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基于基质辅助激光解吸电离飞行时间质谱法快速

鉴定食品中肠杆菌科细菌及耐药性分析 

张  璐, 高  腾, 黄  亮, 王世洁, 李  卉, 赵培蓓, 连莹莹, 方彦飞, 路瑞玲, 李伟昊* 
(邯郸市疾病预防控制中心, 邯郸  056008) 

摘  要: 目的  了解邯郸地区 3 类食品中肠杆菌科细菌的污染分布与耐药情况, 构建食源性肠杆菌科的污染

数据库。方法  采集邯郸市 2023—2024 年市售食药物质、特殊膳食用食品和坚果与籽类及其加工制品类食品, 

通过基质辅助激光解吸电离飞行时间质谱进行肠杆菌科分离鉴定, 同时对肠杆菌科开展定量计数和药敏检

测。结果  196 份食品中, 检出肠杆菌科阳性样品 22 份, 阳性率 11.2%。散装食品中肠杆菌科检出率 20.0%高

于预包装食品中的检出率 6.3%, 差异有统计学意义 (χ2=8.415, P<0.05)。肠杆菌科细菌污染量总范围在

1.00~4.67 lg CFU/g 之间。22 份阳性食品中鉴定出 31 株肠杆菌科细菌, 其中包括 9 个属 17 种细菌。15 种抗

生素的药敏实验中 32.26%的肠杆菌科细菌为耐药株, 其中氨苄西林(25.81%)和头孢他啶(12.90%)耐药率相对

较高, 氯霉素、复方新诺明、粘菌素、头孢噻肟、氨苄西林/舒巴坦和四环素耐药率较低(耐药率均≤10.00%), 而

对厄他培南、美罗培南、头孢他啶/阿维巴坦、替加环素、环丙沙星、萘啶酸和阿米卡星的敏感率均为 100.00%。

散装红枣中检出 1 株非脱羧勒克氏菌耐抗生素种类最多。结论  邯郸地区食品中存在一定程度的肠杆菌科细

菌污染, 散装食品明显比预包装食品污染率高, 肠杆菌科细菌检出种类繁多, 不同细菌耐药性差异明显, 需进

一步加强针对性监测工作, 以防控食源性疾病。 
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ABSTRACT: Objective  To understand the contamination distribution and drug resistance of Enterobacteriaceae 

bacteria in 3 types of food in Handan Area, and to build a contamination database of foodborne Enterobacteriaceae. 

Methods  Food and drug substances, food for special diet, nuts and seeds and their processed products were 

collected in Handan City from 2023 to 2024. Enterobacteriaceae were isolated and identified by matrix-assisted laser 

desorption/ionization-time of flight-mass spectrometry, and quantitative count and drug sensitivity test of 

Enterobacteriaceae were performed. Results  Among 196 food samples, 22 samples were positive for 

Enterobacteriaceae, positive rate 11.2%. The detection rate of Enterobacteriaceae in bulk food was 20.0% higher than 

6.3% in pre-packaged food, and the difference was statistically significant (χ2=8.415, P<0.05). The total 

contamination of Enterobacteriaceae ranged from 1.00–4.67 lg CFU/g. The 31 strains of Enterobacteriaceae were 

identified in 22 positive foods, including 17 kinds of bacteria from 9 genera. In the drug susceptibility test of 15 kinds 

of antibiotics, 32.26% of Enterobacteriaceae bacteria were drug-resistant strains, and the resistance rates of ampicillin 

