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血培养在诊断猪链球菌感染中的临床价值

刘利华 张玉芹 李钊 李怀生 王得旭 焦亭

【摘要】 目的 观察人感染猪链球菌的流行病学、临床表现和治疗方案，探讨血培养在诊断猪链球菌

感染中的临床价值。方法 临床采集患者血液标本，用梅里埃 Bact/Alert 全自动仪器进行培养，用 VITEK 2 

Compact 全自动微生物分析仪进行鉴定。结果 血清学鉴定为猪链球菌（Ⅱ型），患者接受治疗好转出院，随

访情况良好。结论 人感染猪链球菌病的临床表现无特异性，进展迅速，临床结合血培养结果进行用药调

整与治疗，临床预后较好。
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【Abstract】 Objective To observe the epidemiology, clinical manifestation and treatment plan of human 

infection of Streptococcus suis, and to explore the clinical value of blood culture in the diagnosis of Streptococcus suis 

infection. Methods The blood samples collected from patients were cultured with Bact/Alert VITEK automatic 

analyzer and identified by VITEK 2 Compact automatic microbiological analyzer. Results The serological 

identification of the bacteria obtained from the culture was Streptococcus suis (type Ⅱ ). After the patients underwent 

corresponding proper treatment, their disease situations were improved and they were discharged, later their 

followed-ups showing pretty well. Conclusion The clinical manifestations of human infection of Streptococcus 

suis are not specific, and its disease progress is quite rapid. Therefore, the early clinical diagnosis by blood culture to 

identify the pathogenic microorganism is very important in this disease, and combined with proper treatment in time, 

the patients' prognosis is relatively good.
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 猪链球菌病是由多种致病性链球菌感染引起

的一种人兽共患疾病。世界动物卫生组织（Office 

International Des Epizooties，OIE）将猪链球菌病列

为 B 类疫病，我国也将其列为二类动物疫病。人感

染猪链球菌病通常表现为畏寒、发热，可伴头疼、头

晕、腹泻、全身不适，脑膜刺激征阳性，脑脊液化脓

性改变，伴有血压下降、肝功能不全等，严重者可发

生中毒性休克综合征，导致多器官衰竭甚至死亡，如

不及时治疗其病死率极高。1998 年和 2005 年我国

江苏省与四川省暴发了人感染猪链球菌（Ⅱ型）的

疫情，分别导致 14 人和 38 人死亡［1-2］，严重危害了

公共卫生安全，引起科研人员及公众的广泛关注。

现将我院 2013 年 3 月 10 日发现的 1 例混合型猪链

球菌病报告如下，并进行相关文献复习，以提高临床
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对猪链球菌病的认识及诊治水平。

