
析#检测的是血清中的抗
,86Z

$包括
7

=

)

类和
7

=

;

类&#不受

不同患者对
86Z

反应时所产生不同
7

=

)

亚型的限制*

9

+

(抗
,

86Z,7

=

)

阳性是
86Z

感染的重要指标#但其出现较晚(抗
,

86Z,7

=

;

出现较早#但主要作为丙型肝炎急性感染的辅助诊

断#故同时检测
7

=

)

类和
7

=

;

类抗体有利于提高检出率#缩短

86Z

感染检出的,窗口期-

*

$

+

(

/U*71

使用镧系稀土元素
.L

作为示踪物#其荧光寿命长

$

!&

$

!&&&

!

C

&且荧光强度高#而血清中的蛋白质)胆红素等发

射出的非特异性荧光寿命短$一般在
!

$

!&DC

#最长不超过
"&

DC

&#利用这一时间差的特性#待短寿命背景荧光完全衰变后再

测定镧系稀土元素螯合物的特异性荧光信号#可有效降低本底

荧光的干扰%同时由于镧系稀土元素发光稳定#荧光光谱

:IEQFC

位移较大#很容易利用简单的滤光片把激发光和发射光

分开#消除激发光的散射$由样品池)溶剂分子等引起&引起的

干扰#显著提高了检测的灵敏度和特异性*

>

+

(另外#

/U*71

引

入了生物素
,

亲和素信号放大系统$试剂中包含了
.L

标记的链

亲和素)生物素标记的
86Z

抗原&#一个完整的链亲和素上有

(

个亚基#均能结合
!

个生物素分子#明显提高了检测的灵敏

度(同时
/U*71

分析技术属全自动检测#能够提供稳定)均

一)可靠的试验条件#有效避免了由于人为因素所引起的操作

误差*

@

+

(

综上所述#与
.27:1

相比#

/U*71

有灵敏度高#特异性

强#易于自动化分析等优点#能为临床提供更准确的结果#有利

于
86Z

感染的早期诊断和早期治疗#具有较高的临床应用价

值(

/U*71

作为近年来发展起来的一种新的免疫检测技术#

已被认为是最有发展前途的新的超微量分析技术*

!&

+

(
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!经验交流!

肇庆地区生殖器疱疹高危人群血清学流行病学调查

帅春海!

!陈少南"

"

!#

广州康都临床检验所
!

'!!(("

#

"#

广东省肇庆市皮肤病医院检验科
!

'"9&"&

$

!!

摘
!

要"目的
!

了解肇庆地区生殖器疱疹高危人群的血清中单纯疱疹病毒"

8:Z

$

,"

型
7

=

)

和
7

=

;

感染情况!为肇庆地区生

殖器疱疹的预防和控制提供依据&方法
!

选取娱乐场所高危人群
"'$

例作为高危组!选取
!"9

例健康志愿者作为健康对照组!采

集血标本采用酶联免疫吸附试验进行血清
8:Z,"

型
7

=

)

和
7

=

;

检测&结果
!

高危组
7

=

)

阳性
9"

例!

7

=

;

阳性
!%

例#正常组

7

=

)

阳性
(

例!

7

=

;

阳性
&

例&结论
!

高危组
8:Z,"

型
7

=

)

和
7

=

;

感染情况均较高!应对高危人群进行合适的健康教育!并且建

议临床医生注意筛查!这对减少生殖器疱疹的发生及传播有十分重要的意义&

关键词"生殖器疱疹#

!

血清学#

!

流行病学

!"#

!

!&#%@9@

"

A

#BCCD#!9$%,(!%&#"&!9#!!#&9!

文献标识码"

0

文章编号"

!9$%,(!%&

"

"&!9

$

!!,!'>&,&%

!!

生殖器疱疹是由单纯疱疹病毒$

8:Z

&感染泌尿生殖器及

肛门部位皮肤)黏膜而引起的一种慢性)易复发)难治愈的性传

播疾病#其病原体为
8:Z,"

型(生殖器疱疹已成为全球最常

见的性病之一#目前在欧美发达国家#生殖器疱疹是发病率位

居第
%

位的性传播疾病#也是最常见的性传播生殖器溃疡性疾

病*

!

+

(由于目前尚不能将体内潜伏感染的
8:Z

彻底清除#因

而该病迁延易复发(因此生殖器疱疹的感染)复发及其所产生

的并发症严重危害了人们的身体健康(国内有报道生殖器疱

疹对孕妇)儿童的危害日益加强#这更应该引起大家的足够重

视*

"

+

(为了减少生殖器疱疹在肇庆地区的传染#本研究对肇庆

地区的高危人群进行了普查#现将其感染情况报道如下(

A

!

