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２０２０—２０２２ 年宁波市大黄鱼病原菌耐药状况分析

葛明峰， 徐胜威∗， 王雯琼， 付志明， 沈伟良

（宁波市海洋与渔业研究院， 浙江 宁波 ３１５０００）

摘要： 为掌握近几年宁波市大黄鱼主要病原菌的种类及其耐药趋势， 本研究于 ２０２０—２０２２
年在宁波市大黄鱼主要养殖基地采集患病鱼体进行病原菌的分离鉴定， 并对分离的病原菌进

行恩诺沙星、 硫酸新霉素、 甲砜霉素、 氟苯尼考、 盐酸多西环素、 氟甲喹、 磺胺间甲氧嘧啶

钠、 磺胺甲噁唑 ＋ 甲氧苄啶 ８ 种抗菌渔药最低抑菌浓度 （Ｍｉｎｉｍｕｍ ｉｎｈｉｂｉｔｏｒｙ ｃｏｎｃｅｎｔｒａｔｉｏｎ，
ＭＩＣ） 的测定， 比较各病原菌对药物的感受性。 结果表明， 近 ３ 年从大黄鱼体内共分离到 ７
种、 ５８ 株病原菌， 主要病原菌为杀香鱼假单胞菌、 哈维氏弧菌和鰤鱼诺卡氏菌， 占总菌株

数的 ７４􀆰 １％ ， 其中哈维氏弧菌和鰤鱼诺卡氏菌每年都有被分离到。 １００％ 分离的菌株对盐酸

多西环素敏感， 所有菌株对该药物的感受性均分布在 ＭＩＣ≤４􀆰 ００ ｍｇ ／ Ｌ， 耐药率为 ０％ ； 相

较而言， 病原菌对氟苯尼考及磺胺类药物的耐受浓度较高， 尤其磺胺类药物 ＭＩＣ 普遍为

６４􀆰 ００ ～ １ ０２４􀆰 ００ ｍｇ ／ Ｌ。 另外， 从病原菌耐药性年度变化可知， 鰤鱼诺卡氏菌每年对药物的

耐受性呈逐年递增的趋势。 因此， 虽然病原菌普遍对盐酸多西环素、 硫酸新霉素、 恩诺沙星

敏感， 其可作为防治大黄鱼多数病原菌的优选药物， 但必须严格按照药敏试验结果及结合药

代学、 药效学确定剂量和药程， 才能尽可能避免耐药菌株的产生。
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　 　 ２０１９—２０２１ 年中国大黄鱼 （ Ｐｓｅｕｄｏｓｃｉａｅｎａ
ｃｒｏｃｅａ） 养殖产量年均达 ２４􀆰 ５ × １０４ ｔ， 位居海水

养殖鱼类第一［１ － ３］， 但因疾病造成的经济损失约

６􀆰 ２ 亿元 ／年［４ － ６］。 其中， 细菌病是影响大黄鱼

养殖最为严重的一类病害， 主要包括内脏白点

病、 溃疡病、 肠炎病、 诺卡氏菌病等［７ － ９］。 抗菌

药物是水产养殖中用来控制各种细菌性疾病必不

可少的药物， 包括抗生素和人工合成抗菌药［１０］。
近年来， 随着规范用药科普下乡活动的推进， 科

学、 精准用药的水平有所提升， 但仍存在较多养

殖户滥用药的现象。 这不仅会导致药物残留超

标、 影响水产品质量安全， 而且会导致致病菌耐

药性增强， 对生态和公共卫生安全造成严重

影响［１１ － １２］。
为更好地落实农业部 《水产养殖动物主要

病原菌耐药性监测》， 持续推动水产养殖用药

减量， 助力水产养殖业绿色健康发展， 本研究

连续 ３ 年 （２０２０—２０２２ 年） 对宁波市主导养殖

品种大黄鱼的主要病原菌进行了 ８ 种抗菌药物

的耐药性分析。 通过药物敏感性试验， 了解和

掌握病原菌耐药性变化规律， 为指导水产养殖

业者科学、 规范地用药提供有力支撑， 提升病

害防控能力和保障水产品质量安全。 同时， 开

展细菌耐药性监测， 也为动物和公共卫生的推
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荐性政策奠定基础， 为新药的研究和评估提供

