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  [摘要] 目的 呼吸系统疾病是威胁我国居民健康的重要因素之一,而过敏是呼吸系统疾病的重要致病因素

之一。分析上海地区呼吸系统疾病与过敏原谱的相关性,为上海地区呼吸系统过敏性疾病的预防与治疗提供依

据。方法 收集上海市第一人民医院虹口、松江两院区2019年1月—2022年8月呼吸科患者血清样本共5183份,

使用ThermoPhadia250对血清样本进行总免疫球蛋白E(immunoglobulinE,IgE)和过敏原特异性IgE(allergen-
specificIgE,sIgE)进行定量检测,其中sIgE检测主要包括17种sIgE,并对不同年龄、性别、月份、年份,呼吸道疾病

组的过敏原阳性率分布情况进行分析。结果 上海地区呼吸系统疾病患者中,吸入性过敏原(30.53%)较食入性过

敏原(15.68%)更有优势,粉尘螨(34.94%)、户尘螨(33.91%)、虾(11.89%),德国小蠊(11.82%),混合霉菌(产黄青

霉、分枝孢霉、烟曲霉、白色念珠菌、链孢霉、长蠕孢)(8.77%),猫毛屑(8.08%)等为呼吸系统疾病主要优势过敏原,

其中,尘螨类与动物毛屑类具有季节性变化(P<0.05),在冬季达到高峰,尘螨类过敏率逐年上升;儿童是不同年龄

组中大部分过敏原阳性率呈现最高的一组,年龄组间过敏原谱差异可能与机体免疫状态或生活水平有关;男性过

敏原阳性率普遍高于女性,可能与职业接触、居家时间、激素水平有关。不同呼吸道疾病组中常见的过敏原皆为尘

螨组合。结论 中国过敏性呼吸系统疾病流行率整体上升,且具有地区、季节、年龄和性别差异,根据地区过敏情况

对过敏性呼吸系统疾病防控具有重要意义,本研究调查上海地区呼吸系统疾病患者过敏原谱,可为上海地区过敏

原的识别、防控提供临床依据和参考。
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AnalysisofserumallergenspectrumsinpatientswithrespiratorydiseaseinShanghaiarea
YUQi,DONGYi-zhe,SUNYi,FANGJie,CAIYi-ting,ZHANGFeng-yu*

(DepartmentofLaboratoryMedicine,ShanghaiGeneralHospital,ShanghaiJiaotongUniversity
SchoolofMedicine,Shanghai200080,China)

[Abstract] Objective Respiratorydiseasesareoneofthemajorthreatstothehealthof
Chineseresidents,andallergiesareoneoftheimportantpathogenicfactorsofrespiratory
diseases.ThecorrelationbetweenrespiratorydiseasesandallergenspectruminShanghaiareawas
analyzedtoprovidebasisforthepreventionandtreatmentofrespiratoryallergicdiseasesin
Shanghaiarea.Methods Inthisstudy,wecollected5183serumsamplesfrompatientsin
DepartmentofRespiratoryDisease,HongkouandSongjiangBranchesofShanghaiGeneral
HospitalfromJanuary2019toAugust2022.QuantitativetotalimmunoglobulinE (IgE)and
allergen-specificIgE(sIgE)detections,including17types(groups)ofallergens,wereperformed
onsamplesusingThermoPhadia250,toanalyzethedistributionofallergenpositiverateinages,

