
比较显著升高$

=;(%#<#

#

"

$

'%'!

%

=;#%")"

#

"

$

'%'!

&#

%

期

梅毒组较
)

期梅毒组血清
+,9/

4

含量显著降低$

=;#%'#'

#

"

$

'%'!

&%

)

期梅毒组和
%

期梅毒组血清
+3/$

含量比健康对照组

显著升高$

=;#%)#<

#

"

$

'%'!

%

=;(%''!

#

"

$

'%'!

&#

%

期梅毒

组比
)

期梅毒组血清
+3/$

含量显著升高$

=;"%$()

#

"
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'%'&

&,
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讨
!!

论

7S

侵入机体后#针对
7S

的不同成分机体可产生多种抗

体#其中抗心磷脂抗体是
7S

在破坏组织的过程中释放出的一

种抗原性心磷脂#可刺激机体产生非特异性抗体#主要是
+

D

*

及少量的
+

D

W

#该抗体没有任何保护作用,抗体针对
7S

多种

膜蛋白或轴丝抗原等成分可产生抗
7S

特异性抗体#具有高度

的免疫性#可制动并中和完整的
7S

*

!

+

,本研究中#

)

期梅毒

8S8

阳性率低于
R3+-:

阳性率#这是因为
7S

感染后抗心磷

脂抗体的出现晚于抗
7S

特异性抗体*

"

+

,临床上
8S8

多用于

疗效观察#并发现
%

期梅毒血清中抗
7S

特异性抗体的滴度显

著高于
)

期梅毒#但
7S

仍能繁殖和扩散#说明抗
7S

抗体的保

护作用有限*

#

+

,已有研究认为#梅毒的主要免疫防护机制是迟

发性变态反应#在机体杀灭
7S

的过程中#细胞免疫起着重要

作用*

$

+

,正常机体内
7F!

"

7F"

维护动态平衡#

7F!

细胞主要

分泌
+,9/

4

)

+3/"

#

+,9/

4

是
7F!

细胞亚群最主要的效应因子,

7F"

细胞主要产生
+3/$

)

+3/&

#可协助
Y

淋巴细胞产生机体介

导嗜酸性粒细胞增多和拮抗巨噬细胞活化
7F!

型细胞因子的

作用#其中
+3/$

被认为是典型的由
7F"

细胞产生的细胞因子#

对
7

)

Y

淋巴细胞的发育以及驱动体液免疫反应和抗体的产生

是十分重要的*

&

+

,本研究中#

)

期梅毒组和
%

期梅毒组的细胞

因子
+,9/

4

)

+3/$

含量均高于健康对照组#说明
+,9/

4

)

+3/$

参

与了机体的免疫调节过程#在梅毒病程的发展过程中起着十分

重要的作用,同时#随着病程的发展#

+,9/

4

的含量
%

期梅毒

明显低于
)

期梅毒
+,9/

4

的含量#而
+3/$

含量
%

期梅毒显著

高于
)

期梅毒#也就是说
7F!

细胞功能受抑#

7F"

细胞功能优

势表达#说明
7S

感染早期其细胞介导的免疫反应有不同程度

的抑制#造成梅毒的潜伏与持续#从而支持
,@Ĉ

D

BJE2N

*

(

+提出的

)

期梅毒为
7F!

细胞占优势#

%

期梅毒则转为
7F"

细胞占优

势的假设,因此#研究梅毒患者血清
+,9/

4

)

+3/$

含量的动态

变化#有利于临床适时了解患者的免疫功能状态,在驱梅治疗

过程中#调节患者的免疫力#对临床治疗有着重要意义,
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!临床研究!

影响痰涂片抗酸杆菌检出率的因素分析

李
!

强!陆其斌"江苏省阜宁县人民医院检验科
!

""$$''

$

!!

"摘要#

!

目的
!

了解影响痰涂片抗酸杆菌检出率的因素%方法
!

对
##<

份痰标本采用抗酸染色!统计不同咳

痰时间'不同性状痰标本的阳性检出率%结果
!

