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6+
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7

降钙素原和超敏
R

反应蛋白联合

检测在新生儿败血症早期诊断的价值研究'

\

(

7

国际检验

医学杂志$

6$"+

$

8!

#

6$

%!

6<!+56<!!7

'

^

( 杨爱平$张群威$叶君$等
7QR=

及
RSQ

联合应用提高新

生儿感染性肺炎的诊断灵敏度'

\

(

7

中国卫生检验杂志$

6$"!

$

6!

#

!

%!

9#+59#97

'

#

( 梁燕清$邢子君$陈锐芳
7

降钙素原与
R

反应蛋白检测在

新生儿病理性黄疸中的临床意义'

\

(

7

中国医药科学$

6$"8

$

8

#

"!

%!

6$#56"$7

'

"$

(王冬妹$冯奔红$陈亚丽
7

降钙素原联合超敏
R5

反应蛋白

检测在新生儿细菌感染性疾病早期诊治中的意义'

\

(

7

临

床医学$

6$"!

$

8!

#

<

%!

"567

#收稿日期!

6$"95$6568

!!

修回日期!

6$"95$95"̂

%

!临床研究!

血清降钙素原在血流感染中的应用价值

吴红梅#陈泽城#张洪福

!广东省高州市人民医院检验科
!

!6!6$$

"

!!

摘
!

要"目的
!

评价血清降钙素原!

QR=

"在鉴别血流感染中的不同革兰染色反应病原菌的临床应用价值$方法
!

选择
6$"8

年
"

月至
6$"+

年
"$

月该院住院治疗患者血培养呈阳性的
"86

例感染性病例#均为单一菌株感染#分为革兰阳性组!

+9

例"和革兰

阴性组!

9̂

例"&另选取
99

例血培养阴性的局部感染患者为对照组$比较各组患者的
QR=

水平$结果
!

革兰阳性组患者血清

QR=

浓度为!

87"9W$79#

"

;

*

'

H-

#革兰阴性组
QR=

浓度为!

""7$+W678"

"

;

*

'

H-

#对照组患者血清
QR=

水平为!

$7#<W$786

"

;

*

'

H-

#

8

组患者
QR=

水平两两比较#差异均有统计学意义!

!

#

$7$$"

"$根据受试者工作特征!

S]R

"曲线得到
QR=

区分革兰阴性

与阳性感染的诊断界值为
!76!;

*

'

H-

#敏感度为
#$7!g

#特异度为
<!79g

$结论
!

QR=

对不同类别致病菌感染具有一定的诊断

价值#有助于区分革兰阴性与革兰阳性的菌株感染$

关键词"降钙素原&

!

血流感染&

!

血培养&

!

革兰染色&

!

受试者工作特征曲线

!"#

!

"$78#9#

"

:

7)11;7"9<85+"8$76$"97"#7$+"

文献标识码"

0

文章编号"

"9<85+"8$

!

6$"9

"

"#56<!+5$6

!!

感染性疾病患者早期诊断*及时合理地应用抗菌药物治疗

尤为重要$早期合理治疗显著减少致病菌的耐药率及不良反应

发生率)有学者研究报道降钙素原#

QR=

%是感染性疾病的敏

感指标$血培养阳性患者的血清
QR=

浓度显著增高'

"56

(

)但目

前对不同类型细菌感染患者的
QR=

水平存在较大差异$观点

不一'

85+

(

)现对比分析革兰阴性菌与革兰阳性菌感染患者血清

QR=

水平的差异$为临床早期治疗提供参考)报道如下)

?

!

资料与方法

?7?

!

一般资料
!

选择
6$"8

年
"

月至
6$"+

年
"$

月该院住院

治疗患者血培养呈阳性的
"86

例感染性病例为研究对象$均为

单一菌株感染$根据感染菌株的革兰染色情况分为革兰阳性组

#

+9

例%和革兰阴性组#

9̂

例%&另按病例对照的原则选择年龄*

性别*疾病种类等与血培养阳性患者相匹配的
99

例血培养阴

性的局部感染患者为对照组)

8

组患者的年龄*性别等一般资

料比较$差异无统计学意义#

!

&

$7$!

%$具有可比性)见表
"

)

?7@

!

方法

?7@7?

!

试剂与仪器
!

美国
&3

公司生产的
&0R=,R5Tb

血培

养仪&细菌鉴定药敏分析仪为美国
&3

公司
QB>2;)V5"$$

$以及

美国
&3

公司的配套试剂&

QR=

检测为法国梅里埃
H);)5'.5

30/

及使用其公司的配套试剂)

?7@7@

!

细菌培养及
QR=

检测
!

患者抗菌药物应用前采用专

用血培养瓶采集左右
6

侧静脉血各
"

套#

"

瓶需氧
X"

瓶厌氧"

套$每瓶采血约
"$H-

%进行血液细菌培养&同时采集左右
6

侧静脉血
6

"

8H-

行
QR=

检测$并于分离血清后当日检测)

严格按仪器说明书和由经验丰富的检验技师进行操作)

?7@7A

!

血培养真假阳性判断
!

有
6

个阳性瓶以上的判为血流

感染#真阳性%&只有
"

个阳性瓶$如果是正常皮肤菌群*丙酸菌

属*棒状菌属等$要求
6+B

内重新采血培养$若培养出同一菌

株也判为血流感染#真阳性%&若培养阴性或其他正常皮肤菌群

多认为污染菌#假阳性%)

表
"

!!

