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摘 要：为探明海口地区耐甲氧西林金黄色葡萄球菌（EFG’）的耐药性和携带的葡萄球菌染色体 8.@ 盒（GHH!"#）

型别，对收集的 %%"! 株金黄色葡萄球菌用 IJI#5 检测法确证为 EFG’ 有 0/0 株，用多重 IHF 对 3/ 株进行 GHH!"#
分型测定，并用 K1J 琼脂扩散法和 71L.ML 法测定其对临床常用 " 类抗生素的代表性药物耐药性。结果在 %" 株中又

发现了 " 种新的 GHH!"# 型别，其结构特点为：N.O, 含 ’、4、P、E ! 个位点，N.O! 型含 4、P、E , 个位点，N.O3 含 Q、

J、E , 个位点，N.O0 型含 ’、J、E , 个位点，N.O" 型含 P、7、H、E ! 个位点，N.O/ 型含 ’、E 两个位点，N.O2 型含 ’、

H、E , 个位点；它们均与报道型别的结构特点存在明显差异；且携带新型的 EFG’ 菌株，其分布特点及抗药性也与

已报道的菌株存在差异：多分自门诊病人，且耐药性高，抗药谱较广，值得引起高度重视和关注。

关键词：甲氧西林金黄色葡萄球菌（EFG’）；葡萄球菌染色体 !"# 盒（GHH!"#）；多重 IHF；分型

中图分类号：R2, 文献标识码：’ 文章编号：$$$%10#$2（#$$"）$#1$#$%1$"

金黄色葡萄球菌（ $%&’()*+#+##,- &,.",-）可引起

皮肤、粘膜、深部组织感染及菌血症、脓毒血症、中毒

性休克等多种疾病。耐甲氧西林金黄色葡萄球菌

（E.L;*@*++*A1).M*ML5AL $ ? &,.",-，EFG’），是金黄色葡

萄球菌获得甲氧西林抗性决定子———!"#’ 基因后

产生的一种高耐药性菌株，它于 %20% 年首次在英国

报道，现已在世界各地广为流行，并成为医院和社区

获得性感染的主要病原菌。由于它耐药谱广，耐药

强度高，给临床治疗带来了很大困难，也因此受到广

泛关注和重视。在结构研究中发现，所有 EFG’ 均

有一特征性结构，它位于染色体复制起始点附近、大

小在不同菌株间存在较大差异，从约 #$C9 到 "$C9
不等，可自主从染色体上切除，切除后形成的环状

体，以适当方式转移到其它葡萄球菌菌株后，可再次

重组到受体菌染色体中，使受体菌获得抗药性。并

且发现，此结构在细菌染色体上的插入位置固定、还

有方向性，它由保守和可变区域构成，!"#’ 及其调

控基因是其保守结构之一，而可变区则由不同种类、

数量的插入子、转位子、质粒组成，耐药基因就携带

在这些结构中。此特征性结构内的基因相互关联，

且内有 !"#’ 基因，又常以整体形式在菌株间传递，

因 而 将 其 命 名 为 葡 萄 球 菌 染 色 体 !"# 盒

（ML5(;=+>@>@@5+ @;)>8>M>8. @5MM.LL. !"#，GHH!"#）；又

因它是耐药性基因插入、堆积部位，几乎所有耐药基

因均位于此处，因此，也有人将其称为金黄色葡萄球

菌的耐药岛（F.M*ML5A@. SM+5AT，FS）［% & ,］。

GHH!"# 可自发剔除、重组的特性和耐药岛功

能，使它成为了耐药基因传递的运载工具和储存池，

是耐药性产生、耐药谱扩大的根本原因。为了研究

EFG’ 的起源、流行、多重耐药性扩大及传递机制，

依据 GHH!"# 的结构特征将它进行了分型，从而可

进行对比和分子流行病学以及结构基因的功能研

究。基于 IHF 的 GHH!"# 分型方法，现有鉴定 !"#’
操纵子和染色体盒重组酶基因（@5MM.LL. @;)>8>M>8.
).@>89*A5M.，@@)）型别的简单分型法［!］和多重 IHF 分

