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%摘要&

!

目的
!

探讨中老年健康女性代谢综合征"

ID

$及其相关组分的关系!旨在提高其对
ID

危险因素聚焦性的重视%方

法
!

随机抽取
)&&/

!

)&!)

年在该院体检中心查体的
!*"&

例年龄大于或等于
0&

岁女性的资料进行分析%结果
!

ID

患病率为

)"$*0P

"

0)%

'

!*"&

$!随着年龄的增加!

ID

的发病率逐渐升高"

)

"

&$&"

$!尤其以
"&

岁以上组为著%

ID

相关因素
L5

(

@;9@4

回归

分析显示!向心性肥胖&三酰甘油"

HU

$是
ID

的独立危险因素!而高密度脂蛋白胆固醇"

2EL+=

$则起保护性作用%结论
!

ID

各

组分的聚集在中老年女性中的异常率较高!尤其是
"&

岁以上的妇女%
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代谢综合征%

'89?B57@4;

Y

<C:5'8

!

ID

&是以肥胖'糖尿病

或糖调节受损'高血压'血脂异常以及胰岛素抵抗为共同病理

生理基础!以多种代谢性疾病合并出现为特点的一组临床症候

群"流行病学资料表明
ID

在健康人群中具有极高的发病率!

约
)"P

的西方人群为
ID

患者)

!+%

*

!并且有不断上升趋势"本

文运用流行病学调查方法!开展
0&

岁以上女性代谢相关疾病

的筛查和预防工作!旨在探讨中老年女性
ID

及其相关因素!

以维护其健康和生活质量!为制定疾病预防控制策略提供

依据"

!

!

资料与方法

!$!

!

一般资料
!

资料来源于
)&!)

年
!

!

!)

月在本院体检中

心查体的
!*"&

例女性!年龄
0&

!

.&

岁!平均%

"#$&N0$#

&岁"

排除近期上呼吸道感染'胃肠道感染'发热'患有慢性消耗性疾

病者'近
)

周内应用抗菌药物或抗病毒药物者"

!$"

!

方法

!$"$!

!

人体基本参数测定
!

所有体检者均禁食水
!)T

!按标

准办法测定身高'体质量'血压!计算
RIJ

"询问并记录一般

情况'既往史'家族史'烟酒嗜好'职业'受教育水平及近半年的

服药情况"

!$"$"

!

生化指标
!

隔夜禁食
!)T

以上!取空腹血清检验三酰

甘油%

HU

&!高密度脂蛋白胆固醇%

2EL+=

&!空腹血糖%

,RU

&"

!$"$#

!

诊断
!

采用国际糖尿病联盟%

JE,

&

ID

的诊断标准

%

JE,)&&"

&

)

0

*

#向心性肥胖腰围女性大于或等于
.&4'

为必要

条件!并伴有以下
0

项指标中任意两项或以上!%

!

&

HU

%

!$#

''57

$

L

!或已接受相应治疗(%

)

&

2EL+=

降低!女性小于
!$)/

''57

$

L

!或已接受相应治疗(%

%

&血压升高!收缩压%

DRA

&

&

!%&''2

(

或舒张压%

ERA

&

&

."'' 2

(

!或已接受相应治疗

或此前已诊断高血压(%

0

&

,RU

升高大于或等于
"$*''57

$

L

!

或已接受相应治疗或此前已诊断为
)

型糖尿病"

!$#

!

统计学处理
!

所有资料采用
DADD!*$&

软件进行数据分

析!计量资料以
!N"

表示!组间比较采用
#

检验!计数资料采

用
!

) 检验"应用多因素
L5

(

@;9@4

回归进行相关性分析!用
FG

值及
/"P+,

评价危险大小!以
)

"

&$&"

为差异有统计学意

义"

"

!

结
!!

果

"$!

!

一般情况
!

满足本研究入选标准的体检人群共
!*"&

例!其中符合
ID

诊断标准
0)%

例!患病率为
)"$*0P

%

0)%

$

!*"&

&"每递增
!&

岁作为一个年龄段进行分组!随着年龄增

长!

DRA

'

HU

'

,RU

逐渐升高!

2EL+=

逐渐降低!差异有统计学

意义%

)

"

&$&"

&!见表
!

"

"$"

!

不同年龄个体
ID

患病率及危险因素分析
!

