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【摘要】 目的：研究宫颈上皮内瘤变(cIN)患者人乳头瘤病毒(HPV)感染情况及转阴率的相关影响

因素。方法：选取我院2012年1月至2016年1月173例宫颈上皮内瘤患者为研究对象．进行HPV检测。所

有患者均在我院接受宫颈上皮内瘤变手术治疗，对术后6个月HPV转阴的患者进行相关影响因素分析。

结果：正常组(60例)、cIN I级组(68例)、cINⅡ级组(59例)、cINⅢ级组(46例)的HPV感染率分别为

18．3％、63．2％、81．4％、95．7％。年龄、病毒负荷量、病理切缘、避孕方式、性伴侣个数、配偶性伴侣个数等6

项影响HPV转阴率的相关因素差异具有统计学意义(P<0．05)。结论：HPV感染率随宫颈上皮内瘤变病变

程度增加而上升，严密检测HPv有利于预警病情发展，提高宫颈癌诊断准确率。年龄、病毒负荷量、病理切

缘、避孕方式、性伴侣个数、配偶性伴侣是HPV转阴率的相关影响因素，控制相关影响因素对宫颈上皮内瘤

变的预后有重要意义。
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【Abstmct】 objectiv鹤：To study the relative factors of human p印illoma virus(HPV)infection and nega—

tive conversion ratio of ceⅣical intraepithelial neoplasia． Methods：l 73 pa“ents with ce押ical intraepithelial neopla—

sia in our hospital f南m January 2012 to January 2016 were selected as the research obiect． All patients underwent

cervical intraepithebal neoplasia su增ery in our hos—tal．T}1erela￡ive influencing factors on HPV negative pa￡ients at

6 months after operation were analyzed． Reslllts：The HPV infection rates of nomal group(n=60)，CIN I(n=

68)，CIN II(n=59)，CIN III(n=46)were 18．3％，63．2％and 81．4％，respectively．Age，vira¨oad，patho·

logical mar画n，contraception，number of sexual panners and spouse sexual partner number were related to the nega·

live ra￡e of HPV(|P<0．05)．C伽dllsion：The infection rate of HPV inereases涮th the degree of cewical in￡raepi·

thelial ne叩lasia． St而ct detection of HPV is beneficial to the development of eady warning and impmving the accura—

cy of ceⅣical eancer diagnosis．Age，viral 10ad，patholo矛cal margin，contracep￡ion，number of sexual partners and·

spouse sexual panners number are related factors of HPV negative rate． ControUing related factors has important s唔一

ni6cance f撕￡he prognosis
of ceⅣical intraep主thelial neoplasia．
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宫颈上皮内瘤变(cervical intraepiIhelial neoplasia，cIN)是临
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床常见的女性生殖系统疾病，与宫颈癌的发生存在密切联

