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具有降胆固醇能力的人源乳酸菌筛选 
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（扬州大学食品科学与工程学院，江苏省乳品生物技术与安全控制重点实验室，江苏扬州 225127） 

摘要：分离筛选出长寿人群肠道中具有益生功能的乳酸菌，并研究其体外降解胆固醇能力。结果表明分离获得的 80 株乳酸菌中，

9 株菌在模拟胃液中培养 3 h 的存活率较高，分别为 26.60%、24.30%、22.50%、16.72%、46.61%、16.10%、19.80%、19.60%、17.80%，

在 0.30%、0.50%及 1.00%的胆盐培养基中存活率最高的菌株为 o2，存活率分别为 21.31%、13.35%及 12.43%；9 株菌对氨苄青霉素、

青霉素 G、氯霉素敏感，对四环素、利福平、环丙沙星敏感或中度敏感；9 株菌对三株致病菌均有抑制作用，其中 V9、o2 分别对沙

门氏菌、金黄色葡萄球菌抑制能力较强，抑菌圈直径分别为 12.00 mm、11.40 mm，9 株菌对大肠杆菌的抑制作用普遍较强，抑菌圈

直径均大于 7.00 mm；9 株菌中 f10、o2、T1 及 V9 的胆固醇降解率较高，分别为 45.85%、40.76%、41.70%、42.87%，经生理生化试

验及 16S rDNA 测序鉴定分别为屎肠球菌、食窦魏斯氏菌、干酪乳杆菌及发酵乳杆菌，是良好的辅助降血脂候选菌株。 
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Abstract: Lactic acid bacteria (LAB) with probiotic were isolated and screened from intestinal tract of longevity crowd, and the ability of 

cholesterol-reducing in vitro were investigated. The results showed that nine of eighty strains had high survival rates in simulated gastric juice 

for 3 hours, being of 26.60%, 24.30%, 22.50%, 16.72%, 46.61%, 16.10%, 19.80%, 19.60% and 17.80%, respectively. The survival rates of o2 

were the highest, which were 21.31%, 13.35%, 12.43% respectively in 0.3%, 0.5% and 1.0% bile salt. Nine strains were sensitive to ampicillin, 

penicillin G, chloramphenicol, and sensitive or moderately sensitive to tetracycline, rifampicin and ciprofloxacin. They had bacteriostatic activity 

against Salmonella, Staphylococcus aureus and Escherichia coli. The bacteriostatic activities of V9 and o2 to Salmonella, Staphylococcus aureu 

were higher. The inhibition diameters were 12.00 mm and 11.40 mm respectively, and all the nine strains had high bacteriostatic activity to 

Escherichia coli, with the inhibition diameters of more than 7.0 mm. The cholesterol-reducing rates of f10, o2, T1 and V9 were 45.85%, 40.76%, 

41.70%, 42.87%, respectively, higher than other strains, which were identified as Enterococcus faecium, Weissella Cibaria, Lactobacillus casei 

and Lactobacillus fermentum by physiological and biochemical test as well as 16srDNA sequence alignment. These strains could be good 

candidate probiotics strains for auxiliary hypolipidemic. 
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人体肠道中栖息着大约 1000 多种共生微生物[1]，

对促进食物的消化、抵御外来致病菌的侵入以及促进

肠道发育等方面起着重要的作用[2]。乳酸菌是人体肠

道中重要的益生菌，其数量和组成对维持宿主的微生

态平衡和提高免疫系统功能起着至关重要的作用[3~4]。 
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有研究发现，长寿人群肠道内双歧杆菌、乳杆菌等乳

酸菌要多于普通人群[5]，表明肠道内的乳酸菌对人体

的健康长寿有一定的促进作用；同时肠道菌群结构失

调也会导致肥胖、糖尿病、冠心病等慢性病的发生[6~7]，

而通过补充乳酸菌等益生菌制剂来调节肠道微生物菌

群结构从而预防和治疗疾病将是未来发展的一个热

点。 
由于外源益生菌的生长环境与人体胃肠道的环

境相差甚远，因而许多学者认为理想的益生菌最好来

自于人体自身的胃肠道，而益生菌必须能够耐受胃肠

道中胃酸和胆汁等一系列不良环境而活着才能发挥其

益生作用[8]，同时它们代谢产生的活性物质能抑制肠

http://www.ncbi.nlm.nih.gov/blast/Blast.cgi#alnHdr_410555779
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道内致病菌的生长[9]，从而调节肠道微生物的平衡；

