
由多种胆汁酸成分组成的混合物#其水平的测定对于肝胆系统

疾病的诊断在灵敏度(特异性方面与作为单一小分子的甘胆酸

相比具有一定的劣势#且本研究中的甘胆酸检测采用抗原
9

抗

体相结合的免疫学方法#特异性更优于一般的酶法'本研究中

有的肝病患者
:24

水平正常#但甘胆酸水平升高#故笔者认为

甘胆酸作为反映肝脏病变的指标比
:24

更为灵敏(特异#将来

有望替代
:24

用于肝病的临床检测'

综上所述#血清甘胆酸水平是检测肝脏疾病的灵敏指标#

可反映肝细胞的受损程度#肝损害的动态过程#并对肝脏疾病

的预后分析提供指导#其临床诊断价值优于常规肝功能检测指

标'因此#甘胆酸作为一项重要的临床检验指标#对多种疾病

的诊断和治疗都具有重要意义#应用和推广前景巨大'
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!临床研究!

!&%"

例腹泻患儿粪便中轮状病毒抗原检测结果分析

邱学勋

"海南省澄迈县人民医院检验科
!

&-!(''

%

!!

摘
!

要"目的
!

了解本地区婴幼儿腹泻中轮状病毒的感染状况!为腹泻的防治提供依据&方法
!

采用胶体金法对该院
!&%"

例腹泻患儿粪便标本进行轮状病毒抗原检测&结果
!

!&%"

例腹泻患儿中
4

组轮状病毒阳性率为
"0$#.

!其中以
'

!$

!

岁组和

!

!$

0

岁组最高!分别为
"#$#.

和
"-$"!.

!以秋'冬季阳性率较高&结论
!

对患儿进行轮状病毒检测!有利于疾病诊断!指导临

床合理用药&

关键词"腹泻$

!

轮状病毒$

!

婴儿$

!

儿童

!"#

!

!'$#(%(

"

5

$6778$!%-#90!#'$"'!-$'&$'00

文献标识码"

4

文章编号"

!%-#90!#'

"

"'!-

%

'&9'%,"9'"

!!

人类轮状病毒感染性腹泻是婴幼儿急诊和死亡或者$除呼

吸道感染之外&的第
"

位病因#发展中国家的情况则更为严重'

根据世界卫生组织$

fcO

&统计#每年全球
&

周岁以下的儿童

中有超过
&'

万例因感染轮状病毒而致死亡#死亡病例多生发

于非洲和亚洲)

!9"

*

'我国初步资料表明每年也有
0

万婴幼儿因

轮状病毒感染所致的腹泻死亡)

#

*

'我国每年大约有
!'''

万

婴幼儿患轮状病毒感染性胃肠炎#为快速确定病原体#及时有

效地为临床提供诊断依据#指导临床合理用药#将本院
!&%"

例门诊及住院腹泻患儿粪便的轮状病毒抗原检测结果进行#现

报道如下'

?

!

资料与方法

?$?

!

一般资料
!

选取
"'!"

年
!

月至
"'!&

年
!"

月本院门诊

及住院婴幼儿腹泻患儿共
!&%"

例#年龄为
"!B

至
%

岁#其中

男患儿
,%%

例#女患儿
%(%

例'

?$@

!

试剂
!

采用珠海丽珠试剂股份公司轮状病毒诊断试剂盒

$胶体金法&'

?$A

!

方法
!

采集患儿新鲜粪便标本'旋开滤便瓶#取出采便

勺#刮取一勺粪便标本#抹平勺面$约
!''C

*

&#放入装有样品

稀释液的滤便瓶中#旋紧#振荡混匀'从包装袋中取检测卡#平

放于干燥平面上'折断滤便瓶盖帽#弃用前
!

!

"

滴#然后垂直

滴加
"

!

#

滴$约
,'

#

T

&稀释后标本至检测卡加样孔中'检测

开始后
&

!

!'C68

内#若出现检测线和质控线#可判为阳性%若

仅出现质控线且
!'C68

内未出现检测线#可判为阴性'

!'

C68

后判读结果无效'

?$B

!

统计学处理用
!

[/[[!%$'

统计软件进行统计分析'计

数资料以百分率表示#各组阳性率的比较#采用
!

" 检验#

!

$

'$'&

为差异有统计学意义'

@

!

结
!!

果

@$?

!

4

组轮状病毒感染率与性别(年龄的关系
!

在
!&%"

例

腹泻患儿标本中检出
#,'

例轮状病毒阳性#阳性率为
"0$#.

'

男患儿标本检出
"!'

例阳性#阳性率为
"0$".

#女患儿中检出

!%&

例阳性#阳性率为
"#$-.

#男(女患儿比较差异无统计学意

义$

!

%

'$'&

&'各年龄段患儿的阳性率见表
!

#不同年龄段患

儿
4

组轮状病毒阳性率比较#差异有统计学意义$

!

$

'$'&

&'

+

",%

+

国际检验医学杂志
"'!-

年
#

月第
#,

卷第
&

期
!

)8>NT?J+=B

!

+?HE@"'!-

!

3;D$#,

!

U;$&



表
!

!!

阳性标本不同年龄段的结果

年龄段$岁&

-

阳性数 阳性率$

.

