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新型鼻分泌物嗜酸粒细胞阳离子蛋白－髓过氧化物酶试纸在变
应性鼻炎中的应用价值

张竹萍ꎬ彭孜灿ꎬ肖振龙ꎬ李程ꎬ喻迪ꎬ王兴龙ꎬ陈伟ꎬ郭蓓

华中科技大学同济医学院附属武汉市中心医院 耳鼻咽喉头颈外科ꎬ湖北 武汉 ４３００１４

摘要:目的 　 探讨新型鼻分泌物嗜酸粒细胞阳离子蛋白－髓过氧化物酶( ｅｏｓｉｎｏｐｈｉｌ ｃａｔｉｏｎｉｃ ｐｒｏｔｅｉｎ￣ｍｙｅｌｏｐｅｒｏｘｉｄａｓｅꎬ ＥＣＰ￣
ＭＰＯ)试纸在变应性鼻炎(ａｌｌｅｒｇｉｃ ｒｈｉｎｉｔｉｓꎬ ＡＲ)中的应用价值ꎮ 方法　 收集 ２０２２ 年 １ 月至 ２０２２ 年 １２ 月于武汉市中心医院耳

鼻喉科门诊就诊的 １２３ 例 ＡＲ 患者为 ＡＲ 组ꎬ３６ 例健康人群为对照组ꎮ ＡＲ 组患者使用布地奈德鼻喷雾剂治疗 １４ ｄꎮ 使用鼻

分泌物 ＥＣＰ￣ＭＰＯ 试纸测定 ＡＲ 组治疗前后和对照组的 ＥＣＰ 显色程度ꎬ同时检测鼻分泌物中 ＥＣＰ 浓度ꎮ 制作鼻分泌物涂片

统计嗜酸性粒细胞百分比(ｐｅｒｃｅｎｔａｇｅ ｏｆ ｅｏｓｉｎｏｐｈｉｌｓꎬ ＥＯＳ％)ꎬ并收集主观症状评分ꎮ 分析各指标间的差异性及相关性ꎬ采用

受试者工作曲线( ｒｅｃｅｉｖｅｒ ｏｐｅｒａｔｉｎｇ ｃｈａｒａｃｔｅｒｉｓｔｉｃ ｃｕｒｖｅꎬ ＲＯＣ)分析 ＥＣＰ 试纸评分在 ＡＲ 辅助诊断中的工作效能ꎮ 结果　 治疗

前 ＡＲ 组鼻分泌物 ＥＣＰ 试纸评分高于治疗后以及对照组ꎬＥＣＰ 试纸评分与鼻分泌物 ＥＣＰ 浓度、鼻分泌物 ＥＯＳ％、鼻结膜炎鼻

部症状总评分( ｒｈｉｎｏｃｏｎｊｕｎｃｔｉｖｉｔｉｓ ｔｏｔａｌ ｎａｓａｌ ｓｙｍｐｔｏｍ ｓｃｏｒｅꎬ ＴＮＳＳ)、视觉模拟评分(ｖｉｓｕａｌ ａｎａｌｏｇｕｅ ｓｃａｌｅꎬ ＶＡＳ)呈正相关ꎮ
ＲＯＣ 曲线分析结果显示鼻分泌物 ＥＣＰ 试纸评分诊断 ＡＲ 患者的 ＲＯＣ 曲线下面积为 ０.９３５ꎬ且诊断的最佳 ｃｕｔ￣ｏｆｆ 值为 １ 级ꎬ诊
断的敏感度为 ８９.４％ꎬ特异度为 ９１.７％ꎮ 结论　 ＥＣＰ￣ＭＰＯ 试纸可有效检测鼻分泌物中的 ＥＣＰꎬ其显色级别可反映 ＡＲ 患者的

