
床分期均呈正相关%!#,.,)&!提示血清 8>̀"**

>ff*水平与 SS患者的病情进展有关"
综上所述!血清8>̀"**>ff*水平与 SS 的发

生*发展有关!可将二者作为 SS 病情进展情况的评
估指标"但本研究也有不足之处!由于纳入的样本量
较少!结果可能存在一定偏倚!结论还需要扩大样本
量*开展多中心的临床研究进一步证实"
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脂代谢指标在颈动脉_S=增厚和斑块形成患者中的表达及意义

李!婷*!张!琳4"

*.西安市中心医院检验科!陕西西安'*,,,7)4.西安市第九医院检验科!陕西西安'*,,,7

!!摘!要!目的!观察脂代谢指标在颈动脉内膜中层厚度"_S=#增厚和斑块形成患者中的表达及意义%方
法!选择4,*+年*月至4,4,年*月西安市中心医院收治的+6例颈动脉_S=增厚患者作为研究对象!根据

_S=检测结果分为单纯_S=增厚组74例及斑块组7'例%收集所有患者临床资料!包括性别$体质量指数
":S_#$年龄$是否吸烟或酗酒!有无高血压$高血脂或糖尿病%检测甘油三酯"=̂ #$总胆固醇"=1#$低密度脂
蛋白胆固醇"3>3"1#$高密度脂蛋白胆固醇"W>3"1#和小而密低密度脂蛋白胆固醇"FK3>3"1#水平%分析

_S=增厚患者形成斑块的影响因素!分析3>3"1$W>3"1和FK3>3"1对_S=增厚患者形成斑块的预测价值%
结果!多因素30H%FG%/回归分析结果显示!:S_&47.,QH(#4$年龄&B,岁$高血压$高血脂$3>3"1&7.)**
##0&(3$W>3"1'*.*+4##0&(3$FK3>3"1&*.76)##0&(3是颈动脉_S=增厚患者形成斑块的独立危险因
素"!#,.,)#%受试者工作特征曲线分析结果显示!3>3"1$W>3"1$FK3>3"1预测颈动脉_S=增厚患者形成
斑块的曲线下面积分别为,.+*+$,.+(7$,.+,,%结论!肥胖$高龄$高血压$高血脂!以及3>3"1$FK3>3"1水
平升高!W>3"1水平降低是颈动脉_S=增厚患者形成斑块的危险因素%临床可通过检测3>3"1$W>3"1$

FK3>3"1水平对形成颈动脉斑块高风险的患者进行筛查%
关键词!颈动脉)!内膜中层厚度)!斑块)!小而密低密度脂蛋白胆固醇)!危险因素
中图法分类号!@77B.* 文献标志码!A 文章编号!*B'4"67))"4,4(#,)",B6*",7

!!随着我国经济的高速增长和居民生活水平的提
升!人们的饮食结构和生活习惯发生了巨大变化!近
些年我国居民的血脂水平呈现明显上升趋势!血脂异
常的发生率也有明显提升'*"4("血脂异常是引发颈动
脉粥样硬化的危险因素之一!而颈动脉粥样硬化可能
导致脑卒中!颈动脉内膜中层厚度%_S=&增厚和斑块
形成是颈动脉粥样硬化的常见表现'("7("研究显示!
颈动脉_S=检查无创且易于操作!同时具有可重复
性!在临床中应用广泛!常作为评估冠状动脉粥样硬
化或全身动脉早期硬化情况的指标')("颈动脉_S=

持续增厚!患者未及时治疗可导致病情加重!甚至演
变为颈动脉斑块"与颈动脉_S=增厚相比!颈动脉
斑块还可导致心血管疾病的发生风险升高!因此颈动
脉斑块检查也常用于预测心血管疾病'B("本研究探
讨了颈动脉_S=增厚患者形成斑块的危险因素!期
望为临床防治颈动脉斑块形成提供依据!现将结果报
道如下"
$!资料与方法
$.$!一般资料!选择4,*+年*月至4,4,年*月西
安市中心医院收治的+6例颈动脉_S=增厚患者作

+*6B+检验医学与临床4,4(年(月第4,卷第)期!3$LSEK1&%C!S$9/<4,4(!U0&.4,!50.)



