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糖化血红蛋白及降钙素原与糖尿病合并冠状动脉粥样硬化性

心脏病患者病变程度的相关性分析"

程
!

龙!陶青松!浦
!

春

"皖南医学院弋矶山医院检验科!安徽芜湖
'6&**&
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!!

摘
!

要"目的
!

探讨糖化血红蛋白"

+>2&B

&及降钙素原"

a.3

&与糖尿病合并冠状动脉粥样硬化性心脏病

"

.+d

&患者病变程度的相关性'方法
!

选取
'*&6

年
&

月至
'*&-

年
&

月在该院就诊的
&'*

例糖尿病"

dO

&患

者!分为
dO

组"

6-

例&与
dO

合并
.+d

组"

-5

例&!选取同期健康体检者
<*

例为对照组'比较不同组研究对

象
+>2&B

及
a.3

的差异!分析
+>2&B

及
a.3

与冠状动脉病变程度的相关性'结果
!

dO

合并
.+d

组的体

质量指数"

4O1

&(三酰甘油"

3c

&(胆固醇"

3.

&(低密度脂蛋白"

/d/

&(血糖"

cEJ

&(

+>2&B

(

a.3

与对照组比较!

差异有统计学意义"

!

$

*(*<

&%

dO

组的
3c

(

/d/

与对照组比较!差异有统计学意义"

!

$

*(*<

&%

dO

合并

.+d

组的
3c

(

cEJ

(

+>2&B

(

a.3

与
dO

组比较!差异有统计学意义"

!

$

*(*<

&'多因素
/=

I

,%#,B

回归分析显

示!

+>2&B

及
a.3

是
dO

合并
.+d

的独立危险因素"

!

$

*(*<

&'

dO

合并
.+d

患者病变程度"

c$H%,H,

积

分&与
+>2&B

呈正相关"

@9*(6:<

!

!

$

*(*<

&%与
a.3

呈正相关"

@9*(<)'

!

!

$

*(*<

&'结论
!

dO

合并
.+d

的病变程度随血清
+>2&B

及
a.3

水平增加而加重'

关键词"糖化血红蛋白%

!

降钙素原%

!

糖尿病%

!

冠状动脉硬化性心脏病
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糖尿病$

dO

&患者因存在血管神经的损伤#常合

并冠状动脉粥样硬化性心脏病$

.+d

&)有研究显示#

dO

发生心血管疾病的风险是非
dO

患者的
5('

倍'

&

(

#且合并
.+d

的
dO

患者其病死率在
-*8

以

*

<)*'

*

检验医学与临床
'*&7

年
-

月第
&<

卷第
&6

期
!
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!

TJE
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作者简介!程龙#男#主管技师#主要从事临床生物化学及分子生物学检验方面的研究)
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(

)在心血管疾病患者中常伴有不同程度的降钙

素原$

a.3

&增高#因此有学者认为
a.3

可能是一个

心血管事件的新标志物'

5

(

)同时#糖化血红蛋白

$

+>2&B

&反映了
dO

患者
7

%

&'

周的平均血糖水平#

且有研究表明
dO

病死率及心血管事件发生率随着

+>2&B

水平升高而有所升高'

6")

(

)本研究通过检测

dO

合并
.+d

患者的
+>2&B

和
a.3

水平#旨在探

讨其与冠状动脉病变的相关性)现将结果报道如下)

$

!

资料与方法

$($

!

一般资料
!

选择
'*&6

年
&

月至
'*&-

年
&

月皖

南医学院弋矶山医院就诊的
&'*

例
dO

患者#年龄

5'

%

-5

岁#平均$

)6(5)h-('5

&岁)根据冠状动脉造

影检测结果#将患者分为
dO

组$

6-

例&与
dO

合并

.+d

组$

-5

例&)同时选取同期本院体检中心健康体

检者
<*

例为对照组)采用世界卫生组织
&:::

年公

布的
dO

诊断标准对患者进行诊断!连续监测
'

次#

空腹血糖
%

-(* KK=E

"

/

#餐后
'A

血糖
%

&&(&

KK=E

"

/

或
'

次随机血糖
%

&&(&KK=E

"

/

)

.+d

诊断

标准为冠状动脉造影显示冠状动脉狭窄
%

<*8

)排

除标准!具有器质性心脏病病史+严重肝肾疾病+继发

性高血压+血液系统疾病+甲状腺功能疾病+恶性肿瘤

等疾病者#

'

周内使用降糖药以外影响血糖的药物者)

所有研究对象参与本试验前均签署知情同意书)

$(/

!

