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果
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例阳性!阳性率
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葡聚糖检测方法简便%快速%阳性率高!可

为真菌感染疾病的早期诊断和疗效判断提供一定的参考依据'
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&是由条件

致病性真菌$如假丝酵母菌属,曲霉属及隐球菌属等&在宿主免

疫功能低下或缺陷时引起的机会性感染#是真菌侵犯血液,内

脏组织和器官所致的感染+近年来由于造血干细胞移植,实体

器官移植的广泛开展,高强度免疫抑制剂和大剂量化疗药物的

应用以及各种导管的体内介入,留置等#临床上
!\!

的患病率

明显上升+

!\!

也日益成为导致骨髓及器官移植受者,接受化

疗的恶性血液病和恶性肿瘤患者,艾滋病以及其他危重病患者

的严重并发症及重要死亡原因之一+大量资料表明#真菌病的

转归与治愈很大程度上取决于真菌感染的早期诊断+
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诊断

传统培养方法检出阳性率低#周期长)
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葡聚糖作

为真菌细胞壁成分之一#其检出在真菌感染的早期诊断中起到

重要作用)
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材料与方法
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标本来源
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取自
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年
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年
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月本院血液

内科,呼吸内科,感染科,肾脏内科,干部内科,

!Qe

等科室住院

患者送检的痰,咽拭子,分泌物,脓液,尿液,血液等标本#经真

菌培养及临床确诊为真菌感染患者以及排除真菌感染的住院

患者和健康体检人群+
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电加热恒温仪$
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&#冰水

浴槽#无热源真空采血管#
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动态真菌检测试剂盒

购自北京金山川科技发展有限公司$由含有凝固酶原的反应主

剂和样品处理液组成&+
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方法
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葡聚糖检测
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血浆制备
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样品测定
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取待测血浆样品
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加入反应主剂

中#轻轻混匀
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待完全溶解后用微量加样器转移至
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无热原平底反应管中#立刻插入
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微生物快速动态

检测系统中进行反应#反应结束后自动计算含量+
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结
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+两组数据经
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检验差异具有统计学意义$表
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表
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例真菌感染患者菌种分布

真菌
%

百分率$
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白假丝酵母菌
*: *'&%4

克柔假丝酵母菌
$' $'&86

热带假丝酵母菌
$: $:&4)

光滑球拟假丝酵母菌
6 6&*8

近平滑假丝酵母菌
8 8&:8

烟曲霉菌
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真菌感染患者组
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阴性对照组
$(( :&86a$&64
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讨
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论

真菌作为条件致病菌现今发病率逐渐增高#病情迁延且难

以治愈+真菌病早期发病隐匿#症状与细菌,病毒感染相似#给

其诊断带来不便#不能早期诊断真菌病+传统的真菌实验室诊

断为沙保罗培养基培养
%*

,

*)H

#根据形态学观察确定是否为

真菌感染+但此法耗时长#阳性率低)

:

*

#不能及时发现真菌感

染+
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葡聚糖广泛分布于多种真菌细胞壁中#为真菌的特有成

分#其中$
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葡聚糖占真菌胞壁成分
'(7

以上#因此当真菌进入

人体血液或深部组织后#经吞噬细胞吞噬,消化后#$

$9:

&

9

'

92

葡聚糖可从胞壁中释放#使得血液或其他体液中$
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葡

聚糖含量增高)
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#通过检测$
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葡聚糖的含量能够及时

反映真菌感染情况+

检测$
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葡聚糖的实验也称为
#

实验#马蹄鲎$主要

是东方鲎和美洲鲎&凝血系统中的凝血酶原
#

因子能识别这

种葡聚糖#是$
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葡聚糖的天然检测者+
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因子的
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亚

基特异性识别$
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葡聚糖后#可激活血清凝固酶原上的
'

亚基#形成凝固酶#凝固酶可以参与凝血酶原级联反应#使凝固

蛋白原转变为凝胶状的凝固蛋白#使整个反应通过光谱仪测量

其光密度来进行量化#$
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已有多项研究发现$
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葡聚糖含量在
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临床症状

出现之前高于正常值+
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等报道
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例确诊
!\!

及
:

例临床

诊断
!\!

患者#其$
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葡聚糖含量值升高平均早于发热
'

5

#早于呼吸道症状
$(&85

#早于肺部
,+QK

检查
6&:5

+

_5D9

PDEA

等)
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*对确诊为粒细胞缺乏人群进行为期
:

周的临床观察

及采血检测#发现$
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葡聚糖含量开始高于
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的

时间比最后确诊为
!\!

平均提前了
$(5

+因此#$
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葡

聚糖含量值被认为是早期诊断
!\!

的检测手段之一#通过其检

测能够尽早反映真菌感染#针对性用药#控制疾病的发展+且

$
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葡聚糖含量水平高低能够提示疾病的发展和预后+

XDJ<E

等)
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*研究发现随着药物的使用#对药物敏感者很快出现

$
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葡聚糖含量水平下降#而药物治疗无效者$
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葡聚糖含量无明显改变+因此#$
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葡聚糖含量水平可

以用来判断药物的疗效#以协助临床医师及时进行药物种类及

剂量的调整+

但目前也有研究证实#某些$
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葡聚糖类似物可造

成该实验假阳性+如!$

$

&纱布棉球等污染%$

%

&中空纤维滤膜

洗涤液,肾透析仪洗涤液%$

:

&以真菌为原料制成的抗生素%$

*

&

化疗或放疗引起的黏膜炎症#使得食物中$
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92

葡聚糖可

以通过受损的胃肠道黏膜进入血液循环%$

'

&抗肿瘤药物中蘑

菇聚糖#

`

多聚糖等成分也含有$
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葡聚糖类似物%$

4

&

某些细菌感染患者+$

$9:
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92

葡聚糖虽然存在于绝大多数真

菌的细胞壁中#但仍有部分真菌感染如隐球菌属和接合菌属无

法通过
#

实验检测诊断#因为隐球菌具有厚壁包膜#且在免疫

缺陷患者体内生长缓慢#导致检测种真菌会造成假阴性)

8

*

+因

此#对于这两大类真菌感染的检测不能完全依靠
#

实验#还必

须依赖其他实验室手段$如隐球菌抗原检测或真菌培养等&及

临床表现进一步确诊+

总之#

#

实验作为一种新的诊断
!\!

的无创检测手段#具

有灵敏度和特异度高的优点#既能够作为高度怀疑
!\!

患者的

初筛诊断方法#又能作为
!\!

患者评价疗效的指标#对真菌感

染的诊断和治疗评估具有重要意义+
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