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老年轻度认知功能障碍与血清总同型半胱氨酸、血脂水平相关性分析
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　　摘　要：目的　观察老年轻度认知功能障碍（ＭＣＩ）与血清总同型半胱氨酸（ｔＨｃｙ）、血脂水平之间的关系。方法　测定５０例

老年 ＭＣＩ患者（ＭＩＣ组）和５０例年龄相匹配的健康者（对照组）血清总胆固醇（ＴＣ）、三酰甘油（ＴＧ）、高密度脂蛋白（ＨＤＬ）、低密

度脂蛋白（ＬＤＬ）及血清ｔＨｃｙ水平。结果　ＭＣＩ组患者血清ＴＣ、ＴＧ、ＨＤＬ、ＬＤＬ的水平分别为（５．７２±１．２５）ｍｍｏｌ／Ｌ、（１．９０±

０．３１）ｍｍｏｌ／Ｌ、（１．０３±０．１２）ｍｍｏｌ／Ｌ、（３．９７±１．０２）ｍｍｏｌ／Ｌ；对照组健康者相应指标分别为（４．２７±１．０４）ｍｍｏｌ／Ｌ、（１．２１±０．１７）

ｍｍｏ／Ｌ、（１．３４±０．２５）ｍｍｏｌ／Ｌ、（３．０３±１．００）ｍｍｏｌ／Ｌ。ＭＣＩ组ＴＣ、ＬＤＬ、ＴＧ均明显高于对照组，差异有统计学意义（犘＜０．０５）。

ＭＣＩ组血清ｔＨｃｙ水平明显高于对照组（犘＜０．０５）。血清 Ｈｃｙ、血脂对预测 ＭＣＩ具有价值（犘＜０．０５）。Ｌｏｇｉｓｔｉｃ多因素回归分析

提示血浆 Ｈｃｙ、血脂是 ＭＣＩ的影响因素。结论　ＭＣＩ患者存在明显的脂质代谢紊乱及高同型半胱氨酸血症，Ｈｃｙ、ＴＣ、ＬＤＬ、ＴＧ

可能对 ＭＣＩ的发病有一定的影响，而 ＨＤＬ与 ＭＣＩ发病可能无关联。
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　　随着我国人口老龄化，老年疾病越来越受到人们的重视，