(25.81%) and ceftazidime (12.90%) were relatively high, while the resistance rates of chloramphenicol,compound 

sulfamethoxazole tablets, colistin, cefotaxime, ampicillin/sulbactam and tetracycline were relatively low (all 

resistance rates ≤ 10.00%). The sensitivity to ertapenem, meropenem, ceftazidime/avibactam, tigacycline, 

ciprofloxacin, nalidixic acid and amikacin was 100.00%. One strain of Leclercia adecarboxylata was detected in bulk 

jujube, which was resistant to the most types of antibiotics. Conclusion  There is a certain degree of Enterobacteriae 

bacteria contamination in food in Handan Area, and the contamination rate of bulk food is significantly higher than 

that of pre-packaged food. A wide variety of Enterobacteriae bacteria are detected, and the drug resistance of different 

bacteria is significantly different. Targeted monitoring should be further strengthened to prevent and control 

foodborne diseases. 
KEY WORDS: matrix-assisted laser desorption/ionization-time of flight mass spectrometry; foodborne disease; 

Enterobacteriaceae; drug resistance 
 
 

0  引  言 

肠杆菌科(Enterobacteriaceae)细菌包括一大类在自然

界分布广泛的生物性状相近的革兰氏阴性无芽孢杆菌[1]。

肠杆菌科细菌种类繁多, 大多数为定植于人体和动物肠道

的正常菌群, 但当宿主免疫力低下, 或宿主与菌群间平衡

关系被破坏, 其中部分条件致病菌就可能转变成致病菌进

而引起人类或动物疾病。例如, 肠杆菌属(Enterobacter)、
变形杆菌属(Proteus)、克雷伯菌属(Klebsiella)为常见的条

件致病菌[2]。肠杆菌科中少部分为致病菌, 包括高致病性

的鼠疫耶尔森菌(Yersinia pestis)和可引起肠道感染的志贺

菌属(Shigella)、沙门氏菌属(Salmonella)以及埃希氏菌属

(Escherichia)等[3]。近年来, 世界范围内由于摄入被肠杆菌

科污染的食品而导致食源性疾病的事件频发, 严重威胁公

共卫生安全[4]。据报道, 仅美国每年由食源性病原体引起

4000 多万例疾病, 死亡人数更是超过几千人[5], 造成约达

百亿美元经济损失[6–7]。我国食源性疾病的情况也不容乐观, 
平均每 6.5 人中就有 1 人因摄入致病菌污染的食品而患病。

2020 年吉林“酸汤子”中毒事件和 2021 年河南“学生营养

餐”事件, 不仅对公众健康造成威胁, 更加引发公共信任危

机, 影响社会稳定。因此, 人们特别关注食品中微生物的

安全问题, 与大肠菌群、粪大肠菌群等其他指标菌相比, 
以肠杆菌科作为卫生指标菌来评价食品的卫生状况更加敏

感和精确, 对公共卫生有更重要的意义[8]。随着抗菌药物

使用剂量和时间等方面的不规范使用增多, 细菌耐药性已

成为全球日趋严重的问题[9–10]。尤其肠杆菌科细菌中多重

耐药菌的占比较大, 使其成为临床治疗的棘手问题, 应特

别引起关注[4,11]。 
基质辅助激光解吸电离飞行时间质谱(matrix-assisted 

laser desorption/ionization-time of flight mass spectrometry, 
MALDI-TOF MS)鉴定食源性致病菌主要是通过采集软电

离后微生物菌体的蛋白质、脂多糖、多肽等成分的加氢离

子特异性指纹图谱, 与数据库中的标准图谱分析比对, 得
到最接近菌种的分值鉴定, 以此来区分和鉴定样品中微生

物的种类。传统微生物检测方法耗时费力, 操作复杂, 仅
适用于一类菌种的鉴定 , 需要极强的专业技术; 聚合酶

链反应方法成本高 , 耗时较长 , 会有假阳性结果 ; 而

MALDI-TOF MS 因其操作流程简单, 分析速度快, 低成

本、高通量、高准确度等优点被临床实验室认可和接受, 
并且在食源性病原体检测、抗生素耐药性检测以及药学

中发挥着重要的作用[12–13]。近些年, 关于邯郸地区食品中

微生物污染和耐药情况鲜有报道, 为了解河北省邯郸地区

市售食品中肠杆菌科的污染分布及菌群耐药情况, 建立本
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地 区 食 品 中 肠 杆 菌 科 的 污 染 数 据 库 , 本 研 究 采 用

