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甲状腺毒症患者血清甲状腺自身免疫抗体水平结果分析

崔雄鹰!胡
!

杰!顾
!

欣!赵晋华&

"上海交通大学附属第一人民医院核医学科!上海
!

),$.),

$

!!

"摘要#

!

目的
!

探讨不同性别(年龄的甲状腺毒症患者血清甲状腺自身免疫抗体促甲状腺激素受体抗体

"

>W/9

$(甲状腺球蛋白抗体"

>U/9

$(甲状腺过氧化物酶抗体"

>[b/9

$水平差异%方法
!

采集游离三碘甲腺原氨

酸"

V>*

$和游离甲状腺素"

V>=

$明显升高且促甲状腺激素"

>4]

$明显降低的患者血清!检测血清
>W/9

(

>U/9

和

>[b/9

水平!分析男性与女性患者及不同年龄组女性患者血清甲状腺自身免疫抗体水平差异%结果
!

%1

名男性

甲状腺毒症患者血清
>U/9

浓度与
)*-

名女性患者比较!差异有统计学意义"

B

%

,+,-

$!男性患者血清
>U/9

水

平明显低于女性%而
>W/9

和
>[b/9

水平!男性与女性之间差异无统计学意义"

B

#

,+,-

$%女性患者中!小于
),

岁(

),

'%

*,

岁(

*,

'%

=,

岁(

=,

'%

-,

岁和大于等于
-,

岁
-

个年龄组间患者血清
>W/9

(

>U/9

和
>[b/9

水平

差异均无统计学意义"

B

#

,+,-

$%结论
!

甲状腺毒症患者中!男性患者血清
>U/9

水平明显低于女性!而
>W/9

和
>[b/9

水平与女性患者差异无统计学意义"

B

#

,+,-

$#女性患者各年龄组间血清
>W/9

(

>U/9

和
>[b/9

的

水平差异均无统计学意义"

B

#

,+,-

$%

"关键词#

!

甲状腺毒症#

!

自身免疫抗体#

!

血清水平

!"#

!

$%&'()(

"

*

&+,,-&$)./0(122&/%$2&$)&%2)

文献标志码$

/

文章编号$

$.1)#5=--

"

),$-

$

$.#)=*-#,*

!!

甲状腺毒症是指血循环中甲状腺激素过多#引起以神经)

循环)消化等系统兴奋性增高和代谢亢进为主要表现的一组临

床综合征#女性发病率高于男性*甲状腺毒症分为甲状腺功能

亢进型#如
UCGF@(

病$

U:

&)毒性多结节性甲状腺肿)功能自主

性甲状腺瘤等和非甲状腺功能亢进型#如亚急性淋巴细胞性甲

状腺炎)自身免疫性甲状腺炎$

/!>

&等+

$

,

*目前研究表明#引

起甲状腺毒症的多种病因与自身免疫相关#如促甲状腺激素受

体抗体$

>W/9

&是
U:

的致病性抗体#

/!>

患者血清甲状腺球

蛋白抗体$

>U/9

&和甲状腺过氧化物酶抗体$

>[b/9

&的浓度

明显增高+

)#*

,

*然而#甲状腺毒症患者体内甲状腺自身免疫抗

体的产生和作用机制还不明确+

=

,

*

有研究表明#这些自身免疫性甲状腺病$

/!>:

&是遗传和

环境因素相互作用的复杂结果#这些易感基因和环境诱因共同

激活了对甲状腺抗原的细胞和体液免疫应答#从而导致了
/!#

>:

#导致
/!>:

的环境因素包括过量的碘摄入)硒缺乏)各种

传染病)某些药物和污染物等*最新研究表明#

!

干扰素也是

导致
/!>:

的原因之一+

-

,

*不同性别和年龄段的人群体内的

免疫应答内环境是不尽相同的#所以本研究通过分析不同性别

和不同年龄段的甲状腺毒症患者血清甲状腺自身免疫抗体浓

度的差异#为寻找
/!>:

的致病因素提供线索#也为后续研究

/!>:

的易感基因打下基础*

$

!

