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研究
*

反应蛋白"

*SX

%在新生儿败血症诊断中的诊断价值&方法
!

选取
$&

例被确诊为败血症的新生儿设为

观察组!同时选取
$&

例健康新生儿设为对照组&测定血清
*SX

水平并同时检测白细胞"

W\*

%计数!进行血培养!对血培养阳性

的患儿进行药敏实验&比较
*SX

(

W\*

(

*SXoW\*

的诊断价值&结果
!

观察组中!血培养阳性
3/

例!

*SX

阳性
/4

例!

W\*

阳

性
%,

例&

*SXoW\*

检测新生儿败血症的准确率明显高于
*SX

和
W\*

单独检测"

!

%

&#&3

%&

*SXoW\*

联合检测的
SP*

曲线下面积为
&#,3"!

!高于
*SX

和
W\*

&结论
!

*SX

联合
W\*

检测对于诊断新生儿败血症具有一定的临床应用价值&

关键词"

*

反应蛋白$

!

新生儿败血症$

!

诊断价值

!"#

!

!&#%4$4

"

5

#6770#!$8%-/!%&#"&!3#!&#&%!

文献标识码"

.

文章编号"

!$8%-/!%&

"

"&!3

%

!&-!%4"-&"

>-%-'34+/.&+-5')9-/0?3-'4&*5-

8

3/&-*.*.:*'

1

./%*%/0.-/.'&')%-

8

&*4-,*'

H*)S$&

,

:)&

,

$

/(

2

#567(&6$

'

"8)&)9#8.#:$5#6$5

;

#

T#&

A

)&

,

O#6(5&#8#&?"*)8?@(#86*@$<

2

)6#8

#

T#&

A

)&

,

#

G)#&

,

<1"!&&&&

#

"*)&#

&

;(%&3'4&

!

"(

<

-4&*5-

!

9:7<EH

I

<@;D=?E;:B*A;=C<6D;

F

A:<;60

$

*SX

&

60<@;H6=

1

0:767:B0;:0=<=?7;

F

<6C;26=#=-&+/:%

!

$&C=7;7

:B0;:0=<=?7;

F

<6C;26=J;A;7;?;C<;H=7:>7;AD=<6:0

1

A:E

F

#

=<<@;7=2;<62;

#

$&C=7;7:B@;=?<@

I

0;J>:A07J;A;7;?;C<;H=7C:0<A:?

1

A:E

F

#9@;?;D;?7:B*SX=0HW\*J;A;H;<;C<;H

#

=0H<@;>?::HCE?<EA;J=7=CC;77;H#RAE

1

7;076<6D;<;7<J=7

F

A:

1

A;77;H6060B=0<7

J6<@

F

:76<6D;>?::HCE?<EA;A;7E?<7#9@;H6=

1

0:7<6CD=?E;7:B*SX

#

W\*=0H*SXoW\*J;A;C:2

F

=A;H#>-%9)&%

!

O0:>7;AD=<6:0

1

A:E

F

#

<@;A;J;A;3/C=7;7

#

/4C=7;7=0H%,C=7;7J6<@

F

:76<6D;A;7E?<7:B>?::HCE?<EA;=0H<@;H;<;C<6:07:B*SX=0HW\*

#

A;7

F

;C-

<6D;?

I

#9@;=CCEA=C

I

:B*SXoW\*J=776

1

06B6C=0<?

I

@6

1

@;A<@=07;

F

=A=<;H;<;C<6:07:B*SX=0HW\*

$

!

%

&#&3

&

#9@;SP*.Y*

:B*SXoW\*J=7&#,3"!

#

J@6C@J=7@6

1

@;A<@=0<@=<:B*SX=0HW\*#?/.4)9%*/.

!

*SXC:2>60;HJ6<@W\*H;<;C<6:0@=7

C;A<=60C?606C=?=

FF

?6C=<6:0D=?E;60H6=

1

0:767:B0;:0=<=?7;

F

<6C;26=#

@-

2

A/3:%

!

*A;=C<6D;

F

A:<;60

%

!

0;:0=<=?7;

F

<6C;26=

%

!

