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血清腺苷脱氨酶与糖尿病并发症的相关性研究

王建琼，牛　华，张　芹，平竹仙 ，陈　玲△

（云南省第一人民医院检验科，昆明６５００３２）

　　摘　要：目的　探讨糖尿病患者血清腺苷脱氨酶活性的变化与糖化血红蛋白的相关性，了解与糖尿病并发症的关系。方法　

健康对照组５０例，糖尿病组４５例，糖尿病急、慢性并发症组各８０例，均清晨空腹抽取静脉血，分别测定血清葡萄糖、腺苷脱氨酶、

糖化血红蛋白水平。结果　（１）糖尿病急性并发症组和慢性并发症组血清葡萄糖、腺苷脱氨酶、糖化血红蛋白水平与对照组及糖

尿病组比较均明显升高，差异有统计学意义（犘＜０．０１）；（２）糖尿病组血清葡萄糖、糖化血红蛋白水平与对照组比较均明显升高，

差异有统计学意义（犘＜０．０１），而血清腺苷脱氨酶活性与对照组比较差异无统计学意义（犘＞０．０５）；（３）糖尿病急性并发症组和慢

性并发症组血清葡萄糖、糖化血红蛋白水平有明显正相关关系（狉＝０．７３５６，犘＜０．０１），血清腺苷脱氨酶与糖化血红蛋白水平也有

明显正相关关系（狉＝０．６１０３，犘＜０．０１）；（４）糖尿病组血清葡萄糖与糖化血红蛋白水平有明显相关关系（狉＝０．７３９６，犘＜０．０１），

而血清腺苷脱氨酶与糖化血红蛋白无明显相关关系（狉＝０．２２３６，犘＞０．０５）。结论　血清腺苷脱氨酶活性测定对于预测糖尿病并

发症的发生、鉴别糖尿病与糖尿病并发症、衡量糖尿病并发症患者血糖控制好坏具有重要的临床意义。

关键词：糖尿病；　腺苷脱氨酶；　糖化血红蛋白；　糖尿病并发症
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　　糖尿病是一组由于胰岛素分泌不足或（和）胰岛素作用低

