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（犃犘犚）犻狀狆犪狋犻犲狀狋狊狑犻狋犺犇犕，犚犃，犛犔犈犪狀犱犛犛

Ｖａｒｉａｂｌｅｓ ＤＭｇｒｏｕｐ（狀＝３１） ＲＡｇｒｏｕｐ（狀＝２２） ＳＬＥｇｒｏｕｐ（狀＝２３） ＳＳｇｒｏｕｐ（狀＝１８）

ＣＲＰ（ｍｇ／Ｌ） １７．０８±１７．１８ ８５．９５±６０．６２


５１．３４±５２．９８


４７．００±４７．２４


ＳＡＡ（ｍｇ／Ｌ） ９２．０４±９８．９３ ３１１．３０±２９２．４５


１４９．９０±１７２．２２ ２８４．３１±３２５．３０


ＳＦ（ｎｇ／ｍＬ） ５１０．１０±６１０．７３ ３９５．７４±４０６．２９ ３４１．５６±３３６．４６ ２２０．３３±１６４．０７


　　 犘＜０．０５，ｖｓ．ＤＭ ｇｒｏｕｐ．ＤＭ：Ｄｅｒｍａｔｏｍｙｓｉｔｉｓ；ＳＬＥ：Ｓｙｓｔｅｍｉｃｌｕｐｕｓｅｒｙｔｈｅｍａｔｏｓｕｓ；ＲＡ：Ｒｈｅｕｍａｔｏｉｄａｒｔｈｒｉｔｉｓ；ＳＳ：Ｓｊｇｒｅｎ

ｓｙｎｄｒｏｍｅ；ＣＲＰ：Ｃｒｅａｃｔｉｖｅｐｒｏｔｅｉｎ；ＳＡＡ：ＳｅｒｕｍａｍｙｌｏｉｄＡｐｒｏｔｅｉｎ；ＳＦ：Ｓｅｒｕｍｆｅｒｒｉｔｉｎ
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/0122ò（52`） S４４a

8ânxTＩＬ６ÀÁ�Ç¢t。

２．３　犇犕��犃犚犘|犇犕6/ÌÍÎÉ>,

iR２。âＣＲＰâ?®Â5¢t（狉＝０．３８１，

犘＝０．０３８），ＳＦâxwL&��¢t（狉＝０．３４０，

犘＝０．０４８）¢t，k»An，ß ＡＰＲâßýL&�

��*iWXF¢t#。

�２　�.-��犃犘犚|6/ÌÍÎFÉ>,

犜犪犫犾犲２　犜犺犲狉犲犾犪狋犻狅狀狊犺犻狆犫犲狋狑犲犲狀犃犘犚犪狀犱犱犻狊犲犪狊犲犪犮狋犻狏犻狋狔犻狀犇犕狆犪狋犻犲狀狋狊

Ｄｉｓｅａｓｅａｃｔｉｖｉｔｙ

ＣＲＰ

狉 犘

ＳＡＡ

狉 犘

ＳＦ

狉 犘

Ｃｏｎｓｉｔｉｔｕｔｉｏｎａｌ ０．３８１ ０．０３８ ０．１９８ ０．２８６ －０．１９９ ０．４９６

Ｃｕｔａｎｅｏｕｓ ０．１４０ ０．４６２ ０．２６８ ０．１４４ －０．１５６ ０．５９４

Ｓｋｅｌｅｔａｌ ０．１２３ ０．５１７ ０．１５３ ０．４１０ ０．１３６ ０．６４３

Ｇａｓｔｒｏｉｎｔｅｓｔｉｎａｌ ０．０９６ ０．６１５ ０．０４６ ０．８０８ ０．３２１ ０．２６３

Ｐｕｌｍｏｎａｒｙ ０．０４２ ０．８２７ ０．１５６ ０．４０３ ０．３４０ ０．０４８

Ｃａｒｄｉｏｖａｓｃｕｌａｒ －０．００２ ０．９９１ －０．１２２ ０．５１４ －０．２６３ ０．３６４

Ｍｕｓｃｌｅ －０．２０６ ０．２７５ －０．０８５ ０．６４８ ０．２３１ ０．４２６

Ｇｌｏｂａｌ －０．０６４ ０．７３５ ０．１４３ ０．４４２ －０．２２９ ０．４３１
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l m n o

