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血液中存在一种能与视黄醇结合#并将其运输到机体各个

部位的运输蛋白
4

视黄醇结合蛋白$

\̀!

%#其合成场所在肝脏#

并且广泛分布在人体的体液当中*血清
\̀!

的水平能够敏感

地反映肾近曲小管的功能改变及程度#还可以对肝功能的早期

损害进行检测和治疗*视黄醇结合蛋白在血液中半衰期短#在

急性时相反应过程中变化速度较快#因而机体的营养状况的改

变就可以通过
\̀!

的检测来进行监测*

血液中主要负责运输铁的蛋白质是转铁蛋白$
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#

#̀ T

%#而血浆里的铁主要来源是消化道吸收和衰老红细胞或

破坏红细胞所释放*通常
#̀ T

携带
T8

(d进入骨髓#为红细胞

的生成提供铁&铁的代谢和运输#铁离子平衡的调节#免疫防御

功能的调节中都有
#̀ T

参与&有慢性肝疾病的患者尤其是合

并营养不良时#

#̀ T

往往下降#所以可以作为监测营养状态的

一项指标*

尿微量清蛋白$

aN5

%作为检验科一个常见检测项目#可

以早期预测糖尿病患者和高血压患者肾脏的病变*检验科通

过对
aN5

水平的检测#可协助临床科室评估肾脏病变'心脑

血管病变等的严重程度并可以对患者的预后进行预测*但是

现行机体营养情况的评估血清学指标并没有纳入
aN5

#所以

急需实验验证*

临床上通过肠内营养$

SP

%与肠外营养$

!P

%来满足一些

危重患者的营养需要*其中#营养物质经过静脉途径供给患者

的方法叫做肠外营养$

!P

%#可以为手术前后及危重患者提供

营养支持*患者所需营养物质完全经静脉途径输送给患者的

治疗方法叫做全胃肠外营养$
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%#

可以维持患者正常的营养素需求#进而促进身体机能的尽快恢

复*机体的营养状况可以用血清蛋白水平来评估#其中最常用

的指标包括血清清蛋白'转铁蛋白'前清蛋白和视黄醇结合蛋

白等#本文将对血清视黄醇结合蛋白'转铁蛋白'尿微量清蛋白

在肠外营养支持中的意义作一综述*

@

!

视黄醇结合蛋白

@/@

!

视黄醇结合蛋白的概述
!

视黄醇结合蛋白$

\̀!

%是血液

中运载维生素
5

$

O195

%的蛋白质#参与了视黄醇的转运!在血

浆中视黄醇和
\̀!

结合形成复合体#这一复合体进一步与甲

状腺素运载蛋白$

##̀

%形成复合体#进而在血浆中进行运输#

输送到机体需要的部位*合成和分泌
\̀!

的主要场所是肝

脏#小部分游离
\̀!

可通过肾小球屏障#并被肾小管重吸收*

因此血清
\̀!

含量可以反映肝脏和肾脏的功能(

,

)

*另外#血

浆中
\̀!

的含量受到生物体内维生素
5

含量的影响#口服视

黄醇就可导致血液中及肝脏合成的
\̀!

下降*维生素
5

缺

乏时#可检测到
\̀!

水平下降#机体营养素缺乏导致机能不良

或急性反应时可使
\̀!

迅速下降*
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视黄醇结合蛋白在肠外营养支持中的应用
!

临床上机体

营养状况评估以及营养性疾病疗效监测的指标很多#较灵敏且

应用较多的是视黄醇结合蛋白*由于
\̀!

半衰期较前清蛋白

和转铁蛋白短#因此在营养支持疗法和营养性疾病的监测中最

敏感*通常情况下#在手术后
%

!

.

小时就可检测到
\̀!

的升

高*

\̀!

升高出现较早#而且与机体氮平衡状态高度相关*韩

涛等(

'

)将
%.

例
K"a

住院患者作为实验组#

%+

例门诊体检者作

为对照组#测定两组入院时血清
\̀!

水平#以及实验组在接受

营养支持
)

天后的血清
\̀!

水平#发现入院时实验组血清

\̀!

水平明显低于对照组#而在应用营养支持
)

天后#实验组

血清
\̀!

水平显著提高*侯巍等(

(

)研究发现#与健康对照组

相比#有消化系统疾病的患者$除慢性腹泻患者%#他们的血清

\̀!

水平更低*盛玉等(

&

)研究表明#对先天性胆总管囊肿术

后的患儿施行早期肠内营养和全胃肠外营养#并于营养支持前

和
)

天后检测血清
\̀!

水平#发现
\̀!

在营养支持后均有提

高#而且早期肠内营养提高的更明显*有研究(

+

)对术后实施肠

内营养和完全肠外营养前和营养支持后的血清
\̀!

水平进行

检测#发现血清
\̀!

水平明显提高*
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转铁蛋白
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转铁蛋白的概述
!

