

　　注：－表示无数据。
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表３　２０１４—２０１９年ＣＡＲＳＳ伤口及脓液分离 ＭＳＳＡ对抗菌药物的药敏情况

犜犪犫犾犲３　ＡｎｔｉｍｉｃｒｏｂｉａｌｓｕｓｃｅｐｔｉｂｉｌｉｔｙｔｅｓｔｉｎｇｒｅｓｕｌｔｓｏｆＭＳＳＡｉｓｏｌａｔｅｄｆｒｏｍｗｏｕｎｄａｎｄｐｕｓ，ＣＡＲＳＳ，２０１４－２０１９

抗菌药物

２０１４年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１５年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１６年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１７年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１８年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１９年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

阿米卡星 ３７１８ １．６ ９６．６ ４５７０ １．７ ９６．３ ５９２５ １．４ ９７．２ ５７１５ １．１ ９７．９ － － － － － －

庆大霉素 １９０９４ １１．１ ８６．２ ２０２７７ １１．０ ８６．０ ２５１７８ １０．３ ８７．３ ２８３８９ ９．０ ８８．８ ３４２７２ ８．４ ８９．７ ３８８７８ ７．３ ９０．７

万古霉素 １９８７１ ０．０ １００．０ ２１０３８ ０．０ １００．０ ２５８１９ ０．０ １００．０ ２７８１７ ０．０ １００．０ ３３９０３ ０．０ １００．０ ３８９３９ ０．０ １００．０

替考拉宁 ７０２７ ０．０ １００．０ ７３９０ ０．０ １００．０ ８７３１ ０．０ １００．０ ８７７２ ０．０ １００．０ １２２３６ ０．０ １００．０ １５３１９ ０．０ １００．０

利奈唑胺 １８５０８ ０．０ １００．０ １９７８８ ０．０ １００．０ ２４６８２ ０．０ １００．０ ２７６１２ ０．０ １００．０ ３３８７９ ０．０ １００．０ ３８６８６ ０．０ １００．０

红霉素 ２０４５２ ５４．６ ４１．９ ２１４４０ ５４．９ ４１．５ ２６０４６ ５４．５ ４２．８ ２８６５５ ５４．６ ４３．４ ３４８６２ ５４．５ ４３．９ ３９４３９ ５３．９ ４４．５

克林霉素 １９０７０ ３１．０ ６５．９ ２０２６５ ３０．８ ６６．５ ２４３８４ ２９．０ ６９．０ ２７３３２ ２６．４ ７１．９ ３３３１０ ２５．４ ７３．１ ３７７９５ ２３．２ ７５．６

左氧氟沙星１６９９６ ７．０ ９１．９ １７７４６ ７．５ ９１．１ ２２０６３ ６．７ ９２．１ ２４３４５ ６．６ ９２．４ ２９９２５ ６．６ ９２．６ ３４７０２ ６．８ ９２．３

复方磺胺

甲口恶唑

１８９８６ ２０．１ ７９．６ ２０１７２ ２１．３ ７８．４ ２５１８２ １９．５ ８０．３ ２７８３２ １５．１ ８４．８ ３３３７５ １４．０ ８５．９ ３８０３３ １３．６ ８６．３

利福平 １８８２５ １．８ ９６．５ ２０１１７ １．９ ９６．７ ２４６７５ １．７ ９７．１ ２７８８６ １．４ ９７．５ ３３６３６ １．１ ９８．０ ３８５５２ １．１ ９８．０

　　注：－表示无数据。

表４　２０１４—２０１９年ＣＡＲＳＳ伤口及脓液分离 ＭＲＣＮＳ对抗菌药物的药敏情况

犜犪犫犾犲４　ＡｎｔｉｍｉｃｒｏｂｉａｌｓｕｓｃｅｐｔｉｂｉｌｉｔｙｔｅｓｔｉｎｇｒｅｓｕｌｔｓｏｆＭＲＣＮＳｉｓｏｌａｔｅｄｆｒｏｍｗｏｕｎｄａｎｄｐｕｓ，ＣＡＲＳＳ，２０１４－２０１９

抗菌药物

２０１４年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１５年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１６年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１７年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１８年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１９年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

阿米卡星 １３５０ ８．０ ８９．０ １５３７ ６．７ ９０．８ １９２８ ４．８ ９３．９ １５９５ ３．６ ９５．２ － － － － － －

庆大霉素 ８８２３ ２８．６ ６３．４ ８３３１ ２９．１ ６２．９ ９８５０ ２７．５ ６４．９ ９６２４ ２７．０ ６４．５ １０４５９ ２７．０ ６４．７ １１５３８ ２４．７ ６６．６

万古霉素 ９２１８ ０．０ １００．０ ８７３８ ０．０ １００．０ ９９５５ ０．０ １００．０ ９５４１ ０．０ １００．０ １０３９３ ０．０ １００．０ １１７１１ ０．０１００．０

替考拉宁 ２７３６ ０．０ １００．０ ２５１８ ０．０ １００．０ ２９１０ ０．０ １００．０ ２４３２ ０．０ １００．０ ３１４５ ０．０ １００．０ ２７２７ ０．０１００．０

利奈唑胺 ８５０８ ０．０ １００．０ ８１０６ ０．０ １００．０ ９６０１ ０．０ １００．０ ９４３１ ０．０ １００．０ １０４４２ ０．０ １００．０ １１５７５ ０．０１００．０

红霉素 ９３２６ ７９．３ １７．５ ８８２８ ８０．４ １６．７ ９９５５ ８０．２ １７．７ ９７３７ ８１．６ １６．４ １０６６６ ８１．９ １６．１ １１７４３ ８１．９ １６．１

克林霉素 ８６５１ ４２．８ ５３．６ ８３１８ ４３．２ ５３．２ ９３２５ ４０．７ ５５．７ ９１８１ ４０．４ ５６．４ １００４６ ４１．１ ５５．６ １１０２１ ４１．０ ５６．３

左氧氟沙星 ７９３７ ５１．７ ４４．０ ７５６１ ５２．１ ４３．４ ８８１９ ５０．７ ４５．２ ８６８５ ５２．６ ４３．８ ９２８２ ５４．０ ４２．４ １０６４７ ５５．２ ４１．２

复方磺胺

甲口恶唑

８６５９ ５２．８ ４６．７ ８２７４ ５３．５ ４６．０ ９７０４ ５１．１ ４８．６ ９２８９ ５１．４ ４８．３ １０１８８ ４９．８ ５０．０ １１２１１ ４８．６ ５１．３

利福平 ８８４８ １２．８ ８５．９ ８５３３ １３．６ ８５．３ ９７５４ １２．５ ８６．５ ９６７７ １２．４ ８６．９ １０４６２ １２．３ ８６．９ １１６３５ １２．８ ８６．３

　　注：－表示无数据。

·８４１· 中国感染控制杂志２０２１年２月第２０卷第２期　ＣｈｉｎＪＩｎｆｅｃｔＣｏｎｔｒｏｌＶｏｌ２０Ｎｏ２Ｆｅｂ２０２１



表５　２０１４—２０１９年ＣＡＲＳＳ伤口及脓液分离 ＭＳＣＮＳ对抗菌药物的药敏情况

犜犪犫犾犲５　ＡｎｔｉｍｉｃｒｏｂｉａｌｓｕｓｃｅｐｔｉｂｉｌｉｔｙｔｅｓｔｉｎｇｒｅｓｕｌｔｓｏｆＭＳＣＮＳｉｓｏｌａｔｅｄｆｒｏｍｗｏｕｎｄａｎｄｐｕｓ，ＣＡＲＳＳ，２０１４－２０１９

抗菌药物

２０１４年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１５年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１６年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１７年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１８年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１９年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

阿米卡星 ６１９ １．９ ９６．９ ６０９ １．５ ９６．６ ８１１ ２．１ ９７．２ ７６５ １．３ ９８．２ － － － － － －

庆大霉素 ２７５６ ９．７ ８７．３ ２６０６ ７．２ ８９．９ ３１２３ ６．３ ９０．６ ３６９７ ４．４ ９２．４ ４１７８ ５．２ ９２．２ ４６８７ ３．６ ９４．０

万古霉素 ２９５５ ０．０ １００．０ ２７２６ ０．０ １００．０ ３１８０ ０．０ １００．０ ３６２１ ０．０ １００．０ ４１５１ ０．０ １００．０ ４７７６ ０．０ １００．０

