
断巨幼细胞贫血的主要依据)

=

*

'另外#由于
bNS

散点图中的

TgS

区(

7?;?

区和
NT5*>*

区散点异常#也不能完全排除其

他血液系统疾病$如骨髓增生异常综合征等&造成的
)T>

减

少#遗憾的是没有进行血涂片染色细胞形态学镜检的初筛'

造成外周血涂片漏检的原因#可能与检验技术人员的知识

面缺乏或经验不足有关'其次是我国大部分医院检验科没有

细分亚专业科室#长期从事临床生化(免疫(微生物的检验人员

同样参加科室值班#部分技术人员可能对血细胞分析仪过分依

赖#对复检规则和要求理解不清#对形态学复检的重要性认识

不够#对细胞散点图变化规律没有掌握#对仪器异常报警信息

不理解#不重视等'

"((=

年
!(

月
'(

日在北京召开的.形态学

专家座谈会/已明确指出血细胞分析只能作为过筛实验检

测)

$

*

'丛玉隆)

&

*指出#高精尖的自动分析技术不能完全代替人

工显微镜检查#尤其是形态学检查'然而#仍然有不少的检验

技术人员过分依赖自动化分析仪器#而忽视了形态学的检验#

造成漏检(漏诊(误诊案例屡有发生'

所以#科室主任应加强和重视形态学检查培训(考核及复

检工作'同时建议检验技术人员如遇血细胞分析计数
)T>

减

少时应结合仪器报警信号(细胞直方图或散点图变化情况#以

及患者病史和体征等信息#进行综合分析判断#以确定是否需

要进行血涂片染色镜检'
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云南楚雄地区首例马尔他布鲁杆菌菌血症报道

邝咏云!周建明!高冬花!罗
!

曦

"云南省楚雄州人民医院检验科!云南楚雄
&<$(((

$

!!

!"#

!

!(#'8&8

"

9

#2::;#!&<',=!'(#"(!$#!'#(<&

文献标识码"

S

文章编号"
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"

"(!$

$
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!!

布鲁杆菌是一类人畜共患感染性疾病的病原菌#常因接触

患病家畜或食用病畜肉及乳制品感染引起布鲁菌病'布鲁菌

病在我国西北牧区较为流行#在云南省楚雄地区从未有过该病

的报道'近期#在
!

例反复发热伴关节痛的患者血培养中分离

出楚雄地区首例马尔他布鲁杆菌'现报道如下'

?

!

临床资料

!!

患者#男#

=$

岁'因.反复发热/

!

月余#于
"(!=

年
$

月
"!

日入云南楚雄州人民医院传染科治疗'患者主诉#曾使用过青

霉素
Y

钾片和感冒清胶囊#但头疼发热未见减轻#近
!

周来#

感觉全身头痛乏力加重#膝关节隐隐发痛#遂入院治疗'入院

体检!体温
'<#$[

#心率
<'

次"分#律齐#无杂音#血压
!(=

"

<<

33R

-

'患者神志清醒#皮肤(巩膜无黄染#未见皮下出血点'

浅表淋巴结未扪及肿大'双肺部未闻及干湿音#腹软#无压

痛#无反跳痛#无肌紧张#双下肢无水肿'随后几天反复发热#

最高体温达
'8#![

#热型无规律'入院血常规结果!白细胞计

数
$#"Z!(

8

"

T

#中性粒细胞百分比
$"P

#淋巴细胞百分比

='P

'心电图正常'膝关节
W

线片显示#双侧膝关节未见异

常'流行病学史!该患者在发病前
"

周曾帮村里的邻居杀羊#

随后出现反复发热'

@

!

病原学检查

!!

入院当日#采集需氧及厌氧血培养各
!

