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高血压脑出血是一种在原发性高血压情况下发生的非外

伤所致脑实质内出血现象#其发病急#急性颅内血肿的占位效

应和出血本身对脑组织及血管引起的一系列病理损害#颅内血

肿压迫周围脑组织及出血本身对脑组织造成的病理损伤#导致

该病的致残率-病死率均较高+
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'然而#至今为止尚无令人满

意的治疗高血压脑出血的方案#因此#在临床上考察高血压脑

出血的危险因素#能够积极有效地指导该疾病的诊断与预防'
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&是一种半胱氨酸蛋白酶抑制剂#其表达

失衡引发血管损害#是动脉粥样硬化-脑卒中-动脉瘤等心脑血

管疾病发生-发展的重要原因+
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血清
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是由机体有核细胞产生的蛋白酶抑制剂#抑制

内源性半胱氨酸蛋白酶的活性'有研究证明#血清
Q

M

2Q

具有

独特的生物学特性#能够较为敏感地反映肾脏的功能状态#因

为血清
Q

M
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是经肾小球滤过#几乎全部由近端小管重吸收与

分解#是反映肾小球滤过率的内生标志物+
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与心脑血管疾病密切相关#然而#血清
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水平的变化与高

血压脑出血之间的关系尚未明确+

,!G

,

'因此#本研究通过监测

原发性高血压与高血压脑出血患者血清
Q

M

2Q

水平#考察血清
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水平与高血压-高血压脑出血发病的关系#旨在为高血

压脑出血的防治提供一定的临床指导'

本研究中高血压脑出血患者血清
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水平高于高血压

患者和对照组#高血压患者血清
Q
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水平又高于对照组'表

明高水平的血清
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提示高血压发病#高血压是脑出血的危

险因素#长期持续高血压会损伤脑血管内皮#引发平滑肌细胞

增殖与迁移-血管重构等#产生脑血管动脉粥样硬化斑块#严重

时形成动脉瘤#当动脉粥样硬化斑块或动脉瘤破裂时会引发脑

出血发生+
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'因此#监测血清
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压和高血压脑出血发病的预防-诊治起重要作用'对
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的分析结果显示#仅高血压脑出血组
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水平高于高血压

组和对照组%而高血压脑出血组
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组#高血压组
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又低于对照组#经相关性分析发现#血清
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与
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可更加敏感地反映血压的变化#可作为一种较为敏

感的内源性指标'本研究结果发现#高血压脑出血患者的
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水平高于对照组#而高血压与高血压脑出血患者和对照组
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@Q

-

@g

水平相关性不明显#与以往相

关研究结果一致+
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'说明血清
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可能是除血糖-血脂等

危险因素以外脑出血发病的一个重要危险因素'原因是血清

Q

M

2Q

广泛参与血管病变#因损伤或炎症介质刺激血管壁而引

发活性氧增多#从而损伤血管内皮细胞#导致平滑肌细胞增生#

引发在血管损伤处的半胱氨酸蛋白酶过度表达#致使血清
Q

M

2

Q

的表达失衡#血清
Q

M

2Q

水平升高能够使淀粉样病变蛋白沉

积引发脑血管病变+

(*

,

'

本研究将研究对象进行年龄分段研究发现#

$

,=

岁的高

血压脑出血患者血清
Q

M

2Q

水平高于年龄大于
*=

#

,=

岁-

"+

#

*=

岁的高血压脑出血患者#

$

*=

#

,=

岁的高血压脑出血

患者血清
Q

M

2Q

水平又高于
"+

#

*=

岁的高血压脑出血患者'

而对于高血压患者#仅大于
,=

岁的患者血清
Q

M

2Q

水平高于

"+

#

*=

岁的患者'经相关性分析发现#高血压脑出血患者血

清
Q

M

2Q

水平与年龄呈明显正相关#原因可能是脑出血后机体

出现应激反应#肾素血管紧张素-抗利尿激素分泌与合成增多#

降低了肾血流量#使肾小球滤过率降低#从而降低血清
Q

M

2Q

的排出量+

(,

,

'而对于高血压脑出血老年患者来说#其肾小管

重吸收障碍-衰老会损伤肾小球滤过膜功能#明显减弱肾脏储

备能力#导致血清
Q

M

2Q

水平升高'

综上所述#原发性高血压及高血压脑出血的发病与血清

Q

M

2Q

水平的升高相关#早期监测血清
Q

M

2Q

水平的变化对原

发性高血压-高血压脑出血的预防-诊疗具有一定指导意义'
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病原菌耐药程度对患者血浆降钙素原的影响

宋志军!王国双

"辽宁省金秋医院检验科!沈阳
((++(G

$

!!

