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血清前清蛋白和
,

反应蛋白的检测在临床疾病中的应用

黄跃斌 综述!何印蕾#审校

"广西右江民族医学院医学检验学院!广西百色
%''&&&

$

!!

关键词"

,

反应蛋白质#

!

白蛋白#

!

血清

!"#

!

!&#'($(

"

<

#8==>#!$?'5@!'&#"&!!#!@#&''

文献标识码"

*

文章编号"

!$?'5@!'&

"

"&!!

$

!@5!%(35&"

!!

前清蛋白$

+*

&相对分子质量为
%@S!&

'

#由肝细胞合成#

在电泳分离时#常显示在清蛋白的前方#其半衰期很短#仅约

!"E

(因此#测定其在血浆中的浓度对于了解蛋白质营养不

良'肝功能不全#比清蛋白和转铁蛋白具有更高的敏感性(

,

反应蛋白$

,-+

&#是人类重要的急性期反应蛋白#急性期浓度

可升高上千倍#循环中的
,-+

半衰期为
!(E

(人类
,-+

是由

肝脏合成#由
%

个相同的亚基依靠非共价键形成的环状五聚

体#这一特征性结构使其被归类于五聚素$一组具有免疫防御

特性的钙结合蛋白&家族(低等动物同样存在
,-+

#如在鲎'

河蚌等中也发现过#但并不一定起急性期反应蛋白的作用(

,-+

特征反应是能在钙离子存在的条件下特异性结合磷酸胆

碱基团(由于
+*

和
,-+

都是急性时相反应蛋白#其特殊性

表现在临床疾病中具有独特的作用)

!5%

*

(现将其综述如下(

@

!

血清
+*

#

,-+

的检测在儿科感染性疾病中的应用

近年来血清
+*

'

,-+

等急性时相蛋白的检测受到儿科临

床的重视#被广泛用于细菌性与病毒性疾病的诊断与鉴别诊

断#或作为判断抗菌剂疗效的指标(但它们与白细胞计数之间

的相关性分析#鲜见报告(儿科感染性疾病是国内小儿发病率

及病死率占首位的疾病#而抗菌剂对非感染或病毒性感染不但

无效#而且存在许多隐患和副作用(由于抗菌剂的广泛应用#

细菌培养的阳性率越来越低#而核酸扩增等较先进技术又难于

普及#因此感染性疾病的早期诊断与鉴别诊断有一定困难)

'

*

(

,-+

在炎性反应后
$

#

3E

即明显上升)

@

*

#可作为细菌感染的

早期诊断指标(邓茂雄等)

%

*报告细菌感染组中
,-+

明显升

高#与病毒感染组及对照组比较差异有统计学意义#认为
,-+

是区分细菌感染和病毒感染的有用指标#且感染组经合理'有

效抗感染治疗后#

,-+

明显下降#所以
,-+

对细菌感染及疗

效观察也有一定参考价值(另有研究者也认为
,-+

可作为鉴

别细菌与病毒感染的可靠指标)

$5?

*

(

+*

是肝脏合成的一种负

急性时相蛋白#为非特异性宿主防御物质#可以清除感染过程

中释放于循环系统中的有毒代谢产物#并逐渐被消化#所以在

急性感染时
+*

迅速下降)

3

*

(小儿细菌感染时#

+*

含量降低

与感染程度有关#经有效抗菌治疗后血清
+*

含量逐渐上升并

恢复到正常#而病毒感染时未见明显降低(因此
+*

可作为小

儿细菌感染和病毒感染的鉴别指标#又可作为判断抗菌剂疗效

的指标)

(

*

(由此可见#

+*

'

,-+

在儿科感染性疾病中具有重要

的作用(

A

!

血清
+*

#

,-+

的检测在外科疾病中的应用

当前#血清
+*

'

,-+

的检测在外科疾病中的应用也越来

越受到重视#其水平的变化在普外科感染中尤为突出(顾淞

芙)

!&

*报道#

,-+

与病情严重程度呈正相关#

+*

与病情严重程

度呈负相关#如果
,-+

持续高水平伴
+*

持续低水平#说明患

者感染严重'蛋白营养不良'免疫功能差#是预后不良的表现(

黄秀玲)

!!

*报道#

,-+

是人体感染的一个重要标志(

,-+

作为

炎症标志物#本身尽管为非特异性的#但对于细菌感染'各种炎

症过程及组织坏死与组织损伤$如外科手术后&及其恢复期的

+

3(%!

