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CQ

Z

%

7.$(G#

%

(

Z

.(

水平

###

与
']>

比较#

IdD

$

项目
Ba>

组

$

!32+

%

'a>

组

$

!3*+

%

>%&]

组

$

!3*+

%

CQ

Z

$

&

5NR

"

6

%

)+I*2d8IK2 %+I8*d2I4:

!

8+I8*d*IK2

!"

7.$(G#

$

5

<

"

6

%

8I:)d)I)8 4I4Kd%I2%

!

)KI4d%IK%

!"

(

Z

.(

$

5

<

"

6

%

+I:*d+I): )I%*d+I%2

!

)I2*d+I8%

!"

']>

$

55

%

+I9*d+I)% )I)*d+I%K

!

)I%Kd+I8%

!"

##

注!与
Ba>

组比较(

!

#

$

+I+*

&与
'a>

组比较(

"

#

$

+I+*

@IA

#

直线相关分析结果
#

#P01.NM

直线相关分析结

果见表
8

(平衡性别+年龄后的偏相关分析显示(颈动

脉
']>

与
CQ

Z

+

(

Z

.(

+

7.$(G#

+

>(

+

6&6$(

+

CW!)Q

+

CH]!$'G

+

%7#a

$

$3+IK%%

+

+I9:K

+

+IK%K

+

+I%:%

+

+I%:)

+

+I24:

+

+I*))

+

+I2*)

(

#

$

+I+*

%呈正相关'

(

Z

$

.(

与
7.$(G#

+

CQ

Z

+

>(

+

CW!)Q

+

CH]!$'G

+

%7#a

+

?#a

$

$3+I92+

+

+I98:

+

+I%%*

+

+I2+)

+

+I*4:

+

+I8:%

+

+I824

(

#

$

+I+*

%呈正相关'

@IB

#

不同糖耐量的
)2+

例动脉硬化指标与各项相关

代谢指标的
6N

<

-./-Q

回归分析
#

见表
2

'以颈动脉

']>

$

+I455

者为
']>

正常'

']>

&

+I455

者为

颈动脉粥样硬化(将是否为颈动脉粥样硬化作为因变

量(年 龄+性 别+

CH]!$'G

+

@]'

+

CW!)Q

+

?#a

+

%

7#a

+

>a

+

>(

+

6&6$(

+

C&6$(

(血清
CQ

Z

+

(

Z

.(

+

7.$

(G#

+收缩压和舒张压作为自变量进行多因素
6N

<

-.$

/-Q

回归分析显示(

CH]!$'G

+

6&6$(

+血清
CQ

Z

+

(

Z

$

.(

和
7.$(G#

$

HG

分别为
2I%2K

+

%I92)

+

)I2:%

+

)I2%4

和
)I82)

(

4*b>0RI+K%

%

%+I)2+

+

)I+%8

%

9I2))

+

)I

%)%

%

)I:*8

+

)I))%

%

)I:2K

和
)I)+2

%

)I98%

(

#

分别

为
+I+8*

+

+I+2*

+

+I++2

+

+I++*

和
+I++8

%(提示
CH$

]!$'G

(

6&6$(

(

CQ

Z

(

(

Z

.(

(

7.$(G#

是颈动脉粥样硬

化的独立危险因素'

表
8

##

平衡性别%年龄后的颈动脉
']>

与以下因素的相关性分析

统计值
CQ

Z

(

Z

.( 7.$(G# >( 6&6$( CW!)Q CH]!$'G %7#a

$ +IK%% +I9:K +IK%K +I%:% +I%:) +I24: +I*)) +I2*)

#

$

+I+)

$

+I+)

$

+I+) +I+82 +I+89

$

+I+)

$

+I+)

$

+I+)

表
2

##

不同糖耐量的
)2+

例动脉硬化指标与各项相关代谢指标的
6N

<

-./-Q

回归分析

统计值
CH]!$'G 6&6$( CQ

Z

(

Z

.( 7.$(G#

JS 2I%2K %I92) )I2:% )I2%4 )I82)

4*b>0 )I+K%

%

%+I)2 )I+%8

%

9I2)) )I%)%

%

)I:*8 )I))%

%

)I:2K )I)+2

%

)I98%

# +I+8* +I+2* +I++2 +I++* +I++8

A

#

讨
##

论

##

动脉粥样硬化系全身性病变(颈动脉是动脉粥样

硬化发生的好发部位(是反映全身动脉粥样硬化病变

程度的一个窗口(已成为预测发生心脑血管疾病的证

据之一)

2

*

'对
'a>

人群是否已发生动脉粥样硬化的

研究目前报道较少(而且结论不一'文献报道
'a>

人

群动脉粥样硬化性疾病的发病率明显高于
Ba>

的人

群)

*

*

(但美国
'G!;