仪器与试剂
!

日立
-)**

全自动生化分析仪#爱

科来全自动
+>2&B

分析仪
+2"7&)*

%血糖$

cEJ

&+三

酰甘油$

3c

&+胆固醇$

3.

&+高密度脂蛋白$

+d/

&+低

密度脂蛋白$

/d/

&检测试剂均购于北京利德曼生化

股份有限公司)

$('

!

方法
!

患者入院后采集临床资料#包括性别+年

龄+体质量指数$

4O1

&+

dO

病程等)清晨空腹
7A

抽

取静脉血#化学发光法检测血清
a.3

浓度#高效液相

法测定
+>2&B

浓度)采用全自动生化分析仪检测

cEJ

+血脂等生化指标)患者入院后#采用
TJLS,H

法

经桡动脉+肱动脉或股动脉穿刺行冠状动脉造影术)

冠状动脉造影结果由至少两名专科医师判定)所有

患者依据
c$H%,H,

评分标准评价病变程度'

-

(

!$

&

&根据

狭窄程度评估积分#冠状动脉狭窄
&8

%

'<8

记
&

分#

')8

%

<*8

记
'

分#

<&8

%

-<8

记
6

分#

-)8

%

:*8

记
7

分#

:&8

%

::8

记
&)

分#完全阻塞$

&**8

&记
5'

分)$

'

&不同病变部位的权重系数#左主干病变
^

<(*

#回旋支开口处
^5(<

#前降支或左回旋支近段
^

'(<

#前降支中段
^&(<

#左前降支中+远段#左回旋支

中+远段#右冠状动脉及对角支+左室后支
&̂(*

#其他

小分支
*̂(<

)$

5

&计算
c$H%,H,

积分#各分支积分乘

以相应病变部位的权重系数后相加即是冠状动脉病

变的总
c$H%,H,

积分)

$(1

!

统计学处理
!

采用
0a00'&(*

进行统计学分析)

计量资料采用
OhH

表示#两组间比较采用
A

检验#多

组间比较采用方差分析%计数资料采用百分数表示#

组间比较采用
!

' 检验%使用
/=

I

,%#,B

回归分析

+>2&B

和
a.3

与冠状动脉病变程度之间的关系)以

!

$

*(*<

为差异有统计学意义)

/

!

结
!!

果

/($

!

5

组研究对象临床指标的比较
!

5

组研究对象

的年龄+性别构成比较#差异无统计学意义$

!

&

*(*<

&)

dO

合并
.+d

组的
4O1

+

3.

+

3c

+

/d/

+

cEJ

+

+>2&B

+

a.3

与对照组比较#差异有统计学意义

$

!

$

*(*<

&%

dO

组的
3c

+

/d/

与对照组比较#差异

有统计学意义$

!

$

*(*<

&%

dO

合并
.+d

组的
3c

+

cEJ

+

+>2&B

+

a.3

与
dO

组比较#差异有统计学意义

$

!

$

*(*<

&)见表
&

)

表
&

!!

5

组研究对象临床资料的比较

组别
)

年龄

$岁#

OhH

&

男"女

$

)

"

)

&

4O1

$

S

I

"

K

'

#

OhH

&

3.

$

KK=E

"

/

#

OhH

&

3c

$

KK=E

"

/

#

OhH

&

对照组
<* )6(')h)('5 55

"

&- '6('5h5('& 6(-7h&('7 &()-h*(5'

dO

组
6- )<(56h<('- 56

"

&5 '<(-<h&('< 6(:)h'(*5 '(*'h*(65

"

dO

合并
.+d

组
-5 )6('&h-('7 <*

"

'5 '-()-h'(-7

"

<(7-h&(-<

"

'(56h*(55

"*

组别
)

/d/

$

KK=E

"

/

#

OhH

&

+d/

$

KK=E

"

/

#

OhH

&

cEJ

$

KK=E

"

/

#

OhH

&

+>2&B

$

8

#

OhH

&

a.3

$

H

I

"

K/

#

OhH

&

对照组
<* '(-<h*(:) &(<-h*(<) 6(:<h&('5 <(56h*(-6 *(&'h*(*7

dO

组
6- 5(-&h&('5

"

&(6'h*(-5 <(:7h&(:) <(-:h*(:) *(5:h*(&)

dO

合并
.+d

组
-5 5(7:h&(&'

"

&(6&h*(<6 :(-)h'(-:

"*

-(5'h&(-)

"*

&(<&h*(5'

"*

!!

