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Ｓ１００Ｂ在颅脑损伤中的研究进展

黄承乐 综述，李廷阳 审校（广西壮族自治区百色市人民医院检验科　５３３０００）

　　【关键词】　Ｓ１００Ｂ；　颅脑损伤；　诊断
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　　Ｓ１００Ｂ是Ｓ１００蛋白家族成员之一，是一种主要存在于神

经胶质细胞中的特异性蛋白。近年的研究提示，Ｓ１００Ｂ不仅与

肿瘤、精神障碍、癫痫有关，而且与脑损伤有密切的关系。脑损

伤是当前严重危及青壮年健康和生命的最主要问题，而临床上

仍缺乏较简便快捷且可靠的客观评判方法。近年的研究［１］表

明，Ｓ１００Ｂ对脑损伤的诊疗评价具有一定的价值或前景，认为

Ｓ１００Ｂ能反映脑损伤的程度以及对预后进行评估。本文就

Ｓ１００Ｂ与脑损伤的研究进展综述如下。

１　Ｓ１００Ｂ分子结构和生物学特性

Ｓ１００蛋白由 Ｍｏｏｒｅ
［２］于１９６５年在牛脑组织中发现，因该

蛋白在中性饱和硫酸铵中１００％溶解而得名。目前已经发现

Ｓ１００蛋白家族有２５个成员
［３］。Ｓ１００Ｂ由两个亚单位组成，包

含Ｓ１００αβ和Ｓ１００ββ两个亚型。两个亚型都主要位于神经胶

质细胞胞质和胞核中，其中Ｓ１００ββ占绝大部分。Ｓ１００Ｂ两个

单体形成一个ＥＦ手形，能够和钙结合，相对分子质量约２１×

１０３，ｐＨ值约４．１，编码基因定位２１ｑ２２．３，距该染色体末端约

１００～１４０ｋｂ。Ｓ１００Ｂ通过肾脏代谢和排泄，生物半衰期为１９８

ｍｉｎ
［４］。Ｓ１００Ｂ由星形胶质细胞产生，对神经元、神经胶质、小

胶质细胞产生自分泌和旁分泌作用，近年来也发现在其他部位

的星型细胞、垂体滤泡星状细胞等也参与分泌Ｓ１００Ｂ。Ｓ１００Ｂ

蛋白被认为是一种钙传感器蛋白，通过钙离子信号转导途径在

细胞增殖、分化、肌肉收缩、基因表达及细胞凋亡中发挥重要作

用。低浓度Ｓ１００Ｂ具有神经营养作用，以促进神经的生长和

修复。高浓度的Ｓ１００Ｂ具有神经毒性，在体外通过ＮＯ依赖途

径诱导神经元死亡，在钙离子的参与下可以调节依赖ｐ５３基因

细胞的生长抑制和凋亡。

２　Ｓ１００Ｂ的检测方法

Ｓ１００Ｂ检测主要采用免疫学方法，常用方法有放射免疫测

定法 （ＩＲＭＡ），荧 光 免 疫 法 （ＩＦＭＡ），酶 联 免 疫 吸 附 法

（ＥＬＩＳＡ），可检测脑脊液、血液、尿、羊水等。各种方法的特异

性、敏感性各不相同，ＩＦＭＡ和ＥＬＩＳＡ敏感性较强，可以检测

出０．００２～１０μｇ／Ｌ的蛋白；ＩＦＭＡ交叉反应最少，而 ＥＬＩＳＡ

受其他化合物干扰因素最少，目前最常用的是ＥＬＩＳＡ。

３　Ｓ１００Ｂ的表达与脑损伤

３．１　对脑损伤的早期诊断价值　由于原发性颅脑损伤为急重

症，脑损伤通常为不可逆损伤，患者常因延误诊断，处理不当，

失去抢救时机。因此，颅脑损伤疾病的早期诊断显得尤为重

要。Ｓ１００Ｂ可较早的反映颅脑损伤后不同的病理生理改变，早

于影像学诊断［５］。Ｇａｚｚｏｌｏ等
［６］的研究证实，Ｓ１００Ｂ在缺血缺

氧性脑病后脑室和／或脑内出血诊断中比一般的临床征象（如

头颅ＣＴ和ＴＣＤ治疗）提早２４ｈ，提示Ｓ１００Ｂ在脑损伤中更有

早期诊断意义。Ｈａｒｄｍａｒｋ等
［７］研究发现，鼠脑损伤后脑脊液

Ｓ１００Ｂ在伤后７．５ｈ达到高峰。近年来的研究发现
［８９］，颅脑

损伤早期（小于６ｈ）血清Ｓ１００Ｂ明显升高。

３．２　对脑损伤程度判断的诊断价值 　血清Ｓ１００Ｂ蛋白的浓

度依赖以下几种因素［１０］：脑损伤的严重程度及范围，巨噬细胞

和／或蛋白酶引起的降解，血脑屏障的破坏程度。Ｓ１００Ｂ蛋白

分子正常情况下不能通过血脑屏障，但颅脑损伤后，脑组织的

损伤导致脑细胞和血脑屏障的破坏，使血Ｓ１００Ｂ迅速升高，如

