
对乙型肝炎患者血液中
D1\K+

内参基因选择做了相关研究#

并以
D1\4!""

作为对照
D1\K+

#结果显示
D1\4"';

和
D1\4""

是最稳定的
D1\K+

#而将
D1\4"';

'

D1\4""!

和
D1\4""

三者共

同作为内参基因时#其结果差异有统计学意义$

&

'

)&)%

&#但

差异并不明显*

综上可知#各种类型标本中#多个内参基因的组合比使用

单一内参基因更加准确*但多个内参基因的组合在实际运用

过程中较复杂#且在不同类型标本中组合选用的差异较大#尚

不能在所有类型标本中选用统一的某一种组合#所以单一内参

基因仍被推荐使用*如果能将分析前质量控制尽量做到一致#

在尚不能确定某种类型标本
D1\K+

内参基因#且无法查到相

关文献时#首推选用
D1\4!)#

为
D1\K+

内参基因#其次为

D1\4!*!

*

B

"

展
""

望

随着对于
D1\K+

作用机制的进一步深入研究#以及利用

最新的技术手段对于
D1\K+

和疾病之间的关系进行研究#将

会使人们对于基因表达调控网络的理解提高到一个新的水平*

这也将使
D1\K+

可能成为疾病诊断的新的生物学标记#还可

能使其成为药靶#或是模拟这一分子进行新药研发#这将可能

会给人类疾病的治疗提供一种新的手段*随着样本保存'

D1\K+

内参基因的准确选择和
D1\K+

检测技术的规范化与

标准化#

D1\K+

检测将在临床疾病的诊断和预后判断方面不

断显示出优势*相信随着研究的不断深入#

D1\K+

检测和研

究将会为疾病诊断及预后判断带来新的发展*

参考文献

(

!

)

Q8N

#

Q;3363]P&.1>?6\K+2

!

2D;@@\K+2F19<;=1

:

?6@813

:

838?8

:

G@;9163

(

P

)

&K;9\87]8389

#

"))$

#

%

$

(

&!

%""4%#!&

(

"

)

-1228@@d+

#

T86[d&,?83E213D1>?6\K+E898>9163

(

P

)

&+3;@Y164

;3;@-<8D

#

"))*

#

#*$

$

$

&!

!!)*4!)!'&

(

#

)

+E;><1,

#

K;J;312<1.

#

S92GJ;e

#

89;@&M@;2D;D1>?6\K+$**;2

;=16D;?J8?6A;>G98D

C

6>;?E1;@13A;?>9163

(

P

)

&-@13-<8D

#

")!)

#

%'

$

(

&!

!!5#4!!5%&

(

$

) 王亚南#顾国浩
&

生物芯片在肺腺癌研究和诊疗中的应用进展

(

P

)

&

国际检验医学杂志#

")!!

#

#"

$

"

&!

"#)4"#!&

(

%

)

V1338

:

;3LP

#

.;9HJ8.+&,<82D;@@\K+F6?@E

(

P

)

&P-8@@[>1

#

"))#

#

!!'

$

M9"#

&!

$'5*4$'*#&

(

'

)

[H;=6+

#

M8?6G-.

#

d;?;>;.

#

89;@&[9;91291>;@D6E8@13

:

A6?284

@8>913

:

<6G28J88

B

8?

:

8382

(

P

)

&]836D8Y16@

#

"))5

#

*

$

5

&!

\%*&

(

(

)

M8@918?QP

#

N;9<;D ]P&K6?D;@1H;91636AD1>?6\K+8I

B

?822163

@878@213

^

G;3919;9178\,4M-\;22;

C

2

!

/E8391A1>;91636A2G19;=@8

?8A8?83>8\K+9;?

:

8921336?D;@;3E>;3>8?6G2<GD;326@1E9124

2G82

(

P

)

&\K+

#

"))5

#

!$

$

%

&!

5$$45%"&

(

5

)

_692><6A2J

C

f

#

.8

C

8?Q+

#

PG3

:

.

#

89;@&\8A8?83>8

:

8382A6?9<8

?8@;9178

^

G;391A1>;91636AD1>?6\K+213?83;@>8@@>;?>136D;2;3E

9<81?D89;29;282

(

P

)

&+3;@Y16><8D

#

")!!

