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水平检测在过敏性疾病中的应用价值"

丘创华%
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!李卓成%

!佘吉佳%

!虎子单%

广东省深圳市第二人民医院*
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检验科'
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干部保健科!广东深圳
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摘
!

要"目的
!

分析过敏性疾病患者血浆免疫球蛋白
T

"

V

I

T

#和细胞结合
V

I

T

水平!为过敏性疾病的诊断

提供依据%方法
!

选取
'&%P

年
%K%'

月就诊于该院的过敏性疾病患者
%)/

例及同期健康体检者
$&

例为研究

对象!采用电化学发光法对血浆
V

I

T

及细胞结合
V

I

T

水平进行检测%结果
!

细胞结合
V

I

T

检测对过敏性疾病

的诊断价值优于血浆
V

I

T

!细胞结合
V

I

T

鉴别过敏性疾病的最佳临界值为
35&9

I

&

+.

!灵敏度为
P)('0

!特异

度为
P'(%0

%室温放置对细胞结合
V

I

T

水平的影响小于血浆
V

I

T

%结论
!

与血浆
V

I

T

相比!细胞结合
V

I

T

水

平更稳定!对过敏性疾病的诊断价值更大%

关键词"细胞结合
V

I

T

'

!

血浆
V

I

T

'
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受试者工作特征曲线'

!

稳定性
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正常情况下#人体中血清免疫球蛋白
T

$

V

I

T

%的

含量很低$低于免疫球蛋白总量的
&(&&%0

%#但
V

I

T

在
&

型变态反应中起重要作用#是过敏诊断的重要实

验室参数'目前人们对
V

I

T

水平检测在过敏性疾病

的诊断(治疗及预后中的意义看法不一'有学者认

为#

V

I

T

水平升高不一定是过敏#而过敏性疾病患者

V

I

T

水平也不一定升高)

%

*

'也有学者认为
V

I

T

水平一

般与过敏性疾病的严重程度相关)

'

*

'同时
V

I

T

水平

与年龄相关#新生儿
V

I

T

含量较低#以后逐渐增高#

$

!

)

岁达到相对稳定水平'本文通过检测成年过敏

性疾病患者血浆
V

I

T

水平及细胞结合
V

I

T

水平#探讨

血浆
V

I

T

及细胞结合
V

I

T

水平检测在过敏性疾病临

床诊断中的应用价值#现报道如下'

$

!

资料与方法

$($

!

一般资料
!

选择
'&%P

年
%K%'

月在本院门诊

和住院治疗的过敏性疾病患者
%)/

例#其中男
/#

例#

女
P$

例&年龄
%P

!

53

岁#平均$

3P(3)Z$(3'

%岁#将

其标记为试验组'试验组入选标准!$

%

%患者均由过

敏原检测$经免疫印迹法检测特异性
V

I

T

一项以上阳

性%及皮肤试验而确诊&$

'

%近
'

周均未服用抗过敏

药'试验组排除标准!$

%

%其他种类的免疫性疾病患

者&$

'

%恶性肿瘤患者&$

3

%病历资料丢失者'另将同

期本院健康体检人员
$&

例纳入对照组#其中男
'P

例#女
''

例&年龄
%P

!

)%

岁#平均$

#'(5#Z%'(P#

%

岁'对照组排除标准!任意一项过敏原特异性
V

I

T

抗

体阳性者'两组的年龄(性别一般资料比较#差异无

+

3%3'

+

检验医学与临床
'&%/

年
P

月第
%5

卷第
%5

期
!
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!
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统计学意义$

!

$

&(&$

%#具有可比性'

$(/

!

方法

$(/($

!

标本处理
!

试验组和对照组空腹静脉采血

3+.

$

TX"67̂

'

抗凝%!$

%

%记录采样时间后立即取
%

+.

血液于
'

!

Pf%&&&?

"

+@9

离心
%$+@9

#取上清

血浆用于检测血浆
V

I

T

'$

'

%沉淀物加入与血浆等量

的红细胞裂解液裂解红细胞#然后采用细胞裂解液冰

敷
'+@9

&再次进行离心#取上清液#加入适量的
$0

S8W]

调整
*

]

值至
)(3$

!

)(#$

#总体积维持
%+.

#

达到解离细胞膜结合
V

I

T

的效果)

3

*

#用于检测细胞结

合
V

I

T

'剩余
'+.

血液标本放置于室温#分别于
#P

(

/5>

重复$

%

%$

'

%步骤检测血浆
V

I

T

和细胞结合
V

I

T

水平'

$(/(/

!