每递增
!&

岁作为一个年龄段进行分组!不同年龄段
ID

患病率存在差

异!各年龄人群
ID

的患病率分别为
!*$#0P

'

)0$*/P

'

).$&%P

'

%!$.#P

!随着年龄增长
ID

患病率呈增加趋势!以不

同年龄组组间两两比较差异有统计学意义%

)

"

&$&"

&!见表
)

"

"$#

!

ID

及相关因素的
L5

(

@;9@4

回归分析
!

为进一步了解

ID

各危险因素及其相关性!以是否患有
ID

为应变量!以

RIJ

'

DRA

'

HU

'

2EL+=

'

,RU

为自变量!

L5

(

@;9@4

回归分析显

示!

RIJ

'

DRA

'

HU

'

2EL+=

'

,RU

均对
ID

有影响%

)

"

&$&"

&!

其中
RIJ

'

HU

是危险因素!

2EL+=

则是保护因素"见表
%

"

!&0)

重庆医学
)&!"

年
*

月第
00

卷第
!#

期



表
!

!!

各年龄组
ID

主要指标的标化值比较!

!N"

"

年龄%岁&

* RIJ

%

M

(

$

'

)

&

DRA

%

''2

(

&

HU

%

''57

$

L

&

2EL+=

%

''57

$

L

&

,AU

%

''57

$

L

&

0&

!"

"& %"& )0$.N&$/ !)*$)N!*$" !$".N!$# !$%*N&$* 0$.0N&$#

"&

!"

*& 0*. )#$%N!$) !)/$.N!/$% !$*0N!$" !$%%N&$* "$!.N&$*

*&

!"

#& 00) )*$*N!$& !%"$*N!.$" !$#&N!$* !$)/N&$# "$%/N&$*

&

#& %/& )*$.N&$/ !0*$#N!/$. !$#.N!$. !$)"N&$# "$".N&$#

)

"

&$&"

"

&$&"

"

&$&"

"

&$&"

"

&$&"

表
)

!!

各年龄组
ID

相关因素比较%

*

!

P

"&

年龄%岁&

* RIJ DRA ERA HU 2EL+= ,AU ID

0&

!"

"& %"& *&

%

!#$!

&

"!

%

!0$*

&

%%

%

/$0

&

*)

%

!#$#

&

"&

%

!0$%

&

0)

%

!)$&

&

".

%

!*$#0

&

"&

!"

*& 0*. !&"

%

))$0

&

/!

%

!/$0

&

*!

%

!%$&

&

!)"

%

)*$#

&

/0

%

)&$!

&

."

%

!.$)

&

!!*

%

)0$*/

&

*&

!"

#& 00) !)/

%

)/$)

&

!&&

%

))$*

&

*/

%

!"$*

&

!)*

%

).$"

&

!&*

%

)0$&

&

/0

%

)!$%

&

!)0

%

).$&%

&

&

#& %/& !%!

%

%%$*

&

/"

%

)0$0

&

*#

%

!#$)

&

!)#

%

%)$*

&

!&.

%

)#$#

&

!&!

%

)"$/

&

!)"

%

%!$.#

&

表
%

!!

代谢综合征相关因素的
L5

(

@;9@4

回归分析

变量
M @D E7=> @%

.

DJ)

%

M

&

/"P+,

RIJ !$%)0 !$&*. 0$)*. &$&)& !!$!.& !$0")

!

!"$&./

DRA !$.!% &$*.) "$)/" &$&)! 0$/%. !$)*#

!

!/$)00

HU !$/)0 &$/*0 "$#%% &$&!# *$)". !$0/%

!

!#$##)

2EL+= d)$).% !$!&* *$)%& &$&!) &$&*) &$&&#

!

&$""0

,RU !$)"/ &$*%. *$.!% &$&&/ 0$#". !$0#"

!

!"$%*&

常数项
d%$".# &$..* !*$%.% &$&&& &$). d

!!

d

#此项无数据"

#

!

讨
!!

论

随着年龄增长!女性
ID

的患病率明显增加!尤以
"&

岁以

上明显"据伊朗的研究报道!

)&

!

#*

岁女性
ID

的患病率为

)*$0P

!绝经后女性
ID

的患病率为
"%$"P

)

0

*

"巴西绝经后

女性
ID

的患病率为
0/$.P

)

"

*

(台湾地区报道
0&

!

*0

岁女性

ID

的患病率为
)0$)P

)

*

*

!

