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"深圳市儿童医院呼吸科
"

-'1,(0

%

""

摘
"

要"目的
"

观察深圳地区儿童主要过敏原在
(,,-

$

(,,3

年
-

年间的分布情况及变化规律!为儿童过敏性疾病的流行病

学及临床诊断(治疗和预防提供临床参考&方法
"

收集
(,,-

$

(,,3

年
-

年间该院呼吸科(耳鼻喉科和皮肤科就诊的疑似过敏性

疾病患儿
(330

例!应用体外变应原诊断系统检测
9

项混合过敏原
C=-

(

%=(

(

<='

和
D=(

的
6/

J

#

!

6/

J

#

结果采用
]ac

标准分级

表示!采用
!V!!')*,

统计软件进行统计分析&结果
"
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例患儿的
9

种混合过敏原
6/

J

#

中!

-

年间主要为
C=-

和
%=(

!均超过

)-P

以上!

%=(

则超过
9,P

!而
<='

在
',P

左右!

D=(

在
9P

左右&

-

年间
C=-

和
%=(

在
(,,0

年有所升高!而
(,,0

$

(,,3

年
C=-

和
%=(

均呈下降趋势$

<='

与
D=(

在
-

年间无明显变化!维持在较低水平&在过敏级别变化方面!

C=-

在
-

年间
'

级和
(

级占

3,P

!

)

级及以上占
',P

左右!

(

级呈上升趋势$

%=(

主要在高级别范围!

'

级和
(

级所占比例为
')P

$

(-P

!而
)

级及以上超过

+-P

!

)

级下降而
9

级及以上则上升!维持在
0,P

以上$

<='

与
D=(

一致!

'

级下降而
(

级上升!

)

级在
<='

有所上升&结论
"

深圳

地区儿童主要过敏原为
C=-

和
%=(

!

-

年间对
C=-

有下降趋势!

%=(

保持在较高水平浮动$而
<='

与
D=(

保持在较低水平!无明显变

化&对
C=-

(

<='

与
D=(

的过敏主要在
'

级和
(

级!而对
%=(

主要为
9

级及以上过敏&所有过敏原级别均有升高的趋势!对患儿的

影响可能更大&
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过敏性疾病发生率近几十年来呈上升趋势#儿童受过敏性

疾病的影响更为突出#达到了流行的程度'

'

(

)过敏相关基因在

几十年内发生显著改变的可能性很小#因此环境因素和饮食习

惯的改变被认为是导致儿童过敏增加的重要因素'

(

(

)观察一

段时间内常见儿童过敏原谱的改变情况可以为儿童过敏性疾

病的流行病学及临床诊断*治疗和预防提供临床参考'

)

(

)本研

究对深圳
(,,-

年
'

月至
(,,3

年
'(

月
-

年间儿童常见过敏原

谱进行分析#观察深圳地区儿童常见过敏原的变化情况#为临

床医生诊断*治疗和预防过敏性疾病提供依据)

B

"

资料与方法

B*B

"

一般资料
"

(,,-

年
'

月至
(,,3

年
'(

月
-

年间深圳市儿

童医院呼吸科*耳鼻喉科和皮肤科就诊的疑似过敏性疾病患儿

(330

例#年龄中值均在
)

$

9

岁间#男女性别比为
'*13

$

(*'+

间)

B*C

"

方法
"

常规采静脉血
( D.

#分离血清后检测或置

S(,T

保存备用)血清
6/

J

#

均由
V%E@DEH5EQ75O&V',,#

荧

光酶联免疫检测系统自动完成#所有试剂均购自
V%E@DEH5E

公

司#基于世界卫生组织$

]ac

&参考品绘制标准曲线#由荧光强

+

9-3'

+

国际检验医学杂志
(,'(

年
1

月第
))

卷第
'0

期
"
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!
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J

G6A(,'(

!

Y;?*))

!

R;*'0

!

基金项目!深圳市科技计划项目$医疗卫生类&$

(,,3,),3-

&"深圳市医学重点建设专科$

(,,-O,)

&)

"

#

"

通讯作者#
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度推算出样本中
/

J

#

浓度#

6/

J

#

超过
,*)-NQ

"

.

为检测阳性)

所有患儿均检测
9

项混合过敏原
!/

J

#

#包括
C=-

$鸡蛋白*牛

奶*鱼*小麦*花生*黄豆&*

%=(

$屋尘*户尘螨*粉尘螨*蟑螂&*

<='

$猫*马*奶牛*狗毛发皮屑&和
D=(

$点青霉*分枝孢霉*烟曲

霉*交链孢霉*白色念珠菌*蠕孢霉&)

B*D

"

统计学处理
"

使用
!V!!')*,

统计软件#过敏原谱的变

化采用
UQR

流程检验)

C

"

结
""

果

C*B

"

深圳地区儿童
-

年间过敏原谱的变化
"

(330

例患儿的

9

种混合过敏原
6/

J

#

中#

-

年间食物混合过敏原
C=-

和尘螨混

合过敏原
%=(

#均超过
)-P

#尘螨混合过敏原
%=(

则在
9,P

以

上#而动物皮毛屑混合过敏原
<='

在
',P

左右#霉菌混合过敏

原
D=(

在
9P

左右$表
'

&)

-

年间食物混合过敏原
C=-

和尘螨

混合过敏原
%=(

在
(,,0

年有所升高#而
(,,0

$

(,,3

年
(

种混

合过敏原均呈下降趋势$图
'

&#差异具有统计学意义$

!

