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要#目的
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研究肺炎支原体金标法$被动凝集法$间接免疫荧光法$降钙素原"

%!&

#$白介素
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"
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白细胞计数"

+,!

#$超敏
!

反应蛋白"

-.'!/%

#$

!

反应蛋白"

!/%

#中部分指标联合检测在肺炎支原体肺炎中

的诊断价值%方法
"

选取
"$#0

年
12#"

月间来该院就诊的
(3

例支原体肺炎的患儿和同期体检的
(4

例健康儿

童对照!运用
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回归分析结合受试者工作特征曲线"

/;!

曲线#下面积"

<=!

#分析单独指标与联合检测

的诊断效能%结果
"

与其他两种方法相比!金标法灵敏度较低!为
00>1?

!但特异度较高!为
33>1?

&支原体肺

炎组
%!&

$

)*'(

$

-.'!/%

$

!/%

水平均显著高于对照组!回归分析结果显示!金标法$

%!&

$

-.'!/%

三项指标被

保留&金标法$金标法联合
%!&

$以及金标法联合
%!&

和
-.'!/%

的
<=!

分别为
$>34@

$

$>11(

和
$>113

!联合

检测优于金标法单独检测%结论
"

肺炎支原体抗体金标法联合
%!&

和
-.'!/%

检测对支原体肺炎的具有较好

的诊断效果!有较大的临床意义%
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肺炎支原体肺炎#

O%%

$可以发生在所有年龄段%

但以儿童和青少年发病率最高&肺炎支原体#

O%

$感

染是儿童社区获得性肺炎#

!<%

$的重要病原之一%约

占儿童
!<%

的
#$?

!

4$?

'

#'"

(

&其主要临床表现为

)
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发热和咳嗽%缺乏特异性的病征%对于患儿的早期确

诊和治疗产生很大的影响'

4'@

(

&部分患儿还会继发出

现肺不张*肺纤维化等严重疾病%所以早期诊断
O%%

以便临床能够及时对患儿做出正确有效的处理至关

重要&血清学检测是临床普遍使用的
O%

抗体检测

方法%现通过被动凝集法*金标法*间接免疫荧光法对

治疗前血清中的
O%')

7

O

进行检测%比较
4

种方法的

灵敏度*特异度&目前临床上使用的
O%

快速金标法

检测技术应用较为广泛%但由于其较高的漏检率一直

无法为临床提供有效精确的诊断&此外%近些年%涌

现出很多感染性疾病检测指标%比如降钙素原

#

%!&

$*白介素
'(

#

)*'(

$*超敏
!

反应蛋白#

-.'!/%

$*

!

反应蛋白#

!/%

$等%它们均在
O%

感染疾病发生

时%有直接或者间接的改变'

C'3

(

&本文旨在对以上指

标进行检测%通过
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回归分析和受试者工作特

征曲线#

/;!

曲线$下面积#

<=!

$计算寻找有效的疾

病诊断和预测指标%为临床提供有效帮助&

B

"

资料与方法

B>B

"

一般资料
"

选取
"$#0

年
12#"

月来本院就诊

且诊断为
O%%

的患儿
(3

例作为观察组%所有患儿均

符合
O%%

的诊断标准!发热*咳嗽+胸部
X

线检查提

示双肺点*片状炎性浸润阴影+白细胞大多正常+青霉

素类药物治疗无效*大环内酯类药物治疗有效%且间

接免疫荧光法测定
O%')

7

O

抗体均为阳性&其中男

44

例%女
4C

例%年龄
$

!

1

岁%平均#

4>CY#>1

$岁&同

时选取同期来本院进行体检的健康儿童
(4

例作为对

照组%其中男性
4C

例%女性
"3

例+年龄
$

!

