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Establishment of Pepsinogen Reference Intervals of Healthy Population in Wuxi Area 
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摘要 目的 建立无锡地区健康人群血清中胃蛋白酶原(PG)含量参考值范围。方法 利用时间分辨荧光免疫分析法对无 

锡地区697例健康人群进行血清中PGI和PGlI含量的测定，并计算 PGI／PG1I。结果 血清中PG各组数据呈偏态分布。 

血清中PG I、PGⅡ和PG I／PGII的95％正常参考范围分别为55．6～256．8 L、≤22．0 L和≥6．6 L。不同性别、 

不同年龄的血清中PG分布均未发现明显差异，血清中PG含量与年龄无明显相关。结论 建立该地的血清 PG参考范围有 

助于临床对胃相关疾病的判断。 
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Abstract [Objective]To establish the reference intervals of serum pepsinogen(PG)in healthy population in Wuxi area．[Meth- 

ods]Serum PGI and PG II levels of 697 healthy individuals in Wuxi area were detected by Time—resolved fluorescence immunoassay 

(TRnA)．And PG I／PG I1 was calculated．[Results]111e serum PG level showed a skew distribution．The normal reference range 

of PG I，PGⅡ and PG I／PGI1 was 55．6～256．8 L，≤22．0肛 L andI>6．6 respectively．The distribution of serum PG had no 

significant difference between individuals with different age and gender．Serum PG concentration did not correlated with age signifi— 

cantly．[Conclusion]The establishment of reference intervals of PG contributes to clinical diagnosis of gastric．related disease． 
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胃蛋 白酶原 (pepsinogen，PG)是 胃分泌的一种消化酶前 

体 ，可分成 PG I、PGⅡ2个亚群，PG I主要由胃腺的主细胞 

的黏液颈细胞分泌，PGⅡ除由胃体和胃底黏膜的泌酸腺的主细 

胞分泌外，泌酸腺的黏液颈细胞、贲门腺和胃窦的幽门腺的黏 

液细胞以及十二指肠上段的Brunner腺也能产生 PG II，胃黏膜 

合成的 PGII约为总量的25％。PG分泌入胃腔后约 1％吸收入 

血。故血清中PG浓度可以反映其分泌水平。当胃黏膜发生病 

理变化时，血清中 PG含量也随之发生改变 。近年来 ，血清中 

PG I和 PGII水平变化与胃癌的关系及其在胃癌人群筛查中的 

意义引起了国内外一些学者的重视。PG作为一种新的肿瘤标 

志物，对于胃癌的早期诊断和筛选，以及胃癌术后复发与转移 

的检测、良恶性溃疡的鉴别、胃酸分泌的评判都有重要的意义， 

以PG作为肿瘤标志物正在我国逐渐开展，我们旨在拟定本地 

区血清中胃蛋白酶原的参考值范围，分析不同性别和不同年龄 

组间血清中胃蛋白酶原是否存在差异，以便其在临床中的应用 

及对其进一步研究提供有价值的参考。 

1 对象与方法 

1．1 研究对象 697份血清标本来 自2008年5月—2009年 11 

月在无锡市第二人民医院的正常体检人群(男442人，女255 

人)，年龄7—90岁，无胃溃疡病史。 

基金项目：江苏省卫生厅科研项 目(H200856)及江苏省社会发展项 目 

(BE2009631)资助。 
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1．2 仪器与试剂 Auto DELFIA 1235全自动TRFIA检测仪由 

