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耐药细菌已成为医院感染的重要病原%耐药
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性%笔者对某医院分离的
%&'

株大肠埃希菌和
%"!
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讨论

近年来%

"

"

内酰胺酶介导的耐药性发展迅速%几

乎每当一种新的
"

"

内酰胺类抗生素应用于临床不

久%即有新的能水解该抗生素的
"

"

内酰胺酶产生'

!?Q03

的检出以肠杆菌科中的大肠埃希菌和肺炎

克雷伯菌较多见'本实验中同时产
!?Q03

与
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酶的大肠埃希菌检出率为
!-##G

%同时产

!?Q03

与
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酶的肺炎克雷伯菌检出率为

!-')G

%低于邹明祥!

)

"等的报道'

本实验结果显示%产
!?Q03

菌株对头孢菌素类&

氨基糖苷类&单环酰胺类抗生素耐药率明显高于非产

!?Q03

菌株'产
!?Q03

菌株仅对亚胺培南&美罗培南&
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头孢他啶&头孢哌酮-舒巴坦&阿莫西林-克拉维酸较敏

感%其中对亚胺培南&美罗培南的耐药率为
"-""G

'

介导
!?Q03

的质粒可以通过接合&转化和转导

等形式使耐药基因在细菌中传播%甚至在不同种属

的菌种之间传递'质粒
6#

9

@

酶于
%'##

年首先由

Q$(.=)+.%,

等报道%并逐渐引起人们的关注!
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'第

三代头孢菌素是
6#

9

@

酶的诱导剂%所诱导产生低

水平
6#

9

@

酶菌株去除诱导剂可恢复敏感%但若不

正确使用%使细菌处于第三代头孢菌素的选择压力

之下%即能筛选出持续高产
6#

9

@

酶的突变株%导

致产酶菌流行!

(

"

'

本组结果显示%产
6#

9

@

酶菌株对第三代头孢

菌素的耐药率除头孢他啶外均已超过
("G

%有的甚

至已超过
'"G

%耐药现象相当严重'产
6#

9

@

酶菌

株对除美罗培南&亚胺培南&头孢他啶外的其他第

二&三代头孢菌素及喹诺酮类抗菌药物的耐药率均

明显高于非产
6#

9

@

酶菌株%说明产
6#

9

@

酶也是

导致临床菌株耐药的主要原因之一'对产
6#

9

@

酶菌感染%不能使用第三代头孢菌素&头霉素类和
"

"

内酰胺酶抑制剂复合制剂类抗生素治疗'尤其是产

质粒介导的和去阻遏表达的
6#

9

@

酶菌株%耐药谱

比产
!?Q03

菌株还要广%应引起临床高度关注'

细菌耐药机制越来越复杂%产各种酶类的细菌

也在不断增加%随着三&四代头孢菌素的广泛应用%

耐药状况也将愈加严重'因此%加强
!?Q03

及
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9
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酶等耐药酶的检测和临床根据药敏结果正确

选用抗菌药物%对减少滥用抗菌药物和预防耐药菌

株的产生显得尤为重要'
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