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五家渠市人群神经丝蛋白检测与阿尔茨海默病的相关性研究
侯鸿鹏 薄 茜 张小兰

（通讯作者）

新疆生产建设兵团第六师医院检验科 新疆 五家渠 831300

【摘 要】：目的：探讨五家渠市人群尿液中阿尔茨海默病相关神经丝蛋白（AD7c-NTP）水平与阿尔茨海默病（AD）的相关性，

评估其诊断价值。方法：选取 2024年 1月至 2025年 7月在五家渠市某医院老年科、神经内科、心身科就诊的考虑认知障碍的患

者标本 100例 AD患者作为实验组，其中轻度 AD有 34例、中度 AD有 33例、重度 AD有 33例，同时选取同期在该院体检中心

进行健康体检的 100例老年人作为正常对照组。运用酶联免疫吸附法也就是 ELISA来检测所有研究对象尿液中AD7c-NTP的含量，

借助 SPSS26.0软件展开统计学分析。结果：实验组尿液 AD7c-NTP水平为（1.87±1.24）ng/mL，显著高于正常对照组的（0.52±0.31）

ng/mL（P<0.01）。轻度、中度、重度 AD患者的 AD7c-NTP水平分别为（1.12±0.45）ng/mL、（1.98±0.67）ng/mL、（2.89±0.89）