有价值的信息。

１　 材料和方法

１􀆰 １　 病原菌的分离鉴定

２０２０—２０２２ 年间每月在宁波市几个主要大

黄鱼养殖基地开展一次流行病学调查工作， 每

次现场采集已发病且出现明显症状或濒临死亡

的大黄鱼 ５ 尾， ３ 年共计采集大黄鱼 ２５０ 尾。
在无菌条件下， 取肝、 脾、 肾等组织或器官划

线接种于 ＢＨＩ 固体平板上， ２８ ℃培养 ２４ ～ ４８ ｈ
（鰤鱼诺卡氏菌培养 ５ ～ ７ ｄ）， 挑取优势单菌落

划线提纯培养。 提取纯化培养后的细菌 ＤＮＡ，
根据 １６Ｓ ｒＲＮＡ 序列设计引物， ＰＣＲ 产物测序

由北京六合华大基金科技有限公司完成， 测序

结果经 ＧｅｎＢａｎｋ Ｂｌａｓｔ 比对后进行细菌鉴定。 同

时， 挑选 纯 化 好 的 单 菌 落 用 于 后 续 的 药 敏

试验。
１􀆰 ２　 测试药物

使用全国水产技术推广总站统一定制的药敏

检测分析试剂盒、 药敏检测分析试剂板。 选用恩

诺沙星、 硫酸新霉素、 甲砜霉素、 氟苯尼考、 盐

酸多西环素、 氟甲喹、 磺胺间甲氧嘧啶钠、 磺胺

甲噁唑 ＋甲氧苄啶 ８ 种国务院兽医主管部门批准

的水产养殖用抗菌药物。
１􀆰 ３　 药敏试验

将培养纯化后的菌落加入到 ５ ｍＬ 生理盐水

中， 制成 ０􀆰 ５ 麦氏单位浓度的菌悬液， 再用生

理盐水将菌液浓度稀释为 ５ × １０５ ｃｆｕ ／ ｍＬ， 分别

加到含 ８ 种不同浓度梯度药物 （以甲砜霉素为

例， 药 物 浓 度 依 次 为 ０􀆰 ２５、 ０􀆰 ５０、 １􀆰 ００、
２􀆰 ００、 ４􀆰 ００、 ８􀆰 ００、 １６􀆰 ００、 ３２􀆰 ００、 ６４􀆰 ００、
１２８􀆰 ００、 ２５６􀆰 ００、 ５１２􀆰 ００ ｍｇ ／ Ｌ） 的 ９６ 孔药敏