症状严重程度ꎬ对于 ＡＲ 具有较好的辅助诊断价值ꎮ
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Ａｂｓｔｒａｃｔ: Ｏｂｊｅｃｔｉｖｅ　 Ｔｏ ｉｎｖｅｓｔｉｇａｔｅ ｔｈｅ ｖａｌｕｅ ｏｆ ａ ｎｏｖｅｌ ｎａｓａｌ ｓｅｃｒｅｔｉｏｎ ｅｏｓｉｎｏｐｈｉｌ ｃａｔｉｏｎｉｃ ｐｒｏｔｅｉｎ￣ｍｙｅｌｏｐｅｒｏｘｉｄａｓｅ (ＥＣＰ￣ＭＰＯ)
ｔｅｓｔ ｐａｐｅｒ ｉｎ ａｌｌｅｒｇｉｃ ｒｈｉｎｉｔｉｓ (ＡＲ) . Ｍｅｔｈｏｄｓ　 Ｗｅ ｉｎｃｌｕｄｅｄ １２３ ｐａｔｉｅｎｔｓ ｗｉｔｈ ＡＲ ａｄｍｉｔｔｅｄ ｔｏ ｔｈｅ ｄｅｐａｒｔｍｅｎｔ ｏｆ ｏｔｏｌａｒｙｎｇｏｌｏｇｙ ｈｅａｄ
ａｎｄ ｎｅｃｋ ｓｕｒｇｅｒｙꎬ ｔｈｅ ｃｅｎｔｒａｌ ｈｏｓｐｉｔａｌ ｏｆ Ｗｕｈａｎ ｆｒｏｍ Ｊａｎｕａｒｙ ２０２２ ｔｏ Ｄｅｃｅｍｂｅｒ ２０２２ ａｓ ｔｈｅ ＡＲ ｇｒｏｕｐ ａｎｄ ３６ ｈｅａｌｔｈｙ ｐａｔｉｅｎｔｓ ａｓ ｔｈｅ
ｃｏｎｔｒｏｌ ｇｒｏｕｐ. ＡＲ ｐａｔｉｅｎｔｓ ｗｅｒｅ ｔｒｅａｔｅｄ ｗｉｔｈ ｂｕｄｅｓｏｎｉｄｅ ｎａｓａｌ ｓｐｒａｙ ｆｏｒ １４ ｄａｙｓ. Ｔｈｅ ｄｅｇｒｅｅ ｏｆ ＥＣＰ ｃｏｌｏｒａｔｉｏｎ ｉｎ ｔｈｅ ＡＲ ｇｒｏｕｐ ｂｅ￣
ｆｏｒｅ ａｎｄ ａｆｔｅｒ ｔｒｅａｔｍｅｎｔ ａｎｄ ｉｎ ｔｈｅ ｃｏｎｔｒｏｌ ｇｒｏｕｐ ｗａｓ ｄｅｔｅｒｍｉｎｅｄ ｕｓｉｎｇ ｎａｓａｌ ｓｅｃｒｅｔｉｏｎ ＥＣＰ￣ＭＰＯ ｔｅｓｔ ｐａｐｅｒꎬ ａｎｄ ｔｈｅ ｃｏｎｃｅｎｔｒａｔｉｏｎ ｏｆ
ＥＣＰ ｉｎ ｎａｓａｌ ｓｅｃｒｅｔｉｏｎ ｗａｓ ａｌｓｏ ｄｅｔｅｃｔｅｄ. Ｎａｓａｌ ｓｅｃｒｅｔｉｏｎ ｓｍｅａｒｓ ｗｅｒｅ ｍａｄｅ ｔｏ ｃｏｕｎｔ ｔｈｅ ｐｅｒｃｅｎｔａｇｅ ｏｆ ｅｏｓｉｎｏｐｈｉｌｓ (ＥＯＳ％)ꎬ ａｎｄ
ｓｕｂｊｅｃｔｉｖｅ ｓｙｍｐｔｏｍ ｓｃｏｒｅｓ ｗｅｒｅ ｃｏｌｌｅｃｔｅｄ. Ｔｈｅ ｄｉｆｆｅｒｅｎｃｅｓ ａｎｄ ｃｏｒｒｅｌａｔｉｏｎｓ ｂｅｔｗｅｅｎ ｔｈｅ ｉｎｄｅｘｅｓ ｗｅｒｅ ａｎａｌｙｚｅｄꎬ ａｎｄ ｔｈｅ ｗｏｒｋｉｎｇ ｅｆｆｉ￣
