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摘要：本文研究了肉桂等精油对多重耐药鲍曼不动杆菌（MDRAB）的体外抑菌效果，采用药敏纸片扩散法和微量肉汤稀释法

测定其对 MDRAB 的抑菌圈直径和最小抑菌浓度（MIC），筛选出抑制效果最好的精油和绘制出该精油对 MDRAB 的动态杀菌曲线。

用棋盘稀释法研究 MIC 值最小的两种精油联合抗 MDRAB 的效果。结果表明肉桂精油对 MDRAB 的抑菌效果最强，抑菌圈直径为

29.30±1.16 mm，MIC 值为 0.62 μL/mL，且对 MDRAB 的抑菌活性存在浓度依赖性，另外肉桂精油与薰衣草精油联合抗 MDRAB 有相

加作用，与薄荷精油联合抗 MDRAB 有部分协同作用；薰衣草精油和薄荷精油也有较强抑菌效果，MIC 值依次为 1.25 μL/mL 和 2.50 

μL/mL；丁香精油对 MDRAB 有中度抑菌活性，MIC 值为 10 μL/mL；冬青精油和绿茶精油对 MDRAB 的抑菌作用相对较弱，MIC 值

为 20 μL/mL；安息香精油对 MDRAB 的抑制作用很弱甚至无抑制作用。因此，肉桂精油对 MDRAB 的抑菌效果最强，且对 MDRAB

的抑菌活性与浓度正相关，另外与薰衣草精油和薄荷精油有联合抗 MDRAB 作用，为临床用药提供有效指导。 
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Abstract: To observe the antibacterial effect of essential oils on multidrug-resistant Acinetobacter baumannii (MDRAB) in vitro, the 

inhibitory zone diameter and the minimum inhibitory concentration (MIC) of seven essential oils on MDRAB were measured by disk diffusion 

method and micro-broth dilution method, the strongest antibacterial essential oil was found and then its dynamic germicidal curve against 

MDRAB was drawn. The combinatory effect of the two lowest MIC essential oils on MDRAB was studied by the checkerboard dilution method. 

The results showed that cinnamon essential oil has the strongest antibacterial effect on MDRAB. The inhibition zone diameter is 29.30±1.16 mm, 

the MIC value is 0.62 μL/mL, and the antibacterial activity against MDRAB is dependent on the drug concentration. A synergistic effect was 

observed with the combination of cinnamon oil with peppermint oil. Additive effect was observed with the combination of cinnamon oil and 

lavender oil. Furthermore, peppermint oil and lavender oil had stronger antibacterial effect, MIC value were 1.25 μL/mL and 2.50 μL/mL, 

respectively. Clove oil had moderate antibacterial activity on MDRAB, the MIC value was 10 μL/mL. The antibacterial effect of wintergreen oil 

and green tea oil on MDRAB were relatively weak, the MIC value was 20 μL/mL. The inhibitory effect of benzoin essential oil on MDRAB 

was weak or not detected. It was concluded that cinnamon oil had the strongest antibacterial effect on MDRAB and was 

concentration-dependent. In addition, cinnamon essential oil and lavender essential oil as well as cinnamon essential oil and peppermint essential 

oil had synergistic anti-MDRAB effect, providing effective guidance for clinical use. 
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微生物的耐药性 

因，抗生素的药效随着多重耐药菌的不断涌现而逐步

减弱，多重耐药菌已成为人类健康的最大挑战[1]。目

前，由革兰氏阴性球杆菌-鲍曼不动杆菌(Acinetobacter 
baumannii)导致的院内感染呈世界范围内流行。鲍曼

不动杆菌具有强大的获得耐药性和克隆传播能力，已

成为 21 世纪临床重要致病茵[2]。近年来多重耐药、广
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泛耐药、全耐药鲍曼不动杆菌呈世界性流行，已成为

