
中!

??K

法与
"45

法检测的
!K<1"

水平有显著性差异.

&+

/

"

这可能与
??K

法含有反应抑制剂!不能完全遮蔽
<K<1"

颗粒

形成的遮蔽圈有关"本研究结果还显示!两种检测方式的

D̂

ZZ

D

值为
($*0+

!一致性较好"

综上所述!

!K<1"

在
A>

患者中显著降低!且随着
\?7

#

57

的上升有下降趋势!应加强对
A>

患者
!K<1"

的监测!

??K

法与
"45

法均是检测
!K<1"

的有效方法"
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年徐州市某综合医院儿童肺炎支原体
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抗体结果分析

张好良"冯倚帆"

!徐州医科大学附属医院检验科"江苏徐州
33&(((

#

!!

摘
!

要!目的
!

调查徐州地区来该院就诊儿童肺炎支原体!

A?

#检出情况"为临床早期诊断'治疗和预防提供依据&方法
!

采

用酶联免疫方法进行
A?16

N

A

抗体检测&对
3(&%

年
&U&3

月来院就诊的
(

"

&2

岁呼吸道感染患儿
+%32

例进行回顾性分析"并

对结果进行统计学分析&结果
!

+%32

例患儿中检出
A?16

N

A

抗体阳性
&*'3

例"阳性率为
)($)'L

)男'女患儿阳性率分别为

3+$(&L

和
)0$&%L

"两者间比较差异有统计学意义!

!

#

($((&

#&按年龄分为
)

组"

4

组!

#

)

岁#阳性率为
3($22L

"

8

组!

)

"#

+

岁#阳性率为
)*$*0L

"

"

组!

+

"

&2

岁#阳性率为
)0$2&L

&

4

组阳性率与
8

组'

"

组比较差异有统计学意义!

!

#

($((&

#)

8

组阳性

率与
"

组比较差异无统计学意义!

!]($&33

#&

A?

全年均可发病"阳性率较高的月份为
&3

月!

2&$03L

#'

'

月!

)'$(3L

#'

&(

月

!

))$'&L

#'

&

月!

))$))L

#'

0

月!

)3$)(L

#&结论
!

A?

感染患儿以学龄前和学龄期儿童为主"且存在性别差异)

A?

秋冬季节高

发"而
0U'

月份的高阳性率值得注意&

关键词!肺炎支原体)

!

抗体)

!

儿童

!"#

&

&($)*+*

'

,

$-../$&+0)12&)($3(&0$&($(2(

文献标识码!

4

文章编号!

&+0)12&)(

!

3(&0

#

&(1&)*+1()

!!

肺炎支原体)

A?

*是引起儿童呼吸道感染的常见病原体之

一!近年研究报道其染发病率呈增多的趋势.

&

/

"由于对
A?

感

染的诊断!主要取决于病原学检查.

3

/

!因此
A?

的实验室检测

尤为重要"本文就徐州地区来本院就诊儿童
A?

检出情况以

性别#年龄分组加以分析!得出相关实验数据!以期为临床的早

期诊疗及预防提供依据"

(

+*)&

(

国际检验医学杂志
3(&0

年
%

月第
)'

卷第
&(

期
!

6/BC<DEAFG

!

AD

H

3(&0

!

#IJ$)'

!

@I$&(



$

!

资料与方法

$$$

!

一般资料
!

采集自
3(&%

年
&U&3

月来本院儿科门急诊

及病区呼吸道感染患儿
+%32

例!其中男
)*+0

例!女
3%%0

例"按年龄组分为
4

组)

#

)

岁*

3***

例!

8

组)

)

"#

+

岁*

&*+2

例!

"

组)

+

"

&2

岁*

&%+&

例"

$$%

!

方法

$$%$$

!

标本采集
!

取患儿静脉血
)P<

!室温静置后分离血清

待检"

$$%$%

!

血清
A?16

N

A

抗体检测
!

采用深圳亚辉龙集团生产

的
a@69@

免疫分析仪用配套试剂酶联免疫方法)

=<6>4

*检

测患儿
A?16

N

A

抗体"严格按照仪器和试剂说明书操作"

$$%$&

!

判断标准
!

以样本吸光度)

9K

*值与临界质控物
9K

值之比对样本进行定性判断&

#

($*

!阴性+

($*

"

&$&

!可疑+

'

&$&

!阳性"

$$&

!

统计学处理
!

数据采用
>?>>&0$(

统计软件进行统计学

分析!计数资料以例数或百分率表示!组间比较采用
!

3 检验!

!

#

($(%

为差异有统计学意义"

%

!

结
!!

果

%$$

!

不同性别间
A?16

N

A

检出阳性率比较
!

