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"摘要#
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目的
!

探讨急性一氧化碳中毒患者血清超氧化物歧化酶"

+YR

#和人
+$##(

'

蛋白"

+$##(

'

#水平变化及

临床意义$方法
!

检测
/!

例急性一氧化碳中毒患者和
.#

例健康对照者血清
+YR

和
+$##(

'

蛋白水平!并进行统计

学分析$结果
!

各分度患者血清
+YR

较健康对照者降低!差异有统计学意义"

!

$

#2#/

#$各中毒组之间比较!差

异有统计学意义"

!

$
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#$各分度患者之间
+$##(

'

蛋白比较!差异有统计学意义"

!

$

#2#/

#!与健康对照者比

较!第
$

天%第
6

天%第
$8

天均升高!差异有统计学意义"

!

$

#2#/

#!但随治疗后下降$结论
!

血清
+YR

和
+$##(

'

蛋白变化与一氧化碳中毒程度密切相关!可以作为判断一氧化碳中毒的指标!且
+$##(

'

蛋白可判定中毒程度$
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急性一氧化碳中毒是因为人体在短时间内吸入高浓度一

氧化碳气体而引起的,以中枢神经系统为主要损害的中毒性疾

病+中毒后脑组织存在着缺血
(

再灌注病理过程#自由基氧化

损伤是缺血
(

再灌注损伤的一个重要方面#血清超氧化物歧化

酶$

+YR

%是体内重要的自由基清除酶(而人
+$##(

'

蛋白$

+(

$##

'

%能反映中枢神经系统损害程度并已成为判断和评估脑损

伤预后的特异性指标+现对
/!

例急性一氧化碳中毒患者血清

+YR

,

+$##(

'

蛋白进行检测#探讨与急性一氧化碳中毒神经损

害程度的关系及临床意义+报道如下+
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资料与方法
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!

一般资料
!

该院
.#$#

年
$

月至
.#$"

年
$.

月住院的急

性一氧化碳中毒患者
/!

例$病例组%#其中男
"$

例#女
.6

例(

年龄
$!

&

5"

岁#平均年龄
8#

岁+所有患者均于中毒后
.8:

内入院#诊断与分级按卫生部颁发的2职业性急性一氧化碳中

毒诊断标准及处理原则3进行#其中轻度中毒
."

例#中度中毒

$!

例#重度中毒
$6

例+健康对照者为门诊体检健康者
.#

例

$健康对照组%#男#女各
$#

例#年龄
$7

&

5#

岁#平均年龄
8$

岁+

.

组研究对象的年龄,性别等一般资料比较#差异无统计

学意义$
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%#具有可比性+
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检测方法
!

所有患者均于入院当天#治疗后第
$

天,第
6

天,第
$8

天采集股静脉血
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IAG

离心
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#取上

层血清分装存于
6̂#_

冰箱待测+应用黄嘌呤氧化酶法检测

血清
+YR

浓度#试剂盒购于上海放射免疫分析技术研究有限

公司+采用酶联免疫吸附试验方法检测
+$##(

'

蛋白浓度#试

剂购自深圳市赛尔生物技术有限公司+严格按说明书进行

操作+
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统计学处理
!

采用
+%++$62#

统计软件进行统计学分

析#计量数据以
MaA

表示#组间比较采用
6

检验#

!

$
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为

差异有统计学意义+

/
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结
!!

果
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病例组各分度患者与健康对照组血清
+YR

浓度结果比

较
!

各分度患者血清
+YR

较健康对照者降低#差异有统计学

意义$

!
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%+各中毒组之间比较#差异有统计学意义$

!
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%+见表
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+

表
$
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病例组各分度患者与健康对照组血清
+YR

!!!

结果比较&

MaA

(

组别
* +YR

$

\

"

I-

%

健康对照组
.# 7"2.5a$72!6

轻度中毒组
." !/2/5a$52/!

