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目的
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抗体检测在成人急性呼吸道感染中的作用!为临床提供早期

诊断依据&方法
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选取成都军区昆明总医院呼吸道感染患者
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例!通过
1

项呼吸道感染病原体
M

>

T

抗体试剂

检测住院成人患者血清病原体抗体!分析
1

项呼吸道感染病原体在不同年龄段及性别患者血清中的检出情况&结

果
!
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例患者血清
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抗体阳性共
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例!总阳性率为
.'H11X
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%(肺炎支原体#
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%阳性率最高!为

%)H1)X

#
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%(其次为乙型流感病毒#

M\"

%!阳性率为
%)H0%X

#
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%(副流感病毒#

NMK

%'甲型流感病毒

#

M\$

%阳性率分别为
%'H'.X

'

/H&&X

&病原体合并感染
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例!阳性率为
%&H0'X

#

%/'
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%!占阳性病例的
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%&结论
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昆明地区呼吸道感染的病原体主要为
TN

'

M\"

'

NMK

及
M\$

等!且病原体的检出率和年

龄具有相关性&
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急性呼吸道感染为常见的呼吸道疾病#治疗不及时容易引

发重症#甚至有窒息等危及生命的危险-目前#急性呼吸道感

染病毒诊断技术主要有病毒的细胞培养*抗原免疫反应和荧光

NL]

检测+

%

,

-抗原免疫反应主要针对一种病原体#存在耗时

长#成本高#不能大批量操作#且难以真正评估患者的感染原因

等缺点+

0-&

,

-由于这些非典型性致病原引起的临床症状复杂且

不明显#患者往往被忽视或误诊#临床上也很难针对病原体进

行治疗#使某些患者病情加重或造成抗菌药物滥用-因此#呼

吸道病原体的快速检测#对临床早期诊断具有重要意义-

本院最新引进西班牙
KM]L!QQ

公司原装进口的
1

项呼

吸道感染病原体
M

>

T

抗体检测试剂#可以同时检测
1

种呼吸

道感染病原体#具有简单*快速*符合常规临床诊疗要求等优

势#对急性呼吸道感染病原体的检测及呼吸道感染疾病的诊断

和用药具有现实的指导意义+

*

,

-

目前#关于
1

项呼吸道感染病原体
M

>

T

抗体检测在成人

急性呼吸道感染中结果分析报道较少+

)-(

,

-本研究选取
0'%&

年
&

月至
0'%*

年
%

月本院住院部
%%1/

例呼吸道感染患者进

行检测#探讨呼吸道感染患者的病原体分布情况#分析呼吸道

感染的常见病原体#为临床提供早期诊断依据-

$

!

资料与方法

$H$

!

一般资料
!

选取
0'%&

年
&

月至
0'%*

年
%

月本院呼吸科

住院部收治的呼吸道感染患者
%%1/

例为研究对象#其中男

(%/

例#女
.('

例#年龄
%)

"

1.

岁-所有入选的患者均未在外

院治疗#且无服用抗菌药物史-

$H/
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仪器与试剂
!

主要仪器为日本
Y7

C

,

6

FE

公司的
"_-*%

荧光显微镜-
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项呼吸道感染病原体
M

>

T

抗体检测试剂盒

$
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检验医学与临床
0'%)

年
.

月第
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卷第
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期
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基金项目!国家自然科学基金资助项目%
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&)云南省应用基础研究资助项目%

0'%&\Z%')

&-

!!

作者简介!丁伟#女#博士#主管技师#主要从事免疫学方面的研究-
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公司#西班牙&#检测病原体包括!嗜肺军团菌
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热立克次体
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抗体和副流感病毒
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抗体-
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方法
!

诊断为呼吸道感染的患者#在应用抗菌药物治疗

前采集
0H'

"

.H',Q

静脉血待检#采用间接免疫荧光法#应用

1

项呼吸道感染病原体
M

>

T

抗体检测试剂盒进行检测#操作时

严格按照说明书操作#每次试验都设立阴*阳性对照#以保证试

验结果的准确性和有效性#应用免疫荧光显微镜进行结果

观察-

$H1

!

统计学处理
!

采用
aNaa%/H'

软件对数据进行处理及统

计学分析#计数资料采用百分率表示#组间比较采用
'

0 检验-

以
(

f'H'*

为检验水准#

)

$

'H'*

为差异有统计学意义-
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结
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果

/H$
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呼吸道病原体
M

>

T

抗体检测阳性率情况
!

