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诊断
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患者早期心肌损伤具有重要的临床价值#且
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与
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呈正相

关#值得临床关注$
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型糖尿病#
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%是心功能衰竭和心脏结构改变的独立

危险因素$大量流行病学资料显示$

"$g

"

68g

的
=63(

患者

被诊断为慢性心功能衰竭)血糖控制水平和心功能衰竭预后

有明显的相关性)血糖越高$预后越差'

"58

(

)心肌肌钙蛋白
.

#

E=;.

%作为临床诊断急性冠状动脉综合征#

0R/

%及心肌损伤

的最敏感*最特异的血清标志物之一$已被实验室广泛应用)

近年来$随着方法学的不断改进$临床开始应用敏感性更高的

超敏肌钙蛋白
.

#

B15E=;.

%$使轻微的心肌损伤诊断成为可能)

现检测
=63(

患者
B15E=;.

$并同时检测传统心肌酶谱指标及

糖化血红蛋白#

%L0"E

%$探讨
B15E=;.

在
=63(

患者糖尿病心

肌病早期诊断中的临床价值)

?
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资料与方法
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!

一般资料
!

6$"!

年
"

月至
6$"!

年
"6

月收集该院临床明

确诊断的
=63(

患者
6+$

例#

=63(

组%$男
"86

例$女
"$̂

例$

平均年龄#

9676W#78

%岁)

=63(

的诊断采用世界卫生组织

#

e%]

%

"###

年糖尿病诊断标准)纳入排除标准!确诊冠心病

患者&心电图
/5=

段抬高者&有心肌梗死临床表现者&恶性肿

瘤*严重肝肾功能不全*全身免疫性疾病*急慢性感染等)健康

对照者
+$

例#健康对照组%$男
66

例$女
"̂

例$平均年龄

#

9$7̂Ŵ 7"

%岁)

6

组研究对象的年龄*性别等一般资料比较$

差异无统计学意义#
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%$具有可比性)
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仪器与试剂
!

天门冬氨酸氨基转移酶#

0/=

%*肌酸激酶

#

Rc

%*肌酸激酶同工酶#

Rc5(&

%检测仪器为日立
<9$$5$6$

生

化分析仪$试剂为澳林公司产品$校准血清和质控血清为英国

S043]b

公司产品)

%L0"E

检测仪器为
&)>5F2G3"$

糖化血

红蛋白仪$试剂为仪器配套试剂$校准品及质控品为原装配套

试剂)

B15E=;.

检测仪器为雅培公司
)6$$$

电化学发光免疫分

析仪$试剂为配套试剂$校准血清和质控血清为雅培公司配套

产品)
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方法
!

0/=

*

Rc

*

Rc(&

检测采用酶法$

%L0"E

使用高

效液相色谱法$

B15E=;.

应用电化学发光法)检测前对各指标

执行室内质控$各项检测参数结果均在靶值允许范围内方可进

行标本检测)
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组分为
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'

97+g

和
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97!g

6

个亚组)正常参考值设定!
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统计学处理
!

采用
/Q//"97$

统计软件进行数据分析$

组间比较使用
/

检验$率的比较采用
!

6 检验$相关性检验采用

Q2AF1>;

直线相关分析$
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为差异有统计学意义)
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组研究对象各指标检测结果比较
!
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组患者血清
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水平显著高于健康对照组#

!

#
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=63(

组血清

0/=

*

Rc

*

Rc5(&

与健康对照组比较$差异无统计学意义#
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Rc5(&

在
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组间差异无统计学意义#
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组不同
%L0"E

水平亚组各指标升高率比较
!

血

清
0/=

*

Rc

*

Rc5(&

升高率在
6

组间差异无统计学意义#

!

&

$7$!

%)

%L0"E

$

97!g

组血清
B15E=;.

升高率显著高于

%L0"E

'

97+g

组#

!

#

$7$!

%)见表
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表
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#
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#
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Rc
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`
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%

Rc5(&

#

`
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%

B15E=;.
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%
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'
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+78

%
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$
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组
"<" "6

#
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"#

#
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#

+7"

%
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组
%L0"E

和
B15E=;.

相关性分析
!

=63(

组

%L0"E

水平与血清
B15E=;.

水平呈正相关#

._$7+<"

$

/_

7̂68̂

$

!

#

$7$!

%)

A
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讨
!!

