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b-6]5

和
7*/2+7

联合检测手足口病患儿
!

种病毒结果比较

贾文魁%

!胡玉洁"

!邓海兰%

!朱自平%
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湖北省襄阳市传染病医院检验科!湖北襄阳
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湖北省襄阳市疾病

预防控制中心检测科!湖北襄阳
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摘
!

要"目的
!

采用酶联免疫吸附试验 #

b-6]5

$和实时荧光定量聚合酶链反应#

7*/2+7

$检测手足口病

患儿血清肠道病毒
&%

型#

bT/5&%

$

6

C

4

%柯萨奇病毒
5%?

型#

+T/5%?

$

6

C

4

和粪肠道病毒通用型#

bT

$%

bT/

5&%

%

+T/5%?

型病毒
7U5

!并对检测结果进行比较分析"方法
!

采用
b-6]5

检测对
"!)?

例手足口病患儿血

清
bT/5&%6

C

4

%

+T/5%?6

C

4

!采用
7*/2+7

检测粪便或肛拭子标本中
bT/7U5

%

bT/5&%7U5

%

+T/5%?7U5
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结果
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"!)?

例患儿中
bT/5&%6

C
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bT/5&%7U5
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+T/5%?6

C
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+T/5%?7U5

阳性分别为
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例#
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例#

%8)c
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例#

%"8(c

$%
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例#

(8!c
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b-6]5

和
7*/2+7

检测
bT/5&%

差异有统计学意义#

!

#

$8$%

$!

且两种方法一致性较差#

!

#

$8$%

$&检测
+T/5%?

差异有统计学意义#

!

#

$8$%

$!且一致性较差#

!

#

$8$%

$"

bT/7U5

阳性
"")?

例#

##8'c
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bT/5&%6

C

4

和
+T/5%?6

C

4

双阳性
%(&

例#

!8(c

$!

bT/5&%7U5

和
+T/

5%?7U5

双阳性
$

例#

$8$c

$"结论
!

手足口病患儿进行
bT/5&%

和
+T/5%?

检测!

b-6]5

血清学检测阳性

率高于
7*/2+7

粪便中核酸检测!且两种方法一致性较差"

关键词"手足口病&

!

酶联免疫吸附试验&
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实时荧光定量聚合酶链反应

中图法分类号"
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文献标志码"
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手足口病由肠道病毒引起#主要致病血清型包括

柯萨奇病毒$
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%等#其中以
+T/5%?

和
bT/5&%

最常见'重症及

死亡病例多由
bT/5&%

所致#近年来部分地区
+T/
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+T/5%$

有增多趋势*

%

+

'本研究对手足口病患儿

!

种病毒采用两种方法进行检测#并对检测结果进行

比较分析#现报道如下'
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资料与方法
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年
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月至
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年
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襄阳市传染病医院就诊的
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研究对象#其中男
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例#女
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例#年龄
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岁'确诊标准参照手足口病诊疗指南$
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版%#排除接种
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疫苗后的病例'
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%#北京万泰生物药业股份有限公司+(病毒采

样管$友康恒业生物科技北京有限公司%#
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酸测定试剂盒)
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用型核酸测定试剂盒*实时荧光定量聚合酶链反应
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%#上海之江生物科技股份有限公司+(洗板
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#山东高密彩虹分析仪器公司%(
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#美国
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样本收集和处理
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同时采集患者静脉血)粪便

或肛拭子标本'静脉血凝固离心后#当天采用
b-6]5

检测(粪便或肛拭子标本采集于病毒采样管内#立即

放置于
X"$[

冰箱中#次日进行
7*/2+7

检测'
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方法
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波长
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测定吸光度$
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照
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或样本低于检测限#报告为阴性'

$82
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统计学处理
!

采用
]2]]"!8$

统计软件进行数

据分析处理'计数资料以例数或百分率表示#采用两

独立样本配对
!

" 检验'以
!

#

$8$!

为差异有统计学

意义'
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结
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果
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和
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检测粪便

7U5

检 测 结 果
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见 表
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和
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4

双阳性
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例$
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bT/

5&%7U5

和
+T/5%?7U5

双阳性
$

例$

$8$c
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表
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例手足口病患儿
b-6]5

和
7*/2+7

检测结果

检测项目 阳性$
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% 阴性$
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% 阳性率$
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检测血清
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和
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检测粪便
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结果配对列表
!

