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可以作为早期诊断老年支原体肺炎及其合并细

菌感染的有效指标!且两者联合检测具有更高的临床应用价值$
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近年来资料显示#无论单纯感染还是合并细菌感染#肺炎
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%已成为社区获得性肺炎最主要的病原体之一(
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所致的肺炎在老年人群发病率虽低于青年人#但合并感染

多见#临床表现不典型#早期诊断具有一定的困难(
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菌感染中的应用价值*

@

!

资料与方法

@/@

!

一般资料
!

选择自
'*,(

年
,

月至
'*,%

年
%

月住院的

,,)

例老年患者#男
%-

例#女
&.

例#平均年龄$

))/)U-/&

%岁#

符合支原体肺炎诊断标准(

+

)

#所有患者肺炎支原体特异性抗体

$

K

:

N
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支原体肺炎是由肺炎支原体引起的急性间质性肺炎*老

年易引起神经系统'血液系统'心血管等肺外并发症*其诊断

主要依靠血清学检测*
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是能独立生存的最小病原体#
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生长缓慢#体外培养困难#人群普遍易感#血清冷凝集试验结果

只能作为诊断
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感染的参考#血清特异性抗体检测是目前诊
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*老年患者基础疾病多'呼吸系统功能生理性衰退#肺炎

诱发因素多#及早快速诊断治疗对预后有重要意义(
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稳定性很好*
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对局部感染'病毒感染及其他无菌性炎性

反应时
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急性时相反应蛋白#是机体受到损伤或发生各种急慢性炎症后
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的值对

无症状老年支原体肺炎是否合并细菌感染更易区分*本研究

中
!"#

的诊断作用与文献报道的不完全相同(
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研究对象为老年人群#基础疾病多#对
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的反应与其他人群

有别*

本研究发现#单纯由
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引起的肺炎老年患者其
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的
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'敏感度'特异度优于
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主要在于引起局

部炎症或变态反应有关#
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作为敏感的非特异性标志物
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升高明显*而合并细菌感染的老年支原体肺炎患者
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和
!"#

都升高#但
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的
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用于细菌感染的诊断有更好特异度'敏感度和更高

的诊断价值#与文献(
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)报道一致*

综上所述#血清
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和
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检测简便快速#
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和
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联合检测更能及早鉴别老年支原体肺炎和是否合并细菌感染#

并指导医生及早合理用药#延缓病情恶化#减少肺外并发症*

可作为早期诊断'鉴别和监测老年支原体肺炎及其合并细菌感

染的有效指标*
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糖尿病肾病$

$P

%是糖尿病患者较常发生的一种微血管并 发症#同时也是造成糖尿病患者死亡的一个重要因素*
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