
  

 وشاوگان پاسخ التُابی عمًمیبا بیماران بررسی سطح سرمی پريکلسیتًویه در 

 

  

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  مقدمٍ:

اهشٍصُ یىی اص دلایل اكلی هشي ٍ هیش دس ثیوبساى 

ثیوبسػتبى ( ICUثذحبل ٍ ثؼتشی دس ثخؾ هشالجت ّبی ٍیظُ )

. ثخؾ لبثل تَخْی اص ػلت هشي ٍ هیش 1ّب ػپؼیغ هی ثبؿذ

دس ًتیدِ ووجَد ػلائن ثبلیٌی اختلبكی ثشای تـخیق صٍد 

اص ثبوتشیبیی ٌّگبم ثیوبسی هی ثبؿذ زشا وِ تـخیق ػپؼیغ 

ثب ػلل غیش  (SIRS)ثیوبساى ثب ًـبًگبى پبػخ التْبثی ػوَهی

ثِ  اتفبق هی افتٌذ.ػفًَی هـىل هی ثبؿذ ٍ گبّی ًیض ثب ّن 

ػٌَاى هثبل دس ثؼیبسی اص هَاسد ایي ػٌذسٍم هی تَاًذ ًبؿی اص 

ٍیشٍع، لبسذ ٍ یب تَوؼیي آى ّب وِ ثب وـت خَى هٌفی 

ّوشاُ اػت ٍ حتی ثِ ػلت غیش هیىشٍثی هثل پبًىشاتیت، 

 اص عشفی تدَیض ػشیغ تشٍهب، ػَختگی ٍ ػىتِ للجی ثبؿذ. 

 چکیدٌ:

تَخِ ثِ ؿذت گضیذگی یه هـىل ػوذُ ثْذاؿتی دس هٌبعك گشهؼیشی اػت. ثب ػمشةزمیىٍ:

وٌٌذُ ثبؿذ. تَاًذ ووهػَاسم ٍ هؼبئل هشثَط ثِ دسهبى آى، آگبّی اص ؿیَع ایي هـىل هی

پظٍّؾ حبضش ثب ّذف تؼییي ؿیَع ػمشة گضیذگی دس ًَاحی گشهؼیشی اػتبى وشهبًـبُ دس عی 

 اًدبم ؿذُ اػت. 1388-1389ّبی ػبل

گضیذُ دس ّبی هشثَط ثِ ثیوبساى ػمشةتحلیلی، ولیِ پشًٍذُ -دس ایي هغبلؼِ تَكیفیريش َا: 

ثِ  1388-1389هٌبعك گشهؼیشی اػتبى وشهبًـبُ)ػشپلزّبة، للشؿیشیي، گیلاًغشة(عی ػبلْبی 

ّب ثب دادُ ثَد. لیؼتسٍؽ ػشؿوبسی هَسد ثشسػی لشاس گشفتٌذ. اثضاس خوغ آٍسی دادُ ّب زه

 ّبی تَكیفی ٍ اػتٌجبعی هَسد تحلیل لشاس گشفتٌذ.ٍ آصهَى 20ًؼخِ  SPSSافضاس اػتفبدُ اص ًشم

هَسد  07/339ثشاثش ثب  1389ٍ دس ػبل  37/334 ثشاثش1388گضیذگی دس ػبل ؿیَع ػمشةیافتٍ َا: 

ػبل ثَد ٍ  55/30±94/16ّضاس ًفش دس ػبل ثَد. هیبًگیي ٍ اًحشاف هؼیبس ػي ثیوبساى  100دس 

دیذُ دس ؿْشػتبى للشؿیشیي ثبلاتش ثَد َدًذ ٍ دسكذ هشداى آػیت % اص ثیوبساى هزوش ث6/60

(001/0>Pفشاٍاًی ػمشة .)( ثیـتش 9/52%(  ٍ فلل تبثؼتبى )6/59گضیذگی دس هٌبعك سٍػتبیی )%

كجح اتمبق افتبدُ ثَدًذ.  6ؿت تب  12% دس فبكلِ 5/47ّب دس ًبحیِ دػت ثَد ٍ % اص گضؽ4/48ثَد. 

