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要!目的
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分析泌尿生殖道感染女性患者宫颈分泌物中淋病奈瑟菌!

@7

#'沙眼衣原体!

"5

#'解脲脲原体!

aa

#和白带常

见病原微生物的感染情况及特点&方法
!

应用实时荧光聚合酶链反应!

\j1?":

#检测
&(((

例患者!妇科门诊
%((

例"生殖助孕

%((

例#的宫颈分泌物中的
"5K@4

和
@7K@4

)传统的培养法检测
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)革兰氏染色方法显微镜镜下观察宫颈分泌物的病原菌&

结果
!

在
&(((

例患者中"
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阳性检出率明显高于
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和
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#&白带检测结果中革兰阳性小杆菌阳性检出率明显高

于革兰阴性杆菌'革兰阳性球菌和孢子!

!

#

($(%

#&妇科门诊患者感染情况!
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#及白带病原菌的阳性检出率与生殖助

孕患者比较"差异均无统计学意义!
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#&各组病原菌混合感染中"妇科门诊和生殖助孕均以
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阳性率最高"分别为
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和
3$'(L

)白带病原菌以革兰阳性小杆菌
V

革兰阴性杆菌阳性检出率最高"分别为
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和
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&在不同年龄组中"
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岁感染患者最多"
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单项感染或混合感染阳性检出率组间比较"差异无统计学意义!
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#&结论
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泌尿生

殖道感染患者
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和白带病原菌阳性检出率不尽相同"混合感染情况复杂"各年龄组均有较高的感染率&
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传统观念认为性传播疾病)

>5K

*是通过性交行为传染的

疾病!主要病变发生在生殖器部位!而
>5K

的主要病原菌是淋

病奈瑟菌)
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*#沙眼衣原体)
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*和解脲脲原体)

aa

*
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>5K

可引起泌尿生殖道感染!导致女性盆腔炎#尿道炎!甚至

引起不孕.
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"近年来!由于人们的传统观念被打破!不洁性行

为逐渐增多!导致
@7

#

"5

和
aa

的感染率逐渐上升!女性妇

科疾病及不孕率渐趋增长"本研究对本院妇科门诊和生殖助

孕患者感染
"5

#

@7

#

aa

及其白带中病原菌的情况进行分析!

旨在了解
)

种病原菌在妇科疾病和不孕中的感染情况!为临床

诊断和治疗提供指导意义"
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资料与方法
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妇科门诊泌尿生殖道感染患者及生殖助孕的不孕患者各
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例"其中妇科门诊患者年龄
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岁!平均)
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*岁!

生殖助孕患者年龄
&'

"

2)

岁!平均)

)&$%f%$&

*岁"

$$%

!

方法
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和
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的检测采用实时荧光定量
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检测方

法!仪器为上海宏石
><4@1*+?

荧光定量
?":

仪!试剂为
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和
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核酸检定试剂盒)荧光
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法!由上海之江生物科技股

份有限公司提供*!结果判定时
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通道
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!且扩增曲

线呈
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型则报告阳性"

aa

的检测采用传统的培养法!试剂为

aa

检测试剂盒!由贝瑞特生物技术)郑州*有限责任公司提

供!结果判定时若培养液由黄色变为红色!且保持清澈透明则

报告阳性"白带的检测采用革兰氏染色法!直接镜检"
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统计学处理
!

采用
>?>>&0$(

软件进行数据分析!计数

资料以百分率表示!两组间比较采用
!

3 检验!检验水准为
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为差异有统计学意义"
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结
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妇科门诊和生殖助孕患者病原微生物阳性检出率比较
!

在
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例患者中!
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阳性检出率明显高于
@7

和
"5

)
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*"白带检测结果中革兰阳性小杆菌阳性检出率明显高于

革兰阴性杆菌#革兰阳性球菌和孢子)
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及白带检测结果中革兰阳性小杆菌#革兰阳性

球菌和孢子的阳性检出率与生殖助孕患者!差异不显著)
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妇科门诊和生殖助孕患者病原微生物
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阳性检出率比较

病原微生物
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妇科门诊和生殖助孕患者混合感染情况
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不同年龄组
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#
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和白带病原菌的阳性检出率比

较
!

不同年龄组妇科门诊患者不同感染模式的阳性率比较!见

表
)

+不同年龄组生殖助孕患者不同感染模式的阳性率比较!

