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&摘要'

!

目的
!

分析
/

型糖尿病"

S/IB

$及合并并发症患者的主要生化指标%方法
!

选取
/1!(

年
-

月至
/1!*

年
-

月自贡

市第三人民医院收治的
S/IB

患者
!!/

例!根据是否有并发症将其分为
S/IB

无并发症组"

*!

例$与
S/IB

合并并发症组"

(!

例$!另选取同期体检健康志愿者
((

例作为对照组%比较各组间胰岛素&空腹血糖"

@F_

$&

I>

二聚体"

I>I

$及血脂'高密度脂蛋白

"

RI'

$&低密度脂蛋白"

'I'

$&总胆固醇"

SJ

$&三酰甘油"

S_

$(水平%结果
!

S/IB

无并发症组及
S/IB

合并并发症组患者

@F_

&

I>I

&

SJ

&

S_

及
'I'

水平均高于对照组!胰岛素与
RI'

水平均低于对照组!差异均有统计学意义"

%

"

1)1(

$#且除了

RI'

!胰岛素&

@F_

&

I>I

&

'I'

&

SJ

和
S_

水平在
S/IB

合并并发症组与
S/IB

无并发症组间比较!差异均有统计学意义"

%

"
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$%结论
!

定期监测糖尿病患者的血糖&血脂等生化指标是防治糖尿病及其并发症的重要手段%
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型糖尿病"

7
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#

S/IB

$是临床常见

的由于体内胰岛素缺乏或分泌不足引起的糖代谢紊乱#导致血

糖异常升高的系统性代谢疾病%

!

&

!

S/IB

患者往往伴有微血

管病变和末梢神经病变#所导致的脑血管疾病*心血管疾病*糖

尿病肾病*糖尿病眼病及其他并发症是糖尿病患者死亡的主要

因素%

/

&

!随着我国社会发展和经济水平的提高#糖尿病及其并

发症的发病率逐年上升!为探讨生化检验指标在合并与未合

并相关并发症的
S/IB

患者间的差异#本研究对自贡市第三

人民医院收治的
!!/

例
S/IB

患者的临床资料进行了分析#

现报道如下!

!

!

资料与方法

!)!

!

一般资料
!

依据
YRa!000

年糖尿病诊断标准#选取

/1!(

年
-

月至
/1!*

年
-

月自贡市第三人民医院收治的
!!/

例

S/IB

患者#男
*/

例#女
(1

例#年龄
.!

!

+-

岁#平均"

(*)1"

+)-

$岁)其中
*!

例无并发症"

S/IB

无并发症组$#

(!

例有并

发症"

S/IB

合并并发症组$!另选取同期在该院体检中心接

受体检且各项指标正常的健康志愿者
((

例作为对照组#男
-.

例#女
/!

例#年龄
.1

!

*0

岁#平均"

(-)1"()0

$岁!

-

组一般

资料比较#差异无统计学意义"

%

#

1)1(

$#具有可比性!本研

究通过该院伦理委员会审批!

!)"

!

方法
!

所有研究对象均禁食禁饮
!/#

#于次日清晨空腹

抽取肘静脉血#分别采集非抗凝血及抗凝血各
/%'

#测定相关

指标(胰岛素*空腹血糖"

@F_

$*

I>

二聚体"

I>I2%<D

#

I>I

$*高

密度脂蛋白"

RI'

$*低密度脂蛋白"

'I'

$*总胆固醇"

SJ

$*三

酰甘油"

S_

$!

!)#

!

统计学处理
!

采用
HNHH!,)1

统计软件进行统计分析#

正态分布计量资料以
!""

表示#多组间比较采用方差分析#组

间两两比较采用
'HI>$

检验#以
%

"

1)1(

为差异有统计学

意义!

"

!

结
!!

果

!!

-

组各项观察指标水平比较#差异均有统计学意义"

%

"

1)1(

$)

S/IB

无并发症组及
S/IB

合并并发症组的各项观察

指标水平与对照组比较#差异均有统计学意义"

%

"

1)1(

$)除

了
RI'

#胰岛素*

@F_

*

I>I

*

'I'

*

SJ

和
S_

水平在
S/IB

合

并并发症组与
S/IB

无并发症组间比较#差异均有统计学意

义"

%

"

1)1(

$#见表
!

!

-.0/

重庆医学
/1!+

年
+

月第
.*

卷第
/!