替考拉宁 １２３９ ０．０ １００．０ ９４６ ０．０ １００．０ １１７７ ０．０ １００．０ １１１４ ０．０ １００．０ １５２１ ０．０ １００．０ １２４３ ０．０ １００．０

利奈唑胺 ２５９４ ０．０ １００．０ ２５４６ ０．０ １００．０ ３０３２ ０．０ １００．０ ３６２７ ０．０ １００．０ ４２０２ ０．０ １００．０ ４７５８ ０．０ １００．０

红霉素 ３０３７ ５３．７ ４１．５ ２７７７ ５４．３ ４１．７ ３２２１ ５３．６ ４２．５ ３７７１ ５１．０ ４５．８ ４２９０ ５２．７ ４４．６ ４７７１ ５１．９ ４５．５

克林霉素 ２８６７ ２３．５ ７２．１ ２６８０ ２１．０ ７４．１ ３０３１ ２０．８ ７５．９ ３５６１ １９．１ ７７．９ ４０９８ １９．２ ７８．２ ４４５０ １７．８ ７９．４

左氧氟沙星 ２５１４ １５．１ ８１．８ ２３６６ １２．４ ８５．０ ２６９５ １１．７ ８５．３ ３３４３ ９．５ ８８．７ ３７２７ １１．６ ８６．４ ４３２５ １０．６ ８８．０

复方磺胺

甲口恶唑

２８３３ ３０．９ ６８．６ ２６３９ ２９．９ ６９．６ ３１４３ ２７．１ ７２．５ ３６３２ ２１．６ ７８．２ ４０７２ ２１．２ ７８．６ ４５６１ ２０．２ ７９．７

利福平 ２７０５ ３．８ ９５．７ ２５７７ ３．２ ９６．２ ２９７０ ２．１ ９７．１ ３６８４ ２．２ ９７．１ ４１２１ ２．３ ９７．３ ４７１９ １．６ ９８．０

　　注：－表示无数据，ＭＳＣＮＳ为甲氧西林敏感凝固酶阴性葡萄球菌。

２．２．２　肠球菌属　２０１４—２０１９年粪肠球菌分离株

数分别为４４４７、４４７５、５２７０、５３０１、６０９８、６５７２

株，屎肠球菌分离株数分别为２６６６、２５０３、３０８６、

２９１３、３４６７、３９２０株。粪肠球菌对绝大多数抗菌

药物的耐药率均明显低于屎肠球菌，但对米诺环素

的耐药率高于屎肠球菌。粪肠球菌对氨苄西林的耐

药率较低，最高为６．７％（２０１５年），最低为３．３％

（２０１９年），屎肠球菌对常见抗菌药物的耐药率较

高，粪肠球菌和屎肠球菌对万古霉素的耐药率

２０１４—２０１９年分别为０．２％～０．７％和０．７％～

２．０％，对利奈唑胺的耐药率分别为１．４％～２．３％

和０．４％～１．５％。见表６、７。

表６　２０１４—２０１９年ＣＡＲＳＳ伤口及脓液分离粪肠球菌对抗菌药物的药敏情况

犜犪犫犾犲６　Ａｎｔｉｍｉｃｒｏｂｉａｌｓｕｓｃｅｐｔｉｂｉｌｉｔｙｔｅｓｔｉｎｇｒｅｓｕｌｔｓｏｆ犈狀狋犲狉狅犮狅犮犮狌狊犳犪犲犮犪犾犻狊ｉｓｏｌａｔｅｄｆｒｏｍｗｏｕｎｄａｎｄｐｕｓ，ＣＡＲＳＳ，２０１４－２０１９

抗菌药物

２０１４年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１５年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１６年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１７年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１８年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１９年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

青霉素Ｇ ３９２０ １３．０ ８７．０ － － － － － － － － － － － － － － －

氨苄西林 ４３２８ ６．２ ９３．８ ４２３６ ６．７ ９３．３ ５１００ ５．７ ９４．３ ５０２８ ５．２ ９４．８ ５９２７ ３．９ ９６．１ ６４３５ ３．３ ９６．７

高浓度庆

大霉素

３１９２ ３３．３ ６５．７ ３２２２ ３２．９ ６６．４ ３９５５ ３１．９ ６７．２ ３８５５ ３２．２ ６７．４ ４９５５ ３０．８ ６８．９ ５３７６ ３１．６ ６８．２

万古霉素 ４３７０ ０．５ ９８．５ ４２９９ ０．７ ９８．０ ５１７０ ０．５ ９８．６ ５１５０ ０．３ ９９．２ ６００８ ０．２ ９９．６ ６４３８ ０．２ ９９．６

替考拉宁 １５５４ ０．６ ９８．９ １５１８ ０．６ ９８．９ １８４６ ０．７ ９８．８ １７０８ ０．６ ９９．１ ２１４９ ０．３ ９９．５ ２３９３ ０．５ ９９．２

利奈唑胺 ３７８６ １．７ ９４．４ ３８０２ ２．１ ９３．８ ４６９０ ２．３ ９３．０ ４７８２ １．４ ９６．４ ５５２５ １．６ ９６．２ ５９８７ １．９ ９５．８

米诺环素 ３４６ ４６．５ ３５．３ ４０９ ５２．１ ３３．７ ４５４ ５６．４ ２９．７ － － － － － － － － －

高浓度链霉素 － － － １９６９ ２３．３ ７６．７ ２６３３ ２３．５ ７６．５ ２５１８ ２２．７ ７７．３ ３１４１ ２２．０ ７７．９ ３３９３ ２１．２ ７８．８

左氧氟沙星 ３５９４ １８．３ ７８．２ ３５２２ １８．７ ７７．８ ４１７０ １９．２ ７７．８ ４２１３ １９．５ ７７．５ ４８５７ １８．７ ７８．４ ５２９９ ２０．０ ７７．１

利福平 １３７５ ５９．９ ２４．２ １２８４ ６２．４ ２５．２ １５５８ ６３．９ ２２．９ １４１２ ６０．９ ２４．６ １３８７ ６０．４ ２４．２ １３３４ ５７．６ ２６．６

　　注：－表示无数据。

·９４１·中国感染控制杂志２０２１年２月第２０卷第２期　ＣｈｉｎＪＩｎｆｅｃｔＣｏｎｔｒｏｌＶｏｌ２０Ｎｏ２Ｆｅｂ２０２１



表７　２０１４—２０１９年ＣＡＲＳＳ伤口及脓液分离屎肠球菌对抗菌药物的药敏情况

犜犪犫犾犲７　Ａｎｔｉｍｉｃｒｏｂｉａｌｓｕｓｃｅｐｔｉｂｉｌｉｔｙｔｅｓｔｉｎｇｒｅｓｕｌｔｓｏｆ犈狀狋犲狉狅犮狅犮犮狌狊犳犪犲犮犻狌犿ｉｓｏｌａｔｅｄｆｒｏｍｗｏｕｎｄａｎｄｐｕｓ，ＣＡＲＳＳ，２０１４－２０１９

抗菌药物

２０１４年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１５年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１６年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１７年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１８年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１９年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

氨苄西林 ２６１９ ７６．３ ２３．７ ２３７３ ７５．２ ２４．８ ２９３６ ７６．５ ２３．５ ２７８５ ７３．５ ２６．５ ３３６４ ７３．０ ２７．０ ３８２４ ７３．６ ２６．４

高浓度庆

大霉素

１９１１ ４４．０ ５４．８ １８２９ ４３．５ ５６．０ ２３０６ ４４．０ ５５．８ ２１５２ ４４．３ ５５．４ ２８０６ ４０．４ ５９．４ ３３５９ ３９．６ ６０．３

万古霉素 ２６４５ ２．０ ９７．５ ２４２９ １．９ ９７．７ ３０１５ １．１ ９８．４ ２７９８ ０．８ ９９．０ ３４１９ １．０ ９８．８ ３８５６ ０．７ ９９．１

替考拉宁 ９９９ １．３ ９８．４ ８６１ １．９ ９７．２ １０６７ １．０ ９８．４ ９５０ ０．９ ９８．７ １１９３ １．０ ９８．７ １４７７ １．４ ９８．４

利奈唑胺 ２２７９ １．０ ９７．６ ２１８６ １．５ ９６．９ ２８０９ ０．８ ９７．７ ２６５９ ０．６ ９８．３ ３２７８ ０．７ ９８．０ ３７２７ ０．４ ９８．６

