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·论 著·
延安市孕妇TOX-IgM检测结果分析

张欠欠 1，成俊珍 2，王逢会 1

摘要：目的 分析延安市孕妇弓形虫感染状况，以便对孕妇开展有针对性的健康教育干预。方法 采用捕获

ELISE法对2 850例孕妇进行弓形虫 IgM抗体检测，对比不同孕期、不同年龄、不同动物接触史孕妇的抗体阳性率。结
果 延安市孕妇弓形虫感染率为 1.05%。不同孕期及各年龄组间比较弓形虫抗体阳性率差异均无统计学意义（P﹥
0.05）；有动物密切接触史的孕妇感染率明显高于无此行为者（P﹤0.01），有不良饮食习惯者与无此习惯者的感染率差
异有统计学意义（P﹤0.05）。结论 延安市孕妇有一定比例的弓形虫感染，应加强对育龄妇女尤其是孕妇的弓形虫血
清学检测和健康教育。
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Detection of TOX-IgM in pregnant women in Yanan city.ZHANG Qian-qian1,CHENG Jun-zhen2,WANG Feng-hui1
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Abstract: Objective To analyze the status of toxoplasma infection in pregnant women in Yanan city so as to promote
health education directly for them. Methods Capture ELISA was used to detect TOX-IgM in sera from 2850 pregnant women
in Yanan city, The positive rate of anti-Toxoplasma antibody IgM in different pregnancy, different age group and contact history
of different animals were compared. Results The Toxoplasma infection rate of pregnant women in this city was 1.05%.There
was no significant difference between different pregnancies trimesters and age groups (P ﹥ 0.05）.The infection rate among
pregnant women who contacted closely with animals was higher than that without contact with animals (P ﹤ 0.01).The
anti-Toxoplasma IgM positive rate in those with habit of eating semi-cooked food was higher than those without the habit（P﹤
0.05）.Conclusion There was certain Toxoplasma infection among pregnant women in Yanan city. It suggested that the
serological surveillance and health education on prevention of toxoplasmosis should be conducted for the fertile women,
especially pregnant women.
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弓形虫病（Toxoplasmosis）是由弓形虫引起的一
种人兽共患病。人群普遍易感，尤其对孕妇是一个十

分危险的致畸传染源。据血清学调查资料显示我国

人群感染率为 4.0%～9.0%，孕妇感染率高达 6.6%～
32.9%[1]。孕妇感染了弓形虫无论有无症状，病原体均

可经胎盘传染给胎儿，直接影响胎儿的发育，导致孕

妇流产、早产、胎儿畸形甚至死亡。感染弓形虫妇女

异产率比未感染弓形虫妇女异产率高 3～9倍 [2]。为

了解延安市孕妇弓形虫感染的情况，以便对孕妇开展

有针对性的健康教育干预，我们于2010年2月～2011
年12月对来本院就诊的部分孕妇进行了弓形虫感染
的血清学检测和分析。

1 对象和方法
1.1 检测对象 2010年 2月~2011年 12月在延安大
学附属医院就诊的孕妇2 850例，年龄20～42岁。
1.2 试剂及检测方法 试剂盒采用华美生物工程公
司生产的弓形虫抗体检测试剂盒（批号：20100312），

MK3酶标仪、洗板机由芬兰生产。抽取静脉血 4 ml，
分离血清后于-20℃保存，应用捕获ELISA法检测血
清弓形虫 IgM抗体水平。操作严格按试剂盒说明书
进行，所有试剂均在有效期内使用。

1.3 结果判定 以 cut off值作为临界值（cut off值＝
阴性对照平均值＋0.1×阳性对照平均值），如测定标
本OD值≥临界值时即为阳性, 测定标本OD值＜临
界值时即为阴性。阳性血清均再用同样的方法进行

复查，复查结果为阳性，则最终确定为阳性。

1.4 统计学方法 使用SPSS 11.5统计软件进行数据
统计分析。计数资料以率(% )表示,组间比较采用χ2

检验。P﹤0.05为差异有统计学意义。
2 结果
2.1 不同孕期弓形虫感染的比较 在 2 850名孕妇
中，弓形虫 IgM抗体阳性者 30例，阳性率 1.05%（表
1）。3个孕期组之间弓形虫抗体阳性率的差异无统
计学意义（χ2＝0.585，P﹥0.05）。
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2.2 不同年龄的孕妇弓形虫感染情况 结果显示：4
个年龄组弓形虫 IgM抗体阳性率间的差异无统计学
意义（χ2＝0.28，P﹥0.05）。

表表11 不同孕期弓形虫感染的比较不同孕期弓形虫感染的比较

TableTable 11 The comparison of Toxoplasma infection in differentThe comparison of Toxoplasma infection in different
pregnancypregnancy