院内感染的主要致病菌之一，尤其是多重耐药鲍曼不

动杆菌（Multidrugresistant Acinetobacter baumannii，
MDRAB）导致的感染逐年上升，报告显示，2012 年

~2016 年国内 MDRAB 的检出率依次为 62.88%、

66.86%、69.89%、72.99%和 74.77%，MDRAB 引起

的感染将会导致住院时间延长，医疗费用增加，死亡

率达 10%~43%[3,4]。然而，对于 MDRAB 所造成的严

峻局面，目前缺乏有效的治疗措施[5,6]。2016 年中国

CHINET 监测数据显示鲍曼不动杆菌对临床可用抗菌

药的耐药情况不容乐观，仅对多粘菌素、替加环素、

米诺环素和头孢哌酮/舒巴坦的耐药率依次为 6.5%、

8.7%、25.9%和 43.0%，对其他抗菌药物的耐药率均

达 50.0%以上[7]。因此，寻找新型的抗菌药物治疗

MDRAB 感染是目前十分紧迫的任务。植物精油是一

类植物体内的次级代谢物质，是世界公认安全性的物

质[8]。大量研究表明，植物精油具有广谱的抗微生物

活性，能够抑杀细菌、真菌和病毒，多种植物精油联

合使用不仅可提升抗菌活性，还可拓宽抗菌谱，已经

成为食品添加剂和预防感染的替代品，目前作为一种

新型抗菌物质受到广泛关注[9]。国内外一直致力于植

物精油对食源性致病菌的抑菌研究，对导致临床感染

的多重耐药菌的研究报道非常罕见[10,11]。因此本文研

究了肉桂等精油对 MDRAB 的体外抑制作用，为临床

预防和控制 MDRAB 引起的感染提供新的依据。 

1  材料与方法 

1.1  实验资料 

1.1.1  试剂 
精油：7种精油分别为冬青精油，绿茶精油，薄荷

精油，肉桂精油，安息香精油，丁香精油和薰衣草精

油，皆购自于广州汉佰斯日化科技发展有限公司，封

装于褐色玻璃瓶，4 ℃冷藏。吐温80（化学纯）购于

杰辉化工公司。 
1.1.2  菌种  

收集来自陕西中医药大学第二附属医院2018年1
月至2018年8月患者的各种临床标本，经法国生物梅里

埃全自动细菌鉴定仪鉴定后为鲍曼不动杆菌，采用药

敏纸片琼脂扩散法进行药敏分析，参照多重耐药菌标

准进行结果判定，筛选出MDRAB，共10株，其中6株
来自痰液，2株来自血培养，1株来自尿液。质控菌株

为 大 肠 埃 希 菌 ATCC25922 和 铜 绿 假 单 胞 菌

ATCC27853，均购于中国工业微生物菌种保藏中心。

所有菌株均冻存于-80 ℃冰箱。使用时，35 ℃恒温培

养18~24 h，挑取单个菌落于无菌生理盐水，用比浊仪

配成0.5麦氏浊度，待用。 
1.1.3  仪器和耗材 

全自动细菌鉴定仪VITEK-2，法国生物梅里埃公

司；恒温培养箱，上海跃进医疗器械有限公司；细菌

比浊仪，山东鑫科生物科技股份有限公司；空白药物

敏感纸片，杭州微生物试剂有限公司；MH肉汤，杭

州天和微生物试剂有限公司；营养琼脂平板、MH平

板，郑州安图生物工程股份有限公司；96孔细胞培养

板，赛业生物科技有限公司。 

1.2  方法 

1.2.1  精油供试液的配制 
参照贾佳等 [12]方法，11种精油各取400 μL，分别

加入50 μL的已灭菌的吐温-80中，混匀，加入9.55 mL
的无菌蒸馏水，摇匀，使最终浓度为40 μL/mL。4 ℃保

存备用。 
1.2.2  药敏纸片琼脂扩散法测定抑菌圈直径 

用无菌棉签蘸取 0.5麦氏浊度的菌悬液在M-H琼

脂平板涂布均匀，待平板表面稍干后，贴上空白药敏

纸片，用灭菌加样枪加 10 μL 的精油供试液，每种精

油重复 3 次，选取多粘菌素 B 药敏纸片为阳性对照。

35 ℃恒温培养 18~24 h，测量抑菌圈大小。将对

MDRAB 抑菌圈最大的两种精油分别稀释为原液的

50%、40%、20%、10%和 5%，取 10 μL 加到空白纸

片上，贴在涂布了 MDRAB 的 M-H 琼脂平板，培养

18~24 h，测量抑菌圈大小。参照 Ané Orchard 等[13]

