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循环酶法测定高血压、冠心病和脑梗死患者血清

同型半胱氨酸水平的临床研究

张德文，邱顺华，龙林会

（四川省自贡市第三人民医院检验科，四川自贡６４３０２０）

　　摘　要：目的　探讨循环酶法检测血清同型半胱氨酸（Ｈｃｙ）在高血压、冠心病、脑梗死患者中的临床意义。方法　首先收集

我院确诊的各５０例高血压患者、冠心病患者、脑梗死患者及５０名健康体检者的血清标本。采用循环酶法在贝克曼全自动生化仪

ＡＵ５８００上测定血清 Ｈｃｙ浓度。结果　高血压、冠心病、脑梗死３组患者血清 Ｈｃｙ水平分别为（１８．５５±１１．５４）μｍｏｌ／Ｌ、（２４．３７±

１０．４９）μｍｏｌ／Ｌ、（１７．１０±８．４６）μｍｏｌ／Ｌ均明显高于正常对照组 Ｈｃｙ水平［（９．５２±２．２４）μｍｏｌ／Ｌ］（犘＜０．０１）；冠心病组比脑梗死

组患者血清 Ｈｃｙ明显升高，差异有统计学意义（犘＜０．０５）。结论　循环酶法检测血清同型半胱氨酸对高血压、冠心病、脑梗死患

者的诊断、治疗、疗效观察具有重要意义。
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　　同型半胱氨酸（ｈｏｍｏｃｙｓｔｅｉｎｅ，Ｈｃｙ）又称高半胱氨酸，是一

