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Ｃ反应蛋白与类风湿关节炎疾病活动度的相关性研究

刘　鹏，高利霞，观美华，黄妙儿，王　飞（广东省湛江中心人民医院血液风湿科　５２４０３７）

　　【摘要】　目的　探讨Ｃ反应蛋白（ＣＲＰ）与类风湿关节炎疾病活动度的相关性。方法　选择１１２例类风湿关节

炎患者为观察组，其中６２例为活动期患者，５０例为非活动期患者，同时选择５０例健康者为对照组，比较两组超敏

Ｃ反应蛋白（ｈｓＣＲＰ）、抗环瓜氨酸肽抗体（抗ＣＣＰ）、类风湿因子（ＲＦ）及红细胞沉降率（ＥＳＲ）的差别。结果　观察

组患者ｈｓＣＲＰ、抗ＣＣＰ、ＲＦ及ＥＳＲ水平明显高于对照组（犘＜０．０１），活动期患者上述检测指标明显高于非活动期

患者（犘＜０．０１）；观察组患者ｈｓＣＲＰ、抗ＣＣＰ、ＲＦ与ＥＳＲ显著相关（犘＜０．０５）。结论　ｈｓＣＲＰ可作为类风湿关节

炎疾病活动期的敏感指标之一，与抗ＣＣＰ、ＲＦ及ＥＳＲ联合检测对病情有预测价值。
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　　类风湿关节炎是一种炎症性自身免疫疾病，以关节功能障