sexes,monthsandyears.Results Theresultsshowedthattheinhalantallergen(30.53%)was
superiortotheingestionallergen(15.68%)inthepatientswithrespiratorydiseasesinShanghai
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area.Dermatophagoidesfarinae(34.94%),dermatophagoidespteronyssinus(33.91%),shrimps
(11.89%),Blattella germanica (11.82%),mixedfungi (Aspergillusflavus,Fusarium
oxysporum,Candidaalbicans,Alternariaalternata,andAspergillusnidulans)(8.77%)andcat
dander(8.08%)werethemainallergensofrespiratorydiseases.Amongthem,dustmitesand
animaldanderhadseasonalchanges,whichreachedthepeakinwinter,andtheallergicrateof
dustmitesincreasedyearbyyearThepositiverateofmostallergensinchildrenwasthehighest
inallagegroups,andthedifferenceofallergenspectrumamongtheagegroupsmightberelated
totheimmunestatusandlivinglevel.Thepositiverateofallergeninmaleswashigherthanthat
infemales,whichmightberelatedtooccupationalexposure,residencetimeandhormonelevel.
Themainallergensintherespiratorydiseasegroupswereamixtureofdustmitecombinations.
Conclusion TheoverallprevalenceofallergicrespiratorydiseasesinChinaisrising,andthere
areregional,seasonal,ageandsexdifferences.Itisimportanttopreventandcontrolallergic
respiratorydiseasesaccordingtoregionalallergicconditions.Thisresearchinvestigatesthe
allergenspectrumofrespiratorydiseasepatientsinShanghaiarea,providingtheclinicalbasisand
referencefortheidentification,prevention,andcontrolofallergensinShanghaiarea.

[Keywords] anaphylaxis;allergens;respiratorydiseases;immunoglobinE

  近年世界经济高速发展,随着人民生活质量的

提升,环境污染程度加剧,对环境中污染源、变应原

的暴露增加,呼吸系统疾病发病率也随之增加。呼

吸系统疾病致病因素多样,其中过敏是呼吸系统疾

病的重要致病因素[1-2],过敏大多起病急,症状重,
及时识别、治疗对控制过敏性疾病发展,减少疾病危

害具有关键作用[1-3]。过敏原是IgE依赖型过敏反

应的抗原物质,主要包括吸入性过敏原如尘螨、霉
菌、花粉、昆虫,食物性过敏原如鸡蛋、牛奶、小麦,以
及各类药物等[4-6]。不同种类的过敏原可能对气道

炎症反应的影响程度不一样,致敏原的差异也会对

肺功能造成一定影响。由于过敏情况地区差异大,
各地区地理环境、种族、生活习惯以及饮食方式等不

同,过敏原暴露情况、过敏性疾病流行率情况也有所

不同。另一方面,呼吸系统疾病过敏原谱具有季节、
年龄和性别差异,不同地区过敏原谱在季节和年龄

上的变化差异较大,因而调查分析不同地区过敏性

疾病的流行病学十分必要,明确地区过敏情况不同

对患者尽早采取诊疗措施,对疾病防控具有重要意

义。同时,预防过敏原也可减少呼吸系统疾病对健

康的损害,提升患者对疾病的认知率、提高疾病自我

管理意识。本研究对上海市第一人民医院虹口、松
江两院区共5183份呼吸科患者血清样本进行总免

疫球蛋白E(immunoglobulinE,IgE)、过敏原特异

性IgE(allergen-specificIgE,sIgE)进行定量检测,
根据年份、月份、年龄、性别对过敏原阳性率分布情

况进行分析,为上海地区过敏原的识别、防控提供临

床依据和参考。

1 资 料 与 方 法

1.1 一般资料 收集上海市第一人民医院虹口、松
江两院区2019年1月—2022年8月呼吸科患者血

清样本共5183份,2019年2295例(44.3%),2020
年757例(14.6%),2021年1144例(22.1%),2022
年986例(19.0%)。其中男性2566例,女性2617
例,将患者按不同年龄段分为4组:儿童组(0~17
岁)443例(8.5%),青年组(18~45岁)2764例

