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支气管哮喘婴幼儿血清 Ezrin蛋白水平

及临床意义

徐丽丹，季秀梅，陈熙泼，林玛丽，王凯旋

【摘要】目的 探讨 Ezrin蛋白在支气管哮喘婴幼儿血清中的表达水平及临床意义。方法 61例支气管哮喘婴幼

儿按哮喘轻重分级标准分为轻度组（ =34）和重度组（ =27），并同时纳入同期于儿童保健科门诊体检的健康婴幼

儿 35例作为对照组。采用酶联免疫吸附测定法检测各组血清中 Ezrin蛋白及白介素-13（IL-13）水平。结果 对

照组血清 Ezrin蛋白水平均高于轻度组、重度组（均 ＜ 0.05）；轻度组 Ezrin蛋白高于重度组（ ＜ 0.05）。重度组

IL-13水平均高于轻度组、对照组（均 ＜ 0.05），轻度组与对照组差异无统计学意义（ ＞ 0.05）。Ezrin蛋白水平

与 IL-13在血清中的表达呈负相关（ =–0.61， ＜ 0.05）。当血清 Ezrin蛋白截断水平为 1.38 ng/ml时，其诊断哮喘

的敏感度为 98.50%，特异度为 91.30%，受试者工作特征曲线下面积为 0.998（95% ：0.946～ 1.000）。结论 血清

Ezrin蛋白水平可用于辅助诊断婴幼儿支气管哮喘并评估病情的严重程度。
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支气管哮喘（简称哮喘）是儿童时期最常见的慢

性气道疾病，若控制不佳将严重影响儿童的身心健

康，也给家庭和社会带来沉重的精神压力和经济负

担[1]。但婴幼儿缺乏可靠的、可量化的客观哮喘诊断

指标，容易出现漏诊。我国目前哮喘儿童超过 600

万，却有近 30%的患儿没有得到及时诊断治疗，诊断

不足是我国儿童哮喘诊治中的一个重要问题 [2]。哮

喘与气道上皮损伤密切相关[3]。Ezrin蛋白由肺泡上

皮细胞分泌，能连接细胞膜与细胞骨架，保护上皮细

胞 [4]。白介素-13（intereukin-13，IL-13）通过 JAK2/
STAT6途径下调Ezrin蛋白表达，增加气道上皮细胞

通透性[5-7]。虽然动物实验证实 Ezrin蛋白在哮喘中的

重要性，但在人体尤其是儿童中的相关研究仍较少。

本研究通过检测哮喘婴幼儿血清 Ezrin蛋白的表达水

平，并与健康婴幼儿进行比较，探讨 Ezrin蛋白的临床

意义，现报道如下。

1 资料与方法

1.1 一般资料 选择 2022年 1月至 2023年 6月金

华市中心医院儿科病房收治的 61 例婴幼儿哮喘患

儿，其中轻度哮喘 34例（轻度组）、重度哮喘 27例（重

度组）。并纳入同期于儿童保健科门诊体检的同年

龄阶段健康儿童 35 例为对照组。本研究获得金华

市中心医院医学伦理委员会批准，所有研究对象均

由法定代理人同意并签署书面知情同意书。

1.2 纳入及排除标准

1.2.1 纳入标准 （1）年龄 1～ 6岁，性别不限；（2）
哮喘患儿及分组标准参照《儿童支气管哮喘诊断与

防治指南（2016年版）》[8]，由 2位主治医师以上职称

呼吸专科医生评估病史、临床表现及辅助检查；（3）对

照组既往无反复肺炎或喘息病史，无过敏性疾病史。

1.2.2 排除标准 （1）存在生长发育迟滞、喂养困

难、先天性心脏病、神经系统发育异常、免疫缺陷病

及肺部基础疾病患儿；（2）研究者认为不宜参与临床

试验者。

1.3 方法 哮喘患儿收住入院的初始 2 h内收集静

脉血 2ml，对照组留存体检时的血液样本，采用酶联

免疫吸附测定（ELISA）法，对血清 Ezrin蛋白、IL-13

水平水平进行检测。检测试剂盒分别为人细胞绒毛

蛋白/Ezrin蛋白（cytovillin/Ezrin）酶联免疫试剂盒

（武汉华美生物工程有限公司，批号：A231488）；人
IL-13酶联免疫试剂盒（杭州联科生物技术股份有限
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公司，A11320821）。标本检测过程及步骤均严格按

