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急性脑梗死患者血浆ＨｃｙｈｓＣＲＰｖＷＦ检测的临床意义


张　琦，耿　洁＃，赵建国，张学齐，李国森，严　炜，张根利

（天津中医药大学第一附属医院，天津３００１９３）

　　摘　要：目的　探讨急性脑梗死患者血浆同型半胱氨酸（Ｈｃｙ）与超敏Ｃ反应蛋白（ｈｓＣＲＰ）、血管性假血友病因子（ｖＷＦ）水

平的相关性及临床意义。方法　选取急性脑梗死患者１５０例，按照其血浆 Ｈｃｙ增高程度不同分为３组。另外，选取同期健康体

检者５０例作为对照组，分别测定急性脑梗死患者和对照组健康者血浆ｈｓＣＲＰ、ｖＷＦ及 Ｈｃｙ水平并进行组间比较，并对ｈｓＣＲＰ

与 Ｈｃｙ、ｖＷＦ与 Ｈｃｙ的检测结果进行相关性分析。结果　急性脑梗死患者血浆ｈｓＣＲＰ、ｖＷＦ及 Ｈｃｙ水平显著高于对照组（犘＜

０．０５）；急性脑梗死患者血浆ｈｓＣＲＰ、ｖＷＦ升高水平与 Ｈｃｙ升高水平呈正相关。急性脑梗死患者各组 Ｈｃｙ、ｈｓＣＲＰ、ｖＷＦ水平均

显著高于对照组（犘＜０．０５）。结论　血浆ｈｓＣＲＰ、ｖＷＦ、Ｈｃｙ可作为血管内皮损伤的标志物，这三项指标的联合检测可以为急性

脑梗死早期诊断和治疗提供依据。
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　　血浆同型半胱氨酸（Ｈｃｙ）浓度升高是心、脑血管疾病的独