期



表
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组各项观察指标水平比较!

!""

#

组别
#

胰岛素"

\

'

%'

$

@F_

"

%%8:

'

'

$

I>I

"

%

&

'

'

$

SJ

"

%%8:

'

'

$

S_

"

%%8:

'

'

$

RI'

"

%%8:

'

'

$

'I'

"

%%8:

'

'

$

对照组
(( .)+-"1).* ()-("1)(+ 1)--"1)1, .)/."1),, !).*"1).* !)*!"1)*+ /)*-"1)-/

S/IB

无并发症组
*! -).("1)(-

$

,)-*"1)*0

$

1)(/"1)!!

$

().-"1)*/

$

/)0."1),-

$

!)!."1).-

$

-)-/"1)*.

$

S/IB

合并并发症组
(! /)*!"1)-/

$#

!/)/-"1),/

$#

1)*-"1)/-

$#

*)+("1)(0

$#

-),+"1)*-

$#

!)1-"1)-/

$

.)+("1).(

$#

!!

$

(

%

"

1)1(

#与对照组比较)

#

(

%

"

1)1(

#与
S/IB

无并发症组比较

#

!

讨
!!

论

糖尿病在世界范围内已成为严重危害人类健康的慢性

病%

-

&

#与肿瘤*心脑血管疾病共同成为慢性致死性疾病的前
-

位!糖尿病会伴随患者终身#对患者的健康和生活质量造成严

重的影响%

.

&

!此外#随着糖尿病患者病程的延长#患者往往合

并多种并发症#造成多脏器损伤#严重威胁患者的生命健康!

由于糖尿病患者的血糖调节功能异常#代谢长期处于紊乱状

态#机体的氧化与抗氧化功能失衡#累积大量氧自由基则进一

步加重了代谢紊乱#血糖*血脂水平显著增加%

(

&

!血脂是糖尿

病检测的重要指标#包括
'I'

*

RI'

*

SJ

和
S_

等#且血脂水

平与心血管疾病等并发症的发生密切相关%

*

&

!因此#血糖*血

脂的监测在糖尿病及其并发症的预防和控制中具有十分重要

的作用!

本研究结果表明#

S/IB

患者的
@F_

*

I>I

*

SJ

*

S_

及

'I'

水平均高于对照组#而胰岛素与
RI'

水平均明显低于对

照组"

%

"

1)1(

$!此外#

S/IB

合并并发症组患者的
@F_

*

I>

I

*

SJ

*

S_

及
'I'

水平均明显高于
S/IB

无并发症组#而胰

岛素水平明显低于
S/IB

无并发症组"

%

"

1)1(

$!结果表明#

患者的代谢情况严重影响血脂蛋白水平%

+

&

!由于糖尿病病程

长#治疗过程中患者对胰岛素的依赖程度也不同#因此其血脂

蛋白水平也呈现不同情况%

,

&

!由此可见#糖尿病并发症病理变

化的关键因素是控制血糖与改善由血糖引起的代谢紊乱%

0

&

!

另外#研究发现在糖尿病的治疗过程中#调脂药物有着重要作

用#能有效预防并发症的发生#减少患者死亡%

!1

&

!因此#需要

转换以控制血糖与血压为主的传统糖尿病防治理念#同时重视

胰岛素*血糖及血脂的定期监测!此外#

I>I

是纤维蛋白单体

经活化因子交联后#再经纤溶酶水解所产生的一种特异性降解

产物#是一个特异性的纤溶过程标记物#属于一种分子标志物#

具有很高的特异性#可对血栓的形成进行准确的判断%

!!

&

!

I>I

与血浆纤维蛋白原可以反映患者病理性凝血与纤溶变化!由

于在糖尿病的疾病进程中#血糖不稳定尤其是血糖异常升高极

易导致患者的血管内皮损伤#从而导致内源性纤溶活性降低#

引起微血栓#

I>I

水平升高%

!/

&

!有研究表明#对糖尿病患者血

糖水平的有效控制能显著改善
I>I

的异常升高!因此#通过

监测糖尿病患者血
I>I

水平#能准确把握患者的病情变化#防

止并发症的发生!

综上所述#调整血脂及改善代谢紊乱对糖尿病及其并发症

的防治具有重要意义#临床应定期监测糖尿病患者的胰岛素*

血糖及血脂各指标水平#以减少并发症的发生!
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