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血清中性粒细胞明胶酶相关脂质运载蛋白、 
胱抑素 C 和尿酸检测在糖尿病肾病 

早期诊断的应用

舒东梅 *

（九〇三医院医学检验科，江油 621799）

摘 要：目的 探究糖尿病肾病患者早期诊断中应用血清中性粒细胞明胶酶相关脂质运载蛋白（NGAL）、胱

抑素 C 和尿酸检测的有效性。方法 选择九〇三医院收治的已经确诊为糖尿病的患者共计 80 例（2024 年 5 月

至 2024 年 12 月），全部患者均接受生化检验（NGAL、胱抑素 C、尿酸），根据检测结果进行诊断，计算并分

析三项检测联合与单独一项检测对糖尿病肾病早期诊断效能（符合率、灵敏度、特异度）。对比糖尿病肾病、单

纯糖尿病患者的各项检测结果。结果 三项检测联合时对糖尿病肾病早期诊断的符合率、灵敏度、特异度明

显高于单独胱抑素 C 检测、尿酸检测（P ＜ 0.05），与 NGAL 检测相比差异无统计学意义（P ＞ 0.05）。糖尿

病肾病患者 NGAL、胱抑素 C 水平均明显高于单纯糖尿病患者。尿酸水平低于单纯糖尿病患者（P ＜ 0.05）。 

结论 NGAL、胱抑素 C、尿酸应用于糖尿病肾病早期诊断中可以提示肾脏损伤程度，其中 NGAL 是诊断敏感

性指标，联合应用可提高诊断效能。
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0  引  言

糖尿病肾病是一种危害性大、后果严重的糖尿病微

血管并发症，属于慢性肾脏疾病，该病的确切发病机

制不详，普遍认为糖尿病患者长期处于高血糖状态可引

起微血管病变，使得肾脏血管压力增加，导致肾脏结

构及形态发生变化，肾功能下降 [1]。环境因素、代谢因

素、血流动力学因素及遗传因素是糖尿病肾病发生的危

险因素 [2]。糖尿病肾病早期通常没有明显症状，糖尿病

早期筛查中可以发现微量蛋白尿情况，结合血糖监测、

糖尿病病程及肾脏功能等检测可以进行初步诊断 [3]。目

前，临床上可以用于糖尿肾病早期诊断的方法有实验室

检验、影像学检查、肾活检等，各有优势和不足。肾活

检适用于糖尿病肾病诊断不明确的情况，例如有非糖尿

病肾病的可能，检查结果可以明确肾脏病变病理类型、

程度 [4]。但是，该检查操作复杂，可能出现出血、感染

等，并且检查费用高。肾小球滤过率可以对患者肾功能

总体情况进行评估，在已经出现肾功能损害的患者中应

用意义较大，是判断糖尿病肾病分期的重要依据 [5]。临

床上将肾穿刺活检作为糖尿病肾病诊断“金标准”，但

是该项检查为侵入性检查，对患者的创伤较大，并且检

查费用高，具有一定应用限制 [6]。实验室检测在糖尿病

肾病早期诊断中具有重要意义，包括血糖检测、24 h 尿

蛋白检测、尿常规检测、肾功能检测等，通过综合分析

各项指标结果可以评估患者肾功能，为糖尿病肾病早期

诊断提供依据 [7-8]。基于此，本文探究血清中性粒细胞明

胶酶相关脂质运载蛋白（NGAL）、胱抑素 C、尿酸应用于

糖尿病肾病早期诊断的价值，旨在提高诊断效能。

1  资料与方法

1.1  一般资料

研究对象：确诊的 80 例糖尿病患者。病例全部来源

于九〇三医院，时间范围 2024 年 5 月至 2024 年 12 月。男

性患者 43 例、女性患者 37 例；最大、最小年龄分别为 86

岁、31 岁，年龄均值（58.25±5.44）岁；糖尿病病程 5~12 均值

（8.35±1.05）年；体重指数 21.5~24.3（均值 22.35±1.05）kg/m2。
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总胆固醇 2.80~11.23（均值 5.09±0.41）mmol/L，甘油三酯