见表
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'两种方法对
bT/5&%

的临床诊断一致性较差$
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$8$%
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b-6]5

检测阳性率 $

%'8%c

%明 显 高 于
7*/2+7

$

%8)c

%#差异有统计学意义$
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#
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%'对
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的临床诊断一致性较差$

\:

II
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#
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b-6]5

检测阳性率 $

%"8(c

%明显高于
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$

(8!c

%#差异有统计学意义$
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表
"

!!

b-6]5

和
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检测结果配对列表#
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bT/5&%6

C
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bT/5&%7U5

阳性 阴性
合计

+T/5%?6

C

4

+T/5%?7U5

阳性 阴性
合计

阳性
'" ("! (?&

阳性
(' "#? ("$

阴性
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阴性
!& ""%) ""&?
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合计
)% "!$! "!)?
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论

!!

b-6]5

和
7*/2+7

是目前检测手足口病常用的方

法'本文
bT/5&%6

C

4

)

+T/5%?6

C

4

)

bT/5&%7U5

)

+T/

5%?7U5

)

bT/7U5

阳性率分别为
%'8%c

)

%"8(c

)

%8)c

)

(8!c

)

##8'c
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b-6]5

检测
bT/5&%6

C

4

和

+T/5%?6

C

4

阳性率高于
7*/2+7

检测
bT/5&%7U5

和
+T/5%?7U5

#差异有统计学意义$

!

#

$8$%

%#

b-6]5

敏感度高于
7*/2+7

#与之前报道相符*

"

+

'

bT/5&%7U5

和
+T/5%?7U5

阳性率低于本地区之

前的报道*

(

+

'

bT/5&%6

C

4

和
+T/5%?6

C

4

双阳性

%(&

例$

!8(c

%#而
bT/5&%7U5

和
+T/5%?7U5

双

阳性
$

例$

$8$c

%#与之前报道相符*

'

+

#可能与
bT/

5&%

和
+T/5%?

基因水平同源性为
&&c

#而氨基酸同

源性为
#)c

*

!

+

#

bT/5&%6

C

4

和
+T/5%?6

C

4

抗体间

存在交叉反应有关*

?

+

'本研究的对象虽排除了接种

手足口病疫苗后的病例#但如果之前自然感染后
bT/

5&%6

C

4

和
+T/5%?6

C

4

抗体可在血清中存在数

月*

?

+

#不能排除有之前感染的可能'

7*/2+7

检测病

毒具有敏感度高)特异性好的优点#但对标本的采集

运输保存#

7U5

的提取要求较高#否则容易造成

7U5

降解#同时粪便不是最适合用于病毒
7U5

检测

的标本#这些都会造成结果呈假阴性'使用不同的标

本类型和检测方法检测手足口病病毒阳性率不同#规

范采集疱疹液)粪便等类型标本可提高阳性率#进一

步采用
7*/2+7

可减少假阴性结果*

&

+

'

bT/7U5

阳

性
"")?

例 $

##8'c

%#

b-6]5

双 阴 性 为
"$'?

例

$

&#8#c

%#说明
bT/5&%

和
+T/5%?

已不是主要的病

原体#近年来
+T/5?

和
+T/5%$

逐渐成为主要病

原体*

#/)

+

'

作为手足口病实验室检测方法#

b-6]5

血清学检

测
bT/5&%6

C

4

和
+T/5%?6

C

4

抗体阳性率高于
7*/

2+7

检测
bT/5&%7U5

和
+T/5%?7U5

#因其成本

低#检验周期短#故可作为常规检测方法'随着检验

方法和设备的不断升级#

b-6]5

联合
7*/2+7

将会

使手足口病的实验室诊断能力得到提高'
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肠道病毒病原谱及柯萨奇病毒
5?

型和
5%$

型基因特征

分析*

S

+
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疾病监测#

"$%&

#
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$

?

%!
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$收稿日期!
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!!

修回日期!
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预见性护理在青年冠心病患者一级预防护理干预中的应用效果

赵
!

昕%

!李攀攀"

陕西省安康市中医医院*

%8

急诊科&

"8

内科!陕西安康
&"!$$$

!!

摘
!

要"目的
!

探讨预见性护理在青年冠心病患者一级预防护理干预中的应用效果"方法
!

选取
"$%!

年

#

月至
"$%#

年
%$

月在该院接受治疗的
#$

例冠心病患者作为研究对象!按患者入院编号分为两组!每组各
'$

例!双号为对照组!进行常规护理!单号为观察组!在常规护理的基础上进行预见性护理!比较两组患者住院时

间%并发症发生情况%护理依从性及生活质量"结果
!

观察组患者住院时间'#

%"8"$^%8("

$

K

(短于对照组

'#

%'8((̂ "8$%

$

K

(!差异有统计学意义#

!

#

$8$!

$&住院期间!观察组患者并发症发生率#

&8!$c

$低于对照组

#

"!8$$c

$!差异有统计学意义#

!

#

$8$!

$&两组患者遵从医嘱%平衡膳食%日常监控%科学运动均明显提高!且观

察组明显高于对照组!差异均有统计学意义#

!