(53.3%),中年组(46~60岁)911例(17.6%),老年

组(61岁及以上)1065例(20.5%)。考虑特异性过

敏原检测项目可能极少出现同一患者检测多次的情

况,因此近似认为样本数量对应患者例数。
本研究经医院伦理委员会批准,伦理批件号为

20241018041545258。

1.2 化学发光法 采集被检者静脉血3mL,分离

血清进行检测。采用赛默飞世尔科技生产的过敏原

试剂,通过ThermoPhadia250仪器利用化学发光

法对样本进行检测,检测项目包括德国小蠊、狗毛

屑、猫毛屑、粉尘螨、户尘螨、产黄青霉、分枝孢霉、烟
曲霉、白色念珠菌、链孢霉、长蠕孢、灰楷目、欧榛、美
洲榆、柳树、美洲黑杨、豚草、艾蒿、雏菊、蒲公英、一
枝黄花、大豆、花生、鸡蛋白、牛奶、虾、蟹、小麦、芝
麻、总IgE,将产黄青霉、分枝孢霉、烟曲霉(部分)、
白色念珠菌、链孢霉、长蠕孢组合为混合霉菌项,将
灰楷目、欧榛、美洲榆、柳树、美洲黑杨组合为树花粉

混合项,将豚草、艾蒿、雏菊、蒲公英、一枝黄花组合

为杂草花粉混合项。将sIgE检测项目按接触方式
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分为吸入性过敏原、食入性过敏原两大类,将德国小

蠊、狗毛屑、猫毛屑、粉尘螨、户尘螨、烟曲霉、混合霉

菌、树花粉混合、杂草花粉混合分为吸入性过敏原,
将大豆、花生、鸡蛋白、牛奶、小麦、芝麻、虾、蟹分为

食入性过敏原。

1.3 结果判定 参考全国临床检验操作规程(第4
版)[7]及 总 IgE 检 测 试 剂 说 明 书。结 果 单 位

为kU/L,过 敏 原 特 异 性IgE 的 阳 性 判 断 值 为

0.35kU/L,总IgE的阳性判断值为60kU/L。

1.4 统计学方法 应用SPSS26.0统计软件分析

数据。计数资料比较采用χ2 检验。P<0.05为差

异有统计学意义。

2 结  果

2.1 过敏原总体分布 2019年1月—2022年8月

总IgE 定 量 检 测 共2782例,阳 性 率 为49.9%
(1389/2782)。sIgE阳性率最高的6种(组)过敏

原分别为粉尘螨(34.94%)、户尘螨(33.91%)、虾
(11.89%)、德国小蠊(11.82%)、混合霉菌(产黄青

霉、分枝孢霉、烟曲霉、白色念珠菌、链孢霉、长蠕孢)
(8.77%)、猫毛屑(8.08%)。吸入性过敏原总阳性

率(30.53%)较食入性过敏原总阳性率(15.68%)高
近1倍。见表1。

表1 过敏原特异性IgE阳性率分布情况

Table1 Distributionofpositiverateofallergen-specificIgE

项目名称 阳性例数 总例数 阳性率(%)

粉尘螨 1274 3646 34.94
户尘螨 1236 3645 33.91
虾 131 1102 11.89
德国小蠊 440 3723 11.82
混合霉菌 325 3707 8.77
猫毛屑 299 3701 8.08
蟹 86 1102 7.80
狗毛屑 248 3719 6.67
烟曲霉 130 2105 6.18
芝麻 39 1028 3.79
牛奶 40 1102 3.63
花生 36 1029 3.50
杂草花粉混合 123 3655 3.37
树花粉混合 122 3654 3.34
小麦 34 1102 3.09
鸡蛋白 25 1102 2.27
大豆 21 1033 2.03
总IgE 1389 2782 49.99

