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第19次课                                授课时间：06年4月17-19日
	课程名称
	病原生物学
	年级
	04
	专业、层次
	本科

	授课教师
	王光西
	职称
	教授
	课型（大、小）
	大
	学时
	2

	授课题目（章、节）
	球菌（2）肠道杆菌（一）

	基本教材及主要参考书
（注明页数）
	《医学微生物学》，人卫社，第6版：147-167

《医学微生物学》，川大出版社

	目的与要求：1、掌握肺炎球菌、脑膜炎球菌和淋球菌等的致病物质、所致疾病、微生物学鉴别要点和防治原则。2、掌握肠道杆菌的共性：（1）形态结构、生化反应、抗原构造特点（2）致病物质及致病特点3、掌握埃希菌属：（1）大肠杆菌的致病性和致病性大肠杆菌的种类。（2）大肠杆菌与卫生学检查的关系4、掌握志贺菌属的分类、致病因素和所致疾病

	教学内容与时间安排、教学方法：

1、 肺炎球菌10’、脑膜炎球菌和淋球菌20’：讲解，幻灯，多媒体

2、 埃希菌属25 ’
3、 大肠杆菌：志贺菌属25 ’

	教学重点及如何突出重点、难点及如何突破难点：

1．讲解肺炎链球菌、脑膜炎球菌、淋球菌的形态、培养特性、抵抗力，主要致病物质和所致疾病，鉴别要点和防治原则。

2．重点讲解肠道杆菌的共同特点、抗原构造和生化反应与分型（群）、病原学检查的关系；引起人致病的沙门菌属、志贺氏菌属、致病性大肠杆菌的名称、主要抗原构造和生化反应与分型（群）的关系，传染源与传播途径，致病物质与所致疾病，微生物学鉴别要点和防治原则。

	教研室审阅意见：
                                   教研室主任签名：
                                          年   月    日


	基本内容
	教学手段
	课堂设计和时间安排

	第三节　肺炎球菌
(肺炎链球菌、肺炎双球菌)
一、生物学特性
（一）形态染色：单个菌体瓜子形或矛尖状，成双排列，平面相对，尖面相背。G+，某些型别菌株有荚膜。
（二）培养特性：营养要求更高，需要血液血清、腹水，血琼脂平板上菌落及溶血现象与甲型链球菌相似，陈旧培养物可出现“肚脐”状菌落。
（三）生化反应特征：能发酵多种糖，产酸不产气，菊糖发酵具有鉴别意义，能被胆汁溶解，胆汁溶菌试验是鉴别肺炎球菌与甲型链球菌的可靠试验。
（四）抗原构造
1、荚膜多糖抗原（型特异性抗原）90个血清型，其中3型毒力最强；
2、菌体多糖抗原(C多糖抗原、C物质)；
◆  存在于细胞壁中的一种磷壁酸
◆  具有属特异性
◆ 可与正常人血清中C反应蛋白(CRP，不是抗体，正常含量低)，出现沉淀反应，CRP含量增高，对活动性风湿热和急性炎症的诊断有一定意义。
◆ 具有激活补体，抗吞噬作用。
（五）变异：荚膜变异或菌落变异(S-R变异)

（六）抵抗力：较弱，对多种抗生素敏感，青霉素为首选。
二、致病性
（一）致病物质：荚膜、溶血毒素、紫癫形成毒素、神经氨酸酶。
（二）所致疾病：大叶性肺炎、中耳炎、乳突炎、脑膜炎及败血症。
三、微生物检查法
直接涂片镜检：G+有荚膜的双球菌
分离培养：与甲链鉴别
菊糖分解试验
胆汁溶菌试验
Optochin敏感试验
动物试验
四、防治原则
　　预防：荚膜多糖制成的多价疫苗,较好效果
　　治疗：青霉素首选
第四节　奈瑟菌属
(脑膜炎球菌、淋球菌) 

脑膜炎奈瑟菌
一、生物学特性
（一）形态染色：革兰染色阴性，单个菌体肾形，成双排列，常在炎症细胞内，有诊断价值。
　　　新分离的菌株有荚膜。
（二）培养特性：营养要求最高，需血液，常用巧克力平板，初次分离需供给5-10%CO2。
　　　菌落、圆、光滑、透明—露滴状。
（三）生化反应：能分解葡萄糖、麦芽糖，产酸不产气，氧化酶阳性
（四）抗原构造：荚膜多糖抗原，有群特异性，分13个血清群，A、B、C为主。外膜蛋白抗原，有型特异性，各群可分为若干型
（五）抵抗力：
       弱，对干燥、寒冷、热、紫外线敏感
　　　     对磺胺、青霉素、链霉素敏感
二、致病性
（一）致病物质：荚膜、菌毛、内毒素
（二）所致疾病：流行性脑脊髓膜炎
三种临床类型
普通型
暴发型
慢性败血症
三、微生物学检查
1．标本：脑脊液、血液、出血点渗出液、鼻咽拭
           保暖、保湿、立即送检，培养基预温
2．直接涂片镜检
             中性粒细胞内、外有革兰阴性双球菌，
             可作出初步诊断。
3．分离培养与鉴定 
巧克力（色）培养基
4．快速诊断： 

对流免疫电泳，SPA协同凝集试验
四、防治原则
（一）及时隔离，控制传染源
（二）切断传播途径
（三）提高健康人群免疫力
儿童注射流脑荚膜多糖疫苗进行特异性预防。
治疗用抗生素。
淋病奈瑟菌（N. gonorrhoeae）
一、形态与染色       革兰阴性双球菌  