% ػشم ضذػمشة تضسیك ؿذُ ثَد ٍ 8/88ن خفیف هشاخؼِ ًوَدًذ. ثشای % ثیوبساى ثب ػلائ9/92

% ثؼذ اص دسهبى ػشپبیی هشخق گشدیذًذ. استجبط هؼٌبداسی ثیي هتغیشّبی تضسیك ػشم 5/94

 ضذػمشة ٍ ػلائن ثبلیٌی ثیوبساى ٍخَد ًذاؿت. 

ثَد. لزا  گضیذگی دس هٌبعك گشهؼیشی اػتبى وشهبًـبُ ًؼجتب ثبلافشاٍاًی ػمشة وتیجٍ گیری:

گضیذگی ٍ ّبی استجبط خوؼی دس خلَف ًحَُ پیـگیشی اص ػمشة ؿَد اص عشیك سػبًِتَكیِ هی

 ّبی لاصم دادُ ؿَد.  ّبی اٍلیِ  ثِ ػبوٌیي ایي ًَاحی آهَصؽدسهبى

 

 .گضیذگی، اپیذهیَلَطی، آة ٍ َّای گشهؼیشیػمشةکلید ياژٌ َا: 

، 2کیقباد قدیری، 1وصرالٍ سُرابی

، 3، علی اصغر کشايرز3رئیسی داریًش

وسریه امیری ، *2ابراَیم جىت شریفی

لیلی ، 5ي  4عاطفٍ وصیر کىسستاوی، 4فرد

محمد عرفان ، 5ژالٍ دیىاری، 2واطق

 4ي 2زارع

. گشٍُ ػلَم آصهبیـگبّی، داًـگبُ ػلَم 1

 پضؿىی وشهبًـبُ، وشهبًـبُ، ایشاى.

هشوض تحمیمبت ػفًَت ّبی ثیوبسػتبًی، . 2

 ، ایشاى.وشهبًـبُ، ػلَم پضؿىی وشهبًـبُداًـگبُ 

ػلَم داًـگبُ گشٍُ داخلی، داًـىذُ پضؿىی، . 3

 ، ایشاى.وشهبًـبُ، پضؿىی وشهبًـبُ

. هشوض تحمیمبت ثیَلَطی پضؿىی، داًـگبُ ػلَم 4

 پضؿىی وشهبًـبُ، وشهبًـبُ، ایشاى.

. وویتِ تحمیمبت داًـدَیی، داًـگبُ ػلَم 5

 ایشاى. پضؿىی وشهبًـبُ، وشهبًـبُ،

 

، ثیوبسػتبى اهبم سضب )ع(عُدٌ دار مکاتبات:٭
 ، ایشاى.وشهبًـبُ، ػلَم پضؿىی وشهبًـبُداًـگبُ 

Email:ejsharifi@yahoo.com 

 چکیدٌ:

