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同步&改用氟哌啶醇治疗后好转'

=

例偏头痛患儿

常规脑电图正常&于外院诊断为癫痫服用抗癫痫药

物头痛略有减轻&

4(1-+FBBC

监测中发现头痛发作

时脑电图右颞波幅减低&无痫样放电&按偏头痛治疗

后好转'另有
;

例患儿根据检测结果修正了癫痫类

型'因此&

4(1-+FBBC

在排除非癫痫性发作*确定

癫痫性发作的类型方面可提供准确可靠的证据&甚

至是正确诊断癫痫的最终依据'此外&

4(1-+FBBC

可做监测
#"'

或更长时间监测&其阳性率与
#"'

便携式
BBC

监测结果接近'与
#"'

便携式
BBC

监测相比&能更准确的了解临床与脑电的关系&定位

更加准确'但
4(1-+FBBC

监测期间患儿的活动范

围受到一定限制&同时也受到小儿耐受力差&人力*

物力等因素的限制&监测时间受到影响&因此&只对

于临床频繁发作*诊断困难&发作多样的患儿比较适

用'

此外&反复多次常规脑电图检查无助于痫样放

电的检出'本组未对此专门研究&但其中
E

例患儿

于外院多次行常规脑电图检查&其中
=

例
;

年中共

做
>

次均无明显异常&经过睡眠诱发和长程监测均

发现痫样放电'
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)病例报告)

马尔尼菲青霉菌病合并中枢神经系统
感染致听力下降

=

例报告

吴浪龙!钟建民!毛定安

"江西省儿童医院神经内科!江西 南昌
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马尔尼菲青霉菌病是由马尔尼菲青霉菌$

0-)(F

Q(55(9..23)-PP-(

%引起的一种少见的深部真菌感染

性疾病'它被认为是东南亚地区艾滋病患者最常见

的机会感染之一'本病合并中枢神经系统感染致听

力减退为主要表现的病例国内尚未见报道&现就此

病例并复习文献报道如下'

!

!

临床资料

!!

男性&

?

岁'因听力进行性下降伴全身乏力
=

月余于
#$$#

年
=#

月
;

日入院'该患儿
#

年前曾因

全身淋巴结肿大伴头昏乏力&经淋巴结病理切片检

查诊断为,马尔尼菲青霉菌病-'间断性口服大扶

康*伊曲康唑治疗
#

年'查体(神志清楚&精神萎靡&

反应欠佳&颈部可触及多个黄豆大小淋巴结&活动

好&无压痛&双眼睑稍有浮肿&口腔粘膜溃破结痂&咽

部充血&扁桃体
IU

肿大'颈项抵抗明显&双肺呼吸音

粗&未闻及干*湿性罗音'心率
=$#

次+
.()

&心音有

力&律齐'腹部平软&肝*脾未触及'全身皮肤粗糙&

呈鱼鳞样&右足大片足癣'四肢肌张力正常&右侧巴

)
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彬氏征$
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%&左侧$
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辅助检查(血*尿常规正常&肝肾功能正常&结核

抗体阴性&

&

反应蛋白
"
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&血电解质(
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#V 均 正 常'
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细胞

=6=D

'脑脊液检查(脑脊液为无色清亮&白细胞
!E

X=$

!

+

T

&无凝块&潘氏蛋白试验阳性$

VVV

%&单个

核细胞
%$D

&多个核细胞
#$D

#脑脊液生化(

&5

<

==$

..+5

+

T

&葡萄糖
$6?..+5

+

T

&蛋白
;;!>.

:

+

T

#涂

片(革兰染色未找到细菌#脑脊液培养(无细菌生长&

无霉菌生长&无真菌生长&隐球菌乳胶凝集试验$

<

%'

胸片*心电图检查正常#头颅
&G

示双侧侧脑室

增大&提示脑积水#视觉诱发电位正常&听觉诱发电

位提示异常$右耳
I

&

II

波*左耳
I

波均消失%'

病理切片检查结果&见图
=

!

;

'

图
!

!

淋巴结内见多量多核细胞&部分胞质呈空泡状
!

KBX=$$

图
"

!

马尔尼菲青霉菌&可见横隔及腊肠状
!

C3+Q+,,

染色
X=$$

图
#

!

淋巴结内大片坏死&周围见多核巨细胞分布
!

KBX=$$

!!

本例患儿开始给予青霉素钠*头孢氨噻肟治疗

%1

后&症状未见好转&后改用两性霉素
Y

静脉滴

注&同时予胸腺肽增加免疫力&口服
=$D

氯化钾&定

期查肝*肾功能*血电解质*脑脊液'半月后患儿精

神反应好转&神经系统阳性体征消失&脑脊液检查好

转&治疗
;

月后再次复查脑脊液完全正常出院'

"

!

讨论

!!

马尔尼菲青霉菌是迄今所发现的极少数能使人

类致病的青霉菌之一!

=

&

#

"

&也是青霉菌中唯一的双

相菌&即组织中是酵母型&室温培养时是菌丝型'其

病理特点为(

&

肉芽肿反应#

'

化脓性反应#

(

无反

应性坏死'巨噬细胞不能将入侵的真菌杀灭&使之

大量繁殖&导致细胞坏死而崩解&真菌由此向各处扩

散而致病!

;

"

'其常见的临床表现有不规则发热&体

重减轻*贫血*皮肤损害&肝*脾淋巴结肿大等!

"

&

E

"

'

但其合并中枢神经系感染致听力下降为主要表现的

病例尚未见报道'由于其临床表现无特异性&易与

其他
KI4

相关机会性感染如组织胞浆菌病*隐球菌

感染*结核等相混淆而引起误诊&因此想到该病是诊

断的关键&确诊需做真菌培养'其阳性率较高的检

查依次是骨髓*组织活检$淋巴结%*脓液*血液*脑脊

液等'本例患儿虽然
;

次脑脊液培养阴性&但由于

其经淋巴结活检诊断为,马尔尼菲青霉菌病-&且经

两性霉素
Y

治疗
;

个月后&症状明显改善&脑脊液

检查完全正常&听觉诱发电位较第
=

次好转&故可诊

断为马尔尼菲青霉菌病合并中枢神经系统感染'治

疗过程中应定期检查肝*肾功能'由于应用两性霉

素
Y

易诱发低钾血症&故应注意钾的补充'
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