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� � 摘要 � 目的:调查湖北地区性滥人群庚型肝炎病毒( H GV )感染状况。方法: 检查 309 例有性

滥史者的血清 HGV 感染标志物,用 ELISA 方法检测抗 HGV。结果: 309 例性滥者 HGV 的感染

率11. 97% ( 37例) ,显著高于普通人群( 1. 51% , 19/ 1257 例)。女性 HGV 的感染率( 12 . 36% , 32/

259 例)与男性 HGV 的感染率( 10% , 5/ 50 例)无显著差异。性滥时间大于 2 年者抗 HGV 阳性率

17. 05 % ( 30/ 176 例)显著高于性滥时间小于 2 年者 5. 26% ( 7 / 133 例)。女性中有吸毒史者的

HGV感染率( 22 . 37% , 17 / 76 例)显著高于未吸毒者( 8 . 20% , 15 / 183 例)。所有 HGV 感染者的肝

功能正常。结论: 性滥人群具有较高的 HGV 感染率, HGV 可能通过性途径传播。性滥人群 HGV

的感染率与性滥时间呈正相关,吸毒增加了性滥者 HGV 感染的风险。
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Abstract � Objectiv e: T o sur vey the prevalence of H GV among pro stitutes. Methods: Anti�

HGV w ere detected by ELISA . Results : T he posit ive r ate of H GV marker s in prostitutes w as

11. 97% ( 37/ 309 ) . The po sitiv e rate of Anti�HGV in prostitutes was higher than that in no rmal

population ( 1. 51% , 19/ 1257) , ( � 2= 74. 03 , P< 0. 01) . There were no difference of the positiv e r ate

o f ant i�HGV betw een female and male ( �2 = 0 . 05, P> 0. 05 ) . H ow ever , no table difference w as

found betw een prostitutes pr ostit uted for mo re than 2 years( 17 . 05% ) and t ho se pro st ituted for less

than 2 years ( 5. 06% , � 2= 8. 89 , P< 0. 01) ; The po sitiv e r ate of Anti�HGV in pro st itutes w ith drug

addiction( 22 . 37% ) w as higher than that in pr ostitutes w ithout drug addiction( 8 . 20% , � 2= 8 . 69 , P

< 0. 01) . No abnormality of liver function w as found in all o f the cases w it h positiv e H GV markers.

Conclusions: pr ostitution incr eases the risk o f HGV infection.
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� � 自 1995年以来国内外学者相继报道并证实了

庚型肝炎病毒( HGV)的存在并建立其分子克隆 [ 1] ,

初步研究表明, HGV 感染呈全球分布, H GV 主要

通过输血或共用注射器等途径传播 [ 2]。目前, 对

HGV 的性途径传播尚不甚了解,为了解 H GV 在性

滥人群中的流行状况, 我们对湖北地区性滥人群中

HGV 感染状况进行了调查, 现报道如下。

材料和方法

标本来源 � 所有血清标本均来自有性滥史者,

共 309例,其中男 50例,女 259例,年龄 14~ 52岁,

平均25. 4 � 6. 2岁。同时采取健康体检者的血清标

本 1 257份作为对照。

试剂来源和检测方法 � 抗 H GV ELISA 试剂

盒购自北京万泰生物药业有限公司, 上述指标的检

测均严格按照试剂盒说明书进行。

结 � 果

性滥者 HGV感染指标检测结果 � 见表 1。性

滥者的抗 H GV 阳性率显著高于对照组 ( �2 =

74 . 03, P< 0 . 01 )。女性抗 HGV 阳性率与男性无

显著差异( �2= 0. 05 , P> 0. 05)。

性滥时间对 HGV感染率的影响 � 性滥时间长
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� 表 1 � 性滥人群庚型肝炎病毒抗体检测结果

组别 n
性滥 抗 HGV 阳性率

女 男 n %

性滥组 309 259 32 12 . 36

50 5 10

对照组 1257 19 1 . 51

于 2年者的 HGV 感染率( 17. 05%, 30/ 176)显著高

于性滥时间短于 2年者的 H GV 感染率( 5. 26%, 7/

133) , ( �
2
= 8 . 89, P< 0. 01�。

吸毒对 HGV 感染率的影响 � 259例女性中有
吸毒史者 76 例, 其 HGV 感染率( 22. 37%, 17/ 76 )

显著高于无吸毒史者( 8. 20%, 15 / 183 ) ( �2= 8. 69,

P< 0. 01�。
HGV 感染者肝功能状况 � 309 例性滥者既往

均无肝病史,其中 5例抗 HGV 阴性者有肝功能轻

度损害,表现为血清 A LT 升高( 57~ 101 IU / L ) , 但

所有抗 HGV 阳性者均未发现肝功能异常。

讨 � 论

HGV 和 HCV 都属于黄病毒属,初步研究表明

HGV 的传播途径和 HCV 有较多的共同点 [ 3~ 4]。

性途径可能也是 HGV 感染的主要危险因素之一。

了解在性滥人群中 HGV 的感染情况及其影响因

素,加以控制,将有助于减少 HGV在我国的传播。

性滥者 HGV 的感染率国内外报道较少, 台湾

报道 145例女性滥者H GV�RNA 阳性率为 11%
[ 4]
。

本组资料显示性滥者 HGV 的感染率为11. 97%, 与

台湾资料相似。这两组资料均显著高于普通人群。

提示 HGV 可经过性途径传播。性途径传播 H GV

的确切证据是要在精液中检测到 H GV, 这一点尚

需进一步研究。女性 HGV 的感染率( 12. 36% )略

高于男性 ( 10%) , 但两者之间无显著差异。由于

HGV 在体液中的滴度较低, 故性传播的重要性低

于注射途径或输血途径。本组资料显示单纯性滥者

HGV 的感染率( 8. 20% )显著低于有性滥史且又有

吸毒史者( 22. 37% )。表明吸毒增加了性滥者感染

HGV的风险。目前已证实药瘾者也是 HGV 感染

的高危人群之一[ 5] 。

性滥者 HGV 的感染率与性滥时间呈正相关。

本组资料显示性滥时间长于 2年者的 HGV 感染率

为17. 05%,显著高于性滥时间短于 2 年者的 HGV

感染率( 5. 26% )。提示性滥时间越长、性滥次数越

多,就越易感染 HGV。因此, 性滥是 HGV 的重要

易感因素之一,在社会上提倡性道德、性文明有益于

降低感染 HGV 的风险。

对于 HGV 的致病性目前尚有较大的争议, 大

多数的观点认为 HGV 并无致病性或致病性较小,

但 HGV合并HBV感染可加重乙肝患者的病情[ 6]。

本组资料中所有抗 H GV 阳性者均未发现肝功能异

常。然而不能排除肝功能损害严重的性滥者未被筛

选的可能。
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�内科急危重症杂志�已列入中国科技论文统计源期刊
[本刊讯] � �内科急危重症杂志�从 2002年起已列入中国科技论文统计源期刊,一方面标志着本刊已达

到国家对科技期刊的高素质要求和已进入高水准科技期刊行列,以利于吸引高质量的论文奉献给广大读者;

另一方面,也为广大作者提供了在高层次论坛发布和交流研究成果的园地,二者相辅相成,以将使�内科急危

重症杂志�学术水平更上一层楼。
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