ｃａｃｙ ｏｆ ＥＣＰ ｔｅｓｔ ｐａｐｅｒ ｓｃｏｒｅｓ ｉｎ ｔｈｅ ａｕｘｉｌｉａｒｙ ｄｉａｇｎｏｓｉｓ ｏｆ ＡＲ ｗａｓ ａｎａｌｙｚｅｄ ｂｙ ｕｓｉｎｇ ｔｈｅ ｒｅｃｅｉｖｅｒ ｏｐｅｒａｔｉｎｇ ｃｈａｒａｃｔｅｒｉｓｔｉｃ ｃｕｒｖｅ
(ＲＯＣ) . Ｒｅｓｕｌｔｓ　 Ｔｈｅ ｐｒｅ￣ｔｒｅａｔｍｅｎｔ ＥＣＰ ｔｅｓｔ ｓｔｒｉｐ ｓｃｏｒｉｎｇ ｗａｓ ｈｉｇｈｅｒ ｉｎ ＡＲ ｇｒｏｕｐ ｔｈａｎ ｔｈｅ ｐｏｓｔ￣ｔｒｅａｔｍｅｎｔ ａｎｄ ｔｈｅ ｃｏｎｔｒｏｌ ｇｒｏｕｐ.
Ｔｈｅ ｃｈｒｏｍｏｇｅｎｉｃ ｇｒａｄｅ ｃｏｒｒｅｌａｔｅｄ ｐｏｓｉｔｉｖｅｌｙ ｗｉｔｈ ＥＣＰ ｃｏｎｃｅｎｔｒａｔｉｏｎ ｏｆ ｎａｓａｌ ｓｅｃｒｅｔｉｏｎꎬ ＥＯＳ％ ｏｆ ｎａｓａｌ ｓｅｃｒｅｔｉｏｎꎬ ｒｈｉｎｏｃｏｎｊｕｎｃｔｉｖｉｔｉｓ
ｔｏｔａｌ ｎａｓａｌ ｓｙｍｐｔｏｍ ｓｃｏｒｅ (ＴＮＳＳ) ａｎｄ ｖｉｓｕａｌ ａｎａｌｏｇｕｅ ｓｃａｌｅ (ＶＡＳ) . ＲＯＣ ｃｕｒｖｅ ａｎａｌｙｓｉｓ ｓｈｏｗｅｄ ｔｈａｔ ｔｈｅ ａｒｅａ ｕｎｄｅｒ ＲＯＣ ｃｕｒｖｅ
ｗａｓ ０.９３５ꎬ ｔｈｅ ｓｅｎｓｉｔｉｖｉｔｙ ｗａｓ ８９.４％ ａｎｄ ｓｐｅｃｉｆｉｃｉｔｙ ｗａｓ ９１.７％ ｆｏｒ ｔｈｅ ｄｅｔｅｃｔｉｏｎ ｏｆ ＡＲ ｗｉｔｈ １ ａｓ ｃｕｔ￣ｏｆｆ ｖａｌｕｅ. Ｃｏｎｃｌｕｓｉｏｎ　 Ｔｈｅ
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ＥＣＰ￣ＭＰＯ ｔｅｓｔ ｐａｐｅｒ ｃａｎ ｅｆｆｅｃｔｉｖｅｌｙ ｄｅｔｅｃｔ ＥＣＰ ｃｏｎｃｅｎｔｒａｔｉｏｎ ｉｎ ｎａｓａｌ ｓｅｃｒｅｔｉｏｎｓꎬ ａｎｄ ｉｔｓ ｃｈｒｏｍｏｇｅｎｉｃ ｇｒａｄｅ ｃａｎ ｒｅｆｌｅｃｔ ｔｈｅ ｓｅｖｅｒｉｔｙ
ｏｆ ｓｙｍｐｔｏｍｓ ｉｎ ＡＲ ｐａｔｉｅｎｔｓꎬ ｗｈｉｃｈ ｈａｓ ａ ｇｏｏｄ ａｕｘｉｌｉａｒｙ ｄｉａｇｎｏｓｔｉｃ ｖａｌｕｅ ｆｏｒ ＡＲ.
Ｋｅｙ ｗｏｒｄｓ: Ａｌｌｅｒｇｉｃ ｒｈｉｎｉｔｉｓꎻ Ｅｏｓｉｎｏｐｈｉｌ ｃａｔｉｏｎｉｃ ｐｒｏｔｅｉｎꎻ Ｎａｓａｌ ｓｅｃｒｅｔｉｏｎꎻ Ｒｈｉｎｏｃｏｎｊｕｎｃｔｉｖｉｔｉｓ ｔｏｔａｌ ｎａｓａｌ ｓｙｍｐｔｏｍ ｓｃｏｒｅꎻ Ｖｉｓｕａｌ
ａｎａｌｏｇｕｅ ｓｃａｌｅ

