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前　言

根据国家 “十二五”教育改革和发展规划纲要的要求，高
等教育核心任务是提高教学质量，教学必须以学生为中心，因
材施教，开展启发式教学，培养应用型、创新型高级医疗人才。
民族地区医学院校教学具有自己的特点，学生需要针对性强、
总结性好、难度适中的学习教材。为此，我们依据 《临床执业
医师资格考试大纲要求》、《临床医学专业本科生培养方案》和
《医学微生物学》（人卫版第七版），制定了本教材的编写原则，
即基本理论、基本知识、基本技能原则、能力本位原则、学生
主体原则、与时俱进原则等。基于此原则，教材内容设计了导
入语、学习要求、案例、学习提示、小结、考点导航、拓展项
目等，希望这些项目能够吸引学生的学习兴趣，帮助学生把握
重点内容，解决难点问题，启发学生思考，提高学生自主学习
的能力，以便更好地掌握基础知识，为临床服务。由于本教材
的主要阅读对象是民族地区医学院校临床医学专业本科生，我
们根据现代教学改革发展需要，力求教材内容简洁充实、生动
活泼、通俗易懂、紧密联系临床、突出专业特色。

本教材共分三十七章，其中第一章至第二十二章是原核细
胞型微生物即细菌等内容，第二十三章至第三十五章是非细胞
型微生物即病毒等内容，第三十六章至第三十七章是真核细胞
型微生物即真菌等内容。参编教师均具有比较丰富的教学经验，
故本教材的实用性较强。但由于时间短、任务急，在编写过程
中难免有不足之处，恳请广大师生、专家批评指正。

编写者
２０１３年４月
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绪　论

绪　论

【导入语】
在自然界，在我们生活的周围，无论是空气中、水中，还是我们的皮肤表面以及

与外界相通的腔道等，都分布着不同种类的微生物。虽然微生物体型微小，我们的肉
眼一般很难看见，但是却无处不在。它究竟有什么特点，与我们人类有什么关系，到
底是我们人类的朋友还是敌人，这就是我们本章要学习的内容。

【学习要求】

大纲要求

掌握：微生物的概念、种类。

熟悉：微生物与人类的关系，学习医学微生物学的目的和意义。

了解：微生物和微生物学发展史，任务与展望。

【案例】
自荷兰人列文虎克用自制放大镜发现了微生物的存在，人们逐渐认识并证明了人

类的很多疾病是由病原微生物引起的。随着研究技术和方法的发展，新病原菌被发现，
如引起严重呼吸综合征的传染性非典型肺炎 （ＳＡＲＳ）冠状病毒。随着人类生活环境、
气候、生活方式的改变，一些疾病的流行区域变得更广泛，如手足口病在我国最初是
小范围流行，近三年在全国则是大范围流行。

思考问题

生理 手足口病的病原体有哪些？

心理 手足口病患者的家长最担心的问题是什么？

社会文化 如何预防手足口病？

一、微生物的概念
微生物 （ｍｉｃｒｏｏｒｇａｎｉｓｍ，ｍｉｃｒｏｂｅ）是一类体积微小、结构简单、肉眼直接看不

见，必须用光学显微镜或者电子显微镜放大后才能看见的微小生物的总称，包括细菌、
病毒、真菌等。我们先观察常见的金黄色葡萄球菌和链球菌放大１０００倍后的图片
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（图１、图２），感性认识一下微生物。

图１　葡萄球菌　革兰染色　×１０００

　　
图２　链球菌　革兰染色　×１０００
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学习提示
在学习微生物的分类时

应注意三大类的异同点，进

行对比理解记忆。

二、微生物的分类
微生物形态结构、新陈代谢、生长繁殖及遗传变

异等具有多样性，因此微生物种类繁多，在自然界中
广泛分布。根据微生物的结构特点、遗传特性及分化
组成可分为非细胞型微生物、原核细胞型微生物、真
核细胞型微生物三大类。