碍为主要表现，严重影响患者生活质量。其治疗关键是控制疾

病活动，早期诊断并治疗可有效延缓疾病的进展。Ｃ反应蛋白

（ＣＲＰ）是敏感的急性时相蛋白，在机体急性炎症状态下急剧增

高［１２］。本研究目的是通过探讨类风湿关节炎患者超敏Ｃ反

应蛋白（ｈｓＣＲＰ）、抗环瓜氨酸肽抗体（抗ＣＣＰ）、类风湿因子

（ＲＦ）及红细胞沉降率（ＥＳＲ）的变化，以期寻找类风湿关节炎

活动期的监测指标并为临床治疗提供依据。

１　资料与方法

１．１　一般资料　选择２００９年５月至２０１１年５月本院诊治的

１１２例类风湿关节炎患者为研究对象，其中男３６例，女７６例，年

龄１８～７８岁，中位数年龄５４．７岁。所有患者均符合美国风湿

病协会１９８７年类风湿关节炎分类诊断标准，其中活动期６２例，

非活动期５０例。选取同期体检的健康者５０例为健康对照组，

男１７例，女３３例，年龄１７～７９岁，中位年龄５３．９岁。两组在年

龄及性别方面比较差异无统计学意义（犘＞０．０５），具有可比性。

１．２　检测方法　所有研究对象均于清晨空腹采静脉血６ｍＬ

进行检测，应用乳胶增强免疫比浊法测定患者血清ｈｓＣＲＰ，参

考区间：０～８ｍｇ／Ｌ；采用ＥＬＩＳＡ法检测抗ＣＣＰ，＞２５Ｕ／ｍＬ为

阳性；采用速率散射比浊法检测ＲＦ，＞２０Ｕ／ｍＬ为阳性；采用

魏氏法检测ＥＳＲ，男、女性阳性结果临界值分别为１５、２０ｍｍ／ｈ。

１．３　评估指标　比较ｈｓＣＲＰ、抗ＣＣＰ、ＲＦ及ＥＳＲ组间差异。

类风湿关节炎活动期判定标准：（１）晨僵时间不低于１５ｍｉｎ；

（２）晨起６ｈ内有虚弱感；（３）超过２个以上外周关节活动痛或

者压痛；（４）超过２个外周关节滑膜肿胀；（５）男、女性ＥＳＲ分

别高于２０、３０ｍｍ／ｈ。

１．４　统计学处理　采用ＳＰＳＳ１７．０统计软件处理数据，计量

资料以狓±狊表示，并采用狋检验处理，参数之间的相关性分析

采用Ｐｅａｒｓｏｎ相关性分析，犘＜０．０５为差异有统计学意义。

２　结　　果

２．１　ｈｓＣＲＰ、抗ＣＣＰ、ＲＦ及ＥＳＲ水平比较　观察组患者ｈｓ

ＣＲＰ、抗ＣＣＰ、ＲＦ及ＥＳＲ水平明显高于健康对照组，差异具有

统计学意义（犘＜０．０１），见表１；观察组活动期患者上述检测指

标水平明显高于非活动期患者（犘＜０．０５），见表２。

表１　两组ｈｓＣＲＰ、抗ＣＣＰ、ＲＦ及ＥＳＲ水平比较（狓±狊）

组别 狀 ｈｓＣＲＰ（ｍｇ／Ｌ） 抗ＣＣＰ（Ｕ／ｍＬ） ＲＦ（Ｕ／ｍＬ） ＥＳＲ（ｍｍ／ｈ）

健康对照组 ５０ ５．３１±１．０９ａ ２．３７±０．６５ ４．３７±１．２１ １２．４７±３．８５

观察组 １１２ ３２．９８±８．７２ａ ２０９．５３±２１．７６ａ １０７．５３±２３．８６ａ ４０．１２±１２．６４ａ

　　注：与健康对照组相比，ａ犘＜０．０１。

·２８０２· 检验医学与临床２０１３年８月第１０卷第１６期　ＬａｂＭｅｄＣｌｉｎ，Ａｕｇｕｓｔ２０１３，Ｖｏｌ．１０，Ｎｏ．１６



表２　活动期与非活动期患者４种检测指标比较（狓±狊）

时期 狀 ｈｓＣＲＰ（ｍｇ／Ｌ） 抗ＣＣＰ（Ｕ／ｍＬ） ＲＦ（Ｕ／ｍＬ） ＥＳＲ（ｍｍ／ｈ）

非活动期 ５０ ２７．４８±６．３２ １８６．０９±１８．５３ ８０．３６±１９．３２ ３２．９５±８．２７

活动期 ６２ ３８．０２±７．３６ａ ２３０．１４±２５．０３ａ １３２．９８±２６．４８ａ ４７．９８±１３．０８ａ

　　注：与非活动期相比，ａ犘＜０．０１。

２．２　观察组患者ｈｓＣＲＰ、抗ＣＣＰ、ＲＦ与ＥＳＲ的相关性分析

　观察组患者ｈｓＣＲＰ、抗ＣＣＰ、ＲＦ与ＥＳＲ相关系数分别为

０．４８６、０．４１６、０．３７６（犘＜０．０５），具有一定的正相关关系。

３　讨　　论

多种细胞因子参与类风湿关节炎的发病机制，在调节类风

