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摘  要 

本文探讨了血浆前白蛋白在脑卒中后感染中的作用及预测潜力。脑卒中后感染常见，影响患者预后。前

白蛋白作为营养状态和炎症反应的生物标志物，因其半衰期短，能迅速反映机体状况变化，受到关注。

低水平前白蛋白与卒中后感染相关，尤其是肺炎。监测前白蛋白有助于预测感染风险，为干预提供依据。

需进行大规模研究验证适用性。探讨前白蛋白与免疫功能、炎症反应的关系及标准化测定方法，对其临

床应用至关重要。前白蛋白监测在营养评估和感染预测中均有重要作用，为改善预后提供新途径。 
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Abstract 
This paper explores the role and predictive potential of plasma prealbumin in post-stroke infec-
tions. Post-stroke infections are common and significantly affect patient outcomes. Prealbumin, as 
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a biomarker of nutritional status and inflammatory response, is gaining attention due to its short 
half-life, which allows for rapid reflection of changes in the body’s condition. Low prealbumin levels 
are associated with post-stroke infections, particularly pneumonia. Monitoring prealbumin levels 
can help predict infection risk and guide interventions. Large-scale studies are needed to validate 
its applicability. Understanding the relationship between prealbumin, immune function, and in-
flammatory response, as well as establishing standardized measurement methods, is crucial for its 
clinical application. Prealbumin monitoring plays a critical role in both nutritional assessment and 
infection prediction, offering a new approach to improving patient outcomes. 
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1. 引言 

脑卒中可以分为缺血性和出血性两大类。大约 70%的脑卒中属于缺血性[1]，其主要原因是脑部主要

动脉的狭窄或闭塞；其余的则是出血性卒中，其特征是脑实质内部或蛛网膜下腔发生出血。脑卒中构成

了一个重大的公共卫生挑战，并且对社会经济造成了沉重的负担[2]。此外，它还是全球范围内导致死亡

的第二大原因，以及导致长期残疾的主要因素之一[3]。卒中相关感染(Stroke-associated infection, SAI)是
指卒中发作后 7 天内发生的感染事件[4] [5]。SAI 是急性脑卒中患者的主要并发症之一，并且极大地恶化

了脑卒中患者的临床病程和结局[6]。早期识别和预测卒中后感染对于改善患者的预后具有至关重要的意

义[7]。 
近年来，血浆前白蛋白作为一种能够反映患者营养状况和炎症反应的生物标志物，受到了广泛的关

注[8]。本文旨在综述血浆前白蛋白在脑卒中后感染发生中的作用，并探讨其作为预测指标的潜力。 

2. 血浆前白蛋白的生理功能与临床意义 

血浆前白蛋白，也被称作转甲状腺素蛋白(Transthyretin, TTR)，是一种主要由肝脏和脑脊液中的脉络

丛产生的血浆蛋白。它在人体内扮演着多种重要的生理角色，并且在临床上具有重要的意义。前白蛋白

的主要功能之一是结合甲状腺激素，包括 T4 以及少量的 T3，并将这些激素通过血液运输到全身各个组

织中去。这一过程对于维持甲状腺激素的稳定性和生物学活性具有至关重要的作用。此外，前白蛋白还

能与视黄醇结合蛋白(Retinol-binding protein, RBP)形成一个复合体，这个复合体有助于维生素 A (视黄醇)
在血液中的运输。维生素 A 对于维持上皮屏障完整性和调节免疫细胞功能至关重要。前白蛋白减少可能

导致维生素 A 转运障碍，从而影响免疫屏障功能。同时，维生素 A 缺乏也会削弱肠黏膜屏障的防御作

用，使肠道细菌更易透过屏障，导致感染风险增加[9]。 
由于前白蛋白的半衰期相对较短，大约只有 2 到 3 天，因此其在血液中的浓度能够迅速地反映出机

体的营养状况。特别是在评估营养不良和急性病情变化时，前白蛋白的浓度显得尤为有用。在临床上，

前白蛋白常常被用来评估患者的营养状况，尤其是在重症患者中[10]。前白蛋白水平的下降通常预示着营

养不良或急性应激反应的发生。作为一种负急性相反应蛋白，在炎症、感染、创伤等应激状态下，前白

蛋白的水平会显著下降[8]。这是因为在这种状态下，肝脏会优先合成其他急性期反应蛋白，如 C 反应蛋
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白等，从而导致前白蛋白的合成减少。卒中是一种强烈的应激事件，会激活全身的急性期反应。急性期