胃肠道中的细菌通过抗生素抗性基因的水平转移[10~11]

给临床医学带来了严重难题，因此需要选用耐药性较

低的菌株作为益生菌的候选菌株；大量研究还表明
[12~14]，乳酸菌能够降低血清中的胆固醇水平，相对于

通过药物降低血清中的胆固醇具有较低的副作用。有

研究发现，宿主和肠道菌之间存在着特异性相互选择

的关系，当菌株的来源和使用对象一致时，就会增强

菌株对宿主益生功效的特异性和针对性[15]，同时来源

于宿主本身的菌株也具有较高的安全性，所以本文研

究了分离自长寿人群肠道乳酸菌的耐酸、耐胆盐、药

敏、抑菌及降胆固醇等体外益生功能特性，以期筛选

出具有降胆固醇特性的人源乳酸菌菌株，为益生菌的

开发利用奠定基础。 

1  材料和方法 

1.1  材料 

1.1.1  仪器与药品 
所有抗生素均为自意大利 BBI 公司；胃蛋白酶，

北京索莱宝科技有限公司；胆盐，美国 Difco 公司；

DNA 提取试剂盒，上海生工生物工程公司；大肠杆菌、

沙门氏菌、金黄色葡萄球菌，中国微生物菌种保藏中

心；胆固醇、胆盐、无水乙醇、三氯化铁、盐酸、硫

酸铁铵均为国药集团化学试剂有限公司；革兰氏染色

液，北京陆桥科技有限公司。 
全自动灭菌锅（JF-SX-500），日本 TOMY 公司；

厌氧工作站（bugbox），英国 Ruskinn 公司；超净工作

台（SW-CJ-1F），苏州净化设备有限公司；Bioscreen
全自动微生物生长曲线分析仪，芬兰 Bioscreen 公司；

高速冷冻离心机（Legend mach1.6R），美国塞默飞世

尔科技有限公司；生物显微镜（Olympus CX41），日本

Olympus 公司；紫外分光光度计（UV-2550），日本岛

津公司；梯度 PCR，美国 ABI 公司；凝胶成像系统

（Infinity 3026），法国 Vilber Lourmat 公司；水平电泳

槽（HE-120），上海天能仪器设备有限公司。 
1.1.2  试剂及培养基的制备 

模拟胃液：NaCl 0.5%、胃蛋白酶 0.3%，用 1.00 
mol/L的盐酸调 pH至 3.0，0.22 μm滤器过滤除菌，4 ℃
冰箱冷藏备用。 

胆盐培养基：称取一定量的胆盐于 MRS 液体培

养基中，使其胆盐浓度（m/V）为 0.3%、0.5%、1.0%，

121 ℃灭菌 15 min，冷却备用。 
抗生素溶液：按照文献[16]的方法将氨苄青霉素、

青霉素 G、四环素、氯霉素、环丙沙星和利福平 6 种

抗生素配制成 5120 μg/mL 的贮存液，过滤除菌后的抗

生素溶液避光冷冻保存，保存时间不超过 1 周。 
抗生素培养基：MRS 液体培养基灭菌冷却至

45~50 ℃后，分别加入氨苄青霉素、青霉素 G、四环

素、氯霉素、环丙沙星和利福平贮存液；在前期试验

