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　　摘　要：目的　通过对中老年人群血清同型半胱氨酸（Ｈｃｙ）、血脂、血糖水平的测定，为临床开展营养干预提供客观资料和科

学依据。方法　选取该院于２０１２年９月至２０１３年３月收治的１５０例中老年患者，采集患者的静脉血，通过全自动生化分析仪进

行血脂（ＴＣ和ＴＧ）、空腹血糖（ＦＢＧ）及 Ｈｃｙ含量的检测。结果　（１）中老年患者 Ｈｃｙ水平比正常值高（犘＜０．０５）。（２）男性 Ｈｃｙ

水平高于女性（犘＜０．０５）；男性ＴＣ和ＴＧ水平低于女性（犘＜０．０５）。（３）老年患者中，男性高 Ｈｃｙ血症、高ＴＣ血症、高ＴＧ血症

患病率均低于女性（犘＜０．０５）。结论　中老年人应加强血清 Ｈｃｙ、血脂、血糖含量的检测，及早发现异常指标并采取对症处理措

施，尽可能降低心脑血管疾病发生率或延缓疾病的进程。
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　　随着我国老年化进程的加速，老年人群的健康问题逐渐成

为重大公共卫生问题，改人群中慢性疾病的发病率一直处于较

高水平［１］。由于人们生活水平的改善，高蛋白、高脂肪饮食逐

渐成为了人们的日常饮食习惯［２］。这使得高脂血症、高血糖的

发病率将迅速攀升，进而导致心脑血管不良事件的发生率明显

增加［３］。近年来对老年人群临床生化指标的监测已经成为热

点话题［４］。对老年人群生化指标的监测可以为治疗提供临床

依据，如采取行之有效的干预方案，就能预防心肌梗死、脑卒

中、动脉粥样硬化等疾病的出现或延缓其恶化。笔者设计本调

查，旨在通过对中老年患者同型半胱氨酸（Ｈｃｙ）、ＴＣ、ＴＧ和

ＦＢＧ的生化检测，发现相应临床意义，现报道如下。

１　资料和方法

１．１　一般资料　选取本院于２０１２年９月至２０１３年３月收治

的１５０例中老年患者，其中男性７８例，年龄５６～８８岁，平均

（６９．２±１．５）岁；女性７２例，年龄５５～８９岁，平均（７０．８±１．３）

岁。纳入标准：患者不存在严重心、肝、肾等重要脏器疾病；不

存在原发性或继发性痴呆；对本次研究有所了解并签署知情同

意书。男性组患者和女性组患者在年龄、基础疾病、文化层次

方面差异无统计学意义（犘＞０．０５）。

１．２　方法　采集１５０例中老年患者的静脉血，再行血浆分离

处理后，利用全自动生化分析仪（型号：日立７６００）进行 Ｈｃｙ、

ＴＣ、ＴＧ和ＦＢＧ检测，其中所用试剂均由日立公司提供。

１．３　观察项目　记录纳入本研究患者的 Ｈｃｙ、ＴＣ、ＴＧ和

ＦＢＧ检测数据，并与相对应指标的正常值进行对比。（１）Ｈｃｙ

的正常值：≤１６．００μｍｏｌ／Ｌ；高同型半胱氨酸的判定标准：＞

１６．００μｍｏｌ／Ｌ；（２）血清ＴＣ的正常值：＜５．２０ｍｍｏｌ／Ｌ，处于边

缘性升高的判定标准：５．２１～５．７１ｍｍｏｌ／Ｌ，高ＴＣ血症的判定

标准：＞５．７１ｍｍｏｌ／Ｌ；（３）血清 ＴＧ的正常值：≤１．８１ｍｍｏｌ／

Ｌ；高 ＴＧ血症的判定标准：＞１．８１ｍｍｏｌ／Ｌ。（４）空腹血糖

（ＦＢＧ）的正常值：３．８９～６．１１ｍｍｏｌ／Ｌ；高血糖的判定标准：＞

６．１１ｍｍｏｌ／Ｌ。

１．４　统计学处理　采用ＳＰＳＳ１３．０进行统计学分析，计量资

料以狓±狊表示，组间比较采用狋检验；计数资料以率表示，组

间比较采用χ
２ 检验。犘＜０．０５为差异有统计学意义。

２　结　　果

２．１　本调查中老年患者血清生化检验结果与正常值的比较　

Ｈｃｙ水平均值比正常值高（犘＜０．０５），ＴＣ、ＴＧ和ＦＢＧ水平均

处于正常值范围内。见表１。

２．２　男性与女性中老年患者的血生化结果比较　男性和女性

中老年患者的平均年龄、ＦＢＧ水平比较，差异无统计学意义

（犘＞０．０５），其余各项差异有统计学意义（犘＜０．０５），见表２。

２．３　１５０例中老年患者患病率情况　高 Ｈｃｙ、ＴＣ、ＴＧ血症和

高血糖的患病率分别为５１．３％（７７／１５０）、３５．３％（５３／１５０）、

２５．３％（３８／１５０）、２１．３％（３２／１５０）。

·４８１３· 国际检验医学杂志２０１３年１２月第３４卷第２３期　ＩｎｔＪＬａｂＭｅｄ，Ｄｅｃｅｍｂｅｒ２０１３，Ｖｏｌ．３４，Ｎｏ．２３