H6=

1

0:7<6CD=?E;

!!

新生儿败血症是新生儿期的危重症疾病#其发病多与患儿

发育不全,抵抗力较低有关#是导致新生儿死亡的主要疾病之

一)临床诊断新生儿败血症通常采用血培养'

!

(

#而血培养检测

所需时间较长#往往易延误治疗)

*

反应蛋白$

*SX

&是机体受

到感染或组织损伤时血浆中一种急剧上升的蛋白质)关于

*SX

的研究已经有
8&

多年的历史#传统观点认为
*SX

是一种

非特异的炎性标志物#现对
*SX

在新生儿败血症的诊断价值

做临床研究并报道如下)

B

!

资料与方法

B#B

!

一般资料
!

随机选取本院儿科
"&!%

年
!

月至
"&!/

年
3

月新生儿败血症
$&

例为观察组#男
%3

例#女
"3

例#足月儿
3"

例#早产儿
,

例#年龄
"

!

"4H

#平均$

!/#3a!#!

&

H

#同时选取

$&

例健康新生儿设为对照组#男
%%

例#女
"8

例#足月儿
3&

例#早产儿
!&

例#年龄
"

!

",H

#平均$

!/#/a!#"

&

H

)两组在年

龄,性别,是否早产及早产时间等方面差异无统计学意义$

!

#

&#&3

&)通过血培养及药敏实验分析败血症患儿的临床症状及

病理学特点#分别检测两组新生儿血清
*SX

水平并同时进行

白细胞$

W\*

&计数检测和血培养)比较两组间的
*SX

,

W\*

水平)计算
*SX

,

W\*

,

*SXoW\*

的阳性率,灵敏度,特异

度#并绘制受试者工作特征曲线$

SP*

&)

B#C

!

诊断标准
!

所有观察组患儿均经中华医学会儿科学会分

会新生儿学组制订的*新生儿败血症治疗方案+及全国儿科会

议新生儿组制订的*新生儿败血症诊断标准修订方案+相关诊

断标准确诊'
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方法
!

患儿未采取药物治疗前抽空腹静脉血
%2+

#

3&&&A

"

260

离心
3260

分离血清静置冷藏)采用免疫散射比

浊法检测
*SX

#采用全自动血细胞计数仪进行
W\*

检测#同

时进行血培养)正常参考值范围!

*SX

%

,2

1

"

+

#

W\*

为
/

!

!&d!&

4

"

+
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B#E

!

统计学处理
!

采用
(X((!%#&

统计学软件对数据进行分

析#计量资料用
Fa<

表示#组间比较采用
6

检验#计数资料用

百分比$

Q

&表示#组间比较采用卡方检验#以
!

%

&#&3

为差异

具有统计学意义)

C

!

结
!!

果

C#B

!

$&

例新生儿败血症的临床症状与病理学分析
!

$&

例新

生儿败血症患儿中#血培养阳性者
3/

例#临床症状主要表现为

黄疸发热
%&

例$

33#3$Q

&#呼吸窘迫
8

例$

!"#4$Q

&#漾奶
8

例

$

!"#4$Q

&#哭闹,精神差
$

例$

!!#!!Q

&#腹泻
"

例$

%#8&Q

&#

皮肤水肿
!

例$

!#,3Q

&#消化道出血
!

例$

!#,3Q

&)药敏实验

结果显示#新生儿败血症的主要致病菌为链球菌和金黄色葡萄

球菌#其中革兰阳性菌感染患儿
%4

例'链球菌感染
"&

例

$

%8#&/Q

&#葡萄球菌感染
!8

例$

%!#/,Q

&#肠球菌感染
"

例

$

%#8&Q

&(#革兰阴性菌感染患儿
!3

例'大肠埃希菌感染
!/

例

$

"3#4"Q

&#肺炎克雷伯菌感染
!

例$

!#,3Q
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!

两组间血清
*SX

及
W\*

检测结果比较
!

观察组血清

*SX

及
W\*

水平明显高于对照组#差异具有统计学意义$

!

%

&#&3

&#见表
!

)

表
!

!!

