
进行抗感染治疗'

C+D

!

仪器与试剂
!

法国生物梅里埃公司
";!XC

D

E>998<:

仪

器#以及生化鉴定试验条
"/%9?E>

D

)-

以及药敏试纸条'

C+E

!

菌株鉴定及药敏试验
!

根据-全国临床检验操作规程.

)

)

*

中常规方法分离菌株进行菌株鉴定'采用稀释法检测浅绿气

球菌对
'-

种抗菌药物的体外敏感性'质控菌株为金黄色葡萄

球菌
";NN)3)'*

'

D

!

结
!!

果

D+C

!

细菌培养与鉴定
!

)-',

年
*

月
*

日在患者高热时取静

脉血进行双侧需氧培养#同时取导管进行培养'静脉血的需氧

培养在
')B

内报告阳性#接种于血琼脂平板上#

*0Z

培养
)1

B

#发现导管培养与静脉血培养转种后均形成菌落针尖大小#草

绿色溶血#继续孵育
1(B

后#菌落增大至
'JJ

#灰白色#草绿

色溶血环明显#麦康凯平板不生长'涂片经革兰氏染色为革兰

阳性球菌#多呈四联状或链状#也可见单个#成双排列'生化反

应结果!触酶试验阴性#

6+,[UA$G

中生长#微量生化管鉴定结

果为葡萄糖$

]

&#乳糖$

e

&#菊糖$

e

&#棉子糖$

e

&#甘露醇

$

e

&#

2U/_

$

e

&'同时用生物梅里埃公司的生化鉴定条
"/%

O;cX/)-

进行鉴定#结果为浅绿色气球菌'

D+D

!

药敏结果及治疗转归
!

从血液和导管分离的细菌药敏结

果相同#该菌对红霉素(左氧氟沙星(氯霉素(万古霉素敏感#对

青霉素(阿莫西林(头孢噻肟(克林霉素(四环素(复方磺胺甲

唑耐药'根据药敏试验使用帕珠沙星和美洛西林抗感染治疗#

治疗效果良好'

)4

后体温降至正常#

'

周后治疗痊愈'

E

!

讨
!!

论

Nc!O%

是指带有血管内导管或者拔除血管内导管
1(B

内

的患者出现菌血症或真菌血症#并伴有发热$

&

*(Z

&(寒战或

低血压等感染表现#除血管导管外没有其他明确的感染源'实

验室微生物学检查显示!外周静脉血培养细菌或真菌阳性#或

者从导管段和外周血培养出相同种类(相同药敏结果的致

病菌)

*

*

'

相关文献报道#

Nc!O%

中革兰阳性菌占
,6+'-[

#以葡萄

球菌属为主#占
1*+3-[

#革兰阴性菌占
*3+-)[

#以不动杆菌

属克雷伯菌属为主#占
')+)-[

#真菌占
1+(([

)

1

*

'而近年来

浅绿色气球菌感染的分离率越来越高#浅绿色气球菌于
'3,-

年被
d8GGGAJ9

发现#微球菌命名委员会认为#气球菌属于微球

菌的一部分#而且浅绿气球菌广泛分布于自然界#可能为潜在

的病原菌#在免疫力低下#开放性创伤#静脉置留管和创伤患者

中极易引起感染)

,

*

'细菌主要是穿刺或穿刺以后通过皮下致

使导管皮内段至导管尖端进行定植#随后引起局部和全身的感

染'浅绿气球菌作为一种条件致病菌#引起
Nc!O%

#应引起临

床和检验科人员的高度重视'相关报道绿色气球菌对万古霉

素敏感#对亚胺培南(氯霉素(呋喃妥因有一定的敏感性#对其

他药物有较高的耐药率#如青霉素(庆大霉素(环丙沙星(复方

磺胺甲唑等耐药率均在
(-[

以上)

,

*

'本例患者感染菌株对

氧氟沙星敏感#利用喹诺酮类药与美洛西林联合用药#治疗效

果良好'

Nc!O%

可延长患者的住院时间#增加病死率#加重了医疗

负担#所以为提高患者的治愈率#以及降低医疗成本#应采取必

要有效的措施减少
Nc!O%

的发生#并特别注意条件致病菌引

起的
Nc!O%

'

Nc!O%

是最常见的医院感染#但是
Nc!O%

是可

预防的疾病#应做好以下预防
Nc!O%

的行为指导!对插管和护

理导管者完成程序#包括教导和互动两部分%应用最大限度的

无菌屏障#预防导管置入中的感染%用氯已定进行皮肤消毒#在

插管前让皮肤消毒剂自然风干%不再用于治疗的导管及时拔

除#减少在血管内的放置时间)
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新生儿溶血病
*

项试验包括直接抗人球蛋白试验(游离试

验(放散试验#游离试验是其中之一#此试验的目的是检测血清

中来自母体的
%

@

_

性质的抗体#用于辅助诊断或提示新生儿溶

血病'在工作实践中#笔者发现游离出抗体的比例很高#为分

析抗体的性质#保证试验结果的可靠性#特收集本院怀疑新生

儿溶血患者标本#记录血型正反定型结果和血清游离试验结

果#现报道如下'

C

!

资料与方法

C+C

!

一般资料
!

收集
)-'1

年
,

月至
)-',

年
)

月本院新生儿

科和产科送检的疑似新生儿溶血病患儿乙二胺四乙酸二钾

$

Xb;"&S

)

&抗凝血标本
6*,

份#年龄均在
'

周内#无输血史#

排除血液系统疾病'

+

*6**

+

国际检验医学杂志
)-',

年
''

月第
*6

卷第
))

期
!

%:?T#AK.>4

!
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!

V<G+*6

!

U<+))



C+D

!

仪器与试剂
!