#

$!(

$

"

&!

"##4"$!&

(

*

)

O;3E826D

B

8@8P

#

T8M?898?d

#

M;99

C

3V

#

89;@&+>>G?;9836?D;@1H;4

91636A?8;@491D8

^

G;3919;9178\,4M-\E;9;=

C:

86D89?1>;78?;

:

13

:

6ADG@91

B

@81398?3;@>639?6@

:

8382

(

P

)

&]836D8Y16@

#

"))"

#

#

$

(

&!

!4

!!&

(

!)

)

.63H6.

#

K;7;??6+

#

Y;3E?82L

#

89;@&S78?@;

BB

13

:

8I

B

?8221636A

D1>?6\K+213<GD;38D=?

C

631>>6@63;3E>6@6?8>9;@>;3>8?

(

P

)

&

-8@@\82

#

"))5

#

!5

$

5

&!

5"#45##&

(

!!

)

+J;6e

#

K;J;

:

;F;e

#

K;68,&.1>?6\K+2!$#;3E!$%;?8

B

624

21=@8>6DD6363>64D1>?6\K+213<GD;3>;3>8?2

(

P

)

&S3>6@\8

B

#

"))'

#

!'

$

$

&!

5$%45%)&

(

!"

)

[><;8A8?+

#

PG3

:

.

#

.1@@8?d

#

89;@&[G19;=@8?8A8?83>8

:

8382A6?

?8@;9178

^

G;391A1>;91636AD1\K+8I

B

?82216313

B

?629;98>;3>8?

(

P

)

&LI

B

.6@.8E

#

")!)

#

$"

$

!!

&!

($*4(%5&

(

!#

)

[<83e.

#

N1e

#

e8V

#

89;@&/E8391A1>;91636AD1\4"#;;2;3678@

D1>?6\K+36?D;@1H8?A6??8@;9178

^

G;391A1>;916313<GD;3G98?138

>8?71>;@9122G82

(

P

)

&LI

B

.6@.8E

#

")!!

#

$#

$

'

&!

#%54#''&

(

!$

)

-<;3

:

dQ

#

.829E;

:

<M

#

O;3E826D

B

8@8P

#

89;@&.1>?6\K+8I4

B

?822163

B

?6A1@13

:

961E8391A

C

;3E7;@1E;98?8A8?83>8

:

8382A6??8@;4

9178

^

G;391A1>;916313>6@6?8>9;@>;3>8?

(

P

)

&Y.--;3>8?

#

")!)

#

!)

!

!(#&

(

!%

)

T;76?83M+

#

.>K81@@\L

#

N6F8?

C

+P

#

89;@&/E8391A1>;91636A2G194

;=@883E6

:

836G2>639?6@

:

8382A6?D1>?6\K+

:

8388I

B

?822163;4

3;@

C

21213<GD;3=?8;29>;3>8?

(

P

)

&Y.-.6@8>G@;?Y16@6

:C

#

"))5

#

*

$

('

&!

!$(!4"!**&

(

!'

)

]1@;E[

#

.81?1L

#

e6

:

87e

#

89;@&[8?GDD1>?6\K+2;?8

B

?6D1213

:

3678@=16D;?J8?2

(

P

)

&MN6[S38

#

"))5

#

#

$

*

&!

8#!$5&

(

!(

)

-<83`

#

Y;e

#

.;N

#

89;@&-<;?;>98?1H;91636AD1>?6\K+21328?4

GD

!

;3678@>@;226A=16D;?J8?2A6?E1;

:

362126A>;3>8?;3E69<8?

E128;282

(

P

)

&-8@@\82

#

"))5

#

!5

$

!)

&!

**(4!))'&

(

!5

)

\81E]

#

d1?2><38?.Y

#

7;3f;3EF1

0

JK&-1?>G@;913

:

D1>?6\K+2

!

;226>1;9163F19<E128;28;3E

B

698391;@G28;2=16D;?J8?2

(

P

)

&-?19

\87S3>6@Q?D;96@

#

")!!

