
!论
!

著!

改良胺试验和计算线索细胞百分率在细菌性阴道病中的应用

朱延清"江苏省昆山市淀山湖人民医院检验科
!
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!!

"摘要#

!

目的
!

探讨改良胺试验和计算线索细胞百分率在细菌性阴道病"

RT

%诊断中的临床应用&方法
!

对

本院妇科门诊就诊的生育期妇女
(*#

例进行阴道分泌物常规检测!同时进行改良胺试验和计算线索细胞百分率检

测!计算其敏感性和特异性!并与
3>;<9

标准法作对比分析&结果
!

在妇科门诊就诊的生育期妇女
(*#

例中!检出

RT7(

例!占
")%$6

$真菌性阴道炎
"#'

例!占
"*%76

$滴虫性阴道炎
#)

例!占
$%(6

&改良胺试验诊断
RT

的敏感

性为
1*%&6

!特异性
71%(6

!与
3>;<9

标准法比较!差异无统计学意义"

/

%

'%'&

%&线索细胞阳性诊断
RT

的敏感

性为
"''6

!特异性
7&%'6

!与
3>;<9

标准法比较!差异有统计学意义"

/

$

'%'&

%&改良胺试验联合线索细胞阳性

诊断
RT

的敏感性为
1*%&6

!特异性
"''6

!与
3>;<9

标准法比较!差异有统计学意义"

/

$

'%'&

%&结论
!

RT

是生

育期妇女常见的一种疾病&改良胺试验可显著提高胺试验的灵敏度和特异性!加上线索细胞阳性!特异性更高!其

应用于
3>;<9

标准法中使诊断标准更加科学'客观'敏感和特异&
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改良胺试验$
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!

细菌性阴道病$

!

敏感性$

!

特异性
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细菌性阴道病$

I=?C<5A=9J8

F

AB8>A>

#

RT

&是以阴道乳酸杆菌

减少或消失#革兰阴性菌和厌氧菌增多为主要微生物特点的临

床症候群)

"

*

,

RT

是生育期妇女常见的一种疾病#可通过性传

播#已经列入性传播疾病)

#!$

*

,目前对
RT

的诊断以
3>;<9

标

准法为2金标准3#对阴道分泌物的性状+

G

a

值+胺试验+湿片

找线索细胞作出诊断#结果受主观因素和经验影响较大)

)

*

#需

要妇科医师和检验科医师一起配合诊断,现应用改良胺试验

和计算线索细胞百分率两个较客观指标对
RT

进行诊断分析,

$

!

材料与方法

$%$

!

标本来源
!

#'"'

年
(

!

"#

月来本院妇科门诊就诊的生

育期妇女
(*#

例#年龄
"1

!

&(

岁#被检测者均为前
$D

无性生

活史+无阴道外用药物史和非月经期,用无菌拭子采集患者阴

道后穹窿或阴道深部分泌物#采集后立即送检验科检测,

$%/

!

试剂与仪器
!

郑州安图绿科生物工程有限公司的改良胺

试验试剂%

G

a

试纸%自配的
"'6

氢氧化钾$

"'6 \]a

&溶液%

奥林巴斯生物显微镜,

$%'

!

方法

$%'%$

!

RT

诊断以
3>;<9

标准法为主要依据)

&

*

!

$

"

&异常白

带增多#变稀呈均质状+有异味%$

#

&

G

a

值大于
)%&

#阴道分泌

物直接涂于
G

a

试纸条上#然后比对读取%$

$

&阴道分泌物胺试

验阳性#阴道分泌物涂于玻片#滴加
"'6\]a

溶液
"

!

#

滴#

有氨味为阳性%$

)

&阴道分泌物找到线索细胞#线索细胞为阴道

鳞状上皮黏附了大量加特纳菌及其他短小杆菌#边缘不清,以

上
)

项中符合
$

项即可诊断为
RT

,

$%'%/

!

改良胺试验
!

将采有阴道分泌物的拭子置入一个加样

试管中#滴加改良胺试验稀释液
(

!

1

滴#刷洗拭子后弃拭子#

将其混合物加入检测卡样品窗口中#待吸收后滴加
)

滴提取

液#

&;AB

内读取结果,检测卡结果窗口检测线由黄变红色为

阳性#无明显变化为阴性,

$%'%'

!

计算线索细胞百分率
!

在显微镜高倍镜$

V)''

&下观

察
"'

个视野#线索细胞在视野中占全部上皮细胞大于或等于

#'6

为线索细胞阳性,

-

#&7"

-

检验医学与临床
#'""

年
1

月第
1

卷第
"(

期
!

P=IQ<D,9AB

!

3E

F

E>C#'""

!

T89%1

!

