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水平升高!对评估患者感染的早期诊断有一定临床应用价值%
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铜绿假单胞菌是一种常见的医院获得性感染的

革兰阴性条件致病菌)常引起呼吸道感染等)危害着

人类的健康*

&

+

(抗菌肽是天然免疫系统重要的效应

分子)是机体抵抗微生物感染的第一道功能性和生理

性屏障)在疾病的发生发展中扮演重要的角色(抗菌

肽
$$73-

是在人体内唯一发现的
/;AM?:I/IGIC

内源性

抗菌肽*

'73

+

)有广谱的抗微生物活性)趋化活性及结合

并中和脂多糖的活性(研究表明抗菌肽
$$73-

产生

于多种免疫细胞)并且在机体中呈诱导性表达///当

机体出现感染'炎症'创伤刺激时)抗菌肽
$$73-

表达

上调)参与宿主的防御反应*

)

+

(

+

反应蛋白$
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%主

要是肝脏合成的急性时相反应物)也是急慢性炎性反
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应的敏感标志物)一直以来是临床感染研究的热点(

由于目前尚无临床数据表明在铜绿假单胞菌感染的

患者中抗菌肽
$$73-

的水平情况)因此本研究以铜绿

假单胞菌痰培养阳性患者为研究对象)探讨抗菌肽
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和
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水平变化及其关系(现将结果报道

如下(
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资料与方法
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一般资料
"

本研究选取广东省中医院
'*&.

年
,

月至
'*&-

年
%

月收治的铜绿假单胞菌痰培养阳性患

者
%*

例$铜绿假单胞菌痰培养阳性组%)其中
3.

例单

纯铜绿假单胞菌痰培养阳性患者$单纯组%)男
'3

例)

年龄
'*

$

,'

岁)平均$

.-(,f''(-

%岁)女
&3

例)年龄

3'

$

,%

岁)平均$

.'(,f&-(-

%岁&

&)

例铜绿假单胞菌

合并其他菌痰培养如鲍曼不动杆菌'肺炎克雷伯菌阳

性患者$合并其他菌感染组%)男
&*

例)年龄
%&

$

J-

岁)平均$

-*(,f&.('

%岁)女
)

例)年龄
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$
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岁)平

均$

.%(*f'3()

%岁(另选取广东省中医院体检中心

无心肺疾病且近期无呼吸道感染史的健康志愿者
'-

例作为健康对照组)其中男
&.

例)女
&&

例)年龄
'&

$

-,

岁)平均$

)'(3-f&%(J.

%岁(所有入选者均知情并

签署知情同意书)并经医院伦理委员会批准(

E(F
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仪器与试剂
"

Ye3

全自动酶标检测仪)罗氏

+D4;@J***

全自动生化分析仪(抗菌肽
$$73-

试剂

盒购自武汉华美生物科技有限公司)

+="

试剂盒购自

积水医疗科技$中国%有限公司(
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方法
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收集血清进行抗菌肽
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和
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检

测)抗菌肽
$$73-

采用双抗体夹心酶联免疫吸附试验

试剂盒说明书进行)

+="

采用免疫比浊法检测(

E(H

"

统计学处理
"

采用
\"\\&-(*

统计软件进行统

计学分析)符合正态分布的实验数据以
JfL

表示)采

用
EB;

5

M";G"BI@N%(*

软件进行统计绘图)两组间数

据比较采用独立样本
D

检验)各组间数据比较采用单

因素方差分析)两组计量资料之间的相关性应用

"?;B@DC_@

相关性分析)
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表示差异有统计学

意义(

F

"

结
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果
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各组抗菌肽
$$73-

'

+="

水平比较
"

铜绿假单

胞菌痰培养阳性组'单纯组和合并其他菌感染组抗菌

肽
$$73-

'

+="

水平显著高于健康对照组)差异有统

计学意义$

G

$

*(*%

%&单纯组和合并其他菌感染组抗

菌肽
+="

水平比较)差异有统计学意义$

G

$

*(*%
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各组血清抗菌肽
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水平比较$
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组别
'

抗菌肽
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铜绿假单胞菌痰培养阳性组
%*

&(%,,f&()&&

!

)%(&-'f.*(-3,

!
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单纯组
3.

