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原因分析
!

5V.

是血站对献血者血液检测必查项目之

一#

5V.

检测结果受多种因素等的影响#如献血者睡眠不足)

饮食习惯)疲劳等自身因素等都可影响
5V.

的检测结果*

'1$1$
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表
#

显示#竹山分站
&$$6

!

&$$S

年
5V.

检测不合格

率明显高于总站#主要原因是竹山分站成立初期#无偿献血宣

传力度不够#献血模式由计划无偿献血转为自愿无偿献血等因

素#无偿献血局面没有打开#血源非常紧张#工作人员在献血者

健康征询体检指针掌握时放宽标准#采血存在一定盲目性#侧

重于采集数量忽视了血液质量#导致血液采集不合格比例

升高*

'1$1/

!

分站标本运输路途遥远$距市区
#$$FK

左右%#送到总

站检测时标本出现不同程度的溶血现象#导致
5V.

检测结果

偏高#不合格比率增加*

'1$1'
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由表
&

可以看出#在每年的三季度$

6

!

7

月%#夏季因

天气炎热#献血者熬夜)睡眠不足)饮食不规律$如吃夜宵和啤

酒%等不良的生活习惯+

#)&

,

#使
5V.

检测不合格比例明显增加#

再加上血液标本运输路途遥远#夏季送检标本的温度控制难以

达到
&

!

Si

的要求#是导致
5V.

检测不合格的原因*

'1/

!

措施
!

采供血机构因
5V.

检测不合格导致血液报废比

例高的现象普遍存在#为最大限度地避免血液浪费#合理利用

血液资源#本站采取了以下措施*

'1/1$

!

加强采血前的健康征询和宣传+

9)8

,

#从
&$$7
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&$#$

年

本站加大力度规范对献血者进行健康征询和体检筛查#工作人

员严格按照0献血者健康体检标准1#不再盲目采集血液#使

5V.

不合格比例逐年下降#逐步缩小了与总站的差距#有效地

减少了血液资源的浪费*

'1/1/

!

为避免血液标本溶血现象#从
&$$7

年
#

月开始对

5V.

单项血液标本采集采取双管留样#用促凝管留取的血液

标本测
5V.

#更换保温式送血箱送检标本#合理配置冰源#监

控运输温度#加强运输环节管理#使标本溶血现象减少#使

5V.

检测不合格率下降#回归到合理的
5V.

检测范围*

'1/1'

!

建立延迟献血登记制度#对暂时不能献血的献血者做

好解释工作#告知再次献血时间#搭建信息互通平台*

'1/11

!

加强献血者健康知识宣传工作#增强自我保护意识#使

献血者改变熬夜)大量饮酒)高脂肪饮食等不良生活习惯#让献

血者了解献血前的注意事项*

'1/12

!

加强血液标本临时储存)运输等环节的质量控制#保证

血液标本质量#检验科及时检测血液标本*

'1/1)

!

从
&$#$

年
S

月开始在采血点增加了快速检测
5V.

初

筛项目#提高了
5V.

检测合格率*
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"摘要#

!

目的
!

对临床送检标本分离鉴定出的念珠菌进行细菌构成及药敏结果分析!促进临床合理使用抗真

菌药物%方法
!

对
&$$7

年
#

月至
&$#$

年
#&

月临床送检标本进行
"

种常用抗真菌药"

")

氟胞嘧啶$氟康唑$伊曲康

唑$伏立康唑$两性霉素
P

#的体外敏感性检测及耐药分析%结果
!

&S#

株念珠菌中白色念珠菌
#S8

株!占
%"1"R

!

其次是光滑念珠菌
"$

株"

#61SR

#!热带念珠菌
#7

株"

%1SR

#%结论
!

该院患者念珠菌感染以白色念珠菌为主!药

敏结果显示两性霉素
P

$

")

氟胞嘧啶$伏立康唑$氟康唑$伊曲康唑敏感性高!对送检标本及时进行真菌培养和药敏

试验!可及时$合理地使用抗真菌药物!减少多重耐药和深部真菌感染的发生%

"关键词#

!

念珠菌属'

!

真菌抗药性'

!

抗真菌药'

!

微生物敏感性试验
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念珠菌属是人类侵袭性真菌感染最常见的致病菌#感染类

型从非致命性黏膜病变到可累及任一脏器的侵袭性病变*最

常见的高危因素包括广谱抗生素的使用)中心静脉导管的使

用)胃肠外营养治疗)重症监护病房$

/!Y

%患者接受肾脏替代

-
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治疗)中性粒细胞减少)使用植入假体以及接受免疫抑制剂治

疗$包括糖皮质激素)化疗药物和免疫调节剂%等+

#)&

,

#使条件致

病性真菌感染日益增多+

9)8

,

#耐药现象日趋严重*作者对
&$$7

年
#

月至
&$#$

年
#&

月临床送检标本进行了分离鉴定#检出

&S#

株念珠菌#现将药敏试验结果报道如下*

$
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材料与方法

$1$

!

标本来源
!

