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·临床研究·

南充市企事业单位４２１８例健康体检人员生化结果分析

魏剑林，程　渝（四川省南充市中心医院检验科　６３７０００）

　　【摘要】　目的　通过对南充市企事业单位健康体检者丙氨酸氨基转移酶（ＡＬＴ）、空腹血糖（ＦＢＧ）、总胆固醇

（ＴＣ）、三酰甘油（ＴＧ）、血尿酸（ＢＵＡ）、尿素氮（ＢＵＮ）、肌酐（Ｓｃｒ）等７项生化指标的检验结果进行分析，为本地区预

防保健工作提供依据。方法　将４２１８名体检者按性别和年龄分组，对男女各年龄段异常检出率进行统计分析。

结果　（１）男性ＡＬＴ、ＦＢＧ、ＴＣ、ＴＧ、ＢＵＡ、ＢＵＮ、Ｓｃｒ总体异常检出率均高于女性。（２）相同年龄组男女之间比较：

各相同年龄组ＡＬＴ异常率男性均高于女性，ＦＢＧ异常率相同年龄组男女差异无统计学意义。ＴＣ、ＴＧ、ＢＵＡ、

ＢＵＮ、Ｓｃｒ异常率相同年龄组男性高于女性主要是在３０～３９岁、４０～４９岁两个年龄组。（３）在不同的年龄段，男性

和女性ＡＬＴ、ＦＢＧ、ＴＣ、ＴＧ、ＢＵＡ、ＢＵＮ、Ｓｃｒ异常率均呈现出随年龄增长而升高的趋势，男性以３０岁以后异常率增

高明显，女性以４０岁后异常率增高明显。女性ＢＵＮ、Ｓｃｒ以５０岁后异常率明显增高。结论　定期的健康体检可及

早发现异常体征，有针对性地治疗和复查，并能针对性地开展健康教育，对预防疾病发生，改善健康状况，提高生活

质量意义重大。

【关键词】　南充市；　企事业单位；　健康体检；　生化结果
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　　为了解南充市企事业单位职工的健康人群丙氨酸氨基转