型法［3］，后者是近年新开发的具有很强分型能力的

技术，它依据现有型、亚型的结构特性，选取了 ’ &
P、E 等 2 个位点，其中包括了特异性位点、共同位

点、鉴别位点和阳性对照位点；设计 2 对引物，同时

进行多重 IHF 测定，依据各位点的有无确定其型

别。

EFG’ 菌株的 GHH!"# 型别与菌株的耐药性、耐

药谱、流行性关系的研究国外已有报道［# & 0］，至今为

止，国外共发现了 3 种主要型别和 %, 种亚型［# & %$］；

在国内，我们曾检测到了典型的!型、"1T@M 亚型，

并发现了一种新型和一种新亚型［%%］，进一步研究，



我们又发现了 ! 种新型或新亚型，本文就其结构特

点、来源和对常用抗生素的耐药性进行了分析。

! 材料和方法

!"! 材料

!"!"! 菌株来源及其临床资料："### 年 $ 月 % "##&
年 ’" 月，从海南省农垦总局医院、海南省人民医院、

海南医学院附属医院、海口市人民医院和解放军

’!$ 医院临床标本中分离、收集金黄色葡萄球 菌

’’!& 株，经 鉴 定 复 核、并 用 ()("* 检 测 法 确 证 为

+,-. 的有 /$/ 株，以菌株编号为依据，按 ’#0比例

随机抽取，因少数抽取的菌株在保存过程中已经死

亡，最后对 1$ 株用多重 (2, 进行了 -22!"# 分型测

定，在 ’! 株中又发现了 ! 种新的 -22!"# 型别，其相

关的临床资料见表 ’。

表 ! 菌株的临床资料

3*456 ’ 376 859:98*5 ;*<* => 4*8<6?9* 9@=5*<6; 9: <79@ @<A;B
-6?9*5 @*CD56 E=F G6<68< ;*<6 H*?; 3BD6 => @*CD56 3BD6 => -22!"#

I/$! "$JKA5J"##’ GF => =A<JD*<96:< @6?L986 D?=@<*<6 59MA9; E6NI
&’1$ ’"JO8<J"##’ GF => =A<JD*<96:< @6?L986 D?=@<*<6 59MA9; E6NI
@79J’$ PJ.D?J"##’ GF => =?<7=D*6;98@ 45==; E6NI
&IP& "/JE=LJ"##’ GF => =A<JD*<96:< @6?L986 D?=@<*<6 59MA9; E6NI
I#I! ’/J+*BJ"##’ GF => =A<JD*<96:< @6?L986 D?=@<*<6 59MA9; E6N&
I11& ’IJKA5J"##’ GF => Q6?9*<?98@ @DA<AC E6N&
&P&P &J.D?J"##" GF => =A<JD*<96:< @6?L986 56A8=??76* E6N&
"1’& "$JR64J"##’ GF => =A<JD*<96:< @6?L986 D?=@<*<6 59MA9; E6N1
$P"& PJ.AQJ"##& GF => =A<JD*<96:< @6?L986 D?=@<*<6 59MA9; E6N1
I11$ ’IJKA5J"##’ GF => =A<JD*<96:< @6?L986 D?=@<*<6 59MA9; E6N/
&PI" I#J+*?J"##" GF => =A<JD*<96:< @6?L986 56A8=??76* E6N/
’&P/ "PJ.AQJ"### GF => 2=:L*56@86:< @DA<AC E6N!
"I#$ ’IJK*:J"##’ GF => =A<JD*<96:< @6?L986 D?=@<*<6 59MA9; E6N!
&$#’ /J+*?J"##" GF => =A<JD*<96:< @6?L986 D?=@<*<6 59MA9; E6N!
II#$ ""JKA:J"##’ GF => =A<JD*<96:< @6?L986 D?=@<*<6 59MA9; E6N$
&P&# "J.D?J"##" GF => =?<7=D*6;98@ N=A:; @68?6<9=: E6N$
&P1" &J.D?J"##" GF => =?<7=D*6;98@ N=A:; @68?6<9=: E6NP

!"!"# 主 要 试 剂 和 仪 器：青 霉 素 结 合 蛋 白 "*
（(6:989559: )9:;9:Q (?=<69: "*，()("*）检测试剂盒、SJ)