关于精油抗菌抑菌圈的直径判断标准：强抗菌活性（抑

菌圈直径>20 mm）、中度抗菌活性（12 mm<抑菌圈直

径≤20 mm）和弱抗菌活性（抑菌圈直径≤12 mm），结

果取平均值计算。 
1.2.3  最小抑菌浓度（MIC）的测定 

采用微量肉汤稀释法测定最小抑菌浓度（MIC）
值：采用二倍稀释法用无菌蒸馏水将精油稀释成系列

浓度（0.31~40 μL/mL），在 96 孔板上加 100 μL 不同

浓度的药液和 100 μL 配制好的菌悬液，使最终菌液浓

度为 1×105~5×105 cfu/mL，以无菌生理盐水加菌液作

为阳性对照，以不加菌液的无菌生理盐水作为阴性对

照，35 ℃恒温培养 20 h。以孔内没有细菌生长的最小

精油稀释度为 MIC。同时设不含精油为对照孔，实验

重复三次，取平均值计算。 
1.2.4  动态杀菌曲线的绘制 

通过 MIC 和抑菌圈直径，选取抑菌活性最高的精

油，研究 MIC，2 MIC，4 MIC 浓度的精油对 MDRAB
生存的影响。取 5 个 10 mL 的细菌培养瓶，标记 1~4
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和阴性对照；每个细菌培养瓶中加入 4 mL LB 肉汤和

40 μL 的上述配好的 MDRAB 的 0.5 麦氏的菌悬液，

使其浓度为 106 CFU/mL；将 1~4 号培养瓶中加入不

同体积的精油储备液，使其终浓度为 MIC、2 MIC、4 
MIC 的细菌混合液；37 ℃摇床培养，在 T=0、1、2、
4、6 和 8 h 时采用平板计数。以时间为横轴，菌落浓

度的对数为纵轴绘制精油对 MDRAB 的杀菌曲线。 
1.2.5  联合实验 

将对 MDRAB 抑菌圈最大的两种精油按照 1:1、
1:3、1:5、1:9、3:1、5:1、7:1 和 9:1 的比例，取 10 μL
加到空白纸片上，贴在涂布了 MDRAB 的 M-H 琼脂

平板，培养 18~24 h，测量抑菌圈大小。将对 MDRAB
的 MIC 值最小的两种精油采用棋盘法进行联合实验，

置于 37 ℃恒温箱中过夜培养，次日读取结果。以能完

全抑制细菌生长（肉眼观察孔内菌液清澈无浑浊）的

最低药物浓度为最终结果。A 药和 B 药联合应用 FICI
抑制浓度指数计算公式：FICI=MIC(A2)/MIC(A1) 
+MIC(B2)/MIC(B1)。FICI 判读标准为：≤0.5 协同作

用；>0.5 to <1 部分协同作用；=1 相加作用；>1 to <4
无关；≥4 括抗作用。 

1.3  统计学方法  

应用 21.0 统计学软件 SPSS 进行统计学分析，对

抑菌圈直径和 MIC 值采用卡方检验，以 p<0.05 为差

异有统计学意义。 

2  结果与讨论 

2.1  药敏纸片扩散法测量肉桂等 7 种精油对

MDRAB的抑菌圈直径 

如图 1 和表 1 所示，7 种精油对 MDRAB 的平均

抑菌圈直径由大到小依次为：肉桂精油（29.30±1.16 
mm）>冬青精油（25.20±0.79 mm）>多粘菌素 B
（15.70±0.82 mm）>丁香精油（13.80±0.92 mm）>其
他 4 种精油（<10.00 mm）。 

