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要"目的
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了解广东清远地区人乳头瘤病毒"

P#X

%感染者沙眼衣原体"

Q"

%的感染状况&方法
!

采用基因芯片分型技术

对就诊者进行
P#X%)

种基因亚型的分型检测&利用实时荧光
#Q,

对
P#X

阳性者进行
Q"

检测&结果
!

%)1*)

例标本中!

P#X

阳性为
+)/%

例!有
*)2

例
Q"

检测阳性&感染率前五位的
P#X

基因亚型合并
Q"

感染例数由高到低依次为
P#X8$2
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%&单一
P#X

亚型感染为的
)122

例!其

中
')*

例合并
Q"

感染$双重
P#X

亚型感染为
$(2$

例!合并
Q"

感染
%(2

例$三重感染为为
%%)

例!合并
Q"

感染
$(+

例$四重以

上感染为为
$%%

例!合并
Q"

感染
*/

例&随宫颈疾病及癌前病变程度的加重!高危型
P#X

合并
Q"

感染率均显著上升!

QUR

(

'

QUR

)

和浸润癌均超过
*(3

&结论
!

本地区宫颈炎患者的
P#X

合并
Q"

感染率较高!宫颈病变程度与
P#X

合并
Q"

感染密切

相关!长期持续高危型
P#X

合并
Q"

感染可能导致宫颈癌&对
P#X

合并
Q"

感染者进行长期的跟踪随访!对于降低宫颈癌的发

病率等有着重要的意义&

关键词"人乳头瘤病毒$
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沙眼衣原体$
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合并感染$
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宫颈疾病

!"#

!

$(&)121

"

4

&5667&$2/)8'$)(&%($+&$'&((2

文献标识码"

!

文章编号"

$2/)8'$)(

"

%($+

%

$'8$1/$8(%

.;36343)6(;+-?+23,F12),/)

%

'&&+2)7'614),8=;&)2

5

8+J+).6)(;+2)*'4

(+G',-3(*'+,4*)*14',

K

',

L5

1),63

L

'+,M1),

L

8+,

L%

6+7',(3

"

,*#$

%

./3$

A

-$

%

$

#

)"!"3/*#

$

#

#

)"*'#$73"

$

#

+*P"

N

*#$

%

#

,*T"$

%

:#$

%

#

D/3$,*#$

$

#

./-*'#$

)

$

$123

4

#5673$6-

8

D:"$"<#:)#J-5#6-5

A

%

%123

4

#5673$6-

8%A

$#3<-:-

AA

%

)123

4

#5673$6-

84

#6/-:-

%A

#

&/3K"

8

6/P

88

":"#63>

,-9

4

"6#:-

8

=3>"<#:D-::3

%

3!"$#$B$"C359"6

A

#

T"$

%A

*#$D"6

A

G3-

4

:3L9,-9

4

"6#:

#

(*#$

%

>-$

%

+$$+$*

#

D/"$#

&

$04*6)(*

!

"0

9

3(*'73

!

"957H?6@5

K

<@?@A?6@<@:69EQAC<;

G

I5<@=<DA9;<@56

$

Q"

&

57E?D@597J5@AA:;<7

B

<

B

5CC9;<H5=:6

$

P#X

&

578

E?D@?IJ9;?757a57

KG

:<79E :̀<7

K

I97

KB

=9H57D?&:3*;+84

!

"A?DC575DH565@9=6J<6?O<;57?IF

G

R:DC?5D!D5I

K

?79@

GB

?DA5

B

@?DA8

75

M

:?<7I%)6:F@

GB

?69EP#XJ?=?D9;

B

<=?I<7I<7<C

G

>?I&Q"J<6I?@?D@?IF

G

EC:9=?6D?7@

M

:<7@5@<@597

B

9C

G

;?=<6?DA<57=?<D@597

57P#X

B

965@5H?6<;

B

C?6&<341&*4

!

!;97

K

@A?%)1*)6<;

B

C?6

#

+)/%6<;

B

C?6J?=?P#X

B

965@5H?<7I*)26<;

B

C?6J?=?Q"

B

9658

@5H?&"A?@9

B

+57E?D@597=<@599EP#X6:F@

GB

?6<7IQ"D9857E?D@?ID<6?6<6E9CC9J

!

P#X8$2

$

)$(

"

$'''

#

Q"k

"

P#Xk

&#

+%

$

$*%

"

$(21

&#

+2

$

$($

"

2')

&#

P#X8$$

$

%/

"

+'(

&#

22

$

*)

"

''2

&

&[E<CCP#X

B

965@5H?6<;

B

C?6

!

@A?657

K

?P#X6:F@

GB

?657E?D@?I6<;

B

C?6J<6

)122<7I')*6<;

B

C?6J?=?Q"D9857E?D@?I

%

I9:FC?P#X6:F@

GB

?657E?D@?I6<;

B

C?67:;F?=J<6$(2$<7I%(26<;

B

C?6J?=?Q"D98

57E?D@?I

%

@=5

B

C?P#X6:F@

GB

?657E?D@?I6<;

B

C?67:;F?=J<6%))<7I$(+6<;

B

C?6J?=?Q"D9857E?D@?I

%

N?;9=?@A<79=?

