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尿蛋白电泳在肾脏疾病诊断中的临床应用

李贵芳#

!王树辉#

!夏凤琼&

!陈铭希#

"

#1

贵州省人民医院检验科!贵阳
!

""$$$&

'

&1

贵阳医学院检验系实习生
!

""$$$&

#

!!

"摘要#

!

目的
!

根据蛋白质分子量不同!采用十二烷基硫酸钠琼脂糖凝胶"

O\O)5-X

#对尿蛋白进行电泳!以

判断肾脏疾病的受损部位及病变程度%方法
!

采用法国
O>C;A

公司
2d\*5OdO

全自动电泳分析仪对
#$8

例肾脏

疾病患者尿液进行电泳分析%结果
!

根据尿蛋白电泳图谱扫描测定!

#$8

例尿蛋白电泳显示
#$

例为生理性蛋白

尿!

96

例为肾小球性蛋白尿!

#&

例为肾小管性蛋白尿!

8"

例为混合性蛋白尿!其中
&$

例同时做肾活检!系膜增生性

肾小球肾炎
#S

例!膜增生性肾小球肾炎
&

例!

O\O)5-X

尿蛋白电泳结果与肾活检结果基本相符%结论
!

琼脂糖尿

蛋白电泳技术简便快速!无创伤!对早期肾损伤的诊断!肾脏损伤部位分析!指导治疗和判断预后有较高的价值%
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用于肾脏疾病诊断的传统肾功能测定#只能大体了解肾脏

功能的情况#不能判断肾脏损伤的部位和程度*尿液成分的分

析#尤其是尿蛋白电泳成分分析#根据各组分的出现与否及含量

判断肾脏损伤的部位和程度#已成为肾脏疾病诊断的手段#尤其

是早期肾脏损伤的判断标准*作者应用十二烷基磺酸钠琼脂糖

凝胶$

O\O)5-X

%进行非浓缩尿蛋白电泳#对尿蛋白组成成分进

行测定#判断尿蛋白来源#有利于早期肾脏损伤的诊断和肾脏病

变的部位及程度的评价+

#

,

*该方法操作简便)省时#灵敏度高#

重复性好#电泳图谱凝胶板可长期保存#现报道如下*

$

!

资料与方法

$1$

!

一般资料
!

本组
#$8

例病例#均为
&$#$

年
8

!

%

月贵州

省人民医院临床诊断为肾脏疾病的住院患者#男
%8

例#女
8$

例#年龄
#"

!

7$

岁#平均年龄
"&1&

岁#其中
&$

例作肾活检#膜

增生性肾小球肾炎
&

例#系膜增生性肾小球肾炎
#S

例*所有

患者均留取新鲜晨尿送检*

$1/

!

仪器和试剂
!

仪器为法国
O>C;A

公司
2d\*5OdO

全自

动蛋白电泳分析系统#试剂为该公司配套试剂盒#染液$酸性结

晶紫%试剂盒标配原液
6"KV

#用蒸馏水
&&"KV

稀释至
9$$

KV

#自配
$1#R

!

$1&R

冰醋酸液脱色液#

$1#R ,A,

9

洗涤液#

#"R

甘油保存液*

$1'

!

方法

$1'1$

!

样本准备
!

取尿液样本
&

!

9KV

于检测样本管内#

9$$$E

"

K;<

离心
"K;<

#先在生化分析仪上测定尿蛋白总量#

若尿蛋白含量大于
#1"

@

"

V

#则用生理盐水将尿液作相应稀

释#使尿蛋白含量约等于
#1"

@

"

V

*取
&$

+

VO\O

溴酚蓝稀释

液#放入小试管底部#加
S$

+

V

尿液#旋涡混匀
"(

*

$1'1/

!

加样
!

取出尿蛋白电泳琼脂糖凝胶片#于每一槽孔内

加入
"

+

V

已处理的样本*

$1'1'

!

电泳
!

打开电泳仪#选择尿蛋白电泳程序$

+*3.X/,)

Y*/X

%#装上缓冲条带#置凝胶于电泳槽控温板上#启动电泳

$电泳时间约
&$K;<

%#电泳结束#仪器报警提示*取出已电泳

结束凝胶片放入染色架上#选择染色程序$

+*3.X/,Y*/X

%#

启动运行$烘干)染色)脱色)固定)干燥%#其过程需要
&1"'

左右*

$1'11

!

扫描结果分析
!

取出已染色洗脱烘干后的尿蛋白电泳胶

片#在扫描仪上进行扫描分析*判断标准参照尿蛋白电泳图谱*

/

!

结
!!

果

/1$

!

尿蛋白经
O\O)5-X

电泳后#条带图出现
8

种情况*

/1$1$

!

生理性蛋白尿
!

尿蛋白含量很低#通常低于
#"$K

@

"

&8'

+

&

,

#男女之间无明显差异*主要是清蛋白#有时可有极微

量的转铁蛋白*本实验资料以尿蛋白小于或等于
#"$K

@

"

V

为限*

/1$1/

!

肾小球型蛋白尿
!

图谱中球型蛋白大于或等于
"R

#

管型蛋白小于
"R

*尿蛋白其特征为!相对分子质量大于
6$U

-

9"9&

-

检验医学与临床
&$##

年
#$

月第
S

卷第
#7

期
!

VAC4>I!L;<

!