为研究对象!其中男),例!女(6例)年龄)("'6岁!
平均%B+.4)V'.7*&岁)体质量指数%:S_&*+"4+
QH$#4!平均%44.)'V(.46&QH$#4)合并高血压7'
例!高血脂7*例!糖尿病*B例)吸烟(6例!酗酒((
例"对所有患者进行超声检查!多次测量并计算_S=
平均值!_S=在*.,"#*.(##为_S=增厚%单纯

_S=增厚组!74例&)_S=&*.(##!有局部隆起向
管腔突出但未造成管腔狭窄为斑块%斑块组!7'例&"
患者及其家属对本研究知情同意!本研究经医院医学
伦理委员会批准"

$./!纳入及排除标准!纳入标准#%*&年龄&7)岁)
%4&颈动脉超声检查_S=&*.,,##"排除标准#%*&
合并心*肝*肾等器官功能障碍)%4&合并其他可能影
响血脂水平的疾病)%(&有严重精神或心理疾病!难以
配合研究"

$.'!方法

$.'.$!资料收集!收集所有患者临床资料!包括性
别*:S_*年龄*是否吸烟或酗酒!有无高血压*高血脂
或糖尿病"

$.'./!血脂指标检测!使用全自动生化分析仪%日
立'B,,&检测甘油三酯%=̂ &*总胆固醇%=1&*低密度
脂蛋 白 胆 固 醇 %3>3"1&*高 密 度 脂 蛋 白 胆 固 醇
%W>3"1&和小而密低密度脂蛋白胆固醇%FK3>3"1&
水平"

$.1!统计学处理!采用8\8844.,软件对数据进行
统计分析"符合正态分布的计量资料以@V=表示!
两组间比较采用2检验)计数资料以例数或百分率表
示!组间比较采用!4 检验)采用受试者工作特征
%@a1&曲线进行预测价值评估)采用多因素30H%FG%/
回归进行影响因素分析"以!#,.,)为差异有统计
学意义"

/!结!!果

/.$!颈动脉_S= 增厚患者形成斑块的单因素分
析!单因素分析结果显示!与单纯_S=增厚组相比!
斑块组:S_&47.,QH$#4*年龄&B,岁*高血压*高
血脂患者比例较高!3>3"1*FK3>3"1 水平较高!

W>3"1水平较低!差异有统计学意义%!#,.,)&!见
表*"
表*!!颈动脉_S=增厚患者形成斑块的单因素分析结果

!!!$'%Z&或@V='

项目
斑块组

%'X7'&

单纯_S=增厚组

%'X74&
!4$2 !

性别 ,.,B) ,.'66

!男 4'%)'.7)& 4(%)7.'B&

!女 4,%)4.))& *6%7).47&

:S_%QH$#4& *).(*) #,.,,*

!&47., 44%7B.+*& B%*7.46&

!*+.)"#47., 4,%74.))& (*%'(.+*&

!#*+.) )%*,.B7& )%**.6,&
年龄%岁& 6.*B* ,.,,4

续表*!!颈动脉_S=增厚患者形成斑块的单因素分析结果

!!!$'%Z&或@V='

项目
斑块组

%'X7'&

单纯_S=增厚组

%'X74&
!4$2 !

!&B, (+%+,.+)& *'%7,.7+&

!#B, 6%*6.*)& 4)%)6.)4&
吸烟 ,.,(, ,.+B(

!是 4*%77.B+& *+%74.+B&

!否 4B%)).(4& 47%)'.*7&
酗酒 ,.,B7 ,.+,*

!是 *+%(+.(,& *)%().'*&

!否 46%B*.',& 4'%B7.46&
高血压 B.6,6 ,.,,6

!有 (*%B).6B& *B%(+.*,&

!无 *B%(7.,7& 4B%B*.6,&
高血脂 '.(*( ,.,,'

!有 4+%)6.)'& *(%(,.6)&

!无 *6%7,.7(& 46%B6.,)&
糖尿病 ,.,6( ,.'B*

!有 6%*6.*)& '%*B.B'&

!无 (+%+,.+)& ()%+(.((&

=̂ %##0&$3& ).4+V*.4B ).4*V*.(4 ,.4)B ,.'66
=1%##0&$3& (.4BV,.)6 (.*+V,.B4 ,.B4( ,.)()
3>3"1%##0&$3& 7.'(V,.B+ 7.*6V,.'7 (.)+' ,.,,*
W>3"1%##0&$3& *.,)V,.4+ *.(*V,.(B (.+47 #,.,,*
FK3>3"1%##0&$3& *.B'V,.B( *.47V,.7* (.'B' #,.,,*

