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  C-反应蛋白 (CRP)是一种急性血清反应蛋白， 其血清水平

与各种感染、 组织损伤和免疫反应等情况的发生有密切关系，

临床上可作为感染性疾病的诊断和观察疗效的指标。正常人的

CRP值一般都低于8 mg/L，而在炎症或急性组织损伤后，它的合

成在4～6 h内迅速增加，36～54 h达到峰值，经积极治疗后，3～

7 d可迅速降至正常。急性感染时，CRP 值在15～35 mg/L，非细

菌感染(大多数病毒感染)患者CRP较低(2～4 mg/L)。孕妇早期是

受流感病毒伤害的高危人群，且流感病毒又是呼吸道感染的常见

原因之一。据研究发现母亲的流感病毒可导致自发流产或宫内死

亡[1]。早期明确诊断出孕妇上呼吸道感染的类型非常重要，可防

治先天畸形儿的出生，做到优生优育，提高人口素质。为此，针对我院门诊妊娠期妇女急性上呼吸道感染患者进行微量血CRP 

测定， 旨在探讨CRP 在妊娠期妇女急性上呼吸道感染的诊断和鉴别诊断中的意义。 

  1 材料和方法 

  1.1 研究对象 

  选择本院门诊收治的急性上呼吸道感染孕妇155例为研究对象， 均符合《内科学》诊断标准。年龄23～ 36岁，平均28岁。

按病原体不同分为细菌组95例(用抗生素疗效显著，白细胞计数、中性粒细胞分类均明显高于正常值)和病毒组60例(白细胞计数正

常或低于正常，分类以淋巴细胞为主，用抗生素治疗无明显疗效)，选择正常健康的成年女性80例为对照组。 

  1.2 CRP测定 

  CRP测定采用Orion Diagnosia公司生产的Quik Read CRP分析仪及其配套试剂和标准液， 按产品说明书进行操作( 血CRP<8 

mg/L为正常值)。 

  1.3 血常规检测 

  采用 COULTER ACTdiff三分类血细胞计计数仪 ，使用仪器配套试剂。WBC正常值为(4～10)×109/L。 

  1.4 统计学方法 

  检测结果以x±s表示，进行t检验。 
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  2 结果 

  呼吸道感染患者和健康人血清 CRP检测结果。CRP水平与WBC数分布情况。细菌感染组血清CRP浓度显著高于病毒感染组

和健康对照组(P<0.01);病毒感染组与对照组血清CRP浓度差异无统计意义(P>0. 05)。细菌感染、病毒感染患者血清 C-反应蛋白

水平 C-反应蛋白水平与WBC数分布情况比较 

  3 讨论 

  1930年，Tillett等[2]发现CRP是一种能与肺炎链球菌C-多糖体反应的急性期反应蛋白，是一种非特异性的免疫应答组分。它

广泛布于人体，产生于抗原进入机体的早期，是机体受到微生物入侵或组织损伤等炎性刺激时肝细胞合成的急性时相蛋白。妇女

在妊娠期间由于内分泌及免疫状态的改变，易发生各种病原体感染，包括细菌性感染及病毒性感染[3]。孕妇若存在病毒性感

染，对胎儿的危害性极大，再加缺乏有效的预防措施及治疗方法，故对孕妇感染的监测就显得极为重要，虽然目前对病毒感染有

很多检查方法，但是多项检查会延误病情以及增加患者经济负担。 

  血清CRP在临床上常用作炎症、组织损伤程度及治疗效果的指标。健康人血清中CRP浓度很低， 当机体受到细菌感染引起

炎症、损伤或手术后 6～ 12 h， 血中浓度明显升高， 其峰值可达到正常值的数百倍[4]， 并且不受年龄、性别、体温、贫血等

因素的影响， 优于血沉等其他急性相的反应物质， 被认为是鉴别细菌感染或病毒感染的一个首选指标 ， 且CRP增高的幅度与

细菌感染的程度密切相关。本实验结果显示，细菌感染组患者血清CRP浓度显著升高，均高于正常值，而病毒感染组患者血清

CRP稍高于健康对照组，但二者无统计学意义。虽然有少数病毒感染患者血清CRP升高，但均在10 mg/L左右，由于细菌感染患

者CRP阳性率为100%，CRP检测所受影响因素又较少，所需时间短，更利于早期诊断和治疗。另外，还观察到少数上呼吸道染

患者出现呕吐后，WBC> 10×109 /L， 而 CRP<8mg/ L， 经 24 h 后WBC 降至正常， 在以往可能做出细菌感染的判断。临床还

有研究报道显示CRP 能较快地反映炎症的变化，炎症恢复期CRP 下降很快， 在1 d 内可下降 50%。另外， 动态监测CRP 的变

化， 可用来评价抗生素治疗感染的效果 ，CRP 下降表明治疗有效， 并可作为停药参考指标[5]。我们认为对孕妇上呼吸道感染

患者采用微量血测CRP， 并结合血常规检查， 对判断细菌或病毒感染及其指导临床合理使用抗生素有较高的价值。总之，血清

C-反应蛋白的检测方便、快捷、便宜，操作简单，在妊娠期妇女的上呼吸道感染筛查、监测以及治疗中值得推广。 
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