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诱导排痰在儿童肺结核诊断中的应用价值

严 明

(鄂州市中医院呼吸内科，湖北鄂州436000)

【关键词】肺结核，诱导排痰；诊断，儿童

中图分类号：R521 文献标识码：B DOI：lO．3969／]．issn．1008-9691．2010．01．012
、

肺结核病是一种严重危害人类身体

健康的传染病，特别是对少年儿童的生

长发育造成较大的影响。尽管目前对肺

结核的诊断有了一些新的方法，但痰涂

片检查仍是较重要的确诊指征。而儿童

因不会咯痰，痰涂片及痰培养检出结核

分枝杆菌的比例明显低于成人，造成对

儿童肺结核诊断的困难。笔者于2006年

4月至2008年6月期间对21例临床疑

诊肺结核患儿采用诱导排痰技术留取痰

标本，用抗酸染色法进行痰涂片并查找

结核分枝杆菌，可明显提高患儿肺结核

确诊率，报告如下。

1病例与方法

1．1一般情况：将42例X线胸片疑诊

肺结核患儿按随机原则分为对照组21

例，观察组21例}男22例，女20例1年

龄3～14岁，平均9．5岁。两组患儿性

别、年龄、病程、病情轻重程度等比较无

明显差异，有可比性。

1．2检查方法：两组患儿均检查红细胞

沉降率(血沉)、结核菌素纯蛋白衍生物

(PPD)试验、结核抗体、清晨痰涂片抗酸

染色检查结核分枝杆菌。观察组留清晨

痰前用质量分数为3％的高渗盐水雾化

吸入诱导排痰10～15 min，在诱导排痰

前后均检测最高呼气峰流速(PEF)；对

照组在常规方法留痰前测定PEF作为

对照。记录每次PEF数值，以判断诱导

排痰的安全性，如果观察组在诱导排痰

中出现明显胸闷、气促，则停止诱导排

痰，立即检测PEF，如果低于排痰前自

身测得值的20％，则吸人舒喘灵，否则

休息观察。两组痰标本涂片前均进行标
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表1两组患儿血沉、PPD试验、血清结核抗体、痰涂片结果

注：与对照组比较，‘P<O．05

本评价，评价标准按痰标本中白细胞数

>25个／HP、上皮细胞数<10个／HP为

合格痰标本。记录两组痰标本评价。

1．3统计学分析：使用SPSS 11．5统计

软件，计量资料以均数士标准差(z士s)

表示，采用t检验，计数资料采用X2检

验，P<O．05为差异有统计学意义。

2结果

观察组21例患几经诱导排痰后均

顺利取得痰标本，诱导过程中无一例患

儿出现胸闷、气促等不适；对照组21例

患儿有5例未留取痰标本。

表1结果显示，观察组痰涂片抗酸

染色阳性10例，阴性11例，阳性率为

47．62％；对照组痰涂片抗酸染色阳性

4例，阴性17例(5例未留取痰标本者列

入阴性)，阳性率为19．05％，明显低于

观察组(P<O．05)。两组血沉、PPD试

验、结核抗体比较均无差异(均P>

0．05)．

对照组痰标本合格13份。不合格及

无痰标本共8份，合格率61．90％}观察

组痰标本合格19份，不合格2份，合格

率90．48％。两组比较差异有统计学意

义(P<0．05)．

表2结果显示，对照组及观察组留

痰前及留痰后PEF值比较差异均无统

计学意义(均P>O．05)，说明诱导排痰

是一种安全的方法。

裹2两组患儿留痰前后PEF值(；士J)

组别罢
PEF(L／min)

留痰前 留痰后

对照组21 253．40士21．76 253．10士22．17

观察组21 255．77士17．69 255．86士17．81

3讨论

在肺结核的诊断中痰涂片检查是一

项非常重要的确诊依据，可为临床治疗

提供有力的诊断支持，但能否取得合格

的痰标本对提高诊断率有重要意义。特

别是肺结核对患儿而言，取得合格的痰

标本就更为重要。笔者采用诱导排痰的

方法对21例拟诊肺结核患儿留取痰标

本进行痰涂片检查，与常规留痰方法作

比较，诱导排痰法能明显提高痰标本合

格率，达90．48％，明显高于对照组。而

且观察组痰涂片阳性率为47．62％，虽

稍高于相关文献记载国内痰涂片阳性

率[1]，但较对照组19．05％明显提高。观

察组患儿接受诱导排痰无一例出现胸

闷、气促，均顺利完成诱导排痰，留痰前

后PEF值与对照组比较无明显差异，说

明该方法简便、安全，易为患儿接受，对

提高儿童肺结核的诊断有应用价值。
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