M

:<C@9

M

:<I=:

B

C?P#X6:F@

GB

?657E?D@?I6<;

B

C?67:;F?=J<6$%%<7I*/6<;

B

C?6J?=?Q"D9857E?D@?I&"A?=<@599EA5

K

A8=56bP#X<7I

Q"D9857E?D@?IJ<657D=?<6?I65

K

75E5D<7@C

G

J5@A@A?I?@?=59=<@5979E@A?I?

K

=??9ED?=H5D<CI56?<6?<7I

B

=?D<7D?=9:6C?65976

#

9H?=*(3

57QUR

(

#

QUR

)

<7I57H<65H?D<=D579;<&=+,(&14'+,

!

@A?57E?D@597=<@?9EP#X<7IQ"D9857E?D@?I56A5

K

A?=57D?=H5D5@56

B

<@5?7@9E

a57

KG

:<7=?

K

597&"A?=?56DC96?C

G

=?C<@597F?@J??7@A?I?

K

=??9ED?=H5D<CC?6597<7IP#X

#

Q"D9857E?D@597<7I@A?C97

K

@?=;9EA5

K

A

=56bP#X

#

Q"D9857E?D@?I6@<@:6;<

G

57I:D?D?=H5D<CD<7D?=&U@i65;

B

9=@<7@@A<@A<H?<C97

K

8@?=;E9CC9J8:

B

J5@AP#X<7IQ"D98578

E?D@?I

B

?=697@9=?I:D?@A?57D5I?7D?9ED?=H5D<CD<7D?=&

>3

5

?+684

!

A:;<7

B

<

B

5CC9;<H5=:6

%

!

DAC<;

G

I5<@=<DA9;<@56

%

!

D9857E?D@597

%

!

D?=H5D<CI56?<6?

!!

人乳头瘤病毒$

P#X

&是一种特异性感染人类皮肤和黏膜

的双环状
_R!

病毒#目前该病毒已发现
%((

多种亚型#其中

有
+(

多种特异性感染泌尿生殖道'流行病学调查和基础研究

显示
P#X

感染是宫颈上皮内瘤变$

QUR

&和宫颈癌的主要病

因)

$

*

'沙眼衣原体$

Q"

&也是引起宫颈病变的主要病原体之

一'有研究表明)

%8'

*

#

P#X

与
Q"

的协同感染增加宫颈癌发生

的风险'笔者研究了广东清远地区妇女不同类型的
P#X

感

染与沙眼衣原体感染之间的关联#现报道如下'

@

!

资料与方法

@&@

!

一般资料
!

%((/

年
2

月至
%($'

年
$%

月到清远市人民医

院妇产科门诊及病房就诊患者
%)1*)

例#年龄
$1

!

/)

岁'

@&A

!

检测方法

@&A&@

!

P#X

检测
!

采用亚能生物技术$深圳&有限公司生产

的人乳头瘤病毒基因分型$

%)

型&检测试剂盒进行样品
_R!

的提取#扩增和分型检测#所有检测步骤均严格按照说明书进

行操作'本方法一次可以同时检测高危型
$2
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和低危险
2

(

$$

(

'%

(

')
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共
%)

种亚型'标本采集均由妇科医生采集#用专用

宫颈刷采集宫颈外口与宫颈管的宫颈脱落细胞#保存于专用细

胞保存液中
'e

保存#一周内检测'

P#X

阳性标本
_R!

保

存于
L%(e

'

@&A&A

!

Q"

检测
!

采用上海复星长征医学科学有限公司生产

的沙眼衣原体$

Q"

&核酸检测试剂盒#对
P#X

阳性标本进行沙

眼衣原体$

Q"

&核酸检测'所有检测步骤均严格按照说明书进

+

$/1$

+

国际检验医学杂志
%($+

年
/

月第
)2

卷第
$'

期
!

U7@V-<FW?I

!

V:C

G

%($+

!

X9C&)2

!

R9&$'

"

基金项目!清远市科技计划项目$

%((1N($$

&'

!

作者简介!黄振勇#男#主管技师#主要从事致病微生物分子生物学诊断(遗传病基因诊断

及病原微生物耐药机制的研究'

!

#

!

通讯作者#
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"

$2)&D9;

'



行操作'

@&B

!

统计学处理
!

数据使用
Z#ZZ$)&(

统计软件进行分析#

组间比较采用
&

% 检验#

G

&

(&(+

为具有统计学意义'

A

!

结
!!

果

A&@

!

概况
!

在所检测的
%)1*)

例标本中#

P#X

基因阳性标

本为
+)/%

例#阳性率为
%%&'(3

'所有
%)

种
P#X

基因亚型

均有检出'

+)/%

例
P#X

阳性标本中#有
*)2

例
Q"

检测阳

性#阳性率为
$+&+23

'

A&A

!

