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一种鉴定阴道加特纳菌的简便方法
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　　摘　要：目的　通过与仪器法相比较，提供一种简便又经济的鉴定阴道加特纳菌的方法。方法　收集香港大学深圳医院和北

京大学深圳医院共１１２份宫颈分泌物标本，分别用药敏纸片扩散法和仪器法两种方法进行细菌鉴定。结果　用药敏纸片扩散法

与仪器法的结果完全一致，用药敏纸片扩散法和仪器法均做出了相同标本的相同结果，４２例阴道加特纳菌，７０例非阴道加特纳

菌。结论　药敏纸片扩散法是一种简便又经济的鉴定阴道加特纳菌的方法，可以用药敏纸片法代替仪器法进行阴道加特纳菌的

鉴定。
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　　阴道加特纳菌是引起细菌性阴道炎（ＢＶ）的病原菌之一。

阴道加特纳菌（ＧＶ）自１９５３年Ｌｅｏｐｌｄ从男性前列腺炎患者和

女性宫颈炎患者中分离出以来，国内、外报道较多，日益受到临

床重视［１２］。阴道加特纳菌因其染色不定，目前将它归为哪一

类细菌有一些争议，有的把它归为革兰染色阴性菌［３］，有的把

它归为革兰染色阳性菌［４］，而法国梅里埃公司 ＶＩＴＥＫ２Ｃｏｍ

ｐａｃｔ全自动细菌鉴定仪则把阴道加特纳菌的鉴定放在革兰阳

性ＧＰ鉴定板来鉴定。而在临床工作中，研究者更多的是把它

报告为革兰染色可变多形性杆菌。阴道加特纳菌在血琼脂平

板上培养１８～２４ｈ，形成针尖大小、圆形、光滑、半透明、形似露

滴状的菌落，有时有狭窄的β溶血环
［５］。一般出现这种形态特

征的菌落，很多自动化的仪器很难鉴定出来，很多医院就将它

视为污染的革兰阳性杆菌。而研究者利用２种药敏纸片的特

性－聚茴香脑磺酸钠（ＳＰＳ）和万古霉素（５μｇ），就将它很容易

鉴定出来，为大家提供了一种简便而又经济的鉴定阴道加特纳

菌的方法。

１　资料与方法

１．１　标本来源　１１２例宫颈分泌物标本系２０１２年１０月至

２０１３年４月香港大学深圳医院和北京大学深圳医院疑为阴道

加特纳菌引起的细菌性阴道炎的标本。

１．２　仪器与试剂　ＶＩＴＥＫ２Ｃｏｍｐａｃｔ全自动细菌鉴定仪及

ＧＰ鉴定板为法国梅里埃公司产品；质控菌株购于卫生部临检

中心；ＳＰＳ药敏纸片和万古霉素药敏纸片（５μｇ，购于英国ＯＸ

ＩＤ公司）；血平板购于法国梅里埃公司。

１．３　方法　将宫颈分泌物标本接种血平板，将血平板放于

３５℃ＣＯ２ 培养箱１８～２４ｈ，并将宫颈分泌物标本涂片革兰染

色。第２天将培养的细菌涂片革兰染色，上ＧＰ鉴定板；配制

０．５麦氏单位的菌悬液，均匀涂布一个血平板，然后再贴上

ＳＰＳ药敏纸片和万古霉素药敏纸片（５μｇ），再将贴药敏纸片的

血平板放于３５℃ＣＯ２ 培养箱１８～２４ｈ。若２个药敏纸片周

围均出现抑菌环，则鉴定结果就是阴道加特纳菌；若２个纸片

中任何一个纸片周围没有抑菌环，则不是阴道加特纳菌，同时

做好室内质控。

２　结　　果

共有１１２例细菌用２种方法进行鉴定。用纸片扩散法共

鉴定出４２例阴道加特纳菌，这４２例阴道加特纳菌，在ＳＰＳ纸

片和万古霉素药敏纸片（５μｇ）周围均有明显抑菌环；另外７０

例细菌至少有一种纸片没有抑菌环。用纸片法鉴定为阴道加

特纳菌的４２例细菌用仪器法同样鉴定出阴道加特纳菌，用纸