/./!颈动脉_S=增厚患者形成斑块的多因素30"
H%FG%/回归分析!将单因素分析中差异有统计学意义
的指标纳入多因素30H%FG%/回归分析模型!赋值情况
见表4"多因素 30H%FG%/回归分析结果显示!:S_&
47.,QH$#4*年龄&B,岁*高血压*高血脂*3>3"1&
7.)**##0&$3*W>3"1'*.*+4##0&$3*FK3>3"1&
*.76)##0&$3是颈动脉_S=增厚患者形成斑块的
独立危险因素%!#,.,)&!见表("

/.'!3>3"1*W>3"1*FK3>3"1预测颈动脉_S=增
厚患者形成斑块的效能!@a1曲线分析结果显示!

3>3"1*W>3"1*FK3>3"1预测颈动脉_S=增厚患者
形成斑块的曲线下面积%A;1&分别为,.+*+*,.+(7*

,.+,,!见表7*图*"
表4!!变量赋值表

变量 赋值

:S_ &47.,QH$#4X*!#47.,QH$#4X,

年龄 &B,岁X*!#B,岁X,

高血压 有X*!无X,

高血脂 有X*!无X,

3>3"1 &7.)**##0&$3X*!#7.)**##0&$3X,

W>3"1 '*.*+4##0&$3X*!$*.*+4##0&$3X,

FK3>3"1 &*.76)##0&$3X*!#*.76)##0&$3X,

患者类型 颈动脉斑块X*!颈动脉_S=增厚X,

!!注#3>3"3*W>3"3*FK3>3"1赋值的界值为@a1曲线所
得最佳截断值"

+46B+ 检验医学与临床4,4(年(月第4,卷第)期!3$LSEK1&%C!S$9/<4,4(!U0&.4,!50.)



表(!!颈动脉_S=增厚患者形成斑块的多因素30H%FG%/回归分析结果

因素 " ?# "&7F!4 ! OP 6)ZA$

:S_&47.,QH$#4 ,.B4) ,.44, +.*,* ,.,,7 *.+B6 *.4*)"4.+')

年龄&B,岁 ,.+,7 ,.(,4 '.*,* ,.,,+ 4.4() *.4('"7.,(+

高血压 ,.'47 ,.4** **.'+* ,.,,* 4.,B4 *.(B7"(.**'

高血脂 ,.BB) ,.4*' 6.(6( ,.,,4 *.67) *.4'*"4.6'B

3>3"1&7.)**##0&$3 ,.',' ,.*6* *(.''* #,.,,* 4.,4+ *.(6B"4.67B

W>3"1'*.*+4##0&$3 ,.'B+ ,.(,' B.4'B ,.,*4 4.*)B *.*+4"(.6((

FK3>3"1&*.76)##0&$3 ,.'B, ,.4B, +.)4' ,.,,7 4.*(6 *.4+7"(.)B(

表7!!3>3"1#W>3"1#FK3>3"1预测颈动脉_S=增厚患者形成斑块的效能

指标 A;1 ?# ! 6)ZA$ 最佳截断值%##0&$3& 灵敏度 特异度

3>3"1 ,.+*+ ,.,77 #,.,,* ,.'(4",.6,( 7.)** ,.B(+ ,.'B4

W>3"1 ,.+(7 ,.,7* #,.,,* ,.')7",.6*) *.*+4 ,.B*' ,.'+B

FK3>3"1 ,.+,, ,.,7B #,.,,* ,.',6",.+6, *.76) ,.BB, ,.'*,

图*!!3>3"1#W>3"1#FK3>3"1预测颈动脉_S=增厚
患者形成斑块的@a1曲线

'!讨!!论

!!动脉粥样硬化是外周血管疾病和心脑血管疾病
的病理基础!颈动脉粥样硬化情况可用于反映全身动
脉粥样硬化的程度''("病理学研究显示!受动脉内皮
功能减退影响!颈动脉粥样硬化早期可表现为_S=
增厚!随着病情的进展!在脂质沉积和纤维化影响下!
颈动脉粥样硬化后期则表现为斑块形成'+(!临床常通
过检查颈动脉_S=增厚和斑块形成情况来判断动脉
粥样硬化情况'6"*,("因此!加强对颈动脉_S=增厚和
斑块形成的研究对防治动脉粥样硬化的进展具有重