的基础上发现，筛选的乳酸菌在六种抗生素浓度都为

64.00 μg/mL 的 MRS 培养基中无法存活，所以试验研

究了乳酸菌在不同抗生素浓度的 MRS 培养基中的耐

药性，培养基中抗生素的系列浓度依次为：1.00、2.00、
4.00、8.00、16.00、32.00、64.00 μg/mL。 

胆固醇培养基：胆固醇 0.10 g、吐温-80 1.0 mL、
蔗糖酯 0.10 g、冰乙酸 5.0 mL，冰浴超声破碎备用。

将上述制备的胆固醇胶束溶液加入到 MRS 液体培养

基中，并调整 pH 至 6.50±0.20，121 ℃灭菌 15 min，
冷却备用；有研究表明高浓度的胆固醇会抑制乳酸菌

的胆固醇降解能力，同时结合文献[14]及国标[17]的方法

将培养基中胆固醇的终浓度调至 0.10 mg/mL。 

1.2  方法 

1.2.1  乳酸菌的分离 
将如皋长寿乡采集的人群粪便样品经梯度稀释

后，采用 MRS 固体培养基[18]、LBS 固体培养基[18]分离

样品中的乳酸菌，于厌氧工作站中 37 ℃培养 48 h，挑

取平板上的典型菌落后划线分离得到纯菌落。挑取各

平板上的纯菌落于 MRS 液体培养基中，37 ℃厌氧培

养 24 h，4 ℃冰箱冷藏备用或冻干保藏。  
1.2.2  乳酸菌的鉴定 

对分离到的乳酸菌进行革兰氏染色，在生物显微

镜下观察菌体形态，并进行运动性及产酸、产气、过

氧化氢酶等生理生化鉴定[19]。利用细菌基因组DNA提

取试剂盒提取乳酸菌的基因组DNA，根据文献[14]的方

法，将提取的乳酸菌基因组DNA作为16S rDNA-PCR
的模板进行PCR扩增，电泳检测扩增产物后，送至上

海生工生物工程技术服务有限公司进行测序，将测序

结果通过BLAST程序与GenBank 基因库进行在线比

对以得出结果。 
1.2.3  乳酸菌的培养与处理 

将保藏的乳酸菌活化后，按 3%的接种量接种到

MRS 液体培养基中，37 ℃厌氧培养 24 h 后，12000 
r/min 离心 10 min 收集菌体，用灭菌的双蒸水将菌体

洗涤两次后悬浮，并用分光光度计测其菌体浊度，使

其 OD560 nm为 1.00，4 ℃冰箱冷藏备用。 
1.2.4  致病菌的培养与处理 

大肠杆菌、沙门氏菌、金黄色葡萄球菌以 3%的

接种量接种到液体 LB 培养基中，37 ℃培养 24 h，利
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活菌浓度，使其活菌数在 107 CFU/mL，4 ℃冷藏备用。 
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1.2.5  乳酸菌耐酸耐胆盐能力的测定 
由于人体胃液的pH值通常为3.0左右，小肠中胆

