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"摘要#
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目的
!

探讨
1

型糖尿病患者血清抵抗素'瘦素'脂联素水平与颈动脉弹性指标及肱动脉血管舒张功能的相关性&方

法
!

选取
1%$0

年
$1

月至
1%$2

年
/

月收治的
1

型糖尿病"

41;S

%患者
)%

例"

41;S

组%'糖耐量异常"

A[4

%患者
2%

例"

A[4

组%和

体检健康者
2%

例"

6:

组%!采用酶联免疫吸附试验"

5WA@9

%检测其血清抵抗素'瘦素'脂联素水平$同时应用回声跟踪技术"

54

%

检测颈动脉压力应变弹性系数"

5

<

%'动脉顺应性"

9:

%'硬化参数"

$

%'脉搏波传导速度"

3Te

$

%'管径增大指数"

9A

%$并测量肱动

脉内径变化率!变化率小于
0Y

定义为非内皮依赖性血管舒张功能"

5A;

%受损&结果
!

6:

组'

A[4

组'

41;S

组血清抵抗素'瘦素

水平'

5

<

'

$

'

9A

'

3Te

$

值及
5A;

受损率依次增高!脂联素水平及
9:

则逐步降低!各组间比较差异均有统计学意义"

!

$

%&%$

%$

41;S

患者血清抵抗素'瘦素水平与
$

'

3Te

$

及
5A;

受损率呈正相关!而脂联素水平则与
$

'

3Te

$

及
5A;

受损率呈负相关"

!

$

%&%2

%$

41;S

患者血清抵抗素'瘦素水平均与脂联素呈负相关"均
! %̀&%%%

%&结论
!

41;S

患者血清抵抗素'瘦素'脂联素水平

与颈动脉
$

'

3Te

$

'

5A;

受损有明显相关性!三者均是早期发现外周动脉弹性和舒张功能病变的敏感指标&
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大量研究显示#

1

型糖尿病$

E

=<

B.1!#IHBEB+CBDD#EK+

#

41;S

%致死)致残的主要原因为动脉硬化导致的冠心病)脑血

管病和周围血管疾病等血管并发症*外周动脉弹性和舒张功

能降低及动脉粥样硬化$

IEFB>"+GDB>"+#+

#

9@

%均是心血管疾病

的独立危险因素#前者属于功能改变#后者属于结构变化&

$.1

'

*

因此#早期发现)干预
41;S

患者血管弹性和舒张功能的变化

显得尤为重要*目前已证实#抵抗素)瘦素)脂联素在
9@

的发

生)发展过程中发挥重要作用&

'.0

'

#而动脉弹性及舒张功能的变

化是
9@

的早期事件#上述
'

项指标能否预测
41;S

患者的动

脉弹性和舒张功能#目前尚缺乏相关研究*本文通过检测

41;S

患者血清抵抗素)瘦素)脂联素水平#分析其与动脉弹性

和舒张功能指标的相关性#进一步评价这
'

项指标在早期预测

动脉弹性和舒张功能方面的价值*

D

!

资料与方法

D&D

!

一般资料
!

选取
1%$0

年
$1

月至
1%$2

年
/

月在河北北

方学院附属第一医院内分泌科住院的
41;S

患者
)%

例

$

41;S

组%#糖耐量异常$

#C

<

I#>B!

P

DKG"+BE"DB>I,GB

#

A[4

%患

者
2%

例$

A[4

组%#其中
$%

例合并高血压#均通过降压药物治

疗将血压控制在正常范围*本研究经本院伦理委员会批准#所

有患者均书面知情同意参加本研究*另选取同期体检健康者

2%

例作为健康对照组$

6:

组%*糖尿病诊断标准参照文献

&

2

'!空腹血糖$

OI+E#,

P<

DI+CI

P

DKG"+B

#

h3[

%均大于或等于
-&%

CC"D

"

W

#

-2

P

口服葡萄糖耐量试验$

?[44

%服糖后
1F

血糖

大于或等于
$$&$CC"D

"

W

(

A[4

诊断标准!

h3[

$

-&%CC"D

"

W

#

?[441F

血糖在
-&/

&$

$$&$CC"D

"

W

*排除标准!排除冠

心病)慢性心力衰竭)心肌梗死)急性脑血管病)严重肝功能异

常)尿毒症)库欣综合征)恶性肿瘤等疾病患者*

D&E

!

方法

D&E&D

!

颈动脉弹性指标的测量&

)

'

!

采用
9D"LI

公司生产的

@@;.

