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#摘要$
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目的
!

探讨利拉鲁肽对肥胖
2

型糖尿病合并非酒精性脂肪肝患者的肝脏脂肪沉积的影响$方法
!

0!

例经二甲双

胍单药治疗血糖控制不佳的肥胖
2

型糖尿病合并非酒精性脂肪肝患者使用利拉鲁肽治疗
,

个月!观察治疗后血糖%血脂%血压相

关指标的变化!采用瞬时弹性成像技术评价肝脏脂肪沉积情况$结果
!

加用利拉鲁肽治疗后患者的空腹血糖"
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#%餐后
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血

糖"
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#%糖化血红蛋白"
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#%体质量指数"

Cf4

#和胰岛素抵抗指数"

A`f614=

#较治疗前降低"

!

"

)*)!

#&脂肪受控衰减

参数及肝脏硬度也明显降低"
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#$结论
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利拉鲁肽治疗肥胖
2

型糖尿病合并非酒精性脂肪肝患者能降低血糖%血脂和血压

水平!还可以改善患者的肝脏脂肪沉积$

#关键词$
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型&利拉鲁肽&非酒精性脂肪肝&肥胖&肝脏脂肪沉积

#中图分类号$

!

=3#0*$

#文献标识码$

!

6

#文章编号$

!

!,0!1#+$#

"

2)!,

#

231+$"+1)+

!""#$%)&"'/*(

1

'=%/;#&+,#

.

(%/$"(%;#

.

&)/%/&+/+&6#)#

.

(%/#+%)2/%,%

3.

#2;/(6#%)(+;+&+L('$&,&'/$"(%%

3

'/9#*;/)#()#

$

P&'

)

6&'

!

#

2

#

"#B,

+

#

@#&'

)

D#&1+&'

!

#

"#@#&'

!

#

(&'

)

D#&'

)

!

#

Q,'

)

O#'

)

4$&

!

#

P$K#'

)

/#'

)

$

'

!

!F%,

-

&./0,'/1

2

G,',.&+!.&=/#=,

#

C#=4$&'8=&9,0

5

1

2

<,9#=&+C=#,'=,7

&

C#=4$&'!.1I#'=#&+!,1

-

+,T7

:17

-

#/&+

#

*4,'

)

9$

#

C#=4$&',!))02

#

*4#'&

)

2F@#'V&:17

-

#/&+

#

(,7/*4#'&:17

-

#/&+1

2

C#=4$&'H'#I,.7#/

5

#

*4,'

)

9$

#

C#=4$&',!))02

#

*4#'&

)

+F%,

-

&./0,'/1

2

U'91=.#'1+1

)5

#

/4,C,=1'98

22

#+#&/,9:17

-

#/&+

#

*41'

)M

#'

)

<,9#=&+H'#I,.7#/

5

#

*41'

)M

#'

)

$)))!)

#

*4#'&

)

$F%,

-

&./0,'/1

2

U'91=.#',

&'9<,/&E1+#=%#7,&7,

#

(,7/*4#'&:,&+/4*&.,:17

-

#/&+1

2

C#=4$&'H'#I,.7#/

5

#

*4,'

)

9$

#

C#=4$&',!))$+

#

*4#'&

"

!!

'

56)%*($%

(

!

76

8

#$%/9#

!

H'(/I@.8(

5

?8@8:@@JJ8@98.'JK(F?

5

KO8(&@'/:@

M

?8(9J?8&@

M

'.(8('/(/'Q@.@

M

?8(@/8.N(8:8

BM

@2&(?Q@8.

?/&/'/1?K9':'K(9J?88

B

K(I@F&(.@?.@*:#%,&;)

!

H'8?KK

B

0!'Q@.@

M

?8(@/8.N(8:8

BM

@2&(?Q@8@.?/&/'/1?K9':'K(9J?88

B

K(I@F&(.@?.@

N:(9::?I@

M

''F

5

K

B

9@P(99'/8F'KO/&@F

5

'(/

5

.(/

5

K@?/8(&(?Q@8(91&FO

5

8F@?8P@/8N(8:P@8J'FP(/N@F@

M

?F8(9(

M

?8@&(/8:@.8O&

B

*H:@

M

?8(@/8.N@F@8F@?8@&N(8:K(F?

5

KO8(&@J'F,P'/8:*̂CW

#

2:;CW

#

AQ6!<

#

Cf4

#

A`f614=

#

<6;?/&GEfN@F@P@?.OF@&

#

8F?/.(@/8

@K?.8(9(P?

5

(/

5

8@9:/(

S

O@N?.O.@&8'RI?KO?8@8:@:@

M

?8(9J?8&@

M

'.(8('/*<#)='%)

!

6J8@FK(F?

5

KO8(&@8:@F?