移酶（ＡＬＴ）、空腹血糖（ＦＢＧ）、总胆固醇（ＴＣ）、甘油三酯

（ＴＧ）、血尿酸（ＢＵＡ）、尿素氮（ＢＵＮ）、肌酐（Ｓｃｒ）等７项生化指

标总体规律情况，故对本院健康体检的南充市４２１８例企事业

单位职工上述生化指标进行统计分析，现将结果报道如下。

１　资料与方法

１．１　一般资料　将２０１２年３～７月在本院体检的４２１８例南

充市企事业单位职工为分析对象，其中男２４２８例，女１７９０

例，年龄２０～６９岁。职业分布公务员（包括在职和离休干部）

占３７．２％、企业人员（包括国企、私营）占３６．８％、文卫工作者

１０．３％、军警人员占４．８％，金融人员占１０．９％。按其年龄分

为：２０～２９岁、３０～３９岁、４０～４９岁、５０～５９岁、６０～６９岁组。

均在０６：３０～０８：００空腹采血，采血后４ｈ完成检测。

１．２　仪器与试剂　检测仪器用 ＨＩＴＡＣＨＩ日立７６００全自动

生化分析仪，ＡＬＴ、ＦＢＧ、ＴＣ、ＴＧ、ＢＵＡ、ＢＵＮ、Ｓｃｒ均使用上海

科华的试剂盒。

１．３　方法　用真空肝素抗凝管抽取３ｍＬ空腹１０～１２ｈ静脉

血，及时分离血清，用美国朗道标准血清进行校准，用伯乐多项

定值质控血清进行室内质量控制，所有生化指标在控后方用

ＨＩＴＡＣＨＩ日立７６００全自动生化分析仪检测样品。

１．４　判断标准　各项指标异常升高的判定参照以下标准：

ＡＬＴ＞４０Ｕ／Ｌ；ＢＵＡ（男）≥４１７ｍｍｏｌ／Ｌ，ＢＵＡ（女）≥３５７

ｍｍｏｌ／Ｌ；Ｓｃｒ≥１３３μｍｏｌ／Ｌ，ＢＵＮ＞７．５ｍｍｏｌ／Ｌ；ＦＢＧ≥６．１

ｍｍｏｌ／Ｌ。ＴＣ≥６．２２ｍｍｏｌ／Ｌ或（和）ＴＧ≥２．２６ｍｍｏｌ／Ｌ为血

脂异常升高。

１．５　统计学处理　用Ｅｘｃｅｌ建立数据库，使用ＳＰＳＳ１３．０软

件，采用χ
２ 检验，犘＜０．０５为差异有统计学意义。

２　结　　果

２．１　相同年龄组男女部分生化指标异常率比较结果　相同年

龄组男女 ＡＬＴ异常率各组比较，差异均有统计学意义（犘＜

０．０５）。３０～３９岁、４０～４９岁男ＴＣ、ＴＧ、ＢＵＡ、ＢＵＮ、Ｓｃｒ异常

率与同年龄女性比较，差异有统计学意义（犘＜０．０５）。５０～５９

岁ＦＢＧ异常率在男女之间比较，差异有统计学意义（犘＜０．

０５）。见表１。

２．２　相同性别各年龄组之间两两比较

２．２．１　男性各年龄组比较　男性ＡＬＴ、ＴＣ、ＴＧ、ＢＵＡ异常检

出率随年龄增长而升高，以３０～５９岁年龄段异常检出率增高

明显，但在６０～６９岁较４０～５９岁有明显降低的趋势。男性

ＦＢＧ、ＢＵＮ、Ｓｃｒ异常率随年龄增长而升高，以３０岁以后异常

率增高明显。见表１。

２．２．２　女性各年龄组比较　女性 ＡＬＴ、ＦＢＧ、ＴＣ、ＴＧ、ＢＵＡ

异常检出率随年龄增长而升高，以４０岁后异常检出率增高明

显。女性ＢＵＮ、Ｓｃｒ异常率随年龄的增长而升高的趋势，且以

５０岁后异常率明显增高，在４９岁前异常率差异无统计学意

义。见表１。

２．３　男女部分生化指标总体异常率比较　男女 ＡＬＴ、ＦＢＧ、

ＴＣ、ＴＧ、ＢＵＡ、ＢＵＮ、Ｓｃｒ总体异常率比较，差异均有统计学意

义（犘＜０．０５）。见表２。
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表１　相同年龄组男女部分生化指标异常数结果比较［狀（％）］

年龄（岁） 性别 狀 ＡＬＴ ＦＢＧ ＴＣ ＴＧ ＢＵＡ ＢＵＮ Ｓｃｒ

２０～２９ 男 ２６５ ２８（１０．６） ２（０．８） １１（４．２） １７（６．４） ２３（８．７） ６（２．３） １２（４．５）

女 １８９ １０（５．３）ａ １（０．５） ３（１．６） ５（２．６） ７（３．７）ａ ３（１．６） ８（４．２）

３０～３９ 男 ５５５ １１６（２０．９）ｂ ２７（４．９）ｂ ５１（９．２）ｂ ６６（１１．９）ｂ ７９（１４．２）ｂ ３５（６．３）ｂ ５５（９．９）ｂ

女 ４６２ ２６（５．６）ａ １２（２．６） １０（２．２）ａ ２８（６．１）ａ ２５（５．４）ａ １０（２．２）ａ ２１（４．５）ａ

４０～４９ 男 ６６５ １６９（２５．４）ｂ ７０（１０．５）ｂ ９１（１３．７）ｂ １３２（１９．８）ｂ １２１（１８．２）ｂ ６７（１０．１）ｂ ７５（１１．３）ｂ

女 ４８３ ４６（９．５）ａｃ ３８（７．９）ｃ ３６（７．５）ａｃ ７５（１５．５）ａｃ ４９（１０．１）ａｃ ２３（４．８）ａ ２９（６．０）ａ

５０～５９ 男 ５５７ １４７（２６．４）ｂ ７６（１３．６）ｂ ７９（１４．２）ｂ １３０（２３．３）ｂ ８１（１４．５）ｂ ７４（１３．３）ｂ ７３（１３．１）ｂ

