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ＣｙｓＣ与尿微量清蛋白测定对糖尿病肾病早期诊断

价值的比较

刘芯宇（国家康复辅具研究中心附属康复医院检验科，北京　１００１７１）

　　【摘要】　目的　研究血清ＣｙｓＣ（ＣｙｓＣ）、尿微量清蛋白（ＵｍＡｌｂ）对糖尿病肾病（ＤＮ）早期患者临床诊断价值，

并根据２种标志物的特点和患者的病情选择合适的检测方法。方法　将７５例糖尿病早期患者分为 Ａ组（２５例，１

型糖尿病）和Ｂ组（２５例，２型糖尿病），同时选取健康对照（Ｃ组）２５例。同时测定ＣｙｓＣ、ＵｍＡｌｂ、糖化血红蛋白

（ＨｂＡ１ｃ），单因素方差分析各组间指标的差异，进一步通过一元线性回归讨论ＣｙｓＣ与 ＨｂＡ１ｃ之间的关系。结果

　Ａ、Ｂ两组患者的ＣｙｓＣ、ＵｍＡｌｂ水平普遍高于Ｃ组，差异有统计学意义（犘＜０．０５）；ＣｙｓＣ在Ａ、Ｂ两组间差异有

统计学意义（犘＜０．０５）；而ＵｍＡｌｂ在Ａ、Ｂ两组患者间差异无统计学意义（犘＞０．０５）。结论　ＣｙｓＣ的测定对糖尿

病肾病早期诊断优于ＵｍＡｌｂ，且与患者病情发展呈正相关性；应根据两种标志物的特点和患者的病情选择合适的

检测方法。定期检查糖尿病患者血清ＣｙｓＣ水平，可指导临床治疗，评估患者预后。
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【犓犲狔狑狅狉犱狊】　ＣｙｓＣ；　ＵｍＡｌｂ；　ＨｂＡ１ｃ；　ｅａｒｌｙｄｉａｂｅｔｉｃｎｅｐｈｒｏｐａｔｈｙ