0.43~6.66（均值 1.79±0.12） mmol/L，高密度脂蛋白胆固醇

0.86~2.69（均值 1.52±0.31） mmol/L，低密度脂蛋白胆固醇

1.13~5.23（均值 2.58±0.33） mmol/L。肌酐 36.00~133.00 （均

值 70.95±4.15）μmol/L。

1.2  方法

收集并统计九〇三医院收治糖尿病患者的基础资料

（身高、体重、病程、既往病史等），建立疾病档案。对患

者进行健康教育，通过口述，给予疾病手册、科普文章等

方式介绍糖尿病肾病的基础知识，重点强调疾病危害性、

症状表现、检查及治疗方案。向患者说明本次研究的内

容、具体方法及意义，征得患者同意后开始本次研究。告

知患者及家属 NGAL、胱抑素 C、尿酸检测方法、注意事

项、事前准备工作等。嘱咐患者糖尿病饮食，注意休息，

避免剧烈运动、情绪激动。检测前一天晚上 9 点后禁食、

禁水，第二天清晨起床后抽取空腹静脉血 3~5 mL，使用

贝克曼 5800 设备、中元汇吉生物技术股份有限公司生产

的试剂测定 NGAL（胶乳增强免疫比浊法）。同时测定胱抑

素 C（胶乳增强免疫比浊法）、尿酸（尿酸酶法）。计算诊断

符合率、灵敏度、特异度。对比糖尿病肾病患者、单纯糖

尿病患者的检验结果。

1.3  观察指标

诊断效能：糖尿病肾病记录为“阳性”，单纯糖尿病

记录为“阴性”。诊断符合率（真阳性 + 真阴性）/（真阳性

+ 假阳性 + 真阴性 + 假阴性）× 100%。诊断灵敏度 = 真阳

性 /（真阳性 + 假阴性）× 100%。诊断特异度 = 真阴性 /（真

阴性 + 假阳性）× 100%。

对比糖尿病肾病患者、单纯糖尿病患者 NGAL（正常范

围：0~145 ng/mL）、胱抑素 C（正常范围：0.54~1.50 mg/L）、尿

酸（正常范围：202~416 μmol/L）结果。

1.4  统计学处理

使用 SPSS 25.0 软件对研究中各项检测结果相关数据

进行统计学处理。计量资料涉及的数据全部使用（x s± ）

形式进行表示，通过软件 t 检验进行组间差异分析。计数

资料以（n%）形式进行表示，采用 χ2 检验。P ＜ 0.05 数据

差异有统计学意义。

2  结果与分析

2.1  联合检测与单独检测在糖尿病肾病早期诊断中的效

能对比

糖尿病肾病早期诊断中 NGAL 检测、胱抑素 C 检测、

尿酸检测及三项检测联合的结果，见表 1。联合检测诊断

符合率、灵敏度、特异度均高于单独进行胱抑素 C 检测、

尿酸检测（P ＜ 0.05）。联合检测与单独进行 NGAL 检测

诊断符合率、灵敏度、特异度无明显差异（P ＞ 0.05），见 

表 2。提示联合检测的诊断应用价值高于单独检测，可能

原因是联合检测获得的诊断信息更多，为医生提供了更多

的参考。

表 1 联合检测与单独检测在糖尿病肾病早期诊断中的检出结果

检查方法
联合检测 NGAL 胱抑素 C 尿酸

合计
阳性 阴性 阳性 阴性 阳性 阴性 阳性 阴性

金标准
阳性 37 0 36 1 30 7 29 8 37

阴性 0 43 1 42 5 38 6 37 43

合计 37 43 37 43 35 45 35 45 80

表 2 联合检测与单独检测诊断糖尿病肾病的符合率、灵敏度及特异度对比结果

检查方法 例数 诊断符合率 /% 灵敏度 /% 特异度 /%

联合检测 80 100.00 100.00 100.00

NGAL 80 97.50 97.30 97.67

胱抑素 C 80 85.00 81.08 88.37

尿酸 80 78.95 82.76 66.67

联合检测与 NGAL 对比 χ2 值 /P 值 2.025/0.155 1.014/0.314 1.012/0.314

联合检测与胱抑素 C χ2 值 /P 值 12.973/0.000 7.731/0.005 5.309/0.021

联合检测与尿酸 χ2 值 /P 值 15.342/0.000 8.970/0.003 6.450/0.011

2.2  对比糖尿病肾病、单纯糖尿病患者 NGAL 检测、胱

抑素 C 检测、尿酸检测结果

糖尿病肾病患者 NGAL 检测、胱抑素 C 检测水平均

明显高于单纯糖尿病患者，尿酸水平明显低于单纯糖尿病

患者（P ＜ 0.05），见表 3 所示。可能原因是糖尿病肾病患

者的肾功能存在不同程度的损伤，影响正常的代谢，造成
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相关检测项目的数据异常。

