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２型糖尿病患者血浆同型半胱氨酸与颈动脉硬化的

相关性分析

包春春（内蒙古自治区人民医院，呼和浩特　０１００１７）

　　【摘要】　目的　２型糖尿病患者血浆同型半胱氨酸（Ｈｃｙ）与颈动脉硬化的关系。方法　将内蒙古自治区人民

医院就诊的２１０例２型糖尿病患者纳入研究，对所有患者进行颈动脉超声分析测定其斑块积分，根据不同的斑块积

分分成３组，记录３组患者的 Ｈｃｙ、糖化血红蛋白（ＨｂＡｌｃ）、空腹血糖（ＦＧＣ）、餐后２ｈ血糖（２ｈＢＧ）、总胆固醇

（ＴＣ）、高密度脂蛋白（ＨＤＬＣ）、低密度脂蛋白（ＬＤＬＣ）、年龄之间的差异，并分析２型糖尿病患者发生颈动脉粥样

硬化的危险因子。结果　（１）３组患者 ＨｂＡｌｃ、ＦＧＣ、２ｈＢＧ、ＴＣ、ＨＤＬＣ、ＬＤＬＣ、年龄比较，差异均无统计学意义

（犘＞０．０５）；（２）３组患者 Ｈｃｙ浓度差异有统计学意义，随着颈动脉斑块积分增加浓度上调（犘＜０．０５）；（３）通过Ｌｏ

ｇｉｓｔｉｃ分析方法可知 Ｈｃｙ、ＨｂＡｌｃ、ＦＧＣ、２ｈＢＧ、ＴＣ、ＨＤＬＣ、ＬＤＬＣ、年龄均是颈动脉粥样硬化的危险因子。

结论　Ｈｃｙ是导致动脉粥样硬化的独立危险因素之一，检测 Ｈｃｙ对颈动脉粥样硬化有一定的防治意义。
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　　全身动脉的硬化程度在一定程度上可通过颈动脉硬化程