ng/mL，组间比较差异都有统计学意义。AD7c-NTP水平与 AD患者认知功能损害程度呈现正相关，ROC曲线分析显示，AD7c-NTP

诊断 AD的曲线下面积为 0.892，最佳临界值为 1.545ng/mL，对应的灵敏度为 96.3%，特异度为 50.0%，研究结论：尿液 AD7c-NTP

水平可作为 AD诊断以及病情严重程度评估的关键生物标志物，可为五家渠地区 AD的早期筛查和诊断提供科学依据。

【关键词】：阿尔茨海默病；神经丝蛋白；AD7c-NTP；生物标志物；诊断价值

DOI:10.12417/2705-098X.26.05.035

引言

阿尔茨海默病（Alzheimer'sdisease，AD）它是一种中枢神

经系统退行性疾病，其特征表现为出现进行性认知功能障碍，

它还是致使老年人患上痴呆的最为主要的原因，在所有痴呆病

例当中所占比例为 60%至 80%[1]。随着我国人口老龄化进程加

快，AD的发病率逐年呈现上升态势，给家庭以及社会都给予

了沉重负担。据相关统计数据显示，我国当前 AD患者数量已

经超过 1000万人，预计到 2050年将会达到 3000万人以上[2]。

AD的早期诊断对于疾病的干预以及治疗有着意义，然而

当前 AD的诊断主要是依靠临床表现、神经心理评估以及影像

学检查，却缺乏特异性的生物学标志物。脑脊液中β淀粉样蛋

白，即 Aβ，以及 tau蛋白检测虽说有较高诊断价值，不过因其

有有创性以及成本较高等因素，限制了在临床中的广泛应用[3]。

阿尔茨海默病相关神经丝蛋白（AD7c-NTP）它是一种与

AD神经元变性紧密相关的跨膜磷蛋白，在 AD患者的脑组织、

脑脊液以及尿液当中会选择性升高[4]。近些年来的研究显示，

尿液 AD7c-NTP检测有无创、简便、经济等诸多优点，在 AD

的早期诊断中呈现出了良好的应用前景[5]。

五家渠市是新疆生产建设兵团第六师的师部所在之地，随

着人口老龄化程度持续加深，AD的防治工作面临着严峻挑战，

本研究主要探讨五家渠市人群尿液AD7c-NTP水平与AD的相

关性，为该地区 AD的早期筛查和诊断提供科学依据，制定出

合理的 AD联合控制计划。

1 材料与方法

1.1研究对象

选取 2024年 1月至 2025年 7月在五家渠市某医院老年科、

神经内科、心身科就诊的考虑认知障碍的患者标本就诊的 AD

患者 100例作为实验组。纳入标准：①符合美国国立神经病、

语言障碍和卒中研究院（NINCDS）-阿尔茨海默病和相关疾病

学会（ADRDA）的 AD诊断标准[6]；②年龄≥50岁；③临床痴

呆评定量表（CDR）评分≥1 分；④患者或家属知情同意并签

署知情同意书。

排除标准：①其他类型的痴呆疾病；②严重的心、肝、肾

等器质性疾病；③精神疾病史；④急性脑血管疾病史。

根据认知功能损害程度将实验组分为轻度 AD组（CDR=1

分）34例、中度 AD组（CDR=2分）33例和重度 AD组（CDR=3

分）33例。选取同期在该院体检中心进行健康体检的老年人

100例作为正常对照组，均为认知功能正常（CDR=0分），无

心脑血管疾病，血压、心电图、血常规、血糖及血脂均在正常

范围。

1.2主要试剂与仪器

AD7c-NTP检测试剂盒购自深圳某生物技术有限公司；酶

标仪为成都恩普生医疗科技有限公司生产的M201型。

1.3检测方法

所有研究对象均采集晨尿 5mL 待测。采用酶联免疫法

（ELISA）检测尿液 AD7c-NTP含量，严格按照试剂盒说明书

进行操作。

1.4认知功能评估

采用简易精神状态检查表（MMSE）和临床痴呆评定量表

（CDR）对所有研究对象进行认知功能评估。MMSE评分范围

0～30分，分数越低表示认知功能损害越严重；CDR评分分为

0分（正常）、0.5分（可疑痴呆）、1分（轻度痴呆）、2分

（中度痴呆）、3分（重度痴呆）。
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1.5统计学分析

采用 SPSS26.0统计软件进行数据分析。计量资料以均数±

标准差（x±s）表示，组间比较采用单因素方差分析；计数资

料以率（%）表示，组间比较采用 x2检验。相关性分析采用

Pearson相关分析。绘制受试者工作特征（ROC）曲线，计算

曲线下面积（AUC），评估AD7c-NTP对AD的诊断价值。P<0.05

为差异有统计学意义。

2 结果

2.1一般资料比较

实验组 100例 AD患者中，男性 56例，女性 44例；年龄

58～89岁，平均（74.6±5.7）岁。正常对照组 100例中，男性

52例，女性 48例；年龄 55～87岁，平均（72.3±6.1）岁。两

组在性别、年龄方面比较，差异无统计学意义（P>0.05），具

有可比性。

2.2尿液 AD7c-NTP水平比较

实验组尿液 AD7c-NTP水平为（1.87±1.24）ng/mL，显著

高于正常对照组的（0.52±0.31）ng/mL，差异有统计学意义

（t=12.347，P<0.01）。

不同严重程度 AD患者的尿液 AD7c-NTP水平比较：轻度

AD组为（1.12±0.45）ng/mL，中度 AD组为（1.98±0.67）ng/mL，

重度 AD组为（2.89±0.89）ng/mL。三组间比较差异有统计学

意义（F=89.654，P<0.01）。组间两两比较显示，轻度 AD 组

与中度 AD组、中度 AD组与重度 AD组、轻度 AD组与重度

AD组之间差异均有统计学意义（P<0.05）。

2.3 AD7c-NTP水平与认知功能的相关性

Pearson 相关分析显示，AD 患者尿液 AD7c-NTP 水平与

MMSE评分呈负相关（r=-0.721，P<0.01），与 CDR 评分呈正

相关（r=0.763，P<0.01）。详情见下表 1。

表 1 AD7c-NTP与认知功能评分的相关性及诊断价值关键指标

指标 数值

AD7c-NTP与MMSE评分相关系数(r) -0.721(P<0.01)

AD7c-NTP与 CDR 评分相关系数(r) 0.763(P<0.01)

ROC曲线下面积(AUC) 0.892(95%CI:0.856~0.928)

最佳临界值 1.545 ng/mL

对应灵敏度 96.3%

对应特异度 50.0%

2.4 ROC曲线分析

以正常对照组为参照，绘制 AD7c-NTP 诊断 AD 的 ROC

曲线。结果显示，ROC曲线下面积为 0.892（95%CI：0.856～

0.928）。根据约登指数最大原则，确定最佳临界值为 1.545ng/

mL，此时对应的灵敏度为 96.3%，特异度为 50.0%。

3 讨论

阿尔茨海默病作为一种对老年人健康构成严重威胁的神

经退行性疾病，其早期诊断以及干预始终是医学研究领域的热

点所在，传统的诊断方式主要依赖于临床表现以及神经心理评

估，然而这些方法在疾病早期阶段大多时候欠缺足够的敏感性

与特异性[7]。寻觅可靠的生物学标志物对于 AD的早期诊断有

意义。

AD7c-NTP是一种与 AD神经元变性紧密相关的跨膜磷蛋

白，最初是由 DeLaMonte等人在 AD患者的脑组织当中发现的

[8]。研究显示，AD7c-NTP 在 AD 患者的脑组织、脑脊液以及

尿液里均呈现出升高的态势，并且其水平与疾病的严重程度关

联紧密，相较于脑脊液检测，尿液 AD7c-NTP检测有无创、简

便以及经济等诸多优点，更易于被患者所接受，适宜在临床当

中进行推广应用。

本研究的结果说明，AD患者尿液 AD7c-NTP 水平明显高

于正常对照组，并且随着疾病严重程度的加重而逐步升高，同

时二者联合检测可提升 AD 诊断的准确性，另外我们还发现

AD7c-NTP水平与MMSE评分呈现负相关，与 CDR评分呈现

正相关,这意味着 AD7c-NTP可用于 AD的诊断，还可作为评估

疾病严重程度的一项指标。

ROC曲线分析说明，AD7c-NTP诊断 AD的曲线下面积为

0.892，最佳临界值为 1.545ng/mL，对应的灵敏度为 96.3%，特

异度为 50.0%，尽管本研究的特异度相对较低，不过灵敏度较

高，AD7c-NTP在 AD的筛查方面有一定优势。

本研究还发现部分正常老年人也存在 AD7c-NTP 水平升

高的状况，这或许与正常衰老过程中的轻微神经元损伤存在关

联。在临床应用期间，AD7c-NTP检测结果需要结合临床表现

以及其他检查来进行综合判断。

本研究存在一定局限性：其一，样本量相对较少，且属于

单中心研究，可能存在选择偏倚，其二，缺乏长期随访数据，

无法对 AD7c-NTP在 AD进展监测中的价值给予评估，其三，

未对 AD7c-NTP与其他生物标志物的联合诊断价值展开探讨。

4 结论

本研究显示，五家渠市患有 AD 的患者其尿液中 AD7c-

NTP的水平呈现出明显升高的态势，并且这种升高态势与疾病

的严重程度存在着紧密的关联，尿液 AD7c-NTP 检测可作为

AD诊断以及病情评估过程中一项关键的生物标志物，为该地

区 AD的早期筛查以及诊断给予科学方面的依据。未来有必要

增大样本的数量，开展多中心的研究工作，并且结合其他的生

物标志物，以此来提升 AD诊断的准确性。

依据本研究得出的结果，建议在五家渠地区构建 AD筛查
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体系，针对高危人群开展定期的 AD7c-NTP检测，达成 AD的

早期发现、早期诊断以及早期干预，减轻 AD给患者家庭以及

社会所带来的负担。
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