认知功能障碍疾病是其中之一。轻度认知功能障碍（ＭＣＩ）是

介于正常老化与早期痴呆之间的一种状态，有记忆障碍或认知

损害但未达到痴呆诊断标准［１］。同型半胱氨酸（Ｈｃｙ）是体内

甲硫氨酸循环代谢过程中产生的一种含硫氨基酸。近年来，

Ｈｃｙ与认知障碍的关系是国内外研究热点，多数学者认为高同

型半胱氨酸血症是痴呆和阿尔茨海默病（ＡＤ）的危险因素
［２］。

脂质代谢紊乱与心脑血管病密切相关，而其与老年 ＭＣＩ的关

系尚不清楚。为此笔者研究了５０例 ＭＣＩ患者血脂、血清总

Ｈｃｙ（ｔＨｃｙ）的变化规律，旨在探讨血脂、Ｈｃｙ与 ＭＣＩ的关系，

为 ＭＣＩ的早期诊断、治疗提供依据。

１　资料与方法

１．１　一般资料　收集２０１０年１月至２０１３年１月本院神经内

科 ＭＣＩ患者，纳入研究的 ＭＣＩ患者５０例均符合国际 ＭＣＩ工

作组标准和欧洲ＡＤ联合工作组标准
［３］：（１）主诉记忆力障碍

（有知情者证实）且有客观记忆受损依据；（２）日常基本能力正

常，复杂的工具性日常能力可以有轻微损害；（３）无痴呆。简易

精神状态检查量表（ＭＭＳＥ）评分大于或等于２４分、临床痴呆

评定量表（ＣＤＲ）＝０．５。对照组５０例为同期于本院体检健康

的非痴呆老年人，入组时 ＭＭＳＥ评分均在２８分以上，ＣＤＲ＝

０。治疗组５０例，男２９例，女２１例；年龄５６～７５，平均（６５．５±

１０．９）岁。对照组５０例，男２４例，女２６例；年龄５４～７３，平均

（６３．５±８．９）岁。两组年龄、性别、文化程度等一般情况的比

较，差异无统计学意义（犘＞０．０５），具有可比性。所有纳入研

究者无遗传病家族史、无血缘关系，均排除了肾病、甲状腺功能

减退、急性心肌梗死、卒中急性期和感染性疾病等继发血脂代

谢异常的疾病。所有参加研究人员均是神经内科及检验科医

生，而且均经过统一培训，采用相同的诊断标准。

１．２　方法　所有研究对象在采血前２月停止使用各种维生素

及影响血脂、血清ｔＨｃｙ的药物，禁食１２ｈ后清晨肘静脉穿刺

抽取空腹静脉血３ｍＬ，迅速置于冰上，于１ｈ内离心分离血

清，放于－８０℃冰箱保存待测。用常规酶法测定血清总胆固

醇（ＴＣ）、三酰甘油（ＴＧ）、高密度脂蛋白（ＨＤＬ）、低密度脂蛋白

水平（ＬＤＬ）。测定均采用全自动生化分析仪进行，按国家血脂

测定标准进行并有严格的质量控制；血清ｔＨｃｙ采用免疫透光

比浊法测定（奥林巴斯ＡＵ２７００蛋白分析仪），试剂为浙江夸克

生物科技有限公司产品。

１．３　统计学处理　采用ＳＰＳＳ１７．０软件进行统计处理。计量
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数据以狓±狊表示，组间性别比较采用狋检验；采用受试者工作