１．非细胞型微生物
这类微生物的特点是：（１）无典型细胞结构； （２）仅由一种核酸和蛋白质组成；

（３）是最小的一类微生物；（４）只有ＲＮＡ或ＤＮＡ一种核酸；（５）缺乏产生能量的酶
系统，必须在活细胞内增殖；（６）代表菌为病毒 （ｖｉｒｕｓ）；（７）朊粒结构中没有核酸，
只有蛋白质。

２．原核细胞型微生物 （ｐｒｏｋａｒｙｏｔｅ）
这类微生物的特点是：（１）核由呈环状裸ＤＮＡ团块组成，无核仁和核膜，除有

核糖体外，无其他细胞器；（２）代表菌有细菌、螺旋体、衣原体、支原体、立克次体
和放线菌。

３．真核细胞型微生物 （ｅｕｋａｒｙｏｔｅ）
这类微生物的特点是：（１）细胞核分化程度高，有核仁、核膜和染色体，胞浆内

有多种细胞器，如线粒体、内质网、高尔基体等，可进行有丝分裂；（２）代表菌包括
真菌、藻类及原生动物，与医学有关的是真菌 （ｆｕｎｇｕｓ）。

自然界中绝大多数微生物对人类和动植物的生存是有益的，在人类生活和生产活
动中已被广泛应用。自然界中仅有少数微生物对人类和动植物是有害的，它们可引起
这些生物体的病害，这些能致病的微生物被称为病原微生物 （ｐａｔｈｏｇｅｎｉｃ　ｍｉｃｒｏｂｅｓ）。
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三、微生物与人类的关系
微生物与人类的关系非常密切，尽管有些微生物会使人患病，但大多数微生物有

益于人类，根据微生物与人类的关系可分为正常菌群、条件致病菌、病原微生物三类。

１．正常菌群
在人体体表及与外界相通的腔道等部位寄居的、当人体免疫功能正常时对人体无

害的微生物群。

２．条件致病菌
在机体健康或正常情况下不致病，只在抵抗力低下或寄居部位改变或菌群失调时

才导致疾病的微生物。

３．病原微生物
能引起人类和动植物疾病的微生物。
微生物是自然界中必不可少的微小生物，在地球生物的繁荣发展、食物链的形成

中起着重要的作用。如果没有微生物，把有机物降解成无机物并产生大量的二氧化碳，
其结果将是地球上有机废物堆积如山，新的有机物又无法合成。微生物在人类生活中
的应用主要有以下三个方面。

１．工业方面
微生物应用于食品、酿造、制革、石油勘探、废物处理等方面。

２．农业方面
细菌肥料、植物生长激素的生产以及植物虫害的防治等都与微生物关系密切。

３．医药行业
近年来开展起来的遗传工程、基因工程、生物制剂等方面广为利用微生物。
由此可见，微生物就像一把双刃剑，对人类既有有利的一面也有有害的一面，只

要我们利用得当，微生物就可以很好地为人类服务。

四、学习医学微生物学的重要性
微生物学 （ｍｉｃｒｏｂｉｏｌｏｇｙ）是研究微生物的生物学特性、生命规律及其与宿主间关

系的科学。人们为利用微生物有益的一面，控制微生物对人类有害的一面，必须不断
地进行深入的研究。根据应用领域可分为工业微生物学、农业微生物学、医学微生物
学、兽医微生物学、环境微生物学和海洋微生物学等。

医学微生物学 （ｍｅｄｉｃａｌ　ｍｉｃｒｏｂｉｏｌｏｇｙ）是研究与医学有关的病原微生物的一门科
学。主要研究内容是病原微生物的生物学特性、致病性及免疫性、微生物学检查法及
特异性预防和治疗原则等，最终的目的是通过掌握微生物基本知识防治感染性疾病和
肿瘤等疾病的发生。医学微生物学不仅是基础医学的重要组成部分，而且对临床医学、
预防医学的发展也起着重要作用。
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五、医学微生物学发展简史
医学微生物学是人类在与传染病作斗争的过程中发展起来的一门科学。长期以来

