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变应性鼻炎屋尘螨变应原皮试结果比较分析
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【摘要】 目的比较分析变应性鼻炎患者不同产地屋尘螨变应原在变应性鼻炎的皮试结果。方法

306例中重度持续性变应性鼻炎患者，随机分组进行国产屋尘螨变应原皮内试验或国际标准阿罗格屋尘螨

变应原皮肤点刺试验。结果国产屋尘螨变应原皮内试验阳性率88．69％(137／154)，阿罗格屋尘螨变应原

点刺法试验阳性率90．79％(138／152)，两者间差异无统计学意义(P>0．05)；国产屋尘螨变应原IDT阳性

达(++)及以上为62．34％(96／154)，阿罗格屋尘螨变应原SPT阳性达(++)及以上为84．87％(129／152)，

两者间差异有统计学意义(P<0．001)。无严重不良反应发生。结论国产屋尘螨变应原和阿罗格屋尘螨

变应原均具有较高的阳性率，阿罗格屋尘螨变应原点刺法试验具有更高的灵敏性及特异性。
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Comparative analysis On the skin allergen tests among嘲曙喇tlI allergic rhinitis诮协dermatophagoides

pteronyssinm allergen LU Qiu-tian，LIANGJian-ping，HE M，29，et a1．1砌artment ofOtolar3舵gology，如
础’s Flospital of Guangxi觋uang Autonomous尼油挖，Nanning 530021，China
[Abstmct]Objective To analyze the skin allergen test in a ccmaparative way mI嗍cas鹤with allergic

rhinitis(AR)tested with Denmtophagoides pteronyssinus(Der p)allergen．Methods Three hundred and six c猫一

墨with moderate to鸵vea-e AR Llnderwxlet intrademud test(ilXr)∞skin prick test(SPT)randomly．IDT was

pcd&n瑚by using demestic Der P allergen fluid，and SPT啪s pEdamed by using standardized Der P allergen
fluid of allergophammt histamine w弱positive control，normal sal：ille was negative control，respectively．The de—

greeofpositive skin reactivity硼s scored aS(+，++，+++)and(++++)．Then，theirtesting resultswereob-

served respectively and o[舡单删each other．Results There were 154 ca,c艳s received IDT，another 152 cases
wel'e given SPT．IDT w罄positive in 88．69％of patients，蹬T wag positive in 90．79％of patients，there were

no significant differences between them(P>0．05)，but the floore of the skin test was>∥++irate of group SPI’

was significantly higher than that of group IDT(P<O．001)．All the side effects we：re light． Cotdtmu TIle
hjgher lx)sitive rate with DerP test c觚he determined by all the two kinds of insp砸atory allergen series prepared in

any ways，either 88 domestic Der P allergen fluid or standaxd Der P Allergopharma．TIle骶T tests a北lno把smsi-

five and equally specific o印rapared with the IDT method．
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屋尘螨(Dermatophagoides pteronyssinus，Der p)

是世界上许多国家引起变应性疾病的主要变应原之

一，也是我国变应性鼻炎(allergic rhinitis，AR)的主

要变应原⋯1，但不同地域或商品化屋尘螨变应原和

实际环境暴露的屋尘螨变应原的分布可能存在差

异【2J。皮肤试验(skin test，ST)是诊断IgE介导的

变态反应性疾病最常用的方法，主要包括皮内试验

(intradermal skin test，IDT)和点刺试验(skin prick

test，SeT)。国外文献认为IDT敏感性强，但容易

引起假阳性反应，而SPT特异性高，与病史、临床症

状和血清特异性IgE(specific IgE，sIgE)有较好的

符合率，推荐首选应用于AR的初次诊断【30；IDT是

国内使用最广泛的方法，临床常以IDT结果分级来

作为免疫治疗的起始浓度的依据【4l。本研究旨在以

国产Der P变应原IDT和德国阿罗格标准化Der P

变应原SPT及临床综合诊断为标准，评价IDT和
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SPT在诊断AR中的临床价值，帮助临床选择更有

针对性的诊断和免疫治疗制剂。

1资料与方法

1．1一般资料选择2007—04～2007—11在门诊诊

断AR患者306例，分类属常年性持续性鼻炎，中．重

度15J。采用随机列表法分组进行国产屋尘螨变应原

IDT或阿罗格屋尘螨变应原SPT变应原检查，口口T组

154例，男75例，女79例，年龄18～50(29．00±8．62)

岁，病程1～40(4．36±2．42)年，症状、体征分级总记

分(10．57±2．oo)分；S门组152例，男75例，女77
例，年龄18～50(31．70±8．45)岁，病程1～35(5．03±

2．76)年，症状、体征分级总记分(10．25±1．98)分。两

组在性别、年龄、病情及病程分布等方面，经聋或t检
验，差异均无统计学意义(P>0．05)，具有可比性。纳

入条件：(1)无免疫缺陷性疾病、结缔疾病及皮肤划痕

症；(2)非合并哮喘发作期以及皮肤过敏急性期；(3)