*

$%

型彩色多普勒超声诊断仪#探头频率
-&2

&

$'&%

SRQ

*受试者取平卧位#取颈总动脉窦部下缘下方
1&%GC

处#将取样门与血管壁垂直并置于血管外中膜处#启动回声跟

踪技术$

54

%#连续获取
$1

个以上心动周期的颈总动脉内径变

化曲线#选择
/

&

$%

个心动周期的满意图像输入内置数字化图

像管理系统$

B.;S@

%#即刻进行分析并存储数据*依次获取

左)右侧颈总动脉的图像资料*所有数据均测
'

次取平均值#

再计算左)右两侧颈动脉的平均值*计算动脉硬化的相关参

数&

$.1

'

!压力应变弹性系数$

5

<

%

`

$

3+U3!

%"&$

;+U;!

%"

;!

'(硬

化参数$

$

%

À,

$

3+

"

3!

%"&$

;+U;!

%"

;!

'(动脉顺应性$

9:

%

`

0

$

;+

1

U;!

1

%"&

0

$

3+U3!

%'(管径增大指数$

9A

%

`

'

3

"

33

(脉搏

波传导速度$

3Te

$

%

`

$

$

3!

"

1

1

%

$

"

1

*其中#

3+

为收缩压$

L3

%#

3!

为舒张压$

L3

%#

;+

为收缩期血管内径$

CC

%#

;!

为舒张期

血管内径$

CC

%#

'

3

为收缩期脉搏波最高点与外向脉搏波和

反向折返波重合位置之间的差值(

33

为整个脉搏波的振幅*

D&E&E

!

非内皮依赖性血管舒张功能$

5A;

%检测&

-

'

!

嘱受试者

平卧位#将上肢外展
$2m

#将探头置于肘关节上
1

&

'GC

处#在

肱动脉长轴处测量舒张末期右肱动脉的基础内径$

;

%

%#然后

舌下含服硝酸甘油
%&2C

P

#于
2C#,

后在相同位置测量服药后

舒张末期右肱动脉内径$

;

$

%#测量
'

次取均值*外周
5A;

的

评价采用肱动脉内径变化率
`

$

;

$

U;

%

%"

;

%

_$%%Y

#小于
0Y

定义为
5A;

受损*

D&E&F

!

其他各项指标的测量
!

所有受检者均测量
3+

)

3!

)身

高)体质量#计算体质量指数$

8SA

%(采集清晨空腹静脉血#采

用全自动生化分析仪检测三酰甘油$

4[

%)总胆固醇$

4:

%)空

腹血糖$

h3[

%*应用酶联免疫吸附试验$

5WA@9

%检测血清抵

抗素)瘦素)脂联素水平*

D&F

!

统计学处理
!

应用
@3@@$)&%

统计软件进行统计分析#

计量资料以
0V=

表示#组间比较采用方差分析#多重比较采用

W;@.;

检验(计数资料以例数或百分率表示#组间比较采用
!

1

检验(相关性分析采用
3BI>+",

相关(检验水准
*

`%&%2

#

!

$

%&%2

为差异有统计学意义*

E

!

结
!!

果

E&D

!

'

组一般情况比较
!

'

组血清抵抗素)瘦素)

h3[

及脂联

素水平比较#差异均有统计学意义$均
! %̀&%%%

%#且血清抵抗

素)瘦素)

h3[

水平依次上升#脂联素水平逐步降低(而
'

组年

龄)

8SA

)

3+

)

3!

及
4:

)

4[

水平比较#差异均无统计学意义

$

!

%

%&%2

%#见表
$

*

E&E

!

'

组颈动脉弹性指标比较
!

与
6:

组比较#

A[4

组
5

<

)

$

)

9A

)

3Te

$

及
5A;

受损率均增高#

9:

降低#差异均有统计学意

义$

!

$

%&%$

%(与
A[4

组比较#

41;S

组
5

<

)

$

)

9A

)

3Te

$

及

5A;

受损率均增高#

9:

降低#差异均有统计学意义$

!

$

%&%$

%#见表
1

*

表
$

!!

'

组一般情况比较

组别
&

年龄

$

0V=

#岁%

性别

$男"女#

&

"

&

%

8SA

$

0V=

#

L

P

"

C

1

%

3+

$

0V=

#

CCR

P

%

3!

$

0V=

#

CCR

P

%

4:

$

0V=

#

CC"D

"

W

%

6:

组
2% 2$&(2V2&)$ 1)

"

10 11&)-V1&)/ $1%&2$V$-&11 )1&'-V)&0$ 0&22V%&/-

A[4

组
2% 2$&$(V2&'1 1/

"

11 1'&$2V1&/% $1'&$)V$$&02 )'&1-V(&'0 0&-0V%&(%

41;S

组
)% 21&%0V2&)2 ''

"

1- 1'&-/V1&'$ $12&2'V$0&$% )2&/0V/&%$ 2&%$V%&)1

C

"

!

