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２００９～２０１１年湖南邵阳地区狂犬病疫苗接种者免疫效果分析
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（１．湖南省邵阳市疾病预防控制中心，湖南邵阳４２２０００；２．邵阳医学高等专科学校，湖南邵阳４２２０００）

　　摘　要：目的　了解该地区２００９～２０１１年人接种狂犬疫苗后抗狂犬病毒抗体的水平，为今后的狂犬疫苗预防接种工作提供

实验室依据。方法　收集邵阳地区２００９年１月至２０１１年１２月全程接种五针狂犬病疫苗接种者血清标本，应用酶联免疫吸附试

验，检测狂犬病毒中和抗体ＩｇＧ。结果　９６８６例狂犬病毒抗体阳性９６１６例，阴性７０例，总阳性率为９９．２８％。各年龄分组情况

为：≤２０岁阳性率为９９．６８％（３４２５／３４３６）；２１～４０岁阳性率９９．５２％ （２３３７／２３４９）；４１～６０岁阳性率为９８．８９％（２１４０／２

１６５）；＞６０岁阳性率为９８．７３％（１７１４／１７３６）。男性阳性率９９．２５％（５３９５／５４３６），女性阳性率９９．３２％ （４２２１／４２５０）。年份、年

龄、性别组阳性率经统计学处理，犘＞０．０５，差异无统计学意义。不同的狂犬病疫苗产品注射后，维尔博（法国）抗体阳性率

９９．９３％较高，为该地区首选狂犬病疫苗产品。结论　狂犬病疫苗免疫后进行抗体检测十分重要，全程接种狂犬病疫苗后狂犬病

毒抗体阴性患者，应再次加强免疫２～７次，以确保免疫效果，保证狂犬病的有效控制。
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　　邵阳市一直是湖南省人狂犬病高发区之一，疫情不稳定且