血痰和脓性痰涂片的阳性率高达
#"%#X

和
#!%#X

!黏液痰和唾液

痰涂片的阳性率只有
=%$X

和
!%$X

%痰涂片阳性率依次为晨痰'夜间痰'即时痰%结论
!

晨痰'血痰'脓性痰阳性

检出率高!应强调收集晨痰'血痰'脓性痰送检%

"关键词#

!

结核分枝杆菌#

!

染色与标记#

!

痰&微生物学

!"#

!

$%&'()(

"

*

&+,,-&$)./0(122&/%$$&%$&%'$

文献标志码$

:

文章编号$

!(="/<$&&

"

"'!!

$

'!/''($/'"

!!

结核病是一种严重危害人类健康的传染病,世界卫生组

织$

5].

&已重新将结核病作为重点控制的传染病#并宣布0全

球结核病紧急状态1#将每年
#

月
"$

日定为0世界结核病

日1

*

!

+

,痰涂片抗酸染色检查结核菌对诊断结核病具有重要临

床价值#虽然近些年出现了不少新的检测方法#其中包括基因

检测$

S68

技术&等#但目前仍不能替代传统的萋尔
/

尼尔逊

$

f@BF2/9BB2?BA

#&抗酸染色法,因此#该方法至今被
5].

及

国际防痨和肺病联合会$

+d:73Q

&推荐为诊断结核病的首选

方法*

"

+

,为了进一步加强结核病控制工作#提高结核病细菌学

实验室质量和肺结核患者检出率#本文对
"''<

年不同性质)不

同咳痰时间的痰涂片染色镜检结果进行分析#报道如下,

$

!

资料与方法

$%$

!

标本来源
!

"''<

年
!

!

!"

月来本院检查患者的不同性

质$脓性痰)血痰)黏液痰和唾液痰&痰标本及不同时间段$即时

痰)夜间痰和晨痰&痰标本共
##<

份,

$%/

!

方法
!

痰直接涂片抗酸染色后镜检#每份痰标本为
#

!

&

03

#操作方法按文献*

#

+痰涂片镜检质量保证标准进行,

$%'

!

结果判定
!

按2中国结核病防治规划实施工作指南3

*

$

+镜

检与报告标准#连续
#''

个视野未发现抗酸杆菌为阴性%

!

!

)

条"
#''

视野#报告抗酸杆菌的条数%

#

!

<

条"
!''

视野#为抗酸

杆菌阳性$

h

&%

!

!

<

条"
!'

视野#为抗酸杆菌$

hh

&%

!

!

<

条"

每个视野#为抗酸杆菌$

hhh

&%

&

!'

条"每个视野#为抗酸杆

-
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菌$

hhhh

&,

$%1

!

统计学处理
!

用
RPHB2

进行数据统计分析并制作表格,

/

!

结
!!

果

/%$

!

痰标本检测结果
!

"''<

年
!

!

!"

月痰检标本共
##<

份#

标本性质及不同取痰时间段检测结果见表
!

,

表
!

!

##<

份标本痰检标本检测结果%份(

性质 即时痰 夜间痰 晨痰 标本数

血痰
( !' !& #!

脓性痰
!' != "! $)

黏液痰
<' && $$ !)<

唾液痰
(# & # =!

合计
!(< )= )# ##<

/%/

!

##<

份不同性质痰标本涂片抗酸染色镜检结果
!

见表
"

,

表
"

!

不同性质痰标本涂片抗酸染色镜检结果

性质 标本数
阳性级别

!

!

)

"

#''

油镜
!h "h #h $h

阳性率

*

X

$

,

"

,

&+

血痰
#! ! ! " " $ #"%#

$

!'

"

#!

&

脓性痰
$) " ! # & $ #!%#

$

!&

"

$)

&

黏液痰
!)< & ( " ! ' =%$

$

!$

"

!)<

&

唾液痰
=! ! ' ' ' ' !%$

$

!

"

=!

&

!!

注!

h

表示阳性,

/%'

!