3

岁%平均

#

4>1Y#>(

$岁&两组的年龄进行正态性分析%属非正

态分布数据#

9

$

$>$C

$%再行
Z'P

检验%差异无统计学

意义#

9[$>"4(

$+性别经
\8.-GK

精确检验%两组间比

较%差异无统计学意义#

9[$>"#4

$%具有可比性&

B>C

"

仪器与试剂
"

使用
/6:-GW@##

发光分析仪*

/6:-G!6MH.3$$$!0$#

生化分析仪*

P

F

.LGSXV'

,V4

血球仪*德沃
!/%

分析仪*

W=/;P9HK

#

%5D.

荧光显微镜#德国$&

!/%

试剂盒!德沃公司试剂+

%!&

*

)*'(

*

-.'!/%

试剂盒!罗氏诊断公司
%!&

*

)*'

(

*

-.'!/%

试剂+

+,!

试剂盒!希森美康公司试剂+

O%')

7

O

抗体检测试剂盒!日本赛乐迪亚
'

麦可
$

O%')

7

O

抗体检测试剂盒#被动凝集法$*丽珠
O%'

)

7

O

抗体检测试剂盒#金标法$*德国欧蒙呼吸道病原

体谱抗体
)

7

O

检测试剂盒#间接免疫荧光法$&

B>D

"

方法

B>D>B

"

标本采集及处理
"

使用阳普黄色干燥管采集

静脉血
"L*

%

4$$$K

"

L8B

离心
CL8B

分离血清%立

刻
23$]

冻存%用于测定血清的
)*'(

*

-.'!/%

*

%!&

水平+使用阳普紫色
WQ&<'Z

"

抗凝管采集静脉血

C$$

%

*

%直接测定血常规和
!/%

&

B>D>C

"

指标检测
"

使用
/6:-GW@##

发光分析仪检

测
%!&

*

)*'(

+使用
/6:-G!6MH.3$$$!0$#

生化分析

仪检测
-.'!/%

+使用
P

F

.LGSXV',V4

血球仪检测血

常规+使用德沃
!/%

分析仪检测
!/%

+使用赛乐迪

亚
'

麦可
$

测试剂盒*丽珠检测试剂盒*德国欧蒙呼吸

道病原体谱检测试剂盒血清
O%')

7

O

+所有步骤按照

试剂盒说明书进行操作&

B>E

"

统计学处理
"

采用
P%PP#0>$

统计软件%对数据

进行正态性检验%年龄*

%!&

*

)*'(

*

-.'!/%

*

!/%

数据

属于非正态分布%以中位数#四分位数间距$'

C

#

9

"C

%

9

0C

$(表示%组间比较采用两独立样本非参数检验方

法
Z'P

检验进行统计分析%灵敏度*特异度使用
O:'

VGLHK̂.'&G.9

&正态分布指标
+,!

进行
6

检验观察

差异%定性指标性别和金标结果进行
\8.-GK

精确检验

统计分析&行逐步
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回归分析得到预测概率新

变量并作
/;!

曲线%获得曲线下面积#

<=!

$等诊断

效能参数&评价
O%

抗体金标法和
%!&

*

)*'(

*

-.'

!/%

*

!/%

*

+,!

单项和联合检测对
O%%

的诊断价

值&

9

$

$>$C

为差异有统计学意义&

C

"

结
""

果

C>B

"

4

种方法灵敏度*特异度比较
"

4

种
O%')

7

O

检

测方法结果比较分析显示%被动凝集法的灵敏度*特

异度分别为
3$>1?

*

01>@?

+金标法分别为
00>1?

*

33>1?

+间接免疫法分别为
13>0?

*

33>1?

&经
V:'

VGLHK̂.'&G.9

分析%金标法和间接免疫荧光法相比%

特异度的差异无统计学意义#

9

%

$>$C

$%灵敏度差异

有统计学意义#

9

$

$>$C

$&见表
#

&

表
#

""

4

种检测方法灵敏度"特异度比较$

?

%

检测方法 灵敏度 特异度

被动凝集法
3$>1 01>@

金标法
00>1 33>1

间接免疫荧光法
13>0

!

33>1

""

注!与金标法比较%

!