论

=63(

能够独立引起心肌结构和功能异常$与常见病因如

高血压*冠心病及高血脂无关$称为糖尿病心肌病#

3R

%

'

+

(

)

3R

是
=63(

的并发症之一$发病机制十分复杂$心肌细胞的

代谢紊乱*心脏微血管病变*自主神经病变及其他神经内分泌

改变等因素在
3R

的发生*发展中均起重要作用)有研究显示

=63(

患者发生缺血性心脏病的风险是非
=63(

患者的
6

"

8

倍'

!59

(

)

QBAH

等'

<

(对
9!9

例无心血管疾病症状的
=63(

患者

研究显示$

3R

占相当比例$其中无痛性心肌缺血占
8"7+g

&在

"!<

例未合并高血压和冠心病患者中$左心室肥厚发病率最

高&无痛性心肌缺血*肥胖*血糖控制不佳是导致左心室心肌结

构和功能异常的原因)左心室舒张功能障碍在收缩功能异常

前出现$是
3R

自然发展进程的初期表现)

RBADGBAF

N

等'

^

(研

究显示$

=63(

初诊患者中左心室舒张功能障碍比较常见$其

%L0"E

水平显著高于无左心室舒张功能障碍者)

0/=

*

Rc

*

Rc5(&

作为传统的心肌酶谱检测指标$是目前

临床诊断急性心肌梗死#

0(.

%的重要实验室指标$是检测心肌

梗死诊断的依据$但都存在敏感性低$特异性差的问题'

#

(

)心

肌中
Rc5(&

占
"+g

"

+6g

$其升高发生在
0(.

后
+

"

^B

$

6+

B

后达高峰$恢复正常需
6

"

8G

$是心肌损伤标志物)但
Rc5

(&

并非心肌所特有$微小心肌坏死
Rc5(&

无异常)心肌肌

钙蛋白
=

#

E=;=

%*

E=;.

较
Rc5(&

具有更高的敏感性和特异

性$已作为首选心肌损伤指标)欧洲心脏病学会#

,/R

%和美国

心脏病学会#

0RR

%指示应用
E=;.

和
E=;=

代替
Rc5(&

$成为

诊断
0(.

新的.金标准/)

B15E=;.

不是一种新的心肌损伤标

志物$而是由于方法学改进$检测的敏感性较大提高$能够检测

极其微量
E=;.

$使心肌损伤早期发现成为可能)本研究检测

B15E=;.

方法学为化学发光微粒子免疫法$采用
B15E=;.

方法

后检测限从传统
E=;.

的
86

J*

"

H-

提高至
"7#

J*

"

H-

$提高

"!

倍以上'

"$

(

)有研究显示$应用
B15E=;.

检测
0(.

$阳性检出

率明显高于传统的
E=;.

'

""

(

)

6$$#

年美国糖尿病协会*欧洲糖

尿病研究协会和国际糖尿病联盟共同组织的专家委员会建议

将
%L0"E

$

97!g

作为诊断糖尿病的切点'

"6

(

)部分初诊糖尿

病患者由于血糖控制较好$

%L0"E

'

97+g

$因此本研究进一步

将
=63(

组按
%L0"E

水平分为
%L0"E

$

97!g

和
%L0"E

'

97+g6

个亚组)

本文研究结果表明$

=63(

组血清
B15E=;.

水平显著高于

健康对照组#

!

&

$7$!

%&高水平
%L0"E

组血清
B15E=;.

水平及

升高率显著高于低水平
%L0"E

组#

!

&

$7$!

%&相关性研究分

析显示$

=63(

组
%L0"E

和
B15E=;.

呈正相关)本研究结果

提示$部分无心血管疾病的临床及心电图表现的
=63(

患者

存在早期心肌损伤$且随血糖升高而加重&血清
B15E=;.

水平

检测在早期心肌损伤的诊断中明显优于传统的心肌酶谱指标$

在条件允许下应对
=63(

患者常规检测
B15E=;.

$发现问题及

早进行临床干预)
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心条件下可达到要求)特殊类型项目需增加离心条件或者进

行
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次离心$达到合格)由于特殊类型项目的检测试剂昂贵$

本组未进行检测结果比对$仅以离心后
QQQ

水平验证离心

效果)

某些患者血小板含量非常高$常规离心后是否能满足检测

要求)本研究选取血小板含量不同的患者凝血标本$按常规及

标准条件离心后$检测
QQQ

中剩余血小板含量$结果显示$血

小板#
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Y"$

#

"

-
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余血小板均在
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以下$而当血小板高于
!$$Y"$

#

"

-

时$

QQQ

中剩余血小板仅有
9+g

小于
"$Y"$

#

"

-

$有
89g

的标

本离心后
QQQ

中剩余血小板高于
"$Y"$

#

"

-

$按标准条件离心

后血小板全部低于
"$Y"$

#

"

-

)因此对于常规凝血项目检测$

用常规离心条件的
QQQ

水平可接受$但如果是特殊类型凝血

项目$如狼疮抗凝物检测等$则需要严格按照标准要求的离心

条件进行离心$获得标准的*可满足检测的
QQQ
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