2.2 过敏原阳性率月变化情况 以食入性过敏原

或吸入性过敏原中任一项阳性计为食入性过敏原阳

性(本研究以虾为代表)或吸入性过敏原阳性(本研

究以粉尘螨为代表)。食入性过敏原月份变化差异

无统计学意义,吸入性过敏原阳性率1~4月全年最

低(P<0.05),为25.3%~27.7%,从5月(30.6%)
起逐月递增,9月维持在30.6%~32.7%,10月达到

高峰36.0%,11~12月逐月下降。见图1。

图1 过敏原IgE阳性率月变化规律

Figure1 Monthlyvariationofthepositiverateofallergen
IgE

阳性率最高的6项特异性过敏原中,虾、混合霉

菌、德国小蠊阳性率的月份变化差异无统计学意义

(P>0.05),粉尘螨、户尘螨、猫毛屑在不同月份的

阳性率差异有统计学意义(P<0.05)。粉尘螨、户
尘螨的月变化曲线基本一致,且基本符合吸入性过

敏原月变化曲线规律,1~4月全年最低,26%~
27%,5~9月平均升高约10%,10月达到高峰约

49%,11月~1月逐月降低。猫毛屑在1~3月阳性

率最低,平均值约5%,4~7月升高至平均约8.5%,

8~9月下降约1.5%,10月起再次上升,11月达到

高峰13.0%,12月份再次下降。见图2。

图2 6种优势过敏原特异性IgE阳性率月变化规律

Figure2 MonthlyvariationofIgE positivityrateofsix

dominantallergens

2.3 过敏原阳性率年变化情况 由于2022年数据

仅收集至8月,因此仅比较2019~2021年的优势过

敏原阳性率变化。粉尘螨、户尘螨、猫毛屑等阳性率

逐年上升,烟曲霉阳性率2020年下降,2021年回

升,整体下降,其他优势过敏原阳性率年份之间比较

差异无统计学意义(P>0.05)。见图3。

2.4 不同年龄段过敏原阳性率分布情况 不同年

龄段的sIgE阳性率分布有所不同。sIgE阳性率总

体随年龄增长呈下降趋势,且大部分所检测过敏原

的年龄变化差异有统计学意义。0~17岁的儿童组
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相较其他年龄组别过敏原阳性率更高,除了前述阳

性率较高的户尘螨(71.29%)、粉尘螨(70.97%)、混
合霉 菌(21.68%)、猫 毛 屑(13.52%),还 有 牛 奶

(17.74%)、芝麻(12.24%)、狗毛屑(12.01%)、鸡蛋

白(11.29%)等过敏原有大于10%的阳性率。18~
45岁的青年组,混合霉菌、牛奶、芝麻的阳性率降到

较低水平,但德国小蠊(14.13%)、虾(12.92%)等过

敏原较儿童组升高。虾(15.35%)、蟹(10.23%)等
在46~60岁的中年人群中达到最高阳性率。烟曲

霉(8.55%)在61岁及以上的老年人群中达到最高

阳性率,混合霉菌(10.32%)阳性率相较青年、中年

组回升。儿童和老人群体的总IgE阳性率总体较青

中年人群的高,且儿童总IgE阳性率达到最高值。
见表2。

图3 主要优势过敏原IgE阳性率年变化规律

Figure3 TheannualvariationoftheIgEpositivityrateofthe
maindominantallergens

表2 不同年龄段过敏原IgE阳性情况比较

Table2 ComparisonofIgEpositivityofallergensindifferentagegroups
(例数,%)

 项目 总例数 儿童 青年 中年 老年 χ2 值 P 值

户尘螨 3645 216(71.29) 761(40.67) 134(22.41) 125(14.32) 411.892 <0.001
粉尘螨 3646 220(70.97) 769(41.26) 140(23.37) 145(16.61) 374.005 <0.001
混合霉菌 3707 75(21.68) 111(5.97) 46(7.65) 93(10.32) 93.913 <0.001
牛奶 1102 11(17.74) 17(3.18) 3(1.40) 9(3.09) 38.911 <0.001
猫毛屑 3701 48(13.52) 208(11.11) 35(5.82) 8(0.92) 101.76 <0.001
芝麻 1028  6(12.24) 20(4.13) 3(1.46) 10(3.46) 12.912 0.005
狗毛屑 3719 43(12.01) 159(8.43) 35(5.82) 11(1.26) 67.505 <0.001
鸡蛋白 1102  7(11.29) 8(1.50) 3(1.40) 7(2.41) 24.954 <0.001
德国小蠊 3723 33(9.22) 267(14.13) 71(11.79) 69(7.90) 24.826 <0.001
虾 1102  5(8.06) 69(12.92) 33(15.35) 24(8.25) 7.55 0.056
小麦 1102  5(8.06) 17(3.18) 5(2.33) 7(2.41) 6.023 0.111
蟹 1102  4(6.45) 45(8.43) 22(10.23) 15(5.15) 5.047 0.168
烟曲霉 2105  9(6.25) 36(4.56) 18(4.64) 67(8.55) 12.726 0.005
花生 1029  3(6.12) 20(4.12) 5(2.43) 8(2.77) 2.718 0.437
树花粉混合 3654 17(4.93) 71(3.84) 13(2.2) 21(2.41) 8.859 0.031
杂草花粉混合 3655 17(4.93) 69(3.73) 20(3.38) 17(1.95) 8.713 0.033
大豆 1033 0(0.00) 11(2.25) 3(1.45) 7(2.42) 1.711 0.635
总IgE 2782 109(75.69) 585(49.41) 251(43.35) 444(50.74) 48.621 <0.001

