
普遍易感'

&

(

)由于
*3

无细胞壁#作用于细胞壁的抗菌药物对

其无杀伤作用#故
*3

感染的治疗与其他细菌和病毒感染的治

疗方案不同)因此#及时*有效的
*3

感染实验室诊断十分重

要#可为临床早诊断*早治疗提供帮助#减少并发症的发生'

G

(

)

*3

感染实验室诊断方法大致分为
*3

分离培养*

*3

8

F

*

检测及
*3/2"

检测等'

)

(

)

*3

分离培养虽然是最可靠

的确诊依据#但存在临床标本中病原体含量少*呼吸道污染的

杂菌较多*耗时及阳性率低等缺点#不能用于临床快速诊断)

本研究采用
8d"

和
5+,345

检测
#'KG

例患儿痰液标本和血

清标本#并根据年龄进行比较#结果显示$

$

#

$

$

&岁组患儿

*38

F

*

阳性率高于其他组#而部分组间
*3/2"

阳性率差

异有统计学意义#说明不同年龄段患儿
*38

F

*

的产生可能不

同%血清学检测存在年龄阶段差异#而分子生物学方法检测则

受年龄的影响小'

'

(

)

本研究中#

*3/2"

阳性率为
#$%K$_

#高于
*38

F

*

阳

性率$

G

$

(%(&

&#与国内报道一致'

H

(

)

*38

F

*

阳性率低可能

与
*3

感染者早期血清中
8

F

*

水平较低#且存在时间较短#受

年龄*时间*

-

细胞功能及检测灵敏度等因素影响有关#而
5+,

345

检测速度更快#且不受病程的影响#在疾病的早期即可检

出)因此#对高度怀疑
*3

早期感染的患者可选择
5+,345

进行诊断筛选)

-AAC<P7

等'

#(

(也认为
8d"

联合
345

检测可

提高
*3

感染诊断阳性率#有效避免漏诊)
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噬菌体生物扩增法在白带标本结核分枝杆菌检测中的应用价值

钟金成

"广东省增城市新塘医院检验科
"

&##$K(

$

""

摘
"

要"目的
"

探讨噬菌体生物扩增法在检测白带标本结核分枝杆菌中的应用价值%方法
"

应用噬菌体生物扩增法检测
$(

例女性生殖器结核疑似患者白带标本!以改良罗氏培养法为对照!评价噬菌体生物扩增法检测白带标本中结核分枝杆菌的应用价

值%结果
"

$(

例白带标本中!噬菌体生物扩增法检测阳性率为
!(%((_

"

G

)

$(

$!改良罗氏培养法阳性率为
#$%$$_

"

K

)

$(

$!

!

种方

法检测结果阳性符合率为
)&%((_

"

$

)

K

$!阴性符合率为
''%KG_

"

!$

)

!G

$#总符合率为
'G%G)_

"

!G

)

$(

$%

!

种方法检测结果比较

差异无统计学意义"

)

!

f(%!&

!

G

&

(%(&

$%结论
"

噬菌体生物扩增法检测白带标本中的结核分枝杆菌具有较高的特异度和准确

度!适于临床推广应用%

关键词"噬菌体#

"

分枝杆菌!结核#

"

白带

!"#

!

#(%$HGH

"

J

%;<<>%#G)$,K#$(%!(#!%(&%($)

文献标识码"

"

文章编号"

#G)$,K#$(

"

!(#!

$

(&,(&'),(!

""

近年来#随着肺结核发病率不断上升#女性生殖器结核发

病率也在逐渐升高'

#,!

(

)由于多数女性生殖器结核患者缺乏明

显临床症状和阳性体征#因而辅助检查对于该病的诊断极为重

要#尤其是以白带标本检测查找病原体'

$

(

)遗憾的是#目前常

用结核分枝杆菌检测方法都存在不足)传统的涂片和培养法

虽然特异性很好#但涂片法敏感性较低#培养法则耗时较长%分

子生物学方法有着较好的敏感性#但由于需要特殊的仪器和昂

贵的试剂也难以得到广泛应用'

K,&

(

)噬菌体生物扩增法是一种

新的结核分枝杆菌快速检测方法#在痰标本的检测中显示了很

好的方法学特性'

G,)

(

)本研究拟将该方法用于白带标本的检

测#并对其应用价值进行初步评价)

?

"

资料与方法

?%?

"

一般资料
"

本院收治的女性生殖器结核疑似患者
$(

例#

年龄
!!

$

KG

岁#平均
!)

岁)由临床医生用棉拭子通过无菌操

作采集患者子宫颈内侧壁上
#

"

$

处分泌物#立即送检)

?%@

"

方法
"

噬菌体生物扩增法检测采用上海金浩公司结核分

枝杆菌噬菌体裂解法检测试剂盒$

d"U+3D7

V

LA+-+*

&#严格

按试剂盒说明书进行操作)每次检测临床标本的同时设阴性

对照和阳性对照)结果判读标准!平板上菌斑数为
(

$

#H

个时

判为阴性%菌斑数超过
#H

个或更多#甚至全部融合时判为阳

性)对照检测方法为改良罗氏法培养#质控菌株为
:$)5T

标

准株$

"+44!)!HK

&)

+

)'&

+

国际检验医学杂志
!(#!

