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北京市朝阳区食物中毒相关金黄色葡萄球菌 

病原学分析 

郝  民, 王恒伟, 邵希凤, 田  甜, 宋衍燕* 

(北京市朝阳区疾病预防控制中心, 北京  100021) 

摘  要: 目的  了解 2017 年北京市朝阳区 11 株食物中毒相关金黄色葡萄球耐药性、耐药基因、毒力基因及

分子分型。方法  依据 GB 4789.10-2016 对甲、乙饭店留样食品、餐具及厨师手涂抹样品进行金黄色葡萄球

菌分离鉴定; 荧光定量 PCR 法检测耐药基因 mecA、vanA 与毒力基因 sea、seb、sec、sed、see; 纸片法与微量

肉汤稀释法进行药物敏感性试验; 脉冲场凝胶电泳(pulsed field gel electrophoresis, PFGE)进行溯源分析。结果  

甲、乙饭店留样食品、餐具涂抹及厨师手涂抹样品共检出 11 株金黄色葡萄球菌。耐药基因 mecA、vanA 与毒

力基因 sea、seb、sec、sed、see 均未检出。检出菌株对青霉素 100%耐药, 四环素、氯霉素耐药率分别为 27.3%、

9.09%, 未发现耐甲氧西林金黄色葡萄球菌株。PFGE 分型显示, 甲饭店餐具涂抹菌株、手涂抹菌株及乙饭店

所有菌株可为 3 种带型。结论  甲乙饭店分别为两起由金黄色葡萄球菌引起的食物中毒事件, 皆为携带菌株

的厨师污染餐具及食品引起, 菌株具有较高耐药性。 
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Etiological analysis of Staphylococcus aureus associated with food poisoning 
in Chaoyang district of Beijing 

HAO Min, WANG Heng-Wei, SHAO Xi-Feng, TIAN Tian, SONG Yan-Yan* 

(Chaoyang District Center for Disease Control and Prevention, Beijing 100021, China) 

ABSTRACT: Objective  To understand the drug resistance, drug resistant gene, virulent gene and molecular typing 

of 11 food poisoning-related Staphylococcus aureus in Chaoyang district of Beijing in 2017. Methods  The samples 

of residue food, tablewares and food processing staff’s hands from restaurant A and B were collected for the isolation 

and identification of Staphylococcus aureus according to GB 4789.10-2016. The drug resistant genes mecA、vanA and 

virulent genes sea、seb、sec、sed、see were detected by real-time PCR. The drug sensitivity was tested by using K-B 

assay and broth microdilution according to the clinical and laboratory standard institute (CLSI). Pulse field gel 

electrophoresis (PFGE) was applied to the source-tracking of this food poisoning accident. Results  Eleven strains 

of Staphylococcus aureus were detected in the samples of residue food, tablewares and food processing staff’s hands 

in restaurant A and B. The drug resistant genes mecA、vanA and virulent genes sea、seb、sec、sed、see were not 

detected. The resistant rate to penicillin was 100%, tetracycline and chloramphenicol were 27.3% and 9.09%. 

Methicillin-resistant Staphylococcus aureus was not found. PFGE typing results revealed that the strains isolated 

from tableware’s in restaurants A, food processing staff’s hands in restaurants A and all strains isolated from 
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restaurants B were grouped into 3 groups. Conclusion  The food poisoning in restaurants A and B were caused by 

different Staphylococcus aureus which carried by food processing staff contaminated tablewares and food. Those 

strains showed higher drug resistance. 

KEY WORDS: food poisoning; Staphylococcus aureus; drug resistance; virulent gene; pulse field gel 

electrophoresis 
 
 

