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银屑病是一种常见的慢性复发性炎症性皮肤病#好发于四

肢伸侧'头皮和背部#严重皮损可广泛发生于全身#并可出现高

热'脓疱'红皮病样改变以及全身大小关节病变(病因尚未完

全明确#目前认为是由多种因素通过多种途径引起的表皮细胞

增殖加速'角化不全及炎症反应(
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临床病例

$$$

!

病例
"

!

患者#男#

IC

岁#

#

月前无明显诱因出现双眼水

肿#胸闷'发憋
IS

(当地诊所给予抗菌药物治疗未见明显好

转#于
#&"I

年
C

月
#G

日入院#既往银屑病
"&

年#平时未应用

药物治疗(住院检查!体温
EG$% _

#脉搏
8G

次"分#呼吸
#&

次"分#血压
"""

"

8%JJ.

R

(双下肢可见白色皮疹#伴有脱屑

及皮肤瘙痒#双下肢轻度指凹型水肿#病理征阴性(胸部
36

显示!两肺少许小气道炎症%心脏彩超示!少量心包积液%肺动

脉
36

血管造影$

361

&显示!两肺下叶少许突变肺组织及条索

影#局部胸膜增厚#极少量腹水%腹部超声示!肝淤血(实验室

检查!白细胞计数$
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&增多#为
"&$%HF"&

C

"

:

%嗜酸性粒细

胞百分比升高#为
""$&"D

%红细胞沉降率升高#为
HH$&&JJ

"

:

%免疫球蛋白
)

水平升高#为
"8$C

R

"

:

%补体
3E

水平下降#为

&$%"

R

"

:

%清蛋白水平下降#为
E"$#

R
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:

%

#IN

尿蛋白为
E8E$&&

J
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#类风湿因子$

4]7X

&水平升高#为
I"$G";Y
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(全

院会诊'检测抗核抗体谱#抗核抗体阳性$滴度
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阳性$
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&'抗
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抗体阳性$

999

&'抗
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抗体阳性$

999

&(依据中华医学会风湿病学会提出的

系统性红斑狼疮$

':(

&诊断标准#该患者银屑病合并
':(

可

能性大#给予环磷酰胺
&$G

R

静点控制病情进展#目前患者病

情稳定#带药出院(
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病例
#
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患者#女#

%C

岁#主要因多发皮疹伴多关节疼痛

"C

年#加重
G

个月于
#&"I7&G7&I

入院#既往有/风湿热0#口服

激素治疗后痊愈#有乳腺癌病史
#8

年#行手术放化疗治疗(住

院检查!体温
EG$8_

#脉搏
88

次"分#呼吸
#&

次"分#血压
"G&

"

8&JJ.
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(双耳后'双前臀及右小腿部可见角化增生样皮疹#

表面有鳞屑%左侧肘关节伸直不完全#双手腕关节及手臂部略

肿#右环指近端指间关节肿#有压痛#左中指近端指间关节肿#

有压痛#双侧手指轻度挤压痛(入院查
e

片示右侧膈肌局限

性膨升#双髋关节
e

片符合类风湿性关节炎表现(实验室检

查!尿酸$
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水平升高#为
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抗体为
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(查抗核抗体#抗核抗体阳性

$滴度为大于
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抗体$

9

&(给予口服洛

索芬钠抗炎止痛#口服甲氨蝶呤片'来氟米特片控制病情#静点

红花活血化瘀等治疗(目前患者症状减轻#请示上级医师办理

出院手续(
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病例
E
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患者#男#

H"

岁#主因/发现血压升高
I

年#间断

头晕
#

月0于
#&"I7&I7&%

入院#既往银屑病病史
#

年#过敏性皮

炎
IS

#同时存在间断发憋'喘息(住院检查!体温
EG$C_

#脉

搏
HE

次"分#呼吸
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次"分#血压
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G&JJ.
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(全身散在红

色皮疹#右下肢可见色素沉着伴脱屑(颈部血管超声示双侧颈

动脉内膜增厚伴斑块形成%泌尿系超声示!前列腺增大伴钙化(

实验室检查示!
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$水平升高&#
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平升高&%抗核抗体谱!抗核抗体'阳性$滴度为大于
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E#&

&'抗
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抗体阳性$

999

&#目前诊断结缔组织病证据不

足#定期复查
G

项及抗核抗体谱(目前患者皮疹已消退#病情

相对稳定#带药出院(
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讨
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银屑病是一种常见的慢性复发性炎症性皮肤病#特征性损

害为红色丘疹或斑块上覆有多层银白色鳞屑#其是一种多基因

遗传决定的免疫异常性皮肤病#与机体免疫细胞功能异常和免

疫分子表达异常有关)

"

*

#男性患病率高于女性)

#

*

(银屑病患者

常并发或伴发多种系统性疾病#系统性疾病本身或其治疗药物

都有可能对银屑病的发生有影响#银屑病合并系统性红斑狼疮

的多为银屑病发病在先)