人们通过反复实践和研究，逐渐认识并掌握了各种传染病病原体致病性及流行规律，
并逐渐掌握对传染病的预防和治疗措施，有许多传染病被控制，甚至被消灭。医学微
生物学的历史是成千上万微生物学研究者用实践经验、血汗甚至生命写成的。整个医
学微生物学发展时期可以分为微生物学经验时期、微生物学实验时期和现代微生物学
时期。

六、任务与展望
尽管医学微生物学学科有很快发展，但摆在我们面前的任务还很艰巨，在许多方

面尚须深入研究。首先对病原微生物特别是对新现 （ｅｍｅｒｇｉｎｇ）与再现 （ｒｅ－ｅｍｅｒｇｉｎｇ）
传染病病原体的深入研究，如 ＨＩＶ属于新现病原体，结核分枝杆菌属于再现病原体。
生物武器被用于战争的危险也不容忽视，如炭疽芽胞杆菌等。这些传染病流行特点、
再现原因、病原体变异及耐药机制、致病机制以及早期特异性微生物学诊断等均需加
速研究。

建立规范化的微生物学诊断方法和开发有效的抗感染药物是医学微生物学的研究
方向。随着科学的发展，２１世纪医学微生物学将会以更快的速度发展，经广大医学微
生物学工作者和医务人员的努力，人们将会更准确地掌握病原微生物的自然规律和致
病机制，更深入地发展微生物学的诊断技术，发现更能有效预防和治疗各种传染病的
措施，最终控制和消灭传染病，为维护人类健康做出更大贡献。

七、如何学习医学微生物学
要学好医学微生物学，首先要明确这门课程主要研究内容是病原微生物的生物学

特性、致病性及免疫性、微生物学检查及特异性预防和治疗原则等，内容涉及细菌、
病毒、真菌三大部分，每一类微生物是先学习总论，然后按照常见的典型微生物进行
学习。学习每一个典型的微生物就好像认识一个新朋友，对这个朋友的身高、体重等
外观特点 （微生物的生物特性等）要了解，对这个朋友的一些生活习性、行为方式、
品德等 （致病性、免疫性等）也要了解，这样才能知道究竟要不要和他成为朋友，怎
么样才能和他更好地交往，就要根据对方的特点进行判断 （微生物检查），防止不必要
的麻烦发生 （防止疾病）。建议在学习的过程中能够自己归纳同一类微生物的共同点和
不同点，对重点、难点内容要多联系日常生活的例子加深理解和记忆。

【小结】
微生物是一类体积微小、结构简单、肉眼直接看不见，必须用光学显微镜或者电
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子显微镜放大后才能看得见的微小生物的总称，包括细菌、病毒、真菌等。根据细胞
结构特点将微生物分为三种类型，即非细胞型微生物、原核细胞型微生物和真核细胞
型微生物。绝大多数的微生物对人类和动植物是有益的，只有少数微生物引起人类和
动植物的病害。能引起人类和动植物病害的微生物称为病原微生物；在正常人体体表
以及与外界相通的腔道等部位经常寄居的对人体无害的微生物称为正常菌群；在机体
健康或正常情况下不致病，只在抵抗力低下或寄居部位改变或菌群失调时才导致疾病
的微生物称为条件致病菌。

医学微生物学的发展经历了三个时期，即微生物学经验时期、微生物学实验时期
和现代微生物学时期。

医学微生物学是研究与医学有关的病原微生物的一门科学，主要研究内容是病原
微生物的生物学特性、致病性及免疫性、微生物学检查法及特异性预防和治疗原则等，
最终的目的是控制和消灭传染病。