１ Ｓｃｈｎａｂｅｌ Ａ． Ｉｎｔｅｒｓｔｉｔｉａｌ ｌｕｎｇ ｄｉｓｅａｓｅ ｉｎ ｐｏｌｙｍｙｏｓｉｔｉｓ／

ｄｅｒｍａｔｏｍｙｏｓｉｔｉｓ．ＺＲｈｅｕｍａｔｏｌ，２０１３；７２（３）：２２０２２６．

２ ＦａｉｔｈＭ，ＤａｓｔｍａｌｃｈｉＭ，ＲａｓｍｕｓｓｅｎＥ，犲狋犪犾．Ｉｎｔｅｒｓｔｉｔｉａｌｌｕｎｇ

ｄｉｓｅａｓｅ， ａ ｃｏｍｍｏｎ ｍａｎｉｆｅｓｔｔａｔｉｏｎ ｏｆ ｎｅｗｌｙ ｄｉａｇｎｏｓｅｄ

ｐｏｌｙｍｙｏｓｉｔｉｓａｎｄｄｅｒｍａｔｏｍｙｏｓｉｔｉｓ．ＡｎｎＲｈｅｕｍＤｉｓ，２００２；６３

（３）：２９７３０１．

３ ＢｏｈａｎＡ，ＰｅｔｅｒＩＢ．Ｐｏｌｙｍｙｏｓｉｔｉｓａｎｄｄｅｒｍａｔｏｍｙｏｓｉｔｉｓ（ｆｉｒｓｔｏｆ

ｔｗｏｐａｒｔｓ）．ＮＥｎｇＪＭｅｄ，１９７５；２９２（７）：３４４３４７．

４ ＢｏｈａｎＡ，ＰｅｔｅｒＩＢ．Ｐｏｌｙｍｙｏｓｉｔｉｓａｎｄｄｅｒｍａｔｏｍｙｏｓｉｔｉｓ（ｓｅｃｏｎｄ

ｏｆｔｗｏｐａｒｔｓ）．ＮＥｎｇＪＭｅｄ，１９７５；２９２（７）：４０３４０７．

５ Ｈｏｃｈｂｅｒｇ ＭＣ． Ｕｐｄａｔｉｎｇ ｔｈｅ Ａｍｅｒｉｃａｎ Ｃｏｌｌｅｇｅ ｏｆ

Ｒｈｅｕｍａｔｏｌｏｇｙｒｅｖｉｓｅｄｃｒｉｔｅｒｉａｆｏｒｔｈｅｃｌａｓｓｉｆｉｃａｔｉｏｎｏｆｓｙｓｔｅｍｉｃ

ｌｕｐｕｓｅｒｙｔｈｅｍａｔｏｓｕｓ．ＡｒｔｈｒｉｔｉｓＲｈｕｅｍ，１９９７；４０（９）：１７２５．

６ ＡｌｅｔａｈａＤ，ＮｅｏｇｉＴ，Ｓｉｌｍａｎ ＡＪ，犲狋犪犾．２０１０ Ｒｈｅｕｍａｔｏｉｄ

ａｒｔｈｒｉｔｉｓ ｃｌａｓｓｉｆｉｃａｔｉｏｎ ｃｒｉｔｅｒｉａａｎ Ａｍｅｒｉｃａｎ Ｃｏｌｌｅｇｅ ｏｆ

Ｒｈｅｕｍａｔｏｌｏｇｙ／Ｅｕｒｏｐｅａｎ Ｌｅａｇｕｅ Ａｇａｉｎｓｔ Ｒｈｅｕｍａｔｉｓｍ

Ｃｏｌｌａｂｏｒａｔｉｖｅｉｎｉｔｉａｔｉｖｅ．ＡｒｔｈｒｉｔｉｓＲｈｅｕｍ，２０１０；６９（９）：２５６９

２５８１．

７ ＶａｔａｊｌｉＣ，ＢｏｍｂａｒｄｉｅｒｅＳ，ＪｏｎｓｓｏｎＲ，犲狋犪犾．Ｃｌａｓｓｉｆｉｃａｔｉｏｎ

ｃｒｉｔｅｒｉａｆｏｒＳｊｏｇｒｅｎ’ｓｓｙｎｄｒｏｍｅ：ａｒｅｖｉｓｅｄｖｅｒｓｉｏｎ ｏｆｔｈｅ

