
高于比较方法$

&

!

讨
!!

论

!!

尿微量清蛋白曾被认为是高血压#糖尿病等疾病所致肾功

能损害的表现*

"-&

+

$而目前的学说认为"尿微量清蛋白是由于

全身血管的渗漏而非特定的肾脏损害所致*

.

+

$在检测方面随

机尿较为常用"但影响因素较多"若同时检测尿肌酐"因每日肌

酐排除量相对恒定"用尿微量清蛋白与肌酐比值可避免尿量等

变化对结果的影响$其比值对肾病的早期诊断有重要价

值*

F-(

+

$尿微量清蛋白%肌酐比值的升高与全身血管内皮细胞

的病变是同步的"是全身或局部炎性反应的指标"是血管内皮

细胞改变的早期征象"与血管病变的发生密切相关*

%-K

+

$已有

国外研究表明尿微量清蛋白与肌酐比值与心血管疾病的严重

程度密切相关"是心血管疾病的独立危险因素及预测因子之

一"并且与心血管疾病意外病死率密切相关*

'-!$

+

$

"$$!

年美国

糖尿病协会尿讨论认为微量清蛋白%尿肌酐比值可代替
".?

尿检测"后逐渐被临床广泛应用*

!!

+

$放射免疫分析最早用于

测定尿微量清蛋白"其精确度#灵敏度均高"存在放射性污染及

特殊仪器需要等缺陷"开展受到限制$随后商品给的尿微量清

蛋白检测试剂品种繁多$以速率散射浊度为代表的
6VV/CR

免疫浊度分析仪"其精密度#准确度高"还具有快速#方便等优

点"是目前应用最为广泛的一种方法$基于全自动生化分析仪

使用的透射免疫比浊法试剂的研发"为尿微量清蛋白的检测开

辟了另一途径$而肌酐的检测目前临床实验室的常用方法为

生化仪的苦味酸速率法和肌氨酸氧化酶法$随着临床医生对

尿微量清蛋白临床意义的认识逐渐加深"尿微量清蛋白%尿肌

酐比值增高从监测肾损害"逐渐被临床广泛应用于协助早期发

现心血管疾病的风险$随之而来的是尿微量清蛋白检测标本

的不断增加"尿微量清蛋白测定目前主要采用贝克曼库尔特

6VV/<RK$$

特定蛋白分析系统$而肌酐的检测多用全自动

生化分析仪$这样就出现一个指标要运用两种仪器检测的情

况$基于全自动生化分析仪可使用透射免疫比浊法检测尿微

量清蛋白"可避免上述麻烦"但尿微量清蛋白检测结果的准确

性和一致性越来越多地引起大家的关注$由于方法学的差异"

以及采用的参考测量程序和校准品溯源性的不同"将会导致检

测结果存在一定的差异$不同检测系统测定同一份尿液中的

微量清蛋白浓度往往不具有可比性$因此"应对不同检测系统

尿微量清蛋白测定结果进行方法比对和偏倚评估$

本研究根据
:HG6R0'-/"

文件的流程"对两检测系统测

定结果进行比对"结果显示!方法内#方法间没有离群值"重复

性好"相关性好&

6N$#''K

'"偏差估计显示"两种检测系统测定

结果间的差异较为显著"如图所知!两种方法结果存在差异"直

接比较两种方法所得的检测结果并不一致"透射免疫比浊法的

检测结果要高于散射速率法结果"浓度越高"差异越大$根据

前述图形分析及相关回归分析可知"在分析范围内检测医学决

定水平浓度的尿微量清蛋白的相对偏差较小"可满足临床要

求"高值标本可稀释或减量检测"也可根据回归方程对检测结

果进行系数调整"确保两方法间的一致性与可比性$

参考文献

*

!

+ 陈捷"王兰兰"李立新"等
#

根据
[::HGR0'-/"

评价
"

种发光免

疫分析法的一致性*

X

+

#

临床检验杂志"

"$$(

"

.

&

".

'!