【考点导航】
思考题

１．试述三大类型微生物的特点并举例说明。

２．简述 《医学微生物学》课程学习的主要内容以及最终目的。

【拓展项目】
郭霍法则

德国学者郭霍 （Ｒｏｂｅｒｔ　Ｋｏｃｈ，１８４３—１９１０），微生物学奠基人，根据对炭疽杆菌
的研究，提出了著名的郭霍法则，郭霍认为：

１．特殊的病原菌应在同一疾病中发现，在健康人中不存在；

２．该特殊病原菌能被分离培养并得到纯种；

３．该纯培养物接种至易感动物，能产生同样病症；

４．自人工感染的实验动物体内能重新分离得到该病原菌。
郭霍法则在鉴定一种新病原体时的确有着重要的指导意义，但对于一些特殊的情

况，如表面看来健康，实则是带菌者；有的病原体如麻风杆菌迄今为止尚不能在体外
人工培养；也有的病原体未发现有易感动物。
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第一章　细菌的形态与结构

【导入语】
学习细菌的形态结构就好像我们学习医学要先学习解剖学，不同的人体解剖结构

有共同点和不同点，细菌的结构没有人体的解剖结构那么复杂，只要我们采用对比、
比喻和列表等方法掌握四个基本结构和四个特殊结构即可把主要问题解决。

【学习要求】

大纲要求

掌握：细菌基本结构与特殊结构的生物学特性及与医学的关系。

熟悉：细菌的大小、形态和排列，中介体、核糖体、质粒、异染颗粒的概念。

了解：细菌形态学检查原则。

【案例１－１】
男性，２３岁，因尿频、尿痛，尿道有黄绿色脓性排出物而入院。脓性分泌物涂片

镜检发现有革兰染色阴性双球菌。

思考问题

生理 简述形态学检查在临床诊断方面的意义。

心理 该患者最担心的问题是什么？

社会文化 如何预防该疾病？

一、细菌的大小与形态
细菌 （ｂａｃｔｅｒｉｕｍ）最常用的观察仪器是光学显微镜，其大小一般以微米 （μｍ）为

测量单位。细菌的形态主要有球菌 （ｃｏｃｃｕｓ）、杆菌 （ｂａｃｉｌｌｕｓ）和螺形菌 （ｓｐｉｒａｌ　ｂａｃ－
ｔｅｒｉｕｍ）三大类，每类菌又根据其形态特征分为若干种 （图１－１）。影响细菌形态大小
的因素有ｐＨ、营养成分和培养时间等。
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图１－１　细菌的基本形态
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毆

学习提示
细菌具有比较完整的细

胞结构，学习时可比喻成鸡

蛋，蛋壳即细胞壁，蛋膜即

细胞膜，蛋清即细胞质，蛋

黄即核质。

二、细菌的结构
细菌个体虽然微小，但是其具有比较完整的细胞

结构，所有细菌都具有的结构称为基本结构，包括细
胞壁、细胞膜、细胞质和核质。仅是某些细菌具有的
结构称为特殊结构，包括荚膜、鞭毛、菌毛和芽胞
（图１－２）。
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图１－２　细菌的结构模式图

（一）细菌的基本结构
１．细胞壁 （ｃｅｌｌ　ｗａｌｌ）
位于菌细胞的最外层，革兰阳性菌细胞壁和革兰阴性菌细胞壁的共有组分为肽聚

糖，但各自有其特殊组分。
（１）肽聚糖层。肽聚糖 （ｐｅｐｔｉｄｏｇｌｙｃａｎ）是细菌细胞壁中的主要组分，为原核细

胞所特有。革兰阳性菌的肽聚糖由聚糖骨架、四肽侧链和五肽交联桥三部分组成
（图１－３），革兰阴性菌的肽聚糖仅由聚糖骨架和四肽侧链两部分组成 （图１－４）。
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图１－３　金黄色葡萄球菌细胞壁的肽聚糖结构
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图１－４　大肠埃希菌细胞壁的肽聚糖结构