琼脂扩散法药敏测定试纸为 OT9; 公司产品；UJ<6@<
最 低 抑 菌 浓 度（+9:9CAC 9:7949<9=: 8=:86:<?*<9=:，

+V2）测定卡为 -N6;6: .) )VOGV-S 公司产品；葡萄

球菌溶菌酶（5B@=@<*D79:）为 -*:Q=: 公司产品；蛋白酶

S为 +6?8W 2=F X<; 产品；,E*@6 溶液由 .C?6@8= 分

装；$%& GE. 聚 合 酶 为 华 美 生 物 工 程 公 司 产 品；

’##4D GE. +*?W6? 为宝生物工程公司产品。(2, 扩

增仪（3D6?@=:*5）为 )9=C6<?* 公司产品。凝胶成像系

统（Y65G=8JV< VC*Q9:Q @<*<9=:）为美国 Z[( 公司产品。

!"# $%&’ 的筛选及确证方法

收集的金黄色葡萄球菌菌株，依 E22X 推荐的

高渗琼脂扩散法进行 +,-. 筛选，用 ()("* 检测试

剂盒检测 ()("*，确证 +,-.，试验时用金黄色葡萄

球菌 .322 "1P"I 作 +,-. 的阴性对照菌。

!"( 耐药性及最低抑菌浓度测定

用 SJ) 和 UJ<6@< 法分别测定菌株的耐药性和

+V2，包括 ! 类临床常用抗生素的代表性药物，即：!J
内酰胺类———苯唑西林（OT*89559:，O\）、糖肽类———

万古霉素（[*:8=CB89:，[.）、四环素类———多西四环

素（G=TB8B859:，G2）、氨基糖苷类———丁胺卡那霉素

（ .C9W*89:， .S ）、 红 霉 素 类———红 霉 素

（ U?B<7?=CB89:， U+ ）、 氯 霉 素 类———氯 霉 素

（275=?*CD76:98=5，2X）、喹 诺 酮 类———环 丙 沙 星

（29D?=>5=T*89: 2V），具体方法参见文献［’’］。

!") 细菌培养及 *+’ 提取

细菌培养采用过夜旋转培养法，GE. 提取采用

溶葡素消化加碱提取法，详细操作参见文献［’"］。

!", 多重 -.% 测定

参见文献［1］选择的 P 个 (2, 测定位点，其中 +
位点位于 !"#. 基因的中部，为所有 -22!"# 型、亚

型共有，是 +,-. 的确认位点和试验的阳性对照位

点；. 是 V 和 V. 型的共同位点，位于其对胞浆素敏

感的表面蛋白基因（D5*@C9: @6:@9<9L6 @A?>*86 D?=<69:，

’()）的下游，是 ’() 的指示位点，而 Y 位点是两者的

鉴别位点，位于插入子 V-&I’ 和质粒 DZ)’’# 的结合

部，是 DZ)’’# 的指示位点，"型也有；) 位点是"型

的 特 异 性 位 点，位 于 钾 依 性 操 纵 子（ D=<*@@9AC
;6D6:;6:< =D6?=:，*+’）的上游，是 *+’ 的指示位点；2

"#" OZ].EY R*:JT9*: ", %( F ^-#,% ./#012/1(13/#% 4/5/#%（"##!）&!（"）



位点位于 !"#! 的抑制基因———!"#!的上游，是

!"#!的指示位点，为"、#型共有；#型还有两个

特异性基因位点 "、#，" 位于 $%&’( 和 )*’’+ 之间，#
位 于 )*’’+ 与 ,--!"# 右 结 合 点 间 的 假 ../!0

（$../!0）内；1 位点是#和 #! 型的鉴别位点，位于

%,+23 与 $)3(3 结合处，是 $)3(3 的指示位点；4 位

点为 %、"、%型 共 有，在 !"#! 的 下 游 恒 定 序 列

（567* .6*89:*9 8;<=;*.;，$#%）内，是 $#% 的指示位点。

各位点的位置、特性见表 &，各位点在几种主要型别

上的位置、数量见图 3［’，3>］，各位点引物序列、多重

?-@扩 增 参 数、使 用 的 引 物 浓 度、方 法 参 见 文 献

［3&］。

图 ! 主要 "##!"# 型、亚型上多重 $#% 测定位点定位示意图

#ABC3 D6.:9A6* 6E 9F; G6.A =8A*B A* H=G9A$G;I ?-@ 6* 9F; H:A* 9J$;8 :*5 8=K9J$;8C 0:8;5 6*（&>>3），LGAM;A/; 4- "& ’( C（&>>&）:*5 A96 "& ’(（&>>+）C