女 ３３６ ３５（１０．４）ａｃ ３１（９．２）ａｃ ３５（１０．４）ｃ ６２（１８．５）ｃ ３７（１１．０）ｃ ３１（９．２）ｃ ３７（１１．０）ｃ

６０～６９ 男 ３８６ ７２（１８．７） ６１（１５．８）ｂ ４１（１０．６） ７３（１８．９） ４９（１２．７） ５６（１４．５）ｂ ６１（１５．８）ｂ

女 ３２０ ３６（１１．３）ａｃ ３７（１１．６）ｃ ４０（１２．５）ｃ ６３（１９．７）ｃ ３９（１２．２）ｃ ３４（１０．６）ｃ ３９（１２．２）ｃ

　　注：与男性相同年龄组比较，ａ犘＜０．０５；男性各年龄组之间比较，ｂ犘＜０．０５；女性各年龄组之间比较，ｃ犘＜０．０５。

表２　不同性别部分生化指标总体异常数结果比较［狀（％）］

性别 检查人数 ＡＬＴ ＦＢＧ ＴＣ ＴＧ ＢＵＡ ＢＵＮ Ｓｃｒ

男 ２４２８ ５３２（２１．９） ２３６（９．７） ２７３（１１．２） ４１８（１７．２） ３５３（１４．５） ２３８（９．８） ２７６（１１．４）

女 １７９０ １５３（８．５）ａ １１９（６．６）ａ １２４（６．９）ａ ２３３（１３．０）ａ １５７（８．８）ａ １０１（５．６）ａ １３４（７．５）ａ

合计 ４２１８ ６８５（１６．２） ３３５（８．４） ３９７（９．４） ６５１（１５．４） ５１０（１２．１） ３３９（８．０） ４１０（９．７）

　　注：与男性组比较，ａ犘＜０．０５。

３　讨　　论

本文通过对２０１２年３～７月本院健康体检的企事业单位

职工４２１８例生化检测结果进行分析，结果显示：（１）男性

ＡＬＴ、ＦＢＧ、ＴＣ、ＴＧ、ＢＵＡ、ＢＵＮ、Ｓｃｒ总体异常检出率均高于

女性，与男性社会交往、应酬多，抽烟、喝酒的比例高，不注意节

制饮食和参加锻炼有关。（２）相同年龄组男女之间比较，ＡＬＴ

异常率均是男性高于女性，其中以３０～５９岁之间差异最大。

有研究报道，ＡＬＴ升高与饮食结构、饮酒、运动等因素有关，还

与体质量呈轻度正相关，而有饮酒习惯的男性较女性多，劳动

强度较女性大，肌肉也较女性发达［１］。ＦＢＧ异常率相同年龄

组男女差异无统计学意义，可能是高血糖发病原因除肥胖，饮

食过量、体力活动减少等环境因素外，遗传因素的重要性达

９０％，二者综合作用发生胰岛素抵抗和（或）胰岛素分泌不足而

使血糖升高［２］。ＴＣ、ＴＧ、ＢＵＡ、ＢＵＮ、Ｓｃｒ异常率相同年龄组

男性高于女性的年龄段主要是在３０～３９、４０～４９岁，而２９岁

前、５０岁后相同年龄组男女之间上述指标异常率差异无统计

学意义，可能与青壮年男性多为其单位技术骨干或各级领导干

部，长期处于工作繁重、精神高度紧张状态中，生活无规律，睡

眠不足，社会应酬多等不良生活习惯有关。（３）在不同的年龄

段，男性ＡＬＴ、ＴＣ、ＴＧ、ＢＵＡ异常率随年龄增长而升高，异常

率明显增高主要集中在３０～３９、４０～４９、５０～５９岁３个年龄

段，６０～６９岁较前３个年龄段有降低趋势，这可能与这３个年

龄段男性多为在职人员，与上述不良生活习惯有关。男性

ＦＢＧ、ＢＵＮ、Ｓｃｒ异常率随年龄增长而升高，以３０岁以后异常

率增高明显，这是由于随着年龄增长，胰岛Ｂ细胞功能衰退，

胰岛素分泌相对不足，血糖从而会逐渐升高［３］。（４）在不同的

年龄段，女性ＡＬＴ、ＦＢＧ、ＴＣ、ＴＧ、ＢＵＡ异常检出率随年龄增

长而升高，以４０岁后异常率增高明显，较男性（３０岁后）异常

率升高晚。可能是小于４０岁的女性多为保持身材苗条常控制

饮食和参加体育锻炼，４０岁后不再过分注重身材是否苗条，而

经常进食高热量、高胆固醇、高饱和脂肪酸、高嘌呤饮食等，且

疏于体育锻炼。ＢＵＮ、Ｓｃｒ异常率随年龄的增长而升高，且以

５０岁后异常率明显增高，在４９岁前异常率差异无统计学意

义，这可能与雌二醇对肾脏有明确的保护作用有关［４］。故在绝

经期前ＢＵＮ、Ｓｃｒ异常率在各年龄组差异无统计学意义。

根据本市部分企事业单位职工体检生化结果的情况，男性

高血糖、高血脂、高尿酸等亚健康状态出现时间较女性早，应引

起足够重视，故作者提出以下对策：（１）建立健全定期体检体

制：宣传健康体检的重要性在于“无病预防，有病早发现、早诊

断、早治疗”，建立健康体检档案，动态比较体检指标的变化。

（２）倡导健康生活方式，改变不良的行为生活方式，合理安排膳

食。（３）科学安排作息时间，保证充足的睡眠，劳逸结合，不过

度劳累。（４）倡导新的交际应酬方式，改变吃喝交际，倡导健康

应酬［５］。（５）有计划地开展健康教育，已成为医疗部门的一项

重要任务。健康体检是职工健康的保证，通过体检发现广大职

工群体共同存在的健康问题，有针对性地开展健康教育，并可

及早发现异常体征，并有针对性的治疗和复查，为健康提供超

前保障，从而提高职工健康水平和生活质量。
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