1 临床资料 

 济宁医学院附属医院发现混合型猪链球菌病 

1 例，患者为中年男性，既往体健，由于“发热、头

痛 4 d”入院，经颅脑核磁共振（magnetic resonance 

imaging，MRI）及腰椎穿刺脑脊液检查诊断为“病毒

性脑膜炎”，给予阿昔洛韦抗病毒及其他对症治疗

后，症状好转，脑膜刺激征消失，复查脑脊液细胞数、

蛋白定量较前恢复，于 2014 年 3 月 4 日出院。出

院后 1 d 由于受凉，患者再次出现发热症状，体温最

高 39.9 ℃，伴畏寒、寒战、头痛和呕吐。查体 ：体温

39.3 ℃，心率 106 次 /min，呼吸频率 20 次 /min，血

压 91/47 mmHg（1 mmHg＝0.133 kPa）；意 识 清，精

神差，言语流利 ；双侧瞳孔等大等圆，直径约 3 mm，

光反应灵敏 ；双眼各方向运动正常，无眼震颤 ；双

侧鼻唇沟对称，伸舌居中 ；床旁吞水试验（-），双肺

呼吸音略粗，未闻及干湿啰音 ；巴宾斯基征阴性，克

尼格征阴性。给予改善脑细胞代谢、抗病毒、补液

等治疗，效果欠佳，体温维持在 39 ℃以上，血压维

持在 80/40 mmHg 左右，考虑存在感染性休克。转

入监护室继续进行补液、升压、抗感染等治疗，并

完善实验室、胸部影像学等相关辅助检查，结果显

示患者凝血功能异常、肝功能受损、双肺炎症。复

查 血 中 白 细 胞、C- 反 应 蛋 白（C-reaction protein，

CRP）呈进行性升高，PLT 呈进行性降低，降钙素

原（procalcitonin，PCT）为 82.22 μg/L。2014 年 3 月 

10 日血培养结果显示为猪链球菌，根据药敏试验

结果调整抗菌药物继续抗感染治疗。2014 年 3 月

13 日山东省疾病预防控制中心（Center for Disease 

Control and Prevention，CDC）血培养结果显示为猪

链球菌（Ⅱ型）。患者于 2014 年 4 月 8 日好转出院，

随访 3 个月，患者情况良好。

2 讨论 

 猪链球菌属于球菌科、链球菌属，是一种革兰

阳性球菌。该菌的主要传播途径是病猪的分泌物、

呕吐物和排泄物，极易造成自身体表毛发和环境的

污染 ；另外病（死）猪的肌肉和内脏中也含有大量该

病原菌。人感染猪链球菌最主要的途径是经破损的

皮肤和黏膜传播，工人在宰杀、加工、运输和饲养过

程中，与猪及其排泄物和分泌物接触较密切，会致病

菌经破损的皮肤和黏膜侵入人体而引发感染。大量

临床病例显示，感染者大部分都与猪有密切接触史，

并且都有明确的皮肤及黏膜损伤史。详细追问病史

发现，该患者发病前有明确的猪肉接触史。

 对人类而言，猪链球菌为异种病原菌，人群对

其普遍缺乏免疫力，一旦感染极易发病，潜伏期为

2～3 d。以“猪链球菌”为检索词在中国知网及万

方数据库检索近 20 年资料显示，1998 年和 2005 年

我国江苏省与四川省暴发了人感染猪链球菌（Ⅱ型）

的疫情，分别导致 14 人和 38 人死亡［1-2］。2005 年

之后，广西、云南、湖南等省（区）局部地区均有人

感染猪链球菌病例的报告［3-5］。近 20 年，山东省未

见人感染猪链球菌病的报道。猪链球菌的主要毒力

因子包括荚膜多糖、细胞外蛋白因子、溶菌酶释放

蛋白溶血素等，其中溶菌酶释放蛋白及细胞外蛋白

因子是猪链球菌（Ⅱ型）的两种重要的毒力因子，目

前已经发现更多猪链球菌（Ⅱ型）典型的毒力因子。

猪链球菌（Ⅱ型）是我国人感染猪链球菌的主要致

病菌。有研究发现，部分强毒菌株在上述的毒力因

子缺失后，猪链球菌（Ⅱ型）仍有毒力 ；还有一些无

毒或弱毒菌株中也能检测到这些毒力因子的存在，

因此有学者认为，猪链球菌（Ⅱ型）可能还存在着结

构与功能不明的毒力因子［6］。猪链球菌病主要引

起化脓性脑膜炎，常并发第 8 对颅神经的损害，主要

表现为共济失调和听力障碍。据国内外研究显示，

猪链球菌脑膜炎患者的听力损害率高于其他细菌性

脑膜炎［7-8］。还有研究发现，猪链球菌并非直接感

染听神经系统，而是通过外毒素溶解于淋巴液，由耳

蜗导水管进入耳蜗形成化脓性迷路炎或迷路出血所

致听力障碍［8-10］。因此，当猪链球菌脑膜炎患者出

