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摘要院目的 研究尿路感染患者奇异变形杆菌分布特点和耐药性袁为临床尿路感染患者的治疗提供可靠的参考依据遥方法 选取

2018年 8月-2021年 8月在我院诊治的 80例尿路感染患者为研究对象袁进行奇异变形杆菌检测袁观察尿路感染患者奇异变形

杆菌检出率尧分布特点尧耐药性遥 结果 80例尿路感染患者中袁检出 45株奇异变形杆菌袁其中尿道口检出率 42.22%袁尿液检出率

为 31.11%袁导尿管生物被膜中检出率为 26.67%遥 奇异变形杆菌对氨苄西林耐药最高袁其次为哌拉西林/他唑巴坦尧庆大霉素尧头

孢噻肟和复方磺胺甲噁唑袁对头孢他啶尧亚胺培南尧阿米卡星尧美罗培南耐药率较低袁均为 20%以下袁差异有统计学意义渊 约

0.05冤袁尿液尧尿道口以及导尿管生物被膜抗生素敏感性比较袁差异无统计学意义渊 跃0.05冤曰ESBLs阴性菌对以上药物的耐药性均

低于 ESBLs阳性菌株遥结论 尿路感染患者存在奇异变形杆菌袁且主要分布于尿道口尧尿液以及导尿管生物被膜中遥不同抗生素

耐药性不同袁但是不同部位分离出的奇异变形杆菌对抗生素敏感性基本相似袁ESBLs是形成奇异变形杆菌耐药的主要原因遥 临

床对尿路感染患者应加强对 ESBLs的检测袁合理使用抗菌药物袁在减少抗生素滥用现象的同时袁提高尿路感染治疗疗效遥
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Abstract： Objective To study the distribution characteristics and drug resistance of Proteus mirabilis in patients with urinary tract infection, and to

provide reliable reference for the treatment of patients with urinary tract infection.Methods A total of 80 patients with urinary tract infection

diagnosed and treated in our hospital from August 2018 to August 2021 were selected as the research objects. All patients were detected Proteus

mirabilis, the detection rate, distribution characteristics and drug resistance in patients with urinary tract infection were observed.Results Among 80

patients with urinary tract infection, 45 strains of Proteus mirabilis were detected, among which the detection rate of urinary tract entrance was

42.22% , the detection rate of urine was 31.11%, and the detection rate of catheter biofilm was 26.67% . The resistance of Proteus mirabilis to

ampicillin was the highest, followed by piperacillin/tazobactam, gentamicin, cefotaxime and compound sulfamethoxazole, and the resistance rates to

ceftazidime, imipenem, amikacin and meropenem were all lower than 20%, with statistically significant differences ( <0.05). There was no significant

difference in the sensitivity of urine, urinary tract orifice and catheter biofilm antibiotics ( >0.05). The resistance of ESBLs-negative bacteria to the

above drugs was lower than that of ESBLs-positive strains.Conclusion There are Proteus mirabilis in patients with urinary tract infection, which is

mainly distributed in the urinary tract entrance, urine and catheter biofilm. Different antibiotic resistance is different, but the sensitivity of Proteus

mirabilis isolated from different parts to antibiotics is basically similar, ESBLs is the main reason for the formation of Proteus mirabilis resistance.

Clinical detection of ESBLs should be strengthened in patients with urinary tract infection.Rational use of antibiotics can reduce the abuse of

antibiotics and improve the therapeutic effect of urinary tract infection.
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奇 异 变 形 杆 菌 （ Proteus mirabilis） 是 临 床 常 见 的

