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外周血红细胞分布宽度和超敏 C- 反应蛋白水平检测在
慢性阻塞性肺疾病诊断中的价值分析
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摘　要：目的　分析探讨红细胞分布宽度与慢性阻塞性肺疾病的相关性。方法　收集 2019 年 1~12 月以慢性阻塞性肺疾

病收治入徐州医科大学附属医院的患者125例，记录患者入院期间的红细胞分布宽度（RDW）和超敏C-反应蛋白（hs-CRP）

结果，分析在疾病进展及治疗过程中，与同期健康对照组 26 例体检者的结果差异。结果　采用 SPSS20.0 分析软件进行

统计学分析。 患者组 RDW(15.51%±1.53% vs 12.83%±0.73%) 与 hs-CRP(24.42±22.21mg/L vs 1.80±1.24mg/L) 分别高

于对照组，差异有统计学意义（t=13.51，9.92，均 P<0.05）。结论　红细胞分布宽度在慢性阻塞性肺疾病的诊治过程中，

对评估风险疗效预后具有一定的参考意义。
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Abstract：Objective　To analyze the relationship between the mean distribution width of RBC(RDW) and chronic obstructive 
pulmonary disease(COPD). Methods　126 patients admitted to the Affiliated Hospital of Xuzhou Medical University from 
January 2019 to December 2019 with COPD were collected. The results of RDW and hypersensitive C-reactive protein(hs-
CRP) were recorded during the admission period. Independent-Samples t test was used to analyze the relationships  between the 
COPD group and the healthy control group. Results　 The RDW[ (15.51 ± 1.53)% vs (12.83 ± 0.73)%], and hs-CRP(24.42 ± 
22.21mg/L vs 1.80 ± 1.24mg/L) in COPD group were higher than those in the control group, and the difference was statistically 
significant (t=13.51，9.92，all P < 0.05). Conclusion　 The RDW in the diagnosis and treatment of chronic obstructive 
pulmonary disease has a certain reference significance for evaluating the prognosis of risk effect. 
Keywords：red cell distritution width RDW ； hypersensitive C-reactive protein（hs-CRP）； chronic obstructive pulmonary 
disease COPD； hypoxia 

血细胞检测中红细胞分布宽度指标 (RDW) 是

反映红细胞体积大小，离散程度的一种参数，是血

液分析仪根据所检测到的数万个红细胞的体积计算

出来的变异系数（CV%）或者是标准差 [1]。以往红

细胞分布宽度指标结合血细胞检测中红细胞的其他

参数，在临床上多用于评价贫血程度、判断贫血类

型、评估贫血疗效等方面。近年来各种研究表明，

红细胞分布宽度指标在多种慢性进展性疾病中是一

种可以反映炎症及其应急反应的标记物，如某些心

血管疾病、脑血管疾病、糖尿病及急慢性呼吸系统

性疾病，红细胞分布宽度都具有良好的相关性 [2-3]。
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本次研究通过比较急性加重期慢性阻塞性肺疾病患

者的红细胞分布宽度指标与健康对照组的差异，来

评估该指标对于预测分析慢性阻塞性肺疾病发病风

险的指导意义。

1　材料与方法

1.1　研究对象　选取本院 2019 年 1~12 月收治入

院的 125 例老年慢性阻塞性肺疾病患者为研究对象

（COPD 组），年龄 55~85 岁，平均年龄 73.5 岁，

其中男性 99 例，女性 26 例。选择同期在本院体检

健康的 26 例体检者作为对照组。慢性阻塞性肺疾

病的诊断标准都符合中华医学会呼吸病学分会阻塞
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性肺疾病学组制定的《阻塞性肺疾病诊治指南》的

