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宿迁地区１８１３例妇科检查结果分析
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２（１．江苏省宿迁市妇产医院检验科　２２３８００；２．江苏省

泗洪县人民医院检验科　２２３９００）

　　【摘要】　目的　探讨宿迁地区妇女人群的生殖系统的健康情况。方法　收集１８１３例２０～７０岁的妇女人群

妇科检查结果（包括实验室及影像学等多方面的检查结果）。结果　有７８．６％的妇女患有不同程度的妇科疾病，特

别是有多次婚史及多个性伴侣的妇女；从年龄分段来看，中青年存在的问题更为严重，特别令人担忧的是中青年感

染人乳头瘤病毒（ＨＰＶ）比例较高；从超薄层膜式细胞学检查结果来看，细胞病变超过宫颈上皮内瘤样病变（ＣＩＮ）Ⅰ

各个年龄段差异无统计学意义，为此说明肿瘤的发生率逐步趋于年轻化了。结论　通过对１８１３例妇科普查结果

分析，可了解该市２０～７０岁的妇女人群妇科疾病的发病情况，并给有关部门预防、诊断、治疗妇科疾病提供依据。
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　　妇女的生殖道感染是妇产科临床最常见疾病，尤其在东南

亚等发展中国家发生率较高［１］。世界卫生组织（ＷＨＯ）将其定

义为由正常存在于生殖道的微生物或在医疗操作或性接触中

进入生殖道的外界微生物引起的感染。根据感染部位不同，妇

女的生殖道感染分为下生殖道感染（外阴炎、阴道炎及宫颈炎）

及上生殖道感染（盆腔炎）。其中以下生殖道感染的外阴炎、阴

道炎多见。引起妇女的生殖道感染的微生物种类有细菌、病

毒、支原体、衣原体、真菌、原虫等多种病原体。生殖道感染对

妇女的身心健康产生较大不良影响，可导致不孕症、宫外孕、流

产、早产及宫颈癌等疾病的发生［２］。为了解本市妇女下生殖道

感染的患病现状及其危险因素，对本市１８１３例妇科检查结果

进行分析，结果报道如下。

１　资料与方法

１．１　一般资料　根据卫生部对妇女保健工作的要求，本院综

合了其他医疗机构的经验，对本市２０１０年１月至２０１２年１１

月２０～７０岁年龄段的妇女生殖系统疾病进行筛查，各组人群

标准和内容同文献［３］。

１．２　方法　由妇科主任组织，专人发放和收取普查宣传资料

和妇科普查登记表。

１．２．１　确定普查项目　（１）实验室检查项目白带常规：确定阴

道分泌物的清洁度和其他微生物（滴虫、真菌）的感染；检测细

菌性阴道炎（ＢＶ）、白细胞酯酶、过氧化氢、衣原体（ＣＴ）、支原

体（ＵＵ）、人乳头瘤病毒（ＨＰＶ），有关文献报道宫颈癌的发病

与 ＨＰＶ极其相关，为此本院将液基超薄层细胞学检测（ＴＣＴ）

作为癌前筛查的必查项目。（２）影像学检查项目：阴道彩色多

普勒检查，检测子宫及附件病变；阴道镜检查，检测子宫颈是否

糜烂及糜烂程度。

１．２．２　具体操作　（１）用无菌棉拭子采集分泌物作白带常规

和细菌性阴道炎、白细胞酯酶、过氧化氢检测。（２）以专用棉拭

子在宫颈处采集标本作衣原体、支原体检测。（３）抽取血液用

酶标法检测 ＨＰＶ１６、１８。（４）以ＴＣＴ专用材料采集宫颈标本

作癌前筛查。

２　结　　果

２．１　接受普查的１８１３例中１４２６例有不同程度的妇科疾病，

占总普查人数的７８．７％（表１）。

２．２　有多次婚姻史和多个性伴侣的部分人群妇科病发病率明

显增高，个人情况与疾病关系见表２。

２．３　从分泌物检查一般性感染结果来看，中青年妇科疾病的
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患病率明显高于老年。