系¨o。人乳头瘤病毒(human papillomavillJs，HPV)感染是宫颈

上皮内瘤变发生并发展为宫颈癌的重要影响因素‘2 o。目前针

对宫颈上皮内瘤变患者HPV感染情况及转阴率的相关影响因

素分析较少，因此本文选取我院2012年1月至2016年1月173

例宫颈上皮内瘤患者为研究对象，探讨宫颈上皮内瘤变患者

HPV感染情况及转阴率的相关影响因素。
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l资料与方法

1．1 一般资料

选取我院2012年1月至2016年1月173例官颈上皮内瘤

患者为研究对象，所有患者均在我院接受宫颈上皮内瘤变手术

治疗，年龄2l一55岁，平均(38．65±16．42)岁；文化程度初中及

其以下46例，高中及其以上89例。根据子宫颈鳞状上皮细胞

异常增生情况’4。，将患者分为cIN I级组、CINⅡ级组、CINⅢ级

组。CIN I级组(68例)：轻度非典型增生，异型细胞局限于宫

颈上皮层的下l／3区；cINⅡ级组(59例)：中度非典型增生，异

型细胞局限于宫颈上皮层的下1／3～2／3区；cINⅢ级组(46

例)：重度非典型增生，异型细胞几乎累及全部宫颈上皮层。选

取同期在我院行宫颈组织病理学检查宫颈病理结果正常的60

例健康患者纳入正常组。本研究经我院伦理委员会审核批准。

纳入标准：(1)符合宫颈上皮内瘤变相关诊断标准∞1，经病

理组织学证实确诊为宫颈上皮内瘤变的患者；(2)在我院接受

宫颈上皮内瘤变手术治疗(宫颈冷刀锥切术或LEEP术)的患

者；(3)年龄≥18岁，已婚或未婚而有性行为史的女性；(4)患

者或其家属对本次研究知情同意并签署知情同意书。排除标

准：(1)全子宫切除史的患者；(2)有放化疗史的患者；(3)生殖

道炎症的患者；(4)神经功能障碍或精神异常的患者。

1．2 HPV检测

宫颈上皮内瘤变的173例患者及60例健康患者均进行

HPV检测。标本采集前先以棉拭子擦拭宫颈口分泌物，再用宫

颈刷插入宫颈内口紧贴移行区黏膜，按逆时针旋转4圈，采集宫

颈上皮脱落细胞，置于保存液中。将宫颈细胞保存液离心处理

后，用DNA试剂盒提取DNA，采用人乳头瘤病毒分型基因芯片

进行HPV检测，可检测23种人乳头瘤病毒亚型，包括18种高

危型HPV和5种低危型HPV。检测样本的RLu／c0≥1．O，即

可诊断为HPV阳性。

1．3 HPV转阴分析

173例宫颈上皮内瘤变患者均给予宫颈上皮内瘤变手术治

疗宫颈冷刀锥切术或LEEP术。所有病例术后6个月进行随

访，检测HPV阳性，对术后6个月HPV转阴的患者进行相关影

响因素分析。分析HPV转阴患者的年龄、文化程度、(最初)病

毒负荷量、病理切缘、吸烟、饮酒、避孕方式、初次性生活年龄、

性伴侣个数、配偶性伴侣个数等临床资料。饮酒：≥309／月为

经常饮酒，<309／月为偶尔饮酒。吸烟史：每天吸烟≥1支，持

续时间≥3个月。

1．4统计学方法

应用sPssl9．0统计软件，计数资料采取率(％)表示，计量

资料以(孟±s)表示，计数资料组间构成比、率的比较采用r检

验；计量资料正态分布以(贾±s)表示。两两比较采用LSD法

(方差齐性时)或Tamhane’s他法(方差不齐时)。多因素采用

IJ09istic回归分析，以P<0．05为有显著性差异和统计学意义。

2结果

2．1 HPV感染与宫颈上皮瘤变情况

对233例患者进行HPV阳性检测，结果显示，宫颈正常组

60例患者中HPV阳性11例，感染率为18，3％；宫颈病变组173

例患者中HPV阳性135例，感染率78．0％。宫颈上皮瘤变患者

HPV感染率显著高于正常人(工2=67．866，P<O．05)。见表l。

表l HPV感染与宫颈上皮瘤变情况

2．2 不同病变程度患者的HPV感染情况

对173例宫颈上皮瘤变患者进行HPV阳性检测，结果显示

CINⅢ级的HPV感染率显著高于CIN I级、CINⅡ级(P<

0．05)。随病变程度的提高HPV感染率逐渐上升。见表2。

表2不同病变程度患者的HPV感染情况

注：①与cINⅡ级比较，r=5．107，P<o．05；②与cINⅢ级比较，，

=4．870，P<0．05；③与cINI级比较并2=15．953，P<0．05

2．3 宫颈上皮内瘤变并HPV感染患者治疗后影响HPV转阴

的相关因素

所有患者均接受宫颈上皮内瘤变手术治疗，宫颈上皮内瘤

变并HPV感染患者135例，术后6个月HPV转阴患者110例，

转阴率为81．5％(110／135)。对10种可能影响HPV转阴的相

关因素进行单因素分析，结果发现年龄、病毒负荷量、病理切

缘、避孕方式、性伴侣个数、配偶性伴侣个数等6项影响因素差

异具有统计学意义(P<0．05)。见表3。

表3 宫颈上皮内瘤变并m)V感染患者治疗后影响加)V转阴的相关因素
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续表

