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=

检

验&计数资料采用百分数表示#组间比较采用
!

# 检验或
P:>B=F

检验&相关性检验用
V=AF>9;

相关进行分析&以
!

#

"1"0

表示
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%
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0

%

*0 **

血管紧张素
%

受体阻滞剂$

0

%

*" */

血清肌酐$

'

L9D

"

S

#

I\C

%

+,10!\//1*7 +41!#\/#147

血糖$

'

L9D

"

S

#

I\C

%

+100\/1,, +10/\/147

总胆固醇$

'

L9D

"

S

#

I\C

%

01##\/1!#

"

!10+\"17,

三酰甘油$

'

L9D

"

S

#

I\C

%

/1+#\"10+ /1+"\"1,!

高密度脂蛋白胆固醇$

LL9D

"

S

#

I\C

%

/1"0\"17"

"

/1+,\"1+,

低密度脂蛋白胆固醇$

LL9D

"

S

#

I\C

%

*100\"1,,

"

#10*\"14*

!!

注!对照组比较#

"

!

#

"1"0

'

/1/

!

血浆中
P$8S/

的表达及
([.

曲线分析情况
!

通过对
#

组患者血浆进行
]S%$5

检测发现#

5'%

组血浆中
P$8S/

的表

达($

/0177\#100

%

;

@

"

LS

)较对照组($

/100\"1+4

%

;

@

"

LS

)显

著升高#差异有统计意义$

!

#

"1"0

%'对
5'%

组和对照组患

者血浆中
P$8S/

的表达进行
([.

曲线分析发现#

5'%

患者

相对于对照组
P$8S/

#

([.

曲线的
5i.

为
"17,

#

702'#

为

"17+

#

"177

#差异有统计学意义$

!

#

"1"0

%'

/1'

!

P$8S/

相关
;C(W5>

生物信息学预测
!

本研究采用
?AF6

@

=?$CA;

-

N

:C8AF

-

(W5##

-

V%85

和
L:(A;GA

等软件对
P$8S/

相关
L:(W5>

进行生物信息学分析#发现相关靶
L:(W5>

有

+7

种#包括
B>A6L:(6#""J6*

N

-

B>A6L:(6!#7

-

B>A6L:(6/,+60

N

-

B>A6L:(6/*4

-

B>A6L:(67#J6*

N

和
B>A6L:(6760

N

等'各个软件

预测位点#见表
#

'通过
?AF

@

=?$CA;

预测
P$8S/

与相关
L:(6

W5>

的
*hi8(

发现
P$8S/

主要与
L:(6#""

家族$

L:(6#""A

-

L:(6#""J

-

L:(6#""C

和
L:(6!#7

等%有保守靶位点#主要与

B>A6L:(6#""J6*

N

-

B>A6L:(6#""C6*

N

和
B>A6L:(6!#7

有结合靶

位点'同时#笔者采用
>?AFYA>=

对
B>A6L:(6#""J6*

N

-

B>A6L:(6

#""C6*

N

和
B>A6L:(6!#7

相关的
D;C(W5>

和
C:FC(W5>

进行了

生物信息学探索#发现其
D;C(W5>

主要有
.8)6#+*"P#/1/

-

.8Y67#̂#!1#

-

(V//6!4*%/1/"

-

5.""0/0!10

-

(V/*60"4%#*1/

-

(V//6/,P/!1#

-

(V//6#/!.,10

-

[%V065$/

-

.8)6*"77.+17

-

.//9FE70

-

Z%$8

-

(V06/",0P/41*

和
S%W.""+!/

等#而其
C:F6

C(W5>

主 要 有
&V/YV*6B>A6C:FC6""","7

-

(%.8[(6B>A6C:FC6

""//+7

-

$8ZYV*6B>A6C:FC6""/#/4

-

5.8(#6B>A6C:FC6"""7#+

-

(5STV$#6B>A6C:FC6""","!