　 　 变应性鼻炎( ａｌｌｅｒｇｉｃ ｒｈｉｎｉｔｉｓꎬ ＡＲ)是一种由

免疫球蛋白 Ｅ( ｉｍｍｕｎｏｇｌｏｂｕｌｉｎ Ｅꎬ ＩｇＥ)介导的鼻

黏膜非感染性慢性炎性疾病[１] ꎮ 鼻黏膜局部嗜酸

性粒细胞(ｅｏｓｉｎｏｐｈｉｌｓꎬ ＥＯＳ)聚集和活化是 ＡＲ 最

主要的炎症细胞改变[２] ꎮ ＥＯＳ 根据细胞密度、受
体表达、代谢活性可分为活化细胞和非活化细胞

两个亚群[３] ꎮ 嗜酸性粒细胞阳离子蛋白( ｅｏｓｉｎｏ￣
ｐｈｉｌ ｃａｔｉｏｎｉｃ ｐｒｏｔｅｉｎꎬ ＥＣＰ)是一种单链多肽的碱性

颗粒蛋白ꎬ主要分布于活化的 ＥＯＳ 胞质折光性颗

粒中[４] ꎮ 既往研究表明ꎬＥＣＰ 在过敏性气道炎症

中参与黏膜损伤和气道高反应性的发展[４] ꎮ 在

ＡＲ 中ꎬＥＣＰ 的生物学活性主要表现为极强的细胞

毒性和刺激嗜碱粒细胞释放组胺ꎬ从而促进粘液

分泌并激发鼻部症状[２ꎬ５] ꎮ
目前关于 ＥＣＰ 在 ＡＲ 中应用的相关研究多取

材自血液ꎮ Ａｍｉｎ 等[６]通过 ＥＬＩＳＡ 法测定血清 ＥＣＰ
浓度ꎬ发现 ８８ 例 ＡＲ 患者血清 ＥＣＰ 水平显著高于

健康对照组ꎮ Ｍｉｎ 等[７]通过一项纳入 ６１０ 名韩国人

的研究发现ꎬＡＲ 组血清 ＥＣＰ 水平高于对照组ꎬ并且

ＥＣＰ 浓度与血清 ＥＯＳ 计数显著相关ꎮ 然而这些研

究中所用的检测方式不仅有创ꎬ还需借助精密的仪

器ꎬ造价高昂并有漫长的等待时间ꎮ
Ｍｅｌｏｎｅ 等[８]研究发现ꎬ既往因未查出明确过

敏原而诊断为非 ＡＲ 的患者中ꎬ约 ４０％存在局部

黏膜过敏反应ꎬ鼻腔产生特异性 ＩｇＥ 抗体并伴有典

型的 ２ 型鼻腔炎症反应ꎮ 随着这一类局部变应性

鼻炎( ｌｏｃａｌ ａｌｌｅｒｇｉｃ ｒｈｉｎｉｔｉｓꎬ ＬＡＲ)受到关注ꎬ有研

究者将目光逐渐转向鼻分泌物样本ꎮ 有研究[９￣１０]

