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"摘要#

!

目的
!

研究昆明市成年健康体检人群中幽门螺杆菌"

YZ

$感染与血脂异常的关系%方法
!

回顾性

分析
1%$'

年
$

月至
1%$:

年
1

月在该中心采用$'

2.

尿素呼气试验"

$'

2._T3

$进行
Y

C

检测的昆明市成年健康

体检人群资料%该资料包括调查对象基本信息!血脂指标)总胆固醇"

32

$&三酰甘油"

3]

$&高密度脂蛋白胆固

醇"

YX7.2

$&低密度脂蛋白胆固醇"

7X7.2

$*#根据有无
YZ

感染分为
YZ

阳性组及
YZ

阴性组%比较两组

32

&

3]

&

YX7.2

&

7X7.2

水平&单项血脂异常及总体血脂异常发生情况!并行二分类
7"

L

#+F#<

回归分析!探讨

YZ

感染与血脂异常的关系%结果
!

共纳入研究对象
$':0

例!

YZ

感染率为
''&1D

%

YZ

阳性与阴性两组间
0

种血脂水平比较差异无统计学意义"

H

%

%&%:

$#

YZ

阳性组
32

升高异常发生率低于
YZ

阴性组 "

H

$

%&%:

$#

血脂异常发生率在总体及按性别&年龄&

TU8

分层的各层内
YZ

阳性与阴性两组间比较差异均无统计学意义

"

H

%

%&%:

$%回归分析提示!

YZ

感染为
32

升高异常的独立影响因素"

.0[%&)00

!

H

$

%&%:

$%结论
!

YZ

感

染影响
32

升高异常的发生率!但是可能不会影响血脂异常发生率%

"关键词#

!

螺杆菌!幽门#

$'

2.

尿素呼气试验#血脂异常

"中图法分类号#

!

E:-'

"文献标识码#

!

;

"文章编号#

!

$)-$./'0/

"

1%$/

$

$%.$'1:.%0

5'&&#"*%)'(.#%9##(T#")$'.*$%#&

7/

"'&))(,#$%)'(-*(0-#&32")

7

)0*.('&2*")%

/

)(

*03"%

7

'

7

3"*%)'(',8#*"%8

/7

8

/

-)$*"#U*2)(*%)'(

"

5"#&1@1*

#

)#$%U*'(

+

#

#

:-/$'(

O

*'(

+

#

:-Q$R*(

+

?*(

+

#

%/46(

A

'(

#

FQ$%U6(

$

46(('(H89M*(E*';:'B81GHD

7

G*E';QK'@*('?*9(:1(?18

#

46(('(H89M*(E*';J1E9(BH19

>

;1IG

-9G

>

*?';

#

N6(@*(

+

#

46(('():%%1$

#

:D*('

&

!!

'

<.-%&*$%

(

!

=.

>

#$%);#

!

3"IR

C

?"MIFHIMI?9F#",+H#

C

KIFPII,YI?#<"K9<FIM

CG

?"M#

$

YZ

&

#,JI<F#",9,!!

G

+.

?#

C

#!IO#9#,9!>?F

C

I"

C

?I>,!IM

L

"#,

L

FHIHI9?FH

GC

H

G

+#<9?IR9O#,9F#",#, >̀,O#,

L

<#F

G

&?#%8'0-

!

3HI#,F9<F

C

"

C

>?9F#",!9F9"J9!>?F

C

I"

C

?I>,!IM

L

"#,

L

FHIHI9?FH

GC

H

G

+#<9?IR9O#,9F#",9,!<",!><F#,

L

FHIYZ!IFI<F#",

K

G

9!"

C

F#,

L

FHI

$'

2KMI9FHFI+F

$

$'

2._T3

&

#,FHI29!MI+ZH

G

+#<9?5R9O#,9F#",2I,FIM

#

>̂,,9,ZM"Q#,<#9?VI<.