8

组患者的一般资料结果比较

项目
革兰阴性组

#

1_̂ 9

%

革兰阳性组

#

1_+9

%

对照组

#

1_99

%

性别#男"女$

1

"

1

%

8#

"

+< 8$

"

"9 8!

"

8"

年龄#

)W4

$岁%

!̂ 79W"678 9$7!W"+7$ !<7#W"878

疾病构成'

1

#

g

%(

!

肺部感染
+!

#

!678

%

6!

#

!+78

%

8!

#

!87$

%

!

泌尿系统感染
6<

#

8"7+

%

""

#

687#

%

"<

#

6!7̂

%

!

皮肤创面感染
+

#

+7<

%

8

#

97!

%

!

#

<79

%

!

导管相关感染
"$

#

""79

%

<

#

"!76

%

#

#

"879

%

合并症'

1

#

g

%(

!

糖尿病
8!

#

+$7<

%

68

#

!$7$

%

!

冠心病
"!

#

"<7+

%

#

#

"#79

%

!

肾功能不全
6+

#

6<7#

%

"$

#

6"7<

%

!

慢阻肺
"6

#

"+7$

%

+

#

7̂<

%

?7A

!

统计学处理
!

采用
/Q//"#7$

统计软件进行数据分析$

计量资料以
)W4

表示$组间比较使用方差分析$计数资料比较

应用
!

6 检验$

!

#

$7$!

为差异有统计学意义)

QR=

诊断价值

采用受试者工作特征#

S]R

%曲线表示$计算曲线下面积

#

0̀ R

%得到最佳诊断阈值)

-

+!<6

-

国际检验医学杂志
6$"9

年
"$

月第
8<

卷第
"#

期
!

.;@\-AL(2G

!

]E@>L2F6$"9

!

'>M78<

!

4>7"#



@

!

结
!!

果

@7?

!

8

组患者
QR=

水平检测结果比较
!

革兰阳性组患者血

清
QR=

浓度为#

87"9W$79#

%

;

*

"

H-

$革兰阴性组
QR=

浓度为

#

""7$+W678"

%

;

*

"

H-

$对照组患者血清
QR=

浓度为#

$7#<W

$786

%

;

*

"

H-

$

8

组患者
QR=

浓度比较$差异均有统计学意义

#

9_"67<̂"

$

!

#

$7$$"

%)

@7@

!

QR=

区分革兰阴性与阳性菌感染的
S]R

曲线
!

QR=

界

值取
!76!;

*

"

H-

时$敏感度为
#$7!g

$特异度为
<!79g

)

0̀ R

为
$7̂̂

#

#!g>6

!

$7<!

"

$7̂#

%)见图
"

)

图
"

!!

QR=

诊断细菌性感染的
S]R

曲线图

A

!

讨
!!

论

QR=

是近年来发现的细菌感染的早期敏感标志物$敏感

度和特异度均高$可显著提高细菌感染诊断的准确性$有助于

及早制订治疗方案'

!5#

(

)目前关于不同革兰染色反应病原菌感

染患者的
QR=

水平$是否具有差异的相关报道较少)本研究

结果显示$革兰阴性菌感染患者血清
QR=

水平明显高于革兰

阳性菌感染患者$差异有统计学意义#

!

#

$7$!

%$与温妙云

等'

"$

(和顾敏等'

""

(研究结果类似$说明革兰阴性菌感染后血清

QR=

水平升高更明显$可能与革兰阴性菌细胞壁的内毒素有

关)有研究报道$革兰阴性菌与革兰阳性菌均能通过诱导机体

产生炎性反应而释放多种细胞因子$从而导致患者血清
QR=

水平升高'

"6

(

)

=A?AF21

等'

"8

(研究报道$革兰阴性菌的内毒素

可在无细胞因子情况下在体外直接诱导培养细胞产生高水平

QR=

$而革兰阳性菌无此作用)本研究结果显示$革兰阴性组

QR=

浓度为#

""7$+W678"

%

;

*

"

H-

$显著高于革兰阳性组患者

'#

87"9W$79#

%

;

*

"

H-

($也高于对照组患者'#

$7#<W$786

%

;

*

"

H-

($

8

组患者
QR=

浓度比较$差异有统计学意义#

!

#

$7$"

%)

本研究结果显示$当
QR=

界值取
!76!;

*

"

H-

时$敏感度

为
#$7!g

$特异度为
<!79g

$

0̀ R

为
$7̂^

#

#!g>6

!

$7<!

"

$7̂#

%$与顾敏等'

""

(结果类似$但与
&F>G1IA

等的报道差异较

大$可能与检测仪器及人种有关)另外$由于本研究标本量较

小$感染时间与采血时间等混杂因素而导致研究结果存在一定

偏倚)

综上所述$

QR=

检测用时较血培养短$能早期发现细菌感

染$并在初步评估鉴别革兰阴性与革兰阳性菌感染有一定的参

考价值$在血培养鉴定和药敏结果报告之前能更合理地指导临

床用药$减少经验用药和抗菌药物滥用$尤其对危急重症血流

感染患者的诊疗具有重要的临床意义)
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