2．4宫颈上皮内瘤变并HPV感染患者治疗后HPV转阴的多

因素分析

蛔istic回归分析结果显示，病毒负荷量、病理切缘、避孕方
式、性伴侣个数等4个因素为独立影响因素。见表4。

表4 宫颈上皮内瘤变并HPV感染患者治疗后HPV转阴的多因素分析

注：B．偏回归系数；|sE．标准误差；DR．优势比；，c．可信区间

3讨论

宫颈上皮内瘤变是宫颈癌的癌前病变，如果不能进行有效

的预防干预极易发展为宫颈癌垆1。HPV是一种球形DNA病

毒，有100多种亚型，根据致癌性主要分为低危型HPV与高危

型HPV
L6 J。性接触是HPV感染的主要途径，可能造成患者皮

肤黏膜鳞状上皮增殖，引发多种生殖系统疾病⋯。

HPV感染是导致宫颈上皮内瘤变发生并发展为宫颈癌的

重要因素。郭苗等¨o研究宫颈上皮内瘤变与HPV感染的相关

性，结果显示cIN l级组HPV阳性率为76．9％，cINⅡ级组HPV

阳性率为83．3％，cINⅢ级组阳性率为90．0％，宫颈癌HPV阳

性率为100％，随着宫颈上皮内瘤变病变级别的提高，HPV阳性

率逐渐上升，认为HPV是导致宫颈上皮内瘤变发展为宫颈癌的

关键因素。吴筱花∽J等探讨宫颈病变与HPV感染的相关性，结

果显示正常组宫颈的HPV感染率为14．66％，宫颈上皮内瘤变

的HPV感染率为100％，认为HPV感染是宫颈病变的主要病

因，检测HPV感染情况有助于判断宫颈上皮内瘤变的病变进

展。周利敏等”o探讨HPV检测在宫颈上皮内瘤变诊断与预后

中的作用，结果显示CIN I级组HPV阳性率为82．35％，CINⅡ

级组HPV阳性率为95．16％，cINⅢ级组阳性率为100．00％，认

为HPV检测对提高宫颈病变诊断准确率具有重要意义。本研

究显示，宫颈上皮瘤变患者HPV感染率显著高于正常人，宫颈

上皮内瘤变病变级别随HPV感染率上升而提高，与以上研究

相符。

在本次研究中发现，cIN I级组的HPV感染类型多为低危

型，而CINⅡ级组与CINⅢ级组的HPV感染主要为高危型。高

危型HPv持续感染是宫颈上皮内瘤变发展为宫颈癌的必要条

件[I“。高危型HPV致癌的主要机制为，通过转化E6基因、E7

基因，干扰正常的细胞周期调控，导致细胞异常增殖，引发恶性

肿瘤。宫颈细胞学检查是目前诊断宫颈病变的主要检查手段，

具有较高的准确率，但由于需要医师凭经验进行主观分析与判

断，易发生误诊和漏诊的情况。1“。将HPV检测纳入到宫颈病

变的检测中，作为宫颈细胞学检测的辅助手段，可以提高宫颈

癌及癌前诊断的准确性。

宫颈上皮内瘤变患者在接受手术治疗后，有效清除病灶及

周围组织，HPV随患者的康复而消退转变为阴性。1⋯。但在多

种因素影响下，可能导致术后HPV阳性残留，引发HPV持续感

染，造成宫颈上皮内瘤变的术后复发。年龄层较高(≥35岁)的

患者具有更高的HPV持续阳性率，年龄层较低(<35岁)具有

更高的HPV转阴率。随着年龄的增长，机体的免疫功能与激素

水平显著降低，导致病毒清除能力减弱。年轻的患者具有更强

的机体免疫功能，可以自我清除病毒，恢复细胞的正常功能。1“。

因此应当加强妇女健康意识宣传，开展疾病普查工作，建议>35

岁患者定期进行HPV检测，避免发生持续HPV感染，导致宫颈

上皮内瘤变复发。手术病理切缘是HPV转阴率的重要影响因

素。病理切缘呈阳性，表明手术清除病灶时未能彻底清除病灶

周围的病变组织，导致病毒残留，造成术后HPV持续感染。1“。

因此在宫颈上皮内瘤变手术治疗应当加强手术切缘等检查与

监测，预防宫颈上皮内瘤变复发。高病毒负荷量会增加HPV持

续感染的风险。最初病毒负荷量较低的患者在术后有较高的

HPV转阴率，术后宫颈上皮内瘤变复发风险较低。吸烟是HPV

常见的危险因素，相关研究显示，尼古丁等物质会在宫颈粘液

中累积，破坏宫颈上皮免疫机能，造成HPV持续感染¨⋯。但在

本研究中吸烟与HPV转阴率无显著相关性。可能由于女性吸

烟人数较少，本次研究中女性吸烟人数仅为33例，加之公共场

所禁烟力度增强，被动吸烟情况有所减少，对研究结果造成一

定影响。性传播是HPV感染的主要途径、”。。不洁的性行为会

增加HPV持续感染的风险。在性生活中，注意保持个人及配偶

的卫生清洁，坚持长期使用避孕套可以避免接触HPV病毒或减

少HPV病毒负荷量，降低再次感染的风险。性伴侣个数及配偶

性伴侣个数是HPV转阴率的影响因素¨8，主要由于男性阴茎