反应通过促炎性细胞因子(如 IL-6、IL-1β 和 TNF-α)诱导肝脏合成急性期蛋白(如 C 反应蛋白、血清淀粉

样蛋白)，同时抑制非急性期蛋白的合成，包括前白蛋白。前白蛋白属于“负急性期蛋白”，在炎症或应

激状态下，其合成减少，导致血清水平下降。研究发现，血清前白蛋白水平低也与营养不良、功能受损、

预后差和死亡率有关[11]。 

3. 卒中后感染 

感染是卒中后主要的致命并发症之一，高达 30%的中风患者发生中风后感染，最常见的感染是尿路

感染(urinary tract infections, UTIs)和中风相关性肺炎(stroke-associated pneumonia, SAP) [12]。尽管近年来

在这一领域已经取得了一些进展，但卒中后感染的临床管理仍然是一个具有挑战性的问题。目前，针对

卒中相关感染的临床策略主要是基于广谱抗生素的治疗，这些抗生素是在感染已经发生并得到临床诊断

后才开始使用的。此外，预防性抗生素疗法，即在出现临床症状之前就使用抗生素，作为一种预防这些

致命并发症的措施，也在进行积极的评估，但目前尚未有明确的证据表明其具有显著的益处。 
到目前为止，研究人员已经提出了几种可能在卒中后发展并导致患者预后不佳的关键因素[13]。首

先，患者的基础特征，包括年龄、功能性障碍和吞咽困难，这些因素都显著增加了卒中后感染的易感性。

其次，使用侵入性设备和临床操作，例如中心静脉导管和导尿管、进行二次手术或机械通气，这些医疗

措施也可能与高感染率相关。这些因素共同作用，使得卒中患者在康复过程中更容易受到感染的威胁，

从而影响他们的预后和生活质量。 

3.1. 脑损伤导致的局部免疫失调 

3.1.1. 血脑屏障的破坏 
脑卒中常常伴随着血脑屏障的损伤，血脑屏障的损伤会导致外周病原体更容易侵入中枢神经系统

[14]。由于血脑屏障的破坏，原本无法穿透屏障的病原体得以进入脑部，这不仅增加了中枢神经系统的感

染风险，还可能导致更严重的并发症。因此，保护和修复血脑屏障在脑卒中的治疗中显得尤为重要。 

3.1.2. 脑损伤后的炎症反应 
在脑卒中发生后，受损的脑组织会释放出大量的炎症介质，包括细胞因子和趋化因子如肿瘤坏死因

子-α (TNF-α)、白细胞介素-1β (IL-1β)、白细胞介素-6 (IL-6)等[15]。这些炎症介质会引发局部的炎症反应，

进而影响到中枢神经系统。由于血脑屏障的破坏，这种炎症反应不仅局限在脑部，还会扩散到全身，导

致全身性炎症反应综合征(SIRS)的发生[16]。全身性炎症反应综合征会使得机体的免疫系统功能紊乱，从

而使得患者更容易受到感染，增加了感染的风险。 

3.2. 中枢神经系统对免疫系统的抑制作用 

脑卒中发生后，中枢神经系统(CNS)对免疫系统的抑制作用显著体现为一种特定现象——“脑卒中后

免疫抑制综合征”[17] (SIDS, Stroke-Induced Immunodepression Syndrome)。该抑制效应具体表现在以下几

个方面： 
首先，交感神经系统被显著激活。脑卒中后，这一系统迅速响应，导致去甲肾上腺素、肾上腺素等

应激激素的激增[18]。这些激素通过与免疫细胞表面的受体相互作用，直接抑制了免疫细胞的功能，并显

著减少了它们在外周血液中的分布。 
其次，副交感神经系统，尤其是迷走神经的激活，也对免疫系统产生了明显的抑制作用。迷走神经

通过释放乙酰胆碱这一神经递质，抑制了巨噬细胞等关键免疫细胞的活性，进而减少了这些细胞释放的
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促炎性细胞因子[19]。再者，下丘脑–垂体–肾上腺(HPA)轴的激活在脑卒中后也扮演了重要角色[20]。
这一系统的激活导致皮质醇水平显著上升，而皮质醇作为一种强效的免疫抑制激素，通过抑制 T 细胞的