)(%：$G:8HA* 8;*8A9AM; 8=/E:.; $/69;A*，*$)：$69:88A=HN5;$;*5;*9 6$;/6*C 1O@：FJ$;/M:/A:KG; /;BA6*；$#%：567* .6*89:*9 8;<=;*.; :*5 .6*8;/M;5

/;BA6* A* ,--!"# 9J$;8!，"，% K;97;;* 9F; %,+23 .6$J :*5 +,-.；/)%：/;BA6* K;97;;* 9F; %,+23 /ABF9 EG:*PA*B .6$J 6E $)3(3 :*5 9F; G;E9 EG:*PA*B

.6$J 6E $G&’( A* ,--!"# #；0%$：9J$;!/;89/A.9A6*NH65AEA.:9A6* 8J89;HC

表 & 多重 $#% 所选取的扩增位点及其定位

):KG; & D6.:9A6* :*5 H;:*A*B 6E G6.A =8;5 A* 9F; H=G9A$G;I ?-@

D6.=8 ?68A9A6* Q;:*A*B !H$GA.6* 8AR;SK$
! D6.:9; :9 567*8A5; 6E )(%，=$89/;:H 6E !"#! ,$;.AEA. G6.=8 6E 9J$;N! +T’
0 D6.:9; :9 =$8A5; 6E *$)，=$89/;:H 6E !"#! ,$;.AEA. G6.=8 6E 9J$;N" &(+
- D6.:9 A* !"#%，=$89/;:H 6E !"#! ,F:/;5 KJ 9J$;N"，# &>T
4 D6.:9; A* 9F; 5.8，567*89/;:H 6E !"#! ,F:/;5 KJ 9J$;N!，"，% 2+&
" D6.:9; K;97;;* $%&’( :*5 )*’’+，567*89/;:H 6E !"#! ,$;.AEA. G6.=8 6E 9J$;N# &+2
# D6.:9; K;97;;* )*’’+ :*5 /ABF9NU6A*9 6E ,--!"#，567*89/;:H 6E !"#! ,$;.AEA. G6.=8 6E 9J$;N# +3+
V D6.:9 :9 9F; U6A*9 6E %,+23!"# 7A9F $W033>，567*89/;:H 6E !"#! ,F:/;5 KJ 9J$;N!!，"，A*5A.:96/ 6E $W033> 2(3

1 D6.:9 :9 9F; U6A*9 6E %,+23!"# 7A9F $)3(3，567*89/;:H 6E !"#! 4A89A*.9AM; G6.=8 K;97;;* 9J$;N# :*5#!，

A*5A.:96/ 6E $)3(3 2>2

Q D6.:9; A* 9F; !"#! ?68A9AM; .6*9/6G 3X&
)(%：?G:8HA*N8;*8A9AM; $/69;A* B;*;；*)$：?69:88A=H 5;$;*5;*9 6$;/6*；$#%：567* .6*89:*9 8;<=;*.;C