MALDI-TOF MS 方法分离鉴定了邯郸市 2023—2024 年市

售食品中肠杆菌科细菌 , 并对分离菌株开展了耐药性分

析。为邯郸市食品安全监督管理和临床针对肠杆菌科细菌

抗菌药物的合理使用提供参考依据。 

1  材料与方法 

1.1  材料与试剂 

依据 2023—2024 年《国家食品污染和有害因素风险

监测工作手册》要求, 通过随机抽样的方式共采集 196 份

样品, 包括食药物质 113 份、特殊膳食用食品 42 份、坚果

与籽类及其加工制品 41 份。样本主要来自邯郸 18 个县区

餐饮服务和流通的各种环节, 如小、中、大型餐馆, 便利

店/零售店、超市、农贸市场、路边摊位、网店等。所有样

品的采样时间和地点在 4 个季度、18 个县区均匀覆盖。预

包装食品指预先定量包装或制作在包装材料和容器中的食

品, 且在一定限量范围内具有统一的质量或体积标识, 标
签标示应包括食品名称、配料表、生产者、贮存条件等信

息。散装食品是指未预先定量包装, 需通过称重、计量等

方式销售的非密封食品, 或虽预先包装但需拆封后按需称

重销售的食品。样品采集后在原有储存温度下运输, 4 h 内

送达实验室检验。采样时应确保有效期内的样品包装完好, 
并注意避免污染。 

氧化酶试剂、革兰氏染色液(青岛高科技工业园海博

生物技术有限公司); 缓冲蛋白胨水(buffered peptone water, 
BPW)、营养琼脂(nutrient agar, NA)、结晶紫中性红胆盐葡

萄糖琼脂(violet red bile glucose agar, VRBGA)、葡萄糖琼脂

(北京陆桥技术股份有限公司 ); α-氰基 -4-羟基肉桂酸

(α-cyano-4-hydroxycinnamic acid, HCCA)、标准细菌测试溶

液(bacteria test standard, BTS)(德国Bruker公司); 肠杆菌药

敏检测试剂盒(郑州安图生物工程股份有限公司); 大肠埃

希氏菌 ATCC25922(广东环凯微生物科技有限公司)。使用

以上试剂时均在有效期内[14]。 

1.2  仪器与设备 

Microflex LRF 质 谱 仪 ( 德 国 Bruker 公 司 ); 
AutoMic-i600 全自动微生物鉴定药敏分析仪(郑州安图生

物工程股份有限公司)。 

1.3  实验方法 

1.3.1  肠杆菌科菌落计数和确认 
参照 2023—2024 年《国家食品污染和有害因素风险

监测工作手册》, 依据 GB 4789.41—2016《食品安全国家

标准 食品微生物学检验 肠杆菌科检验》平板计数法检

测肠杆菌科, 对采集的食品样品进行典型菌落的计数和

确认。 

1.3.2  MALDI-TOF MS 鉴定肠杆菌科 
挑取营养琼脂上典型单菌落均匀涂抹于 MALDI 靶板

的靶位上, 并记录样本位置和编号; 加入 1 μL BTS 标准品

溶液至靶位中, 自然晾干; 标准品或样本靶位上先加 1 μL 
70%甲酸, 干燥后再加 1 μL HCCA 基质溶液, 自然晾干[15]。

将靶板放入质谱仪, 采用 BTS 标准品质谱图对仪器进行校

准。使用校准后的参数对样本进行检测, 选取鉴定分值高

于 2.0 为肠杆菌科阳性。河北省疾病预防控制中心对所有

阳性菌株复核确认。   
1.3.3  药敏检测 

将分离后新鲜的纯菌配制成 0.5 麦氏浊度的菌悬液, 
取 100 μL 加入 16.0 mL 肠杆菌培养液中混匀, 再向接种后

的培养液中滴加 1 滴显色液(主要成分为刃天青), 混匀。然

后将培养液和肠杆菌药敏板放入AutoMic-i600全自动微生

物鉴定药敏分析仪, 严格按照仪器使用说明书进行操作, 
实验结束后进行结果判读。抗生素的种类主要有碳青霉烯

类、氨基糖苷类、β-内酰胺类、头孢类、喹诺酮类等, 包
括氯霉素(chloramphenicol, CHL)、复方新诺明(compound 
sulfamethoxazole tablets, SXT)、粘菌素(colistin, COL)、厄

