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"摘要#
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目的
!

了解该地区儿童呼吸道病毒流行情况!为儿童呼吸道病毒感染的诊断提供依据&方法
!

采用

直接免疫荧光法#

WM\

%!对
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例呼吸道疾病儿童的鼻咽部分泌物进行流感病毒
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种呼吸道病毒抗原检测&结果
!
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例呼吸

道感染患儿中检出呼吸道病毒
%('%

例!检出率为
.*H%/X

&其中
]aK1./
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%(H.'X
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例#
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例#
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%'混合型
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例#
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%&结论
!

]aK

感染是本地区儿童呼吸道病毒感染的主要病原体(

.

岁以下儿童呼吸道病毒感染率最

高(春季为呼吸道病毒感染高发期&
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呼吸道感染是儿童感染性疾病中最常见的疾病#据统计#

1'X

以上的急性呼吸道感染是由病毒引起+

%

,

-为了解本地区

儿童呼吸道病毒流行情况#本文采用直接免疫荧光法检测鼻咽

部分泌物中流感病毒
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种常见病毒#探讨其临床实用价值-
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资料与方法
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标本来源
!

选取
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年
%
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%0

月本院住院儿童
*%0%

例#其中男
.&'.

例#女
%/%(

例)年龄
%

个月至
%0

岁)经临床

确诊为上呼吸道感染%急性鼻炎*咽炎*喉炎&*急性气管炎*支

气管炎*肺炎-诊断标准参照1实用儿科学%第
/

版&2
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试剂与仪器
!

呼吸道病毒诊断试剂盒%美国
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型荧光显微镜%
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!

方法

$H'H$
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取样
!

用植绒鼻咽拭子从患者的鼻咽部取样#将鼻咽

拭子放入储存管中%含
0,Q

生理盐水&#立即送检-

$H'H/

!

细胞涂片制备
!

在漩涡混匀器上轻微混匀
.

下#见浑

浊后去掉植绒拭子-以
0'''8
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离心
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#弃去上清液#

留约
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Q

上清液#吸管上下吹打混匀#形成混浊细胞悬浮

液#在玻璃片上点样#每个点加
0*

)

Q

细胞悬液#电吹风冷风下

风干
%'

"

%*,=+

至干燥#浸没在冷丙酮溶液固定
%',=+

#取出

玻片#风干-在标本片和对照玻片的每个细胞点加上
%

滴相应

的荧光抗体%约
0*
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&#在
./P

湿盒孵育
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N"a

冲

洗一遍#后浸没入
N"a

中洗两遍%

N"a

不能重复使用&#除去多

余的洗液#每个细胞点加上
%

滴封闭液-最后覆上盖玻片-在

荧光显微镜下观察结果-

$H'H'
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结果判断
!

在检测样本前先检查阳性和阴性对照-荧

光显微镜下显示苹果绿荧光的细胞#为阳性细胞#当放大倍数

为
0''

倍时#在视野中找到不低于
0

个阳性细胞#判为标本阳

性-而未发生抗原抗体特异性反应的细胞#被
!I;+E

蓝染成红

色#判为标本阴性-

$H1
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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
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f'H'*

为检验水准#
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为差异有统计学意义-
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结
!!

果
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患儿病毒检出的情况
!
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例患儿中有
%('%

例呼吸道

病毒阳性#总阳性率为
.*H%/X
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例男性患儿中有
%%/)

例%

.&H*)X

&阳性#

%/%(

例女性患儿中有
)0*
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.)H.(X

&阳

性#两者阳性率差异无统计学意义%
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f%H))0

#

)f'H%1/

&-

]EI

的阳性率明显高于其他
)

种呼吸道病毒#其差异有统计学

意义%
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病毒检出率与年龄的关系
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岁两组阳性为
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.)H**X

&*

.(1

例%

.)H).X

&#阳性率差异无统计学意

义%
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f'H''0

#
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&#但明显高于其他
.

组#差异有统计

学意义%
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&#以
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$WK

感染

为主-见表
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病毒种类的季节分布
!

春*夏*秋*冬四季病毒检出率分

别为
&.H('X

*

.1H&0X

*

%*H1%X

*

.0H*%X

-各季节检出率比

较差异有统计学意义%

)

$

'H'*

&#春季病毒感染阳性率高于其

他
.

组#春*夏两季共检出
]aK(%&

例#占总检出的
&*H0'X
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不同疾病的病毒检出情况
!

气管炎的病毒检出率最高

%

&&H.*X

&#上呼吸道感染的病毒检出率次之%

.*H/1X

&#其后

为肺炎%

..H')X

&*支气管炎%

0)H*)X

&-不同疾病病毒检出率

比较差异有统计学意义%
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混合感染检出情况
!
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例呼吸道病毒感染患儿中有

*&

例为混合感染#以
]aK0)

例为首位#其次为
M\$0'

例#其

中有
.

