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血液中视黄醇结合蛋白与胱抑素Ｃ、肌酐清除率相关性研究
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　　摘　要：目的　探讨血液中视黄醇结合蛋白（ＲＢＰ）的检测与肌酐清除率（Ｃｃｒ）、胱抑素Ｃ（ＣｙｓＣ）的相关性及对肾小球滤过功

能评价的临床意义。方法　检测１１４例患者和１２６例健康人血液中ＲＢＰ、ＣｙｓＣ、Ｃｒ及尿Ｃｒ，并计算肌酐清除率（Ｃｃｒ），分析患者与

健康对照者血中ＲＢＰ与ＣｙｓＣ、Ｃｒ、Ｃｃｒ水平的差异及ＲＢＰ与ＣｙｓＣ、Ｃｒ、Ｃｃｒ的相关性。结果　患者和健康对照血液中ＲＢＰ、Ｃｒ、

ＣｙｓＣ、Ｃｃｒ水平均有显著性差异（犘＜０．０１）；血液中ＲＢＰ水平与Ｃｒ、ＣｙｓＣ、Ｃｃｒ水平均有相关性，有统计学意义。结论　血液中

ＲＢＰ的变化和ＣｙｓＣ及Ｃｃｒ有明显的相关性，是值得推荐的评价肾小球滤过功能的良好指标。

关键词：视黄醇结合蛋白；　胱抑素Ｃ；　血肌酐；　肌酐清除率；　肾小球滤过功能

犇犗犐：１０．３９６９／ｊ．ｉｓｓｎ．１６７３４１３０．２０１３．２４．０１８ 文献标识码：Ａ 文章编号：１６７３４１３０（２０１３）２４３３１００２

犜犺犲狊狋狌犱狔狅犳狋犺犲犮狅狉狉犲犾犪狋犻狅狀狅犳狊犲狉狌犿狉犲狋犻狀犪犾犫犻狀犱犻狀犵狆狉狅狋犲犻狀、犮狔狊狋犪狋犻狀犆犪狀犱犮狉犲犪狋犻狀犻狀犲犮犾犲犪狉犪狀犮犲狉犪狋犲


犣犺犪狀犵犅犻狀犵犳犲狀犵，犑犻狀犉犲犻

（犇犲狆犪狉狋犿犲狀狋狅犳犔犪犫狅狉犪狋狅狉狔犕犲犱犻犮犻狀犲，狋犺犲犉犻狉狊狋犃犳犳犻犾犻犪狋犲犱犎狅狊狆犻狋犪犾狅犳

犖犪狀犼犻狀犵犕犲犱犻犮犪犾犝狀犻狏犲狉狊犻狋狔，犖犪狀犼犻狀犵，犑犻犪狀犵狊狌２１００２９，犆犺犻狀犪）

犃犫狊狋狉犪犮狋：犗犫犼犲犮狋犻狏犲　Ｔｏｄｉｓｃｕｓｓｔｈｅｒｅｌｅｖａｎｃｅｏｆｓｅｒｕｍｒｅｔｉｎａｌｂｉｎｄｉｎｇｐｒｏｔｅｉｎ，ｃｙｓｔａｉｎＣａｎｄｃｒｅａｔｉｎｉｎｅｃｌｅａｒａｎｃｅｒａｔｅａｎｄｃｌｉｎｉ

ｃａｌｓｉｇｎｉｆｉｃａｎｃｅｔｏｇｌｏｍｅｒｕｌａｒｆｉｌｔｒａｔｉｏｎｒａｔｅ．犕犲狋犺狅犱狊　Ｔｏｍｅｎｓｕｒａｔｅｓｅｒｕｍｒｅｔｉｎａｌｂｉｎｄｉｎｇｐｒｏｔｅｉｎ，ｃｙｓｔａｔｉｎＣ，ｃｒｅａｔｉｎｉｎｅａｎｄｕｒｉｎｅ

