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西宁地区无偿献血者抗ＨＩＶ检测结果分析

李向国

（青海省血液中心，青海西宁８１００００）

　　摘　要：目的　对青海西宁地区２００８～２０１３年无偿献血者抗 ＨＩＶ检测结果分析，改进献血招募采集工作，杜绝经输血传播

ＨＩＶ的发生，保证临床输血安全。方法　抗 ＨＩＶ检测采用ＥＬＩＳＡ方法，初筛阳性采用免疫印迹法（ＷＢ）进行确认。对检测结果

进行统计并分析。结果　共检测无偿献血者标本２０１６５２例次，ＷＢ确认 ＨＩＶ感染者５４例，阳性率为０．０２７％，感染者中以男性

为主，占９０．７％，以２１～＜４１岁年龄段为高发年龄段，占６８．５％。ＥＬＩＳＡ试验Ｓ／ＣＯ值与确证试验的阳性符合率成正比，单种

ＥＬＩＳＡ试剂和２种ＥＬＩＳＡ试剂检测阳性结果与确证结果阳性符合率分别为０％和８７％，５４例感染者都为抗ＨＩＶ１型，抗ＨＩＶ的

特异带ｇｐ１６０、ｇｐ１２０、Ｐ２４、Ｐ１７均１００％出现。结论　献血者中 ＨＩＶ感染整体处于低流行平稳趋势，无职业和自由职业者为主要

感染人群，感染者从高危人群向社会各种人群传播，呈现感染人群多样化，流行形势复杂化的特点。实施和加强防治艾滋病知识

在献血活动中的宣传，进一步强化招募各环节管理，不断提高检测水平，最大限度筛除高危人群献血，确保血液安全。
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　　安全献血是降低人类免疫缺陷病毒（ＨＩＶ）经血传播危险