例为
]aK

混合两种以上病毒感染-
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种呼吸道病毒检出的情况
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表
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呼吸道病毒检出率与年龄的关系
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呼吸道病毒的季节分布
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夏
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秋
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几种常见疾病的病毒检出情况

疾病
检测

例数%
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检出率
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病毒检出例数%
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上呼吸道感染
0/(' 11* .*H/1 11 ( *& ))0 01 % %%/ 0*

气管炎
1&/ &0' &&H.* () %0 /& %). 0% . && %/
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种病毒的混合感染情况%
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儿童呼吸道病毒感染的检测近年来越来越受到人们的重

视#而呼吸道病毒感染因地区*医院*年份*季节和年龄的不同

存在差异+

.

,

-本研究
*%0%

例儿童中有
%('%

例阳性#总阳性

率为
.*H%/X

#与季伟等+

&

,

*田曼等+

*

,报道的基本一致#但低于

赵百慧等+

)

,报道的
0''1

"

0'%'

年上海市儿童呼吸道病毒检测

阳性率
*(X

-其中男*女患儿检出率差异无统计学意义%

)

%

'H'*

&#说明呼吸道病毒感染无性别差异-

不同年龄组的病毒检出率不同#病毒感染主要集中在
.

岁

以下年龄组-将年龄进一步划分为
*

个组%岁&!
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各组病毒检出率分别为
.)H**X

*

.)H).X

*

.'H*&X

*

0(H.)X

*

00H).X

-

*

%

岁*

0

"

.

岁两组阳性率差异

无统计学意义%

)

%

'H'*

&#但明显高于其他
.

组#且差异有统

计学意义%

)

$

'H'%

&#提示
.

岁以下儿童更易受病毒感染#与

文献报道的相似+

/

,

-随年龄增长相对不易受病毒感染#可能与

相应年龄阶段的免疫功能状态等因素有关-

]aK

*

M\$

感染在

各个年龄组检出率中均位于前列#是儿童呼吸道感染的防治

重点-

呼吸道病毒感染有一定的季节性#以冬春季为最多见-将

%

"

.

月*

&

"

)

月*

/

"

1

月*

%'

"

%0

月分别划为春*夏*秋*冬四

个季节-本研究研究显示#春季病毒检出率最高#为
&.H('X

#

各季节病毒检出率差异有统计学意义%

)

$

'H'%

&#提示春季为

本地区呼吸道病毒感染的高发季节-春夏季高于秋冬季#结果

与文献报道的不一致#主要是夏季
]aK

检出率较高引起#与清

远地区气候有一定关系+

(-1

,

-

]aK

感染有很强的季节性#清远

属亚热带气候#夏季时间长#降雨多#温度高#湿度大#易发生

]aK

感染+

%'

,

-

不同疾病中#气管炎的病毒检出率最高#上呼吸道感染的

$

&%(

$

检验医学与临床
0'%)

年
.

月第
%.

卷第
)

期
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次之#其后依次为肺炎*支气管炎#阳性率分别为
&&H.*X

*

.*H/1X

*

..H')X

*

0)H*)X

-不同疾病病毒阳性率比较差异有

统计学意义%

)

$

'H'*

&#

]aK

占病毒检出的
*0H'.X

#提示

]aK

感染易引起气管炎和上呼吸道感染#同时也是其他疾病

组前三位的优势病毒#是防治儿童呼吸道感染的关键-

]aK

*

M\$

*

$WK

是气管炎*支气管炎的重要病原-在上呼吸道感染

中#

M\$

及
NMK.

也不容忽视-而在肺炎中主要检出了
]aK

*

M\$

-

NMK0

在常见疾病检出率最低-

本研究发现
%('%

例病毒感染儿童中
]aK

检出率

%

%(H.'X

&明显高于其他
)

种呼吸道病毒抗原#差异有统计学

意义%

)

$

'H'*

&#说明
]aK

是
0'%&

年清远地区呼吸道病毒感

染的主要病原体#与周兰霞等+

%%

,报道的不一致#而与毛晓健

等+

%0

,

*汪天林等+

%.

,

*陆红霞等+

%&

,报道的一致-此外#本研究发

现
0

种及以上病毒混合感染率为
%H'*X

#而在
*&

例混合感染

中#与
]aK

相关的感染最多#提示
]aK

易发生混合感染-

综上所述#春季为本地区呼吸道病毒感染高发季节#

.

岁

以下儿童呼吸道病毒感染率最高#

]aK

是呼吸道病毒感染的

主要病原体-直接免疫荧光法检测
/

种呼吸道病毒能为临床

提供病原学依据#指导合理用药#为预防及控制疾病的流行提

供依据-
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