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例健康体检者血浆同型半胱氨酸水平的调查与分析

连
!

莲"内蒙古自治区乌海市人民医院检验科
!

$#%$$$

#

!!

"摘要#

!

目的
!

了解乌海市健康人群同型半胱氨酸水平%方法
!

对该地区
77&

例健康体检者的血浆同型半胱

氨酸"

2B

M

#水平及血脂水平进行检测%血脂试剂由浙江伊利康公司提供"三酰甘油$总胆固醇采用酶法!高密度脂

蛋白胆固醇$低密度脂蛋白胆固醇采用直接法#'

2B

M

由美康公司提供"

2B

M

采用循环酶法#%结果
!

通过检测发现

健康人群高
2B

M

检出率较高!为
&SR

!其中男性达
9816R

!女性为
&$19R

!并且女性年龄越大!血浆
2B

M

水平越高%

而男性的
2B

M

总体水平高于女性'其中男性在
9$

!

"$

岁较其他年龄段高!而女性在
%$

岁以上较其他年龄段高%

总胆固醇$低密度脂蛋白胆固醇是随着年龄增高而增高%三酰甘油$高密度脂蛋白胆固醇年龄段不同!增高也不同%

结论
!

健康人群血浆
2B

M

水平存在年龄$性别差异!高
2B

M

血症的检出率较高%

"关键词#
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血浆'

!
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同型半胱氨酸$

2B

M

%是蛋氨酸代谢中间产物#是一种含巯

基的氨基酸*

#7%8

年
-;C(:<

等首先报道高
2B

M

血症与血管

性疾病和血栓形成相关(

#7%7

年
4BJLL

M

提出
2B

M

可能与动脉

粥样硬化有关+

#

,

*近几年随着研究的不断深入#越来越多的研

究表明#血浆
2B

M

增高不但与心脑血管疾病有关#而且与肿

瘤)老年痴呆)突发性耳聋)妊娠高血压综合征及神经精神异常

等许多疾病的发生有关+

&)8

,

*目前#关于
2B

M

增高与疾病的相

关性研究比较多*但有关我国人群
2B

M

水平)分布及高
2B

M

血症患病率的调查资料较少+

"

,

*由于
2B

M

是一项诱发心脑血

管疾病的独立危险因素#越来越受到医学界的重视*所以#了

解当地人群
2B

M

水平#并科学制定相关疾病的预防显得尤为

重要*因此#本研究旨在了解当地健康人群血浆
2B

M

水平)分

布及二者之间的关系#为预防与治疗当地高
2B

M

血症提供

参考*

$

!

资料与方法

$1$

!

一般资料
!

收集
&$$7

年
#

月至
&$#$

年
#&

月本院健康

体检者
77&

例*并根据不同的年龄分为
"

个年龄段(每个年龄

段又根据性别分为男性组和女性组(所有研究对象均为健康人

群#排除严重心)肝)肾及血液系统疾病*

$1/

!

方法
!

所有对象为清晨空腹采集静脉血
"KV

#并在
#'

内分离血浆待检*

$1'

!

仪器与试剂
!

仪器为
5Y%8$

全自动生化分析仪(

2B

M

试

剂由宁波美康公司提供(三酰甘油$

.-

%)总胆固醇$

.!

%)高密

度脂蛋白胆固醇$

2\V)!

%)低密度脂蛋白胆固醇$

V\V)!

%试剂

由浙江伊利康公司提供*

$11

!

统计学方法
!

采用
O+O#91$

统计软件#计量数值以
'T8

表示#不同年龄组比较采用
4

检验#不同性别发病率比较采用

!

& 检验*

!

"

$1$"

为差异有统计学意义*

/

!

结
!!

果

/1$

!

健康人群血浆
2B

M

水平
!

见表
#

#

&#

!

9$

岁年龄组中不

论男性还是女性
2B

M

水平最低#而
9#

!

"$

岁年龄组水平最

高(

%$

岁以上略有升高#而
.-

)

.!

)

V\V)!

随着年龄升高#会

有不同程度的升高#而
2\V)!

