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反应蛋白 血胆红素与血脂联合检测在冠心病

诊治中的价值
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"摘要#
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目的
!

观察冠心病"

!2\

#患者
!

反应蛋白"

!*+

#$总胆红素"

.P/V

#及血脂水平!探讨上述
9

项联合

检测在
!2\

辅助诊断中的价值%方法
!

用免疫比浊法及酶法分别测定
S#

例稳定型心绞痛"

O5+

#患者!

S"

例急性

冠脉综合征"

5!O

#患者及
#"$

例健康对照者血脂$

!*+

$

.P/V

水平%结果
!

O5+

$

5!O

组与对照组比较!

!*+

$低密

度脂蛋白$总胆固醇升高!

.P/V

$高密度脂蛋白降低!且差异有统计学意义"

!

"

$1$"

#%

5!O

组与
O5+

组间比较!上

述各项指标差异有统计学意义"

!

"

$1$#

#%结论
!

!*+

$

.P/V

和血脂联合测定对
!2\

危险性评估和预后判断有

重要价值%
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近年来#冠心病$

!2\

%在我国的发病率与病死率呈迅速

增长趋势#严重威胁着人们的健康和生命*因此#

!2\

的预

防)诊断)治疗与预后判断受到前所未有的关注*脂质代谢紊

乱是冠心病发病的重要危险因素#对动脉粥样硬化的发生)发

展有很大的影响#也是传统的检测指标*近年来的研究发现#

!

反应蛋白$

!*+

%持续在高水平以及具有抗炎)抗氧化作用的

胆红素相对处于低水平均与
!2\

有着密切的关系+

#

,

*本文

旨在探讨
!*+

)胆红素和血脂联合测定在
!2\

诊治中的意

义#报道如下*

$

!

资料与方法

$1$

!

一般资料
!

选择
&$$S

年
#

月至
&$$7

年
6

月在本科室进

行实验室检查的冠心病患者
#%%

例作为病例组$均符合
^23

公布的缺血性心脏病诊断标准#且排除免疫性疾病及近期感

染%*将其分为
&

组#稳定型心绞痛$

O5+

%患者组
S#

例和急性

冠脉综合征$

5!O

%组
S"

例*其中男
7S

例#女
%S

例#平均年龄

$

""1ST"19

%岁(对照组选自同期来本科室进行健康体检的健

康成人
#"$

例#其中男
67

例#女
6#

例#平均年龄$

""1%T81#

%

岁#均无肿瘤)感染)免疫性疾病#心)肝)肺)肾等重要脏器功能

正常*以上各组在年龄)性别构成上比较均无统计学差异*

$1/

!

检测方法
!

禁食
#$'

#采集空腹静脉血分离血清检测各

项指标*

!*+

采用乳胶增强免疫比浊法测定#仪器为日立

6%$$

全自动生化分析仪#试剂由上海申索佑福公司提供*血

胆红素采用表面活性法测定#试剂由上海长征医学科学有限公

司提供*血脂三酰甘油$

.-

%#总胆固醇$

.!

%采用过氧化物酶

法#高密度脂蛋白胆固醇$

2\V)!

%)低密度脂蛋白胆固醇

$

V\V)!

%采用直接法#仪器同上#试剂由柏定公司提供*

$1'

!

统计学方法
!

数据经方差分析#组间比较采用
4

检验#

!

"

$1$"

为差异有统计学意义*

/

!

结
!!

果

不同类型
!2\

患者血清
!*+

)胆红素与血脂检测结果见

表
#

*

表
#

!

不同类型
!2\

患者血清
!*+

'胆红素与血脂检测结果

项目
5!O O5+

健康对照组

.P/V

$

KK:L

"

V

%

%1S#T918$

AC

#$1#&T81$#

A

#"1$T91"%

!*+

$

K

@

"

V

%

%186T&19$

AC

9188T#18$

A

#1"&T$187

.!

$

KK:L

"

V

%

%1$"T$17$

AC

"1S%T#19%

A

"1$8T$178

2\V

$

KK:L

"

V

%

$1%8T$1"9

AC

$16"T$1"S

A

#1S$T$1"%

V\V

$

KK:L

"

V

%

81&$T$17"

AC

918&T$1%$

A

&18#T$1"9

!!

注!与对照组比较#

A

!

"

$1$"

(与
O5+

组比较#

C

!

"

$1$#

*

由表
#

可知#病例组与对照组比较#

!*+

升高#

.P/V

降

低#

2\V

降低#

V\V

升高#

.!

升高#且差异有统计学意义$

!

"

$1$"

%*

5!O

与
O5+

组间比较上述各指标差异有统计学意义

$

!

"

$1$#

%*该结果提示持续的高
!*+

和低$下转第
&9&8

页%

-

&&9&
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检验医学与临床
&$##

年
#$

月第
S

卷第
#7

期
!
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讨
!!

论

'1$

!

不同的职业高脂血的发生有明显差异#退休教职工检出

率最高#劳作人员其次#而教师最低*这些情况的出现和他们

不同职业的工作性质是分不开的*退休教职工一般年龄都比

较高#身体的生理代谢能力也随年龄增加而降低#摄入的脂肪

类)糖类食品不能更好地转化#若此时没有辅以足够的运动#血

脂自然就会升高*而一般劳作人员体力活动通常大于机关干

部与教师#但血脂异常率反而较高#可能是其文化水平偏低#健

康意识不强#自我保健观念淡薄#存在不良嗜好者较多#生活规

律性差等原因造成*

'1/

!