ｃｒｅａｔｉｎｉｎｅｆｏｒ１１４ｃａｓｅｓｎｅｐｈｒｏｔｉｃｓｕｆｆｅｒｅｒｓａｎｄ１２６ｃａｓｅｓｈｅａｌｔｈｙｃｏｎｔｒｏｌｓａｎｄｃａｌｃｕｌａｔｅｃｒｅａｔｉｎｉｎｅｃｌｅａｒａｎｃｅｒａｔｅ．犚犲狊狌犾狋狊　Ｔｈｅｒｅ

ｗａｓａｒｅｍａｒｋａｂｌｅｓｉｇｎｉｆｉｃａｎｃｅｂｅｔｗｅｅｎｎｅｐｈｒｏｔｉｃｓｕｆｆｅｒｅｒｓａｎｄｈｅａｌｔｈｙｃｏｎｔｒｏｌｓ（犘＜０．０１）．Ｓｅｒｕｍｒｅｔｉｎａｌｂｉｎｄｉｎｇｐｒｏｔｅｉｎｗａｓｃｏｒｒｅ

ｌａｔｅｄｔｏｃｒｅａｔｉｎｉｎｅ，ｃｙｓｔａｔｉｎＣａｎｄｃｒｅａｔｉｎｉｎｅｃｌｅａｒａｎｃｅｒａｔｅｓｉｇｎｉｆｉｃａｎｔｌｙ．犆狅狀犮犾狌狊犻狅狀　Ｔｈｅｃｈａｎｇｅｏｆｓｅｒｕｍｒｅｔｉｎａｌｂｉｎｄｉｎｇｐｒｏｔｅｉｎｉｓ

ｃｏｒｒｅｌａｔｅｄｔｏｃｙｓｔａｔｉｎＣａｎｄｃｒｅａｔｉｎｉｎｅｃｌｅａｒａｎｃｅｒａｔｅｏｂｖｉｏｕｓｌｙ．Ｓｅｒｕｍｒｅｔｉｎａｌｂｉｎｄｉｎｇｐｒｏｔｅｉｎｉｓｏｎｅｏｆｔｈｅｕｓｅｆｕｌｉｎｄｅｘｉｎｅｖａｌｕａｔｉｎｇ

ｔｈｅｆｉｌｔｒａｔｉｏｎｏｆｔｈｅｇｌｏｍｅｒｕｌｕｓ．

犓犲狔狑狅狉犱狊：ｒｅｔｉｎａｌｂｉｎｄｉｎｇｐｒｏｔｅｉｎ；　ｃｙｓｔａｔｉｎＣ；　ｃｒｅａｔｉｎｉｎｅ；　ｃｒｅａｔｉｎｉｎｅｃｌｅａｒａｎｃｅｒａｔｅ；　ｔｈｅｆｉｌｔｒａｔｉｏｎｏｆｔｈｅｇｌｏｍｅｒｕｌｕｓ

