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临床研究

学龄前后患儿食物不耐受特异性IgG抗体检测分析

福建省福州儿童医院 (福州３５０００５) 　张忠龙　吴汝香

【摘　要】　目的　探讨学龄前后患儿食物不耐受表现形式及阳性率分布特征,为降低食物不耐受的发展提供科学喂养

依据.方法　采用ELISA法对学龄前后１６２６例消化道、皮肤疾病患儿进行常见的１４种食物不耐受的特异性IgG抗体检测,

判断级别,分析食物不耐受程度.结果　所有患儿IgG抗体阳性率为８８０％.两种疾病患儿:不耐受阳性率相近 (８８２％、

８６９％);＞３岁患儿以鸡蛋检出阳性率最高,分别为７７８％、６９９％,其次为牛奶,分别为６１９％、６２１％;≤３岁患儿,

以牛奶检出阳性率最高,分别为７７６％、７６２％,其次为鸡蛋,分别为５６５％、４６３％.多种食物不耐受阳性率从高到低

依次为３种及以上、２种、１种.牛奶和鸡蛋是引起中重度食物不耐受的主要食物,也是同一病种多种食物不耐受的主要食

物.结论　消化道、皮肤两种变应性疾病患儿与食物不耐受关系密切,学龄前后食物不耐受表现形式不同,这为减少食物不

耐受疾病发生,指导喂养提供了科学依据.
【关键词】学龄前后;患儿;食物不耐受;IgG抗体
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AnalysisoffoodintoleranceＧspecificIgGantibodiesinchildrenbeforeandafterschoolage　　ZHANGZhonＧ
glong,WURuxiang．FuzhouChildren̓sHospitalofFujianProvince,Fuzhou,Fujian３５０００５,China

【Abstract】　Objective　Toinvestigatethedistributionpatternsandpositiveratedistributionoffoodintoleranceinchildren
beforeandafterschoolage,andtoprovidescientificfeedingbasisforreducingthedevelopmentoffoodintolerance．Methods　
EnzymeＧlinkedimmunosorbentassay(ELISA)wasusedtodetect１４kindsofcommonfoodintoleranceＧspecificIgGantibodiesin
childrenwithdigestivetractandskindiseasesbeforeandafterschoolage．ThegradeswereanalyzedandthedegreeoffoodintolＧ
erancewasanalyzed．Results　Amongthe１６２６children,thepositiverateof１４kindsoffoodintoleranceＧspecificIgGantibodies
was８８０％．Thepositiverateofintolerancewassimilarinchildrenwithtwodiseases(８８２％,８６９％)．Forchildren＞３years
old,thepositiverateofeggdetectionwasthehighestin７７８％ and６９９％,respectively．Followedby milk,whichwere
６１９％and６２１％．Forchildren≤３yearsold,thehighestpositiveratewasdetectedinmilk,whichwere７７６％and７６２％,

followedbyeggs,whichwere５６５％ and４６３％,respectively．Thepositiveratesofvariousfoodintoleranceswerethreeor
more,two,andonefromhightolow．Milkandeggswerethemainfoodsthatcausemoderatetoseverefoodintolerance,and
werethemainfoodsthatwereintoleranttomultiplefoodsofthesamedisease．Conclusion　Childrenwithdigestivetractandskin
allergicdiseasesarecloselyrelatedtofoodintolerance．Thepatternoffoodintolerancebeforeandafterschoolageisdifferent,

whichprovidesascientificbasisforreducingtheoccurrenceoffoodintoleranceandguidingfeeding．
【Keywords】beforeandafterschoolage;children;foodintolerance;IgGantibodies

　　食物不耐受是人体免疫系统对进入体内的某些

食物产生的过度保护性免疫反应,可引起全身各系

统的慢性症状.欧美国家较早关注,并对食物不耐

受特异性IgG抗体进行检测.近十几年来,我国也
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对该领域进行深入研究,大量资料阐明食物不耐受

与各种慢性疾病有关,婴幼儿和儿童发病率较成人

高,主要症状表现在消化道、皮肤.由于地域性差

异、生活习性、年龄、个体差异、膳食结构等诸多

因素影响食物不耐受,因此,针对本地区学龄前后

患儿,探讨两种变态反应性疾病的食物不耐受表现

形式及阳性率分布特征有重要意义.

１　资料与方法

１１　一般资料:选取２０１７年７月至２０１８年１２月

在本院诊断为慢性消化道疾病的患儿９０３例,＞３
(５６１±１３１)岁５２８例,≤３ (１６７±０４６)岁

３７５例;慢性皮肤疾病的患儿７２３例,＞３ (４８１±
０９２)岁４１２例,≤３ (１５１±０４２)岁 ３１１ 例.
入选标准:患儿前两周未经过抗过敏治疗,两种疾

病诊断符合儿科学第８版诊断标准[１].