米诺环素 ２５６ ４１．０ ４４．９ ２５７ ４２．４ ４３．２ ２６８ ４２．５ ４２．５ － － － － － － － － －

高浓度链霉素 － － － １０３９ ３３．５ ６６．５ １５１９ ３３．２ ６６．８ １４１６ ３７．９ ６２．１ １９３８ ３２．８ ６７．２ ２１２１ ３２．１ ６７．８

左氧氟沙星 ２２２０ ７１．７ ２１．３ １９９８ ６９．１ ２３．９ ２５２３ ７１．７ ２１．２ ２３２４ ６９．３ ２３．０ ２７０５ ６６．５ ２４．１ ３０９９ ６６．８ ２４．４

利福平 ７４６ ７４．８ １９．６ － － － ９０９ ６６．９ ２６．４ ７１１ ６８．５ ２５．５ ７６７ ６７．３ ２６．３ ８１９ ６４．２ ２９．１

　　注：－表示无数据。

２．２．３　肺炎链球菌　２０１５—２０１９年肺炎链球菌对

青霉素的耐药率分别为 ８．１％、６．９％、３．０％，

１．８％，１．４％，对红霉素、克林霉素和复方磺胺甲口恶

唑的耐药率较高，对左氧氟沙星和莫西沙星的耐药

率较低，对万古霉素和利奈唑胺的敏感率为１００％。

见表８。

表８　２０１５—２０１９年ＣＡＲＳＳ伤口及脓液分离肺炎链球菌对抗菌药物的药敏情况

犜犪犫犾犲８　Ａｎｔｉｍｉｃｒｏｂｉａｌｓｕｓｃｅｐｔｉｂｉｌｉｔｙｔｅｓｔｉｎｇｒｅｓｕｌｔｓｏｆ犛狋狉犲狆狋狅犮狅犮犮狌狊狆狀犲狌犿狅狀犻犪犲ｉｓｏｌａｔｅｄｆｒｏｍｗｏｕｎｄａｎｄｐｕｓ，ＣＡＲＳＳ，２０１５

－２０１９

抗菌药物

２０１５年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１６年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１７年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１８年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１９年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

青霉素Ｇ ２７２ ８．１ ６９．９ ３９１ ６．９ ７４．２ ４９８ ３．０ ８３．７ ６６７ １．８ ９３．７ ８５０ １．４ ９４．１

阿莫西林／克拉维酸 ４０ １０．０ ７７．５ ５７ １０．５ ６８．４ １０３ ４．９ ８８．３ １４５ ０．７ ９０．３ ２５６ ２．０ ８９．５

头孢呋辛 － － － ５６ ５８．９ ３５．７ １０８ ６２．０ ３２．４ １５１ ６４．９ ２９．１ ２７０ ６５．９ ２９．６

头孢曲松 ２７６ １８．８ ７５．４ ４０８ ２０．３ ７０．１ ４９０ １６．５ ７６．９ ６０１ １０．６ ８２．４ ７３８ １０．０ ８２．２

头孢噻肟 ３６７ ２０．２ ６８．９ ４８０ ２１．５ ６３．３ ４７４ １８．６ ７０．０ ５０８ １１．４ ７７．０ ５３５ １０．５ ７８．５

头孢吡肟 － － － － － － １６４ １７．７ ５３．７ １０２ １５．７ ７１．６ １０１ １４．９ ６７．３

万古霉素 ６０５ ０．０ １００．０ ７６４ ０．０ １００．０ ８５２ ０．０ １００．０ １００３ ０．０ １００．０ １０７３ ０．０ １００．０

利奈唑胺 － － － ６９４ ０．０ １００．０ ７４３ ０．０ １００．０ ９１４ ０．０ １００．０ ９９０ ０．０ １００．０

红霉素 ５９２ ９３．８ ４．７ ７４８ ９３．２ ５．６ ８５１ ９３．８ ５．６ ９８７ ９４．０ ５．２ １０４５ ９４．６ ４．０

克林霉素 ３７２ ９０．１ ８．９ ４４３ ９１．０ ７．９ ４６３ ８９．０ ９．９ ５２２ ８８．５ １０．５ ６８０ ８９．０ １０．１

左氧氟沙星 ５７２ １．７ ９７．７ ７２５ ２．３ ９７．１ ８１７ ２．６ ９６．９ ９６９ ２．１ ９７．４ １０７０ ２．１ ９６．６

莫西沙星 － － － ４８８ ０．８ ９９．０ ４５５ １．３ ９８．７ ５８３ １．０ ９８．５ ５７９ １．４ ９７．８

复方磺胺甲口恶唑 ５１５ ６８．５ ２１．７ ７１０ ６９．３ ２０．０ ７７３ ６７．３ ２３．２ ９２９ ６７．６ ２２．９ ９８４ ６１．４ ２７．７

　　注：－表示无数据，无２０１４年肺炎链球菌药敏数据。

·０５１· 中国感染控制杂志２０２１年２月第２０卷第２期　ＣｈｉｎＪＩｎｆｅｃｔＣｏｎｔｒｏｌＶｏｌ２０Ｎｏ２Ｆｅｂ２０２１



２．２．４　肠杆菌目细菌　大肠埃希菌对头孢噻肟、头

孢曲松的耐药率２０１４—２０１６年均＞５０％，２０１７—

２０１９年略＜５０％，对喹诺酮类的耐药率＞３８％，对

复方磺胺甲口恶唑的耐药率＞５８％。大肠埃希菌对亚

胺培南和美罗培南的敏感性最高，均＞９８％，其次是

头孢哌酮／舒巴坦，敏感率＞８３％。肺炎克雷伯菌对

头孢曲松、头孢噻肟、喹诺酮类和复方磺胺甲口恶唑的

耐药率均低于大肠埃希菌，但对碳青霉烯类的耐药

率要高于大肠埃希菌，对头孢哌酮／舒巴坦的耐药率

＜１０％。阴沟肠杆菌、奇异变形杆菌和弗劳地柠檬

酸杆菌对亚胺培南和美罗培南的耐药率均＜３．５％。

见表９～１３。

表９　２０１４—２０１９年ＣＡＲＳＳ伤口及脓液分离大肠埃希菌对抗菌药物的药敏情况

犜犪犫犾犲９　Ａｎｔｉｍｉｃｒｏｂｉａｌｓｕｓｃｅｐｔｉｂｉｌｉｔｙｔｅｓｔｉｎｇｒｅｓｕｌｔｓｏｆ犈狊犮犺犲狉犻犮犺犻犪犮狅犾犻ｉｓｏｌａｔｅｄｆｒｏｍｗｏｕｎｄａｎｄｐｕｓ，ＣＡＲＳＳ，２０１４－２０１９

抗菌药物

２０１４年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１５年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１６年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１７年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１８年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１９年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

氨苄西林 ４０４８５ ８４．６ １３．５ ４１３４７ ８５．０ １３．５ ４８０５７ ８４．５ １４．１ ５０１８７ ８３．６ １５．１ ５４５３４ ８３．０ １５．６ ５４５３４ ８３．０ １５．６

氨苄西林／

舒巴坦

３１８２６ ４１．６ ３１．９ ３３２０７ ４１．９ ３２．３ ３９１７３ ３９．９ ３３．６ ３９００８ ３９．４ ３４．８ ４４５１７ ３７．０ ３５．３ ４４５１７ ３７．０ ３５．３

哌拉西林／

他唑巴坦

４０７１７ ２．６ ９４．２ ４２４９４ ２．５ ９４．５ ５０５１７ ２．３ ９５．２ ５１１３４ ２．２ ９５．７ ５８５６２ ２．３ ９５．６ ５８５６２ ２．３ ９５．６

头孢呋辛 ２０４３２ ５４．９ ４１．９ ２１３０４ ５４．６ ４２．８ ２３６２２ ５３．０ ４４．６ ２１５３６ ４８．８ ４８．５ ２７４３１ ４７．５ ５０．０ ２７４３１ ４７．５ ５０．０

头孢他啶 ４１１４７ ２２．３ ７３．２ ４３０２５ ２１．８ ７３．９ ４９２９９ ２０．５ ７５．４ ４９４３５ １８．５ ７７．６ ５５０４２ １７．８ ７８．０ ５５０４２ １７．８ ７８．０

