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效调控
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代谢综合征$

U)

%是常见内分泌系统疾病#以高血脂'肥

胖'高血糖及胰岛素抵抗为主要体征#患病率不断升高#且呈年

轻化趋势(

#

)

*

U)

的发生与环境因素和遗传因素综合作用有

关#可通过心血管系统多种因素的联合作用诱发心脑血管疾

病(

!

)

*

U)

发病机制尚未完全明确#治疗方法则包括降压'降

血糖'调节血脂等#患者需同时服用多种药物*治疗药物可造

成肝肾功能损伤#影响患者治疗依从性#进而影响临床疗效*

既往研究发现#限食干预能够延缓衰老#改善代谢功能#降低心

血管疾病发病风险#但目前关于限食干预对
U)

患者的影响研

究较少(

4=%

)

*本研究分析了限食干预对
U)

患者血糖'血脂#以

及血清同型半胱氨酸$

,J

B

%'

'

反应蛋白$

'\2

%'白细胞介素
=&

$

*(=&

%等指标水平的影响#旨在为指导
U)

患者的治疗提供依

据*现将研究结果报道如下*

A

!

资料与方法

A1A

!

一般资料
!

笔者所在医院内分泌科
!"#$

年
&

月至
!"#&

年
&

月收治的符合本研究纳入和排除标准的
U)

患者
#""

例#

男
$#

例'女
%6

例&年龄
!$

#

&$

岁#平均$

%314_#"1&

%岁&合并

高血压
&7

例#高血糖
34

例#高血脂
&!

例*纳入标准!符合
U)

诊断标准*

U)

诊断标准!$

#

%中心肥胖体征$男性腹围大于
6"

JL

#女性大于
3"JL

%&$

!

%血脂异常!三酰甘油$

0a

%水平大于

#17LL?A

"

(

#或男性高密度脂蛋白胆固醇$

,X(='

%水平小于

"16LL?A

"

(

'女性小于
#1"LL?A

"

(

#或总胆固醇$

0'

%水平大

于
$1#3LL?A

"

(

&$

!

%高血压!收缩压高于
#%"LL,

H

或舒张压

高于
6"LL,

H

#或已确诊为高血压&$

4

%高血糖!空腹血糖

$

V̂a

%水平大于
$1& LL?A

"

(

#或糖化血红蛋白水平超过

&1$5

#或已确诊为
&

型糖尿病*符合第
#

项标准#且同时符合

其余标准中的
!

项及以上者#确诊为
U)

*排除标准!继发性

高血压'

%

型糖尿病及激素治疗导致的向心性肥胖&恶性肿瘤'

严重感染及重要脏器功能不全&怀孕及哺乳期妇女&研究过程

中依从性差或中途退出*本研究经医院伦理委员会审核批准#

所有研究对象对本研究知情*

A1B

!

方法

A1B1A

!

干预方法
!

所有研究对象入院前
#

周停止服用降血

压'降糖及血脂调节药物#入院后第
#

天给予糖尿病饮食方案

并进行健康教育#均衡饮食能量供给方案见表
#

&第
!

#

4

天为

缓冲期$低热量期%#每天限制饮食热量
&""QY

#给予水果$苹

果'桃子'菠萝等%

#1$Q

H

#分
4

#

%

餐食用&第
%

#

3

天为限食期

$极低热量期%#每天限制饮食热量
!""QY

#早上和中午给予蔬

菜汤
#

份$热量
$!QY

%#晚上给予低热量餐包
#

份$

!$

H

#热量

为
6$QY

%&第
6

#

#"

天为恢复期$低热量期%#每天限制饮食热

量
&""QY

&第
##

天恢复正常饮食*治疗期间#每天饮食中的碳

水化合物
i

蛋白质
i

脂肪配比为
##i%i$

#饮水
!

#

4(

"

E

#避

免剧烈运动*限食干预过程中#每天检测血糖'血压及心率#血

糖低于
416"LL?A

"

(

时#补充
!"

