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目的
!

探讨不同性别'不同年龄段'不同季节人群的
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病毒
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抗体"
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#感染情

况$方法
!

回顾分析顺德第一人民医院
!..%

年
3

月至
!.$.

年
7

月
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抗体检测标本共计
3$3./

例!

分别按不同性别'不同年龄段'不同季节进行分组!性别按男女性分为两组!年龄按小于
4.

岁'

4.

"

#1

岁'

(

/.

岁分

为三组!季节分春'夏'秋'冬四组!分别统计各组
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O\V+V"9+P
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#阳性率!并用酶联免疫吸附试验检

测
O\V+V"9+P

5

9

!采用
Q-QQ$40.

统计软件对实验数据进行统计分析$结果
!

在
3$3./

例受检人员中!共检出
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抗体阳性
4#1

例!总阳性率为
.0#.c

!其中男性组与女性组阳性率分别为
.0#4c

和
.07/c

!两组差

异无统计学意义"

!
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岁三组阳性率分别为
.073c

'

.071c

和
.0#!c

!差异无

统计学意义"

!

!

_.073$

!

!

$

.0.#

#&春'夏'秋'冬四组阳性率分别为
.074c

'

.01#c

'

.07#c

和
.04!c

!差异具有统

计学意义"

!

!

_/103%3

!

!

#

.0.#

#$结论
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顺德地区人群
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抗体阳性水平较低!

O\V+V"9+P

5

9

抗体

阳性率与性别和年龄无关!而与季节有关$研究该地区
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抗体的性别'年龄'季节的流行病学资料!可

为建立有效的预防与治疗措施奠定基础$
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%%#属疱疹病毒科
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亚科#
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病毒)

O\V

感染与多种人类肿瘤发生相关#包括
\H?LE@@

淋巴

瘤)霍奇金淋巴瘤)鼻咽癌)胃癌)乳腺癌)结直肠癌等,关注

O\V

抗体的检测对于临床早发现)明确诊断)及时治疗#避免

误诊贻误病情十分重要,

O\V

广泛存在于全世界#资料表明#

O\V

感染具有明显的地域差异,顺德地处鼻咽癌高发省份广

东的腹地#因此研究本地区
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抗体的性别)年龄)

季节的流行病学资料#可为本地区建立有效的预防与治疗措施

奠定基础,

$
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资料与方法
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!

标本来源
!

收集顺德市第一人民医院
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年
3

月至

!.$.

年
7

月
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抗体检测标本共计
3$3./

例#分

别按不同性别)不同年龄段)不同季节进行分组#性别按男女性

分为两组(年龄按小于
4.

岁)

4.

"

#1

岁)

(

/.

岁分为三组(季

节按春)夏)秋)冬分为四组,其中男
7.1.3

例$

#30.#c

%#女

4.311

例$

7!01#c

%(
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岁
$.1%!

例$

$#04!c

%#
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#1

岁

43!31

例$

#$011c
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岁
!477#

例$

4!03.c

%(春季
$/##1

例$

!40.1c

%#夏季
$4747

例 $

$%034c

%#秋季
!.3#$

例

$

!%017c

%#冬季
!.1/!

例$
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试剂与仪器
!
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抗体检测试剂盒为北京贝

尔生物工程有限公司产品#包被抗原为
V"9

#以酶标抗人
P
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作为第二抗体#与底物反应后测定吸光度值$

.

值%#其颜色深

浅与
O\VP
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抗体含量呈正比,
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方法
!
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抗体检测按说明书操作步骤用酶

联免疫吸附试验$

O6PQ9

%方法检测#使用酶标仪在
7#.C8

对

/!.C8

的条件下检测
.

值,结果判断由酶标仪自动计算#减

去空白对照值#临界值$
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阴性对照平均$
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7#.

$当阴性对照平均
.

7#.
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时#按
.0.#

计算(当阴性对

照平均
.

7#.

(

.0.#

时#按实际值计算%,
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!

统计学处理
!

采用
Q-QQ$40.

统计学软件进行统计分

析#各组率的比较使用行列表资料
!

! 检验#以
!

#

.0.#

为差异

有统计学意义,

/

!

结
!!

果
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男女性
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抗体阳性检测结果
!

经
!

! 检验#

男女两性间差异无统计学意义$

!
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表
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表
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男女性
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抗体阳性结果比较

性别 受检人数 构成比$

c

% 阳性例数 阳性率$

c

%

男
7.1.3 #30.# !$% .0#4

女
4.311 7!01# $7$ .07/

总计
3$3./ $..0.. 4#1 .0#.
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各年龄段
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抗体检测结果
!

见表
!

)图
$

,

结果显示各年龄组阳性率呈上升趋势#但差异无统计学意义

$

!

$

.0.#

%,

表
!

!

各年龄段
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抗体阳性率分布情况

年龄组$岁% 受检人数 阳性例数 阳性率
c

#

4. $.1%! #! .073

4.

"

#1 43!31 $%7 .071

(

/. !477# $!4 .0#!

总计
3$3./ 4#1 .0#.
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不同季节
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抗体检测结果见表
4

)图
!

,结

果显示#夏季
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抗体阳性率明显高于春)秋)冬
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季#差异有统计学意义$
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不同季节
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抗体阳性率分布情况

季节 受检人数 阳性例数 阳性率$

c

%

春季
$/##1 3$ .074

夏季
$4747 $!3 .01#

秋季
!.3#$ 17 .07#

冬季
!.1/! /3 .04!