$

,*,-

&%

<='

与
D=(

在
-

年间无明显变化$

!

%

,*,-

&#维持在较

低水平)深圳地区儿童常见过敏原主要为
C=-

和
%=(

#

<='

也

是重要的致敏原#而
D=(

较少)

表
'

""

深圳地区儿童
-

年间
9

种混合过敏原阳性比例&

%

$

P

%(

年份
C=- %=( <=' D=(

(,,- '9(

$

)1*+

&

'+,

$

90*)

&

)3

$

',*0

&

'-

$

9*'

&

(,,0 '--

$

9-*+

&

'3-

$

-+*-

&

)9

$

',*,

&

',

$

(*3

&

(,,+ 39

$

9'*1

&

'('

$

-)*1

&

'0

$

+*'

&

1

$

)*0

&

(,,1 '3'

$

)+*-

&

(,-

$

9,*)

&

9(

$

1*)

&

'9

$

(*1

&

(,,3 -((

$

))*-

&

01+

$

99*(

&

')'

$

1*0

&

9-

$

(*3

&

图
'

""

深圳地区儿童
9

种混合过敏原
-

年间的变化

C*C

"

年间各种过敏原级别方面的变化
"

C=-

在
-

年间均处于

较低级别#

'

级和
(

级占
3,P

#

)

级及以上占
',P

左右#

(

级呈

上升趋势$图
(

&%

%=(

主要在高级别范围#

'

级和
(

级所占比例

为
')P

$

(-P

之间#而
)

级及以上超过
+-P

#

)

级有下降而
9

级及以上上升#维持在
0,P

以上%

<='

与
D=(

一致#

'

级下降而

(

级上升#

)

级在
<='

有所上升)综上所述#所有过敏原级别均

有升高趋势)

图
(

""

-

年间
9

种混合过敏原级别的比例

C*D

"

年间儿童对单一过敏原及同时对多种过敏原过敏比例的

变化
"

-

年来仅为食物或吸入物混合过敏原过敏患者的比例

在
9,P

左右#

(,,+

年有所升高#达到
90*+P

#而同时对
(

种及

(

种以上过敏原过敏患者的比例为
(-P

左右$图
)

&#均无显著

改变$

!

%

,*,-

&)

-

年间深圳地区过敏儿童混合过敏原的数量

改变不大#处于较为稳定状态)

图
)

""

-

年间过敏原种类的变化情况

D

"

讨
""

论

深圳地区儿童常见混合过敏原
-

年来的改变不大#但是

C=-

的比例较高#达到
)-P

以上#而
%=(

的比例在
9,P

以上#为

最主要的过敏原#但比大部分报道的
0,P

稍微低一些'

98-

(

)

#='

在
',P

左右#也是深圳地区儿童重要的过敏原)

=̂-

的比

例较高可能跟研究对象的年龄较小有关#年龄中值在
)

$

9

岁#

同样也可能是
%=(

比例较低的原因)

(,,0

$

(,,3

年间
C=-

和

%=(

显著下降#可能与非
/

J

#

介导的过敏性疾病增加有关)

#='

成为深圳地区儿童重要的过敏原#可能与生活水平的提

高#宠物的数量增加以及儿童皮毛制品玩具的增多有关)

过敏原检测的方法对研究结果的影响也很大#大部分国内

研究采用的是体内皮试试验'

08+

(

#但是皮试试验对尘螨的敏感

性显著高于食物过敏原#因此食物过敏原的阳性比例较低)另

外#过敏原皮试试验与操作人员的熟练程度及主观判定关系密

切#也与受试者的自身条件及抗组胺药物的使用情况有关#容

易产生实验误差'

18',

(

)也有研究采用蛋白芯片技术进行过敏

原检测#可以达到高通量#但目前的研究均采用
V%E@DEH5E

作

为金标准'

''

(

)本研究采用
V%E@DEH5EQ75O&V',,#

荧光酶联

免疫检测系统#所有结果自动完成#不受人为因素的影响#且
-

年间均为同一台设备进行检测#结果的可比性很高)

