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!临床检验研究!

某地区呼吸道疾病患儿过敏原检测分析
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要"目的
!

了解无锡地区呼吸道疾病患儿的过敏原分布特点以及过敏原间的年龄差异%方法
!

对呼吸道疾病患儿按年

龄分成
'

组!即幼儿组"

!

#

'
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例&幼童组"

@
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岁$
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例&儿童组"

?
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岁$
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例进行过敏原的分析%结果
!

幼儿组以羊

肉&牛奶&鱼&牛肉等食物组过敏原为主"阳性率分别为
'@#$3c

&

'(#%"c
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@#3@c

&

'@#$3c

$!儿童组以户尘螨&点青霉&栎榆'梧桐

等吸入性过敏原为主"阳性率分别为
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$!其中户尘螨&羊肉&栎榆'梧桐的阳性率不同

年龄组间差异均有统计学意义"

B

$
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$%吸入性过敏原阳性率随患儿年龄增加而升高!食物性过敏原阳性率随年龄增加而降

低%结论
!

不同年龄组间患儿对某些特异性过敏原的过敏阳性率存在统计学差异!特异性过敏原检测实验可以帮助临床合理寻

找呼吸道疾病患儿的相应过敏原并为其治疗提供依据%

关键词"儿童#
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呼吸道疾病#
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过敏反应
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过敏性疾病是人群中一些个体对环境中的某些抗原出现

的变态反应)

!

*

#常导致哮喘'支气管炎'过敏性鼻炎'肺炎等呼

吸道疾病的发生(随着社会的进步'环境以及饮食因素的变

化#过敏性疾病的流行趋势增加)

"

*

(世界卫生组织$

dQ2

&已

明确规定#将过敏性疾病列为全球性重点防治的疾病(现对呼

吸道疾病患儿进行过敏原检测分析#报道如下(
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资料与方法
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!

一般资料
!
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年
!!

月到
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年
!&

月在无锡市儿童

医院呼吸科门诊就诊的
"(?

例呼吸道疾病患儿#其中哮喘
'?

例'支气管炎
!'"

例'肺炎
@&

例'过敏性鼻炎
33

例#年龄
!

#

!@

岁#其中男
"&$

例#女
(!

例(按年龄段分组#
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岁为幼儿

组#共
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例#
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岁为幼童组#共
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例#
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岁为儿童组#

共
(@

例(
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!

标本采集
!

所有受检者检测前
"

周内未接受皮质类固醇

激素和免疫调节药物治疗#

?K

内无使用抗组胺药物#抽取患

儿静脉血
"9X

#置于
"

#

3W

冰箱中密闭保存
!

#

%K

#取血清

待检(

@#B

!

检测方法
!

使用德国
4L.ZdZ77

公司制造的
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过敏原定量检测系统(具体步骤如下!系统保持在室温

$

"&

#

""W

&状态#用蒸馏水以
!m"%

稀释洗脱液#用清洗液湿

润硝酸纤维素膜#在检测板上加入
"%&

(

X

的血清标本#用混匀

器$

!"&B

"

98>

&室温孵育
@%98>

%冲洗$手持反应槽上下翻转让

清洗液充分流过#轻晃会增加效果&#加入
"%&

(

X

抗
Z

F

L

抗体#

在混匀器上室温孵育
@%98>

#冲洗#加
"%&

(

X

碱性磷酸酶标记

的链霉亲和素#在混匀器上室温孵育
"&98>

%加入
"%&

(

X

底

物#在混匀器上室温孵育
"&98>

#简单流水冲洗#终止反应%完

全干燥后#使用数字成像系统和配套软件进行分析(通过计算

显色条带的面积积分并与内标准曲线对比$以草花粉为标准&#

对之进行分级#分级与
Z

F

L

的浓度相对应#分析中曲线均经,平

滑处理-#排除干扰(以上由专人进行操作(
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!

统计学处理
!

采用
+L47'#!

软件进行统计学分析#组

间比较采用
%

" 检验#以
B

$
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为差异有统计学意义(

A

!

结
!!

果

A#@

!

结果判断标准
!

过敏原特异性
Z

F

L

浓度小于
&#'%

Za

"

9X

定为阴性反应#大于
&#'%Za

"

9X

定为阳性反应#大于

'#%Za

"

9X

定为强阳性反应(

A#A

!

不同年龄组吸入性过敏原检测阳性率结果
!

见表
!

(

A#B

!

不同年龄组食物性过敏原检测阳性率结果
!

过敏原阳性

率比较显示#幼儿组以羊肉'牛奶'鱼'牛肉等食物性过敏原为

主$阳性率分别为
'@#$3c

'

'(#%"c

'

@#3@c

'

'@#$3c

&#儿童

组以户尘螨'点青霉'屋尘'狗毛皮屑'栎榆"梧桐等吸入性过敏

原为主$阳性率分别为
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国际检验医学杂志
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年
(

月第
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卷第
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期
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&#而幼童组则介于
"

组之间(鱼对本地区的儿童组患

儿几乎不致敏(

A#C

!

不同年龄组过敏原分布比较
!