会有不同程度的下降*各年龄

组血浆
2B

M

水平比较差异有统计学意义$

!

"

$1$#

%#从表
#

还

可以看出#

.-

)

.!

)

2\V)!

)

V\V)!

在不同的年龄组有不同的

变化*

/1/

!

性别差异
!

研究对象男性血浆
2B

M

水平均高于女性

$

!

"

$1$#

%*并且男性在
9#

!

"$

岁这个年龄组增高要比其他

年龄组增高明显$

!

"

$1$#

%(而女性在
%$

岁以上要比其他年

龄段有所升高$

!

"

$1$#

%*

/1'

!

高
2B

M

血症检出情况
!

见表
&

#高
2B

M

血症在普通人群

的总发生率为
&S1SR

#其中男性为
9&19R

#女性为
&&18R

(男

性明显高于女性#差异有统计学意义$

!

"

$1$"

%*从表
&

中可

以看出不论男女中度升高比例占得非常小#而轻度升高比例占

得比较大#没有重度升高的$参照美国心脏病协会标准!

2B

M

水

平
"

!

#"

+

K:L

"

V

为正常#

#"

!

9$

+

K:L

"

V

为轻度增高#

9$

!

#$$

+

K:L

"

V

为中度增高#

#

#$$

+

K:L

"

V

为重度增高%*

-

999&

-

检验医学与临床
&$##

年
#$

月第
S

卷第
#7

期
!

VAC4>I!L;<

!

3B?:C>E&$##

!

W:L1S

!

,:1#7



表
#

!

不同年龄组血浆
2B

M

水平和血脂比较

年龄组$岁%

,

2B

M

$

+

K:L

"

V

%

全部 男 女

.!

$

KK:L

"

V

%

.-

$

KK:L

"

V

%

2\V)!

$

KK:L

"

V

%

V\V)!

$

KK:L

"

V

%

&#

!

9$ #78 #91%TS17

-

#918T%16 ##1ST%1#

)

81&"T$178 #19#T$1S8 #1%%T$18 &18#T$1%#

9#

!

8$ &$& #"1"TS19 #61#TS1" #91&T61S

)

81"ST$168 #1%%T#1#& #1S#T$1"% &197T$1"#

8#

!

"$ &#S #"1STS18

-

#61%T71S ##1&TS1#

)

81%#T$1S% #17ST#1#8 #16%T$197 &18&T$1%8

"#

!

%$ #7S #816TS1"

-

#%18T71% #819T61S

)

8177T$17% &1$#T#1#9 #1"8T$18& &1S#T$16&

%$

岁以上
#S$ #%19T71&

-

#%1&TS1% #817T"1"

)

"1$&T#1$S #177T#1&7 #1"9T$197 &1S8T$169

合计
77& #"1&TS1%

-

#%1#TS1% #91#T619

)

81%7T$17& #167T#1# #1%&T$189 &1"6T$1%8

!!

注!与男性组比较#

)

!

"

$1$#

#同一符号比较结果#

-

!

"

$1$#

*

表
&

!

普通人群高
2B

M

血症分布情况

性别
,

增高组

例数$

R

%

分组例数$

R

%

轻度 中度 重度

男
%8$ &$6

$

9&19

%

#88

$

&&1"

%

##

$

#16

%

$

女
9"& 67

$

&&18

%

)

6"

$

&#19

%

8

$

#1#

%

$

合计
77& &S%

$

&S1S

%

&#7

$

&&1#

%

#"

$

#1"

%

$

!!

注!与男性组比较#

)

!

"

$1$"

*

'

!

讨
!!

论

临床研究及大规模流行病学调查表明#血浆
2B

M

水平升

高是动脉硬化)动脉血栓的重要的独立的危险因素+

%

,

*有研究

表明
#$R

的冠心病$

!2\

%患者与
2B

M

升高有关#轻度)中度

2B

M

水平升高可使心血管疾病死亡危险性增加
8

!

