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"摘要#
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目的
!

比较帕珠沙星和左氧氟沙星治疗老年患者合并葡萄球菌下呼吸道感染的疗效和耐药性%方法
!

选择
1%$$

年
-

月至
1%$'

年
/

月重庆医科大学附属第一医院第一分院收治的葡萄球菌下呼吸道感染老年患者
$(0

例!分为帕珠沙星治疗组

和左氧氟沙星对照组%对葡萄球菌下呼吸道感染患者分离株进行耐药率分析!并比较其耐药率%采用全自动细菌鉴定仪
_̂7O\

系统对感染的细菌作鉴定!并进行药敏试验%结果
!

帕珠沙星治疗组总有效率高于左氧氟沙星对照组"
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2&$1-
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!

$

%&%2

$%葡萄球菌属对帕珠沙星和左氧氟沙星耐药率分别为
$)&2M

和
0$&-M

"
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$

%&%$

$%其中金黄色葡

萄球菌&表皮葡萄球菌&溶血葡萄球菌对帕珠沙星的耐药率均明显低于左氧氟沙星"

!

$

%&%2

$#人葡萄球菌&其他葡萄球菌对帕珠

沙星的耐药率与左氧氟沙星比较!差异无统计学意义"

!

&

%&%2

$%两组的不良反应发生率均比较低!差异无统计学意义"

!

&

%&%2

$%结论
!

帕珠沙星对老年葡萄球菌下呼吸道感染治疗疗效优于左氧氟沙星!且耐药性较低!值得临床重视%
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近年来#喹诺酮类抗生素对葡萄球菌的耐药率呈增长趋

势#其中耐甲氧西林金葡菌和凝固酶阴性葡萄球菌耐药比例较

高'

$

(

*左氧氟沙星是临床上使用最为广泛的氟喹诺酮类抗菌

药物#随着临床上广泛应用和细菌的变异#其耐药现象也日趋

严重'

1.'

(

*甲磺酸帕珠沙星属于第
0

代喹诺酮类抗生素#

1%%1

年在日本最先上市*其作用机制是该药通过抑制细菌
JB6

旋转酶和拓扑异构酶
-

的活性#妨碍细菌
JB6

复制)转录及

修复而发挥抗菌作用'

0.2

(

*本研究通过观察帕珠沙星与左氧氟

沙星在老年葡萄球菌下呼吸道感染患者治疗中的疗效#为临床

选择高效)安全治疗方案提供参考#现报道如下*

=

!

资料与方法

=&=

!

一般资料
!

选择
1%$$

年
-

月至
1%$'

年
/

月重庆医科大

学附属第一医院第一分院收治的葡萄球菌下呼吸道感染老年

患者
$(0

例#其中男
$%0

例#女
(%

例%年龄
)2

!

/-

岁#平均

$

-1&2b$%&-

&岁#诊断依据中华医学会呼吸病学分会
$(((

年

制订标准'

)

(

*所有患者均根据临床症状)体征)实验室)影像学

检测及细菌学检查确诊为下呼吸道感染*

-/

例患者合并不同

程度内科系统疾病#剔除合并其他感染性疾病患者*排除标

准!对喹诺酮类抗生素过敏者或高敏体质者%有严重心)肝)肾

功能损害者%有中枢神经系统疾病史者%非细菌感染者%严重感

0--1

重庆医学
1%$2

年
-

月第
00

卷第
1%

期



染者%妊娠)哺乳期妇女及妊娠试验阳性的育龄妇女*将所有

患者分为治疗组和对照组#各
(-

例*两组患者性别)年龄)并

发症)文化程度等构成比较#差异无统计学意义$

!

&

%&%2

&#具

有可比性*

=&>

!

方法

=&>&=

!

给药方法
!

$

$

&治疗组采用注射用甲磺酸帕珠沙星$华

北制药股份有限公生产#批号!国药准字
P1%%(%1/2

&#

%&2

?

