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血浆Ｄ二聚体检测在诊断肝硬化腹腔积液患者自发性

细菌性腹膜炎中的应用

徐卫益，陈保德，许　青△

（浙江大学医学院附属第一医院检验科，浙江杭州３１０００３）

　　摘　要：目的　了解血浆Ｄ二聚体（ＤＤ）浓度在肝硬化腹腔积液患者自发性细菌性腹膜炎（ＳＢＰ）诊断中的应用价值。方法　留

取肝硬化腹腔积液患者１３７例，分为ＳＢＰ组和非自发性细菌性腹膜炎（ＮＳＢＰ）组，另选取慢性肝病患者３０例（慢性肝病组）及３０例健

康者（健康对照组），分别测定各组ＤＤ和Ｃ反应蛋白（ＣＲＰ）浓度。结果　ＳＢＰ组、ＮＳＢＰ组、慢性肝病组、健康对照组ＤＤ浓度分别

为（７．８２±５．６８）、（５．５５±４．５５）、（０．４５±０．２６）、（０．０６±０．０４）ｍｇ／Ｌ；血清ＣＲＰ分别为（３０．０±２９．６）、（１６．４±２０．５）、（５．３±１．８）、

（２．１±０．９）ｍｇ／Ｌ。ＳＢＰ组和ＮＳＢＰ组ＤＤ、ＣＲＰ浓度均明显高于慢性肝病组和健康对照组（犘＜０．０１）。ＳＢＰ组ＤＤ、ＣＲＰ浓度高于

ＮＳＢＰ组，差异也有统计学意义（犘＜０．０５）。犚犗犆曲线分析显示，ＤＤ诊断ＳＢＰ的曲线下面积、灵敏度、特异度分别为０．６５０、０．６０４、

０．７０９；ＣＲＰ分别为０．７０５、０．７９２、０．５８２。结论　检测ＤＤ有助于肝硬化腹腔积液患者ＳＢＰ的早期诊断。
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　　Ｄ二聚体（ＤＤ）是交联纤维蛋白经纤溶酶水解后产生的

一种特异性降解产物，是纤溶过程的特异性标志物之一［１］。它

的增高反映了凝血和纤溶系统的激活，提示继发性纤溶活性的

增强，可作为体内血液高凝状态和纤溶亢进的分子标志之一，

在深静脉血栓形成、肺栓塞、心肌梗死、弥散性血管内凝血、肿

瘤等状态下可出现ＤＤ水平升高
［２４］。近年研究发现ＤＤ在

肝脏疾病中呈现不同程度的增高现象［５］。相关文献报道在肝

硬化患者中，血浆ＤＤ水平有不同程度的升高，其中以肝硬化

失代偿期更为明显［６］，但将其用于肝硬化腹腔积液患者自发性

腹膜炎的诊断报道极少。本研究测定了１３７例肝硬化腹腔积

液患者的血浆ＤＤ和Ｃ反应蛋白（ＣＲＰ）水平，以期找到能帮

助早期发现自发性细菌性腹膜炎（ＳＢＰ）的有效指标。

１　资料与方法

１．１　一般资料　留取２０１３年１１月至２０１４年４月住院肝硬

化腹腔积液患者共１３７例，其中ＳＢＰ５３例（男３９例，女１４例，

平均５５．９岁），非自发性性腹膜炎（ＮＳＢＰ）８４例（男５８例，女

２６例，平均５７．４岁）；慢性肝炎３０例（男２０例，女１０例，平均

４１．６岁）；选取同期来院健康体检者３０例（男１５例，女１５例，

平均５０．６岁）作为健康对照组。肝硬化腹腔积液、慢性肝炎诊

断依据２０００年全国病毒性肝炎会议制定的诊断标准，肝硬化

腹腔积液伴ＳＢＰ诊断参照２０００年国际腹腔积液学会（ＩＡＣ）

ＳＢＰ和细菌性腹腔积液症的诊断标准。

１．２　方法　分别用凝血功能和普通检测试管采集受试者静脉

血，经３０００ｒ／ｍｉｎ离心１０ｍｉｎ，用ＳｙｓｍｅｘＣＡ７０００全自动凝

血仪免疫比浊法测定血浆ＤＤ，用雅培 Ａｅｒｏｓｅｔ型自动分析仪

胶乳凝集反应两点终点法测定血清ＣＲＰ浓度，试验中采用原

装配套试剂并开展相应的室内质控保证检验质量。同时采集

肝硬化腹腔积液患者腹腔积液标本进行常规有核细胞计数和
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分类。

