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摘要
目的:研究 ２０１４ / ２０１８ 年浙江苍南县新生儿眼部感染病原
菌分布、常用抗生素耐药性及流行特征ꎬ为临床病情的预
防、诊断与治疗提供依据ꎮ
方法:将本院 ２０１４－０１ / ２０１８－１２ 新生儿门诊 ２９４ 份眼部标
本中分离所得 １０８ 株病原菌进行鉴定、常用药物敏感试验
和流行病特征汇总分析ꎮ
结果:眼部分泌物标本 ２９４ 份中病原菌检出率为 ３６􀆰 ７％
(１０８ / ２９４)ꎮ 主要菌群包括表皮葡萄球菌 ４８ 株(４４􀆰 ４％)ꎬ
金黄色葡萄球菌 １６ 株 ( １４􀆰 ８％)ꎬ 大肠埃希菌 ２４ 株
(２２􀆰 ２％)ꎬ淋病奈瑟菌 １２ 株(１１􀆰 １％)ꎬ类白喉棒状杆菌 ５
株( ４􀆰 ６％)ꎬ 肠 球 菌 属 ２ 株 ( １􀆰 ９％)ꎬ 链 球 菌 属 １ 株
(０􀆰 ９％)ꎮ 主要病原菌对阿米卡星和奈替米星具有高度敏
感性ꎬ对洁霉素和庆大霉素活性较差ꎮ 对喹诺酮类抗生素
活性较好ꎮ
结论:新生儿眼部感染的致病菌以葡萄球菌属为主ꎬ临床
常用眼部抗菌药物对各类病原菌具有良好的抗菌活性ꎮ
关键词:新生儿ꎻ眼部感染ꎻ病原菌ꎻ耐药性
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０引言
眼球是裸露的器官ꎬ极易受到细菌的侵袭而致感

染[１]ꎬ眼部感染是眼科中常见疾病ꎬ主要由细菌感染引起ꎬ
导致眼组织不同程度损伤ꎬ并可严重影响视力ꎬ甚至致
盲[２]ꎮ 而结膜炎、泪囊炎是小儿眼部常见的一种感染性疾
病ꎬ尤其新生儿泪囊炎ꎬ近年来ꎬ其发病率有明显上升趋
势ꎬ有调查报道ꎬ３５％新生儿在出生后 ２ ~ ４ｄ 有不同程度
的眼部感染症状[３]ꎮ 随着广谱抗菌药物的广泛使用ꎬ新生
儿眼部致病菌种类及其耐药性发生了巨大变化ꎬ本研究通
过回顾性分析ꎬ对我院近 ５ａ 眼部感染新生儿患者的病原
菌进行鉴定、常用抗菌药物进行敏感试验、流行病特征汇
总分析ꎬ为眼科医生诊治相关感染提供参考ꎮ
１对象和方法
１􀆰 １对象　 选取 ２０１４－０１ / ２０１８－１２ 我院眼科门诊初次就
诊ꎬ以突然起病、单眼或双眼红肿、有大量脓性分泌物、眼
被脓痂粘合、结膜充血水肿为主要症状ꎬ且未使用过抗菌
眼液的 ２８ｄ 以下患儿共 ２９４ 例ꎬ其中泪囊炎 １６７ 例ꎬ结膜
炎 １０７ 例ꎬ眼睑炎 ２０ 例ꎮ 其中男 １９５ 例ꎬ女 ９９ 例ꎬ年龄 ３~
２７ 天龄ꎮ 均经产道自然分娩ꎮ 本研究通过医院伦理委员
会审核批准ꎮ 病例纳入标准:(１)年龄 ２８ｄ 以下有感染症
状的新生儿ꎻ(２)未使用过抗菌眼液ꎮ 排除标准:(１)眼部
分泌物采集困难者ꎻ(２)全身或局部使用抗生素ꎮ 参与本
研究的患儿家属均已签订知情同意书ꎮ
１􀆰 ２方法
１􀆰 ２􀆰 １研究方法　 采用无菌棉拭子取新生儿眼结膜囊、泪
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表 １　 主要病原菌对常用抗菌药物的敏感情况 株(％)
抗菌药物 表皮葡萄球菌(ｎ＝ ４８) 金黄色葡萄球菌(ｎ＝ １６) 大肠埃希菌(ｎ＝ ２４)
阿米卡星 ４８(１００􀆰 ０) １６(１００􀆰 ０) ２４(１００􀆰 ０)
奈替米星 ４８(１００􀆰 ０) １６(１００􀆰 ０) ２２(９１􀆰 ７)
依替米星 ４８(１００􀆰 ０) １６(１００􀆰 ０) ２０(８３􀆰 ３)
妥布霉素 ４６(９５􀆰 ８) １５(９３􀆰 ８) １４(５８􀆰 ３)
庆大霉素 ２７(５６􀆰 ２) １１(６８􀆰 ８) １０(４１􀆰 ７)
洁霉素 １６(３３􀆰 ３) １０(６２􀆰 ５) ９(３７􀆰 ５)
环丙沙星 ４５(９３􀆰 ８) １４(８７􀆰 ５) ２２(９１􀆰 ７)
左氧氟沙星 ４２(８７􀆰 ５) １４(８７􀆰 ５) ２２(９１􀆰 ７)
氧氟沙星 ４２(８７􀆰 ５) １４(８７􀆰 ５) ２１(８７􀆰 ５)
红霉素 １８(３７􀆰 ５) １２(７５􀆰 ０) １０(４１􀆰 ７)

