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血清淀粉样蛋白A联合CRP对甲型H1N1流感早期诊断的价值

李伟伟

(阜阳市第二人民医院感染科二病区，安徽 阜阳 236000)

[摘　要]	 目的：研究血清淀粉样蛋白A(serum amyloid A，SAA)联合C反应蛋白(C-reactive protein，CRP)对甲

型H1N1流感(以下简称甲流)早期诊断的价值，为患者的早期诊断提供临床指导。方法：回顾性分

析阜阳市第二人民医院2019年1月到2020年1月接诊的80例甲流患儿的临床资料。单独行血清CRP

诊断患儿作为对照组，血清CRP联合SAA诊断的患儿作为实验组，记录两组患儿的血清CRP水平、

WBC计数，并分析单独血清CRP诊断和CRP联合SA A诊断对儿童甲流诊断的参考价值，分析血清

SAA与CRP的相关性。结果：实验组血清CRP水平明显高于对照组，差异有统计学意义(P<0.05)，

两组WBC计数差异无统计学意义(P>0.05)；血清CRP诊断儿童甲流的最佳截断值为13.2 mg/L，

CRP联合SAA诊断儿童甲流的最佳截断值为10.4 mg/L，CRP联合SAA诊断的AUC为0.905，明显高

于单独CRP诊断的0.743，差异有统计学意义(P<0.05)，CRP联合SAA诊断的敏感度和特异度分别为

88.7%和83.5%，明显高于单独CRP诊断的75.8%和73.7%，差异有统计学意义(P<0.05)。实验组血清

SAA与CRP呈正相关(r=0.821，P<0.05)。结论：血清SAA水平和CRP水平在甲型流感患儿中明显升

高，血清SAA联合CRP对甲流早期诊断具有重要的参考价值，具有临床应用价值，值得推广。
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Value of serum amyloid A combined with CRP in early 
diagnosis of influenza A H1N1 flu

LI Weiwei

(Department of Infectious Diseases, Fuyang Second People’s Hospital, Fuyang Anhui 236000, China)

Abstract Objective: To study the value of serum amyloid A (SAA) combined with C-reactive protein (CRP) in the early 

diagnosis of influenza A H1N1 flu, and to provide clinical guidance for early diagnosis of patients. Methods: A 

total of 80 children with influenza A received by our hospital from January 2019 to January 2020 were included as 

research objects and were analyzed retrospectively. Among them, children diagnosed by serum CRP were identified 

as the control group and children diagnosed by serum CRP combined with SAA were included as the experimental 

group. The levels of CRP and WBC were recorded, and the reference value of CRP diagnosis and CRP combined 

with SAA diagnosis in children with influenza A was analyzed and so was the correlation between serum SAA and 

CRP. Results: The serum CRP index of the experimental group was significantly higher than that of the control 

group (P<0.05), but there was no significant difference in WBC count between the two groups (P>0.05); the best 
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甲型H1N1流感(以下简称甲流)是一种由甲型流

感病毒引发的急性呼吸道传染疾病，其症状与普通

感冒相似，早期表现为头痛、恶心、咳嗽等，部分

患者还会出现上吐下泻、四肢乏力等症状[1]。因病

情进展迅猛，后期会出现高热症状，引发肺炎、肺

出血、呼吸衰竭、多器官损伤甚至死亡。由于甲流

引发并发症及重症的发生率、病死率远高于普通感

冒，又可在人与人之间相互传染，极大威胁人们的

生命安全，因此寻求早期快速、准确诊断甲流的方

法意义重大 [2]。本研究对比行单独血清C反应蛋白

(C-reactive protein，CRP)和CRP联合血清淀粉样蛋

白A(serum amyloid A，SAA)诊断的甲流儿童，以探

究CRP联合SAA对甲流早期诊断的作用价值。

1  对象与方法

1.1  对象

回顾性分析阜阳市第二人民医院2019年1月至

2020年1月接诊的80例甲流患儿。单独行血清CRP
诊断的患儿作为对照组，血清CRP联合SAA诊断的

患儿作为实验组。本研究病例选取及评判标准均

根据中华医学会儿科学分会制定的诊断标准 [ 3 ]进

行。纳入标准：1 )符合甲流相关诊断标准；2 )年

龄0.5~10岁；3)病情为非重症。排除标准：1)合并

有其他病毒感染者；2 )近期接种过流感疫苗者； 
3)不愿谨遵医嘱、不密切配合者。对照组男19例， 
女 2 1 例 ， 年 龄 0 . 5 ~ 1 0 ( 6 . 6 ± 1 . 9 ) 岁 ， 病 程