板中， 每孔加入 ０􀆰 ２ ｍＬ。 以不含抗菌药物、 等

量的生理盐水为阴性对照。 将药敏分析试剂板

置于 ２８ ℃培养箱中， 培养 ２４ ～ ４８ ｈ 后观察菌

落生长情况， 记录药物对菌株的最低抑菌浓度

（ＭＩＣ） ［１３］ 。 通过计算 ＭＩＣ５０ （抑制 ５０％ 受试菌

生长所需的 ＭＩＣ）， 比较分析病原菌对抗菌药

物的感受性。
１􀆰 ４　 耐药性分析

因中国渔业渔政管理局发布的 ＳＣ ／ Ｔ ７０２８—

２０２２ 《水产养殖动物细菌耐药性调查规范 通则》
只列出细菌对氟苯尼考、 盐酸多西环素、 磺胺甲

噁唑 ＋甲氧苄啶、 磺胺间甲氧嘧啶钠、 恩诺沙星

５ 种抗菌药物的耐药性判定参考值 （Ｓ ＝ 敏感， Ｉ
＝中敏， Ｒ ＝耐药） ［１４］， 以及美国临床和实验室

标准协会 （ＣＬＳＩ） 发布的药物敏感性及耐药性

标准中也只有针对这 ５ 种药的数据， 因此本文作

耐药性分析时， 不将硫酸新霉素、 甲砜霉素、 氟

甲喹 ３ 种抗菌药物纳入统计。 判别标准及菌株耐

药率计算如下：
１） 氟苯尼考： Ｓ， ＭＩＣ≤２ ｍｇ ／ Ｌ； Ｉ， ＭＩＣ ＝

４ ｍｇ ／ Ｌ； Ｒ， ＭＩＣ≥８ ｍｇ ／ Ｌ。
２） 盐酸多西环素： Ｓ， ＭＩＣ≤４ ｍｇ ／ Ｌ； Ｉ，

ＭＩＣ ＝ ８ ｍｇ ／ Ｌ； Ｒ， ＭＩＣ≥１６ ｍｇ ／ Ｌ。
３） 磺胺甲噁唑 ＋ 甲氧苄啶： Ｓ， ＭＩＣ ≤

（３８ ／ ２） ｍｇ ／ Ｌ； Ｒ， ＭＩＣ≥ （７６ ／ ４） ｍｇ ／ Ｌ。
４） 磺胺间甲氧嘧啶钠： Ｓ， ＭＩＣ≤２５６ ｍｇ ／ Ｌ；

Ｒ， ＭＩＣ≥５１２ ｍｇ ／ Ｌ。
５） 恩诺沙星： Ｓ， ＭＩＣ≤０􀆰 ５ ｍｇ ／ Ｌ； Ｉ， ＭＩＣ

＝ １ ～ ２ ｍｇ ／ Ｌ； Ｒ， ＭＩＣ≥４ ｍｇ ／ Ｌ。
６） 菌株耐药率 （ Ｒ，％ ） ＝ （ ｎ ／ Ｎ） ×

１００％ 。 式中： ｎ 为耐药菌株数量， 个； Ｎ 为菌

株总数， 个。

２　 结果与分析

２􀆰 １　 病原菌种类和数量

２０２０—２０２２ 年采集的患病大黄鱼主要表现

为体表溃疡、 内脏有白色结节、 皮下脂肪和肌

肉形成脓疮等病症。 从患病大黄鱼上分离到 ７
种病原菌， 共计 ５８ 株 （表 １、 图 １ ）， 其中

２０２１ 年、 ２０２２ 年分离到的菌株数较多， 分别

为 ２５ 株和 ２１ 株， 共计占总菌株数的 ７９􀆰 ３％ ；
杀香鱼假单胞菌 （Ｐｓｅｕｄｏｍｏｎａｓ ｐｌｅｃｏｇｌｏｓｓｉｃｉｄａ）、
哈维氏弧菌 （ Ｖｉｂｒｉｏ ｈａｒｖｅｙｉ）、 鰤鱼诺卡氏菌

（Ｎｏｃａｒｄｉａ ｓｅｒｉｏｌｅａ） 是这 ３ 年大黄鱼最主要的病

原菌， 分 别 占 总 菌 株 数 的 ２７􀆰 ６％ 、 ２７􀆰 ６％ 、
１９􀆰 ０％ ； 溶藻弧菌 （Ｖｉｂｒｉｏ ａｌｇｉｎｏｌｙｔｉｃｕｓ）、 海豚

链球菌 （Ｓｔｒｅｐｔｏｃｏｃｃｕｓ ｉｎｉａｅ） 和美人鱼发光杆菌

（Ｐｈｏｔｏｂａｃｔｅｒｉｕｍ ｄａｍｓｅｌａｅ） 各分离到 ４ 株， 另外

有 ３ 株副溶血弧菌 （Ｖｉｂｒｉｏ ｐａｒａｈｅｍｏｌｙｔｉｃｕｓ）； 在

病原菌中， 哈维氏弧菌和鰤鱼诺卡氏菌每年都

有被分离到。

７０５
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表 １　 ２０２０—２０２２ 年分离到的病原菌种类和数量 （株）
Ｔａｂ􀆰 １　 Ｋｉｎｄ ａｎｄ ｑｕａｎｔｉｔｙ （ｓｔｒａｉｎ） ｏｆ ｐａｔｈｏｇｅｎｉｃ

