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* 张景华#袁林#杨永弘#等
1"$$

名健康妊娠妇女及其所娩新生儿
^

族链球菌带菌情况的研究)

R

*

1

中华流行病学杂志#

+00/

#

+/

$

+

%!

+.1

)

.

* 张丽华#张丽
1

无乳链球菌引起败血症二例)

R

*

1

中华围产医学杂

志#

*$$-

#

"

$

*

%!

#,.)#,-1

)

-

* 马元#洪云#张国英
1̂

族链球菌感染与胎膜早破)

R

*

1

江苏医药#

*$+$

#

,"

$

0

%!

+$.-)+$-$1

$收稿日期!

*$+/)$,)+$

%

!临床研究!

肾病综合征患者血清
!,

及
!#

补体检测的意义

陈红波+

!

*

!张
!

煦,

!明平红#

"

+1

清华大学生命科学学院!北京
+$$$-#

'

*1

清华大学深圳研究生院基因与抗体治疗技术重点实验室!

广东深圳
/+-$//

'

,1

广东省妇幼保健院!广东广州
/+$$+$

'

#1

暨南大学第三附属医院

珠海市人民医院检验科!广东珠海
/+0$$$

#

!!

摘
!

要"目的
!

探讨肾病综合征患者血清中
!,

%

!#

补体的水平变化及其对预后的影响$方法
!

肾病综合征患者
*0

例纳入

研究组!同期该院体检健康者
,$

例纳入对照组!采用速率散射浊度法原理!使用日立
."$$)$*$

全自动生化分析仪检测所有被试

血清补体
!,

%

!#

水平!并进行比较$结果
!

肾病综合征患者血清
!,

%

!#

补体的水平为"

$10,2$1*+

#%"

$1+*2$1$#

#

7

&

6

!明显低

于对照组的"

+1*.2$1+.

#%"

$1*/2$1$/

#

7

&

6

!差异均有统计学意义"

"

#

$1$/

#$结论
!

患者血清中补体
!,

%

!#

水平的变化!对肾

病综合征患者的治疗和预后具有一定的参考意义$

关键词"肾病综合征'

!

补体'

!

预后

!"#

!

+$1,0"0

"

8

19((:1+".,)#+,$1*$+/1++1$/0

文献标识码"

;

文章编号"

+".,)#+,$

"

*$+/

#

++)+"+,)$*

!!

肾病综合征是指肾脏受多种病理因素损伤#以肾小球基膜

通透性增加伴肾小球滤过率降低等肾小球病变为主的一组临

床综合征#最基本特征为大量蛋白尿#超过
,1/

7

"

G

#多伴水肿(

低清蛋白血症及高脂血症)

+

*

'肾病综合征患者一旦没有及时

的治疗#往往会发展为尿毒症'补体是存在于血清及组织液中

的一组具有酶样活性的球蛋白#主要参与机体的免疫反应#与

疾病的发生(发展具有密切关系'本研究主要研究
!,

(

!#

补

体与肾病综合征的关系#旨在探讨肾病综合征的发病机制#为

其治疗和预后提供依据'

?

!

资料与方法

?1?

!

一般资料
!

*$+#

年
+

!

-

月本院经临床确诊符合肾病综

合征诊断标准的住院患者
*0

例纳入研究组#其中男
+-

例#女

++

例#年龄
+$

!

.-

岁#平均$

#,1+2+-1/

%岁'同期本院体检

健康者
,$

例纳入对照组#其中男
*$

例#女
+$

例#年龄
*$

!

//

岁#平均$

,-1#2+$1,

%岁'

?1@

!

肾病综合征诊断标准
!

$

+

%大量蛋白尿!

5

周内
,

次尿蛋

白定性$

mmm

%

!