　　糖尿病肾病（ＤＮ）是临床常见和多发的糖尿病并发症
［１２］，

是一种以血管损害为主的肾小球病变；早期病变多无症状，但

肾体积增大，肾小球滤过率增加，呈高滤过状态，以后逐渐出现

间隙蛋白尿或微量清蛋白尿［３］。以往临床通过检测尿微量清

蛋白（ＵｍＡｌｂ）辅助诊断早期ＤＮ，但该指标影响因素较多，缺

乏特异性［４５］。本文通过比较血清胱抑素 Ｃ（ＣｙｓＣ）与 Ｕｍ

Ａｌｂ，进一步分析ＣｙｓＣ与糖化血红蛋白（ＨｂＡ１ｃ）的变化关系，

了解ＣｙｓＣ与 ＵｍＡｌｂ对ＤＮ早期患者临床诊断价值，并根据

其特点和患者的病情选择合适的标志物，现报道如下。

１　资料与方法

１．１　一般资料　选择国家康复辅具研究中心附属康复医院

２０１１年１１月至２０１２年３月收治的疑似ＤＮ早期患者５０例，

包括１型糖尿病组（男１４例，女１１例，年龄５５～７１岁，平均

６４．５岁）和２型糖尿病组（男１３例，女１２例，年龄５５～７１岁，

平均６４．５岁），经临床检查无器质性心脏病，无肺、肝、脑及肾

脏疾病。健康者２５例（男１３例，女１２例，年龄５５～７１岁，平

均６４．５岁）纳入健康对照组，经临床检查排除糖尿病，无器质

性心脏病，无肺、肝、脑及肾脏疾病。

１．２　方法

１．２．１　标本采集及处理　３组人群分别清晨空腹采左臂静脉

血，４０ｍｉｎ后离心取血清检测各项指标的变化。同时留首次

晨尿，１ｈ内送检。

１．２．２　仪器与试剂　ＡＵ２７００全自动生化分析仪，奥林帕斯

公司相关生化试剂；ＵｍＡｌｂ检测采用 ＮｙｃｏｃａｄＲｅａｄｅｒⅡ测

定仪。

１．２．３　测定指标　对ＣｙｓＣ、ＵｍＡｌｂ、ＨｂＡ１ｃ进行检测。

１．３　统计学方法　利用ＳＰＳＳ１７．０分析软件对检验结果进行

统计学分析。单样本ＫｏｌｍｏｇｏｒｏｖＳｍｉｒｎｏｖ检验各组数据为正

态分布，以狓±狊表示，采用单因素方差分析（ＡＮＯＶＡ）各组指

标的差异，犘＜０．０５有统计学意义。进一步通过一元线性回归

讨论ＣｙｓＣ与 ＨｂＡ１ｃ之间的关系。

２　结　　果

２．１　总体比较，使用 ＡＮＯＶＡ检验及 ＮＫ检验，１型糖尿病

组、２型糖尿病组ＣｙｓＣ与健康对照组比较差异有统计学意义

（犘＜０．０５）。此外，ＣｙｓＣ在１型糖尿病组与２型糖尿病组间

的差异有统计学意义（犘＜０．０５）。而 ＵｍＡｌｂ在１型糖尿病
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组、２型糖尿病组与健康对照组比较差异有统计学意义（犘＜

