
△　通讯作者，Ｅｍａｉｌ：ｘｍｂ１１０７＠１６３．ｃｏｍ。

·论　著·

新兵初始训练阶段血清尿酸含量变化与血型分析
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　　【摘要】　目的　探讨新兵训练阶段血清尿酸含量变化与血型分布关系以及尿酸作为评价训练性肾损害的价

值。方法　男性新兵１００例，年龄１８～２２岁，入伍前体检尿酸含量正常，按训练大纲科目常规施训后采集静脉血进

行血清尿酸含量测定和血型鉴定。对照组为入伍一年以上的考学战士。结果　施训组血清尿酸为（４２７．９４±

８１．１１）μｍｏｌ／Ｌ，对照组为（３９６．３±６２．６５）μｍｏｌ／Ｌ，差异有统计学意义（犉＝１．６７７，犘＜０．０１）；按血型分组统计，组内

各血型间血清尿酸含量变化差异无统计学意义（犘＞０．０５），相同血型施训前后血清尿酸含量变化除Ｏ型外差异也

无统计学意义（犘＞０．０５），但其血清尿酸升高率差异具有统计学意义，Ｂ型、Ｏ型个体施训后的血清尿酸含量变化较

其他血型个体更为敏感（犘＜０．０１）。结论　战士在服役期内运动训练处于相对活跃期，其血清尿酸含量明显增高，

Ｂ型、Ｏ型个体血清尿酸水平对运动训练更为敏感。
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　　运动性肾损害是运动病理生理学的重要课题，也是军事医

