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血清S100A4在支气管哮喘患者中的动态变化
及其在病情判断中的意义

姜国平

支气管哮喘是一种慢性气道炎症性反应性疾

病，是呼吸内科常见病及多发病，发病机制较为复

杂。S100A4 是 S100 钙离子结合蛋白超家族的一

员，近年来研究显示S100A4可通过作用于活化的免

疫细胞，从而在炎症性疾病过程中起着重要作用 [1]。

本次研究总结血清 S100A4在支气管哮喘患者中的

动态变化及其在病情判断中的意义。现报道如下。

1 资料与方法

1.1 一般资料 选择 2017 年 6月至 2018 年 6月间

德清县德清医院呼吸内科诊治的 86例支气管哮喘

患者，其中男性 51例、女性 35例；年龄 49～84岁，平

均年龄（67.48±4.12）岁。所有病例均符合中华医学

会呼吸病学分会哮喘学组的支气管哮喘诊断标

准[2]；无严重心肝肾疾病及血液系统疾病史；未合并

其他呼吸系统病史；近期无严重感染。根据病情将

49例急性发作期患者作为研究组，37例哮喘稳定期

患者作为对照组。另选择同期本院门诊健康体检

者 30例为阴性对照组，本次研究获医院医学伦理学

委员会通过，并获得本人或家属知情同意。三组一

般资料比较见表 1。三组比较，差异均无统计学意

义（P均＞0.05）。
表1 三组一般资料比较

组别

研究组

对照组

阴性对照组

n

49

37

30

性别（男/女）

29/20

22/15

17/13

平均年龄/岁

68.21±4.36

66.98±3.99

67.48±4.41

体重指数/ kg/m2

25.19±2.01

24.67±1.84

23.97±1.87

1.2 方法 所有支气管哮喘患者均予以吸氧、防治

感染、解痉平喘、对症及支持治疗。所有支气管哮

喘患者均于入院时、第 4天、第 7天、第 10天采集空

腹静脉血 5 ml，阴性对照组体检时即时采集空腹静

脉血 5 ml，置于促凝管中 30 min，离 10 min后，移液

器吸出上层血清，保存于-80 ℃超低温冰箱待测定。

血清 S100A4 浓度采用酶联免疫吸附法定量测定。

试剂盒购自上海丰寿生物科技有限公司，具体操作

严格按照说明书进行。

1.3 疗效评估 疗效评估标准：显效：患者咳嗽、气

喘等症状均消失，呼吸保持平稳；有效：患者临床症

状明显好转，呼吸状况明显改善；无效：患者临床症

状、呼吸状况均无好转，甚至进一步加重[3]。

1.4 统计学方法 采用 SPSS 20.0 统计软件进行。

计量资料以均数±标准差（x±s）表示。多组间比较

采用单向方差分析，两两比较采用 LSD 法。血清

S100A4水平对支气管哮喘病情的预测价值采用受

试者工作特征曲线（receiver operating characteristic
curve，ROC）分析。设 P＜0.05 为差异有统计学

意义。

2 结果

2.1 三组血清 S100A4水平比较 研究组、对照组

和 阴 性 对 照 组 入 院 时 的 S100A4 水 平 分 别 为

（323.46 ± 36.04）ng / L、（168.81 ± 42.09）ng / L 和

（130.12±21.36）ng/L。三组的血清 S100A4 水平比

较，差异有统计学意义（F=22.41，P＜0.05）。进一

步两两比较，入院时研究组和对照组的血清 S100A4
水平均明显高于阴性对照组，研究组患者S100A4水

平明显高于对照组，差异均有统计学意义（t分别=
26.31、7.68、15.45，P均＜0.05）。
2.2 研究组不同时间点检测 S100A4 结果分析见

表2
由表 2 可见，研究组中显效和有效患者治疗

后第 4天、第 7天和第 10天的血清 S100A4 水平均

··552



全科医学临床与教育 2019 年 6 月 第 17 卷第 6 期 Clinical Education of General Practice Jun.2019，Vol.17，No.6

低于入院时（t分别=4.98、17.91、27.80，P均＜0.05），
研究组中无效患者在治疗后第4天、第7天和第10天

的血清S100A4水平与入院时比较，差异均无统计学

意义（t分别=0.91、0.79、0.82，P均＞0.05）。

表2 研究组不同时间点检测S100A4结果/ng/L

研究组

显效和有效

无效

n

29

20

入院时

324.99±36.77

322.60±35.67

第4 天

290.16±54.89*

325.92±63.47

第7 天

197.46±36.09*

318.09±71.41

第10 天

161.92±50.34*

319.27±55.43

注：*：与入院时比较，P＜0.05。
2.3 血清 S100A4水平对支气管哮喘病情的预测价

值 S100A4水平预测支气管哮喘病情的ROC曲线

下面积为 0.87，当血清 S100A4浓度高于 179.86 ng/L
时可预测支气管哮喘病情是否为急性发作期，此时

灵敏度为93.88%，特异度为86.49%。

3 讨论

支气管哮喘是一种慢性气道炎症性反应性疾

病，是临床诊疗中比较常见的呼吸系统疾病类型，

其发病机理尚未完全阐明，但可以肯定是其发生发

展过程中有多种细胞、炎症递质等参与。S100 家族

是一类Ca2+结合蛋白，可通过与其他目标蛋白的相

互作用来调节细胞各种功能，在细胞、增殖、生长、

分化、收缩、基因表达、分泌及凋亡中发挥重要作

用[4]。S100A4 是 S100钙离子结合蛋白超家族的一

员，与肿瘤发生发展密切相关[5]。以往对 S100A4的

研究多集中在肿瘤发生发展、与胚胎发育的关系方

面。随着研究地深入，S100A4与支气管哮喘关系的

研究也逐渐得到重视。现在认为，S100A4不仅与肿

瘤发生发展有关，也与炎症性疾病有关[6]。娄月妍

等[1]研究证实哮喘急性发作期和哮喘稳定期血清

S100A4水平均明显高于阴性对照组，哮喘急性发作

期明显高于哮喘稳定期。本次研究结果显示，哮喘

急性发作期和哮喘稳定期血清 S100A4水平均明显

高于阴性对照组（P均＜0.05），支气管哮喘急性期病

情显效和有效患者治疗后第 4天、第 7天和第 10天
的血清S100A4水平均低于入院时，差异均有统计学

意义（P均＜0.05），而病情无好转的患者出现持续高

值，血清 S100A4 水平与入院时比较无明显变化（P
均＞0.05）。这表明 S100A4参与了支气管哮喘患者

变态反应及气道炎症的过程，血清S100A4水平与患

者病情密切相关。另外，本次研究还通过ROC曲线

对血清 S100A4水平在预测支气管哮喘病情中的价

值进行了研究，结果显示 S100A4 预测支气管哮喘

病情的曲线下面积为 0.87，S100A4 浓度截断点为

179.86 ng/L，即血清S100A4浓度高于179.86 ng/L时

可预测支气管哮喘病情是否为发作期。

综上所述，血清S100A4水平变化与支气管哮喘

患者病情密切相关。血清 S100A4浓度可预测支气

管哮喘病情是否为发作期。
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