+%32

例患儿血

清标本中!

A?16

N

A

阳性
&*'3

例!阳性率为
)($)'L

+男童阳

性率为
3+$(&L

)

&()3

'

)*+0

*!女童阳性率为
)0$&%L

)

*%(

'

3%%0

*!两者间比较差异有统计学意义)

!

3

] *&$3(

!

!

#

($((&

*"

4

#

8

#

"

组
A?16

N

A

阳性率分别为
3($22L

)

+&)

'

3***

*#

)*$*0L

)

0'%

'

&*+2

*#

)0$2&L

)

%'2

'

&%+&

*!

8

#

"

组

A?16

N

A

阳性率均高于
4

组!差异有统计学意义)

!

3 分别为

33)$0(

#

&%3$0%

!

!

#

($((&

*!但
8

#

"

组间
A?16

N

A

阳性率差异

无统计学意义)

!

3

]3$)*%

!

!]($&33

*!见表
&

"

表
&

!!

各组
A?16

N

A

检出阳性率比较

组别 性别
+

阳性率.

+

)

L

*/

!

3

!

4

组 男
&'%% ))0

)

&'$&0

*

&%$2% ($(((

女
&&22 30+

)

32$&)

*

8

组 男
&&%0 )*2

)

)2$(%

*

2&$(0 ($(((

女
'(0 )*&

)

2'$2%

*

"

组 男
*%% )(&

)

)&$%3

*

)+$2* ($(((

女
+(+ 3')

)

2+$0(

*

%$%

!

各月份
A?16

N

A

阳性率检出情况
!

A?

全年均可发病!

且
A?16

N

A

阳性率在
&3

月)

2&$03L

*#

'

月)

)'$(3L

*#

&(

月

)

))$'&L

*#

&

月)

))$))L

*#

0

月)

)3$)(L

*#

3

月)

)($2)L

*有

高发倾向!见图
&

"

图
&

!!

各月份
A?16

N

A

检出阳性率

&

!

讨
!!

论

A?

是呼吸系统感染常见的病原体之一!以侵犯纤毛上皮

细胞和呼吸道黏膜为主!可引起肺炎#间质性肺炎#支气管炎#

毛细支气管炎等感染!甚至同时合并引起全身多个脏器损

伤.

)

/

!临床表现无明显特异性!较难与其他引起呼吸道感染的

病原体相鉴别"因此!

A?

感染的实验室诊断就显得尤为重

要"目前
A?

的实验室诊断主要依靠血清学检测.

2

/

!幼儿感染

A?

后可对
?&

蛋白产生抗体.

%

/

!在感染
&

周内血清中可出现

6

N

A

抗体!

)

"

2

周出现高峰!持续
&3

"

&+

周甚至更长时间"

有研究证明!

6

N

A

抗体阳性是
A?

引起的呼吸道感染早期或急

性期的诊断指标.

+

/

"

本研究共检测患儿
+%32

例!

A?16

N

A

阳性率较高!为

)($)'L

"研究结果也显示!女童
A?16

N

A

阳性率高于男童!推

测原因可能主要与男童体质和免疫力相对较强壮有关+而在按

照年龄分组的研究数据可知!

)

岁以下的患儿其
A?16

N

A

阳性

率低于
)

岁以上的患儿!很多学者的研究已证实了这个结

果.

01*

/

!其原因主要考虑&)

&

*一般婴儿体内存在从母体获得的

天然抗体!具有一定免疫性+)

3

*

)

岁以上的儿童已开始上幼儿

园或小学!其接触密集人群概率比较大!接触感染的概率就比

较大"有研究表明
A?

全年散发!于秋冬多密集.

&(

/

!而本次研

究的数据可见
01'

月份亦有高发倾向!与文献.

&&

/报道的结果

不一致!其原因可能是多方面的!如不同地区间的环境温度存

在一定的差异!再如徐州地区
0U'

月份天气炎热而各处使用

风扇#空调等降温制冷措施致患儿周围环境温差较大!引起抵

抗力下降从而导致
A?

感染!具体有待进一步研究"

儿童疾病进展迅速!不易控制!而造成儿童肺炎感染的病

原菌不同!所用的抗生素治疗方案也不同"儿童支原体肺炎的

治疗多采用大环内酯类抗生素等.

&3

/

!因此在早期检测
A?

及

时明确感染!能够为儿科相关医疗工作者提供重要的诊疗依

据!使临床医生尽早确定有效的治疗方案"本文的统计数据!

也为临床工作者在儿童
A?

感染的预防#诊断和治疗的方面

上!提供了一些可参考的依据"此外!徐州医科大学附属医院

为徐州市一所省属大型综合三甲医院!具有庞大的患者流量!