$

mmmm

%#或随机或晨尿尿蛋白"肌酐比

值大于或等于
*1$

&

*#B

尿蛋白定量大于或等于
/$3

7

"

e

7

'

$

*

%低蛋白血症!血浆清蛋白低于
*/

7

"

6

'$

,

%高脂血症!血浆

胆固醇高于
/1.3345

"

6

'$

#

%不同程度的水肿'以上
#

项中

$

+

%和$

*

%为诊断的必要条件)

*

*

'

?1A

!

仪器与试剂
!

日立
."$$)$*$

全自动生化分析仪购自株

式会社日立高新技术公司&

!,

(

!#

补体购自上海科华生物工程

股份有限公司#

!,

生产批号为
*$+,+++*

#

!#

生产批号为

*$+,$-+*

&血清质控品购自美国
Q̂MY;W

公司'

?1B

!

检测方法
!

空腹抽取所有被试静脉血
,36

#

,$$$@

"

39:

#离心
/39:

#分离血清检测'采用速率散射浊度法分析原

理#使用日立
."$$)$*$

全自动生化分析仪检测
!,

(

!#

补体的

吸光度#吸光度与补体呈定量关系#采用标准曲线计算补体水

平'各项目均在室内质控在控后#严格按照
+/+-0

质量运行体

系的标准程序操作'本实验室建立的正常参考值范围为
!,

!

$1.0

!

+1/*

7

"

6

&

!#

!

$1+"

!

$1,-

7

"

6

'

?1F

!

统计学处理
!

采用
KVKK+.1$

统计软件进行数据处理及

统计学分析'计量资料采用
@2?

表示#组间比较采用
#

检验#

以
"

#

$1$/

为差异有统计学意义'

@

!

结
!!

果

研究组
!,

(

!#

分别为$

$10,2$1*+

%($

$1+*2$1$#

%

7

"

6

#

对照组
!,

(

!#

分别为$

+1*.2$1+.

%($

$1*/2$1$/

%

7

"

6

'研究

组患者
!,

(

!#

水平明显低于对照组#比较差异均有统计学意

义$

"

#

$1$/

%'

A

!

讨
!!

论

目前有关肾病综合征的具体发病机制尚不清楚#其与细胞

或体液免疫功能紊乱密切相关)

,

*

'补体是一种主要参与机体

免疫反应的蛋白#由
,$

多种血浆蛋白及受体构成#约占血清总

蛋白的
+$U

左右#其中补体
!,

的水平在血清中最高#在补体

激活途径中起关键作用#

,

条补体激活途径都要经过补体
!,

活化后才能激活'补体
!#

来源于
!+(

的裂解#是补体激活途

径的另一个重要成分#参与
!,

的激活'肾病的病情不同#免

疫紊乱程度不同#导致补体消耗量不同'当机体内形成不同大

小的循环免疫复合物并发生沉积时#可以激活补体#使补体激

活途径活化#消耗大量补体
!,

#导致血清
!,

水平降低)

#

*

'

本研究结果显示#研究组较对照组
!,

(

!#

水平均明显降

低#相关研究也得出了相似的结论)

/)0

*

'血清中
!,

(

!#

水平的

降低#说明肾脏病变处于活动期#而机体血清
!,

(

!#

持续的处

于低水平#则预示着患者很可能向肾脏衰竭发展'另外有研究

表明#低水平的
!,

(

!#

患者#较易发展为慢性肾功能不全)

+$

*

'

因此检测患者血清中补体
!,

(

!#

水平不仅对治疗有一定的指

导作用#还可作为肾病预后的一项诊断指标'

+

,+"+

+

国际检验医学杂志
*$+/

年
"

月第
,"

卷第
++

期
!

Q:AR6DHJ=G

!

RE:=*$+/

!

O451,"

!

N41++
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!临床研究!

梅毒螺旋体抗体检测中
!6Q;

和
[6QK;

方法的对比分析

王锦恒

"广西桂林医学院附属医院!广西桂林
/#+$$+

#

!!

摘
!

要"目的
!

探究化学发光免疫分析"

!6Q;

#和酶联免疫吸附试验"

[6QK;

#等方法在梅毒螺旋体抗体检测中的应用!并进

行对比分析研究$方法
!

