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建立持续监测致泻大肠埃希菌的机制和深入研究其分子
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大肠埃希菌$
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%是肠道中较为重要的正常菌群#能为宿

主提供一些具有营养作用的合成代谢物质'

E
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)一些血清型的

大肠埃希菌获得了致病能力#可引起肠道内感染#故称为致泻

大肠埃希菌'
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%)致泻大肠埃希菌是重要的食品安全危

害因素#受到消费者和食品加工企业的广泛关注)

致泻大肠埃希菌引起的腹泻是全球许多国家重要的公共

卫生问题'
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)通常分为
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个群!肠致病性大肠埃希菌$
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肠产毒性大肠埃希菌$
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%+肠侵袭性大肠埃希菌$
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肠出血性大肠埃希菌$
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%+肠聚集性大肠埃希菌$
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和扩散黏附大肠埃希菌$
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%等)搜索万方+维普和中国知

网等数据库发现关于长沙市致泻大肠埃希菌的报道较少#关于

长沙市食品从业人员致泻大肠埃希菌的文献更为鲜见)为了

解长沙市食品从业人员致泻大肠埃希菌感染+分布及毒力基因

携带情况#本研究采用实时荧光多重聚合酶链反应$
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%检测

食品从业人员肛门拭子#分离培养标本#并对结果进行分析)
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资料与方法
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一般资料
!

用整体抽样的方法于
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职卫生等级为
7

级餐饮单位的从业人员
"$;

例#占
=<F=]

#其

余
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分别占调查人数的
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涉及厨师+服务员+切菜+切配菜工+洗菜工+蒸饭及其他)年龄
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)
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试剂与仪器
!

荧光多重
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检测采用北京卓诚惠生生

物科技有限公司生产的
!

种致泻性大肠埃希菌实时荧光多重
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检测试剂盒$适用
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方法
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每例研究对象采集
E

份肛门拭子于卡
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#挑取
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个大肠埃希菌

可疑菌落$粉红色或红色#光滑+不透明+突起+湿润%分别接种

营养琼脂#置于$
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#刮取营养琼脂平板上的新

鲜培养物#进行实时荧光多重
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检测)
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研究对象一般信息

项目
+

构成比$
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职专
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女
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统计学处理
!

数据使用
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统计软件分析)计数

资料采用数量和百分比描述#行列表的统计采用
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精确

检验)以
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$
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为差异有统计学意义)
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结
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果
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实时荧光多重
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检测结果
!

研究对象
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例中检出

致泻大肠埃希菌
D$

例#感染率为
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一研究对象检出一种以上致泻大肠埃希菌的现象#

D$

例致泻

大肠埃希菌中构成比最高的是
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%)致泻大肠埃希

菌阳性结果在不同卫生等级+单位性质和工种中的分布见表
"

和表
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另外#统计结果还显示致泻大肠埃希菌阳性结果在不同性

别间的差异无统计学意义#
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岁#无聚集倾向#
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!

$FI#$

%&与工龄长短亦无明显相关#工龄跨度从
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不同卫生等级和单位性质研究对象实时荧光多重
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卫生等级为
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两组检测结果经
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不同工种研究对象实时荧光多重
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注!不同工种检测结果经
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$FD#!
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D$

株致泻大肠埃希菌毒力基因携带情况
!
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株
?7?(

携带
4*O7

基因
"#

株#

2

LL

Y_

1

*+

基因
E;

株#

2N97"=

株#携带

率分别为
I"FI]

+

D#FD]

+

I#FD]

&

<

株
?%?(

全部携带
525

和

4*O7

基因&

D

株
?/?(

中
;

株携带
525

基因#且都携带
N9eE_

N9e"

基因)见表
D

)

表
D
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D$

株致泻大肠埃希菌毒力基因携带情况%

+

'

分类
525

V _

N9eE_N9e"

V _

*

1

2/

V _

5N9

(

V _

5-9

V _

4*O7

V _

2

LL

Y_

1

*+

V _

2N97

V _

?7?( "< $ "< $ "< $ "< $ "< $ " "# E! E; E "=

?%?( $ < < $ < $ < $ < $ $ < < $ < $

?/?( E ; $ D D $ D $ D $ $ D D $ D $

合计
"I EE ;# D D$ $ D$ $ D$ $ " ;< "= E; E; "=

!!

注!

_

表示阳性#

V

表示阴性)

B

!

讨
!!

论

致泻大肠埃希菌是许多国家和地区细菌性腹泻的常见病

原菌#占腹泻病原菌的
D$F;]

左右'

D

(

#监测中发现急性腹泻标

本中致泻大肠埃希菌的检出率约为
=FEI]

'

!

(

#也有报道成人

腹泻标本检出率为
<F"D]

'

#

(

#并且发现小于
E

岁的儿童中占

有较大比重)致泻大肠埃希菌在细菌性食物中毒中扮演重要

角色'

=.I

(

#因此对致泻大肠埃希菌监测是非常重要的工作)

本文结果显示长沙市食品从业人员致泻大肠埃希菌阳性

检出率为
E!F!]

#种群包括
?7?(

+

?%?(

和
?/?(

#以
?7?(

为主#

?%?(

和
?/?(

次之#未发现
?A?(

和
?6?(

)邓艳

华'

E$

(报道#采用分子生物学的方法监测食品从业人员致泻大

肠埃希菌的感染率为
#FDI]

#检出了
?A?(

和
?%?(

#且以

*
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?A?(

为主)陈冲等'

!

(报道结果显示
?%?(

和
?7?(

为主#

?%?(

感染率高于
?7?(

)与上述研究相比较长沙市致泻大

肠埃希菌感染率和种群分布都不同)

研究检测出的致泻大肠埃希菌在单位性质+卫生等级和不

同工种的分布差异无统计学意义$

!

'

$F$!

%)另外年龄和工

龄因素对食品从业人员致泻大肠埃希菌感染亦无影响)这与

其他研究人员的研究结果基本一致'

E$.E"

(

#这可能与调查人群

基本属于机体免疫力较强的中年和壮年人群有关)

致泻大肠埃希菌的致病性和分类与其质粒携带的毒力基

因的转移和溶原性噬菌体的序列整合密切相关)本研究检测

出的阳性菌株所携带的毒力基因情况如下!

"<

株
?7?(

携带

4*O7

基因
"#

株#

2

LL

Y_

1

*+

基因
E;

株#

2N97

基因
"=

株#携带

率分别为
I"FI]

+

D#FD]

+

I#FD]

&

<

株
?%?(

全部携带
525

和

4*O7

基因&

D

株
?/?(

中
;

株携带
525

基因#且都携带
N9eE_

N9e"

基因)说明长沙市食品从业人员所感染致泻大肠埃希菌

毒力基因中
4*O7

+

2N97

+

2

LL

Y_

1

*+

较为常见#

525

和
N9eE_

N9e"

亦有发现)

因此#建立持续监测致泻大肠埃希菌的机制和深入研究其

分子流行病学理论#除了为监管部门制订和评价公共卫生措施

提供基础数据#对评价食品安全状况#有效控制传染源+保护人

民群众健康也具有重要意义)
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