
等重要作用#并且作为一种内分泌激素#还有参与机体的免疫

调节作用#在免疫炎性反应过程中起不可忽视的作用*

"#

+

)本

文非
SUO

孕妇外周血
N6

8

;>A

水平与健康对照组相比较#显著

升高#尤其
SUO

患者升高更显著)由此说明
SUO

患者存在

高
N6

8

;>A

血症#并且高
N6

8

;>A

血症能够加重胰岛素抵抗$

M'

%#

促进糖尿病病情发展*

""

+

)提示
N6

8

;>A

在
SUO

的发生和发展

中起一定的作用)本文
SUO

患者外周血
+*R

水平与
N6

8

;>A

水平呈显著负相关#二者的作用机制以及确切关系#有待进一

步深入研究)

综上所述#非
SUO

孕妇体内存在
+*R

和
N6

8

;>A

的异常

表达#

SUO

患者更为显著#且二者具有显著相关性)

+*R

及

N6

8

;>A

与
SUO

有关#此为早期干预
SUO

提供了理论依据#对

这些问题的深入研究将有助于为
SUO

的防治开辟新的广阔

空间)
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%

冬春季呼吸道感染病原菌的分布及耐药性监测

唐素萍"云南省易门县人民医院检验科
!

/!""##

#

!!

"摘要#

!

目的
!

探讨冬春季呼吸道感染病原菌的分布及耐药性状况$方法
!

收集选择
,#"#

年
""

月至
,#""

年
.

月门诊和住院经痰标本细菌培养证实为呼吸道感染的患者
$#0

例作为研究对象$按照(全国临床检验操作规

程)进行分离培养及用细菌编码生化反应鉴定到种$采用琼脂扩散纸片法进行药敏试验$结果
!

本研究中经痰标

本细菌培养证实为呼吸道感染的患者
$#0

例!其中有
"-

例患者感染两种病原菌!占
!1-$2

'男
"0.

例!占
/,1%-2

'

女
""!

例!占
$%1,,2

$共分离病原菌
$,%

株!其中革兰阴性杆菌有
"/%

株!占
!"1#%2

'革兰阳性球菌有
/-

株!占

,#1-#2

'假丝酵母菌有
0,

株!占
,-1"$2

$革兰阴性杆菌对妥布霉素&亚胺培南&阿莫西林%棒酸&头孢呋辛&头孢

吡肟&头孢噻肟敏感率较高!其中对头孢吡肟和阿莫西林%棒酸的敏感率高达
0#10"2

$金黄色葡萄球菌&表皮葡萄

球菌&肺炎链球菌及
+

群链球菌对万古霉素的敏感性达
0-1##2

以上$结论
!

依据病原菌的分布及耐药性变化合

理选择抗菌药物是减少或延缓细菌耐药性产生的关键$

"关键词#

!

病原菌'

!

呼吸道感染'

!

耐药性'

!

分布

!"#

!

$%&'()(

"

*

&+,,-&$)./0(122&/%$/&%(&%2$

文献标志码$

[

文章编号$

"/%,40.!!

"

,#",

#

#04"""!4#$

!!

本研究收集了本院
,#"#

年
""

月至
,#""

年
.

月门诊及住

院的呼吸道感染患者进行痰标本细菌培养及药敏试验#分离出

$,%

株病原菌#作者对呼吸道感染的病原菌的分布及抗菌药物

的耐药性进行分析#报道如下)

$

!

资料与方法

$1$

!

一般资料
!

选择
,#"#

年
""

月至
,#""

年
.

月门诊和住

院经痰标本细菌培养证实为呼吸道感染的患者
$#0

例作为研

究对象)其中男
"0.

例#女
""!

例(年龄
"-

!

%.

岁#平均

$

!,1%c".1.

%岁(其中
.#

岁以下
-,

例#

."

岁
!

