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例出现
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岁男性是肝吸虫病的易感人群!对于临

床上不明原因的
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华支睾吸虫病%又称肝吸虫病'是由华支睾吸虫%又称肝吸

虫'寄生于人体肝内胆管#引起胆汁淤积(肝损害的寄生虫病#

主要由进食未熟的含有肝吸虫囊蚴的淡水鱼(虾所引起)

!
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+肝

吸虫病对人体危害极大#不仅可诱发急慢性胆囊炎(胆结石(胆

管炎(阻塞性黄疸等疾病#严重者可引起肝硬化(肝癌(胆管癌

等)
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年世界卫生组织%

ZP]

'将其列为
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+本研究通过统计并分析广东省中山地区肝吸虫病患者

的性别(年龄#白细胞计数%
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对可疑肝吸虫卵感染者的早期诊断

是否有临床提示意义+
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资料与方法
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例为观察组#另
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所有病例均排除血液(炎症及肝炎等相关疾病+
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研究方法
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统计学处理
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软件进行统计学分析#因
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研究结果
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水平均显著高于对照组#且差

异具有统计学意义%

!

$

(&(%

'&观察组中肝功能异常者为
44"

"

!-+4

#其中
//.

升高者%

-!4

"

!-+4

#

#-&'+,

'远远高于
91.

%

!'4

"

!-+4

#

!!&"-,

'(

9*.

%

"-#

"

!-+4

#

!%&--,

'所致肝功能

异常者#且差异具有统计学意义%
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肝吸虫卵感染所致的肝功能异常者方面更敏感+

V]*,

和

%或'

//.

升高者
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例#绝大多数肝吸虫病在病程中有一
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升高+但
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肝吸虫病主要分布于东亚和东南亚地区#世界范围内肝吸

虫的感染人口估计达
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万人#中国感染者约为
!%((

万

人)
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#已成为肝吸虫病危害最为严重的国家之一+在我国感染

率居前
#

位的是广东(广西(黑龙江+由于广东地区人们有喜

食生鱼的习惯#近年来肝吸虫病的感染率有明显上升趋势)
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广东省抽样调查结果显示
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年肝吸虫病

的感染率分别
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年肝吸虫卵的

感染率为
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+肝吸虫病的
V]*

明显增多#其水平可作

为流行地区肝吸虫卵感染的监测指标之一)
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+对于临床中见

到肝功能反复异常的患者#尤其以
//.

升高为主者#在排除

常见疾病后#还应该检查是否存在或合并肝吸虫感染)

!(
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+

广东省是我国重要的淡水鱼产区#也是肝吸虫病的流行地

区#其人群感染率居全国之首+中山市地处珠江三角洲#是肝

吸虫病的重度流行地区+长期流行和爆发肝吸虫病的主要原

因有两点!第一是流行地区喜爱生食或半生食鱼虾等饮食习

惯&第二是肝吸虫病的急性期症状不明显或缺乏特异性(隐性

或慢性感染期的早期诊断技术有所欠缺+

目前诊断肝吸虫病应用最普遍的方法仍是粪便检查)

!!

*

+

但肝吸虫卵是目前所发现寄生虫卵中体积最小者#传统的光学

显微镜检查易漏检+多次粪便送检可以明显提高镜检阳性率+

医生不能盲目对每个患者都进行多次送检粪便查找肝吸虫卵#

所以通过分析肝吸虫病的血液学检查指标#筛选出对其感染有

指示意义的指标非常有临床意义+

寄生虫感染所致的
V]*

增多主要是由
.H"

细胞产生的

R13%

所致#

V]*

参与针对寄生虫感染的免疫反应主要是通过

其释放细胞毒性颗粒状内容物来杀死寄生虫)

!"

*

+在排除其他

会导致
V]*,

升高的疾病如过敏性疾病(皮肤病(血液病(高

嗜酸性粒细胞增多综合征等#

V]*,

升高应高度怀疑肝吸虫卵

感染+

肝吸虫病所致的肝功能异常者中以
//.

升高为主#占

#-&'+,

#与李玉香等)

!#

*

(曾雪梅等)

!$

*

(温少磊等)
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*报道一致#

提示
//.

与肝吸虫病之间可能存在着一定的关系+但肝吸

虫致使
//.

升高的具体机制目前尚不太清楚+在排除肝炎

等相关疾病后#反复
//.

升高应高度警惕肝吸虫卵感染+

经统计分析#

!-+4

例肝吸虫病中#

V]*,

和%或'

//.

