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甲状腺是人体最大的内分泌腺体#与大脑的发育和功能活

动密切相关(甲状腺激素有兴奋神经中枢#加速
/,

羟色胺$

/,

&=

&'多巴胺等神经递质的合成和传递的作用(甲状腺激素过

多可以引起精神亢进'情绪激动'烦躁不安#与精神分裂症中的

一些阳性症状有相似之处(反之#则可引起情感淡漠'情感反

应迟钝和乏力#与阴性症状相似)

8

*

(研究发现#精神分裂症患

者存在着下丘脑
,

垂体
,

甲状腺功能性紊乱#会出现甲状腺激素

水平的改变)

6,%

*

(

精神分裂症患者中枢神经递质代谢紊乱也可导致甲状腺

功能水平异常(甲状腺激素作为重要的内分泌激素#可加速多

种神经递质的合成及代谢速度#在生理情况下甲状腺激素能促

进
412

的转录及蛋白质翻译#影响基因表达及调节代谢#进

而对情感有重要影响(精神分裂症患者甲状腺激素水平下降

是由于脑内
/,&=

和多巴胺等神经递质的异常#致使这些水平

异常的递质对
=V&

的调节和控制异常#引起中枢神经递质紊

乱(中枢神经内分泌功能失调造成内环境不稳定#可能导致精

神分裂症的发生(精神分裂症的病因涉及遗传'神经发育'神

经生化及环境等(新疆是一个少数民族地区#少数民族有其独

特的风俗习惯'宗教信仰和文化背景(维族与汉族有较大的文

化差异#维族和汉族精神分裂症患者在临床特征'症状方面存

在着不同)
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(

本研究结果显示#维'汉两族精神分裂症患者
=

8

'

=

6

'

=V&

水平比较#差异无统计学意义$

F

$

$#$/

&(维族精神分裂症患

者甲状腺激素总异常率为
67#%"5

#较汉族
66#/"5

的异常率

略高#但差异无统计学意义$

F

$

$#$/

&(

买尔旦等)

!"

*研究认为#精神分裂症的发病与家族史'性格

倾向'吸大麻和发病前重大精神创伤事件有关#其遗传因素在

精神分裂症的发生中起着重要作用#与性别'职务和文化程度

等无明显关系(

综上所述#维'汉两族的精神分裂症患者血清甲状腺激素

水平无明显差异#其水平异常不受跨文化影响(
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!临床研究!

不同类型儿童肺炎中血清
(

反应蛋白检测的临床意义

段正军!

!杨勇卫!

!陈锡莲!

!杨清花"

!郭明亮8

"甘肃省兰州市第二人民医院#

!#

中心实验室$

"#

小儿科$

8#

检验科!甘肃兰州
.8$$6-

%

!!

摘
!

要"目的
!

探讨不同类型儿童肺炎中血清
(

反应蛋白"

(43

%检测的临床应用价值'方法
!

选取
"$!"

年
7

月至
"$!6

年
7

月该院收治的
"/-

例肺炎患儿为研究对象!其中病毒性肺炎组
7"

例!支原体肺炎组
--

例!细菌性肺炎组
!$7

例'同期选择
8$

例

健康儿童纳入健康对照组!采用胶乳增强免疫比浊法测定血清
(43

水平!并进行分析'结果
!

病毒性肺炎组&支原体肺炎组&细

菌性肺炎组患儿血清
(43

水平较高!与健康对照组比较!差异均有统计学意义"

F

%

$#$/

%$病毒性肺炎组
(43

阳性率与健康对照

组比较!差异无统计学意义"

F

$

$#$/

%!支原体肺炎组及细菌性肺炎组
(43

阳性率与健康对照组比较!差异有统计学意义"

F

%

$#$/

%'支原体肺炎组&细菌性肺炎组
(43

水平及阳性率明显高于病毒性肺炎组!差异均有统计学意义"

F

%

$#$/

%'细菌性肺炎

组
(43

水平及阳性率明显高于支原体肺炎组!差异均有统计学意义"

F

%

$#$/

%'结论
!

(43

检测对儿童肺炎诊断具有鉴别意

义!其动态观察可指导临床诊疗!值得在临床推广'

关键词"

(

反应蛋白$

!