随着冬青精油和肉桂精油的作用浓度减小，对

MDRAB 的抑菌圈直径也随之减小。特别是肉桂精油

对MDRAB的抑菌圈大小与其工作浓度呈显著的剂量

效应关系（χ2=858.00，p=0.00<0.05）。当肉桂精油作

用浓度为原液的 10%时，对 MDRAB 仍然有弱抗菌活

性。 
药敏纸片扩散法是测定中药最低抑菌浓度的一种

常用方法，虽然精确度低于微量肉汤稀释法，但可以

在同一平皿上观察一种细菌对多种中药成分的敏感度

或耐药性，结果直观，易于判断和比较，可以初步筛

选对某种细菌抑菌效果最强的中药成分，以便于进一

步研究[14]。经纸片扩散法筛选后，结果显示肉桂精油

对 MDRAB 的抑菌直径最大，冬青精油次之，为之后

的更深入研究提供依据。 

 
图1 肉桂等精油对MDRAB的抑菌圈直径（mm） 

Fig.1 The diameter (mm) of inhibition zone of essential oils such 

as cinnamon on MDRAB 

表1 不同浓度的冬青精油和肉桂精油对MDRAB的抑菌效果 

Table 1 The antibacterial effect of different concentrations of 

holly and cinnamon oil on MDRAB 

精油浓度

/% 

抑菌圈直径/mm 

冬青精油 肉桂精油 

原液 25.20±0.79 29.30±1.16 

50 8.67±1.15 29.67±0.58 

40 6.33±0.58 25.33±0.58 

30 6.00±0.00 22.67±0.58 

20 6.00±0.00 19.00±1.00 

10 6.00±0.00 13.00±1.00 

5 6.00±0.00 6.67±0.58 

2.2  微量肉汤稀释法测量肉桂等精油对

MDRAB的体外抑菌效果 

如表 2 所示，肉桂精油对 MDRAB 的抑菌活性最

强，MIC 值为 0.62 μL/mL；薰衣草精油和薄荷精油次

之，MIC 值依次为 1.25 μL/mL 和 2.50 μL/mL；丁香

精油对 MDRAB 有中度抑菌活性，MIC 值为 10 
μL/mL；冬青精油和绿茶精油对 MDRAB 的抑菌作用

相对较弱，MIC 值为 20 μL/mL；安息香精油对

MDRAB 的抑制作用很弱甚至无抑制作用（χ2=24.00，
p=0.24>0.05）。 

微量肉汤稀释法测量中药的最小抑菌浓度准确度

高且结果更有实验价值，几乎在中药抑菌的效果评价

实验中不可或缺。经微量肉汤稀释法实验后，结果显

示肉桂精油对 MDRAB 的抑菌的抑菌活性最强。不同
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植物精油的抗菌活性存在差异，其抗菌活性强弱与其

化学组分密切相关。据报道，植物精油组分抗微生物

活性大小排序如下：酚类>肉桂醛>醇类>醛类=酮类>

酯类>碳氢化合物类[15]。肉桂精油的主要成分为肉桂

醛，其高效的抗菌活性可能与肉桂醛的抗菌活性相关
[16]。 

表2 肉桂等精油对MDRAB的体外抑菌效果 

Table 2 Antimicrobial effect of essential oils such as cinnamon on MDRAB in vitro 