#

$8$!

$&护理后!两组患者生理健康%社会功能%心理健康%认知

功能%情绪功能评分均明显升高!且观察组明显高于对照组!差异均有统计学意义#

!

#

$8$!

$"结论
!

预见性护

理在青年冠心病患者一级预防护理干预中可明显减少患者并发症发生!提高护理依从性及生活质量"

关键词"预见性护理&

!

冠心病&

!

一级预防护理&

!

青年人

中图法分类号"

7'&%

&

7'&(8!

文献标志码"

5

文章编号"

%?&"/)'!!

#

"$%)

$

%(/%)%"/$(

!!

冠心病是近年来较为常见的一种心血管疾病#患

者因动脉阻塞或狭窄#易诱发心肌缺血'有研究表

明#青年人群由于工作)社会)生活压力大#加上吸烟)

日常饮食不规律等#其患病率有逐年上升的趋势#临

床预防十分有必要*

%

+

'传统护理因缺少对疾病的预

防控制#满足不了现今临床护理的需求#新型的预见

性护理是根据患者的疾病情况采用必要的预见性护

理措施#对疾病进行及早预见性护理及治疗#减少并

发症发生#提高患者依从性及生活质量*

"/(

+

'因此#本

研究对预见性护理在青年冠心病患者一级预防护理

干预中的应用效果进行分析#现报道如下'

$

!

资料与方法

$8$

!

一般资料
!

选取本院
"$%!

年
#

月至
"$%#

年
%$

月接受治疗的
#$

例青年冠心病患者作为研究对象#

按患者入院顺序分为两组#双号为对照组#单号为观

察组#每组各
'$

例'观察组男
""

例#女
%#

例(年龄

%#

!

()

岁#平均$

")8%(^%8&"

%岁(平均体质量指数

$

"&8%'̂ $8#"

%

M

C

"

E

"

(合并多血管病变
"

例#前降支

病变
%'

例'对照组男
"(

例#女
%&

例(年龄
%)

!

'$

岁#平均$

"#8&)̂ %8?&

%岁(平均体质量指数$

"&8%"̂

$8&)

%

M

C

"

E

"

(合并多血管病变
(

例#前降支病变
%(

例'两组患者性别)年龄)平均体质量指数等基本资

料比较差异均无统计学意义$

!

$

$8$!

%#具有可比性'

$8/

!

纳入和排除标准

$8/8$

!

纳入标准
!

$

%

%检查确诊为冠心病#年龄
%

%#

岁且
&

'$

岁的患者*

'

+

($

"

%知情并同意参与本研究的

患者($

(

%肝肾功能正常者($

'

%资料齐全者'

$8/8/

!

排除标准
!

$

%

%精神疾病者($

"

%严重心率失

常者($

(

%药物过敏者($

'

%智力及认知障碍者'

$8'

!

方法
!

对照组予以对症治疗与常规护理#患者

均进行常规检查与治疗#向患者讲解注意事项及用药

指导)监测患者病情等'观察组在对照组的基础上予

以预见性护理#其措施如下!$

%

%评估患者病情#对患

者疾病的基本情况做初步了解#对患者可能出现的心

律失常)高血压)高血脂等情况进行预测#并一对一地

与患者进行详细交流#了解其日常生活习惯与保健工

作#根据患者具体情况制订对应的治疗措施#对疾病

进行有效控制'$

"

%预见性宣传指导#对患者进行相

关疾病知识宣讲#如定期开展疾病相关预防)保健及

治疗的知识讲座#对疾病知识进行详细讲解(发放相

关知识手册#便于患者详细了解#多宣传预见性护理'

$

(

%预见性护理#入院前先对患者的疾病史进行必要

评估#预测患者后续可能出现的疾病情况#进行各项

相关检查#根据检查结果及医生治疗建议进行不同的

护理#提前做好预知风险的工作#采取必要的处理措

施#如对患者的心理情况进行疏导#进行疾病知识普

及#对病症采用针对性的治疗#让患者保持良好的状

态'$

'

%预见性健康指导#对患者不良生活习惯给予

正确引导#并科学指导患者日常饮食#如告知患者戒

烟戒酒)少食多餐)低盐少糖#多增加蛋白质#改变以

往不良膳食习惯#多进行户外锻炼#随身携带药物#对

患者治疗过程进行用药指导#嘱咐患者要遵从医嘱'

$81

!

观察指标
!

$

%

%住院情况及并发症发生情况!记

录两组患者住院时间#观察患者住院期间并发症发生

情况#如心肌梗死)心绞痛发作)肺水肿)心力衰竭等(

$

"

%护理依从性!根据护理依从性表*

!

+

#对两组患者遵
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