要意义"
本研究显示!与单纯_S=增厚组相比!斑块组

:S_&47.,QH$#4*年龄&B,岁*高血压*高血脂患者
比例较高%!#,.,)&!同时3>3"1和FK3>3"1水平
较高%!#,.,)&!W>3"1水平较低%!#,.,)&!提示
这些因素可能导致颈动脉_S=增厚患者形成斑块"
考虑其原因为#%*&高血压!尤其是长期高血压可对血
管内膜造成损伤!影响动脉壁清除低密度脂蛋白
%3>3&和胆固醇的能力!造成脂质沉积!进而形成颈

动脉斑块'**"*4("%4&老年患者机体功能下降!动脉内
壁负荷过重!引起内膜损伤!从而形成斑块!且在机体
衰老的过程中!动脉粥样硬化几乎无法避免'*("*7("
%(&血脂异常是导致冠状动脉粥样硬化形成的一个重
要因素!主要表现为3>3"1水平升高和 W>3"1水平
降低!3>3"1通过氧化修饰成为乙酞 3>3或氧化
3>3!可造成血管内皮细胞损伤!并激活单核细胞侵
入血管壁并转化为巨噬细胞!巨噬细胞以泡沫状态悬
于血管壁内!阻滞了胆固醇的代谢!脂质沉积于血管
壁后可促进斑块的形成'*)("作为心血管保护因子!
W>3"1不仅能促进胆固醇代谢!还能抑制3>3"1的
氧化修饰!减轻血管免疫炎症反应!延缓或抑制血栓
形成!有助于内皮修复!进而减少血管内膜脂质沉积!
延缓动脉粥样硬化的进展'*B("秦鹏等'*'(研究发现!
血脂代谢情况对冠状动脉病变有良好的预测价值!
3>3"1水平偏高*W>3"1水平偏低可导致冠状动脉
病变程度加重"魏红等'*+(研究发现!3>3"1水平与
颈动脉_S=呈正相关%!#,.,)&!W>3"1水平与颈
动脉_S=呈负相关%!#,.,)&"%7&FK3>3"1是颈
动脉_S= 增厚患者脂代谢过程的重要参与者!
FK3>3"1在胆固醇转移蛋白质的过程中起到重要的
介导作用!由于FK3>3"1颗粒中抗氧化维生素较少!
因此其更容易氧化!FK3>3"1氧化后可产生氧化特异
性表位!从而诱导免疫反应和炎症反应"巨噬细胞摄
入FK3>3"1后会形成泡沫细胞!这是动脉粥样硬化
早期表现出的病理特点!FK3>3"1通过脱唾液酸化延
长在内皮下的停留时间!促进脂质沉积和斑块的形
成!随着FK3>3"1水平升高!形成颈动脉斑块的风险
越高!颈动脉斑块的数量越多'*6"4,("

本研究通过使用 30H%FG%/回归分析模型证实
:S_&47.,QH$#4*年龄&B,岁*高血压*高血脂*
3>3"1&7.)**##0&$3*W>3"1'*.*+4##0&$3*

+(6B+检验医学与临床4,4(年(月第4,卷第)期!3$LSEK1&%C!S$9/<4,4(!U0&.4,!50.)



FK3>3"1&*.76)##0&$3是颈动脉_S=增厚患者
形成斑块的独立危险因素%!#,.,)&"临床医师可对
颈动脉_S=增厚患者进行健康教育!让其明确颈动
脉斑块的危害性!帮助患者改变不良作息*调整饮食
习惯!指导其通过运动改善健康状况"此外!@a1曲
线分析结果显示!3>3"1*W>3"1*FK3>3"1预测颈动
脉_S=增厚患者形成斑块的 A;1分别为,.+*+*

,.+(7*,.+,,!具有较高的预测价值"
综上所述!肥胖*高龄*高血压*高血脂!以及

3>3"1*FK3>3"1水平升高!W>3"1水平降低是颈动
脉_S=增厚患者形成斑块的危险因素"临床可通过
检测3>3"1*W>3"1*FK3>3"1水平对形成颈动脉斑
块高风险的患者进行筛查"
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