升

高者为
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例+
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岁男性若反复出现
V]*,

和%或'

//.

升高者可以将其列为肝吸虫卵感染的高危人群#可考虑

多次行粪便送检+故
V]*,

和%或'

//.

升高可以作为肝吸虫

卵感染的可疑早期诊断指标+

本次回顾性研究不足之处其一是未统计总胆红素%

.X

'(

直接胆红素%

2X

'(总胆汁酸%

.X9

'等肝胆功能指标+其二是

若要说明
V]*,

联合
//.

对肝吸虫病的实际临床意义#还需

统计住院患者
V]*,

和%或'

//.

升高者中检出肝吸虫卵的阳

性率+
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鉴于目前健康体检项目很少做粪便常规检查#故在做血常

规和肝功能检查时#建议对
V]*,

和%或'

//.

升高者可多次

粪便送检#该方法是提高肝吸虫卵检出率最有效(简便的方法+

在确诊肝吸虫病后进行化学药物%吡喹酮'驱虫治疗可达满意

效果&所以准确快速地诊断肝吸虫病显得尤为重要+在肝吸虫

感染的防控方面#大力开展健康人群肝睾吸虫的普查普治工

作#尤其是有食鱼史的人群#对于保障人群的健康有非常重要

的意义+在健康宣教方面#首先要广泛开展肝吸虫病防治的宣

传教育#提高人群对肝吸虫病的认知度和防病意识#逐步养成

健康生活习惯和饮食习惯#从源头上减少感染人群&其次要积

极寻找提高肝吸虫病的早期诊断技术是减少其漏诊(误诊的

关键+
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美指南推荐
HEPNT

用于宫颈癌初筛 我国加强
PNT

检测管理

近日#在广州举行的中华医学会妇科肿瘤学分会第十五次全国妇科肿瘤学学术会议上#中国工程院院士(北京协和医院

妇产科郎景和教授#北京协和医院妇产科向阳教授#中山大学附属肿瘤医院妇科刘继红教授与众多妇科肿瘤领域专家共同

探讨了宫颈癌的防治与筛查#并分享了国内外关于人乳头状瘤病毒%

PNT

'检测的最新要求与指南+

美国本土最大型前瞻性宫颈癌筛查临床试验
9.PVU9

研究显示#

PNT

可作为除细胞学(细胞学
PNT

联合检测之

外#另外一种可供选择的方法+美国妇产科医师学会%

90]/

'于今年发布的.宫颈癌筛查和预防第
!%+

号实践指南/#全面

总结高危型
PNT

%

HEPNT

'检测及分型检测在宫颈癌筛查中的应用#正式推荐对于
"%

岁及以上年龄女性#可以考虑采用

"(!$

年
\29

批准的
PNT

检测进行初筛作为基于细胞学筛查方法的替代+美国目前批准的可以应用于宫颈癌筛查的

PNT

检测有四种#但批准可以应用于一线宫颈癌初筛的只有
C:B;7

0

PNT

检测+

"(!%

年#中国,两癌筛查-项目启动了对

PNT

检测用于一线初筛的评估+

刘继红教授表示#

HEPNT

检测的应用将有助于推进宫颈癌筛查和节约公共医疗卫生成本+中国国家食品药品监督管

理局%

0\29

'于
"(!%

年正式颁布.

PNT

核酸检测及基因分型(试剂技术审查指导原则/%以下简称.指导原则/'#明确
PNT

检测型别范围#将
PNT!-

(

PNT!'

等
!#

种基因型列为高危型别+

向阳教授指出#

PNT

检测的目的是为了发现已经存在的
0RU

"i病变或未来可能发展为
0RU

"i的真正高风险人群+.指

导原则/明确指出#应设定能够获得理想的临床灵敏度和临床特异性的阳性判断值#以保证对
0RU

"i人群具有非常高的检出

率#又可避免因分析敏感度过高而造成的假阳性#同时需经过严格的临床验证+郎景和教授表示!,随着我国
PNT

检测的日

益规范化#宫颈癌防治率将能得到极大提升+-

罗氏诊断
C:B;7

0

PNT

基因检测采用荣获诺贝尔奖的实时聚合酶链反应%

N0[

'(扩增和检测技术#是目前仅有的获得

\29

(欧洲统一%

0V

'认证(

0\29

批准在检测
PNT!$

种高危型的同时进行
PNT!-

(

PNT!'

分型的
PNT

基因检测方法+
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