诊断标准 [4]。选择标准 ：患者的病情均处于急性加

重期；各项生命指征正常；在入院前一个月未使用

过全身糖皮质激素、长效抗胆碱能药物、β2 受体

激动剂等药物；患者知情同意并且自愿加入本次研

究。同时排除患有其他慢性疾病如肺结核、冠心病、

高血压、恶性肿瘤及各种原因引起的贫血等。

1.2　仪器与试剂　采用深圳迈瑞生物医疗电子股份

有限公司出产的 Mindray  BC-6800plus 全自动血液

分析仪，Sysmex 公司的 XE-5000 全自动血液分析

仪及其配套试剂。超敏 C- 反应蛋白采用深圳迈瑞

生物医疗电子股份有限公司出产的 CRP-M100 特定

蛋白免疫分析仪及其配套试剂。

1.3　方法　患者入院以后，清晨空腹抽取外周静脉

血 2ml，以 EDTA-K2 抗凝，进行血细胞检测及超敏

C- 反应蛋白检测分析，

1.4　统计学分析　采用统计学分析软件 SPSS20.0
对检测所得的数据进行统计学分析，

２　结果

2.1　COPD组与对照组RDW及hs-CRP水平比较　COPD
组 RDW（15.51%±1.53% vs 12.83%±0.73%）与 hs-
CRP（24.42±22.21mg/L vs 1.80±1.24mg/L）分别高

于对照组，差异均有统计学意义（t=13.51，9.92，均

P<0.05）。

2.2　RDW 与 hs-CRP 应用于 COPD 诊断的 ROC 曲

线分析　见表 1。
表 1　RDW 与 hs-CRP 应用于 COPD 诊断的 ROC 分析

因素 曲线下面积 阈值 敏感度 特异度

RDW 0.926 15.80 0.923 0.864

hs-CRP 0.969 88.60 0.880 0.962

3　讨论 
慢性阻塞性肺疾病（chronic obstructive pulmo-

nary disease，COPD）的发病机制比较复杂，是一

种具有呼吸道气流阻塞特征的气管炎症和（或）肺

气肿，并且有可能进一步发展成为肺心病和呼吸衰

竭的常见慢性疾病。与空气中有害气体及有害颗粒

引起的异常炎症反应有关 [5-6]，随着社会的不断进

步，城市工业化不断发展，环境污染愈来愈严重，

并且，人们生活习惯的改变，人群中吸烟率的逐年

上升，COPD 的发病率也越来越高，致残率和病死

率都很高，全球 40 岁以上发病率已高达 9%~10%。

COPD 是以气流受限，呼吸通道阻塞为主要临

床特征的慢性炎症疾病，炎症反应是 COPD 发生

发展过程中最重要的病理生理现象 [7]，且与患者疾

病转归与预后关系密切。目前临床上对于稳定期

COPD 的治疗多以对症治疗为主，缓解患者的临床

症状，阻止病情进展，同时训练患者的运动耐力，

增强肺功能，预防心肺功能减退 [8]。

红 细 胞 分 布 宽 度（red cell volume distribution 
width, RDW）是一种能够反映机体外周血液循环中

红细胞异质性的指标，可以定量地测量红细胞的体

积大小，在临床工作中易于获得，操作简单，基层

医院即可开展，通过血液分析仪即可以自动测量分

析得出。随着医学研究的不断深入，RDW 也越来

越受到国内外医务工作者的广泛关注。

RDW 通常在各种原因造成的贫血时增高，临

床用途主要是用来鉴别各种贫血及血液系统性疾病

类型 [9-10]，但近年来的一些研究成果表明，RDW
与急慢性呼吸系统疾病的风险评估、预后和远期生

存率有密切的相关性，亦是一种可以反映机体有无

炎症及炎性应激反应的指标，本次研究数据显示，

RDW 升高组的超敏 C- 反应蛋白 (hs-CRP) 结果都

明显高于健康对照组。提示 RDW 与机体炎症反应

具有相关性 [11]。

COPD 患者最常见的临床表现就是以缺氧、咳

嗽咳痰为早期症状，随着病情的发展，患者出现不

同程度的气短、喘息、呼吸困难，从而导致机体缺

氧。由于气道阻力增加，通气不畅，肺内残余气体

过多，使肺与胸廓的顺应性下降，进一步引起呼吸

肌功能障碍，导致肺功能受损 [12]。血液含氧量的降

