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血清高密度脂蛋白胆固醇水平与心力衰竭程度的

相关性分析

葛　瞞，陈　湘（北京航天总医院心内科　１０００７６）

　　【摘要】　目的　探究并分析血清高密度脂蛋白胆固醇（ＨＤＬＣ）水平与高血压合并冠心病患者心力衰竭程度

的相关性。方法　选取自２０１０年１２月至２０１１年１２月北京航天总医院收治的高血压患者１００例，将其作为临床

研究对象，根据是否合并冠心病分为观察组和对照组，观察组为高血压合并冠心病患者，对照组是高血压患者。对

两组高血压患者分别进行高密度脂蛋白胆固醇水平检测，并以影像学检测评价其心力衰竭程度，针对两组检测评估

结果进行对比分析。结果　观察组患者并发症的发生率为４４．００％，明显高于对照组（１６．００％）；观察组患者 ＨＤＬ

Ｃ的指标值高于对照组，观察组高密度脂蛋白胆固醇水平指数与心力衰竭严重程度呈负相关，心力衰竭的严重程度

越高，血清 ＨＤＬＣ的水平越低，差异有统计学意义（犘＜０．０５）。结论　高密度脂蛋白胆固醇水平与高血压患者心

力衰竭程度具有重要的关系。
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　　在我国心力衰竭的患者逐年增多，患病率在０．９％，且女

性高于男性，北方高于南方［１］。心肌重塑是心力衰竭发生发展

的基础，心力衰竭主要是心室结构的变化，并非由于某种生化

缺陷所致的心室泵功能低下［２］。本研究对高血压患者心力衰

竭严重程度与高密度脂蛋白胆固醇（ＨＤＬＣ）水平关系进行分

析，现将结果报道如下。

１　资料与方法

１．１　一般资料　２０１０年１２月至２０１１年１２月本院收治的高

血压患者１００例，根据是否合并冠心病分为观察组和对照组，

观察组为高血压合并冠心病患者，对照组是高血压患者。观察

组患者共５０例，其中男３０例，女２０例，年龄３４～７５岁，平均

（５４．０±２．５）岁，病程６～２４年，平均（２２．０±３．４）年。对照组

患者共５０例，其中男２６例，女２４例，年龄３５～７６岁，平均

（４５．０±１．２）岁，病程７～３５年，平均（２５．０±２．２）年。两组患

者在年龄、性别，病程等方面差异无统计学意义（犘＞０．０５），具

有可比性。

１．２　方法　两组患者均在住院第２天进行空腹静脉抽血２

ｍＬ，再行２５００ｒ／ｍｉｎ离心１０ｍｉｎ后分离血清。对两组高血

压患者分别进行了 ＨＤＬＣ水平检测，并以影像学检测标准评

价心力衰竭程度，针对两组检测评价结果进行对比分析。运用

酶法测定总胆固醇（ＴＣ）、三酰甘油（ＴＧ），依据Ｆｒｉｅｄｅｗａｌｄ公

式计算血清低密度脂蛋白胆固醇（ＬＤＬＣ）
［３］，并采用钨酸镁沉

淀法检测 ＨＤＬＣ
［４］。其心力衰竭严重程度通常采用彩色多普

勒心脏超声来进行评价，根据患者超声心动图的各项指标的结

果来进行评分，然后将各项指标的分值相加，即可得出该患者

的心力衰竭超声指数值。

１．３　观察指标　观察两组患者 ＨＤＬＣ、ＬＤＬＣ、ＴＣ、ＴＧ的数

据情况，同时比较两组患者治疗后并发症的发生情况，并比较

两组心力衰竭分级患者 ＨＤＬＣ水平情况。

１．４　统计学处理 　 对所得数据进行统计学处理，采用

ＳＰＳＳ１５．０进行软件分析，组间计量资料采用狋检验，计数资料

采用χ
２ 检验，等级资料采用秩和检验，犘＜０．０５为差异有统计

学意义。

２　结　　果

２．１　观察两组患者检测结果及心力衰竭情况　两组患者ＴＣ

和ＴＧ值较为相近，无明显变化（犘＞０．０５），观察组患者的

ＨＤＬＣ、ＬＤＬＣ含量明显高于对照组，而心力衰竭指数则明显

低于对照组，差异有统计学意义（犘＜０．０５）。见表１。
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表１　两组患者血脂检测结果及心力衰竭情况对比（狓±狊）