选取该院于
*$+,

年
*

!

-

月收治的
+$$

例梅毒确诊患者纳入研究组'同期
-$

例体检者纳入对照组$均

行
!6Q;

和
[6QK;

检测!比较
*

种检测方法的灵敏度及特异度$结果
!

!6Q;

灵敏度为
0,1$U

!

[6QK;

灵敏度则为
--1$U

!两者

差异无统计学意义"

&

*

P+1#/#

!

"

$

$1$/

'

!6Q;

特异度为
0$1$U

!

[6QK;

特异度为
0*1/U

!差异无统计学意义"

&

*

P$1,+,

!

"

$

$1$/

#$结论
!

梅毒螺旋体抗体检测方面!

!6Q;

与
[6QK;

灵敏度和特异度无明显差异!应当根据检测目的的不同!选择最为合适

的检测方法!同时当结合患者病史及临床症状及体征综合做出诊断$

关键词"梅毒'

!

化学发光免疫分析'

!

酶联免疫吸附试验'

!

抗体

!"#

!

+$1,0"0

"

8

19((:1+".,)#+,$1*$+/1++1$"$

文献标识码"

;

文章编号"

+".,)#+,$

"

*$+/

#

++)+"+#)$*

!!

梅毒是由梅毒螺旋体引起的性传播疾病#临床分为
,

期#

对机体具有潜在严重的损伤)

+

*

'中国的梅毒发病率呈快速上

升趋势#梅毒患者年增长率大约是
*$U

!

,$U

)

*

*

'根据
<V

感

染机体后的特殊免疫反应规律#梅毒检测方法主要分为非特

异性抗体和特异性抗体的血清学检测#如!甲苯胺红不加热

血清试验$

<YgK<

%(快速血浆反应素环状玻片试验$

YVY

%(性

病研究室试验$

OWY6

%和人梅毒非特异性抗体$

<VV;

%(梅毒

螺旋体血球凝集试验$

<V%;

%(酶联免疫吸附试验$

[6QK;

%(

斑点金免疫层析试验$

WQd!;

%(荧光螺旋体抗体吸收试验

$

Z<;);̂ K

%等)

,

*

'其中
[6QK;

应用最为广泛)

#

*

'但由于

[6QK;

中四甲基联苯胺$

<Ĵ

%显色#灵敏度较低#一般在.

:

7

/

水平#故而对于特异性抗体水平低的血清标本检测效果不

佳)

/

*

'理论上#化学发光检测方法$

!6Q;

%具有更高的灵敏

度)

/

*

'为比较
!6Q;

及
[6QK;*

种检测方法对梅毒螺旋体抗

体检测的应用#本院选取
+$$

例梅毒患者及
-$

例健康志愿者

进行对比检测#现报道如下'

?

!

资料与方法

?1?

!

一般资料
!

本院
*$+,

年
*

!

-

月收治的
+$$

例梅毒确诊

患者纳入研究组#其中男
/+

例#女
#0

例&年龄
,

个月至
/0

岁#

平均$

,-1+2#1/

%岁&其中
(

期梅毒患者
#+

例#

)

期梅毒患者

,0

例#潜伏期梅毒患者
*$

例'研究组纳入标准!$

+

%确诊为梅

毒患者#梅毒诊断及分期标准依据高等医药院校教材,皮肤性

病学-

)

"

*

&$

*

%患者签署知情同意书'研究组排除标准)

+

*

!$

+

%用

过含有免疫球蛋白制剂等药物制品&$

*

%患者对实验试剂存在

过敏史&$

,

%有高血压(高血脂病史等'另选取
-$

例参与健康

体检者纳入对照组#其中男
,-

例#女
#*

例&年龄
*$

!

"$

岁#平

均$

,.1-2#1.

%岁'两组被试性别(年龄等一般资料比较差异

无统计学意义$

"

$

$1$/

%#具有可比性'

?1@

!

血清标本采集
!

采集静脉血
*36
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