%

倍#血浆

总
2B

M

水平每升高
"

+

K:L

"

V

则
!2\

危险性男性增加
%$R

#

女性增加
S$R

#相对危险性男性为
#1%

#女性为
#1S

#相当于总

胆固醇每升高
$1"&KK:L

"

V

$

&$K

@

"

IV

%的危险性+

6

,

*余新+

S

,

等的研究表明不同类型的急性冠脉综合征$

5!O

%患者血浆

2B

M

浓度有明显的变化#随着心肌损伤程度的加重其浓度也逐

渐的升高#且以急性
O.

段抬高心肌梗死$

O.X4/

%患者的血浓

度为最高*还有的研究显示高
2B

M

是脑梗死的重要危险因

素#万继峰等+

7

,通过对脑梗死患者进行血
2B

M

的测定#发现脑

梗死患者高
2B

M

血症与对照组比较发生率达
8S16R

*由于

2B

M

是体内营养必需氨基酸甲硫氨酸$蛋氨酸%的中间代谢产

物#是一种非必需含硫氨酸*它在体内主要有
9

条代谢途径!

即甲基化途径)转硫途径和直接途径*任何引起代谢途径障碍

都会引起体内
2B

M

的蓄积#发生高
2B

M

血症*而影响
2B

M

代

谢平衡的因素包括遗传因素和环境因素*遗传因素是天生的

不可变(营养因素是指代谢辅助因子如叶酸)维生素
P

%

)维生

素
P

#&

等#如缺乏就会导致代谢障碍#引起高
2B

M

血症*而雌

激素缺乏也会导致
2B

M

增高*本组资料统计就证明了这一

点*从本组资料可以看出绝经前健康妇女血浆
2B

M

水平低于

男性#而绝经后较绝经前显著升高*说明雌激素可能参与了

2B

M

代谢调节*

近年来还发现一些冠心病和脑血管病患者不存在传统的

危险因素如高血压)高脂血症)糖尿病)吸烟等#其中轻)中度高

2B

M

血症占一定比例#尤其是年轻的患者*本研究的结果也证

实了健康人群血浆
2B

M

水平存在明显的年龄)性别差异*而

.-

)

.!

)

2\V)!

)

V\V)!

指标与
2B

M

亦无相关性*这与国内

外调查结果相似+

#$)##

,

*这说明血脂改变并不会引起
2B

M

的必

然变化*只有性别)年龄与
2B

M

水平关系密切*另外本研究

中高
2B

M

血症的发生率是相当高的#约为
9$17R

#男性更高#

约占
9816R

(但大多数属于轻度高
2B

M

血症#这与黄海威

等+

#&

,研究是一致的*

综上所述#高
2B

M

血症与冠状动脉粥样硬化密切相关#极

易引起心脑血管疾病的发生*通过表
#

可以看出#高
2B

M

血

症有年轻化的趋势#因此#早期检测并加以纠正高
2B

M

血症(

及时给予叶酸)维生素
P

%

)维生素
P

#&

可能会延缓或阻止动脉

粥样硬化的发生和发展#大大降低心脑血管疾病的发生风险和

复发率*瑞士心脑血者研究发现#接受叶酸)维生素
P

%

)维生

素
P

#&

降低
2B

M

治疗的
+!/

$经冠状动脉治疗%患者#其所有终

点事件的危险性均低于对照组#特别是对再狭窄发生率的保护

作用最大+

#9)#8

,

*目前国内对高
2B

M

血症的治疗多采用补充参

与
2B

M

代谢的叶酸)维生素
P

%

)维生素
P

#&

#在环境因素方面给

予营养支持治疗*有研究表明对于高
2B

M

血症的患者及时补

充叶酸)维生素
P

%

)维生素
P

#&

可以降低心脑血管疾病的发病

率+

#"

,

*因此#临床应该尽早开展
2B

M

常规检查#以便对心脑血

管疾病进行早期筛查#早期诊断和早期治疗#并及时干预心脑

血管疾病的危险因素#减少其发病有重要的临床意义*虽然叶

酸)维生素
P

%

)维生素
P

#&

的治疗对临床降低和消除高
2B

M

血

症是迅速有效的*但是这种治疗能否改变动脉粥样硬化的病

理过程使其临床症状缓解和消失#以及补充维生素后的远期效

果如何#停药后有无反复#尚需进一步研究*
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机制复杂#遗传)呼吸道感染)神经)精神因素)不良环境)运动)

药物和异常的免疫反应均与哮喘发病有关#其中免疫异常与变

态反应是发病机制中的关键因素#这种变态反应主要由于免疫

应答中的
.!

