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  [摘要] 目的 探讨 Z 型糖尿病(TZDM)并发脑梗死患者血清高半胱氨酸(Hcy)和非高密度脂蛋白胆
固醇(non-HDL-C)的水平及临床意义O 方法 选取 l3Z 例脑梗死患者根据是否伴有 TZDM分为 TZDM组 49
例,非糖尿病组 83 例,并与健康人对照组 58 名比较O 分别测定Hcy~总胆固醇(TC)~甘油三酯(TG)~高密度
脂蛋白胆固醇(HDL-C)~低密度脂蛋白胆固醇(LDL-C),计算出 non-HDL-CO 结果 三组间六项指标差异均
有统计学意义(P<0.0l),TZDM并发脑梗死组~非糖尿病并发脑梗死组患者血清 Hcy~TG水平显著升高,
HDL-C显著降低(P<0.0l);TZDM组 non-HDL-C显著高于健康人对照组(P<0.0l)O TZDM并发脑梗死患
者的血清TC~TG~LDL-C~non-HDL-C水平显著高于非糖尿病组(P<0.05)O 脑梗死患者的Hcy与血脂无相关
性;non-HDL-C与TC~TG和LDL-C呈正相关O 结论 TZDM并发脑梗死患者血清 Hcy~non-HDL-C水平显著
升高,可以作为TZDM并发脑梗死风险预测以及降糖~降脂治疗效果评估的指标O
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Detectionofhomocysteineandnon-highdensity lipoproteincholesterolindiabetespatientswithcerebralin-
farctionanditsclinicalsignificance LV un,LVmei,CHENsi-jia.DepartmentofLaboratorymedicine,thePeople 
sHospitalofYongcheng City,Henan 476600,China
   Abstract] Objective Toanaiyzetheconcentration and significanceofhomocysteineand non-high density
iipoprotein choiesteroiin diabetespatientswith cerebraiinfarction.Methods Onehundred and thirty-twopatients
with cerebraiinfarction weredivided intotwogroups: 49 patientsin TZDMgroup, 83 patientsin non-diabeticgroup,
with 58 heaithypeopieasnormaicontroigroup.Determination ofHcy,TC,TG,HDL-C,LDL-Cwereperformed, the
non-HDL-Cwascaicuiated.Results Therewerestatisticaiiysignificantdifferentin abovesixindexesamongthree
groups(P<0.0l).TheieveiofserumHcy, TGin TZDMgroup and non-diabeticgroup weresignificantiyincreased,
theieveiofHDL-Csignificantiyreduced(P<0.0l); theieveiofnon-HDL-Cin TZDMgroup weresignificantiyhigh-
erthan thatin heaithycontroigroup(P<0.0l).TheieveiofserumTC,LDL-Cand non-HDL-Cin TZDMgroup were
significantiyhigherthan thosein non-diabeticgroup(P<0.05).Noreiationship wasfound between Hcyand biood
iipid in patientswith cerebraiinfarction; non-HDL-Cwaspositiveiycorreiated with TC,TGand LDL-C.Conclusion 
TheieveiofserumHcy,non-HDL-Cin TZDMpatientswith cerebraiinfarction weresignificantiyincreased, which can
beused ascerebraiinfarction risk prediction and effectivenessevaiuation indexofgiucose-ioweringand iipid-iowering
treatment.
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  脑梗死是糖尿病(DM)患者的重要并发症之
一O 脂代谢紊乱可以是糖代谢异常的后果,亦可独
立存在O 不少研究认为富含甘油三酯(TG)的脂蛋
白(TGRLP)也有明显致动脉粥样硬化作用O 美国

胆固醇教育计划成人治疗专家组的第三版报告

(NCEP-ATP/) 提出了非高密度脂蛋白胆固醇
(non-HDL-C)的概念,并作为降脂治疗第二目标 l] O
血浆高半胱氨酸(homocysteine,Hcy)水平升高是脑
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梗死一个新的危险因素 2  本文通过检测DM并发
脑梗死患者及非糖尿病并发脑梗死患者的血清

