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细菌性阴道病诊断中白带检验的应用研究 

高立峰 

山西省太原市妇幼保健院  山西太原 

【摘要】目的 分析细菌阴道病（BV）诊断时应用白带检验的临床应用效果。方法 将 2019 年 6 月-2021
年 6 月期间在我院接受诊治的阴道炎症患者抽取了 64 例并对其资料进行回顾性分析，所有患者均接受了白

带常规检验和 BV Set 试剂盒检验，对比两种检验方式的诊断结果。结果 （1）两种检验方式的阳性检出率

对比无明显差异，（P＞0.05）。（2）患者镜检时线索细胞、念珠菌、阴道毛滴虫阳性率对比差异显著，

（P＜0.05）。（3）按患者阴道分泌物清洁度进行分组，Ⅰ-Ⅱ度组的 BV 阳性检出率明显低于Ⅲ-Ⅳ组，（P
＜0.05）。结论 在细菌性阴道病的临床诊断中将白带常规检验、BV Set 试剂盒检验联合应用，可有效提高

临床诊断结果的准确性。 
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Application study of leucorrhea test in the diagnosis of bacterial vaginosis 
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【Abstract】 Objective: To analyze the clinical effect of leucorrhea test in the diagnosis of bacterial 
vaginosis (BV). Methods: 64 patients with vaginal inflammation diagnosed and treated in our hospital from June 
2019 to June 2021 were selected and their data were analyzed retrospectively. All patients were examined by 
leucorrhea routine test and BV Set kit test, and the diagnostic results of the two methods were compared. Results: 
(1) there was no significant difference in the positive rate between the two methods (P > 0.05). (2) there were 
significant differences in the positive rates of clue cells, Candida and Trichomonas vaginalis during microscopic 
examination (P < 0.05). (3) according to the cleanliness of vaginal secretions, the positive rate of BV in group Ⅰ -Ⅱ 
was significantly lower than that in group Ⅲ -Ⅳ (P < 0.05). Conclusion: the combined application of leucorrhea 
routine test and BV Set kit test in the clinical diagnosis of bacterial vaginosis can effectively improve the accuracy 
of clinical diagnosis. 
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细菌性阴道病（BV）是临床上十分常见的妇科

疾病之一，此病多发生在滴虫病患者中，大约有 80%
左右的滴虫病患者会同时伴有细菌性阴道病。患者

患此病后会有阴道分泌物增加、伴有腥臭味等情况，

但早期症状不明显，严重的异味儿会给患者的日常

生活造成了较大影响，也给患者造成沉重的心理负

担，而且随着病情的不断进展可能进一步引发多种

妇科疾病，比如盆腔炎、子宫内膜炎甚至妇科肿瘤

等，此外，对女妊娠期女性来讲，患病后出现早产、

羊膜炎、绒毛膜炎以及新生儿感染的风险也会随之

增加，还有部分育龄女性患病后会引发不孕症[1]。

可见对于此病及时发现、及早采取相应的治疗措施

十分重要。有研究称，此病的发生与患者年龄以及

受教育程度、有阴道炎病史等均有一定的关系，但

是目前仍无统一定论。阴道分泌物（白带）中含有

阴道粘膜的渗出物、宫颈腺体和子宫内膜腺体的分

泌物，其中富含大量的阴道上皮脱落细胞、白细胞

以及菌群。本次研究将 64 例此病患者纳入研究并对

其临床资料进行回顾性分析，目的即在于分析白带

常规检验、BV Set 试剂盒检验在此病临床诊断方面
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的应用价值。 
1 资料与方法 
1.1 一般资料 
本次研究于 2019 年 6 月起至 2021 年 6 月止，