28%"(



$%1

!

统计学处理
!

配对计数资料
!

# 检验,

/

!

结
!!

果

/%$

!

在妇科门诊就诊的生育期妇女
(*#

例中#

RT7(

例#占

")%$6

%真菌性阴道炎
"#'

例#占
"*%76

%滴虫性阴道炎
#)

例#

占
$%(6

,见表
"

,在
7(

例
RT

患者中#白带常规检查无清洁

度
,

度#

*

度
)(

例#

+

度
)'

例#

-

度
"'

例#

+

度和
-

度在
RT

患者中占
&#%"6

#

RT

患者易合并其他病原体感染,

表
"

!

(*#

例妇科门诊患者阴道分泌物检测结果

感染病原体 阳性$例& 阳性检出率$

6

&

RT 7( ")%$

真菌
"#' "*%7

滴虫
#) $%(

RTd

真菌
"# "%1

RTd

滴虫
) '%(

/%/

!

改良胺试验诊断
RT

的结果比较
!

见表
#

,改良胺试验

诊断
RT

的敏感性为
1*%&6

#特异性
71%(6

#与
3>;<9

标准法

比较#差异无统计学意义$

/

%

'%'&

&,

表
#

!

改良胺试验与
3>;<9

法检测结果比较%例&

改良胺试验
3>;<9

法

阳性 阴性 合计

阳性
1) 1 7#

阴性
"# &(1 &1'

合计
7( &*( (*#

/%'

!

线索细胞阳性诊断
RT

的结果比较
!

见表
$

,线索细胞

阳性诊断
RT

的敏感性为
"''6

#特异性
7&%'6

#与
3>;<9

标

准法比较#差异有统计学意义$

/

$

'%'&

&,

表
$

!

线索细胞阳性与
3>;<9

法检测结果比较%例&

线索细胞阳性
3>;<9

法

阳性 阴性 合计

阳性
7( #7 "#&

阴性
' &)* &)*

合计
7( &*( (*#

/%1

!

改良胺试验联合线索细胞阳性诊断
RT

的结果比较
!

见

表
)

,改良胺试验联合线索细胞阳性诊断
RT

的敏感性为

1*%&6

#特异性
"''6

#与
3>;<9

标准法比较#差异有统计学意

义$

/

$

'%'&

&,

表
)

!

改良胺试验联合线索细胞阳性与
3>;<9

法

!!!

检测结果比较%例&

改良胺试验联合

线索细胞阳性

3>;<9

法

阳性 阴性 合计

阳性
1) ' 1)

阴性
"# &*( &11

合计
7( &*( (*#

'

!

讨
!!

论

RT

是妇科常见疾病#仅次于真菌性阴道炎#感染率高#易

复发#且
RT

常伴有真菌+滴虫及其他病原性细菌混合感染#应

引起检验医师和临床医师的重视#以便准确诊断+合理用药,

在
3>;<9

标准法
)

项指标中#其阴道分泌物性状和
G

a

值

受其他因素影响较大,由于
"'6

!

)'6RT

患者临床无症

状)

(

*

#阴道分泌物性状可无明显变化#还有
RT

常混合其他病

原体感染#可使阴道分泌物性状发生改变,阴道
G

a

值特异性

低#阴道中的精液+宫颈黏液+经血及滴虫性阴道炎等可使阴道

分泌物
G

a

值升高)

*

*

,另外需氧菌阴道炎$

3T

&也可引起
G

a

值升高)

1

*

,所以更突出另外两项的重要性,

胺试验阳性是诊断
RT

特异性高而灵敏度低的诊断指标#

但滴虫性阴道炎患者胺试验也可呈阳性)

7

*

#而改良胺试验采用

固相复式膜技术#经科学放大研制而成,改良胺试验克服了传

统胺试验受实验室通风场所及操作者对氨气味鉴别有主观性

等因素的影响#具有简便快速+客观性强+灵敏度高+结果易判

断的特点)

"'

*

,其敏感性为
1*%&6

#特异性
71%(6

#但也存在

受滴虫的干扰#在研究中#致使改良胺试验假阳性都为滴虫干

扰,滴虫消耗糖原#妨碍乳酸杆菌的酵解#使阴道的
G

a

值变

为中性或碱性#促进继发性细菌感染)

""

*

,某些细菌产生氨#使

改良胺试验阳性#要引起临床医师的重视,改良胺试验检测

RT

出现假阴性#可能由于
RT

感染于阴道#取材部位不当#如

采集宫颈等部位#还有采集的标本量太少也会引起,

由于线索细胞在诊断
RT

的敏感性为
"''6

#特异性

7&6

#在
RT

诊断方面#线索细胞是一项简便+经济+临床意义

大的重要指标,为防止临床检测漏检#在阴道分泌物等渗盐水

湿片法上滴加
"'6\]a

后#视野中只留下上皮细胞#线索细

胞较易观察#与革兰染色后观察无差别)

"#

*

#所以非常实用,阴

道加特纳菌$

/T

&和厌氧菌在阴道内过度生长#造成阴道正常

菌群微生态平衡失调#而引起
RT

#但并非
/T

阳性均为
RT

#有

#'6

!

