
!论
!

著!

苏州地区
6&9

例"1

!,

尿素呼气试验阳性结果探讨

孙
!

思!冯
!

芳"江苏省苏州市吴中人民医院检验科
!

$"&"$9

%

!!

"摘要#
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目的
!

通过"1
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尿素呼气试验对苏州地区
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岁及以上老年人健康体检群体进行幽门螺杆菌"

Q

B

%检

测!了解这个群体
Q

B

的感染率!为今后在这方面开展工作提供参考&方法
!

通过对老年人进行"1

!,

尿素呼气试验

并进行问卷调查&结果
!

老年人
Q

B

感染率为
:&%8"7

&感染人群配偶中"1

!,

尿素呼气试验阳性率为
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!其

配偶
Q

B

感染率显著高于
Q

B

阴性者!差异有统计学意义"
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%&结论
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苏州地区老年人
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感染率存在家族

聚集现象!
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尿素呼气试验可用于老年人&
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尿素呼气试验的原理是!通过口服"1

!,

尿素胶囊#进入

胃部后#如果胃部存在幽门螺杆菌$

Q

B

&#则此菌就会分解尿素

酶水解尿素#尿素被水解后形成二氧化碳$

!j

$

&#随血液进入

肺部并以气体排出#然后检测患者呼出的气体中有没有被标记

的"1

!

#若有则代表存在
Q

B

#若无则代表不存在+
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资料与方法

$%$

!

一般资料
!

$

"

&选取
$'""

年
1

"

6

月苏州市吴中区健康

体检的老年人
""&'

例#其中男
&"'

例#女
:1'

例%

:'
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6'

岁

&&&

例#

6"

"

9'

岁
16&

例#

%

9'

岁
"$'

例%最大年龄
9:

岁%饮用

水均为自来水+$

$

&在上述调查对象中选取居住,生活条件基本

相近的
"'#

例
Q

B

感染阳性者的配偶#同时选取
:&

例
Q

B

感染

阴性者的配偶作为对照#比较两组人群
Q

B

感染的流行情况+

$%/

!

方法
!

采用问卷调查的方式#调查内容涉及与
Q

B

感染

有关的人口学指标,饮食和卫生习惯,消化系疾病史等#问卷调

查后应用深圳市海德威生物科技有限公司提供的
Q

B

测试液+

让受试者在胃镜检查前服含
'%6&

个单位"1

!,

尿素胶囊
"

粒#

静坐
$&4F3

+通过一个防倒流装置气体导管向盛有
!j

$

吸收

剂的液闪瓶内呼气$严禁倒吸&#当瓶中液体由红色转为无色时

停止呼气$

"

"

#4F3

&#若超过
&4F3

仍未完成褪色#也停止呼

气+向样品瓶内加入稀释闪烁液
1%&45

#加盖密封#溶解摇

匀+在液闪仪上作样品"1
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放射性测定
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+
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为阳性+
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统计学方法
!

结果分析采用
'

$ 检验+
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!

结
!!

果

/%$

!

Q

B

阳性结果
!

Q

B

感染率中检出
Q

B

感染阳性
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例#

感染阳性率为
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&%男,女性
Q

B

感染率分

别是
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$

##6

"

&"'
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:&%697

$

1$"

"

:1'

&%有配偶者的
Q

B

感染率为
:6%9$7
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&"'

"

6&$

&#无配偶者为
:$%#"7

$

$19

"

#89

&+

'

$ 检验显示#上述指标在不同年龄组,性别,配偶状况感染率

比较#差异均无统计学意义$
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Q

B

感染率与饮食习惯的关系
!

见表
"

+按问卷中规定#

副食中每周每日进食蛋白饮食$鸡,鸭,肉,鱼,蛋&在
#>

以上#以

蛋白饮食为主%每周每日吃蔬菜#偶尔吃肉类#以素食为主+并

且上述情况持续
"

"

&

年以上+经常以素食为主的老年人
Q

B

感染率高于以蛋白饮食为主的老年人#差异有统计学意义$
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表
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两种饮食结构者
Q

B

感染结果

饮食结构
,

感染例数 总感染率$

7

&

素食为主
18# #1: 6'%"9

蛋白饮食为主
:&6 1"$ :$%6"

合计
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Q

B

抗体阳性与健康状况
!

见表
$

+由表
$

可见#患有消

化不良症状,慢性胃炎,消化性溃疡以及胃癌患者和慢性呼吸

道感染者的
Q

B

感染率明显高于非患者#差异有统计学意义

$

G

$

'%'&

,

G

$
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&+有胃肠道疾病家族史的人群感染率也

比较高#差异也有统计学意义$

G
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表
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尿素呼气试验检测结果与健康状况的关系

健康状况 检测人数 阳性例数 阳性率$

7

&

近
#

个月消化不良症状
!

经常
#1$ $:6 69%'6

!!!!!!!! !!

