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±（Ｒ，*+C± ５ ～ １０ ｍｉｎ）、%êG³¡v（Ｋ，*
+C± １ ～ ３ ｍｉｎ）、%êG³Ï�+（α î，*+C
± ５５° ～ ７８°）、�iïð（ＭＡ，*+C± ５０ ～
７０ ｍｍ）9m%��á)（ＣＩ，*+C±－３ ～ ３）；w
u°6�DñòóôÈR（Ｇｌａｓｇｏｗ Ｃｏｍａ Ｓｃａｌｅ，
ＧＣＳ）、 yBôQ!y�TÈRⅡ（Ａｃｕｔｅ Ｐｈｙｓｉｏｌｏｇｙ
ａｎｄ Ｃｈｒｏｎｉｃ Ｈｅａｌｔｈ Ｅｖａｌｕａｔｉｏｎ，ＡＰＡＣＨＥⅡ）、ＤＩＣÈR
�!¢4ýLõ（ｉｎｔｅｎｓｉｖｅ ｃａｒｅ ｕｎｉｔ，ＩＣＵ）LÚv。
１．３　 J°+RÕ 　 8 ＳＰＳＳ ２６．０ J°�5Æ¢。
°;�W8À�¯ ＳＷkÆ¢ñÞRH,T，Õ�
ñÞRH6)Ã� 珋ｘ±ｓ "w，9ñÞRH6)ÃJ
8 Ｍ（Ｐ２５，Ｐ７５）"w。Ô�ñÞRHqjÑö6�
E±´ÖJ8 ｔ ,T，hÔ�§J8 ＭａｎｎＷｈｉｔｎｅｙ
Ｕ,T，°)�WJ8 χ２ ,T。J8 Ｓｐｅａｒｍａｎ �
jÆ¢�jyRÕ，J8 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ�RÕ·ëL6
����，J8 ＲＯＣ-.RÕ ＴＭ9 ｔＰＡＩＣ��·
ëL6»¼。� Ｐ＜０．０５�Ñz�J°+Y�。

２　 WX

２．１　 ¶.�W　 Z" １。·7ÐE�·ëLEy
�Ñz�J°+Y�（Ｐ＞０．０５），¿AÛÑz�J
°+Y�（Ｐ＜０．０５）。�E±6ð�ÏUÔ、(�
�°)、5yã��°)Ñz��J°+Y�（Ｐ
�＞０．０５）。Q·7ÐE�´，·ëLEäå��°
)、('(sðØ�（Ｐ �＜０．０５），ＡＬＴ、ＡＳＴ、(ê&
�、ëì、ＣÒ7'(、ím、ＧＣＳ ÈR、ＡＰＡＣＨＥⅡÈ
R、ＤＩＣÈR.½（Ｐ �＜０．０５），q·ëLE6 ＩＣＵ