%%1/

例患者

血清
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>

T

抗体阳性共
./%

例#主要为
TN

和各型流感病毒感

染#总阳性率为
.'H11X

%

./%

"

%%1/

&#

TN

阳性率最高#为

%)H1)X

%

0'.

"

%%1/

&)其次为
M\"

#阳性率为
%)H0%X

%

%1&

"

%%1/

&)其余依次为
NMK

*

M\$

*

LN

*

]aK

*

$WK

*

QN%

*

LY_

#阳

性率分别为
%'H'.X
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%0'
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&-与其他病原体
M

>

T

抗体比较#

TN

*

M\"

*

NMK

*

M\$

阳性率差异有统计学意义%

)

$

'H'%
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/H/
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主要感染呼吸道病原体在不同年龄段患者中的分布情

况
!

检出率较高的
&

种呼吸道病原体依次为
TN

*

M\"

*

NMK

和

M\$

-其中
TN

*

M\"

和
NMK

在
%)

"

.'

岁和
.%

"

&'

岁这两个

年龄组感染率明显高于其他年龄组#差异有统计学意义%

)

$

'H'*

&)

M\$

在
%)

"

.'

岁年龄组感染率明显高于其他年龄组#

差异有统计学意义%
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注!与其他年龄组比较#
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/H'
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1

项呼吸道病原体合并感染的情况
!

%%1/

例患者中#病

原体合并感染
%/'

例#阳性率为
%&H0'X

%

%/'

"

%%1/

&#占阳性

病例的
&*H(0X

%

%/'

"

./%

&-其中
0

种病原体合并感染
1&

例#

占阳性病例的
0*H.&X

%

1&

"

./%

&)

.

种病原体合并感染
&&

例#

占阳性病例的
%%H()X

%

&&

"

./%

&-

0

种病原体合并感染患者

中#最常见的感染模式为
M\"gNMK

%

./H0.X

&*

TNgM\"

%

%1H%*X

&*

M\$gM\"

%

%&H(1X

&和
TNgNMK

%

(H*%X

&#感染

率明显高于其他感染模式#差异有统计学意义%

)

$

'H'*

&#见

表
0

-

.

种病原体合并感染患者中#

M\$gM\"gNMK

*

TNg

M\$gM\

和
TNgM\"gNMK

的感染模式较为常见#和其他感

染模式相比#差异有统计学意义%

)

$

'H'*

&#见表
.

-

表
0

!

0

种病原体合并感染的情况

病原体
阳性

例数%

&

&

阳性率%占总

阳性例数#

X

&

阳性率%占
0

种病原体

合并感染例数#

X

&

M\"gNMK

"

.* 1H&. ./H0.

TNgM\"

"

%( &H(* %1H%*

M\$gM\"

"

%& .H// %&H(1

TNgNMK

"

( 0H%) (H*%

TNgLN . 'H(% .H%1

TNgM\$ . 'H(% .H%1

M\"g$WK . 'H(% .H%1

M\"g]aK 0 'H*& 0H%.

TNg]aK 0 'H*& 0H%.

M\$gNMK 0 'H*& 0H%.

M\"gLY_ 0 'H*& 0H%.

M\"gQN% % 'H0/ %H')

TNgQN% % 'H0/ %H')

合计
1& 0*H.& %''H''
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注!与其他感染模式比较#

"

)
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表
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.

种病原体合并感染的情况

病原体
阳性

例数%

&

&

阳性率%占总阳

性例数#

X

&

阳性率%占
.

种病原体

合并感染例数#

X

&

M\$gM\"gNMK

"

0% *H)) &/H/.

TNgM\$gM\"

"

/ %H(/ %*H1%

TNgM\"gNMK

"

) %H)0 %.H)&

M\"gNMKgLY_ . 'H(% )H(0

TNgM\"gNMK 0 'H*& &H**

TNgM\"gQN% % 'H0/ 0H0/

TNgM\$g]aK % 'H0/ 0H0/

M\"gNMKgQN% % 'H0/ 0H0/

M\$gM\"gQN% % 'H0/ 0H0/

$WKg]aKgM\" % 'H0/ 0H0/

合计
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注!与其他感染模式比较#
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讨
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论

