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要"目的
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探讨急性痛风性关节炎患者血清超敏
J

反应蛋白"

@6:J8M

%水平和关节红外热像改变与疼

痛程度的关系&方法
!

对
+%

例临床诊断为痛风性关节炎的患者!根据视觉模拟评分法"

W9U

%评分分为轻症组

"

W9U

评分
'
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分%和重症组"

W9U

评分
&
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!

!'

分%&入院后行血清
@6:J8M

'尿酸和红细胞沉降率检测!同时

完善病变关节部位红外热像检查'疼痛程度
W9U

评分和阿森斯失眠量表"

9̂U

%评分测定&结果
!

重症组患者

较轻症组患者
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评分'双侧关节红外热像温度差值和血清
@6:J8M

水平均升高"

"

$

'&'%

%&但是两组患者血

尿酸和红细胞沉降率差异无统计学意义"
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%&相关性分析发现!
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急性痛风性关节炎患者血清
@6:J8M

水平和双侧关节红外热像温度差值与疼痛程度有密切的相

关性&

关键词"急性痛风性关节炎$
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痛风性关节炎是一种单钠尿酸盐沉积所致的晶

体相关性关节病#是由嘌呤代谢紊乱和$或&尿酸排泄

减少所致#主要临床表现为高尿酸血症)痛风性关节

炎)痛风石沉积#以及关节畸形等(特别是痛风性关

节炎#轻者引起关节疼痛影响日常生活#重者可导致

关节损害*

!

+

(目前我国痛风的患病率在
!_

!

#_

#呈

逐年上升趋势*

":#

+

(血尿酸作为诊断痛风性关节炎的

常规生化标志物易受到饮食)吸烟)饮酒)高血糖和高
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血脂等因素影响#特异性较低(如何评估急性痛风性

关节炎的病情严重程度是目前研究的重点和难点(

近年来随着检验技术和影像学技术的发展#急性痛风

性关节炎患者的血清超敏
J

反应蛋白$

@6:J8M

&水平

和关节红外热像的改变在病情严重程度和预后的判

断中有着重要的价值*

$

+

(本研究对
+%

例急性痛风性

关节炎患者血清
@6:J8M

水平和关节红外热像改变进

行回顾性分析#探讨患者血清
@6:J8M

水平和关节红

外热像改变与疼痛严重程度的相关性#评价它们是否

可作为重要的生化和影像学指标以指导临床治疗(

现报道如下(

$

!

资料与方法

$&$

!

一般资料
!

选取本院疼痛科
"'!$

年
-

月至

"'!(

年
$

月门诊和住院的痛风性关节炎患者
+%

例#

其中男
$(

例#女
",

例%年龄
#(

!

+,

岁#中位年龄
%+

岁%均符合
!,++

年美国风湿病学会$

9J8

&的分类标

准(排除已有局部组织感染)严重心脏病)高血压)肾

功能不全)未治愈的出血性疾病)凝血功能障碍)使用

抗免疫药剂)各类肿瘤)血栓形成患者及孕妇(根据

视觉模拟评分法$

W9U

&评分分为轻症组$

W9U

评分

'

!

%

分&和重症组$

W9U

评分
&

%

!

!'

分&(

$&/

!

方法

$&/&$

!

血清
@6:J8M

)尿酸)红细胞沉降率检测
!

所

有患者分别于入院当日抽取静脉血检测
@6:J8M

)尿

酸)红细胞沉降率(

@6:J8M

!采用
d4GC?<A@

公司的
C:

JO8VL98<BG<=

进行测定(尿酸!采用贝克曼库尔

特株式会社的
9Q%-'':!:"

进行测定(红细胞沉降

率!采用重庆天海医疗设备有限公司的
\U8:"'$'

进

行测定(

$&/&/

!

红外热像评估
!

采用重庆宝通华医疗器械有

限公司所生产
ZO:"'!'

型短焦距非致冷远红外热像

仪(全部受试者均接受红外热像检查#检查室室温为

$

"(.!

