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&&!摘&要"&目的&了解儿童急性胰腺炎合并全身炎症反应综合征%JZ;J'的临床特点#探讨 JZ;J 发生与胰腺

炎病情轻重的关系* 方法&对 $""U 年 U 月至 $""A 年 # 月该院儿科收治的 A! 例胰腺炎患儿进行研究#全部病例分

为 JZ;J组 Q" 例)非 JZ;J组 ]! 例$JZ;J组中符合小儿 JZ;J诊断标准 $ 项者为 J! 组%!a 例'#符合 Q 项者为 J$ 组

%# 例'#符合 ] 项者为 JQ 组%U 例'* 通过统计学方法总结急性胰腺炎合并 JZ;J时的临床特点#寻找能预测病情轻

重的指标* 结果&

$

重症胰腺炎%JE1'时 JZ;J发生率为 !""\ #JZ;J组患儿临床症状多以剧烈腹痛和发热为主#与

对照组相比差异有显著性%Kk"7"!'$

%

';1升高)血钙降低两组间比较差异有显著性%Kk"7"!'#JQ组';1平均值

%!$"7]" m!"7"]' /ĈXoJ$ 组%AU7A% ma7U"'/ĈXoJ! 组%$%7U! m%7U!'/ĈXo非 JZ;J 组%A7a% m$7%$' /ĈX#

';1分界点在 !!" /ĈX时诊断 JE1的敏感度和阴性预测值都是最高#分别是 U"\和 a#7%\$

&

JZ;J组'R改变较

重* 结论& JZ;J组患儿临床症状多以剧烈腹痛和发热为主#';1)血钙水平)'R可作为急性胰腺炎病情严重程度的

辅助参考指标#';1值随着 JZ;J诊断指标符合项目的增多而升高#当 JZ;J诊断指标符合项目多于 Q条时应警惕 JE1

的发生#';1

#

!!" /ĈX时 JE1存在的可能性增加* !中国当代儿科杂志#>??@#A?$B%&ZAD CZA@"
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%$%7U! m%7U! /ĈX' %Kk"7"!'7R(.()C(.?-?.*?)-)<)->%U"\' 3*2 *.C3-)<.04.2):-)<.<36@.%a#7%\' L,4-(.

2)3C*,?)?,L?.<.4.3:@-.03*:4.3-)-)?T3?,S-3)*.2 L,43';1:@-H,LL3-!!" /ĈX7R(.)/3C)*C:(3*C.?T.4./,4.?.<.4.
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&&急性胰腺炎%3:@-.03*:4.3-)-)?# E1'为儿科少

见病#近年来有增多趋势#病死率较高* 胰腺炎时由

于胰酶释放#炎性介质大量产生#肠细菌易位#肠黏

膜缺血)缺氧或缺血再灌注损伤等影响#大量细菌毒

素进入血液循环#从而导致全身炎症反应综合征

%?>?-./):)*L63//3-,4>4.?0,*?.?>*24,/.# JZ;J'和

(U!A(
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多器官功能障碍综合征的发生* 有研究表明!!"

JZ;J在轻症胰腺炎%/)62 3:@-.03*:4.3-)-)?#=E1'向

重症胰腺炎%?.<.4.3:@-.03*:4.3-)-)?#JE1'演进过

程中以及 JE1多器官功能损害中具有重要作用#因

此早期诊断 JZ;J#对减少重症胰腺炎的发生有重要

意义* 本文回顾性分析 A! 例急性胰腺炎患儿临床

资料#对比分析其合并 JZ;J 时的临床特点#寻找有

意义的临床症状)辅助检查指标为利用 JZ;J来判断

胰腺炎的轻重提供依据*

AJ临床资料与方法

A7AJ一般资料

本组 A!例中男 ]" 例#女 Q! 例#男n女h!7$an!$

年龄 $ l!] 岁#平均 A7!] mQ7Q% 岁#其中 ] l!" 岁

UU 例 %AA7U\'$=E1#Q 例 %%%7A\'# JE1% 例

%!!7$A\'$住院天数 %7!! m]7Aa 2$四季均有发

病#!#!$ 月和 a#!" 月换季月份为发病高峰季节#发

病率占全年的 UQ7U\*

A7>J诊断标准

本文胰腺炎诊断符合文献标准!$"

&一般需具备

以下 Q 条标准中的 $ 条&

$

急性腹痛发作伴有上腹

部压痛或腹膜刺激征$

%

血清)尿淀粉酶和%或'血

清脂肪酶高于正常值上限 $ 倍以上者$

&

胰腺炎特

征性的影像表现* 重症胰腺炎的诊断标准!Q"包括

器官衰竭%尤其是休克)肺功能不全)肾功能衰竭'

和 或̂局部并发症 %胰腺坏死#胰腺脓肿)假性囊

肿'* JZ;J诊断标准!]"

