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血浆内皮素与慢性下肢动脉缺血的相关性研究 
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【摘 要】目的：探讨血浆内皮素与慢性下肢动脉缺血的关系。方法：采用放射免疫法测定63例慢性下肢动脉缺血病人的血 

浆内皮素水平 (ET-1)，并与正常人比较。其中下肢动脉硬化性闭塞 (ASO)28例，间歇性跛行15例，肢 (趾)端坏疽13例； 

血栓闭塞性脉管炎 (TAO)35例，间歇性跛行16例，肢 (趾)端坏疽19例。结果：TAO肢 (趾 )端坏疽者血浆ET-1水平 

明显高于间歇性跛行者；ASO肢 (趾)端坏疽者ET-1也明显高于间歇性跛行者。且TAO的间歇性跛行和肢 (趾)端坏疽分别 

高于对应的ASO组，所有结果均比正常高。结果具有统计学差异性 (P<0．001)。结论：血浆内皮素水平与慢性下肢动脉缺血 

程度成正相关。 
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【Abstract】D ective：To evaluate the relationship between the plasma endothelin-I(ET-1)and lower extremities 

ischemia．Methods：The plasma ET-1 levels of 63 cases with chronic ischemia of lower extremities were analyzed 

by RIA and compared with those of the normal people．There were 28 patients with atherosclerosis obliterans 

(ASO)，including 1 5 intermittent claudication(IC)and 1 3 limb gangrenes．There were 35 patients with 

thromboangiitis obliterans(TAO)，including 16 IC and 19 limb gangrenes．Results：The plasma ET-1 levels ot 

TAO with gangrene and ASO with gangrene were higher than those of TAO with IC and ASO with IC respectivly． 

The ET．1 level of TAO with／without gangrene was higher than  that of ASO with／without gangrene．The plasma 

ET-1 of both TAO and ASO were higher than those of the norm a1．Conclusion：The plasma ET-1 level is correlated 

with the extent of chronic lower extremities arterialischemia． 

【Key words】Endothelin．1：Lower extremities arterial ischemia；Thromboangiitis obliterans；Atherosclerosis 

ob1iterans 

内皮素(endothelin-l，ET-1)是目前所知的最强的 

血管收缩剂，尽管在血液中的含量非常少，但却参 

与了许多疾病的病理生理过程。本文分析了63例慢 

性下肢动脉缺血病人的血浆内皮素水平。并与正常 

人进行比较。现报道如下。 

1 材料和方法 

1．1 临床资料 

门诊及住院63例慢性下肢动脉缺血病人，病程0．5—25 

年。其中动脉硬化性闭塞 (atherosclerosis obliterafis，ASO) 

28例，男性20例，女性8例。年龄50—76岁。有间歇性跛行 
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而无肢(趾)端坏疽病人15例，坏疽病人13例。血栓闭塞l生脉 

管炎 (thromboangitis obliterans，TAO)35例，均为青壮年男 

性，年龄21—47岁，有间歇性跛行伴游走性浅静脉炎16例， 

肢(趾)端坏疽者19例，均经动脉造影或组织病理学检查证 

实。正常健康组 (N)24例。其中男性14例，女性10例，年 

龄23—60岁为本院健康体健者。 

1．2 方法 

经肘正中静脉取空腹肝素抗凝血2ml，置10％EDTA 20 

l和胰肽酶400U试管中，3500r／min离心10min分离血浆。 

于．40~C以下保存，待标本收集完后按说明书统一检测。ET- 

1试剂盒由中国人民解放军总后医院长城免疫技术所提供。 

1-3 统计分析 

所测结果用E~s表示。组间差异用单因素方差分析，t 

检验 
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2 结 果 

正常人对照值为56±7．30 ng／L。结果见表l 

表1 TAO与ASO不同缺血程度fl~ET一1i~,lJ量结果 

②与①比较t=18，96956，P=-0．0001；④与③比较t=16．4089，p=- 

0．0001；①与③比较t=4．3876，P=-0，001；②与④比较t=2．797 

6，P---0．00899；①②③④与正常比较均有显著I生差异 (P< 

0．0001、 

3 讨 论 

间歇性跛行(intermittent claudication)是慢性下 

肢动脉缺血的常见症状。在疾病早期，患者行走时 

出现肌肉疼痛或倦怠，休息后缓解。随着缺血程度 

的加重，患者会因缺血性神经炎和组织坏死而截肢 

止痛。患者的健康和生活质量受到严重威胁。近年 

来，慢性下肢动脉缺血的病例在逐年增加，我国每 

年有成千上万的病例是因为周围血管疾病而致残， 

其中血栓闭塞性脉管炎 (TAO)，下肢动脉硬化性 

闭塞 (ASO)和糖尿病是构成截肢的重要疾病。 

内皮素是内皮细胞分泌的由21个氨基酸组成的 

生物活性多肽。其它组织如平滑肌细胞、肺、神经 

组织也能产生E ”。在人体主要是ET-l，ET·l不是 
一 个循环激素，而是局部合成释放。在血管床ET-l 

受体有A、B两型，A型分布在平滑肌细胞，B型分 

布在内皮细胞。ET．1及其受体广泛存在于各种组织 

细胞，因而参与多种生理功能的调节。研究表明， 

在生理状态下ET—l可参加重要脏器如肺、肾等生理 

活动的调节，病理时也参与糖尿病、冠心病、高血 

压的发病【2】。到目前为止，对ET—l作用机制的研究 

主要在于其拮抗剂作用的了解。如ET-l水平随肝硬 

化程度和腹水程度增加而升高时，使用内皮素拮抗 

剂可抑制肝硬化的发展，促进创伤愈合等；使用内 

皮素拮抗剂可改善重症胰腺炎病人全身的微循环， 

稳定毛细血管的通透性，提高生存率口 】。 

影响内皮素分泌的因素很多 ，7J，外在因素如温 

度、运动等可调节血浆内皮素水平，但最直接的因 

素是血液流动的切应力对内皮细胞的作用。动物实 

验表明，当局部血液减少时，ET—l mRNA水平上 

调，血浆ET—l水平增高，血管收缩，使血管管径与 

血流保持一致。本研究结果提示：在慢性下肢动脉 

缺血病例中，血浆内皮素水平均明显高于正常，且 

随不同的疾病以及缺血的程度，血浆内皮素水平也 

有差异。TAO较ASO高，这可能与TAO的病理特点 

有关，TAO为累及中小动脉血管全层的炎性疾病， 

同时伴腔内血栓形成，在晚期可累及周围的神经及 

静脉，l临床上有少数病例可以没有间歇性跛行病 

史，很快出现静息痛或肢端坏疽，而ASO大多累及 

大、中动脉如主一髂、或髂一股动脉，缺血呈渐进 

性，可伴有侧枝循环形成。Kitano等的l临床研究也 

证 实 】，下肢 闭塞性血管疾病在血管重建手术前 

后，血浆内皮素水平随血流动力学的改善而降低。 

因此，结合研究结果可以肯定，血浆内皮素水平与 

慢性下肢动脉缺血密切相关。 
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