资料与方法

$+$

!

一般资料
!

选取
),$*

年
1

'

$)

月本院收治的甲状腺毒

症患者
*))

例#其中男
%1

例$

)1T

&#女
)*-

例$

1*T

&#年龄

$-

'

1$

岁#平均$

*1+-\$*+*

&岁*

$+/

!

仪器与试剂
!

游离三碘甲腺原氨酸$

V>*

&和游离甲状腺

素$

V>=

&测定采用放射免疫分析试剂盒#购自
&J(QJ?9J?G(#

(G

'

(

#

>4]

测定采用免疫放射分析试剂盒#购自
&J(QJ?9J?G(#

(G

'

(

*

7

计数器采用安徽中科中佳
U&$-,,

仪器*人血清

>W/9

)

>U/9

和
>[b/9

的水平测定采用电化学发光试剂

盒#购自
W?ME@

#检测仪器为
W?ME@&b9/43=$$

*

$+'

!

方法
!

选取
),$*

年
1

'

$)

月本院收治的
V>*

和
V>=

明

显升高且促甲状腺激素$

>4]

&明显降低的患者血清#检测血

清
>W/9

)

>U/9

和
>[b/9

的浓度*

$+1

!

统计学处理
!

采用
4[44$*+,

软件对数据进行处理及统

计学分析#计量资料采用
1\'

表示#组间比较采用
6

检验%计

数资料采用百分率表示#组间比较采用
"

) 检验*以
!

<,+,-

为检验水准#

B

%

,+,-

为差异有统计学意义*

/

!

结
!!

果

/+$

!

不同性别甲状腺毒症患者血清甲状腺自身免疫抗体比

较
!

%1

例男性和
)*-

例女性甲状腺毒症患者血清甲状腺自身

免疫抗体水平比较#男性与女性患者的
>W/9

和
>[b/9

水平

差异无统计学意义$

B

#

,+,-

&#而
>U/9

水平差异有统计学意

义$

B

%

,+,-

&*见表
$

)

)

*

表
$

!

不同性别甲状腺毒症患者血清甲状腺自身免疫抗体

!!!

水平比较%

1\'

'

O

(

8"

&

指标 男性$

%<%1

& 女性$

%<)*-

&

>W/9 $)+=,\5+), $)+)-\$,+$%

>U/9 =)1+=*\-$=+-. -)*+-5\-*5+%)

>[b/9 ),$+==\$5%+=. )$$+=$\$5%+%-

-

-*=)

-

检验医学与临床
),$-

年
%

月第
$)

卷第
$.

期
!

"GQX@2&BJK

!

/H

7

H(D),$-

!

Y?B+$)

!

Z?+$.



表
)

!

不同性别甲状腺毒症患者血清甲状腺自身免疫

!!!

抗体阳性率比较%

T

&

指标 男 女

>W/9 %,+- 1)+%

>U/9 ==+% -1+,

>[b/9 1%+) 1)+*

/+/

!

不同年龄段女性甲状腺毒症患者血清甲状腺自身免疫抗

体统计学分析
!

统计分析显示#

%

),

岁$

$,

例&)

),

'%

*,

岁

$

5)

例&)

*,

'%

=,

岁$

-.

例&)

=,

'%

-,

岁$

=$

例&和大于等于

-,

岁$

=%

例&

-

个年龄组间患者血清
>W/9

)

>U/9

和
>[b/9

的水平差异无统计学意义$

B

#

,+,-

&*各年龄组女性患者间

>[b/9

阳性率差异有统计学意义$

B

%

,+,-

&*见表
*

)

=

*

表
*

!

各年龄组女性甲状腺毒症患者血清甲状腺自身免疫抗体浓度结果%

1\'

'

O

(

8"

&

指标
%

),

$

%<$,

&

),

'%

*,

岁$

%<5)

&

*,

'%

=,

岁$

%<-.