&至少出现下列 ] 项中的 $

项#其中 ! 项必须包括体温或白细胞计数异常&

$

体

温
"

Q%7Uf或
#

Q#f$

%

心动过速#平均心率
"

同

年龄组正常值 $ 个标准差以上$

&

平均呼吸频率
"

各年龄组正常值 $ 个标准差以上$或因急性病程需

机械通气%无神经肌肉疾病)全身麻醉'$

'

白细胞

计数升高或下降%非继发于化疗的白细胞减少症'$

或未成熟嗜中性粒细胞o!"\*

A7NJ分组

全部病例按有无 JZ;J#分为 JZ;J 组 Q" 例

%]$7$U\')非 JZ;J组 ]! 例%UA7AU\'#% 例重症胰

腺炎均符合 JZ;J 诊断标准$ JZ;J 组中符合小儿

JZ;J诊断标准 $ 项者为 J! 组%!a 例'#符合 Q 项者

为 J$ 组%# 例'#符合 ] 项者为 JQ 组%U 例'*

A7TJ统计学分析

采用 J1JJ!"7" 统计软件进行分析#所有统计检

验采用双侧检验#K

!

"7"U 为差别有统计学意义*

符合正态分布的连续性变量用均数m标准差%RmD'

表示#采用F检验#样本均数间多重比较采用 J8YHe

检验$偏态分布的计量资料数值采用中位数%范围'

表示#采用 =3**HD()-*.>_检验方法$率的比较采

用
#

$ 检验#对四格表中出现的病例数 k! 的采用

V)?(.4确切概率法进行分析*

>J结果

>UAJ\W;\组和非\W;\组发病病因比较

A!例儿童急性胰腺炎中有明确病因者 UQ 例

%A]7A\'#原因不明的特发性胰腺炎 !%例%$U7]\'*

肺炎支原体感染%采用微量颗粒凝集法检测血 =1H

ZC=# =1HZC=

#

!n%" 为阳性'为诱发胰腺炎的主要

病原体#A! 例患儿中 JZ;J组发生肺炎支原体感染 a

例#非 JZ;J组 !$ 例* 发病前暴饮暴食或饮食不规

则)胃肠疾病)肝胆疾病等因素#两组间比较差异均

无显著性#提示 JZ;J的发生与起病病因无关*

>U>J\W;\组和非\W;\组临床特点比较

JZ;J组发病年龄 A7]U mQ7"# 岁#非 JZ;J 组发

病年龄为 A7$] mQ7#U 岁#两组比较差异无显著性$

JZ;J组发生剧烈腹痛%!$ 例')发热%$U 例'症状者

明显高于非 JZ;J 组%Q 例)!U 例'#差异有显著性意

义%Kk"7"!'$两组腹痛)恶心呕吐)腹水)胸腔积

液)腹膜炎等指标比较差异无显著性*

>UNJ两组实验室检查'影像检查比较

$7Q7!&血%尿淀粉酶%血脂肪酶%血糖和血钙等指标

比较&&两组血)尿淀粉酶)血脂肪酶)血糖等指标

测定比较无统计学意义$JZ;J 组血清钙降低多于非

JZ;J组#两组比较差异有高度显著性%Kk"7"!'#

%表 !'*

$7Q7$&';1值比较&&JZ;J 组 ';1平均数值

]a7#! m%7"a /ĈX明显高于非 JZ;J 组 A7a% m

$7%$ /ĈX#两组比较差异有显著性%Kk"7"!'*

';1随着 JZ;J诊断指标符合项目的增多而升高#即

JQ 组';1平均值oJ$ 组oJ! 组o非 JZ;J组$各组

均数间多重比较后发现非 JZ;J组';1平均值和 JQ

组有明显差异%Kk"7"!'#JQ 和 J! 组差异也有显著

性%Kk"7"!'#%表 $'*

不同';1分界值的敏感度)特异度)阳性预测

值和阴性预测值比较#';1分界点在 !!" /ĈX其敏

感度和阴性预测值均最高#分别是 U"\和 aQ7%U\

%表 Q'*

(#!A(
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表 AJ\W;\组'非\W;\组常规化验指标比较
%/,66̂X)中位数'

血淀粉酶 尿淀粉酶 血脂肪酶 血糖 血钙

JZ;J组 !!$7U%$% l!a!U' ! ##A%]!% laQU$' $A7U%!Q l!AaA' ]7#U%Q7$A l%7#]' !7aQ%!7UA lQ7Q!'

