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病毒性心肌炎患儿血清 IMA、h-FABP 
水平变化及与心肌损害的相关性
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摘要 ：目的  探讨病毒性心肌炎患儿血清缺血修饰白蛋白（IMA）、心型脂肪酸结合蛋白（h-FABP）

水平变化，并分析血清 IMA、h-FABP 水平与心肌损害的相关性。方法  选取 2016 年 10 月—2019 年 10 月

在绵阳市中心医院确诊的病毒性心肌炎患儿 96 例作为观察组，根据临床表现和相关检查，将观察组分为轻症

组（54 例）和重症组（42 例）。选取同期该院健康体检儿童 50 例作为对照组。采用白蛋白钴结合试验检测

血清 IMA 浓度，酶联免疫吸附试验检测血清 h-FABP 水平，化学发光免疫分析法测定血清心肌肌钙蛋白 I 水

平。采用 Pearson 法分析血清 IMA、h-FABP 水平与心肌损害的相关性。结果  观察组血清 IMA、h-FABP

水平较对照组高（P <0.05）。重症组血清 IMA、h-FABP 水平较轻症组高（P <0.05）。病毒性心肌炎患儿血

清心肌肌钙蛋白 I 水平为（0.26±0.12）ng/ml。病毒性心肌炎患儿血清 IMA、h-FABP 水平与心肌肌钙蛋白 I 

水平呈正相关（r =0.803 和 0.851，P <0.05）。结论  病毒性心肌炎患儿存在血清 IMA、h-FABP 的高表达，

血清 IMA、h-FABP 水平随病情严重程度的增加而升高，且与心肌损伤程度呈正相关，具有良好的临床早期

诊断及病情评估价值。
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The level of serum IMA and h-FABP in children with viral 
myocarditis and its correlation with myocardial damage

Shu-Li Jiao, Qing-jun Yi, Dan Ren
(Department of Pediatrics, Mianyang Central Hospital, Mianyang, Sichuan 621000, China)

Abstract: Objective To investigate the changes in serum ischemic modified albumin (IMA) and heart-type 
fatty acid binding protein (h-FABP) levels in children with viral myocarditis (VMC), and to analyze the correlation 
between serum IMA and h-FABP levels and myocardial damage. Methods A total of 96 children with VMC 
confirmed in our hospital from October 2016 to October 2019 were selected as the observation group. According to 
the clinical manifestations and related inspections, the observation group was divided into the mild group (n = 54) and 
the severe group (n = 42). Another 50 children undergoing health examination in the same period were selected as the 
control group. The albumin-cobalt binding test was used to detect the concentration of IMA in serum. The enzyme-
linked immunosorbent assay was used to detect the level of serum h-FABP. The chemiluminescence immunoassay 
was used to detect the level of serum cardiac troponin I (cTnI). Besides, the correlation between the levels of serum 
IMA and h-FABP and myocardial damage was explored by Pearson correlation analysis. Results The levels of 
serum IMA and h-FABP in the observation group were significantly higher than those in the control group (P  < 0.05), 
while the levels of serum IMA and h-FABP in the severe group were higher than those in the mild group (P  < 0.05). 
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病毒性心肌炎作为常见的小儿心血管疾病，是由

