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系统性红斑狼疮$
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&的特征在于患者血清中

存在抗核抗体%这些抗体不仅可以提示疾病的活动

性%而且可侵及大脑+心脏和肾脏等多个器官%并导致

各器官异常病理发生)
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不同临床特征的
@3G

患者自身抗体谱筛查阳性率的比较$

d

%

临床特征
%';!"] @6 @@# !?;,( @@Z ]2"# L<7"#

核小体 组蛋白
];]:?8 ];#"2# 6]D

民族

"

汉族
I+)P, 'J)O( ,*)-I I*)IP '*)J+ ')I' 'I)+P '')(O O)+I 'P)-' '')(O ')I'

"

维族
-+)++ O),+ ,,)++ IO),+ '+)++ (),+ ',)++ 'O),+ (+)++ I(),+ (O),+ +)++

性别

"

男性
IP)-J ((),P (,)P' (,)P' J)*P -)(- ((),P '()J+ '*)'- 'J)-, (,)P' +)++

"

女性
-(),+ '(),+ *O),+ ,,)++ '*)(, ')(, '')(, '-)O, '+)++ -+)++ '-)O, ')(,

年龄

"%

,+

岁
-P)'* '-)'* ,-)J, I()'' J)(' ')-( 'P)I( 'O)'' ',)OJ -()PJ (()-O ')-(

"$

,+

岁
-')I- (+)++ ,O)'I ,I)(J (,)O' ()P* ()P* ,)O' ()P* 'I)(J ,)O' +)++

F)F

"

@3G

患者自身抗体核型与临床特征差异分析
"

对确诊为
@3G

的患者进行自身抗体检测%根据统计其

核型主要表现为均质型+均质斑点型及斑点型
-

种%

其中均质型阳性患者
(+

例$

(-)(*d

&%均质斑点型
,(

例$

*+)IOd

&%斑点型
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例$
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&(据文献报道%

此
-

种核型主要与
L<7"#

+核小体+组蛋白
-

种抗体

相关(

统计显示%均质型阳性标本中维吾尔族患者核小

体抗体阳性率显著高于汉族患者$
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&%斑点型阳性标本中男性患者组蛋白抗体高于

女性$

!

(

_O)'*

%

H

$

+)+,

&%均质斑点型在各族别+性

别及年龄组之间差异无统计学意义$

H

&

+)+,

&(其中

均质型阳性结果中性别与年龄分组+斑点型阳性结果

年龄分组%数据偏离严重%不适于进行统计分析%故均
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自身抗体谱中%各抗体间存在一定相关性(在

@3G

的实验室检测中%

L<7"#

是其诊断的重要指标(

作为核小体的组成部分%

L<7"#

与核小体在
@3G

病

情发生和发展过程中存在较高相关性%其中%核小体

抗体灵敏度与特异性较抗
L<7"#

抗体更高%可更好

地反映
@3G

活动性)
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(此外%
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的核心蛋白形成一

种环状的七聚体%其环中可插入
</!"#

%并与富含
%

的
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相互作用%形成多种
%;</!"]<
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(因此%抗

@=

抗体与
B!"]<

抗体间同样存在相关性(有研究

表明%活化的滤泡辅助
$

细胞与血清抗
@=

抗体水平

相关)
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%这在一定程度上可反映
@3G

的疾病活动性%

在
@3G

患者实验室检测中有重要意义(

本研究随机选取
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例
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患者%经自身抗体检

测统计表明%维汉两民族间阳性率差异较大的抗体主

要为!
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+组蛋白等
,

种抗

体%其中汉族
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+

@@#

抗体阳性率高于维吾尔族%

这可能与两个民族间的肤色有关%不同肤色间呈现出

不同的光敏性%导致两个族群间
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@@#

抗体表

达差异)
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(而维吾尔族
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+组蛋白等
-

种抗体阳性率高于汉族%可能与患者其他无显著症状

的炎性反应相关%反映了不同民族间患者的免疫应答

水平存在差异)
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根据滴度分级可知%维+汉族
@3G

患者核小体抗

体的阳性患者分布呈现明显不同%维吾尔族患者核小

体抗体主要表现为,阳性-或,强阳性-%而汉族患者表

现为,弱阳性-和,强阳性-%维吾尔族
@3G

患者核小体

抗体的滴度显著高于汉族%且在均质型阳性标本中维

吾尔族患者核小体抗体阳性率显著高于汉族患者'这

一趋势在
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抗体中表达更为显著%维吾尔族患者

的
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抗体强阳性率为汉族的
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倍(此外%
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抗体阳性率在不同年龄组中差异有统计学意义%

随着年龄升高其阳性率呈现下降的趋势(有研究显

示%
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抗体水平降低可能与白种人
@3G

患者发

病相关)
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%说明
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抗体水平存在人种差异%维吾

尔族
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的发病率相对汉族较低%但可能表现出比汉

族患者更强的活动性(
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患者抗
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抗体阳性率达
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%其他更大样