!0

岁
%0

例#

/#

岁以上者
".-

例(有两种病原菌混合感染者
"-

例)

$1/

!

标本采集
!

晨起刷牙#生理盐水漱口#用力咳取气管深部

痰液至无菌容器中#

"<

内送检)涂片#镜检白细胞与上皮细

胞比值大于
,1!

为合格标本)

$1'

!

仪器设备
!

Q>;6K,

微生物鉴定系统$由法国梅里埃公司

生产%(

O>C:5)C?A

微生物分析仪$由美国
U?=6[6<:>A

@

公司提

供%(

&U'

微生物分析系统$由天地人公司生产%(

$11

!

试剂
!

+*M

试条$由法国梅里埃公司生产%(细菌鉴定试

剂及抗菌药物$由美国德林公司提供%)

$12

!

质控菌株
!

铜绿假单胞菌$

+&PP,%-!$

%-大肠埃希菌

$

+&PP,!0,,

%-金黄色葡萄球菌$

+&PP,!0,$#

%均由卫生部

临床检验中心提供)

$1)

!

细菌鉴定
!

按照.全国临床检验操作规程/进行分离培养

及用细菌编码生化反应鉴定到种)

$1.

!

药敏方法
!

应用琼脂纸片扩散$

_4[

%法)选取菌落溶于

生理盐水中混匀#其浊度为
#1!

个麦氏单位#把药液均匀地涂

在
O4̂

平板上#贴药敏纸片
$!Y

-

,.<

#需氧环境培养)药敏

,

!"""

,

检验医学与临床
,#",

年
!

月第
0

卷第
0

期
!

N?JO6=P9>A

!

O?

G

,#",

!

Q5910

!

R510



试验严格按照美国临床实验室标准化研究所$

PN)M

%

,##/

年制

定的标准进行判读)对于超广谱
*

4

内酰胺酶$

L)[NB

%的检测

采用双纸片协同试验判断)

/

!

结
!!

果

/1$

!

菌株分布
!

本组研究中经痰标本细菌培养证实为呼吸道

感染的患者
$#0

例#其中有
"-

例患者感染两种病原菌混合感

染#占
!1-$2

(男
"0.

例#占
/,1%-2

(女
""!

例#占
$%1,,2

)

$,%

株病原菌中革兰阴性杆菌有
"/%

株$

!"1#%2

%#其中大肠

埃希菌
.,

株$

",1-.2

%#肺炎克雷伯菌株
"-

$

!1!#2

%#铜绿假

单胞菌
"$

株$

$10-2

%#产气肠杆菌
0

株$

,1%!2

%#奇异变形杆

菌
-

株$

,1.!2

%#异形枸橼酸杆菌
$

株$

#10,2

%#嗜麦芽假单

孢菌
$.

株$

"#1.#2

%#阴沟肠杆菌
%

株$

,1".2

%#鲍曼不动杆

菌
,%

株$

-1,/2

%#液体沙雷菌
/

株$

"1-$2

%(革兰阳性球菌
//

株$

,#1-#2

%#其中金黄色葡萄球菌
"0

株$

!1-"2

%#表皮葡萄

球菌
,,

株$

/1%$2

%#肺炎链球菌
"%

株$

!1,#2

%#

+

群链球菌
-

株$

,1.!2

%(假丝酵母菌
0,

株$

,-1"$2

%#其中白假丝酵母菌

.-

株$

".1/-2

%#热带假丝酵母菌
,"

株$

/1.,2

%#光滑假丝酵

母菌
"/

株$

.1-02

%#克柔假丝酵母菌
%

株$

,1".2

%)

/1/

!

细菌耐药性分布
!

见表
"

-

,

)分离出呼吸道常见的致病

菌对临床常用的抗菌药物敏感结果发现均有不同程度的耐药)

表
"

!

