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十堰地区无偿献血者
56=

感染情况调查分析

陈晓霞!陈继勤

"湖北省十堰市中心血站
!

00+444

$

!!

摘
!

要"目的
!

了解分析十堰地区无偿献血者人群丙型肝炎病毒"

56=

$感染情况!为制订减少经血传播

56=

疾病防控工作提供科学依据%方法
!

收集十堰地区
+4/-Z+4/7

年无偿献血者人群
56=

抗体"抗
)56=

$

血液标本的检测结果!从不同年龄&性别&职业&学历等方面进行回顾性分析%结果
!

共检测
++*034

份标本!检

测阳性共
10*

份!抗
)56=

阳性率为
42+0B

#不同年龄&职业&学历等方面组间抗
)56=

阳性率差异有统计学意

义"

!

$

4241

$!不同性别组间差异无统计学意义"

!

%

4241

$!无偿献血者抗
)56=

阳性率随着文化程度的增加而

降低%结论
!

十堰地区无偿献血人群
56=

感染率较低!但仍需加强健康宣传教育!从低危人群中招募献血者!

建立固定的献血者队伍!提高血液检测质量!为临床提供安全的血液资源%

关键词"无偿献血者#

!

丙型肝炎病毒#

!

阳性率#

!

血液安全

中图法分类号"

&1712/

文献标志码"

(

文章编号"

/37+)*011

"

+4/*

$

43)4A0+)4-

!!

丙型肝炎病毒$

56=

&感染是全球关注的焦点问

题#据世界卫生组织统计#目前全球大约有
-2+1

亿患

者感染慢性乙肝病毒或
56=

#

+4/1

年近
/71

万新感

染
56=

患者#使全球
56=

感染者总数达到
7/44

万

人#

+4/1

年共造成
/-0

万例患者死于与肝炎病毒相关

的肝脏疾病)

/

*

(因
56=

呈球形#为单股正链
&'(

病毒#具有显著异源性和高度可变性#目前尚无有效

的疫苗可供预防病毒感染)

+

*

(为了解和掌控十堰地

区
56=

的感染状况#为更好地制订本地区
56=

经

血感染的传播控制提供科学依据#现将近
1

年来无偿

献血者人群
56=

感染检测情况报道如下(

$

!

资料与方法

$2$

!

一般资料
!

选择十堰地区
+4/-Z+4/7

年无偿

献血者
++*034

份标本的
56=

抗体$抗
)56=

&检测

记录资料#标本来源人群年龄
/A

#

34

岁#其中男

/-1*A3

例#女
*-070

例(

$2/

!

仪器与试剂
!

Q?(&A5

全自动加样系统+

9(@U+0

"

+4

全自动酶免分析仪+

-04&?

酶免应急系

统酶标仪+

:_)*34

洗板机(检测试剂!抗
)56=

酶联

免疫吸附试验#初检试剂北京万泰+复检试剂珠海丽

珠%核酸混样检测试剂为
56=)&'(

上海浩源生物(

所有试剂均经中国药品生物制品检定所批检合格产

品#并由本站质管科抽检合格后#在有效期内使用(

$2'

!

方法
!

对抗
)56=

的筛查采用酶联免疫吸附试

验$

U8<Q(

&和核酸检测$

'(?

&%所有试验严格按照

.血站技术操作规程/和试剂说明书执行($

/

&用两种

不同厂家的
U8<Q(

试剂对检测标本进行抗
)56=

筛

查#双试剂反应性标本判定为阳性#单边试剂反应性

再拆孔复检#复检中有
/

孔出现反应性则判定为阳

性#复检双孔均为阴性#则判定为阴性($

+

&对抗
)

56=

阴性的标本再进行核酸混样检测#如混样检测

无反应性#则对应汇集管的标本判定为阴性%若混样

检测呈反应性#再进行拆分进行核酸单检#单独检测

结果呈反应性则判定为阳性#单独检测结果无反应性

则判定为阴性(

$21

!

统计学处理
!