#

5)

$

"

&!

!*#4")5&

(

!*

)

L9<8?1E

:

8+

#

N88/

#

Q66EN

#

89;@&LI9?;>8@@G@;?D1?>6\K+

!

;38F

26G?>86A=16D;?J8?2

(

P

)

&.G9;9\82

#

")!!

#

(!(

$

!

"

"

&!

5%4*)&

(

")

)

f<GQ,

#

T63

:

cf

#

_;3

:

]

#

89;@&/E8391A1>;91636A2G19;=@8?8A8?4

83>8

:

8382A6?

^

\,4M-\;3;@

C

2126A>1?>G@;913

:

D1>?6\K+213

<8

B

;91912Y71?G24/3A8>98E

B

;918392

(

P

)

&.6@Y1698><36@

#

")!"

#

%)

$

!

&!

$*4%'&

$收稿日期!

")!"4)"4)'

&

!综
""

述!

血氨检测在临床肝脏疾病中的应用价值

李晓光!于永光!王丽艳 综述!郭
"

欣!王连明 审校

"哈尔滨医科大学附属第一医院检验科!哈尔滨
!%)))!

%

""

关键词"血氨$

"

肝病$

"

监测$

"

综述

!"#

!

!)&#*'*

"

0

&1223&!'(#4$!#)&")!"&!!&)"(

文献标识码"

+

文章编号"

!'(#4$!#)

"

")!"

%

!!4!#$)4)#

""

氨对于人体是一种有害的物质#肝脏是其主要代谢场所#

健康人血内有少量游离氨存在(

!

)

*血液中氨的来源主要为体

内蛋白质代谢过程中产生的氨基酸#以及经脱氨作用分解而来

的内源性氨%另一来源是蛋白质类食物在肠道内经细菌分解而

成的外源性氨*在正常情况下#肝脏能将氨通过鸟氨酸循环的

特殊酶系'鸟氨酸氨基甲酰转移酶'氨基甲酰磷酸合成酶等作

+

)$#!

+

国际检验医学杂志
")!"

年
'

月第
##

卷第
!!

期
"

/39PN;=.8E

!

PG38")!"

!

O6@&##

!

K6&!!



用#合成尿素#再经过肾脏排出*此外#脑和肾脏等器官的氨与

谷氨酸作用生成谷氨酰胺后被运输到肝脏#在肝脏转变成尿素

或其他含氮化合物后由肾脏排出体外#或形成铵盐随尿排出#

这个过程不仅可以解毒#同时还消耗了
-S

"

#故在维持酸碱平

衡中也具有重要作用(

"

)

*

?

"

血氨增高的原因

氨对人体有毒#能降低大脑内的
+,M

水平#进而影响神经

元的功能和神经细胞的新陈代谢*血氨的来源增加和去路减

少#都会引起血氨增高(

"4$

)

*

引起血氨增高的原因有!发生代谢障碍性疾病#如肝性脑

病'重型肝炎'尿毒症等%尿素生成功能低下'门静脉侧支循环

增加'先天性鸟氨酸循环的有关酶缺乏等#使氨不能从循环中

及时清除#致使血氨增高*其他原因引起的血氨增高有新生儿

不明原因的一过性血氨增高#静脉给养'尿路感染'休克'白血

病'心衰等一过性的血氨增高等(

%4(

)

*

@

"

血氨的测定方法和影响因素

血氨的测定方法主要有微量扩散法'离子交换法'酶法'氨

电极法*血氨酶动力学测定是被推荐的方法#具有快速'特异

性高'微量的特点*但是血氨测定的准确性在很大程度上取决

于标本的留取收集*为了准确测定血氨浓度#必须注意以下几

点(

!4"

#

54!!

)

!$

!

&吸烟是血氨浓度假性增高的主要原因#采血前
!