本量的统计中%该比例在
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左右)
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%均高于本研究

中抗
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抗体总阳性率(还说明部分自身抗体%如抗
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等抗体的表达可能存在民族差异(且随

老龄化程度加深%自身免疫应答下降%这些抗体的表

达也将受到影响(在对不同性别因素的分析中%男性

患者
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和抗
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抗体阳性率显著高于女性患

者%男性患者
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和
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抗体阳性率显著低于女性

患者(提示性别可能是映影自身抗体阳性率的一个

重要因素(有研究发现在凋亡过程中发生的特异性

组蛋白修饰%在
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中的自身免疫应答中起重要作

用)
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(本研究仅在斑点型阳性标本中发现抗组蛋白

抗体的性别表达差异%可能与不同性别的免疫应答水

平有关(
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异%两者的核小体和
];]:?8

抗体滴度存在显著不同%

对
@3G

诊断+治疗靶点选取具有重要意义(

参考文献

)

'

* 彭赛蛟%陶锡东%王敏
)

不同自身抗体联合检测在系统性

红斑狼疮中的诊断价值)

W

*

)

中国免疫学杂志%

(+'I

%

-+

$

*

&!

P-';P--)

)

(

*

FG33c;aD!7G" 6

%

1#66G!3

%

&GZ1#!7 !

%

48

9.)#/8>;/B0.49:9/8>U?L>4<

H

?<>8>S4<4:B=R:?=<

E

<84=>0

.B

H

B<4:

E

8C4=98?<B<

H

98>4/8<

H

:?=?84<09:L>?S9<0B.9:

=9/>R4<898>?/<9/L8C4

H

:4<4/04?RCB=9/9/8>U?L

E

>/8C4

U:9>/

)

W

*

)W]C9:=Z>?9..>4L@0>

%

(+'I

%

*

$

-

&!

'JP;(+I)

)

-

* 陈展泽%戴伟良%邱志琦%等
)

系统性红斑狼疮患者活动期

血清中的抗核抗体不同模式表达的探究)

W

*

)

实用医技杂

志%

(+'*

%

(-

$

O

&!

O+-;O+,)

)

I

*

A!M$Y3G!6W

%

@$GZG!a

%

3%]$D"$

%

489.)@4:?.?

5

;

>09.R498B:4<?R<

E

<84=>0.B

H

B<4:

E

8C4=98?<B<L>9

5

/?<4L

9R84::4R4::9.8C:?B

5

C9:C4B=98?.?

5E

8:>9

5

4<

E

<84=U4;

09B<4?R

H

?<>8>S49/8>/B0.49:9/8>U?L>4<

)

W

*

)#:8C:>8><!4<

$C4:

%

(+'I

%

'*

$

@'

&!

';(-)

)

,

*

3M$

%

]!DFD]G2@7

%

6D!!M@D"@

%

489.)#/8>;/B;

0.4?<?=49/8>U?L>4<?B8

H

4:R?:=8:9L>8>?/9.U>?=9:V4:<9<

.?/

5

>8BL>/9.>/L>098?:<?RL><49<4908>S>8

E

>/<

E

<84=>0.B;

H

B<4:

E

8C4=98?<B<

)

W

*

)!C4B=98?.?

5E

%

(+',

%

,I

$

-

&!

IIJ;

I,O)

)

*

*

2#!6D"#;AG!"#"7G@7

%

@#"$D@6W

%

2#"1oD

1

%

489.)#/8>;:>U?<?=9.]

H

:?84>/M

5

&9B8?9/8>U?L>4<>/

H

98>4/8<K>8C<

E

<84=>0.B

H

B<4:

E

8C4=98?<B<

!

L>9

5

/?<8>0

H

4:R?:=9/049/L0.>/>09.

H

:?R>.4

)

W

*

)Z62=4L>0>/4

%

(+'-

%

''

$

'

&!

JP)

)

O

*

"DX#F&X

%

6#!b%G@6

%

Z#3ZMX

%

489.)#/8>;!D

"

@@#9/L9/8>;39

"

@@Z9/8>U?L>4<

!

#<<?0>98>?/K>8C =>.L

.B

H

B<=9/>R4<898>?/<>/*I,0C>.LC??L;?/<48<

E

<84=>0.B;

H

B<4:

E

8C4=98?<B<

)

W

*

)#B8?>== !4S

%

(+'O

%

'*

$

(

&!

'-(;

'-,)

)

P

*

]!#71#"X7

%

Z#7#FG!G@@

%

ZM21M3G3@

%

489.)

#/8>;/4B8:?

H

C>.0

E

8?

H

.9<=>09/8>U?L>4<

$

#"2#

&

>/<

E

<;

84=>0.B

H

B<4:

E

8C4=98?<B<

!

