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Abstract
AIM: To explore the correlation between active 
enterovirus type 71 (EV71) infection and eryth-
rocyte zinc concentration in children. 

METHODS: Three hundred and ninety-two 
children who had hand foot and mouth disease 
were included in this study. Twenty normal 
children were used as controls. EV71-IgM was 
detected in the children using the gold standard 
method. Erythrocyte zinc concentration was 
measured using flame atomic absorption spec-
trometry. The correlation between active EV71 
infection and erythrocyte zinc concentration was 
then analyzed.

RESULTS: The erythrocyte zinc concentration 
was significantly lower in the EV71-IgM(+) 
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 临床经验 CLINICAL PRACTICE

儿童肠道病毒71型活动性感染与红细胞锌浓度的相关性

刘自刚, 李海波, 王少敏, 徐凤兰

®

■背景资料
手 足 口 病 ( h a n d 
foot  and mouth 
disease, HFMD)是
由多种肠道病毒
(多见肠道病毒71
型, EV71)引起的
常见传染性疾病, 
以婴幼儿多见, 其
发病涉及小儿营
养、免疫等内部
因素及病原微生
物、环境等外部
因素, 二者相互作
用决定了病情的
发生, 而机体免疫
功能的高低又在
病情的发展中具
有重要作用; 锌与
体内200多种酶的
活性有关直接参
与核酸和蛋白质
的合成. 锌缺乏可
导致细胞免疫和
体液免疫功能低
下. 而红细胞锌浓
度的测定干扰因
素少 ,  结果可靠 , 
在反映人体锌的
营养状态时比血
浆锌浓度更适合. 

group than in the EV71-IgM(-) group (83.7 
μmol/L ± 30.1 μmol/L vs 100.6 μmol/L ± 40.2 
μmol/L, P < 0.05). The negative conversion of 
EV71-IgM (+)was positively correlated with 
erythrocyte zinc concentration (P < 0.05).

CONCLUSION: Erythrocyte zinc concentration 
has a significant effect on susceptibility to and 
treatment of active EV71 infection in children. 

© 2013 Baishideng. All rights reserved.
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摘要
目的: 探讨儿童肠道病毒71型(enterovirus type 
71, EV71)活动性感染与患儿红细胞锌浓度的
关系. 

方法: 用金标法筛查儿童感染EV71-IgM阳性
率, 并用火焰原子吸收光谱法对患儿红细胞锌
浓度进行测定, 并对实验数据进行相应的统计
分析. 

结果: EV71-IgM(+)组红细胞锌(83.7 μmol/L±
30.1 μmol/L)低于EV71-IgM(-)组(100.6 μmol/L
±40.2 μmol/L)(P <0.05), EV71-IgM(+)治愈率
与红细胞锌浓度值呈正相关(P <0.05), 均有显
著差异. 

结论: 人体红细胞锌水平对EV71病毒活动性
感染儿童的发病和疗效均有显著影响. 

© 2013年版权归Baishideng所有.
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核心提示: 肠道病毒71型(EV71)是引起手足口病
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■研发前沿
对手足口病所涉
及的病原微生物
研 究 较 多 ,  临 床
上对手足口病患
儿的治疗和护理
也 非 常 重 视 ,  但
对患儿的营养状
态和微量元素的
研究还有待深入.

在低速离心机上4000 r/min(相对离心力3648 g ) 
离心10 min, 用微量进样器小心的取下层红细胞 
40 μL, 加入到样本处理液1.2 mL中, 混匀, 按原

子吸收光谱仪的操作说明上机测定, 对照标准

曲线, 取得红细胞锌浓度的结果, 检测试剂和仪

器均由北京博晖创新公司提供. 
统计学处理 应用SPSS13.0统计软件进行分

析, 计量资料采用mean±SD表示, 统计学方法分

别采用t检验和χ2检验. 以P <0.05为差异具有统

计学意义.

