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摘
!

要"目的
!

了解近
&

年来德宏地区的疟原虫感染情况%方法
!

以
"%%2

年
!

月至
"%!7

年
!"

月来该院就诊的发热&疑似

疟原虫感染的患者为研究对象!对所有患者进行疟原虫抗原和血涂片显微镜检查%结果
!

分析
"%%2

!

"%!7

年该地区疟原虫感染

情况显示!

"%%2

年感染人数最多!

"%!'

年最少!且呈逐年减少趋势!并维持在较低感染水平%结论
!

提高人民群众的防病意识!改

善生活环境卫生!增强疟原虫感染的预防!对控制疟原虫感染至关重要%

关键词"疟疾#
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疟疾是一种以按蚊为传播媒介的地方性传染病#为我国五

大寄生虫病之一#临床上以周期性*定时性寒战*高热*出汗退

热#以及贫血和脾脏肿大为特点'

!

(

)德宏州是历史上有名的高

疟区#为有效控制疟疾的流行#

"%!%

年原卫生部发起了中国消

除疟疾行动计划$

"%!%

!

"%"%

年&#随即云南省消除疟疾行动

计划开展#覆盖
37

个区县的疟疾国家策略项目$简称
)_*

&启

动)为评价德宏州抗疟*除疟行动的效果#对
"%%2

年
!

月至

"%!7

年
!"

月本院收治的有发热症状#疑似疟原虫感染的患者

进行疟原虫抗原和血涂片显微镜检查#现报道如下)

A

!

资料与方法

A#A

!

一般资料
!

"%%2

年
!

月至
"%!7

年
!"

月本院收治的发

热*疑似疟原虫感染者
!"'!"

例)

A#B

!

方法
!

每例患者在就诊及发热高峰期时分别抽取静脉血

进行疟原虫抗原检查#推制薄血片#以瑞氏染色后在显微镜油

镜下观察血涂片中红细胞内的疟原虫感染情况)

A#C

!

统计学处理
!

采用
\B+A/"%%3

软件进行数据处理及统计

学分析)

B

!

结
!!

果

"%%2

!

"%!7

年#本院收治的发热*疑似疟原虫感染者

!"'!"

例#确诊
'2%

例#疟原虫抗原和血涂片显微镜检查阳性

分别为
'2%

例和
'7"

例#抗原阳性而涂片阴性患者#经询问患

者来院就诊前均自行服用过抗疟药)

"%%2

年的疟疾感染人数

最多#其后有逐年下降趋势)除
"%%2

年外#其余各年检出的感

染者中均有缅甸籍人员)见表
!

)

表
!
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年疟原虫感染情况

年度$年&

抗原阳性例数

$

*

&

显微镜检查阳性例数$

*

&

间日疟原虫 恶性疟原虫 混合感染 未分型

缅甸籍人员$

*

&

间日疟原虫 恶性疟原虫
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讨
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论

德宏傣族景颇族自治州位于云南省西部#与缅甸毗邻)全

州辖瑞丽*畹町两市和潞西*陇川*盈江*梁河四县#总面积约

!#"

万平方千米#国境线长
$%'#1

千米#总人口约
!"$

万#其中

有傣族*景颇族*阿昌族*傈僳族*德昂族等
$

种主要的世居少

数民族)德宏州地处北回归线附近#属南亚热带季风湿润气

候#具有特殊的地理*地势*气温*湿度等自然因素#是历史上有

名的高疟区和超高疟区#海南和云南两省疟疾病例数约占全国

总疟疾病例数的
7&#1%4

'

"

(

)适宜的温度*湿度和雨量利于按

蚊滋生#发病季节无休止期#发热患者和居民血检原虫阳性率

为
'#&'4

'

'

(

)

云南省
)_*

启动以来#李奔福等'

7

(对云南省疟疾感染率

进行了项目基线调查#德宏州瑞丽市和陇川县疟疾检测阳性率

高居前两位)本研究显示#

"%%2

!

"%!7

年
&

年中#

"%%2

年检出

疟原虫感染人数最多#与相关文献报道一致'

7

(

#之后逐年下降#

"%!'

年最低#显示了疟疾控制的有效性)疟疾感染者中有本

地居民#也有外地务工人员#还有周边县市人员#以及与之接壤

的缅甸籍人员)检出原虫种类中有间日疟原虫*恶性疟原虫#

以及二者混合感染#恶性疟原虫感染稍多于间日疟原虫感染#

还有一部分未分型者)由于抗疟宣传的力度增加#广大人民群

众对疟疾的了解增多#出现发热时有自行用药的现象)未分型

患者在来院就诊前自行使用过抗疟药#在显微镜下未能找到疟

原虫#但疟原虫抗原阳性#经正规抗疟治疗有效)调查结果中#

除
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年外每年都有缅甸籍人员检出疟原虫感染#在本地感

+
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期
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染人数降低的情况下#外籍人员成了主要的疟原虫感染检出对

象#应采取相应措施降低外来输入性疟疾的发病及传播'

$

(

)

随着科技的发展#疟疾的检查已不仅局限于显微镜检查#

有原虫抗原免疫学检查$免疫层析技术&*原虫核酸检查$

-.(

技术&等多种方法)免疫层析技术快速简便#但试剂成本略高#

对恶性疟原虫检测的灵敏度*特异度分别在
11#24

!

