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"摘要#

!

目的
!

调查延安市脑卒中高危人群血浆同型半胱氨酸"

XC

H

#的检测水平!分析其与性别%年龄%高血

压%颈动脉斑块等的关系$方法
!

选取延安大学附属医院进行复筛的
"$!"

例脑卒中高危人群进行体格检查%生化

检查%颈动脉超声检查!并对其检查结果进行分析$结果
!

在进行复筛的高危个体中!

XC

H

平均水平"

$$-'._
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!明显高于正常范围
#

"
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XC

H

超标率达
/$-$3

!其中男
/!-$3

!女
/#-!3

!差异有统计学

意义"

N

$

#-#!

#'各年龄组差异无统计学意义"

N

%

#-#!

#$结论
!

延安市脑卒中高危人群血浆
XC

H

的检测水平远

远高于正常范围
#

"
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)

*9?

&
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$高
XC

H

作为心脑血管疾病的独立危险因素!在高危人群的管理中应受到重视$

"关键词#

!

同型半胱氨酸'

!

脑卒中高危人群'

!

危险因素'

!

调查分析
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脑卒中具有发病率高)病死率高)致残率高和复发率高等

特点#已成为严重影响公众健康#

$##/

年公布的我国居民第
'

次死亡原因抽样调查结果显示#脑血管病已经成为我国国民第

"

位的死亡原因*

"

+

,大量研究已经证实#

XC

H

与心脑血管疾

病#尤其是脑卒中的发生密切相关,延安大学附属医院对延安

市脑卒中高危人群血浆
XC

H

的水平与性别)年龄及其他危险

因素的关系进行了调查分析#现将研究结果报道如下,

$

!

资料与方法

$-$

!

一般资料
!

选取
$#"$

年
'

"

"$

月延安大学附属医院复

筛的脑卒中高危人群
"$!"

例#其中男
.($

例#年龄
.#

"

//

岁#平均$

!/-/'_"#-".

%岁(女
((4

例#年龄
.#

"

/4

岁#平均

$

!(-0"_4-!#

%岁,所有研究对象均经过乡镇卫生院初筛#评

定为脑卒中高危个体者#在自愿原则的基础上#纳入本次研究,

$-/

!

筛查内容

$-/-$

!

抽样方法
!

采取整群抽样调查的方法#将年龄大于或

等于
.#

岁的延安市社区和乡镇常住居民列为筛查对象,半年

以上在外居住者可排除,

$-/-/

!

调查方法
!

由筛查对象所在的乡镇卫生院按一对一询

问的方式进行现场问卷调查和体格检查#即危险因素初筛,筛

查问卷采用卫生部脑卒中筛查与防治工程委员会编制的.脑卒

中风险初筛表/#体格检查包括身高)体质量)腰围)血压等,根

据脑卒中筛查和干预工作流程#对筛查对象依据以下
/

项危险

因素进行脑卒中高危人群风险评估!原发性高血压$

'

".#

"

4#

**X

1

%#或正在服用降压药(房颤和心瓣膜病(吸烟(血脂异

常或未知(糖尿病(很少进行体育活动$体育锻炼的标准是每周

锻炼大于或等于
'

次#每次大于或等于
'#*+,

#持续时间超过

"

年#从事农业体力劳动可视为有体育活动%(肥胖$

ZQP

'

$0

\

1

"

*

$

%(有卒中家族史,具有
'

项或以上危险因素#或既往有

卒中"短暂性脑缺血发作病史者#评定为脑卒中高危人群,对

评定为脑卒中高危人群者#进一步进行血脂)血糖)

XC

H

检测及

颈动脉超声检查,

$-'

!

仪器与试剂
!

仪器为
Z:C\*=,7J$(##

生化分析仪,超

声检查应用菲利浦
PW''

彩色多普勒超声诊断仪,试剂)质控

品和校准品均由深圳奥萨制药有限公司提供,
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检验医学与临床
$#"!

年
4

月第
"$

卷第
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期
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作者简介!王璐#男#硕士#副教授#主要从事临床检验诊断学方面的研究,

!

#

!

通讯作者#
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!

方法
!

所有被检者均晨起空腹抽取静脉血
'

"

!*2

$用

肝素抗凝管%#以
'###A

"

*+,

离心
"#*+,

#在室内质控在控的

情况下采用速率法测定血浆
XC

H

水平,依据.脑卒中高危人

群筛查和干预项目工作手册/#脑卒中高危个体血浆
XC

H

的超

标值大于或等于
"#

)

*9?

"

2

,

$-2

!

统计学处理
!

采用
K&KK"'-#

软件包对数据进行处理及

统计学分析#计量资料采用
:_L

表示#组间比较采用
D

检验(

计数资料采用百分率表示#组间比较采用
%

$ 检验,以
(

h

#-#!