9

$

$>$C

C>C

"

两组血清
O%

抗体*

)*'(

*

-.'!/%

*

%!&

及全血

+,!

和
!/%

检测结果比较
"

将观察组与对照组血

清或全血中
)*'(

*

-.'!/%

*

%!&

*

+,!

和
!/%

进行

Z'P

检验%其中
)*'(

*

-.'!/%

*

%!&

*

!/%

呈非正态分

布#

9

$

$>$C

$%

+,!

呈正态分布#

9

%

$>$C

$%非正态

分布数据再进行
Z'P

检验%正态分布数据进行
6

检

验%定性结果进行
\8.-GK

精确检验%结果显示%

O%

抗

体*

)*'(

*

-.'!/%

*

%!&

及
!/%

差异具有统计学意义

#

9

$

$>$C

$%

+,!

差异无统计学意义#

9

%

$>$C

$&见

表
"

&

C>D

"

逐步
56
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回归分析各变量
"

以
O%

抗体#金

标法$*

)*'(

*

-.'!/%

*

%!&

和
!/%

的检测结果为检验

变量%疾病与否为状态变量%用向前法作
56

7

8.98:

回

归%所有指标均与疾病密切相关#

9

$

$>$C

$%对各指标

)

313

)
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进行筛选%剔除
)*'(

*

!/%

指标%保留
O%

#金标法$*

%!&

*

-.'!/%

建立了
56
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回归模型%并分析产生

联合预测变量
#

!

O%

#金标法$

_ %!&

和联合预测变

量
"

!

O%

#金标法$

_ %!&_ -.'!/%

两种预测变量%

对回归模型进行似然比检验%与单项检测相比%差异

有统计学意义#

9

$

$>$C

$&见表
4

&

表
"

""

两组血清
O%

抗体"

)*'(

"

-.'!/%

"

%!&

及全血
+,!

和
!/%

检测结果比较&

C

$

9

"C

'

9

0C

%'

&Y@

(

组别
,

金标法#

,

$

阳性 阴性

)*'(

'

N7

"

L*

%

C

#

9

"C

%

9

0C

$(

-.'!/%

'

L

7

"

*

%

C

#

9

"C

%

9

0C

$(

!/%

'

L

7

"

*

%

C

#

9

"C

%

9

0C

$(

%!&

'

B

7

"

L*

%

C

#

9

"C

%

9

0C

$(

+,!

#

&Y@

%

#̀$

1

"

*

$

观察组
(3 C4 #C #">3C

#

(>#0

%

"">C(

$

@>#"

#

#>#3

%

#">"4

$

$>CC

#

$>C#

%

4>"$

$

$>$11

#

$>$(0

%

$>#3C

$

0>""Y">0#

对照组
(4 0 C( #>C

#

#>C

%

#>30

$

$>30

#

$>C(

%

#>(@

$

$>C4

#

$>@0

%

#>$"

$

$>"$$

#

$>"$$

%

$>$"1

$

0>44Y#>0@

)

"

6 C>$"( 4>@1" #>C$$ C>4(1 $>"C"

9 $>$$$ $>$$$ $>$"" $>$$$ $>3$#

表
4

""

逐步
56
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回归分析各变量

变量 回归系数 标准误
+H5E 9

金标法
24>"0C #>@C# C>$10 $>$"@

%!& "#@>($3 (0>@(( #$>##1 $>$$#

-.'!/% $>@01 $>@@# #>#3# $>"00

常量
23>(10 ">1(" 3>("# $>$$$

C>E

"

各指标单独检测*联合检测逐步
56

7

8.98:

回归分

析预测变量的
/;!

曲线分析
"

以
-.'!/%

*

%!&

*金

标法*金标法
_%!&

*金标法
_%!&_-.'!/%

为检验

变量%诊断结果为状态变量%作
/;!

曲线分析%结果

显示%

-.'!/%

*

%!&

*金标法单独诊断
O%%

的曲线下

面积#

<=!

$分别为
$>3$1

#

1C?23

!

$>04#

!

$>30"

$*

$>131

#

1C?23

!