2  结果

2.1 392例HFMD患儿EV71-IgM阳性率及男女比

例 EV71-IgM(+)为115例, 占总数的29.3%, 其中

男性患儿74例, 占男性总数的30.7%, 女性患儿

41例, 占女性总数的27.2%. 
2.2 392例HFMD患儿EV71-IgM及红细胞锌浓

度比较 EV71-IgM(+)组的HFMD患儿红细胞锌

浓度明显低于EV71-IgM(-)组和正常对照组, 经
统计学分析, 均有显著性差异(P <0.05). EV71-
IgM(-)患儿红细胞锌浓度和正常对照组比较相

差不大, 统计学分析, 结果无显著性差异(P >0.05, 
表1). 
2.3 红细胞锌浓度对EV71-IgM(+)治疗后转阴的

影响 将115例EV71-IgM(+)的HFMD患儿, 按红

细胞锌浓度的均值分为两组, 治疗后观察EV71-
I g M转阴情况(表2). 红细胞锌浓度低于83.7 
μmol/L组治疗后EV71-IgM(+)转阴率低于红细

胞锌浓度高于83.7 μmol/L组, 经统计学分析, 两
组之间有显著性差异(P <0.05). 

3  讨论

锌是人体内多种酶的组成部分, 在细胞生物学

中发挥着重要的作用, 他直接参与了核酸、蛋

白质的合成、细胞的分化和增殖以及许多重要

的代谢, 是人体生长发育、生殖遗传、免疫、

内分泌等重要生理过程中必不可少的物质[1], 人

表  1  392例HFMD患儿EV71-IgM和红细胞锌浓度检测
结果 (n , mean±SD)

     分组   n 红细胞锌(μmol/L) 

EV71-IgM(+) 115    83.7±30.1

EV71-IgM(-) 277 100.6±40.2a

正常对照组   20 100.9±31.3a

aP>0.05 vs  EV71-IgM(+). HFMD: 手足口病.

■创新盘点
我们采取测定红
细胞锌浓度方法,
可减少外界因素
的 影 响 ,  E V 7 1 -
I g M ( + ) H F M D
患 儿 红 细 胞 锌
浓 度 降 低 与 病
毒 感 染 有 一 定
的 关 系 ,  E V 7 1 -
IgM(+)HFMD患
儿红细胞锌浓度
的高低与病情的
发展有一定关系.

(hand foot and mouth disease, HFMD)最常见的病

毒之一, 临床表现差异很大, 严重影响儿童健康. 
锌是机体必需的微量元素之一, 参与机体核酸、

蛋白质和多种酶的合成, 能量代谢和氧化还原等

过程. 锌在免疫系统的形成、稳定调节及维持机

体正常免疫功能方面有重要作用, 锌的缺乏导致

机体免疫力低下, 是引起儿童易患感染性疾病的

主要原因之一. 本文提示, EV71-IgM(+)HFMD
患儿红细胞锌浓度明显低于EV71-IgM(-)患儿, 
EV71-IgM(+) HFMD患儿红细胞锌浓度偏低者治

疗效果差. 
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0  引言

肠道病毒71型(enterovirus type 71, EV71)是引起

手足口病(hand foot and mouth disease, HFMD)
最常见的病毒之一, 临床表现差异很大, 严重影

响儿童健康. 锌是机体必需的微量元素之一, 参
与机体核酸、蛋白质和多种酶的合成, 能量代

谢和氧化还原等过程. 锌在免疫系统的形成、

稳定调节及维持机体正常免疫功能方面有重要

作用, 锌的缺乏导致机体免疫力低下, 是引起儿

童易患感染性疾病的主要原因之一. 本文通过

对我院在2010-03/2011-08诊治的392例HFMD患

儿EV71-IgM和红细胞锌检测结果的分析, 探讨

儿童肠道病毒71型活动性感染与红细胞锌浓度

关系. 