小点处分泌物ꎬ对眼部分泌物进行涂片做革兰染色ꎬ并且
对分泌物作血平板和淋球菌培养基培养ꎬ所有阳性菌株采
用基质辅助激光解吸电离飞行时间质谱(ｍａｔｒｉｘ－ａｓ－ｓｉｓｔｅｄ
ｌａｓｅｒ ｄｅｓｏｒｐｔｉｏｎ / ｉｏｎｉｚａｔｉｏｎ ｔｉｍｅ ｏｆ ｆｌｉｇｈｔ ｍａｓｓ ｓｐｅｃｔｒｏｍｅｔｒｙꎬ
ＭＡＬＤＩ－ＴＯＦ ＭＳ)进行鉴定到种ꎮ 患者相关流行病学信息
通过医院电子病历系统获取ꎮ
１􀆰 ２􀆰 ２主要仪器及试剂 　 法国梅里埃生物 ＭＡＬＤＩ－ＴＯＦ
ＭＳ 质谱仪及配套试剂ꎬ５％羊血琼脂平板、淋球菌培养基
均购自广州迪景ꎮ 各种药敏纸片购自英国 Ｏｘｏｉｄ 公司ꎮ
以上试剂均在有效期内使用ꎮ
１􀆰 ２􀆰 ３药敏试验　 采用纸片扩散法(Ｋ－Ｂ 法)测定ꎮ 按照
２０１７ 年版美国临床实验室标准化研究所( ＣＬＳＩ Ｍ１００ －
Ｓ２６)文件标准判定药敏试验结果ꎮ
１􀆰 ２􀆰 ４质控菌株　 金黄色葡萄球菌 ＡＴＣＣ２９２１３、大肠埃希
菌 ＡＴＣＣ２５９２２ 和铜绿假单胞菌 ＡＴＣＣ２７８５３ 均购于卫生部
临床检验中心ꎮ