盐含量为0.03~0.30%之间，所以本文研究了乳酸菌在

pH为3.0及胆盐浓度为0.3%、0.5%、1.0%的环境下耐

酸耐胆盐能力。 
1.2.5.1  耐酸能力的测定 

将活化好的乳酸菌制成菌悬液，取1.0 mL的菌悬

液接种至9.0 mL的pH 3.0人工胃液，37 ℃厌氧培养3 
h，分别在0 h和3 h平板计数法测定活菌数，计算其存

活率(%)[14]。 
存活率(%)=3 h的活菌数/0 h的活菌数×100% 

1.2.5.2  耐胆盐能力的测定 
将活化好的乳酸菌按3%的接种量分别接种至含

0.0%(即空白)、0.3%、0.5%及1.0%胆盐的MRS培养基

中，37 ℃厌氧培养，分别在0 h和3 h平板计数法测定

活菌数，计算其存活率(%)[14]。 
存活率(%)=3 h 的活菌数/0 h 的活菌数×100% 

1.2.6  抗生素敏感试验 
按照文献[20]的方法，采用微量肉汤稀释法测定乳

酸菌对抗生素的最低抑制浓度（MIC）。 
将抗生素溶液按比例加入到 MRS 培养基中，使

其浓度依次为：0.00、1.00、2.00、4.00、8.00、16.00、
32.00、64.00 μg/mL。取活化好的乳酸菌按 3%的接种

量接种于含有不同抗生素浓度的 MRS 培养基中，震

荡混匀后分别吸取300 µL菌液于10×10孔的无菌微孔

板中，置于 Bioscreen 全自动微生物生长曲线分析仪中

37 ℃培养 24 h，通过测量 OD600nm来观察其生长情况，

每组实验重复三次。  
1.2.7  乳酸菌抑菌能力的测定 

采用牛津杯法[21]检测乳酸菌的抑菌能力。 
1.2.8  乳酸菌降解胆固醇能力的测定 

将活化好的乳酸菌按3%的接种量接种至MRS胆
固醇培养基中，37 ℃培养24 h后，取培养液0.2 mL，
加入1.0 mL无水乙醇振荡混匀1 min，再加入3.8 mL无
水乙醇振荡混匀1 min，静置5 min后再次振荡混匀，

4000 r/min离心10 min，取2.0 mL上清液用于胆固醇的

测定，以未接菌的胆固醇培养基作为对照。胆固醇的

测定采用硫酸铁铵比色法，参照GB/T 5009.128-2003
食品中胆固醇的测定方法[17]，测定其OD560nm值，胆固

醇的降解率按下式计算： 

%100
-

×=
对照

接菌对照

OD
ODOD

LE  

1.2.9  数据统计与处理 

采用SPSS 17.0、SAS 9.2、Clustal X及MEGA 4.1
软件对实验数据进行统计和分析。 

2  结果与分析 

2.1  乳酸菌的分离 

从如皋长寿乡采集样品 61 份，经分离获得 1008
株菌株，通过生理生化鉴定将 950 株确定为乳酸菌，

随机挑取 80 株乳酸菌（长寿组、老年组、中年组、青

年组各为 20 株）用于益生功能特性及体外降胆固醇的

研究，如表 1。 
表1 乳酸菌的分离 

Table 1 The isolation of LAB 

人群 菌株 

长寿组

(>90 岁)

d5、d9、f6、f10、f11、o2、o7、V9、 

w1、w4、w5、w6、w11、w12、ac6、 

ac9、ac11、双 ac5、af3、双 f2 

老年组

(60~89 岁)

b5、b7、b15、c5、c9、g5、g16、双 g3、M9、

双 M5、q3、Q23、ad7、ad15、双 ad6、双 ad8、

aL2、aL3、aL7、双 at5 

中年组

(45~59 岁)

k2、k5、i6、i12、p7、双 p5、R5、R6、双 R8、

x5、ab5、ab6、ab8、ab12、ae6、ae10、ae16、

ao5、ao9、ao10、ao12、双 ao7 

青年组

(<44 岁)

h5、h8、双 J9、T1、T4、aa1、aa10、ag8、 
ag12、ai2、ai7、ai12、双 ai9、aj7、aj8、aj11、

aj13、双 ao7、ap7、ap15 

2.2  乳酸菌的耐酸耐胆盐能力 

表2 乳酸菌的耐酸耐胆盐能力（n=3 x±sd） 

Table 2 The tolerance capacity of LAB at low pH and bile salt

（n=3 x±sd） 

菌株
pH 胆盐/% 
3.0 0.30 0.50 1.00 

f10 26.60±2.65b 15.95±0.09b 7.72±0.04b 5.60±0.07cd

k2 24.30±1.15b 12.42±0.20b 8.13±0.06b 7.12±0.12bc

o2 22.50±2.53bc 21.31±0.12a 13.35±0.03a 12.43±1.23a

Q23 16.72±0.79d 6.53±0.13c 5.80±0.24b 4.12±0.26de

T1 46.61±3.78a 15.10±0.03b 8.10±0.03b 5.30±0.07cde

T4 16.10±7.99d 6.62±0.14c 5.66±0.25b 5.05±0.18cde

V9 19.80±2.58cd 7.61±0.01c 6.93±0.02b 5.82±0.01cd

双 ao7 19.60±1.99cd 14.50±0.46b 8.82±0.80b 8.75±1.32b

双 M5 17.80±1.24cd 6.15±0.13c 5.51±0.04b 3.63±0.03e

注：同列比较，不同字母表示数据存在显著差异（P<0.05）。 
将80株乳酸菌菌悬液接种于模拟胃液中，于37 ℃

厌氧培养3 h，累计有9株乳酸菌的存活率大于16.00%，
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如表2；将9株耐酸能力较强的乳酸菌接种至含胆盐的

