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,

国际检验医学杂志#

+-&C

#

%;

%

&.

&!

+-E+$+-EE,

%收稿日期!

+-&;$-&$+%

!!

修回日期!

+-&;$-G$&;

&
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*
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不同性别老年急性心肌梗死患者的血脂特点及其与

冠状动脉病变程度的关系分析

倪沈锋!黄冬娟

$上海市静安区天目西路街道社区卫生服务中心!上海
+---F-

%

!!

摘
!

要"目的
!

研究不同性别老年急性心肌梗死患者的血脂特点及其与冠状动脉病变程度的关系!为临床

诊疗提供依据&方法
!

选取
+-&G

年
&+

月到
+-&.

年
&

月该院门诊随访的老年急性心肌梗死患者
%E%

例!根据

性别将患者分为男性组$

&E;

例%和女性组$

&;G

例%!根据年龄不同将男性组与女性组分为
.-

$

F-

岁和
$

F-

$

F;

岁两个亚组!根据冠状动脉造影情况将男性组和女性组分为单支病变和多支病变两个亚组!比较不同性别'

年龄及病变情况患者总胆固醇$

)>

%'三酰甘油$

)W

%'低密度脂蛋白胆固醇$

'\'$>

%和高密度脂蛋白胆固醇

$

@\'$>

%水平&结果
!

男性组
)>

'

)W

和
'\'$>

水平均明显低于女性组$

$

%

-,-E

%!两组
@\'$>

水平比较!

差异无统计学意义$

$

$

-,-E

%&

.-

$

F-

岁者男性组与女性组
)>

'

)W

'

@\'$>

和
'\'$>

水平比较!差异均无统

计学意义$

$

$

-,-E

%#

$

F-

$

F;

岁者男性组
)>

'

)W

和
'\'$>

水平均明显低于女性组$

$

%

-,-E

%!

@\'$>

水平

比较!差异无统计学意义$

$

$

-,-E

%&单支病变者男性组
)W

水平明显低于女性组$

$

%

-,-E

%!

)>

'

@\'$>

'

'\'$>

水平比较!差异无统计学意义$

$

$

-,-E

%#多支病变者男性组
)>

和
'\'$>

水平明显低于女性组$

$

%

-,-E

%!

)W

和
@\'$>

水平比较!差异无统计学意义$

$

$

-,-E

%&结论
!

老年急性心肌梗死女性!尤其
$

F-

$

F;

岁者
)>

'

)W

和
'\'$>

水平明显高于男性!不同冠状动脉病变程度的患者性别不同血脂水平也存在一定差异&

关键词"急性心肌梗死#

!

老年#

!

血脂#

!

性别

中图法分类号"

#GG.,&

#

#EG+,+B+

文献标志码"

(

文章编号"

&.F+$;GEE

$

+-&;

%

&E$+++G$-%

!!

近年来#我国冠心病的发病率呈逐年增加的趋

势#给患者带来一定危害(且患者多伴随血脂异常#

表现为总胆固醇%

)>

&和低密度脂蛋白胆固醇%

'\'$

>

&水平升高#而高密度脂蛋白胆固醇%

@\'$>

&水平降

低#血脂水平异常对心血管具有较大损害#能显著增

加急性心肌梗死的发病率)

&$+

*

(急性心肌梗死患者会

出现胸痛+急性循环功能障碍等#给患者带来较大痛

苦#治疗不及时会危及生命#急性心肌梗死多发生于

老年人群)

%

*

(因此#探讨不同性别老年急性心肌梗死

患者的血脂特点#并观察其与冠状动脉病变程度的关

系具有重要意义#进而为临床诊疗提供依据(

$

!

资料与方法

$,$

!

一般资料
!

选取
+-&G

年
&+

月至
+-&.