转铁蛋白$

#̀ T

%是体液中不可或缺的

重要成分#机体需要铁参加的生理过程都离不开
#̀ T

的参与#

因为
#̀ T

的主要功能是运输铁*

#̀ T

携带着铁离子运输到

骨髓#促进红细胞的合成#或者是哪里需要铁#

#̀ T

就把铁输

送过去*铁在生理条件下以三价铁离子的形式存在#它是构成

生物体的重要成分*机体所需要的绝大多数的铁离子都为

#̀ T

转运*转铁蛋白与结合铁量的关系为每
'C6MT8

(d对应
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转铁蛋白在肠外营养支持中的应用
!
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慢性肝炎的研究中发现#在携带乙型肝炎病毒$

Y\O

%患者中#

慢性肝炎发展状态与肝脏内铁的含量密切相关#大量的铁存在
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于
Y\O

感染的肝细胞中#而且病毒的复制在这种肝细胞中很

容易进行#由于肝脏是合成血浆蛋白的主要器官#所以肝功能

的损伤可以导致机体营养状况的改变*原永明等(

.

)认为在慢

性乙型肝炎#肝硬化患者中#

#̀ T

含量明显下降#而且肝硬化

合并营养不良的患者下降的更为明显#这是因为
#̀ T

由肝脏

合成*

潘莹等(

-

)研究检测了重症胰腺炎儿童肠内'肠外营养支持

前后血清清蛋白'前清蛋白以及转铁蛋白的变化#发现这
(

个

指标在应用了营养支持后均升高#说明早期给予营养支持可很

好的改善患儿营养状况#减少并发症的发生*有研究(

,*

)对神

经科入住
K"a

的患者提供肠内营养支持和肠内营养支持联合

肠外营养支持#并于营养支持后
)

天检测两组
#̀ T

水平#发现

肠内营养支持联合肠外营养支持的患者血浆
#̀ T

水平明显高

于只有肠内营养支持的患者#差异有统计学意义$

!

#

*/*+

%*

郑铁晋(

,,

)将神经外科危重患者分为两组#分别进行肠内营养

支持和肠外营养支持#营养支持两周后#两组血浆
#̀ T

水平都

提高#而且两组之间血浆
#̀ T

水平的差异没有统计学意义$

!

$

*/*+

%*邓惠英等(

,'

)的研究中对合并营养不良的慢性阻塞

性肺疾病$

"X!$

%的患者进行肠内营养支持和肠外营养支持#

'

周后比较
#̀ T

水平的变化#研究发现#营养支持
'

周后不论

是肠内营养支持还是肠外营养支持#血浆
#̀ T

水平都显著提

高#最终得出结论#营养支持可以改善
"X!$

患者肺通气情况

和低蛋白血症*
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尿微量清蛋白

B/@

!

尿微量清蛋白的概述
!

物质通过肾小球要克服天然的孔

径屏障和电荷屏障#清蛋白是相对分子质量中等大小的蛋白

质#而且带有大量负电荷#正常情况下很难通过肾小球而被留

在血浆中*但是当这种屏障作用因为一些病理情况而被破坏

时#血浆中的清蛋白就会越过屏障通过肾小球#进而出现清蛋

白尿*尿微量清蛋白$

aN5

%的定义首先由
H783E283

等(

,(

)提

出#它是指尿清蛋白与肌酐的比值在
(*

!

(**C

:

"

:

范围内*

现在它的定义是尿中尿清蛋白的检出量在
'*

!

'**

#

:

"
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或

者
'&<

排出的尿中清蛋白总量为
(*

!

(**C

:

(

,&
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*目前临床

上测量尿微量清蛋白应用最多的方法是免疫比浊法*

B/A

!

尿微量清蛋白在相关疾病中的应用
!

尿微量清蛋白作为

一种常见检测项目已广泛应用于糖尿病'高血压'肾脏疾病以

及心血管疾病等的预测'诊断及预后判断中#但是并没有报道

把它作为评价机体营养状况指标纳入其中#所以临床急需实验

来验证尿微量清蛋白在营养支持中的意义*现简单概述

aN5

在相关疾病中的应用*

随着糖尿病患者病程的进展#常常会并发肾脏功能的损

伤#称为糖尿病肾病#这往往是导致肾功能衰竭患者进入尿毒

症期的主要病因#临床主要表现为蛋白尿的出现和肾功能进行

性恶化*侯振江等(

,+

)的研究表明#尿微量清蛋白在糖尿病中

的检出率达
'*R

以上#糖尿病合并高血压患者尿微量清蛋白

检出率更高#研究显示在
'***

余例
-

型糖尿病合并高血压患

者中筛查尿微量清蛋白的患病率为
&'/-R

*有报道(

,%

)对
'%,

位
'

型糖尿病患者进行研究#发现尿微量清蛋白检出率为

')R

#同时发现
Y@5,F

'肌酐升高的患者以及处于高血压状态

的患者#尿微量清蛋白的检出率更高*研究表明(

,)

)有充分的

证据证明尿中筛查出微量清蛋白的糖尿病患者更容易出现肾

脏功能的损伤*

高血压与尿微量清蛋白$

aN5

%有着密切的联系*高血压

状态可引起肾小球毛细血管压力增高#毛细血管基底膜的通透

性增大#这样就有利于清蛋白通过肾小球#同时高血压影响肾

小管重吸收功能#这就导致高血压患者出现
aN5

(

,.