MRS培养基中，于37 ℃厌氧培养3 h，通过平板计数

法来检测其对胆盐的存活率，结果如表2。 
有研究表明[22]，乳酸菌能在较低的pH条件下生

存，是因为其细胞质中的pH值保持在一个适宜的水

平，F1F0-ATP酶在维持乳酸菌胞内适宜的pH值起到至

关重要的作用[23]，而人体肠道中存在的低pH环境也增

加了F1F0-ATP酶的活性[24]，所以不同年龄肠道中pH
值的差异可能会导致分离到的乳酸菌耐酸能力的差

异。试验乳酸菌的耐胆盐能力高于酸驼乳中乳酸菌的

耐胆盐能力[25]，较低于酸马奶中乳酸菌的耐胆盐能力
[14]，可能是由于不同来源菌株的胆盐水解酶活性的差

异所致[26]。 

2.3  乳酸菌对抗生素的敏感性 

将9株乳酸菌分别接种于含有不同浓度抗生素的

MRS培养基的无菌微孔板中，37 ℃培养，通过测量

OD600 nm值来观察其生长情况。根据美国临床和实验

室标准化研究所（CLSI）制定的《抗菌药物敏感性试

验执行标准》（2010年版）判定抗生素对乳酸菌的最低

抑制浓度及其敏感性（MIC)，结果如表3所示。 
表3 乳酸菌药敏性测定 

Table 3 Drug sensitivity of LAB 

菌株 

敏感度 MIC/(μg/mL) 

