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!

+..,+.

#

!!

摘
!

要"目的
!

探讨非妊娠期糖尿病分娩巨大儿产妇"

TZ$!&#Z"

#血清骨钙素"

(P

#与孕早期体质量指数

"

O!%

#&稳态模型评价的胰岛素抵抗指数"

X(!"&%7

#水平之间是否存在相关性$方法
!

选取
+.,0

年
,

月至

+.,-

年
,+

月在浦东医院产检并住院分娩的
TZ$!&#Z"

孕妇!同时选取分娩正常新生儿体质量的孕妇!分别

作为
TZ$!&#Z"

组和对照组!各
+.

例$采用酶联免疫吸附试验"

N#%*"

#法检测孕妇血清
(P

值并收集孕前

O!%

&空腹血糖&胰岛素水平并计算
X(!"&%7

值!分析血清
(P

与
X(!"&%7

&

O!%

的相关性$结果
!

TZ$!&

#Z"

组血清
(P

水平*"

,24-3e34-/

#

GD4

"

+/430e346+

#

H

J

'

I#

+比对照组低!

X(!"&%7

值*"

+40-e,411

#

GD4

"

,4.3e.43,

#+和
O!%

*"

+/4--e,46-

#

GD4

"

+34/2e+40,

#

R

J

'

I

+

+高于对照组!差异均有统计学意义"

H

%

.4.-

#%

]9;FA8H

相关分析显示孕妇血清
(P

值与母亲
X(!"&%7

&

O!%

指数呈显著的负相关关系$结论
!

TZ&

$!&#Z"

孕妇血清
(P

值与胰岛素抵抗密切相关$

关键词"骨钙素%

!

巨大儿%

!

体质量指数%

!

胰岛素抵抗指数

中图法分类号"

72,0

文献标志码"

"

文章编号"

,/2+&10--

"

+.,6

#

,2&+/,/&.3

!!

胎儿体质量达到或超过
0...

J

称为巨大儿#对

母子危害较大#近年来该病发病率明显上升#因此对

巨大儿发生的相关因素研究具有重要临床意义'

,

(

)

妊娠期糖尿病$

Z$!

%产妇分娩巨大儿的发生率明显

增高#而非妊娠期糖尿病产妇分娩巨大儿$

TZ$!&

#Z"

%的原因不明'

+

(

)有学者推测部分是受遗传影

响&部分可能的原因是
TZ$!&#Z"

产妇处于糖尿病

前期#存在胰岛素过多分泌现象'

3

(

)已有研究表明#

骨钙素$

(P

%具有调节能量代谢的作用#

(P

可促进胰

岛素基因表达#对胰岛细胞及脂肪细胞起作用'

0

(

)目

前对母体血清
(P

水平在巨大儿发生的作用研究较

少#本研究比较与分析
TZ$!&#Z"

产妇血清
(P

与

孕早期体质量指数$

O!%

%*稳态模型评价的胰岛素抵

抗指数$

X(!"&%7

%之间的相关性#探讨
(P

及
O!%

*

X(!"&%7

在巨大儿发生中的作用及临床意义)

$

!

资料与方法

$4$

!

一般资料
!

选取
+.,0

年
,

月至
+.,-

年
,+

月在

上海市浦东医院产检并住院分娩的
TZ$!&#Z"

产

妇
+.

例作为
TZ$!&#Z"

组#年龄
+,

%

30

岁#平均

年龄$

+/42-e343-

%岁#孕周
36

%

0.46/

周#平均孕周

$

31432e.46,

%周)选取同期分娩正常体质量新生儿

的孕妇
+.

例作为对照组#年龄
+.

%

3-

岁#平均年龄

$

+24.-e3431

%岁#孕 周
36

%

0+

周#平 均 孕 周

$

3146,e.416

%周)纳入标准!

TZ$!&#Z"

组为口服

葡萄糖耐量试验$

(Z''

%正常新生儿#即妊娠
+0

%

+6

周行
2-

J

(Z''

试验#空腹#餐后
,

*

+?

血糖界值分

别为
-4,

*

,.4.

*

64-II8<

"

#

#

3

项中任意
,

项未达到

或超过上述标准并随访分娩巨大儿)对照组为
(Z&

''

试验正常#分娩正常体质量新生儿)巨大儿诊断

标准!新生儿出生体质量大于或等于
0...

J

)排除标

准!空腹血糖或糖耐量筛查异常者&合并多囊卵巢综

合征*高血压等代谢性疾病&合并严重内外科疾病#如

重度炎性*癌症#外伤或凝血功能障碍等所致活动性

出血或红斑狼疮等自身免疫性疾病活动期等&患精神

疾病者&无法全过程完成本研究者)本研究经该院伦

理委员会批准#患者均知情同意)

$4/

!

方法

$4/4$

!

