
４３０４３２．

［５］ 罗燕萍，沈定霞，杨继勇，等．头孢哌酮／舒巴坦与两种抗

菌药物联用对多药耐药鲍氏不动杆菌药敏试验研究［Ｊ］．

中华医院感染学杂志，２００８，１８（１０）：１４３１１４３３．

［６］ 胡静，熊邦泽，朱金梅，等．下呼吸道感染病原菌分布及药

敏分析［Ｊ］．重庆医学，２００９，３８（４）：４３６４３７．

（收稿日期：２０１２０６０３）

△　通讯作者，Ｅｍａｉｌ：ｚｈｍ６９１７６１６＠１２６．ｃｏｍ。

·临床研究·

３项联合检测对糖尿病早期肾损伤的诊断价值

祝宏伟，朱洪鸣△（吉林省吉林市人民医院检验科　１３２００１）

　　【摘要】　目的　探讨血清胱抑素Ｃ（ＣｙｓＣ）在糖尿病早期肾损伤中临床诊断价值。方法　采用胶乳颗粒增强

免疫比浊法测定ＣｙｓＣ，免疫透射比浊法测定尿微量清蛋白（ｍＡＬＢ），酶法测定血清肌酐。结果　本文对２３例仅

ｍＡＬＢ为阳性，４６例仅血清ＣｙｓＣ为阳性而未进行治疗的糖尿病患者进行跟踪调查测定，６个月内复查上述指标２

次，结果发现前者有７例患者２次测定结果转为阴性，后者仅有２例测定结果恢复正常，证实单用 ｍＡＬＢ诊断早期

糖尿病肾病存在一定比例的假阳性。糖尿病肾病组的ＣｙｓＣ、血清肌酐和 ｍＡＬＢ与健康对照组比较差异有统计学

意义（犘＜０．０１）。结论　血清ＣｙｓＣ可作为一项良好的指标替代血清肌酐用于临床评价糖尿病早期肾损伤。血清

ＣｙｓＣ的特异性较强，与ｍＡＬＢ及血清肌酐联合检测可提高糖尿病早期肾损伤的诊断。

【关键词】　血清胱抑素Ｃ；　糖尿病肾病；　尿微量清蛋白；　肌酐
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　　糖尿病肾病是糖尿病最常见的并发症之一，也是糖尿病主