#

每日
$

次%$

1

&对照组采用注射用左氧氟沙星$华北制药股份有

限公司生产#批号!国药准字
P1%%)%)$%12

&#

%&1

?

#每日
1

次*

均为静脉滴注#疗程均为
-

!

$0!

*

=&>&>

!

细菌药敏方法
!

从患者呼吸道分泌物标本中分离出葡

萄球菌属菌株*指导患者用力咳痰于无菌容器立即送检或采

用纤维支气管镜检查收集下呼吸道分泌物进行病原菌培养*

尽快送检#不得超过
1=

*置于
0c

保存#保存的标本应在
10=

内处理*痰标本涂片检查#每低倍镜下见鳞状上皮细胞小于

$%

个#多核白细胞大于
12

个#或两者比例小于
$&%o1&2

为合

格标本#可进行细菌培养*

采用全自动细菌鉴定仪
_̂7O\

系统对感染的细菌作鉴

定#用药敏卡
X̂U

法与
\W

纸片法同时做药敏试验*细菌敏

感性结果判定及试验质量控制采用美国临床实验室标准化委

员会$

BUUVR

&制订的标准执行#质控参考菌株为金黄色葡萄

球菌
67UU12(1'

*试验过程中
_̂7O\

细菌鉴定仪内的药敏

质控与
\W

纸片法药敏质控均在控*帕珠沙星纸片由上海信

谊金朱药业有限公司提供#左氧氟沙星纸片购自上海市临检

中心*

=&>&?

!

观察指标
!

$

$

&临床疗效评定标准'

-

(

#痊愈!症状)体

征)实验室检查及病原学检查
0

项均恢复正常%显效!病情明显

好转#但上述
0

项中有
$

项未完全恢复正常%进步!用药后病情

有所好转#但不够明显%无效!用药
-1=

后无明显进步或加重*

根据痊愈和显效病例计算有效率*若患者治疗无效出现恶化#

则根据细菌敏感实验更换抗菌药物继续治疗*$

1

&细菌学疗效

判定标准'

-

(

!根据清除)部分清除)未清除)替换)再感染
2

级标

准进行评价#计数细菌清除率和药物敏感率*$

'

&实验室检查!

常规检测血常规)肝肾功能)血糖)电解质等实验指标#以及心

电图)心脏超声等检查*

=&?

!

统计学处理
!

采用
RSRR$'&%

统计软件进行分析#计数

资料以率表示#采用
!

1 检验#以
!

$

%&%2

为差异有统计学

意义*

>

!

结
!!

果

>&=

!

两组临床疗效比较
!

对照组!痊愈
0)

例#显效
1-

例#进

步
$)

例#无效
$)

例#总有效率
/'&2M

%治疗组痊愈
2/

例#显效

1'

例#进步
$2

例#无效
)

例#总有效率
('&/M

#两组患者总有

效率比较#差异有统计学意义$

!

1

j2&$1-

#

!

$

%&%2

&*

>&>

!

两组对葡萄球菌属耐药率的比较
!

治疗组葡萄球菌属耐

药株数为
'1

株#耐药率为
$)&2M

%对照组耐药株数为
/$

株)

耐药率为
0$&-M

#两组差异有统计学意义$

!

1

j1(&(-(

#

!

$

%&%$

&*其中金黄色葡萄球菌)表皮葡萄球菌)溶血葡萄球菌对

帕珠沙星的耐药率均低于左氧氟沙星#差异有统计学意义

$

!

$

%&%2

&%而人葡萄球菌)其他葡萄球菌对帕珠沙星的耐药

率与左氧氟沙星比较#差异无统计学意义$

!

&

%&%2

&#见表
$

*

>&?

!

细菌学疗效比较
!

治疗组和对照组细菌培养阳性者分别

为
-(

株$

/$&0M

&和
/1

株$

/0&2M

&#细菌学有效率分别为

(0&/M

$

(1

"

(-

&和
($&-M

$

/(

"

(-

&#二者差异无统计学意义

$

!