3B?:C>E&$##

!

W:L1S

!

,:1#7



#$

9

$如转铁蛋白和
/

@

-

等%#电泳条带显示位置在样本加样点

与清蛋白部分之间*尿中清蛋白含量的增加#是肾小球损伤的

重要标志之一#本资料分组时清蛋白独立计算*

/1$1'

!

肾小管型蛋白尿
!

图谱中管型蛋白大于或等于
"R

#

球型蛋白小于
"R

*其蛋白特征为!相对分子质量小于
%"U

#$

9

#电泳条带位于清蛋白和凝胶片阳极端之间*如
#

#

)

微球蛋

白#游离轻链单体#

"

&

)

微球蛋白#视黄醇结合蛋白$

*P+

%#溶菌

酶#单纯性肾小管型蛋白尿中清蛋白只占少部分*

/1$11

!

混合型蛋白尿
!

图谱中球型蛋白)管型蛋白均大于或

等于
"R

*其尿蛋白特征为肾小管及肾小球型蛋白同时并存*

/1/

!

#$8

例患者尿蛋白电泳结果见表
#

*

表
#

!

#$8

例患者尿蛋白电泳结果

蛋白尿类型
,

百分比$

R

%

生理性蛋白尿
#$ 71%

肾小球性蛋白尿
96 9"1%

肾小管性蛋白尿
#& ##1"

混合性蛋白尿
8" 8919

/1'

!

&$

例肾活检尿蛋白电泳结果见表
&

*

表
&

!

肾活检尿蛋白电泳结果

肾活检结果
,

肾小球性蛋白尿 混合型蛋白尿

系膜增生性肾小球肾炎
#S #8 8

膜增生性肾小球肾炎
& # #

/11

!

各类型蛋白尿其尿蛋白含量区间见表
9

*

表
9

!

各类型蛋白尿其尿蛋白含量区间%

@

*

V

&及百分比%

R

&

蛋白尿类型
,

'

#1$ #1$

!

91"

(

91"

肾小球性蛋白尿
96 #

$

&16

%

#"

$

8$1"

%

&#

$

"%1S

%

肾小管性蛋白尿
#& #$

$

S919

%

&

$

#%16

%

$

$

$1$

%

混合性蛋白尿
8" &$

$

881"

%

&9

$

"#1#

%

&

$

818

%

'

!

讨
!!

论

在正常生理情况下#由于孔径屏障)电荷屏障及球内系膜

组成的肾小球滤过屏障作用#尿液中蛋白含量甚微*当肾小球

通透性增高或滤膜受损#肾小管重吸收能力减弱#肾或其他组

织分泌增加时#即产生蛋白尿*临床上对蛋白尿患者还需进一

步对蛋白尿的组成成分进行分析#以确定蛋白质的来源#有利

于对病因的诊断)治疗+

9

,

*

通常蛋白尿分为肾小球性)肾小管性)混合性及生理性蛋

白尿*

O\O)5-X

非浓缩尿蛋白电泳可区分尿中不同蛋白的组

分+

8)"

,

#本文对
#$8

例患者尿蛋白电泳结果进行了分析#

#$

例

为生理性蛋白尿#

96

例为肾小球性蛋白尿#

#&

例为肾小管性蛋

白尿#

8"

例为混合性蛋白尿*其中
&$

例作肾穿活检#

#S

例系

膜增生性肾小球肾炎#尿蛋白电泳显示
#8

例为肾小球性蛋白

尿#

8

例为混合性蛋白尿(

&

例膜增生性肾小球肾炎#尿蛋白电

泳显示
#

例为肾小球性蛋白尿#

#

例为混合性蛋白尿*可见尿

蛋白电泳结果和肾活检结果是基本相符的#与沈霞等+

%

,的研究

结果一致*

统计中发现肾小球性蛋白尿时#其尿蛋白含量大于或等于

91"

@

"

V

占
"%1SR

#尿蛋白含量
#1$

!

91"

@

"

V

占
8$1"R

(肾小

管性蛋白尿时#尿蛋白含量小于或等于
#1$

@

"

V

占
S9R

#无一

例尿蛋白含量大于或等于
91"

@

"

V

(混合性蛋白尿#其尿蛋白

含量小于或等于
#1$

@

"

V

及
#1$

!

91"

@

"

V

分别占
8818R

及

"#R

#而尿蛋白含量大于或等于
91"

@

"

V

仅占
818R

*可见测

定尿蛋白含量可部分推测肾脏损伤部位#如尿蛋白含量大于或

等于
91"

@

"

V

的患者#可初步判断为肾小球损伤(但对于尿蛋

白含量小于或等于
#1$

@

"

V

及
#1$

!

91"

@

"

V

则只能靠尿蛋白

电泳或肾穿刺活检才能做出判断*但由于肾活检属于创伤性

诊断技术#存在很多不足#如患者的恐惧)顾虑)可能造成出血)

感染等*且尿蛋白电泳无任何损伤#取材方便#报告快速准确#

扫描后图形胶片可永久保存#便于分析比较*

由此可见#使用
O\O)5-X

尿蛋白电泳可区分尿中蛋白的

组分#判断尿蛋白的来源#有助于肾脏损伤的早期诊断#是一种

有效的诊断方法#且对肾病的治疗及预后的观察均有重要的参

考价值*
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