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摘
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要!目的
!

探讨不同季节'不同年龄儿童下呼吸道感染的病原菌分布特点&方法
!

对
3(&2

年
*

月至
3(&%

年
'

月在中山

市博爱医院儿科门诊或住院诊疗的下呼吸道感染患儿细菌培养结果进行回顾性分析"统计不同年龄段和不同月份儿童下呼吸道

感染病原菌的检出情况&结果
!

全年
2+3*

份下呼吸道标本共分离致病菌
3'(*

株"检出率为
+($0L

&不同年龄段儿童下呼吸

道感染病原菌分布情况不同"

3*G

至
0

岁儿童下呼吸道感染均以流感嗜血杆菌排第一位"为
))$)L

&流感嗜血杆菌'卡他莫拉

菌'肺炎链球菌的检出率有明显的季节性"金黄色葡萄球菌'副流感嗜血杆菌的检出率则没有明显的季节差异&结论
!

儿童下呼

吸道感染病原菌与成人不同"受年龄与季节变化的影响&
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儿童的生长发育是一个连续渐进的动态过程!在这个过程

中!随着年龄的增长!儿童的解剖#生理和心理等功能在不同的

阶段表现出与年龄相关的规律性.

&

/

"儿童由于呼吸系统解剖

特点及免疫能力低等多种原因!容易发生呼吸道感染!随着临

床广谱抗菌药物的广泛应用!造成呼吸道感染的主要病原菌处

于不断变迁中.

3

/

"在发展中国家!儿童下呼吸道感染病原体一

般以细菌多见!以发生在幼童为主!且儿童下呼吸道感染的病

原菌与成人有很大不同.

)

/

"另外!不同的菌群对生长环境的要

求不同!营养#温度#酸碱度#气体环境等条件对致病菌的生长

均有影响"因此!研究儿童下呼吸道感染病原菌的分布特征!

对指导儿科临床治疗具有重要的意义"本文着重探讨了儿童

在不同年龄阶段所感染的病原菌分布及季节对细菌的检出影

响!为临床经验治疗提供科学的参考意见"

$

!

资料与方法

$$$

!

一般资料
!

3(&2

年
*

月至
3(&%

年
'

月在中山市博爱医

院儿科门诊及住院治疗!并采集痰液或肺泡灌洗液进行了呼吸

道病原菌培养的
&

&2

岁下呼吸道感染患儿!根据痰液和肺泡

灌洗液涂片显微镜下检查结果!符合以下标准者列为研究对
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*白细胞计数)
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!上皮细胞计数
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!上皮细胞计数
&(

"

3%

'

<?

+)

)

*

M8"

'

3%

'

<?

!上皮细胞计数
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且两者比例
'

3$%h&$(

"总共收

集到标本
2+3*

份!其中痰液
)+*)

份!肺泡灌洗液
*)+

份!来

自男性
3*'(

例!女性
&+2*

例!剔除同一时期重复送检的病

例"

$$%

!

方法

$$%$$

!

细菌培养及鉴定
!

对下呼吸道感染患儿采集痰或肺泡

灌洗液!用痰液消化液均质化后接种于哥伦比亚血平板#巧克

力平板与麦康凯平板!置入
%L "9

3

!

)%_

培养箱培养"分离

的可疑致病菌应用法国梅里埃
#65=̂ "IP

Z

DRB

自动微生物

分析仪进行菌种鉴定"标本接种前均进行显微镜下
M8"

与

上皮细胞计数!并记录镜检结果"
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年龄分组
!

根据第
0

版$儿科学%教材分为!新生儿

组&

&

3'G

)

&3%

例*+婴儿组&

3*G

至
&&

个月)

&*)&

例*+幼儿

组&

&

"

)

岁)

&%+*

例*+学龄前组&

)

"

+

岁)

'+*

例*+学龄组&

0

"

&2

岁)

&)%

例*"
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统计学处理
!

应用
=cRFJ3((0

和
M!9@=5%$+

软件进

行数据统计!并采用
>?>>&'$(

软件进行统计学分析"不同年

龄组儿童下呼吸道常见病原菌检出率比较采用
!

3 检验!以

(

03)&

(

国际检验医学杂志
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为差异有统计学意义"

%

!

结
!!

果

%$$

!

一般情况
!

符合研究标准的
2+3*

份标本中!共检出病

原菌
3'(*

株!检出率
+($0L

"总的菌群分布见表
&

"

表
&

!!

2+3*

例儿童下呼吸道感染常见病原菌分布情况

病原菌 菌株数)

+

* 构成比)

L

*

流感嗜血杆菌
*)2 ))$)

肺炎链球菌
2*0 &0$0

卡他莫拉菌
2+* &+$0

金黄色葡萄球菌
))+ &3$(

副流感嗜血菌
3%% *$&

大肠埃希菌
** )$%

肺炎克雷伯菌
*) )$)

铜绿假单胞菌
23 &$%

阴沟肠杆菌
&' ($+

其他
++ 3$)

合计
3'(* &(($(

%$%

!

各年龄组病原菌检出情况
!

0

岁后儿童下呼吸道感染病

原菌的检出率明显下降!

%

个年龄组病原菌检出率之间两两

比较!除新生儿组与幼儿组病原菌检出率之间的差异无统计学

意义外)

!

'

($(%

*!其余两两之间的差异均有统计学意义)

!

