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血清胱抑素 C检测在儿童肾功能损害分期中的诊断价值评价 

聂文荣 

(湖南省祁阳县人民医院儿科 ，祁阳 426100) 

【摘 要】目的：探讨m清胱抑索C(cystatin c，Cvst C)检测往儿童肾功能损害分期诊断『f1的作用． 方法：79例肾脏病患儿和20 

例非肾病对照组患儿均人院 24 11内行 Cyst C、SCr检测。根据 Schwartz公式计算肾小球滤过率((~lomeruhirfiltration rate，GFR)， 

ji 进行肾功能分期 采川 ROC I}l】线及曲线下方的向积评价诊断作用。结果：Cyst C和 SCr水平随(：KI)分舰的增高，水平依次增 

高(P<O．05)， GFR!j!lj依次下降(P<O．05)，而对照组和 CKD l期组未见有统计意义的差异(P>0．05) c st C、SCr和 GFR 者之 

lJJ两稠都存 相l笑_父系 ( vst C和 SCr埘 CKD各期的诊断均有价值，并且Cyst C要优于 SCr。而 cyst C对 CKD 2期诊断的AUC 

值最火．．Cvst C对 CK1)2期 、CKD 3期 、CKI)4～5期相应诊断界值为 1．0、1．5和 2．6 n,g／1 。结论：(：)rsl C埘儿逝肾功能损害有很好 

的分期作用；C、，st C对儿奄肾功能损害分期作用优予SCr；Cyst C对儿童肾功能损害的早期分期应j1I效果更好 
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Serum cystatin C detection for renal damage staging evaluation in children 

lE weft,一tong 
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【Ahsii’aI·t】Objecti”e：．r(1 investigate tile vahle of seruln c．vstatin C(Cyst C)detection for renal damage stagilIg iil children．Methods：79 

chihhell with renal diseases and 20 with nell—renal diseases as control grouP were enrolled in this sludy．All pa{tents were?hospitalized<24 

h．and their( vst C alnt S(：r k～els were detected．According to Schwartz fornmla．(jFR was calculated，aild rena]fimction staging was 

I／erfol’11led．ROC cln‘ve alld the area ilnder the CllI~, e were use(1 for the diagnostic eva]hation．Results：Cy
．

st C an({SCr concentration 

i『1l·l’easi~d gradually wiih CKD stage(P<O．05)，and GFR descended gradually with CKD stage (P<0．05)，、Vlfile it had no statistically 

signifi~ alit diffelellce 1)etween the(·ontrol group and the CKD l group(P>0．05)．Cyst C．SCr ant]GFR cont!elltratlons％ere colwelated．Cyst 

C alld S( r had go~>d efti~ct Otl diagnosis of e{“ h CKD stage，and Cyst C was belter，and AUC was the larg~ st in( v C for diagnosis of CKD 

2． l、he diagnosli~ vahles ot Cvsl C diagnosis of CKI)2，CKD 3，CKD 4～5 were 1．0 rag／1 ，1．5nlg／l atid 2．6,ngL，respectively． 

Conclusion： st C has、el-}good diagnostic effect on renal daulage staging in children；Cyst C for staging renal failliFe in children is 

}) r than SC,，all(1 is t )P(flail) satisfying in earl3；stage． 

MⅢts】renal dvsfunction；children；cystatin C：sLages 

胱抑索 C((：vslatin C，Cyst C)用足胱抑素蛋白超家族中 

的一员，m看家基 编码。陔蛋n质在细咆中以稳定速牢合 

成， ’挎小球 滤过、在肾小管细胞降解至少99％．仅有 

lfJ量少量被肾小管细胞重吸收，冈而巾【清 Cyst C的浓度=E要m 

肾小球滤过能力决定 Ï。越来越多的研究表明，Cyst C能够很 

好的反映肾小球滤过率(Glomerularfiltl·ati(In rate，GFR)情况 ， 

。 功能损害早 诊断 j分期中具有重要作用。然而大多数 

研究都集中在成年患者，本研究观察血 Cyst C的检测在儿童 

肾功能损害诊断和分 中的作jH，评估l其诊断价值，为临味 

应用提供参考。 

作者介绍：聂文荣(I97l一)，女，主治医师 

研究方向：儿科 

1 资料与方法 

1．1 临床资料 

以 2009年 1月至 2010年 6』]人我院治疗的肾脏病患 

儿为研究对象 ，所有患者及家属均签署知情同意书，排除不 

愿接受相应检查而不能进行研究肯．．共人选 79例，男 48例、 

女 31例；年龄 7～l6岁，平均年龄f11．2±2．6)岁。其中肾病综 

合征 34例，过敏性紫癜性肾炎 25例，肾小球肾炎 7例，lgA 

肾病 4例，系统性红斑狼疮性肾炎 2例，其他类型 埒损伤 7 

例。另择性别、年龄p1：配的同期人院的非肾痫患儿 20例为对 
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照组。 