柯萨奇病毒、巨细胞病毒及腺病毒等感染引起的心肌

细胞炎症反应 [1]。当机体受到病毒感染后通常会发生

炎症细胞浸润、心肌细胞变性及坏死等病理变化，造

成心肌损害 [2-3]。病毒性心肌炎可导致患儿心功能不

全、心律失常等临床症状，严重者可发展为扩张型心

肌病，甚至死亡 [4-5]。随着环境污染及气候变化，病毒

性疾病的发病率呈逐年上升趋势，病毒性心肌炎的发

病率也随之增加，且病死率较高，对青少年的身心健

康造成了严重影响 [6]。缺血修饰白蛋白（IMA）是临

床上检测早期心肌缺血的有效指标，在机体心肌细胞

缺血后的 5 ～ 10 min 即可升高，具有出现早、敏感

性高等特点 [7-8]。心型脂肪酸结合蛋白（h-FABP）同

样是反映早期心肌缺血的有效指标，其相对分子质量

小，具有特异性强、敏感性高的优势，在心肌梗死、心

绞痛及心力衰竭的早期诊断及预后评估中的应用得到了

广泛认可，是临床诊断心血管疾病的重要生化指标 [9-12]。 

笔者旨在研究不同程度病毒性心肌炎患儿的 IMA、

h-FABP 水平变化，并分析 IMA、h-FABP 水平与患儿

心肌损害的相关性，现报道如下。

1    资料与方法

1.1    一般资料

选 取 2016 年 10 月 —2019 年 10 月 绵 阳 市 中 心

医院确诊的病毒性心肌炎患儿 96 例作为观察组。其

中，男性 67 例，女性 29 例 ；年龄 6 ～ 16 岁，平均

（11.32±3.14）岁。纳入标准 ：符合病毒性心肌炎的

诊断标准 [13]。排除标准 ：有先天性心脏疾病者 ；肝肾

功能不全者 ；临床资料不全者。根据临床表现和相

关检查，将观察组分为轻症组 54 例和重症组 42 例。 

选取同期本院健康体检儿童 50 例作为对照组。其

中，男性 33 例，女性 17 例 ；年龄 5 ～ 14 岁，平均

（10.75±2.36）岁。两组一般资料比较，差异无统计

学意义（P >0.05），具有可比性。本研究经医院伦理

委员会批准，患儿及家属均签署知情同意书。

1.2    方法

清晨抽取研究对象空腹静脉血 2 ml 注入促凝管

中，20 min 后 3 000 r/min 离心 10 min，分离血清，收

集上层血清并保存至 -80℃冰箱中待测。采用白蛋白

钴结合试验检测血清中 IMA 浓度，IMA 含量以吸光度

单位（ABSU）表示。全自动生化分析仪由美国贝克

曼库尔特有限公司提供，试剂及试剂盒为配套提供。

采用酶联免疫吸附试验检测血清 h-FABP 水平，试剂

及试剂盒由上海西唐生物科技有限公司提供。采用化

学发光免疫分析法测定血清心肌肌钙蛋白 I 水平。

1.3    统计学方法

数据分析采用 SPSS 22.0 统计软件。计量资料以

均数 ± 标准差（x±s）表示，比较用 t 检验 ；相关性

分析用 Pearson 法，P <0.05 为差异有统计学意义。

2    结果

2.1    观察组与对照组血清 IMA、h-FABP 水平 
比较

观察组与对照组血清 IMA、h-FABP 水平比较，

差异有统计学意义（P <0.05），观察组较对照组高。

见表 1。

2.2    重症组与轻症组血清 IMA、h-FABP 水平 
比较

重症组与轻症组血清 IMA、h-FABP 水平比较，

差异有统计学意义（P <0.05），重症组较轻症组高。

见表 2。

Pearson correlation analysis showed that there was a positive correlation between the levels of serum IMA (r = 0.803), 
h-FABP (r = 0.851) and cTnI in children with VMC (P  < 0.05). Conclusions There is high expression of IMA and 
h-FABP in children with VMC, and the levels of serum IMA and h-FABP in children with VMC increase with the 
severity of the disease and are positively correlated with the degree of myocardial damage, which is of significance in 
clinical early diagnosis and disease evaluation.