１２　方法:

１２１　常见１４种食物特异性IgG抗体测定:空腹

抽静脉血２mL,分离血清后采用ELISA 法对常见

１４种食物 (鸡蛋、牛奶、鳕鱼、虾、小麦、大米、
大豆、牛肉、猪肉、鸡肉、蟹、西红柿、玉米、蘑

菇)特异性IgG抗体进行半定量检测,试剂盒由北

京海奥基业生物技术有限公司提供.严格遵守操作

规程,设立空白、阳性、系列标准曲线孔,在酶标

仪上检测,分析样本中特异性IgG抗体水平.

１２２　结果分级标准:根据检测食物特异性IgG
抗体水平高低分４个等级:≤５０U/mL为阴性,５０~
１００U/mL为轻度不耐受 (＋),１００~２００U/mL
为中度不耐受 (＋＋),＞２００U/mL为重度不耐

受 (＋＋＋).

１３　统计学处理:数据采用SPSS１９０统计学软

件处理.计数资料用率 (％)表示,计量资料采用

均数±标准差表示,组间比较采用t检验.以P＜
００５为差异有统计学意义.

２　结果

２１　两种疾病表现形式与食物不耐受程度分析:

１６２６例消化道、皮肤两种疾病患儿常见１４种食物

不耐受为１４３１例,阳性率８８０％,两种疾病患儿

食物不耐受阳性率相近,同年龄组食物不耐受表现

形式无明显差异;但学龄前后食物不耐受表现形式

不同,＞３岁患儿,以鸡蛋检出阳性率最高,分别

为７７８％、６９９％,其次为牛奶,分别为６１９％、

６２１％.≤３岁患儿,以牛奶检出阳性率最高,分

别 为 ７７６％、７６２％, 其 次 为 鸡 蛋, 分 别 为

５６５％、４６３％.中重度食物不耐受,＞３岁患儿

阳性率分别为５９２％、５７４％,≤３岁患儿阳性率

分别为６３６％、６７６％.见表１.多种食物不耐受

阳性率从高到低依次为３种及以上、２种、１种,
见表２.多种食物不耐受,＞３岁患儿阳性率分别

为８６７％、８１５％,≤３ 岁 患 儿 阳 性 率 分 别 为

８００％、７９４％.牛奶和鸡蛋是引起中重度食物不

耐受的主要食物,也是同一病种多种食物不耐受的

主要食物.

表１　１６２６例疾病表现形式与食物不耐受程度 [例 (％)]

疾病表现
例数

特异性IgG检测阳性程度 (例)
阳性数 (％)

形式 － ＋ ＋＋ ＋＋＋

消化道

　＞３岁 ５２８ ６１ ３２１ ３３６ ３２０ ４６７ (８８４)

　≤３岁 ３７５ ４１ ２３０ ２６１ ２１９ ３３４ (８８０)
皮肤

　＞３岁 ４１２ ４８ ２４９ ２５２ ２８２ ３６４ (８８３)

　≤３岁 ３１１ ２５ １４９ １６６ ２０４ ２６６ (８５５)
合计 １６２６ １９５ ９４９ １０１５ １０２５ １４３１ (８８０)

表２　多种食物不耐受种类分布情况 [例 (％)]

疾病表现

形式

阳性

例数

１种食物

不耐受数

２种食物

不耐受数

≥３种食物

不耐受数

消化道

　＞３岁 ４６７ ３２ (６１) １８６ (３５２) ２４９ (４１５)

　≤３岁 ３３４ ２７ (５６) １４１ (３７３) １６４ (４２７)
皮肤

　＞３岁 ３６４ ２８ (６８) １３９ (３３７) １９７ (４７８)

　≤３岁 ２６６ １９ (６１) １０６ (３４１) １４１ (４５３)

２２　９０３例消化道慢性疾病患儿１４种常见食物不

耐受情况:１４ 种常见食物不耐受阳性率从高到

低,＞３ 岁 患 儿 依 次 为:鸡 蛋 (７７８％)、牛 奶

(６１９％)、鳕 鱼 (４００％)、小 麦 (３４１％) 等,
较低 为 牛 肉、猪 肉.≤３ 岁 患 儿 依 次 为:牛 奶

(７７６％)、鸡蛋 (５６５％)、西红柿 (３９５％)、小

麦 (３６５％)、鳕 鱼 (３２８％)等,较 低 为 猪 肉.
具体见表３.
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表３　９０３例消化疾病患儿食物不耐受情况

