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血清尿酸、C一反应蛋白与冠状动脉病变 

邓昌明，黄 晶，刘地川，江永红，朱 悫，罗开良 

(重庆医科大学附属第二医院心血管内科，重庆 400010) 

【摘 要】目的：探讨血尿酸、C一反应蛋白与冠状动脉病变关系。方法：将 176例行冠状动脉造影患者分为冠状动脉病变组(I 

组)和非冠状动脉病变组(Ⅱ组)，分别检测血清尿酸和 C一反应蛋白浓度，观察变化规律 ，探讨血清尿酸 、C一反应蛋白与冠状动 

脉病变关系。结果：I组血清尿酸、C一反应蛋白明显升高，并且血清尿酸 、C一反应蛋白与冠状动脉狭窄病变 Gensini积分明显相 

关(r分别为0．38，0．42，P<0．01)。结论：冠状动脉病变患者血清尿酸 、C一反应蛋白明显增高，血清尿酸、C一反应蛋白在冠状动 

脉病变发生发展中起重要作用。 
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A study on the relationship among serum uric acid， 

serum C-reactive protein and the coronary lesions 

DENG Changming，et ol 

(Department of Cardiology，the Second Affiliated Hospital，Chongqing Medical University) 

【Abstract】Objective：We study on the relationship among the concentration of serum uric acid．the concentration of serum 

C—reactive protein and the severity of coronary lesions．Methods：176 patients were divided into two groups(group I：coronary 

artery lesions group and groupⅡ：non-coronary artery lesions group)by coronary angiography。the concentration of serum uric 

acid and serum C—reactive protein were measured in each patients．the relationship among the severity of coronary lesions and 

the concetration of serum uric acid，the concetration of serum C-reactive protein were analysed by liner-correlated analysis
． 

Resu／ts：the concentration of serum uric acid and serum C-reactive protein were increased in the group I．the concetration of 

serum uric acid and serum C— reactive protein correlated with Gensini scores． Conclusion：The results suggest that the 

increased serum uric acid and C—reactive protein play important role in the formation and development of coronary artery 

disease． 
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已有研究表明，高血压、血脂代谢异常、高血糖 

及胰岛素抵抗是冠状动脉病变的危险因子。而血清 

尿酸升高可能在冠状动脉粥样硬化发生发展中起 

作用，但其研究结果不一【I'21。炎症反应在冠心病的 

发生和发展过程中起重要作用，而 c一反应蛋 白 

(CRP)是反映炎症反应程度的敏感指标【3'4】。为此，本 

文将研究经冠状动脉造影证实的冠状动脉病变患 

者与非冠状动脉病变患者血清尿酸、C一反应蛋白变 

化规律，探讨它们在冠状动脉病变发生发展中的作 
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1 资料与方法 

1．1 研究对象 

2002年 7月 一2004年 10月因诊断冠心病而入我院心 

血管内科住院患者，排除有痛风、心力衰竭 、肝脏及肾脏功能 

障碍、甲状腺疾病 ，未使用降脂药 、阿斯匹林 、肝素及低分子 

肝素、急性和慢性感染 ，肿瘤，近期手术和外伤，结缔组织疾 

病患者。共入选 176例患者，经过冠状动脉造影证实 1 13例 

冠状动脉病变患者 (I组)，男 75例，女 38例，平均年龄 

(56．6±10．6)岁 ，非冠状动脉病变患者 63例(Ⅱ组 )，男 28 

例，女 35例 ，平均年龄(51．9±8、3)岁。 

1．2 研 究方法 
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1．2．1 血清尿酸 、C一反应蛋白浓度检测 患者入院后次日 