*"

岁以上女性
ID

的患病率为

"!$.P

"国内关于女性
ID

患病率的临床资料较多!但各结果

之间差异较大!而且针对广州社区女性的调查极少"基于此!

本研究以中老年体检人群为对象!分析不同年龄段女性
ID

的

患病率及相关危险因素!评价其患病高风险的原因"

本次调查总人数
!*"&

例!年龄
0&

!

.&

岁!应用
JE,)&&"

作为
ID

的诊断标准!发现总人群
ID

患病率为
)"$*0P

"每

递增
!&

岁作为一个年龄段进行分组!各组人数均在
%&&

例以

上!使本调查结果具有较高的代表性及说服力"随着年龄增

长!

DRA

'

HU

'

,RU

逐渐增高!

0&

!"

"&

岁组
ID

的患病率

!*$#0P

!

"&

!"

*&

岁组
ID

的患病率
)0$*/P

!

*&

!"

#&

岁组

ID

的患病率
).$&%P

!

&

#&

岁组
ID

的患病率
%!$.#P

!其中

以
"&

!

"/

岁组检出率显著升高!这与其他研究结果基本相

符)

#

*

!并与发达国家相近)

.

*

!而且较前几年相比有明显上

升)

/+!&

*

"进一步的
L5

(

@;9@4

回归分析!发现向心性肥胖'

HU

是

影响各年龄组健康人群罹患
ID

的独立危险因素!而
2EL+=

则起保护性作用"国外有研究认为
RIJ

'

HU

有助于辨别
ID

'

心血管疾病的高危人群!从而提供早期的预防措施)

!!+!)

*

"

ID

的中心环节为胰岛素抵抗!有研究显示胰岛素敏感性

在绝经后逐渐下降!绝经后女性
ID

患病率显著增加)

!%

*

"

c?;?'88<

等)

!0

*研究发现胰岛素抵抗在女性整个人生中都呈

增加的趋势!绝经后增加尤为明显"本文也提示
"&

!"

*&

岁

组的
ID

患病率明显增高!与既往报道相符)

!"

*

"研究认为绝

经后女性雌激素的下降!游离雄激素的相对增加影响内脏脂肪

组织的堆积!随着内脏脂肪含量的增加!胰岛素敏感性呈现下

降趋势)

!*

*

"绝经后女性的基础代谢率及日常活动量较生育年

龄女性降低!如果此时能量的摄入不减少!机体摄入过多的糖'

脂肪将在体内合成
HU

后在脂肪组织中储存!导致脂肪组织过

度堆积!引起肥胖!并引起血液中
HU

水平增加"

综上所述!本研究提示绝经后女性是
ID

的高危人群"由于

受各种综合因素的影响!女性在自我保健方面与男性相比存在一

定的差距!因此应加强对中老年女性
ID

的筛查及干预"包括有

效减轻体质量!减轻胰岛素抵抗!控制血糖!改善脂代谢紊乱!控制

血压等联合治疗!从而预防
ID

的发生!提高生活质量"

参考文献

)

!

*

]@R

!

L@?<

(

c

!

28H

!

89?7$D84-7?:9:8<C;@<9T8

6

:8F?+

78<485X

(

8<8:?7?<C?BC5'@<?75B8;@9

Y

?'5<

(

=T@<8;8?+

C-79;

!

!//%+)&&/

)

V

*

$3B8;>8F

!

)&!)

!

!%

%

%

&#

).#+)/*$

)

)

*

D?-MM5<8<H

!

V5M87?@<8<V

!

H@'5<8<I

!

89?7$A:8F?78<48

5X'89?B57@4;

Y

<C:5'845'

6

5<8<9;?'5<

(

9T887C8:7

Y

-+

;@<

(

9T:88C@XX8:8<9C8X@<@9@5<;

#

?45T5:9;9-C

Y

@<,@<7?<C

)

V

*

$D4?<CVA:@'28?79T=?:8

!

)&!)

!

%&

%

!

&#

)/+%0$

)

%

*

J<98:<?9@5<?7E@?B898;,8C8:?9@5<$HT8JE,45<;8<;-;[5:7C+

[@C8C8X@<@9@5<5X9T8'89?B57@4;

Y

<C:5'8

)

V

*

$E@?B898;>8;

=7@<A:?99

!

)&&"

!

*#

#

)"!+)"#$

)

0

*

;̂T9@?