-

年间深圳地区儿童过敏原的过敏级别均有所升高#但是

患儿过敏原的数量无显著改变#可能与环境因素相关)环境中

过敏原的浓度增加以及高蛋白食物在平时饮食中的增加#对过

敏患儿进行反复刺激#导致过敏原的过敏级别有所升高)而过

敏患儿维持在较高水平#表明现阶段深圳地区过敏患儿达到了

一个相对的峰值#提示临床医生应当引起足够的重视#积极诊

治及预防过敏性疾病的发生)另外#深圳地区是个移民城市#

市民来自全国各地)因此#本研究结果对全国儿童过敏原的比

较研究可能具有重要的参考价值)
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要在
'1

$

0,

岁之间#占感染总数的
+(*(9P

#感染者最多的是

)'

$

9,

岁#男性患者多在
)'

$

-,

岁#女性患者多在
)'

$

9,

岁#见表
)

)

表
)

""

抗
8aOY

阳性患者年龄分布情况

年龄$岁&

%

男性$

P

&

%

女性$

P

&

%

合计$

P

&

'1

$

), '93- (9

$

'*0'

&

''(( '-

$

'*)9

&

(0'+ )3

$

'*93

&

)'

$

9, )90- +0

$

(*(,

&

((30 )3

$

'*+,

&

-+0' ''-

$

(*,,

&

9'

$

-, (130 -+

$

'*3+

&

',') '(

$

'*'1

&

)3,3 03

$

'*++

&

-'

$

0, ((,, ))

$

'*-,

&

93, -

$

'*,(

&

(03, )1

$

'*9'

&

0'

$

+, ',,) '(

$

'*(,

&

-', -

$

,*31

&

'-') '+

$

'*'(

&

+'

$

1, ''10 '9

$

'*'1

&

3(' +

$

,*+0

&

(',+ ('

$

'*,,

&

合计
'((9- ('0

$

'*+0)

&

0)-( 1)

$

'*)'

&

'1-3+ (33

$

'*0'

&

D

"

讨
""

论

对患者的丙肝感染情况进行了解和分析#对制定丙肝的治

疗措施和预防医院感染有着重要意义)从本组调查资料看#

(,,3

$

(,''

年住院及门诊患者阳性率为
'*0'P

)大大低于向

尹和郭勇'

(

(报道的
)*))P

和金春岩'

)

(的
9*+1P

)苏娜'

9

(报道

肝病患者高达
',*,1P

)高于陈聪'

-

(报道的
,*13P

)和健康

人群 相 比#普 遍 高 于 福 建 漳 州 的
,*(+P

'

0

(

#石 家 庄 的

,*9,1P

'

+

(

#云南文山州的
,*-'P

'

1

(

#广西区的平均感染率

,*-9P

'

3

(

#青海南州的
'*)9P

'

',

(

%

)

年间阳性率总体上呈上升

趋势$表
'

&#说明感染丙肝的患者人数越来越多)资料显示#

我国一般人群抗
8aOY

感染率为
)*(P

#随着筛查方法和试剂

的不断改进#此传播方式已得到明显控制)吴亚玲报道#

93(

例
#./!&

法抗
8aOY

阳性的标本#用重组免疫印迹试验$

U/8

"&

&进行确认#有
13

例阳性#确认阳性比例为
'1*'P

'

''

(

)很

多阳性者不一定是
aOY

感染者)目前国外做抗
8aOY

的确认

实验采用重组免疫印迹试验#而在国内尚无明确的抗
8aOY

确

认试验和方法)因此#建议有条件的实验室可同时采用
VOU

技术对患者进行
aOY

筛查#这对于提高检测的灵敏度和特异

性#降低丙肝感染率具有重要的意义)

从表
(

得知#外科的阳性率最高#其次是内科*门诊*妇科)

在外科住院的很多是要做手术和输血的#医生为保护医务人员

的身体健康和避免医院感染#也为了以后和患者打官司时自我

保护#对要手术的每个患者进行抗
8aOY

检查#所以阳性率最

高)肝病也属于内科的范畴#现在医务人员为了自我保护#也

有的为了经济效益乱开单#乱检查#内科医生对住院的患者也

都进行例行检查#所以阳性率也高)丙肝感染者一般是没有症

状的#门诊医生很少关注#妇科也是)

男性的阳性率比女性高#经统计学分析#不同性别间的阳

性率有显著性差异$

)

(

f-*-

#

!

$

,*,-

&#分析其原因#可能与

男性的社交活动频繁#献血者较多#因而受创伤及感染
aOY

的概率增加有关)男性和女性感染者在
)'

$

9,

岁最多#考虑

为青壮年人群的生活压力大*精神紧张#使机体免疫力下降#更

容易受感染#社会活动多#接触感染源的机会也多有关)

目前#

aOY

的危害没有引起大家的高度重视#所以对患者

进行抗
8aOY

检查#及早发现感染者#在对患者进行治疗时能

有效的做到预防#控制传染源#避免丙肝病毒在医院的扩散#医

务人员要做好防护措施#避免职业暴露的发生)同时实验室采

用更先进的检测方法来检测抗
8aOY

#避免假阳性的出现给患

者带来精神上的伤害)
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