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!临床研究!

基线调查
%!

例结核分枝杆菌涂片阳性培养阴性结果分析

黄志强!陈世浩!潘燕玲"广东省佛山市慢性病防治院!广东 佛山
!

"%U###

#

!!

"摘要#

!

目的
!

分析佛山市三区自
%##U

年
!

月至
%##(

年
!

月
%!

例结核分枝杆菌涂片阳性及培养"

T&WY

#阴

性结果$方法
!

按全国结核病细菌学操作规程操作!采用改良罗氏酸性培养基!按萋尼抗酸染色法进行涂片染色镜

检$结果
!

在
%$U

例涂片阳性标本中培养阳性
%6%

例"总培养阳性率为
U(86[

#!培养阴性
%!

例"总培养阴性率为

6#8([

#$其中南海区
6$%

例涂片阳性标本中培养阳性率
(#8([

"

6%#

(

6$%

#'三水区
9!

例涂片阳性标本中培养阳性

率
UU8%[

"

!9

(

9!

#'高明区
$#

例涂片阳性标本中培养阳性率为
U$8$[

"

%"

(

$#

#$结论
!

了解佛山市三区涂片阳性

培养阴性情况!找出其原因!从而进一步提高培养阳性率!以便做出药敏结果!为临床治疗提供科学依据$

"关键词#

!

结核!肺'

!

分枝杆菌!结核'

!

痰
!

!"#

!

$%&'()(

"

*

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

文献标志码$

*

文章编号$

6!9%)(5""

"

%#66

#

#!)#9#%)#%

!!

结核病是一种严重的传染性疾病#可通过各种途径侵入机

体引起多种的结核病#以呼吸道引起的肺结核多见#传染性强

严重危害人类的生命健康.

6

/

*从
6UU%

年郭霍发现结核分枝杆

菌是结核病的病原微生物以来#在对结核菌的生物学性状(菌

体成分(致病性(变异性(细菌学的诊断等方面都有很大的进

步#为结核病的预防诊断及治疗提供科学依据*结核分枝杆菌

检查被公认为是考核化疗的重要指标*在结核病的诊断和选

择化疗方案#以及流行病学意义上的重要性甚至超过
2

线检

查*因此#加强结核分枝杆菌的检查#提高分离培养阳性检出

率#对及早预防控制该病的传染性仍然十分重要*现将本市三

个区从
%##U

年
!

月至
%##(

年
!

月
%!

例涂片阳性培养阴性结

果分析如下*

$

!

资料与方法

$8$

!

一般资料
!

痰液标本来源本市三个区共
%$U

例全部涂片

阳性#男
65"

例#年龄
65

"

U5

岁#平均
59

岁)女
($

例#年龄
6U

"

U%

岁#平均
55

岁*

$8/

!

方法
!

按操作规程操作#嘱患者晨起漱口后咳出深部痰

液
%

"

$.S

于无菌瓶内送检#取脓性部分按操作规程做直接

厚片法涂成
%#.. %̂#..

规格#经萋尼抗酸染色后镜检#涂

片阳性全部痰液留做细菌培养#根据标本的黏稠度不同#按
6

"

%

倍量加
5[

氢氧化钠作前处理
%#.EC

#取
#86.S

接种于

改良罗氏酸性培养基中培养#每周观察一次#无菌生长
U

周发

报告#质控菌用
a$9fX

作对照*

$8'

!

材料
!

按全国结核病细菌学操作规程操作#选用改良罗

氏酸性培养基#酸性培养基全部由广东省结核病研究所提供*

/

!

结
!!

果

在
%$U

例涂片阳性标本中#培养阳性
%6%

例$

U(86[

%#培

养阴性
%!

例$

6#8([

%*在
%!

例培养阴性中三个区复治培养

阴性共有
%

例涂片阳性#培养阴性率占
#8U[

)初治培养阴性

%5

例涂片阳性#培养阴性率占
6#86[

*其中南海区
6$%

例涂

片阳性标本中培养阳性
6%#

例培养阳性率占
(#8([

#培养阴

性
6%

例占
(86[

)三水区
9!

