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AIDS患者 CD4水平及病毒载量与口腔念珠菌之间的关系

普 冬，武昆利，苏俊华，吕松琴 刘红伟，汪亚玲

（昆明市第三人民医院，云南昆明 650041）

［摘要］目的 了解获得性免疫缺陷综合征（AIDS）患者 CD4细胞水平及病毒载量与口腔念珠菌机会性感染

的关系，以加深对艾滋患者口腔念珠菌感染的认识，为临床诊治提供依据．方法 对 2010年 6月至 2012年 6月

昆明市第三人民医院住院艾滋病患者进行实时核酸扩增检测分析 HIV 载量，用流式细胞技术计数 CD3、CD4、

CD8淋巴细胞分析，口腔念珠菌菌株培养鉴定．结果 CD4+ < 200 cell/滋L的 85名艾滋病患者，口腔念珠菌感染

39人次（占 39%），以白念珠菌（33%）最为常见，0.3%为光滑念珠菌，0.1%为热带念珠菌．100例患者中血浆

HIV病毒载量为 103～104有 46例，感染口腔念珠菌病 24例，占 52.2％（24/46），HIV 病毒载量为 >105 有 22

例，感染口腔念珠菌病 12例，占 54.5％（12/22）．结论 艾滋病患者口腔念珠菌病的发病和患者 CD4细胞计数

和 HIV病毒载量有着十分密切的关联．
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Correlation between Level of CD4 Cells， Viral Load and Oral
Candidiasis in AIDS Patients

PU Dong，WU Kun－li，SU Jun－hua，LV Song－qin，LIU Hong－wei，WANG Ya－ling

（Kunming Third People’s Hospital，Kunming Y unnan 650041，China）

［Abstract］ Objective Analyze the correlation between level of CD4 cells， viral load and oral candidiasis

opportunistic infections in AIDS patients， in order to deepen the understanding and provide the basis for clinical

diagnosis and treatment. Methods AIDS patients of our hospital from June 2010 to June 2012 was selected. The HIV

viral load was analyzed using real-time PCR test，CD3，CD4 and CD8 lymphocytes counts were detected by flow

cytometry，and the oral candida strains were cultured and identified. Results Among the 85 cases with CD4+ < 200

cell/滋L，39 cases had oral candidiasis infection， accounting for 39%. The most common infection was

（33%） . and infection accounted for 0.3% and 0.1%，respectively. Plasma HIV

viral load was 103 ~ 104 in 46 cases of 100 patients， with 24 cases of oral candidiasis infection， accounting for
52.2% （24/46） . HIV viral load was > 105 in 22 cases， with 12 cases of oral candidiasis infection， accounting

for 54.5% （12/22） . Conclusion Prevalence of oral candida infections in AIDS patients has a close correlation with

the CD4 cell count and viral load.
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艾滋病是以特异性免疫功能受损为主要特点

的全身性传染病，口腔念珠菌病可见于艾滋病任

何一个病程阶段．HIV病毒载量、CD4细胞水平是

影响口腔念珠菌病重要的因素[1]．本研究对 100例

AIDS患者进行 HIV病毒载量及细胞免疫功能和口

腔念珠菌感染情况观察，分析探讨各项指标之间

的关系，从而为 AIDS临床治疗及口腔护理提供试

验依据．

资料与方法

1 标本来源

选择 2010年 6月至 2012年 6月住院患者 100

例，男 79例，女 21例；年龄 24～75岁，平均 49
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表 1 CD4 + T淋巴细胞计数与口腔念珠菌感染的关系
Tab. 1 The correlation between CD4 cell counts and oral candidiasis

名 称
CD4 + T淋巴细胞计数( cell/滋L)

> 200 101～200 50～100 < 50 比例（％）

( n = 100) 15 35 26 24

白念珠菌感染 2 12 9 10 33

光滑念珠菌感染 2 1 3

热带念珠菌感染 1 1

混合念珠菌感染 1 1 2

其他霉菌 1 1 2

死亡 1
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岁．HIV感染诊断标准参照 2005年我国卫生部发

布的《艾滋病诊疗指南》诊断标准，所有病例均经

云南省 CDC 或昆明市 CDC 免疫印迹试验确证为
HIV感染，进行 HIV病毒载量（HIV-PCR）检测．

CD4 + T淋巴细胞检测，口腔念珠菌菌株培养鉴定.

