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肺炎克雷伯 氏菌系条件致病菌
。

在临床标本中此菌通常表

现为光滑型 (S 型 )
,

但本室从一例肾结石 患者的尿液中先后 3

次分离 出以粗糙型 ( R 型 )为主
,

R 型与 S 型兼有的肺炎克雷伯

氏菌
,

实属罕见
.

现报告如下
:

病例摘要

患者胡 只
,

女
,

21 岁
。

因右肾结石在某地 区医院手术取石
,

但术后未愈
,

患者反 复发烧
、

腰痛
、

尿频
、

尿急
、

尿液混 浊
,

于

1 9 9 3 年 6 月下旬来我院再次手术
。

术中发现在肾前中下 1 3/ 交

界 处皮质破裂
.

溢出乳白色分泌物
, ’

肾与周围组织紧密相连
,

肾盏内仍有结石
,

手术后放入
“

T
”

型管引流 (肾造凄 )
。

患者术后

持续发烧两周
,

体温 3 5
一

C ~ 5 9 ℃
,

W B C 1 6
.

1 X 1 0
, ,

N O
·

9
,

L 0
.

1
,

经多种抗生素治疗
,

病情缓解
。

人院后先后取中段尿
、

导尿
、

痰管尿进行细菌培养
、

均培养出 R 型与 S 型兼有但以前

者为主 的肺炎克雷伯氏菌
。

符 [ ’ 〕
。

2
.

3 毒力试验

取 R 型与 S 型菌 24 h 肉汤培养物各 。
.

5 m l分别注入 4 只

小鼠腹腔内
,

注射 11 h 后动物开始发病
,

20 h 内先后死亡
。

剖

检发现
,

R 型与 S 型菌均能使小鼠产生腹水
、

肝
、

脾
、

肠 系膜充

血
,

但
.

5 型表现为重
.

分别取腹腔积液涂片做 iH
s s
英膜染色川

,

均见大量有肥厚英膜多呈双 排列 的短杆菌
。

心血培养分别长 出

纯的 R
、

S 型菌落
,

革兰氏染色为阴性杆菌
。

2
.

4 药敏试验

R 型与 S 型均对多粘菌素
,

先锋霉毒中度敏感
,

对其它抗

生素均耐药
。

2 细菌的分离鉴定

2
.

1 培养特征

患者的中段尿
、

导尿
、

痰管尿定量接种于血琼脂平板上
,

37 ℃培养 24 h
,

均长 出两种类型菌落
。

R 型
:

菌落大小 3 一 4

m m
,

淡灰色
、

扁平
,

边缘不整齐
,

呈锯齿状
,

表面干 而皱呈放射

条纹
,

不粘稠
,

不溶血
。

S 型
:

菌落圆形 2一 3 m m 大小
,

灰白色
,

凸起
.

表面 湿润光亮
,

很粘稠
,

不溶血
。

除上述两种菌落处
,

无其

它杂菌生 长
。

R 型与 S 型之 比为 10 一 20
:

l
。

3 次尿标本的

C F U / m l 均在 l 义 1 0
5

以上
。

2
.

2 生 化反应

R 型与 S 型菌完全一致
。

葡萄糖
、

乳糖
、

甘露醇
、

蔗糖
、

棉子

糖
、

山梨醇
、

水杨素
、

赖氨酸
、

尿素
、

拘椽酸盐
、

K
o N

、

V 一 P
、

触酶

均为阳性
;
氧化酶

、

动力
、

卫茅醇
、

鸟氨酸
、

精氨酸
、

H
Z
S

、

叫噪
、

明

胶
、

M R 等均为阴性
。

与伯杰氏细 菌鉴定手册 (第 8 版 )所述相

3 讨论

患者中段尿
、

导尿
、

瘩管尿先后 3 次培 养
,

均有很纯的肺炎

克雷伯 氏菌生长
。

且菌量在 1 》 川
S

C F I J/ m l 以上
,

表 明患者肾

区确有此菌感染
。

此菌通常引起的临床感染均系 S 型所致
.