非 JZ;J组 aU%Q! l!!#A' ! a!!%A$a l$]$U"' ]#%!! l!AaA' ]7"$%Q7U! lU7%$' $7%!%!7a] lQ7#!'

%值 "̀7QAQ !̀7!aa !̀7Q#Q !̀7Q$] Q̀7!!]

K o"7"U o"7"U o"7"U o"7"U k"7"U

&&

表 >J各组患儿所测!;=值比较
%/ĈX'

组别 例数 ';1值

非 JZ;J ]!

A7a% m$7%$

3

J! !a

$%7U! m%7U!

3

J$ #

AU7A% ma7U"

3

JQ U

!$"7]" m!"7"]

S

&&3&与 JQ 组比较#Kk"7"!$S&与非 JZ;J组比较#Kk"7"!

&&表 NJ不同!;=分界值诊断\7=的敏感度'特异度'

阳性预测值和阴性预测值比较

';1分界值

%/ĈX'

敏感度

%\'

特异度

%\'

阳性预测值

%\'

阴性预测值

%\'

a" !$7U" aU7$] $U7"" %a7UU

!"" $U7"" a%7]! ##7#A a!7!%

!!" U"7"" a#7%Q ##7#A aQ7%U

!$" !$7U" a%7]! U"7"" %a7%#

o!Q" "7"" a%7]! "7"" %%7UA

$7Q7Q&两组间影像学比较&&A! 例患儿均行腹部

超声检查#!U 例行腹部 'R检查#] 例行磁共振胰胆

管造影%=;'1'检查#! 例行内窥镜逆行胰胆管造影

术%M;'1'* A! 例患儿中共有 !% 例胰腺发生影像

学改变#JZ;J组 !! 例#非 JZ;J 组 A 例#对两组发生

率进行比较#差异无显著性* 我们发现 JZ;J 组有 ]

例影像显示胰腺假性囊肿$Q 例影像显示胰腺体积明

显增大)边缘模糊)密度减低)周围大量渗出#胰体)

尾部包裹性积液)大量腹腔积液%腹水淀粉酶升高'$

$ 例合并胸腔积液$$ 例仅表现为胰腺肿大$非 JZ;J

组影像改变相对较轻#多表现为局限性或弥漫性胰

腺肿大)回声粗糙*

>7TJ两组预后分析

JZ;J组中有 ] 例胰腺假性囊肿#$ 例胰腺外积

液#Q 例多脏器功能衰竭)胰腺坏死#非 JZ;J 组无并

发症* 非 JZ;J组 ]! 例均采用非手术治疗#平均住

院天数为 A7#Q m]7!a 2#JZ;J组 Q" 例平均住院天数

%7AA mU7UQ 2# Q 例胰腺坏死患儿采用手术治疗#其

余非手术治疗#两组患儿无 ! 人死亡*

NJ讨论

急性胰腺炎在临床上分为轻症胰腺炎和重症胰

腺炎#轻)重症胰腺炎临床转归有明显差异* JZ;J 是

指机体在各种感染)缺氧)创伤)坏死等因素刺激下

产生的一种失控的全身炎症反应的统称* 大量研究

显示!U##"

#在急性胰腺炎发病早期即存在炎性细胞因

子过度释放和过度的全身炎症反应#并成为急性胰

腺炎急性期的核心问题* 在胰腺炎急性期#JZ;J 是

多器官功能障碍综合征%=P9J'发生的基础#未经及

时治疗和治疗失败的 JZ;J 最终导致 =P9J* JZ;J

持续时间和严重程度与 =P9J )胰腺坏死的发生率

及预后密切相关!A"

* 研究表明#抗感染)器官功能支

持治疗并不能改善重症胰腺炎患者的预后#而早期

发现并对 JZ;J 有效调控#阻止其进一步发展为

=P9J是改善急性胰腺炎患者特别是重症患者预后

的关键!%"

* 因此#如何利用 JZ;J 来判断胰腺炎的轻

重成为本文研究的主要目的*

本组 A!例患儿中有 Q" 例发生 JZ;J#占 ]$7Q\#

明显高于成人胰腺炎 JZ;J 发生率!a"