近年来#

TN

*

LN

*

QN%

等致病微生物引起急性呼吸道感染

病例逐年增加#而非典型病原体感染引起肺炎病例数上升#更

引起临床的高度重视-一些长期无明显原因发热患者#常常由

于致病原因不明确#往往很难针对病原体进行治疗#临床按照

常规治疗无效#导致病情延误或加剧-因此#呼吸道病原体快

速检测对临床的诊断和治疗是至关重要的+

1

,

-

非典型呼吸道病原体因其临床的非特异性症状#诊断大部

分依靠实验室检查结果#主要方法有病原体分离培养和组织细

胞培养*血清学检测*直接检测%包括电镜法&*间接"直接免疫

荧光抗体法%

M\$

"

W\$

&和核酸扩增法%

NL]

&等+

%'-%0

,

-细菌的

$

*0/

$
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病原体分离培养及病毒的组织细胞培养最为经典#过去常作为

.金标准/#但具有操作复杂*培养时间长*技术难度大*检出率

低等特点)电镜可以检测病毒颗粒#但操作复杂*价格昂贵)而

分子检测的.新标准/#虽然灵敏度高#但是又因其对实验室条

件要求严格而无法普及#且产品少#未形成系列#多数病原体尚

不能检测-以上方法均不能及时准确指导临床治疗#难以满足

临床需要-

实验室检查是诊断呼吸道感染#特别是下呼吸道感染的主

要手段#但目前的诊断效果仍不理想+

%.

,

-国内外研究结果显

示#呼吸道常见病原体间 协 同 感 染 率 一 般 为
'H)'X

"

0/H''X

#本研究发现#

%%1/

例患者中#病原体合并感染
%/'

例#阳性率为
%&H0'X

%

%/'

"

%%1/

&#和其他研究结果一致+

%&

,

-

本研究使用的呼吸道九联检试剂#同时对患者血清中
1

种病

原体采用间接免疫荧光法#可快速*准确地确定致病因子#又可

有效发现多种病原体的合并感染#大大方便了临床医生明确病

原体#为临床早期诊断及选择有效抗菌药物来对患者进行针对

性治疗提供了可靠的实验室依据-本研究结果显示#患者双重

感染率已达
0*H.&X

#并存在多重感染-精确的病原学分析不

仅是确诊依据#也是合理选择治疗方案的基础#了解呼吸道感

染病原体的流行趋势#开展快速检测手段#已成为当务之急-

因此#应用
1

项呼吸道感染病原体
M

>

T

抗体试剂#采集患者血

清进行检测#在明确患者呼吸道疾病病原学诊断*防止抗菌药

物滥用*呼吸道感染病原流行病学监测及有效防止病区院内交

叉感染等方面都具有深远的临床意义-

1

项呼吸道感染病原

体
M

>

T

抗体试剂检测方法只需要一份血清样本即可同时检测

血清中
1

种病原体#操作简便*便于推广-该检测技术特异性

强*灵敏度高*速度快#具有积极的社会效益和经济效益-

急性呼吸道感染的病原体复杂#且不同地区的流行性也不

尽相同+

%*

,

-因此#对本地区急性呼吸道感染病原学和流行病

学调查和研究尤为重要-本研究选取对象均为
%)

岁以上成人

患者#结果显示#

%%1/

例患者血清
M

>

T

抗体阳性共
./%

例#主

要为
TN

和各型流感病毒感染#总阳性率为
.'H11X

#

TN

阳性

率最高#为
%)H1)X

)其次为
M\"

#阳性率为
%)H0%X

#这与国内

外报道相符+

%)

,

-检出率较高的
&

种呼吸道病原体依次为
TN

*

M\"

*

NMK

和
M\$

#其中
TN

*

M\"

和
NMK

在
%)

"

.'

岁和
.%

"

&'

岁这两个年龄组感染率明显高于其他年龄组#差异有统计学意

义%

)

$

'H'*

&)

M\$

在
%)

"

.'

岁年龄组感染率明显高于其他

年龄组#差异有统计学意义%

)

$

'H'*

&)病原体合并感染
%/'

例#阳性率为
%&H0'X

#占阳性病例的
&*H(0X

-其中
0

种病原

体合并感染
1&

例#占阳性病例的
0*H.&X

)

.

种病原体合并感

染
&&

例#占阳性病例的
%%H()X

-本研究为昆明地区呼吸道

感染的病原学和流行病学研究积累了宝贵数据-
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