疫情范围呈扩散趋势，给全市人民的生命健康带来严重的威

胁［１］。目前尚无湖南省邵阳地区暴露后狂犬病疫苗接种免疫

效果实验研究的报道。为了解本地区狂犬病疫苗接种者血清

中狂犬抗体水平，为今后的狂犬病疫苗预防接种工作及制订科

学完善的防患措施提供实验室依据，笔者分析了２００９年１月至

２０１１年１２月期间邵阳市９６８６例疑似动物抓、咬伤接种狂犬病

疫苗患者的免疫后血清狂犬病毒抗体水平监测结果，报道如下。

１　资料与方法

１．１　一般资料　２００９年１月至２０１１年１２月在邵阳市１２县

（市、区）各级疾病预防控制中心预防医学门诊就诊的９６８６例

疑似动物抓、咬伤接种狂犬病疫苗患者。年龄最大的为８２岁，

最小的仅１岁，平均年龄４１．５岁，其中１～２０岁３４３６例

（３５．４７％）、２１～４０岁２３４９例（２４．２５％）、４１～６０岁２１６５例

（２２．３５％）、６１～８２岁１７３６例（１７．９２％）。

１．２　试剂与仪器　试剂采用宁波天润生物有限公司生产的人

狂犬病毒ＩｇＧ抗体测定试剂盒（酶联免疫吸附法）；检测仪器采

用ＤＮＭ９６０２型北京普朗酶标仪、洗板机和工作站。所有检

测均设阴阳性对照，并做室内质控，均在有效期内使用，严格按

照说明书操作和判定结果，样品 Ａ值大于或等于阳性对照 Ａ

值者，血清抗体为阳性；样品 Ａ值小于阳性对照 Ａ值者，血清

抗体为阴性；阳性对照血清狂犬病毒中和抗体为≥０．５１Ｕ／

ｍＬ；阴性对照Ａ值小于或等于０．１时，试验成立。

１．３　方法

１．３．１　疫苗接种程序　均严格按照２００４年湖南省人民政府

发布《湖南省狂犬病预防控制方案》（湘政办发［２００４］４０号）执

行。疫苗采用法国维尔博、辽宁成大生物股份有限公司、长春

生物制品研究所、武汉生物制品研究所所产人用狂犬病疫苗

（Ｖｅｒｏ细胞），分别在０、３、７、１４、２８ｄ各注射１剂疫苗。于上臂

三角肌注射，幼儿（３岁内）选择大腿前外侧区肌内注射。同一

患者同一批号（部分患者联合应用了免疫球蛋白或抗血清），

２℃～８℃避光保存，均在有效期内使用。

１．３．２　血样采集　于注射第５针后１５～２０ｄ抽取静脉血３

ｍＬ，为了保证检测结果的准确性，由专人分离血清，保存在冰

箱内（有冷藏和冷冻功能），将样品定期送往邵阳市疾病预防控

制中心狂犬病病毒实验室进行狂犬病病毒ＩｇＧ抗体检测。

·２８６· 国际检验医学杂志２０１３年３月第３４卷第６期　ＩｎｔＪＬａｂＭｅｄ，Ｍａｒｃｈ２０１３，Ｖｏｌ．３４，Ｎｏ．６



１．４　统计学处理　采用ＳＰＳＳ１３．０统计软件进行数据分析，

计数资料以率表示，组间比较采用χ
２ 检验，犘＜０．０５为差异有

统计学意义。

２　结　　果

２．１　９６８６例患者狂犬病毒抗体阳性９６１６例，阴性７０例，总

阳性率为９９．２８％。各年龄分组情况为：≤２０岁阳性率为９９．

６８％（３４２５／３４３６）；２１～４０岁阳性率９９．５２％（２３３７／２３４９）；

４１～６０岁阳性率为９８．８９％（２１４０／２１６５）；＞６０岁阳性率为

９８．７３％（１７１４／１７３６）。年份、年龄组阳性率均没有统计学差

异（犘＞０．０５），见表１。

表１　　２００９～２０１１年湖南邵阳地区狂犬病疫苗接种者狂犬病毒抗体阳性率

年份

＜２０岁

检测

人数

抗体阳性

人数

阳性率

（％）

２１～４０岁

检测

人数

抗体阳性

人数

阳性率

（％）

＞６０岁

检测

人数

抗体阳性

人数

阳性率

（％）

４１～６０岁

检测

人数

抗体阳性

人数

阳性率

（％）

合计

检测

人数

抗体阳性

人数

阳性率

（％）

２００９ １０２２ １０１４ ９９．２２ ４８８ ４８３ ９８．９７ ６６０ ６５４ ９９．０９ ４７７ ４７２ ９８．９５ ２６４７ ２６２８ ９９．２８

２０１０ １１５８ １１５２ ９９．４８ ８７６ ８７０ ９９．３２ ７５５ ７３６ ９７．４８ ６５９ ６５０ ９８．６３ ３４４８ ３４０８ ９８．８４

２０１１ １２５６ １２５６ １００．００ ９８５ ９８４ ９９．９０ ７５０ ７５０ １００．００ ６００ ５９２ ９８．６７ ３５９１ ３５８０ ９９．６９

合计 ３４３６ ３４２５ ９９．６８ ２３４９ ２３３７ ９９．５２ ２１６５ ２１４０ ９８．８９ １７３６ １７１４ ９８．７２ ９６８６ ９６１６ ９９．２８

