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促脑血管疾病危险因素与帕金森病相关性研究 
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【摘 要】目的：探讨促脑血管疾病的一些常见危险因素与帕金森病(Parkinson’s disease，PD)之间的关系。方法：对在重庆医科 

大学附属第一医院就诊的 PD患者及健康体检者抽血检测血糖 、低密度脂蛋 白胆固醇(Low density lipoprotein cholesterol， 

LDL—C)及同型半胱氨酸(Homocysteie acid，Hcv)，同时行颈动脉彩超了解颈总动脉内膜中层厚度(Intima—media thickness of 

carotid arte nr，IMT)，对 PD患者进行帕金森病统一评定量表(Unified Parkinson’s disease rating scale，UPDRS)评分。对 PD组和对 

照组检查结果进行统计学分析，并将可能与 PD发病有关的因素纳入相关分析。结果：PD组血糖水平高于对照组(尸<0．05)；Hey 

水平高于对照组(尸<0．01)；PD组 LDL—C水平低于对照组(P<O．05)；IMT值小于对照组(P<0．001)。Spearman相关分析显示 Hcy 

与PD发病呈正相关，LDL—C、IMT与PD发病呈负相关，血糖与PD发病无明显相关性。结论：本实验结果提示高Hcy是PD发 

病的危险因素；实验证实 PD病人 LDL—C、IMT明显低于对照组，提示患动脉粥样硬化的几率相对较小。 
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【Abstract】Objective：To investigate the relationship between some common risk factors of the cerebralvascular diseases and PD． 

Methods：Case—control study was carried out．Blood glucose，low density lipoprotein cholesterol (LDL—C)and homocysteic acid(Hcy) 

levels were detected by routine methods．The intima—media thickness (IMT)of carotid artery was measured by color Doppler ultrasound． 

The PD patients were graded by Unified Parkinson’s Disease Rating Scale(UPDRS)．Results：The blood glucose and Hey in PD patients 

were higher than that in control group，and the LDL—C ，IMT of carotid a~ery in PD were lower than that in control group．The Hcy was 

positively related to risk of PD，while IMT of carotid a~ery and LDL—C were negatively related to risk of PD by Spearman analysis． 

Conclusion：The Hcy level is a risk factor of PD．The LDL—C and IMT of carotid artery in PD patients were lower than that in control 

group，which suggests that the probability of PD patients who suffer from atherosclerosis is smal1． 
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近年来 ，关于帕金森病(Parkinson’S disease，PD)与一些 

脑血管病危险因素之间关系的研究逐渐增多。目前已知高同 

型半胱氨酸(Homoeysteic acid，Hcy)血症 、高血糖 、低密度脂 

蛋白胆固醇(Low density lipoprotein cholesterol，LDL—e)增高、 

动脉粥样硬化等是脑血管病发病的高危因素。有研究显示 

PD患者的一系列危险因素可能会促进心脑血管疾病的发 

展 ，但也有一些是保护性的因素lJ1。反之，促脑血管疾病的一 

些危险因素是否也会影响 PD的发生发展?本实验第一次在 

中国西南地区对 PD患者以及健康体检者进行相关对比研 
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究 ，旨在探讨中国西南地区 PD的发病与一些脑血管疾病危 

险因素之间是否存在相关性。现将初步结果报道如下： 

1 资料与方法 

1．1 买验对 象 

本实验病例均为 2008年 9月至 2009年 10月在重庆医 

科大学附属第一医院神经内科就诊的PD患者及在体检中心 

就诊的健康体检者。其中PD组 120例，男 70例，女 5O例。 

PD的诊断依据 2006年中华医学会神经病学分会运动障碍 

及 PD学组所制定的PD的诊断标准【2】，并排除脑炎 、中毒、药 

物、脑血管病及外伤等所致的PD综合症。对照组 120例，男 
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中脑多巴胺能神经元枯竭。但是在现有数据基础上，高 Hcy 