共计纳入研究对象 64 例，均为此时间段内在我院接

受诊治的阴道炎症患者，患者年龄介于 25-57 岁之

间，平均年龄为（41.54±6.22）岁，已婚者 41 例，

未婚者 23 例，患者受教育程度：小学/初中 9 例，

高中/中专 28 例，专科/本科及以上 27 例。纳入标

准：依从性较好。排除标准：（1）癌症患者。（2）
精神疾病患者。（3）心、肝、肺、肾严重病变患者。 

1.2 方法 
（1）所有患者均接受了常规白带检验和 BV 

Set 试剂盒检验，为了保障检验结果的准确性以及

确保白带的质量，患者在接受白带样本采集前的

24h 内不可进行性生活、不可进行坐浴、阴道内不

可使用任何药物、不可进行阴道灌洗。采样时由妇

科医师用两支无菌棉拭子依次置于患者阴道，在其

后窟窿或宫颈口处拭取阴道分泌物，将其中一支置

于加有灭菌生理盐水的试管中（生理盐水为

0.5mL），另外一支置于清洁、无菌的一次性试管

中，取样后马上送检。（2）①镜检，将沾有生理盐

水的棉拭子样本直接均匀的涂摸在玻片上，并将玻

片置于显微镜下直接观察白带的清洁度并观察白带

中是否含有滴虫。②制作分泌物涂片后在玻片上滴

一滴 KOH 溶液，浓度为 10g/100mL，以便将细胞

破坏后查找霉菌，若有霉菌时则可见有成群的卵圆

形的孢子和菌丝，在操作时应严格遵守相关操作流

程以及操作规范。（3）BV 三项检测，将置于清洁、

无菌的一次性试管中的棉拭子取出做 BV 三项检

测，先用 PH 值试纸检测阴道分泌物的 PH 值，再

将棉拭子置于 0.5ml 专用稀释液中，利用塑料无菌

吸管在每个孔内吸取一滴，再在唾液酸苷酶孔加一

滴显色剂，在室温环境下进行观察。 
1.3 观察指标 
若标准中过氧化氢浓度超过（含）2umol/L，反

应结果为红色或紫色时则提示为阴性，若过氧化氢

浓度低于 2umol/L 时，则可判断为阳性，反应结果

为蓝色或灰蓝色。唾液酸苷酶水解后可释放溴吲哚

基，遇重氮盐后相互反应呈现出红色或是紫色，其

颜色深浅与唾液酸苷酶的活性呈正相关；白细胞酯

酶活性若表现为蓝色时则提示结果为阳性。BV Set
诊断标准如下：①患者白带增多且有腥臭味儿，PH
值超过 4.5，过氧化氢浓度低于 2umol/L。②上皮细

胞中线索细胞占比超过 20%。③唾液酸苷酶活性比

正常人高出 100-1000 倍。上述三项中具备 2 到 3 项

时则可判断为阳性。 
1.4 统计学方法 
将所得数据录入 Excel2019 软件并建立数据

库，由双人录入并进行复核。利用 SPSS24.0 统计学

软件进行数据处理；资料描述：计数资料为（n%）

并利用 χ2 进行检验，计量资料为( x ±s)并利用 t 进
行检验，若 P＜0.05，则提示结果有统计学意义。。 

2 结果 
2.1 两种检验方式的诊断结果对比。 
两种检验方式的阳性检出率对比无明显差异，

（P＞0.05），见表 1： 
表 1 两种检验方式的诊断结果对比（n%） 

方法 n 阳性率 阴性率 

白带常规 64 19（29.69） 45（70.31） 

BV Set 64 24（37.50） 40（62.50） 

χ2  0.560 

P  0.454 

2.2 镜检结果对比。 
患者线索细胞、念球菌、阴道毛滴虫阳性率对

比差异显著，（P＜0.05），见表 2： 
表 2 镜检结果对比（n%） 

方法 n 阳性例数 阳性率 

BV Set 64 19 29.69 

霉菌 64 32 50.00 

滴虫 64 6 9.39 

χ2  0.659 

P  0.007 

2.3 BV Set 检测结果与患者阴道分泌物清洁度

的关系。 
64 例患者的阴道分泌物标本清洁度为Ⅰ-Ⅱ度的

共计 39 例（60.94%），阴道分泌物标本清洁度为

Ⅲ-Ⅳ度的共计 25 例（39.06%），依此进行分组，

Ⅲ-Ⅳ度组的 BV 阳性率明显高于Ⅰ-Ⅱ度的 BV 阳性

率，（P＜0.05），可见阴道分泌物的清洁度越低，

阳性率越低。见表 3： 
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表 3 BV Set 检测结果与患者阴道分泌物清洁度的关系 n%） 

