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目的
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#用于诊断卡氏肺孢子菌肺炎的临床价值$方法
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选取确诊

卡氏肺孢子菌肺炎"

\*\

#的患者
$"

例!卡氏肺孢子菌"

\*

#定植的患者
$"

例及同期非
\*

定植的患者
$"

例!检测

其血浆中的
W'

浓度$结果
!

\*\

患者血浆
W'

的中位数是
2=#9$

C?

%

P)

+四分位距"
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#(

!#.9.
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,!高于
\*

定植患者和非
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定植患者的血浆
W'

中位数
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\*\

患者血浆
W'

的平均水平是"

!"--9#T=#-92

#

C?

%

P)

!明显高于
\*

定植

+"

>.9>T%%92

#

C?

%

P)

,和非
\*

定植+"

$2-9>T=%.9=

#

C?

%

P)

,患者血浆
W'

的平均水平!差异有统计学意义"

!

$

"9"$

#$以
!$!9$

C?

%

P)

为阳性临界值时!血浆
W'

诊断
\*\

的敏感性&特异性&阳性预测值和阴性预测值分别是

=29"S

&

>.9"S

&

2.9=S

和
=>9.S

$以血浆
W'

作为
\*\

的诊断方法时!

(R*

为
"9#=

$结论
!

血浆
W'

可以作为

\*\

的一个早期诊断指标!同时可以根据
W'

结果鉴别
\*\

或
\*

定植$
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卡氏肺孢子菌$

\*

%是一种机会感染性真菌#在使用免疫

抑制剂患者及艾滋病等免疫缺陷患者中#

\*

所致的卡氏肺孢

子菌肺炎$

\*\

%是最常见的感染和致死原因之一)

!

*

+由于
\*

难以培养#因此传统的
\*\

诊断是通过涂片镜检进行的+但

是由于其敏感性不高#有时检查甚至是有创的)

-;.

*

#因此近年来

出现敏感性较高的
\*8

诊断方法#而
\*8

的弊端是无法分辨

\*

是定植还是感染)

$

*

+有国外学者发现#检测血浆
!

#

%;

!

;,

葡聚糖$

W'

%浓度对深部真菌感染的早期诊断具有重要参考价

值)

2;#

*

+本研究通过分析
$"

例
\*\

患者,

$"

例
\*

定植患者

以及
$"

例非
\*

定植患者血浆
W'

水平#评价血浆
W'

水平作

为诊断
\*

及鉴别
\*\

与
\*

定植的临床价值#现将结果报道

如下+

$

!

资料与方法

$9$

!

一般资料

$9$9$

!

研究对象
!

选取
-"!-

年
!-

月至
-"!.

年
!-

月北京协

和医院收治住院的确诊
\*\

患者
$"

例#

\*

定植患者
$"

例#

非
\*

定植患者
$"

例+

$"

例
\*\

患者中男
%"

例,女
-"

例#平

均$

$>9-T!$9#

%岁(

$"

例
\*

定植患者中男
-%

例,女
->

例#平

均$

$292T!#9-

%岁(

$"

例非
\*

定植患者中男
%.

例,女
!2

例#

平均$

$!9#T-"9%

%岁+三组患者一般资料比较差异无统计学

意义$

!

&

"9"$

%#具有可比性+

$9$9/

!

入组标准
!

以六胺银染色镜检痰或支气管肺泡灌洗液

$

W()7

%发现
\*

孢子确诊为
\*\

(痰或
W()7

标本中
\*

,&(

检测到
\*

但是六胺银染色镜检未检测到
\*

孢子被认

为是
\*

定植+痰或
W()7

标本中
\*,&(

和六胺银染色镜

检均未检测到
\*

被认为是非
\*

定植+所有患者均有肺炎症

状$包括不正常的胸部
g

线片结果或咳嗽%或发热+

$9/

!

方法

-

>%%%

-

检验医学与临床
-"!$

年
!!

月第
!-

卷第
--

期
!

)34<6N*DIJ

!

&AK6P46E-"!$

!

VAD9!-

!

&A9--



$9/9$

!

血浆
W'

检测
!