性的第一步，而对采集的血液进行严格筛选是保证供血安全的

关键环节。西宁市是青海省省府所在地，流动人口多，包括所

属三县的西宁地区人口约２３０万，占全省人口近一半，临床用

血占全省的８０％，也是 ＨＩＶ感染的高发区。为了解西宁地区

无偿献血者抗 ＨＩＶ抗体检测的情况，进一步改进献血者的招

募工作，保证临床输血安全，笔者对西宁地区２００８～２０１３年无

偿献血者的 ＨＩＶ检测情况进行了分析，现报道如下。

１　资料与方法

１．１　一般资料　纳入研究的为２００８～２０１３年西宁地区的无

偿献血人群。

１．２　仪器与试剂　帝肯全自动加样系统，费米（ＦＡＭＥ）全自

动酶免检测分析仪。抗 ＨＩＶ抗体ＥＬＩＳＡ试剂盒包括厦门新

创公司产品（以下简称ＥＬＩＳＡ１Ｘ试剂）、北京万泰公司产品（以

下简称ＥＬＩＳＡ１Ｗ试剂）、美国伯乐公司第４代 ＨＩＶ酶免试剂盒

（以下简称ＥＬＩＳＡ２ 试剂）。

１．３　方法　抗 ＨＩＶ检测采用ＥＬＩＳＡ方法，按试剂盒说明书，

用２种不同厂家试剂，对标本进行检测，初筛试验抗 ＨＩＶ一阴

一阳和均为阳性的送青海省疾病控制中心采用免疫印迹法

（ＷＢ）进行确证。

１．４　统计学处理　所有资料录入计算机后采用ＳＰＳＳ１２．０软

件进行分析，计数资料以百分率表示，组间比较采用χ
２ 检验，

犘＜０．０５为差异有统计学意义。

２　结　　果

２．１　一般情况　２００８～２０１３年共有２０１６５２例无偿献血，经

初筛有３６７例为反应阳性，其中５４例经青海省疾病预防控制

·２９４２· 国际检验医学杂志２０１４年９月第３５卷第１８期　ＩｎｔＪＬａｂＭｅｄ，Ｓｅｐｔｅｍｂｅｒ２０１４，Ｖｏｌ．３５，Ｎｏ．１８



中心确证为阳性。

２．２　２００８～２０１３年无偿献血者抗 ＨＩＶ抗体检测结果　见

表１。

２．３　抗 ＨＩＶ抗体检测确证为阳性者的流行病学调查　见

表２。

２．４　ＥＬＩＳＡ中的吸光度与临界值的比值（Ｓ／ＣＯ值）与确证结

果的关系　见表３。

表１　　２００８～２０１３年无偿献血者抗 ＨＩＶ检测情况［狀（％）］

年份（年） 狀 初筛反应阳性 确证为阳性

２００８ ２６６５４ ６４（０．２４） ３（０．０１１）

２００９ ３０７０１ ５５（０．１８） ４（０．０１３）

２０１０ ３７５０３ ５２（０．１４） ７（０．０１９）

２０１１ ３７０４３ ５５（０．１５） １３（０．０３５）

２０１２ ３５７６７ ６９（０．１９） １４（０．０３９）

２０１３ ３３９８４ ７２（０．２１） １３（０．０３８）

合计 ２０１６５２ ３６７（０．１８） ５４（０．０２７）

表２　　５４例抗 ＨＩＶ抗体检测确证为阳性者的流行病学调查

项目 狀 项目 狀

年龄 民族

　１８～＜２１ ３ 　汉族 ３８

　２０～＜３１ ２２ 　藏族 ５

　３０～＜４１ ２１ 　回族 ９

　４１～４５ ８ 　土族 １

性别 　彝族 １

　男 ４９ 职业

　女 ５ 　公务员 ３

婚姻 　工人 ５

　已婚 １９ 　农民 ３

　未婚 ３５ 　学生 ５

文化程度 　军人 １

　小学 ３ 　无业／自由职业 ３７

　初中 １２ 传播途径

　高中 １７ 　异性传播 ４７

　中专 ５ 　男男性传播 ３

　大专 ８ 　经血液传播 ０

　本科 ９

　　：因无法联系患者等原因而不知道感染途径的共４例。

表３　　Ｓ／ＣＯ值与抗 ＨＩＶ确证结果的关系（狀）

Ｓ／ＣＯ值
ＥＬＩＳＡ１Ｘ＋１ｗ

阳性

确证试验

阴性阳性不确定

ＥＬＩＳＡ２

阳性

确证实验

阴性阳性不确定

≥１０ ６６ １０ ５４ ２ ５４ ７ ４５ ２

５～＜１０ １４ １３ ０ １ １６ ４ ９ ３

１～＜５ １４１ １１９ ０ ２２ ６５ ４９ ０ １６

合计 ２２１ １４２ ５４ ２５ １３５ ６０ ５４ ２１

２．５　ＥＬＩＳＡ筛查结果与确证结果的符合情况　见表４。

２．６　５４例抗ＨＩＶ阳性反应确证结果带型　抗ＨＩＶ的特异带

ｇｐ１６０、ｇｐ１２０、Ｐ２４、Ｐ１７均为１００％出现，见附表１（见《国际检

验医学杂志》网站主页“论文附件”）。

２．７　６５例抗 ＨＩＶ 不确定结果反应带型　Ｐ２４出现率占

８３％，ｇｐ１６０、Ｐ１７分别各占２６％，见附表２（见《国际检验医学

杂志》网站主页“论文附件”）。

表４　　ＥＬＩＳＡ试剂筛查结果与确证结果的符合情况（狀）

两种试剂筛查结果的组合模式 复检阳性
确证结果

阳性 阴性 不确定