革 兰 阴 性 杆 菌 ， 属 于 肠 杆 菌 科 、 变 性 杆 菌 ， 具 有 细 胞

的 迁 徙 现 象 ， 且 兼 具 厌 氧 菌 ， 会 引 起 多 种 社 区 和 医 院

获 得 性 疾 病 [1， 2]， 如 尿 路 感 染 、 伤 口 感 染 、 血 液 系 统 感

染 等 [3]。 相 关 研 究 显 示 [4， 5]， 奇 异 变 形 杆 菌 在 一 定 条 件

下 ， 对 尿 路 具 有 较 强 的 致 病 性 ， 感 染 具 有 持 久 、 难 治

和 反 复 的 特 点 。 目 前 ， 抗 菌 药 物 作 为 临 床 治 疗 各 类

细 菌 感 染 性 疾 病 的 主 要 药 物 ， 临 床 广 泛 应 用 ， 部 分 细

菌 会 发 生 变 异 成 为 耐 药 菌 株 ， 产 生 新 的 茁- 内 酰 胺

酶 ， 形 成 多 重 耐 药 奇 异 变 形 杆 菌 ， 不 仅 增 加 临 床 尿 路

感 染 的 治 疗 难 度 ， 而 且 延 误 患 者 治 疗 ， 还 增 加 了 治 疗

成 本 [6]。 为 了 提 高 尿 路 感 染 治 疗 疗 效 ， 明 确 致 病 菌 类

型 及 耐 药 性 ， 对 临 床 合 理 选 择 抗 菌 药 物 具 有 重 要 作

用 。 本 文 结 合 2018 年 8 月 -2021 年 8 月 在 我 院 诊 治

的 80 例 尿 路 感 染 患 者 临 床 资 料 ， 观 察 分 析 奇 异 变 形

杆 菌 的 分 布 情 况 和 耐 药 性 ， 为 临 床 合 理 用 药 提 供 一

定 的 参 考 依 据 。

1资料与方法

1.1 一 般 资 料 选 取 2018 年 8 月 -2021 年 8 月 在 崇

义 县 人 民 医 院 诊 治 的 80 例 尿 路 感 染 患 者 为 研 究 对

象 ， 其 中 男 性 35 例 ， 女 性 45 例 ； 年 龄 20~80 岁 ， 平

均 年 龄 （ 38.19依5.32） 岁 ； 体 质 量 18.34~23.20 kg/m2，

平 均 体 质 量 （ 20.11依1.06） kg/m2。 所 有 纳 入 患 者 自 愿

参 加 本 研 究 ， 并 签 署 知 情 同 意 书 。

1.2 纳 入 和 排 除 标 准 纳 入 标 准 ： 淤 均 符 合 尿 路 感 染

诊 断 标 准 [7]； 于 尿 白 细 胞 数 或 红 细 胞 数 跃5 个 /高 倍 视

野 [8]； 盂 干 化 学 分 析 白 细 胞 或 隐 血 试 验 阳 性 ； 榆 中 段

尿 培 养 细 菌 数 跃105 CFU/ml[9]； 虞 均 伴 有 不 同 程 度 耻

骨 弓 上 区 不 适 、 尿 痛 、 尿 急 、 尿 频 等 表 现 。 排 除 标 准 ：

淤 合 并 肝 、 肾 、 心 脑 血 管 等 严 重 系 统 疾 病 者 ； 于 依

从 性 较 差 ， 不 能 配 合 护 理 干 预 者 ； 盂 随 访 资 料 不 完

善 者 。
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1.3 方 法 所 有 患 者 均 进 行 奇 异 变 形 杆 菌 检 测 ， 具 体

