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%在手足口病$
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%中

的作用&方法
!

选取
&+E

例
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急性期患儿和
GE

例健康体检者!其中急性期
@A:\

患儿分为普通组$

.;

例%和重症组$

E.

例%&外周血
)H&F

'

)02

1

百分数检测采用流式细胞术!血清
['$&F

'

['$.

'

['$&-

'

)WA$

"

水平检

测利用酶联免疫吸附试验测定&结果
!

和对照组相比!重症组和普通组患儿外周血
)H&F

百分比和
)H&F

(

)02

1

比值!以及血清
['$&F

'

['$.

水平均升高$均
$

%
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%!外周血
)02

1

百分比和血清
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'

)WA$

"

水平均降低

$均
$
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%&重症组患儿外周血
)H&F

百分比和
)H&F

(

)02

1

比值!以及血清
['$&F

'

['$.

水平均高于普通组

$均
$

%

-,-E

%!外周血
)02

1

百分比和血清
['$&-

'

)WA$

"

水平均低于普通组$均
$

%

-,-E

%&结论
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)H&F

和

)02

1

及其相关细胞因子水平变化异常与
@A:\

发病及疾病进程相关&

关键词"手足口病#
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辅助性
)
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调节性
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手足口病%
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&是一种主要由柯萨奇病毒

(&.

型%

>(&.

&及肠道病毒
F&

型%

YUF&

&等病毒引起

的小儿常见传染病#特点为发热和手+足+口+臀等部

位出疹(大多数患儿
FM

内可自愈(少数重症患儿发

病后会出现不同程度神经系统+呼吸系统+循环系统

受累症状)

&
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(关于
@A:\

的发生机制#目前尚不十

分明确(相关研究表明#

@A:\

的发病与炎性反应+

机体免疫功能密切相关)

+

*

(辅助性
)

细胞)主要是辅

助性
)

细胞
&F

%

)H&F

&*和调节性
)

细胞%

)02

1

&二者

比例失衡可引起免疫功能异常(本研究欲通过分析

@A:\

患儿外周血中
)H&F

+

)02

1

细胞及相关细胞因

子水平的变化#探讨其与
@A:\

的关系(
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资料与方法
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一般资料
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选自
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年
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年
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月九

江学院附属医院收治的
&+E

例
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患儿#其中男

.F

例+女
EC

例#月龄
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$

%C

个月#所有患儿均符合国

家卫生健康委员会制定的/手足口病诊疗指南 %

+-&C

年版&0诊断标准)

%
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#且均无免疫+神经等系统基础疾

病史(按照/手足口病诊疗指南 %
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年版&0

)

%

*将急

性期
@A:\

患儿分为普通组%

.;

例&和重症组%

E.

例&(

对照组为同期来本院儿科门诊体检正常的儿童
GE

例#

月龄
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G-

个月(各组儿童的性别+月龄等一般资料
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仪器
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有限公司&(
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方法

$,',$
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标本收集
!

所有研究对象清晨空腹抽取静脉

血
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#

%---0

"

!"6

离心
E!"6

#分离出血清后#

cC-a

保存#用于检测白细胞介素
$&F

%

['$&F

&+白细

胞介素
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%
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&+白细胞介素
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['$&-

&+转化生长因

子
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抗凝静脉血检

测
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各组一般临床资料比较
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@A:\

是一种世界范围内流行的病毒性传染病#

好发于
E

岁以内幼儿(其中重症患儿主要因神经源

性肺水肿及循环衰竭而死亡)

%

*

(有研究表明#

@A:\

患儿机体免疫状态可发生改变#并且其机体免疫功能

随病情程度变化)

G$E

*

(但是
@A:\

患儿免疫功能发

生改变的确切机制并不十分清楚(

淋巴细胞是机体重要的免疫细胞群#可分化为多

种亚群#例如
)

+

?_

+

V

细胞等(

)

细胞包括
>\G

B

)

细胞和
>\C

B

)

细胞#

>\G

B

)

细胞亚群一方面通过细

胞毒作用和分泌细胞因子直接清除异己#另一方面通

过介导作用促进其他免疫细胞增殖+分化#从而发挥

效应)

.

*

(

)H&F

是一种新的
>\G

B 辅助性
)

细胞亚

型#主要分泌
['$&F

+

['$.

+

['$+&

+

['$++

+

)?A$

%

等细胞

因子)

F

*

#介导炎性反应(有研究发现#

YUF&

感染引起

的
@A:\

高表达
)H&F

#

['$&F(

水平也显著升高#提

示
)H&F

和
['$&F(

与
YUF&

型
@A:\

疾病相关)

C

*

(

此外#

'8̂

等)

;

*研究
>(&.

感染引起的
@A:\

患儿#

发现
['$&F(

水平明显升高(在本研究中#随着

@A:\

疾病的发生和发展#

)H&F

+

['$&F

+

['$.

水平上

升#这和以上研究相符(进一步说明
)H&F

+

['$&F

+

['$

.

