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,张新军#章茂顺
+I

反应蛋白作为急性冠脉综合征的危险

预测因子+

W

,

+

国外医学!临床生物化学与检验学分册#

&%%&

#

&-

$

-

&!

')-4').+

$收稿日期!

&%''4%&4%'

&

全程
I

反应蛋白的检测与临床应用

宫春飞 综述!许会彬 审校"解放军第八十八医院检验科!山东泰安
&)'%%%

#

!!

"关键词#

!

I

反应蛋白'

!

超敏
I

反应蛋白'

!

心血管疾病'

!

感染

!"#

!

$%&'()(

"

*

&+,,-&$)./0(122&/%$$&$1&%2/

文献标志码$

3

文章编号$

'*)&45$..

"

&%''

#

'$4')*-4%&

!!

'5-%

年
68AA;=

和
NC>9E8<

首次在急性大叶性肺炎患者的血

清中发现了一种能在
I>

&h存在时与肺炎球菌细胞壁中的荚膜

多糖$

I

多糖&形成复合物的物质#命名为
I

反应素)

'5$'

年

3@;C9;=?

G

3:;C

G

和
V>EA;7B3:;C

G

等测知它是一种蛋白质#

故称为
I

反应蛋白$

IP#

&

+

'

,

)

IP#

主要是在白细胞介素
4*

$

"04*

&的调节下由肝脏产生并分泌的一种蛋白质#脂肪组织中

的一些细胞因子也可以诱导肝脏产生
IP#

)

IP#

由
.

个相同

亚单位形成环状的五聚体#相对分子质量为$

''.

!

'$%

&

e'%

-

)

健康人体内
IP#

的含量非常低#

5%1

的正常人血清
IP#

&

'+%

H

/

"

0

)但在感染*创伤*手术*组织坏死*急性炎症等应激状态

下#

IP#

的浓度可急剧升高)在炎症或急性组织损伤后
$

!

*?

内#

IP#

的合成迅速增加#

-*

!

.%?

达高峰#峰值可为正常值的

'%%

!

'%%%

倍#经积极合理治疗后#

-

!

)B

迅速降至正常水平)

$

!

I

反应蛋白的检测

以往
IP#

的检测基于免疫透射比浊和免疫散射比浊方

法#检测能力在
-H

/

"

0

以上)近年来#随着分子生物学和免

疫学的发展#免疫荧光法等技术的应用大大提高了分析的灵敏

度$检测低限为
%+%%.H

/

"

0

&#应用这些高灵敏度的方法所测

定的
IP#

称为超敏
I

反应蛋白$

?<4IP#

&)

本文所提到的全程
IP#

的检测是指常规
IP#

加
?<4

IP#

)

IP#

和
?<4IP#

在化学本质上没有区别#是同一种物

质#只是检测方法不同)二者的不同点在于!

IP#

主要用于儿

童或成人的细菌或病毒感染*各种炎症过程*组织坏死与组织

损伤$如外科手术后&及其恢复期的筛查*监测*病情评估与药

物疗效判断%

?<4IP#

主要用于诊断和检测心血管事件的发生*

发展%新生儿的细菌*病毒感染*各种炎症过程的筛查*监测*评

估与药物疗效判断)

/

!

IP#

的临床应用

IP#

的主要生物学功能是通过与配体$凋亡与死亡的细

胞#或入侵的细菌*真菌*寄生虫等磷酰胆碱&结合#激活补体和

单核吞噬细胞系统#将载有配体的病理物质或病原体清除)当

发生各种感染性疾病时#其组织损伤物质及炎症物质大量进入

血液循环产生免疫反应#刺激各种细胞因子#通过相应的细胞

因子介导刺激肝脏合成
IP#

#导致机体反应的
IP#

升高+

&

,

)

I

反应蛋白通常在细菌感染后升高#细菌感染时炎性细胞浸润

并释放内源性递质刺激肝细胞加速合成
IP#

)

IP#

含量与炎

症呈同步变化#感染早期血清
IP#

水平即迅速升高#升高程度

与感染严重程度呈正相关+

-

,

#而病毒感染时其血清浓度变化不

大或基本保持不变#所以
IP#

的检测可以作为细菌性感染与

病毒性感染的鉴别诊断)新生儿期感染性疾病缺乏特异性表

现#特别是新生儿败血症时#其培养阳性率低#病原菌在分离*

培养时间长#从而使早期诊断受到限制)血清
IP#

的迅速增

加与炎症发生和组织损伤*修复过程有关#

IP#

可作为新生儿

感染性疾病早期诊断的客观指标+

$

,

)

IP#

还可用于抗生素疗效的动态观察)由于
IP#

不受

贫血*抗炎药物和激素因素的影响#具有细菌感染时迅速增高*

治疗有效时迅速下降的特点#可指导细菌性感染患儿抗生素的

使用#结合临床病史有助于随访病程+

.

