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"摘要#

!

目的
!

探讨感染性疾病患者血清肌酸激酶"

P_

#水平变化的意义及价值$方法
!

分别测定
!#

例细菌

感染性疾病患者&

.$

例非细菌感染性疾病患者和
$-

例严重感染性疾病患者!所有患者均排除心血管疾病&肝功能

异常&肌肉损伤&药物因素&脑损伤等可能使
P_

改变的因素!以及
$#

例健康对照者的白细胞"

h[P

#&

P

反应蛋白

"

P'*

#和
P_

!并监测患者治疗不同时期的
P_

值$结果
!

细菌感染性疾病患者的
P_

明显低于非细菌感染性疾病

患者和健康对照组!差异有统计学意义"

!

"

#1#"

#!严重细菌感染者的
P_

明显高于非细菌感染性疾病患者和健康

对照组!差异有统计学意义"

!

"

#1#"

#!并且随着治疗的好转
P_

逐渐趋于正常$结论
!

感染性疾病患者监测
P_

高低有助于早期鉴别诊断细菌感染和非细菌感染!也是鉴定严重感染程度的指标之一!同时连续监测
P_

可用来监

测抗生素治疗效果的观察$

"关键词#
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P'*
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h[P
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P_

!!

对感染性疾病患者中
P

反应蛋白$

P'*

%-中性粒细胞-白

细胞$

h[P

%和中性粒细胞分类$

RP

%检测#对于细菌性和病毒

性感染的快速诊断与鉴别诊断具有重要意义)

P'*

是一种急

性时相反应蛋白#在各种急-慢性感染以及组织损伤时可显著

升高*

"

+

)因此#

P'*

可用于临床疾病的早期诊断)肌酸激酶

$

P_

%是一种能量转换酶#主要存在于骨骼肌-心肌-脑组织和

小肠组织的细胞质和线粒体中#在健康人血清中相对恒定*

,

+

)

而其在感染性疾病患者中变化有何意义及价值#本文对此做了

一些研究#现报道如下)

$

!

资料与方法

$1$

!

一般资料
!

收集本院
,#"#

年
"#

月至
,#""

年
"

月住院

感染患者#其中
!#

例细菌感染性疾病患者为
+

组#

.$

例非细

菌感染性疾病患者为
[

组#

$-

例经临床诊断为严重感染性疾

病患者为
P

组#

!#

例本院同期健康体检者对照为
U

组#所有病

例诊断均符合相应病种感染诊断标准#并排除心血管疾病-肝

功能异常-肌肉损伤-药物因素-脑损伤等可能使
P_

改变的患

者)所有病例年龄-性别与
U

组差异无统计学意义)

$1/

!

仪器与方法
!

检测仪器为日本
+(4/.#

全自动生化分析

仪和
)

G

BH67\&4"-##>

全血细胞分析仪)

P_

和
P'*

试剂盒

均由中生北控生物科技股份有限公司生产)

$1'

!

统计学方法
!

采用
)*))"$1#

统计软件进行统计学处

理#数据采用
-c>

表示#两组间数据比较采用
?

检验和相关分

析)

!

"

#1#!

为差异有统计学意义)

/

!

结
!!

果

/1$

!

感染组和健康对照组
.

项结果
h[P

-

P'*

和
P_

结果
!

见表
"

)表
"

结果显示#

+

组的
h[P

-中性粒细胞-

P'*

-

P_

与

[

组和
U

组比较#差异有统计学意义$

!

"

#1#!

%)

[

组的

h[P

-中性粒细胞-

P'*

-

P_

与
U

组比较#差异无统计学意义

$

!

'

#1#!

%)

P

组的
h[P

-中性粒细胞-

P'*

-

P_

与
[

组和
U

组比较#差异有统计学意义$

!

"

#1#!

%)

+

组和
[

组的
P_

比

较#差异有统计学意义$

!

"

#1#!

%)

表
"

!

感染组和对照组
.

项结果比较&

-c>

'

组别
& h[P

$

a"#

0

"

N

% 中性粒细胞
P'*

$

H

@

"

N

%

P_

$

(

"

N

%

+

组
!# ""1,c!1" #1-"c#1"" %!10c0-1, !,1/c,#1-

[

组
.$ .10c,1/ #1/!c#1", ,1$c"10 "#!1.c/#1/

P

组
$- "!1"c%10 #10"c#1". ".!1,c0-1. "-01$c!/1-

U

组
!# !1!c,1. #1/#c#1"# "1.c#1/ ""-10c$#1%

,

-.#"
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检验医学与临床
,#",

年
!