两组间血清
*SX

及
W\*

检测结果比较$

Fa<

%

组别
& *SX

$

2

1

"

+

&

W\*

$

d!&

4

"

+

&

观察组
$& 33#!/a%"#8$ "/#%$a8#,!

对照组
$& 3#%3a"#!" 8#84a!#%!

6 K ,#/! !!#/%

! K &#&&! &#&&"

!!

K

!无数据)
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*SX

,

W\*

对新生儿败血症的诊断价值比较
!

观察组

$&

例患儿中#经血培养确诊为新生儿败血症者
3/

例#

*SX

检

测阳性者
/4

例#

W\*

检测阳性者
%,

例)

*SX

,

W\*

,

*SXo

W\*

的诊断价值比较见表
"

)

*SXoW\*

对新生儿败血症的

诊断准确率明显高于
*SX

和
W\*

单独检测#差异具有统计学

意义$

!

%

&#&3

&)

SP*

曲线分析显示#

*SXoW\*

的
SP*

曲

线下面积为
&#,3"!

#高于
*SX

的
&#,!3"

和
W\*

的
&#$"!%

#

见图
!

)

表
"

!!

*SX

#

W\*

#

*SXoW\*

的诊断价值比较$

Q

%

指标 敏感度 特异度 阳性预测值 阴性预测值

*SX $"#3& 4&#%, 4/#&& 3&#&&

W\* $%#/$ %8#3& ,$#,/ %8#3&

*SXoW\* $8#,& ,4#$& 4%#4& /4#8&

图
!

!!

*SX

#

W\*

#

*SXoW\*

的
SP*

曲线
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讨
!!

论
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新生儿败血症作为新生儿期常见的感染性疾病'

/

(

#多发于

出生后
/

!

8H

#其发病原因是病原体进入新生儿血液循环并在

其中生长,繁殖,产生毒素而造成了全身毒性反应#新生儿败血

症是围生期死亡和致残的重要原因'

!

(

)新生儿败血症的临床

症状分析及简便易行的诊断方法对新生儿败血症的早期诊断

和及时治疗具有重要意义)近年来#研究者为新生儿败血症的

诊断与治疗做了大量相关工作'

3

(

)目前国内外常用的新生儿

败血症的主要实验室诊断依据为外周血象,血培养和急性时相

反应蛋白'

$

(

)其中外周血象主要是观察
W\*

#但是新生儿败

血症患儿的
W\*

可以处于正常范围内#容易造成漏诊'

8

(

%血

培养曾是败血症诊断的1金标准2#但是一般在感染后
8"@

才

能检出#也有假阳性和假阴性存在)有研究表明#细菌培养出

现假阴性结果的概率为
%&Q

!

/&Q

#且检测之前不能使用抗

菌药物#对血液标本的要求较高#操作起来相对复杂#时间上来

看#从患儿有症状到检测再到最后出结果的时间比较长#容易

延误病情#错过最佳的治疗时机'

,

(

)正是由于这两种检测方式

存在缺陷#研究者们开始寻找更敏感的早期诊断新生儿败血症

的实验诊断方法#发现
*SX

对早期诊断新生儿败血症的意义

更大#且灵敏度和特异度都较高'

$

(

)数据显示#

*SX

诊断新生

儿败血症在临床上的应用已经十分广泛#但是国内却发展缓

慢#本次研究证明了
*SX

诊断的价值#是一大创新#且对临床

具有重要的指导意义)

本研究采用免疫散射比浊法检测血清
*SX

水平#发现观

察组的检测水平明显升高#与对照组相比差异具有统计学意义

$

!

%

&#&3

&)参照血培养金标准确诊进行敏感性实验#发现

W\*o*SX

联合检测新生儿败血症具有较高的准确率#且

*SXoW\*

的
SP*

曲线下面积较
*SX

,

W\*

单独检测更大)

综上所述#

*SX

与
W\*

联合诊断的有效率明显高于单独

检测#说明这是一种诊断败血症的较为理想的方式#有利于早

期发现败血症#把握最佳的治疗时机#及早进行疾病的治疗#具

有较好的临床推广应用价值)
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