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回归分析显示
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患者外周血
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水平明显降低!
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水平与血糖血脂密切相关!对
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的预防评估有一定的作用%
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糖尿病是世界范围内的公共健康问题%其发病率

逐年上升%据世界卫生组织统计预测到
(+-+

年糖尿

病的发病率将达到
I)Id

)

'

*

(

(

型糖尿病$

$(76

&是

糖尿病的重要亚型%发病机制尚不明确%胰岛素抵抗

与胰岛
#

细胞功能缺陷是其基本病理生理改变(研

究表明%免疫和炎性反应参与了
$(76

的发生)

(

*

(骨

钙素$

D2

&是由成骨细胞特异性合成分泌的小分子蛋

白)

-

*

%长期以来%

D2

被认为是经典的骨形成指标(有

研究发现%

D2

本身可以影响血糖+血脂的代谢)

I

*

(本

研究通过检测
$(76

人群空腹血清
D2

水平%了解

$(76

患者体内
D2

水平变化及其与体内空腹血糖+

胰岛素等血生化指标的关系和意义%探讨了
D2

在
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患者中的可能作用和影响因素%现报道如下(

E

"

资料与方法

E)E

"

一般资料
"

健康对照组!收集上海市浦东新区

公利医院
(+'*

年
'\P

月健康体检人群%纳入者各项

生理指标正常%共
J(

例%其中男
-P

例%女
,I

例%平均

$

*')'Oj'()J

&岁(

$(76

组!来自上海市浦东新区

公利医院
(+'*

年
'\P

月明确诊断为
$(76

的住院

或门诊患者%患者符合
'JJJ

年
a1D

制订的
$(76

诊断标准%共
'+P

例%其中男
,+

例%女
,P

例%平均

$

*-)JPj'+)-

&岁(所有患者在入选前至少
-

个月未

使用过胰岛素制剂+调脂药+阿司匹林+维生素
7

+钙

剂和抗氧化剂等药物(两组在性别+年龄上差异均无

统计学意义$

H

&

+)+,

&(所有入选对象排除肥胖+高

血压+冠心病%肝+肾和甲状腺疾病+肿瘤及感染性疾

病等(本研究得到上海市浦东新区公利医院伦理委

员会批准%所有参与者均签署知情同意书(

E)F

"

仪器与试剂

E)F)E

"

仪器
"

2?U9<*+'

全自动电化学发光免疫分

析仪$瑞士%罗氏&%

2'*+++

全自动生化分析仪$美国%

雅培&%

132;O(-&P

全自动糖化血红蛋白分析仪$日

本%

$D@D1

&%

#B8?.B=?#(+++

全自动化学发光测定

仪$中国%安图&(

E)F)F

"

试剂
"

D2

!罗氏原装配套
D2

试剂盒'空腹血

糖$

AZ&

&+甲状腺球蛋白$

$&

&+总胆固醇$

$2

&+高密

度脂蛋白$

173;2

&+低密度脂蛋白$

373;2

&!日本积

水试剂'糖化血红蛋白$

1U#'0

&!日本
$D@D1

原装

试剂'空腹胰岛素$

AM"@

&+空腹
2

肽$

A2]

&!安图原装

试剂(
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方法
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取研究对象空腹静脉血
I=3

%经离心后

采用夹心法检测
D2

+

AM"@

+

A2]

%用己糖激酶法检测

A]&

%用酶法检测
$2

+

$&

%用直接法检测
173;2

+

373;2

'取
- =3

全 血 用 高 效 液 相 色 谱 法 检 测

1U#'0

(

E)H

"

统计学处理
"

使用
@]@@'*)+

软件对各项指标

进行统计学分析(两组间的比较采用单因素方差分

析$独立样本
.

检验&%各种临床资料和
D2

水平采用

PjD

表示%性别构成比比较用
!

( 检验'

D2

与其他指

标的相关性采用
]49:<?/

相关分析和
3?

5

><8>0

回归分

析(

H

$

+)+,

为差异具有统计学意义(

F

"

结
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果

F)E

"

$(76

组与健康对照组
D2

水平及其他临床指

标比较
"

与健康对照组相比
$(76

组
D2

检测值降

低%两者比较差异具有统计学意义 $

H

$
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组患者
A]&

+

1U#'0

+

AM"@

+

A2]

水平明显高

于健康对照组%差异有统计学意义$

H

$
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或
H

$
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&%见表
'

(

F)F
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相关及回归分析结果
"

]49:<?/

相关分析显示%

D2

水平与
1U#'0

+

AZ&

呈明显负相关关系$

H

$

+)+'

&%与
173;2

呈显著正相关关系$

H

$

+)+'

&%与

其他指标的相关性不明显$

H

&
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&%见表
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组和健康对照组各项临床指标的比较$
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D2

与各因素的相关关系分析结果

统计学指标
1U#'0 AZ& $2 $& 173;2 373;2 AM"@ 2]

9 \+)-'O \+)(P, +)'+O \+)'+' +)(-( +)+,* \+)'J( +)'I+
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以
D2

作为因变量%

1U#'0

+

AZ&

+

$&

+

$2

+

173;

2

+

373;2

+

AM"@

+

A2]

作为自变量%

3?