&

e

#相对湿度在
('_

左右#空气无对流#取站

立位#与摄像头相距
'&%

!

!&%1

#摄像目标处皮肤裸

露
!'1C3

$避免衣物等对病变部位的影响&后行红外

热像图检查#记录患侧关节与健侧关节红外热像温度

差值(

$&'

!

疗效评价
!

采用视觉模拟评分法$

W9U

&法和阿

森斯失眠量表$

9̂U

&对两组患者进行评分(

$&1

!

统计学处理
!

采用
UMUU!-&''

统计软件进行处

理和分析#由于研究资料均呈偏态分布#统计描述中

用指标的中位数和第
"%

)

+%

百分位数*
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$
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#

"
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来描述数据的集中趋势和离散趋势(两两比较采用

C̀5A4I43

秩和检验(采用
U
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<B=1B3

相关进行相关

性分析(以
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$
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为差异有统计学意义(

/
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结
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果
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两组患者
9̂U

评分和双侧关节患侧
:

对侧红外

热像温度差值比较
!

根据视觉模拟评分法$

W9U

&评

分分为轻症组和重症组#其中轻症组患者
#%

例#

W9U

评分为
$&'

$

#&'

#

$&'

&分#重症组患者
$'

例#

W9U

评

分为
+&%

$

+&'

#

-&'

&分#差异有统计学意义$

"

$

'&'%

&(重症组患者较轻症组患者组
9̂U

评分)双侧

关节患侧
:

对侧红外热像温度差值更高#差异有统计学

意义$

"

$

'&'%

&(见表
!

(

表
!
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两组患者
9̂U

评分和双侧关节患侧
:

对侧红外热像

!!!

温度差值比较(
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组别
) 9̂U
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注!与轻症组比较#
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!

两组患者血清尿酸)红细胞沉降率)

@6:J8M

水

平比较
!

重症组患者血清
@6:J8M

水平升高$

"

$

'&'%

&#但是两组患者血尿酸和红细胞沉降率差异无

统计学意义$

"

&
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&(见表
"
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表
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两组患者血清尿酸%红细胞沉降率%

@6:J8M
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水平比较(
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尿酸$

#

145
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轻症组
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注!与轻症组比较#
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相关性分析
!

进行相关性分析后发现#

W9U

评

分与
9̂U

评分呈正相关$

!7'&$(%

#
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$
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W9U

评分与关节红外热像温度差值呈正相关$

!7'&+'!

#
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W9U

评分与
@6:J8M

水平呈正相关$
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&(

9̂U

评分与
@6:J8M

水平呈正相

关$

!7'&$'$

#

"

$
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&(关节红外热像温度差值与

@6:J8M

水平呈正相关$
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急性痛风性关节炎是痛风的首发症状#急性发作

时患者常在深夜被关节疼痛而惊醒#疼痛进行性加

重#

!"@

左右达到高峰#呈撕裂样)刀割样或咬噬样疼

痛难以忍受#受累关节红肿)触痛)功能受限#严重影

响患者的生活质量(痛风患者尿酸水平有着明显升

高#但是很多高尿酸血症患者常无急性关节炎发作#

有些患者高尿酸血症持续多年后才有痛风发生#少数

急性痛风患者血尿酸水平却处于正常参考值范围*

!

+

(

本研究发现#两组急性痛风性关节炎患者尿酸和红细

胞沉降率均高于正常值#但是轻症组和重症组患者尿

酸和红细胞沉降率差异无统计学意义$

"

&

'&'%

&#说

明尿酸和红细胞沉降率的高低并不能准确反映患者

的疼痛严重程度(

目前除了对关节疼痛进行疼痛评分和睡眠评分

外#最重要的就是通过血清生化标志物和影像学检查

对患者进行疼痛严重程度评估(

@6:J8M

是一种在肿

瘤坏死因子
:

(

)白细胞介素$

2̂

&

:!

