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梅毒感染者血清抗心磷脂抗体分析

马蔡昀!凌
"

芸!夏文颖!倪
"

芳

"南京医科大学第一附属医院检验学部!江苏南京
#"))#4

%

""

摘
"

要"目的
"

探讨梅毒螺旋体"

.2

%感染者血清抗心磷脂抗体"

1K1

%的特性'方法
"

随机选择
('

例系统性红斑狼疮

"

IL̂

%患者&

$#

例反复流产患者&

#4

例乙型肝炎患者&

$)

例健康者和
""&

例螺旋体明胶颗粒凝集试验"

.221

%阳性
.2

感染者!分

别采用
L̂!I1

法和甲苯胺红不加热血清试验"

.V0I.

%进行血清
1K1

检测'结果
"

.V0I.

阳性
.2

感染者
!

IL̂

患者
!

反复

流产患者
!

乙型肝炎患者
L̂!I1

检测
1K1

阳性率均高于健康者"

!

#

)%)&

%!

.V0I.

阴性
.2

感染者阳性率与健康者比较差异

无统计学意义"

!

$

)%)&

%'

.2

感染者&

IL̂

患者
.V0I.

检测阳性率分别为
()%)M

和
(%#M

!

.2

感染者高于其他疾病患者及健

康者"

!

均小于
)%)&

%'

.V0I.

阳性
.2

感染者
.V0I.

滴度与
L̂!I1

检测
1K1

阳性率呈正相关"

9

#

_)%4)&

!

!

#

)%)&

%'结论

"

1K1

存在具有明显异质性!导致
L̂!I1

和
.V0I.

检测结果存在差异'

关键词"梅毒$

"

心磷脂质类$

"

抗体$

"

酶联免疫吸附测定$

"

甲苯胺红不加热血清试验

!"#

!
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6
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文献标识码"

]

文章编号"

"58$,("$)

"

#)"#

%

"8,#"&),)#

""

梅毒螺旋体$

.2

&感染可诱导机体产生抗心磷脂抗体

$

1K1

&#而部分自身免疫疾病)如系统性红斑狼疮$

IL̂

&(反复

流产等*和其他感染性疾病$如乙型肝炎等&患者血液
1K1

含

量也较高'本文分析了
1K1

与多种疾病的关系#现将结果报

道如下'

@

"

资料与方法

@%@

"

一般资料
"

于本院确诊的
.2

感染者
""&

例#螺旋体明

胶颗粒凝集试验$

.221

&均为阳性%

IL̂

患者
('

例#反复流产

患者
$#

例#乙肝患者
#4

例'体检健康者
$)

例纳入健康对照

组'

@%A

"

仪器与试剂
"

5')

型酶标仪(

"&8&

型洗板机$美国
]!X,

V1O

&%

.V0I.

检测试剂$英科新创&#

.221

检测试剂$珠海

丽珠&#

1K1!

D

W

"

!

D

R

酶联免疫吸附法$

L̂!I1

#间接法&检测

试剂$美国宙斯&'

@%B

"

方法
"

采集所有受试者空腹静脉血#常规离心后分离血

清标本进行
.V0I.

及抗
1K1!

D

W

"

!

D

R

检测'操作步骤及

结果判读均参照仪器及试剂说明书'

@%F

"

统计学处理
"

采用
I.1.14%)

软件软件进行
"

# 检验和

线性回归分析#显著性检验水准为
,

_)%)&

'

A

"

结
""

果

A%@

"

L̂!I1

检测
1K1

结果比较
"

不同研究组
L̂!I1

检测

1K1

阳性结果见表
"

'

.2

感染组
!

IL̂

患者组
!

反复流产

患者组
!

乙肝患者组
1K1

阳性率均高于健康对照组$

!

值均

小于
)%)&

&'

.2

感染患者中
.V0I.

阳性
(5

例#其中
1K1

!

D

R

阳性
"'

例(

1K1!

D

W

阳性
8

例#

1K1!

D

R

(

!

D

W

同时阳性

#(

例#阳性率
&#%#M

#高于健康对照组$

"

#

_"(%5

#

!

#

)%)&

&%

.V0I.

阴性
54

例#其中
1K1!

D

R

阳性
5

例#

1K1!

D

W

阳性

#

例#

1K1!

D

R

(

!

D

W

同时阳性
8

例#阳性率为
")%"M

#与健康

对照组比较差异无统计学意义$

"

#

_)%$)5

#

!

$

)%)&

&%

.V0I.

阳性患者
1K1

阳性率高于
.V0I.

阴性患者$

"

#

_#(%'

#

!

#

)%)&

&'

表
"

""

不同研究组
L̂!I1

检测
1K1

阳性结果

"""""

比较#

*

$

M

%&

组别
* 1K1!

D

R 1K1!

D

W 1K1!

D

Ri!

D

W

.2

感染
""& #(

$

#)%4

&

4

$

8%'

&

$"

$

#8%)

&

IL̂ (' #)

$

("%8

&

'

$

"5%8

&

#5

$

&(%#

&

反复流产
$# 5

$

"'%'

&

$

$

4%(

&

4

$

#'%"

&

乙型肝炎
#4 8

$

#(%"

&

#

$

5%4

&

4

$

$"%)

&

健康对照
$) #

$

5%8

&

)

$

)%)

&

#

$

5%8

&

A%A

"

.V0I.