资料与方法

A#A

!

一般资料
!

以肇庆市城区内的娱乐场所包括
e/Z

)桑

拿)宾馆等人员血样
"'$

例作为高危组#其中男
''

例#女
"&"

例#年龄
!$

$

('

岁(另选取
!"9

例健康志愿者作为健康对

照组(

A#B

!

仪器与试剂
!

8:Z,"

型
7

=

)

和
7

=

;

检测采用德国欧盟

公司生产的
.27:1

试剂盒#严格按照试剂盒要求进行操作(

酶标仪为日本
07<,U14;EPFR''&

酶标仪(

A#C

!

方法

'

&>'!

'

国际检验医学杂志
"&!9

年
9

月第
%$

卷第
!!

期
!

7DIY2O?;FP

!

YLDF"&!9

!

ZER#%$

!

5E#!!



A#C#A

!

标本采集
!

对
"'$

例高危组和
!"9

例正常组采集外周

血样后#分离血清并放置
f"&]

保存(

A#C#B

!

评价标准
!

采用
.21:1

对
"'$

例高危组和
!"9

例正

常组血样进行
8:Z,"

型
7

=

)

和
7

=

;

检测#其结果用
&%

值判

断#酶标仪设定波长为
('&DK

#先用空白空调零#然后检测各

标本的
&%

值#以标准
&%

值
[

矫正因子作为
3LIENN

值(当标

本
&%

值大于临界值可判定为阳性标本#标本
&%

值小于或等

于临界值则判定为阴性标本(

A#D

!

统计学处理
!

本实验数据均使用
:+::!>#&

软件进行统

计分析#计数资料以
,

$

^

&表示#采用
!

" 检验#以
$

$

&#&'

为

差异有统计学意义(

B

!

结
!!

果

B#A

!

高危组和正常组
8:Z,"

型
7

=

)

和
7

=

;

阳性结果比较
!

见表
!

(由表
!

可见#高危组和正常组
8:Z,"

型
7

=

)

和
7

=

;

阳性结果比较差异有统计学意义$

$

$

&#&'

&(

表
!

!!

高危组和正常组
8:Z,"

型
7

=

)

和
7

=

;

阳性

!!

结果比较'

,

$

^

&(

组别
, 7

=

)

阳性
7

=

;

阳性

高危组
"'$ 9"

$

"(#!%

&

!%

$

'#&$

&

正常组
!"9 (

$

%#!$

&

&

$

&#&&

&

$

$

&#&'

$

&#&'

B#B

!

高危组不同年龄段
8:Z,"

型
7

=

)

和
7

=

;

阳性结果比

较
!

见表
"

(

表
"

!!

高危组不同年龄段
8:Z,"

型
7

=

)

和
7

=

;

阳性

!!

结果比较'

,

$

^

&(

年龄$岁&

, 7

=

)

阳性
7

=

;

阳性

$

"& >" !(

$

'#('

&

(

$

!#'9

&

"&

$

"@ @% "'

$

@#$%

&

'

$

!#@'

&

#

"@

$

%@ >" "%

$

>#@'

&

(

$

!#'9

&

合计
"'$ 9"

$

"(#!%

&

!%

$

'#&$

&

C

!

讨
!!

论

!!

8:Z

为有包膜的双链
451

病毒#有
8:Z,!

和
8:Z,"

两种血清型#两种类型之间关系密切#

'&̂

的核苷酸序列有同

源性(生殖器疱疹是由
8:Z

感染泌尿生殖器及肛门部位皮

肤)黏膜而引起的一种慢性)易复发又难治愈的性传播疾病(

原发感染一般为亚临床型#感染之后#病毒潜伏在脊髓后根神

经节中#患者一般不会察觉和治疗#因此极易造成高危人群的

传染*

%

+

(当有各种诱因#比如紧张)焦虑)劳累)酗酒等#以及人

体抵抗力下降#病毒被激活而引起该病反复发作#使患者苦不

堪言(目前生殖器疱疹已成为全球最常见的性病之一#在欧美

发达国家#生殖器疱疹是发病率位居第
%

位的性传播疾病#也

是最常见的性传播生殖器溃疡性疾病*

(

+

(生殖器疱疹的感染)

复发及其所产生的并发症严重危害了人们的身体健康(

本研究筛查了肇庆地区酒店)宾馆)

e/Z

等场所的
"'$

例

高危人群(其中
8:Z,"

