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摘  要 

目的：探究重症肺炎患者血清APC，IL-18的表达及其与临床预后的相关性。方法：选取2022年1月~2024
年1月我院收治的76例重症肺炎患者作为研究组，选择同期的76名到我院进行体检的健康人员作为对照

组，全部研究对象均接受血清APC，IL-18指标的检测。结果：研究组的血清APC水平更低(P < 0.05)，研

究组的IL-18水平更高(P < 0.05)；经过回归分析结果表明，血清IL-18、APC水平与重症肺炎患者临床预

后情况有关(P < 0.05)；不同预后结果与血清IL-18水平存在明显的正相关性(P < 0.05)，不同预后结果与

血清APC水平存在明显的负相关性(P < 0.05)。结论：与健康人员相比较，重症肺炎患者血清APC、IL-18
指标出现明显的变化，同时也对重症肺炎患者的预后结果产生明显的影响，为随后临床诊断与治疗工作

的开展提供重要的参考依据。 
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Abstract 
Objective: To investigate the expression of serum APC and IL-18 in patients with severe pneumonia 
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and their correlation with clinical prognosis. Method: 76 severe pneumonia patients admitted to 
our hospital from January 2022 to January 2024 were selected as the study group, and 76 healthy 
individuals who came to our hospital for physical examination during the same period were se-
lected as the control group. All study subjects underwent serum APC and IL-18 index detection. Re-
sult: The serum APC level in the study group was lower (P < 0.05), and the IL-18 level in the study 
group was higher (P < 0.05); The regression analysis results showed that the levels of serum IL-18 
and APC were related to the clinical prognosis of patients with severe pneumonia (P < 0.05); There 
is a significant positive correlation (P < 0.05) between different prognostic outcomes and serum IL-
18 levels, and a significant negative correlation (P < 0.05) between different prognostic outcomes 
and serum APC levels. Conclusion: Compared with healthy individuals, patients with severe pneumonia 
show significant changes in serum APC and IL-18 indicators, which also have a significant impact on 
the prognosis of severe pneumonia patients, providing important reference for subsequent clinical 
diagnosis and treatment. 
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1. 引言 

重症肺炎作为一种多发的肺部疾病，病情会对周围器官组织功能产生不同程度的损害，对患者的生

命健康安全产生极大威胁。以往临床上普遍将肺部感染评分(CPIS)作为临床诊断重症肺炎病情发展状况

的重要指标[1]，其可以对用药情况进行评估，为患者后续治疗工作的开展提供重要的参考依据[2]。但 CPIS
评估需要投入大量的成本，适用范围较小[3]。因此，选择更加合理的指标对判断重症肺炎患者预后情况

显得十分重要。血清活化蛋白 C (APC)指标对肺部组织炎症因子、所释放的细胞因子进行调整，并随着炎

症症状的加重而出现明显的异常变化[4]。白介素(IL)-18 在抗微生物感染、抗肿瘤免疫等方面均具有十分

重要的作用，此指标的变化也代表重症肺炎患者病情发展程度[5]。本文研究分析了重症肺炎患者血清

APC，IL-18 的表达及其与临床预后的相关性，其报告如下。 

2. 资料与方法 

2.1. 一般资料 

选取 2022 年 1 月~2024 年 1 月我院收治的 76 例重症肺炎患者作为研究组，选择同期的 76 名到我院

进行体检的健康人员作为对照组，对照组男、女分别为 42 例、34 例，年龄为：24~70 岁，平均年龄为：

(47.0 ± 1.8)岁；研究组男、女分别为 43 名、33 名，年龄为：23~70 岁，平均年龄为：(46.5 ± 1.8)岁。全

部研究对象的基础资料具有可比性(P > 0.05)。 

2.2. 方法 

全部研究对象在临床治疗前均需要采集 6 ml 的空腹静脉血样本，用 2 支抗凝管对血浆进行制备，并

经过混合、静置等方式处理血液样本。选取 1 支试管经离心速度为 3000 r/min、离心半径为 15 cm 的离心

机进行 10 分钟的离心处理，随后获取血清样本。运用酶联免疫吸附试验法对患者机体内的 IL-18 水平进
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行检测。另外，选择 1 支试管经同样离心活动后获得血清样本，将血清样本送检。利用全自动多功能酶

标仪(美国Thermo K3 (30000))对研究对象的APC水平进行检测，同时使用相应的试剂盒(上海纪宁生物)。
上述试验步骤均严格按照说明书进行操作。 

2.3. 观察指标 

1) 对比血清 APC (血清碱性磷酸酶)、IL-18 (白介素-18)水平。 
2) 观察分析血清 APC、IL-18 的指标与预后的回归分析结果。 
3) 观察分析血清 IL-18、APC 水平与不同预后情况的相关性。 

2.4. 统计学方法 

数据用 SPSS22.0 分析，其中计数时用 X2 (%)检验，计量时用 t 检测( x s± )检验，P < 0.05 时，差异

显著。 

3. 结果 

研究组的血清 APC 水平更低(P < 0.05)，研究组的 IL-18 水平更高(P < 0.05)，见表 1。 
 

Table 1. Expression of serum APC and IL-18 ( x s± ) 
表 1. 血清 APC、IL-18 的表达情况( x s± ) 

组别 例数 血清 APC (pmol/L) IL-18 水平(ng/L) 

对照组 76 40.5 ± 1.2 13.9 ± 2.2 

研究组 76 26.3 ± 2.0 19.5 ± 1.7 

T / 11.487 10.692 

P / <0.05 <0.05 

 
经过回归分析结果表明，血清 IL-18、APC 水平与重症肺炎患者临床预后情况有关(P < 0.05)，见表 2。 
 

Table 2. Regression analysis results of serum APC, IL-18 indicators and prognosis 
表 2. 血清 APC、IL-18 的指标与预后的回归分析结果 

