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代谢综合征$

9R

%是
:

组以肥胖*高血糖$糖尿病或糖调节

受损%*血脂异常'高三酰甘油血症和$或%低高密度脂蛋白胆固

醇$

aSM!7

%血症(及高血压等聚集发病#严重影响机体健康的

临床症候群#通过代谢上关联的危险因素相互组合#直接促进

心血管疾病及
)

型糖尿病发生的风险'

:

(

)脑钠尿肽广泛分布

于脑*脊髓*心肺等组织#其中以心脏水平最高)脑钠尿肽形式

有
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型钠尿肽原$
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种)其中#
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无生物活性#

受生理影响小#在血容量稳定中起重要作用#已成为心血管疾

病诊断*危险分层*疗效观察和预后评估的重要指标#更适于临

床检测)目前#国内外关于
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患者血清
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03[Y6

水平变

化报道较少#本研究通过检测
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患者血清
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水平

变化#进而探讨
Y@!

B

03[Y6

与
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的相关性)现报道如下)
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参照美国国家胆固醇教育计划成人治疗计划
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次方案#亚太地区肥胖标准及中国腹型肥胖最佳简易参
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#综合中华医学会糖尿病学会提出国人
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#以符合以下
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项组成成分中的
-

项或全部者作为
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患

者的选择标准!$
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高血压并治疗者)选择符合上述条件于本院内分泌科门诊就

诊的
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组%#其中男
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例&年龄
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表示#
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组间比较用
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计学意义)相关性分析用
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相关性方法)
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水平比较
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比较#

9R

组血清
Y@!

B

03[Y6

水平$

::);=

_:*;=

%

BG

"

5M

显著升高#差异有统计学意义$
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$

,;,(

%&

)

组

间血清
Y@!

B

03[Y6

水平比较#见图
:

)

图
:
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组间血清
Y@!
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03[Y6

水平比较
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相关性分析
!

血清
Y@!

B

03[Y6

水平与
O6L

呈正相关

$

>i,;?:,

#

I

$

,;,(

%#血清
Y@!

B

03[Y6

水平随
O6L

升高而升

高&血清
Y@!

B

03[Y6

水平与
.a4

呈正相关$

>i,;=)=

#

I
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%#血清
Y@!

B

03[Y6

水平随
.a4

升高而升高&血清
Y@!
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03[Y6

水平与
@L

呈正相关$
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%#血清
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B

03[Y6

水平随
@L

升高而升高&血清
Y@!

B

03[Y6

水平与
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呈正相关$
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%#血清
Y@!

B

03[Y6

水平随
R[6

升高而升高&血清
Y@!

B

03[Y6

水平与
aSM!7

呈负相关$
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I
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%#血清
Y@!

B

03[Y6

水平随
aSM!7

降低而

升高)
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9R

是多种心血管危险因素聚集为特点的临床综合征#其

中包括高血糖*高血压*腹型肥胖*高
@L

*低
aSM!7

等'

+

(

)已

有研究证实#

9R

是心血管事件发生的独立危险因子'

(

(

)

7C#&

G

等'

=

(探讨了心力衰竭患者中
Y@!

B

03[Y6

与
9R

的关

系#结果显示心力衰竭患者中
9R

患病率高于非心力衰竭患

者)随着人们生活水平的提高#

9R

发病率逐渐增高#早期发

现
9R

组分异常并给予积极临床干预非常重要)本研究结果

显示#

9R

组患者血清
Y@!

B

03[Y6

水平显著高于健康对照组)

相关性分析显示#血清
Y@!

B

03[Y6

水平与
O6L

*

.a4

*

R[6

和
@L

呈正相关#与
aSM!7

呈负相关)提示血清
Y@!03[Y6

与
9R

密切相关)但是#

Y@!

B

03[Y6

与
9R

相关性的研究结

果并不一致)有研究显示#

9R

患者的血清
Y@!03[Y6

比非

9R

患者显著降低'

?

(

)也有研究表明
Y@!

