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摘要 以大肠杆菌和双歧杆菌分别为需氧性细菌和厌氧性细菌的代表
,

对 ��� 例老年慢性腹泻患者上

述两种细菌在数量的变化进行了菌群失调的探讨
,

并使用 � � 生态合剂治疗
。

提出了判断菌群失调的界限和

对慢性腹泻患者盲目使用抗生素的危害性
。

关键词 慢性腹泻
�
菌群失调

� � � 生态合荆

近几月
,

来我院就诊的 � �� 例慢性腹泻 替者 � 例
,

腹胀者 � 例
,

既往有痢疾病史者 �

患者中
,

年龄 在 �� 岁以 上 者共 �� 例
,

占 例
,

肠结核者 � 例
。

纤维结肠镜检查慢性结肠

�� �
。

研究老年人群肠道菌群变化的规律
,

将 炎 �� 例
,

溃疡性 结肠炎 � 例
,

未见异常者 �

有助于探索正常菌群与肠道功能的关系
。

例
,

未检查者 �� 例
。

基于需氧菌和厌氧菌之间的相互依存与 �二 �正常菌群主要成员的检测
。

粪便中

相互制约的关系
,

我们重点检测了大肠杆菌 双歧杆菌及大肠杆菌的定量检测
�

为了尽量

和双歧杆菌
,

分别作为需氧性细菌和厌氧性 减少粪便标本在空气中暴露的时间
,

自粪便

细菌的代表
,

试图探索老年慢性腹泻病理条 排 出到细菌接种均在 �� � �� 以内完成
。

为此

件下
,

两种细菌在数量上的变化
,

并根据这些 预 先将两 只无菌青霉素小瓶在天 平上平衡

变化判断菌群失调程度和实施有效的生态疗 好
,

一侧加上 �
�

� � 祛码
,

粪便标本送到可立

法
。

即称量
。

粪便称量后逐加入 �
�

�� �稀释液
,

一
、

观察对象与细菌学检查 制成 � � 一 ,

杆菌悬液
,

同样用于稀释粪便的小

�一�观察对 象均为来 我院就诊年龄在 瓶也 预 先 加 好稀 释 液 �
�

�� �
,

以利迅速 将

�� 岁以上的慢性腹泻患者
。

就诊前曾较长期 ��
一‘

粪便悬液稀释到 ��
一 �一 ��

一 ’

稀释度
。

本

地应用各种抗生素及化学药物进行过治疗
,

研究采用滴注法 ��� 滴士 �� � ��
�
双歧杆菌选

但未收到显著效果
�

其中 �� 一 �� 岁者 �� 例
,

用 ��
一

, ,

� �
一
‘ ,

��
一
�

稀释度
�
大肠杆菌选用 ��

一 � 、

�� 岁以上者 � 例
,

共计 �� 例
。

男性 �� 例
,

� �
一
� 、

��
一
‘

稀释度
。

前者选用 �� 培养基
,

后者

女性 �� 例
。

病 程 � 年 以 上 者 �� 例
,

占 选用 � �� 培养基
。

双歧杆菌使用厌氧罐培
� �

�

� � � � 年以下 � 年以上者 �� 例
,

占 �� �
�

养法
,

置 �� ℃孵育 � �� 菌落计数
�

大肠杆菌

� 年以内者 � 例
,

占 ��
�

� �
。

每日排便 � 次以 需氧培养 �� ℃孵育 � �� 菌落计数
。

结果见表

上 者 � � 例
,

占 � � � � � 一 � 次 者 � � 例
,

占 �
。

�� �
。

排便伴有腹痛者 �� 例
,

便秘与腹泻交 二
、

生态调整治疗

表 � 粪便双歧杆 菌及大肠杆 菌定量检浏结果

病例数 ���� � � 湿便 �

� � �
�

� � � � � � �
�

� � �
� � � � � � � �

,

� � �
‘�

合计

,��
��
�双歧杆菌

大肠杆菌

� �

� �

����
���

匕��������

,
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�一 �治疗方法 采用河北 医学院微生物 �二�评定标准 参考中华人民共和国卫

