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婴幼儿轮状病毒性腹泻检测及结果分析
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例婴幼儿腹泻患者进行粪便轮状病毒抗原检测!分析其发病规律%方法
!

利用金标法快速诊断试剂

盒检测婴幼儿腹泻患者粪便轮状病毒抗原!并对结果进行统计分析%结果
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例婴幼儿腹泻患者送检标本中检测到
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轮状病毒抗原阳性!阳性率
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岁幼儿是轮状病毒感染的高发年龄段!检测阳性率为
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#轮状病毒腹泻发

病的高峰期为
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月!其次是
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月%结论
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轮状病毒是婴幼儿腹泻的主要病原体!金标法检测轮状病毒具有简单(快速(特

异性高的特点%
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轮状病毒是引起婴幼儿急性胃肠炎的主要病原体之一)

轮状病毒侵入肠道后#在小肠绒毛顶端的柱状上皮细胞上复

制#使细胞发生空泡变性和坏死#其微绒毛肿胀#排列紊乱和变

短#受累的肠膜上皮细胞脱落#遗留不规则的裸露病变#致使肠

黏膜回收水分和电解质的能力受损#肠液在肠腔内大量积聚而

引起腹泻'
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)本文采用金标法检测腹泻患儿轮状病毒抗原#具

有操作简单*快速*特异性高的特点#结果判断清晰明了#因此

适合各级医疗单位推广)
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资料与方法
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一般资料
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月因腹泻来本院就诊患儿新

鲜粪便共
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试剂
!

;

群轮状病毒诊断试剂盒由北京万泰生物药业有

限公司生产)
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方法
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采用胶体金原理#利用标记胶体金的
;

群轮状病

毒单克隆#用免疫层析夹心法检测待测样本中的
;

群轮状病

毒)严格按照说明操作#做到随到随测)
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统计学处理
!

使用统计软件
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进行数据处理)
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结
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果
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轮状病毒感染年龄分布
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例腹泻婴幼儿送检标本

中查出轮状病毒阳性
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例#总阳性率为
%)&$=?

)

(

(&A

$

*

%

岁患儿阳性率最高#为
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岁阳性率相对较低#分别为
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不同年龄组患儿粪便轮状病毒检测阳性率
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轮状病毒季节分布特征
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月最高#占全年阳性数
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月阳性率其次#
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月阳性率较低#见表
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不同月份轮状病毒检测阳性率
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轮状病毒患儿粪便性状
!

轮状病毒患儿的粪便以黄色蛋

花汤样和水样便的感染率较高#结果见表
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轮状病毒患儿的粪便性状分类
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利用电子显微镜观察证

实婴幼儿腹泻的主要病原体是轮状病毒'
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#中国也于
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年

在北京婴幼儿腹泻粪便中利用电镜方法观察到轮状病毒的存
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国际检验医学杂志
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在)轮状病毒可分为
E

组#其中
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组均可感染人类引起

腹泻病#
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组主要引起婴幼儿腹泻#其病程长且症状较重#是世

界范围内小于
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岁婴幼儿严重腹泻的主要病原体#也是婴幼儿

腹泻致命的首要原因'
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)因此#对婴幼儿腹泻患者进行轮状病

毒的检测对于轮状病毒感染的诊断与及时治疗显得尤为重要)

本文检测小于
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岁婴幼儿腹泻粪便轮状病毒抗原的总阳

性率为
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#稍低于文献报道的
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岁为轮状病毒感染的高发年龄#常混合喂养或者停止母乳喂

养#致母体的获得性抗体逐渐消失#而自身的免疫力还没有建

立#机体抵抗力减弱#很容易感染轮状病毒'
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岁的婴

儿多以母乳喂养为主#母乳中含有轮状病毒抗体等丰富的免疫

球蛋白和免疫活性细胞#能增强新生儿的抗感染能力'
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)而大

于
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岁患儿通过以往暴露的轮状病毒获得循环的抗体自然感

染后#血清及小肠分泌特异性免疫球蛋白的增加可防止轮状病

毒感染#加上自身抵抗力也有所加强#所以感染率降低'
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从文中看出全年中#

@
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月轮状病毒的感染率最高#占

全年阳性数的
A)&'$?
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月阳性率其次#

=

$

)

月阳性率最

低)张丽杰等'
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(认为#轮状病毒腹泻的发病和流行与温度呈负

相关#而与湿度及降雨量无关)因为在低温环境下病毒相对稳

定#存活时间较长#因此轮状病毒腹泻在寒冷季节发生得更多#

且轮状病毒具有相当高的传染性)因病毒性腹泻尚无特效药#

所以预防就显得特别重要)主要应从以下几方面做好预防工

作!首先#轮状病毒主要通过粪
0

口途径和密切接触传播#应重

视饮用水卫生#教育婴幼儿养成良好的卫生习惯#饭前便后要

洗手#儿童玩具和活动场所要经常消毒#加强环境管理#保持空

气流通'
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%其次是接种轮状病毒重组的活疫苗进行人工主动

免疫%最后要大力提倡母乳喂养'
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从轮状病毒感染的粪便性状看#以黄色蛋花样和水样便感

染率最高#达到
=(&@$?

和
*@&$E?

)一旦查出是轮状病毒感

染#一定不能滥用抗菌剂和止呕止泻药#并对症治疗#纠正脱

水#维持电解质平衡#防止其他并发症的出现'
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)

腹泻婴幼儿粪便轮状病毒对诊断轮状病毒肠炎具有重要

参考价值#为临床及时提供诊断抗原的检测治疗依据#对预防

轮状病毒感染和传播有重要作用)
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存在较强的相互作用#从而影响微量元素的吸收和生物利用)

如铅与人体细胞的结合能力较锌*铁*钙等金属离子要强得多#

因此#当铅毒进入儿童体内后#由于元素间的竞争性抑制作用#

铅就会率先抢占这些离子的位置#从而影响锌*铁*钙的吸收和

利用#而这些元素缺乏又可导致铅吸收率的增加'
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)本研究

显示#

(

$*

A

岁的
++/9

患儿其体内铅含量明显高于同龄的健

康儿童#从而也证实血铅水平高的儿童易患
--/9

)

总之#锌*铁*钙的缺乏及铅暴露可造成儿童机体免疫功能

下降而易患
--/9

)提示对于儿童#特别是
--/9

患儿#应加强

体内微量元素与铅含量的监测#及时补充铁*锌*钙制剂与进行

驱铅治疗#注意维持各微量元素之间的平衡#从而缩短疗程#提

高疗效#有助于降低儿童
--/9

的患病率)
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