方 法 如 下 。

1.3.1 标 本 采 集 清 洁 患 者 外 阴 、 尿 道 口 ， 采 用 无 菌 杯

留 取 中 段 尿 ， 即 刻 送 检 ； 对 于 插 管 患 者 ， 拔 管 前 在 尿

道 口 采 集 标 本 ， 并 消 毒 一 次 性 引 管 ， 然 后 注 射 器 抽 取

2~4 ml 尿 液 [10]。

1.3.2 检 测 方 法 淤 所 有 标 本 进 行 病 原 菌 分 离 处 理 ，

然 后 再 使 用 德 灵 全 自 动 微 生 物 分 析 系 统 对 病 原 菌

进 行 鉴 定 处 理 [11] ； 于 生 物 被 膜 鉴 定 [12] ： 采 用 银 染 法

鉴 定 导 尿 管 的 生 物 被 膜 ， 先 使 用 0.9% 氯 化 钠 注 射

液 反 复 冲 洗 导 尿 管 ， 以 取 出 黏 附 物 和 游 离 细 菌 ， 然

后 在 将 其 置 入 装 有 灭 菌 的 0.9% 氯 化 钠 注 射 液 试

管 ， 然 后 使 用 震 荡 方 法 使 膜 状 物 脱 落 ， 然 后 通 过 微

量 加 样 器 进 行 接 种 ， 通 过 显 微 镜 观 察 细 菌 形 态 ， 鉴

定 细 菌 生 物 被 膜 。

1.3.3 药 敏 试 验 采 用 纸 片 法 和 MIC 法 ， 严 格 按 《 全

国 临 床 检 验 操 作 规 程 》 [13] 第 4 版 和 CLSI 2016 的 最

新 标 准 判 读 药 敏 结 果 。 对 氨 苄 西 林 、 哌 拉 西 林 / 他 唑

巴 坦 、 庆 大 霉 素 、 头 孢 噻 肟 、 复 方 磺 胺 甲 噁 唑 、 头 孢

他 啶 、 亚 胺 培 南 、 阿 米 卡 星 、 美 罗 培 南 的 敏 感 性 进

行 检 测 。

1.4 观 察 指 标 观 察 尿 路 感 染 患 者 奇 异 变 形 杆 菌 检 出

率 、 分 布 特 点 、 耐 药 性 。 超 广 谱 茁-内 酰 胺 酶 （ ESBLs）

检 测 ： 抑 菌 环 直 径 差 5 mm 时 ， 表 示 ESBLs 阳 性 [14]。

1.5 统 计 学 方 法 采 用 统 计 软 件 包 SPSS 21.0 对 本 研

究 的 数 据 进 行 统 计 学 处 理 。 计 量 资 料 采 用 （ 依 ） 表

示 ， 组 间 两 两 比 较 采 用 检 验 ； 计 数 资 料 采 用 [ （ %） ]

