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急性脑梗死患者同型半胱氨酸水平与血压变异率相关性分析
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要"目的
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探讨急性脑梗死"

>'*

#患者血清同型半胱氨酸"

,J

B

#水平与血压变异率"

V2W

#的相关性$方法
!

前瞻性纳入

本院收治的
>'*

患者
#36

例!根据入院即时血清
,J

B

水平分为研究组"

,J

B'

#"LL?A

%

(

!
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例#和对照组"

,J

B$

#"LL?A

%

(

!

##!

例#!分析血清
,J

B

水平与
V2W

相关指标的相关性$结果
!

研究组有饮酒史&高脂血症&高血压病史患者所占比例高于对照组

"

!

$

"1"$

#!

!%N

收缩压标准差&

!%N

舒张压标准差&

!%N

收缩压变异系数&

!%N

舒张压变异系数均高于对照组"

!

$

"1"$

#'

2D@F=

;?<

线性相关分析显示!患者血清
,J

B

水平与
!%N

收缩压标准差&

!%N

舒张压标准差&

!%N

舒张压变异系数呈正相关"

!

$

"1"$

#$

结论
!

>'*

患者血清
,J

B

水平与
V2W

呈正相关$

关键词"急性脑梗死'

!

同型半胱氨酸'

!

血压变异率

!"#
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随着人口老龄化日趋严重#急性脑梗死$

>'*

%的危险因

素#如糖尿病'高血压'冠心病'房颤等的发病率逐年上升#因此

>'*

患者数量也不多增多*高血压作为
>'*

的独立危险因

素#在其发生'发展过程中起到了极为关键的作用*血压变异

率$

V2W

%是指一段时间内血压波动的幅度*随着年龄增长#生

理性
V2W

节律下降#血压自我调节机制失常#从而成为病理性

V2W

*有效控制
V2W

可降低心脑血管事件发生率#且
V2W

越

大#相应的靶器官损伤也越大#因此
V2W

在
>'*

进展过程中

也具有重要作用(

#

)

*同型半胱氨酸$

,J

B

%是蛋氨酸与半胱氨

酸代谢过程中的中间产物#

,J

B

水平升高是心脑血管疾病重要

的危险因素#

>'*

患者
,J

B

水平越高#梗死范围越大#神经系

统功能损伤越严重#预后也越差#因此
,J

B

水平不但影响
>'*

病情严重程度#对患者预后也有重要影响*有研究发现#血浆

,J

B

水平与
V2W

呈正相关#且二者在高血压患者中均显著升

高(

!

)

*但关于
,J

B

'

V2W

与
>'*

的关系研究多为两两之间的

孤立研究#缺乏三者之间的相关性研究*本研究分析了
>'*

患者血浆
,J

B

水平与
V2W

的变化#探讨了
,J

B

'

V2W

与
>'*

的关系*现将研究结果报道如下*

A

!

资料与方法

A1A

!

一般资料
!

以前瞻性研究方法#纳入
!"#$

年
!

月至

!"#&

年
3

月本院收治的
>'*

患者*纳入标准!符合
!"#%

年

,中国急性缺血性脑卒中诊治指南-相关诊断标准(

4

)

&发病至就

诊不超过
!%N

&年龄
#3

#

7$

岁&完成
!%N

动态血压监测&既往

有脑梗死病史#但无严重后遗症*排除标准!因脑梗死或脑出

血导致生活无法自理&出血性脑病&意识不清或无法配合本研

究&合并严重的脏器功能衰竭'自身免疫性疾病'恶性肿瘤等&

半年内服用激素'烟酰胺'叶酸等药物&研究期间转院'死亡或

拒绝继续参与本研究*根据纳入'排除标准#共纳入患者
#36

例#根据入院即时血清
,J

B

水平分为研究组$
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例%和对照组$

,J

B$

#"LL?A

"

(

#
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例%*本研究经医院伦

理委员会审核批准#所有患者均知情并签署知情同意书*

A1B

!

方法
!

所有患者入院后接受三大常规'血脂'凝血功能'

颈部血管超声'头颅
'0

或$和%

U\*

等相关检查*两组患者住

院期间治疗方法一致#均给予抗血小板聚集'调脂稳定斑块'控

制基础疾病$降糖'降压等%'营养神经等治疗*对于梗死范围

较大的患者#完善检查后给予溶栓联合脱水降颅压等治疗*采

用日本
>mX

公司
0U=!%4"

无创便携式动态血压监测仪进行

动态血压监测*将袖带固定于一测前臂#设定
&

!

""

#

!!

!

""

每

4"L:<

测定
#

次血压#

!!

!

""

至次日
&

!

""

每
&"L:<

测定
#

次

血压*采用长春迪瑞公司全自动生化分析仪及配套循环酶法

试剂检测血清
,J

B

水平*

A1C

!

统计学处理
!

采用
)2))!!1"

统计学软件进行数据处理

和统计学分析*计量资料以
O_>

表示#组间比较采用
4

检验*

计数资料以例数和百分率表示#组间比较采用卡方检验*计量

资料相关性分析采用
2D@F;?<

线性相关分析#计算相关系数

$

3

%*

!