　　视黄醇结合蛋白（ＲＢＰ）由一条多肽链及小部分碳水化合

物组成，含有１８４个氨基酸残基和３个二硫键，有一个结合一

分子全反式视黄醇（即维生素Ａ）的结合点，是低相对分子质量

亲脂载体蛋白，主要由肝细胞粗面内质网合成，广范分布在人

体血清、脑脊液、尿液等体液中［１］。由于视黄醇结合蛋白分子

量较小，可自由滤过肾小球，大部分由近端小管上皮细胞重吸

收，并被分解成氨基酸，供体内合成利用，当肾脏滤过功能受损

害时，肾小球滤过率和肾血流量降低而使血清视黄醇结合蛋白

浓度升高。本文通过测定肾脏疾病患者和健康对照血液中

ＲＢＰ、胱抑素Ｃ（ＣｙｓＣ）、肌酐（Ｃｒ）及肌酐清除率（Ｃｃｒ）等反映肾

功能的指标，用统计学分析血中ＲＢＰ与Ｃｒ、ＣｙｓＣ和Ｃｃｒ水平

的差异及相关性。

１　资料与方法

１．１　一般资料　患者组选自江苏省人民医院２０１２年１～６月

肾科病区的住院患者，已明确诊断有肾功能损害的患者１１４

例，其中，男６１例，女５３例；年龄１７～８４岁，平均６１岁。健康

对照组，选自体检中心排除肾脏疾病的健康体检者１２６例，其

中，男６８例，女５８例；年龄１８～７５岁，平均５６岁。

１．２　仪器与试剂　仪器为奥林巴斯５４００全自动生化分析仪。

ＲＢＰ采用免疫透射比浊法（上海北加试剂，批号２０１００８０３），

ＣｙｓＣ采用免疫比浊法（北京利德曼试剂，批号８１２０１１），血肌

酐和尿肌酐采用肌氨酸氧化酶法 （上海科华试剂，批号

２０１０１０２２）。

１．３　方法　患者组和健康对照组受检者均留取２４ｈ尿，测定

尿肌酐的浓度并记录２４ｈ尿量。清晨空腹抽静脉血３ｍＬ，

３５００ｒ／ｍｉｎ离心１０ｍｉｎ分离血清，做好质控后按照操作规程

上机测定，并记录结果。

１．４　统计学处理　本实验数据统计采用ＳＰＳＳ１７．０统计软件

进行统计分析。各项指标浓度以狓±狊表示，显著性检验用不

配对狋检验，犘＜０．０５为差异有统计学意义。相关性采用相关

回归分析检验。

２　结　　果

２．１　患者ＲＢＰ、Ｃｒ、ＣｙｓＣ及Ｃｃｒ与健康对照组比较　患者组

的Ｃｃｒ明显低于健康对照组，而血液中ＲＢＰ、Ｃｒ和ＣｙｓＣ的测

定均值明显高于健康对照组，有显著性差异（犘＜０．０１）。表明

血液中ＲＢＰ的检测同Ｃｃｒ、Ｃｒ和ＣｙｓＣ指标一样，也能较好地

反映肾小球的滤过功能，见表１。

表１　　健康对照组与患者组几项检验指标的比较（狓±狊）

项目 健康对照组（狀＝１２６） 患者组（狀＝１１４）

Ｃｃｒ（ｍＬ／ｍｉｎ） １１４．００±４０．００ ３７．００±２５．００

血Ｃｒ（μｍｏｌ／Ｌ） ７９．４７±２６．１４ ２５９．７５±２０６．３６

ＲＢＰ（ｍｇ／Ｌ） ５５．８１±２７．６３ １０３．０７±５６．８０

ＣｙｓＣ（ｍｇ／Ｌ） １．１３±０．６８ ２．８８±１．７９

　　：犘＜０．０１，与健康对照组比较。

·０１３３· 国际检验医学杂志２０１３年１２月第３４卷第２４期　ＩｎｔＪＬａｂＭｅｄ，Ｄｅｃｅｍｂｅｒ２０１３，Ｖｏｌ．３４，Ｎｏ．２４
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任技师，副教授，主要从事临床生化检验研究。



