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要!目的
!

探讨感染指标
JQ,#

在常见儿童呼吸系统感染性疾病中的应用价值$方法
!

收集
!"&#

年

,

月至
!"&,

年
,

月来该院住院治疗的支原体肺炎患者
&(1

例"支气管哮喘
'+

例"疱疹性咽峡炎
(1)

例"大叶性

肺炎
!('

例"支气管肺炎
+&(

例"同时收集
1(

例体检健康儿童样本作为健康对照组"用流式细胞术分析患者中

性粒细胞的
JQ,#

表达水平"计算
JQ,#

表达指数"比较各组疾病的
JQ,#

指数差异$结果
!

JQ,#

指数从低到

高依次为1健康对照'支原体肺炎'支气管哮喘'疱疹性咽峡炎'支气管肺炎'大叶性肺炎$肺炎支原体感染患者

JQ,#

表达指数较低"

JQ,#

指数高的患者偏向于细菌感染$结论
!

不同疾病患者的
JQ,#

表达指数具有显著

差异"

JQ,#

表达指数对儿童呼吸系统感染性疾病的诊断具有一定的指导价值$可以帮助从细菌和病毒感染中

区分支原体感染"并在一定程度上可区分细菌和病毒感染$
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儿童呼吸系统发育未成熟!且免疫功能较差!容

易发生多种感染性疾病和过敏性疾病%细菌$病毒和

支原体等均可以引起儿童严重的呼吸系统疾病!不同

病原体引起的感染在临床上有很多相似的症状!常常

很难通过临床症状区分%常用的病原检测方法具有

局限性!不能很准确或及时地判断病原情况%

JQ,#

作为免疫反应的一个重要指标!在机体免

疫功能活化时会在中性粒细胞上迅速增加!并且不同

的病原体和过敏原引起的免疫功能活化中
JQ,#

的增

加量会有差异&

&*#

'

%支原体肺炎$支气管哮喘$疱疹性

咽峡炎$大叶性肺炎和支气管肺炎是较为常见的儿童

呼吸系统疾病!它们在病原和病理上有所不同%本研

究回顾性分析了
!"&#

年
,

月至
!"&,

年
,

月本院治疗

的支原体肺炎$支气管哮喘$疱疹性咽峡炎$大叶性肺

*
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炎和支气管肺炎患儿
&#!+

例%分析其中性粒细胞上

JQ,#

的表达率差异!以探索
JQ,#

这一指标在这些

疾病中的应用价值%

$

!

资料与方法

$$$

!

一般资料
!

选择
!"&#

年
,

月至
!"&,

年
,

月来

本院住院治疗的患者
&#!+

例为研究对象!其中支原

体肺炎
&(1

例!支气管哮喘
'+

例!疱疹性咽峡炎
(1)

例!大叶性肺炎
!('

例!支气管肺炎
+&(

例!同时收集

1(

例体检健康儿童样本作为健康对照%所有患者的

诊断均符合相应疾病的诊断标准&

+

'

%肺炎分组的原

则是先把支原体检测阳性的肺炎设为支原体感染肺

炎组!支原体检测阴性或病原体不明的肺炎按病理分

为大叶性肺炎组和支气管肺炎组%

$$%

!

仪器与试剂
!

流式细胞仪型号为
[QL3J@

J;09E

%

!单克隆抗体
JQ,#*7N

和红细胞裂解液

"

L3J@:

T

/.0

#均购自美国
[Q

公司%

$$&

!

方法

$$&$$

!

样本收集
!

入院当天采集空腹静脉血
&

"

!

B:

!采用乙二胺四乙酸抗凝%

$$&$%

!

流式检测
!

样本处理(分别向已编好号的试

管中加入
!"

*

:JQ,#*7N

单克隆荧光抗体和
+"

*

:

抗凝全血混匀!室温避光孵育
&+B.0

%然后向试管中

加入
L3J@:

T

/.0&B:

!混匀!室温避光孵育
&"B.0

%

接着用
!B:7[@

缓冲液洗涤细胞
!

次!最后用
#+"

*

:7[@

缓冲液悬浮细胞!进行流式细胞仪检测%上

机检测(首先在
L@J

)

@@J

散点图中分别圈出淋巴细

胞$单核细胞和中性粒细胞%分别建立直方图!显示

三群细胞的几何平均荧光强度"

=L6

#%每个样本获

取
&""""

个细胞!获得每种细胞的
JQ,#

平均荧光强

度数据%

$$&$&

!