E

的午夜后应禁止吸烟#严重吸烟的患者#采血前应淋浴#穿新

的睡衣裤#采血人员也必须是非抽烟者*$

"

&实验室周围环境

和实验室空气中的氨是标本氨污染的原因#最好在特定实验室

中采集标本和进行测定#并限制人员进出实验室#器皿必须经

过化学处理*$

#

&应用血浆而不能用血清进行测定#可选用草

酸钾'

LT,+

或肝素抗凝剂#不能使用肝素铵抗凝剂#氟化物抗

凝剂将使测定值增高*$

$

&标本采集后#注射器抽取后密封针

头#或放入提前准备好的小瓶内加盖密封#必须立即置冰浴中#

尽快离心分离出血浆并及时进行测定*即使在
)R

#从采血到

测定开始#滞留
!%D13

以上就可引起血氨浓度升高#标本放置

时间越长#血氨浓度越高#主要原因可能是血液细胞自身代谢

或部分微生物代谢后产生氨所致*另外#标本中含氮物质的分

解也是氨污染的另一原因#采集标本后#血液中氨基酸即可发

生脱氨分解#造成血氨浓度升高*$

%

&红细胞中氨浓度是血浆

的
"&5

倍#故标本应禁止溶血*准确测定血氨浓度#是将血氨

检测应用于临床#尤其是为肝脏疾病诊断及疗效观察提供依据

的前提*

A

"

血氨升高与肝损害

血氨升高与肝功能分级'门静脉高压'门体分流程度密切

相关#肝功能越差#由于
+,M

供应不足#鸟氨酸循环发生障碍#

合成尿素的能力减退#氨的清除减少#肝脏的解毒功能降低#肝

脏合成和维持脑代谢功能的物质减少#使来源于肠道和体内的

一些有害物质不能被有效地解毒和清除#血氨浓度越高#在门

体分流严重时#氨未经肝脏解毒可直接进入体循环#从而导致

体内血氨的升高*

血氨增高时#过多的氨能干扰脑细胞能量代谢#引起脑组

织能量产生不足#影响神经递质的产生和神经递质间的平衡#

使兴奋性递质减少或抑制性递质增加*氨对脑细胞代谢的干

扰有下述几方面!$

!

&氨能抑制丙酮酸脱氢酶的活性#影响乙酰

辅酶
+

的生成#既干扰三羧酸循环的起始步骤#又影响神经递

质乙酰胆碱的生成%$

"

&氨中毒时#脑内以形成谷氨酰胺的方式

解毒#从而消耗了较多的烟酰胺腺嘌呤二核苷酸$

K+TQ

&#影

响线粒体氧化磷酸化的正常进行#妨碍
+,M

生成%$

#

&大量氨

与
+

4

酮戊二酸结合生成谷氨酸#可使三羧酸循环中的
+

4

酮戊二

酸耗竭#妨碍供能物质在脑细胞中能量的释放与转换#由于
+

4

酮戊二酸及草酰乙酸难于通过血脑屏障得到补充#因此氨中毒

使脑细胞三羧酸循环发生障碍#

+,M

生成减少%$

$

&氨和谷氨

酸合成谷氨酰胺时增加
+,M

消耗%$

%

&氨能激活神经细胞膜上

的
K;4d4+,M

酶#并和
d

有竞争作用#影响离子分布和神经传

导的正常进行*另外#氨对神经细胞膜起抑制作用#干扰其功

能及电活动#刺激大脑边缘系统#使神经的兴奋和传递过程受

到干扰#引起肝性脑病#出现神经症状或抽搐(

*4!!

)

*

B

"

血氨水平与肝脏疾病的诊治

有研究显示#随着血氨浓度升高#重型肝炎的预后越差#病

死率越高*重型肝炎合并肝性脑病患者血氨浓度明显高于未

合并肝性脑病的患者#其变化随肝细胞损伤程度加重而增加#

死亡者达到最高水平#提示血氨浓度升高是发生肝性脑病的重

要预测性指标(

!"4!%

)

*肝硬化时由于肝细胞功能衰竭或门体分

流#肠道中的氨未经肝脏解毒而直接进入体循环#使血氨增高#

而且肝硬化时因肌肉消耗及侧支循环的存在#骨骼肌与肝脏摄

氨减少#大脑往往承受较重的氨负荷#从而引发肝性脑病*据

报道
*)Z

肝性脑病与血氨升高有关(

!'

