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冠心病即冠状动脉粥样硬化性心脏病#是冠状动脉血管发

生动脉粥样硬化病变而引起血管腔狭窄或阻塞#造成心肌缺

血(缺氧或坏死而导致的心脏病)
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+随着经济水平的发展和生

活方式的改变#冠心病的发生率逐年上升#已成为致死或致残

的首要病因之一+我国是一个多民族国家#各民族的生活习惯

差异较大#但目前关于不同民族冠心病患者血脂代谢的报道较
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例汉族和哈萨克族冠心病患者作为研究对象#采用回顾

性分析方法对两个民族冠心病患者的血脂代谢特点进行分析+
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冠心病的发生和发展与多种因素有关!高血压(肥胖(吸烟
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者的血糖较高#原因可能是不同民族的饮食存在差异#汉族人

碳水化合物摄入较多+

血脂异常与遗传(肥胖(饮食等多种因素有关+对两组患

者的血脂水平进行分析#汉族患者的
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久居寒冷地区#对脂肪的消耗大于汉族+但与猪肉相比#牛羊

肉的胆固醇水平更高#长期食用这类食物可能导致患者基础胆

固醇水平上升&且哈萨克族的饮食有利于
./

分解为胆固醇和

游离脂肪酸供机体代谢利用#故血中
.0

水平较高于汉族

患者+

研究发现#哈萨克族患者的
12130

水平和
P2130

水平均

高于汉族患者+随着
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的增加#两组患者的
12130

水平均

升高#且上升幅度相近&哈萨克族的
P2130

的下降幅度较汉

族小+

12130

主要作用是将人体胆固醇转运到外周组织中#

引起
12130

水平上升的主要原因是饮食因素+哈萨克族饮食

以牛羊肉为主#乳制品多为全脂奶类#而食用蔬菜较少#故体内

胆固醇水平较高#造成
12130

水平增加&超重或肥胖者以脂肪

形式储存多余热量#故血清
12130

水平上升)

+

*

+目前#关于高

密度脂蛋白水平调节的机制尚未研究清楚#

P2130

降低多由

不良生活习惯所致+研究中#哈萨克族和汉族冠心病患者的

P2130

差异可能是饮食习惯及遗传因素共同作用的结果)
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+

哈萨克族患者与汉族患者均出现
9

K

:9

下降和
9

K

:X

升

高+

9

K

:9

主要作用是稳定脂蛋白结构#促进脂类的运输和调

节酶活性等#

9

K

:9

偏低常见于动脉粥样硬化(糖尿病(高脂蛋

白血症等&

9

K

:X

增高主要见于超重或肥胖+相关研究发现#

随着
X)R

增加#汉族和哈萨克族患者的
9

K

:X

呈现上升的趋

势)

43!(

*

+

综上所述#汉族冠心病患者主要表现为,高
./

和低

P2130

-#而哈萨克族冠心病患者表现为,高
.0

和高
P213

0

-#这一差异可能与患者的生活环境(饮食习惯和遗传因素等

相关+
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