& 结果

&’! 新 "##!"# 型别的多重 $#% 扩增结果及特性

图 & 中泳道 & 是 Y;72（标本号 8FAN3(）的扩增图

谱，含 !（+T’K$）、#（+3+K$）、1（2>2K$）和 Q（3X&K$）+
条扩增带。特别为：含有!型的上游特导性位点 !，

但缺乏其下游位点 4，却多了两个#型的下游位点

#、1。

2>&欧阳范献等：Q@,! 的 Z 种新 122!"# 型别及其抗药特性 C S微生物学报（&>>Z）+Z（&）



图 ! !和 "#$% & ’ 型(亚型 )**!"# 的多重 +*, 扩增

图谱

!"#$% &’( ()(*+,-.’-,(/"/ #,0.’/ -1 233!"# +4.(5! 067 +4.(8/9:+4.(5

;(<= > ?@A$=BB:. C;D )077(,；=，?@&+4.(5;(<=；E，F，G，H@&4.(5!；

I，J@&4.(5;(<%；%@&4.(5;(<?$

图 ? 中泳道 =（标本号 ?B?G）和 H（标本号 ?IIE）

是 ;(<E 型的图谱，依次为 !（E=E:.）、K（?B?:.）和 A
（=F%:.）带，特点是：和典型的!型比较，只含两个下

游位点 !、K，缺失上游位点 3 和一个下游位点 L。

泳道 ?（标本号 JH%E）是 ;(<I 型的图谱，依次为 C
（?E%:.）、M（%JG:.）和 A（=F%:.）带，特点是：和典型

的"型比较，只含上游位点 M 和下游位点 C，缺失上

游位点 3 和下游位点 N。泳道 E（标本号 ?IIJ）为

;(<F 型的图谱，依次为 D（EHI:.）、M（%JG:.）和 A
（=F%:.）带，特点是：含#、"型的上游特异性位点

D、M，但缺乏其下游位点 C。泳道 I（标本号 =EHF）为

;(<G型 的 图 谱，依 次 为 K（?B?:.）、L（%E?:.）、3
（%BH:.）和 A（=F%:.）带，特点是：和典型的!型相比

只少一个下游位点 !。

图 E 中泳道 F（标本号 EHEB）是为 ;(<J 型的图

谱，依次为 D（EHI:.）和 A（=F%:.）两条带，特点是：含

#型上游位点 D 和阳性对照位点 A，但缺失其下游

位点 C。泳道 J（标本号 EHI%）是 ;(<H 型的图谱，依

次 为D（EHI:.）、3（%BH:.）和A（=F%:.）?条带，特点

图 ’ "-./0 和 "#$1 & 2 新型(亚型 )**!"# 的多重 +*,
扩增图谱

!"#$? &’( ()(*+,-.’-,(/"/ #,0.’/ -1 +’( 233!"# +4.(5$5$#% 067 +4.(8

/9:+4.(5;(<E > G@A$ =BB:. C;D )077(,；=，H@&4.(5;(<E；%，F，G，

J@&4.(5$5$#%；?@&4.(5;(<I；E@&4.(5;(<F；I@&4.(5;(<G$

是在 ;(<J 的 基 础 上 多 了 一 个"、!型 的 上 游 位

点 3。

图 1 !、"-$%# 和 "#$%、!、3、4、5 型(亚型 )**!"# 的多

重 +*, 扩增图谱

!"#$E &’( ()(*+,-.’-,(/"/ #,0.’ -1 +’( 233!"# +4.(5!，$5$#% 067

+4.(8/9:5+4.(5;(<=，%，F，J，H@A@=BB:. C;D )077(,；=，E，I@&4.(5

;(<=；%@&4.(5$5$#%；?@&4.(5;(<F；F@&4.(5;(<J； G@&4.(5;(<%；

J@&4.(5;(<H；H@&4.(5! $

!6! 74 株 8,)9 进行 )**!"# 分型结果

IJ 株 AO2D 进行 233!"# 分型测定后所得各型

或亚型的构成情况见表 ?。从表可知本地区 AO2D
携带的主要 233!"# 型别为!型，其次为%5$#%。

表 ’ 74 株 8,)9 菌株 )**!"# 的分型结果

&0:)( ? &’( 233!"# +4."6#5,(/9)+/ -1 IJ AO2D

&4.( ! %5$#% ;= ;% ;? ;E ;I ;F ;G ;J ;H &-+0)