ｂａｃｔｅｒｉａ ｉｓｏｌａｔｅｄ ｆｒｏｍ ２０２０ ｔｏ ２０２２

病原菌
Ｐａｔｈｏｇｅｎｉｃ ｂａｃｔｅｒｉａ

年份 Ｙｅａｒ

２０２０ ２０２１ ２０２２

杀香鱼假单胞菌 Ｐ． ｐｌｅｃｏｇｌｏｓｓｉｃｉｄａ — ８ ８
哈维氏弧菌 Ｖ􀆰 ｈａｒｖｅｙｉ ８ ４ ４
溶藻弧菌 Ｖ􀆰 ａｌｇｉｎｏｌｙｔｉｃｕｓ — ４ —
副溶血弧菌 Ｖ􀆰 ｐａｒａｈｅｍｏｌｙｔｉｃｕｓ — ２ １
美人鱼发光杆菌 Ｐ􀆰 ｄａｍｓｅｌａｅ ２ ２ —
鰤鱼诺卡氏菌 Ｎ􀆰 ｓｅｒｉｏｌｅａ ２ ５ ４
海豚链球菌 Ｓ􀆰 ｉｎｉａｅ — — ４
总计 Ｔｏｔａｌ １２ ２５ ２１

图 1 2020—2022 年大黄鱼病原菌的分离情况
Fig.1 The isolation of pathogenic bacteria from

P. crocea from 2020 to 2022

杀香鱼假单胞菌 P. plecoglossicida
哈维氏弧菌 V. harveyi
溶藻弧菌 V. alginolyticus
副溶血弧菌 V. parahemolyticus
美人鱼发光杆菌 P. damselae
鰤鱼诺卡氏菌 N. seriolea
海豚链球菌 S. iniae6.9%

5.2%

19.0 %

27.6%

27.6%

6.9%

6.9%

２􀆰 ２　 病原菌耐药性分析

２􀆰 ２􀆰 １　 病原菌对药物感受性

８ 种抗菌药物对 ２０２０—２０２２ 年从大黄鱼上

分离到的 ７ 种病原菌的 ＭＩＣ５０如表 ２ 所示。 由表

２ 可知， 各种病原菌对抗菌药物的感受性表现不

一。 相较其他病原菌， 杀香鱼假单胞菌对药物的

耐受性更高， 尤其是对甲砜霉素、 氟苯尼考、 磺

胺间甲氧嘧啶钠、 磺胺甲噁唑 ＋甲氧苄啶这 ４ 种

药物， ＭＩＣ５０ 分别为 １２８􀆰 ００、 ２５６􀆰 ００、 ５１２􀆰 ００、
５１２􀆰 ００ ／ １０２􀆰 ００ ｍｇ ／ Ｌ， 远高于另外 ４ 种药物。 除