دس ثیوبساى  (PCTپشٍولؼیتًَیي )ّذف اص اًدبم ایي هغبلؼِ ثشسػی ػغح ػشهی 

( خْت تـخیق ػشیغ ػپؼیغ ثبوتشیبیی SIRS)ًـبًگبى پبػخ التْبثی ػوَهیثب 

ثیوبس هجتلا ثِ  58هی ثبؿذ. دس ایي هغبلؼِ  SIRSاص ػبیش ػَاهل ایدبد وٌٌذُ 

SIRS توبهی ثیوبساى ثب وـت خَى هثجت ػغح ػشهی ثبلاتش اص  وِثشسػی ؿذًذ

ًبًَ گشم دس هیلی لیتش داؿتٌذ ٍ اختلاف هؼٌی داسی ثیي دٍ گشٍُ وـت خَى  10

. ًتبیح ایي هغبلؼِ ًـبى هی دّذ وِ ػغح (>01/0P)هثجت ٍ هٌفی هـبّذُ ؿذ

 ًبؿی اص ػفًَت ثبوتشیبل اص SIRSدس ثیوبساى ثب ػلاین  پشٍولؼیتًَیيػشهی 

 .حؼبػیت ثبلایی خْت تـخیق ػشیغ ثشخَسداس اػت

 ، وـت خَى.ًـبًگبى پبػخ التْبثی ػوَهیپشٍولؼیتًَیي،  کلید ياژٌ َا:
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ٍ هیش ایي ثیوبساى ثىبّذ ٍ دس آًتی ثیَتیه هی تَاًذ اص هشي 

كَست ػذم ٍخَد ػفًَت اص هلشف غیش ضشٍسی آًتی 

ثبس ًیض ٍ ٍ ثِ دًجبل آى ػَاسم خبًجی آى ّب ثیَتیه ّب 

 . دس ًتیدِ تؼت ّبی افتشالی2ٍ  1التلبدی آى خلَگیشی وٌذ

ثؼیبس  SIRSخْت تـخیق ػپؼیغ ثبوتشیبیی اص ػبیش ػَاهل 

هفیذ هی ثبؿٌذ. اص ایي گًَِ تؼت ّب هی تَاى ثِ پشٍتئیي 

(، اسصیبثی تؼذاد ٍ تغییشات لىَػیت ّب CRP) Cٍاوٌؾ گش 

اهب ّیر یه اص آى ّب  ( اؿبسُ وشدESRٍ آصهبیؾ ػذیوبى )

اص اختلبكیت لاصم خْت تـخیق افتشالی دلیك ػپؼیغ 

اص  . یىیثشخَسداس ًیؼت SIRSثبوتشیبیی اص ػبیش ػَاهل 

تؼت ّبیی وِ اخیشاً هَسد تَخِ پضؿىبى لشاس گشفتِ اػت 

 .3( هی ثبؿذPCTاسصیبثی ػغح ػشهی پشٍولؼیتًَیي )

پشٍولؼیتًَیي، ثِ ػٌَاى پیؾ ػبص َّسهَى ولؼیتًَیي دس ػلَل 

ٍ اص گلَثَل ّبی ػفیذ  غذُ ی تیشٍئیذ ػبختِ هی ؿَد Cّبی 

 گضاسؿبت هختلفی حبوی اص.خَى هحیغی تشؿح هی گشدد

ٍ افضایؾ لبثل تَخِ آى دس حضَس  پشٍولؼیتًَیيتشؿح 

لیپَپلی ػبوبسیذ ثبوتشی ٍ ػبیتَوبیي ّبی تشؿح ؿذُ ًبؿی اص 

. ّذف اص اًدبم ایي هغبلؼِ ثشسػی (3) ػپؼیغ ثبوتشیبیی اػت

خْت تـخیق  SIRSدس ثیوبساى  پشٍولؼیتًَیيػغح ػشهی 

 SIRSػشیغ ػپؼیغ ثبوتشیبیی اص ػبیش ػَاهل ایدبد وٌٌذُ 

 هی ثبؿذ. 

  مًاد ي ريش َا:

ثیوبس ثؼتشی دس ثخؾ هشالجت  78دس ایي هغبلؼِ 

ثیوبسػتبى اهبم سضب )ع(دس ثیي هبُ ّبی فشٍسدیي الی ّبی ٍیظُ 

 ثَدًذ ثشسػی ؿذًذ. SIRSوِ هـىَن ثِ  1392ؿْشیَس 

پغ اص اخز سضبیت ًبهِ اص ثیوبس یب ّوشاُ ٍی هغبلؼِ آغبص ؿذ. 