为检验水准#

N

$

#-#!

为差异有统计学意义,

/

!

结
!!

果

/-$

!

高危人群血浆
XC

H

水平与性别)年龄的关系
!

见表
"

)

$

,

表
"

!

不同性别高危个体血浆
XC

H

水平比较

性别
1 XC

H

$

:_L

#

)

*9?

"

2

% 超标$

1

% 超标率$

3

%

男性
.($ $.-"(_"0-(! .#$ /!-$

女性
((4 $"-$'_".-!. 0$( /#-!

-

"

"

$

'-$(# .-."'

N

$

#-#!

$

#-#!

表
$

!

相同性别'不同年龄组高危个体血浆
XC

H

!!

水平比较%

:_L

*

)

*9?

+

2

&

年龄段$岁%

男性

1 XC

H

女性

1 XC

H

%
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%
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高危人群血浆
XC

H

水平与颈动脉斑块)血压的关系
!

见

表
'

,

表
'

!

.

组血浆
XC

H

水平比较

组别
1 XC

H

$

:_L

#

)

*9?

"

2

%

血压正常无斑块组
'4! "4-4"_"'-#!

"+(

高血压无斑块组
'!" $$-.0_"!-#.

血压正常斑块组
$'" $'-(0_"0-"(

高血压合并斑块组
$(. $.-.0_"/-#$

Q !-0(4

N

$

#-#!

!!

注!与高血压无斑块组比较#

"

N

$

#-#!

(与血压正常斑块组比

较#

+

N

$

#-#!

(与高血压合并斑块组比较#

(

N

$

#-#!

,

'

!

讨
!!

论

XC

H

是人体内蛋氨酸去甲基生成的一种含硫氨基酸#它在

人体内主要通过甲基化和转硫作用两种途径代谢!

XC

H

在蛋氨

酸合成酶及辅酶维生素
Z"$

的参与下#以
!8

甲基
8.8

氢叶酸为

甲基供体#

XC

H

被甲基化生成蛋氨酸(

XC

H

在胱硫醚
8

*

8

合成酶

及辅酶维生素
Z0

的参与下#与丝氨酸缩合成胱硫醚*

$8'

+

,

XC

H

导致脑卒中发生率升高的机制尚不完全明确#不过大量研究证

实#

XC

H

反应性增高是引起血管壁损伤的重要因素#

XC

H

通过

引起内皮细胞受损#血管平滑肌细胞增殖#血液凝固性增高和

脂质过氧化等机制诱发心脑血管疾病*

.

+

,

本次调查分析发现#延安市脑卒中高危人群血浆
XC

H

检

测水平男性高于女性#差异有统计学意义$

N

$

#-#!

%#这与中

国卒中一级预防指南中
$#"#

年版阐述的一致,男性大多数有

吸烟)饮酒等不良生活习惯#喜好高盐)高脂饮食#摄入的蔬菜)

水果过少#造成维生素的缺乏#影响
XC

H

的代谢,并且#男性

对自身健康的关注低于女性#这一系列因素都可造成男性的

XC

H

检测水平高于女性,相同性别不同年龄组血浆
XC

H

检测

水平比较#差异无统计学意义$

N

%

#-#!

%#这与以往一直认为

的人体血浆
XC

H

水平随年龄增加而上升不符#但是近几年也

有研究认为#高
XC

H

血症有年轻化的趋势*

!80

+

,近年来人们的

饮食习惯发生了很大变化#加上脑卒中高危人群其他危险因素

如高血脂)高血压)糖尿病等趋于年轻化#都可能导致高危人群

高
XC

H

血症的年轻化趋势#这一现象应引起高度重视,

本次前来复筛的
"$!"

例高危个体中#有
0$!

例高血压#

患有高血压的高危个体血浆
XC

H

水平显著高于血压正常者#

差异有统计学意义$

N

$

#-#!

%#这一结果与高血压和高
XC

H

血

症两种因素并存时#具有明显的协同作用一致*

(

+

,一项
0

个城

市高血压人群调查结果显示#我国高血压人群中0

X

型1高血

压约占
(!3

#而在本次卒中高危人群筛查中#0

X

型1高血压占

/!3

*

/

+

,0

X

型1高血压是卒中发生的最重要危险因素#单纯

XC

H

升高#血浆
XC

H%

"#

)

*9?

"

2

时#血管中风危险比健康者

增加
$

倍#如果同时伴有高血压#发生心脑血管事件的危险将

显著增加到
""

"

'#

倍*

4

+

,延安市卒中高危人群0

X

型1高血压

所占比例大#这一形势很严峻#应积极采取早期防治#在降低血

压的同时降低血浆
XC

H

的水平,

!#!