)

*蒋居辰

等(

,-

)研究发现#在
''***

例高血压患者中检测尿微量清蛋白#

其阳性率为
+(R

!

),R

#而且血压控制不良的患者的阳性率

会更高*有报道称尿微量清蛋白是心血管疾病的独立危险因

素#在研究的
'**

个样本中#有
&*R

的人存在尿微量清蛋白#

其中前驱糖尿病患者检出率为
''/'R

#高血压前状态患者检

出率为
'+R

#两者都有的患者检出率高达
+.R

*有报道称#急

性
H#

段抬高的心肌梗死患者#如果尿微量清蛋白是阳性#则

高血压#冠状动脉性疾病的发病率显著高于阴性者#而且指出

急性
H#

段抬高的心肌梗死患者术后
%

个月#若尿微量清蛋白

是阳性#则心血管疾病发病率高(

'*

)

*
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!

肠外营养支持

C/@

!

概述
!

营养支持是危重患者以及胃肠道术后患者救治中

不可缺少的重要内容*危重患者往往处于高代谢状态#最终会

导致营养不良*营养支持提供了人体所需能量并维持了能量

储存#从而降低了危重患者的分解代谢(

',

)

*

H13

:

8=

(

''

)的研究

指出#

K"a

患者热量供应不足会导致能量不足#并导致对总能

量需要量估计不足#通过间接测热法估计能量消耗能为患者提

供最优的营养支持#对改善患者预后至关重要*目前#临床上

主要应用肠内营养$

SP

%和肠外营养$

!P

%来满足患者的营养

需要*不经过胃肠道的途径而供给患者每天所需要的营养物

质的方法称为肠外营养(

'(

)

#也就是经静脉途径输入营养物质#

以维持患者能量的需要量*

C/A

!

肠外营养支持营养状况的血清学评估
!

机体的蛋白质营

养状况可以用血浆蛋白的水平来反映(

'&

)

*其中最常用的指标

包括血清清蛋白'转铁蛋白'前清蛋白和视黄醇结合蛋白等#其

中前清蛋白'视黄醇结合蛋白和转铁蛋白会随着机体营养情况

的改变而迅速发生变化#能迅速反映出一些危急的营养变化*

郑雪莲等(

'+

)

#收集了例应用肠外营养支持的
K"a

危重患

者资料#并测定了应用之前和之后的的血清前清蛋白'视黄醇

结合蛋白'转铁蛋白的水平#得出结论!进行肠外营养支持后的

患者#血清前清蛋白'视黄醇结合蛋白和转铁蛋白水平均呈不

同程度升高#其中血清视黄醇结合蛋白和前清蛋白水平升高最

明显$

!

#

*/*,

%#血清转铁蛋白升高次之$

!

#

*/*+

%*最终得

出结论!血清前清蛋白'视黄醇结合蛋白和转铁蛋白的测定可

敏感地反映危重患者应用肠外营养支持的效果*有研究比较

测试了肠瘘患者应用全胃肠外营养后血清清蛋白'前清蛋白'

视黄醇结合蛋白及转铁蛋白的变化情况#发现在应用了肠外营

养支持后#这些血浆蛋白水平都出现升高#尤其是前清蛋白和

视黄醇结合蛋白升高最明显#可以敏感地反映机体近期营养状

况的改变(

'%

)

*有报道称#对肠梗阻术后的患者施行肠外营养

支持#发现营养相关的血清学指标$清蛋白'前清蛋白'视黄醇

结合蛋白'转铁蛋白'胆固醇%和免疫学指标$淋巴细胞计数%都

迅速升高(

')

)

#说明实施营养支持确实对改善患者营养状况

有效*

E

!

小
!!

结

!!

血清视黄醇结合蛋白'转铁蛋白以及尿微量清蛋白已广泛
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应用于糖尿病肾病'心血管疾病'肝病等疾病的辅助诊断中#视

黄醇结合蛋白联合前清蛋白'转铁蛋白也经常被用到危重患者

及胃肠道手术患者营养的评估中#但是尿微量清蛋白'血清视

黄醇结合蛋白'转铁蛋白三者联合应用于营养状况评估的报道

很少*所以#本组通过临床实验#验证尿微量清蛋白在肠外营

养支持中意义#将尿微量清蛋白$

aN5

%'转铁蛋白$

#̀ T

%'视

黄醇结合蛋白$

\̀!

%进行联合检测#评估对肠外营养支持效果

评估的意义#为临床合理治疗提供积极有效的参考依据*
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