现听力障碍时，可行头颅 MRI 检查以明确病因，并

同时监测听力变化。

 猪链球菌病在临床上主要分为普通型、休克

型、脑膜炎型和混合型。该患者起病时的临床表现

与通常所见的病毒性脑膜炎相似，且腰穿脑脊液结

果符合病毒性脑膜炎的特点，直到病情短期反复，出

现感染性休克表现，血细菌培养显示为猪链球菌，才

转往正确的方向治疗，经抗猪链球菌感染治疗后患

者治愈出院，故该患者混合型猪链球菌病的诊断明

确。猪链球菌（Ⅱ型）感染的不同临床类型预后明

显不同，普通型患者预后良好，若无并发症，一般能

够痊愈 ；脑膜炎型患者如及时得到治疗，大多数患

者预后良好，少数患者可出现严重的并发症，如感知

性耳聋或复视，其中近一半患者的症状不可逆 ；休

克型患者的病死率最高，可达 75%～80%，多数在发

病后 1～3 d 内死亡，是猪链球菌（Ⅱ型）感染导致患
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者死亡的主要原因。1998 年江苏省暴发疫情，病死

率为 56%，中毒性休克综合征患者病死率为 81% ；

2005 年四川省暴发疫情，病死率为 18.6%，97.37%

的死亡病例有中毒性休克表现。早期、足量使用有

效的广谱抗菌药物是防止休克发生、降低病死率的

关键。猪链球菌对大多数抗菌药敏感，首选青霉素，

也可选择第三代头孢菌素。但不同地区的菌株敏感

性有差异，对有病原菌培养报告的患者，需根据药敏

报告结果调整治疗。有病例报告提示，在控制感染

的基础上，实施有效的容量管理可取得较好的治疗

效果［11］。该病的预防控制应以疫情监测、严格控制

传染源、切断传播途径等综合性防治措施为主［12］。

本文显示，血培养检出猪链球菌是诊断该病的金标

准，因此在临床诊疗过程中，血培养结果结合临床症

状可大大提高猪链球菌感染诊断的临床价值。
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四川省医学会第十八次检验医学学术会议

消  息

 为进一步促进四川省检验医学的发展，展示四川省检验医学学术成果，促进学术交流。经学会秘书处批准，检验医学专

委会拟于 2018 年 10 月 24 日— 27 日，在成都市召开“四川省医学会第十八次检验医学学术会议”，本次会议主题为 ：生化、免

疫和分子。现将会议相关事项预通知如下。

1 征文内容 ：① 检验医学各专业的新进展和研究成果 ；新方法、新技术、新理论及检验医学的发展趋势，检验医学有关问题

的专题评述。② 检验医学各专业基础与临床应用研究及循证检验医学；检验方法学研究与应用；仪器的评价及使用经验体会。

③ 实验室生物安全、信息网络化的应用，检验科信息管理系统、实验室经济与人事管理等。④ 实验室质量控制与管理、溯源

与校准、实验室标准化 ；实验室间质量评价。⑤ 实验室认可、实验室间比对、实验室间检测结果互认。

2 征文要求 ：① 征文应具有科学性、实用性、论点明确、资料可靠，请投论文结构式摘要（500～800 字），摘要结构包括 ：研究

目的、方法、结果、结论四部分。② 论著、综述、国内外研究进展、评论性文章、经验体会均可，文章必须未在公开杂志发表。

③ 论文版式要求 ：论题应鲜明、醒目，作者姓名在文题下按序依次排列，同时脚注作者单位全称及邮政编码。④ 来稿恕不退

还，请作者自留底稿。

3 投稿方式 ：投稿邮箱 ：jianyanyixue2014@163.com（请注明检验会议征文）

       截稿日期 ：2018 年 8 月 31 日，逾期不予受理

4 基本信息 ：会议时间 ：2018 年 10 月 24 日— 27 日

       会议地点 ：四川省成都市（会议具体时间、地点以正式通知为准）

5 参会人员 ：大会特邀专家，四川省医学会检验医学专业委员会委员、青年委员，四川省从事检验及相关专业的医护人员等

6 会议联系人 ：刘珊，四川省人民医院检验科，电话 ：13458686783

        余江，四川省医学会学术会务部，电话 ：028-86134970、18081980637

7 其他 ：会议正式通知将于 2018 年 9 月下旬在四川省医学会网站学术活动栏发布，请有意参会者随时关注


