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西 脑脊液中抗PPD抗体的检测及意义 

临床傲生物学、免疫学教研室 卢贤瑜 范薇玲 兰景刚 邓一平 陶 昆 

—— 1 阽 习．吾D年 
提 要 用Eu8A法分别检测了结核性脑膜炎、其他脑疾病和正常对照共76份脑脊液(CSF)中 

抗PPD抗体Ig＆经统计学处理，选捍0D值≥0．2口为阳性．结果表明结脑组脑脊液中抗PPD抗体IgG 

水平 明显高于对照组(P<O．01)．该检测的敏感性和特异性分别为92．1~$S94．7 。 

苎竺 兽塑壁堕坚叁酶联免授吸附试验( 坠)；结核菌纯蛋白衍化物( ) 中国分类号R446
．
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结核性脑膜炎(简称结脑)是 目前发展 中 

国家较为常见的疾病，常因诊断和治疗不及 

时而危及生命或留下后遗症。该病如能早期 

确诊，及时有效治疗，不但可完全康复不留任 

何后遗症，同时还可减少盲目用药对病人的 

不良影响。因此早期确诊是结脑治疗的关键。 

然而该病早期的临床表现和CSF改变往往不 

典型，加上一些药物对病程的干扰容易造成 

误诊。CSF涂片查菌和结核杆菌培养特异性 

虽高，但阳性率较低，且培养颇费时间(2～4 

周)。本文 以结核菌纯蛋白衍化物PPD(put- 

ified protein derivative，PPD)为抗原，应用 

酶联免疫吸附试验(ELISA)检测了38例结 

脑、20例其它脑病和18例正常对照CSF中的 

抗PPD抗体 G，并探讨了其临床意义。 

材料和方法 

1 材料 

(1)抗原 人型PPD球干制剂，由卫生部生物制 

品鉴定所dE京)生产，批号82__舡3I参考有关文献确 

‘四川隆昌县人民医院 

26· 

胞脊嵌 

定抗原包被浓度为1 g／’ml⋯”“． 

(2)羊抗人IgG辣根过氧化物酶结合物卫生部北 

京 生 物 制 品 研 究 所 生 产 ，批 号861，工 作 浓 度 

1：1000。 

(3)40孔聚荤乙烯酶标扳GXM--201酶标光度 

计 四川分析仪{葶厂生产． 

(‘)标本 临床已确诊的结脑患者脑青液38份来 

源于车较附属儿童医院和四川隆昌县人民医院．结 

脑临床诊断依据为：(a)有脑膜炎的临床表现；(b)CSF 

生化符合结脑改变；(c)部分病例同时伴有脑外结 

拔；(d)经抗结棱治疗有效．20份其他脑瘤脑脊液来 自 

附属儿童医院，病种有：细菌性脑膜炎．病毒性脑膜 

炎、颅内肿瘤．●瘸等lO种脑疾患．18份正常对照脑 

肯液收集于车校儿童医院、附一院、附二院，临床诊 

断 F脑疾患者，CSF常规及生化均在正常范围内． 

2 测定方法 

(1)ELISA试验 PPD包被浓度为10~g／m1．每 

孔100#1，4℃过液后洗3次，加人1：10稀释的CSFIO0 

#glM(甩含20 免血清洗液稀释) ，37℃1．5h；洗3 

次，加酶结合物100／d，37"C1．5h，洗3狄．加底物 苯 

二胺)溶液100#1，37℃20rain，2MHlsO‘终止反应。在 

酶标光度计上读492nmOD值．每扳设阳性 阴性对 

照。每份标本作复孔，平均OD值为结果。所有检测数 

据经统计学处理后以0D≥0．20为阳性结果。 

(2)重复 性试验 7份结 拔抗体阳性 的CSF在 同 
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一 批实验中测定，每份平行做5孔- 