２．４　从ＨＰＶ（１６、１８）的感染来看，中青年同样也明显高于老

年，与其他报道基本相近，是一个极为危险的信号；有诸多文献

报道，宫颈癌的发生与ＨＰＶ密切相关，ＨＰＶ感染者的宫颈癌发

生率是未感染者的６倍之多。而且宫颈癌的发病逐步趋于年

轻化，原本５０岁左右多发的宫颈癌，如今２０岁左右的患者就

占了７％～８％，这一数字还在逐年以１％～２％的速度增加。

２．５　从超薄层膜式细胞学检查结果来看，细胞病变超过

ＣＩＮⅠ各个年龄段差异无统计学意义，说明肿瘤的发生率逐步

趋于年轻化了。

表１　不同年龄段妇科疾病的差异［狀（％）］

疾病 ２０～３０岁 ３１～４０岁 ４１～５０岁 ５１～６０岁 ６１～７０岁 合计

宫颈糜烂　Ⅰ ４１７（２９．２） ４８２（３３．８） ３０３（２１．２） １５０（１０．５） ７４（５．２） １４２６（７８．７）

　　　　　Ⅱ １０３（１９．１） ２４８（４６．１） １０９（２０．３） ５２（９．７） ２６（４．８） ５３８（２９．７）

　　　　　Ⅲ ３６（１６．７） １１０（５１．２） ４７（２１．９） １２（５．６） １０（４．７） ２１５（１１．９）

息肉 １０（５．６） ６３（３５．６） ５６（３１．６） ２７（１５．３） ２１（１１．８６） １７７（９．８）

肌瘤 １３（１１．４） ２７（２３．７） ３６（３１．６） ２８（２４．６） １０（８．８） １１４（６．３）

附件囊肿 ２１（２１．４） ２８（２７．２） ２６（２５．２） ２０（１９．４） ８（７．８） １０３（５．６８）

宫颈赘生物 ９（１５．５） １６（２７．６） １９（３２．８） ９（１５．５） ５（８．６） ５８（３．２）

外阴赘生物 ２１（１７．９） ３３（２８．２） ４２（３５．９） １３（１１．１） ８（６．８） １１７（６．５）

分泌物检查 真菌 ４３１（４１．４） ２７７（２６．６） ２１０（２０．２） １０５（１０．１） １９（１．８） １０４２（５７．５）

滴虫 ４５８（４２．２） ２９７（２７．４） ２２０（２０．３） ９０（８．３） ２０（１．８） １０８５（５９．８）

人型支原体 ９０（１８．４） １４９（３０．４） １３５（２７．６） ９３（１９．０） ２３（４．７） ４９０（２７．０）

ＣＴ ６７（１１．９） １６４（２９．２） １９５（３４．７） １２１（２１．５） １５（２．７） ５６２（３１．０）

ＵＵ ８７（５８．２） ３２（２１．７） １８（１２．１） １２（８．１） ０（０．０） １４９（８．２）

ＢＶ ４１６（４１．５） ３２５（３２．４） １３３（１３．３） ９４（９．４） ３４（３．４） １００２（５５．３）

白细胞酯酶 １４１（４１．６） １００（２９．５） ６２（１８．３） ２８（８．３） ８（２．４） ３３９（１８．７）

正常 １１０（３８．５） ８２（２８．７） ６２（２１．７） ２８（９．８） ４（１．４） ２８６（１５．８）

ＨＰＶ１６、１８阳性 １９（２７．９） ２５（３６．８） １７（２５．０） ５（７．４） １（１．５） ６８（３．７）

ＴＣＴ炎症反应 ４８７（４２．１） ３１６（２７．３） ２０６（１７．８） １３０（１１．２） ３９（３．４） １１５７（６３．８）

ＴＣＴ＞ＣＩＮⅠ １１（１１．７） １５（１６．０） ２０（２１．３） ２５（２６．６） ２３（２４．５） ９４（５．２）

表２　个人情况与疾病的关系（％）

疾病 一婚 多婚 多性伴侣

细菌性阴道炎 ２６．０ ３４．０ ６２．０

宫颈糜烂 １７．０ ４．０ ６５．０

赘生物或肿瘤 ６．７ １８．５ ４３．６

衣原体感染 ３．４ ２１．７ ５１．９

支原体感染 ５．３ ２８．２ ６２．８

人乳头瘤病毒感染 １．７ １９．６ ６６．４

３　讨　　论

妇科疾病的发生与以下３个方面有关
［４］，（１）日常生活用

品的清洁度，包括洗刷用品、卫生维护用品；（２）家庭主要成员

或与其有密切关系成员的身体健康状况；（３）医源性因素：①乱

用抗生素造成菌群失调导致细菌性阴道炎；②不正规的医疗单

位消毒不严密造成交叉感染；③使用消毒不严密的器械作侵入

性诊断和治疗造成的种植性感染等。

通过对１８１３例妇女妇科普查，有１４２６例不同程度的患

有各种妇科疾病，不难看出２０～５０岁的妇女生殖系统存在着

较为严重的健康问题，由于 ＨＰＶ感染的逐步增多，肿瘤的发

病率趋向年轻化，应引起各级妇女保健管理部门和实际执行单

位的高度重视。尤为值得要注意的是，体外微生物的感染（如：

解脲脲原体、人型支原体、ＨＰＶ等）
［５７］。不仅仅需要有关部门

引起高度重视，更需要采取或制定切实可行的防治措施。
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３　讨　　论