２．２　不同性别狂犬病疫苗接种者狂犬病毒抗体阳性率　男性

阳性率为９９．２５％（５３９５／５４３６），女性阳性率９９．３２％（４２２１／

４２５０），经统计学处理，犘＞０．０５，男性与女性之间差异无统计

学意义，见表２。

表２　　２００９～２０１１年湖南邵阳地区不同性别狂犬病疫苗

　　　接种者狂犬病毒抗体阳性率

性别 检测人数 抗体阳性人数 阳性率（％）

男 ５４３６ ５３９５ ９９．２５

女 ４２５０ ４２２１ ９９．３２

合计 ９６８６ ９６１６ ９９．２８

２．３　不同的狂犬病疫苗产品注射后抗体阳性率　维尔博（法

国）抗体阳性率为９９．９３％，结果经统计学处理，犘＜０．０５，差异

有统计学意义。为本地区首选狂犬病疫苗产品。其他厂家狂

犬病疫苗之间的抗体阳性率差异无统计学意义（犘＞０．０５），见

表３。

表３　　不同的狂犬病疫苗产品注射后抗体阳性率

厂家 测定人数 阴性人数 阳性人数 阳性率（％）

辽宁成大 ６１２３ ５２ ６０７１ ９９．１５

长春生物 １００９ ８ １００１ ９９．２１

武汉生物 １２１６ ９ １２０７ ９９．２６

维尔博（法国） １３３８ １ １３３７ ９９．９３

合计 ９６８６ ７０ － －

　　：犘＜０．０５，与其他厂家狂犬病疫苗比较。

２．４　狂犬病毒抗体阴性者再加强注射　７０例抗体阴性者经

加强注２～７支后，６８例患者抗体成功转阳，没有转阳的２例。

阳转率为９７．１４％（６８／７０）。

３　讨　　论

目前只有注射狂犬病疫苗才是预防狂犬病毒从动物传播

到人的最有效的方法，只有人体产生了直接作用于狂犬病病毒

包膜上的糖蛋白的病毒中和抗体才能真正使狂犬病病毒中和

掉［１］。接种疫苗后能否产生抗体，则必须进行狂犬病毒抗体的

检测，所以对抗狂犬病毒抗体水平的检测工作显得尤为重要。

目前国内广为采用的酶联免疫吸附法（ＥＬＩＳＡ）检测狂犬病毒

抗体是在１９８６年建立的，其灵敏度、特异性均较好，只需简单

的实验室设备，尤其适合检测大量的血清样品，且在很短的时

间内即可出结果。

本次对本地区接种狂犬病疫苗后免疫效果检测结果显示，

９６８６例被犬等动物咬、抓伤者狂犬病病毒ＩｇＧ抗体总阳性率

达９９．２８％，明显高于林瑞玲等
［２］报道的９５．３５％和胡锦流

等［３］报道的９５．３３％。

２００９～２０１１年本地区狂犬病疫苗接种者抗狂犬病毒抗体

阳性率在年份、年龄、性别上免疫应答水平差异无统计学意义，

与文献报道基本一致［４７］，但均有着较高的阳性率，最低为大于

６０岁的老年人，阳性率为９８．７３％，反映中老年随年龄的增大，

人体的免疫功能有所下降，对抗原刺激后产生抗体的能力减

弱。故对老年人的犬类咬伤患者在按全程接种疫苗的同时，建

议同时辅以免疫调节制剂，以帮其增强免疫应答，加强免疫可

以提高成功率。

本研究９６８６例被犬等动物咬、抓伤者中，注射辽宁成大、

长春生物、武汉生物、维尔博不同品牌厂家的人狂犬病纯化疫

苗（均为Ｖｅｒｏ细胞），免疫效果均还满意，其中维尔博（法国）

狂犬病毒抗体阳性率９９．９３％为最高，提示为本地区首选狂犬

病疫苗产品。同时也证明国内三不同厂家产疫苗的阳性率也

达到了较高水平，虽较进口疫苗维尔博（法国）的阳性率稍低，

但因其较好价格优势，在临床上也有着重要意义。

另７０例狂犬病毒抗体阴性者经加强注２～７支后，绝大多

数患者抗体成功转阳，没有转阳的２例可能与个体免疫体质有

关，也可能与接种狂犬病疫苗期间违反饮食禁忌等影响了抗体

的产生，这也是今后值得深入研究的问题。建议建立长效机

制，对所有免疫后的犬类致伤者进行跟踪监测，进行抗体水平

检测。对抗体仍未达到理想免疫水平的人，应再次加强免疫２

～７次，以确保狂犬病的有效控制。
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