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对肝硬化伴全身炎症反应综合征

患者早期诊断及预后判断的意义"
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探讨血清可溶性髓样细胞触发受体
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"
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$水平在肝硬化伴全身炎症反应综合征

"

Q<&Q

$患者中的早期诊断及预后判断的意义%方法
!

共收集肝硬化患者
*1

例!分为两组)肝硬化伴
Q<&Q

组

"

(

组$

01

例!肝硬化不伴
Q<&Q

组"

S

组$

14

例#收集
(

&

S

两组人群的肝功能&血肌酐&血常规&凝血酶原时间&

6

反应蛋白"

6&:

$&降钙素原"

:6?

$等临床资料%采用酶联免疫吸附试验检测两组人群血清
D?&U@)/

水平!比

较分析两组临床资料%采用受试者工作特征曲线"

&̀ 6

曲线$分析血清
D?&U@)/

水平在肝硬化伴
Q<&Q

的早

期诊断价值#观察两组患者
*4C

内预后情况!分为存活组与死亡组!分析两组相关指标差异%结果
!

(

组年龄&

总胆红素&血肌酐&凝血酶原时间&感染率&

6G"KC):E

O
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级患者比例&

*4C

病死率明显高于
S

组!差异均有统计

学意义"
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组白细胞计数"

_S6

$&中性粒细胞比例"
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组!差异
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曲线下面积分别为
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&
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灵敏度&特异度最高!分别为
42A34

&

42*13

%死亡组
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高于存活组!

差异均有统计学意义"
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水平在肝硬化伴
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早期可升高!有助
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发生的早期
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肝硬化患者由于免疫力低下#导致全身炎症反应

综合征$

Q<&Q

&发生率增加(据报道#

Q<&Q

在一般患

者发生率仅为
/B

#而肝硬化患者发生率为
-4B

#

14B

#肝硬化伴脓毒症的院内病死率高达
302/B

)

/)+

*

(

肝硬化发生
Q<&Q

后可进一步诱导发生肝性脑病+上

消化道出血+肝肾综合征等并发症使肝功能恶化#导

致肝衰竭的发病率和病死率均升高#但该病早期缺乏

灵敏度及特异度较高的实验室判断指标#临床早期诊

断困难)

-)1

*

(有研究发现#可溶性髓样细胞触发受体
/

$

D?&U@)/

&在发生
Q<&Q

时血清中可表达升高#有助

于
Q<&Q

的早期诊断与预后判断)

3)7

*

#但在肝硬化伴

Q<&Q

中的报道较少(本文对肝硬化发生
Q<&Q

患者

行早期血清
D?&U@)/

水平分析#旨在探讨
D?&U@)/

对肝硬化伴
Q<&Q

患者早期诊断及预后判断的意义#

现将结果报道如下(

$

!

资料与方法

$2$

!

一般资料
!

收集浙江省人民医院
+4/1

年
/+

月

至
+4/7

年
/+

月肝硬化患者共
*1

例#分两组!肝硬化

伴
Q<&Q

组$

(

组&

01

例+肝硬化不伴
Q<&Q

组$

S

组&

14

例(乙型肝炎及丙型肝炎肝硬化诊断标准符合中

华医学会肝病学分会+中华医学会感染病学分会制定

的.慢性乙型肝炎防治指南$

+4/1

年版&/

)

A

*及.丙型肝

炎防治指南/

)

*

*

#

Q<&Q

诊断参考
/**/

年美国胸科医

师协会和危重病学会制定的标准)

/

*

#达到以下
+

项或

+

项以上时可诊断!$

/

&体温
%

-A[

或
$

-3[

%$

+

&心

率
%

*4

次"分钟%$

-

&呼吸
%

+4

次"分钟#动脉血二氧

化碳分压$

:N6̀

+

&

$

-+!! 5

O

%$

0

&外周血白细胞计

数$

_S6

&

%

/+24\/4

*

"

8

或
$

024\/4

*

"

8

或幼稚细

胞
%

/4B

(排除标准!$

/

&原发性肾病+肝移植+艾滋

病+活动性肺结核#长期使用糖皮质激素及免疫抑制

剂者%$

+

&妊娠期女性%$

-

&年龄小于
/3

周岁或大于
A1

周岁者(本研究获得医院伦理委员会审核通过#患者

及家属知情同意(

$2/

!