$>1C4

!

$>111

$*

$>34@

#

1C?23

!

$>0C1

!

$>314

$%均有一定的诊断价值#

9

$

$>$C

$&其

中
%!&

的诊断效能最大%灵敏度和特异度分别达到

1@>#?

和
1(>3?

%

-.'!/%

和金标法的特异度达到了

1$>C?

和
33>1?

%但是灵敏度分别仅为
0$>(?

和

00>1?

%效能略差&金标法
_%!&

联合诊断
O%%

的

<=!

为
$>11(

#

1C?23

!

$>11@

!

#>$$$

$%灵敏度

1C>(?

%特异度
13>@?

+而金标法
_%!&_-.'!/%

联

合诊断
O%%

的
<=!

为
$>113

#

1C?23

!

$>11@

!

#>$$$

$%灵敏度
10>#?

%特异度
13>@?

+两种联合预

测变量没有统计学差异#

9

%

$>$C

$%见表
@

*图
#

&

表
@

""

-.'!/%

"

%!&

"金标法和预测变量金标法
_%!&

"金标法
_%!&_-.'!/%

对
O%%

的预测效能分析

变量
<=! 1C?23

标准误
9

临界值 灵敏度#

?

$ 特异度#

?

$

-.!/% $>3$1 $>04#

!

$>30" $>$41 $>$$$ ">$"$ 0$>( 1$>C

%!& $>131 $>1C4

!

$>111 $>$$( $>$$$ $>$@$ 1@># 1(>3

金标法
$>34@ $>0C1

!

$>314 $>$4" $>$$$ $>$$$ 00>1 33>1

金标法
_%!& $>11( $>1(@

!

#>$$$ $>$$4 $>$$$ $>(#@ 1C>( 13>@

金标法
_%!&_-.!/% $>113 $>1(1

!

#>$$$ $>$$" $>$$$ $>@3C 10># 13>@

图
#

""

各指标单独及联合检测的
/;!

曲线

D

"

讨
""

论

""

O%

属于柔膜体纲支原体科支原体属%是有能力

在体外不依靠活细胞生存并能自我复制的最小微生

物之一%其特点是缺乏肽聚糖细胞壁*具有和宿主相

互作用的丝状尖端结构'

1'#$

(

&研究表明
O%

是引起社

区获得性呼吸道感染的主要病原体之一%可引起支气

管炎和非典型肺炎'

##

(

&

O%%

治疗时常规的青霉素类

抗菌药物治疗是无效的%且疗程长%通常需要
"

!

4

周&如不早期诊断%更会延误病情%并发肺不张*肺纤

维化等严重并发症%此外还会出现肺外并发症%如脑

炎等'

#"

(

&

O%

感染的临床症状和体征缺乏特异性%给

临床诊断带来一定困难%实验室早期*快速*明确检测

O%

感染对临床尽早*合理用药至关重要&

目前
O%

检测主要依靠支原体培养*血清学检

测*分子检测等等手段&支原体培养作为
O%

检测的

金标准'

1

(

%因其耗时长且阳性率低导致其在
O%

早期

)
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检测中应用严重受限+而近期流行的分子检测%由于

仪器操作设备要求高*操作繁琐也一直未被广泛使

用'

#4

(

+所以在临床应用较多的仍然是血清学检测%一

方面因为
O%

感染时%潜伏期为
"

!

4

周%当患者出现

症状而就诊时%

)

7

O

抗体已达到相当高的水平%因此%

)

7

O

抗体阳性可作为急性期感染的诊断指标'

#4

(

+另一

方面%血清学检测具有快速简便的操作优势&

目前%

O%

的血清学检测有
4

种方法%分别是被动

凝集法*金标法*间接免疫荧光法&

4

种方法中%间接

免疫荧光法有最高的灵敏度和特异度%被动凝集法最

低且操作较为复杂+金标法的灵敏度稍低%为
00>1?

%

而特异度和间接免疫荧光法一致%为
33>1?