)

*

幽门螺杆菌$

Q

B

&是寄生于胃黏膜上皮细胞表面的革兰阴

性微需氧菌#被公认为许多消化性疾病的重要致病因子*在中

国#

Q

B

感染率约
'!Z

(

!(

)

#肝硬化患者
Q

B

感染率为
$5Z

"

')Z

(

#

)

*肝硬化尤其中晚期患者高
Q

B

感染率的原因考虑为!

中晚期肝硬化患者免疫功能普遍下降#容易导致肠道内菌群变

化#为
Q

B

生长带来有利条件#而一旦肝功能明显低下又伴有

门静脉高压会导致胃黏膜淤血'缺氧及高胃酸环境#这些均有

利于
Q

B

生长*目前关于
Q

B

感染是否与肝硬化患者血氨升

高密切相关尚有争论*有学者研究表明#感染
Q

B

的肝硬化患

者血氨水平明显高于非
Q

B

感染的肝硬化患者(

!54""

)

*定植于

胃黏膜的
Q

B

可分泌大量具有高活性的尿素酶#使胃内氨浓度

显著升高#而胃内氨吸收入血引起血氨增高#因此有学者经临

床研究认为
Q

B

感染与肝病所致的血氨升高有密切相关性#且

随着肝功能分级升高而升高*

临床研究结果显示#患者感染
Q

B

后虽给予抑制肠道菌群

生长的抗生素'降血氨药物以纠正高氨血症#但仍反复发生高

血氨及肝性脑病#而根除
Q

B

后#可保护胃黏膜#降低胃氨作

用'抑制肠道产氨#使血氨下降#未再发生肝性脑病#这也证实

了
Q

B

感染对引起高氨血症和诱发肝性脑病的重要性#根除

Q

B

后血氨浓度明显下降#临床上可预防肝性脑病的发

生(

"#4"5

)

*近几年#由于质子泵抑制剂以及疗效较好的抗
Q

B

抗生素的出现#使得短期根除
Q

B

感染成为可能*

现在对重型肝炎的治疗仍是以减轻肝组织损伤#减少肝性

脑病的发生和电解质紊乱等并发症的出现为目的*低钠血症

在很大程度上促进了肝病病情的发展和恶化(

"#4"$

)

*肝功能受

损时由于鸟氨酸循环障碍#导致尿素合成减少#最终致使血氨

在体内蓄积#血氨使三羧酸循环障碍#

+,M

合成减少#导致鸟

氨酸循环障碍#

K;4d4+,M

酶功能减弱更加重了低钠血症#形

成恶性循环(

"$

)

*目前对重型肝炎的治疗仍以减轻肝组织损

伤#减少肝性脑病的发生和电解质紊乱等并发症为目的(

"*

)

*

此外#血氨测定对儿科诊断
\8

C

8b2

综合征非常有用*该

病的症状有严重低血糖'大块肝坏死'急性肝衰#并伴有肝脂肪

变性#在肝功能血清学改变前#即可见血氨增高*血氨检测对

诊断某些先天性代谢紊乱#如鸟氨酸循环的氨基酸代谢缺陷也

很重要(

#)

)

*

+
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综上所述#血氨浓度的检测#是肝性脑病'重型肝炎'肝硬

化及某些先天性'代谢性疾病等的诊断'治疗'预后的重要指

标#重视血氨检测#并及时采取治疗措施#可提高患者生命质

量#降低病死率#在临床上具有重要意义*

参考文献

(

!

) 盛大平#徐元宏#李涛#等
&

血氨检测的临床适应证及其价值探讨

(

P

)

&

国际检验医学杂志#

")!)

#

#!

$

'

&!

%'%4%'(&

(

"

) 刘北航
&

血氨检验方法以及临床意义(

P

)

&

中外健康文摘#

")!)

#

(

$

""

&!

!$"4!$#&

(

#

)

]6@ED;3N

#

Y833899P-&-8>1@98I9=66J6AD8E1>138

(

.

)

&"!9<8E&

M<1@;E8@

B

<1;

!

[;G3E8?2-6D

B

;3

C

#

")))

!