",!ZI"

C

?If+Y"+

C

#F9?JM"OW9,>9M

G

1%$'F"\IKM>9M

G

1%$:PIMIMIFM"+

C

I<F#QI?

G

9,9?

G

NI!&3HI!9F9#,<?>!I!

FHIK9+#<#,J"MO9F#",9,!+IM>O?#

C

#!+#,!IRI+

'

F"F9?<H"?I+FIM"?

$

32

&#

FM#

L

?

G

<IM#!I

$

3]

&#

H#

L

H.!I,+#F

G

?#

C

"

C

M".

FI#,<H"?I+FIM"?

$

YX7.2

&#

?"P.!I,+#F

G

?#

C

"

C

M"FI#,<H"?I+FIM"?

$

7X7.2

&(

&;??+>K

*

I<F+PIMI!#Q#!I!#,F"FHI

YZ

C

"+#F#QI

L

M">

C

9,!YZ,I

L

9F#QI

L

M">

C

9<<"M!#,

L

F"PHIFHIMH9Q#,

L

YZ#,JI<F#",&3HI?IQI?+"J32

#

3]

#

YX7.2

#

7X7.29,!FHI#,<#!I,<I+"J+#,

L

?I#,!IR"J!

G

+?#

C

#!IO#99,!F"F9?!

G

+?#

C

#!IO#9+PIMI<"O

C

9MI!KI.

FPII,1

L

M">

C

+9,!7"

L

#+F#<MI

L

MI++#",9,9?

G

+#+P9+

C

IMJ"MOI!J"M#,QI+F#

L

9F#,

L

FHIMI?9F#",+H#

C

KIFPII,YZ

#,JI<F#",9,!!

G

+?#

C

#!IO#9&@#-3"%-

!

;F"F9?"J$':0+>K

*

I<F+PIMI#,<?>!I!#,FHI+F>!

G

&3HIYZ#,JI<F#",M9FI

P9+''&1D&3HI?IQI?+"J32

#

3]

#

YX7.29,!7X7.2PIMI,"+F9F#+F#<9?+#

L

,#J#<9,<IKIFPII,

C

"+#F#QIYZ

L

M">

C

9,!,I

L

9F#QIYZ

L

M">

C

$

H

%

%&%:

&

&3HI#,<#!I,<IM9FI"J32

&

)&11OO"?

"

7"JYZ

C

"+#F#QI

L

M">

C

P9+

?"PIMFH9,FH9F"JYZ,I

L

9F#QI

L

M">

C

$

H

$

%&%:

&

&3HI"<<>MMI,<IM9FI"J32#,<MI9+I9K,"MO9?#F

G

#,FHIYZ

C

"+#F#QI

L

M">

C

P9+?"PIMFH9,FH9F#,FHIYZ,I

L

9F#QI

L

M">

C

$

H

$

%&%:

&%

FHI"<<>MMI,<IM9FI"J!

G

+?#

C

#!IO#9

H9!,"+F9F#+F#<9?!#JJIMI,<IKIFPII,FHIYZ

C

"+#F#QI

L

M">

C

9,!YZ,I

L

9F#QI

L

M">

C

#,FHI+FM9F#J#<9F#",9<<"M!.

#,

L

F"+IR

#

9

L

I9,!TU8

$

H

%

%&%:

&

&3HIMI

L

MI++#",9,9?

G

+#++H"PI!FH9FFHIYZ#,JI<F#",P9+9,#,!I

C

I,!I,F

#,J?>I,<#,

L

J9<F"M+"J32#,<MI9+I9K,"MO9?#F

G

$

.0[%&)00

#

H

$

%&%:

&

&5'($"3-)'(

!

3HIYZ#,JI<F#",9JJI<F+

FHI#,<#!I,<I"J32#,<MI9+I9K,"MO9?#F

G

#

K>FO#

L

HF,"F9JJI<FFHI"<<>MMI,<IM9FI"J!

G

+?#

C

#!IO#9&

'

A#

/

9'&0-

(

!