见表
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染!模式
2

表示白带病原微生物混合感染"
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妇科门诊和生殖助孕患者病原微生物混合感染情况

病原微生物混合感染类型
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不同年龄组妇科门诊患者不同感染模式的阳性率比较
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不同年龄组生殖助孕患者不同感染模式的阳性率比较
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随着时代的变迁和人们观念的转变!性传播疾病)

>5K

*阳

性率也随着人们的不洁性行为而逐渐升高.

%

/

"

aa

#

@7

和
"5

是引起
>5K

的主要病原菌"

aa

作为目前所知能独立生活#

自行繁殖的最小原核细胞型微生物!寄居于人泌尿生殖道!可

分解尿素产氨!对细胞有毒性作用+产生
6

N

4

蛋白酶!降解
6

N

4

破坏泌尿生殖道黏膜表面的
6

N

4

的局部抗感染作用!利于
aa

黏附与泌尿生殖道黏膜表面从而引起女性阴道炎#宫颈炎!男

性前列腺炎或附睾炎等"此外!

aa

可黏附精子!阻碍精子的

运动!产神经氨酸酶样物质干扰精子和卵子的结合而致不孕"

@7

主要通过性接触水平传播或垂直传播!人类是其唯一的天

然宿主!可引起淋菌性尿道炎#盆腔炎#播散性淋病等"

"5

可

通过细菌滤器!专性寄生在活细胞内!可引起尿道炎#宫颈炎#

附睾炎等+感染后常表现为无症状!呈隐性感染!更容易造成感

染传播.

+

/

"

在本研究中!

aa

阳性检出率明显高于
@7

和
"5

)

!

#

($(%

*!

"5

次之!与龙彦等.

0

/

#潘春燕等.

'

/

#王芳等.

*

/报道相同"

@7

的阳性检出率为
($((L

!与潘春燕等.

'

/和祁双宝.

&(

/报道

不符!说明不同地区感染的病原体不同!可能需要更大样本的

研究"妇科门诊患者感染情况与生殖助孕患者比较!差异无统

学意义)

!

'

($(%

*!说明女性妇科疾病患者和不孕症患者的感

染概率几乎相等!并且两者的宫颈分泌物杂菌生长无明显差

异!但是不孕症患者中这种感染往往是潜伏性的"

本研究结果显示!妇科门诊和生殖助孕患者均以
"5V

aa

阳性率最高!分别为
)$+(L

和
3$'(L

"

"5Vaa

阳性率

较高的可能原因在于泌尿生殖道的微生物与宿主之间的相互

作用!

"5

为专性寄生在真核细胞内!当机体感染
"5

后!引起

泌尿生殖道黏膜受损!同时机体抵抗力下降!利于
aa

黏附而

导致
"5Vaa

的混合感染"两者持续感染可以引起子宫内膜

炎性反应!大量白细胞浸润和巨噬细胞聚集并吞噬炎性反应的

子宫内膜细胞!也诱发细胞凋亡和自身免疫反应!产生各种炎

性因子!阻止精子和卵子的结合!导致不孕"此外!从白带分析

的结果显示!女性患者泌尿生殖道杂菌混合感染情况更加复

杂!可能需要微生物组学的深入研究!治疗方面也要结合各种

病原菌对症下药"

"5

和
aa

感染高峰主要集中在
'

3(

"

2(

岁年龄段!此时

女性正值育龄阶段!性行为活跃!增加了
"5

和
aa

的感染

率.

&&1&3

/

"

'

2(

"

%(

岁年龄组也有一定数量的
"5

#

aa

感染

率!这可能与当今社会,二孩政策-有关!但就诊人数较其他年

龄阶段明显减少"此外!在
(

"

3(

岁年龄段!妇科门诊有
)

例!

生殖助孕有
&

例
"5

和
aa

混合感染的患者!要重视此部分低

龄阶断女性!及时宣传性传播疾病的相关知识!及时给予准确

治疗!避免不孕及妇科疾病的发生"

综上所述!

@7

#

"5

和
aa

阳性检出率及其他病原菌感染

情况因不同地区#不同年龄阶段而有所差异!分析发现妇科门

诊患者和不孕症患者的感染情况相似!相关部门要针对相应人

群进行健康知识教育!一旦发现!积极治疗!有效控制
>5K

的

感染和传播!减少不孕和妇科疾病的发生"
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