血浆
V

I

T

和细胞结合
V

I

T

的测定
!

采用电化

学发光法分别对试验组和对照组血浆
V

I

T

和细胞结

合
V

I

T

水平进行测定'采用罗氏
M,F8H<5&%

仪器进

行定量测定#试剂为罗氏配套试剂#严格按照试剂盒

说明书操作'

$('

!

统计学处理
!

采用
YOYY%/(&

统计软件进行统

计分析'计量资料以
KZ:

表示#组间比较采用
?

检

验&计数资料以率表示#组间比较采用
!

' 检验&采用

受试者工作特征$

4WM

%曲线评价血浆
V

I

T

与细胞结

合
V

I

T

对过敏性疾病的诊断价值&采用
6

检验判断血

浆
V

I

T

与细胞结合
V

I

T

的
4WM

曲线差异是否有统计

学意义'以
!

%

&(&$

为差异有统计学意义'

/

!

结
!!

果

/($

!

两组血浆
V

I

T

与细胞结合
V

I

T

水平比较
!

试验

组血浆
V

I

T

和细胞结合
V

I

T

水平明显高于对照组#差

异均有统计学意义$

!

%

&(&$

%&试验组组内细胞结合

V

I

T

水平明显高于血浆
V

I

T

#差异有统计学意义$

!

%

&(&$

%'见表
%

'

表
%

!!

两组血浆
V

I

T

与细胞结合
V

I

T

水平

!!!

比较#

KZ:

)

9

I

$

+.

%

组别
(

血浆
V

I

T

细胞结合
V

I

T

对照组
$& 5'(3#Z'3(3' /)('%Z#$('P

试验组
%)/ 3#%($%Z$$()'

8

$'P(5'Z5)(#%

8F

!!

注!与对照组比较#

8

!

%

&(&$

&与组内血浆
V

I

T

比较#

F

!

%

&(&$

/(/

!

血浆
V

I

T

与细胞结合
V

I

T

的
4WM

曲线
!

血浆

V

I

T

的
4WM

曲线下面积$

6 M̀

%为
&()35

#标准误为

&(&3'

#鉴别过敏性疾病的最佳临界值为
'#&9

I

"

+.

#

灵敏度为
)'(50

#特异度为
))($0

'细胞结合
V

I

T

的
6 M̀

为
&(P)&

#标准误为
&(&'3

#鉴别过敏性疾病

的最佳临界值为
35&9

I

"

+.

#灵敏度为
P)('0

#特异

度为
P'(%0

'细胞结合
V

I

T

对于过敏性疾病的诊断

价值优于血浆
V

I

T

$

6c3(#''

#

!

%

&(&$

%'见图
%

'

/('

!

标本室温放置不同时间后血浆
V

I

T

与细胞结合

V

I

T

水平比较
!

血浆
V

I

T

与细胞结合
V

I

T

水平在室温

放置
#P>

和
/5>

后#均有不同程度降低!放置
#P>

后

血浆
V

I

T

水平比立即检测下降了
')()0

&细胞结合

V

I

T

水平比立即检测下降了
%&('0

'放置
/5>

后血

浆
V

I

T

水平比立即检测下降了
#3(P0

&细胞结合
V

I

T

水平比立即检测下降了
%)($0

'室温放置的时间长

短对细胞结合
V

I

T

水平的影响小于血浆
V

I

T

$

!

%

&(&$

%'见表
'

'

图
%

!!

血浆
V

I

T

与细胞结合
V

I

T

诊断过敏性疾病的

4WM

曲线

表
'

!!

标本室温放置不同时间血浆
V

I

T

与细胞结合

!!!

V

I

T

水平比较#

(c''/

)

KZ:

)

9

I

$

+.

%

项目 立即检测 放置
#P>

放置
/5>

血浆
V

I

T 3'$($Z)$() '3$(#Z5#(5 %P'(PZ5$(P

细胞结合
V

I

T #P5(%ZP'(5 #35(3ZP&(% #&&(/Z)3()

'

!

讨
!!

论

!!&

型超敏反应主要由
V

I

T

抗体介导产生#机体受

到变应原刺激时产生
V

I

T

#

V

I

T

通过其
!C

段与肥大细

胞或嗜碱性粒细胞膜上的
!C

受体结合#使机体处于

致敏状态'已致敏的机体再次接触相同抗原时#变应

原可与细胞表面的
V

I

T

发生特异性结合#引起细胞活

化#释放多种生物活性物质'

V

I

T

与其细胞表面受体

$高亲和力受体
!C

,

4

&

和低亲和力受体
!C

,

4

'

%结合

是
&

型超敏反应的关键步骤)

#

*

'

T̂4̂ ]W!

