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酒精依赖患者血流变学指标观察与分析

庄华琴，吴琦珀，薛启云，黄肖峰（福建省泉州市第三医院检验科　３６２０００）

　　【摘要】　目的　观察酒精依赖患者血液流变学指标的变化。方法　采用血液流变仪分别对男性酒精依赖患者

和男性健康体检者进行血流变学指标全血黏度（高、中、低切）及血浆黏度检测。结果　酒精依赖患者血流变学指标

中全血黏度、血浆黏度均有不同程度的改变，与健康对照组比较差异有统计学意义（犘＜０．０１）。结论　酒精依赖患

者血流变学各项检测均高于健康体检者，对酒精依赖的患者治疗与预防具有重要意义。
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　　 近年来 ，越来越多的资料表明，长期大量饮酒会造成酒

精依赖，酒精依赖除诱发严重精神障碍、心脑血管及肝肾等严

重疾病外，还引起家庭和社会的经济、安全等问题［１］。有文献

报道对住院酒精依赖患者进行血液流变学和血脂的检测，发现

患者的全血高、中、低切黏度、血浆黏度比健康人显著增高［２］。

本文选择了８０例酒精依赖患者组和８０例健康对照者进行血

流变学指标的检测，现报道如下 。

１　资料与方法

１．１　一般资料　选择２００８年１月至２０１０年１２月在本院住

院的８０例酒精依赖患者，均符合《中国精神障碍与诊断标准》

第３版诊断标准，均为男性，年龄３５～７０岁，平均（３９．５±２．２）

岁，平均体质量（６８±６．１）ｋｇ。同时随机抽取相近８０例健康男

性体检人员作为健康对照组，年龄２８～６５岁，平均（３３．５±

２．５）岁，平均体质量（６４±５．６）ｋｇ。两组在年龄和体质量上差

异无统计学意义（犘＞０．０５），具有可比性。

１．２　仪器与方法　采用重庆天海 ＭＶＩＳ２０１５全自动血液流

变分析系统，测定全血黏度高切、全血黏度中切、全血黏度低切

和血浆黏度。重庆天海厂家提供正常参考范围：全血黏度高切

２００／ｓ参考值范围５．１２～６．１６（ｍＰａ·ｓ），全血黏度中切３０／ｓ

参考值范围５．６７～６．９０（ｍＰａ·ｓ），全血黏度低切３／ｓ参考值

范围９．４８～１２．２３（ｍＰａ·ｓ），血浆黏度参考值范围１．４１～

１．６３（ｍＰａ·ｓ）。抽取肘静脉血４．５ｍＬ加入肝素抗凝试管内

摇匀，进行血流变学指标的检测。

１．３　统计学方法　数据处理采用ＳＰＳＳ１１．０软件分析，计量

数据以狓±狊表示，组间比较采用狋检验，以犘＜０．０５为差异有

统计学意义。

２　结　　果

８０例酒精依赖患者的全血黏度（高、中、低切）及血浆黏度

均高于健康对照组（犘＜０．０１），见表１。

表１　两组血液黏度的比较（ｍＰａ·ｓ）

组别 狀

全血黏度

高切（２００／ｓ） 中切（３０／ｓ） 低切（３／ｓ）
血浆黏度

酒精依赖组 ８０ ６．７５±０．５８ ８．６５±０．８９ １２．７９±１．６６ １．８９±０．３２

健康对照组 ８０ ５．５５±０．４０ ７．７３±０．５４ １１．１４±１．４０ １．４９±０．１１

　　注：与健康对照组比较，犘＜０．０１。

３　讨　　论

正常饮酒后１～１．５ｈ血液浓度达到高峰，乙醇在体内分

解很快，肝脏每小时能通过化使７～８ｇ乙醇分解，并产生毒性

较强的中间产物乙醛，过量饮酒可导致肝脏、脑、心脏的损害，

国内外均有报道［３４］。而红细胞变形指标显著降低。酒精依赖

患者长期大量饮酒，造成肝脏酒精中毒，影响了肝脏的代谢功

能，导致纤维蛋白原升高。由于肝脏的损害，降解胆固醇和三

酰甘油的酶系统减弱，导致两者在血中的浓度增高又使血浆黏

度增加，从而增加全血黏度［５］。另外血液中大量的乙醇也会影

响红细胞的流变性，可使红细胞的聚集性增强，凝血功能增强，

红细胞内黏度增大，刚性增强［６］。血液中胆固醇和三酰甘油的

增高，会导致红细胞膜发生变异，流动性下降，变形能力降低，

全血还原黏度增高，也就增强了红细胞的刚性［７］，导致脑及全

身器官微循环灌注障碍，血栓栓塞性疾病的发生率也会显著

增高。

因此，对住院的酒精依赖患者应进行常规的血液流变检

测，在治疗过程中注意血液的高黏滞现象，防止并发症的发生。

本文研究发现，酒精依赖患者组的血流变学指标，其中全血黏

度（高、中、低切）及血浆黏度等均高于健康对照组（犘＜０．０１）。

综上所述，血液流变学指标检测对酒精依赖的诊断、治疗与预

防具有十分重要的意义。
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