哈维氏弧菌对磺胺间甲氧嘧啶钠较敏感外， ３ 种

弧菌 （哈维氏弧菌、 溶藻弧菌、 副溶血弧菌）
对抗菌药物的感受性差异不大。 美人鱼发光杆菌

对恩诺沙星的耐药性较强， ＭＩＣ５０为 １􀆰 ５６ ｍｇ ／ Ｌ，
而该药对其他病原菌的 ＭＩＣ５ ０ ≤０􀆰 ５０ ｍｇ ／ Ｌ。 革

兰氏染色阳性的鰤鱼诺卡氏菌和海豚链球菌感受

敏感的药物均为盐酸多西环素和恩诺沙星

（ＭＩＣ５０≤０􀆰 ２５ ｍｇ ／ Ｌ）。 另外， 海豚链球菌对磺

胺类 ２ 种药物较为敏感， 而对氟甲喹有较大的耐

药性， 该结果与其他致病菌对这 ３ 种渔药感受性

有较明显的区别。

表 ２　 ８ 种抗菌药物对 ７ 种病原菌的 ＭＩＣ５０

Ｔａｂ􀆰 ２　 ＭＩＣ５０ ｏｆ ８ ａｎｔｉｂｉｏｔｉｃｓ ｏｎ ７ ｋｉｎｄｓ ｏｆ ｐａｔｈｏｇｅｎｉｃ ｂａｃｔｅｒｉａ ｍｇ ／ Ｌ

抗菌药物
Ａｎｔｉｂｉｏｔｉｃｓ

杀香鱼假单胞菌
Ｐ􀆰 ｐｌｅｃｏｇｌｏｓｓｉｃｉｄａ

哈维氏
弧菌

Ｖ􀆰 ｈａｒｖｅｙｉ

溶藻弧菌
Ｖ􀆰 ａｌｇｉｎｏｌｙｔｉｃｕｓ

副溶血弧菌
Ｖ􀆰 ｐａｒａｈｅｍｏｌｙｔｉｃｕｓ

美人鱼发
光杆菌

Ｐ􀆰 ｄａｍｓｅｌａｅ

鰤鱼诺卡
氏菌

Ｎ􀆰 ｓｅｒｉｏｌｅａ

海豚链
球菌
Ｓ􀆰 ｉｎｉａｅ

恩诺沙星 Ｅｎｒｏｆｌｏｘａｃｉｎ ０． ５０ ０． ２０ ０． １３ ０． ２５ １． ５６ ０． ２５ ０． １３

硫酸新霉素
Ｎｅｏｍｙｃｉｎ ｓｕｌｆａｔｅ ０． ２５ ０． ７８ ０． ５０ ０． ５０ ０． ５０ １． ００ ０． ５０

甲砜霉素
Ｔｈｉａｍｐｈｅｎｉｃｏｌ １２８． ００ ２． ００ １． ００ １． ００ ０． ５０ ２． ００ １． ００

氟苯尼考 Ｆｌｏｒｆｅｎｉｃｏｌ ２５６． ００ ２． ００ ２． ００ ２． ００ １． ００ ４． ００ ２． ００

盐酸多西环素
Ｄｏｘｙｃｙｃｌｉｎｅ ｈｙｄｒｏｃｈｌｏｒｉｄｅ ２． ００ ０． ０６ ０． ０６ ０． ０６ ０． ０６ ０． ０６ ０． ０６

氟甲喹 Ｆｌｕｍｅｑｕｉｎｅ ４． ００ ０． ０６ ０． １３ ０． １３ １． ５６ ０． １３ １６． ００

磺胺间甲氧嘧啶钠
Ｓｏｄｉｕｍ ｓｕｌｆａｍｅｔｈｏｘａｚｏｌｅ ５１２． ００ ６４． ００ １ ０２４． ００ １ ０２４． ００ ６４． ００ １ ０２４． ００ ２． ００

磺胺甲噁唑 ＋甲氧苄啶
Ｓｕｌｆａｍｅｔｈｏｘａｚｏｌｅ ＋
ｔｒｉｍｅｔｈｏｐｒｉｍ

５１２．００／ １０２．００ ３２．００／ ６．４０ ６４．００／ １２．８０ ６４．００／ １２．８０ ３２．００／ ６．４０ ３２．００／ ６．４０ ２．４０／ ０．１２

８０５
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２􀆰 ２􀆰 ２　 病原菌耐药率

根据 ５８ 株病原菌对 ８ 种抗菌药物的感受性

分布 （表 ３）， 以 ＳＣ ／ Ｔ ７０２８—２０２２ 《水产养殖

动物细菌耐药性调查规范 通则》 的标准为依据，
对病原菌耐药率进行分析统计， 结果如图 ２ 所

示。 ５８ 株菌株对盐酸多西环素的感受性均分布

在 ＭＩＣ≤４􀆰 ００ ｍｇ ／ Ｌ， 耐药率为 ０％ ， １００％ 菌株

对该药敏感； 分离的菌株对恩诺沙星的耐药率也

较低， 仅为 ７􀆰 ４１％ ； 分离的菌株对氟苯尼考则

表现出较高的生物耐药率， 为 ３５􀆰 １８％ ， 有 １９
株菌对该药的感受性分布在 ＭＩＣ≥８􀆰 ００ ｍｇ ／ Ｌ；
４６ 株菌株对磺胺间甲氧嘧啶钠、 ３５ 株菌株对磺