1  引  言 

革兰氏阳性金黄色葡萄球菌(Staphylococcus aureus, 

SA), 属于葡萄球菌属, 无芽孢、鞭毛, 大多数无荚膜, 广

泛分布于自然界, 如空气、水、土壤、饲料和一些物品上, 

也存在于人和动物体表、鼻咽部及肠道[1], 50%以上健康人

皮肤表面存在葡萄球菌, 30%~80%的人群为该病原菌携带

者[2]。金黄色葡萄球菌是引起人类和动物化脓性感染的重

要致病菌, 也是造成人类食物中毒的重要致病菌[3,4]。它产

生的肠毒素(staphylococcal enterotoxins, SEs)是一类结构相

关、毒性相似、抗原性不同的外毒素, 包含 SEA、SEB、

SEC、SED、SEE 等[5,6]。有研究显示, 细菌性食物中毒事

件主要致病因素为副溶血型弧菌、沙门氏菌、金黄色葡萄

球菌[7,8]。2017 年 2 月 16 日 3 人就餐于北京市某饭店与 2

月 17 日就餐于另一家饭店的 3 人均出现了呕吐、腹痛、腹

泻症状, 本研究采集相关食品、餐具及厨师手涂抹, 并对

样品进行食物中毒相关致病菌分离鉴定, 对分离到的金黄

色葡萄球菌进行药物敏感性试验、耐药基因检测、毒力基

因 检 测 以 及 脉 冲 场 凝 胶 电 泳 试 验 (pulse field gel 

electrophoresis, PFGE), 并对结果进行统计分析。通过对食

物中毒事件分离菌株进行病原学检测, 了解其病原学特征

并进行溯源, 以期找出食物中毒事件根本原因及其特征与

发展规律, 为食物中毒事件防控提出科学有效方案。 

2  材料与方法 

2.1  样  品  

2017 年 2 月 17 日, 北京市某两所饭店发生食物中

毒事件, 采集留样食品 6 件、餐具涂抹 10 件、厨师手涂

抹 2 件。 

2.2  主要试剂 

Baird-Parker(北京陆桥技术股份有限公司); 血平板

(美国 Thermo 公司); MUELLER-HINTON AGAR(上海汉尼

生物技术有限公司); Vitek GP 鉴定卡(生物梅里埃公司); 金

黄色葡萄球菌 mecA、vanA 及 5 种肠毒素检测试剂盒

(real-time PCR Taqman 探针法)(北京中瑞恒达科技有限公

司); 头孢西丁药敏实验纸片(扩散法)(上海汉尼生物技术有

限公司); 革兰氏阳性需氧菌药敏鉴定板(上海星佰生物有

限公司); SmaⅠ(日本 TaKaRa公司); XbaⅠ限制性内切酶(美

国 BioLabs 公司); SeaKem Gold Agarose(瑞士 Lonza 公

司); GelRed(美国 BIOTIUM 公司)。 

2.3  主要仪器 

Vitek 2 Compact(法国生物梅里埃公司); ViiATM 7 

Real-Time PCR System(美国赛默飞世尔科技公司); Bio-Rad 

Universal Hood Ⅱ 自 动 凝 胶 成 像 仪 、 Bio-Rad CHEF 

MAPPERTM 脉冲场凝胶电泳系统(美国伯乐公司)。 

2.4  实验方法 

2.4.1  分离与鉴定 

依据食品安全国家标准 GB 4789.10-2016《食品安

全国家标准 食品微生物学检验 金黄色葡萄球菌检验》
[9]对采集样品进行金黄色葡萄球菌分离鉴定。 

2.4.2  毒力基因和耐药基因检测 

 金黄色葡萄球菌毒力基因 sea、seb、sec、sed、see

与耐药基金 mecA、vanA 检测, 参照试剂盒金黄色葡萄

球菌 mecA、vanA 及 5 种肠毒素检测试剂盒(real time PCR 

Taqman 探针法)说明书进行。 

2.4.3  药物敏感性检测 

依据美国临床和实验室标准协会 (CLSI)颁布抗菌

药物敏感性试验执行标准, 头孢西丁采用 K-B 纸片法, 

质控菌株为金黄色葡萄球菌 ATCC25923; 青霉素、氨苄

西林、红霉素、克林霉素、环丙沙星、达托霉素、复方

新诺敏、万古霉素、四环素、氯霉素、庆大霉素、头孢

西丁与头孢唑林采用微量肉汤稀释法, 质控菌株为金黄

色葡萄球菌 ATCC29213。K-B 纸片法: 取新鲜菌苔制备

的 0.5 麦氏浊度菌悬液均匀涂布于 M-H 琼脂平板, 无菌

镊子夹取头孢西丁纸片置于 M-H 琼脂平板, 37 ℃培养

24 h 记录结果; 微量肉汤稀释法参照革兰氏阳性需氧菌

药敏鉴定板说明书进行。 

2.4.4   PFGE  
(1)PFGE 实验 

参考中国疾病预防控制中心 PulseNet China 网络实

验室推荐的金黄色葡萄球菌 PFGE 标准操作方法对 11

株金黄色葡萄球菌进行 PFGE 分型。实验菌株选用 SmaⅠ

限制性内切酶酶切, 200 μL 体系, 酶切 4 h。Marker 沙门

氏菌 H9812 标准菌株选择 XbaⅠ限制性内切酶酶切, 其余参

数与受试菌株相同。电泳条件: 起始脉冲时间(initial switch 

time): 4.0 s; 终止脉冲时间(final switch time): 40.0 s; 电

压: 6 V; 脉冲夹角(included angle): 120°; 电泳时间: 19 h, 



6248 食品安全质量检测学报 第 11 卷 
 
 
 