偶尔
116 #"$ :8%9'

!!!!!!!!!!

从不
#:" "68 18%&9

慢性上消化道疾病
!

现有
1## #&6 9$%1&

!!!!!!!!!

曾经有
$88 $$: 6&%&8

-
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检验医学与临床
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年
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月第
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卷第
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期
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续表
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尿素呼气试验检测结果与健康状况的关系

健康状况 检测人数 阳性例数 阳性率$
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!!!!!!!!!

无
1"9 "6& 1"%96

胃癌
!

现有
&& 1# 69%"9

!!!

无
"'8& 6"& :&%$8

慢性呼吸道疾病
!

现有
#6" $:1 6"%":

!!!!!!!!

曾经有
#69 $1: :&%'6

!!!!!!!!

无
1'" $19 :"%9&

上消化道疾病家族史
!

现有
188 #:' 6$%"1

!!!!!!!!!!

无
:&" #89 :"%"1
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讨
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论

$'

世纪
9'

年代初#

\KK?3

和
WCK+*CAA

从慢性胃炎患者的

胃上皮黏液细胞中培养出
Q

B

#

Q

B

成为感染胃肠疾病的主要

病菌已经成为大家所普遍接受的事实)

"

*

+我国现阶段的
Q

B

感染率高达
&'7

"

:'7

#在某些地区的感染率更高)

$

*

+目前#

在临床诊断中"1

!,

尿素呼气试验简单,安全,准确#是非组织学

诊断
Q

B

感染的金标准)

#

*

+它是胃内有无感染
Q

B

#以及
Q

B

治疗效果如何的首选方法)

1

*

+本文调查结果显示#苏州地区

9'

岁以上的老年人感染率下降可能与胃黏膜的萎缩有关#也

可能与该人群样本数比较少#抽样误差比较大有关+从饮食角

度分析#经常以素食为主的老年人
Q

B

感染率明显高于经常以

高蛋白饮食为主的老年人+结果还显示#

Q

B

感染与消化道疾

病相关#它是慢性胃炎,消化道溃疡和非溃疡性消化不良的重

要致病因素)

&

*

+有消化不良症状,慢性上消化道疾病
Q

B

感染

阳性率分别为
69%'67

,

9$%1&7

#明显高于非患病者+

Q

B

感染还和一些慢性呼吸道疾病有关#本组中有慢性呼

吸道感染者
Q

B

感染率显著高于无慢性呼吸道感染者)

:

*

#差异

存在统计学意义#由此提示
Q

B

感染很可能是慢性呼吸道疾病

的一个潜在的致病因素+王凯娟和王润田)

6

*报道#胃癌高发区

人群
Q

B

感染率显著比胃癌低发区高+本文的胃癌患者感染

率高于非胃癌患者#差异有统计学意义$

G

$

'%'&

&#由此更加

证实了
Q

B

是胃癌的致病因素之一+

结果还显示#有配偶者,家庭里人口多者感染率高于无配

偶或家庭人口少者%有上消化道疾病家族史的人感染率高于无

消化道疾病家族史的人#差异有统计学意义$

G

$

'%'&

&+并且

Q

B

感染阳性者的配偶中
Q

B

阳性率高达
9'%&97

$

9#

"

"'#

&#

高于
Q

B

感染阴性者配偶的
1"%&17

$

$6

"

:&

&#差异有统计学意

义$

G

$

'%'"

&+这些结果均提示
Q

B

感染存在家族聚集的现

象+本文结果提示#苏州地区老年人
Q

B

感染率比较高#对患

者及家人的生活和健康有明显的影响#应予以关注+
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细胞大小不一的程度+

从以上结果发现#对于
W!Y

#

W)
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WVO

%

))

#而对于

-V\,!Y

#

W)

,

WVO

%

))

+

))

是由于各种原因所致造血干

细胞受损或骨髓微环境受到破坏,免疫异常直接杀伤造血干细

胞#在细胞分化阶段受影响#而细胞增殖过程未受影响#故

W!Y

,

-V\

均为正常#为正细胞均一性贫血+巨幼细胞性贫

血由于叶酸,维生素
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缺乏#细胞核分裂障碍#红细胞不能有

效分裂而体积增大#因此
W!Y

增大是
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的特征性改变)
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W)

患者
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均明显增高#为大细胞不均一性贫血+

WVO

为造血干细胞的获得性克隆性疾病#红系类巨幼样变#

W!Y

增高#其
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也升高#也为大细胞不均一性贫血#但与
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相比#

W!Y

要小于
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#而
-V\,!Y

却无明显差异#故不

易鉴别+本研究结果与苏丽和孙延河)

:

*的研究结果相一致+

临床中对于三系减少患者若
W!Y

及
-V\,!Y

明显升高#首

先需考虑
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及
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患者
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达
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#故若
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明显增高#尤其
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则多考虑前者#给予叶酸

及维生素
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治疗有效则可明确诊断+

因此#通过
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