!('-!%!#

*

"

+ 林建珍"姚月娴"林金秀
#

高血压患者发生心血管事件危险因素的

探讨*

X

+

#

中国循环杂志"

"$!$

"

"F

&

(

'!

.F(-.F'#

*

&

+

V8

A

5,+5:R#045L*]7*8,L*3Y57*],5

=

?48

=

37?

B

*,+;9*,L5

=

5,L5,7-

=

37*5,7+

*

X

+

#[5,

A

9XV5L

"

!'K.

"

&!!

&

!

'!

K'-'&#

*

.

+

<54+75*,I:

"

V3,,XO

"

Q*g

"

5739#/9Y;@*,;4*33,L4*+W8>]34L*

8D3+];9345D5,7+

"

L537?

"

3,L?5347>3*9;45*,L*3Y57*]3,L,8,L*3Y5-

>*]*,L*D*L;39+

*

X

+

#X/V /

"

"$$!

"

"K(

&

.

'!

."!-."(#

*

F

+ 周京敏"崔晓通"金雪娟"等
#

社区老年人群尿微量白蛋白%肌酐比

值与心血管病危险因素的关系*

X

+

#

中华心血管病杂志"

"$!!

"

&'

&

F

'!

.(&-.(%#

*

(

+ 冯绍华
#

尿微量清蛋白%尿肌酐比值临床意义新探讨*

X

+

#

国际检

验医学杂志"

"$!"

"

&&

&

%

'!

K(.-K(F#

*

%

+

V3473;

A

?V37

"

X3]8Y+TC

"

Q;`

"

5739#:84459375+8>;4*,34

B

39Y;-

@*,5a]457*8,*,

B

8;,

A

3L;97Y93]W+3,LE?*75+

!

7?5:848,34

B

/4-

754

B

C*+WT5D598

=

@5,7*,Q8;,

A

/L;97+G7;L

B

*

X

+

#/@XR

=

*L5@*-

89

"

"$$&

"

!FK

&

%

'!

(%(-(K(#

*

K

+ 卢建国"侯品连
#

尿微量清蛋白与尿肌酐比值与心血管病危险因

素的相关性*

X

+

#

检验医学与临床"

"$!&

"

!$

&

"!

'!

"KF!-"KF.#

*

'

+ 王娟
#

尿微量白蛋白%尿肌酐比值与心血管病危险因素的相关性

*

X

+

#

实用预防医学"

"$!&

"

"$

&

'

'!

!!.(-!!.%#

*

!$

+

J,;4G

"

<*43

B

e#P?545937*8,+?*

=

Y57E55,@*]4839Y;@*,;4*33,L

7?5

=

45+5,]53,L5a75,78>]848,34

B

37?548+]9548+*+

*

X

+

#/,

A

*898-

AB

"

"$!$

"

(!

&

"

'!

!K.-!'!#

*

!!

+蔡文娟"李洋"门岚"等
#

尿微量白蛋白%肌酐比值对糖尿病肾病早

期诊断价值*

X

+

#

中国实验诊断学"

"$!&

"

!%

&

'

'!

!(F$-!(F&#

&收稿日期!

"$!F-$'-"F

'

!临床研究!

急性脑梗死患者
0

选择素与血小板聚集功能的检测与临床意义

易
!

岑

"武汉市第一医院检验科!湖北武汉
.&$$$$

$

!!

摘
!

要"目的
!

探讨急性脑梗死患者血清
0

选择素水平和血小板聚集功能在脑梗死发病中的意义!及其在不同病情下的动

态变化和临床意义&方法
!

选取急性脑梗死患者
K'

例作为脑梗死组!体检健康者
.$

例作为对照组&根据神经功能的缺陷程度

将急性脑梗死患者分为轻型"

&F

例$%中型"

"K

例$%重型"

"(

例$&测定不同组别的
0

选择素水平和血小板聚集功能&结果
!

脑梗

死组
0

选择素%血小板聚集率明显高于对照组!差异有统计学意义"

!

