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重点

我国检出三株“超级细菌”
分别来自宁夏和福建，一老年携带者因晚期肺癌死亡

格新闻背景
新华社北京10月26日电

(记者 王茜) 中国疾病预防
控制中心26日在京召开携带
NDM-1耐药基因细菌检测情

况通气会，通报发现三例耐药

细菌病例。

据介绍，这三个病例分别来

自宁夏回族自治区和福建省。近

期，中国疾病预防控制中心和中

国军事医学科学院的实验室在

对既往收集保存的菌株进行
NDM-1耐药基因检测，共检出3

株NDM-1基因阳性细菌。

宁夏两个病例分别为3月
8日与3月11日于某县级医院

出生的婴儿，均为低体重儿。

福建省携带NDM-1耐药基因

鲍曼不动杆菌患者，是一位83

岁的老人。

据中国疾病预防控制中

心有关负责人介绍，宁夏的两

名患儿均于出生后2-3日出现

腹泻和呼吸道感染症状，其中

一名患儿还伴有缺氧表现。随

即由产科病房转入儿科病房
治疗，分别在住院治疗9天和

14天后痊愈出院。福建的老人

是因右肺癌并胸膜转移伴右

肺阻塞性肺炎、高血压、脑梗

塞后遗症，2010年5月12日入

院治疗，6月1日出院，6月11日

死亡。鲍曼不动杆菌系条件致

病菌，可导致免疫功能低下病
人感染。这名患者的主要死亡

原因为晚期肺癌，鲍曼不动杆

菌感染在该患者病程发展中

的作用尚不明确。

据悉，经随访，两名患儿健

康状况良好。目前，我国尚未发
现因为携带NDM-1耐药基因细

菌感染引起的死亡病例。

耐药细菌不会

在普通人群中传播

26日，有关专家表示，

耐药细菌不会在普通人群

中传播。

卫生部全国细菌耐药

监测网负责人肖永红介绍，

国际上有许多国家已经发

现携带NDM-1耐药基因细

菌。国外相关研究资料显

示，某些临床疾病已经治愈

的出院患者仍可携带NDM

-1耐药基因细菌，但由于这

类耐药菌多为条件致病致

病菌或人体正常菌群细菌，

它们通常不会在社区环境

内普通人群中传播。

“健康”带菌者

不建议积极抗菌

目前，各国通常不建议

对已出院的“健康”带菌者进

行“积极的”抗菌治疗，防止

应用高级别抗生素引起病例

体内菌群失调，甚至由于高级

别抗生素的选择性压力，演变

出耐药性更强的菌株。

肖永红说，对这类带菌

者，主要是在治愈原有疾病

基础上，提高机体抵抗力。

身体机能恢复正常后，使该

种耐药菌自然在机体内消

亡。同时，对携带者开展随

访、检测，定期采集病例标

本检测该菌。

一旦发现

应主动监测

肖永红表示，由于该泛

耐药菌主要是通过医院环

境和医疗活动传播，因此，

医疗机构在其住院患者中

一旦检出该耐药菌，应启动

主动监测，采取隔离防护和

消毒的强化措施，遏制或减

少传播的机会。

据介绍，卫生部将根据

耐药监测网和传染病实验

室监测网的调查数据，尽快

研究制定进一步加强携带

NDM-1耐药基因细菌预防

控制的相关政策。

据新华社

格专家提醒

日前疾控中心在其网站上发布耐
药细菌知识问答。

抗菌药物通过杀灭细菌

发挥治疗感染的作用，细菌

作为一类广泛存在的生物

体，也可以通过多种形式获

得对抗菌药物的抵抗作用，

逃避被杀灭的危险，这种抵

抗作用被称为“细菌耐药”，

获得耐药能力的细菌就被称

为“耐药细菌”。细菌耐药是一
种被人类强化的自然现象。

什么是耐药细菌？

耐药细菌和敏感细菌
在致病性方面差异不大，

细菌获得耐药性并不改变

其致病能力，一般也不会

产生新的感染类型，最主

要的挑战在于细菌获得耐

药后，治疗困难，对感染

者治疗有效率降低、病死

率增加、医疗费用会大幅
上涨。

耐药细菌会引起哪些疾病？

感染性疾病的预防可
以通过如下方式进行：

1)注意个人卫生，包括

环境卫生、饮食卫生；

2)锻炼身体，提高自身

抵抗力；

3 )合理使用抗菌药

物，减少耐药菌产生与感

染；

4)部分传染病可以通

过接种疫苗预防；

5)医疗机构加强医院

感染控制，减少住院患者获

得耐药菌感染。

如何预防感染性疾病？

人体免疫系统只针对病
原菌，可以通过体液免疫和细

胞免疫对抗各种感染，但免疫

系统不能克服细菌耐药。

该类耐药细菌感染主

要发生在医疗机构的住院

病人中，特别是机体免疫力

低下、正常菌群失调的病
人，感染部位通常为血液、

尿道、肺部和伤口等。

哪些人群容易感染？
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