立危险因素［１２］，高 Ｈｃｙ血症可激活炎症细胞和炎症因子的表

达，促进血栓形成，进而导致脑梗死的发生［３４］。血浆Ｃ反应

蛋白（ＣＲＰ）作为全身炎性反应急性期非特异性标志，与动脉粥

样硬化的发生和演变密切相关。研究发现，ＣＲＰ直接参与急

性脑梗死病理过程，是急性脑梗死发生、演变及进展的促炎因

子［５］。血浆血管性假血友病因子（ｖＷＦ）由血管内皮细胞及巨

核细胞合成分泌，是血管内皮细胞下层黏附的糖蛋白，内皮细

胞损伤后释放ｖＷＦ，参与血小板黏附和聚集过程，是反映血管

内皮功能异常的特异性标志物［６］，血液 Ｈｃｙ与超敏Ｃ反应蛋

白（ｈｓＣＲＰ）、ｖＷＦ可作为反映急性脑梗死危险性的指标。

１　资料与方法

１．１　一般资料　选取２０１１年４月至２０１３年３月于本院急症

部及针灸部就诊和治疗的急性脑梗死患者，共１５０例（患者

组），其中男６８例、女８２例，年龄４８～８２岁，平均（６８．３９±

１０．５４）岁。排除疾病：短暂性脑缺血发作；脑梗死患者病情较

轻（肌力小于或等于Ⅳ级）；脑出血及蛛网膜下腔出血，经检查

证实由脑肿瘤、脑外伤、脑寄生虫病、代谢障碍、风湿性心脏病、

冠心病及其他心脏病合并心房颤动等引起的脑栓塞；无症状性

脑梗死；合并有肝、肾、造血系统及内分泌系统等严重疾病；近

期有感染性疾病者；有精神病的患者。诊断标准：（１）符合

１９９５年中华医学会第四次全国脑血管病学术会议修订的《各

类脑血管疾病诊断要点》并经头颅ＣＴ 和／或 ＭＲＩ检查确诊；

（２）发病后７２ｈ内入院；（３）神经功能缺损评分在１６～３０分之

间，年龄４５～８０岁。根据 Ｈｃｙ水平将患者组分为３个亚组，

Ｈｃｙ水平分别为１０～＜３０μｍｏｌ／Ｌ（Ａ组）、３０～５０μｍｏｌ／Ｌ组

（Ｂ组）、＞５０μｍｏｌ／Ｌ（Ｃ组）。另外选取同期于本院进行体检

并合格的志愿者５０例作为对照组，男２５例、女２５例，年龄３５

～７０岁，平均（５３．２１±１２．１３）岁。

１．２　方法　采集受试者空腹静脉血２ｍＬ以１０９ｍｍｏｌ／Ｌ枸

橼酸钠１∶９抗凝，３０００ｒ／ｍｉｎ离心１５ｍｉｎ，分离血浆待检测。

Ｈｃｙ采用循环酶法测定，日本日立公司 ＨＩＴＡＣＨＩ７１８０全自

动生化分析仪测定；试剂由台塑公司提供。ｈｓＣＲＰ采用免疫

比浊法进行检测，美国、贝克曼库尔特公司ＩＭＭＡＧＥ８００双光

径免疫浊度分析仪测定，试剂由美国贝克曼公司提供免疫透射

比浊分析试剂盒。ｖＷＦ酶标法进行检测，法国ＳＴＡＧＯ公司

ＳＴＡｃｏｍｐａｃｔ全自动血凝仪测定，试剂由ＳＴＡＧＯ公司提供。

１．３　统计学处理　采用ＳＰＳＳ１７．０软件进行数据分析处理；

·４４４２· 国际检验医学杂志２０１４年９月第３５卷第１８期　ＩｎｔＪＬａｂＭｅｄ，Ｓｅｐｔｅｍｂｅｒ２０１４，Ｖｏｌ．３５，Ｎｏ．１８
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师，主要从事临床检验方面的研究。　＃　共同第一作者。