型
7

=

)

阳性
9"

例#占
"(#!%̂

#

7

=

;

阳

性
!%

例#占
'#&$̂

#由此表明此类人群中曾经有
"(#!%̂

感染

过
8:Z,7

=

)

型#而有
'#&$̂

的人
7

=

;

阳性#已经处于亚临床

阶段或者临床阶段#具有高度传染性#其本人却浑然不知(本

次筛查在健康人群中也查出
(

例
7

=

)

阳性#表示在健康人群中

也曾有人接触过
8:Z

#但处于亚临床阶段未曾发病#患者本人

并不知道#其自身已经产生了
7

=

)

抗体(在各年龄阶段的

8:Z,"

型
7

=

)

和
7

=

;

阳性结果比较差异无统计学意义$

$

#

&#&'

&#但在高危人群中的感染年龄已经趋向年轻化#这应该引

起大家的关注*

'

+

(

有研究指出#生殖器疱疹的诊断缺乏较高的敏感度和特异

性#误诊率较高*

9

+

(许多生殖器疱疹缺乏典型的临床症状#如

痛性多发性水泡或溃疡性皮损(研究表明#首次发作的生殖器

疱疹多数由
8:Z,!

引起#但是复发和亚临床脱落常为
8:Z,"

感染#那么确定生殖器疱疹的病毒类型与对患者的治疗方案制

订及预后的预测紧密相关(因此#在临床工作中#当需要与其

他生殖器溃疡性疾病#如非感染性龟头炎)宫颈炎)梅毒等进行

鉴别诊断时#实验室证据就非常重要#以确定对性传播疾病患

者或性传播疾病高危患者进行不同的处理方式*

$

+

(

目前实验室诊断方法主要有!病毒细胞培养)

7*1

方法)

+6U

)抗原检测及抗体检测#其中以病毒细胞培养作为,金标

准-

*

>

+

(病毒细胞培养由于其实验室条件要求严格#成本高等

原因#还不可能广泛应用(检测抗体的
.27:1

快速简便#特异

性和敏感度均较高#现已逐渐被大量应用于临床诊断中*

@

+

(

由于疱疹病毒隐匿性较高#导致其在潜伏期常被忽视#以

致生殖器疱疹常不能被根治#因而该病迁延复发#给患者带来

极大的痛苦(现在常用的抗生殖器疱疹病毒药物等不良反应

太大)价格昂贵#而且其服药时间长#对患者身体的损伤也

大*

!&

+

(近年来#尽管新一代抗病毒药物的问世和
8:Z

疫苗研

制初步成功#但目前仍不能根本解决生殖器疱疹的复发问题#

这已经是全世界共同面临的威胁人类健康的问题*

!!

+

(现在由

于缺乏有效的一级预防措施#那么早期发现并及时治疗生殖器

疱疹#是控制其流行的重要措施*

!"

+

(因此#应从预防的角度出

发#根据患者的具体情况制订个性化诊疗方案#这种方法是由

治到防的思想观念的转变(在加强干预力度的同时#将管理和

治疗结合#对及时发现的生殖器疱疹或者其他性病患者#都通

过科学的治疗#达到临床治愈标准(并且对高危人群进行全面

的健康教育#普及生殖器疱疹知识#希望能尽快尽早发现无症

状的携带者#及早治疗(这对预防生殖器疱疹并控制其蔓延有

明显作用(

参考文献

*

!

+

+OIFRU

#

1RPFGCED:

#

)FGFIIB1

#

FIOR#.LGE

-

FOD

=

LBPFRBDF

NEGIJFKODO

=

FKFDIEN

=

FDBIORJFG

-

FC

#

"&!&

*

Y

+

#7DIY:/4

174:

#

"&!!

#

""

$

!

&!

!,!&#

*

"

+

;FGBD1

#

+O3JODQBCY.#/JF

-

C

M

3JERE

=

B3ORBK

-

O3IEN

=

FDB,

IORJFG

-

FCCIB

=

KO

*

Y

+

#Y8FORIJ+C

M

3JER

#

"&!!

#

!9

$

!

&!

>&,

@&#

*

%

+

2BD8

#

8F5

#

:L;

#

FIOR#8FG

-

FCCBK

-

RFWHBGLCBDNF3IBEDC

OKED

=

GLGORGFCBPFDICBDFOCIFK 6JBDO

*

Y

+#

0;67DNF3I

4BC

#

"&!!

#

!>

$

!!

&!