YI?#<"K9<FIM

CG

?"M#

%

$'

2._T3

%

!

G

+?#

C

#!IO#9+

:1'$

重庆医学
1%$/

年
0

月第
0-

卷第
$%

期

"

基金项目$中华医学会健康管理学分会全国幽门螺杆菌感染筛查多中心研究项目$

1%$%%'

&)

!

作者简介!贾德梅$

$(-0S

&#主治医师#硕

士#主要从事健康管理方面研究)

!

#

!

通信作者#

5.O9#?

!

3WceP9,

L=

#9,

L#

$)'&<"O

)



!!

幽门螺杆菌$
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YZ

&感染是全

球性问题)自
$(/1

年澳大利亚学者马歇尔和沃伦首

次从慢性活动性胃炎患者胃黏膜活检组织中分离出

YZ

以来#诸多研究逐渐确认#

YZ

感染与以下
0

种上

消化道疾病相关!慢性胃炎*消化性溃疡病*胃癌及胃

黏膜相关淋巴样组织淋巴瘤$

U;73

淋巴瘤&)

YZ

被
4Y@

明确为
)

类人致癌原'

$

(

)近年的深入研究

还发现#

YZ

感染还可能与一些上消化道以外的疾病

如心血管疾病*呼吸系统疾病*神经系统疾病发病相

关'

1.'

(

#如血脂异常等的发生*发展#从而导致动脉粥

样硬化的发生'

0.)

(

)但报道结果不一#仍然有争

议'

0

#

)

(

)本文研究昆明市健康体检人群
YZ

感染及其

与血脂的相关性#现报道如下)

B

!

资料与方法

B&B

!

一般资料
!

选择
1%$'

年
$

月至
1%$:

年
1

月在

本中心健康体检的昆明市人群)入选标准!$

$

&年龄

大于或等于
1%

周岁%$

1

&无各种急慢性炎症%$

'

&未接

受过降血脂治疗)排除标准!$

$

&长期过量饮酒$男性

乙醇摄入量每周大于或等于
$0%

L

#女性每周大于或

等于
-%

L

&%$

1

&患有严重肝病*肾病*恶性肿瘤%$

'

&已

经确诊为糖尿病*冠心病%$

0

&因遗传等因素患有严重

的血脂代谢异常)本研究方案经本院伦理委员会批

准#受检者均签署知情同意书)

B&C

!

方法

B&C&B

!

分组方法
!

$

$

&年龄段分组!将研究对象按从

1%

岁开始每
$%

岁分成一个年龄组$

)%

岁及以上合并

为一组&#共
:

组)$

1

&

TU8

分组!根据
1%%'

年中国成

人超重和肥胖症预防控制指南'

-

(

#按
TU8

$

$/&:

*

$/&:

"$

10&%

*

10&%

"$

1/&%

*

&

1/&%A

L

"

O

1 分为体

质量过低*正常体质量*超重*肥胖共
0

组)

B&C&C

!

检测方法
!

$

$

&详细记录研究对象的基本信

息及健康状况#包括性别*年龄#以及现病史*既往史*

用药史*饮酒情况等)$

1

&

YZ

感染检测!采用$'

2.

尿

素呼气试验$

$'

2._T3

&方法)检测前已排除以下患

者!

-

曾经做过
YZ

根治治疗及胃部手术%

.

两周内

服用抗生素*质子泵抑制剂*

Y

1

受体拮抗剂*铋制剂

剂等药物)试验均严格按照检测仪和药盒相关说明

进行)

$'

2._T3

试验均严格按照检测仪和药盒相关说

明进行)试验均严格按照检测仪和药盒相关说明进

行)

$'

2._T3

采用广东华友明康光电有限公司生产的

YZ

检测仪
Y .̂8E5eT

和$'

2._T3

药盒#最后测定结

果超基准值$

!I?F9"QIMK9+I?#,I

#

X@T

&

&

0&%

为阳

性#

$

0&%

为阴性)如检测结果阳性则判断目前
YZ

感染为阳性#如检测结果阴性则判断目前
YZ

感染为

阴性)$

'

&血脂指标测定!调查对象空腹过夜
/

"

$1

H

#晨
/

"

$%

时前臂静脉采血测定总胆固醇$

32

&*三

酰甘油$

3]

&*高密度脂蛋白胆固醇$

YX7.2

&*低密度

脂蛋白胆固醇$

7X7.2

&)测定使用日立
-)%%

全自动

生化分析仪)

B&C&D

!