* =E1#Q 例#发

生 JZ;J $$ 例 % Q]7a\'$ JE1% 例均合并 JZ;J

%!""\'#可以看出轻症胰腺炎 JZ;J 发生率低于重症

胰腺炎#而重症胰腺炎 JZ;J发生率为 !""\*

腹痛是儿童急性胰腺炎的重要诊断依据* JZ;J

组出现剧烈腹痛 !$ 例#非 JZ;J 组 Q 例#两组比较差

异有显著性%Kk"7"!'$发热是 JZ;J诊断标准之一#

两组比较差异有显著性%Kk"7"!'#因此当患儿出

现剧烈腹痛)体温明显升高时应首先考虑是否伴有

JZ;J的发生#警惕病情是否加重*

在临床工作中#虽然血)尿淀粉酶和%或'血清脂

肪酶仍是诊断胰腺炎的实验室指标#但本研究中两

组间比较无统计学意义#即胰酶升高的幅度与病情

严重程度无关*

本组资料发现 ';1和血清钙水平可作为预测

急性胰腺炎严重程度的指标* ';1是目前评估重症

胰腺炎最确定)最普及的生化因子!!""

* 本组资料显

示急性胰腺炎合并 JZ;J 的患儿 ';1水平明显高于

非 JZ;J组%Kk"7"!'#与国内外报道相符!!!"

* 有研

究表明 JZ;J诊断指标中符合项目越多#病情越重#

发生=P9J 和死亡的风险越高!!$"

* 本研究中 ';1

值随着 JZ;J诊断指标符合项目的增多而升高*

';1已广泛应用于临床#但是提示病情严重的

';1界限值尚无统一观点* 不同学者提出的 ';1

分界值有所不同#其范围波动在 %! l$"" /ĈX

(A!A(
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* 临床上确定合适的 ';1分界点对于区分

=E1和 JE1十分重要#合理的分界值可以帮助我们

正确诊断 JE1* 本文';1分界点在 !!" /ĈX其敏感

度和阴性预测值都是最高#分别是 U"\和 aQ7%U\#此

结论与文献报道结果相符合!!Q"

#且%例 JE1中有A例

';1值
#

!!" /ĈX#提示 ';1

#

!!" /ĈX时 JE1存

在的可能性增加*

胰腺炎时#腺泡内的钙浓度急骤持续升高#与磷

脂酶E和脂肪酶激活后产生的脂肪酸发生皂化作

用#引起血钙降低* =.*-@63

!!#"

)9.B3*-,等!$"学者认

为低血钙是重症坏死性胰腺炎病人多脏器官功能衰

竭的早期敏感指标之一* 本组资料发现血钙降低常

见于 JZ;J组#两组比较差异有显著性%Kk"7"!'#表

明血钙降低与胰腺炎严重程度呈正相关#可以作为评

价急性胰腺炎严重程度的辅助指标*

影像学检查是诊断胰腺炎的重要手段#'R检查

更为重要#它可以区别间质性和坏死性胰腺炎* 本

组 A! 例患儿中有 !% 例胰腺发生影像学改变#JZ;J

组 !! 例%全部行 'R检查'#非 JZ;J 组 A 例%] 例行

'R检查'#JZ;J组发生影像改变的比例大于非 JZ;J

组* 根据 B36-(3K34H;3*?,* 'R严重度分级#可以看

出 JZ;J组'R影像学改变相对较重#故'R可作为评

价病情严重程度的指标*

JZ;J是导致发生 =P9J 的根本原因#因此急性

胰腺炎后 JZ;J 的治疗至关重要* I3??,@* 等!!A"提

出.胃肠道既是 JZ;J)=P9J 的启动器官#也是

JZ;J)=P9J最易受累的靶器官/* 肠黏膜屏障维护

和抗炎症介质治疗是目前主要治疗措施* 本组患儿

治疗仍以非手术治疗为主#禁食)胃肠减压)肠内)肠

外营养支持以及胰酶抑制剂和抗生素的应用是主要

治疗方法* 两组患儿无 ! 例死亡#可见儿童急性胰

腺炎愈后比成人好#此与文献报道一致!!%"

*

总之#JZ;J在急性胰腺炎病程发展中具有重要

作用#JZ;J是早期评估病情轻重的敏感指标* 急性

胰腺炎患儿发生 JZ;J 时临床症状多以剧烈腹痛和

发热为主#应结合血清钙水平)';1)腹部 'R等临床

指标#正确分析病情所处阶段* 当 JZ;J 诊断指标符

合项目多于 Q 条时应警惕 JE1的发生#';1

#

!!" /ĈX时 JE1存在的可能性增加*
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