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松鼠葡萄球菌型烫伤样皮肤综合征 ! 例

唐颖
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&&患儿$男$! 岁$以+发热伴皮疹 % 2,为主诉入

院% 入院前 % 2 于眼周*口周*双手出现红斑$并逐

渐蔓延至颈部*双上肢$同时伴发热$体温 >=7<o%

! b# 2 后在红斑基础上出现皱褶$可见松弛性大

疱$继而皮肤剥脱$状似烫伤$伴有化脓*结痂% 来我

院就诊前曾静脉点滴+头孢曲松,!7" R$> 2$未见好

转% 入院查体&C>$7<o$神清$精神不振% 眼周*口

周*颈部*双上肢可见暗红色皮疹$绝大部分破溃$并

融合成片$伴有化脓*结痂$疹间皮肤潮红$尼氏征阳

性$口周表现为放射状皲裂% 双颌下*颈部*腋窝$可

触及数个 !7< W/M!7" W/大小淋巴结$较硬$活动

度好$无触痛% 咽部充血% 颈软% 双肺呼吸音粗$心

音有力$心率 !%% 次J/)*% 全腹软$肝脾肋下未触

及% 四肢肌力*肌张力正常% 实验室检查&血常规&
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JB% 行细菌培养及药敏$结果致病菌为松

鼠葡萄球菌$敏感药物为利福平*环丙沙星*万古霉

素*复方新诺明% 头孢哌酮J舒巴坦为介于耐药与敏

感之间的抗生素$根据患儿实际情况给予头孢哌酮J

舒巴坦 "7< R静脉点滴$# 次J2$共 !% 2$期间静点丙

种球蛋白 <7" RJ2$连 > 2$治疗过程中加强护理及支

持疗法$注意保持电解质平衡$注意补充液体$患儿

好转出院% 出院后 ! 周随访$原有皮损处可见少许

脱屑$余无异常$痊愈%

讨论&松鼠葡萄球菌为凝固酶阴性葡萄球菌$凝

固酶阴性葡萄球菌是寄居于人体皮肤黏膜的正常菌

群% 其致病力弱$但是在严重基础疾病*免疫功能低

下*接受介入性诊疗操作的患者中$该类菌属具有明

显致病性% 近年来医院感染中该类菌属分离率显著

增高$临床以呼吸道感染*尿路感染症状多见!!"

$但

如本例由该类菌属引起烫伤样皮肤综合征的感染少

见% 本病需与金黄色葡萄球菌型烫伤样皮肤综合征

相鉴别&两者在临床上皮损形态及病情发展过程无

明显差别$不易区分$主要由细菌培养而确定诊断%

治疗原则相同$均应选用有效抗生素$注意保持水*

电解质平衡$局部对症治疗$加强支持疗法$可选择

静脉用丙种球蛋白!#$>"

%

通过对本例患儿的诊断及治疗使我们认识到$

松鼠葡萄球菌这样的条件致病菌$致病性也在发生

变化$其致病部位较以往有明显不同$我们不能仅拘

泥于以往的思维模式$片面的认为烫伤样皮肤综合

征均由金黄色葡萄球菌引起致病$应拓展思路$考虑

到其他病原菌存在致病的可能% 同时$在其他感染

性疾病中$也应想到致病菌可能为条件致病菌% 总

之$随着现代感染的变迁$广谱抗生素的大量应用$

微生态平衡失调$导致细菌谱发生明显变化$象松鼠

葡萄球菌这样的条件致病菌引发的临床感染逐年增

多!%"

$类似本病例的诊断与治疗$应当引起临床医

师的重视%
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