中度中毒组
$! !#25$a$"275

重度中毒组
$6 6.2./a$.26.
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病例组各分度患者及不同时间与健康对照组
+($##

'

结

果比较
!

各分度患者之间
+$##(

'

蛋白比较#差异有统计学意

义$

!

$

#2#/

%#与健康对照组比较#第
$

天,第
6

天,第
$8

天均

升高#差异有统计学意义$
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%#但随治疗后下降+见

表
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表
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病例组各分度患者及不同时间与健康对照组
+($##
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!!!

结果比较&

MaA
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组别
*

第
$

天 第
6

天 第
$8

天

健康对照组
.# ^ #2#8a#2#$ ^

轻度中毒组
." #2"8a#2#. #2"#a#2#" #2."a#2#.

中度中毒组
$! #2//a#2.8 #28"a#2$6 #2"/a#2$/

重度中毒组
$6 $2#.a#2$" #27!a#2$# #268a#2#.
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注!
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表示无数据+
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论

急性一氧化碳中毒是吸入高浓度一氧化碳后引起以中枢

神经系统损害为主的全身性疾病+一氧化碳进入血液与血红

蛋白结合从而引起组织缺血缺氧#后期治疗过程存在缺血
(

再

灌注过程#氧自由基是再灌注损伤的一个重要方面#再灌注和

氧自由基与后期的迟发性脑病有重要关系+

+YR

是一种金属

蛋白酶#在生物体内能够清除氧自由基#保护生物体免受自由

基的攻击#

+YR

活力的高低间接反应了机体清除氧自由基的

能力+本研究结果显示#急性一氧化碳中毒各分度患者血清

+YR

较健康对照组降低#并随中毒程度降低越明显)

$(.

*

+各中

毒组血清
+YR

比较有显著差异性可能是缺氧缺血导致脑组织
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损伤#产生大量超氧阴离子#使
+YR

消耗加大#从而加剧了脑

组织损伤#表明
+YR

活力高低可直接反映急性一氧化碳的严

重程度#一氧化碳中毒后血清
+YR

活力显著降低对于脑继发

性损伤发病机制有重要意义+血清
+YR

可以作为判断一氧化

碳中毒病情的重要指标#

+YR

含量越低#提示治疗,预后效果

越差+
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蛋白是
$75/

年由
S''&;

首次从牛脑中分离出来的

一种酸性钙结合蛋白#其中
+$##(

'

蛋白主要存在于中枢神经

系统的星形胶质细胞的胞液中#其功能包括调节细胞生长#能

量代谢和参与细胞内信号转导#是胶质细胞与神经元之间相互

作用的桥梁+近年来#动物实验和临床研究发现脑血管疾病和

脑损伤后#可溶性的
+$##(

'

蛋白可释放脑脊液中#并可经受损

的血脑屏障进入血液#因此
+$##(

'

蛋白在血浆和脑脊液中的

浓度变化可以反映中枢神经系统损害的程度#并已成为判断和

评估脑损伤预后的特异性指标)
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+本研究通过检测
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例急性

一氧化碳中毒在发病后第
$

,

6

,

$8

天各个时间点的
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蛋

白含量变化#结果显示
+$##(
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蛋白平均血清浓度与健康对照

组相比在第
$

,

6

天均显著升高)
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+通过临床治疗后血清
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蛋白浓度随着病情好转迅速下降#因此血浆
+$##(

'

蛋

白是反映脑损伤程度及估计预后较好的生物学指标之一)
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+

故可在一氧化碳中毒患者动态检测血清
+YR

和
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蛋白

浓度#作为脑损伤早期标志物)
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*

+不仅可早期了解一氧化碳中

毒后脑损伤的严重程度#还可以帮助临床医师对一氧化碳中毒

病情的演变和预后进行推断#有较高的临床使用价值#值得推

广应用+

参考文献

)

$

* 贾翠英
2PM1

患儿血浆
+YR

,

+$##(

'

蛋白测定的临床意

义)

T

*

2

放射免疫学#

.##7

#

..