##<

份不同时间段痰标本涂片抗酸染色镜检结果
!

见

表
#

,

表
#

!

不同时间段痰涂片抗酸染色镜检结果

性质 标本数
阳性级别

!

!

)

"

#''

油镜
!h "h #h $h

阳性率

*

X

$

,

"

,

&+

即时痰
!(< ( & " " ! <%&

$

!(

"

!(<

&

夜间痰
)= " ! " " # !!%&

$

!'

"

)=

&

晨痰
)# ! " # $ $ !(%<

$

!$

"

)#

&

合计
##< < ) = ) ) !!%)

$

$'

"

##<

&

'

!

讨
!!

论

在结核病控制工作中#痰涂片结核杆菌检查对于发现传染

源)确定诊断和制订化疗方案)考核疗效)评价防治效果具有重

要意义,尽管卡介苗疫苗)抗结核药物的广泛应用曾对该病的

防治发挥过重要作用并取得了较为明显的阶段性成效#但由于

传统卡介苗的免疫效果不稳定#对成年人没有保护作用#并且

无法应用于免疫缺陷患者*

#

+

#以及结核分枝杆菌耐药性的自发

突变率较高#尤其是多重抗药株的出现及迅速扩散#使全球结

核疫情明显回升,目前世界卫生组织已将其作为重点控制的

传染病之一,

表
!

结果显示#尽管规定唾液痰为不合格标本#应要求患

者重新送检脓性痰)黏液痰标本#但唾液和口水还是能检测出

抗酸杆菌,因此在实际工作中对确实无痰或少痰患者和正常

体检人员#在无法获得合格标本时#为了避免矛盾和临床诊断

需要#唾液痰也只能接受#必要时还可根据诊断要求采用超声

雾化取痰*

$

+

,

表
"

结果显示#血痰和脓性痰的涂片阳性率高达
#"%#X

和
#!%#X

#黏液痰和唾液痰的涂片阳性率只有
=%$X

和
!%$X

#

与曹汉霞和刘圣利*

&

+的报道接近,虽然疾病控制中心反复强

调制片时勿挑取含血标本*

(

+

#因为含新鲜血液的标本中可见到

被染色的红细胞#易干扰痰涂片镜检结果,但从本次调查结果

和曹汉霞和刘圣利*

&

+的报道来看#血痰标本的痰检阳性率明显

高于黏液痰和唾液痰#且阳性等级也高于黏液痰和唾液痰,因

此#血痰)脓性痰仍是痰涂片查找抗酸杆菌的最佳标本#至于红

细胞干扰痰涂片镜检结果的问题可以通过染色时延长脱色时

间和镜检时挑取染色效果好的部位来解决,

表
#

结果显示#痰涂片阳性检出率依次为晨痰
!(%<X

)夜

间痰
!!%&X

)即时痰
<%&X

#原因在于患者清晨更容易从肺部

深部咳出脓性痰)血痰等痰标本%菌量在
hh

以上的标本中晨

痰占
!#%#X

$

!!

"

)#

&#夜间痰占
)%'X

$

=

"

)=

&#即时痰占
#%'X

$

&

"

!(<

&,因此#应尽可能让受检者留取晨痰,

目前控制结核病流行以发现和控制传染源为主#认为涂片

抗酸杆菌阳性的肺结核患者是结核病的主要传染源#痰涂片抗

酸杆菌镜检结果对诊断传染性结核病是一项重要指标,由于

传染性结核病在流行病学中有着特殊的意义#因此在反映某一

国家或地区结核病疫情严重程度的指标中#涂片阳性患病率受

到更多关注,但由于痰涂片法受技术操作等多方面因素影响#

往往造成检查结果的差异及阳性检出率高低不一#甚至假阴性

和假阳性的出现,所以进一步提高痰涂片检查质量始终是从

事结核病工作者努力的目标,规范痰菌检查操作技术#增强检

验人员对痰检重要性的认识#是提高痰涂片检出率#充分发挥

抗酸染色法对结核病诊断作用的关键,
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