方法

$2/2$

!

收集临床资料
!

收集患者临床资料包括年

龄+性别#发生
Q<&Q

后
+0G

内的清蛋白$

(8S

&+丙氨

酸氨基转移酶 $

(8?

&+天门冬氨酸氨基转移酶

$

(Q?

&+总胆红素$

?S

&+血肌酐$

6$

&+凝血酶原时间

$

:?

&+

_S6

+中性粒细胞比例$

&̂

&+血小板计数

$

:8?

&+

6

反应蛋白$

6&:

&+降钙素原$

:6?

&等水平#

以及患者感染率(评估患者
6G"KC):E

O

G

分级#以患者

发生
Q<&Q

后
*4C

生存状况为随访终点#按照预后将

患者分为存活组与死亡组(

(

组患者血清标本为发

生
Q<&Q

后
+0G

内收集(

$2/2/

!

实验室检测
!

血液生化指标采用全自动生化

仪$

(Y1044

"

1A44

&检测%凝血功能指标采用自动血凝分

析仪仪器$

6Q)1/44

血液凝固分析仪"
6()+/44"

血液凝

固分析仪&检测%血常规指标采用全自动血液分析仪

)

Q]Q@Uaa')S/

$

S+

&

aU+/44

"

aU+/44

*检测%

6&:

采

用
?̀?@('

"爱可 美"迈 瑞$

65&̀ @(

"

65&̀ @(

#

S6)1-*4

"

?̀?@('

&免疫荧光法检测%

:6?

采用发光

分析仪$

U34+

&检测%使用酶联免疫吸附试验$

U8<Q(

&

法检 测 血 清
D?&U@)/

水 平(血 清 标 本 在 冰 箱

ZA4[

保存#

D?&U@)/

试剂盒由美国
&jT

公司

提供(

$2'

!

统计学处理
!

采用
Q:QQ+424

软件对数据进行

统计分析(计量资料以
;%K!%

O

%$%L)Q!"$J%L

检验进

行正态性检验#正态分布的数据以
1hG

表示#偏态分

布的数据采用中位数和四分位数间距)

L

$

!

+1

#

!

71

&*

表示#符合正态分布的数据组间比较采用
A

检验#不符

合正态分布的数据组间比较应用
@NJJ)_G"FJH

R

.

检验%计数资料采用百分数表示#组间比较采用
!

+ 检

验%制作受试者工作特征曲线$

&̀ 6

曲线&#以曲线下

面积$

(Y6

&及灵敏度+特异度及约登指数综合评价各

指标的诊断价值#差异性比较应用
P

检验(以
!

$

4241

为差异有统计学意义(

/

!

结
!!

果

/2$

!

两组患者临床资料比较
!

两组性别比例+肝硬

化病因的构成+

(8?

+

(Q?

及
:8?

水平比较#差异均

无统计学意义$

!

%

4241

&%

(

组平均年龄+

?S

+

6$

+

:?

+感染率+

6G"KC):E

O

G6

级比例+

*4C

病死率明显

高于
S

组#差异均有统计学意义$

!

$

4241

&%

(

组

(8S

水平明显低于
S

组#差异有统计学意义$

!

$

424/

&(见表
/

(

/2/

!

两组
_S6

+

&̂

+

6&:

+

:6?

及血清
D?&U@)/

的

比较结果
!

(

组
_S6

+

&̂

+

6&:

+

:6?

+血清
D?&U@)

/

水平明显高于
S

组#差异均有统计学意义$

!
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&(见表
+

(

/2'

!