血症有助于促进 PD发病的机制尚不能肯定。且研究显示 PD 

患者使用左旋多巴治疗后会导致Hcy水平的进一步升高 61。 

在本实验中，病例的选择包含有患病多年 ，曾经左旋多巴治 

疗的病例。结果显示 Hcy水平与 PD的发病呈正相关。左旋 

多巴的使用对 Hcy水平的影响也许会导致实验结果出现偏 

差 ，接下来的后续试验中，应注意病人的选择，排除药物治疗 

的干扰。 

老年人 2型糖尿病引起的慢性并发症 ，包括糖尿病性神 

经病变、中风、AD等。然而对于糖尿病和 PD之间的关系却 

知之甚少。Hu等 对 51 552名年龄在 25～74岁的未患 PD的 

芬兰人进行长达 18年随访 ，其中 324名男性和 309名女性 

发展成为 PD。进一步调整体重指数 、收缩压 、甘油三酯、教 

育、闲暇时间体力活动、吸烟 、饮酒 、咖啡和茶的摄人，结果发 

现这些因素对 PD的影响是轻微的。有超过半数的PD患者 

存在糖耐量异常。尽管对高血糖和 PD关系的机制知之甚少， 

但还是有一些假说被提出。动物和体外的研究表明，胰岛素 

参与了调节大脑多巴胺能神经元的活性。胰岛素和多巴胺之 

间可能存在相互作用 ，多巴胺的减少是 PD病的重要病理表 

现。因此，胰岛素调节障碍和活性变化与 PD的病理生理机制 

以及临床症状相关。最近的一项研究则提出蛋白质的错误折 

叠是神经退行性疾病(尤其是 PD)和2型糖尿病发展共同的 

核心机制[sl。在本实验中，帕金森组的空腹血糖值要高于对照 

组，且具有统计学意义，但进一步 Spearman相关分析显示空 

腹血糖与 PD不具有显著相关性 ，与国外的研究结果基本符 

合。 

LDL—C增高容易导致脑血管疾病的发生。近两年来关于 

PD与 LDL—C之间关系的研究结果差异很大。Huang等的研 

究显示 LDL—C水平与 PD发病呈负相关 ，随着 LDL—C自≥ 

140 mg／dl降至 <80 mg／dl，PD的发病率则从 9／万人年升至 

38．5／万人年 01。王鲁宁⋯l的研究未能显示 LDL—C与 PD之间 

有确切的关系。而史惠青M研究发现 PD组的 LDL—C高于对 

照组。本实验结果显示 PD组的 LDL—C水平低于对照组 ，且 

差别具有统计学意义。研究结果会存在差别，原因可能在于， 

PD在一般人群中的发病率较低 ，很难进行大规模的前瞻性 

研究，因此大多数的研究样本量都相对较小。虽然目前对于 

LDL—C浓度变化的定量标准尚未达成一致，并有可能导致分 

类错误，但这种错误应该是随机的，且完全有可能低估了 

LDL—C与 PD发病风险之间的关系【I(】]。 

IMT是已知的动脉粥样硬化的标志之一。对 43名 PD患 

者和 86名对照组的研究发现，PD患者的 IMT组明显小于对 

照组[(0．79±0．18)mm vs(0．91±0．23)mln，P<0．05】，结果表 

明 PD患者患动脉粥样硬化的风险较低ll2]。本实验的研究也 

证实，PD患者的 IMT明显小于对照组，且差异具有显著的统 

计学意义。LDL—C浓度是 IMT变化的独立危险因素，降低 

LDL—C水平可以使 IMT值有所降低，二者呈正相关[13,1 。在本 

实验中，PD患者 LDL～C水平及 IMT厚度均低于对照组 ，实 

验结果可以得到合理解释。 

综上，实验证实 PD和血糖 、Hcy、LDL—C、IMT等脑血管 

疾病危险因素存在较为密切的关系。更大样本量的实验及药 

物干预实验是非常必要的，进一步探索 PD与促脑血管病危 

险因素之间的关系对于提高老年人的生存质量有着不容忽 

视的作用。 
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