下而引起的代谢性疾病，其特征是高血糖症。糖尿病的长期高

血糖将导致多种器官的损害、功能紊乱和衰竭，尤其是眼、肾、

神经、心脏和血管系统［１］。长期高血糖可致多种并发症，尤其

对于病程较长，血糖控制较差者。按并发症的起病快慢，可分

为急性并发症和慢性并发症两大类，急性并发症除常见的感染

外，还有糖尿病酮症酸中毒、糖尿病非酮症高渗性昏迷、糖尿病

乳酸酸中毒昏迷等；糖尿病的慢性病变主要是微血管病变，如

肾脏病变、眼底病变和神经病变，大血管病变如动脉粥样硬化

及心、脑、肾等病变和高血压等［２３］。作者为探讨糖尿病患者血

清腺苷脱氨酶的变化，现对健康对照组５０例、糖尿病组４５例

和糖尿病并发症组８０例的血清葡萄糖、糖化血红蛋白、血清腺

苷脱氨酶水平进行测定，并对检测结果进行分析，报道如下。

１　资料与方法

１．１　一般资料

１．１．１　健康对照组　选择于２０１３年１～４月在云南省第一人

民医院体检中心的健康体检者５０例，男２８例，女２２例，年龄

３１～７８岁。经生化、心电图和胸部Ｘ线检查均未见异常，排除

糖尿病、空腹血糖受损、糖耐量降低、高血压、高脂血症、肝肾功

能损坏、急慢性感染性疾病等。

１．１．２　糖尿病组　选择于２０１３年１～４月在云南省第一人民

医院住院患者４５例，男２４例，女２１例，年龄３２～８０岁。所有

患者均符合世界卫生组织糖尿病诊断标准，排除结核病、心血

管病、血液病等，无严重肝肾功能损害及严重的急慢性感染。

１．１．３　糖尿病并发症组　选择于２０１３年１～４月在云南省第

一人民医院住院患者８０例，男４２例，女３８例，年龄３４～８１

岁。其诊断均符合世界卫生组织有关糖尿病诊断和分型专家

委员会提出的新标准和全国糖尿病协作组的诊断标准。其中

急性并发症组：糖尿病酮症酸中毒２６例、糖尿病非酮症高渗性

昏迷８例、糖尿病乳酸酸中毒６例；慢性并发症组：糖尿病肾病

１５例、眼部病变７例、周围神经系统病变６例、心脑血管病变

１２例。

１．２　仪器与试剂　雅培Ｃｉ１６２００全自动生化免疫一体机。血

清腺苷脱氨酶试剂为迈克公司生产，血清葡萄糖试剂、糖化血

红蛋白试剂均为日本积水医疗生产。

１．３　方法　所有对象均为清晨空腹状态采血，分别使用含有

分离胶（红色头）、肝素锂（灰色头）的真空采血管抽取静脉血，

标本无溶血，分别进行血清葡萄糖、腺苷脱氨酶、糖化血红蛋白

的检测。

１．４　统计学处理　计量资料采用狓±狊表示，采用ＳＰＳＳ１１．５

统计软件包进行统计学分析；组间比较采用狋检验，相关性检

验采用直线相关分析，犘＜０．０５为差异有统计学意义。

２　结　　果

各组血清葡萄糖、腺苷脱氨酶、糖化血红蛋白测定结果见

表１。各组的血清葡萄糖、腺苷脱氨酶、糖化血红蛋白测定结

果比较可见：（１）糖尿病急性并发症组和慢性并发症组的血清

葡萄糖、腺苷脱氨酶、糖化血红蛋白水平与对照组及糖尿病组

比较均明显升高，差异具有统计学意义（犘＜０．０１）；（２）糖尿病

组血清葡萄糖、糖化血红蛋白水平与对照组比较均明显升高，

差异具有统计学意义（犘＜０．０１），而血清腺苷脱氨酶活性与对
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照组比较差异无统计学意义（犘＞０．０５）；（３）糖尿病急性并发