 
 

温度 14 ℃。电泳结束后, 胶块置入 GelRed 染色 30 min, 

纯水脱色 30 min, 自动凝胶成像仪观察结果。 

(2)聚类分析 

PFGE 图像导入 BioNumerics 软件进行处理, 选择

Dice 相关系数和 UPGMA 方法 , 条带位置差异容许度

(tolerance)设置为 1.5%。 

3  结果与分析 

3.1  菌  株  

北京市某甲饭店食物中毒事件采集餐具、厨师手涂抹

样品分别分离到 2 株、1 株金黄色葡萄球菌; 某乙饭店食

物中毒事件采集留样食品、餐具涂抹及厨师手涂抹样品分

别分离到 5 株、2 株、1 株金黄色葡萄球菌(表 1)。 

3.2  毒力基因和耐药基因检测  

11 株金黄色葡萄球菌 sea、seb、sec、sed、see、mecA、

vanA 均阴性。 

3.3  药物敏感性检测 

11 株金黄色葡萄球菌对青霉素 100%耐药, 四环素、

氯霉素耐药率为 27.3%、9.09%; 对其它抗生素均无耐药现

象, 两种及以上的抗生素耐药率为 27.3%, 多重耐药菌率

为 9.09%(表 2)。 

3.4  PFGE 结果  

11 株金黄色葡萄球菌使用 SmaⅠ限制性内切酶酶切后, 

对 PFGE 结果用 Bio Numerics 软件进行聚类分析。按照

100%相似度, 可分为 3 种带型: 甲饭店的分离菌株与乙饭

店分离株为两种带型, 相似度为 77%; 甲饭店餐具涂抹分

离菌株与厨师手涂抹分离菌株仅有一个条带差异, 相似度

为 93%; 乙饭店分离株均为同一带型(图 1)。 

 
表 1  金黄色葡萄球菌检出情况 

Table 1  General data of Staphylococcus aureus in this study 

样本名称 菌株 

甲饭店案板涂抹 未检出金黄色葡萄球菌 

甲饭店刀涂抹 检出金黄色葡萄球菌甲-1 

甲饭店分餐勺(肉)涂抹 检出金黄色葡萄球菌甲-2 

甲饭店分餐勺(米饭)涂抹 未检出金黄色葡萄球菌 

甲饭店碗涂抹 未检出金黄色葡萄球菌 

甲饭店厨师手涂抹 检出金黄色葡萄球菌甲-3 

乙饭店三文鱼 检出金黄色葡萄球菌乙-1 

乙饭店北极贝 检出金黄色葡萄球菌乙-2 

乙饭店甜虾 检出金黄色葡萄球菌乙-3 

乙饭店萝卜丝 检出金黄色葡萄球菌乙-4 

乙饭店冰 检出金黄色葡萄球菌乙-5 

乙饭店田园沙拉 未检出金黄色葡萄球菌 

乙饭店案板涂抹 检出金黄色葡萄球菌乙-6 

乙饭店刀 1 涂抹 未检出金黄色葡萄球菌 

乙饭店刀 2 涂抹 未检出金黄色葡萄球菌 

乙饭店冰铲涂抹 未检出金黄色葡萄球菌 

乙饭店盛菜盘涂抹 检出金黄色葡萄球菌乙-7 

乙饭店厨师手涂抹 检出金黄色葡萄球菌乙-8 

 
表 2  金黄色葡萄球菌药物敏感实验结果 

Table 2  Antimicrobial resistance of Staphylococcus aureus isolates tested in this study 

 青霉素 苯唑西林 红霉素 克林霉素 环丙沙星 达托霉素
复方 

新诺敏
万古霉素 四环素 氯霉素 庆大霉素 头孢西丁 头孢唑林 

红霉素/ 

克林霉素

甲-1 R S S S S S S S R S S S S S 

甲-2 R S S S S S S S R S S S S S 

甲-3 R S S S S S S S R R S S S S 

乙-1 R S I S I S S S S S S S S S 

乙-2 R S S S S S S S S S S S S S 

乙-3 R S S S S S S S S S S S S S 

乙-4 R S S S S S S S S S S S S S 

乙-5 R S S S S S S S S S S S S S 

乙-6 R S S S S S S S S S S S S S 

乙-7 R S S S S S S S S S S S S S 

乙-8 R S S S S S S S S S S S S S 

注: R: 耐药; S: 敏感; I: 中介。 
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图 1  金黄色葡萄球菌 PFGE 指纹图谱聚类图 

Fig.1  Clustering of pulsed-field gel electrophoresis-based fingerprint of  Staphylococcus aureus 
 