1．2 检 测指标及方法 

所有入选者于入院 24 h内行 Cyst C、血清肌酐(SCr)及 

尿素氮(BUN)检测。根据儿童 Schwartz’S公式计算 GFR。 

Schwa~z公式 ：GFR(ml／min·1．73 m )：0．55×L／Ser(L为身长 

Cnl，Scr为 mg／d1)。Cyst C测定采用免疫比浊法测定。测定采 

用美国 Behring公司的 BN一100全 自动特定蛋白分析仪 ，试 

剂盒为美国Behring公司产品。 

1-3 肾功能分期 

根据 NKF—K／DOIQ对 CKD分期指南，将入选对象分为以 

下几组：CKD l期组 ，GFRt>90 ml／min·1．73 ITI ，共 32例；CKD 

2期组，60 ml／min·1．73 m ≤GFR<90 ml／min·1．73 m ，共 21例 ； 

CKD 3期组，30 ml／min·1．73 m ≤GFR<60 ml／min·1．73 1．n ，共 

15例 ；CKD 4～5期组，GFR<30 ml／min·1．73 Ill ，共 11例。 

1．4 统计学方法 

计量资料以( ±s)表示，组间比较采用方差分析 ；计数 

资料组间比较采用 x 检验。用 Pearson直线相关对参数间 

相关性进行分析。诊断价值采用 ROC曲线(Receiver operat— 

ing characteristic CHIVe，ROC)及曲线下方 的面积(Area under 

the ROC curve，AUC)进行描述和比较 ，并计算诊断界值下的 

特异性、灵敏度和准确度。P<O．05为差异有统计学意义。统计 

软件为 SPSS 15．0。 

2 结 果 

次增高，而 GFR则依次下降。而分期中除对照组和 CKD 1期 

组间未见有统计意义的差异外( O．05)，其他相邻各组间均 

见有统计意义的差异(P<0．05)。详见表 1。 

2．2 不同指标间的相关性分析 

CystC、SCr和 GFR，三者之间都存在相关关系，其 CystC 

和 SCr间的相关系数为：0．81(￡：5．771，P=O．015)；CystC和GFR 

间的相关系数为：一0．88(t=6．447，P=-0．001)；SCr和 GFR间的 

相关系数为：一0．72(t=5．134，尸：0．017)。 

2．3 Cvst C对肾功能分期的诊断 

Cyst C和 SCr对 CKD 2期 ，CKD 3期 ，CKD 4～5期诊断 

的AUC值如表 2所示。CystC和SCr对 CKD各期的诊断均有 

价值，并且 CystC要优于SCr。而 CystC对 CKD2期诊断的AUC 

值最大，提示 Cyst C对肾功能损伤的分期诊断以早期尤为高。 

Cyst C对 CKD 2期 、CKD 3期、CKD 4 5期诊断界值分别为 

1．0mg／L、1．5mg／L和2．6mg／L。CystC和SCr对 CKD2期诊断 

的ROC曲线见图 1。 

Source of the Curve 
— — Cvstc 
— —

SCr 

Reference Line 

2．1 各组患者的检测指标情况 1-Specificity 

对照组及其他 4组患者的性别和年龄上均无有统计意 Dingonalsegments are produced by ties 

义的差异(Jp>0．05)。而肾功能指标检测，Cyst C scr水平依 图’ cy c和sc 对cKD 2期诊断的ROc曲线 

表 1 各组患者的一般资料及检测指标情况 

分组 临界值(mg／L) 特异度 灵敏度 准确性 
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2．4 诊断的特异性和灵敏度 

Cyst C不同分期诊断的持异度和灵敏度如表 3所示 

3 讨 论 

已知的影响 cvst C合成的闪素包括人 [21统计学因素 、大 

剂最的糖皮质激素、甲状腺功能异常、超敏 C反应蛋自水平 、 

F1蛋白水平和白细胞计数等}4】。与肌酐相比，胱抑素 C受人口 

统计学【大j素的影响程度较iJ,,t” 上述基本特性决定 T cvsl C 

是极为理想的 GFR标 物。本研究探讨血清 (]vst C检测在 

儿童肾功能损害分期诊断巾的作川。 

本研究结果表明 (：vsf C干u SCr水平随 CKD分期的增 

高，水平依次增高，差异有统计学意义；而 GFR则依次下降， 

差异也有统计学意义、并 (：vstC、SCr和GFR三者之间两两 

都仃存相关关系 DhaD,indharka等Is讴过 meta分析证实存成 

人，fffI CysC与 GFR相关 良好 ，无论轻 、中或重度肾功能降 

低，其对应的 CvsC值都 求良好的相关性。这一结果和本研 

究桐似，提示 Cyst C可以成为 GFR理想的标记物 进一步采 

刖 ROC曲线进行分期效果分析， 示 CystC和 SCr对 CKD各 

期的诊断均有价值 ，同时 Cyst C要优于 SCr。而 Cyst C对 

CKD 2期诊断的 AUC值最夫，提示 Cyst C对肾功能损伤的 

分期诊断以早期尤为高。Cysi C对 CK1)2期、CKD 3期 、CKD 

4～5期诊断界值分圳为 1．0m I⋯1 5mga 和 2．6m 国内 

宏儒等I I研究表明 Cvsl C对 CKD 2期 、CKD 3期 、CKD 4～ 

5期诊断界值分别为0．88 mg，I⋯1 35 mg／i 和 2．38 mg／1 ，稍低 

下 研究。考虑主要和本研究研究对象为儿童有关、另外，各 

实验室检查方法对指标的取值也可能有影响。 

cvst C对儿奄肾功能损害有很好的分期作用。同时我们 

也应该注意到，新生JLm清 (：vst C浓度较高，约是成人的2 

倍．1岁以上的儿奄即达到成人水平 此。Cyst C对儿童肾 

功能损害的诊断不适J}】=r 1岁以下的婴儿。 

当然 ，本研究中儿奄 GFR计算公式采用 Schwartz公式， 

而 Schwartz公式是针对欧美人设计 ，埘于我闭儿奄 GFR的估 

计可能存在一定的偏差。因此有待联合使用 (：vst C、CCr和身 

高等指标建立适用于我国儿章的 GFR汁箅公式。从而更好 

对肾功能损伤进行分期 ． 

总之，本研究表明：Cyst C对儿童肾功能损害有很好的分 

期作用；并且Cyst C对儿童肾功能损害分期作J兀要优于SCr； 

同时，Cyst C对儿童肾功能损害的 期分期膻用效果更好。 
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