
$././

!

培养法
!

无菌采集尿道或宫颈分泌物#立即接种于淋

球菌培养基中#放入烛缸中温育
,&A

#按常规方法鉴定)

$./.'

!

涂片法
!

取标本均匀涂于玻片上#固定后作革兰染色

镜检)

$.'

!

统计学方法
!

采用
"

! 检验)

/

!

结
!!

果

SOT

阳性检出率最高#为
-0.&$/

)分离培养法阳性率为

,(.,"/

#直接涂片法为
$!.&%/

)

SOT

阳性检出率显著高于

其他
!

种方法#差异有统计学意义$

D

#

"."%

%)见表
#

)

表
#

!

(

种方法检测淋球菌阳性率比较

检测方法 标本数 阳性数 阳性率$

/

%

SOT !&& !(" -0.&$

培养法
!&& #!%

,(.,"

"

涂片法
!&& #&#

$!.&%

"

!!

注!与
SOT

比较#

"

D

#

"."%

)

'

!

讨
!!

论

淋病是全世界范围内流行广泛的性病之一#传染性强#发

病急#局部症状重)而淋病的诊断主要依靠实验室检查#分泌

物直接涂片法目前仍是各医疗单位广泛使用的淋病初诊和婚

检的方法#常在一般性病门诊使用)但该法阳性检出率低#易

发生漏诊和误诊#尤其是女性患者杂菌污染较多#仅根据形态

学检查易发生失误+

!

,

)细菌培养是
Z)e

推荐的诊断淋病的

金标准#但存在阳性率低#检测时间长#受操作技术*培养条件*

试剂等客观因素影响)

SOT

技术对标本采集的要求远不如细

菌培养严格#它不管细菌是死菌是活菌都可以检测出来#可克

服使用抗生素后其他方法检测不出的问题)同时#由于
SOT

的放大作用#也可以克服因标本数量少检测不出的问题+

(

,

)但

实验条件要求较高#在疗效评判上需注意区分死菌带来的阳性

检测结果)从
!&&

例样本同时通过
(

种方法检测结果来看#

SOT

阳性检出率高于细菌培养法和革兰染色镜检法)因此#

应用基因扩增技术检测淋病奈瑟菌#是准确*及时地诊断淋病

的较好方法+

,

,

)
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"摘要#

!

目的
!

评价免疫金标法和化学法粪便潜血试验在胃肠道出血疾病中的应用$方法
!

针对
("

例肠癌

组和
("

例上消化道出血组分别采用免疫金标法和化学法测试$结果
!

免疫金标法测定粪便潜血阳性肠癌组
!-

例!阴性
(

例!阳性率为
0"."/

&上消化道出血组粪便潜血阳性
!%

例!阴性
%

例!阳性率
&(.(/

$化学法测定粪便

潜血肠癌组阳性
!!

例!阴性
&

例!阳性率为
-(.(/

&上消化道出血组粪便潜血阳性
("

例!阴性
"

例!阳性率为

#""/

$结论
!

潜血试验对诊断和治疗胃肠道出血疾病有非常重要的意义!尤其是消化道肿瘤$出血量较少时免疫

金标法高于化学法!出血量较大时化学法高于免疫金标法$

"关键词#

!

粪便&

!

潜血&

!

肠肿瘤&

!

胃肠出血&

!

免疫金标法&

!

匹拉米洞法
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粪便潜血试验$

377F=@:=334@56@

#

e+2

%目前主要采用化学

法#如邻联甲苯胺法*还原酚酞法*联苯法*匹拉米洞法*无色孔

雀绿法*愈创木酯法等)化学法虽然简单*方便#但影响因素较

多#敏感性和特异性较差)免疫金标法$以下简称金标法%具有

很好的灵敏性#一般血红蛋白为
".!C

D

"

G

或
"."(C

D

"

D

的粪

便即可得到阳性结果)由于采用的是单克隆抗体或多克隆抗

体#所以特异性较高+

#

,

)本文选择肠癌和上消化道出血两组患

者#用两种方法同时测定#并对两种方法进行评估和验证)

$

!

资料与方法

$.$

!

一般资料
!

$"

例患者分为两组!$

#

%下消化道出血组!为

肠道癌症患者
("

例#平均年龄
%%

岁#男
#&

例#女
#!