H

葡萄糖*患者出院后#每周

周一至周五按糖尿病饮食方案进食#周末按低热量饮食方案进

食#每天限制饮食热量
%""QY

#持续
4

个月*

表
#

!!

糖尿病饮食方案中的能量供给标准$

QY

#%

Q

H

!

E

&(

活动强度
体质量

消瘦 正常 超重

卧床
!"

#

!$ #$

#

!" #$

轻度
4$ 4" !"

#

!$

中度
%" 4$ 4"

重度
%$

#

$" %" 4$

!!

注!标准体质量$

Q

H

%

]

身高$

JL

%

[#"$

*

A1B1B

!

指标检测
!

在患者限食干预前'干预第
##

天及干预
4

个月后#检测体质量'腹围'收缩压和舒张压*另采集晨起空腹

静脉血#检测血浆
V̂a

'

0'

'

0a

'

,X(='

'低密度脂蛋白胆固醇

$

(X(='

%'游离脂肪酸$

^̂ >

%'胰岛素水平#以及血清
,J

B

'

'\2

'

*(=&

水平*计算体质量指数$

VU*

%'稳态模型胰岛素抵

抗指数$

,-U>=*\

指数%*所有实验均由专人按仪器及试剂

盒说明书进行操作*

A1C

!

统计学处理
!

采用
)2))#61"

软件学统计进行数据处理

和统计学分析*计量资料以
O_>

表示#多组间比较采用单因

素方差分析#两两比较采用
(X)

检验#相关性分析采用
2D@F=

+
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;?<

相关分析#计算相关系数$

3

%*

!

$

"1"$

为比较差异或分析

参数有统计学意义*

B

!

结
!!

果

B1A

!

干预前后各指标水平比较
!

干预第
##

天#患者体质量'

腹围'

VU*

'舒张压'收缩压'

V̂a

'

,-U>=*\

指数水平较干预

前显著下降#且干预
4

个月后仍继续下降#各时间点比较差异

均有统计学意义$

!

$

"1"$

%#见表
!

*干预前'干预第
##

天和

干预
4

个月后#

0a

'

0'

'

^̂ >

'

,J

B

'

'\2

'

*(=&

水平逐渐降低#

各时间点比较差异有统计学意义$

!

$

"1"$

%*干预第
##

天

,X(='

'

(X(='

水平与干预前比较差异无统计学意义$

!

&

"1"$

%#干预
4

个月后#

(X(='

水平明显降低#与干预前和干预

第
##

天比较差异均有统计学意义$

!

$

"1"$

%#见表
4

*

B1B

!

相关性分析结果
!

相关性分析结果显示#干预前后各时

间点
U)

患者血清
,J

B

'

'\2

'

*(=&

水平与舒张压'收缩压'

,-U>=*\

'

0'

'

0a

'

^̂ >

均呈正相关$

!

$

"1"$

%#见表
%

#

&

*

表
!

!!

限食干预前后体检指标及血压)血糖相关指标水平比较%

O_>

&

观察指标 干预前 第
##

天 干预
4

个月后
= !

体质量$

Q

H

%

331#_#"13 3#13_71# 7%1#_$17 ##13&4 "1"""

腹围$

JL

%

#"41&_&1# 6&1$_31# 361!_&14 #$1"#% "1"""

VU*

$

Q

H

"

L

!

%

4#1!_%1& !71!_41% !!13_!1& #!16&7 "1"""

舒张压$

LL,

H

%

3413_71$ 7&14_$16 7!1#_$1! &14#7 "1""&

收缩压$

LL,

H

%

#4&1#_61& #!41&_#"1! ##&1$_716 #"17&" "1"""

V̂a

$

LL?A

"

(

%

616_!14 &16_#1# $16_"16 #31%&! "1"""

,-U>=*\ 714_!13 !1&_#1$ !1#_"17 #61#6" "1"""

表
4

!!