头孢曲松 １５８４１ ５５．１ ４２．４ ３０７３３ ５４．１ ４５．５ ３６４５６ ５１．６ ４７．８ ３９９７４ ４８．５ ５１．１ ４７４４４ ４６．６ ５３．０ ４７４４４ ４６．６ ５３．０

头孢噻肟 ３０６６８ ５５．６ ４３．８ １５８０１ ５５．２ ４２．４ １５４７０ ５２．８ ４５．６ １５０２９ ４８．２ ５０．３ １７００９ ４６．７ ５１．９ １７００９ ４６．７ ５１．９

头孢吡肟 ３５４６５ ２２．９ ６４．６ ３７６８３ ２２．１ ６６．０ ４５７４３ ２０．９ ６８．９ ４９６０９ １８．０ ７２．７ ５７３４４ １８．０ ７４．０ ５７３４４ １８．０ ７４．０

头孢哌酮／

舒巴坦

１３８７１ ４．１ ８３．９ １４４７４ ４．１ ８４．５ １９９６１ ４．１ ８５．７ １７６１１ ３．２ ８８．１ ２５３１４ ３．０ ８９．５ ２５３１４ ３．０ ８９．５

头孢西丁 １８５８２ ９．１ ８５．３ ２０００８ ９．８ ８４．９ ２１９５１ ９．４ ８５．４ １９４７２ ９．０ ８６．２ ２２２６７ ９．０ ８６．２ ２２２６７ ９．０ ８６．２

氨曲南 － － － － － － － － － ４４２２２ ２７．５ ７０．１ ４９１７７ ２７．６ ６９．９ ４９１７７ ２７．６ ６９．９

亚胺培南 ４１７８８ ０．７ ９８．７ ４３２４８ ０．８ ９８．７ ５０８４０ ０．８ ９８．８ ５２００６ ０．８ ９８．９ ５９５２６ ０．８ ９８．９ ５９５２６ ０．８ ９８．９

美罗培南 ２２７４９ ０．７ ９９．０ ２５０４８ ０．９ ９８．８ ２９０８４ ０．９ ９８．７ ２８１０４ ０．７ ９９．１ ３２５３９ ０．８ ９９．０ ３２５３９ ０．８ ９９．０

厄他培南 １６７８２ １．３ ９７．７ １７５３０ １．２ ９８．１ ２１９６０ ０．６ ９９．２ ２３９７３ ０．６ ９９．２ － － － － － －

阿米卡星 ４３１８２ ３．１ ９５．５ ４５０５０ ２．９ ９６．０ ５１５４９ ２．４ ９７．０ ５２３６２ １．９ ９７．７ ５９５８０ １．７ ９７．９ ５９５８０ １．７ ９７．９

庆大霉素 ４１９７５ ４８．４ ５０．１ ４３２２１ ４７．２ ５１．８ ５０９３４ ４５．２ ５３．８ ５２５８８ ４２．７ ５６．４ ５５９７６ ４０．９ ５７．９ ５５９７６ ４０．９ ５７．９

左氧氟沙星４１６８２ ４３．３ ５２．３ ４３１４９ ４２．３ ５３．７ ５００６６ ４１．５ ５４．６ ５１５６８ ３９．４ ５７．１ ５８８７４ ３８．８ ５７．９ ５８８７４ ３８．８ ５７．９

环丙沙星 ４０５７１ ４７．５ ４９．６ ４１７７１ ４６．５ ５０．５ ４９９８８ ４５．２ ５２．０ ５０１２４ ４２．８ ５４．４ ５２９７３ ４１．６ ５５．４ ５２９７３ ４１．６ ５５．４

复方磺胺

甲口恶唑

３９９４０ ６４．９ ３４．９ ４１９３３ ６４．５ ３５．３ ４９４７０ ６２．８ ３７．１ ５０３０５ ５９．２ ４０．７ ５７２５７ ５９．０ ４０．９ ５７２５７ ５９．０ ４０．９

　　注：－表示无数据。

·１５１·中国感染控制杂志２０２１年２月第２０卷第２期　ＣｈｉｎＪＩｎｆｅｃｔＣｏｎｔｒｏｌＶｏｌ２０Ｎｏ２Ｆｅｂ２０２１



表１０　２０１４—２０１９年ＣＡＲＳＳ伤口及脓液分离肺炎克雷伯菌对抗菌药物的药敏情况

犜犪犫犾犲１０　Ａｎｔｉｍｉｃｒｏｂｉａｌｓｕｓｃｅｐｔｉｂｉｌｉｔｙｔｅｓｔｉｎｇｒｅｓｕｌｔｓｏｆ犓犾犲犫狊犻犲犾犾犪狆狀犲狌犿狅狀犻犪犲ｉｓｏｌａｔｅｄｆｒｏｍｗｏｕｎｄａｎｄｐｕｓ，ＣＡＲＳＳ，２０１４－

２０１９

抗菌药物

２０１４年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１５年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１６年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１７年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１８年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１９年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

氨苄西林／

舒巴坦

９９５８ ２７．６ ６３．５ １０４６４ ２７．５ ６３．９ １２４０９ ２６．２ ６６．１ １２２０６ ２４．３ ６８．３ １４２５９ ２３．１ ６９．３ １５２５７ ２２．４ ７０．６

哌拉西林／

他唑巴坦

１２５３９ ５．９ ９０．７ １３１８７ ６．２ ９０．６ １６２８３ ６．７ ９０．５ １６８４９ ５．２ ９２．３ ２０１１３ ５．７ ９１．８ ２２３８８ ６．４ ９１．２

阿莫西林／

克拉维酸

－ － － － － － － － － ６０１５ １１．７ ７９．７ ７０９１ １２．４ ７９．４ ８５７０ １２．９ ７８．８

头孢唑林 １８２６ ３７．５ ４２．６ － － － － － － ６６１７ ３２．３ ４８．８ ９７０８ ３０．３ ５３．７ １０３６９ ２９．５ ５３．１

头孢呋辛 ６２９４ ３２．０ ６３．９ ６６８３ ３１．０ ６５．５ ７８６６ ２９．２ ６７．４ ７３６９ ２５．３ ７１．５ ９６１２ ２４．８ ７２．５ １２９４９ ２４．２ ７３．１

头孢噻肟 ４７２２ ３２．０ ６３．８ ４６５７ ３２．２ ６４．１ ４８９７ ２７．８ ６８．９ ４７７８ ２３．８ ７３．４ ５５３４ ２２．４ ７６．１ ６６４２ ２１．４ ７７．０

头孢曲松 ９３４７ ２７．９ ７１．３ ９７３１ ２７．２ ７２．３ １１８０５ ２５．４ ７３．９ １３００６ ２２．８ ７６．８ １６１４８ ２１．３ ７８．３ １８２０５ ２１．０ ７８．６

头孢他啶 １２５４８ １５．７ ８１．０ １３０１２ １５．２ ８２．１ １５６４４ １４．９ ８２．３ １５５０５ １２．３ ８５．４ １８５０５ １２．２ ８５．６ ２０６６１ １２．５ ８５．５

头孢吡肟 １１１００ １３．７ ７８．８ １１９０７ １３．４ ８０．０ １４９５２ １２．９ ８１．８ １６１９９ １０．６ ８５．９ １９６１６ １１．０ ８６．１ ２１９８７ １１．３ ８６．３

头孢哌酮／

舒巴坦

４７５３ ７．３ ８５．１ ５０２１ ７．９ ８４．０ ７１６６ ８．８ ８４．１ ６２２７ ６．６ ８８．１ ８５５３ ６．４ ８８．８ １１８３０ ６．７ ８９．５

头孢西丁 ５３２９ １３．１ ８３．８ ５７３３ １３．０ ８４．０ ６９９２ １３．４ ８４．４ ６５３７ １１．０ ８６．７ ７５５４ １１．１ ８６．８ ９４７９ １２．１ ８６．０

氨曲南 － － － － － － － － － １４２５４ １５．０ ８４．１ １６６０３ １５．０ ８４．２ １６７２４ １５．２ ８３．９

亚胺培南 １２８８０ ３．４ ９５．０ １３４２１ ３．９ ９４．８ １６５２３ ４．５ ９４．４ １７０６０ ３．５ ９５．５ ２０１７８ ３．７ ９５．４ ２２３６３ ４．４ ９４．７

美罗培南 ７１６３ ３．５ ９５．９ ７６７５ ４．２ ９５．３ ９４６６ ５．０ ９４．３ ９４１７ ３．８ ９５．８ １１１８５ ４．４ ９５．３ １３０２２ ５．１ ９４．６

