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了解首都医科大学附属北京地坛医院
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年
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例布鲁氏杆菌病住院患者发病特征!为制定布鲁氏

杆菌病预防和控制措施提供依据%方法
!

收集
%##:

年
:

月至
%#"9

年
"%

月
%%:

例布鲁氏杆菌病住院患者的临床资料!所有数据

均采用
Y1YY"<6#

软件分析完成!
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为差异有统计学意义%结果
!

%##:

$

%#"9

年布鲁氏杆菌病患者年龄集中在
!"

$

$#

岁!患者男性与女性性别比例为
9m"

!男性居多!夏秋季高发!布鲁氏杆菌病患者出现波状热与未出现波状热比例为
%6$m"6#

!布

鲁氏杆菌病患者出现波状热布鲁氏杆菌病患者住院天数短!但差异无统计学意义"

!_#6#;!

#%血培养结果阳性率较低!布鲁氏

杆菌为革兰阴性小球杆菌!在培养基上生长缓慢!容易误诊%布鲁氏杆菌病患者出现并发症肝损伤患者居多!依次为脑损伤$骨损

伤%结论
!

%##:

$

%#"9

年首都医科大学附属北京地坛医院收治的布鲁氏杆菌病住院患者呈上升趋势!目前对该病的治疗没有

特效药!因此要加强对该病的检测和预防%
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布鲁氏杆菌病$简称布病%是由布氏菌属的细菌侵入机体#

引起的人畜共患病#是,中华人民共和国传染病防治法-规定报

告的乙类传染病*

"

+

'羊$山羊和绵羊%(牛(猪是动物布病的主要

传染源#人经皮肤黏膜直接接触病畜及其排泄物(流产物(皮毛(

血清#从事制备布氏菌生物制品等感染布病#也可经食用病畜或

食用不熟的肉制品#吸入被布氏菌污染的飞沫(尘埃等感染布

病'

%#"9

年全国布病发病
!<&%%

例#较
%#"&

年布病发病
9&

9:$

例#发病率增加
&"69:8

'北京市作为文化中心#流动人口

增加#布病发病人数逐年上升*

%

+

'当前疫情特点呈现为疫区范

围扩大(新发病例逐年增多(爆发点增多以及典型病例增多的整

体上升趋势#布病在我国已经成为严重的公共卫生问题之一'
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资料与方法
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一般资料
!

选择
%##:

年
:

月至
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年
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月本院布病

住院患者
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例#男
"<<

例#女
!"

例#年龄
"
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<<

岁'

?6?6?
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布病诊断标准
!

参考中华人民共和国卫生行业标准
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,布鲁氏菌病诊断标准-

*
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方法

?6@6?

!

仪器与试剂
!

2.

公司生产的血培养仪
;%9#

及法国生

物梅里埃股份有限公司生产的
WT/-a%5+A

E

F*H

鉴定仪#试剂

为
2.

公司配套的需养瓶'

?6@6@
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检测方法
!

血培养及鉴定'

?6@6A

!

标本采集
!

严格按照,标本采集手册-要求进行血培养

的采集'

?6A

!

统计学处理
!

采用
Y1YY"<6#

进行统计分析#若
!
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#则差异有统计学意义'
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结
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例布病住院患者逐年增多#以夏秋季

高发#年龄集中在
!"

$

$#

岁#性别比例男性
m

女性
_9m"

#男

性居多#出 现 波 状 热 患 者 与 未 出 现 波 状 热 患 者 比 例 为

%6$m"6#

#出现波状热布病患者平均住院天数为
"96;L

#短于

)
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国际检验医学杂志
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无波状热患者
"<6$L
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检验$双侧%#差异无统计学意义$
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例布病住院患者血培养结果分布#见

表
"

'

表
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年
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例布病住院患者血培养结果分布

细菌种类
&

比例$

8

%

布氏杆菌
%" ;6%"

阴性杆菌
" #699

洋葱伯克霍尔德
" #699

无菌生长
%#! :;6;#
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例布病住院患者出现并发症统计#见

表
%

'

表
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年
%%:

例布病住院患者出现并发症例数

布病主要并发症
&

肝损伤
&:

细菌性脑膜炎
:

脑膜脑炎
<

脑膜炎
9

脑脓肿
"

脑炎
%

关节炎
:

特发性骨坏死
""

脊椎
"

A

!

