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  【摘要】目的：通过分别检测冠心病患者及正常人的血浆正

五聚蛋白-3(PTX3)、血清超敏C-反应蛋白(hs-CRP)及各项血脂水

平，探讨血浆PTX3水平在各组间的差异以及血浆PTX3、血清hs-

CRP与血脂的相关性。方法：入选经冠脉造影正常的40例患者为

对照组;冠脉造影确诊为冠心病的60例，分为稳定型心绞痛(SAP)

组，20例;不稳定型心绞痛(UAP)组，20例;急性心肌梗塞(AMI)

组，20例。分别检测各组入院第2d的血浆PTX3、血清h-CRP及各

项血脂水平。血浆PTX3和血清hs-CRP水平取对数后均服从正态

分布。对所得数据进行单因素方差分析、两变量相关分析及多元

线性回归分析。结果：UAP组和AMI组患者的血浆PTX3对数水

平显著高于SAP组和对照组的(P均<0.05);SAP组与对照组之间差

异无显著性(P>0.05);UAP组和 AMI组之间差异有显著性

(P<0.05)。患者血浆PTX3对数水平与低密度脂蛋白-胆固醇(LDL C)水平存在正相关(r=0.641，P<0.05)，与总胆固醇(TC)、甘油

三酯(TG)及高密度脂蛋白-胆固醇(HDL C)无线性相关(P均>0.05);而血清hs-CRP对数水平与TG、TC、LDL C呈正相关，且与

HDL C呈负相关(r值分别为0.325、0.228、0.625、-0.312，P均<0.05)。患者血浆PTX3对数水平与血清hs-CRP对数水平呈正相关

(r=0.729，P>0.05)。多元线性回归分析显示血浆PTX-3和LDL C的相关性优于血清hs-CRP和LDL C的(β=0.492，P=0.001：

β=0.382，P=0.03)。结论：血浆PTX3水平与血清hs-CRP水平呈正相关，PTX3是心血管疾病的独立危险因素，其与LDL C的相

关性优于hs-CRP。 
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  Abstract：Objective:To explore the correlation among plasma pentraxin 3,serum high sensitivity CRP and blood lipid level in patients 

with coronary heart disease.Methods:According to coronary angiography resu1ts，the 100 subjects were divided into normal control group 

(n=40)，stable angina pectoris (SAP) group (n=20)，unstable angina pectoris (UAP) group (n=20) and acute myocardial infarction (AMI) 

group (n=20). The levels of plasma PTX3 and serum hs-CRP as well as blood lipid (TG，TC，LDL C，HDL C) were detected on the 

second day after admission.Results:The logarithm levels of plasma PTX3 in UAP group and AMI group were significantly higher than that 

of other two groups (P<0. 05 all)，the difference between SAP group and control group was not significant (P>0. 05). There was positive 

correlation between PTX3 level and hs-CRP level(r=0.641，P<0.05). Multiple linear regression show，the correlation between plasma 

PTX3 level and LDL C was stronger than that of serum hs-CRP level and LDL C (β=0.492，P=0.001：β=0.382，

P=0.03).Conclusion:There is positive correlation between PTX3 level and hs-CRP level. The PTX3 level is independent danger factor for 

coronary heart disease，it correlated with LDL C is stronger than that of serum hs-CRP. 

  Key words：Polyproteins; C-reactive proteins;Coronary artery disease 

  近年来大量研究表明动脉粥样硬化不仅仅是简单的脂质沉积，炎症反应在动脉粥样硬化斑块的起始、发展、破裂过程中起着
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重要的作用[1]。超敏C-反应蛋白(hs-CRP)是反映急性系统性炎症反应的急性相血循环反应物，是心血管事件的一个独立危险因素

