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摘
!

要!目的
!

对药物治疗
7SDQF.

病甲亢患者后血清脂联素水平的变化情况进行分析研究&方法
!

选择
&('

例
7SDQF.

病

甲亢患者为研究对象"将其分成
7K&

和
7K3

两个亚组"

7K3

组患者接受甲亢药物治疗)另取同期来我院行健康检查的
%(

例体检

健康者为健康对照组"全面探究
7SDQF.

病甲亢患者治疗前后血清脂联素水平的变化情况&结果
!

血清脂联素水平变化(和健康

对照组相比"

7K&

组患者较高"

7K3

组较低"各组数据之间的差异具有统计学意义!

!

#

($(%

#&

5>!

水平变化(

7K

组患者比对照

组低"

7K&

组的
5>!

水平低于
7K3

组!

!

#

($(%

#&

\5)

水平变化(和健康对照组相比"

7K

两个亚组患者均显著升高"且
7K&

组

高于
7K3

组!

!

#

($(%

#&

\52

水平变化(和健康对照组相比"

7K&

组患者血清
\52

水平显著升高!

!

#

($(%

#)

7K3

组的
\52

水平

稍低!

!

'

($(%

#&各组血清脂联素水平和
5>!

呈负相关"和
\52

"

\5)

为正相关"与其余基线资料不存在相关性&结论
!

7SDQF.

病甲亢患者脂联素水平上升"在经过药物治疗之后"其水平下降且低于健康体检组"同时与甲状腺激素水平保持相关性"这说明脂

联素水平受甲状腺激素调控&

关键词!
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病)

!

甲亢)
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脂联素
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7SDQF.

病是一种器官特异性免疫疾病!该疾病有着较为

显著的遗传特征.

&13

/

!为多基因性疾病"导致
7SDQF.

病发生#

发展的关键性因素之一为环境因素.

)

/

"与以往相比!最近几年

我国罹患甲状腺疾病的人数呈现出了逐年上升的趋势!其中女

性患者的人数比男性高出
%

倍左右.

21%

/

"相关调查证实!甲状

腺功能亢进的罹患率约为
&$&L

!而
7SDQF.

病是引起甲状腺功

能亢进的主要原因"对于甲亢疾病!临床上一般使用抗甲状腺

药物对患者进行相关治疗"使用何种有效方式!全面降低甲状

腺疾病发生率!已经成为医学专家们所关注的问题之一.

+

/

"脂

联素)

4?@

*是一种特异性血浆蛋白!由
D

Z

A&

基因编码产生!

是典型脂肪细胞因子.

0

/

"成熟化脂肪细胞会分泌出
4?@

!有

实验证实!该指标的表达受到多种因素的影响"目前国内有部

分文献对甲亢治疗前后
4?@

水平变化进行探究.

'1*

/

!虽说国

外在此方面的研究甚少.

&(

/

!且各实验结果之间存在一定差异!

但其均得到一个共同点!那就是
4?@

表达水平和糖#甲状腺激

素#脂肪代谢和胰岛素抵抗之间存在关联性"为了全面探究

7SDQF.

病甲亢患者药物治疗后血清
4?@

水平的变化!结合实际

情况!本研究选取
3(&+

年
&U&(

月来本院就诊的
&('

例
7SDQF.

病甲亢患者为研究对象!对其治疗前后
4?@

水平进行全面比较

分析!旨在为相关疾病的治疗方案制定提供理论依据"

$

!

资料与方法

$$$

!

一般资料
!

选择
3(&+

年
&U&(

月来本院就诊的
&('

例

(

*2)&

(

国际检验医学杂志
3(&0

年
%

月第
)'

卷第
&(

期
!
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!
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H
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!
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!
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7SDQF.

病甲亢患者为研究对象!经临床诊断和病理实验检查!

患者确诊!符合卫生和计划生育委员会最新制定的关于

7SDQF.

病甲亢的临床诊断标准"纳入标准&甲状腺查体表明!

甲状腺体积增加!不存在触痛!患者同时伴有程度不一的非浸

润型突眼症状!患者具有典型甲状腺功能亢进症状"排除标

准&糖尿病者#其他器官器质性病变者#高血压者#心血疾病者#

间歇性精神分裂症者#自身免疫系统疾病者与其他不适合参与

实验调查人群"

&('

例
7SDQF.

病甲亢患者中!男
3)

例!女
'%

例!年龄
&'$2

"

))$%

岁!平均年龄为)

3%$+f&$0

*岁"现依照

患者是否接受治疗!将其分成
3

个亚组!分别命名为
7K&

组和

7K3

组!