厄他培南 ５２９９ ４．０ ９４．４ ５８２８ ３．９ ９５．２ ７２９２ ３．８ ９５．３ ７８８５ ２．４ ９７．３ － － － － － －

阿米卡星 １３１６０ ４．８ ９４．４ １３７４６ ４．６ ９４．８ １６５２２ ４．９ ９４．７ １６９２５ ３．５ ９６．３ ２０１６１ ３．６ ９６．２ ２２４６８ ３．７ ９６．１

庆大霉素 １２７３３ １９．３ ７９．８ １３２７０ １８．６ ８０．７ １６４７９ １７．７ ８１．８ １７１３７ １５．６ ８３．９ １８７８９ １４．６ ８４．７ １８８７５ １３．７ ８５．６

左氧氟沙星１２５０３ １２．５ ８４．９ １３０６７ １２．８ ８４．８ １６０１４ １３．１ ８４．６ １６７７５ １１．３ ８６．７ ２００７４ １１．２ ８６．８ ２２３５６ １１．３ ８６．７

环丙沙星 １２３８７ １６．０ ８０．７ １２８７８ １５．８ ８１．０ １５９７３ １６．０ ８１．０ １６２５５ １４．１ ８３．０ １８０１７ １４．０ ８３．２ １８１５２ １３．７ ８３．７

复方磺胺

甲口恶唑

１２２１６ ２７．７ ７１．７ １２８７２ ２７．５ ７２．３ １５８６９ ２７．２ ７２．５ １６２０１ ２５．２ ７４．５ １９３１４ ２５．１ ７４．７ ２１４５３ ２３．９ ７６．０

　　注：－表示无数据。

表１１　２０１４—２０１９年ＣＡＲＳＳ伤口及脓液分离奇异变形杆菌对抗菌药物的药敏情况

犜犪犫犾犲１１　Ａｎｔｉｍｉｃｒｏｂｉａｌｓｕｓｃｅｐｔｉｂｉｌｉｔｙｔｅｓｔｉｎｇｒｅｓｕｌｔｓｏｆ犘狉狅狋犲狌狊犿犻狉犪犫犻犾犻狊ｉｓｏｌａｔｅｄｆｒｏｍｗｏｕｎｄａｎｄｐｕｓ，ＣＡＲＳＳ，２０１４－２０１９

抗菌药物

２０１４年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１５年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１６年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１７年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１８年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１９年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

氨苄西林 ３４８６ ５３．０ ４５．０ ３５３６ ５１．９ ４６．１ ３９７７ ５２．６ ４６．０ ４１７９ ５１．５ ４７．５ ４３１０ ５０．４ ４８．５ ４１０５ ５１．５ ４７．５

氨苄西林／

舒巴坦

２９５４ ２６．１ ６４．５ － － － ３３５４ ２７．８ ６３．７ － － － － － － － － －

哌拉西林／

他唑巴坦

３６４８ １．１ ９７．１ ３６７９ １．２ ９７．２ ４２２６ １．２ ９７．０ ４４４２ １．０ ９７．７ ５０３８ ０．８ ９８．５ ５３２１ ０．９ ９８．４

头孢唑林 ４５８ ５６．３ １６．４ － － － － － － １７０４ ５４．８ ２１．７ ２２７２ ５５．９ ２４．１ ２２３７ ５８．０ ２３．５

头孢呋辛 １８５６ ３９．５ ５８．１ － － － ２０６６ ３５．９ ６２．７ １９８４ ３３．９ ６４．８ ２３７０ ３３．５ ６５．３ ２９６９ ３５．８ ６３．０

头孢他啶 ３６９２ ５．７ ９２．６ － － － ４１００ ４．８ ９３．４ ４２３１ ４．８ ９４．０ ４６４７ ３．２ ９５．５ ４９７１ ４．１ ９４．７

头孢曲松 ２５６５ ２７．６ ７１．１ １４３２ ２９．３ ６６．８ ３０５９ ２５．２ ７３．２ ３３４２ ２５．８ ７２．９ ４０４０ ２５．６ ７３．１ ４３１４ ２７．３ ７１．６

头孢噻肟 １５６７ ３０．８ ６５．１ － － － １３５０ ２７．２ ６９．５ １３３８ ２６．５ ７０．５ １４４１ ２４．８ ７２．６ １４６２ ３１．３ ６６．４

·２５１· 中国感染控制杂志２０２１年２月第２０卷第２期　ＣｈｉｎＪＩｎｆｅｃｔＣｏｎｔｒｏｌＶｏｌ２０Ｎｏ２Ｆｅｂ２０２１



续表１１　（犜犪犫犾犲１１，犆狅狀狋犻狀狌犲犱）

抗菌药物

２０１４年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１５年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１６年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１７年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１８年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１９年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

头孢吡肟 ３１４１ ８．０ ７６．９ １５７０ ７．７ ８８．８ ３８８５ ６．５ ８０．６ ４１７２ ５．７ ８２．９ ４８２７ ５．２ ８５．０ ５０９０ ５．６ ８５．５

头孢哌酮／

舒巴坦

１４４８ １．４ ９６．３ － － － １８０４ １．３ ９５．７ － － － ２１９５ ０．７ ９８．１ ２８４３ ０．８ ９７．７

亚胺培南 ２４０２ ３．１ ９１．４ ７７３ ２．２ ９２．８ ８５０ ２．２ ９１．９ － － － － － － － － －

美罗培南 ２１７２ ０．８ ９８．０ ２１９１ １．０ ９８．０ ２５２５ ０．８ ９８．５ ２４６８ ０．８ ９８．７ ２７８２ ０．５ ９９．２ ３０９６ ０．９ ９８．６

厄他培南 １５４５ １．９ ９５．０ １５８９ １．６ ９６．４ １８４３ １．３ ９７．６ １９５２ ０．７ ９７．８ － － － － － －

阿米卡星 ３７８２ ３．６ ９３．８ ３７５６ ３．１ ９５．４ ４２７７ ２．７ ９６．０ ４４６１ ２．４ ９６．２ ５０３７ １．８ ９７．４ ５３０２ １．９ ９６．９

庆大霉素 ３６８５ ２４．２ ６６．６ ３６６４ ２４．５ ６５．１ ４１８７ ２４．１ ６５．７ ４４５５ ２４．７ ６５．９ ４５８８ １９．６ ６７．７ ４３４３ １９．４ ６５．６

左氧氟沙星 ３５５４ １８．５ ７１．２ ３５４９ １７．８ ７１．７ ４０９７ １８．２ ７２．５ ４３４５ １７．３ ７３．２ ４９５０ １７．８ ７４．４ ５２５９ １９．５ ７１．９

环丙沙星 ３６１１ ３３．３ ５８．４ ３５５６ ３３．９ ５８．３ ４１１５ ３２．９ ５９．６ ４３４４ ３２．３ ６０．７ ４３０９ ３０．９ ６２．６ ４２１１ ３２．４ ６１．８

复方磺胺

甲口恶唑

３５４６ ５２．３ ４７．６ ３５５０ ５１．９ ４８．０ ４０４７ ５１．７ ４８．３ ４２９５ ５０．６ ４９．２ ４８１５ ４８．７ ５１．１ ５１８１ ５０．０ ５０．０

　　注：－表示无数据。

表１２　２０１４—２０１９年ＣＡＲＳＳ伤口及脓液分离阴沟肠杆菌对抗菌药物的药敏情况

犜犪犫犾犲１２　Ａｎｔｉｍｉｃｒｏｂｉａｌｓｕｓｃｅｐｔｉｂｉｌｉｔｙｔｅｓｔｉｎｇｒｅｓｕｌｔｓｏｆ犈狀狋犲狉狅犫犪犮狋犲狉犮犾狅犪犮犪犲ｉｓｏｌａｔｅｄｆｒｏｍｗｏｕｎｄａｎｄｐｕｓ，ＣＡＲＳＳ，２０１４－２０１９

抗菌药物

２０１４年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１５年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１６年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１７年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１８年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１９年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

哌拉西林／

他唑巴坦

４８５９ ８．４ ８３．７ ４８３９ ８．４ ８３．６ ５５０９ ７．５ ８５．０ ５６８１ ７．１ ８６．２ ６５１７ ８．１ ８６．１ ６８５５ ９．１ ８４．９