;9P:(, %B =% F ? E ? % % ? % = IJ

3-P.-6(6+5,0+(（Q） ?E@I %B@G =B@? I@% F@H I@% ?@E ?@E I@% ?@E =@G =BB@B

;：;(<$

!6’ 新 )**!"# 型别与原有型别的多重 +*, 扩增

带谱比较及来源分析

G 种新型或亚型的多重 R3O 扩增带谱与已有型

别的区别见表 E。;(<= 和 ;(<% 型结构特点及其抗

药性，我们已有过描述［==］，这里不再赘述。

;(<? 型含#型 233!"# 的 !"#D 上游特异性位

点 D 和!型下游特异性位点 !、K，因 此 可 推 测，

;(<? 的上游部份来自#型，下游部份来自!型，可

能是#、!型菌株基因重组后或是在#型的 !"#D
下游插入了 .&=J= 和&##&’( 基因后再剪切修饰的

结果，可算是#型的一个亚型（#M）。

;(<E 与 ;(<? 的区别是少了一个 D 位点，与!
型的区别是缺乏上游的位点 3 和下游位点 L，即

!"##基因的前部缺失和 !"#D下游第E个插入子

EB% STUD;N !065V"06 ") *+ $ 8’#)* ,-#&./-.+.0-#* 1-2-#*（%BBG）EG（%）



表 ! 各型、亚型的 "##!"# 多重 $#%扩增带谱

!"#$% & !’% ()* +’%,-./+% -0 1))!"# ./+%2 ",3 24#-./+%2
1))!"# ./+%2 156% -0 #",32（$-742） ()* +’%,-./+%2 ",3 2+%75"$5./

! &89（:），;&<（=），>?<（@）

!: &89（:），;A>（B），;&<（=），>?<（@） ! C +DE>>F C G1&;>

" ;A>（B），;&<（=），<A&（E），<F8（)），>?<（@）

": ;A>（B），;&<（=），<F8（)），>?<（@） "H$%&，G1>>A< #% 5,2%I.%3 5, !"#!

"E ;A>（B），;&<（=），<F8（)），>?<（@） "H$%&，5, JH) I%K5-, $"7L !,99&

") ;A>（B），;&<（=），>?<（@） "H$%&，!"#G，7-,."5, 7$"22 :M; N%7

"= ;&<（=），<F8（)），>?<（@） "H$%&，+DE>>F

"O ;&<（=），>?<（@） "H $%&，!"#!，+DE>>F

# &>&（P），;F;（Q），<&;（O），<F8（)），>?<（@）

#: &>&（P），<&;（O），<F8（)），>?<（@） #H+!>A>

#E <F8（)），>?<（@） #H+!>A>，+><9AR!,<9?，!,<9&R"..*

$: ;&<（=），>?<（@） 352.5,K452’%3 #/ JH) I%K5-, $%,K.’，$: S$E

$E ;&<（=），>?<（@）

$) >?<（@） 352.5,K452’%3 #/ 2%T4%,75,K JH) ",3 @H* I%K5-,

$O >?<（@）

$P >?<（@）

% >?<（@） 7-,."5, ##’) ",3 ()%@，()%1，()%* 5, JH) I%K5-,

U%V> &>&（P），<A&（E），>?<（@） J"7L = $-742 -0 " ",3 7-,."5, P $-742 -0 #
U%V< &89（:），&>&（P），;F;（Q），<A&（E），>?<（@） )-,."5, : $-742 -0 !，E $-742 -0 "",3 P，Q $-75 -0 #

U%V;（!E） &89（:），&>&（P），;F;（Q），>?<（@） J"7L = $-742 -0 !，#4. 7-,."5, P，Q $-75 -0 #
U%V&（#)） &>&（P），;F;（Q），>?<（@） )-,."5, P，Q ",3 @ $-75 -0 # -,$/

U%V9（"B） ;&<（=），<AW（E），>?<（@） J"7L ) ",3 B $-75 -0 "

U%V? &89（:），<AW（E），>?<（@）
)-,."5, 2+%75"$ : $-742 -0 !",3 E -0 "，

#4. $"7L N4.4"$ = $-742 -0 .’%N

U%VW（#=） ;F;（Q），<&;（O），<F8（)），>?<（@） J"7L P $-742 -0 #
U%VA（!)） &89（:），>?<（@） J"7L = $-742 -0 !
U%V8（!=） &89（:），<F8（)），>?<（@） J"7L = $-742 -0 !，#4. 7-,."5, N4.4"$ ) $-742 -0 "",3 #