表１　　老年患者血清生化检测结果与正常值对比

指标 老年患者的检测结果 正常值

Ｈｃｙ（μｍｏｌ／Ｌ） １６．７３±４．２２ ≤１６．００

ＴＣ（ｍｍｏｌ／Ｌ） ５．３８±１．００ ≤５．７１

ＴＧ（ｍｍｏｌ／Ｌ） １．５３±０．３６ ≤１．８１

ＦＢＧ（ｍｍｏｌ／Ｌ） ５．８２±１．２６ ≤６．１１

表２　　男性与女性中老年患者的血清生化检测结果比较

指标 男性（狀＝７８） 女性（狀＝７２） 狋 犘

年龄（岁） ６９．２０±１．５０ ７０．８０±１．３０ １．３７２ ＞０．０５

Ｈｃｙ（μｍｏｌ／Ｌ） １７．４９±４．２１ １５．０２±３．７４ ３．０８６ ＜０．０５

ＴＣ（ｍｍｏｌ／Ｌ） ５．１１±０．８７ ６．０１±１．０２ ４．１４３ ＜０．０５

ＴＧ（ｍｍｏｌ／Ｌ） １．４３±０．４１ １．７２±０．５０ ４．８６５ ＜０．０５

ＦＢＧ（ｍｍｏｌ／Ｌ） ５．８４±１．３６ ５．７９±１．０４ １．５４３ ＞０．０５

２．４　男性和女性中老年患者的患病率比较　在本调查的老年

患者中，男性高 Ｈｃｙ血症、高ＴＣ血症、高ＴＧ血症患病率分别

为２１．８％、２０．５％、１９．２％，女性分别为 ３４．７％、６３．９％、

３４．７％，男、女性间比较差异有统计学意义（犘＜０．０５）。见

表３。

表３　　男性和女性中老年患者的患病率比较［狓±狊或狀（％）］

项目 男性（狀＝７８） 女性（狀＝７２） 统计值 犘

年龄（岁） ６９．２±１．５ ７０．８±１．３ 狋＝１．３７２ ＞０．０５

高 Ｈｃｙ血症 １７（２１．８） ２５（３４．７） χ
２＝４．０８６ ＜０．０５

高ＴＣ血症 １６（２０．５） ４６（６３．９） χ
２＝４．１４３ ＜０．０５

高ＴＧ血症 １５（１９．２） ２５（３４．７） χ
２＝４．８６５ ＜０．０５

ＦＢＧ水平异常 １５（１９．２） １４（１９．４） χ
２＝１．５４３ ＞０．０５

３　讨　　论

近年来，有关中老年人慢性的报道逐年攀升，其中包括冠

心病、脑梗死、脑缺血、糖尿病等疾病［５］。这些疾病不仅会导致

老年人的生活质量大大下降，还会加增子女和社会的负担。如

何预见性地避免慢性病恶化及加重，无疑会对医疗资源的节

省、死亡风险的降低起到举足轻重的作用［６］。伴随着现代医疗

技术水平的进步，通过对生化指标的检测，患者的生理状况能

获得准确、科学的评估，并以此为依据，对慢性病的治疗干预起

到一定程度的指导作用。

笔者在本次调研中，着重探究 Ｈｃｙ、ＴＣ、ＴＧ和ＦＢＧ这４

项指标的监测意义。据文献报道，动脉粥样硬化、脑中风、冠心

病患者的血浆 Ｈｃｙ水平明显高于正常值，这提示 Ｈｃｙ对于相

应疾病尤其是心脑血管疾病的评估有一定程度的指导意义［７］。

笔者发现本调查中老年患者的 Ｈｃｙ水平高于正常值，这说明

中老年人群是发生心脑血管疾病的高发人群。对于中老年人

群而言，Ｈｃｙ是一项不可忽视的生化指标，应加强监测并及时

给予干预。另外，男性 Ｈｃｙ水平高于女性，这可能跟男性平时

的饮食习惯、工作压力密切相关。伴随着高蛋白、高热量摄入

量的增高，再加上患者因紧张导致体内儿茶酚胺水平增高，均

会增加心脑血管疾病的发生率。本次研究也显明，女性在高

ＴＣ、ＴＧ血脂方面的患病率高于男性，也说明中老年女性发生

心脑血管疾病的危险度极高，平时需定期到医院进行血脂水平

检查，并注意饮食和运动干预［８］。

综上所述，中老年发生血脂异常的概率较高，应关注自身

血脂变化情况，定期去医院进行 Ｈｃｙ、血脂、血糖含量的监测，

并根据客观生化指标结果进行针对性地干预和治疗。
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较低，生活条件差，卫生意识普遍淡薄，总体受教育程度不高，

获得传染病防治方面的信息及服务较少，是各类传染病流行的

重点人群。今后，要进一步加强该类人群的重点传染病监测工

作，掌握第一手调查数据和资料，为针对性开展外来务工人员

传染病控制工作提供科学依据。同时进一步加强健康教育，宣

传传染病防治知识，大力开展群众性爱国卫生运动，改变不良

卫生习惯，有效控制相关传染病的流行。
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