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脑梗死与血脂 、血糖 、血尿酸水平的关系探讨
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[摘要 ]目的:探讨脑梗死患者血脂 、血糖 、血尿酸水平变化及其临床意义。方法:检测 60例脑梗死患者的 7项血脂指标以及

血糖 (GLU) 、血尿酸 (UA) ,并与对照组 30例的检测结果进行比较。结果:脑梗死患者的胆固醇 (TC) 、甘油三酯 (TG) 、低密度

脂蛋白 (LDL) 、载脂蛋白 B( ApoB) 、脂蛋白 (a) [ Lp(a) ] 、GLU含量均高于对照组 (P<0.05 ～ P<0.001), 载脂蛋白 A1

(ApoA1) 含量显著低于对照组 (P<0.001), UA和高密度脂蛋白 (HDL)含量变化差异均无统计学意义 (P>0.05)。结论:

TC、TG、LDL、ApoB、Lp(a) 、GLU的水平升高, ApoA1下降与脑梗死均有一定关系,应重视对高血脂 、高血糖的积极防治。
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levelsofbloodlipids, bloodglucoseanduricacid

FENGMin1, ZHANGYou-hao2

( 1.DepartmentofNeurology, 2.DepartmentofClinicalLaboratoies,

TheSecondAffiliatedHospitalofBengbuMedicalCollege, Bengbu233040, China)

[ Abstract] Objective:Toexploretherelationshipbetweencerebralinfarction(CI) andthelevelsofbloodlipids, bloodglucoseand

serumuricacid.Methods:Sevenindicesofserumlipidsandbloodglucose(GLU) , serumuricacid(UA) in60 patientswithCI

(patientgroup) and30 caseswithoutCI(controlgroup) weremeasuredandcompared.Results:Theserumlevelsoftotalcholesterol

(TC), triglyceride(TG), low-densitylipoprotein(LDL), apolipoproteinB (ApoB), lipoprotein(a) [ Lp(a) ] , GLUwereobviously

higherinthecerebralinfarctiongroupthanthoseinthecontrolgroup(P<0.05-P<0.001) , butapolipoproteinA1(ApoA1) was

significantlylower(P<0.001).Therewasnosignificantdifferenceinhigh-densitylipoprotein(HDL) andUAlevelsbetweencerebral

infarctiongroupandcontrolgroup(P>0.05).Conclusions:TheresultssuggestthatthehigherlevelsofTC, TG, LDL, ApoB, Lp(a),

GLUandlowerlevelsofApoA1arerelatedtoCItoacertainextent, whichindicatesthatitisnecessarytoactivelycontrolandprevent

thehyperlipidemiaandthehighbloodglucose.
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　　造成脑梗死的高发病危险因素很多, 如高血压 、

脂质代谢紊乱 、糖尿病 、心脏病 、肥胖 、血液黏度等 。

近年来的研究表明
[ 1]

, 高尿酸血症与动脉粥样硬化

性疾病 (包括冠心病 、脑卒中等 )的关系密切 。笔者

对 60例脑梗死患者血脂 、血糖与血尿酸的生化结果

进行分析,以探讨其在脑梗死发病中的意义。

1　资料与方法

1.1　一般资料　脑梗死患者 60例, 均为 2006年

6 ～ 12月我院住院患者,男 40例,女 20例;年龄 38 ～

87岁 。诊断均符合第四届全国脑血管学术会议制

订的诊断标准, 且均经 CT或 MRI证实 。对照组为

同期本科住院非脑血管疾病患者 30例,男 20例,女

10例;年龄 38 ～ 88岁。主要诊断疾病为十二指肠

球部溃疡 、慢性胃炎 、胃肠炎 、面神经炎等。

1.2　检验方法　60例均为发病后 1 ～ 7天内采取

清晨空腹静脉血,对照组清晨抽取禁食 12 h以上静

脉血,于当天分离血清, 由本院检验科检测。用日本

产日立 (HITACHI) 7080型全自动生化分析仪测定,

酶法测定血糖 (GLU) 、胆固醇 ( TC) 、甘油三酯

(TG) 、血尿酸 ( UA) , 一步法测定高密度脂蛋白

(HDL) 、低密度脂蛋白 (LDL) , 比浊法测定载脂蛋

白 A1、B(ApoA1、ApoB) 、脂蛋白 (a) [ Lp(a) ] , 试剂

由上海申能 -德赛诊断技术有限公司提供。

1.3　统计学方法　采用 t(或 t′)检验。

2　结果

　　脑梗死组的 TC、TG、LDL、ApoB、Lp(a) 、GLU水

平均高于对照组 (P<0.05 ～ P<0.001), ApoA1水

平显著低于对照组 (P<0.001);HDL、UA差异均无

统计学意义 (P>0.05) (见表 1) 。
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表 1脑梗死组和对照组血脂 、血糖 、血尿酸水平比较 (x±s)