&

=,

'%

-,

岁$

%<=$

&

'

-,

岁$

%<=%

&

>W/9 $)+*%\$$+)- $)+=-\$$+*= $$+$1\$$+$= $,+$$\$,+%5 $)+=5\$$+$)

>U/9 =%*+=1\=-1+5% -)*+-5\-.1+*) -*5+=5\-%5+*) =%-+1-\-,)+** =.%+5$\-)-+55

>[b/9 $5)+.-\),*+$1 )$=+=$\$5%+1. )*)+5-\$55+*$ )$*+*1\),$+1% ),$+-=\$55+=.

表
=

!

各年龄组女性甲状腺毒症患者血清甲状腺

!!

自身免疫抗体阳性率比较%

T

&

年龄
%

), ),

'%

*,

岁
*,

'%

=,

岁
=,

'%

-,

岁
'

-,

岁

>W/9 %,+, 1-+, .1+5 1.+, 1=+$

>U/9 1,+, %,+. .=+* =.+, =*+$

>[b/9 %,+, $,,+, ).+% )5+, .)+$

'

!

讨
!!

论

甲状腺毒症是甲状腺分泌过多甲状腺激素导致的疾病*

引起甲状腺毒症的最主要原因是
U:

病#此外还有毒性多结节

性甲状腺肿)功能自主性甲状腺腺瘤和甲状腺炎等+

.

,

*甲状腺

毒症患者体内过多的甲状腺激素使患者出现了甲状腺毒症的

症状和体征#而多种症状)体征均与患者体内异常升高的自身

免疫抗体相关#即为
/!>:

+

.

,

*有研究表明#甲状腺毒症的易

感性与女性和老年
)

个因素有关联#由于不同性别和年龄的人

群其免疫系统有明显差异#所以本研究主要探讨性别和年龄
)

个因素对甲状腺毒症患者甲状腺自身免疫抗体的水平的

影响+

1

,

*

甲状腺毒症的流行病学调查显示#女性的发病率在

,+-T

'

)+,T

#而男性比女性低
$,

倍+

%

,

*男性与女性体内免

疫环境和性腺激素的差异有可能导致了甲状腺毒症发病率和

发病特征的差异*

XMBGMEBGK

等+

5

,发现雄性小鼠血清
V>=

和

>4]

均高于雌性小鼠#所以认为小鼠的甲状腺激素基因关联

分析应将雌性和雄性分别研究*本研究显示#男性甲状腺毒症

患者血清
>U/9

浓度明显低于女性#男性患者
>U/9

的阳性

率也明显低于女性*全基因组的关联扫描分析已经将甲状腺

球蛋白$

>U

&确定为
/!>:

的易感基因#所以这一结果是否由

于本身两性人群体内
>U

浓度或甲状腺激素的差异还需进一

步探究+

-

,

*由于本研究未将各种病因所致的甲状腺毒症分开

讨论#所以统计结果还受到各种病因病例数差别的影响*本研

究还显示男性与女性患者的甲状腺毒症患者血清
>W/9

和

>[b/9

的水平差异无统计学意义*

各个年龄段的人群均可以发生自身免疫性甲状腺病#从儿

童到老年*有研究表明#初发
U:

病治愈后#儿童比成年人复

发率更高+

$,

,

*各年龄段的人群体内免疫环境和免疫状态也是

有差异的#由于女性的甲状腺毒症发病率远高于男性#所以本

研究只关注了不同年龄段的女性患者*本研究结果显示#小于

),

岁$

$,

例&)

),

' %

*,

岁$

5)

例&)

*,

' %

=,

岁$

-.

例&)

=,

'%

-,

岁$

=$

例&和大于等于
-,

岁$

=%

例&

-

个年龄组间患

者血清
>W/9

)

>U/9

和
>[b/9

的水平差异无统计学意义

$

B

#

,+,-

&*可能在发病机 制 上#女 性 甲 状 腺 毒 症 患 者

>W/9

)

>U/9

和
>[b/9

的产生无年龄差异#与免疫系统的

发育程度无关*各年龄组女性患者各抗体阳性率结果显示

>[b/9

的阳性率在各年龄组间差异较大#

*,

岁为阳性率差异

的分界线*

综上所述#本研究表明#甲状腺毒症患者中#男性患者血清

>U/9

水平明显低于女性#而
>W/9

和
>[b/9

水平与女性患

者比较差异无统计学意义$

B

#

,+,-

&%女性患者各年龄组间血

清
>W/9

)