摘
!

要"目的
!

研究病原菌耐药程度对患者血浆降钙素原"

.Q@

$的影响%方法
!

选择
"+(+

年
(

月至
"+(G

年
G

月在该院就

诊的金黄色葡萄球菌或鲍曼不动杆菌感染患者
(*+

例!其中金黄色葡萄球菌感染患者
H"

例为金黄色葡萄球菌组!鲍曼不动杆菌

感染患者
G<

例为鲍曼不动杆菌组%根据患者病原菌耐药性分为泛耐药菌组和一般耐药菌组%另外选择
*+

例健康体检者作为对

照组!留取患者痰标本!接种到巧克力平板和血平板进行致病菌涂片革兰染色检查!检测致病菌及耐药性!以及
.Q@

和
Q

反应蛋

白水平!比较血浆
.Q@

与
Q

反应蛋白的相关性%结果
!

泛耐药菌组
.Q@

阳性率为
G+)++Z

!明显高于一般耐药菌组"

H)(*Z

$和

对照组"

+)++Z

$#泛耐药菌组
Q

反应蛋白阳性率为
<*)"=Z

!一般耐药菌组为
<")<,Z

!对照组为
+)++Z

!

-

组研究对象
Q

反应蛋

白阳性率差异无统计学意义"

E

$

+)+,

$%鲍曼不动杆菌组患者和金黄色葡萄球菌组患者
Q

反应蛋白&

.Q@

水平差异无统计学意

义"

E

$

+)+,

$!但是均高于对照组!差异有统计学意义"

E

%

+)+,

$#泛耐药菌组与一般耐药菌组
Q

反应蛋白和
.Q@

水平比较差异

无统计学意义"

E

$

+)+,

$!但均高于对照组!差异有统计学意义"

E

%

+)+,

$%相关性分析显示!泛耐药菌组&一般耐药菌组&金黄色

葡萄球菌组和鲍曼不动杆菌组患者血浆
.Q@

水平与
Q

反应蛋白水平呈正相关%结论
!

血浆
.Q@

是病原菌感染的重要指标!且

病原菌耐药程度越高!患者体内血浆
.Q@

水平越高%

关键词"病原菌#

!

耐药程度#

!

血浆#

!

降钙素原

!"#

!

$%&'()(

"

*

&+,,-&$)./0(122&/%$.&$)&%2/

文献标志码"

>

文章编号"

(GH"!=*,,

"

"+(H

$

(G!"*G,!+-

!!

降钙素原$

.Q@

&由甲状腺
Q

细胞分泌产生#作为一种新的

指示病菌感染的高效指标#已经被广泛应用于细菌早期感染预

警和持续药效的检测指标+

(!"

,

'有关研究指出#

.Q@

在革兰阳

性菌感染患者体内的水平低于革兰阴性菌感染患者#由此推

测#炎性细胞因子和脂多糖可能是引起降钙素在致病菌感染患

者体内的表达有差异的主要原因+

-

,

'但是该研究并没有充分

考虑病原菌的耐药程度是否会对研究结果产生影响'本研究

主要探讨病原菌耐药程度对患者血浆
.Q@

的影响#现报道

如下'

$

!

资料与方法

$)$

!

一般资料
!

选择
"+(+

年
(

月至
"+(G

年
G

月在本院就诊

的金黄色葡萄球菌或鲍曼不动杆菌感染患者
(*+

例#其中金黄

色葡萄球菌感染患者
H"

例为金黄色葡萄球菌组#鲍曼不动杆

菌感染患者
G<

例为鲍曼不动杆菌组'

H"

例金黄色葡萄球菌

组中泛耐药金黄色葡萄球菌患者
-H

例#男
""

例#女
(,

例#平

均年龄$

G=)H-]*)="

&岁%一般耐药金黄色葡萄球菌患者
-,

例#男
(=

例#女
(G

例#平均年龄$

G=)"+],)+H

&岁'

G<

例鲍曼

不动杆菌组中泛耐药鲍曼不动杆菌感染者
--

例#男
"+

例#女

(-

例#平均年龄$

G<)H-]*)-<

&岁%一般耐药鲍曼不动杆菌感

染者
-,

例#男
"+

例#女
(,

例#平均年龄$

G<)-<]*)H,

&岁'根

据病原菌耐药性分为泛耐药菌组和一般耐药菌组'另外选择

*+

例健康体检者作为对照组#男
"*

例#女
(G

例#平均年龄

$

G=)--],)+"

&岁'

,

组入选者性别-年龄等一般资料比较差

异均无统计学意义$

E

$

+)+,

&'本次研究经本院伦理委员会
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