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#摘要$

!

目的
!

了解苏州地区
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!

-.!,

年住院儿童肺炎支原体"

%7

#呼吸道感染的流行病学特征!为本地区
%7

感染的

防治提供循证医学依据$方法
!

收集
-..2

年
!

月至
-.!,

年
!-

月在苏州儿童医院呼吸科住院的
/$1/

例呼吸道
%7

感染患儿的

临床资料!对其进行回顾性分析$结果
!

1

年间
%7

总阳性检出率
$.#-"0

"

/$1/

(

!"5-.

#!

-..1

%

-.!$

年呈暴发流行!阳性率分

别为
,.#$/0

%

,.#$50

$

%7

感染全年均可发生!夏秋季发病率高于冬春季节'女童
%7

阳性检出率高于男童'婴儿组%幼儿组%学

龄前期组%学龄期组阳性率分别为
!/#"/0

%

$5#!,0

%

/$#120

%

/1#,-0

!各组间阳性率比较差异有统计学意义"

!

$

.#./

#$

%7

在

不同疾病的阳性检出率!以大叶性肺炎居首位!高达
"2#-.0

$喘息患者
%7

阳性检出率为
-"#..0

!各季节喘息患者
%7

阳性检

出率比较!差异有统计学意义"

!

$

.#./

#$

%7

感染所致肝功能异常总的发生率为
5#!,0

!以大叶性肺炎肝功能异常发生率最

高!达
!.#5,0

$结论
!

苏州地区
%7

流行周期约为
,

年!夏秋季为高发季节!感染率与患儿年龄呈正相关$

%7

感染可引起喘息

症状及肝功能损害$
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近年来"肺炎支原体#

%7

$已经成为儿童呼吸道感染"尤其

是社区获得性肺炎#

3@7

$的重要病原体之一(

!

)

"据相关文献报

道"

%7

在人群中的感染率可高达
22#"0

"在发病年龄上有低

龄化趋势(

-

)

"尤其是
%7

感染所导致的难治性支原体肺炎#

J&E

VJ(K'NJ

T

H

T

KN

W

G(PH(

W

+&RHN+I(&

W

+&RHN+I(

"

)%77

$更是对患

儿的健康甚至生命造成很大的威胁(

$

)

!正确了解儿童呼吸道

%7

感染的流行病学特征"建立合适的防控措施"有利于减少

感染率及重症率"减少医疗资源的使用!本研究总结了
-..2

!

-.!,

年住院呼吸道
%7

感染儿童的流行病学特征"为科学防

控儿童呼吸道感染提供临床及病原学依据!

!

!

资料与方法

!#!

!

一般资料
!

以
-..2

年
!

月至
-.!,

年
!-

月在苏州大学

儿童医院呼吸科住院的呼吸道感染患者
!"5-.

例作为研究对

象"其中"男
!!!$.

例"女
221.

例"男女比例
!#22i!#..

"年

龄范围
$.:

至
!/

岁!入院
-,L

内行痰
%7E73)

%血清
%7

特

异性抗体及肝功能%

3)7

等在内的常规实验室检查"以.诸福

棠实用儿科学/第七版为临床疾病诊断标准!

!##

!

方法

!###!

!

标本采集
!

入院
-,L

内用一次性吸痰管送入患儿鼻

腔
"

!

5KH

"利用负压吸取痰液
!

!

-H>

送检!入院
-,L

内

及治疗
"

!

!.:

病情好转时采集静脉血
!

!

-H>

"

,f

放置
-

L

"离心制备得到血清"放置于
F-.f

冰箱保存待检!

!####

!

%7

特异性抗体血清学检查
!

%7ED

M

%

采用半定量法

检测%

%7ED

M

6

采用定量法!按试剂盒说明对患者血清标本进

$!!,

重庆医学
-.!2

年
!.

月第
,/

卷第
-1

期



行处理后"于酶标仪
,/.+H

波长处测吸光度#

#/

$值!借助标

准曲线按公式计算出血清
%7ED

M

%

%

%7ED

M

6

值!出现可疑结

果或根据临床特征必要时
":

后再次采集样本进行检测!