总计
3$3./ 4#1 .0#.

图
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讨
!!

论

O\V

感染与多种疾病的发生密切相关,据报道#我国

1#c

以上人群在
4

"

#

岁时已感染了
O\V

,幼儿感染后多数

无明显症状#或引起轻症咽炎和上呼吸道感染,青年期发生原

发感染#约有
#.c

出现传染性单核细胞增多症,主要通过唾

液传播#也可经输血传染,临床
O\V

感染往往引起感染性多

脏器损害#以肝脏损害最多见#其次为心脏和血液系统#肾)脑

等损害也有发现,有研究还发现#

O\V

感染与多种人类肿瘤

的发生相关#包括伯基特淋巴瘤)霍奇金淋巴瘤)鼻咽癌)胃癌)

乳腺癌)结直肠癌等,另有研究表明#

O\V

感染与系统性红斑

狼疮$

Q6O

%相关#
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抗体阳性者有较高的
'S9

载量#

Q6O

的发病危险性亦高#

O\V

重新活化与
Q6O

活动有

关,因而临床上在疾病诊断过程中#不能局限于病名的诊断#

应尽可能进行病因诊断#综合分析*

$

+

,

O\V

潜伏感染激活有三种可能的途径!$

$

%快反应形式#

直接进入溶解感染状态($

!

%迟发反应形式#细胞转化成淋巴母

细胞样形态($

4

%不进入溶解感染状态#病毒潜伏感染仅少量病

毒复制,

O\V

相关肿瘤都能检出
O\V

潜伏感染状态基因产

物#而血清学检查抗体水平升高#说明有
O\V

溶解感染*

!

+

,

O\V

感染人体后可引起体液免疫和细胞免疫#但是
O\V

却能

够逃避机体的免疫监视而长期存活,关注
O\V

抗体的检测#

对于临床早发现)明确诊断)及时治疗#避免误诊贻误病情十分

重要,

本研究结果显示#顺德地区人群
O\V+V"9+P
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抗体的阳

性率为
.0#.c

#为较低水平,敖道畅等*

4

+报道中山市
O\V

感

染率为
40.c

,张伟等*

7

+报道#广州市健康人群
O\V

感染率

为
!0/c

,陈水平和肖志芸*

#

+报道福州市某高校职工
O\V

阳

性检出率为
$0/c

,邓洪等*

/

+对我国鼻咽癌高发区四会市人

群进行了
O\

病毒检测#

V"9+P

5

9

阳性率为
%044c

,雷一鸣

和邓洪*

3

+报道梧州)柳州)北海三市
V"9+P

5

9

抗体阳性率为

403c

,张文英*

%

+报道柳州市
V"9+P

5

9

抗体阳性率为
%0/#c

,

可见各地
O\V+V"9+P

5

9

抗体阳性率存在较大差异#而顺德地

区为较低水平,估计造成顺德地区该抗体水平较低的原因可

能有!$

$

%试剂敏感度降低#特异性升高,本实验所采用试剂为

北京贝尔生物工程有限公司生产#由该试剂的性能指标分析表

明#该试剂的灵敏度及特异性均达标,$

!

%顺德地区
O\V

感染

率较低#有待进一步进行相关研究予以证实,$

4

%阳性结果判

断标准较严#抗体
.

值与阳性对照相近才记为阳性的判断标

准较严#会漏掉许多抗体滴度较低的样本,但有作者认为#鼻

咽癌检出率随
V"9+P

5

9

抗体滴度升高而升高*

3

+

,而且有研究

表明#

O\V+V"9+P

5

9

水平与患者的临床分期)性别)治疗年代

一样都是影响生存期的独立因素#而高危人群主要存在于抗体

持续阳性和滴度升高的样本中*

1

+

,因此#抗体滴度过低的标本

临床意义较小#当试剂灵敏度过高时#可按实际情况调整阳性

结果判断标准#记为阴性,

本研究结果显示#

O\V+V"9+P

5

9

抗体阳性率无性别差

异#与邓洪等*

/

+在
7$4$/7

名自然人群的普查中得出的结论一

致,凌伟等*

1

+也认为#

O\V+V"9+P

5

9

抗体阳性率无性别差异

$

!

$

.0.#

%,而易世红等*

$.

+则认为男性感染率高于女性,也

有研究表明#鼻咽癌发生率男性高于女性*

7

+

,可能是因为鼻咽

癌的发生除与
O\V+V"9+P

5

9

抗体有关外#还与遗传)

O\V

感

染和环境致癌)促癌物等多因素病因共同作用有关,本研究结

果显示#

O\V+V"9+P

5

9

抗体阳性率无年龄组差异#但与年龄

呈正相关趋势,邓洪等*

/

+对
7$4$/7

名自然人群的普查结果

表明#

O\V+V"9+P

5

9

抗体阳性率高低与年龄呈正相关趋势,

而易世红等*

$.

+则认为未成年组感染率高于成年组,本研究结

果还显示#夏季
O\V+V"9+P

5

9

抗体阳性率显著高于春)秋和

冬季#与易世红等*

$.

+的研究结果一致,因此#研究本地区的

O\V+V"9+P

5

9

抗体水平的性别)年龄)季节的流行病学资料#

可为本地区建立有效的预防与治疗措施奠定基础,
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