他培南(ertapenem, ETP)、美罗培南(meropenem, MEM)、头

孢噻肟(cefotaxime, CTX)、头孢他啶(ceftazidime, CAZ)、头

孢他啶 /阿维巴坦 (ceftazidime/avibactam, CZA)、四环素

(tetracycline, TCY)、替加环素(tigecycline, TGC)、环丙沙

星(ciprofloxacin, CIP)、萘啶酸(nalidixic acid, NAL)、阿米

卡星(amikacin, AMK)、氨苄西林(ampicillin, AMP)、氨苄

西林/舒巴坦(ampicillin/sulbactam, SAM)共 15 种抗菌药物。

以大肠埃希氏菌 ATCC25922 为质控菌株, 药物敏感性的

判读依据是美国临床和实验室标准协会 (Clinical & 
Laboratory Standards Institute, CLSI) CLSI-M100 ED34 执

行标准。 

1.4  数据处理 

实验数据采用 SPSS 23.0 软件进行统计分析, 使用 χ2

检验进行组间差异的比较, α=0.05 为检验水准, 以平均数±
标准偏差表示计量数据, P<0.05 表示存在统计学差异。 

2  结果与分析 

2.1  肠杆菌科监测结果 

2.1.1  肠杆菌科定性监测结果 
(1)菌落形态与总体污染情况 
肠杆菌科细菌在 VRBGA 分离平板上典型的菌落形

态是粉红色 , 红色或紫色 , 有或无沉淀环的菌落 , 选取

典型菌落划线至 NA 平板进行确认, 在 NA 平板上为湿

润、光滑、灰白色的中等大小菌落, 如图 1(以霍氏肠杆菌

为例)。 
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图 1  霍氏肠杆菌在 VRBGA (a)和 NA (b)平板上的菌落形态 
Fig.1  Colony morphology of Enterobacter hormaechei  

on VRBGA (a) and NA (b) plates 
 

2023—2024 年, 选取 196 份食品(包括食药物质、特

殊膳食用食品和坚果与籽类及其加工制品)开展肠杆菌科

细菌监测。3大类食品中, 检出肠杆菌科阳性食品 22份, 阳
性率 11.2%。 

(2)不同年度和不同类别食品中肠杆菌科监测结果 
2023 年食品中肠杆菌科检出率为 11.0% (16/146), 

2024 年食品中肠杆菌科检出率为 12.0% (6/50), 不同年度

的肠杆菌科检出率无显著性差异(χ2=0.041, P>0.05)。不同

类别的食品中食药物质的检出率最高, 为 15.0% (17/113)。
17 份阳性食药物质包括黑芝麻 7 份、山楂 3 份、枣 2 份、

小茴香 2 份、乌梅 1 份、桂圆 1 份、枸杞子 1 份。不同类

别的食品中肠杆菌科检出率无显著性差异[16](P=0.070)。不

同类别食品的检出率见表 1。 
 

表 1  不同类别食品中肠杆菌科检出率 
Table 1  Detection rates of Enterobacteriaceae in different  

food categories 

食品类别 样品份数 阳性份数 检出率/%

食药物质 113 17 15.0 

特殊膳食用食品 42 1  2.4 
坚果与籽类及其 

加工制品 
41 4  9.8 

合计 196 22 11.2 

(3)不同采样地点类型和不同包装类型食品中肠杆菌

科监测结果 
采样地点类型分布在餐饮服务和流通的各个环节 , 

超市中肠杆菌科检出率最高, 为 17.3% (14/81); 其次是便利

店/零售店 11.1% (3/27)和网店 7.1% (3/42)。不同采样地点类

型食品中肠杆菌科的检出率无显著性差异[17](P=0.351)。不

同采样地点类型食品中肠杆菌科检出率见表 2。 
 

表 2  不同采样地点类型食品中肠杆菌科检出率 
Table 2  Detection rates of Enterobacteriaceae in food from 

