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　　抗菌药物耐药性是全球公共卫生面临的主要挑

战之一，２０１９年约有４９５万相关死亡病例，高于低收

入和中等收入国家的死亡人数比例。抗菌药物耐药性

在很大程度上由错误和过度使用抗微生物药物造成。

世界卫生组织（ＷＨＯ）于２０２４年５月１７日发

布了其更新的《２０２４年细菌类重点病原体目录》，其

中包括１５种耐药细菌，依照重要性分为关键、高度

和中度优先级。该目录为开发新的和必要的治疗方

法以阻止抗菌药物耐药性传播提供指导。更新后的

《细菌类重点病原体目录》纳入了新的证据和专家见

解，以指导新型抗菌药物的研究和开发，并促进有利

于创新的国际协调。

关键优先级重点病原体，如对最后手段抗菌药

物具有耐药性的革兰阴性菌和对利福平具有耐药性

的结核分枝杆菌，由于相关疾病负担高且病原体能

抵抗治疗和将耐药性传播给其他细菌，是最主要的

全球威胁。革兰阴性菌具有找到新机制来抵抗药物

治疗的内在能力，并可以传递耐药遗传物质，使其他

细菌也产生耐药。

高度优先级重点病原体包括低收入和中等收入

国家负担特别重的沙门菌和志贺菌，以及对医疗保

健环境构成重大挑战的铜绿假单胞菌和金黄色葡萄

球菌。其他高度优先级重点病原体还有耐药性淋病

奈瑟菌和屎肠球菌。它们构成独特的公共卫生挑

战，包括持续感染和对多种抗菌药物耐药，需要有针

对性的研究和公共卫生干预措施。

中度优先级重点病原体包括 Ａ群和Ｂ群链球

菌（均为２０２４年新进入名录）、肺炎链球菌和流感嗜

血杆菌。这些病原体造成了很高的疾病负担。这些

病原体需要更多关注，特别是在脆弱人群（包括儿童

和老年人群）中和资源有限的环境中。见图１。

与２０１７年目录相比，《２０２４年细菌类重点病原

体目录》删除了２０１７年目录中包含的五种病原体－

抗菌药物组合，并增加了四种新组合。耐第三代头

孢菌素类肠杆菌目细菌被列为关键优先级重点病原

体中的一个独立项目，因为这些细菌造成的疾病负

担重，需要采取有针对性的干预措施，特别是在低收

入和中等收入国家。耐碳青霉烯类铜绿假单胞菌感

染在２０２４年目录中从关键优先级变为高度优先级，

这是因为近期报告的全球耐药性下降。尽管做出了

调整，但鉴于耐碳青霉烯类铜绿假单胞菌在某些地

区造成重大负担，投资进行相关研发和落实其他预
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防和控制策略仍然很重要。

２０２４年目录包括以下细菌：

关键优先级细菌：

·　耐碳青霉烯类鲍曼不动杆菌；

·　耐第三代头孢菌素类肠杆菌目细菌；

·　耐碳青霉烯类肠杆菌目细菌；

·　耐利福平结核分枝杆菌（采用平行定制标

准进行独立分析后纳入，随后应用经调整

的多标准决策分析矩阵）。

高度优先级细菌：

·　耐氟喹诺酮类伤寒沙门菌；

·　耐氟喹诺酮类志贺菌；

·　耐万古霉素屎肠球菌；

·　耐碳青霉烯类铜绿假单胞菌；

·　耐氟喹诺酮类非伤寒沙门菌；

·　耐第三代头孢菌素类和／或耐氟喹诺酮类

淋病奈瑟菌；

·　耐甲氧西林金黄色葡萄球菌。

中度优先级细菌：

·　耐大环内酯类Ａ群链球菌；

·　耐大环内酯类肺炎链球菌；

·　耐氨苄西林流感嗜血杆菌；

·　耐青霉素Ｂ群链球菌。

与２０１７年目录相比的变化表明，抗微生物药物

耐药性形势是动态的，需要量身定制的干预措施。

《细菌类重点病原体目录》具有全球工具的价值。在

此基础上根据国家和区域情况调整该目录，以体现

病原体分布和抗微生物药物耐药性负担的区域差

异。例如，不包括在目录中的耐抗菌药物生殖支原

体在世界一些地区日益引起关注。
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图１　ＷＨＯ２０２４年更新的细菌优先病原体清单
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