血清标本采集
!

+

组产妇均于分娩前采集清

晨空腹肘部静脉血
-I#

#

!

0i

冰箱放置
,?

#

3...

F

"

IBH

离心
,.IBH

#取上层血清置于
!

6. i

冰箱

待测)

$4/4/

!

临床随访
!

收集孕产妇年龄*孕前身高*体质

量*

O!%

#孕周*空腹血糖*胰岛素水平*新生儿体质

量#并计算
X(!"&%7

等)

$4/4'

!

酶联免疫吸附试验$

N#%*"

%检测
!

采用双抗

夹心法#对留置的血清标本进行
(P

水平检测#试剂

盒均由上海冠泰生物科技有限公司提供#按试剂说明

书严格操作#样品及标准品均设双孔检验)

$4'

!

统计学处理
!

使用
*]**,14.

统计软件进行数

据分析#计量资料以
NeD

表示#

+

组数据之间比较使

用
6

检验#

(P

与其他指标间的相关性分析采用
]9;F&

A8H

相关性分析#

H

%

.4.-

为差异有统计学意义)

/

!

结
!!

果

/4$

!

+

组研究对象各指标检测结果比较
!

$

,

%

+

组孕

+
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妇的年龄*孕周等一般资料比较#差异无统计学意义

$

H

&

.4.-

%#具有可比性)

TZ$!&#Z"

组新生儿出

生体质量比对照组高#差异有统计学意义$

H

%

.4.-

%)

$

+

%

TZ$!&#Z"

组产妇血清
(P

水平比对照组低#差

异有统计学意义$

H

%

.4.-

%)$

3

%

TZ$!&#Z"

组产

妇
X(!"&%7

值明显比对照组高#差异有统计学意义

$

H

%

.4.-

%&孕早期
O!%

指数高于对照组$

H

%

.4.-

%)

见表
,

)

表
,

!!

+

组研究对象各指标检测结果比较%

NeD

&

组别 例数$

+

% 年龄$岁% 孕周$周% 新生儿出生体质量$

R

J

%

(P

$

H

J

"

I#

%

X(!"&%7 O!%

$

R

J

"

I

+

%

TZ$!&#Z"

组
+. +/42-e343- 31432e.46, 040,e,4++ ,24-3e34-/ +40-e,411 +/4--e,46-

对照组
+. +24.-e3431 3146,e.416 34/+e,4,3 +/430e346+ ,4.3e.43, +34/2e+40,

6 .4+6, ,4-3/ 34,0+ +40./ 34,-3 .4,+,
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.4.-
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%

.4.-

%

.4.-

%

.4.-

%

.4.-
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相关性分析
!

孕妇血清
(P

值与母亲

X(!"&%7

*

O!%

呈显著的负相关关系$

H

%

.4.-

%#与

新生儿出生体质量*孕周*年龄无明显的相关性$

H

&

.4.-

%)见表
+

)

表
+

!!

孕妇血清
(P

值和新生儿出生体质量)年龄)孕周)

!!!

X(!"&%7

)

O!%

的相关性

变量
X(!"&%7

新生儿出生体质量
O!%

年龄 孕周

>

!

.40,0

!

.4,2+

!

.4+-/ .4.02 .4,-3

H

%

.4.-

&

.4.-

%

.4.-

&

.4.-

&

.4.-

'

!

讨
!!

论

!!

(P

来源于成骨细胞#成骨细胞合成后释放入血#

血清
(P

水平直接反映成骨细胞的活性及骨形成率

或转换率)已有研究表明#

(P

可能是一种骨组织分

泌的激素#参与糖脂代谢*胰岛素抵抗及生殖功能调

节)有研究发现#

(P

可通过直接或间接途径作用于

胰腺#促进
/

细胞分泌胰岛素并提高
/

细胞对胰岛素

的敏感度#进而降低血糖#而巨大儿与孕期血糖水平

呈正相关'

-&/

(

)有研究报道#

(P

在整个妊娠期呈早期

下降#中*晚期升高的变化趋势#胰岛素*

P&

肽变化与

(P

的变化呈正相关'

2

(

)王劲群'

6

(通过检测特发性身

材矮小儿童$

%**

%发现#

%**

组血清
(P

水平明显低于

正常对照组#提示血清
(P

水平和儿童生长发育关系

密切)孕妇血清
(P

水平和胎儿生长关系有一定争

议#有学者研究表明孕妇血清
(P

水平与新生儿出生

体质量无关'

1

(

)本研究结果显示#虽然
TZ$!&#Z"

组血清
(P

水平低于对照组#但
]9;FA8H

相关分析提

示#孕妇血清
(P

值与新生儿出生体质量之间无明显

的相关性#与其他研究一致)本研究发现孕妇血清

(P

值和孕前
O!%

*

X(!"&%7

呈明显的负相关关系#

而已往的研究表明#孕前
O!%

及
X(!"&%7

均是发

生巨大儿的高危因素#推测
TZ$!&#Z"

产妇可能存

在胰岛素抵抗#

(P

不断被抑制#

(P

水平降低从而加

重胰岛素抵抗#进而参与巨大儿的发生*发展)

)N77(T

等'

,.