胺甲噁唑 ＋ 甲氧苄啶的感受性均分布在 ＭＩＣ≥
３２􀆰 ００ ｍｇ ／ Ｌ， 菌株对该 ２ 种药物的耐药率分别为

５０􀆰 ００％ 、 ３２􀆰 ７６％ 。

图 2 病原菌对抗菌药物的耐药性
Fig.2 Resistance of pathogenic bacteria to antibiotics
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表 ３　 ５８ 株病原菌对 ８ 种抗菌药物的感受性分布

Ｔａｂ􀆰 ３　 Ｓｕｓｃｅｐｔｉｂｉｌｉｔｙ ｄｉｓｔｒｉｂｕｔｉｏｎ ｏｆ ５８ ｐａｔｈｏｇｅｎｉｃ ｂａｃｔｅｒｉａ ｔｏ ８ ａｎｔｉｂｉｏｔｉｃｓ

抗菌药物
Ａｎｔｉｂｉｏｔｉｃｓ

在不同 ＭＩＣ（ｍｇ ／ Ｌ）下的菌株数量 Ｂａｃｔｅｒｉａｓ ｑｕａｎｔｉｔｙ ｕｎｄｅｒ ｄｉｆｆｅｒｅｎｔ ＭＩＣ

≥５１２． ００ ２５６． ００ １２８． ００ ６４． ００ ３２． ００ １６． ００ ８． ００ ４． ００ ２． ００ １． ００ ０． ５０ ≤０． ２５

恩诺沙星 Ｅｎｒｏｆｌｏｘａｃｉｎ — — — — — — — ４（Ｒ） ３（Ｉ） １０（Ｉ） ８（Ｓ） ３３（Ｓ）

硫酸新霉素
Ｎｅｏｍｙｃｉｎ ｓｕｌｆａｔｅ — — — — — — — ２ ８ １２ ２８ ８

甲砜霉素 Ｔｈｉａｍｐｈｅｎｉｃｏｌ — ３ ９ ４ — — ４ ６ ２１ ９ ２ —

氟苯尼考 Ｆｌｏｒｆｅｎｉｃｏｌ — １０（Ｒ） ３（Ｒ） ２（Ｒ） — — ４（Ｒ） １５（Ｉ） ２０（Ｓ） ４（Ｓ） — —

盐酸多西环素
Ｄｏｘｙｃｙｃｌｉｎｅ ｈｙｄｒｏｃｈｌｏｒｉｄｅ — — — — — — — １（Ｓ） １０（Ｓ） ６（Ｓ） ２（Ｓ） ３９（Ｓ）

氟甲喹 Ｆｌｕｍｅｑｕｉｎｅ — — — — ２ １ — ８ ６ ２ ６ ３３

磺胺间甲氧嘧啶钠
Ｓｏｄｉｕｍ ｓｕｌｆａｍｅｔｈｏｘａｚｏｌｅ ２９（Ｒ） ２（Ｓ） ４（Ｓ） ６（Ｓ） ５（Ｓ） １（Ｓ） — — ４（Ｓ） ７（Ｓ） — —

磺胺甲噁唑 ＋甲氧苄啶
Ｓｕｌｆａｍｅｔｈｏｘａｚｏｌｅ ＋
ｔｒｉｍｅｔｈｏｐｒｉｍ

６（Ｒ） ８（Ｒ） ５（Ｒ） ８ ８（Ｓ） ４（Ｓ） ４（Ｓ） ４（Ｓ） ３（Ｓ） ８（Ｓ） — —

　 　 注：Ｓ ＝敏感；Ｉ ＝中敏；Ｒ ＝耐药。 未括号标注的无判别标准。
Ｎｏｔｅｓ：Ｓ ＝ Ｓｕｓｃｅｐｔｉｂｌｅ；Ｉ ＝ Ｉｎｔｅｒｍｅｄｉａｔｅ；Ｒ ＝ Ｒｅｓｉｓｔａｎｃｅ． Ｎｏ ｄｉｓｃｒｉｍｉｎａｔｉｏｎ ｃｒｉｔｅｒｉａ ｗｉｔｈｏｕｔ ｐａｒｅｎｔｈｅｓｅｓ．