JQ,#

指数计算
!

计算公式为(

JQ,#

指数
b

"中性粒细胞
P

淋巴细胞#)"单核细胞
P

中性粒

细胞#%

$$&$'

!

支原体检测
!

使用
=7*6

X

=

和
=7*6

X

K

酶联

免疫吸附法检测支原体%

$$'

!

统计学处理
!

使用
@7@@&)$"

和
=>?J;FS&+

统

计软件进行分析%对数据进行正态性检验!符合正态

分布的数据以
Jc=

表示!进行
E0>*W;

T

35dD3

分

析!不符合正态分布的数据使用中位数"四分位数#

&

5

"

9

!+

!

9

1+

#'描述!进行非参数检验"

ĈM/V;F*f;FF./

检验#和两两比较"

=;00*fI.90>

T

检验#检验各组间

的差异%分类变量以&

'

"

4

#'表示!采用
!

! 检验%

9

%

"$"+

为差异有统计学意义%

%

!

结
!!

果

%$$

!

患者基线资料比较
!

分别以性别和年龄作为变

量分析性别和年龄对健康对照组样本中
JQ,#

指数的

影响!结果显示健康对照组中男女样本间
JQ,#

指数

差异无统计学意义"

9b"$)'

#!正常样本各年龄段间

的
JQ,#

指数差异无统计学意义"

9b"$'+

#%健康对

照组中年龄和
JQ,#

指数的相关系数
:b"$+'

%因

此!进一步分析各疾病组与
JQ,#

指数关系时忽略性

别和年龄构成差异对二者的影响%各种疾病儿童的

性别和年龄构成统计结果显示!支原体肺炎$疱疹性

咽峡炎和支气管肺炎患儿年龄多小于
(

岁!支气管哮

喘和大叶性肺炎患儿童年龄
(

岁及以上比例较高!见

表
&

%

表
&

!!

各种疾病儿童样本性别和年龄构成比较(

'

$

4

%)

项目 支原体肺炎 支气管哮喘 疱疹性咽峡炎 大叶性肺炎 支气管肺炎 健康对照
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"
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"
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!!

注(各疾病年龄构成差异有统计学意义!

"

9

%

"$"+

表
!

!!

各组样本间
JQ,#

指数的统计学差异

组别
5

"

9

!+

!

9

1+

# 支原体肺炎 支气管哮喘 疱疹性咽峡炎 大叶性肺炎 支气管肺炎

支原体肺炎
"$&!

"

"$"'

!

"$&1

#

P P P P P

支气管哮喘
"$&#

"

"$&&

!

"$!"

#

"$"! P P P P

疱疹性咽峡炎
"$&1

"

"$&!

!

"$!(

#

%

"$""& "$"! P P P

大叶性肺炎
"$!&

"

"$&#

!

"$(!

#

%

"$""&

%

"$""&

%

"$""& P P

支气管肺炎
"$&1

"

"$&!

!

"$!,

#

%

"$""&

%

"$""& "$&&

%

"$""& P

健康对照
"$&"

"

"$"'

!

"$&(

#

"$"(

%

"$""&

%

"$""&

%

"$""&

%

"$""&
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%
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!!

注(

P

表示此项无数据
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%$%

!

JQ,#

指数比较
!

对各组样本的
JQ,#

指数的

正态性检测显示数据呈偏态分布%因此!采用非参数

检验方式比较
JQ,#

指数在不同疾病的差异!结果显

示差异有统计学意义"

9

%

"$"+

#%不同组间的两两比

较结果显示!疱疹性咽峡炎和支气管肺炎之间差异无

统计学意义"

9b"$&&

#!其余各组间差异有统计学意

义"

9

%

"$"+

#!见表
!

%各组
JQ,#

指数从低到高依次

为(健康对照组$支原体肺炎$支气管哮喘$疱疹性咽

峡炎$支气管肺炎和大叶性肺炎的
JQ,#

指数%见

图
&

%

!!

注(

&

代表支原体肺炎-

!

代表支气管哮喘-

(

代表疱疹性咽峡炎-

#

代表大叶性肺炎-

+

代表支气管肺炎-

,

代表健康对照

图
&

!!

各组样本
JQ,#

指数的中位值点状图

&

!

讨
!!

论

!!

JQ,#

又称作
LS*

X

;BB;

受体蛋白
&

"

LS

.

