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内容概要

　　2006年，WHO提出的全球遏制结核病策略的核心，是以现代结核病控制策略（DOTS）为基础，
将结核病防治服务覆盖到最边缘、最贫困和最脆弱的人群，包括老年人、儿童等。
为了加强儿童结核病防治工作，明确各医疗卫生机构在儿童结核病防治工作中的职能和地位，规范各
级医疗卫生人员对儿童结核病的诊断、治疗及管理工作，提高儿童结核病防治服务质量，保障儿童身
心健康，王黎霞、成诗明、赵顺英、周林组织了儿童结核病防控、诊疗等多领域专家编写了《中国儿
童结核病防治手册》，供各级医疗卫生机构在儿童结核病防治工作中参考、使用。
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章节摘录

版权页：   插图：   在进行分枝杆菌快速培养检查时，标本接种前的去污染处理，必须严格按照系统说
明书中给定的方法进行。
孵育检测过程中系统报告阳性时，相应标本的培养液必须首先进行抗酸染色镜检，发现抗酸菌后方可
发出阳性报告。
从临床标本中分离出病原菌——分枝杆菌纯培养物，是诊断结核病的有效手段，也是进一步进行药敏
试验、菌种鉴定试验的前提和基础。
分枝杆菌培养的标本包括痰液、胸、腹水、脑脊液、尿液和脓液。
 分枝杆菌培养主要用于确定诊断、耐药监测和药物敏感性试验。
 1.确定诊断临床表现或胸部X线检查怀疑肺结核，但直接涂片检查结果为阴性的患者，可以进行培养
检查以进一步明确诊断。
确定诊断的培养检查应采集2个合格的痰标本，即“夜间痰”和“晨痰”送检。
 2.耐药监测耐药监测的培养是以获得分枝杆菌纯培养物用于药敏试验为目的，故一般选择涂片检查阳
性患者的标本进行培养。
患者用于涂片的3份痰标本中选择2份做培养： （1）3份痰标本均为阳性：选取阳性级别高的2份痰标
本进行培养； （2）3份痰标本2份阳性：选取2份阳性痰标本进行培养； （3）3份痰标本1份阳性：选
取阳性标本和1份质量好的阴性标本进行培养。
 3.药物敏感性试验抗结核药物敏感性试验是诊断耐药结核病以及指导结核病治疗的有效手段。
抗结核药物敏感性试验统一采用比例法。
 （1）诊断耐药结核病：可以选择复治涂阳肺结核患者、慢性肺结核患者、初治失败肺结核患者以及
治疗3个月末痰菌仍阳性的初治肺结核患者进行药物敏感性试验。
 （2）选择结核病治疗方案：通过药物敏感性试验，确定结核病治疗方案。
 （3）耐药监测：通过有计划地组织抽样调查或哨点监测，了解某一地区的结核分枝杆菌的耐药水平
。
 二、结核菌素试验 PPD试验是诊断结核感染的参考指标，对儿童结核病诊断的参考意义要大于对成年
人的意义。
PPD试验的基本原理是基于迟发型超敏反应的一种皮肤试验，用来检测机体有无感染过结核菌。
凡感染过结核菌的机体，会产生相应的致敏淋巴细胞，具有对结核菌的识别能力。
当再次遇到少量的结核菌或结核菌素时，致敏T淋巴细胞受相同抗原再次刺激会释放出多种可溶性淋
巴因子，导致血管通透性增加，巨噬细胞在局部集聚，导致浸润。
约在48～72小时内，局部出现红肿硬节的阳性反应。
若受试者未感染过结核菌，则注射局部无变态反应发生。
 结核菌素的纯蛋白衍化物（purified protein derivative，PPD）由旧结核菌素滤液中提取结核蛋白精制而
成。
PPD试验时通常用0.1 ml PPD稀释液（5 IU）在左前臂屈侧作皮内注射，注射后48～72小时测皮肤硬结
的直径（mm）。
皮内注射0.1 ml（5 IU）硬结平均直径≥5 mm为阳性反应。
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编辑推荐

《中国儿童结核病防治手册》供各级医疗卫生机构在儿童结核病防治工作中参考、使用。
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