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#对脓毒症患儿严重程度及预后的预测作用$方法
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例脓毒症患儿为研究对象!根据脓毒症严重程度分为普

通脓毒症组%严重脓毒症组和脓毒症休克组!根据出院时转归!分为好转组%未愈组和死亡组!根据入院时血清
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普通脓毒症组患儿
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低于严重脓毒症组和脓毒症休克组!差异有统计学意义"
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脓毒症易合并心肌损伤!与脓毒症严重程度及预后相关!循环灌注不足%代谢失衡%凝血功能

异常可能是脓毒症患儿
>L1J

上升%心肌损伤的原因$
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多年以来#随着脓毒症治疗指南的发布与 不断更新#全球脓毒症患者的病死率呈现下降趋势#
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然而在脓毒症病死人群中#

2#,

为儿童和新生儿#而

且多发生在亚洲$非洲等发展中国家%
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&

#即便在发达

国家#严重脓毒症仍是儿童死亡的主要原因%
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'严重

脓毒症时#心$肺等器官序贯性损伤#是导致其救治困

难的重要原因之一'肌钙蛋白
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*是一种心脏特

异性蛋白#可以很好反映微小的心肌损伤%
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'本研究

拟通过测定脓毒症患儿血清
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水平#观察其与脓

毒症严重程度及预后的关系#为临床对脓毒症并发器

官功能障碍的早期识别与干预提供理论依据'
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例$颅内感

染
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!4

例#其他)包括皮肤感染$中耳

炎$尿路感染$未明确原因败血症等*
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例'脓毒症诊

断依据中华医学会儿科学分会急救学组$中华医学会急

诊学分会儿科组和中国医师协会儿童重症医师分会制

定的儿童脓毒性休克)感染性休克*诊治专家共识)
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'排除先天性心脏病$心肌肥厚$心律失常$心肌

炎等基础心脏疾病患儿#以及遗传代谢性疾病$免疫抑

制性疾病$长期应用激素$化疗药物使用者'
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研究方法
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*$国际标准化比值)
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*$白

细胞计数)

`FH

*$血小板)
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*等'根据入院时血清
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水平分为
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水平正常组)

$

#'#"

"

G

"

(+

*和

>L1J
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#酶标免疫法测
>L1J

#试剂

由南京基蛋生物技术有限公司提供#采用散射速率比

浊法检测
H5̂

#仪器与试剂采用德国德灵公司生产的

F8
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特定蛋白仪及原装配套试剂*+依据脓毒症严重

程度分为普通脓毒症组$严重脓毒症组和脓毒症休克

组+根据出院时转归#将治愈好转患儿纳入好转组#加

重$放弃治疗$放弃抢救患儿纳入未愈组#死亡患儿纳

入死亡组'

@'B

"

统计学处理
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建数据库#采用

\̂ \\"6'#

软件进行统计学处理#多组间计量资料的

比较#如服从正态分布且方差齐性采用方差分析#进

一步比较采用
\8b3

N

检验+非正态分布的计量资料

以中位数)四分位数*
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秩和检验+采用
9̂A<0)1

相关分析
>L1J

水平与
H<

$

+A>

$

ĤL
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不同严重程度脓毒症患儿
>L1J

水平比较
"

本

研究
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例脓毒症患儿中#依据脓毒症严重程度分为

普通脓毒症组%

%4&

)

$4'-2,

*&$严重脓毒症组%
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%-'$6,

*&和脓毒症休克组%
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组间

>L1J

水平差异有统计学意义)
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*+进一步两两

比较#普通脓毒症组患儿
>L1J

水平低于严重脓毒症

组和脓毒症休克组#差异有统计学意义)
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*#严

重脓毒症组和脓毒症休克组比较
>L1J

水平差异无统

计学意义)
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不同严重程度脓毒症患儿
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水平#
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组别
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普通脓毒症组
%4& #'#-U#'%6 "4'2$ #'###

严重脓毒症组
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脓毒性休克组
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注!与普通脓毒症组比较#
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不同转归脓毒症患儿
>L1J

水平比较
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例脓

毒症患儿中#根据出院时情况
4!

例治愈#

%#2

例好转#

!

例病情加重要求出院#

%4

例放弃治疗#

$#

例放弃抢

救#

&&

例死亡#根据患儿出院时转归分组#将治愈好转

患儿纳入好转组#加重$放弃治疗$放弃抢救患儿纳入

未愈组#死亡患儿纳入死亡组'

&

组间
>L1J

水平比较

差异有统计学意义)

&V"&'6-!
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*#进一步两

两比较#未愈组$死亡组患儿
>L1J

水平高于好转组#

差异有统计学意义)
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*#未愈组与死亡组比较
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不同转归脓毒症患儿
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水平#
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好转组
%!% #'#6U#'%! "&'6-! #'###

未愈组
6- #'&%U#'$4

!

死亡组
&& #'%&U#'&$

!

""

注!与好转组比较#
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水平升高在
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组的发生率及转归变化情

况
"

&24

例脓毒症患儿中#

>L1J

水平升高
%#4

例

)

!4'!!,

*'

>L1J

水平升高组严重脓毒症和脓毒性休

克发生率高于
>L1J

水平正常组#差异有统计学意义

)

9

'

#'#!

