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女性生殖道人乳头瘤病毒与解脲支原体感染之间的相关性研究

陈述文，蔡常辉，李淑丽

（中山市第二人民医院检验科，广东中山５２８４４７）

　　摘　要：目的　探讨女性人乳头瘤病毒（ＨＰＶ）感染情况及与解脲支原体（ＵＵ）感染之间的相关性。方法　采用ＰＣＲ反向点

杂交基因分型技术对４１２例女性患者宫颈分泌物进行２３种 ＨＰＶ亚型感染检测；将 ＨＰＶ阳性的患者设为观察组，同时随机选取

５０例 ＨＰＶ阴性的患者作为对照组，运用实时荧光ＰＣＲ同时检测上述２组ＵＵ的感染情况。结果　ＨＰＶ总的感染率为１２．８６％

（５３／４１２），有１６种型别被检出，感染率最高的为高危 ＨＰＶ５２型。ＨＰＶ阴性对照组的 ＵＵ阳性率为３０．００％（１５／５０），而 ＨＰＶ

阳性观察组中ＵＵ的阳性率为６０．３８％（３２／５３），明显高于ＨＰＶ阴性对照组，差异有统计学意义（犘＜０．０５）。结论　ＨＰＶ感染与

ＵＵ感染具有一定的相关性，在临床治疗中应予以重视。
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　　近年来我国性病流行日趋严重，备受关注，特别是引起女