$

$

%!

.7(.72

)

.

* 李自力#李培杰#陈天铎#等
2

急性
,Y

中毒患者血清

+YR

,

)+P(%[

活性及
SR4

水平的变化及其意义)

T

*

2

中

国急救医学#

.##"

#

."

$

8

%!

..$(...2

)

"

*

f'&?AD>+

#

+@&DG

c

DFA>)

#

%D

<

D3AIA@&A'=4

#

;@DF2+;&=I+(

$##Q

<

&'@;AGD>DKA'E:;IAEDFID&N;&'?K&DAGAGA=&

B

!

D&;(

JA;C'?E=&&;G@E'GE;

<

@>

)

T

*

2,=&&S;3,:;I

#

.##5

#

$"

$

"Y

%!

"6$7("6"$2

)

8

* 高言国#刘彤敏
2

血清
+$##(

'

蛋白的定量指标对急性一

氧化碳中毒患者的临床价值)

T

*

2

当代医学#

.##7

#

$/

$

6

%!

!7(7#2

)

/

* 周国俊#郝志鹏#李俊#等
2

重型颅脑损伤患者血清
+$##(

'

及
,*%

的检测及其临床意义)

T

*

2

华中科技大学学报!医

学版#

.#$.

#

86

$

"

%!

"6#("6$2

)

5

* 杨国颖#彭建霞#武国霞
2

新生儿低氧缺血性脑病血清

0+1

和
+$##(

'

蛋白表达的研究)

T

*

2

四川医学#

.#$$

#

".

$

"

%!

"5!("572

)

6

* 高才杰#吴伟玲#邬薇#等
2+$##(

'

蛋白在新生儿窒息脑损

伤早期诊断的研究进展)

T

*

2

医学综述#

.#$8

#

.#

$

$#

%!

$!".($!"/2

)

!

*

Q&JD&S

#

S'LAGDS

#

Y>&;3ND&T

#

;@DF

#

%&'

H

G'>@AEJDF=;'?

+($##

<

&'@;AGAGED&K'GI'G'[A3;

<

'A>'G;3(&D@>

)

T

*

2,&A@

,D&;S;3

#

.##8

#

".

$

$#

%!

.$.!(.$"#2

$收稿日期!

.#$8($.(./

!!

修回日期!

.#$/(#.(.#

%

$上接第
$/77

页%

,

B

>,

相对分子质量较小#且携带正电荷#能自由通过肾小球

滤过膜#在肾小管上皮细胞中被完全吸收及降解#因此#也不受

肾小管上皮细胞分泌的影响+肾脏是清除循环中
,

B

>,

的唯

一器官+大量文献研究表明#

,

B

>,

与
)Z*

具有明显的相关

性#

,

B

>,

的这些特征使其成为反映
)Z*

的内源性标志物)

!

*

+

本组对
7#

例慢性肾脏病患者依据肾功能分为
4

,

Q

,

,

组#

将健康对照组
,

B

>,

及
+E&

水平与
4

,

Q

,

,

组患者进行比较#

健康对照组
,

B

>,

与
4

,

Q

,

,

组比较#差异有统计学意义$

!

$

#2#/

%#

+E&

与
Q

,

,

组的比较#差异有统计学意义$

!

$

#2#/

%#与

4

组比较差异无统计学意义$

!

%

#2#/

%+究其原因#

+E&

易受

各种因素的影响且在肾功能损害早期敏感性及特异性均不高#

相比之下#

,

B

>,

对早期慢性肾脏病的检测具有更大的优势#

与相关研究相似+

综上所述#

,

B

>,

水平与慢性肾脏病患者
)Z*

具有较好

的相关性#且检测方法简便易行,干扰少#可作为评价
)Z*

功

能的新方法#尤其对早期慢性肾脏病患者的诊断具有重要意

义#值得临床推广+
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