
标也越来越受到关注)

!!

*

(目前临床上常用血糖水平评价患者

的血糖控制水平#血糖反应的是瞬间水平#易受饮食'运动等因

素的影响(

*D8;F

在临床上的意义日益明确#且操作简单#可

作为糖尿病筛查'诊断'监测血糖控制及药物疗效等方面的有

效指标#

"%!%

年全球
*D8;F

标准化测定共识提出
*D8;F

是评

价长期血糖控制的
j

金标准
j

)

!"

*

(

本研究将
"%0

例颅脑损伤患者分
0

组#分别对
*D8;F

检

测结果进行分析#糖尿病高血糖组患者
*D8;F

水平高于应激

性高血糖组与血糖正常组#差异均有统计学意义$

F

$

%#%/

&%

而应激性高血糖组患者
*D8;F

水平与血糖正常组比较#差异

无统计学意义$

F

%

%#%/

&(研究结果表明#

*D8;F

水平的升高

与糖尿病高血糖关系密切#而在应激性高血糖组
*D8;F

水平

未出现明显上升(说明
*D8;F

检测对鉴别诊断颅脑损伤患者

高血糖的性质有重要意义#

*D8;F

可作为颅脑损伤患者鉴别

应激性血糖增高与糖尿病血糖增高的重要参考指标(也可以

说明颅脑损伤患者入院后应将糖尿病血糖增高的因素考虑在

诊断方案之中#可以通过
*D8;F

检测结果及时鉴别出颅脑损

伤高血糖的真正原因#使临床采取及时'正确的诊疗方案(颅

脑损伤高血糖患者也可以将
*D8;F

检测作为鉴别诊断和制订

分组治疗方案的依据#避免误诊或漏诊的发生(
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!经验交流!

甘肃省
"%!%

"

"%!"

年无偿献血人群
*J\

感染情况分析

石
!

林!

!张
!

纯"

#

"

!#

甘肃省疾病预防控制中心!甘肃兰州
$0%%"%

$

"#

兰州理工大学医院!甘肃兰州
$0%%/%

%

!!

摘
!

要"目的
!

分析甘肃省无偿献血人群人类免疫缺陷病毒"

*J\

%的感染情况!探究血液的安全隐患!寻找保证血液安全的

方法和措施&方法
!

收集
"%!%

"

"%!"

年甘肃省采供血机构的
''('01

例无偿献血者资料!回顾性分析
*J\

感染者的检出情况&

结果
!

共检出
$"

例感染者!感染率为
!&#%"

(

!%

万!以男性为主!共
&1

例"占
('#''2

%$年龄以
"(

"$

0(

岁者为主!共
"1

例"占

01#1(2

%$学历以大专及以上为主!共
'%

例"占
//#/&2

%$

"!

例为男男同性传播!其中
&

例为新近感染&检出
*J\

抗体不确定者

0!

例!追踪随访
'

例!其中
"

例发生阳转&结论
!

甘肃省血液安全存在一定风险!应继续加大艾滋病知识的宣传力度!固定无偿

献血员!并采用更为准确有效的检测技术!降低
*J\

经血传播的风险&

关键词"艾滋病$

!

无偿献血者$

!

人类免疫缺陷病毒$

!

感染

!"#

!

!%#0(&(

"

3

#4556#!&$07'!0%#"%!/#!1#%/(

文献标识码"

T

文章编号"

!&$07'!0%

"

"%!/

%

!17"$'$7%"

!!

血液传播仍是我国艾滋病重要的传播途径之一)

!7'

*

(为了

解甘肃省无偿献血人群中人类免疫缺陷病毒$

*J\

&感染流行

状况和血液传播
*J\

的风险#更好地采取控制措施#笔者对

"%!%

"

"%!"

年甘肃省无偿献血人群
*J\

感染情况进行了分

析#现报道如下(

>

!

资料与方法

>#>

!

一般资料
!

"%!%

"

"%!"

年甘肃省采供血机构的无偿献

血者
''('01

例(

>#?

!

方法
!

