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Q 热 发 病 机 制 的 研 究

1
.

用胶固素E LI S A 检测Q热立克次体

感染豚鼠循坏免疫复合物

俞树荣 李芹阶 余国泉 张 雪 温博海

( 微生物学教研室 )

Q 热并发心内膜炎
、

肝炎
、

骨髓损害等已累有报道
。

19 6 2年在四川 发现 的慢性Q 热病例最初即有
“ ’

肾

炎
”
的诊断

,

病程中主要表现为腰骸骨骨髓炎
,

并先后发生关节炎
、

心肌炎及心 肌 梗 死等
。

这些 Q热引起

的损害可能与免疫复合物有关
,

但无论在临床或实验上目前尚未见证明 Q 热感染后 形 成 免疫复合物及其与

发病关系的肯定报道
。

为研究 Q热的发病与免疫复合物的关系
,

本文建立 动 物实验模型及用胶固素E IL S A

( K
一

E IL S A ) 检测感染豚鼠循环免疫复合物 ( C IC ) 的方法
。

该法为一种抗原 一 非特异 性检测法
,

利用胶

固素识别结合补体的免疫复合物
。

试验时选用 。 .

8 卜g / m l作为胶固素的最适 包 被浓度
。

用热聚合 I g G作定量

测定的标准品制成参考曲线
。

豚鼠实验感染Q 热立克次体后每周采血检查
,

用相当于豚鼠热聚合 1g G ( A G
-

P G ) 的量表示 C I C水平 ( 陇 / m l )
,

证明感染豚鼠 1 ~ 5周 ( 观察期 ) 血中出现 C I C的 阳性率分别达 75 %
、

8 6
.

4 %
、

80 绍
、

66
.

7 %及 60 %
,

而正常豚鼠血清仅有 2
.

1 %的 阳性
;
其相当A G P G 的含量与正 常豚鼠血清的

相 比
,

除第 5周外
,

在统计学上均有显著差异 ( P < 。 .

00 1或 0
.

05 )
。

豚鼠C IC 水平的动 态变化因动物个体

差异而有不同的 图 象 型式
。

一般在感染后 1 周 C IC量即可上升
,

高峰在 2一 4周间
,

第 5一 6 周后多下降

至较低水平
。

本文表明应用K
一

E L IS A检测 Q 热实验感染豚 鼠的 C I C
,

方法敏感
,

重复性较好
,

而且与抗原
-

特 异性 检 测法符合率高
。

除个别标本可能含其他内源性或外源性抗原的免疫 复合物外
, K

一

E LI S A检测阳

性的 C CI 中均证明有 Q热立克次体抗原存在
。

本试验中部分豚鼠的肾脏切片作病理组织 学 及 免疫病理学检

查
,

发现有肾小球肾炎存在
,

说明 Q热急性期所具有的某 些 病 理表现
,

可能与第孤型变态反应有关
,

将于

另文报道
。
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