
   

  永远跟党走，青春在行动——公共卫生学院…

  JCB|钟清/荣岳光/Helmut Kramer/留筱厦合…

  锁不住的诗和远方——东七学生寝室楼第二…

  人事教工党支部组织学习习近平总书记在中…

  浦东新区人民医院战略发展规划项目中期专…

学院快讯

  JCB|钟清/荣岳光/Helmut Kramer/留筱厦合…

  Nature Communications |上海市免疫学研…

  程金科教授实验室发现SENP1-Sirt3信号轴…

  公共卫生学院院长王慧教授团队发现长期低…

  科技创新2030-“脑科学与类脑研究”重大…

科研动态

  “医见如故”第二期线上读书会顺利举办

  齐心抗疫 科研并行——记李春波名师工作…

  王兴做客医学生职业生涯规划授课《你要做…

  科研领航不畏浮云遮望眼——2021级口腔医…

  20级儿科三班班导师活动在云端举行

菁菁校园

  【中青报】看！上海战疫中，有这样一群医…

  【光明日报】报效祖国，服务人民！这是交…

  【学习强国】上海交大医学院青年原创MV《…

  【新民晚报】“少年白褂南北闯，祖国有召…

  【人民网】“我们不当局外人！”高校学子…

媒体聚焦

网站首页 学院要闻 学院快讯 教学信息 医院动态 科研动态 媒体聚焦 菁菁校园 电子刊物 图片新闻 讲座论坛

  输入关键字 高级搜索欢迎来到上海交通大学医学院新闻网！ 我要投稿

您所处的位置  网站首页  >  科研动态  >  正文

2021-11-29 浏览（578） 来源：新华医院 

 撰稿：张珍

 摄影：

The Lancet Infectious Diseases发表附属新华医院皮肤科姚志荣教授团
队关于皮肤狒狒巴拉姆希阿米巴感染的临床研究成果与综述

近日，上海交通大学医学院附属新华医院皮肤科、上海交通大学医学院皮肤病研究所姚

志荣教授团队在The Lancet Infectious Diseases的Grand Round（大查房）栏目在线发表了

题为“FacialBalamuthia mandrillarisinfection with neurological involvement in an

immunocompetent child”的临床研究成果与综述。文章第一作者为张珍博士，梁键莹、韦若

蕖、冯晓博为共同第一作者，通讯作者为姚志荣教授。

该文从一例轻微外伤后引起慢性面部肉芽肿损害，最终侵犯脑组织引起死亡的儿童病例

出发，详细阐述了皮肤狒狒巴拉姆希阿米巴感染的流行病学、病原学、临床特征、组织病理

表现及诊治现状。

狒狒巴拉姆希阿米巴（Balamuthia mandrillaris）是在1986年美国加州圣地亚动物园一

只死于脑炎的狒狒脑组织尸检中被首次发现，目前全球报道约300多例，主要在美国、秘

鲁、中国，其他国家如日本、泰国、印度等也有报道。该病原体主要有两种形态，为滋养体

和包囊。狒狒巴拉姆希阿米巴在自然界存在于水及土壤中，可以通过呼吸道或者破损的皮肤

侵入人体。该致病菌不仅会感染免疫抑制的宿主，更多感染正常免疫状态的宿主。

狒狒巴拉姆希阿米巴感染主要侵犯皮肤及神经系统。皮肤损害好发于面部，其次为膝盖

部位。皮肤表现为无症状性的斑块，界限清楚，周边轻微隆起，溃疡罕见，皮疹部位感觉正

常。神经系统的症状无特异性，可有头痛、发热、恶心、呕吐、嗜睡、意识和语言障碍等症

状。需要注意不同国家的患者在临床表现上有所不同，美国的患者通常直接发展为肉芽肿性

脑炎，迅速死亡，仅有5%的患者有皮肤上的表现，而在秘鲁和中国的患者大多数首先表现为

皮肤慢性肉芽肿，然后发展成致死性肉芽肿性脑炎，脑部损害出现的时间约在皮肤表现出现

后的半年到9年。皮肤组织病理表现为深在的肉芽肿反应，浸润的细胞主要为淋巴细胞、浆

细胞、多核巨细胞及散在嗜酸性粒细胞。（图1）需要注意的是阿米巴滋养体在组织病理上

与组织细胞十分类似，鉴别十分困难。

图1患者的皮肤组织HE染色，箭头所指为狒狒巴拉姆希阿米巴滋养体。
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在临床上狒狒巴拉姆希阿米巴感染的诊断存在极大挑战，对于疑似的患者可以通过免疫

组化（图2）、病原体DNA检测（图3）、免疫荧光等方法进行辅助诊断。

图2患者皮肤组织免疫组化，箭头所指为狒狒巴拉姆希阿米巴包囊。

图3患者皮肤组织经PCR检测，测序证实为狒狒巴拉姆希阿米巴。

我国共报道32例确诊病例，分布于我国13个省份，其中18例（56%）为儿童，19例

（59%）有外伤史，所有患者均无明确的免疫缺陷，20例（62%）侵犯中枢神经系统，一旦

侵犯中枢神经系统，病死率高达95%（19/20），应该引起高度重视。

值得注意的是，该病2002年在国内以“外伤性细菌性致死性肉芽肿”被首次报道，由于病

原学不清楚，病死率极高。直到2020年，西京医院高天文、王刚、王雷教授团队通过免疫组

化与分子生物学手段确定该病的致病微生物为狒狒巴拉姆希阿米巴，为我国对于该病的认识

做出了非常重要的贡献。目前皮肤巴拉姆希阿米巴感染尚缺乏有效的药物治疗，早期仅有皮

肤表现时如果能明确诊断，切除病灶，可提高治疗成功率；错过这一时机，通常最终会侵犯

中枢神经系统，引起死亡。所以加强临床医生对该疾病的认识具有十分重要的意义。

此项工作也得到国内同行的大力支持：西京医院王雷教授、复旦大学附属儿科医院王榴

慧主任、赵漂萍大夫、新华医院放射科刘明大夫、病理科管文斌大夫为该项工作的顺利完成

做出重要贡献，一并表示感谢！同时感谢患者家属无私的配合！