头孢他啶 ４９５０ ２４．８ ７１．７ ４８２１ ２３．５ ７３．６ ５３６９ ２２．１ ７５．６ ５３６５ １８．９ ７８．６ ５９９６ １９．９ ７８．３ ６５７７ ２０．７ ７７．６

头孢曲松 ３５２９ ３３．４ ６４．３ ３４２７ ３１．４ ６６．５ ３７３３ ２８．３ ６９．９ ４１９８ ２５．４ ７２．７ ５１２６ ２４．５ ７４．０ ５３６９ ２５．６ ７２．８

头孢噻肟 １８２５ ３８．７ ５４．６ １７６２ ３６．２ ５７．５ １８８５ ３０．３ ６２．４ １８７４ ２８．７ ６５．１ １９８７ ２９．０ ６５．３ ２０４８ ２８．６ ６７．８

头孢吡肟 ４２５５ １１．６ ７８．７ ４３３４ １１．２ ８０．５ ４９８５ ９．２ ８４．３ ５３２６ ７．８ ８６．７ ６２０３ ７．９ ８７．４ ６７５４ ７．９ ８７．４

头孢哌酮／

舒巴坦

１９９８ ６．４ ８４．４ １９３９ ７．１ ８４．４ ２４６６ ６．５ ８４．１ ２１０７ ６．８ ８６．２ ２８１６ ７．５ ８５．４ ３６８６ ７．９ ８５．７

亚胺培南 ５０７４ ３．０ ９２．６ ４９５４ ３．２ ９３．３ ５６３０ ２．６ ９４．６ ５８３９ ２．４ ９４．５ ６５２６ ２．６ ９５．１ ７１４５ ３．０ ９４．８

美罗培南 ２８９０ ２．１ ９６．９ ２９５８ ２．５ ９６．４ ３４２３ ２．２ ９７．１ ３４０１ ２．２ ９７．３ ３７９７ ２．４ ９７．１ ４２７１ ３．２ ９６．４

厄他培南 １８９７ ６．６ ９１．８ １８７９ ５．９ ９２．６ ２１７４ ４．６ ９４．６ ２３６１ ３．０ ９６．６ － － － － － －

阿米卡星 ５１４３ ３．９ ９４．５ ５０５１ ３．２ ９５．５ ５６２９ ２．１ ９７．３ ５６８３ ２．０ ９７．６ ６５４６ １．４ ９８．１ ７１２２ １．４ ９８．２

庆大霉素 ５０４６ １６．４ ８１．３ ４９２５ １５．０ ８３．０ ５６１１ １１．７ ８６．３ ５７８１ １１．０ ８７．５ ６１３４ １０．１ ８８．６ ５９２９ ９．０ ８９．７

左氧氟沙星 ４９５０ １０．０ ８７．５ ４８８７ ９．３ ８８．４ ５４２１ ７．３ ９０．８ ５６７８ ６．８ ９１．１ ６５０６ ６．４ ９１．９ ７０８３ ６．８ ９１．１

环丙沙星 ４７７８ １２．８ ８４．２ ４６４１ １１．８ ８５．１ ５４５９ ９．３ ８７．６ ５４８０ ８．９ ８８．１ ５９０９ ８．４ ８８．５ ５７５０ ８．５ ８９．０

复方磺胺

甲口恶唑

４５８６ ２６．５ ７３．４ ４５３９ ３４．５ ６５．３ ５２３１ ２２．２ ７７．６ ５４９０ ２０．３ ７９．６ ６１３７ １８．５ ８１．５ ６７８６ １９．５ ８０．５

　　注：－表示无数据。

２．２．５　非发酵革兰阴性杆菌　以铜绿假单胞菌和

鲍曼不动杆菌最常见，铜绿假单胞菌对头孢哌酮／舒

巴坦、头孢他啶、头孢吡肟、亚胺培南、美罗培南、环

丙沙星的耐药率均＜１５％，对阿米卡星的耐药率近

六年均＜１０％。鲍曼不动杆菌的总体耐药率要高于

铜绿假单胞菌，对头孢吡肟、亚胺培南、美罗培南和

环丙沙星的耐药率＞４７％，对米诺环素的耐药率＜

２５％。嗜麦芽窄食单胞菌对米诺环素的耐药率最低

（＜６％），其次为复方磺胺甲口恶唑和左氧氟沙星。见

表１４～１６。

·３５１·中国感染控制杂志２０２１年２月第２０卷第２期　ＣｈｉｎＪＩｎｆｅｃｔＣｏｎｔｒｏｌＶｏｌ２０Ｎｏ２Ｆｅｂ２０２１



表１３　２０１５—２０１９年ＣＡＲＳＳ伤口及脓液分离弗劳地柠檬酸杆菌对抗菌药物的药敏情况

犜犪犫犾犲１３　Ａｎｔｉｍｉｃｒｏｂｉａｌｓｕｓｃｅｐｔｉｂｉｌｉｔｙｔｅｓｔｉｎｇｒｅｓｕｌｔｓｏｆ犆犻狋狉狅犫犪犮狋犲狉犳狉犲狌狀犱犻犻ｉｓｏｌａｔｅｄｆｒｏｍｗｏｕｎｄａｎｄｐｕｓ，ＣＡＲＳＳ，２０１５－２０１９

抗菌药物

２０１５年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１６年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１７年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１８年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１９年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

哌拉西林／他唑巴坦 １００９ ４．８ ８７．３ １１７１ ６．３ ８６．２ ９８０ ６．３ ８６．４ １０９４ ７．４ ８７．７ １０９０ ８．３ ８４．５

头孢他啶 １０４５ ２４．１ ７１．６ １２７８ ２６．４ ７０．１ １３３５ ２３．０ ７４．１ １４８５ ２１．５ ７５．５ １５３８ ２４．３ ７３．７

头孢曲松 ７０５ ３４．８ ６４．０ ９６５ ３５．６ ６２．８ １０４６ ３０．７ ６８．２ １３１７ ３０．８ ６７．２ １４００ ３１．１ ６７．６

头孢噻肟 ３８２ ４０．１ ５１．８ ３５９ ４２．３ ５２．１ ４０３ ３４．５ ６２．０ ４６２ ３１．６ ６４．１ ４５０ ３０．０ ６７．８

头孢吡肟 ８２０ １０．２ ８１．６ １１６０ １０．９ ８２．４ １２９２ １０．４ ８５．０ １４９１ ９．１ ８６．０ １５８７ ９．０ ８７．５

头孢哌酮／舒巴坦 ３８８ ５．９ ８３．５ ６１６ ７．８ ８３．８ ５６５ ３．７ ８８．１ ７８２ ４．６ ８９．５ ８７５ ６．９ ８４．６

氨曲南 － － － － － － １０４２ ２２．１ ７６．８ １２２８ ２３．７ ７４．９ １２３８ ２３．８ ７４．６

亚胺培南 １０４５ ２．５ ９４．０ １３６２ ３．１ ９４．２ １４３２ ２．４ ９４．０ １５７５ ２．７ ９３．３ １６４４ ３．３ ９３．６

美罗培南 ６６１ ２．４ ９７．０ ８５８ ２．８ ９６．５ ９３８ ２．７ ９７．１ １０４７ ２．３ ９７．６ １０５５ ２．９ ９５．９

厄他培南 ３７２ ５．９ ９３．５ ５２６ ３．６ ９５．６ ５６５ １．４ ９８．２ － － － － － －

阿米卡星 １０７７ ３．１ ９５．７ １３５６ ２．３ ９７．１ １４１０ ３．０ ９６．４ １６０３ ２．４ ９６．８ １６６１ ２．２ ９７．４

庆大霉素 １０８１ ２４．８ ７３．０ １３６７ ２１．７ ７６．６ １４５０ ２１．８ ７６．８ １５１７ １７．７ ８０．６ １４４２ １８．７ ８０．２

替加环素 － － － － － － － － － － － － ５４５ １．１ ９５．８

左氧氟沙星 １０５８ １７．７ ７７．１ １３５６ １６．７ ７８．５ １４２６ １５．３ ７９．２ １５７４ １５．３ ７９．３ １６６８ １４．３ ８０．６

环丙沙星 １０２８ ２２．７ ７２．３ １３４６ ２０．７ ７３．２ １３９１ １９．７ ７４．８ １４３８ １９．８ ７５．４ １４０９ １８．９ ７５．７

复方磺胺甲口恶唑 ９６２ ３８．０ ６１．８ １３１７ ３７．８ ６２．０ １３６８ ３２．４ ６７．６ １５０９ ３２．３ ６７．６ １６０６ ３１．１ ６８．９

