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2型糖尿病患者血清糖化自蛋白水平与糖尿病肾病的 

相关性分析 

张 晋 

(四川省乐山市人民医院内分泌科，乐山 614000) 

【摘 要】目的：探讨2型糖尿病患者血清糖化白蛋白与糖尿病肾病的相关性。方法：2006年 1月至2009年6月人我院治疗的 

2型糖尿病患者78例采用液态酶法检测血清糖化白蛋白，并与同期50例健康对照组比较。结果：健康对照组和2型糖尿病患 

者的糖尿病肾病组之间血清糖化白蛋白均有差异( 8．953，P=0．0001 o糖尿病各组血清糖化白蛋白高于健康对照组；糖尿病肾 

病各组高于非糖尿病肾病组；终末期糖尿病肾病组糖化白蛋白高于其余各组。并且糖尿病肾病的严重程度和糖化白蛋白水平 

相关，r 为0．754(t=6．547，P=0．008)。有序Logistic回归分析显示，糖化白蛋白是影响糖尿病肾病发病及病情严重程度的独立危 

险因素，多因素调整后的OR值为2．326，95％CI为2．114～2．538。结论：糖化白蛋白在糖尿病肾病发病中起重要作用，并且和糖 

尿病肾病的分期密切相关。 
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Relationship between glycated albumin levels and diabetic nephropathy in 

patients with type 2 diabetes mellitus 
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l Abstract]Objective：To inVestigate the relationship between g]ycated albumin levels and diabetic nephropathy in patients with type 2 

diabetes mellitus．Methods：From January 2006 to June 2009，78 patients with type 2 diabetes mellitus in our hospital were enrolled in the 
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study．We used liquid enzymatic to detect glyeated albumin，and 

compare with 50 cases of healthy in the same period as the control 

MCP一3发挥作用的靶位，增加血栓中 MCP一3mRNA的表达， 

进一步增强 MCP一3对单核 一巨噬细胞的趋化活性，使单核 

一 巨噬细胞迁移进人血栓这一特定的靶环境。Kinnairdtgl等也 

曾报道肌肉注射含有骨髓细胞衍生的生长因子和细胞因子 

的骨髓细胞培养液能显著改善缺血肢体的侧支循环及肢体 

功能。因此 rhG—CSF动员骨髓细胞后血栓中巨噬细胞聚集增 

多可能与 rhG—CSF增加了MCP一3在外周血中的水平和增强 

了血栓中 MCP一3 mRNA的表达有关 ，从而进一步增强了 

MCP一3对单核 一巨噬细胞的趋化活性，再发挥巨噬细胞的 

作用，促进血栓的溶解、吸收过程。 
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group．Results：The glycated albumin was different between the control group and the diabetic nephropathy groups(F=8．953，P=0．000)． 

Glycated albumin in each diabetes group was higher than that in the control group；glycated albumin in diabetic nephropathy groups was 

hi【gher than that in non—diabetic nephropathy group；glycated albumin in end—stage diabetic nephropathy group was higher than that in the 

rest ofgroups．The severity ofdiabetic nephropathy andlevel ofglycated albuminwere related．rswas0．754(t=6．547，P=0．008)．Logistic 

regression showed that glycated albumin was an independent risk factor impacting on the incidence of diabetic nephropathy and the severity 

of the disease．multi—adjusted OR value was 2．326。and 95％C1 was 2．1 14-2．538．Conclusions：Glycated albumin plays an important 

role in the pathogenesis of diabetic nephropathy，and it is closely related to the phases of diabetic nephropatby． 

【Key words】Type 2 diabetes mellitus；Glycosylated albumin；Diabetic nephropathy；Risk factors；Pathogenesis 

血清糖化 白蛋白(Glycated albumin，GA)是葡萄糖与血 

浆白蛋白发生非酶糖化反应的产物。因白蛋白在体内的半衰 

期较短(约 l7～19 d)，故其检测值能反映糖尿病患者近 2～ 

3周内的平均血糖水平。随机血糖 、GA及糖化血红白蛋白 

(HbA1e)能够分别反映糖尿病患者不同时期血糖变化的情 

况，在糖尿病的诊治中具有重要意义。而近期的研究表明： 

GA可能通过减少肾小球系膜细胞形成和增加系膜基质扩张 

而促进糖尿病肾脏的肾小球硬化⋯；增加GA的表达，可加速 

蛋白尿和肾小球动脉硬化的形成[21。因此 GA的增加可能是 

糖尿病肾病(Diabetic nephropathy，DN)形成的重要因素之一。 

本研究探讨 2型糖尿病(T2DM)患者 GA与 DN的相关性，为 

糖尿病肾病的防治提供新的思路。 

1 资料与方法 

1．1 纳入与排除标准 

纳入标准：①符合 1999年世界卫生组织(WHO)T2DM 

诊断标准；②患者对本研究知情同意。排除标准：①既往有其 

他慢性肾脏疾病者；②合并有严重的糖尿病急性并发症者， 

包括酮症酸中毒、高渗性昏迷、乳酸性酸中毒等；③合并有其 

他重要脏器功能不全者；④恶性肿瘤患者。 

1．2 病例资料 

以2006年 1月至 2009年 6月入我院治疗符合以上纳 

入与排除标准的T2DM患者为研究对象。共入选患者 78例， 

其中男41例，女 37例；年龄46—78岁，平均年龄(58．6±6．8) 