7K3

组患者接受甲亢药物治疗"其中
7K&

组
%(

例!

7K3

组
%'

例"经抗甲状腺药物治疗后!患者的血清游离三碘

甲腺原氨酸)

\5)

*和游离甲状腺素)

\52

*达到正常标准"另

外选择同期来本院行身体检查的
%(

例健康人为健康对照组"

各组年龄#性别等基线资料差异无统计学意义)

!

'

($(%

*!具

有可比性"

$$%

!

方法

$$%$$

!

标本采集
!

各组研究对象在入院前晚禁食禁水!于次

日清晨抽取
&(P<

静脉血!将其中
3P<

放在离心机内离心!

3%((S

'

P-/

离心
3(P-/

!取上层血清!将其置入标本管内!同

时保存在
U0(_

环境下!等待进行胰岛素和
4?@

等相关检

测"除胰岛素和
4?@

之外!其余指标必须在当日内完成"标

准品&选择共计
2(/

N

的标准品!在加入到蒸馏水
($%P<

内将

其配置成为
'(/

N

'

P<

的溶液"准备规格为
&$%P<

的离心

管!在第
&

管内加入
*((

(

<

的稀释液!在第
3

管内加入
%((

(

<

的标本稀释液!然后在第
&

管内加入
'(/

N

'

P<

标准品液体共

计
&((

(

<

"将其放置在微量振荡器中混合均匀!同时使用加

样设备吸出
%((

(

<

!转移到第
3

管!利用这种方式进行等倍稀

释!在第
0

个管内吸出
%((

(

<

弃之!空白对照组为第
'

管"

$$%$%

!

检测步骤
!

)

&

*加样!在每个小孔中加入待检测或者标

准样本
&((

(

<

!充分混合反应板!将其方式在
)0_

的环境中

孵育
2(P-/

+)

3

*洗板!使用洗涤液!将反应板洗涤
2

"

+

次!同

时使用滤纸吸干+)

)

*在各个小孔中加入标准稀释液和第一抗

体液
%(

(

<

!把反应板全面混合均匀!后在
)0_

环境下孵育
3(

P-/

+)

2

*洗板!使用洗涤液!将反应板洗涤
2

"

+

次!同时使用滤

纸吸干+)

%

*在小孔中加入酶标抗体工作液
&((

(

<

!同时将反

应板放置在
)0_

环境内孵育
&(P-/

+)

+

*洗板!使用洗涤液!将

反应板洗涤
2

"

+

次!同时使用滤纸吸干+)

0

*在小孔内加入底

物液!共计
&((

(

<

!放置在
)0_

环境下孵育
&%P-/

+)

'

*在小

孔中加入
&((

(

<

终止液!混合均匀!孔板中的液体颜色从蓝色

变为黄色视为成功+)

*

*在
)(P-/

内使用酶标设备于
2%(/P

位置检测吸光值"

$$%$&

!

标准曲线制备
!

创建标准曲线!以标准品的
(

#

&3%

#

3%(

#

%((

#

&(((

#

3(((

#

2(((

#

'(((

ZN

'

P<

浓度是视为横坐标!

血清
4?@

吸光值为纵坐标"使用专业化计算机软件!描绘出

标准化去曲线"结合样本吸光值!计算与之相对应的血清

4?@

水平!同时乘稀释总倍数的
%(((

倍"

$$%$'

!

胰岛素水平检测
!

在进行检测之前将冷冻标本和实验

试剂恢复至室温"胰岛素水平检测工作使用化学发光法完成!

后结合相关结果!得出胰岛素抵抗指数"

$$&

!

统计学处理
!

本研究采用
>?>>3($(

专业统计学软件!

对数据中的计量资料使用
>

检验的方式进行比较!数据中的计

数资料使用
!

3 检验的方式比较!多组间比较使用非参数检验

方式比较!变量线性关系使用
>

Z

FDSPD/

法进行全面分析!多因

素分析使用
<I

N

-.B-R

法进行分析"上述检验均为双侧性!当

!

#

($(%

时!说明组间数据差异有统计学意义"

%

!

结
!!

果

%$$

!

甲状腺功能比较情况
!

与健康对照组相比!

7SDQF.

病
3

个亚组的促甲状腺激素)

5>!

*水平明显降低)

!

#

($(%

*"与

7K3

组相比!

7K&

组
5>!

水平显著降低)

!

#

($(%

*"与健康

对照组相比!

7SDQF.

病
3

个亚组的
\5)

水平显著较高!组间差

异有统计学意义)

!

#

($(%

*"和
7K3

组相比!