革兰阴性杆菌对
",

种抗菌药物的耐药率&

2

'

抗菌药物
大肠埃希菌

$

&3.,

%

肺炎克雷伯菌

$

&3"-

%

铜绿假单胞菌

$

&3"$

%

嗜麦芽假单孢菌

$

&3$.

%

鲍曼不动杆菌

$

&3,%

%

其他杆菌

$

&3$$

%

阿莫西林"棒酸
//1/% %,1,, %/10, %/1.% -!1"0 %!1%/

阿米卡星
01!, "/1/% $-1./ ""1%/ $$1$$ ",1",

哌拉西林"他唑巴坦
""10# ""1"" $#1%% ,#1!0 ,!10$ ",1",

头孢他啶
$-1"# $-1-0 ,$1#- %#1!0 "-1!, $#1$#

头孢噻肟
01!, //1/% ./1"! %$1!$ !"1-! .!1.!

头孢呋辛
".1,0 !#1## $#1%% %01." !!1!/ $01$0

亚胺培南
$#10! ""1"" $#1%% "##1## ""1"" "!1"!

美罗培南
,"1.$ "/1/% ./1"! ..1", %1." ",1",

妥布霉素
!01!, "##1## /01,$ ,01." ,!10$ .,1.,

庆大霉素
//1/% $$1$$ !$1-! ,/1.% !"1-! $/1$/

环丙沙星
%$1-" %,1,, /"1!. ".1%" .#1%. $01$0

乙基西梭霉素
%"1.$ ,%1%- %/10, $!1,0 ,01/$ .-1.-

表
,

!

革兰阳性球菌对
".

种抗菌药物的耐药率&

2

'

抗菌药物
金黄色葡萄

球菌$

&3"0

%

表皮葡萄

球菌$

&3,,

%

肺炎链球菌

$

&3"%

%

+

群链球菌

$

&3-

%

青霉素
S !,1/$ .#10" $!1,0 $%1!#

头孢唑啉
/-1., %,1%$ !-1-, /,1!#

呋喃妥因
,"1#! "-1"- "%1/! ",1!#

庆大霉素
.,1"" .#10" "%1/! ,!1##

红霉素
$"1!- ,,1%$ ,01." !#1##

利福平
%$1/- %%1,% !,10. %!1##

头孢吡肟
0.1%. 0#10" "%1/! -%1!#

左氧氟沙星
!,1/$ $"1-, ,$1!$ /,1!#

克林霉素
.,1"" $/1$/ !-1-, $%1!#

环丙沙星
,"1#! "$1/. ,$1!$ $%1!#

苯唑西林
%-10! !.1!! .%1#/ !#1##

阿莫西林"棒酸
-01.% 0#10" -,1$! %!1##

头孢西丁
-.1," %%1,% /.1%" -%1!#

万古霉素
"1,# "1.# "1/# "1!#

'

!

讨
!!

论

呼吸道感染是最常见的感染性疾病之一#约占感染性疾病

总发病的
$#2

!

.#2

*

"

+

)广谱抗生素对呼吸道感染的治疗有

显著的效果#但在治疗呼吸道感染杀死感染者病原菌的同时#

还筛选出定植于呼吸道的耐药菌株#留下了下次呼吸道感染的

隐患)近年来#随着抗菌药物的广泛应用及滥用#增加了感染

病原菌变迁及细菌耐药性#特别是
*

4

内酰胺类抗菌药物的广泛

应用及不规范应用#使耐药菌株迅速增加#对呼吸道感染的诊

断难度日益增大*

,4$

+

)对冬春季呼吸道感染病原菌群变迁和耐

药情况变化进行监测#有利于指导抗菌药物合理应用#对减少

耐药菌株的产生和预防院内感染具有十分重要的意义)

近几年#随着抗菌药物的广泛应用和滥用现象普遍#加之

临床各种检查及介入治疗手段的不断出现#使呼吸道感染成为

最常见的医院感染之一)呼吸道感染以咳痰为主要临床症状#

目前呼吸道感染细菌学检查仍以痰液培养是有效-经济的方

法#仍然是呼吸道感染抗生素治疗的重要依据)有研究表明#

革兰阴性杆菌成为呼吸道感染的主要病原菌*

.4!

