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淋球菌耐药性因时间和地区的不同而有所变化$本单位

从
!''K

年加入了中国区域的淋球菌耐药监测网"连续十几年

收集菌株"按规定时间统一进行
V6:

测定$表
!

中
"$$$

!

"$$F

年度对青霉素的耐药率与
"$$K

!

"$!.

年度对青霉素的

耐药率比较"差异有统计学意义&

%

"

NF!#$

"

!

$

$#$F

'"与广

州*

&

+

#上海*

.

+

#南京*

F

+等相关报道类似)而且从
"$$!

年开始"没

有发现对青霉素敏感的菌株"

"$!.

年偶然出现
!

株敏感株$

近几十年来"世界各地出现了越来越多对青霉素和四环素的耐

药菌株"该药物已经不再作为治疗淋病的首选药物"但是

00[<

%

PC[<

仍然作为淋球菌耐药监测的主要指标$从本研

究结果显示"

"$$K

!

"$!.

年度
00[<

检出率
&(#._

和
PC[<

检出率
."#(_

"较本单位于
!''K

年淋球菌耐药监测的
00[<

&#"_

和
PC[<!#(_

上升了接近
!!#&

倍以上*

(

+

$

"$$$

!

"$$F

年度
00[<"&#F_

和
PC[<&&#._

与
"$$K

!

"$!.

年度

比较差异有统计学意义&

%

"

N"(#F

"

%

"

N!"#$

"

!

$

$#$F

'"与广

州相关报道一致"

!'''

!

"$$!

年
00[<

从
"_

广泛迅速地升到

"!#K_

*

&

+

)上海地区
00[<&%#K_

和
PC[<"$#!_

*

.

+

$类似

报道还有南京地区
00[<

从
K#$_

!

..#._

和
PC[<

从

K_

!

&"#K_

*

F

+

$而韩国
00[<

从
"$$$

年
(._

下降到
"$$(

年
"!_

"同时
PC[<

则从
&_

上升到
'_

*

%

+

$

"$$$

!

"$$'

年

加拿大
00[<

从
&#$_

上升到
'#$_

"

PC[<

从
&#._

下降到

!#(_

"呈递减趋势*

K

+

$这些全球不同地域的不同变化"是否与

临床有效的诊断#有效的抗菌药物治疗及性活动#性行为的变

化有关系"有待进一步研究"从而提示了对青霉素#四环素进行

追踪监测有重大意义$

十九世纪八十年代后期"喹诺酮类是治疗淋病的首选药

物"但近二十多年"一些国家耐喹诺酮类药物的淋球菌株急剧

出现$本次监测结果显示从
"$$"

年开始对环丙沙星耐药率高

达
'&_

以上"

"$$$

!

"$$F

年度从
KK#'_

升至
"$$K

!

"$!.

年度

的
'K#$_

"差异有统计学意义&

!

$

$#$F

'"耐药性非常高

&

V6:

F$

%

K

$

A

%

@H

和
V6:

'$

%

&"

$

A

%

@H

'$随时间推移"有连

续报道中国的其他地方对环丙沙星耐药率有类似的增高*

.-F

+

"

因此"目前中国"环丙沙星不再作为治疗淋病的推荐药物"临床

多数用第三代头孢菌素类治疗淋病$

与青霉素和环丙沙星对比"表中两个阶段没有发现对大观

霉素耐药&

V6:

%

!"K

$

A

%

@H

'的菌株$在大观霉素敏感判断

点
V6:

&

(.

$

A

%

@H

'附近"

"$$$

!

"$$F

年度没有出现淋球菌菌

株"而
"$$K

!

"$!.

年度首次发现菌株
.$

%

FF'

&

%#"_

该菌株在

敏感范围'"预示着对大观霉素持续药物监测十分重要$尽管

K$

年代中期"淋球菌对大观霉素的耐药菌株非常稀少"但一些

国家还是有报道分离出少数耐药菌株"如
!''$

!