细胞壁抑制剂 蛋白质抑制剂 核酸抑制剂 

氨苄青霉素 青霉素 G 氯霉素 四环素 利福平 环丙沙星

f10 1  S 1  S 8  S 1  S 2  I 2  I 

k2 4  S 2  S 4  S 4  S 2  I 2  I 

o2 4  S 2  S 4  S 4  S 2  I 2  I 

Q23 2  S 1  S 4  S 2  S 2  I 2  I 

T1 4  S 2  S 4  S 4  S 1  S 2  I 

T4 1  S 1  S 1  S 2  S 2  I 1  S 

V9 1  S 2  S 4  S 8  I 1  S 2  I 

双 ao7 1  S 2  S 2  S 2  S 1  S 2  I 
双 M5 1  S 1  S 1  S 1  S 1  S 2  I 

注：S：敏感；I：中度敏感；R：耐药。 

抗生素通过抑制微生物细胞壁、蛋白质以及核酸

的合成来抑制它们的生长，由表3可以发现，9株乳酸

菌对6种抗生素都有一定的敏感性，对细胞壁抑制剂氨

苄青霉素、青霉素G的MIC较低，均敏感；对蛋白质

抑制剂氯霉素、四环素的MIC也较低，除了V9对四环

素中度敏感外，其他也均为敏感；大部分试验菌株对

核酸抑制剂利福平、环丙沙星为中度敏感；来源于长

寿人群的菌株f10、o2、V9对蛋白质抑制剂的MIC较大

于其他组的MIC，而来源于老年组的菌株双M5、Q23

对细胞壁抑制剂的的MIC较低于其他组的MIC。 
试验菌株对6种抗生素的MIC较低于其他来源乳

酸菌的MIC[27]，可能由于菌株是从较少服用抗生素的

长寿人群中获得，因此减少了与抗生素的接触机会，

使其体内的乳酸菌对抗生素也具有较高的敏感性，同

时也有可能是由于乳酸菌耐药性基因的不同所致[11]。 

2.4  乳酸菌的抑菌活性 

取乳酸菌培养液于牛津杯中，3~4 ℃冰箱扩散24 
h后，在37 ℃中培养24 h，测量其抑菌圈直径，结果如

表4。 
表4 乳酸菌对三种致病菌的抑制作用（n=3 x±sd） 

Table 4 The inhibition effects of LAB on three pathogenic 

bacterias（n=3 x±sd） 

菌株 
抑菌圈直径/mm 

大肠杆菌 沙门氏菌 金黄色葡萄球菌

f10 7.00±0.92a 6.40±0.87a 6.60±0.81a 

k2 9.00±0.35bc 7.70±0.95a 6.50±0.89a 

o2 8.40±0.70ab 7.50±0.71a 11.40±0.85b 

Q23 9.70±1.31bc 7.90±1.26a 6.80±1.20a 

T1 10.50±0.94c 7.40±0.89a 8.20±0.83a 

T4 8.20±0.95ab 8.10±0.90a 7.60±0.84a 

V9 8.30±0.72ab 12.00±0.67b 7.00±0.61a 

双 ao7 12.70±1.12d 6.70±1.07a 8.50±1.01a 
双 M5 10.20±1.30c 11.30±1.25b 7.20±1.19a 

注：同列比较，不同字母表示数据存在显著差异（P<0.05）。 
由表4可以看出，9株乳酸菌对致病菌有较强的抑

制作用，双ao7对大肠杆菌的抑制能力显著的高于其他

菌株（P<0.05），抑菌圈直径为12.70 mm；V9、双M5
对沙门氏菌的抑制能力显著的高于其他菌株

（P<0.05），抑菌圈直径为12.00 mm、11.30 mm；o2
对金黄色葡萄球菌的抑制能力显著的高于其他菌株

（P<0.05），抑菌圈直径为11.40 mm；试验菌株对大肠

杆菌的抑制作用普遍较强，抑菌圈直径均大于7.00 
mm。乳酸菌代谢产生的细菌素、有机酸、过氧化氢

等抑菌产物均能单独或共同地抑制致病菌的生长
[9,28]，从人体肠道中分离的乳酸菌代谢产生的这些化

合物的分子量及生物化学性质的不同使其抑菌能力也

存在一定的差异[28]。 

2.5  乳酸菌体外降解胆固醇能力比较 

将活化好的乳酸菌按3%的接种量接种至含胆固

醇的液体培养基中，37 ℃厌氧培养24 h后，4000 r/min
离心10 min，取上清液用于胆固醇的测定，结果如图1。 

从图1可以发现，试验的9株乳酸菌都能够降解培
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养基中的胆固醇，其中来源于长寿老人肠道的菌株

f10、o2、V9和青年人肠道的菌株T1的胆固醇降解率

显著高于来源于中年和青年人肠道菌株的胆固醇降解

率（P<0.05），分别为45.50%、40.76%、41.70%、42.87%；

结合乳酸菌耐胆盐的试验结果表明，试验乳酸菌对胆

固醇的降解率与其耐胆盐能力没有明显的相关性。 

 

