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糖尿病红细胞膜Na 一K 一ATP酶~llMg -ATP酶 

活性改变与脂质过氧化的关系 

第一医院内科 邓华聪 卑鸿 汪恕萍 粟绍初 李 萍 

提 要 本文探讨了ND DM患者红细胞膜Na 一K 一ATP酶及M +一ATP酶活性改 变与 

膳质过氧化的关系．以及这两者在糖尿痛散血管并发症发生 中所起 的作用．结查显示 ．NIDDM患者 

红细胞膜Na 一K 一ATP酶与Mg̈ 一ATP酶活性 显著降低．而红细胞瞄LPO则显著增高 ．红细 

胞SOD及GSHpx插性显著降低，伴有糖尿痛视同膜病变者 以上变 化更 为显著．红细 胞膜Na+一K+ 
一 ATP酶和M -ATP~ 活性与红细胞膜LPO、红细胞IF呈显著负相差 ．红细胞膜LPO与红细胞 

IF呈显著正帽关．表明红细胞膜脂康过化增强是导致膜Na+一K+-ATP酶和Mgj+一ATP酶活性 

降低的重要因素．并且它们都参与糖尿病视网膜病变的发生． 

姜 妻 mDM： 璺；Na+一K 一ATP~；Mg”一ATP酶；塑垦苎苎些 ， k ，，4丁腑 中围分类号R
5871p2 ～  

近年研究发 现，糖尿病患者红细胞膜 

Na 一K 一ATP酶和Mg” 一ATP酶活性 

下降，但其发生机制不 清楚．也未见文献报 

道。为此 ，我们测定了糖尿病患者红细胞膜 

Na 一K 一ATP酶和Mg 一ATP酶的活 

性 ．同时测定了红细胞膜过氧化脂质(LPO)、 

红细胞超氧化物歧化酶(SOD)及谷胱甘肽过 

氧化物酶(GSHpx)、血糖、血脂、红细胞滤过 

指数(IF)水平，旨在探讨糖尿病患者红细胞 

膜结合酶活性改变与脂质过氧化的关系，以 

及这两者在糖尿病微血管病变发生发展 中 

所起的作用。 

1 对象与方法 

L1 对象 

正常对照组 正常志愿者35例(男l7．女1B1．年 

龄53~12岁 ．体重指数(BMD22~4±2．56．受检前一 

周末服用任何药物． 

糖尿痛组 根据WHO标 准确诊的 Ⅱ型 糖尿 

痛(Nm DM)患者4O例，痛程1月～37年．多数患者接 

受戗 食治疗及口服 降血糖药(优陴糖 ．美毗达．选美 

康 等)．少 数患 者 应 用胰 岛 素 治疗 ．此 组 叉分 为 

DMA DMB两组 ： 

DMA组 24例 (男 10．女l4)，年 龄57士9 

岁．BMI22．56士2 59，经眼科 医师检查无视同膜病 

变． 

DMB组 l6例(男 7．女 9)，年龄58~13岁．BMI 

22．89~3．8，经眼科医师检查有视网膜病变．包括徽 

动脉詹 出血 渗出或增殖性病变等． 

各 组 问 性 别 ．年 龄 、BMI均 具 有 可 比 

性(P>O．05)． 

1．2 方法 

1_21 红细胞膜制备方法参照文献rI]． 

1．2．2 红 细 胞 膜 Na’一 K +一 ATP酶 及 

Mg̈ 一ATP酶的测定采用Muszbek法叫． 

1．2．3 红细胞膜LPO测定 用Ya窖i法 红细胞SOD 

活性测定用Elstn~x法 ：红细胞GSHpx活性剥定采 

用夏奕明法 ．空噎血糖(FBG)测定用葡萄糖氧化 

酶法．糖 化血红蛋白(HbAIC)剥定用徽柱法．甘油 

三酯(TG)用己酰丙酮显色法．胆固醇(T'c)用酶法． 

膜蛋白测定用Lowry法． 

1．2．4 红细骢变形艟力(RCD)测定．采用上海医科 
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大学生产的DXC一300A~细胞变形 能力测定倥测 