年
&

月本

院门诊随访的老年急性心肌梗死患者
%E%

例(纳入

标准!所有患者均为急性心肌梗死)

G

*

#并经冠状动脉

造影检查确诊$排除标准!外科手术过程中发生急性

心肌梗死者#先天性心脏病患者#存在慢性心力衰竭

者(根据性别将患者分为男性组和女性组#男性组

&E;

例#年龄
.-

$

F;

岁#平均%

.;,.D%,;

&岁$女性组

&;G

例#年龄
.-

$

F;

岁#平均%

.;,GDE,+

&岁(根据年

龄不同将男性组与女性组分为
.-

$

F-

岁和
$

F-

$

F;

岁两个亚组#男性组中
.-

$

F-

岁
.&

例#

$

F-

$

F;

岁

;C

例$女性组中
.-

$

F-

岁
FG

例#

$

F-

$

F;

岁
&+-

例(根据冠状动脉造影情况将男性组和女性组分为

单支病变和多支病变两个亚组#男性组冠状动脉单支

病变者
F%

例#多支病变者
C.

例$女性组单支病变者

C;

例#多支病变者
&-E

例(男性组和女性组年龄和性

别比较差异均无统计学意义%

$

$

-,-E

&#具有可比性(

本研究经医院医学伦理委员会批准#所有患者及患者

家属均知情同意并签署知情同意书(

$,/

!

方法
!

抽取所有入选者空腹静脉血约
%!'

#将

其放置于离心机上以
G---0

"

!"6

的速度离心约
&-

!"6

#抽取上清液放置于
c+-a

环境中保存#应用全

自动分析仪检测血清中
)>

+

'\'$>

+

@\'$>

及三酰

甘油%

)W

&水平#所用试剂均由上海生物技术有限公

司提供(然后观察比较不同性别+年龄及病变情况患

'

G+++
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C
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者的
)>

+

'\'$>

+

@\'$>

及
)W

水平(

$,'

!

统计学处理
!

采用
*=**&F,-

软件进行处理#计

量资料以
ED"

表示#组间比较采用
@

检验#以
$

%

-,-E

为差异有统计学意义(

/

!

结
!!

果

/,$

!

男性组和女性组血脂比较
!

男性组
)>

+

)W

和

'\'$>

水平均明显低于女性组%

$

%

-,-E

&#两组

@\'$>

水平比较#差异无统计学意义%

$

$

-,-E

&(见

表
&

(

/,/

!

不同年龄组血脂比较
!

.-

$

F-

岁者男性组与女

性组
)>

+

)W

+

@\'$>

和
'\'$>

水平比较#差异均无

统计学意义%

$

$

-,-E

&$

$

F-

$

F;

岁者男性组
)>

+

)W

和
'\'$>

水平均明显低于女性组%

$

%

-,-E

&#

@\'$>

水平比较#差异无统计学意义%

$

$

-,-E

&(见

表
+

(

/,'

!

不同病变两组血脂比较
!

单支病变者男性组

)W

水平明显低于女性组%

$

%

-,-E

&#

)>

+

@\'$>

+

'\'$>

水平比较#差异无统计学意义%

$

$

-,-E

&$多

支病变者男性组
)>

和
'\'$>

水平明显低于女性组

%

$

%

-,-E

&#

)W

和
@\'$>

水平比较#差异无统计学

意义%

$

$

-,-E

&(见表
%

(

表
&

!!

男性组和女性组血脂水平比较#

ED"

&

!!IO

)

'

$

组别
0 )> )W '\'$> @\'$>

男性组
&E;

G,-&D-,-E

/

&,-%D-,%&

/

+,.%D-,G+

/

&,-FD-,-%

女性组
&;G E,-;D-,&% &,;%D-,G% %,G+D-,E% &,-&D-,-+

!!

注!与女性组比较#

/

$

%

-,-E

表
+

!!

不同年龄男性组与女性组血脂比较#

ED"

&

!!IO

)

'

$

年龄%岁& 组别
)> )W '\'$> @\'$>

.-

$

F-

男性组
G,F+D&,-+ &,;CD-,E% %,+CD&,-G &,-GD-,-.

女性组
G,.;D-,;C &,;ED-,.; %,+;D&,-; &,-ED-,&+

$

F-

$

F;

男性组
G,-&D-,EG

/

-,CFD-,+C

/

+,%GD-,%C

/

&,-;D-,-C

女性组
G,;;D-,.F &,C;D-,-. %,G+D-,EF &,-&D-,&G

!!

