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交联淀粉碘颗粒及其灭活病毒效果观察

李　莉 ,熊鸿燕 ,张利军 ,张　跃　　(第三军医大学预防医学系流行病学教研室 ,重庆 400038)

　　提　要:目的　检测交联淀粉碘(CSI)对水溶液中病毒的灭活效果及影响因素 ,并观察消毒前后 CSI 的形态变化。 方

法　以辛德比斯病毒(sindbis)和减毒的脊髓灰质炎病毒(polio)作为实验病毒 ,以不同浓度的血浆作为有机物加入剂 ,通过

细胞感染试验观察 CSI对病毒的杀灭效果;用扫描电镜观察 CSI 颗粒在水溶液中消毒处理前后的形态变化。结果　CSI 对

溶液中 sindbis和 polio的灭活效果基本相同。在 D-hanks液中 , 当 CSI的加入量为 50～ 100 mg/ml , 作用 30 ～ 60 min , 病毒灭

活达 5～ 7 log TCID50 , CSI对病毒的灭活效果随 CSI含量和作用时间的增加呈现增强的趋势;CSI对含 10%血浆水溶液和血

浆中病毒的灭活达 3～ 5 log TCID50;在电镜下 , CSI为 100μm 左右直径的呈圆形和椭圆形颗粒 , 经灭活病毒处理后 , CSI 颗

粒大小无显著变化 ,但表面光滑度增加。结论　CSI对不含有机物水溶液中的脂质包膜病毒和非脂质包膜病毒有良好的

灭活作用 ,但其灭活病毒的效果明显受溶液中有机物浓度的影响;消毒处理前后 CSI颗粒形态无明显变化。

　　关键词:交联淀粉碘;消毒

　　中图法分类号:R187;R373　　　 文献标识码:A

Observation of the morphology of cross-linked starch iodine and its virucidal efficacy
LI Li , XIONG Hong-yan , ZHANG Li-jun , ZHANG Yue(Department of Epidemiology , College of Preventive Medicine , Third Military

Medical University , Chongqing 400038 , China)

　　Abstract:Objective　To detect the virucidal efficacy of cross-linked starch iodine(CSI)and its influence fac-

tors in solution and to observe the morphological changes of CSI after disinfection.Methods　Sindbis virus(Sind-
bis)and poliovirus(polio)were used as the test viruses , and different concentrations of plasm as the organic solvent.

The virucidal efficacy of CSI was observed by means of cell infection test.The morphological changes of CSI particles
after disinfection were observed by scanning electron microscopy.Results　CSI had the same virucidal effect on

Sindbis and polio viruses in solution.After treatment with CSI at a dose of 50-100 mg/ml for 30-60 min , the
viruses were inactivated by 5-7 logs TCID50.The virucidal efficacy of CSI enhanced in dose- and time-dependent

manners.CSI could inactivate the viruses in D-hanks solution with 10% plasma or in plasma by 2-5 logs TCID50
and 2-3 logs TCID50 , respectively.Electron microscopy showed that the CSI was in the form of round and oval par-
ticles with the diameter of about 100μm.After disinfection , the particle surface became more lubricious , but no mor-

phological changes were observed.Conclusion　CSI has effective virucidal effect on envelope viruses and non-enve-
lope viruses in solution free of organic substances , but the virucidal efficacy can be greatly affected by organic sub-

stances.There is no morphological change of CSI particles after disinfection.
　　Key words:cross-linked starch iodine;disinfection

　　碘伏类消毒剂具有杀菌谱广 、使用方便 、腐蚀性刺
激性小 、较少受环境因素影响 、有效碘含量稳定等特

点 ,被广泛应用[ 1 , 2] 。我们曾采用交联和碘吸附技术 ,

制备了颗粒直径为 100 μm左右 、不溶于水 、有效碘含

量为6.393mg/1 000mg 的交联淀粉碘(CSI);杀菌试验

显示 , CSI能 100%灭活水溶液中的大肠杆菌 、伤寒杆
菌 ,能使自然水源中总菌数达到 97.94%～ 99.94%的

灭活[ 3] 。为探讨 CSI的应用价值 ,进一步了解其灭活
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病毒情况 ,以及 CSI在处理样本后形态的变化 ,本研究
将辛德比斯病毒(Sindbis)和减毒的脊髓灰质炎病毒

(polio)作为实验病毒 ,检测了 CSI 灭活病毒效果和影

响因素 ,并通过电镜观察了CSI 的形态变化。

1　材料方法

1.1　细胞培养及病毒滴定
1.1.1　BHK-13 细胞的培养　　BHK-13细胞采用 DMEM 培养

液进行培养 ,培养箱中 CO2 浓度为 5%, 正常细胞经 0.25% 胰

蛋白酶消化后接种传代。24～ 28 h 后可形成单层细胞。
1.1.2　Sindbis 的增殖与滴定　　①增殖:将含 Sindbis 原液用

D-Hank液 10 倍稀释。取 2 ml稀释液加入长满单层 HBK-13 细

胞的40 cm2培养瓶内 ,摇匀 , 37 ℃下吸附 2 h ,弃上清液 , 再加入
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10 ml培养液继续培养。当细胞病变效应(CPE)达+++以上