亚群辅助性
.

细胞
.'#

"

.'&

比例的失调*研究

表明在哮喘患儿中存在
.'

细胞功能失衡#主要表现为
.'#

亚

群功能低下#

.'&

亚群功能亢进*诱发哮喘的主要免疫因素包

括!

/

@

X

)嗜中性粒细胞$

X3O

%及细胞因子等#而与哮喘发病有

关的重要细胞因子有
/V)#

)

/V)9

)

/V)8

)

/V)"

)

/V)#&

)

/V)#9

等*

/V)#

又称淋巴细胞刺激因子#主要由活化的单核
)

巨噬细

胞产生#主要生物学功能为局部低深度发挥免疫调节作用#协

同刺激抗原递呈细胞$

5+!

%和
.

细胞活化#促进
P

细胞增殖

分泌抗体*

许多研究都表明
/V)"

由于对
X3O

具有重要的调节作用

从而参与哮喘的发病过程#动物实验也表明
/V)"

可以促使豚

鼠气道反应性显著增高+

&

,

*

/V)"

可提高
X3O

的活性与寿命#

促进
X3O

的分化黏附)增加
X3O

释放组胺#促进气道变态反

应性炎症的发生#参与哮喘的发病*

/V)#&

主要由
P

细胞和巨噬细胞产生#在免疫及抗感染中

具有的重要作用*

/V)#&

是一种具有广泛生物学活性的细胞

因子#主要由激活的炎性细胞产生#具有调节
.'#

"

.'&

细胞免

疫应答的作用#

/V)#&

是公认的可以影响
.'

细胞分化的细胞

因子#在哮喘中发挥保护性作用*这种细胞因子的减少或缺失

导致
.'&

细胞的优势分化#诱发哮喘发生*目前认为
/V)#&

对

哮喘的异常免疫起关键作用#研究表明这种关键性免疫调节细

胞因子在哮喘患者中分泌减少#导致哮喘的发生+

9

,

*

4A?(J(>

等+

8

,采用鼻内滴入
/V)#&

作佐剂了解其在调节免疫反应)肺部

特异性炎症及气道反应性中的作用#发现小鼠模型中采用
/V)

#&

滴鼻可以促使体内
.'&

向
.'#

转换#减轻肺部的炎症和气

道的高反应性*因此深入研究
.V)#&

在哮喘中的发病机制#

有可能为哮喘的防治提供新思路+

"

,

*

/V)#9

是由
.'&

产生#是细胞源性的代表细胞因子#其在

哮喘中控制炎症反应的作用已得到公认#促进单核
)

巨噬细胞

活化和细胞免疫反应+

%

,

*

!AEE>EA(

等+

6

,研究表明#

/V)#9

可影

响嗜酸性粒细胞分泌
X!+

释放的一种核糖核酸#是引起气道

炎症的重要因素之一#能直接损伤道上皮细胞#导致气道的高

反应性#对气道痉挛和肺功能损伤具有重要的作用#

/V)#9

分

泌水平的增高可出现
X!+

水平的升高+

6

,

*王桂兰等+

S

,报道哮

喘模型鼠
P5V0

中
/V)#8

)

/V)#9

水平是反应哮喘炎症的重要

指标*

本实验通过检测儿童哮喘症患者与健康儿童血清
/V)#

)

/V)"

)

/V)#&

)

/V)#9

水平#初步了解
/V)#

)

/V)"

)

/V)#&

)

/V)#9

在儿

童哮喘症中的作用#但还需进一步的实验研究以了解它们机

制#从而为控制哮喘发作)开发新的哮喘治疗药物提供理论依

据及实验支撑*
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