1.2 检测仪器及试剂

使用广州中山达安基因有限公司生产的

DA7600荧光 PCR仪，采用配套 HIV 载量试剂进

行 HIV-RNA检测．使用 FACSCalibur流式细胞仪

（美国 BD公司产品），试剂盒由云南省艾滋病关爱

中心免费提供．采用杭州天河生物公司生产沙保罗

培养基，科马嘉显色培养基进行口腔念珠菌菌株培

养鉴定．

1.3 检测方法

1.3.1 HIV 载量 患者静脉血 5～10 mL 置于

K3EDTA 真空采血管内， 颠倒混匀 5～10 次，

1 500 r/min离心 5 min，分离血浆，将血浆分装于

2～5个冻存管内，立即放 - 70℃冰箱保存．检测

前将标本用冷水解冻后立即进行检测．严格按试

剂盒说明书进行操作，病毒载量单位“U/ mL”表

示，检出限为 500 U/mL．

1.3.2 CD4 + T淋巴细胞检测 采用流式细胞术单

平台法．人静脉血 4～5 mL置于肝素抗凝真空采血

管内，颠倒混匀，严格按试剂盒说明书进行检测.

1.3.3 口腔念珠菌菌株培养鉴定 采集患者口腔

出现伪膜、溃疡、牙周炎、口角炎等病症处试子，

严格按口腔念珠菌菌株培养鉴定流程进行检测．

1.4 统计学方法

采用 SPSS软件进行χ2检验． ＜0.05为差异

有统计学意义.

2 结果

2.1 CD4 + T淋巴细胞计数与口腔念珠菌感染的关

系

100例病人中， 85人的 CD4细胞数小于 200

个 /滋L．按照中国 2001年制定的《HIV/ AIDS诊断
标准及处理原则》的病例分类及扩大的诊断标准，

可以确定 85人处于艾滋病期和 15人处于无症状

期．处于艾滋病期的 85名患者均已发病，出现了

伪膜、溃疡、牙周炎、口角炎等临床症状， 1人在

随访过程中死亡．15例无症状期患者中有 2名患

者感染口腔念珠菌病．不同 CD4 计数 （χ2＝

32.456， ＝0.000）的 AIDS 患者口腔念珠菌检出

率不同，差异有统计学意义，见表 1.

2.2 HIV病毒载量与口腔念珠菌感染的关系

100例患者中血浆 HIV病毒载量为 103～104

有 46 例 ，感染口腔念珠菌病 24 例，占 52.2％

（24/46），HIV病毒载量为 >105有 22例，感染口

腔念珠菌病 12例，占 54.5％（12/22），不同病毒

载量（χ2＝12.542， ＝0.003）的 AIDS患者口腔

念珠菌检出率不同，差异有统计学意义，见表 2.

3 讨论

艾滋病是以特异性免疫功能受损为主要特点的

全身性传染病，免疫损害和免疫功能不全是其主要

特征．病毒与免疫功能呈动态平衡状态，两者成为

评估 HIV感染者病程的重要指标．艾滋病患者口

腔机会性感染出现的时间与患者机体的病毒和免疫

水平有关，免疫功能越低下，机会性感染就越严

重[2]．外周血 CD4+T细胞的水平则是机体免疫状态

的最好体现．病毒载量可以预测疾病进程、提供开

始抗病毒治疗的依据、评估治疗效果、指导治疗方

案调整等．

口腔念珠菌病的发病和患者 CD4细胞计数有

着十分密切的关联．有研究表明当患者 CD4细胞

计数＞ 200 个 /滋L，口腔念珠菌病很少发生；当



表 2 HIV病毒载量与口腔念珠菌感染的关系
Tab. 2 The correlation between viral load and oral candidiasis