　　注：－表示无数据；无２０１４年弗劳地柠檬酸杆菌药敏数据。

表１４　２０１４—２０１９年ＣＡＲＳＳ伤口及脓液分离铜绿假单胞菌对抗菌药物的药敏情况

犜犪犫犾犲１４　Ａｎｔｉｍｉｃｒｏｂｉａｌｓｕｓｃｅｐｔｉｂｉｌｉｔｙｔｅｓｔｉｎｇｒｅｓｕｌｔｓｏｆ犘狊犲狌犱狅犿狅狀犪狊犪犲狉狌犵犻狀狅狊犪ｉｓｏｌａｔｅｄｆｒｏｍｗｏｕｎｄａｎｄｐｕｓ，ＣＡＲＳＳ，２０１４

－２０１９

抗菌药物

２０１４年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１５年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１６年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１７年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１８年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１９年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

哌拉西林 ７９０８ １７．９ ７２．４ － － － ９２６１ １５．６ ７５．６ ８３７３ １２．８ ７９．４ ７９６１ １２．１ ８０．６ ７８３７ １０．８ ８１．３

哌拉西林／

他唑巴坦

１０４３７ ９．９ ７９．８ １０５１３ １０．２ ７９．９ １２２５２ ８．７ ８２．０ １２１８６ ７．３ ８５．０ １４４５６ ６．６ ８６．０ １５６１９ ６．５ ８６．２

头孢他啶 １０７１０ １４．２ ８１．８ １０７０７ １４．２ ８１．７ １２１７８ １２．２ ８３．４ １１９５２ ９．７ ８６．４ １３８７７ ９．２ ８７．４ １５２６４ ９．０ ８７．４

头孢吡肟 １０８８９ １２．５ ８１．６ １０９６３ １２．４ ８１．５ １２５３１ １０．７ ８３．７ １２３９７ ８．４ ８７．１ １４６６３ ７．５ ８８．２ １６０５１ ７．０ ８８．０

头孢哌酮／

舒巴坦

４７０８ １２．３ ７６．０ ４３９８ １１．３ ７６．９ ５７９４ １１．８ ７７．５ ４７６２ ７．７ ８２．８ ６５８０ ６．２ ８４．４ ８７８５ ６．８ ８５．４

氨曲南 ７２１３ ２０．５ ６３．８ ７１２６ １９．８ ６４．８ ８０１２ １９．２ ６５．８ ７７７０ １５．７ ６９．１ ９６５１ １６．１ ６７．６ ９２２９ １６．０ ６８．２

亚胺培南 １０２０２ １３．７ ７９．０ １０２７０ １２．９ ８１．０ １２２２８ １１．１ ８３．７ １２２８２ ８．５ ８０．４ １４４９３ ８．０ ８３．８ １５７８０ ８．３ ８５．３

美罗培南 ６８３６ １２．３ ８４．０ ７６５３ １１．７ ８５．２ ８９２５ １１．３ ８６．０ ８６５８ ７．７ ８９．８ １０９２０ ７．１ ９０．５ １２６２５ ６．４ ９１．１

阿米卡星 １０７１７ ７．８ ９０．２ １０７３１ ６．９ ９１．４ １２４０１ ５．８ ９２．８ １２１６２ ３．６ ９５．２ １４５５２ ３．１ ９６．０ １５７９４ ３．１ ９５．８

庆大霉素 １０３３８ １４．８ ８２．２ １０４３８ １３．６ ８３．４ １２２１１ １２．２ ８４．９ １２２３７ ９．５ ８７．７ １２５８８ ８．１ ８９．２ １１６７１ ７．９ ８９．２

米诺环素 １２２８ １．５ ９８．５ － － － － － － － － － － － － － － －

左氧氟沙星 ９９９８ １１．３ ８３．４ １００１６ １１．４ ８３．７ １１８２７ １１．８ ８３．４ １１７９２ ９．５ ８６．５ １４２１３ ９．０ ８６．７ １５５１９ ９．４ ８５．７

环丙沙星 １０３９５ １３．２ ８２．２ １０３８９ １３．４ ８２．７ １２１５０ １２．４ ８３．４ １２０１１ ９．９ ８６．７ １４０５２ ９．０ ８７．４ １５２２８ ９．１ ８７．６

多粘菌素Ｂ － － － － － － ２５７５ １．４ ９８．３ ２０４５ １．２ ９８．２ ２１４０ １．８ ９７．８ ２３１９ ０．９ ９８．６

　　注：－表示无数据。
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表１５　２０１４—２０１９年ＣＡＲＳＳ伤口及脓液分离鲍曼不动杆菌对抗菌药物的药敏情况

犜犪犫犾犲１５　Ａｎｔｉｍｉｃｒｏｂｉａｌｓｕｓｃｅｐｔｉｂｉｌｉｔｙｔｅｓｔｉｎｇｒｅｓｕｌｔｓｏｆ犃犮犻狀犲狋狅犫犪犮狋犲狉犫犪狌犿犪狀狀犻犻ｉｓｏｌａｔｅｄｆｒｏｍｗｏｕｎｄａｎｄｐｕｓ，ＣＡＲＳＳ，２０１４

－２０１９

抗菌药物

２０１４年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１５年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１６年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１７年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１８年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１９年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

氨苄西林／

舒巴坦

２８２９ ５６．２ ３７．１ ２６６６ ５７．３ ３７．１ ３０４６ ５６．６ ３７．８ ２２９９ ４９．０ ４６．３ ２７９９ ４８．２ ４７．４ ２８８４ ５０．１ ４５．３

哌拉西林／

他唑巴坦

３７０９ ５６．５ ３７．７ ３３６８ ５７．０ ３６．３ ３６３１ ５７．７ ３７．１ ２１０６ ４９．１ ４５．６ ２７４７ ４９．７ ４６．１ ３１１４ ５１．８ ４４．４

头孢他啶 ３９２９ ６０．７ ３３．１ ３５２２ ６１．５ ３２．６ ４１１３ ６０．６ ３３．６ ３２５５ ５２．３ ４１．８ ３７５２ ４９．０ ４５．４ ４０６６ ４９．１ ４４．７

头孢吡肟 ４２３９ ６０．９ ３４．７ ３８４２ ６１．７ ３４．４ ４５９０ ６０．９ ３５．８ ３８２１ ５２．８ ４３．９ ４３７８ ５０．７ ４６．２ ４６３８ ４９．０ ４７．０

头孢哌酮／

舒巴坦

１８７４ ３１．９ ４７．８ １７８３ ３６．２ ４５．７ ２４５７ ３８．８ ４１．７ １５９９ ３４．２ ４８．８ ２１３０ ３３．６ ５０．５ ２６３５ ３４．１ ５２．７

亚胺培南 ３８１６ ５６．８ ４１．７ ３５２３ ５８．７ ３９．７ ４３３６ ５８．１ ４０．８ ３６６０ ４８．７ ４９．７ ４１６３ ４８．０ ５１．０ ４４１３ ４７．２ ５１．８

美罗培南 ２０９３ ５４．６ ４１．９ ２００９ ５７．２ ４１．３ ２５８５ ５９．３ ３９．６ ２１０８ ５０．６ ４８．２ ２５９９ ５０．７ ４８．４ ２８８０ ５０．０ ４９．３

阿米卡星 ２７１１ ４７．９ ４８．８ ２５１３ ４７．０ ５０．１ ２９２９ ４５．６ ５１．９ ２３２５ ３８．６ ５９．５ ２７９９ ３７．４ ６０．８ ２９２１ ３６．２ ６２．２

庆大霉素 ４０７３ ５９．７ ３７．０ ３６９３ ５９．４ ３７．８ ４５１４ ５８．６ ３８．６ ３８４７ ４９．１ ４７．５ ３９０３ ５０．６ ４６．２ ３５６９ ４８．２ ４７．５

妥布霉素 － － － － － － － － － ２８０５ ４３．９ ５３．９ ２８３１ ４３．５ ５４．３ ２９９０ ４３．４ ５３．９

米诺环素 １３３２ ２０．３ ６２．５ １３０７ ２３．３ ５８．５ １５１２ ２４．３ ５８．３ １２２０ ２０．２ ６４．３ １５１１ １８．１ ６５．９ １８４８ １９．３ ６４．３

