
幼儿开始添加辅食#此时辅食添加不当#或者婴儿未适应人工

喂养造成喂养量等均可引起维生素
`

的不足%

(

$%

#

),

月龄

幼儿维生素
`

水平稍低的原因可能是幼儿大多已经能都行

走#能量消耗大#营养相对不足#而此时家长可能觉得幼儿已经

长大#开始放松对幼儿营养的关注等%

(

)

#

,

岁儿童已经完全

能自主进食#基本已经养成了规律的饮食习惯#同时活动能力

加强#能进行较多户外活动#因此其维生素
`

水平又开始

回升)

人体获得维生素
`

的主要途径之一为阳光照射下的皮肤

合成)不同季节采样检测的维生素
`

水平存在差异#冬春季

平均水平稍低于夏秋季)冬春季温度较低#日照时间短#日照

强度低#儿童户外活动较少#且裸露的皮肤少#不能有效地接受

太眼光的照射#使体内维生素
`

的合成减少)

综上所述#深圳市盐田区学龄前儿童血清维生素
`

水平

虽较其他地区稍高#但仍有一定的缺乏率#应对
,

#

),

月龄的

儿童加强监测#继续加强公共卫生服务#建立完善的儿童保健

管理体系#积极开展相关科普知识#规范*合理地补充维生

素
`

)
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检测口岸食品和公共场所从业人员沙门氏菌的应用评价

罗卫红$

!曹
!

刚$

!田
!

斌%

#

"

$*

长沙县疾病预防控制中心!长沙
+$&$&&

$

%*

湖南省长沙市疾病预防控制中心
+$&&&)

&

!!

摘
!

要"目的
!

评价实时荧光聚合酶链反应"

O;#0"O

&检测口岸食品和公共场所从业人员沙门氏菌的应用价值'方法
!

对

'+,42

例口岸食品和公共场所从业体检人员的肛门拭子标本分别进行分离培养后的菌型鉴定及血清凝集试验和
O;#0"O

检测!

以分离培养的初检结果及再检测结果作为金标准计算
O;#0"O

方法的检验效能指标'结果
!

O;#0"O

共检出阳性结果
$%4

份!

阳性检出率为
&*%)5

'与金标准相比!其检测灵敏度为
2V*+&5

"

$%)

#

$%'

&!特异度为
22*225

"

'+''&

#

'+''+

&!一致性检验发现

O;#0"O

与金标准一致性较好!

TA

EE

A

值为
&*24,

'结论
!

O;#0"O

检测口岸食品和公共场所从业人员沙门氏菌感染具有较高的

灵敏度和特异性!但仍需考虑检测过程中增菌的时长和标本混合程序可能会在一定程度上影响其检测结果'

关键词"沙门氏菌$

!

从业人员$

!

肛门拭子$

!

培养$

!

聚合酶链反应

!"#

!

$&*)2,2

"

6

*7889*$,4)#+$)&*%&$4*&2*&+V

文献标识码"

:

文章编号"
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"

%&$4

&

&2#$%4)#&)

!!

沙门氏菌分布广泛#菌型繁多#对人类*动物都有致病力#

所致疾病统称为沙门氏菌感染#此感染常见并多发#属乙类传

染病)其传播途径为粪
#

口传播#在我国内陆地区由沙门氏菌

所致的食物中毒占首位#沿海地区则以副溶血弧菌居多)根据

我国相关的法律法规规定#口岸食品和公共场所从业人员必须

进行沙门氏菌检测'

$

(

)目前#针对沙门氏菌检测的方法多为传

统的培养鉴定#得出检测结果的时间需要
+

#

'D

#随着分子生

物学检测方法的快速发展#应用分子生物学的方法对口岸食品

和公共场所从业人员沙门氏菌进行检测已经成为研究的热点

领域)本研究旨在评价实时荧光聚合酶链反应$

O;#0"O

&检

测口岸食品和公共场所从业人员沙门氏菌的效果#现报道

如下)

C

!

材料与方法

C*C

!

标本来源
!

%&$'

年
V

月
$

日至
%&$,

年
4

月
)$

日#单位

+

)4%$

+

国际检验医学杂志
%&$4

年
'

月第
)V

卷第
2

期
!

(9?WUAF1>D

!

1A

H

%&$4

!

X<C*)V

!

Y<*2



体检中心所采集的口岸食品和公共场所从业人员肛门拭子

'+,42

份)

C*D

!

仪器与试剂
!

:P(4'&&O>AC?7G>0"O

仪#苏州天隆

Y02,V#.

核酸提取仪*

P̀ 0K<>97M#$&&

全自动细菌鉴定系统

等)沙门
#

志贺氏菌增菌液$

P0c

&*

..

琼脂*木糖赖氨酸脱氧

胆盐$

gÙ

&琼脂*三糖铁$

;.(

&琼脂等购自杭州微生物制剂有

限公司#细菌鉴定耗材购自
P̀

公司#诊断血清购自泰国
.p:

公司)沙门氏菌核酸提取及扩增试剂均购自苏州天隆生物科

技有限公司)

C*E

!