表明ꎬＡＲ 患者的鼻分泌物中 ＥＯＳ 明显增多ꎬ鼻分

泌物 ＥＯＳ 检测与血清特异性 ＩｇＥ 检测具有一致

性ꎬ可用于 ＡＲ 的辅助诊断ꎮ 余文婷等[１１] 发现 ＡＲ
患者的鼻分泌物 ＥＣＰ 和鼻分泌物 ＥＯＳ％都显著高

于对照组ꎮ 但检测方式仍存在操作繁复、检测时

间长等局限ꎮ
而本研究中使用的新型 ＥＣＰ￣ＭＰＯ 试纸具有无

创、方便、快速、价格低廉等优势ꎮ 目前关于本项新

型 ＥＣＰ￣ＭＰＯ 试纸在 ＡＲ 中应用的文章仅有 ２ 篇ꎬ仅
初步探讨了 ＥＣＰ￣ＭＰＯ 试纸检测 ＡＲ 患者鼻分泌物

中 ＥＣＰ 含量的能力ꎬ基于此我们进一步探究其在

ＡＲ 中辅助疾病诊断、反应疾病进展以及治疗效果

等方面的应用价值ꎮ

１　 资料与方法

１.１　 临床资料

收集 ２０２２ 年 １ 月至 ２０２２ 年 １２ 月就诊于武汉

市中心医院耳鼻喉科门诊的 ＡＲ 患者作为 ＡＲ 组

(１２３ 例)ꎬ其中男 ５４ 例、女 ６９ 例ꎻ平均 ( ４２. １０ ±
１４.８９)岁ꎮ

纳入标准:①１８~６５ 岁ꎻ②符合 ＡＲ 诊断和治疗

指南(２０２２ 年)诊断标准[１]ꎮ
排除标准:①合并肥大性鼻炎、严重鼻中隔偏

曲、鼻窦炎、鼻息肉ꎻ②近 ２ 周有呼吸系统感染ꎻ
③２ 周内使用过抗生素、激素、抗组胺药物、白三烯

受体拮抗剂、减充血剂等药物ꎻ④半年内有鼻部手术

史ꎻ⑤伴有其他过敏性疾病者ꎻ⑥免疫缺陷病患者ꎻ
⑦ＥＣＰ￣ＭＰＯ 试纸检测 ＭＰＯ 阳性者ꎮ

纳入同期健康人群作为对照组 ３６ 例ꎬ其中男

１７ 例、女 １９ 例ꎻ平均(４１.１１±１５.０３)岁ꎮ 对照组既

往无鼻炎病史ꎬ近 ２ 周无呼吸系统感染ꎬ无鼻塞、流
涕等鼻部症状ꎻ无严重心、肺、肝等器质性病变或恶

性肿瘤ꎬ过敏原检测阴性ꎮ ＡＲ 组和对照组在年龄

( ｔ＝ ０.３４９ꎬＰ＝ ０.７２８)、性别(χ２ ＝ ０.１２４ꎬＰ ＝ ０.７２５)上
差异无统计学意义ꎮ 本研究通过武汉市中心医院伦

理委员会批准[院￣内￣伦 ２０２１(６)]ꎮ 本研究为前瞻

性研究ꎬ所有参与患者均签署知情同意书ꎮ
１.２　 方法

１.２.１　 给药方式

ＡＲ 组患者均使用布地奈德鼻喷雾剂ꎬ每个鼻

孔 １ 揿ꎬ２ 次 / ｄꎬ治疗 １４ ｄꎻ对照组不予任何处理ꎮ
１.２.２　 主观症状评估

ＡＲ 组在治疗前和治疗 ２ 周后ꎬ完成鼻结膜炎

鼻部 症 状 总 评 分 ( ｒｈｉｎｏｃｏｎｊｕｎｃｔｉｖｉｔｉｓ ｔｏｔａｌ ｎａｓａｌ
ｓｙｍｐｔｏｍ ｓｃｏｒｅꎬ ＴＮＳＳ)和视觉模拟评分(ｖｉｓｕａｌ ａｎａ￣
ｌｏｇｕｅ ｓｃａｌｅꎬ ＶＡＳ)ꎮ ＴＮＳＳ 评分:鼻痒、打喷嚏、流鼻

涕、鼻塞 ４ 种症状按严重程度进行评估(０ ＝无症状ꎬ
１＝轻度症状ꎬ２ ＝中度症状ꎬ３ ＝重度症状)ꎬ计算总

分ꎮ ＶＡＳ 评分:０ ~ １０ 分代表患者鼻炎整体症状的

严重程度(０ 分为无症状ꎬ１０ 分为极度严重)ꎮ
１.２.３　 鼻分泌物涂片和嗜酸性粒细胞百分比

ＡＲ 组在治疗前和治疗 ２ 周后ꎬ完成鼻分泌物

涂片和 ＥＯＳ％统计ꎮ 步骤如下:①玻璃棒置于患者

下鼻道前端轻轻转动沾取分泌物ꎬ尽量避免摩擦鼻
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黏膜表面ꎻ②将分泌物均匀涂抹于载玻片ꎬ等待自然

风干ꎻ③Ｗｒｉｇｈｔ￣Ｇｉｅｍｓａ 染色 (武汉赛维尔生物科

技)ꎻ④光学显微镜(徕卡ꎬ德国)下计数ꎬ４００ 倍视野

下计数嗜酸性粒细胞占总炎性细胞的百分比ꎬ随机

选取 ５ 个视野ꎬ计数后取平均值ꎮ 见图 １ꎮ

图 １　 鼻分泌物涂片 Ｗｒｉｇｈｔ￣Ｇｉｅｍｓａ 染色(×４００ 倍)ꎬ黑色箭
头指示嗜酸性粒细胞

Ｆｉｇｕｒｅ １ 　 Ｎａｓａｌ ｓｅｃｒｅｔｉｏｎ ｓｍｅａｒ ｓｔａｉｎｅｄ ｗｉｔｈ Ｗｒｉｇｈｔ￣Ｇｉｅｍｓａ
(×４００)ꎬ ｂｌａｃｋ ａｒｒｏｗ ｉｎｄｉｃａｔｅｓ ＥＯＳ