可能和
@A:\

相关(

>\G

B

>\+E

B

)02

1

是一类具有免疫抑制作用的
)

细胞亚群#一方面分泌
['$&-

+

)WA$

"

等细胞因子#可

维持免疫系统稳定$另一方面可抑制
['$&F

的反应#保

护机体因免疫炎性反应引起的损伤)

&-

*

(本研究发现#

急性期
@A:\

患儿
)02

1

百分数和血清
['$&-

+

)WA$

"

水平均低于对照组#其中重症组
)02

1

百分数和血清

['$&-

和
)WA$

"

水 平比 普通组低(本 结果 说 明

@A:\

患儿存在因
)02

1

不足导致免疫功能不全#炎

性反应加强的情况(

正常情况下#

)H&F

和
)02

1

两者相互拮抗+维持

机体动态平衡和正常免疫反应#确保机体处于免疫稳

态(本研究结果显示#和对照组相比#

@A:\

患儿

)H&F

"

)02

1

比值增加#并且随着疾病严重程度而增

加#说明在
@A:\

中#存在
)H&F

"

)02

1

失衡#并且和

患儿的疾病严重程度相关(这和姜涛等)

&&

*研究观点

一致(

有报道说在
@A:\

脑脊液中
['$.

水平升高)

&+

*

(

因
['$.

是一种促炎因子#生物活性广泛#具有介导机

体免疫损伤作用#也影响
)02

1

和
)H&F

之间的平衡(

在本研究中
@A:\

患儿血清
['$.

水平也升高#说明

['$.

参与了
@A:\

炎性反应(

)WA$

"

作为一种细胞

因子#有
)WA$

"

&

+

)WA$

"

+

和
)WA$

"

%

等亚型#具有免

疫调节作用#可拮抗炎症因子作用从而抑制免疫反

应(

)WA$

"

对
)H&F

和
)02

1

的分化极其重要#添加

['$.

到
)WA$

"

&

#可抑制
)02

1

的生成#并诱导
)H&F

的

产生)

&%

*

(

['$&-

也称细胞因子合成抑制因子#可抑制

激活的单核细胞+巨噬细胞+粒细胞+

)

细胞作用#是

重要的抗炎因子之一(本研究发现#在
@A:\

患儿

体内存在血清
['$&F

+

['$.

水平升高与血清
['$&-

+

)WA$

"

水平下降#并且均随疾病严重程度变化加剧#

说明患儿体内存在促炎和抗炎状态紊乱与失衡(

综上所述#在
@A:\

的发生+发展中#可出现

)H&F

+

)02

1

细胞数异常导致
)H&F

"

)02

1

失衡(而

)H&F

+

)02

1

相应细胞因子水平变化导致促炎因子和
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抗炎因子紊乱#则在
)H&F

"

)02

1

失衡中进一步发挥了

重要作用(联合检测不同
>\G

B

)

细胞亚群和相应细

胞因子水平#可帮助监测
@A:\

的发生和判断疾病

的严重程度(
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超声造影对甲状腺
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类结节诊断准确度的影响"

程巧琳!余小琴!贾保霞!刘滨月#

广东省深圳市龙岗中心医院超声科!广东深圳
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分析联合超声造影对甲状腺影像报告与数据系统$
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类结节的超声诊断准确度的

影响!规范化及标准化甲状腺
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类结节的超声诊断标准&方法
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对
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个甲状腺
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类结节

行超声造影后再次分类!将造影前'造影后甲状腺
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分类与病理结果相对照&结果
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类结节诊断准确度为
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联合超声造影能提高甲状腺
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类结节的诊断准确度!结合超声造影特征能使

甲状腺结节
)[$#(\*

分类更精准!值得推广&

关键词"甲状腺结节#

!

超声造影#

!

诊断#

!

)[$#(\*

分类#

!

准确度

中图法分类号"

#GGE,&

文献标志码"

(

文章编号"

&.F+$;GEE

$

+-&;

%

&E$+&;+$-E

!!
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低患者生存质量#还给临床甲状腺疾病的治疗增加了
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到了广泛应用#是检测甲状腺结节的首选方法)

+$%

*

(

为了寻找一种量化方法使诊断结果更客观+准确+规

范#

+--;

年#

@ #̂U()@

等)

G

*首次提出了甲状腺影

像报告和数据系统%

)[$#(\*

&的概念#国内外开始了

)[$#(\*

分类标准的探索(

=(#_

等)

E

*

+

_9(_

等)

.

*又先后对
)[$#(\*

分类标准进行了修改(本研

究采用
@ #̂U()@

等)

G

*提出的
)[$#(\*

分类标

准#联合超声造影对甲状腺
)[$#(\*G

类结节进行

重新分类#力图提高超声诊断的准确度#减少临床不

'

+;&+

'

检验医学与临床
+-&;

年
C

月第
&.

卷第
&E

期
!

'/P:2M>O"6

!

(N

1

N43+-&;

!

UIO,&.

!

?I,&E

"

基金项目!广东省深圳市龙岗区科技发展基金
+-&.

医疗卫生扶持类项目%

+-&.-.-.&.G+&C%.G

&(

#

!

通信作者#

Y$!/"O

!

OP

L

45P

#

&.%,5I!

(