１．３　统计学处理　计量资料以狓±狊表示，用ＳＰＳＳ１６．０软件

包对组间均数进行狋检验，以犘＜０．０５为差异有统计学意义。

绘制犚犗犆曲线分析判断ＤＤ和ＣＲＰ诊断ＳＢＰ的能力。

２　结　　果

２．１　肝硬化腹腔积液患者ＳＢＰ组和ＮＳＢＰ组ＤＤ和ＣＲＰ浓

度均明显高于慢性肝炎组和健康对照组，差异均有统计学意义

（犘＜０．０１），且ＳＢＰ组高于 ＮＳＢＰ组，差异也有统计学意义

（犘＜０．０５），见表１。

表１　　各组ＤＤ和ＣＲＰ浓度结果比较（ｍｇ／Ｌ，狓±狊）

指标 ＳＢＰ组 ＮＳＢＰ组 慢性肝炎组 健康对照组

ＤＤ ７．８２±５．６８＃△５．５５±４．５５＃ ０．４５±０．２６ ０．０６±０．０４

ＣＲＰ ３０．０±２９．６＃△１６．４±２０．５＃ ５．３±１．８ ２．１±０．９

　　＃：犘＜０．０１，与慢性肝炎组比较；：犘＜０．０１，与健康对照组比

较；△：犘＜０．０５，与ＮＳＢＰ组比较。

２．２　用ＲＯＣ曲线分析血浆ＤＤ和血清ＣＲＰ浓度检测在肝硬

化腹腔积液ＳＢＰ诊断中的作用，ＤＤ诊断ＳＢＰ的曲线下面积、

灵敏度、特异度分别为０．６５０、０．６０４、０．７０９；ＣＲＰ的曲线下面

积、灵敏度、特异度分别为０．７０５、０．７９２、０．５８２，ｃｕｔｏｆｆ值分别

为ＤＤ：５．７３ｍｇ／Ｌ；ＣＲＰ：１１．６ｍｇ／Ｌ。

３　讨　　论

ＳＢＰ是肝硬化失代偿期常见的严重并发症之一，多见于肝

硬化腹腔积液患者［７］。患者一旦发生ＳＢＰ即可使肝脏疾病迅

速恶化，病死率可达４８％～５７％
［８］。目前对肝硬化伴ＳＢＰ的

诊断主要依靠临床表现、腹腔积液常规、腹腔积液细菌培养等，

不仅需要进行一系列的检查，耗费较多的财力，而且腹腔积液

培养阳性率较低，国外报道仅为４０％
［９］，又需要等待较长时

间，不利于早期诊断。ＣＲＰ被认为是监测感染的重要指标，但

其在疾病判断中缺乏特异性［１０］，本研究结果显示ＤＤ与ＳＢＰ

有很好的相关性，表现为ＳＢＰ患者ＤＤ浓度明显增高，虽然灵

敏度稍逊于ＣＲＰ，但ＤＤ有更好的特异性，更适用于ＳＢＰ的早

期诊断及鉴别诊断。

本研究结果显示，ＳＢＰ组血浆ＤＤ浓度高于 ＮＳＢＰ组、慢

性肝炎组和健康对照组，与王小青［１１］的报道较为一致，说明肝

病患者体内存在不同程度的纤溶亢进，尤其肝硬化腹腔积液患

者ＤＤ浓度显著增高，提示肝硬化失代偿期患者体内继发纤

溶活性的增强，并发出血、感染明显加重纤溶亢进，具体原因考

虑可能与肝炎病毒和（或）免疫反应损伤血管内皮，激活内外源

凝血系统，并使组织纤溶酶激活物释放增多［１２１３］，而肝脏清除

能力下降有关；其次，肝脏网状内皮系统功能受损，清除内毒

素，来自肠道细菌以及活化凝血因子的功能下降或丧失，以及

肝脏合成纤溶酶抑制物减少等因素可能也与此相关［１４１５］。

综上所述，肝硬化腹腔积液患者血浆 ＤＤ浓度检测为

ＳＢＰ和ＮＳＢＰ诊断与鉴别诊断、治疗和疗效观察提供了有价值

的指标，给疾病的诊断、治疗提供了新的思路。
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