照试剂盒说明书进行。

1.4 统计方法 采用SPSS 23.0统计软件进行数据

分析。计量资料以均数±标准差表示，采用单因素方

差分析和LSD- 检验；计数资料采用 2检验；绘制工

作特征（ROC）曲线，并计算曲线下面积（ ），根据

约登指数最大原则，确定血清 IL-13、Ezrin蛋白诊断

哮喘患儿的最佳临界值，并计算其敏感度和特异度；

相关性分析采用 Pearson 相关性分析。 ＜ 0.05表
示差异有统计学意义。

2 结果

2.1 一般资料比较 3组受试儿年龄、性别差异均

无统计学意义（均 ＞ 0.05），见表 1。
2.2 3组血清 Ezrin蛋白水平、IL-13水平比较 对

照组血清 Ezrin 蛋白水平均高于轻度组、重度组

（ =2.42、3.11，均 ＜ 0.05），轻度组高于重度组

（ =20.01， ＜ 0.05）。重度组 IL-13水平均高于轻度

组、对照组（ =10.48、9.91，均 ＜ 0.05），轻度组与对

照组差异无统计学意义（ =0.56， ＞ 0.05），见表 2。
2.3 血清 Ezrin 蛋白水平与 IL-13的相关性 以血

清 IL-13为横坐标，Ezrin蛋白水平为纵坐标，进行相

关性分析，结果显示哮喘儿童 Ezrin 蛋白水平与

IL-13成负相关（ =–0.61， ＜ 0.05），见图 1。
2.4 血清 Ezrin蛋白水平对哮喘的诊断价值 ROC

曲线显示，血清 Ezrin蛋白的 为 0.998（95% ：

0.946～ 1.000）。根据约登指数最大原则，Ezrin蛋白

的截断水平为 1.38 ng/ml时，其诊断哮喘的敏感度达

98.50%，特异度达 91.30%。血清 IL-13的 为

0.834（95% ：0.668～ 1.000），根据约登指数最大原

则，IL-13因子的截断水平为 5.42 pg/ml时，其诊断哮

喘的敏感度达 87.10%，特异度达 90.20%，见图 2。

3 讨论

研究表明，肌动蛋白细胞骨架的变化导致气道

结构性细胞病理性收缩，进而引发哮喘[9]。膜连接蛋

白（ERM）家族通过连接跨膜蛋白与肌动蛋白细胞骨

架，维持上皮屏障功能 [10]。Ezrin蛋白作为 ERM家

族成员之一，是膜蛋白与肌动蛋白细胞骨架的关键

连接分子，影响气道上皮修复和支气管平滑肌细胞

收缩，在哮喘的发生与发展中起重要作用[11-13]。

本研究发现哮喘患儿血清 Ezrin 蛋白水平显著

低于对照组（ ＜ 0.05），且重度组较轻度组水平更

低（ ＜ 0.05）。虽然 Ezrin蛋白在儿童哮喘中未有

相关研究，但这与成人哮喘的研究结果一致，表明

Ezrin蛋白水平与哮喘病情严重程度相关[6]。本研究

还发现，血清 Ezrin蛋白对诊断婴幼儿哮喘 ROC曲

表 1 3组一般资料比较

组别 例数 年龄 性别[例（%）]

（岁） 男 女

对照组 35 3.4±0.6 18（51.4） 17（48.6）
轻度组 34 3.6±0.7 15（44.1） 19（55.9）
重度组 27 2.9±0.7 14（51.9） 13（48.1）
（ 2）值 1.37 （0.36）
值 ＞ 0.05 ＞ 0.05

表 2 3组血清 Ezrin蛋白及白介素 13水平比较

组别 例数 Ezrin蛋白（ng/ml） 白介素 13（pg/ml）
对照组 35 3.59±2.24 5.02±0.16
轻度组 34 1.18±0.14 5.58±0.21
重度组 27 0.48±0.13 16.48±27.61
值 42.58 5.29
值 ＜ 0.05 ＜ 0.05

图 2 Ezrin蛋白、白介素 13诊断支气管哮喘 ROC曲线
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图 1 Ezrin蛋白与同期白介素 13水平的相关性
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线下面积值为 0.998，取截断值时，其诊断哮喘的敏

感度达 98.50%，特异度达 91.30%，可作为预测儿童

哮喘的潜在血清生物标志物。

IL-13参与哮喘的病理生理过程，包括气道炎症[14]、

黏液过度分泌[15]和气道重塑[14]。既往研究表明，哮喘

儿童血清和气道中的 IL-13水平显著高于对照组，可

用于预测哮喘儿童对抗炎治疗的反应[16]。哮喘小鼠

模型中发现[17-18]，血清 Ezrin蛋白表达下降，与 IL-13

水平呈负相关，IL-13通过 JAK2/STAT6信号途径下

调 Ezrin蛋白表达，导致气道上皮通透性增加，这可

能是气道屏障受损及气道重塑的潜在机制。本研究

进一步补充了上述研究的临床数据，发现Ezrin水平

与哮喘血清标志物 IL-13水平呈负相关。在正常组

和轻度组儿童中，IL-13水平无显著性差异，而Ezrin

水平在两者之间存在显著差异。此外，血清 IL-13

小于 Ezrin蛋白，诊断哮喘的敏感度和特异度

均低于 Ezrin蛋白。因此，Ezrin蛋白在诊断和评估

婴幼儿哮喘病情上，或许可以成为优于 IL-13的重要

生物标志物。

综上所述，婴幼儿期支气管哮喘诊断困难，亟需

客观的临床实验指标指导其诊断及为进一步治疗，

Ezrin作为一种新的生物标志物，监测血清 Ezrin水
平可用于评估婴幼儿哮喘及判断病情严重程度，将

为儿童哮喘诊断及严重度评估提供了一种新的思

路，具有重要的理论意义及应用价值。今后拟进行

更大样本量及更广年龄范围检测血清 Ezrin 浓度范

围，为儿童支气管哮喘诊断提供新的依据与方法。
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