注!与对照组比较#

"

!

$

*(*<

%与
dO

组比较#

*

!

$

*(*<

/(/

!

dO

合并
.+d

患者冠状动脉病变程度影响因

素的分析
!

以患者冠状动脉病变程度的
c$H%,H,

积分

作为因变量#以年龄+性别+

4O1

+

3.

+

a.3

+

+>2&B

等

临床生化指标为自变量#进行多因素
/=

I

,%#,B

回归分

析)结果显示#

+>2&B

$

!9*(*'

#

:G9&(')

#

:<895

!

&(&-

%

'(-6

&+

a.3

$

!9*(*5

#

:G9'(*5

#

:<895

!

*

))*'

*

检验医学与临床
'*&7

年
-

月第
&<

卷第
&6

期
!

/C>O$L.E,H

!

TJE

F

'*&7

!

U=E(&<

!

V=(&6



&(5&

%

'()'

&是
dO

合并
.+d

的独立危险因素$

!

$

*(*<

&)

/('

!

+>2&B

+

a.3

与
dO

合并
.+d

患者冠状动脉

病变程度相关性分析
!

结果显示#

dO

合并
.+d

患

者
c$H%,H,

积分与
+>2&B

呈正相关$

@9*(6:<

#

!

$

*(*<

&%与
a.3

水平呈正相关$

@9*(<)'

#

!

$

*(*<

&)

'

!

讨
!!

论

!!

.+d

是
dO

的常见并发症#

dO

合并
.+d

患者

预后差#易复发)患者多表现为重度+多支及粥样斑

块糜烂等#病死率显著高于非
dO

的
.+d

患者'

7

(

)

单纯加强降糖治疗并不能显著减少
dO

患者并发

.+d

的风险#因此全面评估
dO

及
.+d

的危险因素

对与
dO

并发
.+d

的防控尤为重要)

+>2&B

能够反映
7

%

&'

周的血糖平均水平#

+>2&B

及血糖长期保持较高水平可导致血管内皮损

伤#刺激血管平滑肌生长+缩血管因子表达升高#进而

导致冠状动脉收缩+管腔变窄影响血流)有研究发

现#

+>2&B

大于
7(<8

的
dO

患者患心血管疾病的危

险性会显著增加#并且
.+d

的病死率明显增高'

:

(

)

本研究通过
/=

I

,%#,B

回归分析发现#

+>2&B

是
.+d

发生的独立危险因素#

+>2&B

每升高
&8

#

.+d

发生

的风险增加
&(')

倍)本研究还发现#

dO

合并
.+d

患者的
+>2&B

水平升高#病变累及的冠状动脉病变

支数增加#

c$H%,H,

评分增高#冠状动脉病变严重程度

与
+>2&B

呈显著正相关)这提示
+>2&B

除了能够

作为
dO

患者
cEJ

控制情况的监测指标#同时可以作

为评估
dO

患者冠状动脉病变的非侵入性指标之一)

慢性炎性反应是冠状动脉病变的病理基础#炎症

刺激机体产生一系列细胞因子#并参与到冠状动脉病

变的进程中)

a.3

是甲状腺分泌的无激素活性的降

钙素前体#健康人血中水平很低'

&*

(

)有研究发现#

a.3

可能作为一种抗炎物质在机体发生炎性反应时

升高'

&&

(

)此外#在心血管疾病中也发现
a.3

有不同

程度的增高#如心肌梗死的急性炎性反应能够促进

a.3

释放'

&'

(

)因此
a.3

可能作为预测心血管病的

新指标'

&5

(

)本研究发现#

dO

患者血清
a.3

水平相

对健康对照组较高#提示
a.3

可以参与
dO

的发病

过程)

dO

合并
.+d

组的
a.3

水平显著高于对照

组和
dO

组#提示
a.3

与
dO

并发
.+d

相关)在

dO

合并
.+d

患者中
a.3

浓度升高#病变程度呈加

重趋势#有显著的相关关系)

/=

I

,%#,B

回归分析发现

a.3

是影响患者冠状动脉病变严重程度的独立危险

因素)

a.3

水平监测将有助于
dO

合并
.+d

患者

病变程度的评估)

综上所述#

dO

合并
.+d

患者冠状动脉病变的

严重程度与
+>2&B

和
a.3

水平呈正相关)临床上#

早期监测患者血
+>2&B

和
a.3

水平将有助于预测

和评估
dO

患者心血管并发症的发生和严重程度#有

助于疾病的早期干预和治疗#对于患者预后的改善有

重要意义)
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