度来体现，颈动脉斑块积分与心脑血管疾病的发生率呈正相

关［１２］。近年来，医学分子生物学对血浆同型半胱氨酸（Ｈｃｙ）

的研究逐渐增多，认为 Ｈｃｙ是动脉粥样硬化的主要危险因子，

并可引发多种疾病。但是目前针对 Ｈｃｙ与２型糖尿病颈动脉

硬化关系进行分析的文献数量有限。作者通过对本院２１０例

２型糖尿病患者进行观察，旨在探讨２型糖尿病患者 Ｈｃｙ与颈

动脉硬化的关系，现将结果报道如下。

１　资料与方法

１．１　一般资料　本院２００８年１月至２０１２年１２月门诊确诊

的２１０例２型糖尿病患者，其中男１０７例，女１０３例，年龄４４～

６５岁，平均（５０．０±５．９）岁。用美迪森（上海）医疗器械有限公

司的彩色多普勒超声显像仪进行颈动脉斑块的检查（探头频率

７１５ＭＨＺ），根据Ｃｒｏｕｓｅ计算斑块积分，通过斑块积分的测定

结果将２１０例患者分成３组。超声表现正常，内、中、外膜三条

线清晰，至少３ｃｍ无中断，积２分，为颈动脉正常（２分）组（７１

例）；内、中膜粗糙且颈动脉内中膜厚度（ＩＭＴ）＞１１０ｍｍ，积４

分，为颈动脉内膜增厚（４分）组（６２例）；有斑块，无血流动力学

紊乱，ＩＭＴ＞２１０ｍｍ，积６分，为颈动脉斑块（６分）组（７７例）。

１．２　检测方法

１．２．１　Ｈｃｙ检测　无菌情况下用无抗凝剂真空采血管采集空

腹肘静脉血５ｍＬ，１ｈ内用３０００ｒ／ｍｉｎ转速离心１０ｍｉｎ，分离

并吸取上层血清，溶血标本弃用，即刻检测或４℃保存３ｄ内检

测。检测前标本恢复至室温，不可反复复温。酶联免疫吸附试

验（ＥＬＩＳＡ）试剂盒由广州达安基因股份有限公司提供，酶标

仪、洗板机由上海沪峰生物科技有限公司提供。根据说明书进

行上样、孵育、洗涤、加酶标抗体、显色、数据读取、统计分析。

在ＥＬＩＳＡ检测仪上，于４５０ｎｍ（若以 ＡＢＴＳ显色，则４１０ｎｍ）

处，以空白对照孔调零后测各孔犃值，若大于规定阴性对照犃

值的２．１倍，即为阳性。操作方法严格按照试剂盒说明书。

１．２．２　血糖检测　所有患者空腹采取静脉血５ｍＬ，离心取上

清液，检测空腹血糖（ＦＢＧ）及血脂相关指标，同时采集２ｍＬ

静脉血用于检测糖化血红蛋白（ＨｂＡ１ｃ）；餐后２ｈ再次采集静

脉血２ｍＬ，检测餐后２ｈ血糖（２ｈＢＧ）值。采用直接匀相法，
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用全自动生化分析仪进行检测。ＨｂＡ１ｃ采用全血定量法检

测，采用多功能全定量金标检测仪检测。

１．３　统计学处理　采用ＳＰＳＳ１３．０软件进行数据分析。计量

资料采用狓±狊表示，使用方差分析或非参数检验；计数资料使

用χ
２ 检验进行统计处理；各因素与颈动脉粥样硬化之间的关

系使用Ｌｏｇｉｓｔｉｃ回归分析法进行分析。以犘＜０．０５为差异有

统计学意义。

２　结　　果

２．１　基本资料比较　３组患者性别、ＨｂＡｌｃ、ＦＧＣ、２ｈＢＧ、总

胆固醇（ＴＣ）、高密度脂蛋白胆固醇（ＨＤＬＣ）、低密度脂蛋白胆

固醇（ＬＤＬＣ）比较差异无统计学意义（犘＞０．０５），见表１。

表１　３组基本资料的比较

组别 狀 ＨｂＡｌｃ（％） ＦＧＣ（ｍｍｏｌ／Ｌ） ２ｈＢＧ（ｍｍｏｌ／Ｌ） ＴＣ（ｍｍｏｌ／Ｌ） ＨＤＬＣ（ｍｍｏｌ／Ｌ）ＬＤＬＣ（ｍｍｏｌ／Ｌ） 男／女（狀／狀）

