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"摘要#

!

目的
!

探讨降钙素原"

XV<

&和急性时相
V

反应蛋白"

V8X

&对颅脑损伤患者肺部感染的临床意义'方法
!

选取该院

重症学科
1%$0

年
$

%

$%

月的
)'

例重症颅脑损伤患者!分为感染组"

'T'-

&和非感染组"

'T1)

&'留取静脉血标本要在患者入住

重症监护病房
$@

内!观察指标有$体温"

`

&(白细胞计数"

63V

!

a$%

(

#

U

&(

XV<

(

V8X

'结果
!

感染组各时段
XV<

(

V8X

水平均

高于非感染组!差异有统计学意义"

!

$

%&%2

&%

XV<

(

V8X

和
XV<

联合
V8X

诊断肺部感染灵敏度分别为
-/N

(

/$N

(

/$N

'特异

度方面!

XV<

联合
V8X

为
--N

!明显高于
XV<

"

)(N

&和
V8X

"

$2N

&'结论
!

XV<

联合
V8X

的检测阳性率及特异度较高!可作为

颅脑损伤患者继发肺部感染早期较特异和敏感指标'

"关键词#
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颅脑损伤是外科常见的危急重症'

$

(

)随着经济的发展#国

家*社会对医疗的重视#医疗设备及技术条件等方面得到了很

大的进步#也有了一定的发展)对于重度颅脑损伤的患者来

说#相对以往而言生存率大大提高#但是由于该病病情复杂#患

者昏迷时间长#容易产生感染#目前在临床上病死率还是相对

较高'

1.'

(

)此外#颅脑损伤的患者长期卧床#虽有摄入营养#但

是摄入的不能满足机体需要#造成患者精神状态差#机体免疫

力严重下降#容易造成感染#最终诱发肺内感染#这不但增加患

者的医疗费用#增加病死率#而且对患者日后的生活质量产生

很大的影响)因此#早期诊断对颅脑损伤患者感染尤为重

要'

0

(

)降钙素原$

XV<

&是一种鉴别病毒感染与细菌性感染的

灵敏指标和全身感染性疾病的标志物#是选用抗菌药物的一项

重要依据#而且动态观察其变化还可作为判断抗菌药物疗效和

预后的一项指标'

2.)

(

)

V

反应蛋白$

V8X

&其具有多种生物活

性#是由肝脏合成的一种急性时相反应蛋白#是最敏感的炎性

指标之一'

-

(

)对于
V8X

显著升高#以及在细菌感染的急性期

方面#都具有重要的临床价值)本文探讨对颅脑损伤患者肺部

感染的早期诊断价值#效果显著#现报道如下)

?

!

资料与方法

?&?

!

一般资料
!

选取本院重症医学科$

5V_

&

1%$0

年
$

%

$%

月

的
)'

例重症颅脑损伤患者#其中男
'0

例#女
1(

例#年龄
10

%

)2

岁#平均$

'/&%%Q'&12

&岁)其中
12

例重度脑挫裂伤#

1%

例

蛛网膜下腔出血#

)

例创伤后脑室出血#

0

例弥漫性轴索损伤#

/

例颅骨骨折并发原发性脑干伤)所有患者均符合我国重度颅

脑损伤的诊断标准'

'

(

)根据最终临床特征和实验室检查结果#

将所有患者分为
1

组#其中感染组
'-

例#未感染组
1)

例)合

并感染的诊断标准符合0医院感染诊断标准$试行&1下呼吸道

感染诊断标准'

0

(

)

?&@

!

方法
!

患者入住
5V_

后#留取静脉血标本的时间要求在

$@

内#观察指标有!体温$

`

&*

63V

$

a$%

(

"

U

&*

XV<

*

V8X

)

检查血标本并留取痰标本的时间为入住
5V_

当日及住院第
'

*

2

*

-

天)在影像检查确诊或感染控制之前#每隔天进行
$

次监

测
XV<

)要求在第
$

*

'

*

2

*

-

天行肺部影像学检查)所有检测

指标均使用意大利
Y5S:Z

分析仪检测)诊断标准为!

XV<

&

%&2,

J

"

GU

为血清
XV<

阳性#

V8X

&

$%G

J

"

U

为阳性)分析

肺部感染与
XV<

和
V8X

的关系)

?&A

!

统计学处理
!