（２）革兰阳性菌细胞壁特殊组分。革兰阳性菌的细胞壁较厚 （２０～８０ｎｍ），除含
有１５～５０层肽聚糖结构外，尚含有大量的磷壁酸 （ｔｅｉｃｈｏｉｃ　ａｃｉｄ）或磷壁醛酸 （ｔｅｉｃｈｕ－
ｒｏｎｉｃ　ａｃｉｄ），约占细胞壁干重的５０％ （图１－５）。磷壁酸是由核糖醇或甘油残基经磷酸
二酯键互相连接而成的多聚物，穿插于肽聚糖层中。按其结合部位不同，分为壁磷壁
酸 （ｗａｌｌ　ｔｅｉｃｈｏｉｃ　ａｃｉｄ）和膜磷壁酸 （ｍｅｍｂｒａｎｅ　ｔｅｉｃｈｏｉｃ　ａｃｉｄ）两种。

图１－５　革兰阳性菌细胞壁的结构模式图

（３）革兰阴性菌细胞壁特殊组分。在肽聚糖结构外侧有其特殊组分外膜 （ｏｕｔｅｒ
ｍｅｍｂｒａｎｅ），约占细胞壁干重的８０％ （图１－６）。
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图１－６　革兰阴性菌细胞壁的结构模式图

外膜由脂蛋白、脂质双层和脂多糖三部分组成。由脂质双层向细胞外伸出的脂多
糖 （ｌｉｐｏｐｏｌｙｓａｃｃｈａｒｉｄｅ，ＬＰＳ）由脂质Ａ、核心多糖和特异多糖三部分组成，即革兰阴
性菌的内毒素 （ｅｎｄｏｔｏｘｉｎ）。

①脂质Ａ （ｌｉｐｉｄ　Ａ）：是内毒素的毒性和生物学活性的主要组分，无种属特异性，
故不同细菌产生的内毒素的毒性作用均相似。

②核心多糖 （ｃｏｒｅ　ｐｏｌｙｓａｃｃｈａｒｉｄｅ）：位于脂质 Ａ的外层，由外核心 （ｏｕｔｅｒ　ｃｏｒｅ）
和内核心 （ｉｎｎｅｒ　ｃｏｒｅ）两部分组成。核心多糖有属特异性，同一属细菌的核心多糖相
同。

③特异多糖 （ｓｐｅｃｉｆｉｃ　ｐｏｌｙｓａｃｃｈａｒｉｄｅ）：位于脂多糖的最外层，由数个至数十个低
聚糖 （３～５个单糖）重复单位构成的多糖链。特异多糖即革兰阴性菌的菌体抗原 （Ｏ
抗原），具有种特异性，因其多糖中单糖的种类、位置、排列和空间构型各不相同所
致。特异多糖的缺失，可使细菌从光滑 （ｓｍｏｏｔｈ，Ｓ）型变为粗糙 （ｒｏｕｇｈ，Ｒ）型。
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学习提示
革兰阳性菌细胞壁和革

兰阴性菌细胞壁的结构和成

分有很大不同，最好列表对

比学习。

另外，在革兰阴性菌的细胞膜和外膜的脂质双层
之间有一空隙，占细胞体积的２０％～４０％，称为周浆
间隙 （ｐｅｒｉｐｌａｓｍｉｃ　ｓｐａｃｅ）。该间隙含有多种蛋白酶、
核酸酶、解毒酶 （如β－内酰胺酶、氨基糖甙类抗生
素钝化酶）及特殊结合蛋白，在细菌获得营养、解除
有害物质毒性等方面有重要作用。

革兰阳性菌细胞壁和革兰阴性菌细胞壁的结构显著不同 （表１－１），导致这两类
细菌在染色性、抗原性、致病性及对药物的敏感性等方面有很大差异。
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