
!临床研究!

地中海贫血和
!,0̀

缺乏症联合检测在产前检查中的应用价值

林广城$

!何
!

英%

!谭燕清%

"

$*

广东省深圳市龙岗区第七人民医院检验科
!

'$V$$+

$

%*

广东省深圳市第四"福田&

人民医院检验医学部
!

'$V&))

&

!!

摘
!

要"目的
!

探索地中海贫血和
!,0̀

缺乏症联合检测在产前检查中的应用价值'方法
!

抽取
%&$%

年
$

月至
%&$'

年
$%

月
),'2

对产前检查夫妇"共
4)$V

例&!采用平均红细胞体积"

1"X

&%平均红细胞血红蛋白量"

1"/

&进行地中海贫血初筛!对地

中海贫血初筛阳性者进行基因检测!同时采用酶速率法检测
!,0̀

活性'结果
!

4)$V

例受检者中!地中海贫血的检出率为

2*,45

"

4&V

#

4)$V

&!男性占
'*$,5

"

)4V

#

4)$V

&!女性占
+*'$5

"

))&

#

4)$V

&$

!,0̀

缺乏症的检出率为
,*2,5

"

'&2

#

4)$V

&!男性

占
)*,45

"

%,2

#

4)$V

&!女性占
)*%25

"

%+&

#

4)$V

&!其中地中海贫血合并
!,0̀

缺乏症者的检出率为
&*,$5

"

+'

#

4)$V

&!男性占

&*)+5

"

%'

#

4)$V

&!女性占
&*%45

"

%&

#

4)$V

&!占地中海贫血患者的
,*),5

"

+'

#

4&V

&'地中海贫血合并
!,0̀

缺乏者的
1"X

%

1"/

高于单纯地中海贫血患者!差异有统计学意义"

F

'

&*&'

&!单纯
!,0̀

缺乏症者
1"X

和
1"/

与健康人比较差异无统计学

意义"

F

(

&*&'

&'结论
!

深圳是地中海贫血和
!,0̀

缺乏症者的高发区!其发生率男性高于女性$

!,0̀

缺乏可影响
1"X

%

1"/

地中海贫血筛查的敏感性'产前进行地中海贫血和
!,0̀

缺乏症联合检测!有助于避免重型地中海贫血患儿的出生和对新生儿

溶血症的干预!对提高出生人口的素质有重要的意义'

关键词"地中海贫血$

!

葡萄糖
,

磷酸脱氢酶$

!

缺乏$

!

产前检查$

!

联合检测

!"#

!

$&*)2,2

"

6

*7889*$,4)#+$)&*%&$4*&2*&'%

文献标识码"

:

文章编号"

$,4)#+$)&

"

%&$4

&

&2#$%V$#&%

!!

地中海贫血是一组常见的常染色体隐性遗传病#是由于珠
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