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从表 2所见
,

V C
缺乏病 的典型症 状

,

如 皮肤 出血 点
、

疲斑 和

牙龄 出血
,

1
、

2组在实验末期 都无改变
,

3
、

4
、

5组在 实验末期 以

上症状全部 消失
。

但牙牙 眼萎缩 1 ~ 5组均无 改变
,

表明该组织

损害为不可逆性损害
。

3 讨论

3
.

1 测 定 V C 生理需要量指标

V C 是一种水溶性维生素
,

在体 内没有代谢储存

池
,

尿中 V c 排出量可 以反映机体内 V c 水平和膳食摄

人情况
。

因此
,

通 过测定尿中 V c 排出量可 以评价机体

V C 营养状况
。

测定空腹血浆 V C 含量 可 反 映机体 V c

摄入和代谢情况
。

以上 3种指标常用作评价人体 V C 营

养状态 和研究人体 V c 生理需要量的常用方法
。

本实

验采用测定 24 h 尿
、

4 h 负荷尿 V c 排出量和血浆 V c

含量作为研究指标
。

3
.

2 初入高原部队 V c 生理需要量及供给量

确定初人高原部队战士 V C 生理需 要 量的 3项评

价指标
,

其正常标准值众说纷纭
,

综合各家意见
,

以清

晨空腹血浆总 v c 含量 ( 0
.

2一 0
.

4 ) n 飞g / 1 0 0 m l [̀ 〕
,

2 4 h

尿总 v c 排出量 ) 20 n l g [3 〕
,

4 h 负荷尿总 v C 排出量 >

5
.

0 m g川
,

作为价机体 v c 营养状 况标准
。

在实验末

(第 1 4天 )
,

第 4组以上 3项指标均达到标准
。

据此
,

初入

西藏高原部队 V c 生理需要量则为80 m g
。

由于个体间对营养素需要量存在差异
。

一 般将需

要量加 2个标准差的上限作为该营养素供给量
,

即可满

足 9 7
.

5 %人群的需要
。

B e n d e r 川指出
,

许多营养素需要

量分布曲线的两倍标准差就等于平均值 的 20 %
,

以此

计算
,

本实验求得 的初人西藏高原部 队战士 V C 供给

量标准应为 96 m g
。

方允中困报道
,

初人高原的筑路工

人血浆 中 V e 含量为 ( 0
.

3 2 士 0
.

0 6 ) n l g / 1 0 0 m l
,

2 4 h 尿

及 4 h 负荷尿 V c 排 出量分别为 ( 13
.

0 2 士 1
.

O 7) m g 与

( 2
.

30 士 0
.

5 7) m g
,

该研究与本实验结果相近
。

王大深
、

方允 中
、

易禄康等在 50 年 代对初入高原战士 V c 需要

量的报道为 7 5 m g
,

供给量应较平原增加 1倍
,

即为 120

m g
。

本实验研究结果
,

初人高原部队战士 V c 生理需要

量高于平原
,

V c 供给量标准 出高于平原
。

但低于王 大

深等提出的关于 初入高原 V C 供给量标准
。

在研究初入高原部 队战士 V c 需要量 的同时
,

对

久 居高原 (人伍 1年 以上 ) 的战士 以 同样方法进行 V c

需要量的研究
,

久居高原 战士 V c 需要量为 78 m g
,

供

给量为 94 m g
,

研究结果表 明初 人高原与久居 高原战

士 V c 需要量差别不显著 ( 尸 < 0
.

0 5 )
。

久居高原 战士

虽然适应了高原缺氧环境
,

但机体对 V 。 利用仍高于

平原
,

因此
,

初人高原与久居高原战士 V c 需要量基本

相同
。
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微血管性心绞痛与胰岛素抵抗关 系的探讨
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提 要 目的
:

探讨 微血管性心绞痛患者 与胰岛素抵抗 的关 系
。

方法
:

测定 了 1 4例薇血管性心 绞痛患者

( X 组 )血脂
、

空腹和餐后 Z h 血糖
、

胰岛素水平变化
,

并选择 20 例正 常人 ( C 组 )
,

15 例冠心病人 ( D 组 )作对 照
。
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结果
:

①X 组与 D 组餐后 Z h 胰岛素
、

胰 岛素 / 血糖 比值显著高于 C 组 (P < 。
.