２􀆰 ２􀆰 ３　 病原菌耐药性年度变化

在 ７ 种病原菌中， 仅哈维氏弧菌和鰤鱼诺卡

氏菌每年都有被分离到。 为比较这 ２ 种病原菌对

抗菌药物的感受性的变化趋势， 按年份对 ＭＩＣ５０

进行了统计， 结果见表 ４。 由表 ４ 可知， ２ 种病

原菌每年对抗菌药物的感受性均有所差异。 总体

而言， ２０２１ 年分离得到的哈维氏弧菌对甲砜霉

素、 磺胺间甲氧嘧啶钠表现出较高的耐药性， 而

对硫酸新霉素较 ２０２０ 年、 ２０２２ 年则更敏感。

２０２２ 年分离得到的哈维氏弧菌除对磺胺甲噁唑 ＋
甲氧苄啶较敏感外， 对其他药物的 ＭＩＣ５０ 与

２０２０—２０２１ 年的相比变化不大。 相比哈维氏弧

菌， 鰤鱼诺卡氏菌随年度递增， 对药物表现出更

明显的耐受性， 其中鰤鱼诺卡氏菌对恩诺沙星、
硫酸新霉素、 氟苯尼考的 ＭＩＣ５０逐年提高， 该病

原菌对甲砜霉素及 ２ 种磺胺类药物的耐药性也只

增不减。 可见， 病原菌耐药性问题依然存在， 应

引起足够重视。

９０５
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表 ４　 ２０２０—２０２２ 年 ８ 种抗菌药物对哈维氏弧菌和鰤鱼诺卡氏菌的 ＭＩＣ５０

Ｔａｂ􀆰 ４　 ＭＩＣ５０ｏｆ ８ ａｎｔｉｂｉｏｔｉｃｓ ｏｎ Ｖ􀆰 ｈａｒｖｅｙｉ ａｎｄ Ｎ􀆰 ｓｅｒｉｏｌｅａ ｆｒｏｍ ２０２０ ｔｏ ２０２２ ｍｇ ／ Ｌ

抗菌药物 Ａｎｔｉｂｉｏｔｉｃｓ
哈维氏弧菌 Ｖ． ｈａｒｖｅｙｉ 鰤鱼诺卡氏菌 Ｎ􀆰 ｓｅｒｉｏｌｅａ

２０２０ ２０２１ ２０２２ ２０２０ ２０２１ ２０２２

恩诺沙星 Ｅｎｒｏｆｌｏｘａｃｉｎ ０． ２０ ０． ２５ ０． １３ ０． ２０ ０． ２５ ０． ５０

硫酸新霉素 Ｎｅｏｍｙｃｉｎ ｓｕｌｆａｔｅ １． ５６ ０． ５０ １． ００ ０． １０ １． ００ ２． ００

甲砜霉素 Ｔｈｉａｍｐｈｅｎｉｃｏｌ １． ５６ ４． ００ ２． ００ ２． ００ ２． ００ ４． ００

氟苯尼考 Ｆｌｏｒｆｅｎｉｃｏｌ １． ５６ ２． ００ ２． ００ ２． ００ ４． ００ ８． ００

盐酸多西环素 Ｄｏｘｙｃｙｃｌｉｎｅ ｈｙｄｒｏｃｈｌｏｒｉｄｅ ０． ０６ ０． ０６ ０． ０６ ０． ０６ ０． ０６ ０． ０６

氟甲喹 Ｆｌｕｍｅｑｕｉｎｅ ０． ０６ ０． １３ ０． ２５ ０． １３ ０． １３ ０． １３

磺胺间甲氧嘧啶钠 Ｓｏｄｉｕｍ ｓｕｌｆａｍｅｔｈｏｘａｚｏｌｅ ６４． ００ １ ０２４． ００ ６４． ００ ３２． ００ １ ０２４． ００ １ ０２４． ００

