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#水平与糖$脂代谢指标的相关性%方法
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收集
"$#(2

"$#0

年新疆医科大学第一附属医院风湿科痛风患者
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例为痛风组!同期体检中心健康者
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例为对照组!
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汉族痛

风患者更易引起脂代谢紊乱!而
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水平的升高可能是糖$脂代谢紊乱的促进因素或
P=<

水平与糖$脂代谢

紊乱相互影响%
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近年来随着人们生活水平的逐渐提高和饮食方

式的改变%相关代谢性疾病的患病率逐年增加%其中

高尿酸血症#
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$作为代谢综合征的特征之一%也

是其他相关性疾病的重要诱发因素和危险因素%而血

清尿酸#
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$水平持续性升高是痛风发作的最早信

号&代谢综合征其他临床特点如腹型肥胖和血脂异

常的发生%不仅仅加速痛风的发作%还可促使其他心

血管疾病的发生'
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&痛风可伴随高血压*糖尿病和肾

病的发生%增加肾功能不全的风险%严重者可危及生

命%因而引起人们对痛风和
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的广泛重视迫在眉

睫&研究结果表明%
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是诱发痛风的直接因素'
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并且痛风在性别上存在显著差异%男性是痛风发病的

主要人群&

"$#(

年全国共
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省调查的结果显示男女

患病之比约为
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&大多数研究结果显示痛风还

与糖*脂代谢的紊乱密切相关%大量数据显示糖脂代

谢紊乱与痛风的发作呈现正相关关系'

@

(

%因此本研究

对新疆地区汉族男性痛风患者与
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正常人群#对

照组$糖*脂代谢相关的临床指标进行分析比较%以了

解该地区汉族男性痛风患者与糖*脂代谢的相关性%

现报道如下&
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统计学处理
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检验或非参数检验进行差异性
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" 检验方法
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糖"脂代谢指标与痛风的相关性分析
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9

$

$>$$# $>$0C $>14$ $>@43

$

$>$$#

$

$>$$# $>@$(

$

$>$$# $>$$4

D

"

讨
""

论

""

"$##

年一项
LG9H

分析显示%我国男性
c=<

患

病率为
"#>(?

%女性为
3>(?

'

#$

(

&男性痛风的发生与

年龄呈现出线性相关%随着年龄的增长%痛风的发生

率将稳定增长&而女性绝经后由于雌激素水平的降

低%痛风发生的风险会显著增加&在性别上的差异%

各国各地区均得出相同的结果%男性
c=<

和痛风的

患病率均高于女性%并且出现年轻化的趋势&因此本

次研究仅纳入男性研究对象%拟探讨该人群的痛风与

糖*脂代谢的相关性&

本次共调查汉族男性
C$3

例%将其分为痛风组和

对照组%并对其进行相关生化指标分析后%痛风组和

对照组在糖*脂代谢指标上存在差异%其中
cQ*

*

*Q*

*

H

N

6,

和脂蛋白#

H

$差异有统计学意义#

9

$

$>$C

$%这与本课题前期孙玉萍等'

##

(研究结果一致%也

与国内学者青玉凤等'

#"

(研究结果一致%可以提示%糖*

脂代谢指标的差异与是否患有痛风有一定的关联%也

提示患有痛风的人群%体内炎症环境对脂代谢指标

#如
cQ*

$可产生数量和质量的双重影响%进而影响

胆固醇的逆转录过程*抗炎和抗氧化作用%从而加剧

代谢性疾病的发生'

#4

(

&痛风患者脂代谢紊乱还可能

与长期饮酒%摄入高糖*高脂*高热量的食物以及肥胖

有一定关系&

本研究中%分析各代谢综合征检出率的结果可以

看出%痛风组在糖尿病*高血压和肥胖的检出率差异

有统计学意义#

9

$

$>$C

$%年龄组成无差异的个体中%

糖尿病的患病率在痛风人群中明显高于健康对照人

群%因而可以提示%可能是
P=<

水平的上升%诱发机

体发作痛风后%导致体内核酸异常的代谢和肾功的减

退%肾脏是糖代谢最重要的场所%也是多余血糖排除

体外的通道%伴随肾功能的减弱%可促使机体引发高

血糖*高血压和高血脂的发生'

#@

(

%所以有效控制痛风

患者血清
P=<

水平%减少
P=<

排泄障碍%保持正常

P=<

水平可降低痛风患者诱发糖尿病的风险&本次

结果也显示%痛风的发生与肥胖有一定关联%对该地

区男性进行
,O)

和腰臀比分析时%痛风组和对照组

的
,O)

和腰臀比差异有统计学意义#

9

$

$>$C

$&但

本次研究结果腰臀比在两组人群中均有统计学意义

#

9

$

$>$C

$%这可能与本次研究对象的选择均为男性

有关%男性的饮食习惯以肉食为主%是吸烟和饮酒的

最主要人群%并且随着年龄的增长%中年男性肥胖的

发生越来越明显%而男性肥胖的典型表现是以腹型肥

胖为主%与男性饮食和作息方式息息相关&相关研究

结果提示%肥胖为诱发痛风发生的独立危险因素'

#C

(

%

肥胖患者又常合并糖尿病*高血压等代谢性疾病%可

相互影响并加重痛风发作的进展&因此合理有效地

控制体质量%可以减少痛风的进展%也可降低痛风合

并症如糖尿病等疾病的发生%适当地增加减肥减脂的

健康宣教可从最初预防开始减少糖*脂代谢性疾病的

发生&

进行相关分析的结果可以看出%糖*脂代谢有关

的生化指标中与痛风发作密切相关的有
cQ*

*

*Q*

*

H

N

6,

和脂蛋白#

H

$%脂蛋白#

H

$在痛风发生的进程中呈

正相关关系%而
cQ*

*

*Q*

和
H

N

6,

呈负相关关系&

大量研究表明血清中
cQ*

的水平与心血管疾病的发

病也呈负相关%在心血管疾病的危险因素中
P!K

*

&b

等生化指标随血清
P=<

值的升高而上升&但是

cQ*

随
P=<

值上升而降低%本课题组余家会等'

#(

(前

期研究结果也显示%随着
cQ*

水平的降低%可诱发高

三酰甘油血症和低密度脂蛋白血症的发生%国内学者

蒲梦君等'

#0

(研究结果提示%痛风组与
*Q*

浓度亦呈

负相关关系%并且痛风患者的血脂异常特点与心血管

疾病患者的血脂表现相似&

E

"

结
""

论

""

P=<

与血清脂代谢相关指标关系密切%与健康

人群对比%

c=<

患者和痛风患者更容易出现脂代谢

紊乱&因而医务工作者应对痛风患者进行相关的健

康宣教%合理有效地控制高糖*高脂饮食的摄入%积极

锻炼%严格控制体质量%鼓励肥胖患者减脂减肥并定

期体检%方可较好地控制
P=<

水平%减少糖*脂代谢

紊乱的发生%从潜在人群入手也可在社区*高校等区

域进行健康人群的宣传工作%增加人们对健康保护的

意识%减少疾病危险因素的行为%做好自我健康的管

理%做到真正的一级预防%也是当今社会减少疾病发

生率最直接的方式&
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