1

%&$'- %&-'% %&//1 %&2/' %&%'% $&2/-

! %&/-$ %&)(' %&0$( %&2)$ %&((1 %&1$'

续表
$

!!

'

组一般情况比较

组别
& 4[

$

0V=

#

CC"D

"

W

%

h3[

$

0V=

#

CC"D

"

W

% 抵抗素$

0V=

#

,

P

"

CW

% 瘦素$

0V=

#

C

P

"

W

% 脂联素$

0V=

#

#

P

"

CW

%

6:

组
2% $&)0V%&22 0&)-V%&// $&/%V$&'' %&(2V%&%0 2&'2V%&$0

A[4

组
2% $&((V$&%$ -&(1V1&%2

"

'&1)V$&/2

"

$&/'V%&%(

"

'&2-V%&$$

"

41;S

组
)% 1&%$V%&((

(&%$V$&'%

"%

0&)$V1&%/

"%

'&$%V%&$2

"%

$&)$V%&$1

"%

C

"

!

1

$&%/( $$&'11 /&%1/ 1&$%' 0&0%%

! %&'0' %&%%% %&%%% %&%%% %&%%%

!!

"

!

!

$

%&%$

#与
6:

组比较(

%

!

!

$

%&%$

#与
A[4

组比较*

-2(0

重庆医学
1%$)

年
$1

月第
02

卷第
'2

期



表
1

!!

'

组颈动脉弹性指标比较

组别
& 5

<

$

0V=

#

L3I

%

$

$

0V=

%

9:

$

0V=

%

9A

$

0V=

#

Y

%

3Te

$

$

0V=

#

C

"

+

%

5A;

受损率&

&

$

Y

%'

6:

组
2% $$(&2%V$2&1( $$&'1V$&)1 %&)(V%&%2 $'&-%V-&1) )&(/V%&-2 %

A[4

组
2% $0/&%)V2'&1-

"

$0&)%V1&00

"

%&22V%&%'

"

$-&/0V/&$-

"

/&02V$&2-

"

0

$

/&%%

%

"

41;S

组
)% $-0&(-V)2&/2

"%

$)&/2V0&)1

"%

%&0'V%&%)

"%

10&2/V-&0/

"%

(&0)V1&'2

"%

'1

$

2'&''

%

"%

!!

"

!

!

$

%&%$

#与
6:

组比较(

%

!

!

$

%&%$

#与
A[4

组比较*

E&F

!

41;S

患者各项血清检测指标与颈动脉弹性指标及
5A;

受损率的相关性
!

41;S

患者血清抵抗素)瘦素水平均与
$

)

3Te

$

及
5A;

受损率呈正相关$

!

$

%&%2

%#而血清脂联素水平

与
$

)

3Te

$

及
5A;

受损率均呈负相关$

!

$

%&%2

%#三者与
5

<

)

9:

)

9A

均无明显相关性$

!

%

%&%2

%#见表
'

*

表
'

!!

41;S

患者各项血清检测指标与颈动脉弹性指标及

!!!

5A;

受损率的相关性%

& )̀%

&

项目
5

<

$

9: 9A 3Te

$

5A;

受损率

抵抗素

!

: %&0$$ $&%%% U%&10( %&(/- %&'%2 %&)01

!

! %&%)0 %&%%' %&$10 %&$%1 %&%%( %&%%%

瘦素

!

: %&$2) %&((' U%&$0) %&((( %&/'2 %&)2$

!

! %&$') %&%$- %&$)$ %&%)$ %&%%% %&%%%

脂联素

!

: U%&$-- U%&((( %&$2- U%&((0 U%&-$1 U%&)%/

!

! %&%(% %&%1( %&$'0 %&%-% %&%%% %&%%%

E&G

!

41;S

患者各项血清检测指标的相关性
!

41;S

患者血

清脂联素水平与抵抗素)瘦素水平均呈明显负相关$

:

值分别

为
U%&01(

)

U%&0)(

#均
! %̀&%%%

%#血清抵抗素与瘦素水平呈

明显正相关$

:̀ %&202

#

! %̀&%%%

%*

F

!

讨
!!

论

血管壁弹性和舒张功能的改变是动脉粥样硬化及血栓形

成的早期事件#在血管内膜增厚及斑块形成之前就已出现*因

此#监测血管弹性和舒张功能在预防
41;S

患者心脑血管危

险事件中有着极其重要的价值&

/

'

*

抵抗素是一种由脂肪细胞分泌的多肽类激素#研究证实抵

抗素有较强的对抗胰岛素效应#可促进血糖升高)脂肪细胞增

生并致肥胖#并可通过上调血管细胞黏附分子
.$

$

e:9S.$

%)

单核细胞趋化因子
.$

$

S:3.$

%等细胞因子水平&

(

'

#促进血管内

皮细胞释放内皮素
.$

$

54.$

%和减少一氧化氮$

6?