采用
Q:QQ+424

软件进行数据处

理#计数资料采用百分数表示#组间比较采用
!

+ 检

验(以
!

$

4241

为差异有统计学意义(

/

!

结
!!

果

/2$

!

不同年份抗
)56=

检测情况
!

+4/-Z+4/7

年十

堰地区无偿献血者抗
)56=

阳性率为
42+0B

#不同年

份组间差异有统计学意义$

!

+

>//2-1

#

!

$

4241

&#见

表
/

(

表
/

!!

+4/-Z+4/7

年十堰地区无偿献血者

!!!

抗
)56=

检测情况

年份$年& 检测例数$

0

& 阳性例数$

0

& 阳性率$

B

&

+4/- 013/7 7A 42/7

+4/0 073*/ /+4 42+1

+4/1 0073- //* 42+7

+4/3 013+1 //3 42+1

+4/7 01730 //3 42+1

合计
++*034 10* 42+0

/2/

!

献血者
56=

感染特征分析
!

十堰地区无偿献

血者抗
)56=

阳性率在不同年龄$

!

+

>12+41

#

!

$

4241

&+不同学历$

!

+

>/A21/0

#

!

$

4241

&+不同职业组

间$

!

+

>/A217*

#

!

$

4241

&差异有统计学意义#不同性

别组间差异无统计学意义$

!

+

>-2/-4

#

!

%

4241

&#见

表
+

#

1

(

表
+

!!

+4/-Z+4/7

年十堰地区不同年龄段无偿献血者

!!!

抗
)56=

检测情况

年龄$岁& 检测例数$

0

& 阳性例数$

0

& 阳性率$

B

&

/A

#$

+3 0*10- /+3 42+1

+3

#$

-3 131-* //3 42+/

-3

#$

03 7+73* /A/ 42+1

03

#$

13 0A7** /+0 42+1

13

#$

3/ /A/4 + 42//

'
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检验医学与临床
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年
-
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3

期
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表
-

!!

+4/-Z+4/7

年十堰地区不同性别无偿献血者

!!!

抗
)56=

检测情况

性别 检测例数$

0

& 阳性例数$

0

& 阳性率$

B

&

男性
/-1*A3 -41 42++

女性
*-070 +00 42+3

表
0

!!

+4/-Z+4/7

年十堰地区不同学历无偿献血者

!!!

抗
)56=

检测情况

学历 检测例数$

0

& 阳性例数$

0

& 阳性率$

B

&

研究生
+7/1 0 42/1

大学本科
-*7+/ 74 42/A

大学专科
0/14/ A* 42+/

中专及技校
-+A00 *+ 42+A

高中教育
-A7++ A- 42+/

初中及以下
7-*17 +// 42+3

表
1

!!

+4/-Z+4/7

年十堰地区不同职业无偿献血者

!!!

抗
)56=

检测情况

职业 检测例数$

0

& 阳性例数$

0

& 阳性率$

B

&

工人
-1014 7/ 42+4

农民
+0-40 A1 42-1

学生
+3*++ 33 42+1

商业服务人员
/--A1 -7 42+A

医务人员
/0017 +* 42+4

教师
A041 +4 42+0

公务员
/+*0- +0 42/*

军人
/31A - 42/A

专业技术人员
/4377 +7 42+1

其他
A/+1* /A7 42+-

'

!

讨
!!

论

!!

56=

是经血液传播的疾病#病毒主要经输血+针

刺+吸毒等传播#病毒在体内复制可导致肝脏慢性炎

性坏死#是肝硬化和肝癌的主要病因之一#对患者的

健康和生命危害极大(我国
+443

年开展了一次全国

血清抗
)56=

流行病学调查#结果显示我国
/

#

1*

岁

人群抗
)56=

阳性率为
420-B

)

-

*

(据研究显示#襄阳

地区无偿献血者
56=

阳性率为
420A

)

0

*

#黄冈市为

4234B

)

1

*

#浙 江 地 区 为
42/*B

)

3

*

#深 圳 地 区 为

42+1B

)

