
Chinese Journal of Practical Pediatrics Mar. 2019 Vol. 34 No. 3

IgM含量少，局部免疫力低下；男孩一过性雄激素

分泌增高，使肛门腺分泌增多，腺管易阻塞，深层

的覆盖上皮组织的隐窝加深，导致粪便易于潴

留。以上因素共同作用导致肛周易感染，继而形

成脓肿［1］。

肛周脓肿初始表现为肛周红肿、硬结，触痛明

显，一般3～7 d即可化脓，脓肿常自行破溃形成肛瘘。

复发性肛周脓肿为肛瘘再感染，易形成新的肛瘘。

2 接种疫苗的必要性

反复的肛周脓肿和瘘管形成与感染、遗传、体

液免疫和细胞免疫有关，部分患者存在自身免疫性

中性粒细胞减少［2-3］。肛周脓肿患者如有免疫功能

缺陷，减毒活疫苗的接种需要慎重决策［4-6］。

国内外相关流行病学资料显示，肛周脓肿是

接种口服脊髓灰质炎减毒活疫苗（OPV）后发生疫

苗相关麻痹型脊髓灰质炎（VAPP）的高危因素之

一［7-10］。20世纪 90年代随着脊髓灰质炎灭活疫苗

（IPV）的使用，VAPP的发生率明显下降，美国自

2000年全面实行 IPV接种后未再有VAPP的新发

病例报道。

3 接种建议

可以接种：按免疫程序接种，脊灰疫苗基础免

疫使用 IPV，痊愈后加强免疫可接种 IPV或OPV。
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1 概况

IgA血管炎（IgA vasculitis，IgAV）原称过敏性

紫癜（Henoeh-Schönlein purpura，HSP），是以小血

管炎为主要病变的系统性血管炎［1-2］。多为急性起

病，起病前1～3周常有上呼吸道感染史，首发症状

为非血小板减少性皮肤紫癜，伴或不伴腹痛、胃

肠出血、关节痛、肾脏损害等症状。多数呈良性自

限性过程，但也可出现严重的胃肠道、肾脏及其他

器官损伤［3］。男孩多于女孩，一年四季均可发生，

以春秋两季居多［1］。IgAV全球发病率约为（2.7～
22.1）/10万［4］，中国疾病预防控制中心免疫规划中

心采用分层多阶段整群抽样方法，在江西、云南、

辽宁 3个省 6个市对 2007～2009年县级及以上医

院 IgAV住院病例的回顾性调查表明，年平均发病

率为 8.82/10万，其中＜15岁儿童年平均发病率为

33.86/10万［5］。

迄今，认为 IgAV发病机制以 IgA介导的体液

免疫异常为主［3］，确切原因及机制尚未完全阐明，

可能是遗传、环境（如感染、食物等）和免疫异常等

因素综合作用的结果［6］。

2 接种疫苗的必要性

IgAV患者与健康人群均可罹患疫苗可预防传

染病。虽然国内外均有接种疫苗后发生 IgAV的个

案报告［7-8］（涉及疫苗品种包括流感疫苗、乙肝疫

苗、狂犬疫苗、流脑疫苗、白喉疫苗、麻疹疫苗

等［3］），但2016年全国疑似预防接种异常反应（ad⁃
verse events following immunization，AEFI）监测数据

表明，IgAV发生率仅为 0.02/10万［7］，远低于 IgAV
基础发病率，且目前对多数疫苗与 IgAV因果关系

的判断往往只是依靠疫苗接种时间与发病时间的

时间关联性［9］。

目前，还没有证据证明疫苗接种与 IgAV发病

之间存在直接联系［3，10］，对接种疫苗是否会增加

IgAV发生或发展的可能危险还有待探讨。Good⁃
man等［11］对 49027名接种脑膜炎球菌多糖疫苗的

16～20岁青少年对象进行了接种后至42 d的不良

事件信息收集，数据表明接种疫苗与 IgAV发病之

间无关联。Andrews 等［12］在一项疫苗上市后安全

性的自对照研究中发现，46例过敏性紫癜患者（其

中43例为 IgAV患者）在接种C群流行性脑膜炎球

菌结合疫苗（MCCV）后 28 d内发生过敏性紫癜的

风险没有增加。Sexton等［13］进行接种B群脑膜炎

球菌疫苗后对 IgAV患者复发情况的调查，未显示

有增加 IgAV复发的风险。一些个案报告也表明，

接种狂犬疫苗发生 IgAV的患者经治疗后继续接种

狂犬疫苗，体内可产生足够的保护性抗体且无过

敏症状发生［14-15］。而且越来越多的证据显示，很多

感染是 IgAV发生的诱因或病因［16］。李克莉等［5］调

查了 5677例 IgAV患者，在查明原因的病例中，感

染占69.1%。

在权衡疫苗接种的利弊并排除危险因素后，

对 IgAV患者应尽可能给予疫苗接种。

3 接种建议

3.1 可以接种 IgAV患者在痊愈后，可接种各类

疫苗。

3.2 暂缓接种 IgAV患者使用免疫抑制剂治疗

期间，暂缓接种减毒活疫苗，具体参照后续即将发

表的《特殊健康状态儿童预防接种专家共识之十

九——免疫抑制剂与预防接种》。
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1 概况

自身免疫性疾病（autoimmune disease，AD）是

因免疫自身稳定被打破而引起的疾病状态。免疫

自身稳定是指机体的免疫系统对自身的细胞或分

子形成免疫耐受状态而不发生病理性免疫应

答［1］。免疫自身稳定打破后，机体的免疫系统不能

区分自身抗原和外源性抗原，使机体对自身抗原

发生免疫反应而导致自身组织损害引起疾病。儿

童常见的AD包括系统性红斑狼疮、幼年特发性关

节炎、干燥综合征、多发性硬化症、类风湿关节炎、

重症肌无力等。目前我国尚无AD发生率的确切

资料，在发达国家，AD的发生率约5%［2］。AD发病

机制复杂，与遗传和环境有关，是多因素共同作用

的结果。

2 接种疫苗的必要性

感染是导致AD患者死亡的重要原因，疾病本

身可以导致患者感染风险增加，使用免疫抑制药

物亦增加感染风险［3-4］。有研究表明，AD患者感

染的风险是一般人群的 1.7倍［5］，而且感染更严

重［6-7］。因此，AD患者更需要通过接种疫苗预防

感染。

AD患者是否可以接种疫苗，以及接种哪些疫

苗，主要考虑接种效果和安全性两方面因素。

2017年丹麦的一项研究表明，在类风湿关节炎患

者给予抗风湿药物治疗前接种肺炎球菌疫苗，可

以明显降低发生肺炎的风险，并改善疾病的预
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