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&该区藏族成人血脂紊乱异常发生率高!高胆固醇血症'高三酰甘油血症'混

合型高脂血症和低高密度脂蛋白血症发生率分别为
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初步建立了甘孜县藏族成人血

脂代谢指标的参考区间!分析了该人群高脂血症临床分型的发生率!为甘孜地区藏族人群高脂血症患者的临床干预治疗提供了参

考数据!有助于指导该地区血脂异常防治工作的开展&
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显著危险因素'临床上血脂检测基本指标包括总胆固醇
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&'血脂异常通常指
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@Z

升高#俗称高脂血症)

'
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'目前我国大多数临床实验室使用

的上述脂代谢指标的参考区间主要参照国家或体外诊断试剂

厂家建立的参考区间'脂代谢指标水平很易受地域(气候(人

群饮食习惯和遗传背景等因素的影响#从而可使不同地区(民

族人群的参考区间出现差异'甘孜县地处甘孜藏区#位于川西

北高原#藏区平均海拔
)-,,.

以上#年均气温在
*Y

以下#藏

族居民多膳食牛羊肉(酥油和糌粑等高脂食物)

(

*

'因此#目前

我国使用的脂代谢参考区间是否真正适用于当地藏族居民#有

待进一步探讨'为此#本文初步调查研究了甘孜县地区藏族成

人血清脂代谢指标的参考区间#并参照
(,,%

年-中国成人血脂

异常防治指南.#分析了该人群中的血脂代谢异常及临床分型

情况#以期为该地区藏族成人血脂异常的临床干预和预防指导

工作提供重要的参考数据'
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通过问卷调查从甘孜县拖坝乡(斯俄乡(呷拉

乡(甘孜镇招募健康自愿者#最后纳入健康研究对象共
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纳入研究人员的血(尿常规均正常#肝(肾功能均正常'排除标

准!肝(肾功能异常%有药物应用史%
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周内有感染或炎症%有心

血管疾病(肝病(肾病(糖尿病病史'
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值是指所有观测值的全距#即极

大值与极小值间的差值'当某个观测值的
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值
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脂代谢指标在不同年龄人群的分布趋势
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分别代表男

性(女性人群脂代谢指标随年龄变化情况&'
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不同性别人群脂代谢指标比较$
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脂代谢指标水平在不同年龄人群中的变化情况
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)

*

#按
O

值计算

公式和
h

"
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人群血脂异常发生率分析
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按
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年-中国成人血脂异

常防治指南.标准!

@;

&

-+'?..7!

"

6

为高胆固醇血症%
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脂代谢指标的
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人群脂代谢指标的参考区间
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人群高脂血症发生率情况
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血脂是血清中的胆固醇(三酰甘油和磷脂等其他类脂的总

称#其中
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和
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与临床密切相关)

*

*

'近
),

年来#随着我国

社会经济的发展#人民生活水平提高#饮食结构和生活方式的

变化#中国人群血脂水平正逐渐升高#血脂异常发生率显著升

高)
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(,'(

年全国调查显示#我国成人血脂异常总体患病率

高达
*,+*,P
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'据预测#

(,',V(,),

年#因人群胆固醇水平

升高而导致的心血管事件将增加约
<(,

万例#预示着未来较长

时期我国人群代谢相关疾病患病率将持续升高#其负担将持续

加重)
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'近年来#国内开展血脂水平调查研究较多#不过调查

对象多为低海拔汉族人群)
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'血脂代谢易受地域差异(遗传背

景和生活习惯等诸多因素的影响#因此#本研究调查了常年居

住在四川省西部高海拔甘孜县地区#多膳食牛羊肉的藏族人群

的血脂情况#对补充我国高海拔藏族地区血脂水平流行病研究

和加强西部藏族人群血脂异常的防治工作有重要意义'本研

究显示#在该地区藏族人群中#脂代谢重要指标
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因素的影响有关)
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海藏族人群的血脂水平较近'本研究提示甘孜县地区藏族人
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和
2

F

7H

的参考区间明显超出我国人群
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#这多与藏族人群常年生活在高海拔寒冷地

区#多吸烟#饮烈性酒#在饮食上多以牛羊肉(奶酪(酥油等高脂

肪类食品为主#禅坐诵经#加之气候寒冷#较少室外运动及当地

居民的医疗健康意识等因素有关)
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'研究中发现该区藏族人

群血脂紊乱严重#高胆固醇血症(高三酰甘油血症(混合型高脂
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(

('+'?P
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和
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群血脂异常率高#这可能与研究中样本量不同及人群生活方式

不同有关'血脂异常是糖尿病(冠心病等心血管疾病的重要危

险因素#我国人群血清
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水平增高不仅增加冠心病发病危

险#也增加缺血性脑卒中发病危险)
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'提高血脂异常知晓率

和加强健康生活方式的宣传#是我国血脂异常防控工作的重

点'本研究调查了甘孜县藏族成人血脂代谢指标的参考区间#

分析其人群高脂血症发生率#针对高海拔地区藏族人群加强宣

传和教育#提倡合理饮食和运动锻炼等健康的生活方式'此

外#本组将有计划和有重点地对这些人群代谢相关指标进行定

期检测#并对上述不良生活方式进行干预#从而有助于指导该
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部分老年患者收入低#加之年龄较大#生存欲望低#生活中害怕

连累儿女#加之抗病毒治疗的不良反应增加其痛苦#导致老年

患者治疗依从性降低#生活质量变差)
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'

门诊治疗期间#由于患者众多#医护人员很难进行一对一

护理'因此#在药物治疗基础上#将护理延伸到患者工作及生

活中极为重要)

',
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'本研究对观察组的延伸护理方案中#主要

通过门诊护理(健康教育(建立病友会(开展电话随访进行#护

理期间主要立足于健康教育(心理干预及增加治疗依从性等方
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功能#对控制病毒载量起到了辅助作用'
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