2.5 不同性别过敏原阳性率分布情况 男性sIgE
阳性率整体高于女性。前述阳性率最高的6项

sIgE在不同性别间差异有统计学意义,男性粉尘螨

(36.99%)、户尘螨(35.58%)、虾(14.51%)、德国小

蠊(14.42%)、混 合 霉 菌 (12.35%)以 及 烟 曲 霉

(9.51%)较女性组别对应项目高至少4.12%,而女

性猫毛屑(9.24%)则高于男性(6.93%)。男性总

IgE阳性率亦高于女性。见表3。

2.6 不同年龄段、性别过敏原阳性率分布情况 将

性别与年龄综合比较。0~17岁男性儿童过敏阳性

率普遍高于其他组别,包括前述阳性率最高的6项

特异 性 过 敏 原 中 的 粉 尘 螨 (71.36%)、户 尘 螨

(72.50%)、混合霉菌(22.5%),以及牛奶(20.9%)、
芝麻(15.63%)、花生(9.3%)、鸡蛋白(13.95%)等,
为所有组别中最高。其次是0~17岁女性儿童组

别,粉尘螨(70.19%)、户尘螨(68.13%)、混合霉菌

(20.17%)仍相较除了男童组别之外的组别更高,且
猫毛屑(14.88%)、狗毛屑(14.88%)为所有组别中

最高。随后是18~45岁男性青年,虾(17.80%)、德
国小蠊(17.31%)、蟹(11.02%)等高于其他组别。
儿童群体的总IgE阳性率符合年龄组最高、老年回

升,性别组符合男性更高的分布趋势。见表4。

2.7 不同呼吸道疾病组过敏原阳性率分布情况 
将呼吸道疾病组分为呼吸道感染组和呼吸道过敏

组,其中呼吸道感染组又分为上呼吸道感染和下呼

吸道感染,呼吸道过敏组又分为哮喘组和过敏性鼻

炎组。通过比较各疾病组过敏原阳性率发现,呼吸

道感染性疾病患者中过敏原阳性率为13.21%;呼吸

道过敏性疾病患者中过敏原阳性率为16.69%。上

呼吸道感染组常见过敏原为尘螨混合,其次为毛屑
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混合;下呼吸道感染组常见的过敏原为尘螨组合,其
次为毛屑组合。而哮喘组和过敏性鼻炎组过敏原主

要为尘螨混合,其次为毛屑混合。不同类型的呼吸

道疾病中最主要的过敏原皆为尘螨组合。见表5。
表3 不同性别过敏原IgE阳性情况比较

Table3 ComparisonofIgEpositivityofallergensofdifferentgenders
(例数,%)