#

($(%

*!见表
3

"

表
3
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各年龄组儿童下呼吸道感染病原菌检出情况

组别 送检标本数)

+

* 检出菌株数)

+

* 检出率)

L

*

新生儿组
&3% ++ %3$'

婴儿组
&*)& &)(2 +0$%

$

幼儿组
&%+* *2* +($%

+

学龄前组
'+* 2%( %&$'
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学龄组
&)% 2( 3*$+

$+")
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注&与新生儿组比较!

$

!

#

($(%

)婴儿组
E4$

新生儿组!

!

3

]

2&$&*''

+学龄前组
E4$

新生儿组!

!

3

])3$(*%3

+学龄组
E4$

新生儿

组!

!

3

]%0$'&3

*+与婴儿组比较!

+

!

#

($(%

)幼儿组
E4$

婴儿组!
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3

]

)0$*0&+

+学龄前组
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3
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*+与幼儿组比较!
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#
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)学龄前组
E4$

幼儿组!

!

3

]

3'$'+'

+学龄组
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幼儿组!

!

3
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*+与学龄前组比较!

!
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!
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不同年龄组儿童下呼吸道感染病原菌分布情况
!

见

表
)

"

表
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不同年龄组儿童下呼吸道感染病原菌

!!!

分布情况'

+

%

L
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病原菌 新生儿组 婴儿组 幼儿组 学龄前组 学龄组

流感嗜血杆菌
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)

23$2

*
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)

&0$%

*

%3

)
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32

)

%$)
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2

)

&($(
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副流感嗜血杆菌
)
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0+

)
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*
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&($)
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(
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($(
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铜绿假单胞菌
&
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不同月份下呼吸道感染主要病原菌分布情况
!

儿童下呼

吸道感染主要病原菌在
&

年中的流行趋势见图
&

"

图
&

!!

不同月份下呼吸道感染主要病原菌分布情况

&

!

讨
!!

论

!!

本研究结果显示!流感嗜血杆菌#肺炎链球菌#卡他莫拉

菌#金黄色葡萄球菌#副流感嗜血杆菌是中山市博爱医院儿童

下呼吸道感染常见病原菌!与国内报道主要感染病原菌有所不

同.

21+

/

"新生儿检出率为
%3$'L

!比婴幼儿的检出率要低!与

张冰等.

)

/报道的新生儿下呼吸道致病菌检出率比其他年龄段

要高有差异"

&

个月至
)

岁的儿童送检率与检出率均高于其

他年龄段!提示该阶段是儿童下呼吸道感染的高发期"下呼吸

道病原菌检出率随着年龄的增长有降低的趋势!

'

0

岁儿童下

呼吸道病原菌检出率为
3*$+L

!这说明儿童呼吸系统对病原

菌的易感性与年龄有关"年龄越小者特别是新生儿和婴幼儿

免疫功能发育不完全!免疫能力低下!易造成病原体侵入"另

外!由于正常菌群尚未很好建立!皮肤黏膜的屏障功能低下!产

生特异性
6

N

A

的能力不足!当遇环境变化#气候寒冷#空气污

染等因素刺激!极易引起呼吸道感染"而
'

0

岁儿童!身体机

能逐渐发育!对致病菌有了一定的抵抗力或者再次感染使体内

产生了较多的抗体来排除感染!使症状减轻!恢复时间也较短"

年龄分布显示!新生儿下呼吸道感染以金黄色葡萄球菌和

其他一些革兰阴性杆菌多见!与
3*G

到
&2

岁儿童感染的病原

菌不同"国内文献指出!金黄色葡萄球菌主要定植于鼻前庭黏

膜#会阴部#新生儿脐带残端等处!其带菌者比较普遍.

0

/

"金黄

色葡萄球菌在新生儿中的高检出率可能与标本采集不当或病

房的交叉感染有关"由于新生儿感染的特殊性!医护人员在监

护新生儿方面应采取不同的措施!对新生儿提供特殊的经验治

疗"

3*G

至
0

岁儿童下呼吸道感染均以流感嗜血杆菌排第一

位"

&

"

%

岁的儿童由于来自母体的
6

N

7

抗体逐渐消耗!而自

身的抗体生成系统尚未成熟!尤其是
6

N

7

中的某些亚类
6

N

73

增长极慢!加之该年龄段为幼托儿童!集体生活使之对流感嗜

血杆菌和肺炎链球菌的携带率明显增加!因此很容易受这些条

件致病菌感染.

&

/

"

季节分布数据显示流感嗜血杆菌主要在上半年检出!

)

"

%

月达高峰+卡他莫拉菌则主导下半年!秋冬交替时段)

&&

"

&3

月*达高峰"肺炎链球菌在冬季的检出率高于其他季节"与范

慧子等.

'

/研究结果略有不同!中山市博爱医院儿童下呼吸道肺

炎链球菌的感染率在春季递减!春季的肺炎链球菌阳性培养率

最低!到秋季以后逐渐升高!但均以冬季的检出率最高"究其

原因与南北方不同地区气候差异导致肺炎链球菌的生长趋势

有所差异有关"副流感嗜血杆菌和金黄色葡萄球菌则无明显

的季节差异"

综上所述!儿童患下呼吸道感染的病原菌随年龄和季节的

不同而有所差异!因此本研究可指导医护人员对儿童下呼吸道

感染进行有针对性的治疗与干预!合理使用)下转第
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综上所述!重组人生长激素能有效改善肺外源性
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