月第
0

卷第
0

期
!
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G
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/1/

!

对
!#

例细菌感染和
.$

例非细菌感染
$-

例严重感染者

治疗后
P_

结果
!

见表
,

)

.$

例患者在确诊为细菌感染性疾

病后经
"

周左右抗生素治疗#病情逐渐好转#

P_

也逐渐升高

至与健康对照组的
P_

值接近(而非细菌感染性疾病患者经
"

周左右治疗#病情逐渐好转#

P_

变化不大#与健康对照组的值

相近(严重感染疾病患者治疗后#

,0

例病情逐渐好转#

P_

也逐

渐降低而趋于健康对照组的值#其中
0

例病情加重#

P_

一直

在升高)

表
,

!

$

组患者在明确诊断后经治疗后的
P_

结果&

(

*

N

'

组别
&

第
"

天 第
,

天 第
$

天 第
!

天 第
%

天 第
-

天

+

组
!# !.1$c$#1% /!1$c,-1. %$1,c,/1, -.1$c,%1% "#/1$c$"1$ ""#1$c$%1!

[

组
.$ "#,1!c,!1. "#!1.c,/1- "#$10c$"1! "#01-c$#1! "".1/c,01- ""!1,c$!1/

P

组
$- "-01$c!/1- "%/1%c!,1. "/"1-c!#1. "!!1.c.01- "!"10c./1- ".,1!c$01%

'

!

讨
!!

论

P_

是一种能量转换酶#主要存在于心肌-骨骼肌-脑组织

和小肠组织等线粒体中#健康人血清中含量较少)本研究所选

择的样本中均排除了肝-心-脑-骨骼肌疾病#特异性高#因此健

康人在无心肌-骨骼肌等损伤的情况下#血清中
P_

含量相对

恒定)从以上研究可以发现#当机体受到细菌感染时其
h[P

-

中性粒细胞-

P'*

会升高#用其作为感染的诊断指标早已被公

认)本研究发现#

P_

在不同感染类型及不同感染程度中会有

所不同)本研究还发现#

P_

会随着机体受到细菌感染而降

低#它与非细菌感染组和健康对照组比较#差异有统计学意义

$

!

"

#1#!

%)就其原因可能是因为细菌感染性疾病患者中中

性白细胞增多或被激活而释放出白细胞酶类$弹性硬蛋白酶和

组织蛋白酶
S

%和次氯酸#使
P_

灭活并降解#导致
P_

活性降

低)感染性患者
P_

降低还可能是因为一些组织因子因炎性

反应而释放出来#使
P_

结构受到修饰而迅速变性#分解代谢

加快#导致活性显著降低*

$4.

+

)非细菌感染患者中性白细胞不

增多或变化不明显#因此
P_

灭活与降解不多#从而变化大)

因此#

P_

的变化也为鉴别细菌与非细菌感染提供了依据)

严重感染组的
h[P

-中性粒细胞-

P'*

-

P_

与非细菌感染

组和健康对照组比较#差异有统计学意义$

!

"

#1#!

%)细菌感

染组和非细菌感染组
P_

比较#差异有统计学意义$

!

"

#1#!

%#

与文献*

!

+报道一致)本文分析认为#健康人机体平滑肌线粒

体中
P_

含量丰富#且分量较少而大量存在于细胞质中)当发

生严重感染时细胞缺氧-酸中毒而造成细胞线粒体功能不全#

三磷酸腺苷合成下降#细胞肿胀#细胞通性增高(细胞能量供应

不足#导致蛋白合成与分解失衡#影响生物合成和修复#使细胞

膜通透性不可逆性增加#以致酶大量释放入血液#是造成
P_

升高的主要原因#同时感染患者因毒素作用可致肌肉破坏#大

量的
P_

会释放入血液中*

/4%

+

)

以上研究还发现#抗生素在细菌感染与严重感染时经治疗

后#病情好转患者
P_

可逐渐趋于正常#一旦有预后不良时#其

血清
P_

将持续在较异常水平)因此#动态观察其血清
P_

水

平#有助于及时发现病情的变化#及时调整治疗方案#进行有效

的干预#对改善患者的预后有积极的临床意义)
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