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第二医院 1993'～1994年度细菌培养情况分析 

]6—7 第二医院保健科 
检 验 科 

萋望煎 杜种贵 
用富道 

／ 提 要 对我院1993年I1月～1994年 I1月的细菌培养情况作了分析，共培养各类标本 
1_168个，得阳性培养菌44O株，用性率 37．67％。占第一、二位的细菌分别为太肠杆菌和金黄色葡萄球 

菌，均对先锋必 比较敏感。 
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为了解我院细菌分布和细菌对抗生素的 

敏感情况 ，我们对 1993年 11月至 1994年 11 

月我院微生物室细菌培养和药敏试验结果作 

了分析，现将结果报道于后。 

l 靛料与贵法 

细菌培养和药敏标本 为我院 1993年 11 

月至 1994年 11月一年间，微生物室收集 自 

本院门诊部、急诊科、住院部 (包括外科 、内 

科、综合科 、传染科和眼科)患者的血液 、痰 

液、胸水 、腹水、伤 r1分泌物 、宫颈分泌物、大 

小便等共 1168份。细菌培养方法采用普通培 

养法 、L型培养法。抗生素敏感试验采用 K— 

B法 。测定的抗生素包括多粘菌素 、庆大霉 

素、先锋必、先锋霉素卫1、两力欣、复达欣、头 

孢氨苄、复方新诺明、氯霉素、红霉素、青霉 

素、新青霉素Ⅱ、氨苄青霉素、羧苄青霉素 、四 

环素、氟哌酸、呋喃坦丁 、丁胺卡那霉素、链霉 

素、卡那霉素 、新霉素、呋喃唑酮 、强力霉素、 

杆菌肽、螺旋霉素、麦迪霉素、林可霉素，黄连 

素等 29种。 

2 结呆 

1168个标本共获 阳性培养 细菌 440株 
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21种。阳性培养前十位的细菌分别是大肠杆 

菌、金黄色葡菌球菌 (金葡菌)、克雷白氏菌 、 

假单胞菌、伤寒杆菌、表皮葡菌球菌 (表葡 

菌)、白色念珠菌、痢疾杆菌(福 氏Ⅱ型)、革兰 

氏阴性杆菌 (未定种)，产气肠杆菌、霉菌 。各 

种阳性培养细菌的情况见表 1，以尿的阳性 

培养最多。 

讨论 

一 年间的细菌培养结果表明，我院首位 

致病菌为大肠杆菌 ，占全部阳性培养结果的 

四分之以一以上。绝大多数种类的标本都见 

有大肠杆菌生长，其中最常见的受累系统是 

泌尿系统，尿培养阳性数占该菌阳性培养总 

数的 75．66％；该菌所致败血症占本菌总数的 

5．92％，为第二位受累系统 占第三位的是女 

性生殖道 的感染为 5．26％。对本菌敏感的前 

五位抗生素分别为先锋必 (93．33％)，丁胺卡 

那霉素 (92．42％)，多粘菌素 (88．29％)，新霉 

素 (85．71％)，卡那霉素(83．64％)，呋喃坦丁 

也较敏感达 91．67％。值得注意的是本组大 

肠杆菌有 3株以复达欣作药敏试验 ，结果均 

耐药 ，提示今后应多作复达欣药敏试验，了解 

本菌对该药的敏感情况，有待进一步研究。 
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表 l 阳 性 培 养 细 菌 情 况 统 计 裹 