低，引起 CO2 潴留，使患者的炎症进一步加重，大

量的炎症因子和炎症介质会引起体内促红细胞生成

素（erythropoietin，EPO）功能改变，EPO 可以刺

激红系干细胞，促进干细胞增殖、分化、成熟，从

而使外周血红细胞数量增多，稳定性增强。由于炎

症因子的影响，机体 EPO 分泌异常，从而引起红

细胞成熟障碍，导致红细胞体积形态大小不一，引

起 RDW 增高。从另一个方面来说，由于体内炎症

而产生大量的自由基，使红细胞的寿命缩短，加速

了红细胞的凋亡，机体会代偿性地释放更多的新鲜

红细胞到外周血，使外周血中的红细胞形态多变，

大小不一，也会造成 RDW 的增高。RDW 增高与

红细胞的稳态呈负相关，可反映红细胞数量减少，

异常形态的红细胞增多，同时红细胞的携氧率也下

降。由此可见，RDW 的变化与机体的气道阻力，

肺功能密切相关，并且相互影响 ，互相促进，并会

造成恶性循环使患者的病情加重。

RDW 和 COPD 的 关 系， 在 数 年 前， 已 被 学

者们关注，但此方向的研究较少，并且多为白种

人 的 报 道。 黄 种 人， 尤 其 是 中 国 人 的 慢 性 阻 塞

性肺疾病发病机制与欧美等国家并非完全一样。

KARAMPITSAKOS 等 [13] 报道，COPD 患者入院时

红细胞分布宽度与既往住院、无创机械通气（NIMV）
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和长期氧疗（LTOT）存在关联性。在研究中，入

选的 160 例患者，需要 NIMV 患者的平均 RDW 明

显高于不需要 NIMV 患者（P<0.001）。需要 LTOT
的患者的平均 RDW 明显高于未接受 LTOT 的患者

（P=0.001）。在 HU 等 [14] 的研究中，关注了慢性

阻塞性肺疾病急性加重期死亡率中 RDW 的预测作

用。在 442 例患者中，31 例死亡，411 例存活。其

中院内死亡患者 RDW 的 ROC 曲线下面积为 0.726，

敏感度为 0.71，特异度为 0.64，临界点为 13.75%。

因此认为，RDW ≥ 13.75% 是住院死亡率的危险因

素。慢性阻塞性肺疾病患者发生急性加重的诱因中，

呼吸道的感染占据主要因素。在发生呼吸道感染时，

RDW 也存在着改变。MAO 等 [15] 人的研究中，呼

吸道感染与健康对照组的 RDW 水平有显著性差异。

RDW 水平与肺炎、支原体肺炎和呼吸道感染风险

密切相关。RDW 水平与 WBC，PLT，Scr，ALT，

LDH 和 CK-MB 也显著相关。EPSTEIN 等对曾经

对以色列海发医疗机构住院的 539 例慢性阻塞性肺

疾病加重期患者（AECOPD）进行随访观察，60 天

内再入院率为 26.35%，其中 41.55% 仍为慢性阻塞

性肺疾病加重期患者导致。心力衰竭、出院时 pH
低于 7.35 和 RDW 异常与再次入院相关。因此认为，

RDW 增加是一个独立的负性预后因素，与慢性阻

塞性肺疾病加重期患者住院后的不良预后密切相

关 [17]。

OZGUL 等 [17] 的研究中发现 COPD 疾病进展过

程中，其中并发心血管疾病（CVD）风险的过程中

RDW 被认为是 CVD 患者预后的有力预测因子。同

时，RDW 也与左心功能不全有着相关性。

综上所述，高水平的 RDW 与患者气道阻力、

呼吸肌功能以及肺功能受损密切相关，红细胞分布

宽度是低氧血症的指标，RDW 长时间维持在较高

的水平，提示患者气道阻塞症状日益严重，机体缺

氧程度也随之加重，RDW 是评估 COPD 病情严重

程度的一项潜在性的指标，应当引起临床重视，尤

其是 RDW 明显升高的患者 , 在住院期间其死亡风

险会有所增加，动态观察患者的 RDW 水平，及时

评估患者病情 [18]，积极改善患者缺氧情况，为临床

治疗提供帮助。
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