Ｅｕｒｏｐｅａｎ ｃｒｉｔｅｒｉａ ｐｒｏｐｏｓｅｄ ｂｙ ｔｈｅ ＡｍｅｒｉｃａｎＥｕｒｏｐｅａｎ

ＣｏｎｓｅｎｓｕｓＧｒｏｕｐ．ＡｎｎＲｈｕｅｍＤｉｓ，２００２；６１（６）：５５４５５８．

８ Ｇｒｅｅｎｂｅｒｇ ＳＡ． Ｐｒｏｐｏｓｅｄ ｉｍｍｕｎｏｌｏｇｉｃ ｍｏｄｅｌｓ ｏｆ ｔｈｅ

ｉｎｆｌａｍｍａｔｏｒｙ ｍｙｏｐａｔｈｉｅｓ ａｎｄ ｐｏｔｅｎｔｉａｌ ｔｈｅｒａｐｅｕｔｉｃ

ｉｍｐｌｉｃａｔｉｏｎｓ．Ｎｅｕｒｏｌｏｇｙ，２００７；６９（２１）：２００８２０１９．

９ ＫａｗａｉＴ．Ｉｎｆｌａｍｍａｔｏｒｙｍａｒｋｅｒｓ，ｅｓｐｅｃｉａｌｌｙｔｈｅｍｅｃｈａｎｉｓｍｏｆ

ｉｎｃｒｅａｓｅｄＣＲＰ．ＲｉｎｓｈｏＢｙｏｒｉ，２０００；４８（８）：７１９７２１．

１０ ＭａｄｓｅｎＯＲ．ＡｇｒｅｅｍｅｎｔｂｅｔｗｅｅｎｔｈｅＤＡＳ２８ＣＲＰａｓｓｅｓｓｅｄ

ｗｉｔｈ３ａｎｄ４ｖａｒｉａｂｌｅｓｉｎｐａｔｉｅｎｔｓｗｉｔｈｒｈｅｕｍａｔｏｉｄａｒｔｈｒｉｔｉｓ

ｔｒｅａｔｅｄｗｉｔｈｂｉｏｌｏｇｉｃａｌａｇｅｎｔｓｉｎｔｈｅｄａｉｌｙｃｌｉｎｉｃ．ＪＲｈｅｕｍａｔｏｌ，

２０１３；４０（４）：３７９３８５．

１１ ＺａｎｄｍａｎＧｏｄｄａｒｄＧ，Ｓｈｏｅｎｆｅｌｄ Ｙ．Ｆｅｒｒｉｔｉｎｉｎａｕｔｏｉｍｍｕｎｅ

ｄｉｓｅａｓｅｓ．ＡｕｔｏｉｍｍｕｎＲｅｖ，２００７；６（７）：４５７４６３．

１２ ＲｏｂｉｎｓｏｎＡＢ，ＲｅｅｄＡＭ．Ｃｌｉｎｉｃａｌｆｅａｔｕｒｅｓ，ｐａｔｈｏｇｅｎｅｓｉｓａｎｄ

ｔｒｅａｔｍｅｎｔｏｆｊｕｖｅｎｉｌｅａｎｄａｄｕｌｔｄｅｒｍａｔｏｍｙｏｓｉｔｉｓ．ＮａｔＲｅｖ

Ｒｈｅｕｍａｔｏｌ，２０１１；７（１１）：６６４６７５．

１３ Ｎｙｂｅｒｇ Ｐ， Ｗｉｋｍａｎ ＡＬ，ＮｅｎｎｅｓｍｏＩ，犲狋犪犾．Ｉｎｃｒｅａｓｅｄ

ｅｘｐｒｅｓｓｉｏｎｏｆｉｎｔｅｒｌｅｕｋｉｎ１ａｌｐｈａａｎｄＭＨＣｃｌａｓｓⅠｉｎｍｕｓｃｌｅ

ｔｉｓｓｕｅｏｆｐａｔｉｅｎｔｓ ｗｉｔｈｃｈｒｏｎｉｃ，ｉｎａｃｔｉｖｅ ｐｏｌｙｍｙｏｓｉｔｉｓａｎｄ

ｄｅｒｍａｔｏｍｙｏｓｉｔｉｓ．ＪＲｈｅｕｍａｔｏｌ，２０００；２７（４）：９４０９４８．

１４ ＦｉｒｅｓｔｅｉｎＧＳ，ＢｕｄｄＲＣ，ＨａｒｒｉｓＥＤ．Á§78&2．S８`．