5!#45!'&

(

$

) 周镇先
&

血氨水平与肝性脑病关系的再认识(

P

)

&

江苏医药杂志#

"))#

#

"*

$

(

&!

%')&

(

%

) 刘金涛
&

谷氨酸脱氢酶活力变化在肝损伤中的应用(

P

)

&

国际检验

医学杂志#

")!!

#

#"

$

"

&!

"()4"(!&

(

'

) 李美珠#招钜泉#杨长兰#等
&

血氨'胆碱酯酶在人工肝支持系统治

疗前后的临床应用(

P

)

&

国际检验医学杂志#

"))'

#

"(

$

(

&!

%5*4%*!&

(

(

) 林建国#陈华庚
&

新生儿血氨升高与代谢性酸中毒的关系分析

(

P

)

&

当代医学#

")!!

#

!(

$

"#

&!

%(4%5&

(

5

)

+=E8@4Q;E

C

Q

#

f;J1+

#

Y;E?;]

#

89;@&Q8@1>6=;>98?

BC

@6?113A8>4

916313<8

B

;91>83>8

B

<;@6

B

;9<

C

!

?8@;91632<1

B

96

B

@;2D;83E696I132

;3E=@66E;DD631;

(

P

)

&Q8

B

;96@\82

#

"))(

#

#(

$

!"

&!

!)"'4!)##&

(

*

)

[<8?@6>J[

#

T66@8

C

P[&T128;2826A9<8@178?;3E=1@1;?

C

2

C

298D

(

.

)

&SIA6?E

!

Y@;>JF8@@[>1

#

"))"

!

"'4#%&

(

!)

)张亚文#朱颖#滕守峰#等
&

血氨检测在慢性重型肝炎中的应用分

析(

P

)

&

中国煤炭工业医学杂志#

")!!

#

!$

$

!"

&!

!(5'&

(

!!

)陈志#陈江#逯心敏#等
&

重型肝炎患者血浆置换治疗前后凝血功

能变化的研究(

P

)

&

国际检验医学杂志#

")!!

#

#"

$

*

&!

*'!

#

*''&

(

!"

)林城
&!))

例重症肝炎患者血氨的检测与分析(

P

)

&

实验与检验医

学#

"))*

#

"(

$

'

&!

'(%&

(

!#

)曾东晓#许巧珍
&

重型肝炎患者血氨浓度变化的临床价值分析

(

P

)

&

医学信息#

")!)

#

"#

$

!"

&!

$$5*&

(

!$

)马丽#涂斌
&

肝硬化患者血清前清蛋白'总胆汁酸'腺苷脱氨酶'胆

碱酯酶测定的临床意义(

P

)

&

国际检验医学杂志#

")!!

#

#"

$

!)

&!

!!"%4!!"(&

(

!%

)覃艳玲
&

肝硬化患者血清前清蛋白'胆碱酯酶和止凝血相关指标

的变化分析(

P

)

&

国际检验医学杂志#

"))5

#

"*

$

!)

&!

*#!4*#"&

(

!'

)谷茂林#徐云芳#管晓芹#等
&

血清钠'尿素及血氨检测在慢性重型

肝炎预后中的评价(

P

)

&

检验医学#

")!)

#

"%

$

%

&!

$")4$"!&

(

!(

)池肇春#亓玉琴#董全红#等
&

幽门螺杆菌感染及其相关疾病的诊

断与治疗(

.

)

&

北京!军事医学科学出版社#

"))5

!

"#"4"$"&

(

!5

)刘仲秋#梁静
&

乙型肝炎肝硬化血氨浓度与幽门螺杆菌感染关系

(

P

)

&

河北中医#

")!)

#

#"

$

!"

&!

!*!)4!*!!&

(

!*

)李广鉴#肖文革#张仲慧#等
&

幽门螺杆菌感染对肝硬化患者血氨

水平的影响(

P

)

&

中国全科医学#

")!!

#

!$

$

'

&!

%5$4%5%&

(

")

)刘会龙#李洪清
&

三联疗法根治幽门螺杆菌感染对肝硬化患者血

氨浓度的影响(

P

)

&

临床内科杂志#

")!!

#

"5

$

#

&!