·８１· `a,Tbc ２０２３A １de ４１fe １g　 Ｃｈｉｎ Ｊ Ｃｌｉｎ Ｌａｂ Ｓｃｉ，Ｊａｎ． ２０２３，Ｖｏｌ．４１，Ｎｏ．１



LÚv½©·7ÐE（Ｐ＜０．０５）。

6 １　 ·7ÐE�·ëLE6¶.�W

á® ·7ÐE（ｎ＝ ２３） ·ëLE（ｎ＝ ２２） ｔ ／ Ｚ ／ χ２ þ Ｐþ
AÛ（ö） ２３．０（２０．０，２６．０） ５１．０（３７．５，６７．３） －３．４６７ ０．００１
üy［ｎ（％）］ ２１（９１．３％） １９（８６．４％） ０．００３ ０．９５８
@v（h ／R÷） ７０．３±２４．３ １１１．９±２１．６ －６．０７ ＜０．００１
ð�ÏUÔ（ｍｍＨｇ） ８４．５±９．５ ８３．３±１７．２ ０．２７９ ０．７８２
(��°)（×１０９ ／ Ｌ） １１．７±４．９ １３．９±６．１ －１．３６７ ０．１７９
5yã��°)（×１０９ ／ Ｌ） ８．１（５．１，１４．０） １３．２（６．７，１７．４） －１．４８８ ０．１３７
äå��°)（×１０９ ／ Ｌ） １．４（１．０，１．７） ０．７（０．６，１．３） －２．９４８ ０．００３
ＡＬＴ（Ｕ ／ Ｌ） ２２．０（１５．２，３９．４） ７７．７（３０．６，３１９．４） －３．２８１ ０．００１
ＡＳＴ（Ｕ ／ Ｌ） ２３．９（２０．１，３８．８） ９３．２（３９．４，５１３．７） －４．０４２ ＜０．００１
(ê&�（ｍｍｏｌ ／ Ｌ） １４．６（９．８，１９．３） ２２．２（１３．９，５０．６） －２．４３ ０．０１５
('(（ｇ ／ Ｌ） ４３．７±５．０ ３４．９±８．３ ４．３２１ ＜０．００１
ëì（μｍｏｌ ／ Ｌ） ７８．９（６９．４，１０３．２） １３９．３（９８．８，２５９．７） －３．７４７ ＜０．００１
ＣÒ7'(（ｍｇ ／ Ｌ） １．２（０．３，８．４） １８．９（３．８，８２．８） －２．９８７ ０．００３
ím（ｍｍｏｌ ／ Ｌ） １．１（０．７，１．５） ３．２（１．７，６．３） －３．７７９ ＜０．００１
ＧＣＳÈR １５．０（１３．０，１５．０） ４．０（３．０，７．３） －５．２８７ ０．００１
ＡＰＡＣＨＥⅡÈR １１．０（８．０，１４．０） ２４．０（１８．８，２８．３） －４．２９２ ０．００１
ＤＩＣÈR ０．０（０．０，０．０） ３．０（１．８，６．０） －４．５０４ ０．００１
ＩＣＵLÚv［ｎ（％）］ ０（０％） ６（１３．３％） ５．０７ ０．０２４

２．２　 ·7ÐQ·ëL¦§m%!¼6´Ö　 �¨
øJm%á®，Q·7ÐE�´，·ëLE ＰＴ、
ＡＰＴＴ、ＴＴ�ù，%l ＦＤＰ、Ｄ－'(¤sð.½，ＡＴ
Æy�%æç°)Ø�，Ñz��J°+Y�（Ｐ
�＜ ０． ０５）；¿ Ｆｉｂ sðÑz�J°+Y�（Ｐ ＞
０．０５）。�¨%�Ù�3á®，Q·7ÐE¦§�

´，·ëLE Ｋ .½（Ｐ＜０．０５），α î、ＭＡ � ＣＩ Ø
�（Ｐ � ＜０．０５），¿ Ｒ Ñz�J°+Y�（Ｐ ＞
０．０５），Z" ２。

Q·7ÐE�´，·ëLE ＴＭ、ＴＡＴ、ＰＩＣ �
ｔＰＡＩＣsð�.½，Ñz��J°+Y�（Ｐ �＜
０．０５），Z" ３。

6 ２　 ·7ÐQ·ëL¦§m%á®´Ö

á® ·7ÐE（ｎ＝ ２３） ·ëLE（ｎ＝ ２２） ｔ ／ Ｚþ Ｐþ
ＰＴ（ｓ） １３．３（１２．９，１４．９） １７．４（１４．２，２２．３） －３．７０３ ＜０．００１
ＡＰＴＴ（ｓ） ２９．１（２６．４，３２．２） ４５．１（３２．５，９６．８） －４．０９１ ＜０．００１
ＴＴ（ｓ） １６．３（１５．０，１７．７） １７．５（１６．０，２２．６） －２．０９ ０．０３７
Ｆｉｂ（ｇ ／ Ｌ） ２．２（２．０，２．５） ２．１（１．４，２．９） －０．６４７ ０．５１７
ＦＤＰ（ｍｇ ／ ｍＬ） １．７（０．５，３．９） １７．４（５．１，７０．９） －３．９５１ ＜０．００１
Ｄ－'(¤（ｍｇ ／ ｍＬ） ０．２（０．２，０．８） ６．１（２．１，１７．１） －４．３１６ ＜０．００１
ＡＴ（％） ８１．１±２１．３ ５９．１±２４．２ ３．２４ ０．００２
%æç°)（×１０９ ／ Ｌ） ２３８．６±７９．４ ９５．９±６５．０ ６．５８３ ＜０．００１
%�Ù�3á®
　 Ｒ（ｍｉｎ） ６．８（５．３，７．８） ９．２（５．２，１６．６） －１．３２９ ０．１８４
　 Ｋ（ｍｉｎ） ２．１（１．６，２．５） ３．５（２．３，８．４） －３．０５６ ０．００２
　 αî（°） ６２．１（５１．６，６７．５） ４２．４（２１．６，５５．６） －３．５６５ ＜０．００１
　 ＭＡ（ｍｍ） ５９．５（５３．６，６５．８） ４５．８（３７．５，５３．７） －４．１８９ ＜０．００１
　 ＣＩ －０．９（－３．０，０．５） －６．１（－１５．５，－１．５） －３．２５９ ０．００１