０．０５）。ＵｍＡｌｂ在１型糖尿病组与２型糖尿病组间比较差异

有统计学意义（犘＜０．０５）。

表１　糖尿病肾病早期各组数据比较（狓±狊）

项目 狀 ＣｙｓＣ（ｍｇ／Ｌ） ＵｍＡｌｂ（ｍｇ／Ｌ）

１型糖尿病患者 ２５ １．１１±０．１８ ３５．４１±３．４２

２型糖尿病患者 ２５ ０．９６±０．２４ ３４．２７±３．３２

健康对照组 ２５ ０．６５±０．２２ ５．３５±２．２１

２．２　进一步通过一元线性回归讨论ＣｙｓＣ与 ＨｂＡ１ｃ之间的

关系，结果表明，回归模型犉＝１９６．６６６，狉２＝０．７２９，回归方程

犢＝－０．８５０＋０．３２５犡 ，标准化系数为０．８５４，犘＜０．００１，提示

模型有统计学意义，即：ＣｙｓＣ与 ＨｂＡ１ｃ之间存在线性相关，

ＣｙｓＣ随 ＨｂＡ１ｃ升高而增高。

３　讨　　论

ＣｙｓＣ的测定对ＤＮ早期诊断优于ＵｍＡｌｂ，且与患者病情

发展呈正相关性，通过定期检查糖尿病患者的血清ＣｙｓＣ，可

指导临床治疗，评估患者预后。

绝大部分１型糖尿病患者都是突然起病，多饮、多尿、多

食，体力减少，明显消瘦等症状明显；而２型糖尿病患者的症状

常不明显，多数患者体态肥胖［１］。以往诊断ＤＮ多以临床症状

为主，辅以胰岛素抗体的检测，但检测时间较长；而检测 Ｕｍ

Ａｌｂ辅助诊断早期ＤＮ，但易受昼夜排泄量、运动、尿路感染、高

血压、心功能不全、急性发热等因素影响，缺乏特异性［６７］。相

比较而言，检测血ＣｙｓＣ快速、简洁，且肾损伤早期变化明显，

是较为理想的诊断指标。

由临床数据进行分析，糖尿病患者早期肾功能损伤不明

显，各项指标变化不显著。有关资料表明，血ＣｙｓＣ的水平在

肾小球滤过滤（ＧＦＲ）下降至８８ｍＬ／ｍｉｎ时即明显升高，而血

清肌酐水平在ＧＦＲ下降至７５ｍＬ／ｍｉｎ时才开始升高。以往

而实验数据显示［９］，１型糖尿病、２型糖尿病患者ＣｙｓＣ在肾功

能损伤早期也有明显改变，与健康对照组比较差异有统计学意

义（犘＜０．０５）。这就为通过检测ＣｙｓＣ评定肾功能情况提供

了有力的依据。此外，临床数据显示，１型糖尿病患者早期空

腹血糖升高及肾脏并发症多较２型糖尿病患者明显
［８，１０］，而进

一步比较１型糖尿病、２型糖尿病患者ＣｙｓＣ水平，二者差异

有统计学意义，早期１型糖尿病患者ＣｙｓＣ水平高于２型糖尿

病患者（犘＜０．０５）。而 ＵｍＡｌｂ改变不明显，差异无统计学意

义（犘＞０．０５）。这可能与 ＵｍＡｌｂ的测定受多因素影响，导致

结果与病情进展相关性不明显有关。

众所周知，ＤＮ患者肾功能衰竭的发生率取决于ＤＮ的早

期诊断及防治，虽然 ＵｍＡｌｂ目前仍是公认的早期ＤＮ诊断的

最重要的指标，但尿路感染、酮体状态、月经期、运动及血压等

因素均可影响尿清蛋白的排泄率。而ＣｙｓＣ检测则影响因素

较少。不受年龄、性别、肿瘤、免疫性和内分泌的影响，且生

成浓度稳定。相关资料表明［１１１２］，ＣｙｓＣ与 ＧＦＲ变化的相关

性最好，二者呈高度相关。而本实验数据也证实ＣｙｓＣ是一个

比较敏感和实用的指标，是ＤＮ早期诊断的指标之一，也是治

疗时监测 ＧＦＲ变化情况的良好指标。因此，ＣｙｓＣ是反映

ＧＦＲ的理想内源性标志物。相比较而言，ＵｍＡｌｂ更适用于急

诊、不便于采血或粗略估计病情进展的患者。此外，以往通过

检测胰岛素抗体，结合临床症状来确定ＤＮ的发生，但时间较

长，不够及时、便捷，在基层医院也得不到普及。而同时测定

ＣｙｓＣ与ＵｍＡｌｂ可提高诊断ＤＮ的准确性与灵敏度，是较为

实用、便捷的方法。因此，在ＤＮ诊断、监测病程进展中定期检

测ＣｙｓＣ，可以动态观察病情的发展。但ＣｙｓＣ检测值反映

ＤＮ早期肾损伤程度的标准如何具体量化，有待临床进一步大

样本研究试验观察后才能确定。
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［３］ 谢能轩，熊志泉，郑丽梅．血清ＣｙｓＣ和β２微球蛋白在糖

尿病肾病诊断中的临床意义［Ｊ］．中国实验诊断学，２０１２，

１６（３）：４４１４４３．

［４］ 梁志强．６２例ＤＮ患者血清ＣｙｓＣ水平测定及意义［Ｊ］．

山东医药，２００９，４９（３９）：５２５３．

［５］ 刘蔚，唐继海，李峥嵘．ＣｙｓＣ，ｈｓＣＲＰ和尿微量清蛋白在

糖尿病患者肾功能早期损伤中的诊断价值［Ｊ］．中国实验

诊断学，２０１３，１６（１２）：２２６０２２６２．

［６］ 程多智，毛达勇，朱名安．ＨｂＡ１ｃ与血浆ＣｙｓＣ，β２ＭＧ在

型糖尿病肾病早期的诊断［Ｊ］．医药论坛杂志，２０１０，３１

（１６）：４８．

［７］ 韩日成，洪流，张优明．ＣｙｓＣ，Ｓｃｒ和尿微量清蛋白测定在

ＤＮ患者中的临床应用［Ｊ］．中国现代医生，２００９，４７（２２）：

１２．

［８］ 张群妹，郭庆合，鲁广建．尿 ＮＧＡＬ和血清ＣｙｓＣ在百草

枯中毒患者急性早期肾损伤中的变化及意义［Ｊ］．检验医

学，２０１２，２７（１１）：９４０９４３．

［９］ 史秀岩，肖厚勤，朱忠华．ＤＮ患者血清ＣｙｓＣ尿 ｍＡｌｂ和

血小板ＧＭＰ１４０检测的临床意义［Ｊ］．放射免疫学杂志，

２０１２，２５（３）：２４９２５１．

［１０］刘存丽，丁红香，陈坚．血清胱抑素Ｃ与２型糖尿病患者

尿清蛋白的关系研究［Ｊ］．山东医药，２００７，４７（２８）：１３１４．

［１１］徐瑾，魏任雄．血清胱抑素Ｃ在２型糖尿病肾病中检测的

临床意义［Ｊ］．现代实用医学，２００６，１８（３）：１６４１６５．

［１２］刘传勇，古东海，周丽华．ＣｙｓＣ水平的测定在２型糖尿病

肾功能评价中的应用［Ｊ］．国际检验医学杂志，２０１０，３１

（８）：８１４８１５．

（收稿日期：２０１３０１２１　修回日期：２０１３０３１２）

·４８３２· 检验医学与临床２０１３年９月第１０卷第１８期　ＬａｂＭｅｄＣｌｉｎ，Ｓｅｐｔｅｍｂｅｒ２０１３，Ｖｏｌ．１０，Ｎｏ．１８