_S6

+

&̂

+

6&:

+

:6?

及血清
D?&U@)/

的

&̀ 6

曲线分析
!

&̀ 6

曲线分析显示#

_S6

+

&̂

+

6&:

+

:6?

+

D?&U@)/

诊断肝硬化伴
Q<&Q

的截断值分别为

32-7\/4

*

"

8

+

732-B

+

/A27!

O

"

8

+

420AJ

O

"

8

+

+--27A
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.O

"

!8

(且
D?&U@)/

的灵敏度和特异度高于
_S6

+

&̂

+

6&:

+

:6?

(见表
-

(

/21

!

肝硬化伴
Q<&Q

患者存活组与死亡组的相关指标

比较
!

存活组和死亡组的
_S6

+

6&:

比较#差异无统计

学意义$

!

%

4241

&%死亡组
&̂

+

:6?

+

D?&U@)/

高于存

活组#差异均有统计学意义$

!

$

4241

&(见表
0

(

表
/

!!

(

组和
S

组患者临床资料比较

指标
(

组$

0>01

&

S

组$

0>14

&

!

年龄$岁#

1hG

&

31200h/02*3 1*243h/+244 424+1

男性)

0

$

B

&*

+A

$

3+2++

&

-+

$

30244

&

42A1A

肝硬化病因)

0

$

B

&*

!

乙型肝炎
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论
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肝硬化患者由于肝功能失代偿+门静脉高压+肠

源性内毒素血症等#往往免疫力低下#易合并感染#增

加
Q<&Q

的发生#造成病死率明显升高(本研究结果

显示#肝硬化不伴
Q<&Q

和肝硬化伴
Q<&Q

的
*4C

内

病死率分别为
0244B

$

+

"

14

&和
0+2++B

$

/*

"

01

&#与

?5`@(Q

等)

1

*报道肝硬化患者发生脓毒症增加病死

率相一致(肝硬化发生
Q<&Q

与多种并发症发生互为

因果#共同促进疾病恶化#本研究中肝硬化伴
Q<&Q

组

6G"KC):E

O

G6

级的比例明显较高#为
00200B

$

+4

"

01

&#提示肝硬化发生
Q<&Q

进一步加重病情#导致肝

脏储备功能差#及时发现和阻止
Q<&Q

发展对改善肝

硬化患者的预后具有重要临床意义(然而#肝硬化伴

Q<&Q

的早期诊断十分困难#肝硬化患者由于其反应

能力差#存在脾功能亢进#

_S6

水平低下#一旦发生

Q<&Q

#体温上升可不明显#

_S6

可在正常范围内%严

重肝功能受损时#血清
6&:

+

:6?

水平受肝功能影响

发生
Q<&Q

时表达水平不一定升高(多项报道表明血

清
6&:

+

:6?

水平对肝硬化发生
Q<&Q

的早期诊断价

值有一定局限)

/4)//

*

(本研究结果也显示
_S6

+

&̂

+

6&:

+

:6?

的灵敏度分别为
42000

+

421--

+

427--

+

423A*

#均较低#提示以上指标对肝硬化伴
Q<&Q

的早

期诊断存在一定局限(

髓样细胞触发受体$

?&U@

&是表达于髓样细胞

上的免疫球蛋白超家族成员#现已被确认的有
3

个#

其中
?&U@)/

主要表达于成熟单核细胞+巨噬细胞和

中性粒细胞表面#它可以应答内源性与外源性危险信

号#从而协同和放大
?8&0

介导的信号通路#诱导炎

性细胞因子的产生#加强炎性反应#被认为是一项潜

在的诊断感染等原因所致炎症的理想标记物#在多项

研究中表明与炎症相关)

/+)/0

*

(

D?&U@)/

是
?&U@)/

的可溶性形式#发生炎性反应时#

D?&U@)/

在多种体

液及分泌物中可以检测出%尿路感染时#尿液中

D?&U@)/

浓度和基因表达水平可升高)

/1

*

%肺部感染

时#可在肺泡灌洗液中检测出的
D?&U@)/

水平的升

高)

/3

*

(

Q?̀ ::U8;(@:

等)

/4

*研究显示#心血管手术后

D?&U@)/

比
6&:

+

:6?