 
4  结  论 

欧洲食品安全局报告显示, 仅 2013 年欧洲由葡萄

球菌属引起的食源性疾病事件就高达 386 件, 占欧盟各

国所报道疫情总数的 7.4%, 其中多数事件是由金黄色

葡萄球菌引起[10]。据美国疾病控制与预防中心报告, 每

年美国平均发生约 240000 起葡萄球菌性食物中毒事件, 

造成约 1000 人住院治疗, 甚至出现中毒人员死亡情况
[11]。国内葡萄球菌性食物中毒事件也占有一定比例。根

据突发公共卫生事件报告管理信息系统数据, 2017 年我

国细菌性食物中毒事件 110 件, 中毒总人数 4256 人, 其

中金黄色葡萄球菌引起事件占比为 20%[7]。金黄色葡萄

球菌引起的食物中毒中 , 由细菌及其肠毒素引起比例

分别为 5%、95%[12]。由金黄色葡萄球菌引起的食物中

毒潜伏期长 , 以腹泻为主 ; 由肠毒素引起的食物中毒

潜伏期短、起病急剧 , 先恶心 , 后反复呕吐 [4], 腹泻较

轻。有文献报道 , 30%左右金黄色葡萄球菌未检测到肠

毒素 [12]。本研究中分离到的金黄色葡萄球菌肠毒素

SEA、SEB、SEC、SED、SEE 均为阴性, 所有样品均未

分离到沙门氏菌、副溶血型弧菌弧菌、变形杆菌、蜡样

芽孢杆菌、致泻性大肠埃希氏菌、志贺氏菌、单核细胞

增生李斯特菌等其他致病菌, 根据流行病学调查和实验

室病原学诊断, 定性为由金黄色葡萄球菌引起的两起食

物中毒。本次事件留样食品、餐具涂抹样品及厨师手涂

抹样品金黄色葡萄球菌分离率分别为 83.3%、40%与

100%。由于甲饭店留样食品管理不规范, 导致未采集到

留样食品影响了菌株分离鉴定。 

由于广谱高效抗菌药物尤其第三代头孢菌素在临

床治疗及养殖业的广泛应用, 大量耐药菌株尤其多重耐

药菌株的出现引起了高度重视。本研究中的 11 株金黄

色葡萄球菌: 青霉素耐药率为 100%, 四环素、氯霉素耐

药率为 27.3%、 9.09%; 两种以上抗生素的耐药率为

27.3%; 未 发 现 耐 甲 氧 西 林 金 黄 色 葡 萄 球 菌

(methicillin-resistant Staphylococcus aureus, MRSA)。耐

药基因 mecA、vanA 的结果与头孢西丁、万古霉素的药

敏检测结果一致。金黄色葡萄球菌青霉素完全耐药, 高

于 文 献 报 道 金 黄 色 葡 萄 球 菌 食 品 分 离 株 耐 药 率

70%~93%[3,5,6,13], 可能与本研究菌株数量有限有关。另

一方面, 青霉素结合蛋白突变是导致菌株对 β-内酰胺类

抗菌药物耐药的主要原因[14]。四环素为常用兽用抗生素, 

吸收率低、约 30%~90%抗生素以原性通过排泄物排出, 

其抗生素耐药可通过动物到人群的直接接触及食物链

方式传播到人群[15]。此外, PFGE 分型仅有一条带差异的

菌株 , 存在氯霉素耐药差异 , 提示此核酸片段存在氯霉

素乙酰转移酶基因或外排泵基因[16]。 

具有重复性好、分辨力强特点的 PFGE 被誉为细菌分

子生物学分型技术的“金标准”, 被广泛用于分子流行病学

研究, 分析菌种间相关性、协助追踪感染来源[17]。本研究

中 11株金黄色葡萄球菌的 PFGE酶切条带经过聚类分析后

可分为 3 种带型。根据 Tenover 等[18]及 Fred 等[19]提出的菌

株同源性判断标准: 甲、乙饭店分离株分别具有同源性, 

甲、乙饭店应为两起食物中毒事件, 可能由携带金黄色葡

萄球菌的厨师操作不当, 污染了餐具与食品引起的。因此, 

为预防金黄色葡萄球菌食物中毒, 一方面应加强食品加工

相关人员健康管理, 定期健康体检, 带菌者暂停工作或调

换岗位; 第二方面加强餐饮单位重点环节内部管理, 功能

区域合理布局, 生熟食品分开储存、加工场所彻底清洗消

毒, 加工过程严格遵守餐饮卫生规范; 第三方面严格遵循

食品留样制度, 足量、专人管理留样食品。加强对《食品

卫生法》和《食品卫生规范》的学习。 
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