湿关节炎病理过程的复杂细胞因子网络中，炎性细胞因子发挥

了重要作用。本组研究结果显示：观察组患者 ｈｓＣＲＰ、抗

ＣＣＰ、ＲＦ及ＥＳＲ水平明显高于对照组，活动期患者上述检测

指标明显高于非活动期患者（犘＜０．０１）。ＥＳＲ升高是诊断类

风湿关节炎及判断患者是否为活动期的指标之一，其水平升高

与炎症活动期体内相关炎症因子产生增加，致使红细胞易发生

缗线状聚集有关［３５］。观察组患者 ｈｓＣＲＰ、抗 ＣＣＰ、ＲＦ与

ＥＳＲ具有一定的相关性，表明ｈｓＣＲＰ、抗ＣＣＰ、ＲＦ与ＥＳＲ可

用于诊断类风湿关节炎，且对病情活动度有一定的预测价值。

ＣＲＰ是目前临床使用最广的炎症标志物之一，其表达受

白细胞介素６（ＩＬ６）及肿瘤坏死因子α（ＴＮＦα）的调节和诱

导［６］。ＣＲＰ可与淋巴细胞表面的ＣＲＰ受体结合调节淋巴细

胞，抑制Ｔ抑制细胞和增强Ｔ辅助细胞功能。ｈｓＣＲＰ诊断疾

病不具备特异性，但其血清浓度的明显上升可灵敏地反映各种

原因引起的炎症和组织损伤的程度。

ＲＦ诊断类风湿关节炎具有较高的敏感性，是目前常用的

检测指标，但特异性差，在系统性红斑狼疮、皮肌炎等患者中均

可检测到。ＲＦ的敏感性高于抗ＣＣＰ，但抗ＣＣＰ的特异性高于

ＲＦ，因此抗ＣＣＰ具有较强的类风湿关节炎排除诊断价值及降

低误诊率的作用。抗ＣＣＰ不但可做为早期诊断指标，同时还

与病情进展相关，可做为类风湿关节炎患者骨关节破坏的预测

指标，抗ＣＣＰ阳性者继发侵蚀性关节炎的风险显著大于阴性

者［７８］。已有研究发现，抗ＣＣＰ与ＤＡＳ２８评分呈正相关，且与

关节功能和骨侵蚀相关［９］。因此，ＲＦ与抗ＣＣＰ的联合检测有

助于提高诊断的特异性与敏感性。

综上所述，ｈｓＣＲＰ可作为类风湿关节炎疾病活动期的敏

感指标之一，与抗ＣＣＰ、ＲＦ及ＥＳＲ联合检测对病情监测有预

测价值。
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［８］ ＵｅｄａＨａｙａｋａｗａＩ，ＨａｓｅｇａｗａＭ，ＫｕｍａｄａＳ，ｅｔａｌ．Ｕｓｅｆｕｌ

ｎｅｓｓｏｆａｎｔｉｃｙｃｌｉｃｃｉｔｒｕｌｌｉｎａｔｅｄｐｅｐｔｉｄｅａｎｔｉｂｏｄｙａｎｄｒｈｅｕ

ｍａｔｏｉｄｆａｃｔｏｒｔｏｄｅｔｅｃｔｒｈｅｕｍａｔｏｉｄａｒｔｈｒｉｔｉｓｉｎｐａｔｉｅｎｔｓ

ｗｉｔｈｓｙｓｔｅｍｉｃｓｃｌｅｒｏｓｉｓ［Ｊ］．Ｒｈｅｕｍａｔｏｌｏｇｙ （Ｏｘｆｏｒｄ），

２０１０，４９（１１）：２１３５２１３９．

［９］ 姚血明，张武开，唐芳，等．类风湿关节炎患者ＤＡＳ２８积

分与疾病活动指标的相关性分析［Ｊ］．中国慢性病预防与

控制，２０１３，２２（１）：７９８１．

（收稿日期：２０１３０１０５　修回日期：２０１３０３２１）
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　　 病孕妇糖化血红蛋白与甲状腺激素水平分析［Ｊ］．河北医

学，２０１２，１８（８）：１０６０１０６３．

［１０］王晓玲，梁友云，刘宏伟，等．缺血性脑卒中患者检测糖化

血红蛋白和餐后２ｈ血糖的价值［Ｊ］．河北医学，２０１１，１７

（５）：６１０６１１．

［１１］张凤霞，贺岩，张立群，等．北京地区体检人群血脂紊乱及

高血糖患病率的研究［Ｊ］．国际检验医学杂志，２０１２，３３

（９）：１０５７１０５９．

［１２］石海燕，刘翠平．中国北方地区中高收入中年男性人群不

良生活方式与代谢综合征调查［Ｊ］．军医进修学院学报，

２０１２，３３（５）：４３９４４０．

（收稿日期：２０１２１２２４　修回日期：２０１３０４２１）
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