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试验%在慢性阻塞性肺疾病"

*PXR

%合并侵袭性肺部真菌感染"

OXZO

%诊断中的

应用价值&方法
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选取有
OXZO

高危因素的
4$

例
*PXR

患者!将患者分为
OXZO

组与非
OXZO

组&对纳入研究者进行
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试验!并同

时留取患者痰液做传统方法"痰涂片和真菌培养%的检查&通过受试者工作特征曲线"

SP*

%计算
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试验和传统方法的曲线下面

积!比较两项检查的灵敏度(特异度(阳性预测值(阴性预测值和曲线下面积&结果
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以
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葡聚糖浓度明显高于非
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组!差异有统计学意义"
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试验的灵敏度(特异度(阳性预测值(阴性预测值分别为
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试验和传统方法的
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曲线下面积分别为
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和
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&结论
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试验较传统方法简便(省时且

阳性率高!可作为
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合并
OXZO

早期诊断指标为临床提供诊疗依据&
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随着空气污染加重#人口老龄化速度加快#慢性阻塞性肺

疾病$

*PXR

&患病率也逐年升高)据预测
"&"&

年
*PXR

在全

球主要疾病引起的病死率将由
!44&

年的第
$

位上升至第
%

位)在中国#

/&

岁以上的居民
*PXR

患病率高达
,#"Q

#在主

要致死性疾病排名中仅次于肿瘤和脑血管疾病#位居第
%

位'

!

(

)而这些
*PXR

的患者本身免疫力低下#加之广谱抗菌

药物,免疫抑制剂及各种侵袭性操作的影响#其发生侵袭性肺

部真菌感染$

OXZO

&的概率大大增加)

OXZO

的临床症状不典型#

传统的细菌培养及痰涂片检查阳性率低,时效性差#因而#如何

能在真菌感染早期进行诊断和干预成为其治疗效果和预后是

否良好的关键)本研究旨在比较$
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葡聚糖检测$

]

试

验&与传统检测方法的诊断效能#探讨
]

试验在
*PXR

合并

OXZO

中的诊断价值)
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资料与方法

B#B

!

一般资料
!

"&!%

年
%

月至
"&!/

年
/

月在本院呼吸科病

房住院的
4$

例存在真菌感染高危因素的
*PXR

患者#男
3!

例,女
/3

例#综合分析患者的宿主因素,临床特征,微生物检查

和组织病理学特征#根据
OXZO

的诊断标准与治疗原则$草

案&

'

"

(将纳入对象分为!确诊,临床诊断$不以
]

试验阳性作为

诊断标准&,拟诊和非
OXZO

)其中#确诊,临床诊断及拟诊患者

作为
OXZO

组#非
OXZO

的患者作为非
OXZO

组)所有纳入研究者

在近期未给予抗真菌治疗且排除其他部位真菌感染)

OXZO

组#

!4

例#男
!!

例,女
,

例#年龄
3&

!

,%

岁#平均$

8!#%o,#"

&

岁%非
OXZO

组#
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例#男
/&

例,女
%8

例#年龄
/4

!

4&

岁#平均

$

$4#8a!&#%

&岁)两组间年龄比较差异无统计学意义$
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仪器与试剂
!

血浆$

!

#
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葡聚糖的检测使用北京金

山川科技发展公司生产的
]c9-3M()9

动态真菌检测试剂

盒,

9&"

智能恒温仪,冰浴槽及
M\,&

微生物快速动态检测系

统)痰涂片检测真菌使用革兰染色#痰真菌培养使用沙保罗培

养基#以*全国临床检验操作规程+

'

%

(为标准#严格按标准执行)

B#D

!

方法
!

所有患者采集空腹静脉血
"2+

#采用
M\-,&

微生

物动态快速检测系统检测血浆$
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葡聚糖浓度#大于
"&

F1

"

2+

为阳性)同时#留取痰液做传统方法的检查#标本的留取

及处理方法以*全国临床检验操作规程+

'

%

(为标准严格执行)

B#E

!

统计学处理
!

采用
(X((!8#&

统计软件进行统计分析)
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符合正态分布的计量资料以
Fa<

表示#组间比较采用
6

检验%

OXZO

组与非
OXZO

组
]

试验结果为非正态分布#采用中位数及

四分位数表示'

O

$

!

"3

!

!

83

&(#其组间比较采用独立样本秩和

检验%

!