0 5 )
。

②X 组 的糖耐量 异常者 占

7 1
.

4 %
,

D 组 占 40 %
,

均高于 C 组
,

X 组 比 D 组更高 ( P < 。
.

10 )
。

③餐后 Z h 胰 岛素与甘油三酚 和 aP
o B 呈正

相关
,

与 aP
o

A I 呈负相关
。

结论
:

微血管性心绞痛存在糖耐量异常
、

胰岛素抵抗
、

餐后高胰岛素 血症及血脂代

谢紊乱
,

与内分泌代谢的 X 综合征有其共同点
。

心 绞痛患者约 20 %为 正常冠状动脉
,

部分患 者是

由 于 心 肌 缺 血 和 冠 脉储 备 能 力 下 降所 致
,

1 9 7 3 年

K e m p 1j[ 将后者命名为 x 综合征
。

目前认为 X 综合征

属心脏微血管平滑肌或 内皮功能变化所致
,

因此又称

为微血管性心绞痛圈
。

而胰岛素抵抗 l( S R )时常存在微

血管功能异常 .z[
3〕

,

微血管性心绞痛与 IS R 之间有无

联系
,

目前知之甚少
。

本研究分析了 14 例微血管性心 绞

痛患者血脂
、

空腹及服糖后血糖和胰岛素水平的变化
,

并选择 20 例正常人和 15 例冠心病患者作对照
,

以探讨

微血管性心绞痛和 IS R 的关系
。

(
a p o A z ) 显著下降

,

见表 z
。

表 1 几组病人 的一般特征

分组 〔: 红1(
, z

~ 艺O ) D 组 (
, z

= 1 5 ) X 组 (
, :

= 1 4 )

年龄 (岁 )

男 /女比例

5 1
.

3 士 9
.

2 5 6
.

8 士 9
.

0 5 3
.

8 士 8 1

1 2 / 8 5 / 9

B M I戈K g / n i Z
) 2 1

.

3 士 2
.

2 2 3
.

8 士 2
.

6 之2
,

1 士 1
.

9

T C h ( C B
/ m m o l

·

I_ ’
) 4

.

3 1士 l
,

1 5 1
.

2 4士 0
.

9 8
·

1
.

37 士 1
.

1 3

T G ( C “
/ m n l o l

·

L ’
) 1

.

16士 0
.

3 6 1
.

7 1士 O
,

3 1
`

1
.

6 9士 0
.

3 9
’

a p o A I (尸
I 、

/ g
·

I一 `
) 1

·

2 0士 o
·

2 1 0
·

8 9士 0
.

2 1
`

0
.

9 1士 0
.

29
·

a p o B ( p
B

/ g
·

L
一 ’ ) 0

·

6 9士 0
·

1 4 0
.

9 7士 0
.

1 3
’

0
.

9 6士 0
.

1 5
`

1 对象和方法

1
.

1 对象

本组 均为 1 9 9 4 年 11 月到 1 9 9 6年 10 月住 院患者
,

有糖 尿病
、

高血压
、

心衰
、

瓣膜病 和肝肾功能异常者除外
。

部分病例虽服用

硝 酸甘油和钙 拮抗剂
,

但 均未服 影响糖代谢 的药物
,

如 利尿剂

和 日阻滞 剂等
。

微 血管性心 绞痛 的诊 断标准为
:

具 有典 型的劳

累性心绞痛症状
,

E C G 运动试验阳性而冠脉造影正常者 ( X 组
,

n 一 14 )
。

选 择年龄
、

体重指数
、

男女 比例与之相似的正常人为对

照 组 ( C 组
, n

~ 2 ())
。

有 心肌缺血表 现
,

至少一支冠状 动脉狭窄

妻 5 0 %者 为冠心病组 ( D 组
,

)l 一 1 5 )
。

1
.

