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弥散性血管内凝血患者Ｄ二聚体实验室检测分析

梁健智（广西壮族自治区梧州市红十字会医院医学检验科　５４３００２）

　　【摘要】　目的　评价弥散性血管内凝血（ＤＩＣ）患者体内Ｄ二聚体水平，探讨ＤＩＣ患者应用Ｄ二聚体检查的临

床价值。方法　对该院收治的３０例ＤＩＣ患者（ＤＩＣ组）及３０例非ＤＩＣ患者（对照组）进行Ｄ二聚体检测，比较２组

患者Ｄ二聚体水平。同时按照ＤＩＣ分期将３０例ＤＩＣ患者分为高凝期组、消耗性低凝期组及纤溶亢进期组，比较不

同时期患者体内Ｄ二聚体的水平并探讨两者间的相关性。结果　ＤＩＣ组患者Ｄ二聚体水平明显高于对照组患者，

差异有统计学意义（狋＝１１．２２９，犘＝０．０００），而纤溶亢进期患者体内Ｄ二聚体水平最高，其次为消耗性低凝期，高凝

期最低，差异有统计学意义（犣＝－４．７８５，犘＝０．０００）。同时ＤＩＣ患者体内Ｄ二聚体水平与ＤＩＣ分期存在显著的正

向直线相关关系（犚＝０．９８２，犘＝０．０００）。结论　ＤＩＣ患者体内Ｄ二聚体水平明显高于非ＤＩＣ患者，且ＤＩＣ不同时

期Ｄ二聚体水平也存在差异，可用于对ＤＩＣ患者病情的预测。
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　　弥散性血管内凝血（ＤＩＣ）是以血液凝血功能异常及纤溶

系统增强为主要病理改变的临床综合征，常发生于多种危重疾

病的末期［１２］。其在发展过程中常可导致体内多脏器功能衰

竭，且病情发展极为迅速，患者的病死率极高，预后极差，所以

及时准确的诊断对于有效治疗ＤＩＣ有着重要的作用
［３］。目前

临床上用于诊断ＤＩＣ的检验项目较多，各种检验项目的特异

性及敏感度存在差异。现对ＤＩＣ患者体内Ｄ二聚体水平及其

与ＤＩＣ各期的相关性加以分析，报道如下。

１　资料与方法

１．１　一般资料　２０１１年１月至２０１３年５月间该院收治的符

合第８届全国血栓与止血会议制定诊断标准的ＤＩＣ患者，随

机选取３０例组成ＤＩＣ组，同时于同期该院体检的非ＤＩＣ患者

中随机选取３０例组成对照组。ＤＩＣ组中男性１８例，女性１２

例，平均年龄（３７．６３±６．４２）岁；对照组中男性２０例，女性１０

例，平均年龄（３９．２４±５．５１）岁。２组性别及年龄比较差异均

无统计学意义（犘＞０．０５），具可比性。同时将ＤＩＣ组患者按照

ＤＩＣ分期分为高凝期组（１３例）、消耗性低凝期组（１０例）及纤

溶亢进期组（７例）。高凝期组，男性８例，女性５例，平均年龄

（３８．１４±７．２１）岁；消耗性低凝期组，男性６例，女性４例，平均

年龄（３７．４６±５．６６）岁；纤溶亢进期组，男性４例，女性３例，平

均年龄（３６．１６±６．６１）岁。３组性别及年龄比较，差异无统计

学意义（犘＞０．０５），具可比性。

１．２　方法　所有患者在入组后均立即采集肘静脉血，应用酶

联免疫吸附法进行检验。比较ＤＩＣ组与对照组患者Ｄ二聚体

水平，并对ＤＩＣ患者高凝期组、消耗性低凝期组及纤溶亢进期

组患者体内Ｄ二聚体的水平进行对比分析，同时观察Ｄ二聚

体水平与ＤＩＣ分组的相关性。

１．３　统计学处理　应用ＳＰＳＳ１９．０软件分析，计量资料以狓

±狊表示，使用 Ｗｉｌｃｏｘｏｎ检验、狋检验及直线相关分析进行分析

比较，犘＜０．０５为差异有统计学意义。

２　结　　果

２．１　ＤＩＣ组与对照组Ｄ二聚体水平比较　ＤＩＣ组患者Ｄ二

聚体水平明显高于对照组患者，差异有统计学意义（狋＝

１１．２２９，犘＝０．０００）。见表１。
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２．２　ＤＩＣ患者分期各组Ｄ二聚体水平比较　纤溶亢进期患