项目 β HR 值 95%CI SE P Wald 

APC −0.132 0.892 0.810~0.956 0.045 0.006 7.195 

IL-18 0.112 1.112 1.006~1.234 0.052 0.037 4.436 

 
不同预后结果与血清 IL-18 水平存在明显的正相关性(P < 0.05)，不同预后结果与血清 APC 水平存在

明显的负相关性(P < 0.05)，见表 3。 
 

Table 3. The correlation between serum IL-18, APC levels and different prognostic outcomes 
表 3. 血清 IL-18、APC 水平与不同预后情况的相关性 

指标 
存活组 病死组 

r 值 P 值 r 值 P 值 

血清 APC −0.321 0.008 −0.425 0.005 

血清 IL-18 水平 0.854 0.012 0.833 0.022 

https://doi.org/10.12677/jcpm.2024.33122


覃雪莲 
 

 

DOI: 10.12677/jcpm.2024.33122 851 临床个性化医学 
 

4. 讨论 

重症肺炎患者通常存在相应的多脏器功能衰竭症状，造成临床上重症肺炎患者病死率仍处于较高水

平。由于重症肺炎患者具有较差的预后情况，因此，及时预测患者预后状态显得十分有意义[6]。临床上

一般是通过检测患者体内的各项指标变化来评估其肺部感染状态，并对临床治疗方案的选择给予科学指

导[7]。各种病原菌是重症肺炎疾病形成的重要诱因，所以患者机体内炎症因子水平处于较高状态，使得

促炎、抗炎介质之间产生明显的冲突，肺部组织炎症反应的增加或免疫功能的过度衰弱为重症肺炎病情

发展提供重要的前提条件，对肺部组织及周围其他器官组织产生明显损害[8]。血清 APC 在本质上属于一

种活性多肽，其主要是由 12 个氨基酸所组成的，同时与多种因素刺激形成的蛋白 C 存在紧密的相关性

[9]。血清 APC 水平的提高对细胞内信号传递、内皮细胞屏障活化和抑制炎症细胞等方面产生积极作用

[10]。临床研究资料显示，炎性疾病患者机体内的血清 APC 水平出现明显降低，成为机体内炎症反应增

加的重要原因[11]。IL-18 作为一种炎性细胞因子，其对肿瘤坏死因子-α (TNF-α)、IL-6 等炎性因子也产生

诱导作用，重症肺炎患者机体内 IL-18 水平的提高对其免疫系统产生破坏，进一步加重患者的病情[12]。
因此，临床上可以通过检测机体内血清 APC、IL-18 水平判断患者病情发展程度，为随后临床制定针对性

的治疗方案提供重要的参考依据[13]。 
研究结果显示，研究组的血清 APC 水平更低(P < 0.05)，研究组的 IL-18 水平更高(P < 0.05)，说明健

康人员与重症肺炎患者机体内的血清 APC、IL-18 水平存在明显差异性，为随后判断患者是否患有重症肺

炎疾病或病情发展程度的预测提供重要参考依据。主要是因为血清 APC 能够对核因子-κB (NF-κB)基因的

表达、血管通透性进行有效抑制，并降低黏附分子在机体内的含量，同时对血管内皮细胞稳定性进行有

效调节，从而实现消除炎症反应的目的，以此阻止炎性疾病的形成与持续发展[14]。与此同时，APC 对于

p38 促分裂原活化的蛋白激酶磷酸化产生积极作用，通过对蛋白激酶途径的激活，可以加快单核细胞合

成、IL-10 释放的速度，随着机体内 IL-10 水平的提升，可以充分发挥抑制炎症细胞因子的作用，从而实

现炎症反应有效抑制的临床目的[15]。所以，如果机体内血清 APC 水平出现明显下降时，血清 APC 无法

有效抑制重症肺炎患者体内所产生的炎症反应，病情持续加重，并大幅度增加病死患者的数量，对患者

的预后情况产生不利影响[16]。与此同时，IL-18 与干扰素-Y 具有正相关性，随着 IL-18 水平的提升会增

加机体内自然杀伤细胞(NK)和 T 细胞数量，一定程度上强化细胞的毒性，进一步加快肿瘤细胞坏死因子

-α、IL-2 等炎性因子大量释放，如果炎症反应未及时得到控制，则会导致辅助性 T 细胞 1 免疫反应出现

明显变化，进一步损害患者的肺组织功能，造成重症肺炎患者病情的加重，对患者的生命健康安全产生

极大威胁[17]。由上述分析可知，经过回归分析结果表明，血清 IL-18、APC 水平与重症肺炎患者临床预

后情况有关(P < 0.05)，不同预后结果与血清 IL-18 水平存在明显的正相关性(P < 0.05)，不同预后结果与

血清 APC 水平存在明显的负相关性(P < 0.05)，说明临床上对重症肺炎患者进行诊断时，机体内血清 IL-
18、APC 水平的变化情况就一定程度上预示了患者的预后情况，为改善预后情况提供重要的参考依据。 

综上所述，与健康人员相比较，重症肺炎患者血清 APC、IL-18 指标出现明显的变化，同时也对重症

肺炎患者的预后结果产生明显的影响，但目前在基层医院存在一定的研究局限性，CPIS 评估需要大量的

成本，随着医学的进步及经济的发展，此项研究将作为临床重症肺炎患者预后评估的重要参考指标，为

随后临床诊断与治疗工作的开展提供重要的参考依据。 
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