2 冠脉造影

采用 iS e
m

o n S A n g io k o p C 型 臂心血管造 影录相
,

多角度投

照
.

用 7 6 % 的泛影 葡胺 为造影剂
,

造 影术选用 J u d k in
’ S
法

。

冠状

动脉管壁光滑
,

无狭窄
、

表而不平 及冠脉痉挛为正常冠状动脉
,

冠状动脉狭窄妻 50 %有意义
。

1
.

3 实验方法

所有对象均在冠脉造影术前后 7 d 内
,

空腹饮糖水 ( 7 5 9 葡

萄糖加水 2 0 0一 3 0 0 m l )
,

抽取 空腹
、

食糖后 Z h 的静脉血
,

离心

取血清
,

用氧化酶法测定血糖
,

用放 免法测定 胰岛素含量 ( 中国

原子能研究所提供药盒 )
。

1
.

4 统计学处理

资料 表达采用 厉 士 : ,

采用 M i c
or so ft

e
xc el 软件在微机上

进行方差分析
、

t 检验 和多因素线性 回归分析
。

二 :
P < 0

.

0 5与 C 组比较

2
.

2 几组病人的血糖
、

胰 岛素 变化和相关分析

2
.

2
.

1 按 W H () 标 准
,

糖 耐 量异 常者 C 组 没有
,

D 组有 6例 (2

例 为 N I D D M
,

占 4 0 % )
,

X 组 达 1 0 例 (包 括 3 例 N I D D M
,

占

71
.

4 % )
,

X 组比 D 组有更多患 者存 在糖耐量异常 ( P < 0
.

1 0)
。

2
.

2
.

Z X 组和 D 组 餐后 Z h 血糖轻度 升高
,

两组餐后 Z h 胰岛

素 和胰 岛素 /血糖 比值均显著高于 C 组
, ,

见表 2
,

提示 X 组存在

餐后高胰 岛素血症 和胰 岛素抵抗
。

2
.

2
.

3 相关 分析
:

其 餐后 Z h 胰 岛素 与 T G 和 叩
o B 呈 正相关

(: = 0
.

4 0 和 0
.

3 2
,

I
)

< 。
.

0 5 )
,

与
a p o A I 呈负相 关 ( r ~ 一 0

.

2 8
,

P < 0
.

0 5 )
。

表 2 各组病人血糖及 胰岛素变化

分组 C 组 (
n
一 2 0 ) D 组 ( n = 1 5 ) X 组 ( 、 = 1 4 )

血糖 ( C叮 m m ol
·

L

空腹

餐后 Z h

胰岛素 ( m t J八 )

空腹

餐后 2 1、

血胰岛素 / 血糖

空腹

餐后 2 1:

5
.

(〕 7士 1
,

3 0

5
.

7 2士 1
.

3 8

5
.

6 7士 1
.

3 7

8
,

6 3士 1
.

4 9

5
.

7 1士 1
.

4 2

8
.

9 7士 1
.

5 2

6
.

9 1士 1
.

4 5

3 6
.

9 士 1 2
.

6

9
.

4 7士 3
.

7 2

8 6
.

8 士 1 7
.

4
,

1 0
.

1 2士 4
.

3 8

9 7
.

7 士 1 8
.

8
.

1
.

3 5士 0
.

2 7

6
.

4 7士 0
.

4 2

1
.

6 7士 0
.

2 7

1 0
.

1 2士 0
.

4 6
’

1
.

7 7士 0
.

3 1

1 1
.

1 0士 0
.

5 1
.

* :
P < 0

.

0 5 与 C 组比较

2 结果
3 讨论

2
.

1 几组病人 的一般特征

各 组 年 龄
、

体 重 指 数 ( B M I )
、

男 女 比例 和 血 总 胆 固醇

( T C H )水平无差异
。

与 C 组 比较
,

X 组和 D 组甘油三酷 ( T G )
、

载 脂 蛋 白 B a( oP B ) 均 明 显 升 高 ( P < 0
.