方法

C*E*C

!

标本采集
!

肛门拭子采样方法参照标准进行'

%

(

#将采

集的肛门拭子放入沙门
#

志贺氏菌增菌液$

P0c

&中室温运送至

实验室)

C*E*D

!

O;#0"O

方法
!

用移液器分别吸取
$&

份经
)4j

培养

)

#

$%K

的充分混匀增菌液体
'&

$

U

于
$*'GU

离心管中)然

后将含有
'&&

$

U

混合增菌液的离心管
$&&&&B

"

G79

离心
'

G79

后弃上清液
)&&

$

U

后充分混匀#再按照试剂盒使用说明

书提取核酸并扩增检测)若扩增出现阳性结果#将该组的
$&

份样品分别进行第二轮扩增#以确定哪一份标本是阳性)完成

核酸检测的样本取样后立即将增菌试管继续放入
)4j

培养箱

培养#待分离培养)

C*E*E

!

分离培养方法
!

将培养
$V

#

%+K

的上述增菌液充分

混匀#接种环挑取后分区划线接种到
..

琼脂和
gÙ

琼脂

)4j

过夜#接种环挑取可疑菌落接种到
;.(

平板纯化
%+K

#然

后采用全自动细菌鉴定仪进行鉴定)仪器鉴定为沙门氏菌的

菌株进行血清凝集试验#分血清型)

C*E*F

!

金标准的确定
!

对两种检测方法结果不一致的标本进

行再检测)具体程序如下!$

$

&对于
O;#0"O

检测阳性分离培

养阴性的标本再次进入分离培养程序#有可疑菌落挑取可疑菌

落进行全自动细菌鉴定和血清凝集试验#无可疑菌落出现的样

本则挑取多个菌落分别进行血清凝集试验#血清凝集阳性的菌

落再进行全自动细菌鉴定仪鉴定)$

%

&对于培养阳性而
O;#

0"O

阴性的标本则直接挑取血清凝集试验阳性的菌落提取核

酸进行
O;#0"O

检测#然后以分离培养的初检结果合并
O;#

0"O

初检阳性分离培养阴性的标本再次分离培养和检测的结

果为金标准)

C*E*G

!

质量控制
!

分离培养和菌型鉴定均按标准提供的方法

检测'

%

(

#全自动细菌鉴定按仪器和试剂盒使用说明操作)

O;#

0"O

检测按试剂盒使用说明操作#每批检测均设阴阳对照#所

用试剂在效期内使用)

C*F

!

统计学处理
!

将检测结果录入
.0..$V*&

软件包进行统

计描述和分析#计数资料采用数和构成比描述#配对样本计数

资料的交叉比较采用
1JY>GAB

!

% 检验#两种方法的一致性分

析采用
TA

EE

A

检验)当
F

'

&*&'

时认为差异具有统计学

意义)

D

!

结
!!

果

D*C

!

培养鉴定检测结果
!

'+,42

份标本经过分离培养*鉴定

和血清试验共检出沙门氏菌
$$+

株#阳性检出率为
&*%$5

#检

出的
$$+

株沙门氏菌共属
%&

个血清型#另有
%

株未能分型#所

鉴定沙门氏菌血清型和构成比详见表
$

)

D*D

!

O;#0"O

检测结果及与分离培养检测的交叉比较
!

O;#

0"O

共检出阳性结果
$%4

份#阳性检出率为
&*%)5

)将
O;#

0"O

检测结果与分离培养结果进行交叉比较#结果见表
%

)经

1JY>GAB

!

% 检验#似然比
!

%

]$+2V*$%$

#

F

'

&*&&'

)

$%4

例

O;#0"O

检测结果为阳性的标本中有
$'

例分离培养结果阴

性#另外有
%

例分离培养结果为阳性的标本
O;#0"O

检测结

果为阴性)

表
$

!!

培养鉴定检测结果

血清型
菌株数

$

%

&

构成比

$

5

&

血清型
菌株数

$

%

&

构成比

$

5

&

鼠伤寒沙门菌
'+ +4*)4

罗森沙门菌
% $*4'

肠炎沙门菌
$% $&*')

自贡沙门菌
$ &*VV

斯坦利沙门菌
4 ,*$+

赫尔沙门菌
$ &*VV

阿贡纳沙门菌
, '*%,

阿富拉沙门菌
$ &*VV

德尔比沙门菌
' +*)2

瓦伊勒沙门菌
$ &*VV

汤卜逊沙门菌
' +*)2

利文斯通沙门菌
$ &*VV

山夫登堡沙门菌
+ )*'$

印第安纳沙门菌
$ &*VV

新加坡沙门菌
) %*,)

加里玛沙门菌
$ &*VV

阿拉莫沙门菌
% $*4'

盖勒特沙门菌
$ &*VV

猪伤寒沙门菌
% $*4'

未分型
% $*4'

舒卜拉沙门菌
% $*4'

合计
$$+ $&&*&&

表
%

!!