(和
)Y#\N#N

等'

,,

(研究报道#胰

岛素对
(P

的调节有正反馈作用#胰岛素可使总
(P

合成增加#同时使
(P

脱羧$通过破骨细胞%后形成非

羧化
(P

#而非羧化
(P

具有调节糖代谢的作用#进一

步促进
/

细胞分泌胰岛素)

O"$(7

等'

,+

(在一项横

断面研究结果表明#

(P

水平是胰岛素分泌功能的影

响因素)

(P

水平越低#其患糖尿病的风险就越高)

本研究结果表明#

TZ$!&#Z"

组血清
(P

水平低于

对照组#而且其血清
(P

值与
X(!"&%7

呈显著的负

相关关系$

H

%

.4.-

%#提示
TZ$!&#Z"

孕妇存在明

显的胰岛素抵抗现象#可能原因是
TZ$!&#Z"

孕妇

处于糖尿病前期#其日后发展成
+

型糖尿病的风险也

较高)本研究还表明#血清
(P

值和女性孕前
O!%

呈

明显的负相关关系#和
XY

等'

,3

(对中国上海
,31/

例

健康女性的研究是同样的结论)

TZ$!&#Z"

组孕前

O!%

明显高于对照组$

H

%

.4.-

%#说明
TZ$!&#Z"

组产妇分娩巨大儿除了糖代谢因素外#可能还有遗传

或者肥胖因素参与其中)

综上所述#

TZ$!&#Z"

产妇孕前
O!%

*

X(!"&

%7

明显升高#提示孕早期
O!%

*

X(!"&%7

与巨大儿

发生密切相关#对指导临床预防巨大儿的发生具有一

定的临床意义&而孕妇血清
(P

水平差异无统计学意

义$

H

&

.4.-

%#可能与样本例数不多有关#其和巨大儿

的相关性有待进一步研究)
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与胰岛素

抵抗及
+

型糖尿病肾病的相关性"

李元宽,

!彭方毅,

!邬红雨,

!禹小凤,

#

!李润芝+

"重庆市垫江县中医院,

,4

检验科%

+4

皮肤科
!

0.63..

#

!!

摘
!

要"目的
!

探讨血清视黄醇结合蛋白"

7O]

#&脂联素"

"$]T

#&中性粒细胞明胶酶相关脂质运载蛋白
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TZ"#
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微球蛋白"
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#&胱抑素
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#与胰岛素抵抗及
+

型糖尿病肾病的相关性$方法
!

选择

+.,0

年
+

月至
+.,/

年
1

月确诊为
+

型糖尿病的
/.

例患者作为糖尿病组"

Z+

组#!选择同期确诊为
+

型糖尿病

合并早期肾病的
/.

例患者作为
Z3

组!选择同期确诊为
+

型糖尿病合并晚期肾病的
/.

例患者作为
Z0

组!选择

同期健康体检者
/.

例作为健康对照组"

Z,

组#$同时检测
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组研究对象的血清
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水平和胰岛素抵抗指数"
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组&
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组患者
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H
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组&

Z3

组&

Z0

组患者
"$]T

水平差异均有统计学意义"
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指标灵敏度均超过
6.4..5

!联合检测灵敏度均超过

1-4..5

%

Z3

组联合检测明显高于各单项指标检测结果!差异有统计意义"

H

%
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#!但
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组差异无统计学意

义"
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与

胰岛素抵抗及
+

型糖尿病肾病具有一定的相关性!血清
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联合检测能提高
+

型糖尿病肾病早期患者的检出率!其指标变化对
+

型糖尿病肾病的早期诊断&治疗监测&预后判断均具有较好

的临床价值$

关键词"

+

型糖尿病肾病%

!

视黄醇结合蛋白%

!

脂联素%
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中性粒细胞明胶酶相关脂质运载蛋白%
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胱抑素
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胰岛素抵抗

中图法分类号"
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文献标志码"
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文章编号"
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!!

糖尿病肾病是
+

型糖尿病常见的慢性并发症之

一#发病率为
+.5

%

0.5

#严重影响了
+

型糖尿病患

者的生活质量#已成为
+

型糖尿病致残*致死的主要

原因#若在发病早期不加以有效干预治疗#可最终发

展为终末期肾病#危及患者生命安全'
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)现探讨血清
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%与胰岛素抵抗及
+

型糖尿病

肾病的相关性#为临床诊治提供参考依据)报道

如下)
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资料与方法
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