
9 4 4第三军医大学学报 9 9 1 1年第 1 3卷第 S期

表 2 3项试验 阳性率

试脸项日 总例数 阳性了愁数 %

2讨 论

直接抗人球蛋自试脸

游离抗林鉴定

红细胞放散液鉴定

9 4

56

3 51 6
。

4 1 8 3
。

501 60

AB O溶血病 可发生在任何胎次
,

包括第

1 次妊娠 ( ` , 。

本组有胎次 记录的 49 例 中
,

第

l 胎 1 9例占3 8
.

8 %
,

第二胎 2 1例
,

占 4 2
。

9 %
,

3 胎 以 上 9例 占1 8
。

3%
。

主要发生在O型母

亲
,

因为 O 型者比 A
,

B 型者产生艳G抗
一

A
,
I g G抗

一
B的机会多《“ )

。

我们所测结果母亲 O 型
,

婴

儿 A 型最多占61
.

4 %
,

母 O 型婴儿 B型占33
.

3%
,

两者之和占 94
。

7%
。

新生儿溶血病 3 项试验
,

是公认可靠的检测手段
。

本 组 直 接 抗人球蛋白试验阳性率 占

61 %符合 A B O新生儿溶血病患儿红细胞 上抗体结合的少
,

所 以直 接抗人球蛋白试验常得到阴

性结果 (“ )
。

游离抗体阳性率 83
.

7%这与母亲体内 I g G
,

进入胎儿体 内 量 的多少有关
,

如果进

入的量少吸附到红细胞上
,

血浆中则无游离机体
,

若有游离抗体
,

提示病情较重
。

红细胞放

散液鉴定阳性占1 0 0
.

咪
。

说明这是 鉴定新生儿溶血病最敏感的一项试验
。

这是因为用大量压

积红细胞放散
。

使抗体浓缩的结果
。

治疗与预后
,

A B O新生儿溶血病
,

大多数不很严重
,

多不需要换血
,

我们 观 察 46 例经

蓝光照射
,

服用鲁米那
,

激素
,

输血及血浆等治疗
。

住院 最 短 4 d
,

最 长 17 d
,

大 多数为

7 d ~ l o d
,

平均为 9
.

2 d
。

全部治愈
。

无 1例核黄疽等后遗症
。

值得一提的是
,

在给 A B O 新生

儿溶血病引起贫血婴儿配血时应注意
,

在患儿游离抗体鉴定阳性时切忌输给患儿同型的红细

胞
。

例如给 A B O溶 血病的 A型婴儿输成人 A型红细胞比患儿 自己的红细胞破坏更为迅速
,

可导

致严重黄疽
。

此乃由于供血者的红细胞被动获得的 Ig G 抗 A破坏所致
。

所以在 O 型 母 亲 所生

的 A 型或 B型婴儿应输 O型红细胞加 A B血浆
。
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散发军团病 6例临床报告

崔社怀 沈寒放 (第三军医大学西南医院 呼吸科 ) 6 3。。 3 8

汪正清 (第三军医大学训练部 微生物学教研室 ) 6 3。。 3 8

军团病 ( L D ) 作为呼吸道传染病国外研究较深入
,

国内也为人们普遍重视
。

自南京发

现首例病人后
,

各地陆续报道不少
。

我院收治了 6 例患者报告如下
:

l 临床资料及方法

临床诊断为肺炎患者并高度怀疑军团菌 ( L P ) 感染者共 15 例
,

进行了 L P抗体 I
、

I 和 砚检 测
,

发现
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抗体滴度在 1 : 26 5以上者 6例
,

男 4例
,

女 2 例
、

年龄 13 一 79 岁
,

既往患慢性支气管炎者名例
、

支气管扩张

症1 例
。

寸尚宋表现
:

全组患者均有畏寒
、

发热
、

头痛
、

乏力
、

胸痛
、

干咳
,

精神萎靡和肌肉酸痛者各5例
,

相对

缓脉者 4 例 ; 全组患者均无胃肠道魔状
。

查体
:

全部患者患侧下肺 呼 吸音低
,

余查体未见异常
,

详见表 1
。

辅

助检查
:

夕卜周血白细危计数和分类
,

血沉
,

I P I
、

l
,

。 钠和 x 线胸片改变见表 :
。

大便常 规
,

c 0 2 c P
、

肺功能
、

H B s A g
、

血糖
、

E C G
、

痰培养等均 七异常
,

1例以蛋白定性 ( + )
。

本组 5 月和 8 月发病各 1 例
.

6 月和 7 月各 2 例
。

6 例中均为单个发病 的 非同一单位或家族患者
,

患

者周围无类似病发 :
’

仁
。

仁组 用价 人霉素 ( 16 一 Z J 万
: ,

/山 泊 仓 5

过程巾除氨羊青霉素泪宁 l
’ “ 混 “ ; 育

一卜动外
,

全 邵玫叽民好
。

rJ
,

认节青霉 素 ( 6 克 d/ ) 治愈 1 例
。

治疗

图 ]
,

2
。

图 l
:
病例 2 右肺 厂 泛絮 片沃女 度增

卜: : 石 图 2

( 病后 1 周
,

治 疗前 )

血标木收集
:

于肺 炎发 丙后 7 d ~ 1 0 d收集空 }U静脉血
,

2

同厂。 “ }经 氛节青霉素 `

月市病灶 明 显吸收
。

台疗 2 0 d 后

问间隔二周后再次 收 集静脉血标本
,

分离血清

存
一

2 0 ℃ 冰箱备测
。

L P 标 准 菌侏 I
、

I
、

吸型山南京军区伯
、

医院提洪
, 按照文献制备抗原 (1)