different sampling sites 

采样地点类型 样品份数 阳性份数 检出率/%

餐饮服务环节 饭店/酒店 4 0 0 

流通环节

便利店/零售店 27 3 11.1 

超市 81 14 17.3 

农贸市场 41 2  4.9 

网店 42 3  7.1 

路边摊位 1 0 0 
 

散装食品中肠杆菌科检出率为 20.0% (14/70), 预包装

食品中肠杆菌科检出率为 6.3% (8/126)。肠杆菌科在散装

食品中明显高于预包装食品中的检出率[18], 存在显著性差

异(χ2=8.415, P<0.05)。 
2.1.2  肠杆菌科定量监测结果 

2023—2024年采集食品样品共计 196 份, 肠杆菌科细

菌定量总范围在 1.00~4.67 lg CFU/g 之间, 其污染量见表

3。污染情况按照食品类别、来源和采样时间划分, 食品肠

杆菌科细菌的污染量在不同类别、不同来源和采样时间之

间无显著性差异(P>0.05), 其中类别上食药物质的污染量

略高于坚果类的污染量; 来源方面采集于农贸市场样品的

污染量略高于网店, 而超市的污染量相对最低; 采样时间

上第二季度样品的肠杆菌科细菌污染量相对高于第三、第

四季度。 
 

表 3  食品中肠杆菌科细菌污染情况 
Table 3  Contamination of Enterobacteriaceae in food 

样品 
肠杆菌科计数/(lg CFU/g) 

最小值 最大值 平均值±标准偏差 

食品类别 
食药物质 1.00 4.67 2.86±0.99 

特殊膳食用食品 — — 1.00 
坚果与籽类及其加工制品 1.60 4.26 2.35±1.27 

食品来源 

便利店/零售店 1.93 4.26 3.14±1.17 
超市 1.00 4.34 2.30±0.95 

农贸市场 2.70 4.67 3.69±1.40 
网店 2.32 4.58 3.66±1.19 

采样时间 

第一季度 — — 4.26 
第二季度 1.00 4.67 2.75±1.27 
第三季度 1.00 4.34 2.61±1.13 
第四季度 2.30 2.70 2.50±0.28 

注: —表示特殊膳食用食品、第一季度各只检出 1 份肠杆菌科阳性样本, 故无最小值和最大值。 
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2.2  MALDI-TOF MS 鉴定食品中肠杆菌科结果 

196 份食品中, 使用 VRBGA 平板和 NA 平板分离培

养后, 通过 MALDI-TOF MS 方法对纯培养单菌落进行鉴

定, 分离得到肠杆菌科细菌 31 株(包括 9 个属和 17 个种), 
菌属分布为泛菌属 12 株、肠杆菌属 8 株、克罗诺杆菌属 3
株、克雷伯菌属 3 株、柠檬酸杆菌属 1 株、克吕沃氏菌属

1 株、勒克氏菌属 1 株、埃希氏菌属 1 株、沙雷氏菌属 1 

株, 污染率分别为 6.12%、4.08%、1.53%、1.53%、0.51%、

0.51%、0.51%、0.51%和 0.51%, 在不同种类食品中的检出

丰度见图 2(其他食品中枸杞子检出 1 株成团泛菌、桂圆检

出 1 株分散泛菌和特殊膳食用食品检出 1 株肺炎克雷伯杆

菌)。按照食品不同种类划分, 坚果和黑芝麻中检出的肠杆

菌科细菌种类较为丰富。成团泛菌检出菌株数最高(8株), 分
布在黑芝麻、山楂、小茴香、枣和枸杞子中; 其次霍氏肠杆

菌检出菌株数较高(4 株), 分布在坚果、黑芝麻和山楂中。 
 

 
 