)'6

的健康妇女阴道内也可检出本菌)

"$

*

#再加上阴道

清洁度差#混合其他细菌感染而可能出现线索细胞阳性#但并

非
RT

,目前使用传统的
3>;<9

标准法可能对
RT

诊断有漏

诊)

")

*

#而阴道分泌物性状和
G

a

值受其他因素影响较大#改良

胺试验和计算线索细胞百分率影响较小#且较客观反映检测的

结果,

改良胺试验可显著提高胺试验的灵敏度和特异性#如和线

索细胞百分比大于或等于
#'6

同时阳性#其特异性达
"''6

#

可快速诊断
RT

,线索细胞大于或等于
)'6

时#结合临床特征

即可诊断
RT

)

"&

*

#所以把改良胺试验和计算线索细胞百分率应

用于
3>;<9

标准法中#可使诊断
RT

标准更加科学+客观+敏感

和特异,
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续表
)

!

0RT

阳性患者临床诊断分布构成比

临床诊断 阳性例数 构成比$

6

&

扁桃体炎
& "'%''

传染性单核细胞增多症
) 1%''

肝功能异常
) 1%''

腹泻
# )%''

败血症
# )%''

发热
# )%''

热性惊厥
" #%''

过敏性紫癜
" #%''

急性胃肠炎
" #%''

血小板减少性紫癜
" #%''

淋巴结炎
" #%''

川崎病
" #%''

先天性胆道闭锁
" #%''

黄疸原因待查
" #%''

婴儿肝炎综合征
" #%''

合计
&' "''%''

/%1

!

0RT

阳性患者临床诊断分布
!

&'

例
0RT

阳性患者临床

诊断主 要 以 呼 吸 道 感 染 为 主#包 括 急 性 上 呼 吸 道 感 染

$

#'%''6

&+支气管炎$

")%''6

&+肺炎$

"'%''6

&+扁桃体炎

$

"'%''6

&#传染性单核细胞增多症$

1%''6

&和肝功能异常

$

1%''6

&的比例也较高#见表
)

,

'

!

讨
!!

论

0RT

是一种致癌病毒)

#

*

#属于疱疹病毒科#为线形双链

.23

病毒#是小儿主要的呼吸道感染病原体之一,在发展中

国家#

0RT

的感染通常发生于
&

岁之前#成人感染率可达

716

#多为亚临床感染#病毒可终身携带%而在发达国家#

0RT

的感染多发生于青春期)

$!&

*

,

本研究中#本院住院患儿
0RT

阳性率达
*%776

#说明

0RT

是住院患儿感染的重要病原体,不同性别阳性率比较#

男性和女性阳性率分别为
*%$*6

和
7%"$6

#可能是由于男女

性患儿对
0RT

免疫反应的敏感程度不一致所致,不同年龄阳

性率结果显示#在
0RT

感染中#

1

!

""

岁年龄组患儿最高占

"$%)$6

#年龄越小阳性率相对较低#可能是儿童感染
0R

病毒

后#病毒长期潜伏体内#当机体免疫力下降时#病毒又在咽部复

制#导致年龄越大#感染率越高)

(

*

,不同年份比较中#

#'"'

年

与
#''7

年相比#

0RT

阳性率有明显上升趋势#说明
0RT

感染

流行日趋严重#应引起相关部门高度重视,

同时#本研究结果显示#

0RT

感染临床诊断主要以呼吸道

感染为主#包括急性上呼吸道感染+支气管炎+肺炎+扁桃体炎

分别占
#'%''6

+

")%''6

+

"'%''6

和
"'%''6

#传染性单核细

胞增多症和肝功能异常均占
1%''6

#腹泻+败血症和发热均占

)%''6

#其他临床诊断所占比例较少#有热性惊厥+过敏性紫

癜+急性胃肠炎+血小板减少性紫癜+淋巴结炎+川崎病+先天性

胆道闭锁等#临床症状轻重不一#给儿科医生诊断和治疗带来

一定困难#并易造成误诊+漏诊,所以#对
0RT

感染患儿#首先

应明确诊断#同时应加强宣传教育#积极防治#减少危害,

参考文献

)

"

* 段红梅#姚瑶#谢正德#等
%7"

例
0R

病毒相关疾病儿童血

浆
0R

病毒
.23

的检测)

[

*

%

中国当代儿科杂志#

#''7

#

""

$

""

&!