G1&;> 与 !,99& 之间的区段有部分缺失（图 >），因此

可算是#型的一个亚型（#)），而 U%V; 型则可能是

此型与!型重组的产物。

U%V9 型与"型比较缺乏上游位点 ) 和下游位

点 B，即 !"#!基因的前部和 +DE>>F 缺失，与现有

的其它亚型也存在差异，因此，应该是"型的一个新

亚型（"B）。

同理，U%V? 型含有!、"型的 !"#: 上游特异性

位点 :、E 和内对照位点 @，缺乏其共同的下游位点

=，此型应是!、"型重组的结果，在重组时，下游

372 片段被删节，造成 = 位点缺失，因此，可以认为

是一新的 1))!"# 型别。

U%VW 型与#型比较缺乏下游特异性位点 P，即

!,99& 与 1))!"# 右结合点间的&##’*+ 部份缺失

（图 >），因此应是#型的一个新亚型（#=）。

U%VA 型与!型比较缺乏下游位点 =，是!型

1))!"# 的 %#) 片段被删节的结果，因此，此型应是

!型的一个新亚型（!)）。

U%V8 型与!型比较缺失下游位点 =，与 U%VA
比较多了一个 ) 位点，与"=、#E 也有差异。: 是

!型的特异性位点，) 在 !"#!基因前部，是 : 型

!"# 操纵子所拥有的位点［>F］，为"、#型共有，因此，

U%V8 可能是一种带有 : 型 !"# 操纵子的新型，或是

!与"= 的重组型。

&’! 携带新型的 (%") 菌株的耐药特性

表 9 是携带新型 1))!"# 的菌株对临床常用抗

生素 代 表 性 药 物 的 耐 药 性 及 其 最 低 抑 菌 浓 度

（@G)）。

从表可见：各型菌株对红霉素、氯霉素的耐药率

和耐药程度（@G)）相对较大，对多西四环素、丁胺卡

那霉素的耐药率和耐药程度相对较少，但菌株之间

的差别较大，即使同型菌株对相同抗生素也有不同

的药敏结果，说明 1))!"# 型别与药敏表征之间还

存在差距。

9F<欧阳范献等：@*1: 的 W 种新 ,--!"# 型别及其抗药特性 M R微生物学报（<FFW）&W（<）



表 ! 携带新型 "##!"# 的菌株对临床常用抗生素的耐药性及其最低抑菌浓度（$%#）

!"#$% & !’% (%)*)+",-% ./ 0123 )+("*,) -"((4*,5 ,%6 277!"# +48% +. (.9+*,%:9)%; ",+*#*.+*-) ",; +’%*( 0<7

!48% ./
277!"#

2%(*"$
=.>

29)-%8+*#*$*+4 0*,*?9? *,’*#*+*,5 -.,-%,+("+*.,（0<7）

@A B3 C7 3D E0 7F 7< @A B3 C7 3D E0 7F 7<

=%6G GHIJ 1 2 2 2 1 2 2 KH K G I !L&H L K
=%6G MK&I 1 2 2 2 1 1 2 GL L G KH !L&H HM K
=%6G )’*:KI 1 2 1 1 1 1 2 !L&H NOJ& KH !L&H KLI KLI NOL&
=%6G MGPM 1 2 2 2 1 1 1 GL K M L !L&H HM !GL
=%6M GNGJ 1 2 2 1 1 1 1 KLI KO& M !L&H KLI !L&H !GL
=%6M G&&M 1 2 2 2 1 2 1 !L&H L NOL& L !L&H KO& !GL
=%6M MPMP 1 2 1 2 1 1 1 HM KO& I K !L&H KLI !GL
=%6& L&KM 1 2 2 2 2 1 2 !L&H K G I NOKL& KLI NOKL&
=%6& IPLM 1 2 1 1 1 1 1 KLI NOJ& KH HM HM !L&H !GL
=%6H G&&I 1 2 2 1 1 1 2 KLI L NOL& KLI !L&H KLI NO&
=%6H MPGL 1 2 1 2 1 2 2 HM K H NOL& !L&H KO& NOKL&
=%6J KMPH 1 2 2 1 1 1 1 KLI L NOL& !L&H !L&H HM !GL
=%6J LGNI 1 2 2 2 2 1 1 HM G M K NOKL& KLI !GL
=%6J MINK 1 2 2 2 2 1 1 !L&H L NOKL& NO& L KLI !GL
=%6I GGNI 1 2 1 2 2 1 1 KH L I NO& NOKL& HM !GL
=%6I MPMN 1 2 2 1 1 1 1 !L&H L G KLI !L&H KLI !GL
=%6P MP&L 1 2 2 1 1 1 1 !L&H L G HM !L&H KLI !GL