$

$#$F

$&中型和重型患者
0

选择素和血小板聚集率与脑梗死

组轻型患者组比较明显升高!差异有统计学意义"

!

$

$#$F

$&结论
!

血小板聚集功能增强是脑梗死发病的重要机制!脑梗死患者急

性期
0

选择素水平升高!且与患者病情轻重有重要关系&测定
0

选择素和血小板聚集率有利于脑梗死的早期诊治及判断预后&

关键词"脑梗死#

!

0

选择素#

!

血小板聚集功能

!"#

!

!$#&'('

%

)

#*++,#!(%&-.!&$#"$!(#$.#$F.

文献标识码"

/

文章编号"

!(%&-.!&$

"

"$!(

$

$.-$FF$-$"

!!

急性脑梗死与多种因素共同参与有关"发病机制复杂"是

老年患者的常见病和多发病$通常在脑梗死形成中最早发生

的是血小板的活化"他是脑梗死发生的始动因素"在其发展中

有重要意义*

!

+

$

(

$FF

(

国际检验医学杂志
"$!(

年
"

月第
&%

卷第
.

期
!

6,7XH3YV5L

!

O5Y4;34

B

"$!(

!

Z89#&%

!

[8#.



0-

选择素是体内血小板活化的特异性标志之一$活化的

血小板可释放
&

颗粒内的
0

选择素"

0

选择素可促进白细胞与

血小板之间的结合"加快组织损伤及血栓形成的过程*

"-&

+

$研

究也发现"血栓性疾病与血小板聚集功能密切相关"当血小板

聚集功能增强时"机体易发生血栓$本研究分别测定急性脑梗

死患者和对照组的
0

选择素水平和血小板聚集功能"探讨其

在急性脑梗死病理过程中的作用及临床意义"为临床治疗和预

防脑梗死提供依据$

$

!

资料与方法

$#$

!

一般资料
!

选择
"$!&

年
!

月至
"$!.

年
!"

月在本院神

经内科住院的急性脑梗死患者
K'

例&脑梗死组'"男
F$

例"女

&'

例"年龄
.F

!

K&

岁"平均&

((#"lF#&

'岁$均于发病后
".?

内入院"所有患者均行颅脑
:P

或
VC6

证实"并符合全国第四

届脑血管病学术会议修订的标准*

.

+

$根据神经功能缺损程度

将脑梗死患者分为轻型
&F

例#中型
"K

例和重型
"(

例&

GGG

评

分轻型
$

!

!F

分"中型
!(

!

&$

分"重型
&!

!

.F

分'

*

F

+

$对照组

为同期本院体检健康者
.$

例"其中男
"&

例"女
!%

例"年龄

F$

!

%'

岁"平均年龄&

(%#Kl(#%

'岁"无脑梗死及脑梗死易患

因素$所有对象均排除周围血管栓塞疾病#心肌梗死#肿瘤#严

重肝肾疾病#糖尿病#感染#外伤等疾病"并且所有对照组
!

周

内均未服用阿司匹林等影响血小板聚集的药物$

$#%

!

方法

$#%#$

!

标本采集
!

对照组于体检日清晨空腹静脉采血"脑梗

组均于入院后
".?

内清晨空腹静脉采血$

$#%#%

!

0

选择素测定
!

检测方法采用
RH6G/

法"深圳晶美公

司生产的试剂盒"按试剂盒说明操作$

$#%#&

!

血小板聚集功能检测
!

用免疫比浊法测定"仪器为美

国
:ICJ[J-HJ<F.$ZG

血小板聚集检测仪"试剂为配套提供

的二磷酸腺苷&

/T0

'$抽取受检者静脉血
.@H

&肝素抗凝

管'"室温静置
&$@*,

$以
&$$$4

%

@*,

离心
!$@*,

"提取乏血

小板血浆$以
K$$4

%

@*,

离心
!$@*,

"提取富含血小板血浆$

在富含血小板的血浆中加入高浓度&

!$@@89

%

H

'的
/T0

为诱

导剂"使血小板聚集"血浆浊度降低"透光率增加$记录此变

化"形成血小板聚集的动态曲线"并与乏血小板血浆所测得的

结果比较$

$#&

!