!''K

年的哥

伦比亚#委内瑞拉*

'

+

"

"$$$

年的越南#韩国和巴布亚新几内

亚*

!$

+

"中国的广州&

"

%

%'&

'和南京&

K

%

!"$K

'也有少数耐大观霉

素药物的菌株报道*

&-F

+

$

1IJ

认为"当一种药物的耐药率超

过
F_

时"该药物就不应该作为治疗该病的一线药物$然而"

尽管中国及其他国家偶然检测到大观霉素耐药菌株"大观霉素

仍然是有效药物"继续作为广州地区初次治疗淋病的首选药

物"也是头孢菌素过敏患者治疗淋病的选择药物*
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$

中国没有报道头孢曲松临床治疗失效的案例"但头孢曲松

V6:

F$

#

V6:

'$

逐年增高"一些国家已经提出了一个重大的公共

卫生问题000无法治愈淋病&.超级淋病/'$本资料显示头孢

曲松
V6:
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&
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'差异不明显"活性较强$头孢曲松的中度敏

感率和
V6:

F$

#

V6:

'$

一样"都是值得关注的"中度敏感&
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'菌株"从
"$$$

!

"$$F

年度
!"#&_

增至
"$$K

!

"$!.

年度
"!#F_

"经
!

" 检验"差异有统计学意义&

%

"

N"$#$

"

!

$

$#$F

'$头孢曲松中度敏感率与上海的分析结果相似

!!#'_

*

.

+

"但低于南京最近的报道
&"#'_

*
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+

$此外"在
"$$$

!

"$$F

年值得关注的是对头孢曲松中度敏感的菌株已经超过

F_

"而
"$$K

!
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年度头孢曲松
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首次检测

分离出
(

%

FF'

"提示了头孢曲松
V6:

值不断上升及广州地区淋

球菌对头孢曲松可能耐药$一些国家建议加大头孢曲松的肌

注剂量"以减缓淋球菌的头孢菌素耐药菌株扩散*

!&

+

$

"$$%

年"

中国推荐使用单剂量
"F$@

A

头孢曲松进行肌肉注射作为淋病

的首选治疗)借鉴国际组织指导方针建议和中国南京一样*

!"

+

"

广州治疗淋病使用较高剂量&

%

F$$@

A

'头孢曲松肌注$

总之"广州地区淋球菌对青霉素和环丙沙星耐药"从

"$$$

!

"$$F

年度到
"$$K

!

"$!.

年度"耐药&

00[<

和
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'

迅速增加"没有发现头孢曲松耐药菌株"但对头孢曲松&
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'和大观霉素&
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'的高水平
V6:

值

在第二年度首次出现"与海南地区类似*
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在婴幼儿感染中可以造成黄疸#肝功能受损#肝脾肿大#肺炎#

瘀斑等"还可表现为局限的感染"在孕妇感染中可导致流产#早

产或者引起胎儿生长发育迟缓等*

&

"

'

+

$本研究表
"

的结果显

示"在
!F"$

例婴幼儿中"诊断为肝炎综合征的患儿中"

I:-

VZ-T[/

阳性率最高"

I:VZ-6

A

V

阳性率也最高"出现黄疸

症状的#肺部感染症状
I:VZ-T[/

阳性率也较高"此时
I:-

VZ-6

A

V

未见阳性$表明
I:VZ

更容易侵犯肝脏和肺脏$

表
&

的结果表明
I:VZ

在婴幼儿感染中"与婴幼儿的性别

无关$

综上所述"结合本研究的结果"由于
I:VZ

具有嗜上皮

细胞的特性"容易感染肾脏上皮细胞"在尿标本中容易检出

I:VZ-T[/

*

!$

+

"加上尿液标本取材方便#对新生儿无损伤性"

更为家长所接受"因此"笔者认为进行尿
I:VZ-T[/

检测比

进行
I:VZ-6

A

V

抗体检测来判断是否感染
I:VZ

更具有快

速#准确#可靠#便捷的优势$当新生儿出现肝炎综合征#黄疸

症状#肺部感染症状等其他症状时"尤其是当出现肝功能受损

排除乙肝#丙肝#甲肝#丁肝等肝炎病毒"以及肺部感染排除一

般微生物#支衣原体#呼吸道病毒后"也应当提示临床进行尿

I:VZ-T[/

检验以排除巨细胞感染的可能性"而不能只依靠

I:VZ-6

A

V

抗体的检测结果来判断$至于是否在孕期也进行

孕妇尿
I:VZ-T[/

检测或者增加孕期
I:VZ-6

A

V

检测频

率来预测新生儿巨细胞感染"以及对于新生儿
I:VZ-6

A

V

抗

体阴性者经过
"

周至
!

个月的时间"其
I:VZ-6

A

V

的阳性检

出率是否会增加来辅助诊断新生儿巨细胞感染"还有待进一步

调查研究$
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