项目 总例数 男性 女性 χ2 值 P 值

粉尘螨 3646 678(36.99) 596(32.87) 6.789 0.009
户尘螨 3645 649(35.58) 587(32.24) 4.553 0.033
虾 1102 82(14.51) 49(9.12) 7.632 0.006
德国小蠊 3723 270(14.42) 170(9.19) 24.392 <0.001
混合霉菌 3707 231(12.35) 94(5.12) 60.660 <0.001
烟曲霉 2105 104(9.51) 26(2.57) 43.608 <0.001
蟹 1102 52(9.2) 34(6.33) 3.156 0.076
猫毛屑 3701 129(6.93) 170(9.24) 6.683 0.010
狗毛屑 3719 111(5.93) 137(7.41) 3.275 0.070
芝麻 1028 27(5.08) 12(2.41) 5.105 0.025
花生 1029 23(4.32) 13(2.62) 2.219 0.136
牛奶 1102 24(4.25) 16(2.98) 1.266 0.261
杂草花粉混合 3655 74(4.02) 49(2.70) 4.883 0.027
小麦 1102 22(3.89) 12(2.23) 2.535 0.111
树花粉混合 3654 67(3.64) 55(3.03) 1.051 0.305
鸡蛋白 1102 19(3.36) 6(1.12) 6.262 0.012
大豆 1033 14(2.63) 7(1.40) 1.949 0.163
总IgE 2782 832(58.30) 557(41.11) 82.220 <0.001

表4 不同性别年龄过敏原IgE阳性情况比较

Table4 ComparisonofIgEpositivityofallergensamongdifferentgendersandages
(例数,%)

 年龄段 性别 粉尘螨 户尘螨 虾 德国小蠊 混合霉菌 猫毛屑

儿童(0~17岁) 男性 147(71.36) 145(72.50) 3(6.98) 26(10.97) 51(22.47) 30(12.82)
女性 73(70.19) 71(68.93) 2(10.53) 7(5.79) 24(20.17) 18(14.88)

青年(18~45岁) 男性 363(42.91) 356(42.18) 42(17.80) 148(17.31) 75(8.85) 84(9.92)
女性 406(39.88) 405(39.44) 27(9.06) 119(11.50) 36(3.56) 124(12.10)

中年(46~60岁) 男性 67(24.45) 60(21.98) 17(16.19) 44(16.06) 29(10.51) 10(3.65)
女性 73(22.46) 74(22.77) 16(14.55) 27(8.23) 17(5.23) 25(7.65)

老年(61岁及以上) 男性 101(19.92) 88(17.36) 20(11.05) 52(10.26) 76(14.62) 5(0.99)
女性 44(12.02) 37(10.11) 4(3.64) 17(4.64) 17(4.46) 3(0.82)

 年龄段 性别 蟹 狗毛屑 烟曲霉 芝麻 牛奶 花生

儿童(0~17岁) 男性 3(6.98) 25(10.55) 4(4.04)  5(15.63) 9(20.93) 3(9.38)
女性 1(5.26) 18(14.88) 5(11.11)  1(5.88) 2(10.53) 0(0.00)

青年(18~45岁) 男性 26(11.02) 71(8.32) 27(8.01) 13(5.99) 8(3.39) 12(5.50) 
女性 19(6.38) 88(8.51) 9(1.99) 7(2.62) 9(3.02) 8(3.00)

中年(46~60岁) 男性 11(10.48) 10(3.65) 17(9.14) 2(1.96) 1(0.95) 3(2.94)
女性 11(10.00) 25(7.65) 1(0.50) 1(0.96) 2(1.82) 2(1.92)

老年(61岁及以上) 男性 12(6.63) 5(0.99) 56(11.86) 7(3.89) 6(3.31) 5(2.78)
女性 3(2.73) 6(1.64) 11(3.53) 3(2.75) 3(2.73) 3(2.75)

 年龄段 性别 杂草花粉混合 树花粉混合 小麦 鸡蛋白 大豆 总IgE

儿童(0~17岁) 男性 14(6.19) 12(5.31) 4(9.30) 6(13.95) 0(0.00) 79(76.70)
女性 3(2.52) 5(4.20) 1(5.26) 1(5.26) 0(0.00) 30(73.20)

青年(18~45岁) 男性 39(4.65) 36(4.30) 10(4.24) 5(2.12) 9(4.13) 314(56.40)
女性 30(2.97) 35(3.47) 7(2.35) 3(1.01) 2(0.74) 271(43.20)

中年(46~60岁) 男性 11(4.07) 6(2.22) 4(3.81) 2(1.90) 1(0.97) 142(54.60)
女性 9(2.80) 7(2.18) 1(0.91) 1(0.91) 2(1.92) 109(34.20)

