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菌属（heruophilus）在人工培养时需加入新鲜血液才能生长

，因新鲜血液中含有x 和v 两种生长因子。嗜血杆菌属革兰阴

性小杆菌，无芽胞，有的有荚膜。对人类致病的嗜血杆菌常

见的有流感杆菌、副流感杆菌、埃及嗜血杆菌，其他较少见

的有溶血性嗜血杆菌，杜克杆菌。【病原学】流行性感冒嗜

血杆菌（hemophilus im-fluenzae），简称流感杆菌，无芽胞，

无鞭毛，不运动。需氧生长，需要x 和v二种因子，在加热血

液琼脂平板（巧克力色血平板）生长较佳。该菌在体外干燥

时容易死亡，故标本应立即接种。部分细菌有荚膜，此种细

菌毒力强，可致全身的感染，无荚膜的细菌毒力弱，多呈局

限性感染。依据荚膜抗原性不同可将流感杆菌分为a、b、c

、d、e、f 型，其中b型致病力最强，f 型次之。对无荚膜的流

感杆菌不能分型，又称非定型流感杆菌，此种细菌多定居于

人类上呼吸道，呈健康带菌状态。最近研究表明无荚膜流感

杆菌亦存在表达荚膜抗原的基因，认为是从有荚膜的流感杆

菌发展而来，为了适应呼吸道的环境而失去了荚膜。【临床

表现】流感杆菌主要寄生于人类上呼吸道，80%人群带此菌

，冬季带菌率更高。50%的儿童在一岁前曾有过一次感染，

三岁前几乎全部有过感染。流感杆菌亦主要引起小儿感染及

发病。1. 脑膜炎 是幼儿脑膜炎最常见的病原菌，多见于3 个

月至3岁的小儿，偶见于成人。常继发于中耳炎、鼻窦炎、肺

炎或机体抵抗力下降时。年纪越小，疾病的早期临床表现就



越不典型。一般病前有上呼吸道症状，发热、呕吐、易激动

、昏睡、厌食及颅内压增高，脑膜刺激征的表现。年龄大者

诉头痛。病程晚期可有昏迷、痉挛、抽搐、瘫痪、颅神经受

累等表现。b 型流感杆菌脑膜炎约5%～10%死于确诊后48小时

。由于患儿年龄小，大脑发育尚不完全，故病后常留有后遗

症。2.肺炎 可以是支气管肺炎或大叶性肺炎。表现为上呼吸

道症状，发热、咳嗽、咳脓性痰、呼吸困难。大叶性肺炎者

可有胸痛，且约半数并发脓胸。肺部检查可闻及干湿音或哮

鸣音、呼吸音增粗。大叶性肺炎者可有肺实变体征。成年人

原有肺部疾患或酗酒者易发生流感杆菌性肺炎。3.会厌炎 流

感杆菌是会厌炎的最常见的病原菌。急起发热，吞咽困难、

口咽分泌物堆积，呼吸道阻塞引起缺氧及神经系统症状，病

情危重，常可致死。4.菌血症及败血症 常见于6个月～3 岁的

小儿，患儿可无局部症状。病儿发热、畏寒，体温可高达41

℃，伴厌食，昏睡，无力。体查可无特殊发现。血象白细胞

总数及中性粒细胞增高。病情发展较快，如产生感染性休克

，也可产生局限性化脓性病变。早期诊断对提高存活率非常

重要。儿童原有镰状细胞贫血或曾行脾切除者及成人霍奇金

病经化疗后亦易患本病。5.化脓性关节炎 b型流感杆菌为2岁

以下儿童患化脓性关节炎最常见的病原菌。为败血症的一种

特殊表现，可伴全身症状。常见于单个载重关节而无骨髓炎

。患儿发热，关节运动时疼痛，局部红、肿、热、痛，症状

典型。关节穿刺液检查可确诊。6. 其他感染 流感嗜血杆菌还

可引起其他组织和器官的化脓性感染。化脓性心包炎，常继

发于肺炎。蜂窝组织炎在成人和儿童均可发生，可发展成败

血症或脑膜炎。中耳炎、鼻窦炎则在小孩常见。此外流感杆



菌亦为许多继发感染的病原菌，如在流感、麻疹、百日咳、

肺结核等呼吸道感染之后，或儿童呼吸道病毒感染之后，继

发流感杆菌感染后可引起肺部继发感染、鼻窦炎及中耳炎等

。【诊断和鉴别诊断】流感嗜血杆菌感染的诊断可依据上述

各部位感染的临床表现及实验室检查而建立。临床表现如小

儿单关节化脓性炎症，面部蜂窝织炎，会厌炎，肺部感染，

脑膜炎等均应考虑流感嗜血杆菌感染的可能性。病原学检查

如血培养、脑脊液培养、关节液培养阳性价值较大，但鼻咽

部分泌物培养阳性价值不大。免疫学检查如对流电泳，反向

间接血凝试验，酶联免疫吸附试验等检测血清抗体均有助于

诊断。近年来应用pcr法检测流感嗜血杆菌的核酸，不仅能作

出病原学诊断，而且还能利于菌的分型。【治疗】流感嗜血

杆菌感染的病原学治疗，可采用磺胺类，其中磺胺嘧啶效果

较好；对于较严重的感染一般采用氨苄西林或氯霉素治疗；

病情严重的可采用第三代头孢菌素如头孢哌酮、头孢三嗪等

。抗生素应用疗程依感染部位不同而不同，如上呼吸道感染

应用1～2周即可，而全身性感染、心内膜炎、心包炎等严重

感染则需4～8 周。【预防】本病的预防除应用抗生素清除带

菌状态外，目前主要应用复方磺胺异唑或氨苄西林。利福平

效果亦较好。免疫疫苗的研究亦取得重大进展，美国食品药

品管理局已经批准b型流感嗜血杆菌疫苗和白喉、破伤风及百

日咳的联合疫苗临床应用。 100Test 下载频道开通，各类考试

题目直接下载。详细请访问 www.100test.com 