118 

图 1 乳酸菌对胆固醇的降解率 

Fig.1 The cholesterol-lowering rate of LAB 

注：不同字母表示数据存在显著差异（P<0.05）。 

可能由于年轻人自身体内的胆固醇消耗大，因而

肠道内胆固醇积累的较少，所以供乳酸菌降解的也较

少，使得年轻人肠道分离的乳酸菌胆固醇降解率相对

较低；而由于长寿老人自身的胆固醇消耗较小，过多

的胆固醇需要在体内分解，所以其肠道内的乳酸菌能

够降解过多的胆固醇，使得来源于长寿老人肠道的乳

酸菌胆固醇降解率较高，乳酸菌对胆固醇的降解能力

与其来源是否有一定的相关性还需要进一步研究。  

2.6  乳酸菌的鉴定 

对胆固醇降解率较高的四株乳酸菌f10、o2、T1、

V9进行鉴定，在具体的实际应用中，可以使用微胶囊

法[29]来改善菌株耐胆盐能力较低等问题。 
2.6.1  乳酸菌的生理生化试验 

根据生理生化的鉴定结果，参照伯杰氏鉴定手册

（第八版）[19]初步鉴定发现，T1及V9分别为干酪乳杆

菌、发酵乳杆菌，f10为屎肠球菌，o2为魏斯氏菌属，

菌株的生理生化性质见表5。 
2.6.2  乳酸菌的16S rDNA鉴定 

分别以菌株f10、o2、V9及T1的基因组DNA为模

板，采用通用的16S rDNA引物[14]进行PCR扩增，得到

约1500 bp的特异性扩增产物，电泳检测扩增产物后，

送至上海生工生物工程技术服务有限公司进行测序。

用软件Clustal X和MEGA 4.1将测序得到的序列与

GenBank数据库中的序列进行相似性分析（表6）及系

统发育树分析（图2）。结果表明， f10与屎肠球菌

（ Enterococcus faecium ）、 V9 与 发 酵 乳 杆 菌

（Lactobacillus fermentum）的同源性达到99%；o2与
食窦魏斯氏菌（Weissella. Cibaria）、T1与干酪乳杆菌

（Lactobacillus casei）的同源性达到100%。 
表5 乳酸菌的生理生化特征 

Table 5 Physiological and biochemical characteristics of LAB 

项目 f10 o2 T1 V9 

细胞形态 球状 短杆状 杆状 杆状 

革兰氏染色 + + + + 

接触酶 - - - - 

运动性试验 - - - - 

硝酸盐还原试验 - - - - 

明胶液化试验 - - - - 

吲哚试验 - - - - 

产 H2S 试验 - - - - 

15 ℃ + + + + 

45 ℃ + - + + 

葡萄糖 + + + + 

乳糖 + + + + 

甘露醇 + - + - 

麦芽糖 + + + + 

纤维二糖 + + + - 

棉籽糖 - - - + 

阿拉伯糖 + - - - 

木糖 - - - - 

果糖 - + + + 

山梨醇 - - + - 

鉴定结果 屎肠球

菌 
魏斯 
氏菌属 

干酪 
乳杆菌

发酵 
乳杆菌

注：“+”90%菌株为阳性；“-”90%菌株为阴性。 
表6 乳酸菌分离菌株的相似性分析 

Table 6 Similarity analysis of the isolated LAB 

菌株 亲缘关系最近的菌株 相似性

f10 屎肠球菌(Enterococcus faecium) 99% 

o2 食窦魏斯氏菌(Weissella. cibaria) 100% 

T1 干酪乳杆菌(Lactobacillus casei) 100% 

V9 发酵乳杆菌(Lactobacillus fermentum) 99% 

 

图2 16S rDNA基因序列的乳酸菌系统发育树 

Fig.2 Phylogenetic tree of LAB based on 16S rDNA sequence 

结合生理生化试验的结果，可将菌株f10、o2、

http://www.ncbi.nlm.nih.gov/blast/Blast.cgi#alnHdr_410555779
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/blast/Blast.cgi#alnHdr_410555779
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T1 及 V9 分别鉴定为屎肠球菌（ Enterococcus 
faecium）、食窦魏斯氏菌（Weissella. Cibaria）、干酪乳

杆菌（Lactobacillus casei）和发酵乳杆菌（Lactobacillus 
fermentum）。 

3  结论 

从如皋长寿乡人群粪便中分离获得的80株乳酸

菌中，9株乳酸菌在模拟胃液中有一定的耐受性，并在

0.30%、0.50%、1.00%的胆盐条件下存活率较高，其

中T1、o2的耐酸、耐胆盐能力较强；9株乳酸菌对试

验的6种抗生素敏感或中度敏感，对抗生素的MIC较低

于其他来源乳酸菌的MIC；9株乳酸菌对沙门氏菌、金

黄色葡萄球菌有一定的抑制作用，对大肠杆菌的抑制

作用普遍较强；菌株f10、o2、T1及V9的胆固醇降解

率都高于40.00%，经鉴定分别为屎肠球菌、食窦魏斯

氏菌、干酪乳杆菌、发酵乳杆菌，可作为潜在的辅助

降血脂候选菌株进行进一步研究。 
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