(

T@?>

!

;̂98

(

T?'?9@BQ

!

S?MT

e

?F?<@I

!

89?7$I8<5+

6

?-;8@;?@<C8

6

8<C8<9

6

:8C@495:5X'89?B57@4;

Y

<C:5'8@<J:?+

<@?<[5'8<

)

V

*

$I?9-:@9?;

!

)&!&

!

*"

%

%

&#

)*)+)**$

)

"

*

,@

\

-8@:8C5S895VQ$I89?B57@4;

Y

<C:5'8?<C'8<5

6

?-;8

#

4:5;;+;849@5<?7;9-C

Y

@<

(Y

<84575

(Y

47@<@4

)

V

*

$Q:

\

R:?;

=?:C@57

!

)&!&

!

/"

%

%

&#

%%/+%0"$

)

*

*

V5- 2V

!

2-?<

(

2H$I89?B57@4;

Y

<C:5'8

#

'8<5

6

?-;?7

[5'8<?<C9T8T8?79T4?:84T?778<

(

8

)

V

*

$H?@[?<V3B;989

U

Y

<8457

!

)&&/

!

0.

%

%

&#

)&*+)&.$

)

#

*

I?:

e

?<@Q

!

I5

(

T?;8'@D$HT8'89?B57@4;

Y

<C:5'8?'5<

(

6

5;9'8<5

6

?-;?7[5'8<@<

(

5:

(

?<

)

V

*

$J<9V <̂C54:@<57

!

)&!)

!

)&!)

#

/"%*)#$

)

.

*

V8;'@<D

!

J;7?'QD

!

QM98:D

!

89?7$I89?B57@4;

Y

<C:5'8?+

'5<

(6

:8+?<C

6

5;9+'8<5

6

?-;?7:-:?7

%下转第
)0&"

页&

)&0)

重庆医学
)&!"

年
*

月第
00

卷第
!#

期



报道一致"原因可能一方面与低龄%

#

岁&小学生从家庭环境

向学校环境的生活方式转变不适应相关(另一方面与小学生在

校学习期间!随着先进文化知识的不断认识和掌握!必然会导

致对本民族传统文化的疑惑!从而在意识形态上发生改变!外

在表现形式体现在神经症行为逐渐增多有关"

单因素
L5

(

@;9@4

回归分析结果表明!家庭和学校环境因素

对毛南族小学生行为问题有影响!这与目前国内大多数研究结

果相符"多因素非条件
L5

(

@;9@4

回归分析结果表明!影响毛南

族小学生行为问题的主要因素依次为#年级'健康状况'与老师

关系'年龄'父亲吸烟'父母亲职业"除与老师关系
!

项为学校

环境因素外!余
"

项均为家庭环境因素!含父母因素%父亲吸

烟'父母亲职业&和学生因素%健康状况'年龄'年级&两个层次

并以学生因素为主!由此可见家庭环境因素对小学生行为问题

的产生具有重要影响!该结果与文献)

.+/

*研究报道一致!但与

王琳等)

!!+!)

*采用层次分析法和专家调查法提出的影响因素

%社会因素'学校因素'家庭因素'父母因素'学生因素&有差异"

初步分析原因可能与社会生产力提高导致农村劳动力剩余!促

使经济欠发达的民族地区家庭父母亲为改变经济状况!放弃传

统的世居生活方式%务农&而从事其他相关工作!致使孩子缺乏

父母的关爱和教育有关"学生因素层次中的健康状况作为主

要影响因素与之亦有一定的相关性"但是否欠发达地区农村

世居民族小学生行为问题产生的原因与其他地区小学生有一

定的差别!有待作进一步的扩展研究"

综上所述!该地农村毛南族小学生行为问题检出率较高的

是其内在因素%家庭环境&和外在因素%学校环境&"当地政府

应加强经济建设!提供就业机会!改善农村家庭经济状况!减少

学生家长外出务工(教育行政部门要高度重视小学生心理健康

教育!利用学校塑造良好心理品质和精神文明的阵地!充分发

挥教师的心理辅导和干预作用(学生家长应改变不良行为方

式!促进家庭和谐稳定!给予孩子更多的关心和爱护"充分发

挥/社会
+

学校
+

家庭0三位一体的协同作用!共同做好小学生行

为问题的早期发现'早期咨询'早期矫治工作!以促进学生身心

健康成长"
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