&$$7

年
#

月至
&$#$

年
#&

月本院门诊)病房

送检的各种标本共培养分离出念珠菌
&S#

株*标本包括痰液

$

&&7

例%)血液$

8

例%)尿液$

&S

例%)大便$

&$

例%*各种标本以

痰标本最多#占所分离菌株的
S#1"R

*

$1/

!

材料
!

血平板)中国蓝和沙保罗培养基$法国生物梅里埃

公司产品%(念珠菌显色培养基$

!'E:KA

@

AE!A<I;IA

%(真菌鉴

定及药敏板条
0Y,-YO

$法国生物梅里埃公司产品%*

$1'

!

方法

$1'1$

!

分离培养
!

患者标本接种于血平板)中国蓝)巧克力和

沙保罗培养基#分别放置在含
"R

!

#$R!3

&

孵箱)普通环境

和
9"i

培养
#S

!

&8'

#真菌培养
8S'

*挑取可疑菌落涂片#革

兰染色#如镜检到革兰阳性球菌)瓜子形态特征立即进行细菌

分纯*

$1'1/

!

细菌鉴定
!

采用芽管形成试验)氯化三苯四氮唑)显色

鉴定)梅里埃真菌鉴定试剂条进行细菌鉴定*

$1'1'
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药敏试验
!

按
5?CGJ<

@

J(

真菌药敏试剂条说明进行操

作#对
"

种抗真菌药物$

")

氟胞嘧啶)氟康唑)伊曲康唑)伏立康

唑)两性霉素
P

%进行敏感测试*

/

!

结
!!

果

/1$
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各种念珠菌构成比
!

在临床各种送检标本中检出
&S#

株

念珠菌#其中白色念珠菌
#S8

株$

%"1"R

%(光滑念珠菌
"$

株

$

#61SR

%(热带念珠菌
#7

株$

%1SR

%(克柔念珠菌
#9

株

$

81%R

%(近平滑念珠菌
6

株$

&1"R

%(其他真菌
S

株$

&1SR

%*
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药敏试验
!

&S#

株念珠菌对
"

种抗真菌药物的敏感试验

结果见表
#

*

表
#

!
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株念珠菌药敏试验结果(

,

%

R
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药物名称
白色念珠菌

$

,N#S8

%

光滑念珠菌

$

,N"$

%

热带念珠菌

$

,N#7

%

克柔念珠菌

$

,N#9

%

近平滑念珠菌

$

,N6

%

其他念珠菌

$

,NS

%
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#66

$

7616

%

86

$
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%
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$

%918

%
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$

#$$1$

%

6

$

#$$1$

%

S

$

#$$1$
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两性霉素
P #6%

$

#$$1$

%

86

$

#$$1$

%

#7

$

#$$1$

%

#9

$

#$$1$

%

6

$

#$$1$

%

S

$

#$$1$

%

氟康唑
#6%

$

7&1%

%

86

$

S"1#

%

#7

$

8618

%

#9

$

%#1"

%

6

$

S71&

%

S

$

#$$1$

%

伊曲康唑
#6%

$

S71&

%

86

$

""19

%

#7

$

9%1S

%

#9

$

%#1"

%

6

$

761$

%

S

$

#$$1$

%

伏立康唑
#6%

$

791&

%

8"

$

7#1#

%

#7

$

#$$1$

%
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$

%#1"

%
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$

#$$1$
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S
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目前自然界已发现的念珠菌超过
#$

万种#广泛分布于土

壤)水)空气中#也可见于健康人皮肤及与外界相通的腔道中#

是一种条件致病菌#主要为继发感染*感染主要与以下因素有

关!免疫抑制治疗)免疫抑制性疾病)长期使用广谱抗生素)抗

真菌剂的预防治疗)体内留置导管)创伤)糖尿病等*所以#近

年来分离的人念珠菌数量逐年增加#念珠菌感染的发生率日趋

增高+

"

,

*本院采用美国临床实验室标准化协会真菌稀释法药

敏试验测定了
"

种抗真菌药物$

")

氟胞嘧啶)氟康唑)伊曲康

唑)伏立康唑)两性霉素%最低抑菌浓度#试验数据证实#氟康唑

仍然是念珠菌感染患者的标准治疗药物*在
&$$7

年
/\O5

念

珠菌病治疗指南中也指出#氟康唑有对念珠菌$除克柔念珠菌)

光滑念珠菌外%保持高度敏感#而且口服吸收好)安全)组织穿

透力强等优点#因此#多数情况下仍推荐氟康唑作为首选*本

次分离的
&S#

株念珠菌主要是白色念珠菌#占总株数的
%"1

"R

#光滑念珠菌和热带念珠菌分别占
#61SR

和
%1SR

#与文

献报道一致+

%

,

*白色念珠菌是临床常见的致病念珠菌#其构成

比虽大于
"$R

#但在逐年下降*相反#由光滑念珠菌)热带念

珠菌和克柔念珠菌等非白色念珠菌引起的感染发生率在逐年

提高+

6

,

*

深部真菌一般是指侵犯皮下组织和内脏引起全身性感染

的病原真菌或条件致病真菌#常感染免疫功能低下)菌群失调

等特殊患者*近年来因广谱抗生素)激素及免疫抑制剂的大量

应用#此类真菌感染逐年增多#应引起足够重视*
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