4 ~ 7 ( 5 . 8 ± 1 . 2 )  d；实验组男2 0例，女2 0例，年龄

0.5~10(6.4±1.6)岁，病程4~7(5.6±1.1) d(表1)。两

组性别、年龄、病程、B M I、心率、收缩压、舒

张压等一般资料差异均无统计学意义(P>0.05)。本

研究经过阜阳市第二人民医院医学伦理委员会批

准，且征得患者本人及家属的同意。

1.2  方法

单独血清CRP诊断，具体为利用常规采血器采

集患儿静脉血，并将其做离心处理分离出血清，利

用日立7600全自动生化分析仪做免疫比浊法测定，

以3 mg/L作为标准参考值，>3 mg/L即为阳性。

CRP联合SAA诊断，具体为：在对照组的基础

上，另取少量分离后的血清，利用SAA定量试剂盒

(威尚生物技术有限公司)测定，使用较准品多点定

标，以校准品浓度与相应的吸光度变化做校准曲

线，样品中的SAA含量通过样品的吸光度变化从校

准曲线上得出，反应时间为5 min，以10 mg/L作为

标准参考值，>10 mg/L即为阳性。

cutoff value of serum CRP was 13.2 mg/L, while the best cutoff value of CRP combined with SAA was 10.4 mg/

L. AUC of CRP combined with SAA was 0.905, which was significantly higher than that of CRP (0.743) alone 

(P<0.05); the sensitivity and specificity of CRP combined with SAA were 88.7% and 83.5%, respectively, which 

were significantly higher than those of CRP alone (75.8% and 73.7%, P<0.05). There was a positive correlation 

between SAA and CRP in the experimental group (r=0.821, P<0.05). Conclusion: The levels of serum amyloid A 

and C-reactive protein are significantly increased in children with influenza A. The combination of serum amyloid A 

and CRP can provide guidance and is recommended for early diagnosis of influenza A H1N1 flu.

Keywords influenza A H1N1 flu; children; serum amyloid A; C-reactive protein; diagnosis

表1 两组患者术前相关指标比较(n=40)

Table 1 Comparison of preoperative related indexes between the two groups (n=40)

组别 性别(男/女)/例 年龄/岁 病程/h BMI/(kg·m−2) 心率/min−1 收缩压/mmHg 舒张压/mmHg

实验组 20/20 6.4±1.6 5.6±1.1 15.8±0.3 95.1±10.5 111.5±6.3 72.7±3.6

对照组 19/21 6.6±1.9 5.8±1.2 16.3±0.5 96.2±11.1 112.3±7.1 73.1±4.1

t/χ2 0.051 0.509 0.777 5.423 0.455 0.533 0.464

P >0.05 >0.05 >0.05 >0.05 >0.05 >0.05 >0.05

1 mmHg=0.133 kPa.
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1.3  观察指标

记录两组血清CR P水平和W B C计数，并分析

单独血清CRP诊断和CRP联合SAA诊断对儿童甲流

诊断的参考价值和血清SAA水平与CRP水平的相关

性分析。

1.4  统计学处理

采用SPSS 20.0统计软件分析数据，计量资料

以均值±标准差(x±s)表示，采用 t检验；计数资料

以百分比表示，采用χ2检验；多组相比采用方差分

析，等级资料相比采用秩和检验。以P<0.05表示差

异有统计学意义。

2  结果

2.1  两组血清CRP水平和WBC计数的比较

实验组血清C R P水平明显高于对照组，差异

有统计学意义(P<0.05)，两组W B C计数相比，差

异无统计学意义(P>0.05，表2)。

2.2  两种检测方法对儿童甲流诊断的参考价值

血 清 C R P 诊 断 儿 童 甲 流 的 最 佳 截 断 值 为 

13.2 mg/L，CRP联合SA A诊断儿童甲流的最佳截

断 值 为 1 0 . 4  m g / L ， C R P 联 合 S A A 诊 断 的 A U C 为

0.905，明显高于单独CRP诊断的0.743，差异有统

计学意义(P<0.05)，CRP联合SA A诊断的敏感度和

特异度分别为88.7%和83.5%，明显高于单独CRP诊

断的75.8%和73.7%，差异有统计学意义(P<0.05，

表3，图1)。

2.3  血清 SAA 水平与 CRP 水平的相关性分析

实验组血清SAA水平与血清CRP水平呈正相关

(r=0.821，P<0.05，图2)。

表2 两组血清CRP水平和WBC计数的比较(n=40，x±s)