可能携带HPV，如果未使用避孕套等安全防护措施进入女性生

殖道后，极易造成HPV再感染，而多个性伴侣会增加感染的风

险，配偶拥有多个性伴侣也会增加阴茎携带病毒的风险。

综上所述，随着宫颈上皮内瘤变病变程度的加重，HPV感

染率逐渐上升，两者呈正相关性。年龄、病毒负荷量、病理切

缘、避孕方式、性伴侣个数、配偶性伴侣个数等6项因素是HPV

转阴率的相关影响因素，积极控制影响因素有利于控制HPV感

染和降低宫颈上皮内瘤变复发的风险。
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HPV感染对宫颈炎患者阴道微生态的影响
罗亚辉江赛

安康市人民医院妇产科，陕西安康725000

【摘要】 目的：研究人乳头瘤病毒(HPV)感染对宫颈炎患者阴道微生态的影响。方法：回顾性分析

我院2叭3年11月至2015年11月94例宫颈炎患者临床资料，根据患者HPV感染情况分为HPV阳性组41

例，HPV阴性组54例，再选取同时期在我院接受体检的50例健康人临床资料，并设置为对照组，比较三组

阴道微生态环境变化情况。结果：HPV阳性组患者阴道乳酸杆菌异常率87．80％较HPV阴性组44．44％及

对照组2％显著较高(P<0．05)；HPV阳性组茵群密度II～III级、茵群多样性II—III级、pH值≤4．5的概率

较HPV阴性组和对照组显著较低(P<O．05)；HPV阳性组微生态失调率较HPV阴性组和对照组显著较高

(P<0．05)；HPV阳性组惰性乳酸杆菌、卷曲乳酸杆菌、加氏乳酸杆菌、詹氏乳酸杆菌分布率较HPV阴性组

和对照组均显著较低(P<0．05)。结论：HPV感染的宫颈炎患者阴道微生态失调，阴道乳酸杆菌水平显著

降低，HPV感染会造成阴道病原体繁殖，增加女性生殖道感染和宫颈上皮细胞异常增生的风险。

【关键词】 HPV感染；宫颈炎；阴道微生态；乳酸杆菌

Eafect of HPV i血cti伽on vagimI IIIicmec砸ystem in patients硼th∞rvidtis ￡∞玩^ui，心^，G|S口i．眈一
pⅡ玎聊nt o厂D6sfez，1h o蒯劬据cD魄，，，A凡后n昭Peop如’s舶印讹Z，An妇昭725DOD，肌Ⅱ口wi，吼i舰

【Abstr舵t】 objectives：To study the effect of human papillomavims(HPV)infection on va西nal microeco—

system in patients
with cervicitis． MeⅡlods：‘111e clinical data of 94 patients with cervicitis who were admitted to our

hospital between November 2013 and November 2015 were retrospectively analyzed．According to the status of HPV

infbction，the patients were divided into HPV positive group(凡=41)and HPV negative group(n=54)．The clini—

cal data of another 50 healthy perSons at the same time were selected as control gmup。The changes of vaginal micr0一

ecological envimnment were compared among the three gmups． R鹤ults：The abno邢al rate of va舀nal lactobacilli in

HPV positive group(87．80％)was significantly higher than that in HPV negative gmup(4。44％)and control

group(2％)(P<0．05)．7rhe pmbabilities of grade II ～III bacteria density，grade II ～ III bacterial diversity
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