%7

抗体结果评定标准"单份血清'

D

M

6

"

--)c

&

H>

和&或
D

M

%

"

!#!=
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3]

表示急性感染*

D

M

6

"

--)c

&

H>

和
D

M

%

$

.#5=

&

3]

表示既往感染*双份血清'第二份血清
D

M

6

和#或$

D

M

%

增高
,

倍以上表示急性感染!

%7ED

M

6

%

D

M

%

试剂盒购自德国
BIJIN+

&

=&JIN+

公司!

!###"

!

实时荧光定量
73)

#

)4E73)

$检测痰
%7E?8@

!

取新

鲜痰液标本"经震荡%离心处理后"加入裂解液提取
?8@

"进行

73)

扩增!具体操作步骤见试剂盒说明书!结果判定'#

!

$

3'

值大于或等于
$1

"实验结果为阴性*#

-

$

3'

值小于
$5

"实验结

果为阳性*#

$

$

3'

值
$5

!

$1

时"进行重复测定!试剂盒购自广

州中山大学达安基因股份有限公司"仪器为美国
CD]E)@?

公

司的
DK

T

KG&JI

Z

)4E73)

仪!

!###$

!

肝功能检查
!

全部入院患儿进行静脉血肝功能检查"

以血清丙氨酸氨基转移酶#

@>4

$为观测指标"

@>4

#

,.c

&

>

为肝功能正常"

@>4

%

,.c

&

>

为异常!

!#"

!

统计学处理
!

采用
=7==!1#.

软件进行统计分析处理"

各组检出率采用
!

- 检验"以
!

$

.#./

为差异有统计学意义!

#

!

结
!!

果

##!

!

%7

总的检出情况
!

-..2

!

-.!,

年
!"5-.

例患儿
%7

阳性检出
/$1/

例"阳性检出率
$.#-"0

"

1

年间各年的
%7

阳

性检 出 率 分 别 为
-2#/.0

%

$!#!50

%

$$#150

%

,.#$/0

%

-,#,$0

%

-.#.,0

%

$.#,,0

%

,.#$50

%

-5#-/0

"其中"

-..1

%

-.!$

年阳性检出率较其他年份明显升高"差异有统计学意义

#

!

-

;$/-#,/5

"

!

$

.#./

$"见表
!

!

-..2

!

-.!,

年
%7

阳性检

出率走势图显示'从
-..2

!

-..1

年阳性检出率逐年上升"

-..1

年阳性检出率高达
,.#$/0

"

-.!.

年始出现逐年下降趋势"至

-.!!

年阳性检出率最低至
-.#.,0

"而后再逐年升高"

-.!$

年

又达
,.#$50

"

-.!,

年阳性检出率再次下降"整个走势图呈现

周期性波动趋势"见图
!

!

表
!

!!

-..2

!

-.!,

年各年
%7

阳性检出率

年份#年$ 总例数#

)

$ 阳性例数#

)

$ 阳性率#

0

$

-..2 -!22 /", -2#/.

-.." -!$1 22" $!#!5

-..5 -./! 21" $$#15

-..1 !522 "/$ ,.#$/

-.!. !22$ ,.$ -,#-$

-.!! -$"/ ,"2 -.#.,

-.!- -.!" 2!, $.#,,

-.!$ !"$! 211 ,.#$5

-.!, !5!- /!- -5#-/

合计
!"5-. /$1/ $.#-"

图
!

!!

-..2

!

-.!,

年
%7

阳性检出率走势图

###

!

%7

感染的季节特点
!

苏州四季节气分明"

$

!

/

月为春

季"

2

!

5

月为夏季"

"

!

!!

月为秋季"

!-

!

次年
-

月为冬季!

%7

一年四季均可检测到"春季阳性检出率
-"#5$0

"夏季阳性

检出率
$/#/20

"秋季阳性检出率
$$#,50

"冬季阳性检出率

-,#.!0

!以夏季阳性检出率最高"其次秋%春"冬季最低"各季

节患者
%7

阳性检出率比较"差异有统计学意义 #

!