*#见表
&

'

>L1J

水平升高组未愈和病死率

高于
>L1J

水平正常组#差异有统计学意义)
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不同血清
>L1J

水平脓毒症患儿严重

"""

程度发生率&

,

#

,

%'

组别
,

脓毒症严重程度

脓毒症 严重脓毒症 脓毒性休克
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正常组
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不同血清
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水平脓毒症患儿预后发生率&
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A'C

"

不同
>L1J

水平与患儿入院时生化指标的关

系
"

)

"

*与感染标志物!

>L1J

水平升高组与
>L1J

水平

正常组比较
F̀H

$

ĤL

$

H5̂

水平差异无统计学意义

)

9

(

#'#!

*')

%

*与代谢氧合!

>L1J

水平升高组患儿

+A>

水平高于
>L1J

水平正常组#差异有统计学意义

)

9

'

#'#!
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$

Â_
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比较差异无统计学意义
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>L1J

水平与
+A>

$

F\

水平呈正相关 )

@

分

别为
#'&%4

$

#'"26

#

9

'

#'#!

*#与
Â_

%

"

Q/_

%

值呈负

相关)

@VM#'"!$

#

9

'

#'#!
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*与肝肾功能!

>L1J

水平升高组与
>L1J

水平正常组比较#

FT8

$

H<

$

7+L

$

LF

比较差异无统计学意义)

9

(

#'#!

*+

>L1J

水

平与
H<

$

FT8

水平呈正相关 )

@

分别为
#'%4-

$

#'"#&

#

9

'

#'#!

*#与
LF

$

7+L

无相关关系')

4

*与凝

血!

>L1J

水平升高组患儿
L̂

$

J85

水平高于
>L1J

水

平正常组#差异有统计学意义)

9

'

#'#!

*#

+̂L

比较

差异无统计学意义)
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$

#'&4#
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+̂L
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肌钙蛋白是近年发展起来的特异性反映心肌损

伤的血清标志物%

!

&

'脓毒症时炎症因子$自由基等大

量释放#心肌内肌钙蛋白裂解#细胞膜通透性增加#导

致低分子的肌钙蛋白释放到血液中#肌钙蛋白水平升

高%

$

&

#肌钙蛋白被证实可作为脓毒症及脓毒性休克患

者左心室功能不全的生物标志物%

2

&

#提示儿童心力衰

竭%

6

&

'研究也表明#

>L1J

水平能反映脓毒症患儿心功

能损伤严重程度%

-

&

'本研究发现
!4'!!,

脓毒症患儿

>L1J

水平升高#严重脓毒症组和脓毒症休克组
>L1J

水平高于普通脓毒症组#

>L1J

水平升高组严重脓毒症

和脓毒性休克发病率高于
>L1J

水平正常组#且未愈

组$死亡组患儿
>L1J

水平高于好转组#

>L1J

水平升高

组未愈和病死率高于
>L1J

水平正常组#说明脓毒症

易合并心肌损伤#与脓毒症严重程度及预后相关#与

相关报道一致%

"#3""

&

'

>L1J

作为判断预后%

"%

&和病死率的指标%

"&

&

#但其

升高机制还不是十分清楚#本研究进一步从感染标志

物$代谢氧合$肝肾功能$凝血等方面分析影响
>L1J

水平的相关因素!)

"

*脓毒症代谢紊乱常见#本组
>L1J

水平升高组患儿
+A>

水平高于
>L1J

水平正常组#

>L3

1J

水平与
+A>

$

F\

水平呈正相关#血
+A>

在组织循环

低灌注方面有较高的诊断价值%

"4

&

#说明循环灌注不

足$代谢失衡可能加重心肌损伤+)

%

*

>L1J

水平升高组

患儿
L̂

$

J85

水平高于
>L1J

水平正常组且
>L1J

水

平与
L̂

$

J85

水平呈正相关#说明凝血功能异常#心

肌细胞受损#细胞膜通透性增高#心肌细胞内各种酶

渗入血中#导致血清肌钙蛋白升高+)

&

*脓毒症是由感

染引起的全身炎性反应#炎症因子大量释放$氧化应

激等可能造成心肌受损%

$

#

"!

&

#但本组资料显示
>L1J

水

平升高组与
>L1J

水平正常组比较
`FH

$

ĤL

$

H5̂

差异无统计学意义#相关分析未提示明显相关#与钟

晓晴等%

"$

&报道
ĤL

和
>L1J

表现为正相关不一致#考

虑与
>L1J

$

ĤL

$

H5̂

释放时间曲线有关+)

4

*与肝肾

功能损伤#虽然整体看来#

>L1J

水平与
H<

$

FT8

水平

呈正相关#但
>L1J

水平升高组与
>L1J

水平正常组比

较#

F=1

$

H<

$

7+L

$

LF

差异无统计学意义'
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结
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脓毒症易合并心肌损伤#与脓毒症严重程度及预

后相关#循环灌注不足$代谢失衡$凝血功能异常可能

是脓毒症患儿
>L1J

水平上升$心肌损伤的原因'
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