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细菌性上呼吸道感染为我国临床上较常见的一类感染性
疾病。儿童群体因机体免疫系统功能尚未发育完全，对细菌侵
犯的抵抗能力相对较弱， 为细菌性上呼吸道感染的主要发病
群体。长期临床观察发现，该疾病发生后延误治疗或治疗不当
均会对患儿身体生长发育产生明显的负面影响[1]。 因此，实现
儿童细菌性上呼吸道感染的早期诊治具有必要性。 本研究主
要探析血清降钙素原检测在儿童细菌性上呼吸道感染临床诊
断中的应用价值，现报告具体研究内容。

1对象与方法
1.1研究对象
研究对象为 2019 年 10 月至 2020 年 6 月期间在我院确

诊为细菌性上呼吸道感染的 65 例患儿和同期 65 例健康儿
童。将患儿设为观察组，将健康儿童设为对照组。观察组中，男
34例，女 31例，年龄 2~11岁，平均年龄（5.56±0.78)岁。对照组
中，男 32例，女 33例，年龄 2~10岁，平均年龄（5.63±0.74)岁。
经数据的统计学分析证实观察组和对照组的基线资料基本均
衡，P >0.05。研究对象家长均事先对研究知情，自愿参与研究。

1.2方法
1.2.1细菌培养及鉴定
采集观察组患儿的痰标本进行细菌培养及鉴定。
1.2.2血清降钙素原检测
采集研究对象入院时的肘静脉血 3ml， 分离血清后 2h内

进行血清降钙素原检测，检测方法为免疫发光法，检测试剂由
德国 Brahms公司生产，严格按照试剂盒使用说明进行检测操
作和结果判读。

1.3观察指标
对比观察组、对照组的血清降钙素原检测结果，并分别以

2.0μg/L、10.0μg/L为血清降钙素原的阳性临界值， 统计对比
观察组患儿痰标本革兰阴性菌、革兰阳性菌的阳性率。

1.4数据统计分析
本次研究的数据统计分析应用软件 SPSS 22.0进行，计数

资料的差异以 χ2检验，计量资料的差异以 t检验，差异具有统
计学意义的判定标准为 P <0.05。

2结果
2.1观察组患儿的痰标本细菌培养及鉴定结果
本组患儿的痰标本共分离出致病细菌 72株，其中革兰阳

性菌 39株，革兰阴性菌 33株。
2.2观察组、对照组的血清降钙素原检测结果比较
观察组患儿的血清降钙素原水平为（7.20±2.13)μg/L，对

照组儿童的血清降钙素原水平为（0.32±0.11)μg/L，两组该指
标比较的组间差异存在统计学意义（t=29.082;P =0.000)。

2.3参照血清降钙素原检测结果———观察组患儿痰标本
革兰阴性菌、革兰阳性菌的阳性率统计比较

见表 1数据， 以 2.0μg/L、10.0μg/L为血清降钙素原的阳
性临界值时， 观察组患儿痰标本的革兰阴性菌阳性率均较革
兰阳性菌高，差异均存在统计学意义，P <0.05。

表 1 参照血清降钙素原检测结果———观察组患儿痰标本
革兰阴性菌、革兰阳性菌的阳性率统计比较 n（%)

3讨论
降钙素原的本质是一种蛋白质，通过长期检验研究证实，

该种蛋白质在机体发生较严重的细菌、真菌、寄生虫感染以及
脓毒症、脏器功能衰竭时，会在血浆中呈高表达，故在多种细
菌感染性疾病的临床诊断中发挥着较好的辅助作用， 但在病
毒感染、过敏性疾病临床诊断中则存在明显的应用局限性[2-3]。
与此同时，大量研究还发现，该种蛋白质对局部细菌感染及轻
微感染的敏感性也较低[4]。 因此，关于血清降钙素原检测对呼
吸道感染的诊断价值一直存在争议。

基于上述现状， 本研究分析血清降钙素原检测结果对儿
童细菌性上呼吸道感染的诊断价值。根据本文 2.2部分的数据
可知， 细菌性上呼吸道感染患儿的血清降钙素原水平显著高
于对照组健康儿童， 表明降钙素原这一蛋白质对儿童细菌性
上呼吸道感染的敏感性较高。 此外，本研究还比较了设定血清
降钙素原不同阳性临界值时患儿痰标本的革兰阴性菌、 革兰
阳性菌阳性检出情况， 结果显示在阳性临界值为 2.0μg/L、
10.0μg/L时， 患儿痰标本的革兰阴性菌阳性率均较革兰阳性
菌的阳性率高， 表明血清降钙素原对患儿细菌种类鉴定也具
有一定的辅助价值，对革兰阴性菌的敏感性更高。

综上所述，本研究得出，血清降钙素原检测结果可作为临
床进行儿童细菌性上呼吸道感染诊断的辅助依据， 有利于实
现疾病的早期确诊，具有开展应用可行性。
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【摘要】目的：探析血清降钙素原表达情况对儿童细菌性上呼吸道感染的诊断价值。 方法：采集 65例细菌性上呼吸道感染患儿
的痰标本进行细菌培养及鉴定，将本组患儿设为观察组，另选取 65例健康儿童作为对照组。采集所有研究对象的血液标本进行血清
降钙素原检测，对比两组的血清降钙素原检测结果;另分别以 2.0μg/L、10.0μg/L为血清降钙素原的阳性临界值，统计对比患儿痰标
本革兰阴性菌、革兰阳性菌的阳性率。结果：观察组血清降钙素原水平较对照组高，P<0.05;以 2.0μg/L、10μg/L为血清降钙素原的阳
性临界值时，观察组患儿的革兰阴性菌阳性率均高于革兰阳性菌，P <0.05。 结论：血清降钙素原检测在儿童细菌性上呼吸道感染临
床诊断中的应用具有较好的诊断价值。
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细菌类别 株数 血清降钙素原>2.0μg/L 血清降钙素原>10.0μg/L

革兰阴性菌 33 24（72.73） 29（87.88）
革兰阳性菌 39 18（46.15） 22（56.41）

χ2 4.561 4.887
P 0.031 0.029
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