分组 n 阳性率 阴性率 

于Ⅰ-Ⅱ度 39 8（20.51） 31（79.49） 

Ⅲ-Ⅳ度 25 16（64.00） 9（36.00） 

χ2  10.506 

P  0.001 

3 讨论 
通常来讲，健康女性的阴道中菌群分布以及种

类是相对比较稳定的，阴道内的厌氧菌和需氧菌的

比例基本维持在 10：1 的比例，菌群的平衡对机体

的分泌物以及阴道内环镜的稳定性均具有非常重要

的作用[2]。当这种平衡、稳定的环境遭到破坏以后，

患者阴道内菌群成员的质量也会随之发生较大变

化，同时阴道的自然防护机制也会遭到破坏，这就

导致了一些微生物可以趁机侵入，最终造成了细菌

感染。目前多数实验室内对于细菌性阴道炎的诊断

方式仍以白带常规为主，线索细胞是进行诊断的唯

一特异性指标，也是诊断此病的一个重要指标[3]。

但是在检测线索细胞时易受到多种因素的影响导致

其阳性检出率不高，比如临床医师在进行阴道分泌

物标本采集时会附着一些细胞的碎片，再加上检验

时操作人员自身的专业性、工作经验等原因影响，

使得检验结果准确性下降，同时受检者在接受检查

前进行过性生活、阴道内使用过灌洗剂或药物等或

处于月经期的前后等均会对 PH 值造成影响。大量

研究表明，增加使用 BV Bet 试剂盒检测会有效提

高细菌性阴道病的阳性检出率，但是同样要求相关

操作人员需要严格遵守相关操作流程以及操作规

范。以期最大程度保障检验的质量以及检验结果的

准确性。 
通常情况下，健康女性群体的阴道 PH 值应介

于 4-4.5 之间，白带中含有大量的乳酸杆菌、溶酶

菌以及抗体，这些都可以对细菌的生长和增殖起到

抑制作用，当乳酸杆菌数量降低时则提示过氧化氢

的浓度下降，此时 PH 值会相应增加，这时阴道的

内环境就会发生明显变化，使得加德纳菌和其他弯

曲杆菌粘附在脱落的上皮细胞的表面，进而形成了

巨大的细胞团，即为线索细胞[4]。同时由于阴道上

皮的防御能力下降，霉菌则会在此时侵入。因此当

前临床一致认为细菌性阴道病是导致霉菌感染的首

要因素。大约有 80%的滴虫性阴道炎患者会同时伴

有细菌性阴道病，这是由于滴虫上会有氢生成体，

它会加大阴道内氧的消耗，进而促使厌氧菌大量增

殖[5]。BV Set 检验法是目前临床上应用比较广泛的

一种检验方法，该种检验方法通过检测阴道分泌物

中的氧化氢、唾液酸苷酶和白细胞酯酶来判断受检

者是否为细菌性阴道病，该检测方式的优点在于操

作简单、快速且准确[6]。对临床上诊断细菌性阴道

病以及对预后效果进行评价效果均比较理想，尤其

适应用各基层医院[7]。 本次研究结果提示 BV Set
和白带常规检验用于细菌性阴道病的临床诊断中均

具有较高的应用价值，这一研究结果与周鹏燕在《白

带常规检查与 BV Set 试剂盒诊断细菌性阴道病结

果比较》一文中的研究结果比较一致[8]。此外，我

们还对不同阴道分泌物清洁度的患者进行了比较，

可见Ⅲ-Ⅳ度组的BV阳性率明显高于Ⅰ-Ⅱ度的BV阳

性率，（P＜0.05），说明了 BV 阳性率与阴道分泌

物的清洁度也有一定的关联，清洁度越差时阳性率

则会越高[9]。 
综上可见，细菌性阴道病在临床诊断时可应用

白带常规检验联合 BV Set 试剂盒进行检验[10-11]，检

验效果更为理想。 
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