%且检测

快速%仅需
"$L8B

即可判读结果%快速诊断潜在价值

较高&

)*'(

被证实可通过受体与糖蛋白
#4$

#

7N

#4$

$激

活
THBD.

激酶
'

信号转导子与转录激活子 #

T<Z'

P&<&

$*丝裂原激活蛋白激酶#

O<%Z

$等信号通路在

炎症和免疫调节中发挥重要的生物学效应'

#@'#(

(

+血清

%!&

是降钙素前肽物质%在
!<%

中明显升高%且与疾

病的发展呈现一定的相关性'

#0

(

+而
!/%

和
-.'!/%

也一直被认为是感染时会明显升高的急性时相反应

蛋白'

0

(

&但是由于巨大的个体差异和方法学的限制%

仅仅通过单独的检测指标对
O%%

诊断有一定的局限

性%并导致一定的误诊和漏诊%而联合检测可能在一

定程度上能弥补这一不足&

本研究在证实
O%%

组与对照组在金标法阳性率

和
)*'(

*

%!&

*

!/%

*

-.'!/%

水平存在明显差异的基

础上%运用
56

7

8.98:

回归对以上所有指标包括
+,!

进

行逐步筛选%虽然观察组
)*'(

水平显著高于对照组%

但是其与
!/%

和
+,!

在模型计算中被剔除了%而金

标法*

%!&

和
-.'!/%

被保留了%而且通过
/;!

曲线

分析%三者联合诊断的
<=!

达到了
$>113

&

需要指出的是!#

#

$

+,!

虽被模型剔除%但是在

O%%

中%其阴性的指示意义是较大的%因为该指标在

排除细菌性肺炎时有一定的价值+#

"

$虽然
)*'(

是公

认的炎症因子且观察组
)*'(

水平显著上升%其
"C?

分位和
0C?

分位值分别是
(>#0

N7

"

L*

和
"">C(

N7

"

L*

%但其诊断效能不如
%!&

%即在
O%

诊断时%同时

选择
)*'(

和
%!&

是没有必要的%应优先选择
%!&

+

#

4

$

-.'!/%

虽然被模型保留%但其与金标法和
%!&

联合较金标法与
%!&

联合并未发生显著差异%提示

-.'!/%

对模型有较好的修正意义%但是可能由于样

本量过少%导致差异并无统计学意义+#

@

$

!/%

被剔

除%说明
!/%

在
O%

的诊断中的意义并不是太大%临

床中并非必查指标%如果一定要查%应考虑选择
-.'

!/%

+#

C

$被保留的三项指标金标法*

%!&

和
-.'!/%

的全部检测出报告时间可以压缩在
#-

内%大大提高

了诊断效率+#

(

$联合检测后%联合指标的灵敏度和特

异度由之前金标法单用时的
00>1?

*

33>1?

提高至

1C?

以上%升高显著&

E

"

结
""

论

""

综上所述%

O%

抗体金标法联合
%!&

和
-.'!/%

检测对
O%

感染的诊断效能显著提高%且检测时间明

显缩短%有较大的临床经济性和实用性&此外%联合

检测在本研究中无假阳性%但仍需在大样本研究中进

一步评价其假阳性率%而在临床工作中%结合影像等

结果以及临床经验进行具体分析和考虑%也有望进一

步提高
O%%

的诊断准确性&
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&;/!c

感染血清学检测分析%不涉及孕妇
&;/!c

感染监测跟踪%而通过本次研究结果所发现的母婴

&;/!c

感染可能存在的联系%还需要我们今后对此

新课题进行立项*检测跟踪并验证&

E

"

结
""

论

""

本研究新生儿和婴儿中
&;/!c

感染以
!OU

*

cPU

感染及二者混合感染为主%新近感染整体处于

较低水平且患儿并发症主要是呼吸系统和消化系统

疾病%但鉴于
&;/!c

感染的高危害性%还需进一步

重视新生儿和婴儿的
&;/!c

感染筛查%及早发现进

行有效干预治疗&
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