%

&#&3

为差异有统计学意义)计算
]

试验和传统方

法的灵敏度,特异度,阳性预测值,阴性预测值#绘制受试者工

作特征曲线$

SP*

&图#根据两种检查的曲线下面积比较诊断

效能)

C

!

结
!!

果

C#B

!

]

试验
!

以大于
"&

F1

"

2+

为阳性诊断阈值#在
4$

例研

究对象中#

]

试验阳性
"3

例#其中
OXZO

组
!8

例%

]

试验阴性

的
8!

例中#有
"

例为
OXZO

组符合临床诊断的患者)两组间葡

聚糖水平比较#差异有统计学意义$

-n,3#&&

#

!

%

&#&3

&#见

表
!

)

表
!

!!

OXZO

组与非
OXZO

组血浆$

!

(

%

%

-

%
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!!

葡聚糖浓度比较$

F1

)

2+

%

组别 中位数$

O

&

四分位数$

!

"3

!

!

83

&

OXZO

组
3!#!, %!#/$

!

$"#3,

非
OXZO

组
!&#&& !&#&&

!

!&#&&

!!

统计量
Yn,3#&&

#双侧渐进概率
!

%

&#&!

)

C#C

!

]

试验与传统方法的比较
!

]

试验的灵敏度,特异度,阳

性预 测 值,阴 性 预 测 值 分 别 为
,4#3Q

,

,4#$Q

,

$,#&Q

,

48#"Q

#传统方法的为
$%#"Q

,

4/#,Q

,

83#&Q

,

4!#%Q

#

SP*

曲线下面积
]

试验为
&#4/"

#大于传统方法的
&#84&

#见图
!

)

图
!

!!

]

试验和传统方法的
SP*

曲线

D

!

讨
!!

论

近年来#

OXZO

的发病率呈逐年上升趋势#长期住院治疗和

多种侵袭性操作是其主要危险因素'

/

(

)

OXZO

在侵袭性真菌病

中占首位#感染的病原菌以白色念珠菌和曲霉菌最为多见'

3

(

#

其中白色念珠菌的病死率为
%&Q

!

/&Q

#曲霉菌的病死率高

达
3&Q

!

!&&Q

)目前认为深部真菌感染时条件致病真菌在

体内被机体免疫系统破坏#真菌细胞壁中的葡聚糖抗原成分大

量释放入血#导致其检测值升高'

$

(

)传统的诊断方法由于时效

性差#一般需要
3

!

8H

#且口咽部存在念珠菌及曲霉菌的定植#

培养结果无法区分是定植还是感染#而
]

试验检测只需要
"

@

#远远早于真菌培养结果的报告时间)有研究表明
]

试验检

测值可以区分出定植或感染#当浓度超过
"&

F1

"

2+

时作为肺

念珠菌感染的依据'

8

(

)此外#对真菌培养阳性者进行血清$

!

#

%

&

-

%

-R

葡聚糖检测#也可以区分出感染和定植)因而
]

试验

越来越受到广泛关注#现已被欧洲癌症研究治疗及真菌研究组

织$

)PS9*

"

M(]

&认定作为真菌感染的微生物学依据'

,

(

)

本研究中#

]

试验的灵敏度和特异度分别为
,4#3Q

,

,4#$Q

#日本的一项研究结果是
,%#%Q

和
4"#$Q

'

4

(

)国内很

多研究的灵敏度和特异度也均在
,&Q

以上'

!&-!"

(

#与本研究的

结果相仿)相比而言#传统方法的特异度较高#但其灵敏度只

有
$%#"Q

#这与方法本身的阳性率较低有关)所以#在实际工

作中可以将两种方法联合使用以提高诊断效率)

然而#

]

试验也存在一定的局限性)除结核分枝杆菌和隐

球菌不能被检出外#经过经验性或预防性抗真菌治疗的患者也

会出现假阴性的结果)本研究中
88

例非
OXZO

组的患者中有
,

例出现假阳性结果#考虑可能与标本污染或使用了
%

内酰胺类

药物有关)总而言之#

]

试验是诊断
OXZO

的早期,快速,有效

的方法#临床医生在发现有可疑真菌感染时就该早期监测#并

做相应的培养及实验室检查以辅助诊断#同时根据患者的临床

表现,影像学特征等其他证据及早给予相应治疗#以期提高治

愈率并最终降低病死率)
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