Table 2 Comparison of serum CRP  levels and WBC count 

between the two groups (n=40, x±s)

组别 CRP/(mg·L−1) WBC/(×109/L)

实验组 13.5±5.8 7.4±3.1

对照组 11.2±4.1 7.6±3.7

χ2 2.048 0.262

P <0.05 >0.05

表3 两种检测方法对儿童甲流诊断的参考价值

Table 3 reference value of two detection methods in diagnosis of children with influenza A

项目
最佳截断值/

(mg·L−1)
AUC 敏感度/% 特异度/% 阳性预测值/% 阴性预测值/%

阳性 

似然比

阴性 

似然比

实验组 13.2 0.743 75.8 73.7 76.8 72.6 2.854 0.325

对照组 10.4 0.905 88.7 83.5 87.4 85.3 5.217 0.136

图1 CRP及CRP联合SAA诊断儿童甲流的ROC曲线

Figure 1 ROC curve of CRP and CRP combined with SAA in 

diagnosis of children with influenza A H1N1 flu
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图2 血清SAA水平与CRP水平的相关性分析

Figure 2 Correlation analysis of serum SAA level and CRP level
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3  讨论

有资料 [4-6]显示：甲流是一种由流感病毒引发

的传染性疾病，临床表现为畏寒、高温、全身肌

肉酸痛等，同时伴有流涕、咳嗽、咽痛等症状。

其早期症状与感冒相似，但后期发展迅速，如无

法得到及时救治，极易引发肺炎、感染性休克、

胸腔积液、急性呼吸窘迫综合征等严重并发症。

因儿童机体免疫功能相对较弱，更易诱发上述症

状。因此，早期及时准确地诊断对患者的康复治

疗至关重要。

目前，临床上常采用血常规检测方法进行医

学诊断，其中红细胞、白细胞、血红蛋白含量、

血小板计数等指标均具有临床参考价值 [ 7 ]。但有

研 究 [ 8 - 9 ]显 示 ： 由 于 甲 流 病 毒 变 异 性 强 ， 可 以 抑

制机体的免疫反应，导致普通的血常规检测方法

无法准确检出。另有研究 [ 1 0 ]表明：血清S A A联合

CR P对早期判断甲流病毒感染具有一定价值。血

清S A A是一种由肝细胞分泌的急性期反应蛋白，

少量存在于正常人的血液中，但在受到炎症、感

染等刺激时于8 ~ 2 4  h内明显升高，可作为甲流早

期诊断的有效依据 [ 1 1 - 1 2 ]。CR P也是机体急性期蛋

白之一。CR P由肝脏合成，在急性感染和组织损

伤状态下会迅速增加 [13]。临床研究 [14- 16]证明：在

出现甲流病毒感染时，作为反映机体感染情况的

指标，SA A比CRP升高更为明显，其在48 h内会升

高百倍甚至千倍，而CR P的升幅则较缓，故其敏

感度更高。患者进入康复期后，机体血清中S A A
和CRP含量均会快速下降。

本研究采用单独血清CRP诊断和CRP联合SAA
诊 断 对 我 院 接 诊 的 甲 流 儿 童 进 行 甲 流 早 期 诊 断

对比研究，以探究C R P联合S A A对甲流早期诊断

的作用价值。研究结果表明，C R P联合S A A诊断

的患儿血清CR P指标明显高于单独血清CR P诊断

的患儿，血清CR P诊断儿童甲流的最佳截断值为 
13.2 mg/L，CRP联合SA A诊断儿童甲流的最佳截

断 值 为 1 0 . 4  m g / L ， C R P 联 合 S A A 诊 断 的 A U C 为

0.905，明显高于单独CRP诊断的0.743，CRP联合

SAA诊断的敏感度和特异度分别为88.7%和83.5%，

明显高于单独CRP诊断的75.8%和73.7%，CRP联合

SA A诊断的患儿血清SA A水平与血清CRP水平呈正

相关。

综上所述，血清SAA水平和CRP水平在甲型流

感患儿中明显升高，血清SAA联合CRP对甲流早期

诊断具有重要的参考价值，具有临床应用价值，

值得推广。
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