食物
≤３岁３７５例特异性IgG阳性数

－ ＋ ＋＋ ＋＋＋
阳性率/％ 食物

＞３岁５２８例特异性IgG阳性数

－ ＋ ＋＋ ＋＋＋
阳性率/％

牛肉 ３４３ ２５ ５ ２ ８５ 牛肉 ５０８ １５ ５ ０ ３８
鸡肉 ３４２ ２３ １０ ０ ８８ 鸡肉 ４６１ ４９ １４ ４ １２７
鳕鱼 ２５２ ２３ ４０ ６０ ３２８ 鳕鱼 ３１７ ７５ ８４ ５２ ４００
玉米 ３０１ ５９ １４ １ １９７ 玉米 ４９３ ３４ １ ０ ６６
蟹 ３３９ ２６ ６ ４ ９６ 蟹 ４７３ ２７ ２４ ４ １０４

鸡蛋 １６３ ２４ ６２ １２６ ５６５ 鸡蛋 １１７ ３９ １１５ ２５７ ７７８
蘑菇 ３５９ ９ ６ １ ４３ 蘑菇 ４７２ ４５ １０ １ １０６
牛奶 ８４ ３５ ８８ １６８ ７７６ 牛奶 ２０１ ８６ １５１ ９０ ６１９
猪肉 ３６１ ９ ５ ０ ３７ 猪肉 ５０８ １９ １ ０ ３８
大米 ２８９ ５８ ２６ ２ ２２９ 大米 ４３９ ４６ ４０ ３ １６９
虾 ３４３ ２３ ８ １ ８５ 虾 ５０６ １２ １０ ０ ４２

大豆 ２５３ ５４ ５３ １５ ３２５ 大豆 ３８７ ６７ ５８ １６ ２６７
西红柿 ２２７ ６８ ４１ ３９ ３９５ 西红柿 ３７２ １１８ ３２ ６ ２９５
小麦 ２３８ ５６ ６０ ２１ ３６５ 小麦 ３４８ ９９ ８０ １ ３４１

２３　７２３例慢性皮肤疾病患儿１４种常见食物不耐

受情况:１４种常见食物不耐受阳性率从高到低,＞
３岁患儿依次为:鸡蛋 (６９９％)、牛奶 (６２１％)、
鳕 鱼 (４６８％)、 西 红 柿 (３９８％)、 大 豆

(３４７％)小麦 (３３７％)等,较低为猪肉.≤３岁

患儿依次为:牛奶 (７６２％)、鸡蛋 (４６３％)、西

红柿 (３０５％)、大豆 (２９３％)、大米 (２７０％),
较低为蘑菇.具体见表４.

表４　７２３例皮肤疾病患儿食物不耐受情况分析

食物
≤３岁３１１例特异性IgG阳性数

－ ＋ ＋＋ ＋＋＋
阳性率/％ 食物

＞３岁４１２例特异性IgG阳性数

－ ＋ ＋＋ ＋＋＋
阳性率/％

牛肉 ２８６ ２０ ５ ０ ８０ 牛肉 ３６６ １９ １５ １２ １１２
鸡肉 ２９９ ８ ４ ０ ３８ 鸡肉 ３７２ ２４ １３ ３ ９７
鳕鱼 ２４６ ３１ ２６ ８ ２０９ 鳕鱼 ２１９ ４８ ６１ ８４ ４６８
玉米 ２５８ ２４ ２３ ６ １７０ 玉米 ３５２ ３９ １８ ３ １４６
蟹 ２７９ １４ １４ ４ １０３ 蟹 ３７８ １８ ９ ７ ８５

鸡蛋 １６７ １９ ４７ ７８ ４６３ 鸡蛋 １２４ ３１ ４５ ２１２ ６９９
蘑菇 ３０８ ３ ０ ０ ０９６ 蘑菇 ３６５ ３５ １１ １ １１４
牛奶 ７４ ２１ ７３ １４３ ７６２ 牛奶 １５６ ６０ ８３ １１３ ６２１
猪肉 ３０４ ５ ５ ０ ２３ 猪肉 ３９５ ９ ７ １ ４１
大米 ２２３ ４１ ２２ ２５ ２８３ 大米 ２９４ ７１ ３６ １１ ２８６
虾 ２７５ １４ １３ ９ １１６ 虾 ３８６ １２ １２ ２ ６３

大豆 ２２０ ２８ ２８ ３５ ２９３ 大豆 ２６９ ５６ ５９ ２８ ３４７
西红柿 ２１６ ４６ ２９ ２０ ３０５ 西红柿 ２４８ ９１ ５４ １９ ３９８
小麦 ２２７ ４１ ３０ １３ ２７０ 小麦 ２７３ ５６ ４８ ３５ ３３７