!*5&

(

"!

)

/96d

#

K;J;DG?;.

#

,6EH]

#

89;@&M698391;@?6@86AQ8@1>6=;>98?4

BC

@6?113<8

B

;96>;?>136

:

838212

(

P

)

&/39P.6@.8E

#

"))$

#

!#

$

"

&!

""!4""(&

(

""

)

];2=;??131+

#

V?;3>82><1V

#

+?DGHH1+

#

89;@&LI9?;E1

:

829178D;34

1A829;916326AQ8@1>6=;>98?

BC

@6?1

:

;29?1>13A8>9163

(

P

)

&]G9

#

!***

#

$%

$

[G

BB

@!

&!

*4!"&

(

"#

)郭巍#赵春明#王冰#等
&

检测幽门螺杆菌感染的几种方法的评估

比较(

P

)

&

国际检验医学杂志#

"))5

#

"*

$

!

&!

((4(5&

(

"$

)薛伟红
&

根除
Q

B

对肝硬化血氨的影响与肝功能分级的关系(

P

)

&

中国临床实用医学#

")!)

#

$

$

!!

&!

!"54!"*&

(

"%

)姜树中#于明新
&

根除幽门螺杆菌对肝硬化患者血氨影响与肝功

能分级关系分析(

P

)

&

现代医药卫生#

"))5

#

"$

$

$

&!

#(4#5&

(

"'

)任永强#陈力强#范公忍#等
&

乙型肝炎肝硬化患者幽门螺杆菌感

染与血氨水平的关系(

P

)

&

实用医学杂志#

")!!

#

"(

$

"!

&!

#5''4

#5'5&

(

"(

)蒋兴亮#张晓岚#周京国#等
&

血浆对氧磷酯酶
!

活性与肝硬化

-<1@E4MG

:

<

分级的关系(

P

)

&

国际检验医学杂志#

"))5

#

"*

$

!)

&!

55)455"&

(

"5

)魏万昆
&

肝硬化门脉高压症患者血浆降钙素基因相关肽检测的临

床意义(

P

)

&

国际检验医学杂志#

"))*

#

#)

$

5

&!

(%54(%*&

(

"*

)赵明聪#李仲群
&

血清钠'尿素及血氨检测在慢性重型肝炎预后中

的评价(

P

)

&

中国医药指南#

")!!

#

*

$

!'

&!

"$'4"$(&

(

#)

)任新雯#黄立凭#丛竹华#等
&

重型肝炎血清钠'氨'甲胎蛋白水平

与预后的关系(

P

)

&

山东医药#

")!!

#

%!

$

!#

&!

$%4$'&

$收稿日期!

")!"4)#4#!

&

#

"

通讯作者#

L4D;1@

!

I

C

<63

:

!*'$

#

!'#&>6D

*

!综
""

述!

细胞因子在血流感染中作用的研究进展

张
"

洲 综述!徐元宏#审校

"安徽医科大学第一附属医院检验科!合肥
"#))#"

%

""
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血流感染$

Y[/

&指各种病原微生物$细菌或真菌&和毒素侵

入血循环#在血液中繁殖#释放毒素和代谢产物并诱导细胞因

子释放引起全身感染'中毒和全身炎性反应#是一种严重的全

身感染性疾病#主要包括菌血症'败血症'真菌血症和病毒血

症*若少量细菌入血而未引起明显毒血症者称为菌血症#在一

定条件下菌血症和败血症之间可以出现相互转化(

!

)

*尽管各

种广谱抗生素不断更新#但
Y[/

的发病率'病死率并未得到有

效控制(

"4#

)

*细胞因子是一类具有生物活性的小分子蛋白或多

肽的总称#多数由
,6@@

样受体与核因子$
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Y

信号转导途

径介导产生与作用(

$

)

#主要包括白细胞介素$

/N

&'干扰素

$

/VK

&'肿瘤坏死因子$

,KV

&'转化生长因子$

,]V

&等*细菌

中多种成分均可诱导细胞因子的产生#其中以细菌脂多糖较为

常见#对于细胞因子的研究和探讨将有助于
Y[/

的诊断和

治疗*
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