抗人球蛋白微柱凝胶检测卡(血型鉴定卡#

专用离心机$

;b&O"

型&(

*0Z

孵育箱均由长春博讯生物技术

有限公司提供#试剂均有国家批准文号#并在有效期内使用#

-+,[

%

-+([ "

(

!

(

2

洗涤红细胞为实验室自备'

C+E

!

方法

C+E+C

!

血型鉴定
!

新生儿红细胞和血清分离后按血型鉴定卡

操作要求分别加入凝胶孔中#离心观察#按试剂卡说明书判读

结果'

C+E+D

!

游离试验
!

卡式法检测
%

@

_

!取新生儿血清
,-

"

#

分

别加入抗人球蛋白微柱凝胶试剂卡
'

(

)

(

*

孔中#再分别加入

-+,[

自制
"

(

!

(

2

洗涤红细胞
,-

"

#

#

*0Z

孵育
',J8:

#离心

观察结果#结果判断参照说明书%试管法检测
%

@

.

!按照-全国

临床检验操作规程.

)

'

*要求操作'

D

!

结
!!

果

"

型游离出
%

@

_

抗
&"

概率为
*(+6(-[

#

!

型游离出
%

@

_

抗
&!

的概率为
)(+36-[

#游离出
%

@

_

抗
&"

概率大于抗
&!

#差

异有统计学意义$

"

$

-+-,

&'新生儿血型正反鉴定结果和血

清游离试验结果见表
'

'

表
'

!!

新生儿血型正反鉴定结果和血清游离试验

!!!

结果(

.

$

[

%)

血型
.

正反定型一致 游离
%

@

_

抗体 游离
%

@

.e%

@

_

抗体

" )1* )'0

$

(3+*'

&

31

$

*(+6(-

&

)'0

$

(3+*'

&

! '(* '66

$

3-+0'

&

,*

$

)(+36-

&

"

'66

$

3-+0'

&

2 )-3 '(3

$

3-+1*

&

'

$

-+--,

&

,

)-*

$

30+')

&

!!

"

!

"

$

-+-,

#与血
"

型血游离出
%

@

_

抗
&"

概率比较%

,

!

"!2

系

统以外抗体'

E

!

讨
!!

论

新生儿血清游离试验是诊断新生儿溶血的试验之一#虽不

能用于单项确诊#但具有提示或辅助诊断意义#游离试验阳性

则提示新生儿血清中有来自母体
%

@

_

性质的抗体#这类抗体可

能引起新生儿溶血病#因此#正确判断游离试验的结果十分重

要'通常认为#当婴儿出生时血清中抗体尚未产生#一般在出

生后
6

%

(

个月后才开始产生自身抗体)

)

*

#故在以往的游离试

验结果中#只要有抗体出现#都认为是来自母体的
%

@

_

性质的

抗体'

本研究收集不同血型新生儿标本#通过试验之后发现近

3-[

均游离出抗体#为判断这些抗体是新生儿血清
%

@

.

抗体#

还是来自母体
%

@

_

性质的抗体#特做了血型正反定型和试管法

游离试验'本研究结果显示
"

(

!

(

2

型正反定型相符率为

3-[

左右'近年来大量文献报道新生儿血型正反定型比例很

高)

*&,

*

#雷厉等)

6

*报道微柱凝胶法符合率为
3(+1[

#本研究与

以上研究结果一致'可见新生儿早期已经产生了
%

@

.

血型抗

体#只有
%

@

_

性质抗体才具有实验意义#

"

型游离出
%

@

_

抗
&"

概率明显大于
!

型游离出
%

@

_

抗
&!

的概率#差异有统计学意

义$

"

$

-+-,

&#

2

型除游离出
'

例
"!2

系统以外抗体#未游离

出其余
%

@

_

抗体#由此可见#

!

型新生儿游离试验阳性概率高

于
"

型#故对
!

型新生儿应更加重视#及早检查溶血相关试

验#在报告游离试验结果时#排除
%

@

.

性质血型抗体的干扰#

确保结果的可靠性'
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系统性红斑狼疮$

O#X

&多见于青壮年女性#是自身免疫性

结缔组织病'其发病机制#目前认为可能是因为外界因子作用

于遗传性免疫缺陷的机体#使其免疫功能失调#产生大量多种

的自身抗体#形成抗原抗体复合物#沉积于不同组织#特别是胶

原组织#产生
&

(

)

型变态反应#侵犯多脏器(多系统的自身免

疫性慢性炎症性疾病'临床表现多样#可侵犯全身多个系统(

器官)

'

*

'其中肾功能衰竭(感染(中枢神经系统损伤是死亡的

主要原因'本疾病较复杂#缺乏特异性诊断#与慢性肾炎表现

相似#因此容易被混淆'现对
'

例
O#X

患者与慢性肾炎的鉴

别诊断进行报道如下'

C

!

临床资料

!!

患者女#

,'

岁#退休职工#

)-'1

年
0

月因皮肤红斑#肾功能

异常入院'查体!体温
*6+(Z

#脉搏
()

次"分#呼吸
)-

次"分#

血压
',-

"

3-JJ`

@

#体质量
11+,I

@

#身高
'+6)J

'神志清(

精神可(贫血貌#全身皮肤黏膜无苍白(无皮疹及出血点#浅表

淋巴结无肿大'肝脾肋下未触及'双手尺侧#掌指关节半脱位

畸形#第
)

(

*

(

1

指呈鹅颈样畸形'四肢肌力(肌张力正常#生理

反射存在#病理反射未引出'

实验室检查!$

'

&血常规检查显示#

d!N6+0\'-

3
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#

#

c!N

*+-6\'-
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"

#

#

K̀(6

@

"

#
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#

#分类!$下转插
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