时收集细胞悬液[ 4] 。 ②病毒的浓缩和滴定:收集的病变细胞悬

液反复冻融 3次 , 4 ℃离心(5 000 r/ min , 10 min)。将上清液装

入灭菌的透析袋(D 21 mm , 8 000 ～ 10 000 MW) , 用聚乙二醇

(PEG)粉包埋。 4 h 后用 1 ml离心管分装浓缩的病毒悬液 , 置

-70 ℃冻存。

　　滴定时 ,采用组织培养半数感染量法 , 用 96 孔细胞培养板

做 BHK-13 细胞培养。待细胞长满呈致密单层后弃培养液 , 用

D-Hank液洗涤细胞 , 然后每孔加入 0.1 ml用 DMEM 液稀释的

不同稀释度Sindbis液 , 每个稀释度平行接种 4 孔。常规条件下

吸附4 h后弃 DMEM 液 , 再加入细胞培养液继续培养并观察

CPE。根据 Reed-Muench 方法计算病毒的 TCID50
[ 4] 。

1.1.3　vero 细胞的培养及 polio 的增殖与滴定　　方法同

1.1.1和 1.1.2。

　　以上实验所用细胞和病毒由中国医学科学院病毒研究所

提供。

1.2　CSI 的灭病毒效果观察
1.2.1　CSI对水溶液中病毒的灭活效果　　用 D-hanks 液适当

稀释 ,使 Sindbis和 Polio的浓度约为 107 TCID50 。将不同含量CSI

分别加入含病毒的 D-hank 液中 , 室温下分别混悬作用(混悬速

度约 20 ～ 30 r/ min)30 、45 、60 min ,离心去 CSI(800 r/ min , 1 ～ 2

min), 取上层液 1 ml ,加入 1 ml 0.5%硫代硫酸钠中和 , 吸取 0.2

ml上层液进行病毒含量测定。同时用交联淀粉(CS)替代 CSI

处理病毒液作为对照。试验重复 3次。

1.2.2　有机物对 CSI灭活病毒效果的影响　　以 10∶1 的比例

在人血浆中加入病毒;以同样比例 , 在含 10%血浆的 D-hanks 液

中加入病毒;制成两种具有不同血浆浓度的含病毒有机物溶

液。按 1.2.1中的方法进行消毒试验并进行病毒含量测定 , 观

察有机物对 CSI消毒效果的影响。试验重复 3 次。

1.3　CSI 的形态观察
　　收集处理病毒悬液前后的 CSI样本 ,将 CSI按常规法制备扫

描电镜样品 ,在扫描电镜(日立 S450)下观察其超微形态结构。

2　结果

2.1　CSI 对水溶液和有机物溶液中病毒的灭活效果
　　从表 1可见 , CSI对溶液中 Sindbis 和 polio 的灭活效果基本

相同。在 D-hanks 液中 , 当 CSI的加入量为 50 ～ 100 mg/ml , 作

用 30、40 、60 min , 病毒灭活达5 ～ 7 log TCID50 ,灭活效果随CSI 含

量和作用时间的增加呈现增强的趋势。随着有机物的加入 ,

CSI灭活病毒程度明显下降 , 同样作用条件 , 在含 10%血浆的

D-hanks 液中 , 灭活病毒为 2～ 5 log TCID50 , 在血浆中 , 灭活病毒

只有 2～ 3 log TCID50。

表 1　CSI对水溶液中 Sindbis和 polio的灭活效果

Tab 1　Virucidal effects of CSI on Sindbis virus and pol io virus

Amount of virus inactivated(log10)
Solution

CSI content

(mg/ml)

Time of

treatment(min) Sindbis Polio

D-hanks 100 30 6.87 6.28

100 45 7.89 7.45
100 60 7.89 7.28

50 60 5.45 5.45

D-hanks with 10%plasma 100 30 3.39 2.28

100 60 5.45 5.33

Plasma 100 30 2.44 2.11

100 60 3.11 3.28

Virus content in control group:D-hanks solution:Sindbis virus wi th 7.89

log TCID50;D-hanks solution with 10% plasma:Sindbis virus with 6.87

log TCID50 , poliovirus with 7.50 log TCID50;plasma:Sindbis virus with

7.11 log TCID50 , poliovirus with 6.87 log TCID50

2.2　CSI形态变化
　　在电镜下 , CSI为 100 μm 左右直径大小颗粒 , 呈圆形和椭

圆形(图 1A)。经灭活病毒处理后 ,离心沉淀样本中的 CSI 颗

粒大小无显著变化 , 但表面光滑度增加(图 1B)。

A:CSI particles;B:CSI particles separated from plasma

图 1　CSI的电镜观察　(SEM×500)

Tab 1　CSI under electron microscope　(SEM×500)