7

*

#与上述地区相比十堰地区无偿献血者

56=

阳性率为
42+0B

#低于全国流行水平#属于中低

流行区域(

本次调查结果显示#在献血者不同年龄段分布

中#

/A

#$

+3

岁+

-3

#$

03

岁+

03

#$

13

岁抗
)56=

阳性率较高#均为
42+1B

#高于
+3

#$

-3

岁$

42+/B

&

年龄段受检者(因此#加大献血者献血前健康征询#

尤其是既往输血史或用血制品和有不良生活史等极

为重要%在不同性别分布中#女性献血者抗
)56=

阳

性率高于男性献血者#与湖州地区)

A

*

+湛江地区)

*

*

+吉

林市)

/4

*

#调查结果不同(其原因可能与研究对象的构

成以及检测方法不同有关(在献血者学历调查中#中

专及技校和初中以下教育抗
)56=

阳性率明显高于

其他学历受检者#说明献血者随着受教育程度的增加

而降低(在献血者不同职业分布中#农民献血群体抗
)

56=

阳性率为
42-1B

#构成比较高#其次为商业服务

人员#阳性率为
42+AB

#公务员献血群体抗
)56=

阳

性率为
42/*B

#军人献血群体抗
)56=

阳性率为

42/AB

#属于低流行群体#这对于无偿献血者招募和

56=

防控工作具有提示和参考意义(

调查结果表明#

+4/-Z+4/7

年十堰地区无偿献血

者
56=

阳性率为
42+0B

#虽然低于全国流行水平#

但这部分人群
56=

的传播仍然是临床输血治疗的重

要风险之一#需加强防控工作!$

/

&加强无偿献血者招

募工作#坚持从低危人群中招募献血者(采取的方式

包括!首先#发展壮大
1

支队伍$固定献血者队伍+成

分献血者队伍+志愿者队伍+应急献血者队伍+稀有血

型献血者队伍&#严格执行.献血者健康检查标准/#加

强献血前的征询与体检工作#淘汰不宜献血者%其次#

积极动员公务员参加无偿献血工作#本市从
+4/-

年

率先在全国开展公务员献血月活动#在每年的夏季

$

7Z*

月份&无偿献血瓶颈期#大约有
-444

人参与到

无偿献血活动中来#满足了临床供血需求%再次#动员

更多大学本科以上学历人群参加无偿献血#提高献血

合格率#降低血液的报废率($

+

&加强献血知识和传

染病知识宣传工作#使不适合献血的人群自我排除#

以防止高危人群对相关知识不了解而继续献血%对于

较低学历人群采取有效的方式进行无偿献血知识和

传染病知识的宣传和普及工作#采取本站工作人员到

职业学校进行培训和采血车到农村发放宣传册等#促

使他们建立良好的个人生活习惯#提高自身卫生防病

意识#从而控制因密切接触导致的
56=

传播#达到控

制和降低十堰地区无偿献血者
56=

阳性率的目的(

$

-

&加强实验室的质量管理#建立和完善实验室质量

管理体系#为预防病毒经血传播#提高血液检测质量(

本院自
+4/0

年
/

月起对酶联免疫吸附法阳性的标本

开展病毒核酸检测#降低临床输注,窗口期-血液感染

疾病的风险#加强标本检测前+中+后的质量控制#提

高一次性检出率#保证血液检测质量($

0

&严格血液

质量管理#积极开展质量持续改进工作#在血液采集+

分离+检测+贮存等环节规范操作#为临床提供高质

量+安全的血液(

综上所述#随着医疗输血技术的发展#采供血机

构需加强和提升输血质量安全管理力度#加强自身的

软硬件建设#探索和加大对
56=

筛查的新技术和新

方法#提高血液检测质量#从而有较遏制
56=

的传

播#保障临床用血安全(
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慢性肝炎
@Q6?

门静脉周围积液与肝酶水平的关系及临床意义

叶剑飞!叶
!

飞!张兰花#

"同济大学附属杨浦医院放射科!上海
+444*4

$

!!

摘
!

要"目的
!