套#放于法国生物

梅里埃
N.JD

"

5/@CD

0

'+

全自动血培养仪中培养'

=G

后#需氧

血培养瓶报阳性#厌氧瓶未报阳性#取需氧瓶中液体转种于哥

伦比亚血琼脂平板和中国蓝平板#置于
'$[$P S1

"

环境培

养'孵育
=%E

后#中国蓝平板上未见细菌生长#血平板上可见

灰白色(凸起(边缘整齐的光滑小菌落#革兰染色为革兰阴性短

小球杆菌#镜下为.细沙样/#颜色较淡#经初步生化反应显示#

此菌氧化酶阳性#触酶阳性'将纯培养物使用法国生物梅里埃

YQ>UO,"S?3

B

.JD

全自动细菌鉴定仪的
60

鉴定卡进行鉴

定#结果显示为马尔他布鲁杆菌$也称为羊布鲁杆菌&#菌株的

鉴定符合率达到
88#8P

'立即上报本院感染管理科及云南省

地方病研究所#后经云南省地方病研究所确认该菌为羊布鲁杆

菌#患者血清布鲁杆菌抗体凝集试验效价达到
!i'"((

'本院

感染管理科及时采取了隔离措施#并在
$

月
"<

日送第
"

次血

培养#此次血培养于
&

月
"

日报阳#经染色鉴定与上次结果相

同'根据卫生部.布鲁菌病诊断标准/

)

!

*

#结合临床症状及实验

室检查#该病例明确诊断为马尔他布鲁杆菌感染'患者明确诊

断后#给予了多西环素及利福平联合治疗'治疗
"

周后#患者

病情好转#无发热出院'

A

!

讨
!!

论

!!

布鲁菌病是一种自然疫源性疾病#羊(牛(猪和犬均是布鲁

杆菌的宿主#国内主要以羊为主要传染源#该病过去多分布于

西北牧区#但从近年来的报道可以看出#布鲁杆菌感染不再局

限于疫区#在北京)

"

*

(上海)

'

*等中东部非疫区也出现了散发病

例的报道'云南楚雄地区不是布鲁杆菌感染的自然疫区#之所

以发现该病原菌#笔者分析可能是由于近年来牲畜跨地区贸易

增加#使得外地牲畜进入量增多#此时牲畜的检疫未能跟上#导

致带病牲畜进入本地区'该病例因屠宰羊而感染布鲁杆菌#后

续调查发现#这批羊群确实来自外地#而非本地自产'布鲁杆

菌主要通过接触牛羊而感染#但是近年来#通过饮食感染布鲁

杆菌的病例也逐年增加)

=

*

'由于布鲁杆菌在外界环境的生活

力较强#在烹饪过程中不易被杀死'当人食用未烤熟的牛羊肉

串及喝生牛羊奶时#很可能引发感染'因此#实验室工作人员

应当提高对该菌的认识'据郭素芳等)

$

*报道#在 $下转封
'

&

+

(&8!

+

国际检验医学杂志
"(!$

年
<

月第
'&

卷第
!'

期
!
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H
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全自动血培养仪上$大部分布鲁杆菌在
-/

左

右可获得阳性结果$因此血培养报阳时间达
012

以上$经涂片

见革兰阴性小杆菌$转种
342

后血平板上缓慢生长灰小%圆

形%边缘整齐且不溶血均匀小菌落$但中国兰平板上无细菌生

长$如细菌的尿素水解试验阳性$氧化酶%触酶%硝酸盐均阳性$

吲哚阴性$应高度怀疑布鲁杆菌的存在&布鲁杆菌在
%&'(

#

)5

*+,(

!

-.

全自动血培养仪上的生长曲线具有以下特点'迟缓期

和稳定期曲线较平坦$生长期较短$生长期对应的纵轴较短&

结合血培养细菌生长曲线将有助于加快对该菌的预测&对于

疑为布鲁杆菌感染的患者$应当适当延长血培养的时间$并对

相应血培养阴性瓶进行盲转$不能因为处于非疫区而排除对布

鲁杆菌的考虑&通常布鲁杆菌可侵袭骨骼系统%中枢神经系

统%皮肤%呼吸道等$感染患者临床表现为波浪热$全身乏力%关

节痛等症状$但据文献报道$近年来由于抗菌药物的广泛应用

及菌体本身的变异$布鲁菌病的临床表现并不典型$症状多种

多样$容易被误诊(

#

)