ثیوبساًی وِ ثِ ػلل غیش ػفًَی ّوسَى پبًىشاتیت، ػىتِ للجی 

، ایي ػلاین سا ثشٍص هی دادًذ اص هغبلؼِ SIRSٍ ػبیش ػلل 

ػبػت گزؿتِ آًتی  24خبسج ؿذًذ. ّوسٌیي ثیوبساًی وِ دس 

خبسج ؿذًذ. هؼیبس ثیَتیه دسیبفت وشدُ ثَدًذ اص هغبلؼِ 

SIRS  دسخِ حشاست حذالل یىی اص دٍ هَسد ؿبهل ؿبهل

دسخِ ػبًتی گشاد، تؼذاد  36ص یب ووتش ا 38دّبًی ثیؾ اص 

 90ثبس دس دلیمِ، تؼذاد ضشثبى للت ثیؾ اص  24ثیؾ اص  غتٌف

یب ووتش  12000ثبس دس دلیمِ ٍ تؼذاد گلَثَل ّبی ػفیذ ثیؾ اص 

وِ ػی ػی خَى  SIRS، 10ِ ثَد. ثِ ٌّگبم ؿه ث 4000اص 

 Brain-Heart تْییِ ؿذُ ثَد دس هحیظ اػتشیلثْشٍؽ 

وـت خَى ثِ آصهبیـگبُ اسػبل ؿذ ٍ دس كَست اًدبم خْت 

. 3هـىَن ثَدى ًوًَِ ایي وبس دس دٍ ًَثت دیگش تىشاس ؿذ

ػی ػی خَى اضبفی خْت خذا وشدى ػشم ٍ  1ّوسٌیي 

اص ثیوبس گشفتِ ؿذ. اًذاصُ  پشٍولؼیتًَیيثشسػی ػغح ػشهی 

 پشٍولؼیتًَیيثِ ووه ویت ًیوِ ووی  پشٍولؼیتًَیيگیشی 

ػبختِ ؿذُ اػت اًدبم آلوبى  Brahamوِ تَػظ ؿشوت 

ٍ  2، 5/0گشفت. ایي ویت لبدس ثِ اًذاصُ گیشی ػغح ػشهی 

ًبًَ گشم دس هیلی لیتش ػشم اػت ٍ اص حؼبػیت ٍ ٍیظگی  10

ًبًَ گشم دس  5/0همبدیش ووتش اص ثؼیبس ثبلایی ثشخَسداس اػت. 

ّیسگًَِ ٍاوٌـی سٍی وبػت كَست ًوی هیلی لیتش ػشم 

همبدیش ثیؾ  ثِ ؿوبس هی سٍد اهب ثِ ػٌَاى همذاس ًشهبلگیشد ٍ 

اص ایي ػذد ثِ ػٌَاى همبدیش غیش عجیؼی ٍ افضایؾ یبفتِ ثِ 

وبػت هی  یسٍثش ٍ ثبػث ایدبد ًَاس سًگی  حؼبة هی آیذ

 18ًؼخِ  SPSSًتبیح ایي هغبلؼِ ثب اػتفبدُ اص ًشم افضاس  .ؿَد

 هَسد تدضیِ ٍ تحلیل آهبسی لشاس گشفت. 

 :یافتٍ َا

 ثیوبس 58پغ اص خشٍج هَاسد غیش لبثل لجَل هغبلؼِ 

 ثیوبس  31ثبلی هبًذًذ وِ اص ایي تؼذاد هثجت  SIRS ثب ػلاین
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هیبًگیي ػٌی %( صى ثَدًذ. 55/46ثیوبس ) 27%( هشد ٍ 44/53)

ثیوبس  9اص ایي تؼذاد ػبل ثَد.  12/49±32/27ثیوبساى 

 49ٍ ثبلی ثیوبساى ) %(داسای وـت خَى هثجت ثَدًذ5/15)