要的致死原因之一，早期没有明确的症状和体征，其早发现早

治疗显得尤为重要。血清胱抑素Ｃ（ＣｙｓＣ）是一种低相对分子

质量蛋白质，与肾小球滤过率密切相关［１］。本实验对糖尿病肾

病患者的血清ＣｙｓＣ浓度进行分析，同时检测尿微量清蛋白

（ｍＡＬＢ）和血清肌酐等。

１　资料与方法

１．１　一般资料　选择２０１１年１～１０月在本院门诊及住院的

糖尿病患者１７６例作为研究对象，男９６例，女８０例，年龄２６～

６２岁，平均（４５±１４．３）岁。所有病例均符合糖尿病诊断标准，

根据 ｍＡＬＢ含量分为３组，第１组：ｍＡＬＢ含量正常（尿

ｍＡＬＢ＜３０ｍｇ／２４ｈ）；第２组：ｍＡＬＢ含量中度增高（３０ｍｇ／

２４ｈ＜尿ｍＡＬＢ＜３００ｍｇ／２４ｈ）；第３组：ｍＡＬＢ含量显著增

高（尿ｍＡＬＢ＞３００ｍｇ／２４ｈ）。健康对照组５０例为来自本院

体检中心，排除高血压、糖尿病、甲状腺等疾病的健康体检者。

１．２　检测方法　血清ＣｙｓＣ检测采用免疫比浊法，试剂由北

京万泰生物有限公司提供；采用肌氨酸氧化酶法测定血清肌

酐；ｍＡＬＢ检测采用散射比浊法，仪器为日立７１７０全自动生化

分析仪。

１．３　统计学方法　采用ＳＰＳＳ１１．０软件进行统计分析，数据

以狓±狊表示，组间比较采用狋检验，以犘＜０．０５为差异有统计

学意义。

２　结　　果

２．１　健康对照组与糖尿病组血清ＣｙｓＣ、肌酐和血清 ｍＡＬＢ

结果　见表１。糖尿病３组的血清ＣｙｓＣ、肌酐和尿ｍＡＬＢ与

健康对照组比较差异有统计学意义（犘＜０．０１）。

２．２　两组连续２次血清ＣｙｓＣ、尿 ｍＡＬＢ检测结果　见表２。

本文对２３例仅ｍＡＬＢ为阳性，４６例仅血清ＣｙｓＣ为阳性而未

进行治疗的糖尿病患者进行跟踪调查测定，６个月内复查上述

指标２次，结果发现前者有７例患者２次测定结果转为阴性，

后者仅有２例测定结果恢复正常，证实单用 ｍＡＬＢ诊断早期

糖尿病肾病存在一定比例的假阳性。

表１　健康对照组与糖尿病各组血清ＣｙｓＣ、肌酐和尿

　　　　ｍＡＬＢ结果比较（狓±狊）

组别 狀 ＣｙｓＣ（ｍｇ／Ｌ） 肌酐（μｍｏｌ／Ｌ） 尿ｍＡＬＢ（ｍｇ／Ｌ）

健康对照组 ５０ ０．８３±０．１５ ６３．５±１１．８ ９．８６±５．８８

糖尿病　第１组 ７１ ０．９１±０．２０ ７１．１±１２．７ ９．９１±６．１２

　　　　第２组 ５８ １．３５±０．４１ ８９．５±２１．４ １６４．００±１３５．００

　　　　第３组 ４７ ３．１５±１．２９ １９３．９±１４７．２ ５９８．００±３９８．００

　　注：与健康对照组比较，犘＜０．０５，犘＜０．０１。

表２　连续２次测定血清ＣｙｓＣ阳性组和尿

　　　ｍＡＬＢ阳性组结果比较

组别 狀
ＣｙｓＣ

（狓±狊，ｍｇ／Ｌ）

尿ｍＡＬＢ

（狓±狊，ｍｇ／Ｌ）

转阴

例数

转阴率

（％）

血清ＣｙｓＣ阳性组 ４６ １．４７±０．６３ － ２ ４．３

尿ｍＡＬＢ阳性组 ２３ － ２０．６±１３．９ ７ ３０．４

　　注：－表示无数据。

３　讨　　论

血清ＣｙｓＣ是一种可反映肾小球滤过功能的较为理想的

内源性物质，为非糖基化的碱性蛋白质，相对分子质量约为

１３×１０３，等电点为９．３，机体内几乎所有的有核细胞均能产生

ＣｙｓＣ。研究证明ＣｙｓＣ完全由肾小球滤过而到达肾小管并几

乎全部被近曲小管重吸收和分解，血清ＣｙｓＣ浓度与肾小球滤

过率呈良好的线性关系［２］。作为肾小球滤过率的标志物，血清

ＣｙｓＣ的敏感性和特异性均优于血清肌酐。

糖尿病肾病是糖尿病常见的并发症，其发生率随着糖尿病

的病程延长而增高。１型糖尿病发生糖尿病肾病比例较高，约

为３５％～５０％；２型糖尿病发生率约为２０％左右。常用肾小

球滤过率评价早期肾功能损伤，近年有大量研究认为血清Ｃｙｓ
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Ｃ是一种特异性高、准确性好的能反映肾小球滤过率的内源性

标志物。血清ＣｙｓＣ是一种低相对分子质量的非糖化蛋白，几

乎全被肾小球滤过，重吸收后全部分解代谢，不再进入血液循

环，不被肾小管上皮细胞分泌，其血清浓度不受年龄、性别、饮

食、炎症等因素的影响，肾脏是清除循环ＣｙｓＣ的惟一器官，当

肾小球出现轻微损伤时，血清ＣｙｓＣ就出现增高，并随着病情

的加重而增高［３］。本实验中糖尿病第２、３组的血清ＣｙｓＣ明

显高于对照组，差异有统计学意义（犘＜０．０１），由此说明血清

ＣｙｓＣ对诊断糖尿病肾病有较高的敏感性。

现已证实尿蛋白的水平增高预示着糖尿病肾病的发生和

发展。在正常情况下，由于肾小球滤过膜电荷选择性屏蔽的静

电同性排斥作用，绝大多数的清蛋白不能通过滤过膜，而９５％

的清蛋白又在近曲小管被重吸收，尿液中有极微量清蛋白排

出［４］。当肾小球滤过膜受炎性反应刺激，通透性增加时，会造

成尿ｍＡＬＢ从尿液中排出增多。尿ｍＡＬＢ对早期糖尿病肾病

诊断有重要价值，但最近一些临床研究发现，伴 ｍＡＬＢ的糖尿

病患者仅有３０％～４５％在１０年内发展到临床糖尿病肾病
［５］。

本实验结果显示，糖尿病第２、３组的 ｍＡＬＢ显著高于对照组，

差异有统计学意义（犘＜０．０１），由此说明ｍＡＬＢ是诊断糖尿病

肾病的灵敏指标，同时也证实单用 ｍＡＬＢ诊断早期糖尿病肾

病存在一定比例的假阳性，而血清ＣｙｓＣ的特异性较强，与

ｍＡＬＢ及血清肌酐联合检测可提高糖尿病早期肾损伤的诊断。
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·临床研究·