例涂片阳性标本中培养阳性
!9

例

培养阳性率占
UU8%[

#培养阴性
(

例占
668U[

)高明区
$#

例

涂片阳性标本中培养阳性
%"

例培养阳性率占
U$8$[

#培养阴

性
"

例占
6!89[

*全部培养阳性标本都做药敏试验#结果发

现
9

例属耐多药患者#

6

例属非典型结核分枝杆菌患者*

'

!

讨
!!

论

出现涂片阳性培养阴性现象是有多方面原因的#在未化疗

病例中涂片阳性的病例绝大部分应是培养阳性的#但是由于细

菌受各种因素的影响可出现如下情况*$

6

%本次基线调查发现

涂片阳性培养阴性大部分是初治病例#不排除有些患者在某地

服过抗结核药物而隐瞒病史)或部分患者因咳痰困难在初治服

药期间才送痰#痰中已混有抗痨药物而影响结核菌的生长)或

是各区上报初治和复治例数有误而造成大部分初治病例出现

涂片阳性培养阴性情况*$

%

%痰标本在前处理的液化过程中消

化液的浓度过高#液化时间过长活菌被抑制或半抑制而影响其

正常生长*$

$

%由于受化疗药物作用的影响造成结核菌的活力

低下#患者排出的是死菌或属其他类型的抗酸杆菌而不能在培

养基上生长*$

5

%临床用药利福平$

fc&

%加吡嗪酰胺$

&O*

%或

fc&

加异烟肼$

ZYa

%最容易出现涂片阳性培养阴性#可能是

痰菌阳性转阴性病情好转的过程#亦有可能
ZYa

作用于细菌

的细胞壁使细胞壁缺陷成
S

型#结核分枝杆菌的
S

型是造成

结核患者长期带菌的原因*

S

型结核菌细胞壁缺损(无固定形

态#比一般结核菌小.

%

/

#结核菌
S

型不仅容易导致结核病复

+

%#9

+

检验医学与临床
%#66

年
$

月第
U

卷第
!

期
!

S>GV<FW,EC

!

V>AD@%#66

!

X;,8U

!

Y;8!



发#还会使结核菌的耐药率上升#难以控制传播.

$

/

*改良酸性

罗氏培养基的成分不适合
S

型菌生长所需而造成培养假阴性

现象*$

"

%由于操作不当造成检验工作上的技术误差*$

!

%细

菌受化疗药物及环境因素影响出现变异#细菌有可能进入休眠

状态#大部分时间处于代谢不活跃#或部分涂片阳性患者感染

带有依赖某种抗结核药物才能生长的分枝杆菌#例如依赖

fc&

和依赖
ZYa

才能生长的分枝杆菌#现有培养基的成分不

足以激活其生长而出现培养假阴性现象*至于什么原因引起

该类细菌出现变异及休眠状态和药物依赖性还有待进一步

研究*

痰培养阳性的肺结核患者即为传染源#每个传染源每年可

传染
6#

"

6"

人.

5

/

*痰标本结核分枝杆菌分离培养是发现传染

源及早控制结核病传播的主要手段.

"

/

*但目前还没有一种较

理想的能激活
S

型(变异型(药物依赖型以及能使处于休眠状

态下的结核菌重新生长的培养基*对开展结核菌的生物学性

状及检测技术的探讨#对如何提高培养阳性率#及早发现病例

控制传染源#减少结核病的流行传播仍然是十分重要的*

随着化疗药物的广泛应用#各种原因引起细菌的变异及部

分患者不按规定服药#难免会出现各种原因而影响涂片阳性培

养阴性结果*尽管痰结核菌培养的结果不是作为
6##[

传染

诊断的主要方法#但结果可信度高#并能做结核菌的药敏试验#

给临床治疗(合理用药提供科学依据*通过培养结果及药敏试

验亦能发现耐多药和非典型分枝杆菌病例#如何克服各种影响

因素提高培养阳性率#给临床治疗提供科学依据是当前需要解

决的问题*
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例妇女生殖道支原体'衣原体检测及支原体药敏分析"

宫尚鸿6

!陆牡丹%

"

68

江苏省盱眙县人民医院检验科
!

%669##

'

%8

江苏省无锡市妇幼保健院

检验科
!

%65##%

#

!!

"摘要#

!

