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佛山市１６３８例女性ＨＰＶ基因分型状况分析

雷金菊

（佛山市南海区罗村医院，广东佛山５２８２２６）

　　摘　要：目的　了解佛山地区女性人乳头瘤病毒（ＨＰＶ）感染及 ＨＰＶ基因型分布情况，为宫颈癌早期防治提供理论依据。方

法　采用基因芯片技术对佛山市南海区罗村镇１６３８例女性进行 ＨＰＶ检测，并对 ＨＰＶ基因型的分布情况进行分析。结果　

１６３８例女性中共检出 ＨＰＶ阳性者３３９例，阳性率２０．７％。在 ＨＰＶ阳性人群中，高危型 ＨＰＶ感染率排在前５位的依次是

ＨＰＶ５２（１５．３４％）、１６（１３．２７％）、５８（１２．３９％）、５６（９．７３％）和１８（７．９６％）；低危型 ＨＰＶ感染以 ＨＰＶ４３、６为主。３３９例 ＨＰＶ感

染者，单一 ＨＰＶ感染者２３７例（６９．９１％），二重以上 ＨＰＶ感染者１０２例（３０．０８％）。结论　高危型 ＨＰＶ５２、１６、５８以及低危型

ＨＰＶ４３、６是佛山南海区女性 ＨＰＶ感染的主要型别。基因芯片技术可实现对 ＨＰＶ检测的精确分型，对于子宫颈癌的早期发现、

预防及治疗具有重要意义。
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　　人乳头瘤病毒（ＨＰＶ）是常见的传播性病原体，主要通过