)

2̂:(

等炎症因子的

刺激下肝细胞合成的急性时相蛋白#在健康人血清中

'
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表达极低#当炎症因子刺激肝细胞后它能够在
"$@

内

迅速上升#为急性时相反应最为灵敏的指标*

%

+

(

J9W92J9X*̂

等*

(

+研究认为#痛风是一种自身炎症

性疾病#尿酸代谢异常引起尿酸钠结晶沉积于关节腔

内#导致关节腔内和周围组织的
2̂:(

和
2̂:!-

等炎症

因子升高进而刺激
@6:J8M

合成(本研究发现#轻症

组和重症组患者血清
@6:J8M

水平均明显升高#重症

组患者血清
@6:J8M

平均水平是轻症患者组的
"&+-

倍(进行相关性分析后发现
W9U

评分与
@6:J8M

水

平呈正相关$
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#
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&#

9̂U

评分与
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J8M

水平呈正相关$
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&#说明急性

痛风性关节炎患者
@6:J8M

水平能准确反映疼痛严重

程度#这与文献*

+

+研究结果是一致的(

红外热像采用红外辐射原理是完全非侵入性)无

痛而安全的测试#且可以反复检查的影像学诊断检查

方法#它能够灵敏地反映病变关节温度分布的状态与

变化#可作为损伤部位疼痛范围和程度的可视化客观

评估指标*

-

+

(根据
"'!(

年中国痛风指南#痛风性关

节炎可考虑使用超声或双源
J*

进行辅助诊断#但这

两项检查不能反映疼痛的严重程度#并在急性发作

时#超声检查不易贴近患者病变部位操作#而双源
J*

存在价格昂贵及有辐射等缺点(而用红外热像仪检

查可以随时观察病变部位的温度变化#能够较早发现

急性痛风性关节炎的受累关节及病变程度#帮助判断

疗效并及时调整方案#指导诊疗过程#为临床及时诊

断提供了有效的证据*

+

+

(李莉等*

,

+根据健康人体的

温度分布具有相对性)稳定性和对称性等特点#对急

性痛风性关节炎患者患侧关节与健侧关节进行温度

差值分析#观察受累关节的温度升高情况#对急性痛

风性关节炎患者治疗前后进行红外热像分析后发现

红外热像可作为较好的)直观的反映病变关节红肿与

症状缓解变化的客观评估指标(本研究发现#重症组

患者红外热像温度差值较轻症组患者明显升高#相关

性分析发现
W9U

评分与关节红外热像温度差值呈正

相关$

!7'&+'!

#

"

$

'&'!

&#说明温度差值越高受累关

节疼痛程度越明显(相关性分析还发现关节红外热

像温度差值与
@6:J8M

水平呈正相关$

!7'&%%'

#

"

$

'&'!

&#说明这两个指标均可以反映急性痛风性关节

炎患者关节的疼痛程度(

综上所述#急性痛风性关节炎患者尿酸盐结晶在

关节沉积引起急性炎性反应#而
@6:J8M

在这个过程

中出现不同程度的水平改变#且患者疼痛严重程度与

@6:J8M

及关节红外热像改变呈现一定的相关性(
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Û2W9 L 9

#

<?B5&OE1B3

/

B

/

C5541B>C=E6><=?CAB5?=B361C66C43

!

=<>C<D4FAE==<3?GB:

?B

*

c

+

&J5C3̂ 3F<A?ZC6

#

"'!#

#

%(

$

!'

&!

!$!%:!$!(&

*

-

+ 米辰
&

妊娠期人乳头瘤病毒感染的诊治评价*

c

+

&

实用妇

产科杂志#

"'!(

#

#"

$

"

&!

,,:!'"&

$收稿日期!

"'!-:'!:'(

!!

修回日期!

"'!-:'%:!,

&

'

%$'#

'

检验医学与临床
"'!-

年
!'

月第
!%

卷第
"'

期
!

2B;L<GJ5C3

!

VA?4;<="'!-

!

W45&!%

!

X4&"'