Hcy 总胆固醇  TC  TG 高密度脂蛋白胆固醇
 HDL-C  低密度脂蛋白胆固醇 LDL-C 的含量 探
讨Hcy IOI-HDL-C在DM并发脑梗死中的作用 为
DM患者并发脑梗死风险预测提供依据 
1 对象与方法
1.1 检测对象 选自我院 2010-10 ~2011-09 住院
及门诊脑梗死患者 132 例 均符合第四届全国脑血
管会议修订的诊断标准 3  并经头颅 CT或 MRI证
实 根据是否伴有 T2DM 将脑梗死患者分为两个
亚组 T2DM并发脑梗死组 49 例 其中男性 31 例 
女性 18 例 年龄 64.3 110.1 岁 非糖尿病并发脑
梗死组 83 例 其中男性 52 例 女性 31 例 年龄
 65.7 111.6 岁 T2DM患者符合 WHO1999 年糖
尿病诊断标准 4  均排除肝肾 甲状腺 血液和自身
免疫性等疾病 且近期无叶酸类及 VitB12类药物治
疗史 另随机挑选门诊体检健康者 58 名为健康人
对照组 其中男性 38 名 女性 20 名 年龄 62.1 1
8.3 岁 排除肝脏 肾脏 内分泌和心脑血管等疾病 
三组的性别 年龄比较差异均无统计学意义 P>

0.05  具有可比性 
1.2 检测方法 Hcy采用荧光偏振免疫分析 使用
美国 ADDOttAXSYM免疫分析仪及配套试剂盒测
定 TC TG HDL-C LDL-C使用日本 TOSHIBA
TBA-40FR全自动生化分析仪及潍坊三维公司试剂
盒测定 并用 FrOst公式计算 IOI-HDL-C=TC-
HDL-C 
1.3 统计学方法 应用 SPSS13.0 软件进行统计学
处理 计量资料以均数1标准差 !x1s 表示 两组比
较采用t检验 多组比较采用单因素方差分析 相关
性分析采用PearsOI分析 P<0.05 为差异有统计学
意义 
2 结果
2.1 三组血清Hcy和血脂成分比较 三组间各项
指标检测值比较差异均有统计学意义 P<0.01  
疾病组与对照组比较血清 Hcy TG水平显著升高 
HDL-C显著降低 P<0.01  T2DM组 IOI-HDL-C
显著高于健康人对照组 P<0.01  T2DM并发脑
梗死患者的血清 TC TG LDL-C IOI-HDL-C水平显
著高于非糖尿病组 P<0.05  见表 1 

表 1 三组血清Hcy和血脂成分比较!!x1s"

 组 别 例数 Hcy
 #mOI/L 

TC
 mmOI/L 

TG
 mmOI/L 

HDL-C
 mmOI/L 

LDL-C
 mmOI/L 

IOI-HDL-C
 mmOI/L 

健康人对照组 58 9.15 13.24 4.68 10.57 0.98 10.41 1.24 10.27 2.79 10.56 3.44 10.58

糖尿病并发脑梗死组 49 15.86 18.75# 5.08 11.08# 1.91 11.11## 1.06 10.30# 3.42 10.87## 4.03 11.04##

非糖尿病并发脑梗死组 83 17.55 19.28# 4.59 10.87 1.49 10.84# 1.08 10.29# 2.86 10.77 3.51 10.79

F - 16.734 23.425 9.221 18.554 20.885 12.447

P - <0.01 <0.01 <0.01 <0.01 <0.01 <0.01

 注 与对照组比较 #P<0.01 与非糖尿病并发脑梗死组比较 #P<0.05

2.2 相关性分析 脑梗死患者的 Hcy与 TC TG 
HDL-C LDL-C IOI-HDL-C均无相关 P均 >0.05 
IOI-HDL-C与 TC TG LDL-C呈正相关 相关系数
 r 分别为 0.932 0.458 0.929 P均<0.01 
3 讨论
3.1 Hcy是蛋氨酸和半胱氨酸代谢过程中的重要
中间产物 Hcy水平升高直接损伤血管内皮 促使血
管内皮细胞增殖 促进血小板的凝集 5  同时 Hcy
升高又分泌和释放组织型纤溶酶原激活物及其抑制