者体内Ｄ二聚体水平最高，其次为消耗性低凝期，高凝期最

低，差异有统计学意义（犣＝－４．７８５，犘＝０．０００），且Ｄ二聚体

水平与 ＤＩＣ分期存在正向直线相关关系（犚＝０．９８２，犘＝

０．０００）。见表２。

表１　ＤＩＣ组与对照组Ｄ二聚体水平结果比较（狀，狓±狊）

组别 狀 Ｄ二聚体水平（ｍｇ／Ｌ） 狋值 犘值

ＤＩＣ组

对照组

３０

３０

４．９５±２．２９

０．２４±０．１１
１１．２２９ ０．０００

表２　ＤＩＣ患者分期各组Ｄ二聚体水平结果比较（狀，狓±狊）

组别 狀 Ｄ二聚体（ｍｇ／Ｌ） 犣值 犘值

高凝期组 １３ ２．９１±０．２２

消耗性低凝期组 １０ ４．９９±０．１４ －４．７８５ ０．０００

纤溶亢进期组 ７ ８．６７±０．３１

３　讨　　论

因ＤＩＣ可发生于多种危重疾病的末期，所以其发病原因

及发病机制也同样存在差异。但在多种疾病所导致的 ＤＩＣ

中，外源性致病因素进入血液后激活外源性凝血系统、血管内

皮受损所激活的内源性凝血系统及凝血所激活的纤溶酶系统

均是发病机制中所共有的［４５］。ＤＩＣ出现的早期，血液内外源

性凝血系统及外源性凝血系统同时激活，导致ＤＩＣ早期血管

内血栓大量形成，尤其以毛细血管形成的血栓最为显著，从而

引发微循环障碍及休克的产生，此时即为 ＤＩＣ的高凝期
［６］。

随后因血管内血栓的大量形成使血液中的凝血物质迅速消耗，

使得血管内出现凝血障碍，患者临床可表现出血症状，此时即

为ＤＩＣ的消耗性低凝期。最后因血栓的大量形成，激活了血

液中的纤溶酶系统，纤溶系统逐步增强，也就是进入ＤＩＣ的后

期，即ＤＩＣ纤溶亢进期
［７］。

Ｄ二聚体属于纤维蛋白降解的产物，当血液中的纤溶酶系

统被激活时，纤维蛋白溶解后导致Ｄ二聚体水平升高，当血液

中Ｄ二聚体升高时，表明体内已有血栓形成并已激活纤溶系

统，是检测体内血栓形成及纤溶系统激活的敏感指标［８９］。目

前临床上在诊断及治疗脑梗塞、心肌梗死、下肢动脉血栓形成

及急性肺栓塞等多种梗死性疾病中均已使用到 Ｄ二聚体检

查，且其在以上疾病的诊断及治疗中均起到了较为重要的

作用［１０］。

本研究首先对ＤＩＣ患者体内的Ｄ二聚体水平进行比较，

结果显示ＤＩＣ组患者Ｄ二聚体水平明显高于对照组患者（狋＝

１１．２２９，犘＝０．０００）。当患者处于ＤＩＣ时，体内大量血栓形成

且纤溶系统被激活，所以导致ＤＩＣ组患者体内Ｄ二聚体水平

明显高于对照组。同时本研究又对ＤＩＣ不同分期Ｄ二聚体水

平进行分析比较，结果显示纤溶亢进期患者体内Ｄ二聚体水

平最高，其次为消耗性低凝期，高凝期最低（犣＝－４．７８５，犘＝

０．０００），且Ｄ二聚体水平与ＤＩＣ分期存在正向直线相关关系

（犚＝０．９８２，犘＝０．０００）。其原因为在ＤＩＣ病情发展的过程中，

随着血液内外源性及内源性凝血系统的激活，血栓的大量产

生，血液中的纤溶系统也在逐步的增强，其分级纤维蛋白的能