+白细胞介素$

<8

&

)3

更能准确地

早期诊断
Q<&Q

#提示
D?&U@)/

可能是诊断
Q<&Q

较理

想标记物(本研究结果显示#血清
D?&U@)/

对肝硬

化伴
Q<&Q

患者早期诊断的灵敏度为
42A34

#特异度为

42*13

#诊断价值均优于
_S6

+

&̂

+

6&:

+

:6?

#且

D?&U@)/

水平达
+--27A

.O

"

!8

时为诊断肝硬化伴

Q<&Q

的最佳临界值(同时#本研究显示#肝硬化伴

Q<&Q

患者预后中#死亡组血清
D?&U@)/

+

:6?

+

&̂

水平高于存活组#差异有统计学意义$

!

$

4241

&#提示

血清
D?&U@)/

+

:6?

+

&̂

水平与肝硬化伴
Q<&Q

患者

不良预后相关(

综上所述#血清
D?&U@)/

水平在肝硬化伴
Q<&Q

早期可升高#有助于
Q<&Q

发生的早期诊断#肝硬化+

高龄+

6G"KC):E

O

G6

级+肾功能异常等有发生
Q<&Q

风

险#应早期检测血液相关指标协助判断
Q<&Q

#对病情

及预后进行评估(
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1

年间数据比较#对所调查药物中#头孢唑林+头孢呋

辛+头孢曲松+头孢他啶和环丙沙星耐药率高#达

042/B

#

*32AB

#与相关报道一致)

3)A

*

#除头孢唑林呈

上升趋势#余无明显变化(头孢吡肟和氨苄西林"舒

巴坦存在一定耐药情况#耐药率为
/321B

#

1127B

#

头孢吡肟耐药率呈上升趋势#氨苄西林"舒巴坦呈先

升后降趋势(阿米卡星+哌拉西林"他唑巴坦和头孢

哌酮"舒巴坦耐药率较低#为
/20B

#

72+B

#先后变化

不明显(碳青霉烯类耐药率最低#亚胺培南+美罗培

南耐药率为
42+B

#

/27B

#

+4//

年之前未检出碳青

霉烯类耐药肠杆菌#与国内报道一致)

*

*

(

/4

年资料显

示#头孢唑林+头孢呋辛+头孢曲松+头孢他啶和环丙

沙星耐药率高#达
032-B

#

3720B

%头孢吡肟+氨苄西

林"舒巴坦耐药率较低#为
/*24B

#

-320B

%阿米卡

星+哌拉西林"他唑巴坦+头孢哌酮"舒巴坦+亚胺培

南+美罗培南耐药率最低#均低于
32-B

#与相关研究

一致)

*)/4

*

(上述结果显示#对于大肠埃希菌引起尿路

感染的治疗#第一+二+三代头孢菌素和环丙沙星不宜

用作单药治疗的首选药物%阿米卡星+哌拉西林"他唑

巴坦+头孢哌酮"舒巴坦可作为一线治疗药物%亚胺培

南+美罗培南等碳青霉烯类药物可以作为重危患者的

治疗选择(需要在日常工作中加强大肠埃希菌各种

耐药表型检测#普及药敏试验测试菌株
@<6

值#给临

床医生提供全面准确数据#而不能仅停留于实验研究

领域)

//

*

(

尿路感染虽不致死#但易反复发生#同时易引起

环境中耐药菌株的播散(院内尿路感染的预防以及

护理工作尤为重要#应加强感染控制的意识和措施#

提高机体抵抗力#以期达到减少感染的目的(只有各

环节同等重视#相互信任#互相配合#才能达到预防与

诊治的最佳效果(
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