血脂异常诊断标准
!

根据
1%%-

年中国成人

血脂防治指南'

/

(

#我国人群的合适血脂水平建议为!

32

&

)&11OO"?

"

7

为升高#

3]

&

1&1)OO"?

"

7

为升

高#

YX7.2

$

$&%0 OO"?

"

7

为降低#

7X7.2

&

0&$0

OO"?

"

7

为升高)结合血脂异常的
0

种简易临床分型

具体为!高
3]

血症#仅
3]

&

1&1)OO"?

"

7

%高
32

血

症#仅
32

&

)&11 OO"?

"

7

%混合型高脂血症#

3]

&

1&1)OO"?

"

7

且
32

&

)&11OO"?

"

7

%低
7X7.2

血

症#仅
YX7.2

$

$&%0OO"?

"

7

)有以上
0

种中的
$

种

及以上即判断为血脂异常)

B&D

!

统计学处理
!

用
5R<I?1%%'

建立数据库)采用

VZVV$-&%

软件处理数据#计数资料以例数和百分率

表示#比较采用
!

1 检验)计量资料以
"̀?O"

L

"M"Q.

VO#M,"Q

检验进行正态性检验#如数据为正态分布#以

KhG

表示#组间比较采用独立样本
?

检验%如数据呈

偏态分布#则以中位数及四分位数间距'

<

$

H

1:

#

H

-:

&(

表示#组间比较采
U9,,.4H#F,I

G

检验#检验水准
"

[

%&%:

#以
H

$

%&%:

为差异有统计学意义)采用二分类

7"

L

#+F#<

回归分析
YZ

感染是否为血脂异常发生的独

立影响因素)

C

!

结
!!

果

C&B

!

YZ

感染情况
!

按入选标准共抽取研究对象

$':0

例)在
$':0

例研究对象中发现
YZ

阳性
00(

例#阴性
(%:

例#

YZ

感染率为
''&1D

%

YZ

阳性组及

阴性组年龄*性别比较差异无统计学意义$

H

%

%&%:

&)

C&C

!

YZ

感染与血脂的关系
!

$

$

&两组血脂指标!

YZ

阳性组和
YZ

阴性组之间血脂指标比较差异均无统

计学意义 $

H

%

%&%:

&#见表
$

)$

1

&

0

项血脂指标异常

的发生率比较!

YZ

阳性组及
YZ

阴性组中
32

异常

发生率比较差异有统计学意义$

H

$

%&%:

&#

3]

*

7X7.

2

*

YX7.2

异常发生率比较差异无统计学意义$

H

%

%&%:

&#见表
1

)$

'

&

YZ

感染与血脂异常发生的关系!

YZ

阳性组中血脂异常共
1$%

例$

0-&0D

&#

YZ

阴性

组中血脂异常共
0%'

例$

0:&)D

&#两组比较差异无统

计学意义$

!

1

[%&)%/

#

H[%&0')

&)$

0

&按性别*年

龄*

TU8

分组#两组血脂异常发生率与各指标的相关

性!同性别组内
YZ

阳性组与
YZ

阴性组血脂异常发

生率比较差异无统计学意义$

H

%

%&%:

&)年龄分组比

较发现#两组血脂异常发生率总体趋势随年龄增加而

!