孕期Pregnancy
孕早期（﹤12w）
Early pregnancy
孕中期（12～28w）
Middle pregnancy
孕晚期（﹥28w）
Late pregnancy
合计Total

例数

No.case
1 492

1 195

163
2 850

阳性数

No.positive
17

12

1
30

阳性率（%）
Positive rate（%）
1.14

1.01

0.61
1.05

表表22 不同年龄孕妇弓形虫感染的比较不同年龄孕妇弓形虫感染的比较

TableTable 22 The comparison of Toxoplasma infection in different ageThe comparison of Toxoplasma infection in different age
pregnantpregnant

年龄组（岁）

Age groups
≤25
26～30
31～35
≥36

例数

No.cases
337

1 509
851
153

阳性数

No.positive
3
7
8
2

阳性率（%）
Positive rate（%）
0.89
1.12
0.94
1.31

2.3 弓形虫感染与相关因素的关系 有动物密切接
触史者弓形虫感染率明显高于无动物密切接触史者

（见表 3）（χ2＝24.23，P﹤0.01）；特别喜食火锅等半生
制品者的感染率为 6.03%，无此习惯者感染率为
3.95%，二者经统计学检验，差异有统计学意义（χ2＝

5.7，P﹤0.05）。
3 讨论
弓形虫是一种机会性致病原虫,育龄妇女普遍易

感。孕妇弓形虫感染是一个十分危险的致畸因素。

国内关于孕妇弓形虫感染的调查显示孕妇平均感染

率 8. 16%［3］。本研究检测孕妇弓形虫感染率为
1.05%，大大低于国内孕妇弓形虫的平均感染率，表明
本地区较国内报道的孕妇弓形虫感染率相对要低。

但高于王跃兵等的报道（0.3%）［4］，这可能是地区之间
的差异。

本文调查结果显示弓形虫感染率与孕期及孕妇

年龄均无明显关系，说明弓形虫感染不仅可以发生在

妊娠的任何时期，也可以发生在任何年龄的孕妇。有

资料显示弓形虫感染阳性率总的趋势是随着年龄的

增长而升高[5]，但本调查资料未得出此结论，也可能是

检测的样本量小。弓形虫感染与孕妇年龄的关系还

有待进一步探讨。

从动物（猫等）接触感染弓形虫这一主要传播途

径分析，本次调查显示，有动物密切接触史者弓形虫

表表 33 调查对象与弓形虫感染的相关因素调查对象与弓形虫感染的相关因素

TableTable 33 The related factors of respondents and Toxoplasma infectionThe related factors of respondents and Toxoplasma infection

因素Factors

动物密切接触Closely contacted with Animals
不良饮食习惯Bad eating habits

有Yes
例数

No.case
378

2 044

阳性数

Positives
28

123

感染率

Rate(%)
7.41
6.03

无No
例数

No.case
2 472
806

阳性数

Positives
64
31

感染率

Rate(%)
2.61
3.95

χ2

24.23
5.7

P

﹤0.01
﹤0.05

感染率明显高于无动物密切接触史者，两组人群阳性

率的差异有统计学意义（P﹤0.01），说明孕妇在妊娠
期间接触过猫等动物很有可能增加弓形虫感染的危

险性，提示人们特别是孕妇最好不要饲养宠物，在日

常生活中也应尽可能的少与动物接触。近年来随着

宠物家庭拟人化豢养的增多,人与猫等动物的接触更
为密切、更为频繁,人群弓形虫感染率呈逐年上升趋
势。调查还发现有不良饮食习惯者与无此习惯者弓

形虫感染率之间差异有统计学意义（P﹤0.05）。这一
结果与蒋松云等[6]报道不一致，这主要与当地人特喜

好吃火锅，涮牛、羊肉，烧烤等有着密切的关系。可见

孕妇的饮食卫生习惯，即食入未煮熟的食物，虽不及

与动物密切接触对人体造成的伤害大[7]，但此行为在

弓形虫感染中也占有重要地位。

孕妇感染弓形虫病多为亚临床或无症状，即使有

症状也常常无特异性，临床诊断比较困难，常漏诊。

因此，预防弓形虫感染首先应加强宣传教育，各医疗

保健机构要重视孕妇TOX感染相关知识的宣教，培
养其良好饮食卫生习惯和生活方式，减少与猫等携

带弓形虫的动物接触；第二，要重视对孕妇弓形虫感

染的检测筛查,做到早发现、早诊断、早治疗,阻断母
婴垂直传播，减少或防止弓形虫感染所致的畸形儿，

对优生优育，提高人口素质有重要意义。
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