细菌性肺炎$

!

支原体肺炎$

!

病毒性肺炎
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文献标识码"

2

文章编号"

!-.8,6!8$

"
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!!

肺炎是儿童最常见的呼吸系统疾病#而支原体肺炎和细菌

性肺炎又是儿童肺炎的常见类型)

!

*

(儿童因机体免疫功能处

于发展阶段#尚不完善#抵御外来侵袭能力较弱#加上近年来环

境污染'抗菌药物滥用等因素影响#儿童呼吸系统疾病的发病

率呈现逐年上升趋势)

"

*

(儿童肺炎'支气管炎等呼吸系统疾病

在儿科较为常见#其诱因较多#目前认为细菌感染和病毒感染

是其主要的致病因素)

8

*

(目前临床上缺乏早期对细菌性肺炎

和支原体肺炎的鉴别诊断方法(支原体肺炎通过检测特异性

抗体来确诊#检测等待时间较长#延误患儿病情(

(

反应蛋白

$

(43

&检测缺乏特异性#但在炎性反应'感染组织损伤时#血液

+

$%7"

+

国际检验医学杂志
"$!/

年
!$

月第
8-

卷第
!%

期
!

Y<AZTCN)@L

!

XHA>N@F"$!/

!

'>G#8-

!

1>#!%



中浓度迅速上升#对临床诊断具有一定的临床意义(近年来研

究结果显示#患细菌性肺炎儿童体内
(43

浓度明显高于非细

菌性肺炎患儿体内浓度#认为
(43

浓度是鉴别儿童细菌性肺

炎与非细菌性肺炎较好的实验诊断指标)

6

*

(因此#本研究收集

"$!"

年
7

月至
"$!6

年
7

月本院收治的
"/-

例肺炎患儿作为研

究对象#探讨
(43

对儿童肺炎的诊断价值#现报道如下(

?

!

资料与方法

?#?

!

一般资料
!

"$!"

年
7

月至
"$!6

年
7

月于本院就诊及住

院治疗的
"/-

例肺炎患儿#就诊时均伴有发热'咳嗽'肺部音

等#经胸部
[

线检查提示有肺部炎性反应#根据血清学检测和

细菌培养等检测结果确定肺炎类型(病毒性肺炎组
7"

例#其

中男
87

例#女
66

例#年龄
!$

个月至
!!

岁#平均$

/#6g!#"

&

岁%支原体肺炎组
--

例#其中男
8"

例#女
86

例#年龄
!/

个月

至
!"

岁#平均$

6#7g"#6

&岁%细菌性肺炎组
!$7

例#其中男
/7

例#女
/$

例#年龄
!

$

!6

岁#平均$

/#-g"#"

&岁(所有纳入患

儿排除肺水肿'肺梗死'支气管扩张'活动性肺结核及恶性肿瘤

等疾病#所有诊断符合/实用儿科学$第
.

版&0相关疾病诊断标

准)

/

*

(另选择同期健康体检儿童
8$

例纳入健康对照组#其中

男
!6

例#女
!-

例#年龄
8

$

!"

岁#平均$

/#-g!#7

&岁(

?#@

!

仪器与试剂
!

(43

的检测在美国
+@HKMC<0[(7$$

型全

自动生化分析仪上进行#试剂购自宁波瑞源生物科技有限

公司(

?#A

!

检测方法
!

所有受试者均抽取清晨空腹静脉血
8MT

#室

温静置
8$M:<

后#

"/$$F

"

M:<

离心#分离血清待检(血清

(43

水平采用胶乳增强免疫比浊法进行检测(

(43

的正常参

考范围为
$

$

-M

B

"

T

#

$

-M

B

"

T

判为结果阳性(

?#B

!

统计学处理
!

采用
V3VV!.#$

统计学软件进行数据处理

及统计学分析(计量资料以
Ng@

表示#组间比较采用
9

检验#

计数资料以例数或百分率表示#组间比较采用
(

" 检验#

F

%

$#$/

为差异有统计学意义(

@

!

结
!!