=.+%：@A:@Q"-*$$*,，B3:B",-.?4-*,，C7:C.Q4-4-$*,，3D:3?*R"-*,，E0: E(4+’(.?4-*,，7F:7’$.("?8’%,*-.$，7<:7*8(./$.Q"-*,>

&’! 携带新型的 $(") 菌株的分布

表 K 是携带新 277!"# 型别的 0123 菌株的临

床资料，由表可见，JNOHS（KLTKJ）的携带新型的菌

株来自门诊病人的泌尿道生殖道标本，说明此类菌

株多分布在医院外的社区环境中，以泌尿道生殖道

感染为主；分离的时间，LNNK 年占 &IOIS（KNTKJ），

LNNL 年占 LPOMS（&TKJ）。

* 讨论

277!"# 是耐药性基因插入、堆积部位，又可自

主地从染色体上剔除，以适当方式转移到其它葡萄

球菌菌株后再次重组到受体菌染色体中，如果受体

菌是对甲氧西林敏感的金黄色葡萄球菌，则可以使

其变成 0123，如果是 0123，则可使受体菌的耐药

基因叠加、耐药谱扩大，菌体内修饰酶系统对重组后

染色体剪切修饰，又造成了其结构变化，由此可理解

277!"# 在 0123 产生和耐药谱扩大中的作用，也可

以理解为何早期分离的 0123 菌株携带的是耐药性

低、耐药谱窄的!型或"型菌株，而近年分离的菌株

多是含耐药基因多、耐药谱广的#型菌株，也可以解

释为何 277!"# 型别具有高度多样性、新的型别在

不断产生［I］。

国外流行病学调查及 277!"# 分型研究显示：

社区、门 诊 病 人 中 分 离 的 0123 多 携 带 $ 型

277!"#，耐药性不高，但流行性大；而!、"、#型多

由住院病人中的 0123 菌株携带，耐药性高、耐药谱

广［L U KN］。我们的研究也显示了相似结果：即在海口

地区，从医院住院病人分离菌株的型别多为#型，从

门诊病人（社区感染）分离的菌株多携带$:$#% 型。

但携带新 277!"# 型别的菌株多来自门诊病人（表

K），且耐药性较高、耐药谱也较广（表 &），这表明本

地区 0123 的流行性和抗药性有地区特色，社区感

染株的型别与医院感染株重叠，耐药性也较强。

本地区发现的新型别较多，且结构与!、"、#
型关系密切，而典型的!、"、$型在研究中未检测

到。这是否与本地区环境气温较高、适宜细菌生长

和金黄色葡萄球菌的环境生存能力强、加上人们自

行、不规则用药以及抗菌剂的广泛应用使菌株在社区

环境的繁殖过程中易获得耐药性质粒和发生重组、而

造成古老的!、"型菌株变异形成新型株、并使耐药性、

耐药谱大幅度提高有关，还待进一步研究。

菌株的抗药性结果显示，除有抗菌谱的相似性

外，还有同型菌株抗药程度相差悬殊的特殊性，这说

明 277!"# 型别不能完全预示菌株的抗药性，同型

菌株的 277!"# 结构可因测定位点外区域插入基因

的不同而存在较大差异，如果是插入了耐药基因，则

其耐药表征会相差悬殊。

携带新型的菌株多来自门诊病人的泌尿生殖道

标本，除与本地环境有关外还与金黄色葡萄球菌易

致皮肤粘膜感染有关，这与本地金黄色葡萄球菌的

流行病学及致病性分析资料相符［KG］。

金黄色葡萄球菌在本地区的多变性、分布的广

HNL @VW3=X Y",:Q*", "& ’( > T)#&’ *+#,-.+-(-/+#’ 0+1+#’（LNNJ）MJ（L）



泛性以及高耐药性和宽耐药谱现状，必须引起卫生

行政部门及医疗部门的高度重视，有必要强调依抗生

素应用规范，合理、有效应用抗生素的重要性，宣传依

药敏结果、在医生指导下用药的必要性和重要性。
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