组别 狀 ＨＤＬＣ（ｍｍｏｌ／Ｌ） ＴＣ（ｍｍｏｌ／Ｌ） ＴＧ（ｍｍｏｌ／Ｌ） ＬＤＬＣ（ｍｍｏｌ／Ｌ） 心力衰竭指数（分）

对照组 ５０ １．０１±０．２１ ４．３６±０．８６ １．９７±１．１２ ２．７０±０．５２ ２．１３±１．４０

观察组 ５０ ２．９５±０．５６ ３．４５±０．８５ ２．５４±０．２３ ３．６７±０．５６ ５．１２±０．９０

狋 ３．３１０ １．３０２ １．５５１ ２．００４ ４．３８７

犘 ＜０．０５ ＞０．０５ ＞０．０５ ＜０．０５ ＜０．０５

２．２　观察两组患者患病后的并发症对比情况　观察组患者的

并发症发生率明显高于对照组患者，差异有统计学意义（χ
２＝

５．８７３，犘＜０．０５）。见表２。

表２　两组患者患病后并发症的对比情况［狀（％）］

组别 狀
呼吸道

感染

电解质

紊乱

心源性

肝硬化
血栓形成

并发症

发生率

对照组 ５０ ２（４．００） １（２．００） ２（４．００） ３（６．００） ８（１６．００）

观察组 ５０ ６（１２．００） ５（１０．００） ３（６．００） ８（１６．００）２２（４４．００）

２．３　两组不同分级心力衰竭患者 ＨＤＬＣ的含量情况　与对

照组相比，观察组不同心力衰竭分级患者的 ＨＤＬＣ的水平均

明显高于对照组，且观察组心力衰竭程度越重，ＨＤＬＣ水平越

低，差异有统计学意义（犘＜０．０５）。见表３。

表３　观察两组患者心力衰竭的严重程度与 ＨＤＬＣ的

　　　　水平对比情况（狓±狊，ｍｍｏｌ／Ｌ）

组别 １级 ２级 ３级 ４级

对照组 １．０１±０．２１ ０．９３±０．１５ ０．８６±０．４５ ０．７６±０．０３

观察组 ２．９５±０．５６ ２．３６±０．２１ ２．０９±０．４５ １．９８±０．７８

狋 ３．３９５ ４．１０１ ３．５５８ ２．４４０

犘 ＜０．０５ ＜０．０５ ＜０．０５ ＜０．０５

３　讨　　论

高血压是遗传易感性和环境因素相互作用的结果，一般在

比例上认为，遗传因素约占４０％，环境因素约占６０％
［５］。继发

性高血压是指由某些确定的疾病或病因引起的高血压，约占所

有高血压的５％
［６］。继发性高血压主要由以下几种疾病导致，

如肾脏疾病、内分泌疾病、心血管疾病、颅脑疾病等，高血压是

可伴心脏、外周血管、脑部及肾脏等重要器官功能或器质性改

变的全身性疾病［７］。因高血压会导致心力衰竭发生的危险增

大２～３倍，所以进一步研究高血压引发心力衰竭的机制，对于

有效提高心力衰竭的预防及治疗有着重要的作用［８］。ＨＤＬＣ

具有抗氧化、抗炎、抗血栓形成功能，对抗心力衰竭患者有促炎

性反应的活性［９１０］。本研究结果中，观察组患者的 ＨＤＬＣ、

ＬＤＬＣ明显高于对照组，观察组患者ＴＧ、心力衰竭指数也较

对照组高，这表明高血压合并冠心病患者的 ＨＤＬＣ含量较

高，且与心力衰竭程度呈正相关。由表２可以看出，观察组患

者的并发症发生率较对照组高，说明合并冠心病的高血压患者

病情较重，心力衰竭程度也较严重。由表３可以看出，观察组

不同心力衰竭分级患者 ＨＤＬＣ水平较对照组高，观察组心力

衰竭程度与 ＨＤＬＣ水平呈负相关。综上所述，高密度脂蛋白

胆固醇水平与高血压患者心力衰竭程度具有重要的关系。
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［９］ ＭｅｈｒａＭＲ，ＵｂｅｒＰＡ，ＬａｖｉｅＣＪ，ｅｔａｌ．Ｈｉｇｈｄｅｎｓｉｔｙｌｉｐｏ

ｐｒｏｔｅｉｎｃｈｏｌｅｓｔｅｒｏｌｌｅｖｅｌｓａｎｄｐｒｏｇｎｏｓｉｓｉｎａｄｖａｎｃｅｄｈｅａｒｔ

ｆａｉｌｕｒｅ［Ｊ］．ＪＨｅａｒｔＬｕｎｇＴｒａｎｓｐｌａｎｔ，２００９，２８（９）：８７６

８８０．

［１０］许慧，孟昭斌．急性冠状动脉综合征与高敏Ｃ反应蛋白相

关性研究［Ｊ］．中国医药，２０１０，５（７）：５９６５９７．

（收稿日期：２０１３０３１１　修回日期：２０１３０５０９）

·８３５２· 检验医学与临床２０１３年１０月第１０卷第１９期　ＬａｂＭｅｄＣｌｉｎ，Ｏｃｔｏｂｅｒ２０１３，Ｖｏｌ．１０，Ｎｏ．１９