-

$S̀ 6B>A6C:FC6""/"",

-

P5'/",Y/6

B>A6C:FC6""/**7

-

.#9FE#76B>A6C:FC6"""++0

-

V]Z#+6B>A6C:FC6

""/,,!

-

P[Z[/6B>A6C:FC6"""04+

-

'a[7Y6B>A6C:FC6""/4*/

和

,

"7#/

,

检验医学与临床
#"/4

年
0

月第
/!

卷第
7

期
!

SAJ'=G.D:;

!

'A

I

#"/4

!

U9D1/!

!

W917



$'5)#6B>A6C:FC6""""*"

等'通过
T[

分子功能预测发现
B>A6

L:(6#""J6*

N

-

B>A6L:(6#""C6*

N

和
B>A6L:(6!#7

主要与
?FA;>6

E9FL:;

@@

F9M?BEAC?9FJ=?AF=C=

N

?9F>:

@

;AD:;

@N

A?BMA

I

-

AC?:<A6

?:9;9E '5V̀ `AC?:<:?

I

-

F=

@

HDA?:9;9E Ŵ̀ CA>CAG=

-

$'5)

N

F9?=:;:L

N

9F?:;?9;HCD=H>

-

B=AF?L9F

N

B9

@

=;=>:>

和
>L99?B

LH>CD=C9;?FAC?:9;

等有关&

]̀TT

信号通路预测发现其主要

与
'5V̀ >:

@

;AD:;

@N

A?BMA

I

-

V%*̀ 65R?>:

@

;AD:;

@N

A?BMA

I

-

U]TP>:

@

;AD:;

@N

A?BMA

I

和
8TP6J=?A>:

@

;AD:;

@N

A?BMA

I

等有

关&

V5W8&](

信号通路预测发现其主要与
[_:GA?:<=>?F=>>

F=>

N

9;>=

-

%;EDALLA?:9; L=G:A?=GJ

I

CB=L9R:;=A;GC

I

?9R:;=

>:

@

;AD:;

@N

A?BMA

I

和
5

N

9

N

?9>:>>:

@

;AD:;

@N

A?BMA

I

等有关'采

用
.:FCW=?

和
C:FCYA>=

对
P$8S/

相关
L:(W5>

和
C:FC(W5>

进行生物信息学汇总分析发现
P$8S/

与多种
L:(W5>

和
C:F6

C(W5>

有互相调控作用'见表
#

-

*

'

/11

!

5'%

患者血浆
L:(W56#""

家族表达及与
P$8S/

相关

分析
!

本研究对
P$8S/

可能的靶
L:(W56#""

家族在
5'%

患

者血浆中进行验证#通过血浆
B>A6L:(6#""J6*

N

的实时荧光定

量检测发现#

5'%

组血浆
B>A6L:(6#""J6*

表达$

"1"",7\

"1"""+

%显著低于对照组$

"1#*0,\"1"/0+

%#差异有统计学

意义$

!

#

"1"0

%&通过相关性分析发现#

P$8S/

与血浆
B>A6

L:(6#""J6*

N

呈负相关#

V=AF>9;

相关系数为
3"1++04

$

702

'#

!

3"14!!"

#

3"10+7*

#

!

#

"1"0

%'

表
#

!!

P$8S/

相关
L:(W5>

及预测靶位点汇总

L:(W5> ?AF

@

=?$CA;$:?=>

N

:C8AF$:?=> (W5##$:?=> V%85$:?=> L:(A;GA$:?=>

B>A6L:(6#""J6*

N

/

(

/

#

0

)

"

(

"

#

"

)

"

(

"

#

"

)

/

(

/

#

0

)

#

(

!

#

70

)

B>A6L:(6!#7 /

(

/

#

0

)

"

(

"

#

"

)

"

(

"

#

"

)

/

(

/

#

0

)

#

(

!