-

;

!",#255

"

!

$

.#./

$"见表
-

!

表
-

!!

-..2

!

-.!,

年各季节
%7

阳性检出率比较

季节 总例数#

)

$ 阳性例数#

)

$ 阳性率#

0

$

春季#

$

!

/

月$

,/$. !-2! -"#5$

夏季#

2

!

5

月$

,/$1 !2!, $/#/2

秋季#

1

!

!!

月$

,,-, !,5! $$#,5

冬季#

!-

月
!

次年
-

月$

,$-" !.$1 -,#.!

合计
!"5-. /$1/ $.#-"

##"

!

%7

感染率在各年龄段的分布情况
!

婴儿组%幼儿组%学

龄前 期 组%学 龄 期 组
%7

阳 性 检 出 率 分 别 为
!/#"/0

%

$5#!,0

%

/$#120

及
/1#,-0

"婴儿组最低"学龄期组最高"

%7

阳性检出率随着年龄增长而升高"

%7

阳性检出率在不同年龄

组之间差异有统计学意义#

!

-

;!1,"#$,5

"

!

$

.#./

$"见表
$

!

表
$

!!

-..2

!

-.!,

年各年龄期
%7

阳性检出率

组别 总例数#

)

$ 阳性例数#

)

$ 阳性率#

0

$

婴儿组#

$

!

岁$

5/55 !$/$ !/#"/

幼儿组#

!

!

$

岁$

2!1$ -$2- $5#!,

学龄前期组#

$

$!

2

岁$

-$." !-,/ /$#12

学龄期组#

%

2

岁$

"$- ,$/ /1#,-

合计
!"5-. /$1/ $.#-"

##$

!

%7

感染与性别的关系
!

男童患儿
%7

阳性检出率

-"#,10

"女童患儿
%7

阳性检出率
$,#1.0

"女童
%7

阳性检

出率高于男童"男%女
%7

阳性检出率比较"差异有统计学意义

#

!

-

;-55#552

"

!

$

.#./

$"见表
,

!

表
,

!!

-..2

!

-.!,

年
%7

感染的性别分布

性别 总例数#

)

$ 阳性例数#

)

$ 阳性率#

0

$

男
!!!$. $.2. -"#,1

女
221. -$$/ $,#1.

合计
!"5-. /$1/ $.#-"

##%

!

%7

在不同呼吸道疾病阳性检出率
!

%7

阳性检出率在

大叶性肺炎居首位"为
"2#-0

"其次是间质性肺炎和支气管哮

喘伴感 染"分 别 达
,"#-.0

%

,!#/"0

"上 呼 吸 道 感 染 为

-"#5/0

%支气管肺炎为
-2#-,0

%支气管炎为
-1#5"0

"大叶性

肺炎与其他疾病
%7

阳性检出率比较"差异有统计学意义

#

!

-

;!!1!#-",

"

!

$

.#./

$"见表
/

!

##D

!

喘息患者
%7

阳性检出率
!

!"5-.

例呼吸道感染患者中

有喘息的患儿共
255,

例"其中"

!5/1

例检出
%7

"喘息患者

%7

阳性检出率为
-"#..0

!夏季的喘息患者
%7

阳性检出率

达
$,#"$0

"秋季阳性检出率
$.#"!0

%冬季阳性检出率
-$#

",0

"春季阳性检出率
-$#.-0

"以夏季阳性检出率最高"其次

,!!,

重庆医学
-.!2

年
!.

月第
,/

卷第
-1

期



秋%冬季"春季最低"各季节喘息患者
%7

阳性检出率比较"差

异有统计学意义#

!

-

;"5#!15

"

!

$

.#./

$"见表
2

!

表
/

!!

-..2

!

-.!,

年不同呼吸道疾病
%7

阳性检出率

诊断 总例数#

)

$ 阳性例数#

)

$ 阳性率#

0

$

上呼吸道感染
!.-" -52 -"#5/

支气管炎
!/, ,2 -1#5"

支气管肺炎
!,$5- $"", -2#-,

间质性肺炎
!-/ /1 ,"#-.