增殖与活性、减少细胞因子的分泌，进一步削弱了机体的免疫反应。最后，脑卒中后细胞免疫的减弱也

是不容忽视的现象。T 淋巴细胞和自然杀伤细胞(NK 细胞)的数量和功能均受到显著影响，导致这些细胞

在免疫应答中的作用大幅降低。这种全面的免疫抑制状态使得患者更易受到感染，特别是肺炎等继发性

感染的侵袭。 
综上所述，脑卒中后免疫抑制综合征是一种复杂而严重的生理反应。它涉及多个神经内分泌免疫调

节网络的紊乱和失衡，对机体的免疫功能造成了全面而深远的影响。 

4. 血浆前白蛋白与脑卒中后感染 

目前，多项研究已经表明，低前白蛋白水平与卒中后肺炎等感染的发生之间存在密切的关联。例如，

li 等人的研究中发现，血清前白蛋白(PA)水平可以作为老年脑卒中患者院内获得性肺炎(SAP)发生的预测

指标。研究结果表明，前白蛋白水平较低的患者发生感染的风险显著增加[21]。这与 Qiu 等人在一项回顾

性研究中所得出的结论一致[22]。在国内，近年来也有越来越多的研究开始关注前白蛋白与脑卒中后感染

之间的关系。部分研究指出，低前白蛋白水平与较高的院内感染发生率和不良预后之间存在显著的相关

性[23]。Huang 等人的研究也指出，在脑卒中恢复期急性感染患者中，美国国立卫生研究院卒中量表

(NIHSS)评分与神经功能缺损的严重程度呈正相关，而与血清前白蛋白水平呈负相关。这表明，血清前白

蛋白水平的下降可能不仅仅反映了营养摄入不足，还可能与感染的发生有关[24]。因此，在出血性卒中急

性期早期检测血清前白蛋白水平可反映疾病的严重程度和预后，并可为预防恶化的适当干预提供快速指

导。需要进一步的研究来确定营养补充是否可能增加血清前白蛋白水平，从而降低出血性卒中患者的医

院感染和消化道出血的风险。 
此外，许多国内的研究开始重视前白蛋白在临床中的应用，强调其在脑卒中患者营养评估和感染风

险预测中的重要性。一些研究提出，监测前白蛋白水平能够帮助临床医生制定更合理的干预措施，从而

改善患者预后[25]。尽管国内外在这一领域都有一定的研究，但许多国内研究仍存在样本量较小或设计为

回顾性研究的问题，缺乏大规模、多中心的前瞻性研究来进一步验证前白蛋白的临床应用价值。 

5. 血浆前白蛋白作为脑卒中后感染预测指标的潜力 

前白蛋白水平的下降可以作为早期警示信号，提示患者存在感染的风险，特别是在急性期卒中患者

中，这种情况尤为显著。在 Shan 等人的研究中发现，当 PA ≤ 191 mg/L 时，缺血性脑卒中患者相关感染

的发病率高于其他组，即 PA ≤ 191 mg/L 是卒中后相关感染的独立危险因素[26]。通过进行多因素分析，

我们可以发现，将前白蛋白与其他生物标志物(例如 C 反应蛋白、白细胞计数等)结合起来使用，其预测

感染风险的价值可能会更高[27]。这种综合分析方法有助于更准确地评估患者的感染风险，从而为临床决

策提供更有力的支持。此外，基于前白蛋白水平变化的早期干预措施，如及时的营养支持和预防性抗感

染治疗等，具有重要的临床意义[28]。例如血清 PA 水平可以通过静脉或口服富含蛋白质和能量的配方奶

粉进行干预[29]。因此，监测前白蛋白水平并结合其他生物标志物，对于早期发现和预防感染具有重要的

临床价值。 

6. 未来研究方向与挑战 

在当今医学研究的领域中，许多研究工作主要集中在回顾性研究或样本量相对较小的单中心研究上。

然而，为了更准确地验证前白蛋白作为预测指标的有效性，未来的研究工作需要转向大规模、多中心的
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前瞻性研究[30]。这种研究设计可以提供更广泛的数据，从而提高研究结果的可靠性和普遍性，确保研究

结论在更广泛的人群中具有代表性。 
深入探讨前白蛋白水平变化与免疫功能、炎症反应之间的关系，对于理解其在卒中后感染发生中的

作用机制至关重要[31]。通过揭示这些复杂的生物学过程，可以更好地理解前白蛋白在疾病进程中的具体

作用，从而为临床治疗提供新的思路和方法。这将有助于开发更有效的治疗策略，提高患者的预后和生

活质量。 
为了使前白蛋白在临床应用中更加广泛和准确，建立标准化的前白蛋白测定方法和参考值范围显得

尤为重要。这不仅有助于提高检测结果的一致性和可比性，还能为临床医生提供更可靠的参考依据，从

而更好地指导临床决策和治疗方案的制定。通过制定统一的标准，可以确保不同医疗机构之间的检测结

果具有可比性，减少因检测方法不同而导致的误差，从而提高整体医疗质量。 

7. 结论 

血浆前白蛋白不仅是一种重要的营养指标，同时也能够反映炎症反应的情况。在脑卒中患者中，前

白蛋白水平的监测对于早期预测感染具有显著的临床价值[32]。通过定期检测前白蛋白水平，我们可以及

时发现患者是否存在感染的风险，从而采取相应的预防措施。这种监测手段可以作为卒中患者整体管理

策略中的一个重要组成部分。通过早期干预，及时发现并处理潜在的感染问题，可以有效降低感染的发

生率，进而改善患者的预后情况。因此，血浆前白蛋白的监测不仅有助于评估患者的营养状况，还能为

临床决策提供重要的参考依据，最终达到提高脑卒中患者生活质量的目标。 
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