采用湛江安度斯
W'

检测试剂#检测方

法按照说明书进行+结果判断!血浆
W'

$

!""9$

C?

"

P)

为阴

性#

!""9$

"

!$"9$

C?

"

P)

为可疑#

%

!$!9$

C?

"

P)

为阳性+

$9/9/

!

\*,&(

检测
!

采用
\*8

进行
\*,&(

的检测)

=

*

#

\*8

产物经
-S

凝胶电泳分析#阳性产物进行测序验证+

$9'

!

统计学处理
!

采用
Y\YY!>9"

软件进行分析+计量资料

采用
CTA

表示#组间比较采用
(

检验(计数资料采用百分率表

示+以
'

"̀9"$

为检验水准#

!

$

"9"$

为差异有统计学意义+

血浆
W'

作为
\*\

诊断方法的效果采用
8/*

曲线并计算曲

线下面积$

(R*

%+

/

!

结
!!

果

/9$

!

各组患者血浆
W'

检测结果比较
!

\*\

组与
\*

定植组

和非
\*

定植血浆
W'

平均水平差异有统计学意义$

!

$

"9"$

%#见表
!

+

/9/

!

血浆
W'

敏感性与特异性
!

以
!$!9$

C?

"

P)

为
\*\

的

阳性临界值时#该试验的敏感性是
=29"S

$

.#

"

$"

%#特异性是

>.9"S

$

>.

"

!""

%#阳性预测值是
2.9=S

$

.#

"

>.

%#阴性预测值

是
=>9.S

$

>.

"

>2

%+不同
W'

水平患者例数分布见表
-

+

/9'

!

8/*

曲线
!

以血浆
W'

作为
\*\

的诊断方法时#

8/*

曲线
(R*

为
"9#=

#见图
!

+

表
!

!

三组患者的
W'

结果比较'

C?

+

P)

(

分组
CTA

最小
"

最大值 中位数$

0!

"

0%

%

\*\ !"--9#T=#-92 !2!9>

"

.%2!92 2=#9$

$

!#.9.

"

!-$29"

%

\*

定植
>.9>T%%92 %-9-

"

!$#9! 229$

$

$"9"

"

=!9"

%

非
\*

定值
$2-9>T=%.9= $"9"

"

%%%.9# !%$9=

$

$.9"

"

$$29%

%

表
-

!

不同
W'

水平患者例数分布比较&

*

'

S

()

分组
$

!""9$

C?

"

P) !""9$

"

!$"9$

C?

"

P)

%

!$!9$

C?

"

P)

\*\ "

$

"9"

%

-

$

.9"

%

.#

$

=29"

%

\*

定植
.!

$

#-9"

%

2

$

!-9"

%

%

$

29"

%

非
\*

定值
-"

$

."9"

%

>

$

!.9"

%

-%

$

.29"

%

图
!

!

!

%

%;

!

;,;

葡聚糖作为
\*\

诊断方法的
8/*

曲线

'

!

讨
!!

论

!!

\*

存在感染与定植两种情况#

,3PI3JI

等)

!"

*人发现#实时

荧光定量
\*8

可以根据
\*

拷贝数不同来区分
\*

感染或定

植#但是拷贝数的临界值很难确定+血浆
W'

是酵母及丝状真

菌细胞壁的多聚糖成分#不存在于人体中#病毒及其他原核生

物也不携带#血浆中
W'

水平与
\*\

的关系值得探讨+本研

究将患者分为
%

组#即
\*\

组,

\*

定植组和非
\*

定植组#分

别进行血浆
W'

水平检测+结果发现#

\*\

组患者血浆
W'

水

平为$

!"--9#T=#-92

%

C?

"

P)

#远高于
\*

定植和非
\*

定植组

$

!

$

"9"$

%#这与之前的研究是一致的)

!!;!-

*

+非
\*

组中患者

可能患有其他的侵袭性真菌感染#因此血浆
W'

较
\*

定植组

高#但是却低于
\*\

组+

\*\

组血浆
W'

的中位数是
2=#9$

C?