定红细胞巩  

1 2．5 统 计 学处 理 各 项 数 据 以均 敷 ±标 准 

差 ±s)表示．采用啦 验、F检验及直线裙关分析。 

2 结果 

2．1 DMA、B组与正 常对照组红细胞膜 

Na 一K 一ATP酶、Mg 一AT噍 、LPO 

及红细胞SOD、GSHpx活性的比较(表1k 

DMA、B组红细胞膜Na 一K 一ATP 

酶及Mg” 一ATP酶活性 均显著低于对照 

组 有视网膜病变的B组较无视网膜病变的 

A组降低更显著。同时DMA、B组红细胞膜 

L P O均 显 著 高 于 对 照 组 ，红 细 胞 

SOD、GSHpx活性显著低于对照组，DMB 

组与DMA组 比较 DMB级以上变化更为显 

著 

2．2 DMA、B组与正常对照组血糖、血脂、 

红细胞IF值的比较(表2k 

DMA、B组 的FBG、HbA1C、TG、红细 

胞IF值及DMB组的TC水平均显著高于对 

照组 ，而DMA组TC与 对照组差别无显著 

性。DMB组 以上各指标均较DMA组显著增 

高。 

2．3 NIDDM患者红 细胞膜Na 一K ． 
一 ATP酶和Mg“一ATP酶活性与红细胞膜 

表1 DMA、B组与正常对照组红蠲胞麒Na 一K+一ATP、Mgj+一ATP 

LPO殛红细胞SOD、GSHpx~性的比较 土s) 

注：①与正常对照组比较： P<0．01；-~A!fl比较 P<O．O1． 

QNa 一K 一ATP酶与Mgj 一A rP醇单位是： m。lPi·mg一 膜蛋白．5min_lI 

丧2 DM A．B组与正常对照组血蕾．血膳、红蠲胞IF筐的比较( 土曲 

正常对JlI【组 

m=鼢  

DMA组 

=  

DMB组 

n=16) 

4,75~0．81 4．4±1．2 4 34+ I．II 1
．22+0．44 0．40~0．09 

9．47~I．91 7．83+120‘’ 4_58+0．64 1
,57~0．40‘ 0．58~0．07*· 

14,01土2．55 11 52~2．32 ’‘ &08土吼6B 1,97~0．52 。·’ 0
,69±札08 ·· 

注：与正常对照组比较 ‘P<O．06， P<O．0l冉 A组比较：AP<0 05．AAP<0．01 
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LPO、红细胞IF值的相关分析。 

红细胞膜Na 一K 一ATP酶和Mg” 

一 ATP酶活性与I PO呈显著负相关 (r分别 

为 一0．5436及 一0．5712，P均<0．01)：与红细 

胞IF值呈显著负相关(r分别为 一o．6821及一 

0．6017．P均 <0 o1) 