结果和讨论 

CSF中抗PPD抗体IgG的高低PlOD值 

表示．结脑组中95 病例OD>O．155．正常对 

照和其它脑病~1i90 OD<O．192．故我们确 

定OD>~O．20为阳性．该界限值与国内外报导 
一 致“ ’ ．76份CSF的检出结果见附图及表 

1． 

OD值 

2．0 

1．5 

0 2 

0 
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．．’ ，二 

·∞  

结脑组 其他脑精组 正常对Jl}l组 

附臣 结脑和对照脑脊液中抗PPD 

抗体IgG水平的分布 

该 法 检 测 三 组 结 果 ，敏 感 性 为 

92．1 (35／38),特异性为94．7 (36／as)．结 

脑组与其它脑病组、与正常对照相比结果有 

显著性差异(P<o．oi)．正常对照组与其它脑 

病组之间无明显差异(P<o．0 

白1983年Kalish等“ 用ELISA法检测结 

核病人CSF中的特异性抗体以来．国内外陆 

续有一些报导，方法渐趋于成熟，但选用盼抗 

原各 不一致 ．有 BCG提 取物 、OT、聚 合 

OT、PPD等．作者先后用过以上几种抗原，认 

为PPD最为稳定可靠并易定量．本文结果表 
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明，从PPD为抗原}~ELISA法检测CSF中特 

异抗结核抗体IgG．其敏感性达92．1 ，特异 

性达94．7 ．与国内胡忠义“ 报告相近，说明 

本法有较高的敏感性和特异性。但比Kalish? 

Hernandez等 报导的双100 要低。 

文献报导 结脑病人CSF中存在外周血 

不能检出的少克隆IgG带．且能被结核菌抗原 

吸附．提示中枢神经系统在受抗原刺激后局 

部能合成特异性抗体．Kalish“ 也发现结脑 

病人CSF特异性抗体水平均高于血清抗体水 

平。国内吴成翰 指出由于血脑屏障的作用， 

血液内的抗体不一定均能达到颅内．这对鉴 

别诊断无脑膜炎的结核与结脑有一定意义· 

该作者还发现结脑早期CSF内即有特异性抗 

体．主要为IgM。随着疾病的好转抗体滴度随 

之降低．但如病情迁延．抗体IgG~q持续存在。 

这时早期谤断和观察病情变化是有价值的． 

本文实验结果结脑组 中有3刨检出为阴 

性．2例是儿童．1例成人。其中1例儿童是结脑 

治疗3月后所取的脑脊液．是否会 因治疗后病 

情好转使CSF中抗体降低。此外，这3例病人 

的机体免疫功能如何．病史中无明确记载．故 

也不能排除是否由于免疫功能特别低下而影 

响抗体产生．对照组中有2例检出为阳性．其 

中1例是5个月的婴儿．临床诊断为流脑．我们 

分析，其脑脊液中结核抗体是否来 自其母 

亲(胚胎时)，而患流脑时血脑屏障受损使血中 

抗体进人脑脊液所致；另1例是附一院检验科 

所留的脑脊液．虽然其常规和生化均为正常． 

但该例病人其它具体情况无法追查。据Wat( 

所报导肺炎链球菌、流感嗜血杆菌性脑膜炎 

脑脊液 中结核抗体偶为 阳性，估 汁是这些细 

菌的某些抗原成分刺激机体产生的抗体可与 

结核杆菌抗原发生交叉反应。当然上述分析 

均有待进一步研究．此外实验所 造成的误差 

我们认为也不是绝对没有。在我们实验 中如 

同一标本复孔OD值相差较大．我们均重复了 

实验．以求得一较准确的结果。从总的结果来 

看．我们认为该实验是较稳定的、可靠的． 
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·01)>10．20为阳性． 

重复性试验结果见表2。该结果可见变异系数均<6．3表明本法重复性较好- 

关于ELISA实验所使用的结核抗原，我 

们认为PPD较理想。因PPD成份稳定，易于定 

量，并有商品化产品，故较易推广．经超声波 

处理的BCG抗原物质由于受处理仪器条件的 

影响，其成份不够稳定。国内荆君英等 报 

导的聚合OT为抗原，由于其聚合过程不易标 

准化，所得聚合物不够稳定，而且放4℃冰箱 
一 段时间后其蛋白质含量有所改变，故难于 

标准化和推广． 

由于用ELISA检测结脑CSF中特异结核 

抗体(抗PPD)具有较高的特异性和敏感性， 

而且快速简便，重复性好，故可作为结脑辅助 

诊断方法之一。 
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