岁；糖尿病病程 1—16年，平均病程(8．6 4-4．2)年；平均体质量 

指数(Body mass index，BMI)为(24．2 4-3．7)kg／m。；胰岛素治疗 

22例，口服降糖药治疗 56例；DN分组：非DN组，尿白蛋白 

排泄率(UAE)<20 Ixg／min，血肌酐(BCr)正常(<133~mol／L)， 

共 35例；早期 DN组 UAE为 20～200 Izg／min和 BCr正常，共 

21例 ；临床期 DN组 UAE≥200 Ixg／min和 BCr正常，共 10 

例；终末期DN组 BCr升高(≥133~mol／L)，共 12例。另设健 

康对照组5O例，均为同期本院体检健康者，均除外糖尿病、高 

血脂、心肺肝肾疾病和良恶性肿瘤等情况。 

1．3 GA检测方法 

入院第 2 d晨空腹采静脉血，在检测血糖、肝功能 、肾功 

能、血脂、HbAlc等生化指标的基础上，同时检测 GA水平。 

GA的检测采用液态酶法，仪器采用 Glamour2000全自动生 

化分析仪，液态试剂由日本旭化成公司提供。 

1．4 统计学方法 

连续变量以(互4-s)表示。多组比较采用方差分析，组间 

两两比较采用 q检验。相关分析采用 Spearman等级相关。GA 

水平对 DN发病的影响采用有序 Logistic回归分析。JP≤0．05 

为差异有统计学意义。采用SPSS17．0统计软件进行分析。 

2 结 果 

2．I DN与 GA的关系 

健康对照组和 T2DM的 DN组之间 GA均有差异，有统 

计学意义(F--8．953，P=0．000 1)，并且 GA水平有逐渐上升的 

趋势。两两比较可知：T2DM各组 GA高于健康对照组；DN各 

组高于非DN组；终末期DN组GA高于其余各组，差异均有 

统计学意义。详见表 1。进一步相关分析显示 T2DM患者 DN 

的严重程度和 GA水平相关，相关系数 rs为 0．754(t=6．547， 

P=-0．008)。 

表 1 不同 DN分期 GA水平的变化 

分期 GA(％) 

健康对照组 =5 0】 

糖尿病非 DN组 =35) 

糖尿病早期 DN tg(n=21) 

糖尿病临床期 DN fll(n=101 

糖尿病终末期 DN组(n=12) 

14．7±0．5 

15盘±0．6 

l7．1±0．6吣 

l9．8±0．8 

21．7±l3吣 

注： 为和健康对照组相比，p<0．05； 为和DN组相比，P<0．05 

2．2 GA水平对 DN发病的影响 

收集 DN发病的所有可能危险因素，包括年龄、性别、 

BMI、病程、血压、空腹血糖及餐后血糖 、HbAlc以及 GA水 

平，纳入有序 Logistic回归方程，进行多因素分析。可知除病 

程、舒张压、收缩压、空腹血糖、三酰甘油、HbAlc外，GA水平 

也是影响DN发病及病情严重程度的独立危险因素。多因素 

调整后的OR值为2．326，95％CI为2．114 2．538。 
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3 讨 论 

在美国，过去 l0年中DN的发病率增加了150％。新发生 

的终末期。肾病患者中DN占40％l ，成为第一位病因。在我 

国，随着T2DM患病率的不断增高，糖尿病患者的寿命延长， 

发生 DN的总人数将会大大增加。另外由于医疗条件的改 

善，DN发生了终末期肾病后，越来越多的患者有条件接受透 

析或肾移植治疗 ，这些因素也会导致 DN的患病率显著增 

加 。近几年在我国经济较发达地区统计资料显示，DN导致 

的终末期肾病的比例已上升到约 15％。因此，积极探索DN 

的发病机制，及早识别 DN的发病危险因素，进行有效的预 

防和病情干预就显得非常重要。有研究 已经提示晚期糖基 

化终产物修饰人血清白蛋白对人血管内皮细胞具有生长抑 

制作用，并且可以作为糖尿病患者冠状动脉病变程度指标 。 

DN发生也和肾小球动脉的硬化有密切的关系。本组即探讨 

T2DM患者 GA与 DN的相关性 ，分析 GA在 DN发病中的作 

用。 

本组数据提示：T2DM各组 GA高于健康对照组；DN各 

组高于非DN组；终末期 DN组 GA高于其余各组，差异均有 

统计学意义。Spearman等级相关分析则显示 T2DM患者 DN 

的严重程度和 GA水平相关，相关系数rs为 0．754。结果表明 

GA水平和DN发病及病情严重程度密切相关。已经证实17]： 

高血压 、高血糖、高胰岛素血症 、高血脂及病程等因素和 DN 

的发病发病密切相关。为排除这些因素对研究结果的干扰， 

本组采用有序 Logistic回归方程进行危险因素的分析、多因 

素调整分析结果。结果仍表明 GA水平也是影响 DN发病及 

病情严重程度的独立危险因素，其OR值为 2．326，95％CI为 

2．114～2．538。GA水平能影响DN发病及病隋严重程度，目前 

主要的看法增加 GA的表达，可加速蛋白尿和肾小球动脉硬 

化的形成，从而加速 DN的发生与发展 。而 Doublier S等呗0 

认为GA和血管紧张素Ⅱ会下调肾素的表达，而肾素表达的 

改变则是发生早期 DN病变的重要原因。 

当然，本组仅从临床角度探讨了 GA和T2DM患者 DN 

发生与发展的相关性，而至于 GA改变会导致 DN发生的具 

体机制尚未确定，这还有待于进一步试验证实。 

总之 ，本研究提示 GA在 T2DM患者 DN发生与发展中 

起重要作用，并且和 DN的分期密切相关。GA水平可以作为 

T2DM患者DN预测和病变程度判断的一个指标。 
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