统计学分析:采用 ＳＰＳＳ２０􀆰 ０ 统计软件处理数据ꎬ计数
资料采用 χ２检验ꎮ Ｐ<０􀆰 ０５ 为差异有统计学意义ꎮ
２结果
２􀆰 １流行病学情况　 眼部分泌物标本 ２９４ 份中检出病原
菌 １０８ 株ꎬ其中感染患儿以男孩为主ꎬ占 ６３􀆰 ０％(６８ / １０８)ꎬ
男女比例约为 ２∶ １ꎮ 患儿年龄以 ３~７ 天龄为主ꎬ占 ３７􀆰 ０％
(４０ / １０８)ꎬ小于 ３ 天龄占 ２０􀆰 ４％(２２ / １０８)ꎬ８ ~ １４ 天龄占
２５􀆰 ９％(２８ / １０８)ꎬ１５~ ２８ 天龄占 １６􀆰 ７％(１８ / １０８)ꎬ差异有
统计学意义( χ２ ＝ １０􀆰 ２２２ꎬＰ ＝ ０􀆰 ０􀆰 ０１６７)ꎮ 产妇主要为外
地流动人员占 ６６􀆰 ７％ ( ７２ / １０８)ꎬ非外地流动人员占
３３􀆰 ３％(３６ / １０８)ꎬ差异有统计学意义 ( χ２ ＝ ２４􀆰 ０００ꎬ Ｐ <
０􀆰 ０１)ꎮ 社区医院分娩患者为主ꎬ占 ７２􀆰 ２％(７８ / １０８)ꎬ县
级以上医院分娩患者占 ２７􀆰 ８％(３０ / １０８)ꎬ差异有统计学
意义(χ２ ＝ ４２􀆰 ６６７ꎬＰ<０􀆰 ０１)ꎮ ８８􀆰 ０％(９５ / １０８)产妇未做正
规产检ꎬ１２􀆰 ０％(１３ / １０８)的产妇正规产检ꎬ差异有统计学
意义(χ２ ＝ １２４􀆰 ５１９ꎬＰ<０􀆰 ０１)ꎮ 患儿病种以泪囊炎为主ꎬ占
５７􀆰 ４％(６２ / １０８)ꎬ结膜炎为 ３３􀆰 ３％ (３６ / １０８)ꎬ眼睑炎较
少ꎬ占 ９􀆰 ３％ ( １０ / １０８ )ꎮ 以 社 区 感 染 为 主ꎬ 占 ６３􀆰 ０％
(６８ / １０８)ꎬ院内感染占 ３７􀆰 ０％(４０ / １０８)ꎮ
２􀆰 ２病原菌分布情况 　 眼部分泌物标本 ２９４ 份中病原菌
检出率为 ３６􀆰 ７％(１０８ / ２９４)ꎮ 主要菌群包括表皮葡萄球
菌 ４８ 株(４４􀆰 ４％)ꎬ金黄色葡萄球菌 １６ 株(１４􀆰 ８％)ꎬ大肠
埃希菌 ２４ 株(２２􀆰 ２％)ꎬ淋病奈瑟菌 １２ 株(１１􀆰 １％)ꎬ类白
喉棒状杆菌 ５ 株(４􀆰 ６％)ꎬ肠球菌属 ２ 株(１􀆰 ９％)ꎬ链球菌
属 １ 株(０􀆰 ９％)ꎮ １０８ 株病原菌中ꎬ以革兰阳性球菌(Ｇ＋)

为主ꎬ占 ６２􀆰 ０％ (６７ / １０８)ꎬ其次是革兰阴性菌(Ｇ－)ꎬ占
２２􀆰 ２％(２４ / １０８)ꎮ Ｇ＋以表皮葡萄球菌感染为主ꎬＧ－杆菌
感染以大肠埃希菌为主ꎮ
２􀆰 ３主要病原菌对常用抗菌药物的耐药情况　 新生儿眼
部感染主要病原菌对氨基糖苷类抗生素阿米卡星和奈替
米星具有高度敏感性ꎬ对洁霉素和庆大霉素活性较差ꎮ 对
喹诺酮类抗生素活性较好ꎬ见表 １ꎮ
３讨论