1周内未服用过抗组胺药；(4)6周内未服用过阿司咪

唑；(5)4周内未系统服用过皮质激素；(6)试验部位

未长期大量使用皮质激素。排除条件：(1)试验部位

皮质破损者；(2)妊娠哺乳期妇女，肝、肾功能不良或

有其他严重疾病患者。

1．2检测方法

1．2．1变应原皮内试验采用国产的屋尘螨变应

原进行IDT，阴性对照液用生理盐水，阳性对照用

0．01 mg刖磷酸组织胺，变应原和对照液由北京协
和医院诊断试剂厂提供，变应原溶媒，购自华北制药

集团太原有限责任公司。变应原均稀释为1：100

(WⅣ)浓度。IDT由有经验的护士完成，操作和结
果判定参见文献16]。

1．2．2变应原点刺皮肤试验采用阿罗格屋尘螨

点刺原液作S肌、点刺液和对照液均由德国默克阿
罗格(AIlergopharma)制药有限公司出品。试验方法

严格按操作说明进行，用生理盐水(阴性对照)和10

g几组胺(阳性对照)进行对照试验(在此期间要多
次观察反应过程，反应正常的患者于5～10 min后

拭去残留试液；如果患者反应强烈时要立即拭去。)，

按说明书所提供的标准进行结果判定：出现淡黄色

皮丘加周围红斑，为阳性反应；皮肤反应强度与组胺

相似标以(+++)，较组胺强标以(++++)，较组胺

弱时标以(+)或(++)；阴性对照反应标以(一)。

1．3统计学方法采用SPSSll．5统计软件进行

分析，对不同变应原皮肤试验检测阳性率行x2检

验。P<0．05为有统计学意义。

2结果

306例AR患者两种皮试方法、不同产地屋尘螨

变应原皮肤试验结果显示，国产尘螨变应原IDT阳

性率与阿罗格尘螨变应原SPT阳性率分别为

88．96％、90．79％，两者间差异无统计学意义(x2=

2．632，P=0．105)，见表1。国产屋尘螨nyr阳性

变应原的分级以(++)为主，阿罗格屋尘螨SPT阳

性变应原的分级以(+++)和(+++十)为多，见图

1。国产屋尘螨变应原IDT阳性达(++)及以上为

62．34％(96／154例)，阿罗格屋尘螨变应原SPT阳

性达(++)及以上为84．87％(129／152例)，两者间

差异有统计学意义(x2=19．951，P=0．000)。有12

例出现局部不良反应，其中IIYr 6例，S”6例，均
为局部皮肤红肿≤4 cm，SPT 2例出现全身不良反

应，主要表现为鼻痒、眼痒，所有不良反应均于24 h

内消退，未发现过敏性休克及其他严重并发症或不

良反应。

图1两种不同产地屋尘螨皮肤试验

阳性交应原的等级分布

表1 306例AR患者两种皮试方法、不同产地屋尘螨变应原皮肤试验结果

3讨论

3．1变应原检测的方法可分为体内和体外两种，体

内试验主要是指各种ST，体外试验主要指血清IgE

的测定。ST是诊断IgE介导的变态反应性疾病最

常用的方法，主要包括IDT和SPT。国内研究结果

证实R)T反应强度与血清sIgE浓度呈正相关(P<

万方数据万方数据



生垦煎鏖堑匿堂垫堕生!至旦整!鲞型型量

O．05)，IDT反应强度可以间接反应血清sIgE浓

度【4，7l。由于IDT操作简单、费用低廉，我国变态反

应临床多年来一直沿用IDT作为诊断过敏性疾病

的方法【8]8。SPr实际上是一种特殊的IDT，其检测

原理与ff)T相同，由于SPT给患者注入可疑变应原

微量。因此，SPT使用变应原浸液和组胺阳性对照

液的纯度和浓度比IDT所用的要高。阿罗格SPT

使用了标准化的变应原浸液而减少了稀释程序，及

采用标准化的点刺针，减少了操作误差，统一操作标

准，使检测结果更具准确性和可靠性，临床相关性

好，欧洲变态反应和临床免疫学协会(EAACI)推荐

其为最佳体内诊断方法【9J。

3．2本研究中，国产屋尘螨变应原IDT和阿罗格屋

尘螨变应原SIT阳性率分别为88．96％和90．79％，

均提示屋尘螨是本地区主要的变应原，这与近年来国

内其他地区如上海、广州、武汉等城市的变应原调查

基本一致【10～12]。南宁属于南亚热带季风气候区，夏

长高温多雨，年平均气温21．6℃，气候特点比较适合

尘螨的生长【131；同时，空调器的广泛使用，室内空气

不流通等因素使尘螨浓度增加，也为变态反应性疾病

的发生提供了有利的条件。国产屋尘螨变应原与阿

罗格屋尘螨变应原ST阳性率相似，可能是在世界范

围内尘螨的氨基酸序列同源性较高，屋尘螨主要变异

体Der P 1．0105和腑P 2．0104相同，抗原性变化不
大所致【14～16]。本研究结果表明，欧洲标准化尘螨变

应原制剂可用于我国尘螨变应原的临床检测。

3．3本研究还发现，国产屋尘螨变应原IDT阳性达

(++)及以上者为62．34％，阳性等级以中阳性(++)

为最多，强阳性(+++)及极强阳性(+-I-++)则明显

减少，阿罗格屋尘螨变应原SPT阳性达(十+)及以上

者为84．87％，阳性等级则以极强阳性(++++)为最

多，两者间差异有统计学意义，说明阿罗格屋尘螨变

应原趼T具有更高的灵敏性及特异性。

3．4本组资料306例AR在屋尘螨变应原ST过程

中，有12例出现局部不良反应，其中IDT6例，SPT6

例，均为局部皮肤红肿≤4 tin，于24 h内消退，

SPT2例如现全身不良反应，主要表现为鼻痒、眼

痒，未发现过敏性休克及其他严重并发症或不良反

应。这表明，国产尘螨变应原IDT与阿罗格屋尘螨

变应原S盯是安全的。
综上所述，国产屋尘螨变应原IDT和阿罗格屋

尘螨变应原SPT同为ST，测试结果基本一致，可同

时作为变应原的检测手段应用于临床，均可初步评

价患者的尘螨过敏状态，对AR的病因诊断、免疫治
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疗和预防以及流行病学调查等均具有指导意义。阿

罗格屋尘螨变应原SPT具有更高的灵敏性及特异

性，可作为变态反应性疾病诊断的首选方法。
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