&(.&-f&()%)
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3)(-J,f3J('%J
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合并其他菌感染组
&)

&(%%*f&(3))

!
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健康对照组
'- *(*,.f*(*J- &(%%'f&(%-&
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注!与健康对照组比较)
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*(*%

&与合并其他菌痰感染组比

较)
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抗菌肽
$$73-

与
+="

的相关性分析
"

为进一

步探讨抗菌肽
$$73-

在铜绿假单胞菌痰培养阳性感

染中的临床意义)本研究将抗菌肽
$$73-

与
+="

进

行相关性分析(结果显示抗菌肽
$$73-

与
+="

水平

呈正相关$

Cg*()&&

)
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%(见图
&

(

图
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抗菌肽
$$73-

与
+="

的相关性分析

G

"

讨
""

论
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铜绿假单胞菌是医院常见的感染致病菌)也是呼

吸科'重症监护室患者感染的主要致病菌)尤其在弥

漫性泛细支气管炎'社区获得性肺炎)以及肺部慢性

和反复感染中扮演重要的角色*

%7.

+

(

+="

是在各种炎

症或组织坏死时产生的异常蛋白)检测
+="

可以推

测体内有无炎症性病灶)或用于观察病变过程及判断

治疗效果(有研究发现铜绿假单胞菌引起的呼吸道

感染中)

+="

水平升高)在判断病情及评判疗效方面

具有优势)现已成为临床上常见的炎症判断指标*

-

+

(

本研究结果显示)铜绿假单胞菌痰培养阳性患者体内

血清
+="

水平高于健康对照组)差异有统计学意义

$

G

$

*(*%

%&进一步分为单纯组和合并其他菌感染组

发现)合并其他菌感染组
+="

水平比单纯组高)差异

有统计学意义$

G

$

*(*%

%)与其他文献报道结果基本

一致*

J

+

(

抗菌肽
$$73-

是先天免疫的重要组成部分)由宿

主基因编码)

M+2"&J

为抗菌肽
$$73-

的前体)水解

后生成活性成分抗菌肽
$$73-

(抗菌肽
$$73-

可发

挥抗微生物'抗病毒'中和内毒素等多种生物学活

性*

,

+

(有研究显示)抗菌肽
$$73-

广泛存在于人中性

粒细胞)巨噬细胞和包括气道上皮细胞在内的多种上

皮细胞中)在支气管肺泡灌洗液及鼻黏膜分泌物中也

存在
$$73-

*

&*

+

(另外实验证实在炎症'感染和损伤刺

激下)抗菌肽
$$73-

表达上调*

&&

+

)肺部感染的儿童支

气管肺泡灌洗液中抗菌肽
$$73-

约可上升到
'*

#

<

"

N$

*

&'

+

)尚未在铜绿假单胞菌感染患者的血清抗菌

肽
$$73-

与感染的关系(本研究通过双抗体夹心酶

联免疫吸附试验法检测铜绿假单胞菌痰培养阳性患

者抗菌肽
$$73-

水平)发现其血清抗菌肽
$$73-

明显

高于健康对照组)差异有统计学意义$

G

$

*(*%

%)提示

抗菌肽
$$73-

的升高与铜绿假单胞菌引起的感染发

生有一定关系)可见抗菌肽参与宿主的防御反应)且

炎症微环境可能促使其表达增加)与疾病的发生存在

一定相关性(单纯组和合并其他菌感染组的抗菌肽

#
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$$73-

水平比较差异无统计学意义$

G

&

*(*%

%)由此

提示抗菌肽
$$73-

与铜绿假单胞菌混合感染关系不

密切)与病情的进展程度没有密切相关(

基于抗菌肽
$$73-

在铜绿假单胞菌痰培养阳性

患者中表达增加)本研究选取了与疾病活动度)病情

进展相关的检测指标
+="

与其作进一步的相关分

析)初步评估抗菌肽
$$73-

在感染中的临床意义(结

果显示)铜绿假单胞菌痰培养阳性患者的抗菌肽
$$7

3-

与
+="

呈正相关$

Cg*()&&

)

G

$

*(*%

%)在一定程

度上反映了感染)两者可作为预测指标具有重要意

义)具备一定的临床应用前景(

综上所述)铜绿假单胞菌痰培养阳性时)抗菌肽

$$73-

和
+="

水平升高)对评估患者感染的早期诊断

有一定临床应用价值)可进一步深入研究抗菌肽
$$7

3-

的功能和表达调控奠定实验基础)也为抗菌肽
$$7

3-

成为临床常见的预测感染筛查新指标提供实验

依据(
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