例)留取

标本外观均为棕黄色)$

!

%上消化道出血组!为上消化道出血

患者
("

例#平均年龄
,%

岁#男
!"

例#女
#"

例)留取标本
#,

例为深棕色#

#$

例为柏油便)所有患者大便为素食
(4

留取)

$./

!

方法
!

$

#

%免疫金标法!试剂由北京中生北控生物科技股

份有限公司提供($

!

%匹拉米洞法!试剂由珠海贝索生物技术有

限公司提供#严格按照说明书操作)

/

!

结
!!

果

两种方法测定粪便潜血结果对比见表
#

)

表
#

!

两种方法测定粪便潜血结果对比

组别
&

匹拉米洞法

阳性 阳性率$

/

%

免疫金标法

阳性 阳性率$

/

%

肠癌组
(" !! -(.( !- 0"."

上消化道出血组
(" (" #""." !% &(.(

'

!

讨
!!

论

匹拉米洞法为中度敏感的粪便潜血试验#其检出率可达
#

!

%C

D

"

G

)此方法虽然简单易行#但缺乏特异性和准确性#化

学试剂不稳定#久置后可使反应减弱)外源性动物食品如含有

血红蛋白和肌红蛋白#其血红蛋白的作用均可使试验呈阳性#

大量生食蔬菜中含有活性的植物过氧化物酶#可催化
)

!

e

!

分

解#出现假阳性反应)因此检测前
(

天内应禁食动物血*内脏

及含叶绿素食物和铁剂*中药*维生素
O

等药品)粪便标本要

及时送检#以免灵敏度降低+

!

,

)

为解决隐血试验的特异性问题及鉴别消化道出血部位#当

前发展最快的是免疫学方法)该法采用的抗体一类是抗人血
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红蛋白的单克隆抗体及多克隆抗体#另一类是抗人红细胞基质

抗体#特异性针对粪便中的人血红蛋白+

(

,

)各种动物血血红蛋

白在
%""C

D

"

G

*辣根过氧化物酶在
!"""C

D

"

G

时不会出现干

扰#因此免疫金标法不受动物血血红蛋白的干扰#试验前不需

禁食肉类#具有良好的灵敏度#一般血红蛋白为每克粪便
".!

C

D

或
"."(C

D

就可得到阳性结果)

从本文统计结果可以看出$表
#

%#用金标法检测肠癌组阳

性率达到
0"."/

#另外
(

例患者可能不出血#或者是间断性出

血#所以为阴性结果)金标法测定的
0

例柏油便#其开始测得

的结果全为阴性#标本稀释
%"

倍后再做#有
%

例出现阳性反

应#但仍有
,

例始终为阴性)而用匹拉米洞法测得的肠癌阳性

率仅为
-(.(/

#这可能是由于出血量少#方法敏感性低而测不

出来#造成假阴性)上消化道出血组中#免疫金标法阳性率为

&(.(/

#其中有
%

例柏油便经过
%"

倍稀释后才检测出阳性结

果)免疫金标法隐血试验主要检测下消化道出血#约有
,"/

!

%"/

的上消化道出血不能检出#原因是!$

#

%血红蛋白或红细

胞经过消化酶降解变性或消化殆尽已不具有原来的免疫原性(

$

!

%过量出血而致反应体系中抗原过剩而呈现后带现象($

(

%患

者血红蛋白的抗原与单克隆抗体不匹配)匹拉米洞法阳性率

为
#""/

#因此有时外观为柏油便而金标法测不出来时#需要

将粪便稀释
%"

!

#""

倍重做或者用匹拉米洞法复检)

综上所述#金标法检测粪便潜血对诊断和治疗引起胃肠道

出血的疾病有重要意义#尤其对消化道肿瘤患者#在早期无症

状时粪便潜血就可能为阳性)所以粪便潜血检测可作为肠癌

普查的重要参考指标#可以做到早发现*早治疗#提高肠癌患者

的生存率)值得注意的是#检测时两种方法不可偏废#应根据

临床情况结合使用#这样才能提高消化道出血的检出率)还应

注意大便是固体#有区域性节段#必要时要做追踪性试验)另

外#消化道肿瘤及溃疡患者可有阶段性的少量出血#所以检测

潜血一般要连续查
(

次#但只要有一次是阳性结果#就可以肯

定有消化道出血#须引起足够重视+

,

,
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"摘要#

!

