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主动脉夹层即主动脉动脉壁夹层形成#系指由各种原因造

成的主动脉壁内膜破裂#血流进入主动脉壁内#导致血管壁分

层#并沿主动脉长轴扩展延伸#从而造成内膜片与真腔分隔的

假腔病理改变)其具有起病急*病情复杂*发展迅速*症状多

变#以致急诊诊断困难#具有极高的误诊率及病死率)本病存

在的明显的年龄相关性#高发年龄为
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岁#且男性发病率

高于女性&
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)对于主动脉夹层来说#早期诊断和治疗是降低该

病病死率的关键#因此#寻找一种简便*快捷且能够明确诊断的

标志物已成为临床医生的关注点)
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二聚体浓度在发病前后

变化较为明显#且具有较高的阳性检出率&
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#为急性主动脉夹

层的早期快速诊断带来了希望)目前#已有文献研究证实年龄

和性别对
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二聚体浓度有一定的影响#且存在区域和种族差
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)但对性别分别在健康人群和主动脉夹层患者
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二聚

体浓度影响的报告研究较少#本文将针对此问题进一步探讨)
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二聚体是交联纤维蛋白经纤溶酶作用后的终末产物)

]@

二聚体水平高的增高表明体内有纤维蛋白血栓形成和纤溶

发生#其变化可作为体内高凝状态和纤溶亢进的分子标志物之

一)近年来
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二聚体检测的应用已深入到弥散性血管内凝

血*心血管疾病*激素替代治疗*恶性肿瘤以及抗凝治疗领
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二聚体在临床疾病诊断*疗效观察和预后评价中的意

义已受到人们越来越多的关注)

近年来#随着中国老龄化的加剧#人们生活水平的提高#高

血压患者增加和人均寿命的延长#急性主动脉夹层的发病率逐

年升高)根据急性主动脉夹层国际注册的研究统计&
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#男性主

动脉夹层的发病率为女性的
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倍#男性明显高于女性)病

变部位#累及的程度及范围决定了主动脉夹层患者的预后)因

该病具有极高的误诊率#导致其在急性期具有较高病死率#因

此#需及时明确诊断和救治#否则将会带来灾难性的后果)为

此#寻找一种能够明确诊断#快捷的方法是临床医生关注的焦

点)目前#国际上对主动脉夹层的诊断已有较深入的研究&
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其中
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二聚体有很高的阳性检出率#为急性期主动脉夹层的

早期快速诊断带来了希望)有文献研究表明&
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#检测
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体浓度有助于尽早诊断急性主动脉夹层的发生和严重程度)
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'研究发现急性期主动脉夹层患者的
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二聚体均增

高#其增高幅度与主动脉夹层累及范围呈正相关#但其和病程

长短呈负相关(
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'证实
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二聚体这一血清标志物

不但对急性期主动脉夹层的诊断有重要参考价值#而且能够提

示预后)

在一定年龄区间内健康对照组血浆
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二聚体水平与性别

高度相关#血浆
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二聚体水平与性别相关#这与
-FD>B

等&

+*

'研

究结果相似)中年女性
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岁后最显著的变化是停经#研究者

曾对血浆
]@

二聚体和是否停经做了回归分析#结果表明停经

是血浆
]@

二聚体增高的独立影响因子$
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%)停经是可

能引起健康女性血浆
]@

二聚体增高的主要原因之一#而男性

在此年龄区间内激素变化并不明显)由此#推测这可能是导致

一定年龄区间内健康女性
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二聚体浓度高于健康男性的原因

之一)

主动脉夹层组研究结果表明#性别与血浆
]@

二聚体浓度

相关$
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二聚体浓度明显高于女性#差

异有统计学意义$
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%)结合本研究搜集的病例#有高血

压病史者
<*

例#大量临床及动物实验表明#高血压疾病在主动

脉夹层的形成上有关键作用)最新调查表明我国约有
'

亿高

血压患者#且男性与女性有着一定的差异#且已有研究表明检

测
]@

二聚体浓度能够评估主动脉夹层的发生及其严重程度#

由此#推测高血压发病率的性别差异间接导致了主动脉夹层发

病率的性别差异#从而直接表现为在一定年龄区间内主动脉夹

层组男性
]@

二聚体浓度明显高于女性#差异有统计学意义

$
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健康对照组和主动脉夹层组血浆
]@

二聚体浓度比较研究

结果表明#主动脉夹层组
]@

二聚体浓度明显高于健康对照组)

主动脉夹层形成后#主动脉壁损伤#释放组织因子#激活外源性

凝血系统)随着主动脉假腔的形成#血液进入假腔容易产生血

栓#激活内源性凝血途径#最终引起主动脉壁内血栓广泛形成#

进一步激活体内纤溶系统#导致
]@

二聚体浓度升高)

本研究分析评价了不同性别在健康和疾病状态下血浆
]@

二聚体浓度的差异#为临床提供了必要的基础数据#对主动脉

夹层的及时诊断和治疗具有重要的意义)

参考文献

&

+

' 李博
5

主动脉夹层与
]@

二聚体#心肌损伤标志物及
[A@

C

DB0[W

之间的关系&

]

'

5

长春!吉林大学#

')+<5

&

'

'

%BJE1N^

#

]B.F8BQ>G?V

#

%1,>II>8

3

EDY&

#

EGFI5]@J>.ED

>8DOI>8

3

BOGF1OGEFBDG>1J>??E1G>B8

!