大叶性肺炎
11- "/2 "2#-.

哮喘伴感染
!!,. ,", ,!#/"

合计
!"5-. /$1/ $.#-"

表
2

!!

-..2

!

-.!,

年各季节喘息患者
%7

阳性率情况

季节 喘息例数#

)

$

%7

感染喘息例数#

)

$阳性率#

0

$

春季#

$

!

/

月$

!"// ,., -$#.-

夏季#

2

!

5

月$

!!"- ,." $,#"$

秋季#

1

!

!!

月$

!"$1 /$, $.#"!

冬季#

!-

月
!

次年
-

月$

--!5 /!, -$#",

合计
255, !5/1 -"#..

##T

!

%7

感染所致不同呼吸道疾病肝功能异常发生率
!

%7

感染患儿肝功能异常发生率为
5#-50

#

,,"

&

/$1/

$"

%7

呼吸

道感染中大叶性肺炎肝功能异常发生率达
!.#5,0

"其次是支

气管肺炎"发生率是
5#2!0

"肝功能异常发生率最低的是间质

性肺炎仅为
$#$10

!

%7

呼吸道感染各科疾病间肝功能异常

发生率比较"差异有统计学意义#

!

-

;-$#"$

"

!

$

.#./

$"见

表
"

!

表
"

!!

%7

感染各种疾病肝功能异常发生率

诊断 总例数#

)

$ 肝功能异常#

)

$ 阳性率#

0

$

上呼吸道感染
-52 !" /#1,

支气管炎
,2 $ 2#/-

支气管肺炎
$"", $-/ 5#2!

间质性肺炎
/1 - $#$1

大叶性肺炎
"/2 5- !.#5,

哮喘伴感染
,", !5 /#.2

合计
/$1/ ,," 5#-5

"

!

讨
!!

论

!!

%7

是已知能独立存活的具有自我复制功能的最小的病

原体"大小介于细菌和病毒之间"无细胞壁结构"多通过呼吸道

飞沫在人群中传播"致病机制主要为病原体直接浸润%细胞毒

素释放及继发的免疫损伤!近年来"

%7

感染所致
)%77

发生

率逐年升高"

)%77

对患儿造成肺部%肺外损害的严重性"引起

了儿科临床工作者的重视!

既往有研究表明
%7

全年均可致病"

%7

年发病率

1#20

!

22#"0

"有一定流行趋势"流行周期约
$

!

5

年"不同地

域%季节发病率不一(

-

)

"本研究资料显示苏州地区近
1

年
%7

阳性检出率
$.#-"0

"与
-.!.

年本研究组报道的阳性检出率

相一致(

,

)

!本研究还显示"

1

年间
%7

阳性检出率走势图呈周

期性波动趋势"符合
%7

每
$

!

5

年有一个流行周期!结合胡

雨生等(

/

)报道
-..1

年
%7

在盐城市有暴发流行"时间相一致

的高阳性检出率表明
-..1

年在江苏南部及北部都有一个
%7

较高的流行!笔者对
%7

呼吸道感染季节分布研究"发现夏秋

季发病率明显高于冬春季"以夏季发病率最高"冬季发病率最

低"与胡洁等(

2

)报道的杭州地区
%7

流行的季节分布相符"不

同于广东方爱姿等(

"

)报道的
%7

感染无季节差异的结果"与曹

敏娟(

5

)报道的西安地区冬季发病率高于夏季结果相反"上述调

查结果表明
%7

感染的流行病学与各个地区的地理及气候有

关"苏州地区与杭州地区同属长江三角洲"故流行病学基本一

致"而位于我国南方的广州及位于北方的西安流行病学与本地

区不同!这种不同流行病学现象可能与
%7

的生物学特性有

关"已有报道证实
%7

耐高温"惧严寒"

%7

感染率随气温及湿

度增加上升"我国北方地区夏季干燥不利于
%7

繁殖"而冬季

由于北方地区集体供暖和人群易室内聚集从而导致高发"而苏

南地区夏季气温高且雨水多"有利于
%7

生存及传播"广东地

区属亚热带海洋性气候"四季温热多雨"季节不分明可能是导

致其四季感染率无差异的原因(

1

)

!已有研究显示
%7

感染多

发于学龄期及学龄前期儿童"但也有报道近年来
%7

感染有低

龄化趋势(

!.