$

"1"$

为比较差异或分析参数有统计学意义$双侧检

验%*

B

!

结
!!

果

B1A

!

两组患者一般资料比较
!

两组患者年龄'性别'吸烟史等

比较差异无统计学意义$

!

&

"1"$

%&研究组有饮酒史'高脂血

症'高血压病史患者所占比例高于对照组$

!

$

"1"$

%#见表
#

*

B1B

!

V2W

相关指标水平比较
!

研究组
!%N

收缩压标准差'

!%N

舒张压标准差'

!%N

收缩压变异系数'

!%N

舒张压变异系

数均高于对照组$

!

$

"1"$

%#见表
!

*

B1C

!

血清
,J

B

水平与
V2W

相关指标的相关性
!

2D@F;?<

线

性相关分析显示#血清
,J

B

水平与患者
!%N

收缩压标准差'

!%

N

舒张压标准差'

!%N

舒张压变异系数呈正相关$

!

$

"1"$

%#见

表
4

*

表
#

!!

两组患者一般临床资料比较$

O_>

或
(

%

5

&(

组别
(

年龄$岁% 男性 吸烟史 饮酒史 糖尿病 高脂血症 高血压 冠心病

研究组
77 &$1&7_#$1$$ %4
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4&14&

%

!6

$

471&&

%
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$

471&&

%

47

$

%31"$

%

$#

$

&&1!4

%

4$

$

%$1%$

%

对照组
##! &41%4_#&1&4 7"

$

&!1$"

%

4"

$

!&176

%

!7

$

!%1##

%

4%

$

4"14&

%

4!

$

!31$7

%

$%

$

%31!#

%

%#
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或
!
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表
!

!!

V2W

相关指标比较%

O_>

&

组别
( !%N

收缩压标准差
!%N

舒张压标准差
!%

收缩压变异系数
!%N

舒张压变异系数

研究组
77 #71%7_%14% #%1&6_41$# "1##3_"1"!& "1#&3_"1"%$

对照组
##! #$14#_41$3 #41#4_41!$ "1#"7_"1"#3 "1#$#_"1"4!

4 [ 4174% 41#43 41%43 !16$&

! [ "1""" "1""! "1""# "1""%

!!

注!

[

表示无数据*

表
4

!!

血清
,J

B

水平与
V2W

相关指标的相关性

统计参数
!%N

收缩压

标准差

!%N

舒张压

标准差

!%N

收缩压

变异系数

!%N

舒张压

变异系数

3 "144% "1!36 "1#4% "1436

! "1"!4 "1"%$ "1!4% "1""$

C

!

讨
!!

论

!!

,J

B

可损伤血管内皮细胞#导致平滑肌细胞过度浸润#破

坏机体凝血系统和纤溶系统平衡#抑制一氧化氮$

.-

%合成#破

坏血脑屏障#从而诱发血管动脉粥样硬化(

%

)

*有研究表明#

,J

B

水平与脑梗死病理损伤程度密切相关#

,J

B

水平升高可抑

制血管自身修复'促进自由基生成'加强钙离子的毒性作用'损

伤线粒体功能等#降低血清
,J

B

水平可有效增加梗死区域血

管再生和侧支循环#改善梗死区域血供#促进损伤脑组织的修

复(

$=7

)

*

V2W

反映一段之间内血压的波动幅度#是机体神经内分

泌系统动态调节作用的结果#也是血压的最基本生理特征*有

研究证实#

V2W

与
>'*

互为因果#

>'*

可影响血压调控机制#

导致血压波动幅度增大#从而造成梗死灶缺血伴暗带灌注异

常#导致损伤加重&另一方面#长时间内血压波动幅度增大#可

增加心脑血管事件发生率#且血压越高#波动幅度越大#对靶器

官的损伤也越大(

3=6

)

*收缩压变异率对短暂性缺血缺氧脑病患

者继发
>'*

具有一定的预测价值#且预测价值高于平均收缩

压(

#"

)

*

综上所述#

,J

B

水平和
V2W

升高#均能显著增加
>'*

发

生风险#且与患者预后密切相关#但关于
>'*

患者
,J

B

'

V2W

的关系尚未明确*本研究结果表明#

>'*

患者
,J

B

水平与

V2W

呈正相关$

!

$

"1"$

%#但具体机制尚不是十分明确*

,J

B

与
V2W

具有相关性#可能与二者均为
>'*

致病因素有关*不

良生活习惯#如吸烟'饮酒等#可直接影响
,J

B

代谢过程#从而

导致
,J

B

水平升高#与此同时#也可导致机体自主神经系统和

内分泌系统功能紊乱#从而加大血压波动幅度#使
V2W

升

高(

##=#!

)

*此外#年龄越大#维生素等代谢辅酶摄入量越少#自

身血压调控系统节律性越差#也可导致
,J

B

代谢异常和
V2W

调节紊乱*虽然
,J

B

和
V2W

在
>'*

发生'发展过程中的作用

已较为明确#但二者间在
>'*

患者中的关系尚未明确#值得进

一步深入研究*
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