１.２.４　 ＥＣＰ 试纸检测

使用 ＥＣＰ￣ＭＰＯ 检测试纸(武汉大白小白科技

发展有限公司)测定鼻分泌物 ＥＣＰ 含量ꎮ 具体步骤

如下:①取样ꎬ将试纸条放入鼻腔ꎬ待分泌物浸透纸

条的红线后取出(轻轻擦掉试纸表面多余的分泌

物)ꎬ将红线部分剪下ꎬ放入 ＥＣＰ / ＭＰＯ 浸泡瓶中ꎻ
②加样ꎬ震荡浸泡瓶 １５ ｓꎬ取绿盖萃取液滴 ２ 滴在

ＥＣＰ 测试孔ꎬ取黄盖萃取液滴 ２ 滴在 ＭＰＯ 测试孔ꎬ
萃取液－２０ ℃留存ꎻ③显色ꎬ静置 １０ ｍｉｎꎻ④结果判

读ꎬ０ 分为仅在对照区(Ｃ 区)出现一条红色反应线ꎬ
检测线(Ｔ 区)无显示ꎻ１ 分为检测线若隐若现ꎻ２ 分

为检测线清晰可见ꎬ但较对照线浅ꎻ３ 分为检测线与

对照线颜色深浅相同ꎮ 见图 ２ꎮ

　 　 图 ２　 鼻分泌物 ＥＣＰ 试纸评分
　 　 Ｆｉｇｕｒｅ ２　 Ｃｏｌｏｕｒ ｇｒａｄｉｎｇ ｏｆ ｔｈｅ ＥＣＰ￣ＭＰＯ ｔｅｓｔ ｐａｐｅｒ

１.２.５　 鼻分泌物 ＥＣＰ 浓度定量检测

收集对照组和 ＡＲ 组治疗前后的 ＥＣＰ 萃取液ꎮ
根据 ＥＬＩＳＡ 试剂盒(武汉华美生物)说明书严格操

作ꎬ读取样品 ＯＤ 值ꎬ换算成浓度ꎬ最终结果用

μｇ / ｍＬ 表示ꎮ

１.３　 统计学处理

应用 ＳＰＳＳ ２４.０ 软件ꎮ 正态分布数据的结果用

􀭰ｘ±ｓ 表示ꎬＡＲ 组治疗前后结果比较采用配对 ｔ 检
验ꎬＡＲ 组与对照组比较采用独立样本 ｔ 检验ꎻ偏态

分布数据用 Ｍ(Ｐ２５ꎬＰ７５)表示ꎬ两组比较采用配对秩

和检验和独立样本秩和检验ꎮ ＥＣＰ 试纸评分与各

因子检测值以及症状评分的相关性分析采用

Ｓｐｅａｒｍａｎ 分析ꎮ 检验水准 α＝ ０.０５ꎮ

２　 结　 果

２.１　 鼻分泌物 ＥＣＰ 试纸评分

ＡＲ 组治疗前鼻分泌物 ＥＣＰ 试纸评分为 ２(１ꎬ
２)分ꎬ高于对照组评分 ０(０ꎬ１)分ꎬ两组对比差异有

统计学意义(Ｚ ＝ ９.０８２ꎬＰ<０.０５)ꎮ ＡＲ 组治疗后鼻

分泌物 ＥＣＰ 试纸评分为 ０(０ꎬ０)分ꎬ较治疗前明显

下降ꎬ差异有统计学意义(Ｚ＝ ８.２２１ꎬＰ<０.０５)ꎮ
２.２　 鼻分泌物 ＥＣＰ 浓度

ＡＲ 组治疗前鼻分泌物 ＥＣＰ 浓度为 (２７. ４７ ±
１０.０３)μｇ / ｍＬꎬ对照组鼻分泌物 ＥＣＰ 浓度为(７.６０±
４.５２) μｇ / ｍＬꎬ两组差异有统计学意义( ｔ ＝ １６.８７３ꎬ
Ｐ<０.０５)ꎮ ＡＲ 组治疗后鼻分泌物 ＥＣＰ 浓度为

(９.５０±４.６３)μｇ / ｍＬꎬ较治疗前明显下降ꎬ差异有统

计学意义( ｔ＝ ３２.１９８ꎬＰ<０.０５)ꎮ
２.３　 ＡＲ 组治疗前后主观症状评分

ＡＲ 组治疗后 ＶＡＳ 评分为 １(０ꎬ２)分ꎬ治疗前

ＶＡＳ 评分为 ７ (５ꎬ９) 分ꎬ差异有统计学意义 ( Ｚ ＝
９.６５５ꎬＰ<０.０５)ꎮ ＡＲ 组治疗后 ＴＮＳＳ 评分为 １(０ꎬ
２)分ꎬ治疗前 ＴＮＳＳ 评分为 ８(６ꎬ１０)分ꎬ两组差异有

统计学意义(Ｚ＝ ９.６５３ꎬＰ<０.０５)ꎮ
２.４　 鼻分泌物嗜酸性粒细胞百分比

ＡＲ 组治疗前鼻分泌物嗜酸性粒细胞百分比为

１８.６２％±７.３５％ꎬ明显高于对照组(４.１６％±２.５９％)ꎬ
差异有统计学意义( ｔ ＝ １８.２８６ꎬＰ<０.０５)ꎮ ＡＲ 组治

疗后鼻分泌物嗜酸性粒细胞百分比 ( ５. ３２％ ±
３.６８％)明显下降ꎬ差异有统计学意义( ｔ ＝ ３２.７３０ꎬ
Ｐ<０.０５)ꎮ
２.５　 鼻分泌物 ＥＣＰ 试纸评分与鼻分泌物 ＥＣＰ 浓