早晨 7时前空腹抽取肘静脉血，离心分离血清，尿素酶法检 

测血尿酸浓度 ，试剂由上海申能 一德赛诊断技术有限公司提 

供。血清 CRP浓度测定采用免疫浊度法，试剂药盒由福建太 

阳技术公司提供 ，抽取 2ml静脉血，2h内分离血清，采用全自 

动生化分析仪测定。CRP浓度(mg／L)=测定管 A，参 比管 B X 

参比品浓度(mg／L)。同时检测血脂(总胆固醇、低密度脂蛋白 

胆固醇)及空腹血糖。 

1．2I2 冠状动脉病变诊断及冠状动脉病变积分 所有患者 

均采用经股动脉或桡动脉进行冠状动脉造影 ，所有患者于造 

影后两人进行影像分析判断，采用 Gensini积分系统15]，对各 

支冠状动脉粥样硬化狭窄程度进行定量分析：狭窄小于 25％ 

记 为 1分 ，25％一50％记 为 2分 ，50％ 75％记为 4分 ，75％ 

一 90％J,E为 8分，90％一99％记为 16分，100％记为 32分。以患 

者各支冠状动脉粥样硬化的积分之和评价冠状动脉粥样硬 

化程度。无狭窄者为无冠状动脉病变患者。 

1．3 统计学处理 所有资料均以均数 ±标准差表示( ±s)， 

两组间比较采用非配对 t检验，两变量关系采用直线相关分 

析 ，P<0．05为差异有显着性。 

2 结 果 

冠状动脉病变患者总胆固醇、空腹血糖 、血清 

尿酸及 C一反应蛋白浓度与非冠状动脉病变患者比 

较，结果表明冠状动脉病变组血清尿酸、C一反应蛋 

白浓度明显升高(表 1)。 

将总胆固醇、空腹血糖、血清尿酸及 c一反应蛋 

白分别与冠状动脉病变 Gensini积分进行相关分 

析，结果表明仅血清尿酸及 C一反应蛋白两者明显与 

冠 状 动 脉 病 变 Ge13sini积 分 相 关 (r分 别 为 

0．38．0．42．P<0．01)。 

表 1 两组总胆固醇、空腹血糖、血清尿酸及 C一反应蛋白比较 

注：A P<0．01 

3 讨 论 

血清尿酸增高常常与一些代谢紊乱性疾病如 

肥胖、高血脂、高血糖、胰岛素抵抗等并存。Freedam 

报道血清尿酸水平每升高 lOmg／L，患者患冠心病的 

危险性升高 1．48倍16]，提示高尿酸血症是动脉粥样 

硬化的危险因素之一。最近研究发现急性冠状动脉 

综合征患者 CRP明显高于症状稳定者及健康人群， 

炎症反应可能是急性冠状动脉事件的重要病理生 

理基础7】。 

本研究结果表明冠状动脉病变患者血清尿酸 、 

c反应蛋白水平明显升高，差别具有显著统计学意 

义。血清尿酸 、c反应蛋白与冠状动脉狭窄病变 

Gensini积分明显相关，提示血清尿酸 、c反应蛋白 

在冠状动脉病变发生发展中起重要作用。 

尿酸盐在血液中的溶解度很低，当血液中尿酸 

浓度升高时，容易析出微小结晶，结晶直接沉积于动 

脉血管壁，直接损伤血管内膜，并促进血小板粘附和 

聚集l】1。CRP与损伤组织 、核心抗原、脂蛋白、凋亡细 

胞相连，刺激机体产生免疫反应，同时激活补体，导 

致冠状动脉粥样硬化嘲；在粥样斑块中发现 CRP，早 

期储存于粥样硬化损伤中的 CRP促进单核巨噬细 

胞的迁移和趋化，粥样斑块局部产生炎症反应，引起 

动脉粥样硬化19,1o1；CRP诱导内皮细胞释放粘附分子 

和化学炎症介质，因此 CRP不仅是炎症反应指标， 

而且共同参与动脉粥样硬化的发生和发展⋯ ；在内 

皮细胞的活化中CRP与脂多糖协同作用，使单核巨 

噬细胞产生和释放组织因子和细胞因子(如 IL一6)， 

共同参与动脉粥样硬化的发生和发展Il3Jc 

研究表明，冠心病患者血清尿酸、c一反应蛋白 

水平明显升高，它们在冠状动脉病变发生和发展过 

程中发挥重要作用，促进尿酸排泄和降低 C反应蛋 

白水平可延缓和减轻冠状动脉病变。 
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84．1％，对革兰阳性菌 的清除率多西环素组为 

82．9％，阿奇霉素组为 88．6％；对革兰阴性菌的清除 

率多西环素组为 80．5％，阿奇霉素组为 78．9％。纸片 

药敏法提示多西环素对金葡菌 ，肺炎链球菌，化脓 

性链球菌，流感嗜血杆菌 ，淋球菌等都有很强的活 

性 ；同时无论是对革兰阳性或阴性细菌多西环素明 

显优于四环素的抗菌活性。 

多西环素组和阿奇霉素组发生的与药物相关 

的不良事件发生率分别为 23．58％和25．20％．发生 

率较高，但主要为静脉炎，大多数不 良事件均为轻 

度，不必给予特殊处理，不影响用药，停药后症状 自 

动消失，无严重不良事件发生[1--6]。 

本试验结果表明，国产注射用多西环素对治疗 

临床常见敏感细菌所致感染是安全有效的抗菌药物。 

(作者现工作单位：教育部感染性疾病分子生物学重点 

实验室 重庆医科大学附属第二 医院肝炎研究所) 
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