报道
'a>

人群动脉粥样硬化发生

率与健康人群无统计学差异'糖尿病是导致动脉粥

样硬化发生的危险因素之一(也是导致糖尿病患者死

亡和致残的主要原因(但
'a>

人群是否已经开始了动

脉硬化的进程尚无明确定论(目前针对
'a>

早期血管

病变的研究很少'目前国内外上述单项指与动脉粥

样硬化关系的研究报道较多'而上述
'a>

患者多种

代谢指标$

CQ

Z

+

(

Z

.(

+

7.$(G#

%联合检测与动脉粥样

硬化的相关性研究目前国外未见相同报道(且国内也

缺乏有关中国人的资料(因而探讨
'a>

人群动脉硬化

发生机制及相关危险因素(特别是寻找
'a>

亚临床患

者早期动脉粥样硬化的相关危险因素和可靠的实验

室诊断指标(对早期防治
'a>

动脉硬化至关重要(因

此有必要进行进一步的研究'

有研究提示
(

Z

.(

水平与心脑血管疾病的发生发

展有着较为密切的关系)

9

*

'

(

Z

.(

是能够抑制组织蛋

白酶的内源性半胱氨酸蛋白酶抑制剂(在细胞外基质

生成和降解的动态平衡中发挥着重要的作用(而组织

蛋白酶与
(

Z

.(

表达失衡是动脉粥样硬化进展的重要

原因)

K

*

(金启辉等)

:

*研究报道血清
(

Z

.(

是初诊

>%&]

患者颈动脉
']>

增厚的独立危险因素'张安

吉等)

4

*报道血清
(

Z

.(

水平与冠状动脉狭窄程度的关

系非常密切(提示
(

Z

.(

是预测冠状动脉粥样硬化的

非常可靠的新指标(本课题研究提示(

'a>

组及

>%&]

组与
Ba>

组相比患者颈动脉
']>

和血清

(

Z

.(

水平均呈明显增加趋势(经相关的统计学分析

提示颈动脉
']>

值与血清
(

Z

.(

水平呈显著的正相

#
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关关系(多元
6N

<

-./-Q

回归分析说明血清
(

Z

.(

是颈

动脉粥样硬化的独立危险因素(进一步提示血清
(

Z

$

.(

水平在
'a>

阶段就已升高(并参与了糖尿病早期

动脉粥样硬化的发展进程(

(

Z

.(

水平可以预测脑梗

死脉粥样硬化的发生及发展(也可以作为判断动脉粥

样硬化程度的指标'

研究提示(高
CQ

Z

血症是颈动脉内膜增厚和斑块

形成的又一个独立的危险因子)

)+

*

'有研究提示(高

CQ

Z

血症可加速和造成动脉粥样硬化性血管病的发

生和发展'

CQ

Z

水平的升高加速了血管内皮细胞的

损伤(导致血管血小板发生聚集和平滑肌增生(进一

步形成动脉粥样硬化及斑块'本研究结果提示!颈动

脉
']>

值及血清
CQ

Z

水平在
'a>

组及初诊
>%&]

组患者中均存的显著的升高(相关统计学分析提示颈

动脉
']>

值与血清
CQ

Z

水平呈显著正相关(多元

6N

<

-./-Q

回归分析显示血清
CQ

Z

水平是颈动脉粥样

硬化的独立危险因素(同时说明早在
'a>

阶段血清

CQ

Z

水平就呈明显的上升趋势(提示
CQ

Z

升高与动脉

粥样硬化的形成具有一定相关性(在动脉粥样硬化的

发生+发展中起到促进作用'

近年文献报道炎性因子学说在动脉粥样硬化的

病因及发生机制中的作用成为一个新热点)

))

*

'文献

报道
(

反应蛋白$

(G#

%促进了巨噬细胞的吞噬功能+

刺激单核细胞表面的组织因子表达等机制参与了动

脉粥样硬化的发生与发展进程)

)%

*

(说明
7.(G#

是动

脉粥样硬化进展的独立危险因素'本课题研究提示(

'a>

组及
>%&]

组与
Ba>

组相比患者颈动脉
']>

和血清
7.$(G#

水平均呈显著升高(说明
'a>

人群与

糖尿病患者一样已处于亚临床炎症的危险之中'

本文对不同糖耐量的
)2+

例动脉硬化指标与

CH]!$'G

(

6&6$(

(

CQ

Z

(

(

Z

.(

(

7.$(G#

指标的
6N$

<

-./-Q

回归分析(因范围过大(应该按糖代谢水平对患

者分组(再在
Ba>

+

'a>

和
>%&]

患者中进行各指标

的相关性分析和
RN

<

-./-Q

分析(在以后研究中进一步

细化指标进行相关分析'

B

#

结
##

论

##

总之(本课题探讨了不同糖代谢状态异常人群血

CQ

Z

+

(

Z

.(

+

7.$(G#

多指标联合检测水平与动脉粥样

硬化诊断指标
']>

之间的关系(比较各组人群一般

临床资料+各项生化指标+

?'B;

+胰岛素抵抗指数的水

平及该课题重点实验室观察指标
CQ

Z

+

(

Z

.(

+

7.$(G#

水平的变化与动脉粥样硬化的发生发展的关系(并进

一步研究其相关危险因素(为积极地治疗及预防因动

脉粥样硬化而导致的各种心脑血管疾病的发生提供

可靠的实验室诊断依据'
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