9@,$>#

*

(

+ 郑占才#白彦萍
#

生殖器疱疹患者血清
7

=

;

抗体和皮损抗

原检测的意义*

Y

+

#

中日友好医院学报#

"&&%

#

!$

$

"

&!

>&,

>%#

*

'

+ 丁贤彬
#!&(

例生殖器疱疹患者流行病学特征分析*

Y

+

#

中

国麻风皮肤病杂志#

"&&'

#

"!

$

"

&!

!!(,!!'#

*

9

+ 梅淑清#徐刚#乌日娜
#

不同人群单纯疱疹病毒
"

型
7

=

)

抗体的检测*

Y

+

#

岭南皮肤性病科杂志#

"&&$

#

!(

$

(

&!

""!,

"""#

*

$

+

:ONNGOD81

#

UFOP):

#

:KBRF

M

YU#.HBPFD3FNEGIGODCRO,

'

!>'!

'

国际检验医学杂志
"&!9

年
9

月第
%$

卷第
!!

期
!

7DIY2O?;FP

!

YLDF"&!9

!

ZER#%$

!

5E#!!



IBEDORGF

=

LROIBED?

M

IJFJFG

-

FCCBK

-

RFWHBGLCHBGBEDJECI

CJLIENN

-

GEIFBD

*

Y

+

#YZBGER

#

"&!&

#

>(

$

!"

&!

9&(!,9&(@#

*

>

+

5BQERBF4:

#

+B

=

LFIZ#ZO33BDFCODPKB3GE?B3BPFC

-

GFHFD,

IBD

=

87Z,!

#

8:Z,"

#

ODP8+ZKL3ECORIGODCKBCCBED

*

Y

+

#Y

7DHFCI4FGKOIER

#

"&!&

#

!%&

$

"

&!

%'",%9!#

*

@

+

8FRPSFBD..

#

eGLKKFDO3JFG6#.DIG

M

ENJFG

-

FCHBGLCFC

BDIEKOKKORBOD3FRRC

*

Y

+

#6FRR;ER2BNF:FB

#

"&&>

#

9'

$

!!

&!

!9'%,!99>#

*

!&

+蒋冬香#陈刚
#

生殖器单纯疱疹病毒
451

的检测在生殖

器疱疹诊断中的应用*

Y

+

#

检验医学#

"&&$

#

""

$

%

&!

">9#

*

!!

+

0ECCB+#)FDBIORJFG

-

FC

!

F

-

BPFKBERE

=M

IGODCKBCCBED

#

3RBDB3

#

OC

M

K

-

IEKOIB3HBGORFW3GFIBED

#

BK

-

O3IEDEIJFGCFWLORR

M

IGODCKBIIFPPBCFOCF

#

-

GFHFDIBEDODPIGFOIKFDI

*

Y

+

#1DD

4FGKOIERZFDFGFER

#

"&&"

#

!"@

$

(+I"

&!

($$,(@%#

*

!"

+郑燕婷
#

生殖器疱疹的诊断和处理*

Y

+

#

国际妇产科学杂

志#

"&!!

#

%>

$

9

&!

'&@,'!"#

$收稿日期!

"&!9,&!,"&

!

修回日期!

"&!9,&%,!'

&

!经验交流!
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例感染
(

项传染性指标结果分析及检测意义

曹燕飞!

!高小蓉!

"甘肃省白银市第二人民医院检验科
!

$%&@&&

$

!!

摘
!

要"目的
!

通过对白银市第二人民医院
!!$("

例术前'输血前及产前乙肝表面抗原"

80C1

=

$'丙型肝炎抗体"抗
,86Z

$'

人类免疫缺陷病毒抗体"抗
,87Z

$'梅毒
(

项传染性指标的回顾性调查分析!探讨其检测的重要性!并了解白银地区
(

项传染性指

标的流行情况&方法
!

80C1

=

采用时间分辨免疫荧光法!抗
,86Z

及抗
,87Z

采用酶联免疫吸附试验!梅毒初筛测定采用甲苯胺

红不加热血清试验!梅毒确证试验采用
.27:1

&结果
!

!!$("

例样本中!

'>!

例"

(#@'̂

$患者感染性标志物阳性!其中
80C1

=

'

抗
,86Z

'梅毒初筛'抗
,87Z

阳性率分别为
%#'(&̂

'

!#&%&̂

'

&#"($̂

'

&#&'!̂

!

80C1

=

阳性率高于其他
%

项!差异均有统计学

意义"

$

$

&#&'

$&结论
!

对术前'输血前及产前患者进行
(

项感染性指标检测!可以明确患者术前'输血前及产前的感染情况!保

护医患双方利益!避免和减少相关医疗纠纷&

关键词"乙肝表面抗原#

!