B

03[Y6

与
R[6

呈正

相关#而与
[9W

*

@L

呈负相关'

*

(

)

.#&

G

等'

<

(的研究显示#

[Y6

与
S[6

和
aSM!7

呈正相关#而与
S[6

*

[9W

*总胆固醇*

O6L

水平和胰岛素抵抗呈负相关)最近有研究表明#与非
9R

患者比较#

9R

患者的
Y@!

B

03[Y6

水平显著升高'

:,

(

#这与本

研究结果一致)

9R

患者
O6L

水平升高时#

Y@!

B

03[Y6

随之升高#因此

9R

与糖尿病的发生是密切相关的)有研究表明#糖尿病患者

血糖水平升高时#

[Y6

随之升高#当血糖水平控制达标后#

[Y6

水平也会随之显著下降#

[Y6

与
O6L

呈正相关'

::

(

)糖

尿病患者
Y@!

B

03[Y6

水平增高#可能是高血糖诱导心肌细胞

功能障碍和$或%血糖水平本身诱导心脏
Y@!

B

03[Y6

分泌增

加#进而出现内质网应激#导致心血管事件的发生)

9R

患者
.a4

比值增高#

Y@!

B

03[Y6

水平随之升高#提

示
Y@!

B

03[Y6

与向心性肥胖密切相关)

9R

高血压致心脏压

力负荷增加#心室肌受到的牵张和室壁压力亦随之增大#引起

[Y6

水平增加#此时血清
Y@!

B

03[Y6

直接等比例释放入血)

本研究显示#

Y@!

B

03[Y6

与
R[6

呈正相关#说明
Y@!

B

03[Y6

与患者的左室收缩功能密切相关)

本研究显示#

Y@!

B

03[Y6

与
9R

脂代谢密切相关)
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G

等'
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(的研究显示#

Y@!

B

03[Y6

与
@L

和总胆固醇呈负相关)

目前关于
Y@!

B

03[Y6

与
9R

脂代谢之间的机制尚不清楚)

总之#

9R

各组分如血糖*血压*血脂和肥胖等与
Y@!

B

03[Y6

密切相关#

9R

患者的
Y@!

B

03[Y6

比非
9R

患者显著

升高#因此
Y@!

B

03[Y6

可作为评估
9R

患者高危因素的标志
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这同国内外众多学者研究结果基本一致'
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(

)但以单个项目对

RRaM

进行预测分析#

8P7

均较小#其中
4S.

为
,;=*-

#

96̂

为
,;(<,

#预测价值一般)

血细胞参数
464

的提出最早用于乙型肝炎肝硬化的预测

价值分析#获得较好的预测性)笔者通过研究发现#

6M@

在

RRaM

患者中的数值低于健康人群#可能是血小板聚集成血栓

因子#消耗部分血小板所致)而
4S.

正好相反#在
RRaM

患

者中数值增大)从单个指标来看#差异范围有限#但将两者结

合形成新参数
464

后#

)

组间的差异被放大#更有利于统计观

察)本研究中#

)

组
464

结果比较#差异有统计学意义$

I
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,;,(

%#而以血细胞参数
464

对
RRaM

进行预测
8P7

为

,;?*+
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可信区间为
,;?)=

#

,;*+)

)因此#笔者认为血细

胞参数
464

对
RRaM

有较好预测价值)

本研究中#

464

最佳截点值为
,;,((

时#敏感性为
,;*+

#

阴性预测值为
,;((

#特异性为
,;(*

#阳性预测值为
,;*(

)同

96̂

比较#敏感性*特异性*阳性及阴性预测值都有显著提高)

与此同时#血细胞参数
464

与其他血小板参数却并无相关性#

说明其不受其他因素的影响#进一步证实血细胞参数
464

可

作为
RRaM

的预测指标)

目前#某些非创伤性试验诊断方法正逐步替代创伤性或者

依从性差的方法)这些方法多由数个血液学和$或%血清学指

标组合而成的诊断模型'
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)对于预防
RRaM

而言#血细胞

检查简单易行#
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*

96̂

可称为较好的预测指标)
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