种含硫氨基酸，不属于组成蛋白质的２０种氨基酸，体内不能合

成，只能来源于蛋氨酸（甲硫氨酸）的分解代谢。健康人体内游

离 Ｈｃｙ很少，一般是以蛋白结合形式存在。目前血清 Ｈｃｙ的

测定方法有许多种，如高效液相色谱法（ＨＰＬＣ）、荧光偏振免

疫检测法（ＦＰＩＡ）、酶免疫分析法（ＥＩＡ）等。循环酶法测定血清

Ｈｃｙ水平，具有快速、简便、灵敏度高等特点，可用于全自动生

化分析仪［１］。高同型半胱氨酸血症作为多种疾病的独立危险

因子，已经越来越受到关注［２］。本文采用循环酶法在美国贝克

曼公司新上市的全自动生化分析仪ＡＵ５８００上检测高血压、冠

心病和脑梗死患者血清 Ｈｃｙ浓度，旨在为高血压、冠心病和脑

梗死患者的诊断和预防提供依据。

１　资料与方法

１．１　一般资料　分４组：高血压、冠心病、脑梗死３组病例均

来自本院２０１２年９月至２０１３年１月心内科、神经内科住院患

者确诊病例，正常对照组选自健康体检者，排除心脑血管疾病

的健康人。（１）高血压组５０例，男性１７例，女性３３例；年龄３９

～８５岁，平均６７．９岁。（２）冠心病组５０例，男性２５例，女性

２５例；年龄４６～９８岁，平均７２．８岁。（３）脑梗死５０例，男性

２９例，女性２１例；年龄４９～８６岁，平均７０．５岁。（４）正常对照

组５０例，男性２５例，女性２５例；年龄４０～６９岁，平均５４岁。

１．２　试剂与仪器　试剂盒由北京利德曼生物有限公司提供；

仪器为贝克曼库尔特公司的ＡＵ５８００全自动生化分析仪；质控

品由北京利德曼生物有限公司提供。

１．３　统计学处理　采用ＳＰＳＳ１７．０软件进行统计学分析，样

本均数的比较采用狋检验，以犘＜０．０５为差异有统计学意义。

２　结　　果

三组患者血清同型半胱氨酸（Ｈｃｙ）测定值：高血压组为

（１８．５５±１１．５４）μｍｏｌ／Ｌ，冠心病组为（２４．３７±１０．４９）μｍｏｌ／Ｌ，

脑梗死组为（１７．１０±８．４６）μｍｏｌ／Ｌ，正常对照为（９．５２±

２．２４）μｍｏｌ／Ｌ；高血压、冠心病、脑梗死３组患者 Ｈｃｙ值明显高

于正常对照组（犘＜０．０１）。３组病例两两比较：冠心病组与脑

梗死组 Ｈｃｙ值比较差异有统计学意义（犘＜０．０５）；高血压组与

冠心病组，高血压组与脑梗死组患者 Ｈｃｙ值比较差异无统计

学意义（犘＞０．０５）。

３　讨　　论

近年来，国内外学者研究发现血清 Ｈｃｙ水平与心血管疾

病的关系密切，Ｈｃｙ作为心脑血管疾病的一个新的独立危险指

标，越来越受到人们的密切关注［３５］。普永冰等［６］报道，Ｈｃｙ的

检测对高血压患者的临床诊断、治疗及病情监测有一定的临床

·８３５２· 国际检验医学杂志２０１３年１０月第３４卷第１９期　ＩｎｔＪＬａｂＭｅｄ，Ｏｃｔｏｂｅｒ２０１３，Ｖｏｌ．３４，Ｎｏ．１９



价值。本研究结果显示高血压组患者 Ｈｃｙ水平明显高于正常

对照组（犘＜０．０１）。许多研究者发现高 Ｈｃｙ与高血压存在着

相关性，还有流行病学研究表明随着血浆 Ｈｃｙ水平升高者高

血压患病率明显增高［７８］。刘江华等［９］报道，口服叶酸可以有

效降低 Ｈ型高血压（即伴有 Ｈｃｙ升高的高血压）患者 Ｈｃｙ水

平及辅助降压药物降低患者血压［６］，因此，检测血清 Ｈｃｙ可以

诊断 Ｈ型高血压，观察其治疗效果。

本研究显示冠心病组、脑梗死组患者 Ｈｃｙ明显高于正常

对照组（犘＜０．０１）。同时本研究还发现，冠心病组患者 Ｈｃｙ比

脑梗死组更高（犘＜０．０５），冠心病及脑梗死患者多数患者血清

Ｈｃｙ水平升高。血清 Ｈｃｙ水平在１０μｍｏｌ／Ｌ以上称为高 Ｈｃｙ

血症或血清 Ｈｃｙ水平升高。许多研究表明，高 Ｈｃｙ血症与心

脑血管疾病密切相关，Ｎｙｇａｒｄ等
［１０］对５８７例冠状动脉粥样硬

化患者的统计资料表明：冠状动脉疾病病死率与患者血浆总

Ｈｃｙ水平呈正相关。Ｒｏｔｔｅｒｄａｍ等
［１１］对１０７７例６０～９０岁的

脑梗死患者进行研究，而不管静止性脑梗死还是严重的脑白质

损伤，患者血清中 Ｈｃｙ水平都有明显的升高。维生素Ｂ６、维生

素Ｂ１２和叶酸是 Ｈｃｙ代谢必需的辅助因子，许多研究表明了它

们的相关性，并且增加维生素Ｂ６、维生素Ｂ１２和叶酸摄入，可以

减低Ｈｃｙ水平
［１２１４］。因此，伴有高Ｈｃｙ血症的冠心病、脑梗死

患者可以用维生素和叶酸辅助治疗降低 Ｈｃｙ水平。

综上所述，用循环酶法检测血清 Ｈｃｙ对高血压、冠心病、

脑梗死患者具有重要意义。
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（上接第２５３７页）

在一定的差异性，肺癌组中Ⅲ和Ⅳ期患者血清５种肿瘤标志物

含量均显著高于Ⅱ期，说明肿瘤标志物在对患者的ＴＮＭ的分

期预测有一定辅助作用。此外，通过ＲＯＣ曲线发现联合５种

血清肿瘤标志物对肺癌进行诊断的效能最高，主要是肺癌尚无

特异性的肿瘤标志物，为此联合检测将对肺癌的早期诊断和治

疗提供重要的指导。

综上所述，肿瘤标志物在肺癌疾病的发展过程中表现出一

定的差异性，可以在肺癌的诊治中进行运用。且多项肿瘤标志

物联合检测在肺癌诊诊治中表现出相当的优势。
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