17*!7''%

)

#

* 吴志懂#彭涛#黎乐群
%0R

病毒及其相关肿瘤的研究进展

)

[

*

%

临床和实验医学杂志#

#''7

#

1

$

)

&!

"$)!"$*%

)

$

* 胡兴文#周小勤
%

儿童患者
0R

病毒感染状况分析)

[

*

%

中

华医院感染学杂志#

#''1

#

"1

$

$

&!

$(7!$*"%

)

)

*

2A<D8IAC<_/

#

Q<5E2

#

.<9<?9E><a[%0

G

>C<AB!R=55JA5E>

ABL<?CA8B=BD@E;=B;=9A

F

B=;?A<>

)

[

*

%̂BC[0K

G

+=C@89

#

#''"

#

1#

$

#

&!

")7!"*'%

)

&

* 汪洋
%0R

病毒的流行病学研究进展)

[

*

%

国际检验医学杂

志#

#'"'

#

$"

$

"#

&!

")'&!")'*%

)

(

* 曾宾#肖燕#金润铭#等
%

儿童
0R

病毒感染的免疫功能状

况)

[

*

%

实用儿科临床杂志#

#''(

#

#"

$

##

&!

"&)7!"&&'%

$收稿日期!

#'""!'$!$"

&

$上接第
"7&$

页&

!!

#'"'

#

*

$

"$

&!

"$#)!"$#&%

)

&

*

[A=B

F

R

#

cA=8Y

#

cA=8c

#

<C=9%a<=C>@8?_

G

5<C5<=C!;<BC

AB!@AIAC<DC@<5<9<=><8L4;=?

"

.̂3RP]L58; ;A!C8?@8B!

D5A==BD=

G

8

G

C8>A>ABDE?<DI

:

@

:

D58

F

<B

G

<58KAD<AB?=5!

DA8;

:

8?

:

C<>=BD,#,"# ;

:

8

F

<BA??<99>

)

[

*

%,<994C5<>>

,@=

G

<58B<>

#

#''&

#

"'

$

$

&!

#&#!#(#%

)

(

* 王淑玉
%

妇产科学)

Q

*

%

北京!科学出版社#

#''#

!

#"7!##'%

)

*

* 樊尚荣#刘小平
%

细菌性阴道病的研究进展)

[

*

%

中国妇产

科临床杂志#

#''(

#

*

$

$

&!

##)!##(%

)

1

* 林怀宪#薛辰#王颖#等
%

女性阴道混合感染
#)(

例临床分

析)

[

*

%

中国妇产科临床杂志#

#'"'

#

""

$

$

&!

"*$!"*&%

)

7

*

0

F

=BQ0

#

PA

G

>_

:

Q4%.A=

F

B8>A>8LJ=

F

ABACA>

)

[

*

%3;O=;

+@

:

>A?A=B

#

#'''

#

(#

$

&

&!

"'7&!""')%

)

"'

*李继慧
%

细菌性阴道病的实验室检测方法的研究进

展)

[

*

%

中国临床新医学#

#''7

#

#

$

&

&!

&"&!&"*%

)

""

*李雍龙#管晓虹
%

人体寄生虫)

Q

*

%(

版
%

北京!人民卫生出

版社#

#'')

!

&*!&1%

)

"#

*田根富#俞夏美
%

细菌性阴道病四项检测指标观察)

[

*

%

检

验医学#

#''1

#

#$

$

$

&!

$"*!$"7%

)

"$

*张卓然#倪语星
%

临床微生物学和微生物检验)

Q

*

%$

版
%

北京!人民卫生出版社#

#''$

!

#'$!#'(%

)

")

*

4?@H<I_<[-

#

aA99A<54P

#

48I<9[.

#

<C=9%T=9ADAC

:

8LC@<

J=

F

AB=9

F

5=B>C=ABL85C@<DA=

F

B8>A>8LI=?C<5A=9J=

F

AB8>A>

)

[

*

%]I>C<C/

:

B<?89

#

"77(

#

11

$

)

&!

&*$!&*(%

)

"&

*张永红#刘其芬#林明杰#等
%

计算线索细胞百分率对细菌

性阴道病的诊断价值)

[

*

%

重庆医学#

#''"

#

$'

$

#

&!

")$!

"))%

$收稿日期!

#'""!')!')

&

-

&&7"

-

检验医学与临床
#'""

年
1

月第
1

卷第
"(

期
!

P=IQ<D,9AB

!

3E

F

E>C#'""

!

T89%1

!

28%"(