#

70

)

B>A6L:(6/,+60

N

"

(

"

#

"

)

"

(

"

#

"

)

"

(

"

#

"

)

"

(

"

#

"

)

/

(

/"

#

/7+*

)

B>A6L:(6/*4 /

(

*

#

/7

)

#

(

!

#

#!

)

"

(

"

#

"

)

"

(

"

#

"

)

"

(

"

#

"

)

B>A6L:(67#J6*

N

/

(

*

#

/7

)

/

(

*

#

/7

)

"

(

"

#

"

)

"

(

"

#

"

)

"

(

"

#

"

)

B>A6L:(6760

N

/

(

,

#

/7##

)

!

(

7

#

*#"/

)

#

(

*

#

/!4/

)

/

(

,

#

/7##

)

#

(

7

#

**7*

)

B>A6L:(6#/!6*

N

"

(

"

#

"

)

"

(

"

#

"

)

/

(

/

#

0!

)

"

(

"

#

"

)

"

(

"

#

"

)

B>A6L:(6/,/J60

N

"

(

"

#

"

)

"

(

"

#

"

)

"

(

"

#

"

)

"

(

"

#

"

)

/

(

4

#

*47

)

B>A6L:(6/,/A60

N

"

(

"

#

"

)

"

(

"

#

"

)

"

(

"

#

"

)

"

(

"

#

"

)

/

(

4

#

*47

)

B>A6L:(6#7C6*

N

/

(

,

#

/7##

)

*

(

,

#

!/7,

)

"

(

"

#

"

)

"

(

"

#

"

)

#

(

,

#

#//0

)

B>A6L:(6#7J6*

N

/

(

,

#

/7##

)

*

(

,

#

!/7,

)

/

(

,

#

/7##

)

"

(

"

#

"

)

#

(

,

#

#//0

)

表
*

!!

L:(W56#""

家族
T[

分子功能'

]̀TT

和
V5W8&](

信号通路预测

%)

号 名称 靶基因
! Y9;E=FF9;:!

T[

分子功能

!!

T[

!

""",#,0 ;=

@

A?:<=F=

@

HDA?:9;9EC=DD

N

F9D:E=FA?:9;

5$V&

#

Y5V/

#

.).4*

#

.)̀ W/Y

#

.W[84

#

.W[8,

#

.8YV#

#

.iS!5

#

)S./

#

]8$/

#

TS%*

#

&)5.!

#

îW

#

5̀Ẁ #

"1"""/ "1""#

!!

T[

!

"""4/47

?FA;>E9FL:;

@ @

F9M?B EAC?9F J=?AF=C=

N

?9F

>:

@

;AD:;

@N

A?BMA

I

'5V*̀/

#

VVV/.Y

#

(&[5

#

$'5)#

#

$'i(P/

#

$'i(P#

#

8(%'**

#

iY]#)/ "1"""# "1/*+

!!

T[

!

""""/,+ AC?:<A?:9;9E'5V̀ `AC?:<:?

I

P($#

#

(̀5$

#

'5V*̀/

#

'5V*̀/*

#

'5V*̀0

#

VS.T/ "1"""* "1#*/

!!

T[

!

""!+*#, F=

@

HDA?:9;9Ê Ẁ CA>CAG= 5̀ 8#

#

)%Z)./

#

'5V!̀!

#

'5V̀7 "1""/" "1,,,

!!

T[

!

""",0!*

E:JF9JDA>?

@

F9M?BEAC?9FF=C=

N

?9F>:

@

;AD:;

@

N

A?BMA

I

VVV#.5

#

V(̀ 5(/5

#

V(̀ .5

#

V8]W

#

$&.YV/

#

$&[.# "1"""/ "1""!

!!

T[

!

"""#"!#

C=DDL:

@

FA?:9;:;<9D<=G:;>

N

F9H?:;

@

A;

@

:96

@

=;=>:>

]PWY#

#

)̀(

#

$(P

#

U]TP5 "1""/0 /1"""

!!