计量资料用狓±狊表示；两两组间比较采用狋检验；多组间的比

较采用方差分析；采用Ｐｅａｒｓｏｎ相关分析检测指标的相关性；

犘＜０．０５为差异有统计学意义。

２　结　　果

２．１　患者组与对照组各项检测指标的比较　患者组各亚组

Ｈｃｙ与ｈｓＣＲＰ水平均显著高于对照组（犘＜０．０５）；患者组各

亚组间比较，ｈｓＣＲＰ水平的差异有统计学意义（犘＜０．０５）。

患者各亚组ｖＷＦ水平均显著高于对照组（犘＜０．０５）；各亚组

间ｖＷＦ水平进行比较，差异有统计学意义（犘＜０．０５）。

见表１。

表１　　各组患者与对照组 ＨｃｙｈｓＣＲＰｖＷＦ

　　水平的比较（狓±狊）

组别 狀 Ｈｃｙ（μｍｏｌ／Ｌ） ｈｓＣＲＰ（ｍｇ／Ｌ） ｖＷＦ（ｎｇ／ｍＬ）

对照组 ５０ ８．８５±１．１２ １．２５±０．７１ １１０．３１±４３．２８

Ａ组 ５０ １９．２６±４．７４ ５．２４±０．８８ ２４０．５２±４３．８２

Ｂ组 ５０ ４２．０４±７．０９ ７．０６±０．４２ ３４５．０９±１２．８５

Ｃ组 ５０ ５６．３２±６．４９ ８．０８±０．２４ ３８４．８９±２０．９０

　　：犘＜０．０５，与对照组比较。

２．２　患者组 Ｈｃｙ与ｈｓＣＲＰ水平的相关性分析　Ｈｃｙ与ｈｓ

ＣＲＰ呈正相关（狉＝０．８０４，犘＜０．０５），与ｖＷＦ呈正相关（狉＝

０．７８０，犘＜０．０５）。

３　讨　　论

脑梗死是指由于脑部血液供应障碍，缺血、缺氧引起的局

限性脑组织的缺血性坏死或脑软化。脑动脉的主干或皮层支

固有动脉粥样硬化及各类动脉炎性血管病，导致血管腔狭窄或

闭塞，进而引起血栓形成。血栓形成的病理过程中，血管内皮

细胞损伤，血小板活化起到了关键作用。基于这样的病理过

程，血管内皮损伤标志物的检测及各指标间相关性的研究在急

性脑梗死的早期诊断和治疗中具有重大意义。

血液中 Ｈｃｙ、ｈｓＣＲＰ、ｖＷＦ浓度的增加直观、快速地反映

了血管内皮的损伤情况［６７］。在急性脑梗死患者中，血浆 Ｈｃｙ

浓度以及ｈｓＣＲＰ、ｖＷＦ浓度呈现增高趋势，与对照组比较差

异有统计学意义（犘＜０．０５）。同时，随着 Ｈｃｙ水平的增高，血

浆中ｈｓＣＲＰ、ｖＷＦ的含量均呈现正相关增长。

Ｈｃｙ是一种含硫氨基酸，是蛋氨酸代谢的中间产物，主要

来源于蛋氨酸脱甲基反应。流行病学资料显示，血浆 Ｈｃｙ水

平每增加５μｍｏｌ／Ｌ，可使血管疾病发生的危险增加５０％，是脑

卒中的独立危险因素；Ｈｃｙ功能也与纤溶、凝血等系统密切相

关［８］。本研究表明，急性脑梗死患者血浆 Ｈｃｙ水平明显高于

对照组（犘＜０．０５），３个 Ｈｃｙ升高程度不同的患者亚组间比

较，差异有统计学意义（犘＜０．０５）。这表明高 Ｈｃｙ血症是脑血

管病的重要危险因素，与血管内皮损伤程度相关。

ｈｓＣＲＰ是由活化巨噬细胞分泌的细胞因子刺激及诱导肝

细胞产生的急性反应蛋白，是反映机体组织损伤和感染极为敏

感的指标，被公认为是与动脉硬化关系密切的炎性标志

物［９１３］。本研究发现，急性脑梗死患者血浆ｈｓＣＲＰ水平明显

高于对照组（犘＜０．０５），Ｈｃｙ升高程度不同的３个亚组间比

较，差异有统计学意义（犘＜０．０５）。ｈｓＣＲＰ水平升高不仅反

映体内炎性反应程度，而且也反映了血管内皮细胞损伤的严重

程度，并且与急性脑梗死患者血浆 Ｈｃｙ的升高程度呈正相关。

ｖＷＦ是存在于血浆中的一种功能成分，由血管内皮合成，

也存在于巨噬细胞以及血小板中，是一种具有黏附功能的大分

子糖蛋白，是目前公认的内皮细胞标记物，仅在成熟的内皮细

胞上存在，它可以反映内皮细胞的功能状态。血浆高水平的

ｖＷＦ常伴随着发生血栓形成疾病的危险。本研究显示，急性

脑梗死患者血浆ｖＷＦ水平明显高于对照组（犘＜０．０５），Ｈｃｙ

升高程度不同的三个亚组间比较，差异有统计学意义（犘＜

０．０５）。因此检测ｖＷＦ的水平，可作为脑梗死急性期脑血管内

皮功能状态和受损程度的指标，可为脑梗死早期诊断、判断近

期预后提供依据。

ｈｓＣＲＰ和ｖＷＦ均与Ｈｃｙ存在较高的相关性（狉分别为０．

８０４、０．７８０）。高同型半胱氨酸血症是脑血管病的重要危险因

素，且与血管内皮损伤程度具有很强的正相关性，血管内皮的

损伤伴随着相应的炎性反应表现为急性时相反应蛋白的升高，

ｖＷＦ的合成及释放升高，因此 Ｈｃｙ、ｈｓＣＲＰ和ｖＷＦ的联合检

测对于脑梗死病情的诊断治疗提供了更全面的参考，避免了单

一检测标志检测中实验误差和患者个体差异对临床诊断的干

扰。
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