1  材料和方法

1.1 材料 选取2010-03/2011-08我院门诊及住院

HFMD患儿, 共392例, 男241例, 女151例, 年龄

1-3岁, 平均年龄1.92岁±0.81岁, 正常对照组(正
常组)20例, 为同一时期来我院健康体检儿童, 其
中男12例, 女8例, 年龄1-3岁, 平均年龄1.91岁±

0.73岁, 近期内无病毒感染史. 所有男女患者一

般资料对比无统计学差异(P >0.05). 
1.2 方法 手足口病患儿及正常对照组儿童均清

晨空腹抽2 mL静脉血注入肝素管中送检. 4 h内
检测完成, EV71-IgM检测方法为金标法, 检测试

剂由北京万泰生物药业股份有限公司提供, 严
格按照说明书进行操作. 用原子吸收分光光度

法检测红细胞锌浓度, 取肝素抗凝全血约1 mL, 
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■应用要点
建立对HFMD患
儿 E V 7 1 - I g M 和
红细胞锌浓度的
检 测 ,  可 以 反 映
HFMD患儿EV71
活动性感染的发
生发展及转归情
况, 因此可以作为
HFMD患儿的临
床治疗及提高疗
效的新考量指标.

体含锌总量减少时, 会引起免疫组织受损以及

免疫功能缺陷[2,3]. 血液中80%以上的血锌在细

胞内, 主要在红细胞内, 白细胞在血液中更替快, 
含锌量比红细胞多25倍, 理论上对体内微量元

素的变化更为敏感, 但白细胞分离手续较繁[4]. 
头发是容易取得的组织, 发锌在一定程度上可

反映一个人的锌营养状态, 但毛发蛋白质结构

可吸收和贮存来自自来水、洗发膏、环境灰等

所含的锌, 测定易受外来因素影响[5,6]. 因此我们

采取测定红细胞锌浓度方法, 经过离心后采集

红细胞样本, 可减少外界因素的影响. 
本实验表明, EV71-IgM(+)HFMD患儿红细

胞锌浓度明显低于EV71-IgM(-)患儿, 一定范围

内锌水平的降低, 其机制可能与锌参与各种蛋

白的合成、促进病变细胞凋亡、保护细胞抵御

病毒的侵袭有关[7,8], Glaser等[9]发现给予锌螫合

剂可抑制病毒的复制, 可明显地保护细胞抵御

病毒的侵袭; 国内也有学者发现, 轮状病毒肠炎

患儿血锌明显低于正常儿童血锌水平, 在常规

治疗的基础上佐以补锌对于提高RV肠炎的疗效

有良好的作用[10,11]. 
本实验还发现 ,  随着红细胞锌浓度的降

低, EV71-IgM(+)的HFMD患儿治疗转阴率也明

显降低, 说明红细胞锌浓度与EV71-IgM(+)的
HFMD患儿治疗转阴率呈正相关, 这提示体内

锌水平对EV71感染的治疗方面有重要作用, 可
能与缺锌导致机体免疫功能下降有关. 有资料

显示, 锌缺乏时, 可使Cu/Zn-SOD的活性降低, 组
织抗氧化能力降低, Cu/Zn-SOD作为核修复酶的

必须成分, 可减轻自由基对DNA的损伤, 当体内

锌水平下降后, Cu/Zn过氧化物歧化酶活性下降, 
细胞受损伤后不易修复, 自由基生成增多, 从而

促进淋巴细胞损伤[12,13]. 红细胞内富含锌, 研究

发现, 锌与红细胞免疫功能有较大的关系. 红细

胞的免疫功能是清除循环免疫复合物, 促进和

增强吞噬作用, 识别和储存抗原及递呈抗原, 增
强T细胞免疫依赖性反应, 锌缺乏可导致红细

胞免疫粘附功能降低, 从而导致机体免疫能力

下降. 除了特异性的体液免疫和细胞免疫外, 锌
还对非特异性免疫系统也有着重要的调控作 
用[14,15]. 

总之, 通过建立对HFMD患儿EV71-IgM
和红细胞锌浓度的检测, 可以反映HFMD患儿

EV71活动性感染的发生发展及转归情况, 因此

可以作为HFMD患儿的临床治疗及提高疗效的

新的考量指标. 
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表  2  红细胞锌浓度对EV71-IgM(+)治疗后转阴的影响 (n )

     分组(μmol/L) 治疗后阳性 治疗后阴性 治疗前阳性

<83.7   32a 29 61

>83.7 17 37 54

aP<0.05 vs  >83.7 μmol/L治疗后阳性.

■同行评价
本文设计合理, 资
料 完 整 ,  图 表 清
晰 ,  创新性较好 , 
有一定指导意义.