性生殖道感染的人乳头瘤病毒（ＨＰＶ），有４０余个亚型与女性

生殖道感染与病变有关，其中有１３～１９个亚型与浸润性宫颈

癌的发生密切相关。其他相关的生殖道病原体还包括沙眼衣

原体、淋病奈瑟氏菌及解脲支原体（ＵＵ）等
［１３］。为了进一步了

解 ＨＰＶ与ＵＵ在女性生殖道感染患者中是否存在相关性，本

文利用ＰＣＲ反向点杂交基因分型技术对本院皮肤性病门诊就

诊的女性患者宫颈分泌物进行 ＨＰＶ基因分型检测，同时利用

实时荧光ＰＣＲ检测其 ＵＵ感染情况，并对二者的相关性进行

分析，结果报道如下。

１　资料与方法

１．１　一般资料　标本来自于广东省中山市第二人民医院皮肤

性病门诊２０１２年７～１１月就诊的女性患者４１２例。年龄１７～

５２岁，平均年龄为３７．５岁。ＨＰＶ检出阳性者设为观察组，并

选择ＨＰＶ阴性者５０例作为对照组（年龄１６～５３岁，平均年龄

为３８．１岁）。２组临床资料比较差异无统计学意义（犘＞

０．０５），具有可比性。用实时荧光ＰＣＲ技术分别检测其 ＵＵ感

染情况。

１．２　仪器与试剂　ＨＰＶＰＣＲ反向点杂交基因分型检测试剂

盒（深圳亚能生物技术有限公司），ＵＵ核酸测定试剂盒（上海

之江生物科技有限公司），ＡＢＩＳｔｅｐｏｎｅｐｌｕｓＰＣＲ扩增仪（美国

ＡＢＩ），ＦＹＹ３分子杂交仪（江苏兴化分析仪器厂）。

１．３　方法

１．３．１　标本采集　用无菌棉球洗去阴道或宫颈口过多的分泌

物，再用宫颈刷紧贴宫颈口稍用力顺时针转５圈，然后放入有

专用细胞保存液的试管中，于４℃保存，１周内测定。

１．３．２　ＰＣＲ反向点杂交基因分型技术检测 ＨＰＶ　ＨＰＶ

ＤＡＮ提取、ＰＣＲ扩增、杂交、洗膜、显色等操作和结果判读均

按试剂盒要求进行，该试剂盒可同时检测２３种 ＨＰＶ基因型

别，包括 ＨＰＶ６、１１、４２、４３、４４等５种低危型和 ＨＰＶ１６、１８、

３１、３３、３５、３９、４５、５１、５２、５３、５６、５８、５９、６６、６８、７３、８３、ＭＭ４等

１８种高危型。

１．３．３　实时荧光ＰＣＲ检测 ＵＵ　采用核酸扩增技术结合荧

光标记探针杂交方法对ＵＵ进行定性检测。检测步骤：（１）提

取ＤＮＡ；（２）ＰＣＲ扩增，总反应体系为４０μＬ，ＤＮＡ模板为４

μＬ。循环参数为３７℃２ｍｉｎ；９４℃２ｍｉｎ；９３℃１５ｓ，６０℃６０

ｓ（采集荧光），共４０个循环，按厂家说明书及提供软件分析结

果，Ｃｔ＜３８判为阳性。

１．４　统计学处理　利用ＳＰＳＳ１０．０软件，率的比较采用χ
２ 检

验，以犘＜０．０５为差异有统计学意义。

２　结　　果

２．１　ＨＰＶ感染的基因型别分布　４１２例妇女中有５３例被检

测出 ＨＰＶ阳性，阳性率为１２．８％（５３／４１２）。有１６种 ＨＰＶ亚

型被检出，５３例阳性病例中有１３例为多种 ＨＰＶ型别混合感

染，其构成比最高的是高危 ＨＰＶ５２型［１８．８４％（１３／６９）］，检

出的其他型别构成比由高到低依次为 ＨＰＶ４３、６、５６、１６、３３、
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４２、３１、５３、３５、１１、５９、１８、６８、８３、６６型，见表１。