ＰＥ发病原因复杂，与多种危险因素相关。超过９０％的死

亡病例发生于未经治疗的患者，原因在于未能早期识别ＰＥ
［４］。

所以，如何早期诊断ＰＥ成为临床科室关注的热点。

Ｈｃｙ是新发现的致动脉粥样硬化危险因子，是含巯基氨基

酸的中间代谢产物，由甲硫氨基酸去甲基后生成，血浆中 Ｈｃｙ

浓度增高，超过健康对照人群的９５％时称为高同型半胱氨酸

血症（ＨＨｃｙ）血症。王美堂等
［５］通过对５８例静脉血栓栓塞症

（ＶＴＥ）和５８例对照者的研究显示，ＶＴＥ组５５．２％（３２／５８）的

患者存在 ＨＨｃｙ，认为 ＨＨｃｙ是中国人群ＰＥ和（或）深静脉血

栓（ＤＶＴ）独立的危险因素，与本研究结果接近。国内外研究

资料显示，ＨＨｃｙ是静脉血栓栓塞独立的危险因素，ＨＨｃｙ患

者ＤＶＴ的发生率和复发率均明显增加
［６］。ＨＨｃｙ引起静脉血

栓的机制尚未完全明确，国外研究显示其可能通过破坏血管内

皮，激活血小板，激活凝血系统，抑制蛋白Ｃ等抗凝血物质的

活性等机制导致血栓形成，即引起血栓形成要素之内皮损伤和

血液高凝状态，因此认为 ＨＨｃｙ与静脉血栓栓塞的发生存在

关联［７］。在本研究中，ＰＥ组中的 Ｈｃｙ水平明显高于健康对照

组，且ＰＥ组中的 Ｈｃｙ阳性率（６９．７％）也显著高于健康对照组

中的阳性率（７．１％）。可以认为，Ｈｃｙ是急性ＰＥ重要的危险

因子。

当机体损伤时，血清或血浆中Ｃ反应蛋白（ＣＲＰ）水平会明

显增高，已公认ＣＲＰ作为许多疾病的一个非特异性早期诊断

及鉴别诊断指标，同时又是疗效及预后的评估指标。而ｈｓ

ＣＲＰ是临床实验室采用了超敏感检测技术，能准确检测低浓

度ＣＲＰ，从而提高了试验的灵敏度和准确度，是区分低水平炎

症状态的灵敏指标。Ｎｏｒｄｅｎｈｏｌｚ等
［２］研究发现，ｈｓＣＲＰ联合

其他生化指标可以筛选ＰＥ。本研究显示ｈｓＣＲＰ在ＰＥ组中

含量明显高于健康对照组，且 ＰＥ 组中的 ｈｓＣＲＰ阳性率

（７６．７％）也显著高于健康对照组中的阳性率（１１．９％）。可以

认为，ｈｓＣＲＰ是急性ＰＥ又一重要的危险因子。在本研究中，

比较了ＰＥ组患者血清中 Ｈｃｙ与ｈｓＣＲＰ水平，进行了相关性

分析，可以得出二者呈显著线性正相关（狉＝０．６２１；犘＜０．０１）。

长期以来，肺栓塞的临床表现无明显特异性，容易被临床

医生忽视而导致误诊和漏诊。目前血浆中Ｄ二聚体含量已作

为ＶＴＥ和ＰＥ的首选初筛指标。但是只要机体中存在高凝状

态和纤溶亢进状态，比如高龄、妊娠、创伤、术后阶段、炎症状态

和癌症等，几乎所有疑似ＰＥ患者都能引起Ｄ二聚体显著增

高。因此该指标是一个敏感性高、特异性差的筛选性检查，不

足以用来确诊ＰＥ，主要作用仅限于排除ＰＥ
［８］。陆胜和季雄

娟［９］研究指出，血清 Ｈｃｙ与血浆Ｄ二聚体水平升高有密切关

系，在一定范围内Ｄ二聚体随 Ｈｃｙ增高而增高。所以 Ｈｃｙ和

ｈｓＣＲＰ不仅用于心脑血管疾病的辅助诊断，同时也是血管栓

塞、梗死的危险因子［１０］。通过本研究也再次证实了它们与ＰＥ

的发生关系密切，是ＰＥ的独立危险因素。因此联合检测 Ｈｃｙ

和ｈｓＣＲＰ的水平，对ＰＥ的早期诊断有着重要的临床意义。
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