故本研究可视为单中心研究!实验结果代表了
3(&%

年徐州医

科大学附属医院
A?

检出情况及分析!而实验结果是否为普遍

情况!则需后继相关多年#多中心研究进一步进行分析和总结"
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第四讲 大环内酯类抗生素研究进展及其在儿科
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年常州地区人群血清过敏原检测分析

彭
!

阳"史伟峰

!苏州大学附属第三医院检验科"江苏常州
3&)(()

#

!!

摘
!

要!目的
!

分析常州地区过敏原在不同年龄人群中的分布情况"筛查常州地区常见的过敏原"为该地过敏性疾病的预防

和管理提供依据&方法
!

采用德国
AFG-X-..

+敏筛,定量过敏原检测系统及其配套试剂对患者血清中
&*

种过敏原特异性
6

N

=

抗

体和总
6

N

=

进行检测"并在不同年龄组间进行比较&结果
!

'+&0

例检测对象血清总
6
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=

阳性率为
%3$)3L

)主要吸入性过敏原

依次为户尘螨!

3'$22L

#'点青霉等真菌组合!

&&$0)L

#和狗毛皮屑!

2$0*L

#&主要食入性过敏原为腰果!

2$(0L

#'牛奶!

)$))L

#

和苋!

3$)'L

#&户尘螨'真菌组合'狗皮毛屑'屋尘'蟑螂'矮豚草蒿草藜'猫皮毛屑'桑树'腰果'牛奶'苋'蟹'鸡蛋白'虾'芒果'

牛肉和青贝阳性率在
2

个年龄组间分布差异有统计学意义!

!

#

($(%

#&结论
!

常州地区过敏患者吸入性过敏原以户尘螨'真菌

组合和狗毛皮屑为主"食入性过敏原以腰果'牛奶和苋为主)不同年龄段其阳性检出率有所差异"以低年龄段患者为主"随着年龄

的增加"大部分过敏原阳性检出率呈逐渐降低趋势&

关键词!过敏原)

!

特异性
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抗体)
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总
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过敏是过敏体质的人接触过敏原后引起的一种变态反应!

过敏原有尘螨#花粉#食物#化学物质#真菌等几百种!可通过吸

入#食入和接触等方式使机体产生过敏现象.

&

/

"研究发现!生

活方式与社会文化的城市化和西方化导致了中国过敏患者逐

渐增多!近些年得到了临床的高度重视.
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"常用的过敏原测试

方法包括病史#皮肤针刺试验!实验室过敏原特异性
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=

检测

和酶联免疫吸附试验)

=<6>4

*等.
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"本院利用免疫印迹技术

定量检测患者血清过敏原特异性
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抗体)
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*和总
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!分

析常州地区常见过敏原的分布情况!现将结果报道如下"

$

!

资料与方法
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一般资料
!

调查对象为常州市第一人民医院
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年
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月至
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年
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月就诊于儿科#呼吸科#血液科#皮肤科等可能

有过 敏 性 反 应 特 征 的
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例 患 者!其 中 男
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例

)
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*!女
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例)
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*!年龄
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"
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岁"按年龄分
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组&少年组)
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"
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例!青年组)
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例!中

年组)
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"
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例!老年组)
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例!临床表现

主要包括肺炎#支气管炎#过敏性紫癜#荨麻疹等"
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方法
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采静脉血
3
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分离血清!运用德国
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,敏筛-定量过敏原检测系统及其配套试剂对患者血清中
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种

过敏原
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和总
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进行检测!统计每种过敏原的检测量#阳

性检出量和阳性率!并对阳性检出量进行排序分析"包括吸入

性过敏原)户尘螨#屋尘#猫狗皮毛屑#矮豚草蒿草藜#桑树#

蟑螂#点青霉#分枝孢霉#花粉*和食入性过敏原)鸡蛋白#牛奶#

苋#蟹#虾#牛肉#青贝#菠萝#芒果#腰果*"
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结果判断
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血清
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为阳性"血清总
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为阳性"
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统计学处理
!

调取近
)

年所有过敏原
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=

的检测数据!

统计每种过敏原的检测量#阳性检出量和阳性率!对阳性检出

量进行排序!分析临床常见过敏原的种类"应用
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软

件对
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检测结果进行分析!组间比较采用
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3 检验!
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为差异有统计学意义"
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结
!!

果
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过敏原总体分布
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例检测对象中!血清总
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阳性

者
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例)
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*"吸入性过敏原检测阳性率前三位分别
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*#真 菌 组 合 )
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*和 狗 毛 皮 屑
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*+食入性过敏原检测阳性率前三位分别为腰果
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*和苋)
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