,

阳性 参考血

清由中国顶防科学院流行病研究所提洪
,

微量凝集试验 ( M A T ) 技 职 文 献略有修改进行监测 ( “ ) 。

抗体滴度

按单份血清抗休效价 ) 1 : 1 6 为阳性
。

我 (l7 同时监测了重庆地 K健映人 峨09 例血清 3 型抗体的变化
,

结果见

另文 ( 3 )
。

表 l 临沐表现及体征

病例 体温 ( ℃ ) 脉搏 (次 / m i n) 头痛 胸痛
干咳 乏力 肺部体征

1 3 9
-

2 3 7
。

3 3 8
-

4 3 9
-

5 4 0
。

1 0 0

1 2 0

神志变化 肌肉酸痛

萎糜
十

萎糜
”

萎糜

萎糜

萎糜

右下肺少许干湿罗音

右肺满布中细湿罗音

右下肺细湿罗音

双下肺湿罗音

右下少许细湿罗音

月,0,4
门才
闷
土Ò

,
土

未闻及干湿罗音

表示有
, “ 一 ’

丧示无
。

讨 论

在 L P 检测方面
,

国外近年来采用 M A T 检测 L P感染
,

国内赵季文等认为M A T是快 速
、

简易
、

敏感诊断 L D 的好方法
。

血清抗体滴度 )
1 :

16 为阳性
,

李 1 , 3 2或双份血清 4 倍以 上增

长者为感染
。

本组 6 例抗体滴度均 ) 1 , 2 56 并有相应的临床症状和体征
,

L D诊 断 成 立
。

本
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}丙例

表 2外周血 白细胞
、

血钠
、

L P抗体滴度血沉 及 X线胸 变化

W B C/L 酸中性白细胞 %血钠 。 m o l/ lL P IL P H

1忿 1 5 2

血沉 m m/h

1 37

X 线胸片变化

右下大片密度增高影伴肺不张

右肺絮片状影以中下为著

右中叶实变

右下肺片状密度增两影

右下肺大片状密度增高影

右下肺浅淡高密度影

00
几ùJ d C尸O户O 1生 j .孟

1 10
。

0 x 10 2

1 2 2
。

lx l0 3

3 * 24
.

5x 10 s

4 *10
。

3x 10 3

51 2
。

8x 10 3

61 3
。

2x 10,

百—— —
一— 一

7 8

8 2

8 8

1 : 5 1 2

1 : 1 0 2 4

魂匕ǎO八b比J尸J工Jn乙乃̀月̀8 9

8 4

8 8

1 3 8

1 3 9

1 3 4

1 3 6

1 3 8

1 3 6

1:

1 : 2 5

1 0 0

峡
”
间隔两周后 L P抗癌体滴度例 3 1 : 1 0 24

,

例 4 1 : 5 1 2

组 2例有慢性肺部疾病史
,

l 例有支气管扩张症
,

提示原有慢性肺部疾病 患者 L P感 染 率较

高与文献一致 《召》 。

L P的 1 0个血清型中各型发病均有报道
,

以 L P 工型 多见
,

本组资料丧明 I
J

P ll 型 感染占

优势 L IP 型其次
, 6 例 中 5 例 为 L P I 型

,

1例 为 L P 工型
。

因 此我们认为
,

除 L IP 型是人类

L D的主要病原菌外
,

也应注意 L P n 及其它 L P 感染的可能
,

有报道 L P 班
、

VI 抗体 阳 性率及

G M T均高于 L P I型者
,

应预以重视
。

L D的临床表现无特异性
,

典型的临床经过为高热
、

肺部炎症及中枢神经 系 统
、

胃肠和

肝肾功能异常的表现
。

本组患者除畏寒
、

发热
、

头痛
、

乏 力
、

胸痛
、

干咳外
,

较突 出的还有

精神萎靡
、

肌肉酸痛
、

相对缓脉
、

X线胸片示单侧下肺炎症
,

低钠血症
,

但未见典型 的 腹泻

或其它肝肾功能异常
。

结合文献我们认为
,

L D 从无症状到严重的致死性肺 炎临床表 现很 不

一致
,

若合并其它病原菌的肺部感染
,

临床诊断 困难
,

当肺部炎症伴有下列情况 时 应 警 惕

L D之可能
,

①一侧下肺的炎症
,

伴相对缓脉
、

畏寒
、

高热
、

干咳无脓性痰者
;② X 线胸片示

肺部炎症阴影进展而临床表现严重程度与之不完全相符者
,

③低钠血症者 ; ④既往有慢性肺

部疾患
,

特别机体免疫机能低下者
。

本组患者在夏秋季 节发病
,

属年 内单个非 同一单位或家

族的患者
,

故属散发病例
。

建议有条件单位对慢性肺部疾患合并肺部感染的患者进 行 常 规

L P监测
,

以减少漏诊及贻误治疗
。

本组 6 例 中 5 例 用庆大霉素治愈
,

1例用氨苇青霉素治愈
,

国内也有报道庆大霉素和氨

苇青霉素对 L D治疗有效
,

提示氨苇青霉素和庆大霉素也可治疗 L D
。

因此
,

在 L P 监 测尚不

完善的情况下
,

对慢性肺部疾患合并肺部感染患者
,

采用庆大霉素或氨苇青霉素治疗
,

有兼

治普通细菌感染
、

L P感染及两者的混合感染
,

特别是夏秋季 节 L D发病高峰期
,

使用氨苇青

霉素或庆大霉素治疗肺部感染可为 L D防治的重要措施
。
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军团菌 , 感染 , 肺炎 , 微量凝集试验 ( M A T ) ,

军团病
。
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