6 ３　 ·7ÐQ·ëL¦§%�RS®cO´Ö

á®
·7ÐE
（ｎ＝ ２３）

·ëLE
（ｎ＝ ２２）

Ｚþ Ｐþ

ＴＭ（ＴＵ ／ ｍＬ） ７．３（５．４，９．３） １７．１（９．２，２４．７） －４．２８ ＜０．００１
ＴＡＴ（ｎｇ ／ ｍＬ） ２．６（１．５，７．２） ２３．４（１０．４，４４．３）－４．４２９ ＜０．００１
ＰＩＣ（μｇ ／ ｍＬ） ０．７（０．４，１．０） ２．０（０．９，５．２） －３．６２２ ＜０．００１
ｔＰＡＩＣ（ｎｇ ／ ｍＬ） ３．８（２．１，７．０） １７．０（８．３，４４．１） －４．０７６ ＜０．００１

　 　 ÷：ＴＭ *+C±� ３． ８ ～ １３． ３ ＴＵ ／ ｍＬ；ＴＡＴ *+C±�

＜４ ｎｇ ／ ｍＬ；ＰＩＣ *+C±� ＜ ０． ８ μｇ ／ ｍＬ；ｔＰＡＩＣ *+C±�ü

＜１７ ｎｇ ／ ｍＬ，C＜１０．５ ｎｇ ／ ｍＬ。

２．３　 %�RS®cOQòkm%ûTá®6�j
yRÕ　 5Ã¦§6 ＴＭ、ＴＡＴ、ＰＩＣQ Ｄ－'(¤�
ＦＤＰ ù`�j，Q ＰＴù5í�j，Q%æç°)�
ＭＡ ù5íÉ�j；5Ã¦§6 ｔＰＡＩＣ Q ＰＴ、
ＡＰＴＴ、Ｄ－'(¤� ＦＤＰ ù5í�j。Z" ４。

·９１·`a,Tbc ２０２３A １de ４１fe １g　 Ｃｈｉｎ Ｊ Ｃｌｉｎ Ｌａｂ Ｓｃｉ，Ｊａｎ． ２０２３，Ｖｏｌ．４１，Ｎｏ．１



6 ４　 5Ã¦§m%RS®cOQòkm%ûTá®6�jyRÕ［ｒ（Ｐ）þ］

á® ＴＭ ＴＡＴ ＰＩＣ ｔＰＡＩＣ
%æç°) －０．５９（＜０．００１） －０．４８（０．００１） －０．４４（０．００３） －０．５０（＜０．００１）
ＰＴ ０．４９（０．００１） ０．５９（＜０．００１） ０．５６（＜０．００１） ０．５５（＜０．００１）
ＡＰＴＴ ０．３６（０．０１５） ０．５６（＜０．００１） ０．４９（０．００１） ０．５５（＜０．００１）
Ｆｉｂ ０（０．９８８） －０．０９（０．５６２） －０．１９（０．２０１） －０．１８（０．２３４）
ＡＴ －０．２１（０．１７６） －０．４１（０．００５） －０．４５（０．００２） －０．５９（＜０．００１）
Ｄ－'(¤ ０．６３（＜０．００１） ０．６８（＜０．００１） ０．７２（＜０．００１） ０．５３（＜０．００１）
ＦＤＰ ０．６１（＜０．００１） ０．６８（＜０．００１） ０．６８（＜０．００１） ０．５９（＜０．００１）
Ｒ ０．４４（０．００２） ０．１６（０．２９５） ０．２６（０．０８５） ０．１４（０．３６２）
Ｋ ０．３３（０．０２６） ０．２６（０．０８１） ０．３７（０．０１３） ０．２６（０．０８３）
αî －０．５１（＜０．００１） －０．３２（０．０３４） －０．４０（０．００７） －０．２５（０．０９９）
ＭＡ －０．４５（０．００２） －０．４４（０．００３） －０．４４（０．００２） －０．４３（０．００３）