表 示 ， 组 间 对 比 分 析 采 用 2 检 验 。 约0.05 表 示 差 异

具 有 统 计 学 意 义 。

2结果

2.1 奇 异 变 形 杆 菌 分 布 情 况 80 例 尿 路 感 染 患 者 中 ，

检 出 45 株 奇 异 变 形 杆 菌 ， 其 中 尿 道 口 检 出 率 为

42.22%（ 19/45） ， 尿 液 检 出 率 为 31.11%（ 14/45） ， 导 尿

管 生 物 被 膜 中 检 出 率 为 26.67%（ 12/45） 。

2.2 奇 异 变 形 杆 菌 耐 药 性 超 广 谱 茁- 内 酰 胺 酶 （ ES原

BLs） 检 测 为 阳 性 ， 奇 异 变 形 杆 菌 对 氨 苄 西 林 耐 药 最

高 ， 其 次 为 哌 拉 西 林 /他 唑 巴 坦 、 庆 大 霉 素 、 头 孢 噻 肟

和 复 方 磺 胺 甲 噁 唑 ， 对 头 孢 他 啶 、 亚 胺 培 南 、 阿 米 卡

星 、 美 罗 培 南 耐 药 率 较 低 ， 均 为 20% 以 下 （ 约0.05） ，

尿 液 、 尿 道 口 以 及 导 尿 管 生 物 被 膜 抗 生 素 敏 感 性 比

较 ， 差 异 无 统 计 学 意 义 （ 跃0.05） ； ESBLs 阴 性 菌 对 以

上 药 物 的 耐 药 性 均 低 于 ESBLs 阳 性 菌 株 ， 见 表 1 。

药 物

氨 苄 西 林

哌 拉 西 林 /他 唑 巴 坦

庆 大 霉 素

头 孢 噻 肟

复 方 磺 胺 甲 噁 唑

头 孢 他 啶

亚 胺 培 南

阿 米 卡 星

美 罗 培 南

ESBLs 阳 性

（ =8）

8（ 100.00）

6（ 75.00）

5（ 62.50）

4（ 50.00）

3（ 37.50）

1（ 12.50）

0

1（ 12.50）

0

ESBLs 阴 性

（ =11）

9（ 81.82）

7（ 63.64）

6（ 54.55）

5（ 45.45）

4（ 36.36）

0

0

1（ 9.09）

0

ESBLs 阳 性

（ =5）

5（ 100.00）

3（ 60.00）

3（ 60.00）

2（ 40.00）

2（ 40.00）

1（ 20.00）

1（ 20.00）

1（ 20.00）

0

ESBLs 阴 性

（ =9）

8（ 88.89）

4（ 44.44）

5（ 55.56）

3（ 33.33）

2（ 22.22）

1（ 11.11）

1（ 11.11）

0

0

ESBLs 阳 性

（ =5）

4（ 80.00）

3（ 60.00）

2（ 40.00）

2（ 40.00）

1（ 20.00）

1（ 20.00）

0

0

0

ESBLs 阴 性

（ =7）

5（ 71.43）

2（ 28.57）

2（ 28.57）

2（ 28.57）

1（ 14.29）

0

0

0

0

尿 道 口 尿 液 导 尿 管 生 物 被 膜

表 1 奇异变形杆菌耐药性[ 渊%冤]

3讨论

本 研 究 结 果 显 示 ， 80 例 尿 路 感 染 患 者 中 ， 检 出

45 株 奇 异 变 形 杆 菌 ， 尿 道 口 检 出 率 为 42.22% ， 尿 液

检 出 率 为 31.11% ， 导 尿 管 生 物 被 膜 中 检 出 率 为

26.67% ， 提 示 奇 异 变 形 杆 菌 尿 路 感 染 患 者 主 要 分 布

于 尿 道 口 、 尿 液 以 及 尿 管 生 物 被 膜 中 。 分 析 认 为 ， 出

现 这 种 可 能 是 由 于 尿 素 分 解 时 会 产 生 氨 ， 造 成 尿 液

pH 值 升 高 ， 利 于 奇 异 变 形 杆 菌 的 生 存 ， 从 而 造 成 尿

道 口 、 尿 液 中 分 布 率 较 高 [15]。 以 往 研 究 指 出 [16， 17]， 尿 道

功 能 异 常 、 长 期 留 置 导 尿 管 患 者 发 生 奇 异 变 形 杆 菌

尿 路 感 染 的 风 险 较 大 。 因 为 奇 异 变 形 杆 菌 拥 有 大 量

能 够 导 致 尿 路 感 染 的 毒 力 因 子 ， 且 还 可 衍 生 出 细 长 、

能 后 延 尿 道 管 迁 移 至 膀 胱 并 定 植 的 群 集 细 胞 [18]。 因

此 ， 临 床 应 加 强 对 导 尿 管 的 管 理 ， 对 于 留 置 导 尿 管 的

患 者 应 定 时 更 换 和 检 查 ， 存 在 尿 路 感 染 因 素 时 应 及

时 进 行 排 除 和 解 决 。

奇 异 变 形 杆 菌 引 起 尿 路 感 染 的 临 床 治 疗 ， 通 常

是 给 予 敏 感 性 抗 菌 药 ， 但 是 对 于 导 管 表 面 细 菌 生 物

被 膜 患 者 治 疗 效 果 较 差 [19]。 由 于 导 管 表 面 无 机 体 正

常 组 织 ， 缺 少 保 护 措 施 ， 利 于 细 菌 的 繁 殖 ， 细 菌 在 导

管 表 面 会 分 泌 脂 多 糖 、 纤 维 蛋 白 等 复 合 物 ， 形 成 生 物

被 膜 。 而 抗 菌 药 物 对 生 物 被 膜 中 的 细 菌 杀 伤 能 力 较

小 ， 极 易 形 成 对 抗 抗 生 素 的 耐 药 性 [20]。 同 时 ， 临 床 抗

菌 药 物 的 广 泛 应 用 ， 致 使 病 原 菌 对 不 同 抗 菌 药 物 的
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敏 感 性 具 有 一 定 差 异 性 。 因 此 ， 探 求 耐 药 率 低 、 疗 效