精油 
药物浓度/（μL/mL） 

40 20 10 5 2.50 1.25 0.62 0.31 阳性对照 

冬青 - - + + + + + + + 

绿茶 - - + + + + + + + 

薄荷 - - - - - + + + + 

肉桂 - - - - - - - + + 

安息香 + + + + + + + + + 

丁香 - - - + + + + + + 

薰衣草 - - - - - - + + + 

注：“-”有抑菌活性，“+”无抑菌活性（肉眼观察）。 

2.3  绘制肉桂精油对 MDRAB 的动态杀菌曲

线 

如图 2 所示，肉桂精油的工作浓度越高，抑制全

部菌所用时间越短。随着培养时间的延长，对照组的

菌数稳定增加。当肉桂精油的浓度为 MIC，2 MIC 和

4 MIC 时，菌数逐渐减少，并且当浓度为 MIC 时，需

要 6 h 才能将菌全部抑制；浓度为 2 MIC 时，4 h 后目

标菌已经被完全抑制；而当浓度为 4 MIC 时，仅 2 h
后，MDRAB 已所剩无几。与对照组相比，肉桂精油

的工作浓度越高，对 MDRAB 的杀菌作用越强，杀菌

时间越短，与浓度呈正相关。浓度正相关性抗菌药，

其杀菌作用与浓度密切相关,即血药峰浓度越高杀菌

力越强[17]。 

 
图2 肉桂精油对MDRAB的动态杀菌曲线 

Fig 2 Dynamic germicidal curve of cinnamon essential oil on 

MDRAB 

2.4  精油两两联合对MDRAB的抑菌作用  

如表 3 所示，冬青精油与肉桂精油联合中，肉桂

精油所占比例越大，对 MDRAB 的抑菌圈直径越大，

反之，比例越小，抑菌圈直径越小。当在冬青精油与

肉桂精油的比例为 1:5、1:7 和 1:9 时，联合抑菌圈直

径（30.33±0.58 mm、32.00±1.00 mm 和 34.67±0.58 mm）

大于单独肉桂精油的抑菌圈直径（29.30±1.16 mm），

因此肉桂精油与冬青精油有一定的联合作用。 
表3 冬青精油与肉桂精油的联合对MDRAB的抑菌作用 

Table 3 Antibacterial effect of Holly and cinnamon oil on 

MDRAB 

冬青精油与肉桂精油的比例 抑菌圈直径/mm 
1:1 26.33±0.58 

1:3 26.67±0.33 

1:5 30.33±0.58 

1:7 32.00±1.00 

1:9 34.67±0.58 

3:1 28.33±0.58 

5:1 25.67±0.33 

7:1 24.00±1.00 

9:1 20.67±0.33 

表4 肉桂精油与薰衣草精油及薄荷精油联合抗MDRAB效果 

Table 4 Combined anti-MDRAB effect of cinnamon oil and 

lavender oil and peppermint oil 

精油 MIC 值/（L/mL） FICI 指数 
肉桂精油 0.62 - 

薰衣草精油 1.25 - 

薄荷精油 2.50 - 

肉桂精油/薰衣草精油 0.31/0.62 1.00 

肉桂精油/薄荷精油 0.31/0.62 0.75 

如表 4 所示，肉桂精油与薄荷精油联合后，肉桂

精油的 MIC 值从 0.62 μL/mL 减小到 0.31 μL/mL，降



现代食品科技 Modern Food Science and Technology 2019, Vol.35, No.1 

113 

低了 2 倍，薄荷精油的 MIC 值从 2.50 μL/mL 减小到

0.62 μL/mL，降低了 4 倍，其 FICI 指数为 0.75，根据

FICI 判读标准，>0.5 to <1 为部分协同作用，因此肉

桂精油与薄荷精油抗 MDRAB 有部分协同作用。肉桂

精油与薰衣草精油联合后，肉桂精油的 MIC 值也从

0.62 μL/mL 减小到 0.31 μL/mL，降低了 2 倍，薰衣草

精油的 MIC 值从 1.25 μL/mL 减小到 0.62 μL/mL，降

低了 2 倍，其 FICI 指数为 1，根据 FICI 判读标准，

=1 为相加作用，因此肉桂精油与薰衣草精油联合抗

MDRAB 为相加作用。（χ2=1073.17，p=0.00<0.05） 

3  结论 

本研究通过纸片扩散法和微量肉汤稀释法探讨肉

桂等 7种精油对MDRAB的体外抗菌效果。结果提示，

肉桂精油对 MDRAB 的抑菌活性最强，对 MDRAB 的

抑菌活性与浓度正相关，薰衣草精油和薄荷精油也有

较强抑菌效果，丁香精油对MDRAB有中度抗菌效果，

冬青精油和绿茶精油对 MDRAB 的抗菌作用相对较

弱，安息香精油对 MDRAB 几乎无抑制作用，肉桂精

油与薰衣草精油联合抗 MDRAB 有相加作用，与薄荷

精油联合抗 MDRAB 有部分协同作用。关于精油抗

MDRAB 的确切机制，亟需进一步研究。 
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