直接或间接接触污染物品或性传播方式感染人类。现研究表

明，ＨＰＶ是引起宫颈癌及其癌前病变的主要因素，９９．７％的宫

颈癌患者都可检测到 ＨＰＶＤＮＡ
［１２］。ＨＰＶ检测作为宫颈癌

筛查的一种手段越来越受到医务人员重视和临床应用。为了

解佛山地区妇女 ＨＰＶ感染及 ＨＰＶ基因型分布情况，为宫颈

癌早期防治提供理论依据，对１６３８例妇科疑似 ＨＰＶ感染样

本进行调查研究，结果报告如下。

１　资料与方法

１．１　一般资料　２０１０年５月至２０１２年７月期间到本院妇科

就诊的１６３８例疑似 ＨＰＶ感染的佛山市南海区妇女，年龄在

１８～５２岁。

１．２　试剂与仪器　ＰＣＲ仪为珠海黑马９６００型，分子杂交仪

为兴化市分析仪器厂ＦＹＹ３型。ＨＰＶ基因分型检测试剂盒

由亚能生物技术（深圳）有限公司提供，能同时检测１８种高危

型：ＨＰＶ１６、１８、３１、３３、３５、３９、４５、５１、５２、５３、５６、５８、５９、６６、６８、

７３、ＭＭ４、８３；５种低危型：ＨＰＶ６、１１、４２、４３、４４。

１．３　实验方法

１．３．１　标本采集　以窥阴器暴露宫颈，用棉拭子擦去宫颈分

泌物，然后使用专用的宫颈刷置于宫颈口，轻轻旋动宫颈刷４

～５圈以获得足量的上皮细胞样本；慢慢取出宫颈刷，然后沿

刷柄折痕处将宫颈刷柄折断，放入装有专用细胞保存液的洗脱

管中浸泡，旋紧管盖，作好标记送检验室检测。

１．３．２　检测方法　实验操作和结果判读均按试剂盒说明书进

行，ＨＰＶ基因分型检测步骤主要包括：（１）ＤＮＡ提取；（２）ＰＣＲ

扩增；（３）杂交；（４）洗膜；（５）显色及结果判读。

２　结　　果

２．１　佛山市南海区妇女 ＨＰＶ感染率及 ＨＰＶ 基因型分布　

对１６３８名妇女进行ＨＰＶ检测，共检测到２２种ＨＰＶ基因型，

检出 ＨＰＶ 阳性者３３９例，阳性率２０．７％。３３９例 ＨＰＶ感染

者基因型分布情况见表１。

２．２　ＨＰＶ多重感染状况　３３９例ＨＰＶ感染者，单一ＨＰＶ感

染者２３７例，占６９．９１％，二重以上 ＨＰＶ 感染者１０２例，占

３０．０８％，详见表２。

２．３　不同年龄人群中 ＨＰＶ 感染情况　不同年龄人群中

ＨＰＶ感染情况，见表３。

表１　　３３９例 ＨＰＶ感染者基因型分布

型别 狀 百分率（％）型别 狀 百分率（％）

ＨＰＶ６ ２５ ７．３７ ＨＰＶ５１ １７ ５．０１

ＨＰＶ１１ １４ ４．１３ ＨＰＶ５２ ５２ １５．３４

ＨＰＶ１６ ４５ １３．２７ ＨＰＶ５３ ２４ ７．０８

ＨＰＶ１８ ２７ ７．９６ ＨＰＶ５６ ３３ ９．７３

ＨＰＶ３１ １７ ５．０１ ＨＰＶ５８ ４２ １２．３９

ＨＰＶ３３ ２２ ６．４９ ＨＰＶ５９ １２ ３．５４

ＨＰＶ３５ ９ ２．６５ ＨＰＶ６６ １８ ５．３１

ＨＰＶ３９ ７ ２．０６ ＨＰＶ６８ ２７ ７．９６

ＨＰＶ４２ ２１ ６．１９ ＨＰＶ７３ ４ １．１８

ＨＰＶ４３ ６１ １７．９９ ＨＰＶＭＭ４ １ ０．３０

ＨＰＶ４４ ０ ０ ＨＰＶ８３ ４ １．１８

ＨＰＶ４５ ７ ２．０６

表２　　ＨＰＶ多重感染分布

ＨＰＶ感染类型 感染例数 百分率（％）

单一 ２３７ ６９．９１

两重 ７１ ２０．９４

三重 ２０ ５．９０

四重 ８ ２．３６

五重及以上 ３ ０．８９

合计 ３３９ １００．００

表３　　不同年龄人群 ＨＰＶ感染情况

年龄（岁） 检测例数 ＨＰＶ阳性例数 ＨＰＶ阳性率（％）

≤２０ ２６４ ２２ ８．３３

２１～＜３０ ３４２ ９８ ２８．６５

３１～＜４０ ４３２ １１５ ２６．６２

４１～＜５０ ３８７ ７８ ２０．１６

≥５１ ２１３ ２６ １２．２

合计 １６３８ ３３９ ２０．７

·０７３· 国际检验医学杂志２０１３年２月第３４卷第３期　ＩｎｔＪＬａｂＭｅｄ，Ｆｅｂｒｕａｒｙ２０１３，Ｖｏｌ．３４，Ｎｏ．３



３　讨　　论

本文利用基因芯片技术检测１６３８例妇女，共检出 ＨＰＶ

阳性病例３３９例，阳性率为２０．７％ 。ＨＰＶ阳性率与任晓慧

等［３］报道的 ＨＰＶ阳性率为２１．１５％（４６／２１０９）相似。但与严

粉琴等［４］报道的 ＨＰＶ阳性率为１０．２５％（２０５／２０００）有差异，

这可能是由于研究对象的不同，本研究选取的标本是妇科门诊