佳 、 不 良 反 应 发 生 率 低 的 抗 菌 药 物 显 得 极 为 重 要 。

本 文 研 究 结 果 显 示 ， 尿 液 、 尿 道 口 以 及 导 尿 管 生 物 被

膜 抗 生 素 敏 感 性 比 较 ， 差 异 无 统 计 学 意 义 （ 跃0.05） ，

表 明 尿 道 口 、 尿 液 中 以 及 导 尿 管 生 物 被 膜 中 奇 异 变

形 杆 菌 本 质 尚 无 显 著 差 别 。 出 现 导 尿 管 生 物 被 膜 抗

生 素 敏 感 性 略 低 于 尿 液 和 尿 道 口 这 种 结 论 ， 可 能 是

由 于 生 物 被 膜 的 阻 挡 作 用 ， 造 成 抗 感 染 治 疗 过 程 中

药 物 浓 度 不 能 满 足 需 求 ， 进 而 造 成 尿 路 感 染 的 治 疗

效 果 相 对 较 差 。

ESBLs 阳 性 菌 在 大 肠 杆 菌 中 较 为 常 见 ， 但 是 近

些 年 在 奇 异 变 形 杆 菌 中 也 发 现 了 ESBLs 阳 性 菌 的

存 在 。 随 着 抗 菌 药 的 大 量 、 广 泛 应 用 ， 造 成 奇 异 变 形

杆 菌 耐 药 性 不 断 加 重 。 临 床 推 测 ESBLs 阳 性 菌 的 存

在 可 能 是 其 中 一 个 关 键 因 素 。 本 次 研 究 结 果 显 示 ，

ESBLs 检 测 为 阳 性 ， 奇 异 变 形 杆 菌 对 氨 苄 西 林 耐 药

最 高 ， 其 次 为 哌 拉 西 林 /他 唑 巴 坦 、 庆 大 霉 素 、 头 孢 噻

肟 和 复 方 磺 胺 甲 噁 唑 ， 对 头 孢 他 啶 、 亚 胺 培 南 、 阿 米

卡 星 、 美 罗 培 南 耐 药 率 较 低 ， 均 为 20% 以 下 （ 约

0.05） ， 尿 液 、 尿 道 口 以 及 导 尿 管 生 物 被 膜 抗 生 素 敏

感 性 比 较 ， 跃0.05 ， 进 一 步 表 明 尿 道 口 、 尿 液 和 导 尿

管 生 物 被 膜 中 奇 异 变 形 杆 菌 对 氨 苄 西 林 、 哌 拉 西 林 /

他 唑 巴 坦 、 庆 大 霉 素 、 头 孢 噻 肟 和 复 方 磺 胺 甲 噁 唑 均

具 有 较 强 的 耐 药 性 ， 而 其 中 哌 拉 西 林 / 他 唑 巴 坦 、 头

孢 噻 肟 均 为 茁-内 酰 胺 类 抗 生 素 。 因 此 ， 临 床 对 于 无

论 菌 株 是 否 会 产 生 茁-内 酰 胺 酶 ， 以 上 抗 生 素 均 不 宜

应 用 。 因 为 ESBLs 是 一 种 能 够 水 解 茁- 内 酰 胺 类 抗

生 素 茁- 内 酰 胺 环 的 酶 。 同 时 该 结 论 提 示 ， ESBLs 阳

性 的 细 菌 可 能 是 造 成 多 重 耐 药 和 泛 耐 药 的 主 要 因

素 。 本 研 究 结 果 发 现 ， 奇 异 变 形 杆 菌 对 头 孢 菌 素 类

茁- 内 酰 胺 酶 抑 制 剂 复 合 剂 、 亚 胺 培 南 、 阿 米 卡 星 、 美

罗 培 南 的 耐 药 率 较 低 。 故 临 床 可 将 以 上 药 物 作 为

ESBLs 阳 性 奇 异 变 形 杆 菌 感 染 治 疗 的 首 选 药 物 。

综 上 所 述 ， 尿 路 感 染 患 者 奇 异 变 形 杆 菌 主 要 分

布 于 尿 道 口 、 尿 液 以 及 导 尿 管 生 物 被 膜 ， 且 不 同 部 位

分 离 出 的 奇 异 变 形 杆 菌 对 抗 生 素 敏 感 性 基 本 相 似 。

奇 异 变 形 杆 菌 耐 药 性 发 生 的 主 要 原 因 可 能 是 ESBLs

阳 性 ， 临 床 对 尿 路 感 染 患 者 可 加 强 对 茁- 内 酰 胺 酶 的

检 测 ， 并 进 行 药 敏 试 验 ， 以 科 学 合 理 选 择 尿 路 感 染 用

药 ， 提 高 临 床 尿 路 感 染 治 疗 效 果 。
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