讨
!!

论

进入
%"

世纪我国布病的发生直线上升#

%##$

年全国共报

告布病发病
";#"&

例#

%##<

年全国共报告布病病例
":""$

例#

%##:

年全国发病人数和发病率均超过上世纪最高年份#发

病率为
%6%9

"

"#####

#

%##;

年发病率为
%6:#

"

"#####

#

%#"#

年

发病率基本与上一年持平#但发病范围扩大#有
%:

个省市区的

"%##

多个县区报告布病
&!#9&

例*

9

+

'布鲁氏菌可侵犯全身的

各个脏器#造成器质性病变或功能障碍#由于布病反复发作#严

重危害人体健康及生活质量'若急性期得不到及时(有效(彻

底的治疗#会反复发作转为慢性#留下后遗症导致终身残疾#严

重者丧失劳动能力或者死亡'目前临床存在布病患者就诊不

及时现象#或就诊于发热门诊(肝病科门诊(骨科门诊#出现漏

诊#误诊问题'

本研究观察到
%##:

$

%#"9

年布病住院患者年龄集中在

!"

$

$#

岁#男性居多#以夏秋季高发'布病患者出现波状热与

未出现波状热比例为
%6$m"6#

#布病患者出现波状热布病患

者住院天数短#但差异无统计学意义$

!_#6#;!

%'然而#但布

病患者出现波状热更利于临床医生识别与诊断'

本研究观察到
%##:

$

%#"9

年
%%:

例布病住院患者血培养

结果阳性率较低#布氏杆菌为革兰阴性小球杆菌#在培养基上

生长缓慢#容易漏诊'目前对布氏杆菌的研究#不难看出目前

的实验室诊断方法尚有不足#或培养时间长#或手工操作人为

影响因素大#或灵敏度(特异度不够好&寻找快速准确的布氏杆

菌诊断方法势在必行*

!3"#

+

'

本研究观察到在
%%:

例布病住院患者的临床并发症中#肝

损伤占据很大的比例#但对于肝损伤发生在什么时间#是如何

发生的#目前并无明确说法#希望临床可以找到肝损伤的高发

阶段#从而做到及时监控#尽早发现#尽早干预*

""

+

'细菌感染

发生后#由于免疫系统需要对人体进行保护#因此会分泌大量

的细胞因子#常见的细胞因子包括
%

3

干扰素$

T(X3

%

%(白介素

$

TV

%

39

(

TV3$

等'对于布氏杆菌的感染#细胞因子会有特征性

的分泌!

T(X3

%

大量分泌#而
TV39

几乎不可见'由于淋巴细胞

中
/I"

主要分泌
T(X3

%

#而
/I%

主要分泌
TV39

#因此在布氏杆

菌感染的患者中
/I"

"

/I%

比例极端异常#这也可以作为布氏

杆菌感染的一种特征性细胞因子分析'有研究表明#肝损伤主

要是由于
/I"

和
/I"<

对自体肝脏的攻击#因此在布氏杆菌的

感染群体中出现肝损伤是可以预见的'其
/I"

和
/I"<

的数

量#也可以作为肝损伤发生的指标'结合
5.9

与细胞毒性
/

淋巴细胞$

5/V

%的检测#可以查看在布氏杆菌感染中肝损伤发

生的关键阶段#找到感染与损伤之间的时间联系#进行流行病

学调查和统计#从而对于今后的感染者发生肝损伤的关键期可

以进行密切的观察和
/I"

"

/I"<

检测#以做到及时发现#及时

干预'目前所有的治疗效果都是通过临床来进行判断的#不利

于提早发现#并且对于预后没有明确的指征#能否通过流式细

胞技术检测
5.$9

(

5.9=5/V

(

5."9

(

5.&:

等指标#确定感染

的阶段来更好地指导临床用药治疗*

"%

+

#并对治疗的效果进行

评估#需要进一步研究'

布病的发病过程复杂#细菌(毒素$如内毒素%(变态反应
&

种因素不同程度地参与布病的发生与发展过程'与布鲁氏杆

菌在细胞内寄生特点密切相关#具体机制不清楚'急性期得到

及时(有效抗炎治疗#

;#8

患者可以治愈'慢性期患者存在免

疫损伤#仅进行抗炎治疗效果不佳#需要结合免疫治疗#应该引

起一线临床医生的重视'
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ZTZ0

法检测乙肝五项阳性率均小于
-VTY0

法#与
-VTY0

阳

性符合率分别为!