O;#0"O

与分离培养方法的交叉比较%

%

&

O;#0"O

分离培养

阳性$

h

& 阴性$

^

&

合计

阳性$

h

&

$$% $' $%4

阴性$

^

&

% '+''& '+''%

合计
$$+ '+',' '+,42

D*E

!

两种检测方法不一致结果标本的再检测
!

将
$4

份两种

检测方法结果不一致的标本进行再检测)

$'

份
O;#0"O

阳性

而分离培养阴性的标本中有
$$

份经过再次分离培养检出沙门

氏菌#仍有
+

份标本未能检出沙门氏菌)

%

份培养阳性而
O;#

0"O

阴性的标本经再检测均为阳性)

D*F

!

O;#0"O

的试验评价
!

以分离培养的初检结果和再检测

结果为金标准评价
O;#0"O

#结果详见表
)

)经
TA

EE

A

检验分

析显示#

O;#0"O

与金标准之间的
TA

EE

A

值为
&*24,

$

F

'

&*&&'

&)计算
O;#0"O

方法的灵敏度为
2V*+&5

$

$%)

"

$%'

&#

特异度为
22*225

$

'+''&

"

'+''+

&#约登指数为
&*2V)2

)

表
)

!!

O;#0"O

与金标准检测结果的交叉比较%

%

&

O;#0"O

分离培养

阳性$

h

& 阴性$

^

&

合计

阳性$

h

&

$%) + $%4

阴性$

^

&

% '+''& '+''%

合计
$%' '+''+ '+,42

E

!

讨
!!

论

沙门氏菌可引起人类伤寒*副伤寒*食物中毒*胃肠炎及局

部感染#甚至可引起败血症'

)

(

)对口岸食品和公共场所从业人

员进行沙门氏菌检验不仅是相关法律法规赋予相关部门的职

能#更是预防由沙门氏菌感染所致疾病的散发或聚集性发病的

有效手段'

$

#

+#'

(

)目前#针对口岸食品和公共场所从业人员感

染沙门氏菌的检测方法仍以培养鉴定和血清凝集试验为主#但

+

+4%$

+

国际检验医学杂志
%&$4

年
'
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该检测程序相对耗时#是口岸食品和公共场所从业人员体检工

作中最为耗时的一个检测项目#通常至少需要
)

个工作日的时

间#直接影响体检对象领取体检结果的周期'

'#4

(

)随者分子生

物学的发展#针对沙门氏菌检测的
O;#0"O

方法使沙门氏菌

的检测周期缩短成为现实#但该方法在体检机构的应用情况仍

需要评价'

)

#

V#$&

(

)

此次评价将标本同时进行培养鉴定和
O;#0"O

检测#以

分离培养的初检结果和再检测结果为金标准评价
O;#0"O

#结

果显示
O;#0"O

与金标准之间的
TA

EE

A

值为
&*24,

#灵敏度为

2V*+&5

$

$%)

"

$%'

&#特异度为
22*225

$

'+''&

"

'+''+

&)说明

O;#0"O

检测从业人员沙门氏菌感染具有较高的灵敏度和特

异性)从检测结果分析#

O;#0"O

不同于培养鉴定的结果#其

阳性检出率$

&*%)5

&高于培养鉴定方法$

&*%$5

&)分析其原

因在于常规的分离培养是挑取可疑菌落进行鉴定和血凝试验

的#因此存在漏检的可能%另外沙门氏菌亚型较多#非典型菌落

形态的出现也可能造成检测结果的偏差'

$&#$$

(

)但
O;#0"O

具

有高灵敏度的特点#且检测的是所选取标本中所有的
Ỳ:

模

板)因此#产生漏检的可能性要远远低于常规的分离培养方

法)其次#从初检结果不一致标本的再检测情况来看#

O;#

0"O

检测为阳性的标本中有
4)*)5

$

$$

"

$'

&的标本能够得到

分离培养阳性的结果#而这
$$

例体检者如果单采用培养鉴定

的方法检测无疑将会被漏检)存在
%

例培养鉴定为阳性标本

而
O;#0"O

初次检测阴性的标本#挑取培养阳性的菌落再次

进行核酸扩增时又表现为阳性#这一结果说明了采用
O;#0"O

检测也存在漏检的情况)笔者考虑其可能原因有以下两个方

面!第一#增菌的时间#由于采用
O;#0"O

检测的增菌时间最

短的是
)K

#这样一个时间能否达到
O;#0"O

方法的最低检测

限需要进一步研究%第二#由于采用的是混合
$&

份标本联合检

测的方法#那么这种混合从某种意义上来说是取样量减少或是

降低了单位体积增菌液中的沙门氏菌的数量#有可能达不到

O;#0"O

方法的最低检测限'

$%

(

)因此#仍需考虑现有程序中

增菌的时长和标本混合检测的方法可能会在一定程度上影响

其检测结果)
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在临床上#大肠埃希菌较为常见#构成肠道杆菌的主要细

菌之一#它常见于人和动物的肠道#在自然环境中也时而可见)

大肠埃希菌虽然是人类最主要的致病菌#但是在正常条件下不

会引发疾病'
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#只有当肠外组织和器官发生病变时#导致肠外
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