اػتبفیلَ وَوَع .ثیوبس( داسای وـت خَى هٌفی ثَدًذ

اٍسئَع ؿبیغ تشیٌجبوتشی خذا ؿذُ اص خَى ثیوبساى ثَد ثِ 

گًَِ ی  ثیوبس تَػظ ایي 9( اص %6/66ثیوبس ) 6عَسی وِ 

ًـبى دٌّذُ فشاٍاًی  1ثبوتشیبیی آلَدُ ؿذُ ثَدًذ. خذٍل 

ػَاهل ثبوتشیبل خذا ؿذُ اص ثیوبساى هی ثبؿذ. دس ثیوبساى 

SIRS  ثِ  پشٍولؼیتًَیيهثجت ثب وـت خَى هثجت ػغح ػشهی

هثجت  SIRSكَست هؼٌی داسی ثبلاتش اص ثیوبساًی ثَد وِ 

ت وِ دس ثَدًذ ٍلی وـت خَى هٌفی داؿتٌذ. ثذیي كَس

هثجت ثب وـت خَى هثجت ػغح ػشهی  SIRSتوبهی ثیوبساى 

PCT  ًبًَ  10دس ٌّگبم هـىَن ؿذى ثِ ػفًَت ثبلاتش اص

هثجت  SIRSگشم دس هیلی لیتش ثَد حبل آى وِ دس ثیوبساًی وِ 

 (%2/12ثیوبس ) 6ثَدًذ ٍلی وـت خَى هٌفی داؿتٌذ تٌْب 

ًبًَ گشم دس  5/0ثبلاتش اص   پشٍولؼیتًَیيداسای ػغح ػشهی 

هیلی لیتش ثَدًذ وِ اص ایي لحبػ اختلاف آهبس هؼٌی داسی ثیي 

ثیوبساى ثب وـت هثجت ثب  (.>01/0Pایي دٍ گشٍُ هـبّذُ ؿذ )

تَخِ ًَع ػبهل ثبوتشیبل آى ّب هَسد دسهبى آًتی ثیَتیىی لشاس 

اًدبم  پشٍولؼیتًَیيگشفتٌذ ٍ پغ اص سٍص ػَم هدذداً آصهبیؾ 

 2صیش  پشٍولؼیتًَیيفت وِ دس توبهی ثیوبساى ػغح ػشهی گش

ٍ اص ًظش ثبلیٌی ًیض ثْجَد  ًبًَ گشم دس هیلی لیتش سػیذُ ثَد

ثیوبسی وِ  6لاصم ثِ روش اػت وِ دس . زـوگیشی داؿتٌذ

 پشٍولؼیتًَیيًتیدِ وـت خَى هٌفی ؿذُ ثَد ٍ ػغح ػشهی 

ٍص ػَم ثبلایی داؿتٌذ، پغ اص دسیبفت آًتی ثیَتیه ٍ دس س

ًبًَ گشم دس هیلی لیتش سػیذُ  2صیش  پشٍولؼیتًَیيػغح ػشهی 

 ثَد.

 

 هثجت SIRSفشاٍاًی گًَِ ّبی ثبوتشیبیی خذا ؿذُ اص وـت خَى ثیوبساى  .1جديل 
 تعداد )درصد( وًع باکتری جدا شدٌ

 (6/66) 6 استافیلًکًکًس ايرئًس

 (2/22) 2 اشرشیاکلی

 (1/11) 1 کلبسیلا

 

 بحث ي وتیجٍ گیری:

ًتبیح ایي هغبلؼِ ًـبى هی دّذ وِ اسصیبثی ػغح  

ثب  SIRSاص حؼبػیت ثبلایی خْت افتشاق  پشٍولؼیتًَیيػشهی 

ّوسٌیي ایي تؼت اص ػبهل ثبوتشیبل اص ػبیش ػَهل آى داسد. 

دس ایي حؼبػیت ثبلایی خْت پی گیشی ًتیدِ دسهبى داسد. 