T[

!

""*"!** ](A>>9C:A?=G

N

F9?=:;CA?AJ9D:C

N

F9C=>> 5'P(

#

)W5̂Y7

#

](S%W/

#

^̀ 5'V

#

$aUW/

#

a[)/ "1""/4 /1"""

!!

T[

!

"""4/,! $'5)

N

F9?=:;:L

N

9F?:;?9;HCD=H> îW

#

$V8YW/

#

8[Y/ "1""#0 /1"""

!!

T[

!

"""*""4 B=AF?L9F

N

B9

@

=;=>:> )S./

#

'̀ S#

#

W%VYS

#

V8.&/

#

U]TP5 "1""!, /1"""

!!

T[

!

"""+7*7 >L99?BLH>CD=C9;?FAC?:9; .WW*

#

])W(5

#

'aS̀

#

([.̀# "1""!, /1"""

]̀TTVA?BMA

I

!!

B>A"!/0" L8[(>:

@

;AD:;

@N

A?BMA

I

%̀Ỳ Y

#

V)V̀/

#

V(̀ .5

#

V8]W

#

(V$+̀ 5#

#

U]TP5 "1"""/ "1"/"

!!

B>A"!"/" '5V̀ >:

@

;AD:;

@N

A?BMA

I

%̀Ỳ Y

#

îW

#

(̀5$

#

'5V*̀/

#

'5V*̀/*

#

'5V*̀0

#

'5V!̀*

#

'5V!̀!

#

'5V̀7

"1"""/ "1"/0

!!

B>A"!/0/ V%*̀65R?>:

@

;AD:;

@N

A?BMA

I

Y.S#

#

%̀ Ỳ Y

#

%8TY*

#

U]TP5 "1"/"" "1/#*

!!

B>A"!*4" U]TP>:

@

;AD:;

@N

A?BMA

I

5̀ 8#

#

)̀(

#

(̀5$

#

VS.T/

#

V(̀ .5

#

(5./

#

U]TP5 "1"//+ /1"""

!!

B>A"!7/" %;>HD:;>:

@

;AD:;

@N

A?BMA

I

%̀Ỳ Y

#

%($#

#

(̀5$

#

'5V̀7

#

V)V̀/

#

V(̀ 5(/5 "1""/, "1#+!

!!

B>A"!*0" 8TP6J=?A>:

@

;AD:;

@N

A?BMA

I

.(]YYV

#

(V$+̀ Y/

#

$'5)#

#

$'i(P/

#

$'i(P# "1""4# "1",4

,

/7#/

,

检验医学与临床
#"/4

年
0

月第
/!

卷第
7

期
!

SAJ'=G.D:;

!

'A

I

#"/4

!

U9D1/!

!

W917



续表
*

!!

L:(W56#""

家族
T[

分子功能'

]̀TT

和
V5W8&](

信号通路预测

%)

号 名称 靶基因
! Y9;E=FF9;:!

V5W8&](VA?BMA

I

>

!!

V"""!+ [_:GA?:<=>?F=>>F=>

N

9;>= Y.S#

#

)i$V/

#

)i$V4

#

îW

#

'5V̀7

#

$8aZ "1""+! "1*#/

!!

V"""*/

%;EDALLA?:9;L=G:A?=GJ

I

CB=L9R:;=A;G

C

I

?9R:;=>:

@

;AD:;

@N

A?BMA

I

5̀ 8#

#

.5$̀

#

%̀ Ỳ Y

#

%8V(/

#

îW

#

(̀5$

#

'aS̀

#

V5̀ # "1""/7 "1"77

!!

V"""!4 V)TP>:

@

;AD:;

@N

A?BMA

I

5̀ 8#

##

îW

#

V)V̀/

#

VS.T/

#

V(̀ .5 "1"""/ "1""*

!!