&3#74

和

11#$4

!

&3#14

#对间日疟原虫检测的灵敏度*特异度分别在

2&#&4

!

&3#"4

和
&%#74

!

!%%#%4

'
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(

)刘慧等'

3

(对
_,PYa>

[Y)\

恶性疟原虫"间日疟原虫抗原快速检测试剂盒$韩国
_,

公司&现场应用效果进行评价#以镜检为金标准#

_,PYa[Y)\

对恶性疟原虫检测的灵敏度为
&&#%4

$

&1

"

&&

&*特异度为

&3#14

$

"2'

"

"2&

&%对间日疟原虫检测的灵敏度为
&3#"4

$

!%7

"
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&*特异度为
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$
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&)

-.(

技术灵敏度*特异

度高#还可以对核酸序列进行分析#了解疟原虫的遗传特征*地

理来源*抗药性'

1

(

#但设备昂贵#病房要求*检验费用高)各实

验室可根据检验人员技术水平#实验室建设情况#以及当地经

济水平#优先考虑使用显微镜镜检配合免疫层析法#或优先考

虑免疫层析法配合显微镜镜检#还可结合血细胞分析仪的检测

参数进行分析#从中得到一些线索)感染疟原虫的患者#由于

疟原虫侵入血细胞消化血红蛋白而产生疟色素#它是一种双折

光晶体)当疟原虫裂殖体破裂#疟色素从感染的血细胞中释放

出来#继而被宿主白细胞所吞噬'

&

(

#导致其
__.

*

W_.

*

_[W

信

号强度出现改变#也可使白细胞散点图异常改变'

!%>!!

(

)此外#

疟原虫感染时#患者的脾肿大和吞噬细胞的吞噬功能增强#都

会引起血小板破坏增多'

!"

(

#造成血小板计数减少#所以各级医

疗机构可根据实际情况#综合各种实验参数提高疟原虫感染的

诊治率#尽量做到不漏检*不漏治)

近几年来#随着农村经济建设的发展和卫生环境的不断改

善#以及国家对疾病控制预防的重视和宣传#人民群众防病意

识增强#疟疾的发病率得到了明显控制#与历史相比明显降低)

所以#加强各类*各级人员的防病意识#改善生活环境卫生条

件#对控制疟原虫感染是至关重要的#德宏州本地的疟原虫感

染在不久后有望得到消除)
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血清降钙素原定量检测在外科感染性疾病中的应用

黄思思!

!谢远强"

"

!#

民众医院检验科!广东中山
$"17'!

#
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中山火炬开发区医院检验科!广东中山
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摘
!

要"目的
!

分析血清降钙素原的定量检测在外科感染性疾病中的应用%方法
!

收集
"%!7

年
3

月至
"%!$

年
3

月中山市

民众医院外科住院感染性疾病患者
&%

例!根据疾病类型将其分为重症感染组
'%

例&局部感染组
'%

例&病毒感染组
'%

例!并将同

期健康体检成人
7%

例作为健康对照组%对所有研究对象进行血清降钙素原检测!分析其检测结果%结果
!

感染性疾病患者血清

降钙素原水平高于健康对照组!差异有统计学意义"

"

&

%#%$

$#重症感染组血清降钙素原水平明显高于局部感染组!差异有统计

学意义"

"

&

%#%$

$!局部感染组血清降钙素原水平高于病毒感染组!差异有统计学意义"

"

&

%#%$

$%结论
!

血清降钙素原的检测

在外科感染性疾病中具有较高的应用价值!检测灵敏度高!有助于早期发现患者感染情况!根据降钙素原检测结果实时指导抗菌

药物使用!可有效减少抗菌药物的滥用!提高治疗效果%

关键词"降钙素原#
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外科感染性疾病#

!

定量检测
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血清降钙素原$

-.?

&是降钙素的前体#正常情况是主要在

甲状腺滤泡旁细胞内合成#在严重感染#特别是细菌感染等情

况下
-.?

在大量器官组织中合成释放入血#其水平可增高

!%%%

倍以上'

!

(

#且在血清中的浓度不受中性粒细胞缺乏*免疫

缺陷及使用非甾体类及甾体类抗炎药的影响'

"

(

)

-.?

水平取

决于炎性反应的程度及感染的严重程度'

'

(

#是近年来研究较多

的感染相关性生物标志物#而
-.?

用于外科感染疾病的研究

匮乏#现结合中山市民众医院使用情况报道如下)

A

!

资料与方法
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一般资料
!
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