似一对咖啡豆，有菌毛，有荚膜
培养特性：专性需氧，巧克力（色）血琼脂平板
抵抗力：与脑膜炎奈瑟菌类似，对热、冷、干燥和消毒剂极度敏感
二、致病物质：菌毛，外膜蛋白，IgA1蛋白酶
致病：淋病，人类是淋病奈瑟菌的唯一宿主。
主要通过性接触引起泌尿道和生殖系统炎症。
新生儿淋菌性结膜炎，新生儿由产道感染
三、免疫性
人类对淋病奈瑟菌的感染无天然抵抗力，免疫力不持久
四、微生物学检查法
（一）直接涂片镜检
标本：用无菌棉拭沾取，泌尿生殖道脓性分泌物，
子宫颈口表面分泌物标本
采集后应注意保暖保湿，立即送检接种
直接涂片镜检：男性价值较大
在中性粒细胞内发现有革兰阴性双球菌时，有诊断价值
（二）分离培养鉴定  
            在多粘菌素和万古霉素平板上
（三）快速诊断  

            对流免疫电泳、协同凝集、PCR

五、防治原则
开展防治性病的知识教育，防止不正当的两性关系。
抗生素；新生儿1%硝酸银滴眼
肠道杆菌

一、共性
1、均为革兰阴性，形态相类似的杆菌
2、无荚膜、芽胞，除痢疾杆菌外都有鞭毛，能运动
3、营养要求不高，抵抗力不强
4、生化反应活泼，能分解多种糖
5、抗原构造复杂
6、大多都以内毒素致病，引起的疾病多样化
埃希菌属
一、生物学特征
（一）能分解五种糖: 发酵乳糖+， 

　　甲基红、靛基质、动力＋
尿素、VP试验－

IMViC++――
（二）抗原构造
　　O抗原　脂多糖复合物      170种
　　H抗原　鞭毛蛋白       　　60种
　　K抗原　表面抗原      　　103种
（三）抵抗力
对煌绿、胆盐敏感。作为肠道致病菌分离培养基中的抑制剂
对漂白粉、氯敏感。作为饮水消毒剂0.2 ppm  0.2/100万
二、致病性
（一）致病物质
1、定居因子（粘附素、特殊菌毛）粘附肠上皮细胞
2、肠毒素（不耐热和耐热两种）均能引起腹泻
3、K抗原　具有抗吞噬
（二）所致疾病　根据机体抵抗力和病原菌所处部位而定
1、大多为正常菌群　　对机体有利无害
2、条件致病菌　引起各部位化脓性炎症
3、少数为致病菌株: ：致病性大肠埃希菌

——ETEC（LT、ST）、

EIEC、EPEC、EHEC（O157：H7）、EaggEC
三、卫生学意义
（一）大肠菌群数　
饮水1升水，大肠杆菌不超过3个
饮料100ml，大肠杆菌不超过5个
（二）细菌总数  

各种饮水、饮料1ml  100个（各种菌）
第二节　志贺氏菌属
（称痢疾杆菌）
一、生物学特性
（一）生化反应
1、分解葡萄糖产酸不产气
2、除宋内氏迟缓发酵乳糖外，均不分解乳糖。
3、尿素试验、硫化氢试验，动力均为阴性。
（二）抗原构造
有O抗原和K抗原两种：O抗原是分类依据。根据O抗原和生化反应不同将志贺菌属分为四群，40多个血清型及亚型。
（二）抗原构造
有O抗原和K抗原两种：O抗原是分类依据。根据O抗原和生化反应不同将志贺菌属分为四群，40多个血清型及亚型。

分群：痢疾志贺菌、福氏志贺菌、鲍氏志贺菌、宋内志贺菌
二、致病性

（一）致病物质：

菌毛、内毒素、痢疾志贺菌还有外毒素

（二）所致疾病：细菌性痢疾“菌痢”
1、传染源——病人，带菌者
2、传播途径——粪—口途径
3、潜伏期——3天
（三）细菌性痢疾的临床分类  
两类分法：急性细菌性痢疾、慢性细菌性痢疾
三类分法：急性菌痢、中毒性菌痢、 慢性菌痢

典型（里急后重、脓血便、腹痛腹泻）
三、微生物学检查

采样注意点：

1. 抗生素使用前 

2.脓血部分

3.新鲜送检，不要与尿混合

4.保存液
（一）分离培养
（二）快速诊断、荧光球法等

	多媒体


	肺炎球菌10min 

图示1：双球状、G+、有荚膜，培养特点

图示2：胆汁溶菌试验， 

二、 致病性

主要致病物：荚膜；所致疾病：大叶性肺炎

奈瑟菌属20 min

图示：双球状、肾形、G－；

培养要求？
A、C在我国多见

图示：

流脑患者
标本采集?

预防?

与脑膜炎奈瑟菌相似？

图示：双球菌
性传播和产道感染

引起淋病：男性、女性不同

图示：
标本注意？
讲解

图示1

革兰阴性杆菌
图示2抗原
埃希菌属25min

表：引起腹泻大肠埃希菌

卫生学意义？
志贺菌属25min

表：抗原分类
图：机制
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	1． 引起腹泻的大肠杆菌有几种类型？其主要传播和感染特点是什么？ 

2．细菌性痢疾主要临床类型是什么？典型症状有哪些？产生机制如何？

3．肠道杆菌如何进行分离鉴定
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医学全在线
www.med126.com 

bbs.med126.com 

国内大型医学考试网站。致力于为中国医务工作者提供动力，专注于医学考试培训、医学人文发展、医药数据标准建设。
联系：http://www.med126.com/ 

邮箱： med126@163.com
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