V"!*7* (A>VA?BMA

I

]8$/

#

îW

#

(̀5$

#

'5V*̀/

#

'5V̀7

#

V5̀ #

#

V)V̀/

#

(5./

#

(TS/

#

(&[5

#

(V$+̀ 5#

#

$(P

"1"""/ "1"""*

!!

V""""+ 5

N

9

N

?9>:>>:

@

;AD:;

@N

A?BMA

I

5̀ 8#

#

5V5P/

#

58P4

#

Y.S#

#

%̀ Ỳ Y

#

îW

#

'5V*̀0

#

'5V!̀*

#

'5V̀7

#

V(̀ 6

.5

#

Z%5V

"1""/00#+, "1"44+*!#

'

!

讨
!!

论

!!

据*中国心血管病报告
#"/0

+显示(

/7

)

#

5'%

病死率呈逐年

上升趋势#

#"/!

年城市
5'%

病死率为
001*#

"

/"

万#而农村为

+,1+

"

/"

万#为社会和个人带来了极大负担'关于
5'%

防治#

目前主要在于危险因素控制预防和发病后
V.%

治疗'近年

来#医学界逐渐提出
5'%

早发现-早诊断-早治疗和早预防的

观点'关于
5'%

的诊治#主要依靠临床症状-心电图和心肌标

志物等#目前临床上常用生物标志物以
.̀ 6'Y

和
C8;%

为主'

相关研究发现#

P$8S/

与
.5)

#尤其是与
5'%

密切相关'笔

者前期研究发现#

P$8S/

与
.5)

发病可能有关(

/

#

0

#

#"6#/

)

'本研

究发现#

5'%

患者血浆中
P$8S/

的表达
/0177\#100

%

;

@

"

LS

较对照组$

/100\"1+4

%

;

@

"

LS

显著升高#差异有统计学意义

$

!

#

"1"0

%&

([.

曲线分析发现#

P$8S/

的
5i.

为
"17,

#

702

'#

为
"17+

#

"177

#差异有统计学意义$

!

#

"1"0

%#与笔者前期

研究也较为一致(

4

)

#说明
P$8S/

与
5'%

确实有关#并有可能

作为
5'%

临床诊治的生物标志物#只是其具体机制还不清楚'

近年来#研究发现大量
;C(W5>

$如
L:(W5>

-

D;C(W5>

-

C:FC(6

W5>

等%可能与
5'%

发病机制密切相关#因此#笔者对
P$8S/

进行了生物信息学探讨#以期发现其与
5'%

发病的具体机制'

通过生物信息学研究发现
P$8S/

发现主要与
L:(6#""

家
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N
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%有关#
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主要有
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-
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-
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和
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等都可能与心肌损伤有关'

通过
T[

分子功能预测-

]̀TT

信号通路和
V5W8&](

信号

通路预测发现
L:(6#""

家族主要与
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等有关#由此可知
L:(6#""

可能

主要与氧化应激-炎性反应-细胞凋亡和
8TP6

*

"

$'5)

通路

等有关#而且笔者前期研究也发现
8TP6

*

/

与
P$8S/

呈高度

正相关#说明
L:(6#""

可能通过参与细胞凋亡-炎性反应和氧

化应激等方式参与
5'%

过程'因此#笔者对
B>A6L:(6#""J6*

N

进行了临床标本检测#发现
5'%

组血浆
B>A6L:(6#""J6*

表达

显著低于对照组#差异有统计学意义$
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与血浆
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有可能通过负

性调节
P$8S/

而导致
5'%

的发生'

5'%

的发病机制仍不完全清楚#有可能是多因素-多机制

共同导致'近年来
;C(W5>

与
5'%

的研究为
5'%

的防治提

供了新思路-新方向(
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和假基因等多方向进行研究#更有

利于阐明其发病机制#从而为
5'%

的防治提供有效方法'
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