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探讨脓毒症患者的肠道屏障功能和降钙素原"

U[0

$水平监测!对病情判断及预后情况的临

床价值%方法
"

回顾性分析
*')3

年
)

月
)

日至
*')<

年
-

月
-)

日该院收治的
&*

例脓毒症患者入院
*,C

内的

临床资料!包括血浆二胺氧化酶"

1#d

$'

1=

乳酸和细菌内毒素'

U[0

值'白细胞计数"

/![

$和中性粒细胞百分

比"

2D@?7

$检测水平%根据患者病情严重程度!分为脓毒血症组'严重脓毒血症组'脓毒性休克组!

-

组间各指

标水平进行比较!并分析脓毒症患者的肠道屏障功能和
U[0

值的变化情况%根据患者预后情况!分为存活组

和死亡组!比较两组间各指标水平变化情况%结果
"

脓毒血症组
1#d

'

1=

乳酸'内毒素'

U[0

值'

/![

低于严

重脓毒血症组和脓毒性休克组!差异有统计学意义"

!
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'+'3

$#严重脓毒血症组
1#d

'

1=

乳酸'

U[0

值'
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'
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低于脓毒性休克组!差异有统计学意义"

!
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$#脓毒血症组
2D@?7

低于脓毒性休克组!差异有统计

学意义"

!

%

'+'3

$%存活组患者年龄'

1#d

'

1=

乳酸'内毒素'

U[0

值'

/![

和
2D@?7

均比死亡组低!差异有统计

学意义"

!

%
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肠道屏障功能和
U[0

值提示脓毒症患者严重程度!能评估脓毒症患者的预后情况%

关键词"脓毒症患者#
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肠道屏障功能#
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临床价值
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脓毒症是常见的危重症%病情发展迅速%容易引

起中毒休克和多器官功能衰竭%病死率居高不下&

)

'

(

降钙素原#

U[0

$被广泛应用于脓毒症的诊断)指导抗

菌药物的使用%对其病情预后评估有一定帮助&

*

'

(肠

道屏障功能障碍是各种原因引起的肠黏膜损伤)萎

缩%肠道通透性增加%肠菌群失调%从而导致细菌和

#或$内毒素异位%并可诱发和#或$加重全身炎性反应

进而发展为多器官功能障碍&

-
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(血浆二胺氧化酶活

性#

1#d

$)

1=

乳酸和细菌内毒素水平测定是用来评价

肠道黏膜屏障功能的重要指标&

,

'

(脓毒症的发病机

制复杂%有研究提出肠道屏障功能发生障碍%可能在

发病过程中起到一定作用&
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(本研究旨在探讨肠道

屏障功能和
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值监测对脓毒症患者的临床价值%
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准!以往有肠道疾病或腹部手术史%急性外伤)血液肿

瘤等对肠道屏障功能指标和
U[0

值有影响的疾病%

以及临床资料不完整)病史不详细的患者(共有
&*

例患者符合标准%其中男
*.

例%女
-,

例%年龄

#

3-+&8̀ <+'&

$岁%患者基础疾病!泌尿系统感染
*-

例%肺部感染
)&

例%胃肠道感染
)*

例%颅内感染
3

例%其他感染包括感染灶不明者
&

例(按照病情严重

程度%分为脓毒血症组
*&

例)严重脓毒血症
)8

例和

脓毒性休克组
)<

例(以患者出院后
*.A

存活或死亡

作为临床研究终点%分为存活组
3'

例和死亡组
)*

例(
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方法
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入选的
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例患者在入院
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内抽取静

脉血%用上传发光免疫分析仪
_U0=-#

测定
U[0

值+

采用自动血液分析仪检测白细胞计数#

/![

$和中性

粒细胞百分比#

2D@?7

$+分别采用邻联茴香胺试剂法

酶学)分光光度计法和改良基质偶氮显色法%检测血

浆
1#d

)

1=

乳酸和细菌内毒素水平(

F+H
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统计学处理
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采用
WUWW)<+'

软件对数据进行

分析%计量资料数据采用单因素方差分析比较%以
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表示%组间比较采用
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检验+分类计数资料以例数

或百分比表示%采用
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* 检验(
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表示差异有

统计学意义(
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脓毒症患者中肠源性内毒素血症和肠道屏障功

能发生障碍%在发病整个过程中起到重要的作用&

3

%

<

'

(

脓毒症的病原体常为革兰阴性杆菌%细菌繁殖产生大

量的内毒素%肠道通透性增加)微生态环境失衡)条件

致病菌大量增殖%肠道屏障功能发生障碍%肠道内细

菌和毒素移位%加重加快病情的发生和发展&

.

'

(当患

者肠道屏障功能发生障碍%通透性增加%血液中的

1#d

)

1=

乳酸和内毒素随之相应升高&

-=,

'

(

本文通过回顾性分析
&*

例脓毒症患者临床资

料%根据病情严重程度分为
-

组%各组间患者随之病

情加重%

1#d

和
1=

乳酸水平升高明显%差异有统计学

意义#

!

%

'+'3

$+脓毒血症组的内毒素水平比其他两

组低%差异有统计学意义#
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$(死亡组
1#d

)

1=

乳酸和内毒素水平均比存活组高%差异有统计学意

义#

!

%

'+'3

$(张纪兰&

8

'研究发现%胰岛素早期强化

治疗组比普通组
1#d

)

1=

乳酸和内毒素水平低%差异

有统计学意义#

!

%

'+'3

$+预后效果比较%强化组比普

通组治疗总有效率高#

!

%

'+'3

$(因此%监测脓毒症

患者血液中的
1#d

)

1=

乳酸和内毒素水平%反映其肠

道屏障功能%提示脓毒症患者病情及预后情况(

U[0

是降钙素的前体%在感染)脓毒症)严重创伤

等引起的全身炎症反应综合征的情况下%各种细胞炎

症因子使
U[0

分泌增加%且其升高程度与疾病有良

好的相关性&

)'
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(曾桂胜等&

))

'研究发现%

U[0

在菌血

症中具有一定的预测价值(

U[0

被广泛应用于脓毒

症的诊断)指导抗菌药物的使用%对其病情预后评估

有一定帮助&
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随患者病情加重%患者
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值)

/![

明显升高%

差异有统计学意义#
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%
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$+脓毒性休克组的

2D@?7

比脓毒血症组和严重脓毒血症组都高%差异有

统计学意义#
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$(赵倩等&
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'研究发现%

U[0

值)

#U#[Z(

'

评分能评估脓毒症患者病情(赵松

等&
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值有利于评估脓毒症

*

,8

*

国际检验医学杂志
*').

年
)

月第
-8

卷第
)

期
"

R4?X6HNTDA

!

XH4@HF

B

*').

!

%>L+-8

!

2>+)



患者预后(本文得出存活组
U[0

值)

/![

)

2D@?7

水

平均比死亡组低%差异有统计学意义#

!

%
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$(因

此%监测脓毒症患者
U[0
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综上所述%肠道屏障功能)
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值与脓毒症患者

病情的严重程度有关%观察指标值越高%预后情况越

差(因此%监测肠道屏障功能和
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值对脓毒症患

者的病情评估)预后判断具有一定的临床价值%能为

临床提供一定的参考意见(本文为回顾性研究%也许

存在一定偏差%必要时延长研究时间%增加样本量%进

一步深入探讨(
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