5

><8>0

回归分析

显示
1U#'0

是血清
D2

的独立负性预测因子$

D2_

(,),,\')'(1U#'0

&%其中
J_O)J-

%

H_+)++*

(

G

"

讨
""

论
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$(76

的主要病因是由于胰岛素抵抗与胰岛
#

细胞功能退化%

D2

为特异性的成骨细胞因子%对物

质的代谢有重要的调控作用%血清
D2

水平与糖尿病

患者的血糖水平+脂肪量明显相关(在维生素
F

和二

氧化碳依赖性羧化酶作用下%

D2

分子中
-

个谷氨酸

残基被羧化为羧基谷氨酸%含未羧化谷氨酸残基的

D2

为羧化不全
D2

(羧化不全
D2

可以通过诱导脂

联素+胰岛素及细胞周期蛋白
7'

表达等提高胰岛素

产量%促进组织对胰岛素的敏感性及脂肪的积累)

,

*

(

而羧基化
D2

则通过诱导脂联素在脂肪细胞中的表

达%提高胰岛素的敏感度%增强胰岛
#

细胞的功能)

*

*

(

同时胰岛素对
D2

活性存在正反馈调节%成骨细胞上

表达的胰岛素受体%可以通过两条途径对
D2

活性进

行调节!$

'

&胰岛素通过成骨细胞%抑制
$K><8

$为
D2

合成的重要转录因子
!B/Q(

的抑制因子&的表达%进

而促进骨钙素的合成)

O

*

'$

(

&胰岛素通过抑制转录因

子
A?QD'

活性%减少护骨素的合成%促进破骨细胞产

#

*I('
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生%增加骨基质酸度%有利于非羧化
D2

生成%增强

D2

的活性)

P

*

(

大量横断面研究显示血清
D2

与糖代谢指标存

在负相关关系%这种负相关也存在于
D2

水平与

1U#'0

之间)

J;''

*

(且在不同状态下$包括性别+年龄+

体质量指数+种族以及是否绝经等&%

D2

与糖代谢指

标之间的变化趋势都不大受影响)

'(

*

(

D2

水平越高%

#

细胞功能越好%且这种相关性可存在于不同糖耐量

状态下及不同性别的人群中)

'-;'I

*

(本研究结果显示

$(76

患者血清中
D2

水平明显低于健康对照组%

D2

与
AZ&

+

1U#'0

呈明显负相关关系%且
1U#'0

是

D2

的独立影响因素(这说明
D2

与一段时期内血糖

浓度存在相关性%是一种长期保护糖脂代谢的物质%

而不是短暂性分泌的因子)

',

*

(本研究没有发现
D2

与
AM"@

和
A2]

的关系%这可能与病程或地区差异

有关(

D2

作为激素可以调节脂肪代谢)

I

*

(最近研究发

现%血清
D2

水平与糖尿病患者脂肪量明显相关%提

示
D2

是血脂代谢的重要参与因子)

'*

*

(

3GG

等)

I

*研

究认为%

D2

本身可以引起血脂的变化%能阻止脂肪的

累积%且
D2

与
$&

呈负相关关系'而本研究结果显示

D2

与
173;2

成明显正相关关系%与以前研究一

致)

'O

*

(这可能与
$(76

患者胰岛素抵抗增加而引起

肝脂酶活性增加%从而使
173;2

下降+

$&

升高有

关%并随糖尿病病程延长而更显著(而马小羽等)

',

*研

究未发现
D2

与血脂存在关联(各研究结果的差异

可能与种族差异+样本选择+病程等偏倚有关(

综上所述%本研究结果表明
$(76

患者中
D2

水

平明显降低'且
D2

水平与糖代谢+脂代谢十分密切(

临床上应重视对
$(76

患者进行
D2

监测%必要时

尽早给予补充%以早期预防或延缓糖尿病并发症的出

现(由于本研究样本量有限%且只来自上海地区%其

结果并不能代表其他地区的
D2

状况%日后需要加大

样本量并深入研究
$(76

与骨标志物的关系%进一步

从基因的角度阐述
$(76

发病机制%为
$(76

的诊

断及治疗提供科学依据(
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