标本，而严粉琴等选取的是已婚健康女性体检标本。本研究结

果显示，在 ＨＰＶ阳性人群中，高危型 ＨＰＶ感染率排在前５位

的依次是 ＨＰＶ５２（１５．３４％）、１６（１３．２７％）、５８（１２．３９％）、５６

（９．７３％）、１８（７．９６％）；低危型 ＨＰＶ感染以 ＨＰＶ４３、６为主。

何建方等［５］调查发现，高危型 ＨＰＶ感染率以 ＨＰＶ１６最高，其

次为 ＨＰＶ５８、１８、５６；喻芳明等
［６］调查了义乌地区 ＨＰＶ基因

型的分布情况，发现高危型中主要为 ＨＰＶ１６、５８、１８、３３。由

此可见 ＨＰＶ感染基因型存在地域差异性，所以明确一个地区

ＨＰＶ流行的主要基因型，对本地区宫颈癌及其他相关女性生

殖道疾病的预防和治疗具有重要意义。ＨＰＶ基因型的分布还

与宫颈病变的程度有关，彭敏等［７］研究发现，在ＣＩＮ３及宫颈

癌中排在前５位的基因型分别是 ＨＰＶ１６、３３、５８、３１、５２。

本研究中，ＨＰＶ单一感染的发生率为６９．９１％，多重感染

的发生率为３０．０９％。有关 ＨＰＶ的多重感染率与宫颈病变的

关系目前还没有统一的结论［８］，但有研究认为，ＨＰＶ的多重感

染者出现持续感染的风险更大［９］。

年龄是 ＨＰＶ感染和宫颈癌发生的相关因素，法国报道年

轻性活跃妇女 ＨＰＶ感染率最高，在１７～２５岁年龄组，ＨＰＶ

检出率和高危型感染率最高，分别为２２．１％和１４．７％，其感染

状态随年龄的增长而逐渐降低［１０］。本调查结果显示，２１～

＜３０岁女性其 ＨＰＶ感染率最高，ＨＰＶ感染率随年龄的增长

也呈下降趋势。

ＨＰＶ基因检测是直接针对宫颈癌病因的检查，能将患宫

颈癌或癌前病变的妇女以及存在潜在发病风险的妇女筛选出

来。目前检测 ＨＰＶ的方法主要有杂交捕获法和基因芯片法

等。杂交捕获法能检测 ＨＰＶ感染，但不能分型，且所需仪器

价格昂贵；而基因芯片技术整合了ＰＣＲ扩增和核酸杂交技术，

可在芯片上对同一份标本进行１８种高危型和５种低危型的检

测并同时分型，具有高通量、高灵敏度、高特异性等优点，适用

于临床 ＨＰＶ分型检测及 ＨＰＶ感染的大规模人群调查研究。

宫颈癌的发生、发展有一个有量变到质变、渐变到突变的

过程，这个过程可存在多年，这是早期发现宫颈癌及癌前病变

的绝好时机。如果能在癌前病变阶段做到早发现，早诊断和早

治疗，就可以降低宫颈癌的发病率和死亡率。定期、及时的

ＨＰＶ基因分型检测是预防宫颈癌的有效途径，将在宫颈癌的

筛查及防治过程中发挥重要的作用。
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ＣＲＰ检测在心力衰竭中的应用价值

段秀群

（湖北省鄂州市中心医院检验科，湖北鄂州４３６０００）

　　摘　要：目的　通过检测心力衰竭患者血清中ｈｓＣＲＰ的浓度，研究ｈｓＣＲＰ浓度测定在心力衰竭的早期诊断及判断心衰的

严重程度和预后中的价值。方法　选择心力衰竭患者７８例为实验组，健康体检者７５例为对照组，用免疫比浊法检测其血清中

ｈｓＣＲＰ浓度。结果　心力衰竭患者血清中ｈｓＣＲＰ浓度（７．１２±２．５７）ｍｇ／Ｌ显著高于对照组（０．８７±０．４）ｍｇ／Ｌ（犘＜０．０５），心衰

Ⅱ、Ⅲ、Ⅳ级患者ＣＲＰ浓度分别为：（３．４４±１．５６８）、（６．６５±２．６８）、（１０．８±３．４７）ｍｇ／Ｌ，ｈｓＣＲＰ浓度水平大于或等于８ｍｇ／Ｌ者

因心衰加重再入院率显著高于ｈｓＣＲＰ水平小于８ｍｇ／Ｌ者（犘＜０．０５）。结论　检测血清中ｈｓＣＲＰ浓度有利于心力衰竭的早期

诊断，并且其增高程度与心衰的严重程度呈正相关，ｈｓＣＲＰ浓度水平可作为判断心衰严重程度及预后的一项实验室指标。

关键词：Ｃ反应蛋白质；　心力衰竭；　早期诊断

犇犗犐：１０．３９６９／ｊ．ｉｓｓｎ．１６７３４１３０．２０１３．０３．０５３ 文献标识码：Ｂ 文章编号：１６７３４１３０（２０１３）０３０３７１０２

　　心力衰竭是一种严重的临床综合征，其死亡率很高，一旦

诊断心衰约有半数在５年内死亡，重症患者一年内死亡率高达

到５０％，寻找一种既能早期诊断又能较好反映其危险及预后

的检测指标有重要的临床意义。ｈｓＣＲＰ是由肝脏合成的一种
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