表１　　ＨＰＶ阳性的型别分布情况

ＨＰＶ型别 阳性数（狀） 构成比（％）

ＨＰＶ５２ １３ １８．８４

ＨＰＶ４３ １２ １７．３９

ＨＰＶ６ ９ １３．０４

ＨＰＶ５６ ７ １０．１４

ＨＰＶ１６ ７ １０．１４

ＨＰＶ３３ ４ ５．８０

ＨＰＶ４２ ３ ４．３５

ＨＰＶ３１ ２ ２．９０

ＨＰＶ５３ ２ ２．９０

ＨＰＶ３５ ２ ２．９０

ＨＰＶ１１ ２ ２．９０

ＨＰＶ５９ ２ ２．９０

ＨＰＶ１８ １ １．４５

ＨＰＶ６８ １ １．４５

ＨＰＶ８３ １ １．４５

ＨＰＶ６６ １ １．４５

合 计 ６９ １００．０

２．２　ＨＰＶ观察组和对照组 ＵＵ检测结果及相关性分析　５０

例 ＨＰＶ阴性对照组中有１５例被检测为 ＵＵ阳性，阳性率为

３０．００％（１５／５０），而５３例 ＨＰＶ阳性观察组中有３２例被检测

为ＵＵ的阳性，阳性率为６０．３８％（３２／５３），明显高于 ＨＰＶ阴

性对照组，差异有统计学意义（犘＜０．０５）。

３　讨　　论

ＨＰＶ是一类序列相近的小型双链环状ＤＮＡ病毒，是女

性生殖道感染中常见的病毒之一［２］，ＨＰＶ感染是最常见的性

传播疾病，约有８０％的女性在其一生中的某个阶段曾感染。

ＨＰＶ主要通过性传播，也存在间接接触和医源性感染。宫颈

ＨＰＶ感染的高危因素有：（１）年龄，新近发现 ＨＰＶ感染者中

７４％分布在１４～２４岁群体。（２）免疫抑制，目前世界上已发现

的 ＨＰＶ型有１００多种，９０％宫颈癌组织中可检测出 ＨＰＶ，根

据 ＨＰＶ 的致癌性可将其分为高危型和低危型，高危型有

ＨＰＶ１６、１８、３１、３３、３５、３９、４５、５１、５２、５３、５６、５８、６６等亚型；低

危型主要有 ＨＰＶ６、１１、４２、４３、４４等亚型
［４］。现已明确 ＨＰＶ

感染是宫颈癌上皮内瘤变和浸润性宫颈癌发生的必要条

件［５７］。此类相关研究已很多见。然而在体外细胞转化研究中

发现 ＨＰＶ仅能诱导人正常上皮细胞的永生化而不能使之充

分恶性转化，因此 ＨＰＶ并非宫颈癌发生、发展的唯一因素
［８］。

是否还存在其他协同的因素值得研究。

ＵＵ是女性泌尿生殖道常见的一类条件寄生物或共生物，

其致病机制可能与其侵袭性酶和毒性产物有关。ＵＵ吸附宿

主细胞后，可产生磷脂酶分解细胞膜中的磷脂，影响宿主细胞

生物合成。尿素酶可分解尿素产生氨，对细胞有毒害作用，

ＩｇＡ蛋白酶能抑制泌尿生殖道黏膜表面ＩｇＡ的局部抗感染作

用，损害免疫系统，继而增加了机体对 ＨＰＶ的易感性，同时也

增加了 ＨＰＶ感染的暴露机会，并可能协同促进宫颈癌癌前病

变及宫颈癌的发生［９］。

据相关研究显示，生殖道支原体感染与 ＨＰＶ感染有关，

各种生殖道病原体感染之间存在关联，一种病原体感染可成为

另一种病原体感染的危险因素［１０１１］。在本研究中，ＨＰＶ感染

总阳性率为１２．８％（５３／４１２），共有１６种 ＨＰＶ亚型被检出。

检出的感染率前５位的 ＨＰＶ亚型依次是 ＨＰＶ５２、４３、６、５６、

１６型，其中高危 ＨＰＶ５２型感染率最高，低危型中以 ＨＰＶ４３

型感染率最高。在人为设立的２组对比数据中，观察组ＵＵ阳

性率为６０．４％（３２／５３），对照组 ＵＵ 阳性率为３０．００％（１５／

５０），提示 ＨＰＶ感染与ＵＵ感染密切相关，也有可能是与受感

染群体性活跃度有关，但２种病原体之间应存在协同作用。

近年来对 ＨＰＶ的研究愈发深入，尤其 ＨＰＶ及其分型在

宫颈癌的发生、发展中所起的作用越来越具体化。在本研究

中，对 ＨＰＶ及其分型的感染与 ＵＵ感染之间存在的相关性进

行了分析，提示在临床上对具有生殖道感染症状和体征的患者

有必要考虑进行 ＨＰＶ和 ＵＵ的联合检测，这将有助于对宫颈

癌的防治。
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在宫颈病变的分布特征［Ｊ］．分子诊断与治疗杂志，２０１２，４（２）：

１００１０２．

［５］ＬｉｕＳＳ，ＬｅｕｎｇＰＣＹ，ＣｈａｎＫＫＬ，ｅｔａｌ．Ｅｖａｌｕａｔｉｏｎｏｆａｎｅｗｌｙｄｅｖｅｌ

ｏｐｅｄｇｅｎｏａｒｒａｙｈｕｍａｎｐａｐｉｌｌｏｍａｖｉｒｕｓ（ＨＰＶ）ｇｅｎｏｔｙｐｉｎｇａｓｓａｙ

ａｎｄｃｏｍｐａｒｉｓｏｎｗｉｔｈｔｈｅｒｏｃｈｅｌｉｎｅａｒａｒｒａｙＨＰＶｇｅｎｏｔｙｐｉｎｇａｓｓａｙ

［Ｊ］．ＪＣｌｉｎＭｉｃｒｏｂｉｏｌ，２０１０，４８（３）：７５８７６４．

［６］ 向华国，曾锦婷，何婉意．ＰＣＲ反向点杂交基因分型与实时荧光定

量ＰＣＲ检测人乳头瘤病毒的研究［Ｊ］．中国病原生物学杂志，

２０１２，７（５）：３６７３６８．

［７］ 向华国，黎国，曾锦婷，等．ＰＣＲ反向点杂交技术在女性下生殖道

人乳头瘤病毒感染分型检测的应用研究［Ｊ］．国际检验医学杂志，

２０１２，３３（８）：９１６９１７．

［８］ 张颖，吴玉萍．人乳头瘤病毒、人巨细胞病毒和单纯疱疹病毒感染

与宫颈癌的关系［Ｊ］．中国实验诊断学，２００５，９（２）：２０５２０７．

［９］ 倪语星，尚红．临床微生物学与检验［Ｍ］．北京：人民卫生出版社，

２００９：３０９．

［１０］赫兢，辛绍杰，赵景民，等．慢性乙肝血清与肝组织病理学特点与

病理损伤的关系［Ｊ］．中华实验和临床病毒学杂志，２００５，１９（３）：

２６４２６６．

［１１］赵桂鸣，邹焕文．乙肝病毒携带者肝组织学的改变［Ｊ］．天津医药，

２００５，３３（９）：５５０５５１．

（收稿日期：２０１４０１０６）
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