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病毒感染临床应用研究进展

段巧艳 综述!梁红萍 审校"山西省人民医院检验科!太原
!

'#''"$

%

!!

"关键词#

!

2(

病毒$

!

临床应用$

!

实验室检测

!"#

!

$%&'()(

"

*

&+,,-&$)./0(122&/%$/&$%&%1%

文献标志码$

)

文章编号$

":6$,81&&

"

$'"$

%

"',"$#$,'$

!!

2(

病毒感染是儿科比较常见的病毒感染性疾病#感染时

其症状轻重不一#可累及全身多个系统#引发多种疾病#主要有

传染性单核细胞增多症$

PW

&,慢性活动性
2(

病毒感染$

!)2,

(Y

&和噬血淋巴组织细胞增生症$

Q5Q

&+很多时候不能早期

诊断#给临床治疗带来困难#本文就
2(

病毒感染相关疾病及

临床检测研究进展综述如下+
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病毒简介

2(

病毒属于疱疹病毒#

-

亚科#于
"8:1

年在非洲儿童的

霍奇金病组织培养中发现+基本结构为核样物,衣壳和包膜
#

个部分+

2(

病毒感染可以出现典型的
PW

体征及其他复杂的

临床表现或隐性感染)
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+有文献报道#发展中国家儿童
2(

病

毒感染的高峰年龄在
$

"

:

岁#而发达国家多见于青少年#发病

年龄在
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岁)
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(

淋巴细胞是其感染的主要宿主细胞#

感染的
(

淋巴细胞可表达一系列
2(

病毒特异性抗原分子#诱

导机体产生免疫反应+近年发现
2(

病毒亦可感染上皮细胞,

自然杀伤细胞等#引发相关的疾病)
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病毒感染相关疾病

/%$

!

肿瘤性疾病
!

2(

病毒感染与某些肿瘤的发生和发展密

切相关#如
(HKcFEEi+

淋巴瘤,鼻咽癌,何杰金病和成人
<

细胞

淋巴瘤等+近年来#越来越多的学者把研究重点转移到
2(

病

毒感染与其他肿瘤之间的相关性#

"88#

年#

<=cH3C

/

C

等将胃

癌细胞内存在
2(

病毒者$以
2(

病毒基因组中的
2(2-

阳性

为标准&定义为
2(

病毒相关胃癌$

2(YCX!

&+目前研究结果

显示#约
"'7

的胃癌组织
2(

病毒阳性#

2(

病毒感染在胃癌发

生和发展中的作用也愈来愈受到重视+李齐和强新)

&

*报道
2(

病毒在子宫颈癌中也有表达+有研究发现#

2(

病毒感染也与

乳腺癌和肺癌等肿瘤发病有一定的相关性)
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慢性活动性
2(

病毒感染
!

2(

病毒感染多为急性感染#

可无症状或表现为
PW

#但是在免疫力低下的患儿#

2(

病毒感

染后可出现慢性或复发性
PW

样症状#伴随
2(

病毒抗体的异

常改变#称为慢性活动性
2(

病毒感染$

!)2(Y

&+目前
!)2,

(Y

可分为两大类!一类为慢性
2(

病毒感染$

!2(Y

&#即由
2(

病毒引起的具有持续性或复发性
PW

样的临床表现#但不伴有

异常升高的与
2(

病毒复制抗原相关的抗体滴度#预后良好%

另一类为严重
!)2(Y

$

O!)2(Y

&#具有更严重的多系统并发

症和血液学异常表现#以及异常升高的
2(

病毒相关抗原的抗

体滴度#预后差+

"899

年
OEKCH+

提出了这一严重慢性
2(

病毒

感染的诊断标准)
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+

"88"

年
jcC3=

等也提出了相似的诊断标

准#并于
$''&

年进行了修订+

!)2(Y

的诊断标准!$

"

&持续

或反复发作性
PW

症状#包括发热,淋巴结肿大,脾脏肿大#同

时有其他系统的并发症#如血液系统,消化系统,神经系统,肺,

眼,皮肤和$或&心血管系统$包括动脉瘤和血管病变&%$

$

&异常

的抗
2(

病毒抗体#包括抗
Y!)

和
2)

抗体的升高#
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P
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X

&

"0:1'

和
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/

)

&

"0":'

#

Y!),P

/
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b

&和$或&

2),

P

/

)
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b

&#和$或&检测到受累组织#包括外周血中
2(

病毒

VZ)

拷贝数的增高%$

#

&慢性病程不能用其他疾病解释+需满

足以上
#

条标准方能诊断
!)2(Y

+

近年来#临床上
!)2(Y

报道病例逐渐增加#

!)2(Y

临床

表现复杂多样#绝大多数患儿均有长期持续或间断发热#伴有

肝功能异常和肝脾淋巴结肿大#特别是
O!)2(Y

伴有各系统

严重并发症#其治疗困难#预后差#病死率高+诊断时年龄越

大,血液系统的改变越严重,外周血
2(

病毒
VZ)

载量水平越

高,发病至确诊的时间越长#预后越差)
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*

+如有慢性或复发

性
PW

样症状持续至少
:

个月以上#伴有抗
2(

病毒抗体的特

征性改变#且不能用其他相关遗传性,免疫性异常以及任何最

近可能的感染来解释时应考虑
!)2(Y

+

/%'

!