例有颈动脉斑块#存在颈

动脉斑块的高危个体血浆
XC

H

水平显著高于无斑块者#差异

有统计学意义$

N

$

#-#!

%,这与已经证实的高
XC

H

会加速斑

块的形成一致*

"#

+

,高
XC

H

血症者应及时进行动脉超声检查#

及时发现狭窄#预防心脑血管疾病的发生,同样#动脉粥样硬

化者应动态监测血浆
XC

H

的水平#尽早进行干预,高血压合

并斑块组血浆
XC

H

水平虽然与高血压无斑块组和血压正常斑

块组差异无统计学意义#但
XC

H

均值水平较高#高血压是诱发

动脉粥样硬化的高危因素#又能与
XC

H

协同作用#加大血管壁

的损伤#当这
'

种高危因素并存时导致卒中发生率很高,

世界卫生组织的
QYSP57

研究表明#我国脑卒中发生率

以每年
/-(3

的速率上升,脑卒中严重影响着患者的生命健

康和生活质量#给患者及其家庭乃至社会带来沉重的负担#及

早发现脑卒中危险因素并进行积极的干预#可有效减少脑卒中

的发病率#具有深远的意义,所以#应对高危人群血浆
XC

H

水

平进行动态监测#以便进行有效的干预,鉴于延安市高危人群

血浆高
XC

H

可能有年轻化趋势#建议将
XC

H

纳入健康体检范

畴,开展健康教育讲座#高危人群应养成不抽烟)不喝酒#积极

进行体育锻炼#多吃蔬菜)水果#低钠)低脂饮食的良好生活习

惯和饮食习惯,部分欧美国家食品中强制添加叶酸#对降低血

浆
XC

H

水平有显著效果#脑卒中致死率也呈下降趋势*

""

+

,及

早治疗慢性病#同时#基地医院应组织团队开展高危人群的随

访管理和定期体检#积极有效地预防高危人群脑卒中的发生,

参考文献

*

"

+ 王陇德
-

脑卒中塞查与干预!一项重大$下转第
$!'$

页%

-

4$!$

-

检验医学与临床
$#"!

年
4

月第
"$

卷第
"(

期
!

2=>Q:D5?+,

!

K:

F

<:*>:A$#"!

!

R9?-"$

!

S9-"(



线性范围指标本不需要任何预处理可以检测出待测物的

浓度范围,用于线性范围验证的标本应尽覆盖整个线性范

围*

"#

+

,厂家声明的线性范围为$

"f"#

'

"

"f"#

4

%

J

"

*2

#但是

本研究收集到的最高浓度的标本为
"-./f"#

/

J

"

*2

#本研究

就以这个标本为线性范围的上限#然后用小牛血清进行稀释至

线性下限#结果表明在$

"-./f"#

'

"

"-./f"#

/

%

J

"

*2

的范

围#线性回归方程的
C

$ 为
#-444

#

N

$

#-#!

#证实检测系统在这

个浓度范围呈线性,收集更高浓度的标本#对线性范围进行重

新验证#有待进一步验证,

根据
5S7K852'0

文件#检测下限是
$!

个标本能检出
$$

个的浓度值,由于参考物质难以获得#选用了
$#".

年第二次

全国室间质评物质进行梯度浓度稀释,厂家声明的检测下限

为
!##J

"

*2

#本研究以
"#

个标本检出不小于
4

个为判断标

准,检测的结果为
"#

个标本全部检出#符合设定的判断标准,

认为与厂家声明的检测下限一致,

本研究按照文献*

0

+的报道#对用不同检测试剂检测的
$#

个样本进行相关回归分析#然后检测系数
=

和截距
>

与
"

和
#

是否有统计学意义#结果显示
=

和
>4!3

的置信区间分别包括

"

和
#

#说明在
Nh#-#!

的检验水平下#两者差异无统计学意

义#说明两种不同检测试剂的结果一致,也有文献*

""

+采用

Z?=,D87?<*=,

法评价不同检测系统的一致性#本研究采用了两

种方法进行了比较#发现效果是一致的,

目前在临床上#性能验证主要集中在生化)免疫)临检等领

域#在分子生物学领域目前尚未有权威机构发布性能验证的方

案,由于
&5]

技术步骤繁琐#手工操作多#并且高浓度标本和

标准品难以获得#性能验证方法的程序及方法常常困惑着临床

工作人员,本实验室参考其他领域性能验证的方法#对新试剂

盒的精密度)正确度)线性范围)检测下限和一致性进行了验

证#结果表明#新试剂的性能和厂家声明的一致#检测结果可以

接受#可以达到应用于临床#也为分子生物学领域进行性能验

证提供了一种思路,
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