症组和慢性并发症组血清葡萄糖、糖化血红蛋白水平有明显正

相关关系（狉＝０．７３５６，犘＜０．０１），血清腺苷脱氨酶与糖化血红

蛋白水平也有明显正相关关系（狉＝０．６１０３，犘＜０．０１）；（４）糖

尿病组血清葡萄糖与糖化血红蛋白水平有明显相关关系（狉＝

０．７３９６，犘＜０．０１），而血清腺苷脱氨酶与糖化血红蛋白无明显

相关关系（狉＝０．２２３６，犘＞０．０５）。

表１　　各组血清葡萄糖、腺苷脱氨酶、糖化血红蛋白测定结果（狓±狊）

组别 狀 葡萄糖（ｍｍｏｌ／Ｌ） 糖化血红蛋白（％） 腺苷脱氨酶（Ｕ／Ｌ）

健康对照组 ５０ ４．９±０．３３ ５．３±０．３７ １１．２±１．３１

糖尿病组 ４５ ９．３±１．１４● ７．８±０．９２ １１．９±１．４２

糖尿病急性并发症组 ４０ ７．９±１．１２△● １３．７±１．１４△ ２０．３±１．６９△●

糖尿病慢性并发症组 ４０ １４．９±２．１１△● １１．６±１．４３△ １９．２±２．７４△●

　　：犘＜０．０１，与健康对照组比较；△：犘＜０．０１，与糖尿病组比较；●：犘＜０．０１，与糖化血红蛋白比较。

３　讨　　论

腺苷脱氨酶是一种核酸分解代谢酶，与机体细胞免疫活性

有关，其作用是催化水解腺苷生成肌苷和氮，广泛分布于人体

各组织中，以胸腺、脾、盲肠和其他淋巴组织中含量最高，肝、

肺、肾和骨骼肌等组织含量较低［４］。而血清中腺苷脱氨酶主要

来源于肝脏，属于肝细胞的胞浆酶。当肝细胞受损、坏死或膜

通透性增加时，均能导致血清腺苷脱氨酶活性的增高［５］。测定

血清腺苷脱氨酶活性对某些疾病的鉴别诊断和治疗具有重要

的临床意义，如陈伟红［６］和曹龙翎等［７］报道肝病患者腺苷脱氨

酶测定的临床意义和管茶英［８］和袁银美［９］报道糖尿病患者血

清腺苷脱氨酶测定的临床意义。本研究中，作者为探讨糖尿病

及其并发症患者血清腺苷脱氨酶的变化，对健康对照组５０例、

糖尿病组４５例、糖尿病急性并发症组４０例患者、糖尿病慢性

并发症组４０例患者的血清葡萄糖、糖化血红蛋白和血清腺苷

脱氨酶水平进行测定，并对检测结果进行比较和分析。

糖化血红蛋白是葡萄糖与血红蛋白的β链缬氨酸碱基通

过不可逆的非酶促作用缩合而成。在临床被广泛用来评价糖

尿病患者的生存质量，糖化血红蛋白可反映过去２～３个月的

平均血糖水平，是反映糖尿病患者血糖控制水平最佳的检测指

标［１０１１］。有关糖尿病并发症患者血清腺苷脱氨酶活性升高的

原因尚不十分清楚，由于血清腺苷脱氨酶广泛分布于人体各组

织器官中，各种原因造成的组织器官损害均可导致其升高。本

研究发现：（１）糖尿病急性并发症组和慢性并发症组的血清葡

萄糖、腺苷脱氨酶、糖化血红蛋白水平与健康对照组及糖尿病

组比较均明显升高，差异具有统计学意义（犘＜０．０１）。（２）糖

尿病组血清葡萄糖、糖化血红蛋白水平与对照组比较均明显升

高，差异具有统计学意义（犘＜０．０１），而血清腺苷脱氨酶活性

与对照组比较差异无统计学意义（犘＞０．０５）。可能原因有：①

有并发症的糖尿病患者由于高血糖、高血脂、负氮平衡、酮体堆

积形成酮症及胰岛素抵抗造成机体代谢功能紊乱；②有并发症

的糖尿病患者由于病程长、血糖控制不良和长期的高血糖导致

机体多种组织器官的损害，使血清腺苷脱氨酶活性升高；③无

并发症的糖尿病患者由于血糖控制较好，与糖尿病并发症患者

相比，血糖较低，所导致的各种组织器官的损害程度较轻，血清

腺苷脱氨酶活性不升高或升高不明显。

另外，本研究通过直线相关分析得知：糖尿病并发症组血

清葡萄糖、糖化血红蛋白水平有明显正相关关系（狉＝０．７３５６，

犘＜０．０１），血清腺苷脱氨酶与糖化血红蛋白水平也有明显正

相关关系（狉＝０．６１０３，犘＜０．０１），糖尿病组血清葡萄糖与糖化

血红蛋白水平有明显正相关关系（狉＝０．７３９６，犘＜０．０１），而血

清腺苷脱氨酶与糖化血红蛋白无明显相关关系（狉＝０．２２３６，

犘＞０．０５）。糖化血红蛋白是评价糖尿病患者血糖控制好坏的

客观指标，糖尿病并发症患者血清腺苷脱氨酶与糖化血红蛋白

有明显正相关关系，说明血清腺苷脱氨酶与糖尿病并发症患者

血糖控制水平呈正相关关系。因此，糖尿病患者血清腺苷脱氨

酶活性的测定对于预测糖尿病并发症的发生、鉴别糖尿病与糖

尿病并发症、衡量糖尿病并发症患者血糖控制好坏具有重要的

临床意义。
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［６］ 陈伟红．血清腺苷脱氨酶在肝病诊断中临床价值研究［Ｊ］．检验医

学与临床，２０１２，９（８）：９８３９８４．

［７］ 曹龙翎，吴永岳，吴美华，等．胆碱酯酶、总胆汁酸及腺苷脱氨酶检

测在肝病诊治中的临床意义［Ｊ］．检验医学与临床，２０１３，１０（１１）：

１４０１１４０３．

［８］ 管茶英，周美霞，陈光．糖尿病患者血清腺苷脱氨酶测定的临床意

义［Ｊ］．临床检验杂志，２００６，２４（３）：３３１３３５．

［９］ 袁银美．Ｔ２ＤＭ血清腺苷脱氨酶水平变化的临床意义［Ｊ］．南通大

学学报：医学版，２０１１，３１（６）：４８６４８７．

［１０］张震，李军，李思源，等．糖化血红蛋白在筛查和诊断糖尿病中的

价值研究［Ｊ］．中国全科医学，２０１３，１６（１４）：１５９０１５９２．

［１１］王晨秀，霍亚南．糖化血红蛋白用于诊断２型糖尿病及糖尿病前

期的临床研究［Ｊ］．天津医药，２０１２，４０（５）：４４３４４５．

（收稿日期：２０１４０１１３）

·７８７１·国际检验医学杂志２０１４年７月第３５卷第１３期　ＩｎｔＪＬａｂＭｅｄ，Ｊｕｌｙ２０１４，Ｖｏｌ．３５，Ｎｏ．１３