E

*

(

抗
''1

抗体能直接参与组织的病理损害#特别是皮肤的

损害#可引起亚急性皮肤型狼疮的皮损#与
':(

的广泛光过敏

皮炎症状也相关(郭亚平等)

I

*报道#就诊人群抗核抗体滴度大

于
"b"&&

#抗
''1

抗体出现的概率为
II$ID

#女性抗核抗体

阳性率在青春期和更年期出现两个高峰#而男性则随年龄增长

逐渐上升)

%

*

#这与银屑病的诱发因素$内分泌&恰恰相吻合(对

于银屑病患者#应警惕抗
''1

抗体的出现#抗
''1

抗体的出

现一般标志着预后不良#银屑病患者用药亦应少用诱发抗

''1

抗体出现的药物#应做到定期监测抗核抗体谱#做到早发

现#早治疗#以减轻患者痛苦(
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单核细胞增生李斯特是一种胞内寄生菌#适应力强#在冰

箱内可缓慢生长#是冷藏食品威胁人类健康的主要病原菌之

一#食用冰箱内单核细胞增生李斯特污染的食品是引起社区获

得性感染的常见途径之一)
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(本文就本院收治的
"

例李斯特

菌败血症患者进行了报道(
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资料与方法

$$$
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病历资料
!

患者#男性#

"&#

岁#因
HS

内排暗红色血便
E

次#发热
"S

出现昏迷#急性发病入院(既往高血压病史
E&

年#重度贫血#可疑恶性肿瘤
"

年(入院查体!体温
E8$C_

#心

率大于
C&

次"分#气促#昏睡状态(双肺呼吸音粗#可闻及粗大

湿罗音#腹韧以右下腹为著#压痛及反跳痛不配合(血常规示

白细胞
"%$EHF"&

C

"

:

#中性粒细胞
8%$#D

#

.@8C

R

"

:

#

342

"""

%

JJBA

"

:

#降钙素原$

236

&

&$HEIJ

R

"

:

#病情危重(急诊

给予拉氧头孢'美罗培南及奥硝唑治疗#体温未见下降(临床

结合患者发病特点和实验室检查高度怀疑脓毒血症#

E

次抽血

培养均报告阳性$阳性报警时间
"%N

&#分离菌鉴定为单核细胞

增生李斯特菌(详询病史发现其发病前有饮用牛奶及隔夜剩

菜史#确定社区获得性单核细胞增生李斯特菌败血症诊断#临

床根据经验治疗及药敏结果联合使用抗李斯特菌药物治疗后

患者体温下降#复查血培养阴性#症状和体征好转出院(
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细菌培养'鉴定与药敏试验
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血培养与细菌鉴定
!

无菌操作#将
8J:

血液接种需

氧"厌氧血培养瓶#置于
!/!136(3C"#&

血培养仪培养#仪器

阳性报警后涂片镜检#转种哥伦比亚血平板培养(

34X&"E

单

增李斯特显色培养基$北京市西城区
3/3

惠赠&培养!血培养

阳性分离菌接种显色培养基#

E%_

培养
#IN

#若生长菌落呈蓝

绿色判为阳性(细菌鉴定采用
X1:/;!KB>

M5
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质谱$

!4Y[7

(4

公司&分析和
"G'?401

测序的分子方法(细菌基因组

/01

提取按天根细菌
/01

提取试剂盒进行#委托上海英俊

公司合成细菌
"G'?401

通用引物$

#H]

!

%̂71)1)666)1

6336)) 363 1)7Ê

和
"IC#4

!

%̂7))6 613 366 )66

13)13667Ê

&进行
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扩增并测序以确定菌属(
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质谱鉴定)
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!菌落均匀涂在靶板上室温晾干后加
"

%

:H&D

甲酸#室温晾干后加
"
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基质#室温晾干后将靶板置

于质谱仪进行鉴定(
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药敏试验
!

用纸片扩散法$

[7!

法&检测分离菌对青霉

素'克林霉素'头孢曲松'红霉素'头孢西丁'庆大霉素'左氧氟

沙星'利奈唑胺'万古霉素'氨苄西林舒巴坦'苯唑西林和复方

磺胺甲唑的敏感性#药敏纸片为
\QBKS

产品#药敏判定标准
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葡萄球菌折点#质控菌为金黄色葡萄球菌

1633#%C#E
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结
!!

果
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分离菌涂片镜检和培养结果
!

阳性血培养液涂片可见革

兰阳性杆菌#菌体单个或呈短链排列%阳性血培养转种血平板

#IN

培养可见灰白色'窄
(

溶血性菌落#在李斯特菌筛选培养

基上培养
#IN

可见蓝色菌落%革兰染色镜检为粗细均匀的细

小革兰阳性杆菌#呈短链状排列(见图
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为血平板培养
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灰白色菌落%
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为李斯特菌显色培养基
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蓝色菌落(

图
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单核细胞增生李斯特菌的培养
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分离菌鉴定和药敏结果
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经质谱$得分
#$""%

&和
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分子鉴定$序列同源性为
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&#最终将所有分离菌确定为单核

细胞增生李斯特菌#质谱谱图和测序结果见图
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