ثیوبس ًیض وِ داسای وـت خَى هٌفی ثَدًذ ٍلی ػغح  6هغبلؼِ 

ثبلایی داؿتٌذ، پغ اص دسیبفت آًتی  پشٍولؼیتًَیيػشهی 

ًبًَ  2صیش  پشٍولؼیتًَیيثیَتیه ٍ دس سٍص ػَم ػغح ػشهی 

گشم دس هیلی لیتش سػیذُ ثَد وِ ٍخَد وـت هٌفی هی تَاًذ 

تشی ّبی ثی ًبؿی اص خغبی آصهبیؾ ٍ یب حتی حضَس ثبو

 Arkaderدس تبییذ ًتبیح هغبلؼِ حبضش، هغبلؼِ َّاصی ثبؿذ. 

غیش  SIRSدس افتشاق  پشٍولؼیتًَیيٍ ّوىبساى ًـبى داد وِ 

ًتبیح . 4ثبوتشیبل اص ػپؼیغ داسای حؼبػیت ثبلایی هی ثبؿذ

هغبلؼبت هختلف ًیض حبوی اص آى اػت وِ ػفًَت ّبی 

هی ؿَد. ثِ  یتًَیيپشٍولؼثبوتشیبل ثبػث افضایؾ ػغح ػشهی 

ػٌَاى هثبل ؿشوت ٍ ّوىبساًؾ دس ثشسػی ػغح ػشهی 
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پشٍولؼیتًَیي دس افتشاق هٌٌظیت ثبوتشیبل اص غیش ثبوتشیبل ثِ 

ثِ كَست  پشٍولؼیتًَیيایي ًتیدِ سػیذًذ وِ ػغح ػشهی 

هؼٌی داسی دس ثیوبساى ثب هٌٌظیت ثبوتشیبل ثبلا هی سٍد ٍ 

ی تَاًذ هؼیبس هفیذی ّوسٌیي دس پی گیشی سًٍذ دسهبى ه

ّوسٌیي هغبلؼِ ًیىفش ٍ ّوىبساى ًـبى داد وِ ػغح . 3ثبؿذ

ًؼجت ثِ ػبیش تؼت ّبی آصهبیـگبّی اص  پشٍولؼیتًَیيػشهی 

حؼبػیت ٍ ٍیظگی ثبلاتشی دس تـخیق ػفًَت ّبی ادساسی 

ؾ ًیض اػلام وشدًذ وِ ٍ ّوىبساً Assicot. 5ثشخَسداس اػت

ػشهی هتؼبلت ػفًَت ّبی ثبوتشیبل  پشٍولؼیتًَیيهیضاى 

ذت ثیوبسی افضایؾ آى افضایؾ پیذا هی وٌذ وِ ثؼتِ ثِ ؿ

 .6دثیـتش هی ؿَ

ثِ كَست خلاكِ ًتبیح ایي هغبلؼِ ًـبى هی دّذ 

 SIRSدس ثیوبساى ثب ػلاین  پشٍولؼیتًَیيػغح ػشهی وِ 

ًبؿی اص ػفًَت ثبوتشیبل اص حؼبػیت ثبلایی خْت تـخیق 

ػت ٍ هی تَاًذ ایي ثیوبسی سا اص ػبیش ػلل ػشیغ ثشخَسداس ا

افتشاق دّذ. ّوسٌیي ایي تؼت هی تَاًذ ثِ  SIRSایدبد وٌٌذُ 

پبػخ ثِ دسهبى ٍ  ی ػٌَاى یه هؼیبس اسصؿوٌذ دس ًتیدِ

 ّوسٌیي ؿذت ػفًَت ثِ حؼبة آیذ.  
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Abstract: 
 
The aim of this study was to determine serum levels of 

Procalcitonin (PCT) in patients with Systemic inflammatory 

response syndrome (SIRS) for rapid differential diagnosis of 

sepsis from other causes SIRS. In this study 58 patients afflicted 

by SIRS were evaluated witch all of patients had positive blood 

culture had serum levels PCT >10 ng/ml and we observed 

significant different between positive and negative blood culture 

patients (P<0.01). The results of this study showed serum levels 

of PCT had a high sensitivity for differential diagnosis of SIRS due 

to sepsis.         

 

Key words: Procalcitonin, Systemic inflammatory response 

syndrome, blood culture. 
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