注!与女性组比较#

/

$

%

-,-E

表
%

!!

不同冠状动脉病变男性组与女性组血脂比较#

ED"

&

!!IO

)

'

$

病变 组别
)> )W '\'$> @\'$>

单支病变 男性组
G,.ED&,&C

&,C+D-,%+

/

%,&%D-,F; &,-;D-,-+

女性组
G,..D-,;F &,;CD-,E. %,-;D-,.G &,-+D-,-E

多支病变 男性组
%,C;D-,C&

/

&,CFD-,GC +,FFD-,E%

/

&,-&D-,-%

女性组
G,C;D-,.E &,C.D-,G+ %,%GD-,+. &,-CD-,-G

!!

注!与相同病变女性组比较#

/

$

%

-,-E

'

!

讨
!!

论

!!

急性心肌梗死是临床上的常见病#多发生于老年

人群#多数患者伴随血脂水平异常(血脂异常在心血

管疾病的发生和发展中发挥重要作用#是引起血管动

脉粥样硬化的重要因素#与心+脑血管疾病的恶化和

不良预后也存在较大关系)

E

*

(据统计#中年人群
)>

+

)W

和
'\'$>

水平会随年龄的增加而逐渐增加#且女

性血脂水平会明显低于男性#但是随着女性的绝经#

)>

水平会明显增加#且女性显著高于男性)

.

*

(也有

研究显示#老年人群血脂水平异常多为
)>

+

'\'$>

水

平轻中度升高#其中
'\'$>

水平异常是导致动脉粥

样硬化的关键)

F

*

(本研究显示#男性组
)>

+

)W

和

'\'$>

水平均显著低于女性组#且
.-

$

F-

岁者男性

组与女性组
)>

+

)W

+

@\'$>

和
'\'$>

水平比较#差

异均无统计学意义%

$

$

-,-E

&#

$

F-

$

F;

岁者男性组

)>

+

)W

和
'\'$>

水平均显著低于女性组#与其他研

究结果具有相似性)

C$;

*

(分析其原因!雌激素对血脂

有一定调节作用#对血管也有保护作用#当年龄增加#

女性雌激素水平会降低#失去对血脂调节作用#血脂

异常会较同年龄段男性更加明显(

有研究证实#血脂异常是导致心脑血管疾病的重

要因素#尤其是缺血性疾病#而血清中
)>

+

'\'$>

水

平与心脑血管疾病存在正相关关系#

@\'$>

与心脑

血管疾病具有负相关关系)

&-

*

(推测血脂水平异常与

冠状动脉病变程度存在一定关系#因此#本研究将两

组患者根据冠状动脉造影情况分为单支病变组和多

支病变组(研究显示#单支病变者男性组
)W

水平明

显低于女性组#多支病变者男性组
)>

和
'\'$>

水平

明显低于女性组#与其他研究结果具有相似性)

&&$&+

*

#

提示老年急性心肌梗死患者的血脂特点与冠状动脉

的病变程度存在一定关系(分析其原因!老年女性会

出现血脂水平增高#而血脂水平增加会加重对血管的

损害作用#增加冠状动脉病变的程度#单支病变者血

管病变较轻#仅仅表现为
)W

水平增高#而
)>

与

'\'$>

水平与心脑血管病变存在正相关关系#因此#

当患者出现多支病变时会出现
)>

和
'\'$>

水平增

高(对于老年人群应该及时监测患者血脂水平#尤其

是
)>

和
'\'$>

水平变化#进而降低血脂水平异常对

心脑血管的危害(

综上所述#老年急性心肌梗死患者会存在血脂异

'
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年
C

月第
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卷第
&E

期
!
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常#患者性别不同血脂水平也存在差异#老年女性急

性心肌梗死患者
)>

+

)W

和
'\'$>

水平会明显高于

男性#尤其是
$

F-

$

F;

岁年龄段患者#患者血脂异常

与冠状动脉粥样硬化程度存在一定关系#单支病变女

性会出现
)W

增加#而多支病变女性会出现
)>

和

'\'$>

水平增加(
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