,

)

IP#

对于鉴别肺炎

和支气管炎有很大意义!急性支气管炎多源于病毒感染#很少

导致
IP#

浓度显著升高#可减少对非细菌性支气管炎作抗生

素治疗)近年国内外诸多文献报道
IP#

可用于鉴别细菌"病

毒感染并指导抗生素使用+

*

,

)

据报道#

IP#

水平与代谢综合征有密切关系+

)

,

)代谢综

合征中的代谢异常均是以动脉粥样硬化为基础的心血管病的

危险因素+

(

,

)许多研究表明#炎症在动脉粥样硬化发生*发展

过程中起着重要的作用#并在一定程度上决定着粥样斑块的稳

定性和自然进程+

5

,

)

IP#

是一种急性反应时相蛋白#可在炎

性反应时显著升高#是反映炎性反应存在及活动的重要指标#

/

-*)'

/

检验医学与临床
&%''

年
)

月第
(

卷第
'$

期
!

0>@V;BIA89

!

WFA

G

&%''

!

!7A+(

!

X7+'$



已被视为动脉粥样硬化的发病因素之一+

'%

,

)有许多临床及流

行病学研究证实炎性反应参与动脉粥样硬化的病理过程#是动

脉粥样硬化和冠心病的重要危险因子+

''4'&

,

)美国心脏病协会

$

3Z3

&和疾病控制中心发布了一个关于使用
I

反应蛋白对心

血管疾病的危险评估报告#在没有炎症的情况下#心血管疾病

的
IP#

的风险指数报告推荐如下)低风险!

&

'+%H

/

"

0

%中

度风险!

'+%

!

-+%H

/

"

0

%高风险!

$

-+%H

/

"

0

)

总之#

IP#

在临床上有很多重要意义#

IP#

作为炎症因

子#虽为非特异性的标志物#但它与某些疾病如感染性疾病*心

血管疾病*恶性肿瘤*自身免疫病*抑郁病等疾病的发展存在很

大的相关性#还可作为移植后确定排异反应的参考)

'

!

?<4IP#

的临床应用

?<4IP#

检测对健康人群首发心血管事件可作出预测#对

于早期无症状患者#前瞻性的研究显示#灵敏度高的
?<4IP#

含量测定试验#才能对心血管患者危险作出可靠的预测+

)

,

)把

?<4IP#

联合常规的胆固醇筛查#可提高对心血管风险预测的

水平#而不再单独依赖于低密度脂蛋白胆固醇$

0T04I

&的预

测#联合
?<4IP#

和
0T4I

可预测心血管事件的生存率+

'-

,

)另

?<4IP#

浓度的升高可以筛选出胆固醇水平正常%但未来心血

管病事件高风险无症状者)鉴于
?<4IP#

对心血管疾病筛查

的高度有效性#美国一些临床医师已将
?<4IP#

检测作为每年

健康体检的内容之一)

?<4IP#

可用于冠心病患者再发心血管事件的预测#有研

究指出#当冠心病患者血清中
?<4IP#

浓度每增加一个标准差

时#发生非致病性心肌梗死的相对危险增加
$.1

#

?<4IP#

还

可作为冠心病患者病情恶化及发生心肌梗死危险的独立预报

因子#因此可利用
?<4IP#

来区分高危险和低危险患者)

?<4IP#

检测可用于监测药物疗效#有研究示#

?<4IP#

升

高$

$

&+'H

/

"

0

&的健康男子#服用阿司匹林可使未来心肌梗

死危险降低
*%1

)有国外文献报道#血脂正常而
?<4IP#

升高

人群早期使用他汀类药物治疗可使发生心管事件的风险几乎

减半#血脂正常而
?<4IP#

升高患者早期使用他汀类药物治疗

可显著降低心血管事件的发生率+

'$

,

)

?<4IP#

检测可预测所有因素的死亡率#有国外文献+

'.

,报

道患者在入院时
?<4IP#

浓度大于
.H

/

"

0

#则任何原因导致

的死亡率均升高
.%1

!

--%1

#如入院时患者
?<4IP#

浓度大

于
'%H

/

"

0

#死亡危险性成倍增加#作为一项独一无二的死亡

危险性分选标志物#

?<4IP#

应在患者入院时进行常规检测#并

根据检测结果来分选出需要特别监护的高危患者)

近几年来#也有关于
?<4IP#

在新生儿感染方面应用的报

道#多数学者认为年龄*性别等生理差异对
IP#

的产生影响不

大#因此#

?<4IP#

被广泛应用于新生儿疾病的诊断及疗效判

断)葛青玮等+

'*

,研究表明#诊断新生儿细菌感染性疾病
?<4

IP#

标 准 的 阳 性 检 出 率 $

5*+&1

&高 于 传 统
IP#

标 准

$

*.+$1

&#两者差异有统计学意义)研究人员从不同的角度对

IP#

进行研究#虽然存在不少分歧#但大多数研究者肯定了

IP#

在新生儿感染治疗中的积极作用#部分学者推荐其作为

新生儿感染的监测指标+

'*

,

)

综上所述#全程
IP#

检测对许多疾病的诊断*辅助诊断*

疗效观察及判断预后均有较好的临床意义#鉴于此#临床医学

工作者应该重视全程
IP#

的定量检测#并将其作为临床实验

室的常规检验项目#在各临床科室推广使用#使其更好地服务

于广大患者)
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反应蛋白检测在新生儿感
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