分组 n
TC

(mmol/L)

TG

(mmol/L)

HDL

(mmol/L)

LDL

(mmol/L)

ApoA1

(g/L)

ApoB

(g/L)

Lp(a)

(mg/L)

GLU

(mmol/L)

UA

(μmol/L)

脑梗死组 60 5.26±1.13 1.76±0.67 1.45±0.38 2.84±0.58 1.15±0.16 0.88±0.20 384.58±126.04 6.39±1.78 276.17±87.72

对照组 30 4.09±1.08 1.29±0.39 1.45±0.22 2.23±0.59 1.34±0.21 0.70±0.18 183.37±65.93 5.48±1.59 315.05±104.81

t — 4.70 4.20■ 0.00 4.68 4.77 4.16 9.94■ 2.37 1.86

P — <0.001 <0.001 >0.05 <0.001 <0.001 <0.001 <0.001 <0.05 >0.05

　　■示 t′值

3　讨论

　　目前,多数学者认为脑梗死与脂质代谢紊乱密

切相关 。基础研究发现, 高水平 TC能致脂质沉积 、

动脉样硬化及动脉狭窄, 而 TG升高则有加速动脉

粥样硬化血栓形成的进程 。TG升高的危险性, 不仅

可造成动脉内膜损伤,并在内膜下沉积,而且影响血

液黏度
[ 2]
。TG含量增高与动脉硬化特别是脑动脉

硬化关系更为密切, 其增高程度与疾病的严重程度

有关
[ 3]

, 因此 TG的增高对脑卒中的发生起重要作

用 。本组研究资料显示,脑梗死患者 TC、TG水平显

著高于对照组 (P<0.001), 提示 TC、TG代谢紊乱

与脑梗死关系密切,是其危险因素。

　　近年来,随着分子生物化学的发展,对载脂蛋白

(Apo)与动脉粥样硬化关系的研究已放在重要位

置 。载脂蛋白是脂蛋白颗粒外层的蛋白质部分,主

要作用是维持脂蛋白结构与脂类运输, 调控脂代谢

有关酶的活力等 。ApoA1是 HDL的主要载脂蛋白,

通过激活卵磷脂胆固醇转移酶完成胆固醇从外周转

移到肝脏异化的作用, 从而抗动脉粥样硬化 (AS);

ApoB是 LDL的主要载脂蛋白, 附着于动脉内皮细

胞上与其受体结合,促进 LDL进入细胞并被溶酶体

分解, 脂质蓄积形成 AS。 ApoB具有较强的刺激巨

噬细胞内胆固醇脂化作用,促进泡沫细胞形成,导致

动脉粥样硬化
[ 4]
。目前公认 LDL属于致 AS脂蛋

白, HDL具有防治 AS的作用
[ 5]
。有研究证明, LDL

增高是导致 AS的独立危险因素, 天然 LDL在体内

可经细胞修饰成氧化型低密度脂蛋白而对抗体内一

氧化氮所引起的松弛血管平滑肌 、控制血压 、抗氧

化 、抑制血小板聚集和抗黏附等生理功能,从而形成

对动脉内皮细胞损伤并造成动脉硬化的始动环节 。

而 HDL能明显增加血管内皮细胞一氧化氮的生成,

并可将 LDL的主要成分胆固醇运至肝脏分解
[ 6]
。

脑梗死患者血清 LDL、ApoB水平显著高于对照组

(P<0.001) , ApoA1显著降低 (P<0.001) , 提示

LDL、ApoB、ApoA1是脑梗死形成明显的致病因素。

　　有学者
[ 7]
报道 Lp(α)为脑梗死的独立危险因

素。 Lp(α)是由 ApoA1、ApoB100和脂质组成的生

物大分子物质,能干扰或抑制纤维蛋白溶解系统,阻

止血栓溶解,促进血栓形成, 与脑梗死发病相关。本

研究发现脑梗死组 Lp(α)水平显著高于对照组 (P

<0.001), 支持上述观点。

胰岛素抵抗在高血压 、冠心病发病中的作用已

得到确认
[ 8]
。本文中脑梗死组的血糖高于对照组

(P<0.05) , 从而也间接反映了胰岛素抵抗同样也

可能存在于脑梗死的发病中 。

本文研究表明, HDL和 UA在脑梗死组和对照

组差异均无统计学意义 (P>0.05), 表明至少它们

不是发生脑梗死的独立危险因素 。 TC、TG、LDL、

ApoB、Lp(a) 、GLU水平的升高及 ApoA1降低与脑

梗死有一定关系。因此在临床上合理控制血脂 、血

糖水平对预防脑梗死的发生具有重要意义, 在治疗

中应定期复查上述指标 。
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