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于治疗隐球菌的药物为二性霉素
8

'

!B

氟胞嘧啶和氟康唑(

;

)

*

本组研究中#隐球菌对氟胞嘧啶'二性霉素
8

'伊曲康唑'伏立

康唑敏均敏感*尽管有多种抗真菌药物可用于
-'

的治疗#但

仍存在诸多挑战#如二性霉素
8

的不良反应多#疗程长#易复

发及复燃等问题#而且在治疗过程中可能发生耐药或敏感性降

低等(

$

)

*

新型隐球菌抗原的检测非常重要#对于早期诊断
-'

有重

要价值(

"B##

)

#临床上一部分患者在就诊初期未能及时得到病原

学证据#成为本病容易漏诊的最常见原因*如巴西副球孢子菌

的抗原浓度
$

(=#Q

&

"

Q*

时存在交叉反应#会造成假阳性#也

有文献报道#毛孢子菌和结核分枝杆菌感染也会出现假阳

性(

#)

)

*目前#国外已用隐球菌抗原乳胶凝集法代替一般的墨

汁染色法#明显提高了诊断的灵敏度和特异度#均可以达到

"(>

以上*隐球菌抗原的检测不受送检标本中菌体数量的限

制#亦不受药物治疗的影响#可作为活性感染的证据*隐球菌

抗原滴度的改变对于临床治疗疗效的观察非常重要(

#:

)

*

1%25

患者由于细胞免疫功能下降#发生侵袭性真菌感染

的危险性明显增加#且发病率与患者的
-2?

j

C

细胞计数水平

密切相关*本研究中#

<"

例
-'

患者
-2?

j

C

细胞计数
#

#((

个"微升#其中
!?

例
-2?

j

C

细胞计数
#

!(

个"微升*

-2?

j

C

细胞计数越低表明机体的免疫功能已经严重受损#此时极易合

并
-'

(

#?

)

*

综上所述#对于
1%25

合并
-'

患者#为了避免受病程长

短'菌量多少'个体差异'用药与否的影响#应联合采用墨汁染

色法'真菌培养法及隐球菌抗原乳胶凝集法进行检#综合分析'

及早诊断'针对治疗'合理用药#提高
-'

治愈好转率*
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