1

j%&-01

#

!

&

%&%2

&*

表
$

!!

葡萄球菌属对两种喹诺酮药物的耐药率比较"

&

%

M

&#

菌名
&

帕珠沙星 左氧氟沙星

葡萄球菌属
$(0 '1

$

$)&2

&

/$

$

0$&-

&

金黄色葡萄球菌
0- -

$

$0&(

&

1'

$

0/&(

&

表皮葡萄球菌
-' $0

$

$(&1

&

1(

$

'(&-

&

溶血葡萄球菌
'1 2

$

$2&)

&

1%

$

)1&2

&

人葡萄球菌
12 '

$

$1&%

&

)

$

10&%

&

其他葡萄球菌
$- '

$

$-&)

&

'

$

$-&)

&

>&@

!

药物不良反应
!

两组不良反应主要表现为转氨酶可逆升

高)恶心)呕吐)头痛)失眠)皮疹*帕珠沙星组不良反应发生

$'

例#发生率为
$'&0M

#对照组不良反应发生
$2

例#发生率为

$2&2M

#两组比较差异无统计学意义$

!

1

j%&$)-

#

!

&

%&%2

&*

?

!

讨
!!

论

下呼吸道感染是临床常见呼吸系统疾病#随着大气污染问

题的严峻#近年来在我国表现出增长态势*它还是引起老年慢

性阻塞性肺疾病患者致死的主要因素*导致下呼吸道感染的

病原体主要是细菌#包括革兰阴性$

T

N

&杆菌和革兰阳性$

T

p

&

球菌'

/

(

*而主要
T

p球菌为金黄色葡萄球菌*其治疗方面应

以抗生素为主*但是#由于临床大量使用抗菌谱广的抗生素#

导致菌群分布的变化和细菌耐药性日趋严重'

(

(

*尤其对青霉

素类)头孢类抗生素的敏感性日渐降低*因此选择有效)不良

反应少的抗生素是改善预后)缩短疗程的关键*

喹诺酮类药物的抗菌谱在不断加大#奠定了在抗生素应用

中的重要地位*使人们更重视喹诺酮类抗菌药的临床应

用'

$%

(

*帕珠沙星是新型喹诺酮类抗菌药#它通过抑制细菌

JB6

拓扑异构酶的活性而产生抗菌作用属
0

代喹诺酮类*药

动学研究显示#对
T

p

)

T

N 及部分厌氧菌具有良好的抗菌作

用'

$$.$1

(

#该药多剂量静注无累积作用'

$'

(

*体外药敏和
X̂U

检

测显示帕珠沙星对常见
T

p

)

T

N有较好的体外活性'

$0

(

*对金

黄色葡萄球菌)甲氧西林耐药株)肺炎链球菌)大肠杆菌)肺炎

杆菌和绿脓杆菌等强于氧氟沙星'

$2

(

*本研究结果显示#帕珠

沙星注射液与左氧氟沙星注射液治疗下呼吸道感染时#临床总

有效率分别为
('&/M

和
/'&2M

#两组差异有统计学意义$

!

$

%&%2

&*药敏试验结果表明#帕珠沙星和左氧氟沙星对大部分

T

p球菌和
T

N杆菌均有较高的抗菌作用#相比较而言#帕珠沙

星耐药率更低$

!

$

%&%2

&*本研究发现#治疗组和对照组的不

良反应发生率都比较低*主要表现为转氨酶可逆升高)局部刺

激)恶心)呕吐)头痛)头晕)失眠)皮疹*均未发生神经系统不

良反应#具有较好的安全性*

综上所述#本试验结果提示甲磺酸帕珠沙星治疗老年患者

合并下呼吸道葡萄球菌属感染#临床疗效和耐药率均优于左氧

氟沙星#且不良反应发生率较低#耐受性良好#值得临床应用)

关注*
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