限食干预前后血脂及其他指标水平比较%

O_>

&

观察指标 干预前 第
##

天 干预
4

个月后
= !

0a

$

LL?A

"

(

%

41%_#1! #16_#1" #1$_"1$ &13!" "1""%

0'

$

LL?A

"

(

%

$1%_#1" %1%_"16 416_"1& &1&"3 "1""$

,X(='

$

LL?A

"

(

%

#1$_"14 #1&_"1& #1%_"1$ "1"%4 "16$3

(X(='

$

LL?A

"

(

%

414_"16 !16_"13 !1"_"16 #$17&$ "1"""

^̂ >

$

$

L?A

"

(

%

&7317_#6"17 %6$1$_#&41& 4#!1%_#"$13 #41$4" "1"""

,J

B

$

$

L?A

"

(

%

!#16_&1! #&14_$16 #"17_%13 #%16&! "1"""

'\2

$

$

H

"

L(

%

$1!_#1$ !16_#14 #17_"13 !"13!4 "1"""

*(=&

$

RH

"

L(

%

#$71#_441" #!31#_!&16 ##!1$_#$17 #&1&"" "1"""

表
%

!!

干预前各指标相关性分析结果$

3

%

!

&(

指标 舒张压 收缩压
,-U>=*\ 0' 0a ^̂ >

,J

B

"176%

$

"1""&

%

"1&64

$

"1"!&

%

"166%

$

"1"""

%

"1&&#

$

"1"47

%

"17$!

$

"1"#!

%

"13%!

$

"1""!

%

'\2 "1&$6

$

"1"43

%

"17!3

$

"1"#7

%

"13$6

$

"1""#

%

"1&74

$

"1"44

%

"17&%

$

"1"#"

%

"17##

$

"1"!#

%

*(=& "17$%

$

"1"#!

%

"1&&7

$

"1"4$

%

"173%

$

"1""7

%

"1&&4

$

"1"47

%

"17#7

$

"1"!"

%

"1&67

$

"1"!$

%

表
$

!!

干预第
##

天各指标相关性分析结果$

3

%

!

&(

指标 舒张压 收缩压
,-U>=*\ 0' 0a ^̂ >

,J

B

"17$"

$

"1"#!

%

"1&66

$

"1"!$

%

"13$&

$

"1""!

%

"17"#

$

"1"!%

%

"13!%

$

"1""4

%

"1346

$

"1""!

%

'\2 "1&%&

$

"1"%4

%

"1&66

$

"1"!%

%

"17&7

$

"1"#"

%

"17"#

$

"1"!%

%

"1&7#

$

"1"4%

%

"173"

$

"1""3

%

*(=& "17#7

$

"1"!"

%

"1&%$

$

"1"%%

%

"1774

$

"1""6

%

"1&4$

$

"1"%6

%

"1&4$

$

"1"%6

%

"1&&!

$

"1"47

%

表
&

!!

干预
4

个月后各指标相关性分析结果$

3

%

!

&(

指标 舒张压 收缩压
,-U>=*\ 0' 0a ^̂ >

,J

B

"176&

$

"1""&

%

"1&&$

$

"1"4&

%

"13!4

$

"1""%

%

"177!

$

"1""6

%

"1733

$

"1""7

%

"176&

$

"1""&

%

'\2 "17!$

$

"1"#3

%

"17"7

$

"1"!!

%

"173&

$

"1""7

%

"1&3&

$

"1"!3

%

"174%

$

"1"#&

%

"13$$

$

"1""!

%

*(=& "17$7

$

"1"##

%

"1&74

$

"1"44

%

"13%%

$

"1""!

%

"1&3"

$

"1"4"

%

"1&%$

$

"1"%$

%

"1&&3

$

"1"4$

%

+
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C

!

讨
!!

论

!!