剂 易导致血栓的形成 6  因此 Hcy升高与脑梗死
发生有关 研究结果显示 脑梗死患者的 Hcy水平
显著高于健康体检者 且与血脂无明显相关 说明高
水平Hcy可能是脑梗死的独立危险因素 定期检测

Hcy对脑梗死患者十分重要 
3.2 脂代谢紊乱是动脉粥样硬化性心脑血管疾病
重要的致病因素之一 7  DM患者常合并血脂代谢
异常 血脂控制不良是患者心血管及其他并发症的
一个危险因素 8  结果显示 脑梗死组的 TG LDL-
C显著高于对照组 P<0.05  而 HDL-C显著低于
对照组 P<0.05  提示脑梗死患者存在血脂水平
异常 尤其是 T2DM并发脑梗死患者的 TC TG 
LDL-C IOI-HDL-C水平显著高于非糖尿病并发脑
梗死患者 说明DM进一步造成患者血脂代谢紊乱 
增加了DM患者并发脑梗死的危险 IOI-HLD-C基
本不受饮食因素的影响 9  且 IOI-HLD-C包括极低
密度脂蛋白胆固醇 中间密度脂蛋白胆固醇及 LDL-
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C,包括了所有的致动脉粥样硬化的胆固醇0 因此,
在DM早期,对 DM患者进行 non-HLD-C的定期检
测,可明显提高预测DM患者并发脑梗死的正确率,
及时进行治疗,以降低 DM患者并发脑梗死的危险
性,提高患者的生存期及生存质量0
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  [摘要] 目的 观察热毒宁辅助治疗儿童社区获得性肺炎的临床效果0 方法 选择 200 例社区获得性
肺炎患儿随机分为治疗组(100 例>和对照组(100 例>0 对照组给予常规治疗,治疗组在常规治疗基础上加热
毒宁注射液辅助治疗,连用 5 ~10 d0 结果 治疗组临床显效率~总有效率分别为 76.00%~96.00%,对照组分
别为 57.00%~88.00%,两组比较差异有统计学意义(P<0.05 或<0.01> 两组发热~咳嗽~气促~肺部啰音改
善评分情况及消失时间~住院时间比较差异有统计学意义(P<0.05或<0.01>0 结论 热毒宁辅助治疗儿童
社区获得性肺炎能显著提高疗效,缩短病程,不良反应少,具有较高的临床应用价值0
  [关键词] 热毒宁  社区获得性肺炎  儿童
  [中图分类号] R725.6 [文献标识码] A [文章编号] 1674 -3806(2013)04 -0342 -04
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Efficacy observationofreduning injectionintheadjuvanttreatmentofcommunity acguiredpneumonia in
children DENGWen-xue.DepartmentofPediatrics,theMaternaland Children Health HospitalofPeng[an County,
Sichuan 637800,China
  [Abstract] Objective ToevaIuatetheefficacyofreduninginjection in theadjuvanttreatmentofcommunity
acguired pneumoniain chiIdren.Methods Twohundred chiIdren with communityacguired pneumoniaweredivided
randomIyintothetherapygroup and thecontroIgroup (100 patientsforeach>.Both groupsweretreated with the
sameroutinetreatment, and thetherapygroup wasgiven reduninginjection viavein asan adjuvanttherapyfor5 ~10
daysbesidesroutinetreatment.Results ThetotaIeffectiverateand theobviouseffectiverateofin therapygroup were
96.00% and 76.00% respectiveIy,and thatofthecontroIgroup were88.00% and 57.0% respectiveIy, therewasa
statisticsignificancebetween twogroups(P<0.05 orP<0.01>.Thescoresand disappearingtimeoffever,cough,
shortnessbreath and puImonaryrattIeand thedaysin hospitaIoftherapygroup weremuch betterthan thatofcontroI
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