度、鼻分泌物 ＥＯＳ％、主观症状评分的一致性

治疗前后鼻分泌物 ＥＣＰ 试纸评分与鼻分泌物

ＥＣＰ 浓度(治疗前 ｒ ＝ ０.８５７ꎬ治疗后 ｒ ＝ ０.８０８ꎬ Ｐ<
０.００１)、鼻分泌物 ＥＯＳ％(治疗前 ｒ ＝ ０.８６５ꎬ治疗后

ｒ＝ ０.８０２ꎬ Ｐ<０.００１)、ＶＡＳ 评分(治疗前 ｒ ＝ ０.８５２ꎬ
治疗后 ｒ ＝ ０.７４４ꎬ Ｐ<０.００１)以及 ＴＮＳＳ 评分(治疗

前 ｒ＝ ０.８４０ꎬ治疗后 ｒ＝ ０.７８６ꎬ Ｐ<０.００１)均具有明显

相关性ꎮ 见图 ３ꎮ
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图 ３　 鼻分泌物 ＥＣＰ 试纸评分与鼻分泌物 ＥＣＰ 浓度、鼻分泌物 ＥＯＳ％、ＶＡＳ 评分以及 ＴＮＳＳ 评分的相关性
Ａ:治疗前ꎻＢ:治疗后

Ｆｉｇｕｒｅ ３　 Ｃｏｒｒｅｌａｔｉｏｎ ｏｆ ｎａｓａｌ ｓｅｃｒｅｔｉｏｎ ＥＣＰ ｔｅｓｔ ｐａｐｅｒ ｓｃｏｒｅ ｗｉｔｈ ＥＣＰ ｃｏｎｃｅｎｔｒａｔｉｏｎꎬ ｎａｓａｌ ｓｅｃｒｅｔｉｏｎ ＥＯＳ％ꎬ ＶＡＳ ｓｃｏｒｅꎬ ａｎｄ
ＴＮＳＳ ｓｃｏｒｅ
Ａ: Ｂｅｆｏｒｅ ｔｒｅａｔｍｅｎｔꎻ Ｂ: Ａｆｔｅｒ ｔｒｅａｔｍｅｎｔ

２.６　 鼻分泌物 ＥＣＰ 试纸评分、鼻分泌物 ＥＣＰ 浓

度、鼻分泌物 ＥＯＳ％诊断 ＡＲ 的效能

鼻分泌物 ＥＣＰ 浓度诊断 ＡＲ 的 ＲＯＣ 曲线显

示ꎬ以 １３. ０６ μｇ / ｍＬ 为最佳 ｃｕｔ￣ｏｆｆ 值ꎬ ＡＵＣ 为

０.９６７ꎬ其敏感度为 ９２.７％ꎬ特异度为 ８８.９％ꎮ 鼻分泌

物 ＥＣＰ 试纸评分诊断 ＡＲ 的 ＲＯＣ 曲线显示ꎬ以 １ 为

最佳 ｃｕｔ￣ｏｆｆ 值ꎬＡＵＣ 为 ０.９３５ꎬ其敏感度为 ８９.４％ꎬ
特异度为 ９１.７％ꎮ 鼻分泌物 ＥＯＳ％诊断 ＡＲ 的 ＲＯＣ
曲线显示ꎬ以 ８.１％为最佳 ｃｕｔ￣ｏｆｆ 值ꎬＡＵＣ 为 ０.９８４ꎬ
其敏感度为 ９５.９％ꎬ特异度为 ９１.７％ꎮ 见图 ４ꎮ

　 　 图 ４　 鼻分泌物 ＥＣＰ 试纸评分、鼻分泌物 ＥＯＳ％、鼻分泌物 ＥＣＰ 浓度诊断 ＡＲ 的 ＲＯＣ 曲线图
　 　 Ｆｉｇｕｒｅ ４　 ＲＯＣ ｃｕｒｖｅｓ ｏｆ ｎａｓａｌ ｓｅｃｒｅｔｉｏｎ ＥＣＰ ｔｅｓｔ ｐａｐｅｒ ｓｃｏｒｅꎬｎａｓａｌ ｓｅｃｒｅｔｉｏｎ ＥＯＳ％ꎬ ｎａｓａｌ ｓｅｃｒｅｔｉｏｎ ｆｏｒ ｄｉａｇｎｏｓｉｓ ｏｆ ＡＲ

３　 讨　 论

ＡＲ 是一种机体暴露于变应原后ꎬ由 ＩｇＥ 介导

的、伴鼻黏膜 ＥＯＳ 浸润的 Ｔｈ２ 免疫应答反应ꎮ ＥＣＰ
通常作为 ＥＯＳ 活化特征性的标志ꎬ在 ＡＲ 的局部炎

症反应中发挥重要作用ꎮ 本研究针对 ＡＲ 患者及健

康对照组进行对比研究ꎬ发现 ＡＲ 患者鼻分泌物中

ＥＯＳ％以及 ＥＣＰ 浓度较健康人群明显增高ꎬ证实了

ＡＲ 患者存在 ＥＯＳ 聚集与活化ꎮ 并且 ＥＣＰ 浓度与

ＴＮＳＳ、ＶＡＳ 等主观症状评分显著相关ꎬ推断随着鼻
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分泌物中 ＥＣＰ 浓度呈升高趋势ꎬ鼻腔局部炎症反应