在性别方面#

"$

岁以下男性明显高于女性#

"$

岁以上女

性高于男性#女性随着年龄的增长高脂血症检出率明显增高#

原因可能与女性雌激素水平下降有关+

&

,

*女性在正常月经周

期#激素分泌正常#体内有足量的雌激素*雌激素在脂肪代谢

方面可使
"

脂蛋白减少#

.!

与磷脂比例下降#进而直接或间接

作用于血管+

9

,

#防治动脉粥样硬化的形成#同时还可以防止和

减少血栓的形成*绝经后由于卵巢功能的减退#内源性雌激素

分泌减少#导致血胆固醇)

.-

)低密度脂蛋白升高#高密度脂蛋

白降低#这将增加冠心病)脑卒中等动脉粥样硬化的危险性*

'1'

!

高脂血的发生随年龄的增长而增多#并且年龄越高#比率

越大*人体随着年龄的增长进入中老年后#身体的各种物质代

谢能力都开始下降#其中脂类)糖类物质的代谢也相对减速#同

时中老年人因为身体或其他原因相对年轻人少了更多运动的

机会#这些都导致中老年人患高脂血的概率更高*所以#适量

的体育锻炼不仅能使心情愉快#而且有着加快糖类)脂类代谢

的作用#这对避免高脂血以及由高脂血引起的其他心脑血管疾

病有着很重要的作用*

目前#高校教职工的前
9

位健康高危疾病分别是脑血管疾

病)心血管疾病及肿瘤+

8

,

#而高脂血症是脑卒中)冠心病)心肌

梗死)猝死的危险因素*此外#高脂血症也是促进高血压)糖耐

量异常)糖尿病的一个重要危险因素*高脂血症还可导致脂肪

肝)肝硬化)胆石症)胰腺炎)眼底出血)失明)周围血管疾病)跛

行)高尿酸血症*所以必须高度重视高脂血的危害#积极的预

防和治疗*包括!$

#

%合理的膳食结构*高脂血症的饮食原则

是.四低一高/#即低热量)低脂肪)低胆固醇)低糖)高纤维膳

食*$

&

%科学的生活方式*高脂血症的防治还要注意生活方式

要有规律性#适当参加体育运动$运动食品%和文娱活动#不吸

烟)不酗酒*避免精神紧张#并要保持良好的心态*$

9

%定期体

检*$

8

%药物调节*当前高脂血症的发生已经有低龄化)大众

化的趋势#防治工作要从早做起#将其控制在萌芽状态#对人民

的身体健康)国家的经济建设都是有巨大帮助的*总之#做到

合理的饮食结构#适量的体育锻炼#保持良好的心情是防治高

脂血症的关键*
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胆红素血症均是
!2\

的危险因素#且
!*+

升高的程度和冠脉

病变的严重程度呈正相关#总胆红素$

.P/V

%降低的幅度和病

情呈负相关*因此对冠心病患者进行
!*+

)胆红素和血脂联

合检测不仅有助于早期诊断#还可以对病情严重程度作出初步

评估#以便及时进行必要的检查并采取合适的治疗方案*

'

!

讨
!!

论

国内外已有大量研究证实#炎症在动脉粥样硬化病变形成

与发展中起重要作用#

!*+

持续升高者发生心血管疾病的危

险比较大#已被认为是
!2\

的危险因子之一+

&

,

*其
!*+

水平

升高影响
!2\

发生)发展的病理生理#可能是由于
!*+

与脂

蛋白结合#由经典途径激活补体系统#后者产生大量的终末攻

击复合物和终末蛋白
!"C)7

#造成血管内膜受损#给
V\V

进入

动脉血管内膜下进行氧化修饰形成粥样硬化制造了条件#再加

上脂蛋白$

A

%抑制纤溶酶原激活而延缓血凝和血管壁的修复而

加快粥样硬化的进程*因此#在
!2\

患者中#

!*+

的升高能

预测心血管事件的发生+

9

,

*低胆红素浓度促进
!2\

发生机

制还不十分清楚#其可能机制为+

8)%

,

!$

#

%氧自由基在
!2\

的

发病中具有重要作用#胆红素与清蛋白的不对称结合具有捕获

自由基的功能#发挥抗氧化作用($

&

%胆红素是血红素在血红素

氧化酶作用下分解代谢的产物#生理状态下胆红素的升高常伴

有该酶的活性增加#冠心病患者体内有降低血红素氧化酶活性

的因子#引起胆红素浓度下降#进而影响其抗动脉粥样硬化功

能*在
!2\

发病率日益升高的今天#应当尽可能拓展更多的

诊断和监测手段$尤其是无创检查%#以便及早发现病情变化并

采取有力措施阻断其发展*本实验结果和国内外有关研究结

果一致#证明了
!*+

和
.P/V

在
!2\

辅助诊断中有重要价

值#为临床工作提供了实验室依据*

综上所述#血脂升高是心血管疾病的主要病因#

!*+

和血

胆红素是与血脂无关的心血管疾病的独立危险因素*

!*+

)血

胆红素与血脂联合检测有助于心血管疾病的早发现和早治疗*
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