等)

$

*指

出#过敏性疾病患者
V

I

T

水平与临床症状相关'万丽

平等)

5

*研究发现#过敏性疾病患者
V

I

T

水平与年龄相

关#说明随着年龄增高#过敏程度可能会加重'

XT7

]V.VŜ

等)

)

*研究发现#游离血清
V

I

T

不一定能反映

机体
V

I

T

水平#部分过敏性疾病患者尽管血清
V

I

T

水

平正常或较低#但单核细胞(嗜碱性粒细胞和中性粒

细胞仍携带
V

I

T

#该研究者认为机体
V

I

T

由可溶性血

清$浆%

V

I

T

和循环细胞结合
V

I

T

构成'袁源等)

P

*研究

表明#健康成年人的血清
V

I

T

水平在各年龄段虽然有

所波动#但总体上保持稳定'本研究对成年人同一标

本血浆
V

I

T

与细胞结合
V

I

T

水平进行检测#发现血浆

V

I

T

鉴别过敏性疾病的最佳临界值为
'#&9

I

"

+.

#灵

敏度为
)'(50

#特异度为
))($0

#与相关临床指南和

+

#%3'

+

检验医学与临床
'&%/

年
P

月第
%5

卷第
%5

期
!

.8FQ<DM-@9

!

6E

I

EH='&%/

!

R,-(%5

!

S,(%5



流行病学调查结果一致)

/

*

#也与罗氏
V

I

T

检测试剂盒

$电化学发光法%中成年人的参考范围一致'细胞结

合
V

I

T

鉴别过敏性疾病的最佳临界值为
35&9

I

"

+.

#

灵敏度为
P)('0

#特异度为
P'(%0

'部分患者在血

浆
V

I

T

水平没有升高的情况下#细胞结合
V

I

T

可达

35&9

I

"

+.

以上'细胞结合
V

I

T

的
6 M̀

为
&(P)&

#高

于血浆
V

I

T

的
6 M̀

#差异有统计学意义$

!

%

&(&$

%#

预示着细胞结合
V

I

T

水平检测对过敏性疾病的诊断

更有价值'抗
V

I

T

单克隆抗体已被
!X6

批准用于治

疗中至重度哮喘患者#其主要机制是利用针对
V

I

T!C

段的人源化单抗阻断
V

I

T

与细胞
!C

,

4

&

结合#减少

过敏原的传递#从而阻断肥大细胞的激活与活性物质

的释放)

%&

*

'因此#在利用奥马丽珠抗
V

I

T

治疗过程

中#监测
V

I

T

致敏免疫细胞中的细胞结合
V

I

T

水平具

有重要意义'

在
$

种免疫球蛋白中#

V

I

T

半衰期最短$

'

!

3D

%#

对热最不稳定#并且具有最高的分解率#其原因可能!

肥大细胞分泌的胰蛋白酶等内源性蛋白酶直接降解

V

I

T

&

V

I

T

糖链与膜结合的凝集素作用#导致被降解&受

体介导的内吞作用&

!C

,

4

对
V

I

T

的保护不足#导致溶

酶体内
V

I

T

的消化)

%%

*

'本研究发现#血浆
V

I

T

放置

#P>

后比立即检测下降了
')()0

#放置
/5>

后下降

了
#3(P0

'

V

I

T

半衰期短#不利于标本的保存'目前

二级甲等及以下医院#甚至部分三级甲等医院过敏性

疾病患者标本较少#考虑到成本及工作量#往往
%

周

检测
%

!

'

次#影响
V

I

T

的真实结果'细胞结合
V

I

T

放置
/5>

后比立即检测检测下降了
%)($0

#其稳定

性与血浆
V

I

T

比较#差异有统计学意义$

!

%

&(&$

%'

可能机制为细胞结合
V

I

T

由于空间位阻限制了内吞作

用及酶的降解'血中
V

I

T

与
!C

,

4

&

在效应细胞表面的

结合具有双向效应#这不但能够抑制
!C

,

4

&

降解#而且

!C

,

4

&

也可延长
V

I

T

半衰期#调节血中
V

I

T

水平'因此#

细胞结合
V

I

T

水平更稳定#有利于标本的保存和检测'

综上所述#细胞结合
V

I

T

水平检测是评估
V

I

T

介导

的过敏反应的一个有价值的实验室参数#同时本研究仍

需要进一步的前瞻性队列研究来分析细胞结合
V

I

T

与

过敏性疾病临床症状和治疗反应之间的相关性'
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