>U/9

和
>[b/9

的水平差异均无统计学意义$

B

#

,+,-

&*虽然本研究未将各种病因所致的甲状腺毒症分开讨

论#统计结果还受到各种病因病例数差别的影响#但男性患者

血清
>U/9

水平和阳性率均明显低于女性#可为甲状腺毒症

基因关联分析提供研究方向和基础*
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!临床探讨!

南京地区腹泻患者轮状病毒检测结果分析

荀神美!王建平&

!童兰庭!裴银桃!孔
!

莉!张梅香!陈炜钢!魏晓巍"南京医科大学第二附属医院

检验科!南京
!

)$,,$$

$

!!

"摘要#

!

目的
!

了解南京地区轮状病毒"

WY

$分子流行病学动态变化特征(流行季节及年龄分布!为腹泻患者

的预防和控制提供理论依据%方法
!

选取
),,5

年
$

月至
),$*

年
$)

月该院腹泻患儿的粪便标本
5=,,

例#

),

岁以

上年龄的成人粪便标本
*.%

例!胶体金法检测
WY

水平%结果
!

5=,,

例腹泻患儿
WY

阳性率为
).+,5T

!男(女阳

性率分别为
).+$1T

(

)-+5-T

!性别间差异无统计学意义"

"

)

<,+,-.

!

B

#

,+,-

$#

*.%

例成人阳性率为
$%+1-T

!男(

女阳性率分别为
$5+,)T

(

$%+=%T

!性别间差异无统计学意义"

"

)

<,+$),

!

B

#

,+,-

$%不同年份"

),,5

(

),$,

(

),$$

(

),$)

和
),$*

年$患儿
WY

阳性率为
$5+11T

(

)5+.,T

(

)-+5=T

(

))+5,T

和
)%+=.T

!阳性率差异有统计学意义"

B

%

,+,-

$%不同年龄组"

,

'%

$

岁(

$

'%

)

岁(

)

'%

*

岁(

*

'%

=

岁(

=

'%

-

岁(

-

'%

),

岁$患儿
WY

阳性率分别为

)$+%%T

(

)1+$5T

(

)%+$5T

(

$5+%,T

(

$-+)=T

和
$)+1,T

!其
WY

阳性率比较差异有统计学意义"

"

)

<=.+.,

!

B

%

,+,-

$%

WY

检出的月份分布不同!

$

'

$)

月阳性率分别为
)5+,=T

(

)$+$5T

(

)-+$*T

(

))+55T

(

$-+.,T

(

%+-5T

(

%+*1T

(

$$+=-T

(

$$+%*T

(

)5+$*T

(

=.+,5T

(

=$+*)T

!不同月份
WY

阳性率比较差异有统计学意义"

B

%

,+,-

$%

结论
!

WY

是南京地区婴幼儿腹泻的主要病原体!

$

'%

)

岁和
)

'%

*

岁年龄组检出率最高!其阳性构成比为

%5+.,T

#

$,

月至次年
$

月份
WY

检出率较高!此
=

个月份的高峰期的
WY

感染性腹泻的患儿占全年的
WY

感染性

腹泻患儿的
1$+,=T

%引起婴幼儿腹泻的
WY

感染与年龄和月份"气候$有关%流行高峰期应尽早对腹泻的婴幼儿

进行
WY

的检测!进行合理治疗!防治严重并发症%同时成人感染率也高达
$%+1-T

!应引起医务人员的重视%

"关键词#

!

轮状病毒#

!

腹泻#

!

流行病学

!"#

!

$%&'()(

"

*

&+,,-&$)./0(122&/%$2&$)&%2.

文献标志码$

/

文章编号$

$.1)#5=--

"

),$-

$

$.#)=*1#,*

!!