老年(61岁及以上) 男性 10(1.98) 13(2.57) 4(2.21) 6(3.31) 4(2.22) 297(58.60)
女性 7(1.92) 8(2.19) 3(2.73) 1(0.91) 3(2.75) 147(39.90)
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表5 不同呼吸道疾病组过敏原IgE阳性情况比较

Table5 ComparisonofIgEpositivityofallergens
indifferentrespiratorydiseasegroups

(例数,%)

项目  
呼吸道感染组

上呼吸道感染 下呼吸道感染

呼吸道过敏组

哮喘 过敏性鼻炎

尘螨混合 256(23.70) 38(28.79) 292(35.78) 45(42.85)
毛屑混合 41(5.69) 8(9.09) 108(19.85) 10(14.29)
霉菌混合 24(5.24) 2(3.45) 34(8.79) 3(5.26)
杂草花粉混合 31(4.53) 2(2.27) 27(5.02) 4(5.71)
总IgE 229(39.41) 9(64.29) 41(57.75) 6(66.67)
食物混合 77(5.37) 3(2.70) 66(6.51) 14(6.54) 

3 讨  论

本研究分别统计了总IgE与sIgE的结果。由

于总IgE影响因素较多,可能受个体免疫、寄生虫感

染等因素的影响,因此仅作为sIgE结果的参考,本
文讨论主要sIgE的情况。

在上海地区呼吸系统疾病患者中,吸入性过敏

原 较 食 入 性 过 敏 原 更 常 见。其 中,粉 尘 螨

(34.94%)、户尘螨(33.91%)阳性率最高,符合尚虹

等[7]和Zhao等[8]对中国不同地区的过敏原谱调查

结果与邓月等[9]对上海地区的过敏原分析,较深圳、
广州地区阳性率更低[10-11],同时钟小青等[11]研究

表明,尘螨是常见室内过敏原,通常存在于织物制品

中,结合本研究中尘螨类过敏原显示在春季、夏季升

高,秋冬季节达高峰的季节性特点,可能与东南沿海

地区春夏气候潮湿有利于尘螨繁殖,秋冬季干燥时

织物制品接触增多,导致对尘螨尸体、排泄物等过敏

原暴露增大有关。另外,本研究中尘螨类过敏在

2019—2021年逐年上升,可能与近年气候持续变暖

以及污染程度增加相关[12],也可能与新型冠状病毒

防控期间人们生活行动轨迹改变,居家时间增多

有关。
德国小蠊(11.89%)也是呼吸系统疾病优势过

敏原。德国小蠊属于蜚蠊,是常见的昆虫,其中德国

小蠊和美洲大蠊为优势种群,全国范围、全年范围广

泛分布,危害较大,上海所在华东地区分布有多种蜚

蠊,其生活和传播与环境及卫生条件相关[13]。在全

国各地的报道中,蜚蠊常分布于餐饮场所、农贸市场

等地,在居民区也有较多分布[14-15]。本调查显示德

国小蠊有高过敏率,与上海气候湿润有关,也可能与

城市化过程中餐饮业、农贸市场的发展与管理相关。
同时,德国小蠊在青年群体中过敏率高于儿童,与周

研等[16]调查结果相一致,推测可能与生活或职业接

触有关,如厨卫清洁、食物采购、货物搬运等生活行

为或工作行为都可能导致对蜚蠊的接触增多。

混合霉菌(8.77%)同样是上海地区优势过敏原

之一。霉菌可通过窗户进入室内,因此霉菌常见于

室内环境,可引起长期居家的人群过敏。本研究中,
结合烟曲霉过敏情况,可发现儿童与老人对霉菌过

敏率在人群中最高,推测可能与儿童、老人免疫力低

下及居家时间长有关。
猫毛屑(8.08%)在呼吸系统疾病中阳性率也较

高。越来越多的城市家庭选择饲养宠物,尤其是猫、
犬类,其毛发、排泄物都是常见的过敏原,导致猫毛