加#

YZ

阳性组的血脂异常发生率随年龄增加趋势

较
YZ

阴性组更加明显)但同年龄组内比较#

YZ

阳

性组与
YZ

阴性组血脂异常发生率比较差异无统计

学意义$

H

%

%&%:

&)按
TU8

分组比较发现#血脂异

常的发生率在总体趋势随
TU8

增加而
!

加)但同

TU8

组内的
YZ

阳性组与
YZ

阴性组血脂异常发生

率比较差异无统计学意义$

H

%

%&%:

&#见表
'

)$

:

&回

归分析!分别以是否
32

&

)&11OO"?

"

7

#

3]

&

1&1)

OO"?

"

7

#

YX7.2

$

$&%0 OO"?

"

7

#

7X7.2

&

0&$0

OO"?

"

7

#以及是否存在血脂异常为因变量#是否存在

)1'$

重庆医学
1%$/

年
0

月第
0-

卷第
$%

期
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两组
0

项血脂指标比较

项目
YZ

阳性组$

([00(

&

YZ

阴性组$

([(%:

&

?

"

, H

32

'

<

$

H

1:

#

H

-:

&#

OO"?

"

7

(

:&$)%

$

0&::%

#

:&-/:

&

:&%(%
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0&:0%

#

:&-/%

&

S%&':0 %&-1'

7X7.2

'

<

$

H

1:

#

H

-:

&#

OO"?

"

7

(

'&%1%

$

1&:0/

#

'&)0:

&

'&%0%

$

1&:'%

#

'&:)%

&

S%&'0/ %&-1/

3]

$

KhG

#

OO"?

"

7

&

1&%%1h$&0%) $&(-'h$&0/1 S%&'0) %&-'%

YX7.2

$

KhG

#

OO"?

"

7

&

$&1$-h%&1(: $&1')h%&1/- $&$-- %&1'(

YZ

感染为自变量行二元
7"

L

#+F#<

回归分析)在校正

年龄*性别*

TU8

后结果显示!

YZ

感染为
32

升高的

独立影响因素#且为保护因素$

.0[%&)00

#

H

$

%&%:

&#见表
0

)

表
1

!!

两组
0

项血脂指标异常发生率比较&

D

'

组别
( 32 3] 7X7.2 YX7.2

YZ

阳性组
00( $'&/ 1-&0 (&$ 1/&:

YZ

阴性组
(%: $(&- 1)&: (&$ 1:&:

!

1

-&%)- %&$$- %&%%1 $&'-$

H %&%%/ %&-'1 %&()) %&101

表
'

!!

两组血脂异常发生率的比较&

D

'

项目
YZ

阳性组
YZ

阴性组
!

1

H

性别

!

男
:-&0 :)&/ %&%1: %&/-0

!

女
1-&1 11&- $&$/0 %&1--

年龄$岁&

!

1%

"$

'% 10&' 1:&) %&%1' %&/-(

!

'%

"$

0% 01&' '-&% %&-)0 %&'/1

!

0%

"$

:% 0/&: 0-&' %&%-: %&-/0

!

:%

"$

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

!&

)% :/&/ 0:&1 $&-/- %&$/$

TU8

!

过低
/&' /&' %&%%% $&%%%

!

正常
'0&' ''&: %&%': %&/:1

!

超重
:(&% )%&0 %&$%% %&-:1

!

肥胖
)(&/ :-&( $&)0) %&$((

表
0

!!

血脂异常及
0

项血脂指标异常
7"

L

#+F#<

回归分析

项目
#

JQ

!

1

B

A

H .0 (:D:"

血脂异常
%&%/- %&$1) %&0-( $ %&0/( $&%($ %&/:1

"

$&'(-

32

升高
%&00% %&$)' -&'%$ $ %&%%- %&)00 %&0)/

"

%&//)

3]

升高
%&%1: %&$'- %&%'1 $ %&/:- $&%1: %&-/0

"

$&'0%

7X7.2

升高
%&%1/ %&1%1 %&%$( $ %&//( $&%1( %&)(1

"

$&:1(

YX7.2

降低
%&$0' %&$'- $&%(: $ %&1(: $&$:0 %&//1

"

$&:%(

D

!