2．4 NIDDM患者红细胞膜LPO与空腹血 

糖、血脂 红细胞SOD、GSHpx及红细胞IF 

值的关系 

红细胞膜LPO与FBG(r=O．4737，P<O． 

O1 ：HbA1C(r—O．5462；P<0．O1)，TC(r=0．3 

574，P<0．05)，TG(r—O．3010．P<0．05)，IF(r 

=0．5693，P<0．O1)呈 显著 正 相关 ；与 

SOD(r~ 一0．3695，P<0．05) GSHpx(r一 一0 

3177．P<0．05)呈显著负相关。 

3 讨论 

本研究结果显示 NIDDM患者红细胞 

膜LPO显著高于正常对照组 ，红细胞SOD 

GSHpx活性显 著低于正常对 照组 。提示 

NIDDM患者体内自由基增多，活性增强，红 

细胞膜脂质过氧化作用增强。并且红细胞膜 

LPO增高与FBG，HbA1C、TC、TG呈显著 

正相关 与SOD、GSHpx活性呈显著 负相 

关 进一步表明自山基增多与糖尿病代谢紊 

乱及抗氧化酶话性降低密切有关 

红细胞膜脂质过氧化作用增强，LPO增 

高可严重损害膜结构和功能，直接和间接影 

响膜结台酶的活性 本组资料显示，NIDDM 

患 者 红 细 胞 膜 LPO增 高 时 ，红 细 胞 膜 

Na 一K+一ATP酶和Mgz+一ATP酶活性 

显著降低 且伴有视网膜病变者降低更为显 

著。直线相关 分析表明红细胞膜Na+一K+ 

一 ATP酶和Mg 一ATP酶活性与LPO呈 

显著负相关，提示NIDDM患者红细胞膜脂 

质过氧化增强是导致其膜Na+一K+一ATP 

酶和Mg” 一ATP酶活性降低的重要 因素。 

Arkhipeko等 动物实验也表明 膜脂质过 

氧化可抑制Na 一K+一ATP酶的活性 ，而 

且该酶受抑制的程度与LPO产生量成正比， 

与我们的实验结果一致。另一方面，红细胞 

膜脂质过氧化还可致红细胞膜磷脂成份改 

变 ⋯，使翟 油磷脂含量降低 而Na 一K ． 
一 ATP酶和Mg 一ATP酶 的活性需要磷脂 

的存在，有实验表明磷脂酰丝氨酸及磷脂酰 

肌醇对调节此两种膜结合酶活性起着重要 

作用 一 。因此 ，NIDDM患者红细胞膜脂质 

过 氧 化 致 膜 磷 脂 成分 改变 也 是导 致 其 

Na 一K 一ATP酶和MgH —ATP酶恬性 

降低的叉一重要因素。 

本研 究还表 明，NIDDM患者红细胞IF 

值显著高于对照组，有视网膜病变者增高更 

显 著。红细胞IF值越 高，RCD越 低。提示 

NIDDM患者RCD降低与其微血管病变发 

生密切相关。且红细胞膜LPO与红细胞IF呈 

显著正相关，红细胞膜Na 一K 一ATP酶 

和Mg” 一ATP酶活性与红细胞I陧 显著负 

相关 表 明红细胞膜脂质 过氧化增 强 ，膜 

Na 一K 一ATP酶和Mg” 一ATP酶 活性 

降低均是导致RCD降低，进而促使糖尿病视 

网膜病变形成的重要因素。 

练上所述，本研究结果表明，NIDDM患 

者 红 细 胞 膜 N a 一K 一 ATP酶 和 

M g” --ATP酶活性 降低 可能是其膜脂质 

过氧化的结果，并且这两者均与糖尿病视网 

膜病变的发生发展密切相关。因而积极控制 

糖 尿病代谢紊乱，并 给予维生素C、维生素E 

等抗氧化剂治疗．对于预防和延缓糖尿病微 

血 管病变的发生发展可能有积极作用。 
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THE REIATION BETWEEN CHANGES OF Na 一K 一ATPase 

ACTIVITY AND M g --ATPase ACTIVITY AND LIPID 

PER0XIDAT10N 0F ERYTHR0CYTE M EM BRANE IN 

NIDDM PATIENTS 

Deng Huacong,et al 

Dept．of Medicine，The First Hospital 

The activities ofNa 一K 一ATPese andM --ATPaee andlipid peroxidation of erythrocyte 

membrane 40 non—insulin-dependant diabetes mellitu NIDDM) patients were inve暑- 

tigated．The results ahowed that the activities of Na 一K --ATPase and M g。 --ATPaBe of 

erythrocyte membrane were significantly decreased in diabetics while the level of lipid 

peroxide(LPO)of ~ythrocyte membrane was signifreantly incressed．Simultaneously，the activities of 

superoxide di~utase and glutathJne peroxidase of er~ rocyte were significantly lowered in 
diabetics船 compared  with normal contro1s．The above abnormal changes were more marked in 

diabetics th retinopathy than in those with out retinopathy．The changes of the activity of 

Na 一K 一ATPase an d Mg抖 一ATPase were inversely correlated with errythrocyte me~nbrane 

LPO and index of errythrocyte filtration(IF)．These suggested that the significant eahancement of 
lipid pe~xidation of erythrocyte membrane may be leepousible for the decrease of th e activify of 

Na 一K 一ATPaB an d M g̈ 一ATPase which may be involved in the pathogeneam of diabctic 

retinopath y． 

KEY W 0RDS Ⅱ̂DDM 山r0cyte membrane；Na 一K -ATPase；M --ATPase；Lipid per- 

oxida tion 

f上接第lION)that the collagen IV detection is of practical value in the diffe~ential diagnosis 
between AH and W DCA。Ultrastructorally．most cardnolnatoea celk exhibited poorly developed 

mocrovilli and extrem e palymorphon s nuclei．The basal lam ina disruption Call be easily identified, 

AH cells．the microvilli were nll121eroiis and  well developed。and the neuclear pleomorphism was  

not obvious．The basal lamina of AH presetted  aB a continuing line． 

KEY W DRDS Endame抽 al adon ocarrcinoma；Endom etrial atypicalhyperplasia；Immunohistoch 

emistry；Electmmicrescopy 
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