丙型肝炎抗体#

!

人类免疫缺陷病毒抗体#

!

梅毒

!"#

!

!&#%@9@

"

A

#BCCD#!9$%,(!%&#"&!9#!!#&9"

文献标识码"

0

文章编号"

!9$%,(!%&

"

"&!9

$

!!,!'>",&"

!!

由于多种传染性疾病均通过血液传播#所以在创伤)侵入

性手术及输血中均存在传播疾病的危险(随着人们对医学知

识水平的不断提高#自我保护意识也越来越强#因此在对患者

负责任的同时#尽量避免由于手术器械或输血导致传染性疾病

引起的医疗纠纷#也为了了解患者在术前或输血前的感染状

况#避免和预防患者和医务人员感染而进行术前)输血前
(

项

感染性指标的联合检测就显得尤为重要(作者对本院
"&!%

年

>

月
"&

日至
"&!'

年
>

月
%!

日共
!!$("

例术前)输血前及产

前患者的
(

项感染性指标检测结果进行了回顾性统计分析#现

报道如下(

A

!

资料与方法

A#A

!

一般资料
!

"&!%

年
>

月
"&

日至
"&!'

年
>

月
%!

日在本

院住院治疗#经确定将要进行手术)输血治疗及待分娩的患者

!!$("

例#其中男
'9@(

例#女
9&(>

例#年龄
'

$

$!

岁#平均

$

%!#"b!#'>

&岁(于入院时抽取静脉血
%

$

'K2

#待血液自行

凝固后#离心分离血清进行测定(

A#B

!

试剂与方法
!

乙肝表面抗原$

80C1

=

&采用时间分辨免

疫荧光分析法检测#试剂购于苏州新波生物有限公司%丙型肝

炎病毒抗体$抗
,86Z

&采用酶联免疫吸附试验$

.27:1

&检测#

试剂购于英科新创$厦门&科技有限公司%人类免疫缺陷病毒抗

体$抗
,87Z

&采用
.27:1

检测#试剂购于英科新创$厦门&科技

有限公司%梅毒初筛采用甲苯胺红不加热血清试验$

/UX:/

&

检测#试剂购于英科新创$厦门&科技有限公司#梅毒确证试验

采用
.27:1

检测#试剂购于英科新创$厦门&科技有限公司(

A#C

!

检测仪器
!

新波生物生产的
15d/.:/

时间分辨荧光

检测仪及
.**76X/1

全自动样本前处理系统#深圳雷杜公司

生产的
U/,9!&&

酶标分析仪#深圳雷杜公司生产的
U/,%!&&

全自动洗板机(

A#D

!

质量控制
!

80C1

=

定量测定每个批号均做
9

点定标#每

次试验均做
6

)

."

点质控%抗
,87Z

每次试验均带阴性对照
"

孔#阳性对照
"

孔#质控
!

孔#空白
!

孔%抗
,86Z

每次试验均

带阴性对照
!

孔#阳性对照
!

孔#质控
!

孔#空白
!

孔%

/UX:/

试验每次均带阴)阳性对照(以上所有操作均按照说明书严格

执行#抗
87Z!

"

"

初筛阳性结果均送白银市疾病预防控制中心

确证#梅毒初筛阳性均要求临床再送检样本做梅毒特异性抗体

测定(

B

!

结
!!

果

!!

在
!!$("

例样本中#

(

项感染性指标总阳性率为
(#@'̂

$

'>!

"

!!$("

&#抗
87Z!

"

"

阳性
$

例#经白银市疾病预防控制

中心确证阳性
9

例#统计结果见表
!

(

表
!

!!

(

项感染性指标检测结果

检测项目 检测例数$

,

& 阳性例数$

,

& 阳性率$

^

&

80C1

=

!!$(" (!9 %#'(&

抗
,86Z !!$(" !"! !#&%&

初筛梅毒
!!$(" "@ &#"(&

抗
,87Z !!$(" 9 &#&'!

80C1

=

a

抗
,86Z !!$(" $ &#&9&

80C1

=

a

初筛梅毒
!!$(" " &#&!$

C

!

讨
!!

论

!!

我国是乙型肝炎感染率较高的国家之一#

80Z

感染者约

!#"

亿人#近年来有下降趋势#感染率在
'̂

左右(

86Z

感染

者约
%>&&

万人#

80Z

)

86Z

是引起慢性肝炎及肝硬化的主要

原因之一#由于感染发展隐匿#多数乙肝)丙肝患者可不出现症
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