果

病毒性肺炎组'支原体肺炎组'细菌性肺炎组患儿血清

(43

水平较高#与健康对照组比较#差异均有统计学意义$

F

%

$#$/

&%病毒性肺炎组
(43

阳性率与健康对照组比较#差异无

统计学意义$

F

$

$#$/

&#支原体肺炎组及细菌性肺炎组
(43

阳性率与健康对照组比较#差异有统计学意义$

F

%

$#$/

&(支

原体肺炎组'细菌性肺炎组
(43

水平及阳性率明显高于病毒

性肺炎组#差异均有统计学意义$

F

%

$#$/

&(细菌性肺炎组

(43

水平及阳性率明显高于支原体肺炎组#差异均有统计学

意义$

F

%

$#$/

&(

表
!

!!

各组
(43

检测结果比较

组别
$ (43

水平$

Ng@

#

M

B

"

T

& 阳性)

$

$

5

&*

病毒性肺炎组
7" !/#6.g8#"-

"

/

$

-#!

&

支原体肺炎组
-- 6"#8!g%#"7

",

6/

$

-7#"

&

",

细菌性肺炎组
!$7 -%#6$g"6#/8

",#

%/

$

7.#%

&

",#

健康对照组
8$ 8#6.g$#-6 $

$

$#$

&

!!

"

!

F

%

$#$/

#与健康对照组比较%

,

!

F

%

$#$/

#与病毒性肺炎组比

较%

#

!

F

%

$#$/

#与支原体肺炎组比较(

A

!

讨
!!

论

肺炎是学龄前'学龄期儿童极易感染的呼吸系统疾病#四

季均可发病#冬'春季是肺炎的高发季节#如不彻底治愈会严重

威胁儿童的健康和生长发育)

-

*

(尤其在北方#冬'春季比较寒

冷'干燥#容易引发肺部感染(细菌性肺炎'病毒性肺炎和支原

体肺炎为最常见的疾病#随着诊断技术的不断发展#使肺炎已

从临床诊断逐步走向病原学诊断(血清
(43

检测对于细菌性

肺炎诊断具有重要临床意义(

(43

是一种急性时相反应蛋白#其在感染和组织损伤时

血液中浓度升高迅速(

(43

可激活补体和加强吞噬细胞的调

理吞噬作用#从而清除入侵机体的病原微生物和损伤'坏死'凋

亡的组织细胞#在机体的天然免疫过程中发挥重要的保护作

用(血浆中
(43

浓度在急性心肌梗死'创伤'感染'炎症'外科

手术等时迅速升高#可达正常水平的千倍#结合临床病史有助

于病程随访(急性炎症时#

(43

浓度在
6

$

-D

内迅速增加#细

菌感染时
(43

增高可达
8/$M

B

"

T

左右#大多数病毒感染患者

(43

水平轻微升高或降低#所以炎性反应早期
(43

检测能为

临床提供可靠的诊断依据)

.

*

(

本研究结果显示#病毒性肺炎组'支原体肺炎组和细菌性

肺炎组
(43

水平依次呈升高趋势#细菌性肺炎组'支原体肺炎

组
(43

阳性率与健康对照组比较#差异有统计学意义$

F

%

$#$/

&(病毒性肺炎组
(43

阳性率与健康对照组比较#差异无

统计学意义$

F

$

$#$/

&#结果提示血清
(43

的检测可作为病

毒性肺炎'支原体肺炎和细菌性肺炎鉴别的良好指标(因此#

儿童肺炎就诊时#临床医师应及时检测
(43

#对区分支原体感

染和细菌性感染有帮助(从本研究结果中可以看出#细菌性肺

炎组患儿
(43

水平呈明显升高趋势#且阳性率为
7.#%5

$

%/

"

!$7

&#支原体肺炎组次之#病毒性肺炎组阳性率最低为
-#!5

%

而非细菌性肺炎组阳性率为
88#75

$

/$

"

!67

&#经临床实践证

明血清
(43

对于细菌性肺炎的诊断有重要的临床意义)

7

*

(

综上所述#

(43

检测对非细菌性肺炎组和细菌性肺炎组

有鉴别诊断价值'对儿童肺炎的治疗具有实际指导意义#为临

床早期用药提供依据#值得在临床推广应用(
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