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要"目的
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检测
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型糖尿病!

FK

#患者肺功能"探讨肺是否为
FK

病变的靶器官%方法
!

检测
&$$

例
&

型
FK

患者和
#$

例健康者肺通气&弥散功能及糖化血红蛋白"并进行比较"对
#$

例有并发症的
FK

患者给予胰岛素强化治疗
"

周后再次检测"以

了解治疗前&后肺功能变化%结果
!

&

型
FK

组肺通气&弥散功能均较正常对照组明显降低!
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$,$2

#"微血管病变积分大于或等

于
&

分者最大通气量!

K]]

#&用力肺活量!

D]A

#&

+/

用力呼气量!

DI]+

#&单次呼吸肺一氧化碳转移因子!

BCA[HJ

#&肺一氧化

碳转移因子*肺泡容量!

BCA[

*

]4

#较微血管病变积分小于
&

分者明显降低%治疗后患者
D]A

&

DI]+

&

BCA[HJ

&

BCA[
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]4

及

糖化血红蛋白较治疗前有所好转%结论
!

&

型
FK

患者肺功能受损"肺脏是
FK

病变的靶器官之一%控制血糖是防治肺功能损

害的重要措施%
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随着人民生活水平的提高"我国
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型糖尿病(
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)发病率正逐年增加$目前已经有研究发现"

FK

不

仅可累及心#脑#肾#视网膜等多个组织器官"肺组织也是
FK

损害的靶器官之一+
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$作者对
&$$

例
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型
FK

患者肺功能进

行检测"并与
#$

例健康体检者肺功能进行比较"以了解
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患

者肺功能改变情况"并初步探讨其影响因素$
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$且无糖尿病酮症#酮症酸中毒等急性

并发症$正常对照组!本院体检健康人群
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例"男
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例"女
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例*年龄
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)岁$所有患者及体

检者均经心电图#胸片#肝胆
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超以及肾功能检查正常"均无

吸烟及接触有害粉尘史"既往无肺部疾病以及胸膜疾病病史"
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周内无急性上呼吸道感染史$两组患者性别#年龄#身高#体质

量#血色素等比较"差异均无统计学意义$
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肺功能检测
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检测肺功能指标包括肺通气#弥散功能$
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功能测量仪"所有检测均由
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人负责$检查时患者取坐位"最

少检测
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次"
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次的最佳值差别小于
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$为避免体表面积的

个体差异对肺功能测定值的影响"所测结果以实测值占预计值

的百分比表示$
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微血管并发症检测
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视网膜病变通过眼底镜检查证实*
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肌电图仪检测神经传导

速度$具有
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视网膜病变#

FK

肾病#

FK

周围神经病变等

各记
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分"各并发症积分之和以微血管病变积分表示$
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糖化血红蛋白测定
!

采用高效液相色谱法检测患者糖化

&&$&

重庆医学
&$+$

年
!

月第
%-

卷第
+2

期



表
+

!!

两组肺功能检测结果比较$
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Ĵ4+:

)水平$对有

并发症的
#$

例患者应用胰岛素皮下注射强化治疗
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统计软件进行统计分析"
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检验"多组比较采用方差分析"
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组中"微血管病变积分高者肺功能较微血管病变
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经过
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周胰岛素强化治疗后
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例并发症患者
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较
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能也较治疗前好转"其中
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本研究结果显示"
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患者不仅
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等反映肺通气功能的指标明显降低"而且
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等反映肺弥散功能的指标也明显降低"提示其

肺通气#弥散功能均减退$这与国内外的研究结果相同+
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视网膜病变#

FK

肾病#

FK

周围神经炎等慢性并发症的共

同基础是微血管病变"这已得到共识和重视$本研究同时也发

现"无
FK

微血管病变并发症的患者肺功能较有微血管病变

者好"说明
FK

患者微血管并发症是一个全身性的病变"肺脏

是微血管极为丰富的器官"所以也成为
FK

损害的靶器官$因

此"在临床工作中应注意检查
FK

患者的肺功能"以便能早期

诊断#早期治疗
FK

肺部病变+

#1!

,

$

目前有研究认为"

FK

患者出现肺功能损害的主要原因可

能是!(

+

)肺泡上皮细胞改变$有不少研究发现"

FK

时肺泡表

面
#

型肺泡上皮细胞发生不同于其他肺疾病的
2

种特殊改变"

包括外形变化#细胞器变形#细胞核变形#次级溶酶体#嗜锇性

板层小体萎缩等+
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"同时还有
"

型肺泡细胞的萎缩$肺泡上皮

细胞受损后导致其分泌产生的许多细胞因子"如肺表面活性蛋

白#粘连蛋白#单核细胞趋化因子等减少"而核因子
1

J

#肿瘤坏

死因子+

+$

,

#致纤维化生长因子等增多"使肺功能受到损害$
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)肺泡上皮和肺微血管内皮细胞间基膜弥漫性增厚$正常人

肺泡基底膜厚为
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&2$09

"而
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患者基底膜可增厚达
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!$$09
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"呈洋葱皮样改变"基膜周围有蛋白质沉积"使

得肺泡间隔增宽"氧气弥散距离增加$(

%

)肺毛细血管内皮细

胞增生和基底膜增厚+

++

,

$高血糖可导致肺血管内皮细胞结构

改变"再加上细胞外基质增生"可引起肺组织毛细血管管腔狭

窄"造成全身和肺循环血液动力学障碍"肺血容量减少"肺弥散

功能下降$(

"

)其他原因$有研究认为
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患者的高血糖引起

的非酶糖基化反应和糖基化终末产物(
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中促炎介质激活"产生促炎因子"引起炎症反应"是肺弥散功能

下降的可能原因+

+&1+%

,

*还有研究认为"肺赖氨酸氧化酶活性升

高#氧化应激可能也是
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肺部病变的重要发病机制+
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本研究结果显示"
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与

Ĵ4+:

均呈负相关"提示肺通气#弥散功能与
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变化密

切相关$经过胰岛素强化治疗后患者
Ĵ4+:

明显下降"患者

肺通气#弥散功能好转"因此控制血糖是改善
FK

患者肺功能

的重要措施$其中"胰岛素的运用是改善血糖的较好方法"有
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