+

国际检验医学杂志
"&!!

年
(

月第
'"

卷第
!@

期
!

Z>D[XCG4;K

!

7;

0

D;9G;B"&!!

!

\A:#'"

!

/A#!@



筛检'监测'病情评估与疗效判断都有重要价值#已得到广泛的

运用)

!"

*

(而
,-+

在病毒感染时无显著升高#这为疾病早期感

染类型的鉴别提供了极其重要的依据(

7C=CU8

等)

!'

*的一项研

究表明#在细菌感染的急性期#

,-+

水平显著升高#寡聚腺苷

合成酶正常%而在病毒感染时
,-+

水平正常或轻微升高#寡聚

腺苷合成酶水平升高(据此#可以将
,-+

与寡聚腺苷合成酶

比值的
!&

倍作为一个鉴别指标#在细菌感染时该比值为
'#(

#

%#&

#而病毒感染时明显降低为
&

#

&#(

(这个指标可以在发病

最初的
%K

内测定#从而区分感染的类型(

B

!

血清
+*

#

,-+

的检测在慢性阻塞性肺病$

,2+.

%急性发作

中的应用

血清
+*

'

,-+

的检测在
,2+.

急性发作中也有着重要的

应用#当前#中国已进入老龄化社会#而
,2+.

常发于老年人#

其急性加重是导致患者肺功能急剧恶化'增加住院及死亡率的

重要原因#因此预防和治疗
,2+.

急性加重显得极为重

要)

!@5!3

*

(此外#

,2+.

病情为慢性渐进#随着年龄的增长#患者

呼吸功能减退#吞咽与声门动作常不协调而增加吸入危险#加

之气管'支气管黏液纤毛功能降低'咳嗽反射差'肺组织弹性减

退等导致排痰功能下降均易促使细菌进入下呼吸道(通常在

稳定期呼吸道无感染的时候#

,-+

与
+*

的含量变化不明

显)

!%

*

(有资料表明!

,2+.

急性加重诱因的
%&c

是细菌感染#

'&c

是病毒感染#

"&c

是其他非感染因素#因此细菌感染是

,2+.

急性加重的常见原因#而组织炎性反应和坏死的全身反

应特征是发热'白细胞计数增加'红细胞沉降率加快和多种急

性期蛋白$

*++

&快速而非特异性增加(许多非炎症因素也可

引起白细胞计数升高#如妊娠'激烈运动'中毒和急性出血等#而

红细胞沉降率也受与炎性反应无关因素的影响#如红细胞性质'

血清蛋白'脂质水平和年龄等#同时老年人又往往免疫功能和机

体反应低下#因而在急性加重期常规的检查项目如白细胞'红细

胞沉降率甚至体温的变化都不明显#给实验室检查带来了一定

困难(而
,-+

'

+*

不受抗炎药物'免疫抑制剂'激素等影响)

!$

*

#

故可作为急性炎性反应组织损伤程度和疗效观察的指标之一#

是早期诊断
,2+.

急性加重期的良好实验室指标(

C

!

血清
+*

#

,-+

的检测在脓毒症#急性心肌梗死$

*4Z

%等疾

病中的应用

血清
+*

'

,-+

的检测在脓毒症'

*4Z

等疾病中也有着重

要的意义(王长远等)

!$

*报道#

,-+

和
+*

的动态变化可以敏

感地反映老年脓毒症患者急性期反应程度和能量代谢状况#对

判断病情严重程度及预后有一定的价值(另有学者报道#

*4Z

患者在发作后
'

#

@E,-+

含量已高于健康人#且伴随心肌梗

死面积加大持续增高#测定至
?"E

仍有较高的阳性检出率#与

*4Z

发生后的时间进程及损伤程度'并发症发生率和猝死率

有一定的相关性(关于
*4Z

患者
+*

水平早期下降的文献报

道较少)

!?5"@

*

(笔者经实验观察发现#

*4Z

患者血清
+*

水平

早期有明显下降#但下降幅度不大#且阳性率较低(

综上所述#血清
+*

'

,-+

的检测在多种疾病中有着重要

的临床应用#尤其在小儿呼吸道感染'外科感染'

,2+.

急性发

作'老年脓毒症以及
*4Z

等疾病中#是良好的动态观察指标#

因此血清
+*

'

,-+

在临床上得到越来越广泛的应用(
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