其他相关疾病
!

大量研究提示#

2(

病毒病毒感染与类风

湿关节炎之间存在诸多联系)
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+

2(

病毒蛋白和类风湿关节

炎特异性蛋白间存在一些抗原序列相似性+有报道滑膜中存

在
2(YVZ)

的个体中患类风湿关节炎的风险增加)

":

*

+近年

来#

2(

病毒感染与妊娠相关的报道也越来越多#孕妇感染
2(

病毒后也会发生流产,早产,胎死宫内,胎儿畸形及新生儿感染

等情况+

2(

病毒妊娠期再次激活可导致孕期缩短#出现出生

儿体质量降低,身长缩短和头颈周径缩短现象)
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实验室检测

2(

病毒实验室检测的方法主要有!嗜异性凝集试验,病毒

培养分离法,聚合酶链反应,病毒荧光检测,血清学抗体检测

等#各种试验方法由于其检测特异性,灵敏度及检测条件等不

同各有优缺点+快速,简便和特异的实验室检查方法对
2(

病

毒感染的诊断具有重要意义+血清学抗体检测灵敏度高#特异

性强#适合批量检测#早期诊断#且能够区分新近感染和既往感

染等感染类型#有助于疾病的诊断和鉴别诊断+

2(

病毒感染人体后#针对不同的抗原分子#机体会产生不

同的抗体#且在发病急性期增高+主要有!$

"

&衣壳抗原

$

Y!)

&+

Y!),P
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W

抗体是新近
2(

病毒感染的标志#

Y!),

P

/

X

出现后可持续多年甚至终生#因此不能区别新近感染与既

往感染%低亲和力
Y!),P

/

X

#提示急性期感染+$

$

&早期抗原

$

2)

&+

2)

是
2(Y

进入增殖性周期初期形成的一种抗原#

2),P

/

X

抗体是近期感染或
2(

病毒活跃增殖的标志+$

#

&核

心抗原$

2(Z)

&+

2(Z),P

/

X

于发病后
#

"

1

周出现#持续终

生#是既往感染的标志+$

1

&膜抗原$

W)

&+

W)

是中和性抗

原#可以产生相应的中和抗体+$

&

&淋巴细胞决定膜抗原

$

5gVW)

&+

5gVW)

是补体结合抗体#也是既往感染的标

志+由于人群中
2(

病毒感染率达到
8'7

#因此判断
2(

病毒

感染时期则显得更为重要+目前研究推荐使用多种抗体联合

检测的方法)
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展
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望

2(

病毒感染率高#传播范围广#且多为隐性感染#临床症

状多种多样#因此给临床诊断和治疗带来诸多困难+现研究报

道显示#

2(

病毒感染与多种肿瘤疾病,血液病,自身免疫性疾

病,妊娠密切相关+

2(

病毒实验室检测在临床诊断中具有重

要意义+

2(

病毒感染血清学检测对上呼吸道感染病例早期进

行病因诊断及合理治疗有重要意义+妊娠期筛查
2(

病毒可

减少异常妊娠发病率+

2(

病毒实验室检测将对临床的诊断和
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治疗发挥越来越重要的作用+
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损害#对整体病情恢复有益+

本研究显示#瑞代作为肠内营养物质进行营养支持对患者

血糖及
.!<

水平的控制明显优于对照组#存在明显差异#其主

要原因是瑞代中的膳食纤维,谷物淀粉和果糖发挥作用)

6

*

+膳

食纤维可调节糖的吸收#使葡萄糖在肠道的吸收减慢#且不增

加热量#并且可增加胃肠蠕动#促进排泄+木薯淀粉和玉米淀

粉能降低淀粉酶的水解率)

9

*

#淀粉作为多糖#多次分解才能成

为葡萄糖#对血糖的影响较蔗糖,麦芽糖低+另外果糖在小肠

吸收缓慢#在肝摄取和利用大多不依赖于胰岛素#减少了胰岛

素的使用量+血糖水平控制理想#就降低了感染的概率+另外

本研究结果表明#两组患者经过肠内营养支持#血清总蛋白及

清蛋白均较治疗前提升#由此说明肠内营养支持有助于改善患

者的代谢状态#促进合成代谢)

8,"'

*

#有助于改善病情+两组肠

内营养剂对患者生命体征,电解质,血脂及胃肠道耐受情况均

无不良影响#比较安全+

总之#瑞代对
$

型糖尿病患者进行营养支持时对血糖的影

响较小#有助于改善病情#可以作为肠内营养时的理想选择+
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