\2D0

?

;:6"8

(

\MD0M:!6<8

(

\MG0

?

:$698

(

\MG0M;%6"8

和
\M*0M:<6"8

#除
\2D0

?

阳性率差

别无统计学意义外$

!

%

#6#!

%#其他各项指标差异均有统计学

意义$

!

$

#6#!

%'

对上述两种方法检测均为阳性的标本做
"m%!$

倍比稀

释#检测结果见表
%

'

表
"

!!

两种方法检测结果比较$原倍血清'

项目

方法

\2D0

?

阳性数

-VTY0 ZTZ0

\2D0M

阳性数

-VTY0 ZTZ0

\2G0

?

阳性数

-VTY0 ZTZ0

\2G0M

阳性数

-VTY0 ZTZ0

\2*0M

阳性数

-VTY0 ZTZ0

阳性数
%"% %#: ;: :9 ;$ :& "#% ;9 "$% "9"

阳性率
!#6!8 9;6!8 %&6&8 %#6#8 %%6:8 ";6<8 %96%8 %%698 &:6!8 &&6$8

表
%

!!

两种方法检测结果比较$

"m%!$

稀释'

项目

方法

\2D0

?

阳性数

-VTY0 ZTZ0

\2D0M

阳性数

-VTY0 ZTZ0

\2G0

?

阳性数

-VTY0 ZTZ0

\2G0M

阳性数

-VTY0 ZTZ0

\2*0M

阳性数

-VTY0 ZTZ0

阳性数
%#9 "$: <; !% <: $" :% 9; "": :;

阳性率
;:6"8 :#6"8 ;96#8 $"6;8 ;&698 <&6!8 :<6%8 !%6"8 :&6<8 $&6"8

!!

由表
%

看出#经过稀释的血清标本#

ZTZ0

法检测乙肝五项

各指标阳性率均大幅度下降#与
-VYT0

法阳性符合率降为!

\23

D0

?

:%698

(

\MD0M$!6:8

(

\MG0

?

<:6%8

(

\MG0M!;6<8

和

\M*0M<!698

#各指标差异均有统计学意义$

!

$

#6#!

%'

A

!

讨
!!

论

\2W

是威胁人类健康的重要病原体#我国的
\2W

感染

情况尤为严重#在临床实践中#各科均对
\2W

的检测有较高

的要求希望快速准确地得到
\2W

检测结果'乙肝五项作为

临床常用的诊断治疗
\2W

的检测指标#具有重要的应用价

值*

$3<

+

#目前#各级实验室都有开展*

:

+

'在室间质量控制中#条

件较好的实验室已应用放射免疫和化学发光等更敏感的实验

方法#但以
-VTY0

应用较普遍#部分实验室依然应用
ZTZ0

法

检测'

ZTZ0

法检测乙肝五项#以其快速(简便(不需特殊仪

器(可单人份检测(便于保存(特异度和准确度较高等优点#广

泛应用于临床对乙型肝炎的初筛(急诊和无偿献血等场所#为

各级实验室#特别是实验条件较差的初级实验室所广泛采用'

但是由于方法学和制造工艺等因素#

ZTZ0

法又有其自身的缺

点#如检测底限为
"B

?

"

AV

#较
-VTY0

法底限的
#6"B

?

"

AV

检

测灵敏度差#特别是对一些抗原抗体滴度不高的标本#容易造

成漏检*

;

+

'在室间质评活动中#因质控品的制备方法和使用基

质等问题#各抗原抗体的滴度都会有不同程度的稀释#更易造

成结果的假阴性#测定中应与普通血清标本相区别#实践证明#

用
ZTZ0

法做室间质控不能得到满意结果*

"#

+

'

-VTY0

法以其

成熟的技术#超高的检测灵敏度等优点#弥补了
ZTZ0

法的不

足#建议在临床试验过程中#不应单纯以
ZTZ0

法结果判定患

者感染情况#应以
-VTY0

法或更灵敏的如化学发光等方法加

以验证#为临床提供更确切的诊断依据'
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