由于新生儿的免疫功能低下ꎬ抵抗力薄弱ꎬ极易受到
各种病菌的侵袭ꎬ再加上其他因素ꎬ就极易导致新生儿眼
部发生各种感染情况ꎬ如新生儿眼炎、眼睑红肿等ꎬ严重感
染者甚至出现失明ꎬ对新生儿的身体健康造成了极大的威
胁[４]ꎮ 本试验调查显示患儿年龄以 ３ ~ ７ｄ、泪囊炎症状及
社区感染为主ꎬ可能与产妇多为外地流动人员ꎬ产检意识
差ꎬ在分娩过程中垂直传播感染有关ꎬ所以医务人员要做
好宣传工作ꎮ 大多感染患儿是在乡镇社区医院分娩ꎬ因
此ꎬ要改善基层医院设施ꎬ加强医务人员的无菌观念ꎬ正规
操作ꎬ严格消毒ꎬ并注意产前孕期保健ꎬ动员孕妇到医院分
娩ꎬ以确保新生儿健康ꎮ

本试验显示引起新生儿眼部感染的细菌占首位的是
表皮葡萄球菌ꎬ占 ４４􀆰 ４％ꎬ这与其他眼科专科医院的统计
数据相符[５－７] ꎮ 表皮葡萄球菌为眼部条件致病菌[８－９] ꎬ又
因其与正常结膜囊分离细菌一致ꎬ提示引起眼部感染的
致病菌可能来自结膜囊正常寄生菌[１０] ꎬ新生儿免疫功能
低下ꎬ极易被表皮葡萄球菌等机会致病菌感染ꎬ表皮葡
萄球菌已成为细菌性眼内炎、细菌性角膜炎、结膜炎等
眼部感染的主要致病菌ꎬ临床应引起重视ꎮ 阴性杆菌主
要是大肠埃希菌占 ２２􀆰 ２％ꎬ高于曾丽明等[１１] 报道的
１４􀆰 ７８％ꎮ 值得重视的是有 １２ 株淋病奈瑟菌ꎬ占有重要
比例ꎬ经证实患儿母亲均患有淋球菌性阴道炎病史ꎬ患
儿经产道分娩时感染ꎬ该菌起病急ꎬ发展快ꎬ短期内可引
起角膜溃疡、穿孔、坏死导致失明ꎮ 因此ꎬ要做好预防新
生儿淋球菌性眼炎ꎬ如产妇患淋球菌阴道炎ꎬ立即医治ꎬ以
免分娩时传染给新生儿ꎮ 总之ꎬ本试验显示新生儿眼部感
染菌种种类多ꎬ感染复杂ꎬ这给临床治疗带来了一定的
困难ꎮ

随着细菌耐药的发展ꎬ对临床分离常见病原菌应该至
少每 ２~３ａ 定期测定一次常用抗菌药物的敏感性ꎬ为临床
常规用药提供参考ꎮ 受到医院供药品种的限制ꎬ喹诺酮类
药物和氨基糖苷类药物是新生儿眼科局部常用的药物ꎬ这
两大类药物在呼吸道、泌尿生殖道研究较多ꎬ效果显著ꎬ但
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对眼部感染性疾病效果的研究尚不多见ꎮ 试验中主要革
兰阳性及阴性菌对环丙沙星和氧氟沙星的敏感率均高于
８５％ꎬ与相关文献报道一致[１２－１４]ꎬ可作为新生儿眼部感染
局部用药的首选抗菌药物ꎮ 庆大霉素由于具有耳毒性ꎬ
临床不推荐使用ꎮ 红霉素的敏感率最低ꎬ应谨慎经验
用药ꎮ

总之ꎬ对新生儿眼部感染实施早期预防和治疗极为重
要ꎬ这便需要对新生儿采取有效和细心的护理措施ꎬ有文
献指出ꎬ对新生儿采取眼部护理ꎬ可以有效减少新生儿发
生眼部感染情况[１５]ꎮ 而女性在孕期的宫颈细菌感染又可
于宫内或分娩过程中传播给新生儿ꎬ引起新生儿结膜炎ꎬ
因此ꎬ产科应加强相关的预防措施ꎮ
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