采用
ZXZZ$-&%

统计软件进行分析#计量

资料用
IQ<

表示#组间比较采用
8

检验#以
!

$

%&%2

为差异有

统计学意义)

@

!

结
!!

果

@&?

!

两组各时间段
XV<

水平比较
!

感染组在各时间段血清

水平都高于非感染组#差异有统计学意义$

!

$

%&%2

&#见表
$

)

@&@

!

两组各时间段
V8X

水平比较
!

非感染组各时间段均低

于
V8X

水平感染组#差异有统计学意义$

!

$

%&%2

&#见表
1

)

@&A

!

敏感度与特异度比较
!

血清
XV<

*

V8X

*

XV<iV8X

诊

断肺部感染灵敏度与特异度比较#见表
'

)

1'10

重庆医学
1%$2

年
$%

月第
00

卷第
'%

期
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感染组与非感染组
XV<

水平比较$
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J
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%

组别
' $! '! 2! -!

感染组
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"
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(
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(

非感染组
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#与非感染组比较)

表
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感染组与非感染组
V8X

水平比较$
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(

G

J
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U

%

组别
' $! '! 2! -!

感染组
'- )/&$%Q$%&-'/2&$2Q(&/- /(&'%Q1%&$'
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$%1&2$Q$%&/(

(
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血清
XV<

'

V8X

'

XV<iV8X

诊断肺部感染诊断指标比较"
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肺部感染是颅脑损伤常见的并发症#对于颅脑损伤患者的

预后具有重要的影响作用#所以#能够正确诊断出肺部感染#对

于重型颅脑损伤患者的预后具有重要的临床价值)目前检验

感染快速反应的实验室指标有两种#

XV<

和
@+.V8X

#重型颅

脑损伤并发肺部感染发展过程中二者的对比研究#也可以为重

型颅脑损伤患者并发肺部感染的诊断及治疗提供依据'

/.(

(

)

XV<

是一种蛋白质#在患者发生严重的细菌*真菌及各种

感染引起的脓毒血症及多器官功能障碍时#

XV<

水平的迅速

升高#它反映全身炎性反应的严重程度)研究发现#

XV<

是一

种炎性标志物#在临床应用上有较高的应用价值如可用于细菌

感染*炎症过程恢复期的筛检*检测*指导治疗及疗效判断

等'

$%.$$

(

)重型颅脑损伤的患者发生感染时#表现为全身性的

炎性反应)从表
$

中可以得出#在第
$

天感染组与非感染组血

清水平相似%在第
'

*

2

*

-

天#感染组血清水平明显高于非感染

组#差异有统计学意义$

!

$

%&%2

&)

V8X

目前在医学临床被广

泛应用在细菌感染诊断中#已经成为一种标志物#它是一种能

与肺炎链球菌
V

多糖体反应形成复合物的急性时相反应蛋

白#具有反应灵敏#成本较低的特点#受到多种因素的影响#主

要有射线*创伤*手术*组织损伤*抗体*应激反应*非感染性炎

性反应*基础值*药物等'

$1

(

)

V8X

在个体中差异较大#正常范

围宽)因此#单独检测血浆水平对明确感染及何种病原体感染

具有一定的局限性)当颅脑损伤后#与炎症因子相关)病理过

程主要有脑水肿*脑血流紊乱*血脑屏障通透性改变*神经细胞

凋亡及再生等#并且严重时还可能造成炎症级联反应#脑水肿

加重及神经元损伤等病理改变)调查显示#颅脑损伤后血清

V8X

呈现不断升高#考虑认为是其与脑损伤程度相关'

$'

(

)而

刘燕婕等'

$0

(研究表明#连续监测数值的动态变化来反映感染

状况更有价值#这与本研究结果是一致的'

$2

(

)从表
1

中可以

得出#在第
$

*

'

天#感染组与非感染组血清水平相似%在第
2

*

-

天时#感染组血清水平明显高于非感染组#差异有统计学意义

$

!

$

%&%2

&)

从表
'

可看到#诊断肺部感染时#

XV<

与
V8X

均具有较高

灵敏度#在特异度方面#

XV<

明显高于
V8X

#且
XV<iV8X

联

合检测更有优势)因此#

XV<

联合
V8X

作为诊断颅脑损伤患

者肺部感染的早期特异性和敏感性指标)
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