H

:4S9.4/04

%

0.>/>09.9<<?0>9;

8>?/<9/L0?::4.98>?/K>8C?8C4:9B8?9/8>U?L>4<

)

W

*

)W#<;

<?0]C

E

<>0M/L>9

%

(++I

%

,(

!

,--;,-O)

)

J

*

2DYY#"MG

%

7!D@G!# 6

%

&#@]#!M"M&

%

489.)@4:?.;

?

5E

?R.B

H

B<4:

E

8C4=98?<B<

!

0?::4.98>?/U48K44/>==B/?;

H

98C?.?

5

>09.R498B:4<9/L0.>/>09.9<

H

408<

)

W

*

)#B8?>==B/4

7><

%

(+'I

%

(+'I

!

-(';-,J)

)

'+

*

&%]$#"

%

7D@@WF

%

6D1#"1

%

489.)#Z+'IJ#<<?;

0>98>?/<?R#/8>"B0.4?<?=4#/8>U?L

E

>/@

E

<84=>03B

H

B<

G:

E

8C4=98?<B<>/M/L>9

)

W

*

)#//!C4B=98>07><

%

(+'*

%

O,

$

@B

HH

.(

&!

JIO;JIO)

)

''

*

A!M$Y3G! 6W

%

@$GZG! a

%

3%]$D"$

%

489.)@4:?;

.?

5

>09.R498B:4<?R<

E

<84=>0.B

H

B<4:

E

8C4=98?<B<L>9

5

;

/?<4L9R84::4R4::9.8C:?B

5

C9:C4B=98?.?

5E

8:>9

5

4<

E

<84=

U409B<4?R

H

?<>8>S49/8>/B0.49:9/8>U?L>4<

)

W

*

)#:8C:>8><

!4<$C4:

%

(+'I

%

'*

$

@'

&!

';(-)

)

'(

*

]MG$G!@GG

%

1DA@$!#W

%

ZG!7G"W

%

489.)#048

E

.98;

4LC><8?/4<0?/8:>UB848?8C4>==B/?<8>=B.98?:

EH

?84/8>9.

?R/4B8:?

H

C>.4Q8:904..B.9:8:9

H

<>/<

E

<84=>0.B

H

B<4:

E

8C4;

=98?<B<

)

W

*

)2.>/GQ

H

4:M==B/?.

%

(+',

%

'OJ

$

'

&!

*P;OI)

$收稿日期!

(+'O;+J;'*

"

修回日期!

(+'O;'';+*

&

$上接第
'(I+

页&

)

P

* 吴乃胜%陈亚萍%刘坤鹏%等
)

支气管肺炎患儿医院感染病

原体分布与耐药性分析)

W

*

)

中华医院感染学杂志%

(+'*

%

(*

$

P

&!

'PPI;'PP*)

)

J

* 龚松迪%华春珍%李建平%等
)(++*\(+'I

年本院
''+J

例

肺炎链球菌感染及其耐药模式分析)

W

*

)

中国抗生素杂

志%

(+',

%

I+

$

''

&!

P,J;P*I)

)

'+

*董方%甄景慧%王艳%等
)

住院患儿细菌培养标本分离肺炎

链球菌特征分析)

W

*

)

中国实用儿科杂志%

(+'*

%

-'

$

-

&!

(+';(+,)

)

''

*胡付品%朱德妹%汪复%等
)(+',

中国
21M"G$

细菌耐药

性监测)

W

*

)

中国感染与化疗杂志%

(+'*

%

'*

$

*

&!

*P,;*JI)

)

'(

*王娴%甄冰红%罗晓琴%等
)

多重耐药肺炎链球菌肺炎的危

险因素及细菌耐药性分析)

W

*

)

中国妇幼保健%

(+'*

%

-'

$

(-

&!

,+-+;,+-()

)

'-

*张瞡%孙自镛
)

肺炎链球菌对红霉素耐药机制的研究)

W

*

)

华中科技大学学报$医学版&%

(++O

%

-*

$

(

&!

(I-;(I,)

)

'I

*孙海平%林宁
)

多重耐药大肠埃希菌复方新诺明耐药相关

基因研究)

W

*

)

现代检验医学杂志%

(++P

%

(-

$

,

&!

I(;I-)

)

',

*杨锦红%周义正%刘立雪%等
)

儿童肺炎链球菌红霉素+四

环素相关耐药基因的研究)

W

*

)

中国卫生检验杂志%

(++P

%

'P

$

,

&!

P**;P*P)

)

'*

*徐敏%张建华%臧国庆
)

肺炎链球菌对抗菌药物耐药机制

研究进展)

W

*

)

中国感染与化疗杂志%

(++P

%

P

$

(

&!

',(;',*)

$收稿日期!

(+'O;+J;(P

"

修回日期!

(+'O;'';+P

&

#

II('

#

国际检验医学杂志
(+'P

年
,

月第
-J

卷第
'+

期
"

M/8W39U64L

!

69

E

(+'P

!

X?.)-J

!

"?)'+