感染率前五位的
P#X

基因亚型由高到低依次为
P#X8

$2

(

+%

(

+2

(

P#X8$$

(

22

%其合并
Q"

感染的例数依次为
)$(

例(

$*%

例(

$($

例(

%/

例(

*)

例#具体分布见表
$

'

表
$

!!

P#X

阳性前五位亚型
Q"

感染情况

P#X

亚型
$

其中
Q"

感染例数
Q"

阳性率$

3

&

$2 $''' )$( %$&'/

+% $(21 $*% $/&()

+2 2') $($ $+&/$

$$ +'( %/ +&((

22 ''2 *) $*&2$

合计
'$'% /() $2&1/

A&B

!

在
+)/%

例阳性标本中#单一
P#X

亚型感染合并
Q"

感

染
')*

例%双重
P#X

亚型感染合并
Q"

感染
%(2

例%三重感染

合并
Q"

感染
$(+

例%四重以上感染合并
Q"

感染
*/

例#具体

分布见表
%

'

表
%

!!

单一感染与多重感染者
Q"

感染情况

感染类型
$

其中
Q"

感染例数
Q"

阳性率$

3

&

单一感染
)122 ')* $$&('

双重感染
$(2$ %(2 $1&'%

三重感染
%%) $(+ '/&(1

四重及以上感染
$%% */ /$&)$

合计
+)/% *)2 $+&+2

A&C

!

本研究对
2()

例
P#X

感染者行阴道镜下病理学活检#

病理学结果按病变程度分为正常宫颈(宫颈炎(

QUR

*!)

和

浸润癌'各级宫颈病变程度高危型
P#X

合并
Q"

感染情况的

比较$见表
)

&'

表
)

!!

宫颈病变程度
P#X

感染情况分析

宫颈病变程度 例数 高危型
P#X

合并
Q"

感染例数
Q"

阳性率$

3

&

正常宫颈
2) $( $+&*/

宫颈炎
%$+ *$ )/&2/

QUR

*

2$ )/ 2(&22

QUR

(

1* *) *'&21

QUR

)

)* )$ *$&+*

浸润癌
$%2 $$) *1&2*

小计
2() )++ +*&*/

B

!

讨
!!

论

近年来#国内对
P#X

检测日益重视#

P#X

与
Q"

在宫颈

炎症患者共同感染的研究资料也有相关报道)

'82

*

#由于所采用

的研究方法及统计方式不同#

P#X

阳性合并
Q"

阳性的比率

差异较大'本研究的目标人群为就诊的宫颈炎症患者#而且仅

对
P#X

阳性的患者进行
Q"

检测#大大缩小了研究范围#从而

使阳性率比其他的研究为高'

P#X

是妇女宫颈炎症发生的一个重要的病原体#现已确

认持续的
P#X

感染会导致宫颈癌的发生)

/

*

'本研究发现多

重
P#X

亚型感染的患者
Q"

感染率很高#其中四重以上感染(

三重感染分别高达
/$&)$3

和
'/&(13

#远高于平均水平的

$+&+23

'随宫颈疾病及癌前病变程度的加重#高危型
P#X

合并
Q"

感染率均显著上升#其中
QUR

(

(

QUR

)

和浸润癌
)

组

均超过
*(3

#与正常宫颈(宫颈炎(

QUR

*

组的组间差异有统计

学意义$

G

&

(&(+

&%但
)

组间差异无统计学意义$

G

$

(&(+

&'

有学者指出!多重感染对宫颈病变及宫颈癌的发生(发展

起促进作用#多重感染者出现持续感染的危险性更大)

*81

*

'虽

然大部分的
P#X

感染为一过性感染#可以被感染者自身的免

疫应答机制所清除#但
P#X

与其他泌尿生殖道病原体$如淋

球菌(衣原体等&共同感染#会产生协同作用)

$(

*

'

[AV]

等)

)

*

提出
Q"

感染对宿主自身
P#X

感染的状态产生影响#增加了

宿主患宫颈癌的风险'

?̂

等 )

$$

*的研究显示
"

细胞介导的细

胞免疫反应对
P#X

的清除起着重要的作用%

Q"

感染或会阻

碍宿主清除
P#X

的细胞免疫反应'综合以上观点#结合本研

究的数据可以证实#

Q"

感染会增加
P#X

持续感染和多重感

染的风险#从而导致
P#X

合并
Q"

感染者的宫颈癌变风险的

增高'

虽然本研究受
P#X

感染者进行病理学活检的比率$

2()

"

+)/%

&不高的限制#也缺少长期追踪随访的数据#可能使相关

数据有所失真#但其显示的趋势与国内其他研究是类似的'因

此#对于检测到
P#X

或
Q"

阳性的患者#进行
Q"

或
P#X

检

测十分必要'对于两者均为阳性者应予以重视#进行及时的针

对性治疗%持续性的
P#X

感染者(多重
P#X

亚型感染合并

Q"

感染的患者#做好诊治与追踪随访#尽早在感染的早期进

行防治#阻隔病程进展#有助于降低宫颈癌发生的风险'
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