目的
!

研究门诊常规检查妇女的生殖道感染的情况及解脲支原体"

40

#&人型支原体"

V@

#的药敏试

验$方法
!

对
%UU

例妇女运用试剂盒进行衣原体快速检测!以及
40

和
V@

分离鉴定&计数&药敏$结果
!

%UU

例妇

女支原体和衣原体感染情况分析%

6#

例"

$859[

#沙眼衣原体检查阳性!

!#

例"

%#8U$[

#支原体培养阳性$其中!

"!

例"

6(855[

#

40

培养阳性!

6$

例"

58"6[

#

V@

阳性$

"!

株
40

对罗红霉素&氧氟沙星&左氧氟沙星和司帕沙星的耐

药率分别为
U8%[

&

(86[

&

$86[

&

%8$[

!对多西环素&美满霉素&交沙霉素和克拉霉素&阿奇霉素未检测到耐药性$

6$

株
V@

对多西环素&阿奇霉素和司帕沙星的耐药性分别是
"#[

&

"#[

和
6##[

!对其他药物没有检测到耐药性$

结论
!

关注女性生殖道健康!对衣原体和支原体感染后运用合适的抗生素进行治疗$

"关键词#

!

解脲支原体'

!

人型支原体'

!

衣原体'

!

支原体感染'

!

衣原体感染'

!

药物敏感性试验

!"#

!

$%&'()(

"

*

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

文献标志码$

*

文章编号$

6!9%)(5""

"

%#66

#

#!)#9#$)#%

!!

生殖道感染是指发生在生殖系统的一组感染性疾病*女

性生殖道感染在全球是一个重大的公共卫生和社会问题#是女

性生殖系统受到细菌(病毒(假丝酵母菌(滴虫(衣原体(支原体

等致病微生物感染的总称*女性生殖道受解剖(生理(性生活(

分娩和卫生习惯及经济(文化等多种因素的影响#易发生各种

感染.

6

/

*

生殖道沙眼衣原体$

D@,>.

-

FE>?A>D@;.>?E1

#

W:

%感染是常

见的性病#在妇女怀孕期间可导致母婴传播#对母体本身及胎

儿(新生儿均可造成明显的不良后果*解脲支原体$

0A<>

/

,>1)

.>0A<>,

-

?ED0.

#

40

%和人型支原体$

.

-

D;

/

,>1.>@;.ECE1

#

V@

%

也是妇女生殖道常见的阴道定植菌*在多数妇女中#

40

和

V@

的存在不会对其造成很明显的不良后果#但是仍有不少研

究显示孕期生殖道支原体感染可导致自然流产(早产(绒毛膜

羊膜炎(产后子宫内膜炎(细菌性阴道病等#对于胎儿及新生儿

而言#生殖道支原体的感染更可能会导致呼吸道疾病发生率明

显提高.

%

/

*正因为这些不良的后果#使得女性生殖道感染的研

究变得尤为重要#因此就本院常规妇科检查的妇女的生殖道和

支原体感染情况及支原体药敏情况进行分析报道#以期为妇女

生殖道健康的研究提供线索*

$

!

资料与方法

$8$

!

一般资料
!

%#6#

年
6

"

!

月来本院妇科门诊进行常规妇

科检查的妇女
%UU

例#年龄
6(

"

"U

岁*所有被检查者在此次

研究前
$#F

均无局部或全身应用抗生素史*

$8/

!

仪器与试剂
!

试剂盒!衣原体快速检测试剂盒$珠海丽珠

试剂有限公司%)

40

和
V@

分离鉴定(计数(药敏试剂盒$珠海

丽珠试剂有限公司%#其中包括!

40

和
V@

培养基)含
(

种抗生

素的药敏微孔板#

(

种抗生素包括多西环素(美满霉素(交沙霉

素(克拉霉素(罗红霉素(阿奇霉素(氧氟沙星(左氧氟沙星和司

+

$#9

+

检验医学与临床
%#66

年
$

月第
U

卷第
!

期
!

S>GV<FW,EC

!

V>AD@%#66

!

X;,8U

!

Y;8!

"

基金项目$吴阶平医学基金资助项目$

$%#8!9"#8#U#!6
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