但

本病例的尿标本中却多次发现 R 型与 S 型同时存在
,

并 以前者

为优势茵 型
,

动物实验证明 R 型菌亦有毒力
,

这在 国内尚系首

次报道
。

本株 R 与 S 型肺炎克雷伯氏菌生化特征和药敏谱均一致
,

但在菌落性状和毒力方面有一定差异
。

关键词 肺炎克雷白杆菌

中图法分类号 R 37 8
.
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我们遇到一例输血后产生抗范
、

抗范 E
、

抗
一

E的病火
,

由于发 现及时
,

采取了必要的措施
,

防止了不良后果的发生
。

现介绍如下

DOI : 10. 16016 /j . 1000 -5404. 1995. 01. 045



第 l 期 田洪明
,

等
.

输血后产生抗 石、

抗 万E
、

抗 E 一例报告

患者刘 又 只
,

女
, 4 9 岁

,

住院号 6 3 2 7 5
。

1 9 9 1年 1 0 月 1 1 日

入院
。

确诊为乳腺癌并发肺部转移
。

多次抽出大量血性胸水
。

因

中度贫血申请输血
。

查患者血型为 O 型
。

于 1 9 9 1年 12 月 6 日

至 1 9 9 2 年 3 月 9 日
,

5 次输血
,

共输入 O 型全血 1 5 0 0 m l
。

每次

输血后复查 H b 均有不 同程度的升高
,

无不良反应
。

1 9 9 2 年 3

月 1 5 日
,

第 6 次输入 O 型全血 3 0 0 m l
。

3 月 1 7 日复查 H b 下降

了 3 0 9 / L
,

而 当 日抽出的胸水 在颜色和液量 上较前无明显改

变
.

3 月 20 日
,

第 7 次申请输血
,

交叉配血试验时
,

有两例盐水

介质中主端呈阳性反应 (3 十 )
。

复查患者
、

献血员血型均为 O

型
。

暂缓输血
,

即行血型血清学检查
。

因不断抽出大量血性胸

水
,

患者仍 中度贫血
,

又于 1 9 9 2 年 3 月 24 日至 6 月 5 日
,

输入

经抗球蛋白配血相合的 R h 为 C C eD
e
的 O 型全血共 3 60 0 m l

,

无不 良反应发生
,

每次输血后复查 H b 均有所增高
。

既往史及输血史
:

1 9 8 4 年
,

乳腺癌根治手术
,

术中输入 0

型全血 60 0 m l
,

无不 良反应
。

妊娠史
:

孕三产三
,

均健在
。

血型血清学检查
:

( 1) 复查血型及配血试验
:

患者血型为 0 型
,

C C eD
e

。

1 9 9 2

年 3 月 20 日配血 3 名供血者的血型
:

供 l 为 O
,

C石D E e ;
供 2 为

O
,

佼de
e ;
供 3 为 O

,

C C eD
e

。

患者血清与 3 位供血者的红细胞

在盐水介质中反应 和 间接抗球蛋 白试验
,

供 1 和供 2 均 为阳

性
,

供 3 为阴性
.

( 2) 患者血清与试剂红细胞反应后
,

加入介质测定 R h 抗

体
。

结果见表 1
。

表 1 患者血清 R h 抗体测定

试剂红细胞
介 质

O
,

C C D
e e

O
,

C 石D E
e

O
,

而 D E E O
,

C行d e e 0
,

而 d
e e

O
,

C C D E e O
,

C 己D
e 巳

++
njn占

十十连
`̀份波 萝 酶

抗球蛋白

4 +

4 +

3 +

4 +

4 +

4 +

3 个
~

3 `

( 3) 吸 收放散试验
:

先将 患者血清 用 0
.

C万块
。
红 细 胞吸

收
,

直至与该细胞不发生反应
。

再用 0
,

C C D E e
红细胞吸收

。

然

后将这两种细胞分别做热放散
。

结果见表 2
、

表 3
。

表 4 免疫球蛋白性质鉴定

血清稀释度

试 剂
3 2 1 : 6 4 1 : 12 8 1 : 2 5 6

+一
1l

十+
叮山11

++
,曰q乙

+十
几j几j

++4qj+十44

表 2 患者血清用 O
.