筛查试验!采用酶联免疫吸附试验$

-YJM8

&检测

抗体#进口试剂为荷兰生物梅里埃公司和美国伯乐公司生产的

第
'

代
*J\7!

"

"-YJM8

试剂#国产试剂为北京万泰公司和珠

海丽珠公司等生产的第
'

代'第
0

代
*J\7!

"

"-YJM8

试剂%快

速检测!采用日本富士株式会社生产的
*J\7!

"

"

明胶颗粒凝

集试验$

V8

&试剂%确证试验!采用
UV

生物医学亚太有限公司

生产的
*J\TY+."#"

$

*J\7!

"

"

型&蛋白免疫印迹$

)T

&试剂

盒(复检!采用进口
-YJM8

和
V8

试剂进行检测(两种试剂

检测结果均阴性者判为阴性#结果阳性或其中一种阴性#采用

)T

试验进一步做确证检测#依据结果判断结论(仪器采用芬

+

$'$"

+

国际检验医学杂志
"%!/

年
(

月第
0&

卷第
!1

期
!

J6?LY:DU=B

!

M=

>

?=HD=C"%!/

!

\9;#0&

!

,9#!1



兰雷柏公司
US70

全自动酶标仪'奥地利安图斯洗板机(

?

!

结
!!

果

?#>

!

*J\

感染情况
!

"%!%

"

"%!"

年甘肃省无偿献血人群中

共发现
*J\

感染者
$"

例#感染率为
!&#%"

"

!%

万(

?#?

!

*J\

抗体阳性献血员的特征
!

$"

例感染者中男性
&1

例

$占
('#''2

&#女性
'

例$占
/#/&2

&%年龄
"%

"

'(

岁#其中

"%

"$

"(

岁者
"&

例$占
0&#!!2

&#

"(

"$

0(

岁者
"1

例$占

01#1(2

&#

0(

"

'(

岁者
!1

例$占
"/#%%2

&%文化程度中#小学
0

例$占
'#!$2

&#初中
1

例$占
!!#!!2

&#中专
'

例$占
/#/&2

&#

高中
!/

例$占
"%#102

&#大专
"$

例$占
0$#/%2

&#本科
!0

例

$占
!1#%&2

&#

"

例不详$占
0#$12

&%职业分布中#工人
!$

例

$占
"0#&!2

&#干 部
!!

例 $占
!/#"12

&#学 生
1

例 $占

!!#!!2

&#其他
0&

例#占
/%#%%2

%其中男男同性传播感染者

"!

例#占
"(#!$2

#且其中
$

例为新近感染(

?#@

!

不确定献血员情况
!

"%!%

"

"%!"

年无偿献血者中检出

*J\

抗体不确定者
0!

例#对其中
'

例进行了随访#

"

例为阴

性#

"

例发生阳转#阳转率为
&#'/2

(

@

!

讨
!!

论

目前#无偿献血人群中
*J\

感染率呈上升趋势#血液安全

问题日趋严峻)

!7'

*

(调查显示#

"%!%

"

"%!"

年甘肃省无偿献血人

群
*J\

感染人数呈现递增趋势#这给血液安全带来极大的威

胁#增加了临床用血的风险(献血员中
*J\

感染者以男性青壮

年为主#该年龄段是无偿献血最多的人群#也是性活跃人群(

性传播途径#特别是同性传播成为
*J\

感染的主要传播

途径#无疑给无偿献血的安全性带来很大的隐患(调查显示#

甘肃省
"%!%

"

"%!"

年无偿献血人群
*J\

感染者中通过男男

同性传播感染的共有
"!

例#占
"(#!$2

#此种传播方式更加隐

蔽#干预难度更大(由于存在社会歧视#大部分人未主动寻求

或者不愿意到疾控部门或正规医疗机构接受检测#而是到血液

机构进行检测#若检测为阳性而无法进一步追踪#导致无法开

展干预和进一步治疗等工作#从而增加了传播的风险(

另外#在
"!

例男男同性传播中#经过检测有
&

例是新近感

染#其中
"%!!

年
"

例#

"%!"