屑、狗毛屑过敏率高。猫、犬的繁殖与换毛有季节

性,可能是造成猫毛屑等过敏季节差异的原因。本

调查还显示女性对猫毛屑、狗毛屑的过敏率高于男

性,可能与接触时间长有关。花粉在郑州、北京等地

报道为常见过敏原[17],而本调查显示在上海地区花

粉 过 敏 率 较 低。上 海 气 候 湿 润,降 水 较 多,而

D'Amato等[18]研究表明降水和雷暴天气可能是花

粉过敏的优势因素,本调查结果与之不符,可能与调

查时间区间在疫情期间,居民居家时间长、长期佩戴

口罩,花粉接触少有关。
虾、蟹等海鲜类食入性过敏原也是造成呼吸系

统疾病的优势过敏原,且过敏率从青年开始增加,中
年人群最多,可能与上海地区饮食习惯以及生活水

平提高有关。
牛奶、鸡蛋等常见食物过敏原总体过敏率不高,

但在儿童中过敏率较高。鸡蛋、牛奶等食物为常见

婴幼儿辅食,其过敏率高可能与婴幼儿时期母乳喂

养时间不足、辅食介入时机、饮食习惯、家族史有

关[19]。儿童的免疫建立不完全、消化系统能力弱也

可能是对常见食入性过敏原过敏的原因[20]。
由于本研究0~17岁患者样本较少,因此将未

成年人划分为一个年龄段以避免组别数据量过少。
临床中由于0~17岁的儿童在各阶段的生长发育情

况不同导致各阶段的过敏差异不同,该分组可再细

化。但本研究结果显示,不同年龄组中,儿童对大部

分过敏原的过敏率最高,男童较女童更易过敏,可能

是由于儿童时期免疫系统不完善,呼吸道、消化道黏

膜屏障作用弱,且胸腺功能可能较成年人更敏感,导
致更易受到致敏,且消化系统发育不完全导致食物

不易完全消化,易导致大分子食物过敏原产生并致

敏[20]。另外男童较女童活动量更大、食量也会增

大,从而促使男童接触更多过敏原,因而导致更高的

过敏率[20]。本调查结果中,儿童人群的数据结果仅

供参考。后续研究可收集更多儿童患者结果,对儿

童人群的过敏原谱作进一步细分。
此外,在性别组别中,男性过敏原阳性率普遍高
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于女性,可能与激素水平、活动水平、工作性质、居家

时间有关。男性由于体力劳动、室外作业较女性多,
在室外过敏原暴露的情况多于女性,可能导致对各

种环境过敏原的接触增多,导致过敏率较高,女性体

内较高水平的雌激素可能对过敏有保护作用[20],而
居家时间长可能导致与宠物接触时间增多,增加了

女性对动物皮屑的过敏率。
中国地域辽阔,囊括了多种不同的地理环境与

气候,地区间发展也有较大差异,因此过敏性疾病患

病情况也存在地区差异。多项研究[17]显示中国多

数城市的过敏性鼻炎流行率整体上升,可能与空气

污染、环境污染有一定关联。多项研究[17]表明,不
同季节、不同性别、不同年龄存在不同的过敏原谱。
及时识别、治疗对控制过敏性疾病发展,减少疾病危

害,减轻患者的痛苦和经济负担具有关键作用。因

此,根据地区情况统计过敏原谱可为本地区临床过

敏相关呼吸系统疾病的防治提供参考。
本研究从年份、月份、年龄、性别等方面总结了

近年上海市呼吸系统疾病患者的过敏原谱,结合以

往同类研究的结果,对不同之处作出了解释与分析,
归纳总结各类过敏原阳性率分布可能的影响因素,
为临床防治过敏性呼吸系统疾病提供了相关依据,
为过敏的后续进一步研究提供了流行病学依据。

本研究根据厂家所提供的试剂开展过敏原谱分

析,已覆盖大部分已知常见的过敏原,但仍有可能对

上海地区的过敏原覆盖不全,且本研究所采用的定

量IgE检测并非检测过敏的金标准,因此,后续研究

可对过敏原种类作进一步拓宽,并结合临床过敏检

测金标准SPT进行分析验证。
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