[2]。正五聚蛋白-3(PTX3)是一种新的炎症反应标志物[3]。本实验选取PTX3作为研究重点，探讨PTX3与血脂的相关性是否优于

hs-CRP。 

  1 资料与方法 

  l.1 一般资料 

  选择2008年3月至2009年7月，在我院行冠状动脉造影的患者100例，冠状动脉造影阳性者60例，男32例，女28例，平均年龄

(56.2±8.4)岁;其中稳定型心绞痛(SAP)20例，不稳定型心绞痛(UAP)20例，急性心肌梗塞(AMI)20例;冠脉造影正常者40例，为对

照组，其中男性22例，女性18例，平均年龄(53.5±7.6) 岁。所有患者均排除肝肾疾病、糖尿病、高血压病、心肌病、风湿性心脏

病、心肌炎、肺部疾病、感染和全身免疫性疾病，以及近期有外伤史者。本研究入选各组性别构成，年龄等一般情况差异无显著

性，具有可比性。 

  1.2 检测方法 

  应用Judkins法行冠状动脉造影。冠脉病变的血管直径狭窄≥50%为阳性。各组患者入院第2 d早晨空腹抽血检测血清hs-

CRP、各项血脂及PTX-3含量。PTX-3检测采用酶联免疫吸附(ELISA)法，试剂盒购于北京爱迪博生物科技有限公司，使用的酶标

仪为Multiskan Ascent型。具体操作按说明书进行。 

  1.3 统计学方法 

  计量数据以均数±标准差(±s)表示，应用SPSS 16.0统计软件对所得数据进行单因素方差分析、两变量相关分析及多元线性

回归分析。血浆PTX-3水平和血清hs-CRP水平取对数后均服从正态分布。P<0.05为差异有显著性。 

  2 结 果 

  2.1 血清hs-CRP对数水平及各项血脂的检测 

  见表1。冠心病组hs-CRP水平明显高于对照组(P均<0.01)。SAP组，UAP组，AMI组hs-CRP水平呈逐渐增高趋势;SAP组，

UAP组，AMI 组甘油三酯(TG)、总胆固醇(TC)、低密度脂蛋白 胆固醇(LDL C)水平显著高于对照组(P均<0.05)，与hs-CRP水

平呈正相关(r值分别为0.325，0.228，0.625，P<0.05)。SAP组，UAP组，AMI组高密度脂蛋白 胆固醇(HDL C)水平低于对照

组(P<0.05)，与hs-CRP呈负相关(r=-0.312，P<0.05)。表1 PTX3对数水平、hs-CRP对数水平及各项血脂的检测结果注：PTX3：正

五聚蛋白-3，hs-CRP超敏C-反应蛋白;与对照组比较△P<0.05，△△P<0.01;与稳定型心绞痛组比较▲P<0.05，与不稳定型心绞痛

组比较#P<0.05。 

  2.2 PTX-3水平与血脂水平的检测 

  UAP组和AMI组患者的血浆PTX-3对数水平明显高于SAP组和对照组(P均<0.05);SAP组与对照组之间差异无显著性

(P>0.05)，UAP组和AMI组之间差异有显著性(P<0.05)。血浆PTX3对数水平只与患者LDL C水平存在正相关(r=0.641、

P<0.05)，与TC、TG及HDL C之间不存在线性相关关系(P均>0.05)。 

  2.3 血浆PTX-3与血清hs-CRP的相关性及二者与LDL C的相关性 

  血浆PTX-3对数水平与hs-CRP对数水平呈正相关关系(r值为0.729，P<0.05)。以LDL C为因变量，血浆PTX-3对数水平和血

清hs-CRP对数水平为自变量进行多元线性回归分析显示：血浆PTX-3对数的参数估计值β=0.492，P=0.001，血清hs-CRP的

β=0.382，P=0.03。这表明血浆PTX3对数水平与LDL C的相关性强于血清hs-CRP。 

  3 讨 论 

  1992年，Breviaric等研究者发现一类含382个氨基酸的五聚体结构蛋白，并按分子量大小分成长链五聚体和短链五聚体。既

往人们研究的C-反应蛋白(CRP)和血清淀粉样蛋白A(SAA)属于短链五聚体蛋白，PTX-3属于长链五聚体蛋白，人PTX3基因定位

于第3号染色体q5区内[4]，这些五聚体结构都属于炎症急性期反应蛋白。Perti[5]等研究表明PTX3存在于人类正常心肌和肥大心

肌，在心肌梗塞时血浆PTX3含量增多，濒死和已死亡心肌PTX3消失，推测坏死心肌是血浆PTX3的来源。在炎症反应中，它的

出现晚于急性期反应蛋白(CRP)，但存在时间更为持久，可作为炎症反应持续存在的标志物[6]，与来源于肝脏的 CRP相比PTX3

可作为心血管损伤更敏感、特异的预测指标[7]。在免疫调节过程中，PTX3的组织细胞特性决定了其可以更好地作为心血管事件

危险预测的指标。 

  Inoue[8]等的大规模临床研究表明UAP患者组血浆 PTX3水平远高于正常组，冠状动脉粥样硬化斑块边缘PTX3水平高于斑块

中央部分，反映斑块的活化;另外，实验还观察到PTX3水平与急性冠脉综合征(ACS)的相关性优于血清hs-CRP。这种统计学上的

显著意义与PTX3的生物学特性密切相关：炎症刺激使动脉粥样硬化的主要细胞(巨噬细胞、内皮细胞)产生 PTX3，参与动脉粥

样硬化的发生发展[9]。 

  本研究结果显示，SAP组，UAP组，AMI组hs-CRP对数水平呈逐渐增高趋势，三组分别与对照组比较均有显著性差异，说



明hs-CRP与冠心病的发展有密切的关系。血浆PTX3对数水平在 UAP组和 AMI组患者明显高于 SAP组和对照组，而SAP组与对

照组之间差异却无显著性(P>0.05)，这可能是因为PTX3产生于冠状动脉粥样硬化不稳定斑块活化过程，而在稳定斑块局部表达

很少之故。血浆PTX3对数水平与LDL C的相关性优于血清hs-CRP，这符合氧化修饰的低密度脂蛋白(oxLDL)的浸润造成血管内

皮损伤的学说，PTX3可能直接参与了对LDL C的氧化修饰过程。 
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