&

'

!$

! ,#" !(0 "#$#

!

!$

0 %!, !%, "-$"

0

!

% !!" !, !%$!

合计
!&%" #,' "0$#

@$@

!

4

组轮状病毒感染与季节的关系
!

一年中不同季节的阳

性检出率见表
"

#差异有统计学意义$

!

$

'$'&

&#秋冬季明显高

于春夏季'

表
"

!!

阳性标本不同季节的检处情况

季节 例数$

-

& 构成比$

.

&

春
%' !&$-

夏
#% ($&

秋
!'# "-$"

冬
!,! 0-$%

合计
#,' !''$'

A

!

讨
!!

论

!!

人类轮状病毒是引起婴幼儿急诊性胃肠炎的主要的病原

体#根据
fcO

的估计#全世界每年有
!$#

亿婴幼儿患轮状病

毒腹泻#造成
,-$#

万人死亡)

0

*

'

轮状病毒属于呼吸肠病科#轮状病毒属于
!(-&

年由国际

病毒分类委员会正式命名'根据病毒基因结构和抗原性将轮

状病毒分为
-

个组$

4

至
`

&'其中
4

组的感染最为常见#主

要引起婴幼儿腹泻'病情严重程度可从轻微的亚临床感染#轻

度腹泻直到严重的甚至是至死性腹泻'潜伏期一般
!

!

#B

#发

病急#伴有发热(呕吐和腹痛#随即频繁腹泻#大便量多#黄色或

淡黄色#水样或蛋花样#无黏液和脓血#恶臭'大便镜检偶尔有

少量白细胞#感染后
!

!

#B

大便中即有大量病毒排出#成为本

病的传梁源'轮状病毒引起急性胃肠炎#主要经粪
9

口途径传

播#接触性也是一重要传播途径#急性患者粪便中含有大量轮

状病毒#以发病
#

!

0B

所含病毒最多'曾有报道#轮状病毒也

可通过气溶胶形式经呼吸道传播)

&9%

*

'因此对于高危人群进行

重点预防尤为重要#目前世界卫生组织已将预防轮状病毒腹泻

列入扩大预防接种的目标)

-

*

'

4

组轮状病毒感染见于世界各

地#温带地区以秋冬季为主#患者以
0

月龄至
"

岁婴幼儿多见#

可引起婴幼儿急性胃肠炎#占病毒性胃肠炎的
&'.

以上#是婴

幼儿死亡的主要原因之一'

本调查显示轮状病毒的阳性率与性别无关#但不同年龄段

的阳性率不同'一般来说#患儿感染病毒后是否发病不仅取决

于患者的病毒含量#还取决于患者的机体免疫力#也取决于患

者的生理征'在婴幼儿肠黏膜上的上皮细胞含在量乳糖酶#为

轮状病毒受体#它使病毒脱外衣壳进入上皮细胞而易致轮病毒

感染'但随着年龄的增大#该酶含量随之减少#易感染性下降'

4

组轮状病毒感染主要集中在
'

!

#

岁年龄段的婴幼儿#由于

该阶段的婴幼儿较低的免疫力#主观表述能力差#早期轮状病

毒感染可能呈长期无症状"体征状态#而一旦在其他因素诱导

下发病#后果可能非常严重'而
#

岁以上的小孩多数已感染过

轮状病毒#体内有了抗体#所以患病率明显减少'

本调查轮状病毒感染的阳性率为
"0$#.

与有关报道中患

儿腹泻轮状病毒检出率为
"&$!".

相近)

,

*

#也与肖永红等)

(

*报

道的
"'$''.

!

0'$''.

相符#远远高于骆婷婷等)

!'

*报道的

($(&.

#可能与地域差异有关'轮状病毒感染有明显的季节

性#因好发于秋冬季节#故又称,秋冬季腹泻-但其感染高发季

节在不同地区差别较大#本地区轮状病毒腹泻高峰主要发生秋

冬季与国内各报道相符)

!!9!#

*

'婴幼儿感染轮状病毒后#病毒

在其小肠微绒毛细胞内大量增殖#造成微绒毛细胞的溶解及死

亡#导致小肠微绒毛细胞的萎缩和脱落#从而引起严重腹泻#造

成机体脱水和电解质紊乱#甚至导致婴幼儿死亡'因此#要加

强对感染高发季节感染年龄段的婴幼儿的预防和保护#降低
4

组轮状病毒感染#对腹泻患儿做到早检测(早诊断(早治疗减少

不必要的抗菌药物治疗'笔者建议对婴幼儿腹泻患儿家属加

强卫生防病知识教育#加强病区的清洁(消毒隔离及标本传送

管理#控制传染源#预防交叉感染#进一步提高婴幼儿健康保健

水平'

通过本次研究#笔者了解了本地区的轮状病毒感染情况及

流行特征#为进一步探索轮状病毒基因类型及特殊病毒#开展

更大范围的研究提供了理论依据'目前轮状病毒疫苗的研究

已较成熟#

fcO

也已将轮状病毒感染纳入全球腹泻疾病控制

和免疫规划#持续监测本地区的轮状病毒感染情况和流行特

点#对轮状病毒的防控及疫苗的应用有重大意义'
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