图 2  肠杆菌科细菌在食品中检出比例(a)与不同种类食品中检出丰度(b) 
Fig.2  Proportion of Enterobacteriaceae bacteria detected in food (a) and abundance detected in different types of food (b) 

 

2.3  肠杆菌科耐药性 

2.3.1  耐药实验结果 
对分离鉴定出的 31 株肠杆菌科细菌进行 15 种抗生素

的药物敏感性实验, 结果显示有 32.26% (10/31)的肠杆菌

科细菌为耐药株, 其中对 AMP 和 CAZ 有相对较高的耐药

性, 耐药率分别 25.81%和 12.90%; 而对 ETP、MEM、CZA、

TGC、CIP、NAL 和 AMK 的敏感率均为 100.00%。肠杆菌

科细菌耐药情况见表 4。 
2.3.2  耐药谱特征 

耐药谱分析显示, 9.68% (3/31)的菌株为多重耐药(对
3 种及 3 种以上抗生素耐药), 其中对 3 种抗生素耐药的有

2 株, 分别为霍氏肠杆菌和肺炎克雷伯杆菌。对 6 种抗生

素耐药的有 1 株, 为非脱羧勒克氏菌(农贸市场的散装红枣

中检出)。31 株菌共产生 9 种耐药谱, 无明显优势耐药谱, 
肠杆菌科细菌具体耐药谱见表 5。 

 

表 4  31 株肠杆菌科细菌药物敏感实验结果 
Table 4  Results of drug susceptibility test of 31 strains of 

Enterobacteriaceae 

抗生素类别 抗生素名称 耐药株数 中介株数 耐药率/%

氯霉素类 CHL 2 2  6.45 
叶酸途径拮抗剂 SXT 3 0  9.68 

脂肽类 COL 1 0  3.23 

碳青霉烯类 ETP 0 1 0 
MEM 0 0 0 

头孢类 CTX 2 0  6.45 
CAZ 4 0 12.90 

β-内酰胺复合剂
CZA 0 0 0 
SAM 2 3  6.45 

四环素类 TCY 1 0  3.23 
TGC 0 0 0 

喹诺酮类 CIP 0 1 0 
NAL 0 0 0 

氨基糖苷类 AMK 0 0 0 
青霉素类 AMP 8 5 25.81 

 
表 5  31 株肠杆菌科细菌的耐药谱 

Table 5  Drug resistance spectrum of 31 strains of Enterobacteriaceae 

耐药情况 细菌种类 耐药谱 菌株数 比例/% 

单重耐药 
霍氏肠杆菌(Enterobacter hormaechei) 

克罗诺杆菌属(Cronobacter spp.) 
AMP 2 6.45 

阿氏肠杆菌(Enterobacter asburiae) COL 1 3.23 

双重耐药 

阴沟肠杆菌(Enterobacter cloacae) AMP-SAM 1 3.23 
路氏肠杆菌(Enterobacter ludwigii) CHL-AMP 1 3.23 
成团泛菌(Pantoea agglomerans) SXT-AMP 

2 6.45 
成团泛菌(Pantoea agglomerans) CTX-CAZ 

多重耐药 
霍氏肠杆菌(Enterobacter hormaechei) CHL-CAZ-AMP 1 3.23 

肺炎克雷伯杆菌(Klebsiella pneumoniae) SXT-CAZ-AMP 1 3.23 
非脱羧勒克氏菌(Leckercia adecarboxylata) SXT-CTX-CAZ-TCY-AMP-SAM 1 3.23 
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3  讨论与结论  

食药物质、特殊膳食用食品和坚果类食品是健康饮食

的重要组成部分, 然而这些食品被有害微生物污染后, 可
能通过食物链增加人类患病的风险。目前国内大部分食品

仍以大肠菌群和粪大肠菌群等作为食品生产的指示菌, 但
肠杆菌科不仅包含大肠菌群范围内的乳糖发酵型细菌, 也
包含许多如沙门氏菌、志贺氏菌等非乳糖发酵型细菌[3], 
所以肠杆菌科因其包含的菌属范围更广、更能反映食品卫

