
中国临床新医学 2013年 7月 第 6卷 第7期 

性循环 J。补充锌剂有利于肠黏膜对水和钠的重 

吸收 J，使水和电解质分泌减少，还可减少氧化应 

激反应和炎症因子如 TNF一 和 IL一1B的产生。。 。 

国际腹泻病研究中心成员在孟加拉国的一项随机对 

照研究表明，对于2岁以下的婴幼儿，即便是 1周 1 

次的锌剂治疗也会缩短急性腹泻的病程及降低病死 

率 ，说 明锌对儿童腹泻有 明显 的辅助 治疗 效 

果 j，能明显减少腹泻的次数和大便排出量，减轻 

急性和持续性腹泻的严重度和持续时间。结合本研 

究结果发现，补锌治疗组与常规治疗组总有效率、发 

热、腹泻持续时间和住院天数及补锌治疗组治疗后 

血锌水平与治疗前和常规治疗组治疗后比较差异有 

统计学意义(P<0．05或 P<0．01)，验证辅助补锌 

对 RV肠炎有减轻病情和缩短病程的功效，是治疗 

腹泻的简便易行的方法；呕吐持续时间两组间比较 

差异无统计学意义(P>0．05)，估计与机体水电解 

质与胃肠功能紊乱有关，可适当加强纠正水电解质 

失衡和维持胃肠功能稳定等相关治疗。 

3．3 RV肠炎虽是 自限性疾病，但辅助补锌在治疗 

和预防环节中不失为一种有效的方法。目前对锌与 

RV肠炎发生的因果关系，如何预防性补锌与评价 

疗效及具体作用机制等尚未阐明，还需进一步探讨。 
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[摘要] 目的 探讨脑钠肽(brain natriuretic peptide，BNP)及肌钙蛋白I(cTnI)在风湿性心脏病患儿中 

的变化及其临床意义。方法 对该院诊断的25例风湿性心脏病的患儿(患病组)及25名正常体健儿童(对 

照组)分别测定两组的血浆 BNP和cTnI水平。结果 患病组血浆 BNP水平(612．29±101．42)ng／L显著高 

于对照组(84．52士3．8)ng／L(P<0．01)，cTnI水平(0．423±0．019)ng／ml也高于对照组(O．052±0．019)ng／ml 

(P<0．05)；患病组的BNP与 C反应蛋白(CRP)、白细胞(WBC)呈显著正相关(r分别为0．1547及0．1421，P< 

0．05)。结论 风湿性心脏病患儿血浆 BNP、cTnI较健康儿童水平明显升高，血浆 BNP的升高与 CRP、WBC 

密切相关。 
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The levels of brain natriuretic peptide and cardiac troponin I in children with rheum atic heart disease 

WANG fin4u，WANG Wen—di，JIANG Yah．Qingdao Women and Children’S Hospital，Shandong 266011，China 

[Abstract] Objective To study serum levels of brain natriuretic peptide(BNP)and cardiac troponin I(cT— 

nI)in children with rheumatic heart disease．Methods Serum levels of BNP and cTn1 were measured in twenty five 

clfildren with rheumatic 11eart disease and twenty five heathy children using ELISA．Results Mean sertlm level of 

BN P and cTIII ill children with rheumatic hean disease was significantly higher than that of the control group f P< 

0．O l or P<0．05)．The linear regression analysis showed that the BNP level was positively correlated with the levels 

of CRP and WBC(r：0．1547，0．1421，P<0．05)in children with rheumatic heart disease．Conclusion The seD,lm 

BNP and cTnI levels increased significantly in children with rheumatic heart disease，and are positively correlated 

with the levels of CRP and WBC． 
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儿童风湿性心脏病目前仍较为常见，其原因是 