F?

M

?GE.FG>1DEQ>EK

F8J

C

DB?

C

E1G>QE1B,BDG?GOJ

M

&

X

'

5"ODVEFDGX

#

'))9

#

':

$

'<

%!

*)!9@*)9(5

&

*

' 谷红霞#孙雪峰#张彬#等
5

健康人
]@

二聚体随增龄升高

&

X

'

5

山东医药#

')+)

#

()

$

+

%!

+9@+65

&

<

'

2O?,.F8Y

#

SBI?B. &_

#

dF8

3

#

#

EGFI5S>/D>8HDF

3

.E8G

]@J>.EDF8JG,ED>?NBHHOGODEQE8BO?G,DB./B?>?

&

X

'

5

0IBBJ

#

'))*

#

+)+

$

<

%!

+'<*@+'<:5

&

(

'

VF

3

ED-

#

WIFGG]5S>/D>8JE

3

E8EDFG>B8

C

DBJO1G1B81E8GDF@

G>B8?

$

]@J>.ED?

%

>8G,E1BOD?EBHF

3

>8

3

&

X

'

5̂EDB8GBIB

3M

#

+66(

#

<+

$

*

%!

+(6@+!(5

&

!

' 曾白华#吕连华#刘利华#等
5]@

二聚体的检测方法及临床

应用进展&

X

'

5

现代医学#

')+*

#

')

$

*

%!

'+!@'+65

&

9

'

Yq?LbDB?$

#

YrDB1LX

#

%LIbQ>X

#

EGFI5"

C

>JE.>BIB

3M

F8J

1I>8>1B

C

FG,BIB

3M

BHFBDG>1J>??E1G>B8

&

X

'

52,E?G

#

')))

#

++9

$

(

%!

+'9+@+'9:5

&

:

'

>̂F88>G?>?"

#

YF>DX

#

2,D>?GED??B82

#

EGFI5VBKGBO?E]@

J>.ED>8F1OGE1FDJ>BQF?1OIFD1FDE

&

X

'

5"ODB VEFDGX

#

')+(

#

')

$

<

%!

9'@::5

&

6

'

dFGF8F/EV

#

VBD>GF[

#

%,>/FGFg

#

EGFI5]>F

3

8B?G>1GE?G

F11ODF1

M

BH]@J>.EDHBDF1OGEFBDG>1?

M

8JDB.E

!

?

M

?GE.FG>1

DEQ>EKF8J.EGF@F8FI

M

?>?BH''?GOJ>E?K>G,()))?O/

=

E1G?

&

X

'

5%1>_E

C

#

')+!

#

')

$

!

%!

+)+@+)*5

$下转第
'*6:

页%

+

<6*'

+

国际检验医学杂志
')+9

年
6

月第
*:

卷第
+9

期
!

$8GX#F/YEJ

!

%E

C

GE./ED')+9

!

ZBI5*:

!

[B5+9



酸酶$

0&W

%*

&

型胶原羧基端肽$

W$2W

%*

&

型胶原
2

末端肽

$

2AP

%#与
6

例前列腺良性增生及
*((

例健康对照组比较#在

前列腺癌伴骨转移患者中各骨形成及骨吸收指标明显高于前

列腺癌无骨转移*良性前列腺增生及健康对照组#差异有统计

学意义$

!

$

)5)(

%)

#>.

等&

+*

'对
(:

例胃癌患者$其中
'6

例有

骨转移#

'6

例无骨转移%检测骨钙素和
2AP

水平#与健康对照

组比较血清骨钙素*

2AP

明显升高#但差异无统计学意义$

!

%

)5)(

%(

&a2

分别为
)5<:<

和
)5<9<

#低于本文结果)

本文结果显示#恶性肿瘤骨转移患者血清骨形成指标
[@

Y$]

*

AW+[W

及骨吸收指标
$

@2AP

明显高于健康对照组及无

骨转移组#并随骨转移数目增加逐步增高且与病情发展呈正相

关#三者均能反映恶性肿瘤骨转移患者的病情变化#证明骨转

移发生过程中成骨细胞活性和破骨细胞活性均增加#且与两者

之间相互作用有关)临床上大部分恶性肿瘤伴发骨转移#骨胶

原被降解破坏#骨的重塑过程明显加快#造成骨吸收增强#骨量

减少)另外受损局部的部分小动脉开放致血管通透性增加#血

液中的骨转换标志物水平升高)血清
[@Y$]

*

AW+[W

及
$

@

2AP

在诊断恶性肿瘤骨转移#具有较高的灵敏度及特异度#对

骨转移性疾病的诊断和疗效评价中具有重要的参考意义)

综上所述#血清
[@Y$]

*

AW+[W

及
$

@2AP

是反映恶性肿

瘤骨转移骨代谢敏感*准确*简便的骨代谢生化指标#检查其水

平能明显提高恶性肿瘤骨转移的诊断效率#可结合全身骨显像

检查早期诊断肿瘤骨转移)
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