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血清降钙素原检测对医院感染诊治及医院感染管理的影响
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摘要：目的  探讨医院感染患者血清降钙素原的测定及医院感染管理效果。方法  随机选择我院医院感染患者作为研究对象，随机分为对

照组、观察组，对照组常规诊治，观察组采用检测血清降钙素原方法，与对照组对照分析对医院感染管理影响。结果  观察组与对照组相

比抗菌药物使用率明显降低，有差异性（P＜0.05）；观察组与对照组相比治疗费用减少，P＜0.05。结论  医院感染患者测定血清降钙素原

可作为医院感染管理的有效手段，能够降低抗菌药物使用率及治疗及治疗费用。 
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患者长期住院期间很容易引起医院感染，而针对医院感染患者

的诊治主要是依据临床经验和患者病情来判断是细菌感染或者非

细菌感染等。在临床治疗时通常采取宁可错杀、不可漏掉的治疗方

法，联合应用抗菌药物以及抗病毒药物。这种治疗方法增加了检查

治疗的成本，而且很容易出现抗菌药物滥用等问题，因此急需通过

科学的检测方法来判断患者是否为细菌感染从而减少抗菌药物的

使用，提高诊断的准确性以及治疗的精确性、节约医疗资源，减轻

患者的经济负担。血清降钙素原是细菌感染、脓毒血症的特异性标

记物质，具有很高的鉴别感染特异性、敏感性。一般情况下，当机

体发生细菌感染后 3 小时内就能检测到血清降钙素原的含量迅速增

加，而感染 6 小时发生后 PCT 的含量更是大幅度增加[1]。本研究随

机选择在我院医院感染患者作为研究对象，检测血清降钙素原水

平，并与对照组对照，分析血清降钙素原对医院感染管理的影响，

研究如下。 

1、资料与方法 

1.1 研究对象 

随机选择 2017 年 4 月至 2018 年 4 月在我院医院感染患者 100

例（病案室查出），男 56 例，女 44 例；年龄 21-78 岁，平均 55.2

±4.6 岁。随机将患者分为对照组、观察组，每组 50 例。观察组，

男 29 例，女 21 例，年龄 21-77 岁，平均 56.9±3.5 岁；对照组，

男 27 例，女 23 例，年龄 22-78 岁，平均 54.3±4.7 岁。两组的性

别、年龄有可比性，P＞0.05，患者知情同意，经伦理委员会认可。 

1.2 方法 

患者检测前 10h 内禁食，清晨空腹静脉采血 5ml。将血液样本

采集完毕后放入专用试管中待用。所采集样本进行检验分析。 

1.3 观察指标 

血清降钙素原（PCT）：PCT＜ 0.5 ng/ml 正常、非细菌感染；

PCT＞ 0.5ng/ml 细菌感染。 

1.4 统计学方法 

数据经过 SPSS18.0 分析，计量资料 t 检验；计数资料卡方检验，

P＜0.05 数据差异显著。相关性分析采用 Cox 多因素回归分析。 

2 结果 

2.1 观察组血清降钙素原检测结果 

50 例患者中有 33 例细菌感染，17 例非细菌感染，细菌感染率

为 66.0%。 

2.2 两组抗菌药物使用率、治疗费用比较 

对照组抗菌药物使用率为 100%，观察组抗菌药物使用率为

66.0%，观察组与对照组相比抗菌药物使用率明显降低，有差异性

（X2＝5.03，P＜0.05）； 

治疗期间，观察组的治疗费用为 834.1±67.2 元；对照组的治

疗费用为 1567.3±106.4 元。观察组与对照组相比治疗费用减少，t

＝2.87，P＜0.05。 

3 讨论 
近年来医疗技术得到了迅速发展，医院的医疗水平普遍得到提

高。与此同时，对于感染性疾病也有更加先进的诊断以及治疗方法。

长期住院患者处于病原体较多的环境中很容易引起医院感染。传统

的治疗方法是联合应用抗病毒以及抗菌药物进行治疗，并不能准确

鉴别患者是否为细菌感染、病毒感染或者混合感染。在这种情况下，

导致患者的治疗费用提高，而且很容易引起抗菌药物的滥用。因为

不论是细菌感染还是病毒感染，都要使用抗菌药，所以很容易引起

耐药性。PCT 是诊断感染性疾病的特异性指标，研究显示 PCT 可以

对感染性疾病的类别进行准确诊断，并且有助于判断患者的预后，

对医院感染管理而言是十分有利的手段。血清 PCT 是一种能够反映

炎症反应的蛋白质。PCT 的稳定性良好，其水平变化和感染程度是

正相关关系[2]。当机体发生感染时就会释放出包括 PCT 在内的多种

细胞因子，相比于其他的细胞因子血清 PCT 的释放时间更早，通常

感染后 2h 内就可检测出 PCT 含量迅速升高[3]，所以可以及时准确反

映感染的类型与程度，有助于鉴别诊断医院感染患者。本次研究中

观察组在进行抗感染治疗前采用了 PCT 检测方法，通过检测发现患

者中有 33 例为细菌感染，而有 17 例为非细菌性感染。细菌性感染

患者采用抗菌药物治疗，非细菌性感染患者采用抗病毒药物治疗。

通过开展 PCT 检测，观察组的抗菌药物使用率、治疗费用显著低于

对照组，这是因为 PCT 能够鉴别非细菌性感染从而减少抗菌药物的

使用，避免了抗菌药物的滥用。除此之外，单纯细菌感染或病毒感

染的患者不需要联合使用抗菌药物以及抗病毒药物，因此减轻了治

疗的费用。PCT 属于病原学检查项目，可以有助于病原学的送检工

作开展，所以通过 PCT 检测能够有利于医院感染管理工作的开展。 

综上所述，医院感染患者测定血清降钙素原可作为医院感染管

理的有效手段，能够降低抗菌药物使用率及治疗及治疗费用。 
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