全球范围内#

U)

患病率约为
#45

#中国人群
U)

患病率

约为
#%5

#

#35

#

&"

岁以上人群患病率则高达
%"5

(

$

)

*目前

尚缺乏具有针对性的
U)

治疗药物#主要采用降压'降糖及调

节血脂等多种药物进行联合治疗#疗效有限#而且存在一定程

度的不良反应*不良生活方式$如不合理膳食'缺乏运动等%是

导致
U)

的主要原因之一#合理的生活方式干预则是治疗
U)

的有效手段(

&=7

)

*本研究采用限食干预疗法#通过限制热量摄

入#仅给予满足机体代谢需求和营养平衡的饮食#达到治疗

U)

的目的*研究结果显示#干预第
##

天#患者体质量'腹围'

VU*

'舒张压'收缩压'

V̂a

及
,-U>=*\

均明显下降和改善#

且干预
4

个月后#上述各指标水平均进一步下降和改善#提示

低热量限食干预能够有效改善
U)

患者体检指标#对血压和血

糖也有较好的调节效果*

胰岛素抵抗是
U)

的主要病理改变#然而
0a

和
^̂ >

等

脂类指标水平升高是导致胰岛素抵抗的重要原因*血脂水平

升高影响胰岛素受体和受体后信号传导#干扰葡萄糖代谢#降

低葡萄糖转运功能#其中
^̂ >

是导致胰岛素抵抗的重要非激

素物质(

3=#"

)

*本研究结果显示#干预第
##

天#患者
0a

'

0'

及

^̂ >

水平均明显降低#且干预
4

个月后#进一步降低#提示低

热量饮食能够有效调节
U)

患者血脂水平#也间接反映脂质代

谢紊乱是
U)

的重要病理改变*此外#干预第
##

天患者血

(X(='

水平与干预前比较差异无统计学意义$

!

&

"1"$

%#干预

4

个月后#患者
(X(='

水平则显著降低$

!

$

"1"$

%#可能是由

于干预第
##

天时#观察时间较短#

(X(='

水平尚未发生明显

变化*

U)

可导致高血压'糖脂代谢紊乱'肥胖等一系列心血管

疾病危险因素#严重影响机体健康(

##

)

*

,J

B

是一种含硫氨基

酸#参与多种心脑血管疾病的发生'发生*

,J

B

水平升高是

U)

的独立危险因素#能够促进血管紧张素
&

的分泌#引起血

管平滑肌细胞增殖#造成血管非内皮依赖性舒张功能受损#增

加心血管疾病发病风险(

#!=#4

)

*

'\2

是肝细胞合成的急性时相

反应蛋白之一#炎症可导致
'\2

水平异常升高#而炎症在
U)

的发病过程中具有重要作用#也可导致胰岛素抵抗(

#%=#$

)

*

*(=&

是重要的炎性因子#具有细胞毒性#与胰岛素抵抗密切相关#对

血压'血脂调节及糖代谢也有一定的影响(

#&

)

*本研究结果显

示#限食干预前'干预第
##

天及干预
4

个月后#血清
,J

B

'

'\2

'

*(=&

水平与
U)

患者舒张压'收缩压'

,-U>=*\

'

0'

'

0a

'

^̂ >

均呈正相关$

!

$

"1"$

%#说明
,J

B

'

'\2

'

*(=&

水平与

U)

患者心血管疾病的发生密切相关#通过影响血脂'血压水

平#导致胰岛素抵抗#参与了疾病的发生'发展过程&限食干预

第
##

天'干预
4

个月后患者
,J

B

'

'\2

'

*(=&

水平均显著降低#

提示低热量饮食能够有效改善患者血管损伤#有助于提高
U)

的治疗效果*综上所述#低热量限食干预能够有效降低
U)

患

者血清
,J

B

'

'\2

'

*(=&

水平#调节血压和糖脂代谢#改善胰岛

素抵抗#从而达到治疗目的*
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