$该病例没有典型的波浪热$有关节痛但不

剧烈$表现为头痛等上呼吸道感染症状$很容易与风湿病%结核

病及感冒等疾病混淆&宋克伶等(

0

)报道$通过饮食感染者比接

触病羊致病者症状轻且不典型$类似感冒$更可能发生误诊&

此时血培养及血清学结果对诊断非常重要&因此$提醒临床医

生应重视实验室检查$对发热患者应尽早送血培养$必要时要

加做血清学实验$以减少漏诊%误诊$作到早诊断%早治疗$以防

止疾病的传播扩散&

需要注意的是$布鲁杆菌是细胞内寄生菌$对人有极强致

病力$具有高度传染性$是潜在的生物恐怖病原菌&它可通过

皮肤%黏膜接触$或以气溶胶的形式经呼吸道感染$是引起实验

室细菌感染的主要病原菌之一$临床微生物室是其感染的高危

区域&有文献报道$微生物室检验人员因血培养转种过程操作

不当而引发布鲁杆菌感染(

4

)

$因此实验室人员应当严格遵循生

物安全操作规范$所有操作均要在生物安全柜内进行$对污染

的锐器要采取严密防护措施$且要特别注意个人防护$操作时

要戴口罩和帽子$不可直接打开平板闻嗅$使用过的平板%玻片

等废弃物要及时高压灭菌处理$使用过的生物安全柜需用消毒

灵擦拭后用紫外线消毒
12

以上$以避免细菌在实验室内传

播&临床上一旦发现布鲁杆菌感染应立即对患者进行隔离$对

患者使用的物品进行消毒处理$以防止病原菌的蔓延扩散&为

减少疾病复发和防止耐药菌株的产生$对于布鲁菌病患者需要

进行规范治疗$世界卫生组织推荐用强力霉素与利福平联合用

药或强力霉素与链霉素联合用药$连续治疗
#

周&目前国内以

多西环素加利福平$或头孢曲松%利福平和多西环素三药联用

或左氧氟沙星与利福平联用$均有较好疗效(

"

)

&
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工作者的一种期待与理想$而实现理想是提高他们工作主动性

与创造力的力量源泉&随着分子诊断与个体化医疗等现代医

学的发展$医学检验在医疗工作中发挥着越来越重要的作用$

要求检验工作与临床紧密结合$需要既懂得临床医学$又熟悉

实验检测技术的复合型人才***检验医师&在发达国家早已

存在检验医师这一职称岗位&我国为人口大国$各级医院检验

科需要大量检验医师$并非每个医院只有
1

"

-

个检验医师就

足够(

3

)

&我国一些医学检验专家为检验医师队伍的建立做了

许多卓有成效的工作$

1$$-

年成立了中国医师协会检验医师

分会$标志着我国医学检验事业向前迈出了重要一步$也标志

着医学检验青年实现检验医师梦有了行业保障&职称制度一

直以来都是国家%社会%主管部门及专业技术人员非常关注的

问题$一直被列入人力资源和社会保障部的重要任务之一(

:

)

&

中国人事科学研究院指出$我国职称制度还有许多不适应建设

中国特色社会主义制度要求的地方$以及制约专业技术人才发

展的地方$需要深入改革&

!6"

!

医学检验专业人才培养与学科发展的建议
!

本次调查跨

两省区
!"

家医院$包括三级甲等综合医院%专科医院和市级医

院$有效问卷
-41

分$具有一定代表性&结果表明目前医学检

验队伍学历层次偏低$生源多来自于社会基层家庭$大多数人

只是把检验工作当作一种职业$而不是事业$总体来说职业发

展后劲不足$医学检验本科五年改为四年后这种趋势更令人担

忧&实行检验医师制度是医学发展$以及与国际接轨的需要$

也是中国医学检验人多年的梦想$检验医师队伍建设与发展仍

然面临困境$这是制约检验专业技术人才发展的瓶颈之一&建

议尽快恢复五年制医学检验本科教育模式$为医学检验学科发

展提供人力资源保障$尽快落实检验医师职称制度$发挥其促

进医学发展与提高医疗技术水平的作用&总之$建立完善的高

素质的医技科室!病理%检验%影像等"医师队伍$推动医技科室

与临床科室共同发展$才能更有效地促进医学发展与保证医疗

安全$造福人民群众&
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