有继发性损伤，血脑屏障进一步破坏，胶质细胞破坏引起

Ｓ１００Ｂ蛋白外溢，其含量变化与临床症状、体征及影像学改变

密切相关，为判断脑损伤严重程度的良好指标。越来越多的研

究表明，轻型脑损伤后，Ｓ１００Ｂ迅速升高，然后随时间下降；而

重型脑损伤后，Ｓ１００Ｂ迅速升高后，由于继发性损伤的发生，

Ｓ１００Ｂ蛋白浓度不会下降，如果早期Ｓ１００Ｂ峰值或继发性升高

超过２μｇ／Ｌ，预示严重脑外伤有较高的死亡率，而Ｓ１００Ｂ峰值

超过３．８０μｇ／Ｌ的患者生存率极少。焦炎等
［１１］根据入院时的

ＧＣＳ评分，将颅脑损伤患者分为轻中型组（ＧＣＳ≥８分）和重型
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组（ＧＣＳ＜８分），通过分析得出结论，颅脑损伤患者血清Ｓ１００Ｂ

较正常对照组升高，而重型组Ｓ１００Ｂ与轻中型组相比差异有

统计学意义（犘＜０．０５），说明血清中Ｓ１００Ｂ含量越高，患者颅

脑损伤程度越严重。郑中慧等［１２］研究显示，颅脑损伤患者血

清Ｓ１００Ｂ水平中型组明显高于轻型组（犘＜０．０１），重型组明显

高于轻、中型组（犘＜０．０１），该研究同时显示，轻、中、重型组

Ｓ１００Ｂ水平在２４ｈ内迅速升高，第３天开始回落，轻型组第７、

１４天回落明显，中型组第１４天回落明显，而重型组回落缓慢，

维持在一个较高水平，因此，认为Ｓ１００Ｂ对颅脑损伤有高度敏

感性和特异性，是判断颅脑损伤程度的客观指标。陈峻严

等［１３］报道颅脑损伤患者血清Ｓ１００Ｂ蛋白浓度与病情呈正相

关，病情越重，Ｓ１００Ｂ蛋白浓度越高。伤后４８ｈ内重型患者

Ｓ１００Ｂ浓度明显高于中、轻型患者。昏迷程度越深，血清

Ｓ１００Ｂ蛋白水平的改变越明显；但７２ｈ及以后比较差异无统

计学意义（犘＞０．０５），说明在伤后４８ｈ内测定Ｓ１００Ｂ蛋白对颅

脑损伤严重程度的判断有临床实际意义。

３．３　Ｓ１００Ｂ对颅脑损伤预后评估的诊断价值　对颅脑损伤患

者一直以来难以有一个简便易测的特异的生化指标对其伤后

病情的诊断、进展情况及预后进行判断，目前仅局限于ＧＣＳ评

分和ＧＯＳ评分。近年来的研究结果表明，颅脑损伤的患者血

清中的Ｓ１００Ｂ对于诊断、治疗和预后判断有一定的指导意义。

Ｒｏｔｈｏｅｒｔ等
［１４］比较了３０例重型脑损伤（ＧＣＳ≤８分）和１１例

轻型脑损伤（ＧＣＳ＞１２分）的预后，所有轻型脑外伤出院时预

后良好，平均Ｓ１００Ｂ蛋白浓度为０．３５μｇ／Ｌ，预后良好的重型

脑损伤（６９％）平均浓度１．２μｇ／Ｌ，而预后不良的重型脑外伤

（３１％）平均浓度４．９μｇ／Ｌ，各组差异显著，认为Ｓ１００Ｂ能反映

脑损伤严重程度和预后。Ｗｏｅｒｔｇｅｎ等
［１５］将ＧＣＳ、ＭａｒｓｈａｌｌＣＴ

分类法（ＭＣＴＣ）及Ｓ１００Ｂ蛋白在脑损伤中的判断预后作用作

了比较，结果表明Ｓ１００Ｂ准确率最高，达８７％，阴性预测值为

７７％，优于前两者。王寿先等
［１６］检测１４０例颅脑损伤患者血

清Ｓ１００Ｂ水平，并按 ＧＯＳ分级判断预后，预后不良组Ｓ１００Ｂ

含量明显高于预后良好组（犘＜０．０５），认为Ｓ１００Ｂ水平变化与

预后密切相关。王成东等［１７］分析１２５例颅脑损伤患者在伤后

不同时间血清Ｓ１００Ｂ含量变化，在不同预后患者中Ｓ１００Ｂ水

平差异有统计学意义（犘＜０．０１）。

４　存在问题

随着对Ｓ１００Ｂ蛋白研究的深入和检测方法不断创新和完

善，Ｓ１００Ｂ将更有助于颅脑损伤的诊断、病情进展评估、治疗监

测和预后判断，为临床提供更有利的资料。但由于一些非神经

细胞在损伤时也可释放Ｓ１００Ｂ，所以Ｓ１００Ｂ升高时也要考虑可

能合并其他器官系统的损害。
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