片法鉴定为非阴道加特纳菌的７０例细菌用仪器法同样鉴定出

为非阴道加特纳菌，两者鉴定结果完全一致。

３　讨　　论

聚茴香脑磺酸钠（ＳＰＳ）通常是作为一种抗凝剂，能抑制特

定的细菌，如厌氧菌和需氧的脑膜炎奈瑟菌、淋病奈瑟菌和阴

道加特纳菌［６７］。万古霉素主要对革兰阳性菌具有强大的抗菌

活性，而对革兰阴性菌通常是耐药的［８］。研究者正是利用这２

个药敏纸片的特性就可将阴道加特纳菌鉴定出来的，因为厌氧

菌在普通的培养中不会生长，厌氧菌就不用考虑了，ＳＰＳ不能
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抑制其它细菌，只有脑膜炎奈瑟菌、淋病奈瑟菌和阴道加特纳

菌三种菌在ＳＰＳ周围有抑菌环，而脑膜炎奈瑟菌、淋病奈瑟菌

对万古霉素耐药，它们在万古霉素周围没有抑菌环，这样在

ＳＰＳ和万古霉素２个药片周围都有抑菌环的就只有阴道加特

纳菌了。这样用２个药敏纸片就能将阴道加特纳菌鉴定出来，

既简便又经济；而仪器法是利用阴道加特纳菌的生化反应来鉴

定的，如果遇到有的细菌的生化反应与阴道加特纳菌的生化反

应相似，或阴道加特纳菌的生化反应不明显，就必须补充手工

生化反应来鉴别，既繁琐成本又高，故用聚茴香脑磺酸钠

（ＳＰＳ）和万古霉素两个药敏纸片的简便方法来鉴定阴道加特

纳菌应是一个很好的方法。有很多细菌都是用药敏纸片来鉴

定的，如用于肺炎链球菌鉴定用奥普托欣（Ｏｐｔｏｃｈｉｎ）纸片，用

于化脓性链球菌鉴定用杆菌肽（Ｂａｃｉｔｒａｃｉｎ）纸片，用于腐生葡

萄球菌鉴定用新生霉素（Ｎｏｖｏｂｉｏｃｉｎ）纸片。

在实际工作中，研究者都会在接种宫颈分泌物后，用宫颈

分泌物标本直接涂片革兰染色，这样有一个好处，就是对后面

的阴道加特纳菌的鉴定有一个提示作用，因为用标本直接涂片

革兰染色，可以发现线索细胞和革兰染色不定的多形性杆菌，

可提示可能有阴道加特纳菌的存在；而且在细菌长出后，如果

是阴道加特纳菌，它的菌落形态和革兰染色涂片也很有特征，

就是针尖大小、圆形、光滑、半透明、形似露滴状的菌落，它和奈

瑟菌的形态差别很大，而且涂片革兰染色的镜下形态也完全不

同，所以应重视原始标本的涂片，它对研究者的后续鉴定很有

帮助。但不是所有的阴道加特纳菌都会发现线索细胞，阴道加

特纳菌分２个生物型，一个是黏附型，一个是分散型
［９］，如果是

黏附型，则很容易见到线索细胞；如果是分散型，则见不到线索

细胞，但这不影响研究者鉴定，因为还有菌落形态和细菌涂片

革兰染色给研究者的提示。

临床采集宫颈分泌物标本时，有可能会碰到阴道壁，这时

标本类型已经发生了变化，从“无菌部位”的宫颈分泌物标本

（ＥＣＳ）变成了有正常菌群生长的高位阴道拭子（ＨＶＳ），阴道加

特纳菌有可能就成为一种共生菌，就要分几种情况进行处理：

一种情况是从生长情况看，只有少量阴道加特纳菌，不是优势

菌群，则不需要鉴定；另一种情况是从生长情况看，阴道加特纳

菌很多，明显是优势菌群，则需要鉴定［１０］。对于生殖道的阴道

加特纳菌，是不需要做常规药敏的，如果有需要，灭滴灵是一种

可选择的治疗药物［１０］。这就需要微生物检验人员平时多总结

经验，努力提高业务水平。总之，希望这种简便又经济的鉴定

阴道加特纳菌的方法能给大家带来一些帮助。
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［８］ 陈建国．药理学［Ｍ］．２版．北京：科学出版社，２００７：３１８３１９．