表 3 对比糖尿病肾病、单纯糖尿病患者 NGAL 检测、 
胱抑素 C 检测、尿酸检测结果（x s± ）

组别 例数
NGAL/

（ng/mL）
胱抑素 C/
（mg/L）

尿酸 /
（μmol/L）

糖尿病肾病 37 195.54±20.34 1.70±0.34 311.70±24.15
单纯糖尿病 43 92.60±11.49 1.03±0.11 347.13±30.24

t 值 54.215 12.893 22.587 
P 值 0.000 0.000 0.000 

3  讨论与结论

本次研究中，糖尿病肾病患者早期诊断中联合进行

NGAL 检测、胱抑素 C 检测、尿酸检测，诊断符合率、

灵敏度、特异度高于单独进行胱抑素 C 检测、尿酸检测。

联合检测与单独进行 NGAL 检测诊断符合率、灵敏度、

特异度无明显差异（P ＞ 0.05）。糖尿病肾病患者 NGAL、

胱抑素 C 检测结果均高于单纯糖尿病患者，尿酸水平明

显低于单纯糖尿病患者（P ＜ 0.05）。由此可知，糖尿病肾

病早期诊断的方法中，NGAL 检测具有很高的灵敏度，

胱抑素 C 检测、尿酸检测可以作为辅助诊断，联合检测

能够提高诊断效能。分析原因：NGAL 是一种参与人体

铁转运、细胞分化及凋亡的载脂蛋白 [9]。该物质在人体

的肾脏中保护肾脏细胞，能够反映肾脏损伤的情况，例

如肾脏炎症时 NGAL 可对肾小管上皮细胞的凋亡进行

抑制，有助于细胞修复，检测水平异常升高提示肾脏损 

伤 [10]。糖尿病患者因为长期的高血糖会对肾小管上皮细胞

形成持续性损伤，使得 NGAL 释放入血。另外，患者肾

脏的炎症及氧化应激等病理过程中会引起肾小管细胞的应

答。此时机体通过释放 NGAL 进行肾小管细胞保护，从而

出现检测水平异常升高情况。此外，糖尿病患者血糖升高

的情况下会改变肾脏血流动力学，肾脏局部缺血、缺氧时

也会诱导肾小管细胞产生 NGAL。早期糖尿病肾病患者在

未出现尿微量白蛋白时，中性粒细胞明胶酶相关脂质运载

蛋白检测水平可能已经升高，可以更早地发现肾脏损伤，

及时诊断并治疗。胱抑素 C 与肾脏病理、生理变化有关，

由肾小球全部滤过，被肾小管重吸收、分解代谢，在评估

肾小球滤过功能时具有重要意义，是可靠指标 [11]。糖尿

病肾病患者因为肾脏损伤而导致肾小球滤过功能下降，无

法完全滤过胱抑素 C，从而导致胱抑素 C 检测水平异常升

高。胱抑素 C 在肾小球滤过率刚开始下降时就会提高，在

糖尿病肾病早期诊断中比血肌酐等传统指标更早发现肾脏

损伤。但是，其他非糖尿病因素引起的肾脏病变也会引起

胱抑素 C 检测水平升高，无法通过单一的检测结果确诊糖

尿病肾病。胰岛素抵抗对肾脏代谢尿酸有影响，可引起尿

酸升高。早期诊断中，NGAL 的敏感性高于传统标志物，

并且可以预测疾病的进展情况，通过与其他标志物联合使

用可以提高糖尿病肾病的诊断效能，及时、准确诊断早期

的病变，尽早治疗、干预，从而延缓病情发展，提高治疗

效果。采用联合检测方式可以从不同方面进行综合判断、

评价，减少外界干扰，从而提高诊断效能。

综上所述，NGAL，胱抑素 C 和尿酸检测在糖尿病肾

病早期诊断中联合应用具有较高的诊断效能。
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