Â²�，ÃÄB�．ÅX：ÅX1252�`�，２０１１：１４４１．

１５ ＧｏｎｏＴ，ＫａｗａｇｕｃｈｉＹ，Ｈａｒａ Ｍ，犲狋犪犾．Ｉｎｃｒｅａｓｅｄｆｅｒｒｉｔｉｎ

ｐｒｅｄｉｃｔｓｄｅｖｅｌｏｐｍｅｎｔａｎｄｓｅｖｅｒｉｔｙｏｆａｃｕｔｅｉｎｔｅｒｓｔｉｔｉａｌｌｕｎｇ

ｄｉｓｅａｓｅａｓａｃｏｍｐｌｉｃａｔｉｏｎｏｆｄｅｒｍａｔｏｍｙｏｓｉｔｉｓ．Ｒｈｅｕｍａｔｏｌｏｇｙ，

２０１０；４９（７）：１３５４１３６０．

１６ ＧｏｎｏＴ，ＭｉｙａｋｅＫ，ＫａｗａｇｕｃｈｉＹ，犲狋犪犾．Ｈｙｐｅｒｆｅｒｒｉｔｉｎａｅｍｉａ

ａｎｄｍａｃｒｏｐｈａｇｅａｃｔｉｖａｔｉｏｎｉｎａｐａｔｉｅｎｔｗｉｔｈｉｎｔｅｒｓｔｉｔｉａｌｌｕｎｇ

ｄｉｓｅａｓｅｗｉｔｈｃｌｉｎｉｃａｌｌｙａｍｙｏｐａｔｈｉｃＤＭ．Ｒｈｅｕｍａｔｏｌｏｇｙ，２０１２；５１

（７）：１３３６１３３８．

１７ ＢｉｌｇｉｃＨ，ＹｔｔｅｒｂｅｒｇＳＲ，ＡｍｉｎＳ，犲狋犪犾．Ｉｎｔｅｒｌｅｕｋｉｎ６ａｎｄｔｙｐｅ

Ⅰ ｉｎｔｅｒｆｅｒｏｎｒｅｇｕｌａｔｅｄｇｅｎｅｓａｎｄｃｈｅｍｏｋｉｎｅｓ ｍａｒｋｄｉｓｅａｓｅ

ａｃｔｉｖｉｔｙｉｎｄｅｒｍａｔｏｍｙｏｓｉｔｉｓ．ＡｒｔｈｒｉｔｉｓＲｈｅｕｍ，２００９；６０（１１）：

３４３６３４４６．

１８ ＭｕｒａｋａｍｉＭ，ＨｉｒａｎｏＴ．Ｔｈｅｐａｔｈｏｌｏｇｉｃａｌａｎｄｐｈｙｓｉｏｌｏｇｉｃａｌ

ｒｏｌｅｓｏｆＩＬ６ａｍｐｌｉｆｉｅｒａｃｔｉｖａｔｉｏｎ．ＩｎｔＪＢｉｏｌＳｃｉ，２０１２；８（９）：

１２６７１２８０．

１９ ＡｓｈＡ，ＥｍｅｒｙＰ．ＴｈｅｒｏｌｅｏｆＴｏｃｉｌｉｚｕｍａｂｉｎｔｈｅｍａｎａｇｅｍｅｎｔ

ｏｆｒｈｅｕｍａｔｏｉｄａｒｔｈｒｉｔｉｓ．ＥｘｐｅｒｔＯｐｉｎｎＢｉｏｌＴｈｅｒ，２０１２；１２（９）：

１２７７１２８９．

２０  Æ%，k　q，Ç　Èy．%$��#*iæ§���½"

#%$／r%$���'gh．�352¶2，２０１１；９１（１９）：

１３２８１３３０．

（２０１３ ０６ ２６Â<，２０１３ ０７ ０８�À）
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