２分组 ７１ ８．７８±２．３２ ９．４５±４．３１ １４．３１±５．３３ ５．２４±１．４５ １．３３±０．４５ ２．８２±０．４３ ３７／３４

４分组 ６２ ８．７７±２．３１ ９．３５±４．２７ １４．２１±５．３５ ５．２３±１．４３ １．３５±０．４３ ２．８７±０．３４ ３２／３０

６分组 ７７ ８．６９±２．５４ ９．４４±４．１９ １４．２３±５．４３ ５．２３±１．４３ １．４１±０．３９ ２．７９±０．５１ ３８／３９

狋／χ
２ ３．５６ ２．３４ ３．６５ ３．７４ ４．６８ ４．７７ ６．７４

犘 ０．０７９ ０．０６５ ０．０５６ ０．０８７ ０．１５ ０．０８７ ０．１１

２．２　Ｈｃｙ与颈动脉粥样硬化的Ｌｏｇｉｓｔｉｃ分析　有动脉粥样硬

化赋值为１，无动脉粥样硬化以动脉粥样硬化为应变量，赋值

为０。以单因素分析选出的７个变量为自变量。在犪＝０．０５

水平上进行非条件Ｌｏｇｉｓｔｉｃ回归分析，Ｈｃｙ回归系数为０．４０８，

犛犈＝０．０７４，犠犪犾犱＝２９．８６，犘＝０．００，犗犚＝１．５４，９５％犆犐

１．２８～１．７５。可知 Ｈｃｙ是颈动脉粥样硬化的危险因子。

２．３　不同颈动脉积分患者 Ｈｃｙ浓度　３组患者 Ｈｃｙ浓度随

着颈动脉斑块积分增加而上调，２分组为（１２．４５±２．６６）μｍｏｌ／

Ｌ，４分组为（１６．０１±４．９３）μｍｏｌ／Ｌ，６分组为（２０．２９±６．１７）

μｍｏｌ／Ｌ，差异有统计学意义（犘＜０．０５）。

３　讨　　论

目前多数研究均是对高血压人群的颈动脉粥样硬化情况

与 Ｈｃｙ关系进行分析，针对２型糖尿病患者颈动脉粥样硬化

与 Ｈｃｙ关系研究的资料较少
［３５］。

临床流行病学调查研究发现，糖尿病患者动脉粥样硬化血

管疾病的发生率明显高于血糖正常者。关于两者相关性的研

究结果显示，作为连续变量的血糖浓度是动脉粥样硬化性血管

疾病发生、发展的危险因子（狉＝０．９９８）。动脉粥样硬化导致自

由基生成的增加，激活一些分子，造成细胞中敏感物质损伤，因

而造成了细胞过早的凋亡［６］。这一过程同样使得一氧化氮

（ＮＯ）的活性下降，使得过多的胆固醇与脂质代谢产物形成的

斑块堆积在血管壁上。当血管被完全堵塞后，就会发生心脑血

管疾病。研究人员将超声和组织学同时运用于测量ＩＭＴ时发

现，超声能够准确测量动脉的ＩＭＴ。

本研究结果显示，传统指标 ＨｂＡｌｃ、ＦＧＣ、２ｈＢＧ、ＴＣ、

ＨＤＬＣ、ＬＤＬＣ均是颈动脉粥样硬化危险因素。近年来，国内

外许多学者均认为，动脉粥样硬化的发生与血液 Ｈｃｙ浓度升

高有关联，而本研究进行了 Ｈｃｙ检测，并通过Ｌｏｇｉｓｔｉｃ回归分

析，结果发现 Ｈｃｙ是导致动脉粥样硬化的独立危险因素之一，

提示 Ｈｃｙ是２型糖尿病动脉内膜厚度变化的预报因子。大多

数２型糖尿病患者就诊时已处于糖尿病发展的中晚期，其动脉

粥样硬化的血管病变过程已长期存在［７８］。作者认为，若在糖

尿病早期即对患者进行 Ｈｃｙ的检测，根据 Ｈｃｙ浓度变化进行

病前干预，可极大降低糖尿病并发心血管事件的发生率。以往

针对 Ｈｃｙ与颈动脉粥样硬化之间关系的报道大多数仅限于研

究 Ｈｃｙ与斑块之间的关系。本课题在研究颈动脉粥样硬化斑

块与 Ｈｃｙ水平变化的同时，对不同斑块积分的患者进行分组

研究。不同斑块积分患者 Ｈｃｙ的浓度随着积分的增加而升

高，提示 Ｈｃｙ水平变化不但可以反映动脉内膜厚度变化，而且

可以对２型糖尿病动脉斑块的大小进行估计，对患者病情程度

进行评估。

Ｈｃｙ受自身生理特性所限，并非动脉粥样硬化的标志性指

标，故临床诊断检查时应将 Ｈｃｙ与心血管其他指标联合检测，

避免诊断假阳性。另外，如何判读 Ｈｃｙ浓度变化范围，选择具

体干预方法，将作为下阶段本团队的研究重点。总之，作者认

为在各种糖尿病伴心血管评定系统中，Ｈｃｙ可作为标准化测定

指标，其浓度变化对心血管事件有理想的预测判断作用。
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