+

)本研究
$,%

株病原菌中革兰阴性杆菌有
"/%

株#占
!"1#%2

#以大肠埃希

菌-肺炎克雷伯菌-铜绿假单胞菌-产气肠杆菌-嗜麦芽假单孢

菌-阴沟肠杆菌-鲍曼不动杆菌-液体沙雷菌为主(革兰阳性球

菌有
/-

株#占
,#1-#2

#以金黄色葡萄球菌-表皮葡萄球菌-肺

炎链球菌为主)呼吸道感染病原菌的分布与以往文献*

/

+报道

基本一致)药敏试验结果显示#革兰阴性杆菌对妥布霉素-亚

胺培南-阿莫西林"棒酸-头孢呋辛-头孢吡肟-头孢噻肟敏感率

较高#其中对头孢吡肟和阿莫西林"棒 酸 的 敏 感 率 高 达

0#10"2

)金黄色葡萄球菌-表皮葡萄球菌-肺炎链球菌及
+

群链球菌对万古霉素的敏感性达
0-1##2

以上#对红霉素-呋

喃妥因-庆大霉素-环丙沙星的耐药率较低)本组中铜绿假单

胞菌对乙基西梭霉素-阿莫西林"棒酸的耐药率高达
%!1##2

,

/"""

,

检验医学与临床
,#",

年
!

月第
0

卷第
0

期
!

N?JO6=P9>A

!

O?

G

,#",
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以上)铜绿假单胞菌的胞膜能够产生富有黏附性的藻酸盐多

糖#促使细菌相互粘连成膜状物#使人体的免疫系统及抗菌药

物的杀灭被阻断)在临床应用大环内酯类抗菌药物能够通过

这一机制控制其感染起协同作用)嗜麦芽假单孢菌则对亚胺

培南天然耐药)本组分离出的假丝酵母菌有
0,

株#占
,-1

"$2

#以白假丝酵母菌-热带假丝酵母菌-光滑假丝酵母菌为

主)可能是抗菌药物的长期应用使机体正常菌群失调#致使致

病性真菌得以生长繁殖#进而继发二重感染#真菌和非发酵菌

的感染率增加)
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例骨髓转移癌临床血液学指标分析

石丽琳"

!李志勤,

"

"1

重庆市璧山县中医院检验科
!

.#,%/#

'

,1

重庆市巴南区人民医院
!

.#"$,#

#

!!

"摘要#

!

目的
!

探讨骨髓转移癌患者的临床表现及临床血液学指标特征!以提高对该病的认识$方法
!

回顾

性分析了
,##%

年
"

月至
,#""

年
"#

月收治于重庆市璧山县中医院的
.-

例骨髓转移癌患者的临床及血液学特征资

料$结果
!

.-

例患者中!血象异常者为
..

例!多数患者有血红蛋白低下&贫血等现象$结论
!

骨髓转移癌患者临

床上多出现骨痛&贫血&发热等现象!发现有此现象的患者应及时对其进行骨髓穿刺或骨髓活检!检测其血象和骨髓

象!及时确诊$

"关键词#

!

骨髓转移癌'

!

血液学'

!

临床分析

!"#

!

$%&'()(

"

*

&+,,-&$)./0(122&/%$/&%(&%2/

文献标志码$

[

文章编号$

"/%,40.!!

"

,#",

#

#04"""%4#,

!!