２．２　患者血清ＲＢＰ与ＣｙｓＣ、Ｃｒ及Ｃｃｒ的相关性　统计学研

究表明，在ＣｙｓＣ、Ｃｒ和Ｃｃ异常的患者组，血清ＲＢＰ与ＣｙｓＣ、

Ｃｒ及Ｃｃ均有明显的相关性（相关系数分别为０．７７３、０．７７８、

－０．８２２）；结果表明，血液中ＲＢＰ的变化与Ｃｃ、Ｃｒ和ＣｙｓＣ反

映肾小球滤过功能的指标有明显的相关性，测定血液中 ＲＢＰ

的水平能在一定程度上反映肾小球滤过功能。

３　讨　　论

肾小球滤过功能是肾脏主要功能之一，当肾小球病变导致

滤过面积减少、滤过膜损伤，或肾血流量减少，肾小球滤过率可

明显下降。作为传统反映肾小球滤过功能的指标，Ｃｒ的灵敏

性较差。因为肾脏有强大的储备能力，在肾脏损伤不严重的情

况下，余下的肾单位仍能排出日常机体所产生的肌酐等代谢产

物，血浆中这些物质浓度变化并不大。只有当肾小球滤过率下

降到正常的５０％以下时，才会引起血清肌酐的升高，说明测定

肾小球滤过率比测定肌酐含量更为灵敏。

ＧＦＲ的测定是目前临床上用以判断肾排泄功能的重要参

数。目前用于测定ＧＦＲ的物质分为外源性和内源性，前者包

括菊粉和一些放射性核物质，后者包括Ｃｒ、ＢＵＮ、ＵＡ和β２

ＭＧ、ＲＢＰ等相对低分子质量蛋白质。菊粉清除率为测定ＧＦＲ

的金标准，但测定复杂不适于临床应用，临床常用内生肌酐清

除率。内源性肌酐是肌肉组织的肌酸代谢的终产物，对于具体

的个体而言，肌肉质量是恒定的，在膳食中不含肌酐的情况下，

血浆肌酐排除了受外源因素的影响，其含量相对恒定并且方法

简单。

ＣｙｓＣ能在所有有核细胞表达，其在体内的代谢有稳定的

生成速度及循环水平，不受其病理状态的影响；能自由通过肾

小球滤过，不被肾小管重吸收和分泌［２４］。由于肾脏是清除循

环中ＣｙｓＣ的惟一器官，故血清ＣｙｓＣ浓度主要由 ＧＦＲ决定，

即血清ＣｙｓＣ可准确反映ＧＦＲ变化，当ＧＦＲ下降时，ＣｙｓＣ水

平随之上升，且不受炎症、胆红素、溶血、三酰甘油等影响，并与

性别、年龄、肌肉量无关。已有研究证明［５］，ＣｙｓＣ的肾清除率

与核素９９ＴｃＤＴＰＡ清除率相同。因此，ＣｙｓＣ是评估肾小球滤

过功能的一种敏感性好、特异性高的指标。

ＲＢＰ可自由滤过肾小球，近来的研究发现，血液中ＲＢＰ的

变化也能在一定程度上反映肾小球的滤过功能［６７］。在本研究

中，通过对１１４例临床明确诊断有肾功能损伤的患者和１２６例

健康对照血液中ＲＢＰ、Ｃｃｒ、Ｃｒ与ＣｙｓＣ的测定值进行统计学分

析，发现患者血液中ＲＢＰ的含量与血液中Ｃｒ、ＣｙｓＣ和Ｃｃｒ的

变化均有明显的相关性，患者组的ＲＢＰ、Ｃｒ和ＣｙｓＣ的测定均

值明显的高于健康对照组，Ｃｃｒ明显低于健康对照组，差异均

具有显著性（犘＜０．０１）。结果表明血液中ＲＢＰ的检测是监测

肾小球滤过功能损伤的良好指标。但是也应该注意到，血液中

ＲＢＰ的水平受肝功能及营养状态的影响，ＲＢＰ是由肝细胞粗

面内质网合成的蛋白质，当肝细胞损伤时，ＲＢＰ的合成受到抑

制；ＲＢＰ在机体营养不良或应激反应时可迅速下降。因此在

判断是否存在肾功能受损时，一定要结合其他的指标进行综合

分析判断。
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ｄｕｌｔｃｈｒｏｎｉｃＩＴＰｐａｔｉｅｎｔｓ［Ｊ］．Ｂｌｏｏｄ，２００４，１０３（４）：１３６４１３６９．

［１４］ＸｉａｏＣ，ＲａｊｅｗｓｋｙＫ．ＭｉｃｒｏＲＮＡｃｏｎｔｒｏｌｉｎｔｈｅｉｍｍｕｎｅｓｙｓｔｅｍ：

ｂａｓｉｃｐｒｉｎｃｉｐｌｅｓ［Ｊ］．Ｃｅｌｌ，２００９，１３６（１）：２６３６．
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