年
$

月第
$$

卷第
&

期
"

8>BW.7=*A?

!

*7C1R!(#!

!

ÈD%$$

!

2E%&



?%A

"

统计学处理
"

应用
U3UU#$%(

统计软件进行数据分析%

两种方法检测结果的比较采用
)

! 检验#以
G

$

(%(&

为比较差

异有统计学意义)

@

"

结
""

果

噬菌体生物扩增法阳性率为
!(%((_

$

G

"

$(

&%改良罗氏培

养法阳性率为
#$%$$_

$

K

"

$(

&)

!

种方法检测结果阳性符合率

为
)&%((_

$

$

"

K

&#阴性符合率为
''%KG_

$

!$

"

!G

&%总符合率为

'G%G)_

$

!G

"

$(

&)

!

种方法检测结果比较差异无统计学意义

$

)

!

f(%!&

#

G

&

(%(&

&)详见表
#

)

表
#

""

噬菌体生物扩增法和改良罗氏培养法

"""

检测结果比较#

'

$

改良罗氏培养法
噬菌体生物扩增法

阳性 阴性
合计

阳性
$ # K

阴性
$ !$ !G

合计
G !K $(

A

"

讨
""

论

女性生殖器结核是由结核分枝杆菌引起的生殖器炎症#是

全身性结核病的一种表现#常继发于其他部位的结核#如肺结

核*肠结核*腹膜结核*肠系膜结核等#约
#(_

肺结核患者伴有

生殖器结核'

H,#(

(

)多数女性生殖器结核患者缺乏明显临床症

状和阳性体征#少数患者有发热*盗汗*乏力*消瘦*月经失调*

下腹坠痛和白带增多等症状#但都缺乏特异性#易被误诊为生

殖器肿瘤或其他妇科炎症)诊断女性生殖器结核的常见辅助

检查包括病理学检查*影像学检查*内窥镜检查及实验室检查#

但现有的各种方法在适用性*敏感性*特异性和准确性方面都

存在一定程度缺陷#而噬菌体生物扩增法作为结核分枝杆菌检

测新方法为女性生殖器结核的诊断提供了新的思路)噬菌体

生物扩增法基本原理是!结核分枝杆菌噬菌体只能感染活的结

核分枝杆菌#当结核分枝杆菌与噬菌体混合孵育时#噬菌体感

染结核分枝杆菌#再加入强效杀毒剂杀死培养基内所有游离噬

菌体#而菌体内的噬菌体不受影响)进入靶菌体内的噬菌体繁

殖并裂解菌体释放子代噬菌体#这些子代噬菌体又感染和裂解

随后加入的指示菌$耻垢分枝杆菌&#在琼脂培养基上形成清晰

可见的噬菌斑#而噬菌斑数量与标本中活的结核分枝杆菌的数

量呈正比#由此可判断标本中是否存在活的结核分枝杆菌#若

标本中没有活的结核分枝杆菌#则噬菌体全部被杀死#培养基

上不会出现噬菌斑)本研究应用噬菌体生物扩增法和改良罗

氏培养法共同检测了
$(

例白带标本#噬菌体生物扩增法检测

阳性率为
!(%((_

$

G

"

$(

&#改良罗氏培养法阳性率为
#$%$$_

$

K

"

$(

&#显示噬菌体生物扩增法阳性率略高于改良罗氏培养

法)此外#两种方法检测阳性符合率为
)&%((_

$

$

"

K

&#阴性符

合率为
''%KG_

$

!$

"

!G

&#总符合率为
'G%G)_

$

!G

"

$(

&#两种方

法检测结果比较差异无统计学意义$

)

!

f(%!&

#

3

&

(%(&

&)以

改良罗氏培养法为参考方法#噬菌体生物扩增法检测白带标本

结核分枝杆菌的灵敏度*特异度*阳性预测值*阴性预测值和准

确度分别为
)&%((_

$

$

"

K

&*

''%KG_

$

!$

"

!G

&*

&(%((_

$

$

"

G

&*

H&%'$_

$

!$

"

!K

&*

'G%G)_

$

!G

"

$(

&)

$

例标本噬菌体生物扩增

法阳性而改良罗氏培养法阴性#其所形成的噬菌斑数量均较

少#说明噬菌体生物扩增法的检测下限低于改良罗氏培养法)

噬菌体生物扩增法阴性而改良罗氏培养法阳性
#

例#说明存在

导致前者假阴性结果的影响因素#有待进一步研究以明确)以

上结果说明噬菌体生物扩增法检测白带中结核分枝杆菌有着

较高的特异度和准确度#其检测极限也低于培养法#可作为常

规方法应用于临床检测)
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