加重ꎬ原因可能是与 ＡＲ 发病机制有关ꎮ 既往研究

表明[１２￣１３]ꎬ气道过敏原暴露诱导变应性疾病中某些

细胞因子( ＩＬ￣３ꎬＩＬ￣５ꎬＩＬ￣１７Ａ)的产生ꎮ 这些细胞因

子可以局部和系统地影响 ＥＯＳ 的成熟、激活和募

集ꎬ并释放 ＥＣＰꎮ 本研究进一步对比了 ＡＲ 组治疗

前后ꎬ鼻分泌物中 ＥＯＳ％以及 ＥＣＰ 浓度的变化ꎮ 经

过药物治疗后ꎬ鼻分泌物中 ＥＯＳ％以及 ＥＣＰ 浓度均

显著降低ꎬ并且与主观症状评分的下降程度呈正相

关ꎮ 进一步提示了鼻分泌物 ＥＣＰ 测定可作为监测

ＡＲ 严重程度以及治疗效果的有效方式ꎮ
ＡＲ 目前的诊断方式是通过典型鼻部高敏症状

以及过敏原检测ꎬ包括变应原皮肤点刺试验( ｓｋｉｎ
ｐｒｉｃｋ ｔｅｓｔꎬ ＳＰＴ)和血清变应原特异性 ＩｇＥ( ｓｐｅｃｉｆｉｃ
ＩｇＥꎬ ｓＩｇＥ)检查ꎮ 但目前临床中使用的过敏原检测

主要反映了机体全身的过敏状态ꎬ并不能准确反应

鼻腔这个靶器官的局部特异性状态[１３]ꎬ容易导致

ＬＡＲ 这一部分患者漏诊ꎮ 本研究使用的新型 ＥＣＰ￣
ＭＰＯ 试纸是目前唯一可用于临床快速检测鼻分泌

物 ＥＣＰ 的方法ꎮ 研究中发现ꎬＡＲ 组 ＥＣＰ 试纸评分

显著高于对照组ꎬ并在治疗后ꎬ评分显著下降ꎮ 这一

变化ꎬ与鼻分泌物中 ＥＯＳ％、ＥＣＰ 浓度的改变呈一

致性ꎮ 这一现象表示ꎬ鼻分泌物 ＥＣＰ￣ＭＰＯ 试纸对

于鼻腔 ＥＣＰ 浓度具有良好的检测作用ꎮ 本研究中

发现 ＥＣＰ 试纸显色与 ＶＡＳ、ＴＮＳＳ 评分均有强相关

性ꎬ并随着评分的升高而加深ꎬ即使在药物治疗后ꎬ
这种强相关性仍然存在ꎮ 可以看出鼻分泌物 ＥＣＰ￣
ＭＰＯ 试纸能很好的反映鼻腔炎症的严重程度ꎮ 与

我们的研究结果一致ꎬＸｉ 等[１４]通过对 １０６ 例 ＡＲ 患

者研究ꎬ也发现治疗后 ＥＣＰ￣ＭＰＯ 试纸颜色等级低

于治疗前等级ꎮ 显色分级与症状评分呈正相关ꎮ
通过 ＲＯＣ 曲线ꎬ我们进一步检测了鼻分泌物

ＥＣＰ￣ＭＰＯ 试纸在 ＡＲ 辅助诊断中的工作效能ꎮ 以

１ 为最佳 ｃｕｔ￣ｏｆｆ 值ꎬＡＵＣ 为 ０. ９３５ꎬ其敏感度为

８９.４％ꎬ特异度为 ９１.７％ꎬ具有良好的诊断作用ꎮ 这

与李瀚达等[１５]既往的研究结果类似ꎬ同样以 １ 作为

最佳界值时ꎬ曲线下面积为 ０.９４１ ９ꎬ对应 ９２％的敏

感度和 ９４％的特异度ꎬ尤登指数最大ꎮ
本研究存在一些局限性:受试者来自同一家医

院ꎻ鼻分泌物可能受吸烟、运动、取样时间等因素影

响ꎻ样本量较小ꎻＭＰＯ 阳性患者(合并感染)被排除

在本研究之外ꎮ 这些均有待未来多中心、大样本研

究进一步验证ꎮ

ＥＣＰ￣ＭＰＯ 试纸可有效检测鼻分泌物中的

ＥＣＰꎬ其显色级别可反映 ＡＲ 患者的症状严重程度ꎬ
对于 ＡＲ 具有较好的诊断价值ꎮ 同时该检测简便、
快速ꎬ结果容易判读ꎬ患者配合度高ꎬ特别适合有典

型变应性鼻炎症状ꎬ过敏原检测阴性的 ＬＡＲ 患者ꎬ
可用于变应性鼻炎的辅助诊断ꎬ药物治疗的疗效评

价ꎬ适合临床推广ꎮ
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