占第二位的致病菌为金葡菌，占细菌阳 

性培养总数的 24．32％。前三位的该菌阳性 

培 养 标 本 分 别 为 尿 (占 该 菌 总 数 的 

35．51％1，m上i23 36％)、脓液 (14、95％)。金 

葡菌血培养阳性率为 6．58％，较大肠杆菌血 

培养阳性率 2、37％为高，表明金葡菌所致败 

血症发生率比大肠杆菌所致者高，在防治金 

葡菌感染时 ，更应重视该菌导致的败血症。 

对本组金葡菌敏感的前五位抗生素分别为先 

锋必 (100％)，新霉 索 (100％ )、卡那索 

(96．67％)，丁胺卡那霉素(94、12％)、西力欣 

(91．67％ )。 庆 大 霉 索 也 比 较 敏 感 

(80．52％)。值得注意的是本组金葡菌对苯唑 

青霉素 f新青霉素 Ⅱ)几乎全部耐药 ，敏感菌 

株仅 3．23％．较青霉索 G(蝎．75％)还低得 

多。提示对金葡菌感染的治疗，近期应控制 

苯唑青霉索的使用，除非药敏试验确实敏感， 

否则不使用该药。 

克雷 白氏菌在本组 的细菌培养中占第三 

位为 7．5％，多数为肺炎克雷白氏菌 ，少数为 

鼻炎克雷白氏苗。多数来 源丁：尿 (占该菌总 

数的 鹌．48％)，其次为血 (18、18~／o)、痰 

(18．18％)，脓液和胆汁中也有阳性培养出 

现，分别占该菌总数的 9．1％和 6．1％。前三 

位敏感的抗生索为多粘菌素 (86．36％)、先锋 

必 (81、52％)，复达欣和呋 喃坦丁 (均 为 

75％)。氨苄青霉索，林可霉索全部不敏感。 

假 单 胞 菌 占 阳 性 培 养 细 菌 总 数 的 

4．77％，分别来 自脓渡、尿、痰、血液 、脑脊液 

等标本 ，该菌对多粘菌素 (85．71％)、氟哌酸 
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童 选 择 性 缄 默 1 例 报 告 

中圈分类号 R749．5 

儿童医院 邓安宁 

-  选择 性缄默症 elective malir,m是指 已获得 了语 

言功能的儿童 ，因精神因素的影响而 出现一种在某 

些社交场合保持沉默不语的现象⋯。现报告 I例。 

1 病史 

患儿男，9 8／12岁，因在家不能说话 2年余来院 

求治。约 6岁时随母从涪陵农村迁居新疆库尼刊则 

木县等垦农场。当时语言能力与同龄儿无异。但性格 

孤僻，喜一个人玩耍 ，平时家 中来客时 ，从不喊一声 

甚至干脆走开。人学后成绩中等 ，爱手工劳作。2 年 

前，因一次考试成绩不好而遭母亲打骂，从此在家不 

会说话 ，只能用点头和手势与父母交往 ，吃饭睡觉等 

同前 ，井能继续上学。其母到枝询问悉孩子能说话 ， 

她非但不信且尾随到校观察，亲见患儿与同学交谈 

如常，返寡后对患儿痛打井令其开口说话．患儿无言 

(87．5％)比较敏感 ，先锋必次之 (63．64％)． 

丁 胺 卡 那 55．56％敏 感 ，氨苄 青 霉 素 仅 

7．69％葡株敏感。 

伤寒杆菌感染也并非少见。本组有 16株 

阳性菌株，l4株来 自血培养，‘2株来 自尿培 

养。该菌占阳性培养菌总数的 3．64％。该菌 

对多粘菌素全部敏感(100％)。过去治疗伤寒 

的首选抗生素仅 72．73％菌株敏感 ，先锋必 

75％菌株敏感，庆大霉素和丁胺卡那 60％菌 

株敏感，氨苄青霉素仅 27．27％菌株敏感 ，林 

可霉素全部耐药。本结果提示 ，近期内对伤 

寒的治疗应首选多粘菌素。 

表葡菌阳性培养占总数的 3．41％，多数 

菌株来自血液 (33．33％)和尿液 (33．33％)． 

其次来自呼吸道(13．33％)。该菌对庆大霉素 

比较敏感 (87．5％)，其次为复方磺胺 甲基异 

+唑(71．43％)和卡那霉素(60％)，红霉素和 
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苯唑青霉素全部耐药。 

本组培养获福氏Ⅱ型痢疾杆菌 l3株，均 

来 自大便 培养 。该 菌对 多粘 菌 素较敏感 

(90．91％)，其次为卡那霉素 (85．71％)，庆大 

霉素、丁胺卡那霉素和氟哌酸 60—70％菌株 

敏感，痢特灵为 37．5％菌株敏感 ，氯霉素 

27．27％敏感，而氨苄青霉素仅 8．33％菌株敏 

感。 

本组细菌培养获真菌类阳性培养 3O株 ， 

占阳性细菌总数的 6．82％，其中白色念株菌 

14株，非白色念珠菌 6株 ，霉菌 1O株。绝大部 

分来自内科所送培养标本。提示内科慢性疾 

病 患者的深部真菌病是一个不容忽视 的问 

题，特别是长期或大量使用广谱抗生素的患 

者，应注意防止深部真菌病的发生。 

{收稿 日期 1995—06—3o) 
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