２．４　 ·ëL����6 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ �RÕ 　 �·
ëL��¸;（� ＝ １，� ＝ ０），ＴＭ、ＴＡＴ、ＰＩＣ、
ｔＰＡＩＣ�Ä¸;Æ¢À�� Ｌｏｇｉｓｔｉｃ �RÕ，/
Ëvw，ＴＭ、ＴＡＴ、ＰＩＣ、ｔＰＡＩＣ¤ÏB·ëL6��

ör��（Ｐ＜０．０５）。Æo¨¢0�� Ｌｏｇｉｓｔｉｃ 
�RÕvw，ＴＭ9 ｔＰＡＩＣ ¤ÏB·ëL6��ö
r��（Ｐ＜０．０５）。Z" ５。

6 ５　 m%RS®cO5�·ëL6 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ�RÕ

á®
À�� ＬｏｇｉｓｔｉｃRÕ

ＯＲ ９５％ＣＩ Ｐþ
0�� ＬｏｇｉｓｔｉｃRÕ

ＯＲ ９５％ＣＩ Ｐþ
ＴＭ １．４０１ １．１２７～１．７４３ ０．００２ １．４３１ １．０９３１．８７３ ０．００９
ｔＰＡＩＣ １．１０９ １．０２９～１．１９４ ０．００７ １．１０８ １．００７１．２１９ ０．０３５
ＴＡＴ １．０４１ １．００１～１．０８３ ０．０４５ — — —

ＰＩＣ １．９０９ １．１７３～３．１０８ ０．００９ — — —

２．５　 ＴＭ9 ｔＰＡＩＣ��·ëL6 ＲＯＣ -.RÕ　
Z3 １。ＴＭ ��·ëL6 ＲＯＣ -.ÿÊr
（ＡＵＣＲＯＣ）� ０．８７３（９５％ ＣＩ：０． ７７０ ～ ０． ９７５，Ｐ ＜
０．００１），ô ＴＭzþ� ８．２ ＴＵ ／ ｍＬ °，wxy、lz
yR�� ８６． ４％、７３．９％。ｔＰＡＩＣ ��·ëL6
ＡＵＣ� ０．８５５（９５％ＣＩ：０．７４２ ～ ０．９６７，Ｐ＜０．００１），ô
ｔＰＡＩＣzþ�８．７ ｎｇ ／ ｍＬ°，wxy、lzyR��
７７．３％、８７． ０％。ＴＭ P� ｔＰＡＩＣ ��·ëL6
ＡＵＣＲＯＣ� ０．９１６（９５％ＣＩ：０．８３９ ～ ０．９９３，Ｐ＜０．００１），
wxy、lzy、üys-þ、�ys-þR��
９５．５％、６９．６％、７５．０％、９４．１％，½©À�78 ＴＭ Ü
ｔＰＡＩＣ（Ｐ＜０．００１）。

- １　 ＴＭ9 ｔＰＡＩＣ��·ëL6 ＲＯＣ-.RÕ

３　 YZ

　 　 ¯]^.àTv�DËÌ5Ã¦§%�RS
®cO6`a¸P。�¨5ÃR>，�îúm¬�
·7Ð\�5í5Ã，O@�íoph½© ４０ ℃，
`aÂ�oìyûüÜSý!¼xíÌÍ；·ëL
�!í5Ã，O@�íò½© ４０ ℃，̀ aÂ"Î�
µ!YXôÆ�Â)Úy0Sý!¼ôÆ［２，１４］。

¯]^/Ëvw，·ëL¦§ÏLAÛ¸þ½©·
7Ð¦§，³QÿAs·ÇÈ¼�ÿØ!É�
j［１５］。¿®RÿA·ëL¦§½·hªv，Â¼
�¤�＜４０ ℃5Ø��·7Ð，Kú�Ø·ëL�
�，"6AgBî6�S。m%!¼ôÆ¤5Ã°
·V8©�¤�Ý³6m%!¼ÌÍ，,÷·ÌÒ
Ví6øX�°±�ù，·ÌÒí)6m%!¼ô
Æ8ªvX!。¯]^zì¨´·7ÐQ·ëL¦
§6m%!¼á®，6Õ5Ã¦§%�RS®cO
6l¥yû¸，¼��½·ëL6Ag��»Ë。
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