)

!本研究结果表明"各年龄组都可发生
%7

感染"

但更易发生于大年龄组"各年龄组的阳性检出率随年龄增长而

升高"作者本次调研的
%7

感染患者"最小年龄仅
$!:

"低龄化

趋势出现是
%7

致病性及发病机制的变异还是表象有待进一

步研究"可能与
%7

检测技术的特异性及敏感性提高及近年来

开展了双份血清抗体及痰
73)E%7E?8@

的联合检测相关"这

种综合检测的手段大大提高了
%7

阳性检出率"特别是提高了

免疫功能还未完善的小婴儿组检出率!研究还显示"男童
%7

阳性检出率
-"#,10

"女童
%7

阳性检出率
$,#1.0

"女童阳性

检出率高于男童"与既往相关文献报道一致 "这种差别产生的

原因"有待进一步研究(

"

"

!!

)

!

%7

阳性检出率在不同呼吸道疾

病是不同的"以大叶性肺炎阳性检出率最高"达
"2#-0

"其次

是间质性肺炎和支气管哮喘伴感染"阳性检出率分别为

,"#-0

%

,!#/"0

!既往认为大叶性肺炎主要的病原菌为肺炎

链球菌"近年来随着门诊
+

E

内酰胺类抗生素的经验性使用%

%7

的致病特性及
%7

对大环内酯类耐药菌株的出现"

%7

成为大

叶性肺炎重要的病原体!

%7

感染也可引起机体免疫紊乱"

4b!

&

4b-

细胞比例失衡"导致
4b-

细胞因子占优势地位"刺

激和转化多种参与气道重塑的炎性因子的释放"且
%7

在损害

气道黏膜时"导致黏膜下神经末梢裸露"形成气道高反应性

#

Cb)

$"

%7

引起气道炎症的上述机制与支气管哮喘发生机制

相仿"可能也是
%7

为何会诱发哮喘的原因!有研究表明"

/.0

的哮喘发作的患儿首次发作于
%7

感染过程"也有研究报

道难治性哮喘患者
%7

感染率高达
/-0

"指出
%7

可长期定

植在哮喘患者气道引起慢性感染"从而使哮喘患者气道高反应

性及炎症病变迁延不愈甚至放大(

!-E!$

)

!以上说明
%7

呼吸道

感染致喘息与哮喘的发生%发展关系密切"本文支气管哮喘伴

感染的
%7

阳性检出率较高"与本课题组以往报道一致(

/

)

!本

组资料中"喘息患者的
%7

阳性检出率为
-"#.0

"低于本课题

组以往报道的喘息患者的病毒阳性检出率
,2#-0

"该结果表

明病毒是导致喘息发生的第一位原因"但从单个病原体来说

%7

是导致喘息的首位病因"甚至高于呼吸道合胞病毒导致的

/!!,

重庆医学
-.!2

年
!.

月第
,/

卷第
-1

期



喘息(

!,

)

!

目前认为
%7

感染可引发包括肝脏在内的肺外多系统器

官损害"主要发生机制是由于
%7

抗原与人体多系统组织存在

着部分共同抗原"当
%7

感染机体后可产生宿主自身抗体"引

起自身免疫损害"笔者研究结果显示
%7

感染引起的各种呼吸

道疾病所致肝功能异常的发生率不同"以大叶性肺炎导致肝功

能异常发生率最多"高达
!.#5,0

"大叶性肺炎多为
)%77

"有

报道称过强的免疫应答在
)%77

的进程中的起重要作用(

!/

)

"

这可能是
%7

感染所致大叶性肺炎易引起肝功能异常发生的

原因之一!
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