%生成#诱导

全身各血管强烈收缩痉挛#进一步损伤内皮细胞#从而导致
9@

的形成&

$%

'

*

SB,QI

P

F#

等&

$$

'研究证实#抵抗素通过激活细胞外

信号调节激酶
$

"

1

$

57a$

"

1

%和磷脂酰肌醇
.'

激酶$

3A'a

%信号

转导通路促进了血管平滑肌细胞的增生*

瘦素是由肥胖基因编码)脂肪细胞合成的蛋白质产物#通

过抑制胰岛素分泌调控血糖#与肥胖)高血压)脂代谢紊乱)胰

岛素抵抗等密切相关&

$1

'

*多项研究表明瘦素能通过促进
54.

$

的分泌#诱导血管平滑肌的分裂和增生#致内皮功能紊乱*

@FI,LB>

等&

$'

'研究显示#瘦素可上调冠状动脉细胞内基质金属

蛋白酶$

SS3

%

.1

)

SS3.(

及基质金属蛋白酶组织抑制剂

$

4AS3

%

.$

的表达#调节血管外基质的重组#从而参与
9@

的形

成*

3I>L

等&

$0

'研究发现在人
9@

病变中#新生血管内皮细胞

内瘦素受体表达明显上调#同时
SS3+

)

4AS3+

)血管内皮生长

因子$

e5[h

%在新生的血管内皮细胞和泡沫细胞中表达亦相

应增加#且二者表达呈剂量协同依赖性*

脂联素是迄今发现的惟一与机体脂质含量呈负相关的脂

肪因子#具有纠正血糖及血脂紊乱)抗炎)胰岛素增敏的功

能&

$2

'

*研究证实#生理浓度的脂联素即可抑制肿瘤坏死因子
.

*

$

46h.r

%)单核巨噬细胞)

4

淋巴细胞亚群)

5

选择素及

e:9S.$

的形成和释放#同时阻止泡沫细胞的形成及平滑肌

细胞的迁移和增殖#最终抑制
9@

的发展&

$).$-

'

*多项流行病学

调查显示#糖尿病患者脂联素水平越低#胰岛素抵抗越强#血管

病变风险越高#且预后越差*

本研究结果显示#血清抵抗素)瘦素水平在
6:

组)

A[4

组

及
41;S

组中依次增高#而脂联素水平则逐步降低#且脂联素

水平与抵抗素)瘦素水平呈明显负相关#表明三者协同参与了

糖尿病的发生)发展#这与方士强等&

$/

'

)杨伟等&

$(

'的研究结果

基本一致*进一步研究显示#血清抵抗素)瘦素水平与颈动脉

$

)

3Te

$

)

5A;

受损率均呈正相关#脂联素水平则与颈动脉
$

)

3Te

$

)

5A;

受损率呈负相关#提示三者在血管壁弹性和舒张

功能受损中扮演了重要的角色*

综上所述#

41;S

患者大多存在不同程度的血管弹性和舒

张功能减退#血清抵抗素)瘦素)脂联素水平均可反映血管的早

期病变#通过检测其水平对早期筛查动脉疾病#提高血管病变

的防治干预水平具有重要意义*
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作者发现#接受协同糖尿病管理后#患者
h3[

和
RH9$G

水平明显下降#且
A6@

剂量并未明显增加#这反映了该糖尿病

管理方式的重要性*同时#无论以医生设定目标值#还是以

h3[

+

-&%CC"D

"

W

作为目标值#大部分患者在
$1

周后
h3[

水平达标#尤其以
$1

周时达标为主#说明坚持糖尿病管理时间

越长#患者的血糖水平达标效果更好*因此#糖尿病管理是一

项长期的任务#需要患者)医生)护士三者相互配合#制定周密

的计划#采取多种形式强化教育#增加三者之间的互动#综合考

虑患者年龄)病程)并发症)生活背景)经济收入)饮食)运动习

惯等多方面因素#制定个体化治疗方案#才能达到预期的效果*

综上所述#糖尿病管理作为一项投资少)回报大)简单易行

的治疗方案#在糖尿病治疗中起到至关重要的作用#通过,医

生
.

护士
.

患者-三者协同糖尿病管理模式#采取多种形式健康

教育管理#能提高患者依从性#获得自我管理的能力#从而有效

管理血糖#延缓糖尿病并发症的发生*
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