3　讨论

　　CSI为不溶于水的含碘颗粒 ,其通过表面电荷转

移 ,使附近微生物重要结构和功能物质被氧化而灭
活[ 2] 。Highsmith 等曾将 CSI 作用于含试验病毒的血

液 ,实验显示 ,通过过滤或离心沉淀 ,可很容易将 CSI

与血液或血浆分开;0.35 mg/ml的 CSI作用含 9.0 log

TCID50口炎疱疹病毒(VSV)的血浆 5 min ,即可使病毒

完全灭活;以 1.05 mg/ml CSI作用 60 min ,可全部灭活

血浆中 7.0 log TCID50的心肌炎病毒 (EMC);1.05 ～
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1.50 mg/ml的 CSI 作用于血浆 5 min ,可使其中 Ⅷ因子

活性降低 5%,作用 60 min , Ⅷ因子与Ⅺ因子的生物活
性仍可保持在 70%以上 ,而蛋白 C的活性在 1.50 mg/

ml CSI作用 120 min 后 ,亦能保持在 80%
[ 5]
。Chapman

等也发现 ,用碘淀粉的结合物作用于血浆时 , 0.25 mg/

ml有效碘的复合物作用血浆5 min能使VSV和HIV减

少3 log TCID50以上 ,使EMC减少 2 log TCID50以上 。当
有效碘浓度达到 0.50 mg/ml时 ,30 min能完全灭活血

浆中HIV;当有效碘浓度为0.40 mg/ml时 ,淀粉碘作用
1 h可完全灭活加入红细胞悬液中的HIV ,而 24 h后红

细胞溶血却小于1% 。因此 ,他认为淀粉碘 ,有可能应
用于灭活血浆和红细胞中的病毒[ 6] 。

　　本实验结果表明 , CSI 对不含有机物水溶液中的
病毒(包括脂质包膜病毒和非脂质包膜病毒)有良好的

杀灭作用 ,但用量明显高于国外文献报道的剂量。在
D-hanks液中 ,当 CSI的加入量为 50 ～ 100 mg/ml , 作用

30 ～ 60 min ,病毒灭活可达5 ～ 7 log TCID50 ,灭活效果随
CSI含量和作用时间的增加呈现增强的趋势 。随着有

机物的加入 ,CSI灭活病毒程度明显下降 ,同样作用条
件 ,在含 10%血浆的 D-hanks 液中 ,灭活病毒为 2 ～ 5
log TCID50 ,在血浆中 ,灭活病毒只有 2 ～ 3 log TCID50。

由此 ,我们认为 ,在水溶液中 CSI 有良好的灭病毒作

用 ,对含有机物的溶液和全血浆 ,CSI对其中病毒也有

一定程度的灭活作用 ,但灭活病毒效果显著减弱。因

此 ,在实际应用中应当重视CSI 消毒的环境条件 ,单纯

将CSI用于血液及其制品的消毒处理 ,其灭活病毒的
有效性是不可靠的。

　　由于 CSI 颗粒不溶于水 ,扫描电镜观察可见 CSI

颗粒无明显形态改变 ,采用离心法(800 r/min , 1 ～ 2

min)能将CSI颗粒与被消毒的液体完全分离 ,不残留
消毒剂成分 。因此 ,将 CSI 用于液体类物质(如饮用
水 、饮料 、液体食品调料等)的消毒有良好前景 ,有待进

一步探讨 。
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文章编号:1000-5404(2004)05-0395-01　 个案与短篇

球囊自体血注入治疗交通性气胸的护理

Nursing care of balloon localization and auto-blood plugging in treating communicating
pneumothorax

徐绍萍 ,胡建林 ,杨和平 ,徐　静　　(第三军医大学西南医院呼吸内科 ,重庆 400038)

　　自发性气胸是呼吸科的常见疾病 , 其常规治疗方法主要有

胸腔穿刺抽气及胸腔闭式引流[ 1 , 2] , 不能耐受手术和胸腔镜治

疗的难治性气胸是内科和胸科治疗的一大难题。最近我们采

用球囊阻塞法寻找漏气肺段 ,并且于漏气肺段内注入自体血治

疗交通性气胸(难治性气胸)2 例 ,取得较为满意的效果 ,现将护

理体会报告如下。

1　资料与方法

　　2 例患者均系住院病人 , 男女各 1 例 , 年龄分别为 38 岁和

　　作者简介:徐绍萍(1964-),女 ,四川省西昌市人 ,主管护师 ,主要从事呼吸系

统疾病护理方面的研究。电话:(023)68765180

　　收稿日期:2003-09-10;修回日期:2003-12-10

44 岁。且经胸腔插管行胸腔闭式引流同时加用负压吸引在 1

个月以上仍然漏气者。

　　方法:在纤维支气管镜的引导下 , 将气囊送入支气管内 , 逐

个阻塞段支气管 ,观察胸腔闭式引流有无气体溢出 , 如无气体

溢出 , 则该肺段为漏气肺段。抽取自体血 20 ml , 注入漏气肺

段 ,血液凝固后退出支气管镜。

　　结果:两例患者通过治疗 , 均于术后 1周肺完全复张 ,拔除

胸腔闭式引流。

2　护理

　　术前护理:术前应向病人说明手术的方法 、手术的目的 , 以
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