婴幼儿腹泻是常见病)多发病#而轮状病毒$

WY

&是婴幼儿

腹泻的主要致病因子#

WY

主要分为
/

)

9

)

&*

组#其中
/

组致

婴幼儿腹泻#

9

组与成人腹泻有关#

&

组可引起人类腹泻但较

少+

$

,

*

/

群
WY

引起的婴幼儿腹泻有明显的季节性#一般以秋

冬季发病#俗称0秋季腹泻1#具有一定的流行性#发病快#水样

便#易引起脱水#严重者可发生休克#危及生命*近年来报道的

文献一般从流行季节和婴幼儿腹泻方面进行研究分析+

)#*

,

*本

文从月份和整个年龄段的
WY

感染状况进行探讨#便于了解本

地区
WY

流行病学特点及临床表现#早期诊断和合理治疗是降

低病死率的有效手段*为此#选取
),,5

年
$

月至
),$*

年
$)

月在本院就诊腹泻患儿的
5=,,

例和腹泻成人患者
*.%

例粪

便标本检测的
WY

阳性结果进行回顾性分析#现将研究结果报

道如下*

$

!

资料与方法

$+$

!

一般资料
!

选取
),,5

年
$

月至
),$*

年
$)

月在本院$本

部和东院&就诊患腹泻患儿的粪便标本
5=,,

例#其中男
-11,

例#女
*.*,

例#性别比为
$+-5a$

#住院
)%$*

例#门诊
.-%1

例%年龄
,

'%

$

岁为
-==

例)

$

'%

)

岁为
.15,

例)

)

'%

*

岁

为
$)=-

例)

*

'%

=

岁为
*55

例)

=

'%

-

岁为
$.=

例)

-

'

),

岁

为
)-)

例*按年分类
),,5

年
).*

例)

),$,

年
-%$

例)

),$$

年

),),

例)

),$)

年
)%$%

例)

),$*

年
*1$%

例*另外收集
),

岁及

以上年龄的成人粪便标本
*.%

例#男
$%=

例#女
$%=

例*婴幼

儿腹泻的诊断标准为大便次数增多#呈水样)蛋花汤样)稀

糊样*

$+/

!

方法
!

采用双抗体夹心法及免疫层析分析技术$胶体金

法&#进行
WY

检测*

WY

诊断试剂盒为艾博生物医药$杭州&

有限公司所生产*取粪便约
$,,8

7

#放入装有样本稀释液的

滴管中#旋紧滴管#震荡混匀#折断滴管上的盖帽*将测试卡平

放干燥平面上*垂直而缓慢滴加
)

'

*

滴混匀后的样本至测试

卡加样端中心*

-

'

$,8JK

内判断结果*阳性$

i

&两条红色

条带出现%阴性$

_

&仅质控区出现一条红色条带%无效结果质

控区未出现红色条带*

$+'

!

统计学处理
!

采用
4[44$.+,

软件进行数据分析及统计

学处理#计数资料采用百分率表示#组间比较采用
"

) 检验%以

!

<,+,-

为检验水准#

B

%

,+,-

为差异有统计学意义*

/

!

结
!!

果

/+$

!

腹泻患者
WY

检出率
!

5=,,

例腹泻患儿粪便标本中共

检出
WY)=-)

例#阳性率为
).+,5T

#男)女阳性检出率分别

为
).+$1T

$

$-$,

"

-11,

&)

)-+5-T

$

5=),

"

*.*,

&#男女阳性检

出率差异无统计学意义$

"

)

<,+,-.

#

B

#

,+,-

&%

*.%

例成人阳

性率为
$%+1-T

$

.5

"

*.%

&#男)女阳性检出率分别为
$5+,)T

$

*-

"

$%=

&)

$%+=%T

$

*=

"

$%=

&#男女阳性检出率差异无统计学意

义$

"

)

<,+$),

#

B

#

,+,-

&*

/+/

!

不同年份的患儿
WY

检出率
!

由于本院
),,5

年将本部

儿科和妇产科整体迁入东院成立儿童医学中心#随着儿童医学

中心的发展#门诊量逐年增加#

),,5

'

),$*

年
WY

检出率有所

-

1*=)

-
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