学关注的热点。运动性肾损害常用的实验室指标有尿常规及

血清生化等，而血清尿酸对于运动效应具有其特定的敏感性已

得到了广泛的认可［１２］。有学者［３］认为不同血型个体的血清尿

酸含量具有一定的差异性。为此，作者对２００９年度入伍的某

部新兵进行了初始训练阶段血清尿酸含量变化与血型分布分

析，现将结果报道如下。

１　资料与方法

１．１　一般资料　２００９年度入伍的驻温某部新兵１００例，均为

男性，年龄１８～２２岁。入伍前均经体检合格，血清尿酸含量

正常。

１．２　方法　受检者按新兵训练大纲科目常规进行训练（下称

施训组），两周后采集静脉血进行血清尿酸测定和血型鉴定。

采血当天停止所有训练科目，采血前静坐休息３０ｍｉｎ以上。

血清尿酸测定为酶比色法，所用仪器为 ＨＩＴＡＣＨＩ７１７０Ａ全自

动生化分析仪，试剂购自上海科华东菱生物科技股份有限公

司。对照组为入伍１年以上的考学对象。

１．３　统计与方法　用犉检验分析各血型组以及施训前后血

清尿酸含量的差异显著性，用犝 检验分析各处理组间尿酸升

高率的差异。

２　结　　果

新兵初始训练阶段血清尿酸为（４２７．９４±８１．１１）μｍｏｌ／Ｌ，

对照组为（３９６．３±６２．６５）μｍｏｌ／Ｌ。经犉检验差异有统计学意

义（犉＝１．６７７，犘＜０．０１）；进一步按血型分组后，两组血清尿酸

含量变化及尿酸升高情况见表１。经统计分析，相同组内各血

型间血清尿酸含量变化无统计学意义（犘＞０．０５），相同血型施

训前后的血清尿酸含量除Ｏ型（犉＝２．０１，犘＜０．０５）外也无统

计学意义（犘＞０．０５），但其血清尿酸升高率差异有统计学意义

（表２）。Ｂ型、Ｏ型个体施训后的血清尿酸含量变化较其他血

型个体更为敏感，犝 分别为５．７０５３和３．６６５８，犘＜０．０１（表

２），尤其Ｏ型个体施训后的血清尿酸升高率及升高幅度（犉＝

２．００７，犘＜０．０５）差异均有统计学意义。

·０８１· 检验医学与临床２０１３年１月第１０卷第２期　ＬａｂＭｅｄＣｌｉｎ，Ｊａｎｕａｒｙ２０１３，Ｖｏｌ．１０，Ｎｏ．２



表１　按不同血型分组后血清尿酸含量及尿酸升高率比较

血型
施训组

狀 狓 狊 升高率（％）

对照组

狀 狓 狊 升高率（％）

Ａ ３０ ４１２．４ ８５．８６ ３６．３ ２５ ４１４．４ ６３．１４ ３６．０

Ｂ ３３ ４４３．８ ５８．７４ ６０．０ ３４ ３９１．０ ５７．９５ ２０．５

Ｏ ２８ ４４２．１ ９２．９８ ４６．４ ３７ ３８８．７ ６５．９２ ２１．６

ＡＢ ９ ３８７．８ ６０．７５ １１．１ １１ ３９６．９ ５５．５８ １８．１

表２　按不同血型分组后血清尿酸升高率比较

血型
施训组

狀 升高率（％） 狊犘

对照组

狀 升高率（％） 狊犘

统计结果

犝 犘

Ａ ３０ ３６．３ ８．７７９４ ２５ ３６ ９．６０００ ０．０３１２ ＞０．０５

Ｂ ３３ ６０ ８．５２８０ ３４ ２０．５ ６．９２３４ ５．７０５３ ＜０．０１

Ｏ ２８ ４６．４ ９．４２４６ ３７ ２１．６ ６．７６５３ ３．６６５８ ＜０．０１

ＡＢ ９ １１．１ １０．４７１１ １１ １８．１ １１．６０８７ ０．６０３０ ＞０．０５

３　讨　　论

血清尿酸对运动效应具有其特定的敏感性已得到广泛的

认可［１２］。机体运动在代谢途径因线粒体、黄嘌呤氧化等产生

大量的自由基，使肾小球细胞膜上的脂质过氧化而影响肾小球

的滤过功能。黄嘌呤是三磷酸腺苷（ＡＴＰ）、三磷酸胞苷（ＣＴＰ）

分解代谢的中间产物，在黄嘌呤氧化酶的作用下最终分解成尿

酸。尿酸经肾小球滤过、肾小管重吸收，以及肾小管的再分泌

和再吸收后，约有８％～１２％随终尿排出体外
［４］。

运动引起的血尿酸增高一方面表现在尿酸生成速率的增

加，如激烈运动引起 ＡＴＰ／ＡＭＰ比值下降，导致嘌呤降解激

活；运动时物质代谢增强，核酸代谢也随之增加以及较大强度

的运动训练可致部分横纹肌溶解，尿酸等代谢产物释入血中。

另一方面运动使肾血流量和肾滤过率下降，导致肾小球滤过尿

酸的量下降，从而使血中尿酸含量增高。

军事训练是和平时期军队工作的中心任务之一，也是提高

和保持部队战斗力的根本途径。而军事训练伤是影响参训人

员健康和部队战斗力的重要因素。因此，总后勤部曾于２００１

年８月颁布了《军事训练伤诊断标准及防治原则》
［５］，为全面有

效控制军事训练伤的发生，降低伤残率具有重要作用。但军事

训练伤界定的标准主要局限在涉及运动的肌关节等功能的损

伤，而对于运动引起的肾损伤是乎并未列入其中。有文献报

道，高强度军事训练可引起急性肾衰竭［６７］。运动训练引起血

液尿酸升高或致肾损害的报道也有大量文献佐证［７８］。因此，

检测运动训练人员的血液尿酸水平，对评价运动性肾损害具有

一定的参考价值。

本文报道的新兵施训组个体入伍前均经体格检查合格，训

练前血清尿酸含量正常。但在“由民到兵”的训练过程中，由于

训练时间和训练科目的相对集中，以及训练中的体能消耗和运

动量相对入伍前为大［１０１２］。因此，与对照组相比，其血液尿酸

含量明显增高。但进一步分析发现，本文对照组的血液尿酸含

量也明显高于文献报道［１３］，说明战士在服役期内运动训练处

于相对活跃期有关。从施训前后两组的血型分析发现，Ｂ型和

Ｏ型个体血清尿酸水平对训练更为敏感，而Ａ型和ＡＢ型则相

对稳定。由于ＡＢＯ血型的形成与 Ｈ基因有关，且决定于ＩＡ、

ＩＢ基因所构成的复等位基因。Ｌ岩藻糖转移酶受 Ｈ 基因调

控，主要负责将Ｌ岩藻糖连接到无抗原活性的糖蛋白前体，形

成 Ｈ抗原或称 Ｈ物质。ＩＡ基因产物αＮ乙酰氨基半乳糖转

移酶将αＮ乙酰氨基半乳糖连接到 Ｈ物质上形成 Ａ抗原，ＩＢ

基因产物αＤ半乳糖转移酶将αＤ半乳糖连接到 Ｈ物质上形

成Ｂ抗原。由于ＩＡ和ＩＢ的等位基因ｉ不能产生以上两种酶，

因此基因型ＩＡＩＡ和ＩＡｉ产生Ａ抗原，基因型ＩＢＩＢ和ＩＢｉ产生

Ｂ抗原，而基因型ｉｉ仅保留 Ｈ血型物质而不产生任何抗原（即

Ｏ型）
［１４］。因此推测，Ａ型和ＡＢ型个体施训后血清尿酸含量

相对稳定可能为基因产物αＮ乙酰氨基半乳糖转移酶具有对

尿酸的负调控作用，有待进一步研究。
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