曲线（ＲＯＣ）预测血脂、血清ｔＨｃｙ的诊断价值，并对其危险因

素进行Ｌｏｇｉｓｔｉｃ多因素回归分析。犘＜０．０５为差异有统计学

意义。

２　结　　果

两组血脂、血清ｔＨｃｙ水平比较，ＭＣＩ组患者血浆ＴＣ、ＴＧ

和ＬＤＬ水平均明显高于对照组，差异均有统计学意义（犘＜

０．０５）；ＨＤＬ水平两组间的比较，差异无统计学意义（犘＞

０．０５）。见表１、附图１（见《国际检验医学杂志》网站主页“论文

附件”）。血脂、血清ｔＨｃｙ水平与 ＭＣＩ的相关性分析显示，ｔＨ

ｃｙ预测 ＭＣＩ的ＲＯＣ曲线下面积为０．９２７，９５％犆犐为０．８７５～

０．９８０，标准误为０．０２７，提示ｔＨｃｙ对轻度 ＭＣＩ具有较强的预

测价值。血脂各项指标可预测 ＭＣＩ（犘＜０．０５），提示血脂对轻

度 ＭＣＩ具有一定的预测价值。见附图２（见《国际检验医学杂

志》网站主页“论文附件”）。ＭＣＩ多因素分析显示 ＴＣ、ＴＧ、

ＬＤＬ及ｔＨｃｙ均为 ＭＣＩ的危险因素（犘＜０．０５），其中ｔＨｃｙ回

归系数β值最大，犗犚值最高，见表２。

表１　　两组间血脂、ｔＨｃｙ水平的比较（ｍｍｏｌ／Ｌ）

组别 狀 ＴＣ ＴＧ ＬＤＨ ＨＤＬ ｔＨｃｙ

ＭＣＩ组 ５０ ５．７２±１．２５ １．９０±０．３１ ３．９７±１．０２ １．０３±０．１２ ０．０２±０．００１

对照组 ５０ ４．２７±１．０４ １．２１±０．１７ ３．０３±１．００ １．３４±０．２５ ０．０２±０．０００

狋 － １２．１１ ９．２９ ６．７１ ７．３５ １０．２８

犘 － ＜０．０５ ＜０．０５ ＜０．０５ ＞０．０５ ＜０．０５

　　－：无数据。

表２　　ＭＩＣ多因素Ｌｏｇｉｓｔｉｃ多因素回归分析

参数 β值 犛犈 犠犪犾犱值 犗犚值 ９５％犆犐

ＴＣ ０．３１ ０．０２９ ４．２６ １．１１ ０．８４８～０．９５９

ＴＧ ０．３７ ０．０６３ ５．４３ １．５６ ０．６７６～０．９２４

ＬＤＬ ０．２５ ０．０２４ ４．１７ １．０７ ０．０６１～０．２３５

ｔＨｃｙ ０．８５ ０．０８７ ８．７４ ３．３９ ０．８７５～０．９８０

３　讨　　论

２００５年制定的《中国防治认知功能障碍专家共识》，提出

了 ＭＣＩ及其分型。ＭＣＩ指有记忆障碍和（或）轻度的其他认知

功能障碍，但个体的社会职业或日常生活功能未受影响，亦不

能由已知的医学或神经精神疾病解释，是介于正常老化与轻度

痴呆之间的一种临床状态［４］。ＭＣＩ如不能得到及时、正确治

疗可发展为老年痴呆症。确定 ＭＣＩ最重要的临床意义在于早

期发现和早期干预，以延迟或阻止痴呆的发生、发展。

高同型半胱氨酸血症是心脑血管病的独立危险因素，是痴

呆的可能危险因素。Ｈｃｙ可能通过血管损伤、对脑微血管内皮

毒性损伤、破坏血脑屏障、影响凝血纤溶等多种机制影响认知

功能［５］。国外有 Ｈｃｙ与 ＭＣＩ、年龄相关性认知功能下降、痴呆

的相关研究［６］。国内仅见 Ｈｃｙ与脑梗死、ＡＤ的相关研究。而

关于 Ｈｃｙ水平与 ＭＣＩ相关性的研究在国内外鲜见文献报

道［７］。本研究显示，ＭＣＩ组ｔＨｃｙ水平高于对照组，ｔＨｃｙ水平

升高对 ＭＣＩ具有一定的预测价值，Ｌｏｇｉｓｔｉｃ多因素回归分析显

示ｔＨｃｙ升高是 ＭＣＩ危险因素，这与国内外研究结果相一致，

可用于预测健康老年人认知能力下降［８９］。

目前研究认为，能量代谢障碍、葡萄糖利用减少、蛋白质合

成异常、神经递质改变、胆碱能受体缺失、脑白质损害等是认知

功能障碍的病理生理基础。脂质代谢紊乱可能通过降低患者

脑血流量而影响患者脑卒中后的认知功能，提示降脂治疗可能

改善脑卒中后的认知功能。本研究发现 ＭＣＩ与血脂代谢紊乱

有密切关系，ＭＣＩ组ＴＣ、ＴＧ、ＬＤＬ水平明显高于对照组，ＨＤＬ

水平明显低于对照组。同时，ＲＯＣ曲线分析表明血脂各项指

标水平对 ＭＣＩ具有一定的预测价值，Ｌｏｇｉｓｔｉｃ多因素回归分析

显示ＴＣ、ＴＧ、ＬＤＬ是 ＭＣＩ的危险因素，提示 ＭＣＩ的发生、发

展与血脂关系密切。血脂水平升高导致认知功能障碍的机制

可能是血脂可导致脑动脉内皮功能受损，加速动脉粥样硬化，

减少脑血流量，使脑代谢功能受损，进而增加患认知功能障碍

及痴呆的危险性。

总之，本研究发现老年人轻度认知障碍发生与高同型半胱

氨酸血症、血脂水平相关。定期复查高 Ｈｃｙ、血脂生物学指标，

及早发现 ＭＣＩ患者，予以早期干预、治疗是非常必要的。
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