A组溶血性链球菌感染后，抗原抗体反应产生的一 

种全身结缔组织的无菌性炎症，常累及心肌及瓣膜， 

形成风湿性心脏病。我们对风湿性心脏病的患儿血 

浆脑纳肽(BNP)、肌钙蛋白 I(cTnI)水平变化的临 

床意义进行了探讨，现将结果报告如下。 

1 资料与方法 

1．1 ·般资料 选择 2004—10～201 1—10我院诊断 

的25例风湿性心脏病患儿(患病组)，全部病例均 

符合 l992年美国心脏病学会修定的 Jones标准诊 

断，病程2～3周，男 l3例，女 l2例，年龄 6～12(9± 

0．6)岁。另选择25名健康体检儿童为对照组，均来 

自于市内三家医院儿童保健门诊查体儿童，其中男 

l 1名，女 14名；年龄5～1 1(8±0．5)岁。两组年龄 

及性别比较差异无统计学意义(P>0．05)，具有可 

比性。两组儿童均无心脑肾内分泌等基础疾病。 

1．2 检测方法 所有患儿均于住院当日在桡动脉 

采血3 ml，注人含 10％乙二胺四乙酸钠50 l及抑肽 

后分离血酸钠 50 l及抑肽酶 1 000 Iu试管中混 

匀，4℃ 3 500 r／min离心 10 rain后分离血浆冻存待 

测。BNP试剂盒和 AXSYM Plus分析仪由美国 Ab— 

bott公司生产；cTnI试剂盒和微粒子免疫化学发光 

测定系统由美国 BECKMAN公司提供。选择PHILIP 

公司IE33型多普勒超声心动图仪，分别测定左室射 

血分数(LVEF)。 

1．3 观察指标 脑纳肽(BNP)(<90 ng／m1)；肌钙 

蛋白 I(eTnI)(<0．02 ng／m1)；WBC(4×10 ～10 x 

l0 ／L)；CRP(<0．8 mg／m1)。 

1．4 统计学方法 应用 SPSS1 1．5统计软件进行数 

据处理，计量资料以均数 ±标准差(面±s)表示，组间 

比较采用两独立样本 t检验，方差不齐则用 检验， 

两者间关系采用直线相关关系分析，计数资料比较 

采用 检验，P<0．05为差异有统计学意义。 

2 结果 

2．1 两组五项观察指标比较 患病组的 BNP、cT— 

nI、WBC和CRP水平显著高于对照组(P均 <0．01)， 

酶1 000 IU试管中混匀，4℃ 3 500 r／min离心 10 min 而LVEF水平低于对照组(P<0．01)。见表 1。 

表 1 两组五项观察指标比较(骨±s) 

2．2 风湿性心脏病患儿BNP与cTnI相关性分析结 

果 风湿性心脏病患儿血浆 BNP水平与 cTnI呈显 

著正相关(r=0．65，P<0．01)，风湿性心脏病患儿 

BNP水平与急性期炎性指标显著相关，其 中血浆 

BNP水平与外周血白细胞水平呈正相关关系(r： 

0．1547，P=0．121)；同时与外周血 CRP也成显著正 

相关关系(r=0．1421，P=0．1321)，与 LVEF无相关 

性(r=0．245，P=0．321)。 

3 讨论 

3．1 目前风湿性心脏病是儿童后天常见的先天性 

心脏病，与 A组链球菌的细胞壁 M蛋白有特殊的致 

风湿性有关，临床抗链球菌溶血素“O”实验(ASO) 

阳性率一般为70％，而咽分泌物 A组链球菌检查快 

速鉴定为 90％ ’̈ 。心房肌 肉的分 泌颗粒合成 
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BNP，其扩血管，降低血压，减轻心脏前负荷，抑制肾 

素一血管紧张素．醛固酮系统，发挥利钠利尿作用， 

BNP预防血管平滑肌增殖、心肌纤维化组织因子、 

在血管充血状态预防血栓形成；抑制冠状动脉痉挛， 

预测肺动脉高压和肺栓塞患者的预后 。 

3．2 本研究发现风湿性心脏病患儿BNP与cTnI水 

平较健康儿童明显升高，与 CRP、WBC呈正相关。 

Bhatia等 也发现类风湿病的患者有左心室收缩功 

能障碍者的 BNP中位水平较无左心室收缩功能障 

碍者高(16．6 pmoVL vs 8．5 pmo~L，P<0．05)，在 

有心衰的呼吸困难病人中血浆 BNP浓度显著升高， 

而在有原发性肺病的呼吸困难病人则不升高，表明 

BNP在检测是否合并肺心病有重要价值 ’ 。在川 

崎病(KD)患儿、无明显临床表现的先心病患儿、严 

重的左向右分流的先心病患儿，血 BNP水平均明显 

升高，提示 BNP浓度的升高与心脏损伤的病因类型 

没有关系，与心肌炎症和炎性分子有关，这与本组的 

研究结果一致。早期左室功能不全时，心房肌肉中 

BNP升高，严重的心力衰竭时，肺部血容量增加导 

致心脏压力容量负荷增加，BNP基因表达很快升 

高，刺激心室分泌增加 BNP J。 

3．3 本研究还表明，在有症状的患者中，血浆 BNP 

作为 心力 衰竭诊 断指标 优于 心钠肽 (ANP)和 

LVEF。无症状心力衰竭 BNP水平可反映患者心功 

能，有利于临床前期诊断心力衰竭患者的心功能不 

全 ’ J，早期诊断是提高患者长期存活率的关键。 

本研究中风湿性心脏病患儿的血浆 BNP、cTnI明显 

高于对照组(P均 <0．01)，敏感度高，是发现风湿性 
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心脏病患儿早期心肌损害的一项生化指标。 
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