骨髓转移癌是指原发于非造血组织的恶性肿瘤转移至骨

髓的总称*

"

+

)目前研究普遍认为#骨髓是实体瘤的常见转移部

位#有时是惟一的转移部位*

,

+

)由于骨髓转移癌的原发瘤部

位-性质的不同#以及骨髓受累程度的不同#使其临床表现复杂

多样#没有明显的特异性#临床上误诊率较高*

$

+

)为了提高骨

髓转移癌的临床诊断率#本科室就近年来收治于本院的
.-

例

骨髓转移癌患者的临床资料进行了如下分析#重点分析了其血

液学特征#现报道如下)

$

!

资料与方法

$1$

!

一般资料
!

本组资料为
,##%

年
"

月至
,#""

年
"#

月收

治于本院的
.-

例骨髓转移癌患者#男
,0

例#女
"0

例(年龄

"%

!

%.

岁#平均
!#1,

岁#所有患者均经骨髓形态学检查确诊)

.-

例患者中最终查明肿瘤原发部位的有
$0

例#其中#肺癌
"%

例#胃癌
-

例#乳腺癌
/

例#前列腺癌
/

例#肝癌
,

例#其余
0

例

患者始终未能找到肿瘤原发部位)

$1/

!

临床表现
!

患者的临床表现主要有!骨痛
./

例#主要以

腰骶部-下肢为多见#疼痛程度轻重不等#多数早期为间歇性隐

痛#后逐渐发展为持续性钝痛(贫血
$.

例#主要为轻-中度贫

血#少数会出现明显乏力现象(发热
"-

例#主要为中-低度热#

多数经抗生素治疗效果不明显(出血
.

例#出血现象不严重(淋

巴结肿大
%

例(肝脾肿大
$

例)

$1'

!

检查方法
!

.-

例患者均行尿常规-肝肾功能-血象-凝血

象-骨髓象-红细胞沉降率-胸部
\

线片-腹部彩超检查及病理

检查等)

/

!

结
!!

果

/1$

!

血象
!

.-

例患者中血象异常者为
..

例#其中全血细胞

减少为
!

例#血红蛋白低下为
$%

例(轻度贫血为
,#

例#中度贫

血为
"#

例#重度贫血为
.

例#贫血患者多为正细胞正色素性贫

血#少数为小细胞低色素性贫血(血小板减少为
"#

例)另外#

外周血涂片查到幼稚红细胞-幼稚粒细胞者有
,-

例)多数患

者的白细胞为正常或升高)

/1/

!

骨髓象
!

.-

例患者均经过
"

!

$

次的骨髓穿刺涂片检

查)其中有
$#

例患者有核细胞增生活跃者#有
"-

例患者出现

增生减低至重度减低#另外有
.

例患者合并骨髓坏死#其中部

分病例红系受抑#甚至缺无)由于患者骨髓涂片中癌细胞的数

量-大小及其分布不一致#所以就出现有的骨髓涂片中几乎完

全被癌细胞占据#而有的涂片中仅在片尾或边缘能够看到癌细

胞)视野下的癌细胞大多聚集成团#也有少数散布出现#其中

癌细胞中多数为体积较大#着色较深#染色质粗糙#核仁大且明

显的细胞#这与正常的骨髓细胞是迥然不同的)

/1'

!

血生化
!

.-

例患者中#

..

例患者出现红细胞沉降率加

快(

$!

例患者出现乳酸脱氢酶增高(

"-

例患者有碱性磷酸酶

增高现象(

$

例患者有血钙升高的趋势)

/11

!

治疗及转归
!

对于患者的治疗主要是针对原发病治疗#

其中部分患者给予化疗和支持治疗)但是#大部分患者选择放

弃治疗#多数于入院诊疗后
"

!

$

个月内死亡#其中存活时间最

长的
"

例患者存活
"

年零
$

个月)

'

!

讨
!!

论

骨髓转移癌并不属于血液系统的疾病#不过一般在临床血

液学及骨髓细胞学检查过程中容易被发现#并且多数患者是在

不知道有原发病灶的情况下被发现的#这对临床疾病的诊治起

了很大的作用)在骨髓造血微环境中#各类细胞因子-细胞因
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