目的
!

了解医院内患者人类免疫缺陷病毒"

)NU

#感染状况!分析其感染途径!提出预防措施$方法
!

对
!""-

年
#

月至
!""0

年
#!

月就诊的部分患者采用酶联免疫吸附试验"

WGNK'

#进行
)NU

抗体检测$结果
!

在

!(($-

例患者中有
-$

例检出
)NU

抗体阳性!总检出率为
".(!%/

$

!""-

(

!""&

和
!""0

年检出率分别为
".!",/

(

".("!/

和
".,%0/

$结论
!

)NU

的感染率逐年上升$对高危人群和可能经医源性途径传播或感染
)NU

的患者进

行常规
)NU

抗体检测!是尽早发现
)NU

感染并防止其医源性传播和医疗纠纷的必要措施$

"关键词#

!

)NU

抗体&

!

酶联免疫吸附测定&

!

获得性免疫缺陷综合征
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文献标志码$
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文章编号$
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自
#0&#

年美国发现第
#

例艾滋病患者以来#艾滋病已成

为威胁人类生存的重大传染病#并在世界范围内迅速蔓延)随

着艾滋病患者数量的增加#人类免疫缺陷病毒$

)NU

%的流行在

中国已经迅速地从高危人群向普通人群扩展+

#

,

)艾滋病即获

得性免疫缺陷综合征是
)NU

引起的严重疾病#迄今仍无法有

效治疗#除了行为干预等社会手段外#阻断输血传播*及时发现

)NU

感染者并采取针对性措施是目前控制疫情的重要技术手

段)艾滋病的日益流行已严重危及医护工作者自身健康#成为

医源性感染的重要因素之一)为了降低医源性感染概率#保护

医护工作者自身健康#全国各地医院纷纷开展了对术前患者

)NU

抗体 的 检 测#绝 大 部 分 都 采 用 酶 联 免 疫 吸 附 试 验

$

WGNK'

%检测方法#其检测结果稳定)本文对
!""-

年
#

月至

!""0

年
#!

月在本院就诊的部分住院和门诊患者进行了
)NU

抗体检测#现报道如下)

$

!

资料与方法

$.$

!

检测对象
!

对
!""-

年
#

月至
!""0

年
#!

月在本院就诊

的
!(($-

例部分住院和门诊患者进行了血清
)NU

抗体检测#

其中男
#!"$!

例#女
##("%

例#年龄
"

!

#"#

岁)

$./

!

仪器与试剂
!

郑州博赛生物有限公司生产的酶标仪和

'Z#

洗板机)

)NU

$

#]!

%抗体初筛采用酶联免疫吸附试验

$

WGNK'

%#试剂由珠海丽珠生物有限公司提供)

)NU

$

#]!

%抗

体复查采用
WGNK'

#试剂由北京万泰有限公司提供)均经药

监局注册#批检合格#并在有效期内使用)

$.'

!

检测方法
!

将检测
)NU

抗体的标本通过离心分离出血

清)依据1全国
)NU

检测技术操作规范2进行操作#严格按照

试剂盒说明书中的步骤进行检测)首先用珠海丽珠生物有限

公司提供试剂盒进行初筛检测#结果阴性者发出
)NU

阴性报

告#结果阳性者需用北京万泰有限公司提供的试剂盒进行重复

检测#两次结果均为阳性或一阴一阳结果#送广西壮族自治区

疾病预防控制中心$

OXO

%

)NU

确认实验室确证)

/

!

结
!!

果

/.$

!

检出感染者及性别分布
!

!""-

!

!""0

年共检出
)NU

感染

者
-$

例#以男性为主#占总感染数的
$&.,/

)检测结果见表
#

)

表
#

!

!""-

!

!""0

年
)NU

感染者检出情况

年度 检测例数
阳性

&

男 女 阳性率$

/

%

!""- -($" #% #" % ".!",

!""& -0(& !, #% 0 ".("!

!""0 &"$0 (- !- #" ".,%0

合计
!(($- -$ %! !, ".(!%
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感染途径
!

主要以性接触*血液和母婴传播为途
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