户尘螨过敏原阳性率幼儿

组与儿童组之间差异有统计学意义$

Be&#&&(!

&#鸡蛋白过敏

原阳性率在幼童组与儿童组之间差异有统计学意义$

Be

&#&!(3

&#羊肉过敏原阳性率在幼儿组与儿童组之间差异有统

计学意义$

Be&#&@@'

&#栎榆"梧桐过敏原阳性率在幼儿组与

儿童组之间以及幼儿组与幼童组之间差异均有统计学意义$

B

分别为
&#&&@?

'

&#&'$!

&#并且幼儿组阳性率极低于另两组(

表
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不同年龄组吸入性过敏原检测阳性率结果比较(
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$
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组别
$

户尘螨 屋尘 狗毛皮屑 点青霉 栎榆"梧桐

幼儿组
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"$#$!
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3

$
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&

""

$
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幼童组
?( '(

$
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&
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$

'?#(?
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$
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$
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儿童组
(@ %@

$

%?#@%

&
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$

'(#'$
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$

!"#??
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"$

$

"?#$$

&

!!

$
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合计
"(? !@!
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$

''#$?

&
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3#?%

&

$%

$

"!#3(
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"&

$

$#?'
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!

讨
!!

论

近几年来#儿童呼吸道疾病发病率成倍上升#环境因素变

化引起的过敏反应是其主要原因)

?

*

(各种因素中#过敏原的反

复刺激所导致的变态反应是引发儿童呼吸道疾病发生和发作

的重要原因(

在本研究中#以
!

个或
!

个以上特异性过敏原阳性判定为

其相应的吸入性或食入性过敏原阳性(

'

组患儿吸入性过敏

原阳性 率 随 年 龄 增 加 而 升 高 $阳 性 率 分 别 为
%(#$3c

'

$%#3"c

'

$(#!%c

&#食物性阳性率随年龄增加而降低$阳性率

分别为
@3#'(c

'

'(#"@c

'

"(#?(c

&(

在本研究中#吸入性过敏原中以户尘螨的阳性率最高

$

@?#@?c

&#表明户尘螨是引起本地区儿童呼吸道疾病的最主

要的因素之一(国外对尘螨的生态及其致敏性作了大量的研

究#提示尘螨是引起
!

型过敏反应的主要致敏原)

'

*

(如患儿对

螨虫过敏#床垫应经常在晴天晾晒以保持干燥#也可以采用无

致敏性的化学纤维被罩和床垫(避免使用羽毛'绒毛或木棉等

作为枕芯#宜选用其他合成材料#并保证至少更换枕头
!

次"

年(避免使用羊毛毯#可以使用耐洗的纯棉或化纤毛毯(被单

应用热水勤换洗#最好不要用羽绒被#宜用低致敏性的合成材

料制品并定期在阳光下暴晒(避免使用地毯#应选用木质'瓷

砖或磨石地面)

@

*

(居室内不应布置纯装饰用的家具或结构复

杂的壁挂#尽量采用容易清洗的家具#不使用二手家具(表面

平滑并方便清洗的纯棉窗帘较百叶窗或厚重的窗帘更合适(

毛绒玩具容易成为尘螨的滋生地#不要在床上摆放(其次狗'

猫皮屑过敏原阳性率也在近几年来逐步上升#可能是由于人们

生活条件的改善#饲养宠物的人越来越多#导致动物的毛屑在

狭小的室内飞扬#也易引起过敏#此类患者也应注意生活环境

和个人卫生(

6AO;

N

等)

3

*报道用普通洗衣粉在
"%W

和至少
%

98>

条件下#可去除绝大多数螨和猫毛过敏原#但是杀死活螨

的效果还不清楚(

而在食物性过敏原中以牛奶的阳性率较高$

'(#%"c

&#食

物性过敏原阳性率随着年龄增加而降低#可能因为婴幼儿消化

道对致敏性抗原的屏障功能尚不健全#对某些消化酶的合成和

分泌不够完善#平时以牛奶为主食#食物性过敏原经消化后仍

能产生致敏作用#所以婴幼儿对食物性过敏原阳性率高(随着

年龄的增加#儿童免疫功能和消化道发育逐步完善#食物性过

敏原阳性率降低#而随着儿童与外界的接触日益频繁#吸入性

过敏原阳性率随之增加(在牛奶中主要的过敏原是
!

乳清蛋

白和
$

乳清蛋白#对牛奶过敏的哮喘患儿最好选用不含这两种

乳清蛋白的配方奶粉(

本研究结果显示了呼吸道疾病患儿常见过敏原的年龄分

布特征(总的来说#无锡地区呼吸道疾病患儿吸入性过敏原阳

性率随年龄增加而升高#食物性过敏原阳性率随年龄增加而降

低#与相关报道类似)

%

*

(特异性过敏原检测阳性的患儿#可有

针对性地回避已知变应原的接触或在最佳干预时期采取有效

的脱敏治疗)

$

*

(特异性过敏原检测实验可以帮助临床合理寻

找呼吸道疾病患儿的相应过敏原并提供依据(
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