年
'

例(艾滋病是一种慢性隐匿性

传染病#个体水平新发感染的诊断非常困难(国际上公认的艾

滋病新发感染判断的金标准是对没有感染的健康人进行定期

追踪观察#从上一次检测艾滋病抗体阴性#到这次检测出现抗

体阳性#即诊断为艾滋病新发感染者(这种方法#只适用于小

范围的固定人群(但可以看出#如不加以预防#

*J\

感染者#

特别是经过男男同性传播新发现的感染者将有可能极大地

增多(

在所发现的
$"

例感染者中#大专以上文 化 程 度 占

//#/&2

#以高学历为主#学生群体也占有一定比例(由于他们

对艾滋病知识的欠缺#有一部分人在不知自己感染状况的前提

下参加献血#又增加了经血传播
*J\

的危险性(

0

年共检出
0!

例
*J\

抗体不确定者#随访
'

例#

"

例阴

性#

"

例发生阳转(造成随访比例低的原因是对不确定者随访

责任不明确#各级血液机构没有和当地疾控部门沟通#流失了

对这些标本的追踪#从而增加了用血的不安全性(

综上所述#根据甘肃省无偿献血员
*J\

感染状况#确保用

血安全#必须采取相应措施!$

!

&加大艾滋病知识的宣传力度#

尤其是针对大'中专学生的教育#在无偿献血人群中增加艾滋

病相关知识的教育%$

"

&多部门联合行动#共同干预
*J\

感染

者行为#使感染者自觉不参与献血%$

0

&加强血液检测质量#保

证血液安全%$

'

&采用更准确的筛查方法#有条件的地区血站开

展核酸检测%$

/

&加强对不确定者的随访#尽早排除感染的可

能#保证安全用血(

参考文献

)

!

* 寸伟#段友斌#杨振宇#等
#

昆明地区无偿献血者
*J\

感染情况分

析)

L

*

#

中国艾滋病性病#

"%%/

#

!!

$

/

&!

0/(70&%#

)

"

* 韩慧#杨向萍#冯飞
#

海南省无偿献血者
*J\

感染情况的调查分

析)

L

*

#

中国输血杂志#

"%!%

#

"0

$

"

&!

!0'7!0/#

)

0

* 章昊#马兰#叶贤林
#

深圳市无偿献血者输血相关传染病标志物检

测结果分析)

L

*

#

中国现代医学杂志#

"%%$

#

!$

$

""

&!

"$(&7"$(1#

)

'

* 梁彩云#高凯#韩志刚#等
#

广州市无偿献血人群
*J\

感染情况分

析)

L

*

#

中国艾滋病性病#

"%!0

#

!(

$

/

&!

0'170/"#

$收稿日期!

"%!/7%'7"%

&

!经验交流!

中性粒细胞
W[&'

在儿童获得性肺炎中的表达及临床意义"

张洪福!

!何
!

洲"

!邱振华!

!黄之文!

"高州市人民医院#

!#

检验科$

"#

儿科!广东高州
/"/"%%

%

!!

摘
!

要"目的
!

分析中性粒细胞表面标志物
W[&'

和
W

反应蛋白"

WZV

%水平在儿童获得性肺炎诊断中的意义&方法
!

选取

"%!0

年
0

月至
"%!'

年
!"

月该院儿科收治细菌感染患儿
'0

例"细菌组%和支原体感染患儿
'"

例"支原体组%!采集患儿血液标本

进行
W[&'

和
WZV

检测!并进行比较分析&结果
!

细菌组患儿
W[&'

指数及
WZV

水平均高于支原体组!差异均有统计学意义

"

3c(#0"/

!

Fc%#%!1

$

3c(#%($

!

Fc%#%!(

%&结论
!

儿童细菌感染后!体内中性粒细胞表面标志物
W[&'

明显升高!可以作为小

儿细菌感染的诊断依据!同时
WZV

也能够起到辅助诊断的作用&

关键词"获得性肺炎$

!

儿童$

!

W[&'

$

!

W

反应蛋白

!"#

!

!%#0(&(

"

3
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文献标识码"

T

文章编号"
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&是一种儿科最常见的呼吸道疾病# 若治疗不及时#患儿可并发多种严重并发症#严重影响患儿的
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