生状况的真实性进而正逐步替代了传统的卫生指示菌。特

别是欧洲食品行业中广泛使用肠杆菌科作为卫生指示菌, 
作为判断食品加工后是否被微生物污染的依据[19–20]。 

本研究食品中肠杆菌科总的阳性率为 11.2%, 低于福

建省的 17.6%[1], 与土耳其肠杆菌科 10.59%相接近[21]。样

品中食药物质、超市来源的阳性检出率要高于其他类型和

其他来源的食品 , 差异不具有统计学意义 , 仍需继续监

测。散装食品检出率 20.0%明显高于预包装食品检出率

6.3%, 这可能是由于散装食品储存方式不当, 暴露在外环

境中时间长更容易被微生物污染导致的[22]。对食品中肠杆

菌 科 细 菌 定 量 计 数 检 测 结 果 显 示 污 染 量 总 范 围 在

1.00~4.67 lg CFU/g, 低于海南地区即食鲜切果蔬肠杆菌科

细菌的污染量 1.30~6.86 lg CFU/g[4], 这与食品类型及其生

产加工方式不同有一定关系。食药物质的肠杆菌科污染量

高于坚果类及特殊膳食用食品, 可能是由于其原材料、加

工工艺和加工环境等不同引起的。食品来源中农贸市场污

染量高于网店、便利店/零售店等可能由于农贸市场环境相

对更加杂乱、卫生状况较差、散装食品较多等原因导致。

第二、三季度污染量较高表示环境温度对肠杆菌科细菌的

繁殖提供了有利条件 [23], 因此, 要注意食品的保存温度, 
避免因温度不合适造成细菌污染量的增加。本次研究通过

样品采集、实验室检测、数据库录入及分析数据以确定 3
类食品中肠杆菌科污染程度, 不仅丰富了邯郸地区食品微

生物污染数据库的内容, 而且为食品安全监管、流行病学

追踪、企业食品安全管理体系等提供数据支持。 
近年来, 食源性致病微生物导致的食品中毒或致死

事件不仅造成重大的经济损失, 也给人们的身体健康带来

了极大的危害, 甚至引发社会恐慌[12]。因此, 对食品中细

菌类型进行迅速和精确的鉴别, 并确定其来源, 在食品安

全方面起到重要的作用。使用 MALDI-TOF MS 方法在食

品中快速且准确的鉴定出微生物种类受到越来越广泛的认

可和应用。按照 GB 4789.41—2016 关于食品肠杆菌科典型

菌落的确认要进行革兰氏染色镜检、氧化酶实验和葡萄糖

发酵实验, 而 MALDI-TOF MS 鉴定肠杆菌科细菌每株用

时仅约为 10 min; 除此以外, 有报道显示 MALDI-TOF MS
鉴定需氧革兰氏阴性细菌可做到 99.8%属水平、98.2%种水

平且与生化测试、DNA 测序鉴定结果一致 [12], 这表明

MALDI-TOF MS 在大规模食源性致病菌检测方面具有高

效性和准确性。本研究中 196 份食品样品中共分离鉴定出

31 株肠杆菌料细菌, 包括 9 个属 17 个种, 比巴西蔬菜[24]18
个属 38 个种少, 高于海南地区[4]和淮安市[25]分离出的细菌

种类, 17 种细菌没有明显优势菌种, 不同于海南地区果蔬

中肺炎克雷伯菌和大肠埃希菌是优势菌种, 说明邯郸地区

食品中肠杆菌科存在高散发的流行特征。按菌属划分泛菌

属占比最高, 为 38.71%, 其次为肠杆菌属占 25.81%; 按菌

种划分成团泛菌占比 25.81%, 其次为霍氏肠杆菌 12.90%。

本研究检出的泛菌属全部来源于食药物质, 文献报道中药

材[26]、冬枣叶片[27]中都有泛菌属细菌检出, 且泛菌属广泛