C己eD
e
细胞吸收

、

放散试验

介 质
与吸收后血清反应的细胞

O
,

C 万1沁 e
o

,

C C D E e

与释放液反应的细胞

血清 + 2一 M
e

血清 + P BS

0
.

C 〔 D e e
O

,

C C D E
e

盐 水

抗球 蛋白

菠 萝 酶

3 十

3 +

2未

1 +

1 +

2+

3十

( 7 ) 患者血清 R h 抗体效价追踪
:

从 1 9 9 2 年 3 月 功 日至

1 9 9 2 年 6 月 8 日
,

间断观察患者血清 R h 抗体效价
。

测定方法

同
“

免疫球蛋 白性质鉴 定
”

中所述
。

结果见附图
。

5 1 2

2 5 6

1 2 8

、 . ~ ~
. . 、

、 ~ 一 一 一 一 I g G

6432

表 3 患者血清用 O
,

C C D E 。
细胞吸收

、

放散试验

与吸收后血清 反应的细胞 与释放液反应的 细胞

介 质

— —
O

, C 万L沁 e
o

,

C C D E
e

O
.

C 万D e e O
,

C C D E e

盐 水 1 + 一 一 一

抗球蛋白 2 斗
-

一 2 + 3+

菠 萝 酶 2十 一 1 + 3+

、10

ú
月斗
dù /了

ù
h八乃

J峨qú
姨车

(4 )患者红细胞直接抗球蛋白试验
:

1 9 9 2 年 3 月 15 日输血

前原始标本为阴性
; 3 月 20 日配血标本为强阳性 (4 + )

。

( 5 )对患者 一9 9 1 年 1 2 月 6 日至 2 9 9 2 年 3 月 1 5 日所输入

血 液的 R h 血 型 追踪检查
,

发 现 第 1一 5 次输入的血为 O
,

C C eD
e .
而第 6 次 ( 1 9 9 2 年 3 月 2 5 日 )输入的血 为 O

,
C万D E e

。

( 6) 免疫球蛋白性质鉴定
:

患者血清和 2
一

M
e
等量混合作为

实验管
、

与 P B S 等量混合为对照管
。

3 7
`

C孵育 l h 后
,

加入 2 %

O
,

反DE E 红细胞悬液
。

实验管内另再加入抗球蛋白血清
,

测定

效价
。

结果表明患者血清中存在着 I g M 和 I g G 类抗范
、

抗七E
、

抗
一

E (见表 4 )
。

附图 患者血清中 Ig M 和 I g G 类 R h 抗体效价

讨 论

( l) 前述实验证实患者血清中已产 生抗行
、

抗范 E 和抗
一

E
。

至于抗体是如何产 生
,

有两种可能
:

一为 1 9 8 4 年 4 月 息名
一

术中

输入 O 型全血 6 00 nlr
,

其中可能含有 己
、

E 抗原
,

刺激患者 产 生
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了抗七
、

抗范 E
、

抗
一

E
。

间隔 7年后原抗体逐渐消失 (直接抗球蛋

白试验阴性 )
。

直到 2 9 9 2年 3月 1 5日输入 3 0 0 m l含有 石
、

E抗

原的 O型血后
,

通过回忆免 疫反 应
,

很快产生高效价的 R h 抗

体 lj[
。

因无法迫踪
,

故不 能肯定
。

二为抗体的产生 系 1 9 9 2 年 3

月 1 5 日所输血液造成
。

但在输血后 5d 检查 R h 抗体即具有很

高的效价较为罕见
。

因此以前者可能性较大
。

( 2 ) R h 系统血型抗体为 I g G 和 I g M
。

l g M 性质的抗体常出

现于免疫初期
。

本例抗体是在盐水介质中配血时发现
,

并伴有

较高浓度的 Ig G 性质抗体
。

随着时间的延长
,

抗体效价达 到一

定高度后
,

Ig M 性质的抗体效价很快下降
,

随之消失
。

而 I g G 性

质的抗体效价虽有 下降趋 势
.