［９］ ＡｌｅｘａｎｄｅｒＳ，ＹｖｏｎｎｅＤ，ＶｅｒａＬＢ，ｅｔａｌ．Ｇａｒｄｎｅｒｅｌｌａｂｉｏｆｉｌｍｉｎ

ｖｏｌｖｅｓｆｅｍａｌｅｓａｎｄｍａｌｅｓａｎｄｓｓｔｒａｎｓｍｉｔｔｅｄｓｅｘｕａｌｌｙ［Ｊ］．Ｇｙｎｅｃｏｌ

＆Ｏｂｓｔｉｎｖｅｓｔ，２０１０，７０（４），２５６２６３．

［１０］ＩｓｅｎｂｅｒｇＨＤ．Ｃｌｉｎｉｃａｌｍｉｃｒｏｂｉｏｌｏｇｙｐｒｏｃｅｄｕｒｅｈａｎｄｂｏｏｋ［Ｍ］．７ｔｈ

ｅｄ．Ｗａｓｈｉｎｇｔｏｎ：ＡＳＭＰｒｅｓｓ，２００７，３７０３７８．

（收稿日期：２０１３０３２８）
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　　 物的研制与应用［Ｊ］．国际检验医学杂志，２０１２，３３（５）：５８９５９０．

［５］ 李臣宾，彭明婷，苏炳男，等．非牛顿流体血液黏度质控物的研制

［Ｊ］．现代检验医学杂志，２０１０，２５（６）：１５３１５５．

［６］ 中国合格评定国家认可委员会．ＣＮＡＳＧＬＯ３能力验证样品均匀

性和稳定性评价指南［Ｓ］．北京：中国合格评定国家认可委员会，

２００６．

［７］ＩｎｔｅｒｎａｔｉｏｎａｌＯｒｇａｎｉｚａｔｉｏｎｆｏｒＳｔａｎｄａｒｄｉｚａｔｉｏｎ．ＩＳＯＧｕｉｄｅ３５：２００５

ｃｅｒｔｉｆｉｃａｔｉｏｎｏｆｒｅｆｅｒｅｎｃｅｍａｔｅｒｉａｌｇｅｎｅｒａｌａｎｄｓｔａｔｉｓｔｉｃａｌｐｒｉｎｃｉｐｌｅｓ

［Ｓ］．Ｇｅｎｅｖａ，Ｓｗｉｔｚｅｒｌａｎｄ：ＩｎｔｅｒｎａｔｉｏｎａｌＯｒｇａｎｉｚａｔｉｏｎｆｏｒＳｔａｎｄ

ａｒｄｉｚａｔｉｏｎ，２００５．

［８］ 刘光华．尿ＮＡＧ、血ＳＣｒ对早期糖尿病肾病的诊断价值［Ｊ］．中国

当代医药，２０１２，１９（１５）：７９８１．

［９］ 王巍巍，刘艳芳．尿生化指标检测在肾功能早期改变中的诊断价

值［Ｊ］．实用预防医学，２０１２，１９（４）：６０１６０３．

［１０］陆小梅，黎四平，邹建铭．联合检测尿微量清蛋白、转铁蛋白和αｌ

微球蛋白在窒息新生儿早期肾损伤的应用价值［Ｊ］．中国实验诊

断学，２０１２，１６（３）：４３６４３８．

［１１］刘敏．血清清蛋白、尿微量清蛋白在妊高征患者中表达和临床诊

断意义［Ｊ］．中国实验诊断学，２０１２，１６（１）：９３９４．

［１２］ＩｎｔｅｒｎａｔｉｏｎａｌＯｒｇａｎｉｚａｔｉｏｎｆｏｒＳｔａｎｄａｒｄｉｚａｔｉｏｎ．ＩＳＯ１５１８９：ｑｕａｌｉｔｙ

ｍａｎａｇｅｍｅｎｔｉｎｔｈｅｍｅｄｉｃａｌｌａｂｏｒａｔｏｒｙ［Ｓ］．Ｇｅｎｅｖａ，Ｓｗｉｔｚｅｒｌａｎｄ：

ＩｎｔｅｒｎａｔｉｏｎａｌＯｒｇａｎｉｚａｔｉｏｎｆｏｒＳｔａｎｄａｒｄｉｚａｔｉｏｎ，２００３．

（收稿日期：２０１３０３０５）
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