统计学处理
!

采用
G0GG!(#$

软件进行统计分析"采用
7

检验"多个样本均数间的比较采用重复测量资料的方差分析"

!

$

$#$F

为差异有统计学意义$

%

!

结
!!

果

%#$

!

脑梗死组与对照组血清
0

选择素水平比较
!

与对照组

相比"脑梗死组血清
0

选择素水平都明显升高"差异有统计学

意义&

!

$

$#$F

'$与轻型患者相比"中型#重型患者的
0

选择

素明显升高"差异有统计学意义&

!

$

$#$F

'$

表
!

!!

两组血清
0

选择素水平比较

组别
& 0

选择素&

$

A

%

H

'

脑梗死组
!

轻型
&F

&!#.l.#(

"

!!!!!

中型
"K

F(#%l%#K

"1

!!!!!

重型
"(

%$#&l'#F

"1

对照组
.$ F#Kl"#&

!!

"

!

!

$

$#$F

"与对照组比较)

1

!

!

$

$#$F

"与脑梗死组轻型比较$

表
"

!!

两组血小板聚集率的比较

组别
&

血小板聚集率&

_

'

脑梗死组
!

轻型
&F

($#"l.#%

"

!!!!!

中型
"K

%F#.l.#.

"1

!!!!!

重型
"(

K&#$l%#'

"1

对照组
.$ FF#"l(#!

!!

"

!

!

$

$#$F

"与对照组比较)

1

!

!

$

$#$F

"与脑梗死组轻型比较$

%#%

!

两组血小板聚集功能的比较
!

脑梗死组血小板聚集率明

显高于对照组"差异有统计学意义&

!

$

$#$F

'$中型#重型患

者的血小板聚集率与轻型患者相比明显升高"差异有统计学意

义&

!

$

$#$F

'$

&

!

讨
!!

论

0

选择素是一种黏附蛋白"当血小板活化时"胞浆膜与
&

-

颗粒结合"

0

选择素暴露于胞浆膜表面*

(

+

$血浆中
0

选择素有

两个主要来源"一是暴露于胞浆膜表面的
0

选择素随着血小

板的破坏释放入血"二是血小板质膜上的
0

选择素脱落至血

浆中$因此常用血浆内
0

选择素的水平表达血小板的活化程

度"他也是血小板活化的最特异的分子标志物*

%

+

$本研究结果

显示"血浆
0

选择素水平与急性脑梗死的病情程度密切相关"

随着病情的加重"

0

选择素水平逐渐升高$这一结果表明血栓

形成的过程中有
0

选择素的参与"可一定程度地反映急性脑

梗死病情的严重程度及提示预后$

血小板聚集作为血小板的一个重要生理特征"在机体止血

和血栓形成过程中发挥重要作用$但在病理条件下"比如急性

脑梗死中"血小板过度活化和聚集是严重威胁人类生命安全的

主要原因*

K

+

$在脑梗死患者血栓形成过程中血小板聚集是其

中一个重要的病理过程"激活和聚集的血小板最终可导致脑部

血管腔不完全性狭窄甚至完全性闭塞*

'

+

$然而目前为止"引起

血小板聚集的机制尚未完全清楚$研究结果显示"与对照组相

比"脑梗死组血小板聚集率明显升高"且与梗死严重程度正

相关$

总之"血清
0

选择素和血小板聚集在急性脑梗死发病早

期参与了脑梗死的病理生理过程"

0

选择素表达增强"血小板

聚集率也增强$同时测定
0

选择素和血小板聚集"不仅可以

了解血小板的聚集功能"还可以了解其释放功能"具有互补作

用$因此"检测
0

选择素水平及血小板聚集功能可以作为急

性脑梗死患者病情判定及治疗效果观察的指标"对了解病情及

观察预后具有十分重要的临床价值$
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