2

&

#%

JQ,#

在外周血中性粒细胞表面呈现低表达!当机体

受到感染后细菌细胞壁脂多糖$粒细胞集落刺激因子

以及干扰素等刺激因子可引起中性粒细胞表面
JQ,#

由低表达迅速转变为高表达&

,

'

!并活化中性粒细胞!

因此被作为一种感染指标&

#

!

1

'

%不同病原体引起的活

化程度具有差异!研究发现其对细菌和病毒感染有一

定的鉴别能力&

&*(

'

%

@6=d565*:N

等&

'

'的研究提示

JQ,#

表达水平与感染严重程度有紧密联系%

JQ,#

与
J

反应蛋白$降钙素原等感染指标比较!在新生儿

败血症的诊断中获得了很高的灵敏度和特异度&

)*&&

'

%

若炎症刺激解除或得到有效的控制!

JQ,#

将会在
#'

I

内下降!

1?

左右恢复至正常水平&

&!

'

%因此认为!

JQ,#

在感染性疾病的早期诊断$疗效监测等方面都

具有很高的临床应用价值&

&(*&#

'

%

笔者团队的先前研究发现!以单核细胞和淋巴细

胞作为参考可以评估中性粒细胞上的
JQ,#

表达水

平!并提出一种反映中性粒细胞
JQ,#

表达水平的计

算公式!称作
JQ,#

指数或比率&

&+

'

%本研究中!笔者

使用该
JQ,#

指数来比较不同疾病患者的
JQ,#

表达

差异%

本研究选取了
+

种常见的儿科呼吸系统疾病作

为研究对象%其中支原体肺炎是确定的肺炎支原体

感染!占 儿 童 肺 炎 的
&"4

以 上!流 行 期 高 达

,"4

&

&,*&1

'

%疱疹性咽峡炎是主要由柯萨奇
3

组病毒

引起的急性传染性疾病%支气管哮喘是多种细胞引

起的慢性炎症性疾病%分组中的大叶性肺炎和支气

管肺炎是排除肺炎支原体感染后根据病理学进行的

分组!可以是细菌$病毒或混合感染引起&

+

'

%

JQ,#

指数的差异表明!肺炎支原体感染引起的

中性粒
JQ,#

表达增幅最低&

"$&!

"

"$"'

!

"$&1

#'%显

著低于由病毒或细菌引起的疱疹性咽峡炎$大叶性肺

炎和支气管肺炎%表明
JQ,#

指数可以帮助从细菌和

病毒感染中区分支原体感染%

73_ @̂N5@

等&

&'

'研究发现流感病毒感染患者

外周血中性粒细胞上
JQ,#

的表达显著低于细菌感染

患者%本研究中大叶性肺炎和支气管肺炎患者中性

粒细胞
JQ,#

的表达显著高于柯萨奇
3

组病毒引起

疱疹性咽峡炎&

"$&1

"

"$&!

!

"$!(

#'!这或许可以印证

这一结论%说明
JQ,#

指数能够在一定程度上区分细

菌和病毒感染%

在各组疾病中!跟过敏等相关的非感染性疾病支

气管哮喘相对于健康对照有显著的升高&

"$&#

"

"$&&

!

"$!"

#

H=$"$&"

"

"$"'

!

"$&(

#'!表明能引起中性粒细胞

JQ,#

增加表达的因素不只是病原微生物的感染!过

敏原等能够引起炎症的因素也可以引起中性粒细胞

JQ,#

表达升高!但又不及细菌和病毒引起的
JQ,#

升高强烈%

本研究从支原体$病毒$细菌和非病原微生物等

多种致病因素方面对比了它们引起中性粒细胞
JQ,#

的表达情况%但是受限于病原检测的能力!未能对具

体的支原体$病毒$细菌种类和混合感染等进行细化!

不排除支原体肺炎中混合有细菌$病毒或其他病原体

的感染!也不排除大叶性肺炎和支气管肺炎中混有未

检出的支原体感染%因此!需要未来进一步深入研

究!并纳入更多种类的病原体疾病!以强化
JQ,#

指数

在这些疾病研究中的价值%

'

!

结
!!

论

!!

肺炎支原体肺炎$支气管哮喘$疱疹性咽峡炎$支

气管肺炎和大叶性肺炎患儿中性粒细胞
JQ,#

指数依

次升高!表明
JQ,#

指数可以为肺炎支原体$细菌和病

毒的临床诊断提供参考%
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