探讨慢性肝炎门静脉周围积液与肝酶水平的关系及其临床意义%方法
!

通过对
3*

例慢性

肝炎患者进行多层螺旋
6?

"

@Q6?

$增强扫描及采用全自动生化仪检测血清丙氨酸氨基转移酶"

(8?

$&天门冬

氨酸氨基转移酶"

(Q?

$&谷氨酰转肽酶"

^̂ ?

$水平%根据有无门静脉周围积液
@Q6?

影像表现分为两组!并

分析两组之间血清中
(8?

&

(Q?

&

^̂ ?

水平的差异%结果
!
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显示!肝内门静脉周围积液在门脉期显示

得最清楚!较动脉期及延迟期对比更明显!当门静脉走行与扫描层面平行时!表现为轨道征!其长度与伴随扫描

层面显示的门静脉血管长度相同#当门静脉走向与扫描层面垂直时表现为靶征!两种不同征象均提示门静脉周

围积液%有门静脉周围积液组患者
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水平均明显高于无门静脉周围积液组!差异有统计学意义"
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$#两组患者之间
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水平比较差异无统计学意义"
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$%结论
!

门静脉周围积液是诊断慢性肝炎活

动期的重要征象!联合血清肝酶水平的检测有助于更精准评估肝脏损伤的程度%

关键词"慢性肝炎#
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多层螺旋
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门静脉周围积液#
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肝脏损伤
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慢性肝炎是临床常见的疾病之一#在我国#最常

见的慢性肝炎是病毒性肝炎#乙型肝炎较为常见(临

床诊断需要依靠流行病学史+临床及实验室指标+肝

脏病毒学检查等进行综合分析(近年来#随着超声医

学的发展#肝脏穿刺活检已成为肝脏疾病病理诊断的

重要方法(而
6?

则应用较少#随着影像学技术的发

展及认识的提高#慢性肝炎在
6?

图像可以表现出一

定的影像特征#活动期常见表现有肝脏体积肿大或因

出现肝纤维化而形态不规则#早期增强时肝动脉显影

较迂曲模糊#以及常伴随胆囊炎等#其中门静脉周围

积液是其常见的重要征象)

/

*

(本研究拟探讨慢性肝

炎门静脉周围积液与肝酶水平的关系#旨在提高对门

静脉周围积液及其临床意义的认识#从而为临床评估

肝炎肝损伤程度提供影像学依据(
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资料与方法
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一般资料
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收集
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年
/

月至
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年
/

月来

本院就诊#并由消化内科医师诊断为慢性肝炎的患者
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例(
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例患者于多层螺旋
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&图像上观

察到门静脉周围积液纳入本研究#其中男
-4

例#女
/7

例%年龄
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#
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岁#平均$

1321h/+20

&岁%酒精性肝

病
+

例#乙型肝炎
-0

例#丙型肝炎
+

例#戊型肝炎
*

例(主要临床表现包括不同程度乏力+厌食+腹痛+腹

胀+厌油+恶心+呕吐及消瘦等(所有研究对象均行上

腹部
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增强检查及血清肝酶水平检测#本研究通

过了医院临床伦理委员会审查#患者均签署知情同

意书(
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方法
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采用西门子
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排
/+A

层螺旋
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机(扫

描参数!准直器宽
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#重建层厚及间

隔均为
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#螺距
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#

a

线管旋转速度每圈
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#视

野
-14!!

#
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#

044!(

(患者取仰卧位#屏气状

态下扫描#扫描范围自膈顶开始向下扫描#下缘至髂

嵴水平(先进行仰卧位定位像后#横断面屏气扫描(

平扫完成后#行增强检查!经肘正中静脉用高压注射

器团注非离子型对比剂碘比乐$
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#速度
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#生理盐水
/4!8

冲洗(扫描延

迟时间采用自动触发技术#注射对比剂后延迟
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+
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+
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#分别行肝动脉期+门静脉期+延迟期扫描(平扫

及增强各期图像+门脉冠状重建图像均自动上传影像
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