但仍能在体内维持较长的时

间 [ , ·

2」(见附图 )
。

( 3) 从本例输血后 产生 R h 抗体的情况
,

进一步提醒我 们
,

在交叉配血过程中
,

以盐水介质测 定完全抗体是 不够的
,

应同

时进行不完全抗体的测定
,

以确保接受输血者的安全
。

关键词 血型不合

中图法分类号 R 45 7
.
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( 3 )对于 目前认为与 P M N 一 E C 粘附相关性最大的三种粘

附分子 C D 1 8
、

内皮 细胞白细胞粘附分子 一 1 ( E L A M 一 1) 和细

胞间粘附因子 一 1 ( IC A M 一 l) 的研究发现
:

内毒素血症时
,

依相

继 出现表达的 时间顺序
,

依次表现 为首先 P M N 表达 C D
I : ,

其

发生迅速
.

20 m in 内达高峰
,

以后维持子高表达
。

然后 E C 表达

E L A M 一 l
,

其出现相对较慢
,

l h 有弱 表达
,

3 一 6 h 达高峰
,

24

h 内逐渐消散
。

最后 的改变是 E C 表达 CI A M 一 1 的增加
,

这种

改变表现在大微弱基础表达上的增加
,

通常于 12 一 24 卜内达

增加的高峰
,

以后仍维持子高表达状态
,

消散较慢
。

上述结果显

示 了内毒素血症时 P M N 一 E C 粘 附力增加的分子基础
,

对于

P M N
,

其快相增 加和慢相增加均 主要源 于 C D
, 。

的迅速表达并

维持
,

本实验所设置的阻断试验也证实了这一点
。

对于 E C
,

其

快相增加的分子基础本实验由于条件限制未能探究 ( 目前国外

学者认为是 w
e ibe l一 p a lad

e
小体中的 G M P 一 1 40 迅速移位至

膜表面所致 )
,

慢相增加的分子基础则为 E L A M 一 l 和 CI A M

一 l 的相继 出现 及参与
。

( 4 )对炎性细胞因子网络 中的主要成员单核因子 ( T N F
、

IL

一 1 ) 和 P A F 以及 P M N 一 E C 自身表达性粘附固子的功能所作

的体外定量分析发现
:

L P S
、

T N F 和 I L 一 l 影响扣 压过程主要

表现在可 以诱导 E C 粘附分子 E L A M 一 1 和 CI A M 一 1 的表达

和 P M N 粘附分子 C l ) 1。
( I L 一 l 无此作用 ) 的表达

,

此 外它 们对

P M N
、

E C 的其它 细 胞特性 的改变也具有一 定的刺激 作用
。

P A F 的作用主要表现 在可 以迅速 而强 烈地改变 P M N 一 E C 的

细胞特性
.

并导致 C D
I ,

的表达
,

因此 P M N 一 E C 快相粘附性增

强主要与 P A F 的刺激作用有关
。

此外
,
P A F 对细胞国子网络中

诸成员之间相互调节的过程有加强作用
。

关于 P M N 一 E C 自身

表达的粘附因子
,

本实验显示 C D
, :

的表达导致 P M N 粘附性的

迅速增 加
,

E L A M 一 1 和 CI A M 一 1 的表达则先后参与并维持

了 E C 粘附性的慢相增加
。

总之
.

内毒素血症时肺脏扣 压大量 P M N
,

对 P M N 的扣压

能力大为增 强
,

其机制主要 涉 及 P M N 一 E C 细 胞特性的改变
。

变表能力降低
、

粘附性增强
、

相容性 良好的 P M N 难以通过由粘

附性显著增强
、

相容性明显改善的 E C 构成的且又因 E C 的肿

胀而变得狭窄的肺毛细血管床
。

而 P M N 一 E C 膜表达表达的粘

附分子 C D
I 。 、

E L A M 一 l
、

IC A M 一 l 则为两种细胞间粘附性增

加的分子基础
。
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