磺胺甲噁唑 ＋甲氧苄啶 Ｓｕｌｆａｍｅｔｈｏｘａｚｏｌｅ ＋ ｔｒｉｍｅｔｈｏｐｒｉｍ ６４． ００ ６４． ００ ９． ５０ ３２． ００ ３８． ００ ３８． ００

３　 讨论

本研究结果表明， 大黄鱼体内分离得到的最

主要病原菌为杀香鱼假单胞菌、 哈维氏弧菌和鰤

鱼诺卡氏菌。 杀香鱼假单胞菌为引起大黄鱼近年

来高发疾病之一的内脏白点病主要的病原

菌［１５ － １６］， 哈维氏弧菌、 溶藻弧菌、 副溶血弧菌

会引起大黄鱼体表溃疡、 肛门红肿、 鳍条出血、
内脏及肠道病变［１７ － １９］。 鰤鱼诺卡氏菌最早由王

国良等［２０］ 从浙江网箱养殖大黄鱼上分离得到，
患病鱼体表皮下脂肪和肌肉形成脓疮， 呈现大小

不一的鼓起软包， 脾、 肾肿大并有白色结节。 美

人鱼发光杆菌为条件致病菌， 一旦养殖水体环境

恶化或鱼体免疫力下降， 便可感染大黄鱼而使其

发病［２１］。 另外， ２０２２ 年分离得到的海豚链球菌

是近几年开展大黄鱼流行病学调查以来的首次发

现， 患病鱼体上下颌充血、 鳃盖软条骨间膜充血

发红， 甚至能引起大黄鱼大量死亡。 因此， 除对

常规病原菌继续开展调查外， 还需更加关注新的

致病菌对大黄鱼的致病性等相关研究。
从病原菌对抗菌药物感受性结果来看， 大黄

鱼上分离得到的大部分病原菌对盐酸多西环素、
硫酸新霉素、 恩诺沙星敏感， 而对磺胺类及酰胺

醇类的药物耐受浓度较高。 这与游宇［１１］ 研究福

建大黄鱼病原菌耐药性的结果类似。 推测两地大

黄鱼普遍对磺胺类耐药的产生与此类药物的频繁

使用有关。 磺胺甲噁唑 ＋ 甲氧苄啶对病原菌的

ＭＩＣ５０又普遍小于磺胺间甲氧嘧啶， 这可能与甲

氧苄啶作为增效剂提高了联合用药的效果［１０］ 有

关。 而磺胺类药物对海豚链球菌的 ＭＩＣ５０明显低

于其他病原菌， 推测与该菌第一次被分离得到且

用磺胺药物治疗时未对其产生耐药性有关。
由病原菌耐药性年度变化可知， ２０２１ 年分

离得到的鰤鱼诺卡氏菌对抗菌药物的耐受性较

２０２０ 年更明显， 而 ２０２２ 年分离得到的该菌的耐

受性又普遍比 ２０２１ 年更高。 可见， 盐酸多西环

素、 硫酸新霉素、 恩诺沙星可作为防治绝大多数

大黄鱼病原菌的优选药物， 但也要做到药物的经

常轮换， 严格按照药敏试验结果及结合药代动力

学、 药效学确定剂量和药程， 才能尽可能地避免

耐药菌株的产生［２２ － ２３］。 由于本研究采集的病原

菌样本量有限， 因此后续还将继续加大对大黄鱼

病原菌的鉴定及耐药性普查工作的力度。
通过大黄鱼病原菌耐药性的连续监测， 可掌

握重要病原菌对抗菌药物的感受性及其变化规

律， 丰富病原菌耐药性数据和耐药谱库。 这将有

利于在病害发生时为养殖户提供疾病早期诊断和

科学精准用药方案， 从而降低病原微生物的耐药

性， 对持续推动水产养殖用药减量、 提高水产品

质量安全水平、 助力水产养殖业绿色健康发展具

有十分重要的意义。
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