讨
!!

论

!!

血脂异常属于代谢综合征的一种#其发生除与遗

传*肥胖*饮食*运动*年龄*吸烟*饮酒及其他系统

性疾病有关#还与感染有关'

(

(

)血脂代谢异常已被公

认为是导致动脉粥样硬化的危险因素之一)

YZ

感染

对血脂的影响逐渐受到人们的关注#但是
YZ

感染究

竟是如何导致血脂变化的机制尚不清楚#有研究表

明#感染能够导致血脂代谢的紊乱'

$%.$$

(

#

YZ

感染可引

起炎症细胞的增多*聚集和激活#这些激活的炎症细

胞能分泌肿瘤坏死因子
'

$

36\.

'

&*白细胞介素$

87

&

.

$

*

87.1

等在内的细胞因子#而
36\.

'

能抑制脂蛋白

酶的活性'

$$

(

#使脂质从组织中转移出来#从而使血液

中
3]

水平升高#

YX7.2

水平降低)因此#

YZ

感染

可能是通过炎性活动这一作用来影响血脂代谢的#因

为
3]

升高和
YX7.2

降低是动脉粥样硬化的重要危

险因子'

$1

(

)

但是#关于
YZ

感染对脂代谢的影响#目前研究

报道结果并不一致)有报道显示
YZ

感染者
3]

*

32

*

7X7.7

水平明显高于无
YZ

感染者#同时
YZ

感

染者的
3]

*

32

*

7X7.7

异常发生率明显高于无
YZ

感染者#提示
3]

*

32

*

7X7.7

感染与血脂异常的发生

有密切的相关性'

$'.$0

(

)陈志恒等'

$:

(发现
YZ

感染组

血脂异常及
3]

升高和
YX7.2

降低的发生率均高于

无
YZ

感染组)

]5E8]

等'

$)

(对
'-%

例重度肥胖人群

研究发现#

YZ

感染较无
YZ

感染人群有较高的
3]

*

32

"

YX7.2

水平$

H

$

%&%:

&)

V;3@Y

等'

$-

(在日本

人群中发现
YZ

感染者较健康对照者
7X7

明显升

高#而
YX7

则明显降低)

8̀U

等'

0

(对
0)1

例韩国老

年患者研究发现#

YZ

感染亦与高
7X7.2

血症*低

YX7.2

血症呈正相关#但校正相关混杂因素后#

YZ

感染与低
YX7.2

血症相关性消失)但在其他研究

中#

YZ

感染并没有引起
32

*

7X7.2

*

3]

*载脂蛋白
T

$

;

C

".T

&水平的显著变化'

$/.$(

(

)

本研究发现#

YZ

阳性与阴性两组间
0

种血脂水

平比较差异无统计学意义$

H

%

%&%:

&%单项
32

升高

异常发生率
YZ

阳性组低于
YZ

阴性组)进一步回

归分析#在校正了性别*年龄*

TU8

传统影响因素后发

现#

YZ

阳性者较
YZ

阴性者发生
32

升高的风险降

低#提示
YZ

感染影响
3]

升高发生率#且为保护性因

素#这与上述已有文献研究报道不一样#究竟为何出

现这样的研究结果#需要进一步深入探究)

本研究尚存在以下不足!研究为横断面研究#

YZ

感染与血脂异常之间的关系无前瞻性队列研究对比%

缺乏膳食结构*生活习惯及运动方面等统计数据#无

法评估饮食*生活习惯及锻炼等对血脂的影响)同时

也提示!

YZ

感染对于血脂的作用#有待统一研究对象
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限定条件*

YZ

检测方法*血脂检测方法*治疗对比方

法后再进一步进行多中心*大样本的流行病学调查深

入研究#也需要
UIF9

分析的结果来进一步证实)
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