３　讨论

食物不耐受因食物以多肽或其他分子形式进入

肠道,被机体当作外来物质识别产生相应特异性抗

体,当再次接触同类食物时即引起迟发型 (Ⅲ型)
变态反应,导致多系统的慢性症状[２].食物特异性

IgG抗体水平升高需要长期积累,未达一定水平不

会引起明显症状.
食物不耐受在不同人群普遍存在,普通人群中

的发病率高达 ５０％ 左右,婴幼儿和儿童较成人

高[３],年龄和地域差异是引起食物不耐受发生的重

要因素.本研究结果表明:１)１６２６例两种慢性疾

病患儿食物不耐受特异性IgG 抗体阳性率分别为

８８２％、８６９％,与陈宇等[４]报道的基本一致,表

明两种慢性疾病与食物不耐受有关.２)两种慢性

疾病患儿学龄前后食物不耐受表现形式不同,不同

患儿对相同食物产生不耐受的表现形式也不同,＞
３岁患儿,以鸡蛋检出阳性率最高,其次为牛奶.

≤３岁患儿,以牛奶检出阳性率最高,其次为鸡蛋,
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不同疾病相同年龄组食物不耐受表现形式无明显差

异.牛奶、鸡蛋是学龄前后这段时期的主要食物.

３)引起患儿两种主要不耐受食物与学龄前后婴幼

儿、儿童食谱范围狭窄或饮食观念或营养偏向及免

疫系统或肠道黏膜屏障尚未健全有关[５],且牛奶、
鸡蛋为动物源性高蛋白,等电点低,具有耐酸特

点,耐受各种加工的破坏[６],能够保留较强的免疫

源性,刺激机体产生抗体,从而引发迟发型 (Ⅲ
型)变态反应.４)无论是那一病种还是学龄前后,
牛奶、鸡蛋均是引起中重度、多种食物不耐受的前

２位食物,３种及以上的食物不耐受以牛奶和鸡蛋

合并其他食物为主.由于生活习性、膳食结构等各

种因素的影响,学龄前后患儿主要进食牛奶、鸡蛋

两种食物,是导致中重度、多种食物不耐受的主要

原因.此外,值得关注的是,含动物高蛋白的牛

肉、猪肉引起食物不耐受较低,这有待进一步探

讨.鳕鱼、西红柿、大豆、小麦、大米位于不耐受

食物前列,可能是由于饮食习性或营养偏向因素引

起,或机体对植物蛋白、鱼蛋白的刺激敏感因素引

发.免疫耐受和免疫激活是胃肠道环境自稳的重要

因素,改变任一环节,均会破坏机体的免疫平衡.

总之,食物不耐受与地域、遗传、年龄、环

境、膳食结构有重要关系,临床上,其导致的病状

不明显,发病时间滞后,难以及时发现病情.本文

通过对学龄前后患儿食物不耐受特异性IgG抗体检

测,为临床相关疾病的预防及治疗提供理论依据,
有助于促进婴幼儿、儿童健康成长.
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临床研究

经皮后路椎间孔镜微创技术治疗神经根型颈椎病临床分析

厦门大学附属福州第二医院骨科 (福州３５０００７) 　薛经来　廖　忠１　崔为良　王朝晖　颜剑文　林毓涵

１　通信作者,Email:liaozhongdr＠qqcom

【摘　要】　目的　探讨经皮后路椎间孔镜微创技术治疗神经根型颈椎病的临床疗效.方法　收集我院自２０１７年１０月

至２０１９年７月收治的５例神经根型颈椎病患者,男３例,女２例;平均年龄４９５岁;均存在明显上肢疼痛,平均疼痛时间

为５６个月;均为单节段颈椎间盘突出.采用患者术前、术后视觉模拟评分法 (visualanaloguescale,VAS)、日本整形外科

学会 (japaneseorthopaedicassociation,JOA)评分及颈椎功能障碍指数 (neckdisabilityindexscore,NDI)评价疗效.记录

患者手术时间 、术中出血量、术后住院时间及并发症发生,评价其安全性和有效性.结果　５例患者均顺利完成手术.出院

时患者 VAS评分明显低于治疗前 (６６±０８vs１５±０６),JOA评分明显高于治疗前 (１２２±１５vs１５６±０６),NDI显

著下降 [(４５７±４０)％vs(９２±３８)％];患者平均手术时间为 (１３０±２０５)min,平均术中出血量为 (２３±８８)mL,

术后平均住院时间为 (３２±０５)d.所有病例均未出现术中大出血、脊髓损伤等严重并发症.结论　经皮后路椎间孔镜微

创技术创伤小、出血量少、疗效确切是治疗神经根型颈椎病的可行方法.

【关键词】神经根型颈椎病;经皮椎间孔镜;椎间盘髓核摘除术
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