力在增强的同时，Ｄ二聚体水平也逐步增加。

综上所述，ＤＩＣ患者体内 Ｄ二聚体水平明显高于非 ＤＩＣ

患者，可作为ＤＩＣ患者早期诊断的重要指标之一，同时因ＤＩＣ

不同时期Ｄ二聚体水平也有差异且与ＤＩＣ分期存在相关性，

可用于对ＤＩＣ患者病情的预测。
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２０１１，８（３）：３８２３８３．

［４］ 薛守貌．Ｄ二聚体检测及临床应用常见问题的探讨［Ｊ］．

医学检验与临床，２０１２，２３（４）：７２７４．

［５］ 靳毅，邢辉，王晓蓓．Ｄ二聚体测定在血栓性疾病诊疗中

的临床应用［Ｊ］．中华医学杂志，２００７，８７（３２）：２２７８２２８０．

［６］ ＤａｌａｉｎａｓＩ．Ｐａｔｈｏｇｅｎｅｓｉｓ，ｄｉａｇｎｏｓｉｓ，ａｎｄ ｍａｎａｇｅｍｅｎｔｏｆ

ｄｉｓｓｅｍｉｎａｔｅｄｉｎｔｒａｖａｓｃｕｌａｒｃｏａｇｕｌａｔｉｏｎ：ａｌｉｔｅｒａｔｕｒｅｒｅ

ｖｉｅｗ［Ｊ］．ＥｕｒＲｅｖＭｅｄＰｈａｒｍａｃｏｌＳｃｉ，２００８，１２（１）：１９

３１．

［７］ 刘敬梅，彭海云．冷沉淀在抢救产科弥散性血管内凝血中

的应用及实验室监测［Ｊ］．检验医学与临床，２０１１，８（６）：

７４５７４６．

［８］ 汪衍民．血浆溶血磷酯酸和Ｄ二聚体用于诊断血管栓塞

的临床价值［Ｊ］．检验医学与临床，２００９，６（１３）：１０３４

１０３６．

［９］ 王梅．Ｄ二聚体检测的临床应用进展［Ｊ］．国际检验医学

杂志，２０１１，３２（１）：８２８４．

［１０］沈春燕，沈冶军．急性脑梗死患者血Ｄ二聚体、纤维蛋白

原及Ｃ反应蛋白的检测及其临床应用价值［Ｊ］．检验医学

与临床，２０１２，９（１９）：２４７２２４７３．

（收稿日期：２０１３１０２８　　修回日期：２０１３１２２５）

（上接第１６４５页）

　　 ＥｘｐｅｒｔＲｅｖｉｅｗｏｆＲｅｓｐｉｒａｔｏｒｙＭｅｄｉｃｉｎｅ，２０１０，４（５）：５５７

５６６．

［７］ 叶勉之，陈磊，翁磊，等．高流量氧气驱动布地奈德混悬液

雾化吸入治疗ＡＥＣＯＰＤ 并Ⅱ型呼吸衰竭的安全性研究

［Ｊ］．中国药房，２０１２，２３（１０）：９１２９１４．

［８］ 李争荣．布地奈德雾化吸入治疗小儿急性喉炎临床疗效

对比研究［Ｊ］．中国医药导报，２０１２，９（７）：６４６６．

［９］ 刘霞，吴文先．布地奈德雾化吸入治疗小儿急性喉炎的疗

效观察［Ｊ］．中国妇幼保健，２０１０，２５（３３）：４９３５４９３７．

［１０］江萍，黄群．雾化吸入布地奈德混悬液治疗小儿轻中度急

性喉炎疗效观察［Ｊ］．重庆医学，２０１０，３９（３）：３４０３４１．

（收稿日期：２０１３１０２１　　修回日期：２０１３１１２８）

·７４６１·检验医学与临床２０１４年６月第１１卷第１２期　ＬａｂＭｅｄＣｌｉｎ，Ｊｕｎｅ２０１４，Ｖｏｌ．１１，Ｎｏ．１２