学教研室制的 � � 生态合剂
。

该制剂是以双 生部 � � � � 年 � 月制定 的《药物研究指导 原

歧杆菌为主的含有多种促双歧杆菌生长因子 则》试行本规定的疗效评定标准
,

本组病例治

的复方生 态合 剂
,

每毫升含 双歧杆菌 �
�

�� 疗效果分为治愈
�

临床症状消失
,

大便次数明

亿
。

观察对象每 日早晚饭后各口 服 � 次
,

每次 显好转
,

性质正常
。

无效
�

症状无明显好转
。

�� �
, � 周为 � 个疗程

。

表 � 双歧杆 菌与大肠杆 菌比值

� � � � � � � � �

双歧杆菌 �
�

� � �  , �
�

� � �� � �
�

� � �� � �
�

� � �� , �
�

� � � � , � �
�

� � �� , �
�

� � �  � �
�

� � �� , �
�

� � � � ,

大肠杆菌 �
�

� 火 � � � �
�

� �  � , � �
�

� � � � , �
�

� � �� 日 �
�

� � �� � �
�

� � �� � �
�

奄只 一� � �
�

� � �� , �
�

� � � � ‘

比值 �
�

� � �
�

� � �
�

� � �
�

� �  �
�

� � � �
�

� � � �
�

� �  � � � � �
�

�

�三 �治疗结果 经以上方法治疗 � 疗程
� �

。

如果以此作为判断菌群失调的一个界

后
,

在观察的 �� 例老年慢性腹泻患者中
,

有 限
,

那么就 可以把 � �
�

� � �的双歧杆菌值在

�� 例治 愈
,

�� 例好转
,

� 例无效 �在无 效者 正常范围内的病例判断为菌群失调状态
。

中
,

其中 � 例治疗仅 � 周
,

即因故自行停止服 �二 �不同患者其病因可能不同
。

因此
,

肠

药
,

中断治疗
� 另 � 例确诊 为肠结核

,

改为抗 菌群的变化不一定反映在大肠杆菌和双歧杆

结核治疗 �
。

治愈率 � �
�

� �
,

有效率 ��
�

� �
。

菌方面
。

我们曾发现有 � 例慢性腹泻患者肠

其中 巧 例患者治疗后
,

进行粪便双歧杆菌和 球菌数量超过双歧杆菌
,

而大肠杆菌值则在

大肠杆菌 的定量检测
,

有 � 例第一次检测双 正常范围内
。

所以必要时还需检查肠菌群其

歧杆菌值低于 ��
,

� � 者上 升到 ��
,

� � 以上
,

他成员
。

有 � 例大肠杆菌超过 ��
,

� � 者
,

下降至 � �� � � �三 �治疗 中
,

随着症状的好转
,

菌群也趋

以下
。

于正常
。

使用本法治疗有如下特点
�

�� �出现

三
、

讨论 明显效果多在服药第 �
、

� 周以后 � ��� 病程越

�一 �粪便双歧杆菌及大肠杆菌的定量检 长者 出现明显效果所需 的时间越长
,

一般患

测结 果表明
,

不同患者之间数值相差极其悬 者需要 �一 � 个疗程
� �� �纤维结肠镜检未见

殊
,

如双歧杆菌低者小于 ��
,

� � 湿便
,

高者 异常者比慢性结肠炎易见效果
,

慢性结肠炎

达 �� �� � � 湿便
,

二者相差 �� 万倍
。

按文献报 比溃疡性结肠炎易见效果
。

告的正常值判断
,

如双歧杆菌为 ��
,

一 �� �� � � �四 �所有慢性腹泻患者均未从粪便中检

湿便
,

在 �� 例慢性腹泻患者中有 �� 例低于 出致病菌
。

从而可以推断慢性腹泻不是由特

此值
�
大肠杆菌为 ��

‘

一 10
吕

/
g 湿便

,

在 40 例 定的致病菌引起的
。

它可能是由多种原因引

慢性腹泻患者中有 13 例高于此值
。

如果单单 起
。

有的既往患过痢疾
、

有的患过结肠炎
、

有

依靠双歧杆菌的正常值衡量患者是否处于菌 的 尚未找到任何原因
。

但有共同的表现
,

那就

群失调状态
,

那么
,

则有 9 例在正常范 围内
,

是肠道菌群的紊乱
,

对于发生这种紊乱的菌

但通 过计算二者比值 (见表 2)
,

可以看 出明 群
,

使用抗生素抑 杀的办法带来很大的盲 目

显的失调状态
。

表中
,

前三例大肠杆菌超过双 性
。

往往使生理性细菌受到打击
,

耐药菌株增

歧杆菌数
,

是明显的倒置现象
,

而其余 6 例仅 殖
,

使已经紊乱的菌群更加紊乱
。

采用生态制

有两例双歧杆菌是大肠杆菌的 10 。倍 以上
。

剂进行治疗
,

则消除抗生素治疗的弊端
。

从而

也就 是在 9 例慢性腹泻 患者中有 7 例 (占 使正常菌群逐渐恢复
,

肠道的消化
、

吸收及蠕

77
.
78 % )双歧杆菌与大肠杆菌之比不足 10 0 动功能得以好转

,

腹泻得 以纠正
。