ＥＬＩＳＡ１Ｘ＋／ＥＬＩＳＡ２＋ ２０ １８ ０ ２

ＥＬＩＳＡ１Ｘ＋／ＥＬＩＳＡ２－ １０９ ０ ８６ ２３

ＥＬＩＳＡ１Ｘ－／ＥＬＩＳＡ２＋ ５８ ０ ５１ ７

ＥＬＩＳＡ１ｗ＋／ＥＬＩＳＡ２＋ ３９ ３６ １ ２

ＥＬＩＳＡ１ｗ＋／ＥＬＩＳＡ２－ ８８ ０ ７０ １８

ＥＬＩＳＡ１ｗ－／ＥＬＩＳＡ２＋ ５３ ０ ４０ １３

合计 ３６７ ５４ ２４８ ６５

３　讨　　论

ＥＬＩＳＡ１ｘ＋ｗＳ／ＣＯ≥１０的６６例标本，经 ＷＢ法确证５４例

阳性，占８１．８％，２例为不确定。Ｓ／ＣＯ＜１０的１５５例标本经

ＷＢ法确证１３２例为阴性，２３例为不确定；ＥＬＩＳＡ２Ｓ／ＣＯ≥１０

的５４例标本经 ＷＢ法确证４５例为阳性，占８３．３％，２例为不

确定；５≤Ｓ／ＣＯ＜１０的１６例标本，９例为确证阳性，３例为不

确定；１≤Ｓ／ＣＯ＜５的６５例标本，４９例确认为阴性，１６例为不

确定；显示随着Ｓ／ＣＯ值的增高，与确证试验的阳性符合率

越高。

单种ＥＬＩＳＡ试剂检测阳性的确证结果为阳性的符合率是

０％，２种ＥＬＩＳＡ试剂阳性（５９例）的与确证结果为阳性（５４）的

符合率为９１．５％。由于目前各厂商提供的抗 ＨＩＶ检测试剂

的灵敏度、特异性和精密度存在差异，从表４可见初筛试验阳

性与确证结果阳性符合率为１４．７％（５４／３６７），高于大连市血

液中心２．７％（６／２２３）
［１］、徐州市中心血站５．２９％

［２］，远低于广

州军区总医院５２％的结果
［３］。经χ

２ 检验，犘＜０．０５，表明初

筛试剂检测结果与确证结果的符合性具有显著性差异。

抗 ＨＩＶ的特异带ｇｐ１６０、ｇｐ１２０、Ｐ２４、Ｐ１７均为１００％出

现。６５例抗 ＨＩＶ不确定标本中，Ｐ２４出现率占８３％，ｇｐ１６０、

Ｐ１７分别各占２６％，建议ＣＤＣ对此类献血者进行随访复查，观

察带型进展，经复查 ＷＢ确证阳性的及时列为干预治疗和防控

的对象，并将检测结果及时反馈给血站。

西宁地区２００８～２０１３年度献血人群的抗 ＨＩＶ感染率为

０．０２７％，明显高于新乡地区
［４］、徐州市０．０５‰

［２］、随州地区

０．０６‰
［５］、郑州市０．０１３％

［６］，低于广西沿海地区０．０４％
［７］，更

低于全国人群 ＨＩＶ感染率０．０５％，从年份确证阳性数可见，

２０１１年开始感染率明显增加，为３．５／万，２０１１～２０１３年确证

阳性人数是２００８～２００９年的１倍到２～３倍，３年平均为３．７５／

万。从表２可知，５４例感染者男性占９０．７％，男女比例为９．８

∶１，年龄主要集中在２１～＜４１岁，占７９．６％，而２１～＜３１岁

年龄段和３１～＜４１岁年龄段感染者仅差１例，分别为２２例和

２１例，占４０．７％和３８．９％，与荆门地区（１８～３０岁占６７％）
［８］，

长沙市（２３～３２岁，＞１．５万）
［９］等地区调查（下转第２５０９页）
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结果不同。表２调查结果显示，除感染途径不明２例，未联系

到的２例外，５１例 ＨＩＶ感染者感染途径为性传播，与全国报

道的结果相一致。感染者中有学生、工人、公务员、农民、军人，

无职业和自由职业者为主要感染人群，占６８．５％。总之，本地

区献血人群 ＨＩＶ感染者均为 ＨＩＶ１型，未发现 ＨＩＶ２型，感染

者以男性为主，２１～４０岁为高发年龄段，主要感染年龄段正在

扩展，感染人数逐年不断增加，但整体处于低流行平稳趋势，感

染者从高危人群向社会各种人群传播，呈现感染人群多样化，

流行形势复杂化的特点，形势不容乐观。为确保用血安全，采

供血机构应始终严格按照规范和标准开展采供血工作，着力强

化献血前咨询检查、身份证核查、保密性弃血、献血者屏蔽等重

点环节。加强实验室管理和投入，着力实验室质量控制，不断

提高检测水平。在宣传招募方式方法上下功夫，根据 ＨＩＶ感

染流行趋势和特点，不断改进宣传招募策略，重点将艾滋病的

危害、传播途径和预防措施等知识的宣传纳入到日常献血宣传

的工作中，向广大献血者特别是对干预难度大的无职业和自由

职业献血人群宣讲，提高献血群众防治艾滋病意识和能力。大

力发展企事业单位团体无偿献血，逐步改变献血人群不合理现

状，招募、建立和巩固起一支自愿的长期固定且数量庞大的无

偿献血者志愿队伍。
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