Keywords: viral myocarditis; ischemic modified albumin; heart-type fatty acid binding protein

表 1    观察组与对照组血清 IMA、h-FABP 水平比较    

（x±s）

组别 n IMA/ABSU h-FABP/（μg/L）

对照组 50 0.26±0.01 3.55±2.03

观察组 96 0.75±0.02 15.24±7.92

t 值 6.925 5.214

P 值 0.000 0.010
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2.3    病毒性心肌炎患儿血清心肌肌钙蛋白 I 水平

单维度散点图显示，病毒性心肌炎患儿血清心肌

肌钙蛋白 I 水平为（0.26±0.12）ng/ml，反映病毒性

心肌炎患儿心肌损害程度。见图 1。

2.4    病毒性心肌炎患儿血清 IMA、h-FABP 水平
与心肌肌钙蛋白 I 水平的相关性

Pearson 分析显示，病毒性心肌炎患儿血清 IMA、

h-FABP 水平与心肌肌钙蛋白 I 水平呈正相关（r =0.803

和 0.851，均 P =0.000）。见图 2、3。

3    讨论

病毒性心肌炎是病毒引起的心肌局灶性或弥漫

性间质炎症和纤维变性、溶解或坏死，其中小儿病毒

性心肌炎最为常见的诱因病毒为柯萨奇病毒，在病毒

性心肌炎中占 50%[14-16]。病毒性心肌炎患儿主要有胸

闷、心律不齐、心律失常、头晕乏力等临床表现 [17]。

近年来，病毒性心肌炎的发病率日益增加，有调查表

明其发病率为 2‰，死亡率达 0.048‰，严重危害患儿

的身心健康和生命安全 [18]。病毒性心肌炎患儿的临床

表现复杂多样，早期诊断难度大，并普遍会对患儿造

成不同程度的心肌损伤 [19]。因此尽早预测、诊断病情

并及时治疗，避免病情进一步恶化，从而降低死亡率

变得尤为重要。

IMA 是临床用于诊断缺血性心肌损伤的重要指

标，心肌缺血时部分血白蛋白的氨基酸端发生改变，

与金属的结合能力减弱，进而形成 IMA[20]。IMA 在心

肌缺血时快速升高，具有极高的敏感性，且能维持数

小时，其水平不受年龄、性别及种族的影响，在心绞

痛、心肌梗死、脑卒中等疾病的早期诊断评估中具有

重要意义 [21-23]。h-FABP 作为重要的心肌细胞胞质蛋

白，心肌损伤后可迅速进入血浆，是检测心肌损伤的

关键指标 [24]。由于病毒性心肌炎患儿的心肌细胞处于

不同程度的缺血缺氧状态，需动用脂肪酸供能，导致

心肌细胞内 h-FABP 迅速升高 [25]。本研究结果显示，

观察组血清 IMA、h-FABP 水平均高于对照组，重症

组血清 IMA、h-FABP 水平均高于轻症组。结果表明，

病毒性心肌炎患儿存在血清 IMA、h-FABP 的高表达，

表 2    重症组与轻症组血清 IMA、h-FABP 水平比较    

（x±s）

组别 n IMA/ABSU h-FABP/（μg/L）

轻症组 54 0.71±0.02 10.37±5.54

重症组 42 0.83±0.01 17.06±8.50

t 值 5.573 7.894

P 值 0.009 0.000

图 1    单维度散点图
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图 2    病毒性心肌炎患儿血清 IMA 水平与心肌肌钙蛋白 I

水平的相关性散点图
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图 3    病毒性心肌炎患儿血清 h-FABP 水平与心肌肌钙蛋

白 I 水平的相关性散点图
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且血清 IMA、h-FABP 水平随病情严重程度的增加而

升高。这与易辉建 [26]、阎蓉 [27] 的研究结果基本一致。

本研究结果显示，病毒性心肌炎患儿血清 IMA、

h-FABP 水平与心肌肌钙蛋白 I 呈正相关。结果表明，

血清 IMA、h-FABP 与心肌肌钙蛋白 I 均为反映病毒

性心肌炎患儿心肌损伤的诊断标志物，提示临床可通

过检测血清 IMA、h-FABP 水平判断病情进展状况。

综上所述，病毒性心肌炎患儿存在血清 IMA、

h-FABP 的高表达，血清 IMA、h-FABP 水平随病情严

重程度的增加而升高，且与心肌损伤程度呈正相关，

具有良好的临床早期诊断及病情评估价值。
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