美国 PE公司提供 ，PG I和 PGII时间分辨荧光免疫分析试剂盒 

(PGI—TRFIA，PGII—TRFIA)由江原实业技贸总公司提供。 

1．3’方法 体检者于早晨空腹抽取静脉血，分离出血清后置 

一 4℃冷冻保存。采用夹心法进行 PG I、PG II的TRFIA检测， 

由Auto DELFLA 1235自动完成。 

1．4 统计学方法 采用 Kolmogorov—Smimov统计量检验血清 

PG的正态性分布，相关性分析采用 Spearman等级相关分析。 

秩和检验中2组问差异分析采用 Mann—Whitney U Test，多组间 

比较采用 Kruskal—Wallis Test。数据以中位值表示。以P<0．05 

为差异有统计学意义。 

2 结果 

2．1 研究对象血清中 PG分布规律 将 697例健康人群血清 

中的PG I、PGⅡ和PG I／PGⅡ水平按性别不同分别分为5个 

组，各组检测值均呈偏态分布(P值均<0．05)。结果见表1。 

2．2 相同年龄组不同性别间血清中PG值比较 各年龄组的 

正常体检人群中，血清中PG I、PGII值和PG I／PGⅡ不同性别 

间差异无统计学意义(P>0．05)。若以60岁为界，在≤60岁人 

群中，男性血清中 PG I、PG II水平显著高于女性 (尸分别为 

0．015和0．008)，PG I／PGⅡ差异均无统计学意义(P=0．198)； 

在／>60岁人群中男性与女性相比，PG I、PGⅡ和 PG I／PGⅡ差 

异均无统计学意义(P值分别为0．719，0．869和 0．709)。 

2．3 同性别间不同年龄组间血清中PG值比较 正常体检男 

性、女性人群中，各年龄组的血清中PG I、PGⅡ和PG I／PGⅡ 

水平差异无统计学意义(P值均大于 0．05)。若以 60岁为界， 
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男性别组中≤60岁人群与 J0人群相比，PG I、PGII和 PG I／ 

PGII差异均无统计学意义(P分别为0．07，0．885和0．127)； 

女性别组中≤60岁人群与≥60岁人群相 比，PG I差异有统计 

学意义(P =0．006)，PG II和 PG I／PC．II差异无统计学意义 

(P分别为 0．387和0．316)。随着年龄的增大，血清 中 PG结 

果亦无明显上升或下降趋势。 

表 1 无锡地区正常体检人群血清中PG I、PGII和 

PG I／PG11测定值(中位数) 

2．4 参考范围的建立 PG各组数据的分布为偏态分布，95％ 

分布范围不能以 面--1-1．96 s计算确定 ，本文采用百分位数法， 

PG1分别以第 2．5和第 97．5个百分点制定上下限，PGII以第 

95个百分点制定上限，PG I／PG II以第 5个百分位数表示测定 

参考范围的下限。结果见表2 

表2 血清 PG I、PGII和 PG I／PGII百分位数及参考范围 

3 讨论 

血清中PG的检测尚属比较新的检测项目，不同地区利用 

不同试剂和仪器测得的结果存在较大差异 ，因此，建立本地区 

正常人群的参考范围就显得非常重要，这不仅便于对实验结果 

的解释，也有利于今后进一步研究工作的开展。本研究的主要 

目的是分析正常人群中血清中PG的分布规律，并制定合理的 

正常值参考范围。根据我们的研究，各组人群中血清中PG均 

呈偏态分布。为不受两端特大值和特小值的影响，我们在偏态 

分布的血清中 PG检测结果中选取中位数水平进行统计学 

分析‘引。 

在我们研究的参考人群中，同年龄组不同性别问差异均无 

统计学意义，相同性别的各年龄组间亦差异无统计学意义。随 

着年龄的增大，男性和女性的血清中PG值并不随之增高或降 

低。若以60岁为界 ，女性≥6o岁人群血清中 PG I水平显著高 

于≤60人群；≤60岁人群中男性血清中PG I、PG 1I水平显著 

高于女性。上述结果提示，在此次无锡地区健康人群血清中 

PG参考范围的建立中，血清中PG水平在人群中的分布并不受 

性别及年龄的影响。这与某些文献报道的不一致 ，可能与 

地区的差异以及人群的选择有关。 

血清中PG含量可在一定程度上反映胃黏膜的受损情况， 

适用于大规模人群正常体检的初筛，对于胃癌早期诊断和筛查 

以及胃癌术后复发与转移的检测均有重要意义。血清中PG I 

水平与萎缩性胃炎、PG I／PGII水平与胃癌和胃癌前期病变呈 

负相关，血清中PG I水平与消化性溃疡呈正相关，PGII与胃底 

黏膜病变的相关性较大 J。因而我们在确定 PG I参考范围 

时，选取双侧的第2．5和第97．5百分位值，而PG II范围的上限 

仅考虑取单侧的第95个百分位值，PG I／PG II选择单侧的第5 

个百分位值作为参考范围下限。 

本次实验的目的意在了解适合无锡地区的血清 PG参考范 

围，并证实了年龄、性别等因素对其没有影响。正确选用合适 

的参考范围，使其在临床上得到科学、合理的应用，这应引起临 

床医生和检验医学界的共同关注。 
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