检测结果比较
"

各研究组中#仅
.2

感染组和

IL̂

组检出
.V0I.

阳性患者#

.2

感染组和
IL̂

组
.V0I.

阳性率分别为
()%)M

$

(5

"

""&

&和
(%#M

$

#

"

('

&#

IL̂

组

.V0I.

阳性患者
.V0I.

检测滴度分别为
"n#

和
"n"

%

.2

感染组
.V0I.

阳性率高于其他各组$

!

值均小于
)%)&

&'

A%B

"

.V0I.

滴度与
L̂!I1

检测
1K1

阳性结果相关性分析

"

.V0I.

阳性
.2

染者
.V0I.

滴度与
L̂!I1

检测
1K1

阳

性率呈正相关$

9

#

_)%4)&

#

!

#

)%)&

&#具体结果见表
#

'

表
#

""

.2

感染者
.V0I.

滴度与
L̂!I1

检测
1K1

阳性

""""

结果相关性分析#
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M
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.V0I.
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* 1K1

阳性

$

"n$# "# "#
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"

讨
""

论

心磷脂是一种具有抗原性的磷脂#在哺乳动物心肌和骨骼

肌中含量最高'

IL̂

)

"

*

!

反复流产)

#

*

!

乙型肝炎)

$

*等疾病患

者体内可检出
1K1

'本研究采用
L̂!I1

检测的
1K1

以血小

板和内皮细胞膜上带负电荷的心磷脂为靶抗原#结果
.V0I.

阳性
.2

感染患者
!

反复流产患者
!

乙型肝炎患者
1K1

阳性

率均高于健康者'

.V0I.

检测原理是用提取自牛心肌的心

磷脂#经耦合卵磷脂和胆固醇后悬于含有甲苯胺红的特制溶液

中#如血清标本中含有相应抗体则形成可见的凝集颗粒)

(

*

'本

研究中#

.2

感染患者
.V0I.

阳性率为中
()%)M

#

IL̂

患者

.V0I.

阳性率为
(%#M

#但滴度均较低#其他疾病患者中未检

出
.V0I.

阳性者#说明
1̂L!1

和
.V0I.

检测的
1K1

并不

完全相同#具有明显异质性)

&,5

*

#以
.V0I.

诊断
.2

感染可能

存在一定比例的假阳性)

8,'

*

'

普遍认为
.2

感染机体后可造成宿主细胞破坏#导致心磷

脂被释放#刺激机体产生
1K1

)

4

*

'另有学者认为
.2

本身释

放的心磷脂抗原可刺激机体产生抗梅毒心磷脂抗体)

")

*

'本研

究以
L̂!I1

和
.V0I.

检测在
.2

感染者中检出一定比例的

1K1

阳性患者#且
.221

和
.V0I.

均为阳性的患者中#

.V0I.

滴度与
L̂!I1

检测
1K1

阳性率呈正相关%在其他疾

病患者中#

L̂!I1

检测
1K1

呈不同程度阳性#但
.V0I.

检

测结果几乎均为阴性#考虑可能与
.2

感染者体内存在两种不

同来源的
1K1

有关'
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反应时间对双向侧流免疫法测定
S.,

<

>9]S2

结果的影响

郭景玉!张云林%

!李
"

宇!孔
"

雯!王卉妍!李国强

"中国人民解放军第三一六医院检验科!北京
")))4$

%

""

摘
"

要"目的
"

探讨反应时间对于双向侧流免疫法测定
S

末端脑钠肽前体"

S.,

<

>9]S2

%结果的影响'方法
"

选择心衰患者

")"

例!根据美国纽约心脏协会"

SdZ1

%心衰分级标准!

$!#

级患者分别为
##

&

$5

&

#(

和
"4

例$另选择健康者
$$

例'以双向侧

流免疫法分别在反应时间为
#)

&

#&

&

$)

&

$&

和
()C7/

时进行血浆
S.,

<

>9]S2

测定!比较不同反应时间及各研究组间测定结果的

差异'结果
"

各研究组内不同反应时间测定结果比较差异有统计学意义"

!

#

)%)&

%!各组间测定结果比较差异有统计学意义

"

!

#

)%)&

%'结论
"

以双向侧流免疫法测定
S.,

<

>9]S2

应严格控制反应时间!保证结果准确性'

关键词"反应时间$

"

双向侧流免疫法$

"

S

末端脑钠肽前体

!"#

!

")%$454

"
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文献标识码"

]

文章编号"

"58$,("$)

"
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%

"8,#"&",)#
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S

末端脑钠肽前体$

S.,

<

>9]S2

&主要由心室肌细胞分

泌#当左心室容量负荷压力过大或收缩强度增加时#脑钠肽前

体$

<

>9S]2

&被释放#随后被分解为无活性的
S.,

<

>9]S2

和有

生物活性的脑钠肽$

]S2

&'研究显示
S.,

<

>9]S2

检测对充

血性心力衰竭$简称心衰&的诊断(治疗判断和预后评价具有重

要价值)

",&

*

'以双向侧流免疫法检测
S.,

<

>9]S2

具有简便(

快速的特点#并可用于床旁检验$

2XK.

&

)

5

*

'对于
2XK.

方

法#严格的试验条件和必要的质量控制是获得可靠结果的重要

保证'本文主要探讨反应时间对双向侧流免疫法测定
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