MB

#

ĈW
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非酒精性脂肪肝是全球重要的公共健康问题$随着我国

经济迅速发展#生活方式改变#近年来非酒精性脂肪肝在我国

的患病率增长迅速'

!12

(

$非酒精性脂肪肝具有及时干预的可逆

性特点#积极治疗及明确定量评价对非酒精性脂肪肝控制具有

重要的意义$

2

型糖尿病和肥胖是非酒精性脂肪肝的重要危

险因素'

+

(

#胰岛素抵抗*脂肪酸氧化应激*炎症反应等多种因素

共同推动了非酒精性脂肪肝的发生和发展'
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$利拉鲁肽是近

年来针对肥胖的
2

型糖尿病患者的一种新型降糖药物#为胰高

血糖素样肽
1!

!

WG;1!

"类似物$既往研究发现#利拉鲁肽用于

肥胖的
2

型糖尿病合并非酒精性脂肪肝患者治疗过程中#患者

的体质量指数!
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Cf4

"*胰岛素抵抗均有所好

转#但缺乏对利拉鲁肽治疗后肝脏脂肪沉积情况的评估'

,
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前#瞬时弹性成像技术!
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"可以用来

测定脂肪受控衰减参数!
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"及肝脏硬度!
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#从而评价肝脏脂质水平的变化#

且具有无创*方便*性价比高的优势$本研究旨在使用
HR

评

估利拉鲁肽治疗对肥胖
2

型糖尿病合并非酒精性脂肪肝患者

肝脏脂肪沉积的影响#以期为临床非酒精性脂肪肝治疗及随访

评估提供更多的参考依据$
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欣综合征等导致肝脂肪变的疾病)!
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"其他肝病患者)!
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右肝有各种占位性病变如脓肿*囊肿者)!
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"糖尿病急性并发
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患者)!
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个月内服用减肥药物患者$
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方法
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仪器用高压液相法检测)血脂采用中生北控生
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定应用
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公司的专利产品瞬时弹性扫描仪
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#探头

为
f

型探头#其利用超声在介质中传播时可以产生显著的衰

减原理#测定
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统计学处理
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采用
E;EE2!*)

统计软件进行数据分析$

正态分布计量资料以
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表示#非正态分布数据以四分位数

表示$正态分布数据比较采用配对样本
/

检验#非正态分布数

据比较采用两个配对样本的非参数检验!
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相关分析#
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,二次打击-学说是普遍接受的非酒精性脂肪肝发病机制%

胰岛素抵抗引起肝细胞脂质蓄积并诱导机体对内源性损害因

子的敏感性增加形成第一次打击#在此基础上被活化的因子进

一步通过氧化应激*炎症作用等反应#加快*加剧损伤肝细胞#

发展为,二次打击-#终使得肝脏炎症反应*肝损伤加剧甚至坏

死*纤维化'

$

#
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(

$肥胖
2

型糖尿病合并非酒精性脂肪肝患者

Cf4

较大*胰岛素抵抗更重*脂代谢紊乱更重#导致此类患者

的非酒精性脂肪肝更易进展为不良预后$本研究发现#利拉鲁

肽用于肥胖
2

型糖尿病合并非酒精性脂肪肝患者治疗中#血

糖*血脂*血压均有获益#这与既往文献'

,

#

!!1!2

(报道相符$

且治疗后
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好转#证实了利拉鲁肽能改善肝脏脂肪沉

积$利拉鲁肽改善肝脏脂肪沉积可能的机制为%!
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"利拉鲁肽

使得
Cf4

*

A`f614=

好转#本研究中
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与
Cf4

*

A 1̀

f614=

正相关#印证了内脏肥胖*胰岛素抵抗是脂肪肝重要相

关因素'

+

(

$!

2

"有研究报道利拉鲁肽用于脂肪肝治疗中发现

H7̂1

(

*转化生长因子
1

%

!

等细胞因子下降#脂肪肝好转'

!+1!$

(

$

本研究中采用
HR

评估肝脏脂肪沉积#因为普通肝脏超声

受检查者主观影响大#肝穿检查虽然准确#但为有创技术且活

体样本量少#这些技术因其自身限制性#在临床工作中并不能

较好运用以评价脂肪肝的转归'

!31!0

(

$而
HR

是法国
R9:'.@/.

公司的专利产品#可测量并区分出
!)X

以上的脂肪变$!

!

"准

确可靠)!

2

"结果定量可重复)!

+

"检测速度快#成本低)!

$

"一次

检测同时给出肝纤维化*脂肪变定量测定结果和肝组织二维形

态信息$目前#

HR

已经被全球多个国家和地区的肝病协会列

入临床指南#

HR

在肝纤维化诊断市场上将具有极大的应用

前景'

!#12)

(

$

本研究可以看出利拉鲁肽治疗肥胖
2

型糖尿病合并非酒

精性脂肪肝患者后#肝脏脂肪沉积能明显好转#脂肪肝好转#为

临床脂肪肝治疗提供参考依据$本研究的患者例数较少*随访

时间短#需要更大样本的更长随访以进一步评估治疗效果$
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