左氧氟沙星 ３９５９ ４４．９ ３８．７ ３５６８ ４５．４ ３８．１ ４３３２ ４６．１ ３９．１ ３７５５ ３９．４ ４８．４ ４２７９ ４０．５ ５０．０ ４５５８ ４１．０ ４９．９

环丙沙星 ４１１０ ６４．５ ３４．０ ３６４８ ６４．６ ３４．１ ４４５３ ６２．９ ３６．０ ３７３５ ５４．２ ４４．４ ４１２８ ５３．２ ４５．３ ４１０２ ５２．８ ４６．２

多粘菌素Ｂ － － － － － － － － － ４０５ ４．２ ９５．８ ４０３ ５．７ ９４．３ ４４５ ２．９ ９７．１

　　注：－表示无数据。

表１６　２０１５—２０１９年ＣＡＲＳＳ伤口及脓液分离嗜麦芽窄食单胞菌对抗菌药物的药敏情况

犜犪犫犾犲１６　Ａｎｔｉｍｉｃｒｏｂｉａｌｓｕｓｃｅｐｔｉｂｉｌｉｔｙｔｅｓｔｉｎｇｒｅｓｕｌｔｓｏｆ犛狋犲狀狅狋狉狅狆犺狅犿狅狀犪狊犿犪犾狋狅狆犺犻犾犻犪ｉｓｏｌａｔｅｄｆｒｏｍｗｏｕｎｄａｎｄｐｕｓ，ＣＡＲＳＳ，

２０１５－２０１９

抗菌药物

２０１５年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１６年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１７年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１８年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

２０１９年

检测

株数
Ｒ（％）Ｓ（％）

替卡西林／克拉维酸 １０８ ４２．６ ３３．３ １４６ ２６．７ ４２．５ １６３ ２７．０ ４２．９ １４１ ２６．２ ４８．２ １４２ ２６．１ ５３．５

头孢他啶 ３９４ ４０．９ ５１．８ ４７４ ３６．５ ５４．９ ５２４ ３２．１ ５８．４ ６３５ ４０．５ ５０．４ ６８１ ３９．１ ５２．４

米诺环素 ３３８ ５．０ ８９．３ ４７１ ３．０ ９３．２ ４８５ １．４ ９４．８ ６８９ １．７ ９４．９ ８２３ ２．１ ９４．２

氯霉素 １３９ ２８．１ ４７．５ １６７ ２５．７ ４４．３ ２２７ ２５．６ ４８．９ ３３４ ２１．９ ４４．９ ３１３ ２２．７ ４１．９

左氧氟沙星 ６４３ １０．９ ８４．１ ８６０ １１．５ ８３．７ ９３６ ７．４ ８８．６ １１５８ １０．２ ８４．１ １２５７ １０．１ ８２．４

复方磺胺甲口恶唑 ６７６ ９．０ ８９．６ ８７３ １１．３ ８７．７ ９４３ １０．２ ８９．３ １１３２ １１．７ ８７．５ １１９１ ９．８ ８９．５

　　注：无２０１４年嗜麦芽窄食单胞菌药敏数据。

３　讨论

本监测结果显示，ＣＡＲＳＳ成员单位伤口及脓液

标本来源细菌前５位分别为大肠埃希菌（２７．８％）、金

黄色葡萄球菌（２１．０％）、肺炎克雷伯菌（９．０％）、铜绿

假单胞菌（６．７％）、表皮葡萄球菌（３．８％），与２００９年

监测结果有所不同［１］，与２０１０年度监测结果比较，

肺炎克雷伯菌上升到第３位，铜绿假单胞菌下降到

第４位
［２］，２０１４—２０１９年分布较一致，金黄色葡萄

球菌的检出比率由２０１４年的１８．８％上升至２０１９

年的２２．０％，本监测未对厌氧菌进行统计分析，厌

氧菌也是引起外科手术部位感染及脓肿的重要病原

菌，应提高厌氧菌的送检率和分离率，以全面覆盖和

分析伤口脓液来源病原菌。

金黄色葡萄球菌中 ＭＲＳＡ的检出率由２０１４年

·５５１·中国感染控制杂志２０２１年２月第２０卷第２期　ＣｈｉｎＪＩｎｆｅｃｔＣｏｎｔｒｏｌＶｏｌ２０Ｎｏ２Ｆｅｂ２０２１



的３０．８％下降至２０１９年的２６．９％，明显低于血流

感染［３］以及全国同期水平［４６］，未发现对万古霉素、

利奈唑胺、替考拉宁耐药或中介的金黄色葡萄球菌，

这些药物可作为 ＭＲＳＡ感染的首选治疗药物，ＭＲ

ＳＡ对利福平、阿米卡星和复方磺胺甲口恶唑的耐药

率也较低，均在２０％以下。表皮葡萄球菌是革兰阳

性菌中检出率排名第二的菌种，通常认为凝固酶阴

性葡萄球菌是皮肤等部位的正常菌群，此菌引起的

感染近年来逐渐增多，临床微生物实验室应加强与

临床沟通，确保正确留取标本。屎肠球菌对抗菌药

物的总体耐药性高于粪肠球菌，屎肠球菌对万古霉

素的耐药率由２０１４年的２．０％下降至２０１９年的

０．７％，对利奈唑胺和替考拉宁的耐药率２０１７年最

低，分别为０．６％和０．９％。粪肠球菌对万古霉素的

耐药率２０１５年最高，为０．７％，２０１８、２０１９年最低为

０．２％。耐青霉素肺炎链球菌（ＰＲＳＰ）检出率近几年

明显下降，由２０１５年的８．１％下降至２０１９年的

１．４％，但略高于全国同期非脑脊液来源标本监测水

平。肺炎链球菌对头孢曲松、头孢吡肟等β内酰胺

类药物的耐药率基本在２０％以下，但对大环内酯类

的耐药率较高，达到９０％以上，未发现对万古霉素

和利奈唑胺耐药的肺炎链球菌。

革兰阴性菌中大肠埃希菌是引起伤口及脓肿感

染的最主要病原菌，其次为肺炎克雷伯菌，大肠埃希

菌对第三代头孢菌素的耐药率要高于肺炎克雷伯

菌，对青霉素类、喹诺酮类、头孢菌素类的耐药率比

２０１０年有所下降
［２］，对碳青霉烯类、哌拉西林／他唑

巴坦、头孢哌酮／舒巴坦、阿米卡星的敏感率较高，其

敏感率为８３．９％～９９．２％，对头孢他啶的敏感率高

于头孢噻肟或头孢曲松，与我国流行的ＥＳＢＬｓ类型

（ＣＴＸＭ型）相符。肺炎克雷伯菌对抗菌药物的总

体敏感性高于大肠埃希菌，但对碳青霉烯类的耐药

率要高于大肠埃希菌，低于近几年全国水平。

ＣＡＲＳＳ监测显示肺炎克雷伯菌对碳青霉烯类的耐

药率在２０１９年达１０．９％，较２０１８年上升０．８个

百分点，但脓液标本分离的肺炎克雷伯菌对亚胺培

南和美罗培南的耐药率相对较低，分别为４．４％和

５．１％，低于全国同期所有标本分离的肺炎克雷伯菌

对碳青霉烯类药物的耐药水平。铜绿假单胞菌和鲍

曼不动杆菌是引起伤口感染最常见的两种非发酵

菌，铜绿假单胞菌对抗菌药物的总体耐药率低于鲍

曼不动杆菌，对亚胺培南、美罗培南、阿米卡星、庆大

霉素、头孢哌酮／舒巴坦、哌拉西林／他唑巴坦、头孢

他啶及喹诺酮类的敏感率均为８０％以上。鲍曼不

动杆菌表现为多重耐药，对碳青霉烯类药物的耐药

率在４０％以上，较前几年整体耐药水平有所下降。

对头孢他啶和头孢吡肟的耐药率为 ４９．０％ ～

６１．７％，对头孢哌酮／舒巴坦的耐药率为３１．９％～

３８．８％，对多粘菌素Ｂ保持较高的敏感率，在９４％

以上。

综上所述，我国伤口及脓液标本来源病原菌以

大肠埃希菌、金黄色葡萄球菌、肺炎克雷伯菌为主，

且存在一定耐药性，临床需密切关注伤口及脓液标

本的细菌谱和耐药趋势变化，积极送检相关部位的

标本进行细菌培养，为合理应用抗菌药物提供依据，

最终达到遏制或延缓细菌耐药的目的。
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