糖尿病患者进行血脂检验的临床价值

陈　宜（广西壮族自治区钦州市第一人民医院　５３５０００）

　　【摘要】　目的　分析糖尿病患者血脂异常的原因，为糖尿病及其并发症的治疗提供依据。方法　选择钦州市

第一人民医院２００９年９月至２０１１年７月诊治的糖尿病患者９１例为研究组，同时随机选择９１例体检健康者为对

照组，取两组早晨空腹时血清，检测血清中总胆固醇（ＴＣ）、三酰甘油（ＴＧ）、高密度脂蛋白胆固醇（ＨＤＬＣ）、低密度

脂蛋白胆固醇（ＬＤＬＣ）含量，对数据进行统计比较并分析。结果　９１例糖尿病患者血清中ＴＣ、ＴＧ及ＬＤＬＣ水平

显著高于对照组，差异有统计学意义（犘＜０．０５）；两组患者血清中 ＨＤＬＣ含量差异无统计学意义（犘＞０．０５）；糖尿

病患者与健康体检者血脂异常发生率分别为６２．６４％、１０．８３％，差异有统计学意义（犘＜０．０５）。结论　糖尿病患者

易发生血脂异常，对糖尿病患者进行定期血脂检验分析，对糖尿病的治疗及其他并发症的预防有重要意义。

【关键词】　糖尿病；　总胆固醇；　三酰甘油；　高密度脂蛋白胆固醇
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　　糖尿病是一种慢性内分泌代谢紊乱性疾病，是严重危害人

类健康的疾病之一。糖尿病患者多伴有血脂代谢功能紊乱，血

脂异常往往可加重糖尿病心血管病等并发症，尤其是导致冠心

病发生的重要因素［１］。因此，糖尿病患者血脂的检验，对糖尿

病患者的身心健康有重要意义。本研究选择９１例糖尿病患者

和９１例健康体检者，对其血脂水平进行比较分析，以探究糖尿

病患者血脂检验的临床价值。

１　资料与方法

１．１　一般资料　选择２００９年９月至２０１１年７月本院确诊的

糖尿病患者９１例为研究组，其中男５０例，女４１例，年龄３５～

７６岁，平均５５．６岁。对照组为９１例同期体检健康者，其中男

５６例，女３５例，年龄３２～７８岁，平均５７．３岁。两组一般资料

比较差异无统计学意义（犘＞０．０５）。

１．２　方法

１．２．１　采集血样方法　受试者在血脂检验前１周保持个人生

活习惯，禁止服用影响血脂的药物，禁食１２ｈ后次日清晨采取

４ｍＬ静脉血于干燥试管中，分离血清，３ｈ内完成血脂总胆固

醇（ＴＣ）、三酰甘油（ＴＧ）、高密度脂蛋白胆固醇（ＨＤＬＣ）、低密

度脂蛋白胆固醇（ＬＤＬＣ）的检验。

１．２．２　检验方法　检验使用仪器为日立７０８０全自动生化分

析仪，检验试剂由上海希森美康提供。ＴＣ采用总胆固醇试剂

盒（ＣＨＯＤＰＡＰ酶法）检测，ＴＧ 采用三酰甘油测定试剂盒

（ＧＰＯＰＡＰ酶法）检测，ＨＤＬＣ采用磷钨酸镁沉淀法检测，

ＬＤＬＣ采用ＳＵＲ法检测。

１．３　血脂异常标准　参照《中国成人血脂异常防治指南》中血

脂异常标准：ＴＣ≥６．２２ｍｍｏｌ／Ｌ、ＴＧ≥２．２６ｍｍｏＬ／Ｌ、ＨＤＬＣ≥

１．５５ｍｍｏｌ／Ｌ或＜１．０４ｍｍｏｌ／Ｌ、ＬＤＬＣ≥４．１４ｍｍｏｌ／Ｌ
［２］。

１．４　统计学方法　数据使用ＳＰＳＳ１５．０软件包进行统计分

析，计量资料以狓±狊表示，组间比较行狋检验。以犘＜０．０５为

差异有统计学意义。

２　结　　果

糖尿病组与健康对照组血脂检验结果见１。糖尿病患者

的ＴＣ、ＴＧ、ＬＤＬＣ含量均明显高于健康人群，差异有统计学

意义（犘＜０．０５）；两组的 ＨＤＬＣ含量差异不明显，差异无统计
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