"

P)

#也高于非
\*

感染组和
\*

定植组#说明
\*\

患者血

浆
W'

普遍偏高+因此血浆
W'

可以很好地区分
\*\

和
\*

定

植#当血浆
W'

水平异常高时要高度怀疑
\*\

+由于血浆
W'

检测试剂不同#结果不同#因此阳性结果的临界值也不同+本

研究以试剂生产商提供的
!$!9$

C?

"

P)

为阳性临界值#评估

了血浆
W'

水平检测判断
\*\

的敏感性,特异性,阳性预测值

和阴性预测值+结果发现血浆
W'

水平检测的敏感性达

=29"S

#高于六胺银染色镜检结果$

$$9"S

%

)

-

*

+有
-

例
\*\

患者血浆
W'

检测结果介于
!""9$

"

!$!9$

C?

"

P)

#属于弱阳

性需要继续观察+血浆
W'

并不是一种针对
\*\

的特异检测

方法#曲霉菌,念珠菌,镰刀菌等感染均会导致其阳性结果+血

浆
W'

诊断
\*\

的特异性$

>.9"S

%低于六胺银染色镜检结果

$

==9"S

%

)

-

*

#阳性预测值为
2.9=S

#因此其并不能很好地区分

\*\

和其他真菌感染+但是血浆
W'

阴性预测值可达到

=>9.S

#这对于排除
\*\

的诊断价值较高+

8/*

曲线
(R*

为
"9#=

#表明血浆
W'

水平检测判断作为
\*\

的总体诊断价值

较好+由于血浆
W'

检测容易受到干扰因素的影响#使用某些

抗生素会导致
W'

实验数值升高#本研究中检测血浆
W'

水平

时#根据试剂生产商的说明书#遇到假阳性时将标本进行稀释

重新进行检测#尽可能地排除干扰因素的影响+

总之#血浆
W'

水平检测作为一种非侵入性检验方法#可

以早期有效地辅助诊断
\*\

#并将
\*\

与
\*

定植区分开来+

当血浆
W'

检测结果为阳性且数值较高且
\*,&(

检测阳性

时#临床医生要结合患者的临床症状来判断是否是
\*\

#当

W'

检测结果为阴性时基本可以排除
\*\

#既避免了有创性的

检查给患者带来的痛苦#又减少了因
\*

定植而导致的误诊可

能性+
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异抑制作用#通过影响
,&(

复制,合成过程#从而逆转其甲基

化#促使细胞内失活的抑癌基因表达出来#抑制恶性细胞异常

增生#促进恶性细胞凋亡)

!!

*

+王静等)

!-

*在报道中指出#地西

他滨具有较强逆转
,&(

甲基化的作用#可有效提高患者的缓

解率#且并发症较少+在本次研究中#治疗组患者实施
*('

方案与地西他滨联合治疗后#总有效率达到了
>$92S

#明显优

于对照组$

!

$

"9"$

%+同时#两组患者治疗后随访发现#治疗

组的生存时间指标$总体生存时间和无病生存时间%均明显长

于对照组#差异均有统计学意义$

!

$

"9"$

%#与于奇宁等)

!%

*的

研究结果一致+提示
*('

方案与地西他滨联合治疗能确切

缓解患者病情#改善患者生存质量#延长生存时间#较单用

*('

方案治疗更具优越性+李丽娟等)

!.

*的研究指出血管内

皮生长因子可促进骨髓原始细胞自我更新#加重高危患者病

情+此次研究中#血管内皮生长因子水平检测结果发现#治疗

后各时段两组的血管内皮生长因子水平均明显低于治疗前

$

!

$

"9"$

%#且对两组治疗后各时点进行对比#治疗组均明显

低于对照组$

!

$

"9"$

%+表明地西他滨还可减少血管内皮生

长因子的合成生成#抑制原始细胞更新#联合用药治疗#抑癌作

用更强+此外#治疗组的不良反应发生率为
2>9-S

#明显低于

对照组的
>>9#S

$

%

-

>̀92!>

#

!

$

"9"$

%#治疗安全性更高+

综上所述#对于骨髓增生异常综合征患者实施地西他滨与

*('

方案联合治疗#患者不良反应少#生存周期长#生存质量

高#安全可靠#效果显著#值得在目前临床工作中推广使用+
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