7K&

组的
\5)

水平较高!组间差异有统计学意义)

!

#

($(%

*"和对照组相

比!

7K&

组的
\52

水平显著较高)

!

#

($(%

*"

7K3

组的
\52

水平比对照组稍低!差异无统计学意义)

!

'

($(%

*"与
7K3

组

相比!

7K&

组的
\52

水平显著升高)

!

#

($(%

*"各组受试者

甲状腺功能比较情况!见表
&

"

表
&

!!

各组研究对象之间甲状腺功能相关参数的比较%

Pf4

&

组别
+ 5>!

)

P6a

'

<

*

\52

)

Z

PIJ

'

<

*

\5)

)

Z

PIJ

'

<

*

4?@

)

(

N

'

P<

*

健康对照组
%( &$+2f($+' &+$3'f3$*) %$*)f&$() 3$'*f&$()

7K&

组
%( ($(()'f($(((3 +'$%3f3%$*2 3%$)+f&)$'+ )$2'f($'+

7K3

组
%' ($((%f($*' &%$+3f%$3' +$%3f&$&' 3$(+f($'*

%$%

!

受试者
4?@

水平比较
!

所有受试者的
4?@

水平为正

态分布!健康对照组#

7K&

组#

7K3

组
4?@

水平分别为

)

3$'*f&$()

*#)

)$2'f($'+

*#)

3$(+f($'*

*

(

N

'

P<

!与健康对

照组相比!

7K&

组的
4?@

水平较高!

7K3

组的
4?@

水平较

低!差异有统计学意义)

!

#

($(%

*"与
7K3

组相比!

7K&

组显

著偏高)

!

#

($(%

*"

%$&

!

4?@

水平与甲状腺功能指标之间的关联性
!

健康对照

组#

7K&

组#

7K3

组血清
4?@

水平与
5>!

呈负相关)

=]

U($%0+

!

!

#

($(&

*!与
\52

!

\5)

呈正相关)

=

分别为
($%+'

和

($2&3

!

!

均
#

($(&

*"

&

!

讨
!!

论

!!

4?@

为特异性血浆蛋白门类下!属脂肪细胞一种!相对成

熟的脂肪组织会分泌
4?@

.

&&

/

"既往研究证实!

4?@

可以保证

胰岛素敏感性.

&3

/

!同时也能够降低动脉血管粥样硬化发生概

率"既往研究证实!该指标和甲状腺功能之间存在一定关联

性!在发生甲状腺功能亢进的时候!其
4?@

水平显著高于甲

状腺功能减退时.

&)

/

"和健康人相比!甲状腺功能亢进者机体

内激素水平偏高!其血脂#血糖和胰岛素水平也会发生一定

变化"

本研究将受试者随机分为未接受药物治疗的
7K&

组和接

受药物治疗的
7K3

组"结果显示!与健康对照组相比!

7K&

组

患者的
4?@

水平上升!而
7K3

组患者该指标明显下降!由此

证实!药物治疗可以降低
7SDQF.

病患者血清
4?@

水平"同时

本研究结果显示!与
7K&

组患者相比!

7K3

患者血清
4?@

水

(

(%)&
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平变化与
5>!

水平变化呈负相关!而与
\52

与
\5)

水平变化

呈现为正相关"进一步对实验结果进行分析可知!与血清

5>!

及
\5)

水平相比!

7SDQF.

病甲亢患者的
4?@

水平提升

与其
\52

指标水平升高的关联性更为密切!因此
\52

在这一

变化的过程中的影响可能更大"有研究发现!在正常情况下!

随着年龄的增长!机体中血清
4?@

的水平不断减少!而冠心

病的发生率却也不断升高!因此推测血清
4?@

的含量在动脉

粥样硬化的发生发展过程中起到了非常重要的作用.

&2

/

"

4?@

水平下降!可能会造成动脉硬化疾病的发生#发展!而甲亢患者

体内甲状腺激素水平的升高反馈调节使得其
4?@

水平升高!

进而可能导致甲减患者较甲亢患者冠心病发生风险增高!但这

一论点仍需后续实验加以验证分析"

综上所述!未经过治疗时!

7SDQF.

病甲亢患者的
4?@

水

平远超正常水平!但经过药物治疗之后!其表达水平呈现出显

著的下降趋势!且其水平变化与
7SDQF.

病甲亢患者血清甲状

腺激素水平的变化密切相关!其中以
\52

尤为突出"

4?@

有

着提升胰岛素敏感程度和抗动脉硬化的双重效果!其水平变化

还和那些因素存在关联性!甲状腺激素对
4?@

的作用机制等

问题尚需进一步探究"
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