名 称
HIV病毒载量(U/mL)

< 102 102～103 ＞103～104 >105 比例（%）

( n = 100) 12 20 46 22

白念珠菌感染 1 3 20 9 33

光滑念珠菌感染 1 2 3

热带念珠菌感染 1 1

混合念珠菌感染 1 1 2

其他霉菌 1 1 2

死亡 1

合计 41

CD4细胞计数＜ 100个 滋L，口腔念珠菌病就十分

普遍;而当 CD4细胞计数＜ 50 个 /滋L，对口腔念

珠菌病的治疗将十分困难 [3]．本研究发现，多数患
者就诊时已进入艾滋病期，出现各种合并症，当

T淋巴细胞亚群（CD4+ < 200 cell/滋L）时，常发生

多种口腔的机会性感染，往往不易控制，且反复

发作[4]．这与 CD4 + T细胞计数显著降低，免疫功

能低下有着直接的因果关系．处于艾滋病期的 85

名患者均已发病， 出现了伪膜、溃疡、牙周炎、

口角炎等临床症状，发生口腔念珠菌的机会性感

染，以白念珠菌（33%）最为常见，3%为光滑念

珠菌，1%为热带念珠菌，本组病例感染口腔念珠

菌 39人次（占 39%） ，与国内相关报道基本一

致（36.23%） [5]．辅助性 T淋巴细胞（Th） 参与

细胞免疫应答的感应阶段、反应阶段和效应阶段，

在细胞免疫反应体系中处于核心地位．CD4+ Th细

胞介导的细胞免疫被人们认为是主要的防御机

制 [6]，CD4 细胞数量减少和口腔念珠菌发病的关

系，可解释一定数量的 CD4细胞对保护口腔黏膜

占重要地位．

HIV病毒载量与口腔念珠菌感染的关系，艾

滋患者的 H IV病毒载量的测定直接反映病毒活跃

程度，其作为评估患者病情的临床意义已被公

认．当病毒载量较低时，CD4淋巴细胞损失较小，

导致 CD4淋巴细胞处于较高水平;当病毒载量明显

升高时，CD4淋巴细胞损失较大，导致 CD4淋巴

细胞显著下降．我国 HIV RNA病毒载量和 CD4淋

巴细胞计数之间呈明显的负相关性当病毒载量较

高时， HIV 感染者体内病毒载量与 CD4、CD4

/CD8比值的变化趋势相反[7]．本研究 100例艾滋患

者 HIV病毒载量大部分病例 68％（68/100）浓度

区域在 103～105拷贝 /mL之间，其中 22例病毒

载量 >105拷贝 /mL．利用病毒载量可在患者急性
感染期检测出高水平含量的特点可看出，艾滋感

染者进入发病高峰期，100例患者中血浆 HIV 病

毒载量为 103～104有 46例，感染口腔念珠菌病

24例，占 52.2％（24/46），HIV病毒载量为 >105
有 22 例 ，感染口腔念珠菌病 12 例，占 54.5％

（12/22），同时发现这些病例 CD4 + T细胞计数＜

200 U/滋L，如此高的口腔念珠菌感染率说明，艾滋

病感染者随着 HIV不断复制增多，机体免疫系统

受到严重破坏，免疫功能越低下，口腔念珠菌感

染的机会就大大增加．

总之，发生口腔念珠菌感染是艾滋患者的主

要合并症，其临床表现复杂多样，往往不易控制，

且反复发作，严重影响患者的进食和生活质量．

因此，临床及时诊断和处理感染对于提高患者的

生活质量有着重要意义．
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