存在于土壤、水体和植物表面, 其占比高可能是由于食品

原料受自然环境污染而直接携带该菌; 另外, 泛菌属样品

中散装食品比例高, 若储存与运输条件不当, 如高湿热环

境或包装密封性差可能促进该菌增殖。 
食物中已发现存在引起严重社区感染的耐药细菌, 它

们能够通过食物链将耐药基因传递至人体[28]。目前, 对肠杆

菌科的耐药研究主要集中在人医临床和兽医临床方面[29], 
而我国对食品中肠杆菌科细菌的耐药性的监测除了特殊膳

食用食品和即食果蔬食品, 其他类型食品中特别是药食物

质、坚果类食品肠杆菌科耐药性研究很少, 主要以某些重

要的致病性肠杆菌科如沙门氏菌、阪崎克罗诺杆菌等为研

究对象, 所以, 对肠杆菌科耐药性情况的监测意义重大。

本研究从 15 种药物的耐药结果可看出邯郸地区食品中确

实存在肠杆菌科耐药情况。检出的 31 株肠杆菌科细菌中有

15 株存在耐药或中介情况, 其中有 3 株菌是多重耐药菌

株。肠杆菌科细菌分离株对 AMP 耐药率最高, 其次是 CAZ, 
提示青霉素类和第 3 代头孢菌素类对分离株细菌抗菌效能

低, 而碳青霉烯类药物的敏感程度高, 与张伟伟[11]和崔小

璠等[30]针对临床分离的肠杆菌科细菌耐药性情况不太相

同, 这说明食源性样品与临床样品耐药情况存在差异。本

次监测结果表明不同种类的肠杆菌科对多种药物的耐药性

存在较大差别, 因此, 在实际临床工作中需要根据特定的

药敏结果合理选择用药, 避免经验用药。肠杆菌科药敏结

果提示可能的耐药基因是 blaTEM、blaSHV 和 blaCTX-M, 其编

码的 β-内酰胺酶能水解青霉素类和头孢菌素类抗生素, 导
致细菌耐药。细菌耐药性主要由质粒介导, 携带耐药质粒

的肠杆菌科细菌在菌株之间通过质粒接合、转座子介导的

基因转移形成耐药基因的快速水平传播[31]。人体摄入含有

多重耐药的非脱羧勒克氏菌的食品, 在宿主体内定植, 并
发生基因水平转移, 可能会影响体内菌群的耐药谱, 或者

导致某些敏感致病菌产生耐药性[32]。国内外对肠杆菌科细

菌的严重耐药性也有相关报道[33–34]。 
综上所述, 邯郸地区食品受到了一定程度肠杆菌科

细菌的污染[35], 特别是散装食品污染明显高于预包装食品, 
存在潜在的食品卫生安全隐患。建议加强相关食品企业源
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头控制: 严格检测食品原料, 确保其微生物指标符合标准; 
定期审核食品原料供应商, 确保其生产和加工过程符合卫

生要求。加强食品加工环节的卫生监管: 确保食品加工企

业遵守国家卫生标准; 监管部门应定期对食品加工企业进

行卫生检查, 确保其符合卫生要求; 加强食品加工从业人

员的卫生培训, 提高其卫生意识和操作规范[36–37]。优化食

品储存条件: 确保食品在储存中保持适当的低温, 抑制微

生物生长; 使用抗菌包装材料, 减少食品在储存过程中的

微生物污染风险; 对储存环境进行定期清洁和消毒, 特别

是散装食品储存环境, 防止交叉污染。推广快速检测技术, 
实现即时检测和反馈、食品安全监控, 预警微生物污染情

况。与此同时, 还应继续进一步加强食品中肠杆菌科及耐

药情况的监测, 为食品安全提供更多参考依据, 以期减少

食源性疾病的发生, 保障人民群众健康。 
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