05 )
,

载 脂 蛋 白 A l

胰岛素能刺激血糖转化
,

IS R 患者 由于组织对胰

岛素敏感性下降
,

使胰岛 俘细胞分泌大量胰岛素
,

导致

高胰岛素血症
,

若能代偿则血糖可 维持正常水平
,

若失
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,

等
.
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代偿则发展成糖耐量异常或糖尿病
。

测量胰岛素和血

糖浓度可反映胰岛 俘细胞功能和糖代谢情况
,

而胰岛

素 /血糖 比值可反 映组织对胰岛素的敏感性
。

本研究表

明
,

微血管性心绞痛和冠心病患者一样
,

约半数患者存

在糖耐量异常
,

同时存在餐后高胰 岛素血症和胰岛素

敏感性 下降
,

与 M ar
t i n[

4习报道一致
,

提示 国人微血管

性心绞痛也存在 IS R
。

影 响胰岛素敏感性的 因素很多
,

如年龄
、

性别
、

体

重指数
、

体力活动情况和高血压等
,

据报道约 50 % 高血

压患者存在 IS R圈
,

每 日体力活动量与胰岛素敏感性

呈 正相关困
。

本研究各组年龄
、

男女 比例
、

体重指数和

每 日活动量相似
,

3组均无高血压患者
,

X 组 和 D 组的

糖耐量异常患者均显著高于对 照组
,

前者比后者更高
。

提示微血管性心 绞痛患者存在较多的糖耐量异常和餐

后高胰岛素血症可 能还有其它 因素参与
。

IS R 患者虽 可通过分泌大量胰岛素使血糖维持正

常水平
,

但这种代偿并非 良性
。

有大量研究表明
,

IS R

和代偿性高胰岛素血症可使患者发生脂代谢紊乱 (高

甘油三醋血症
、

低 H D L
一

C ) 和血压升高
,

IS R 还 可 使肝

增加 a p o B 合 成 和 A p o A 一分 解
。

1 9 8 8 年 R e a v e n 仁,』将

IS R
、

高胰岛素血症及脂代谢紊乱等命名为 X 综合征
。

我们观察到微血管性心绞痛不仅存在 IS R
,

而且存在

脂代谢异常
,

表现为甘油三醋和 a p o B 升高
,

而 a p o A I

下降
,

餐后 Z h 胰岛素水平与甘油 三酷 和 aP
o B 呈 正相

关 ( 尸 < 0
.

0 5 )
,

与 a p o A I 呈负相关
,

其结果与国外报

道 一致 [’. 8 3 。

虽 IS R 时甘油三醋升高在冠心病发病 中

的作用有争议
,

但近 年来流行病学调查发现甘油三醋

升高合并 H D L
一

C 下 降是冠心病发病 的重要原 因川
,

H D L
一

C 下降或载脂蛋 白异常是冠心病发病 的独立危

险因素
。

高血压被公认为冠心 病发病的危险因素
,

但降

低血压并不能减少冠心病 的发病
,

一个可 能的解释为

高血压存在糖和 脂代谢异 常 l0[ 〕 。

目前认 为脂 代谢异

常
、

高血压
、

肥胖等冠心 病危险因素的关键是 IS R
。

从

代谢方面来看
,

心血管的 X 综合征和 内分泌 的 X 综合

征存在共同表现
,

即 IS R 和 相应表现
。

因此 R e a v e n [7 j

认为两个综合征为一个 X 综合征更为合理
。

为什么 同

样存在 IS R
、

糖耐量异常和高胰岛素血症的患者
,

有的

引起心脏大血管病变
,

而另一些 出现微血管病变 ?这个

问题 目前不清
,

有关报道甚少
。

众所周知
,

微血管性心

绞痛女性多于 男性 (本组男 /女为 5 / 9 )
,

更年期前的女

性不易患动脉粥样 硬化
,

推测 同样存在糖耐量异常
、

I S R 和 餐后 高胰岛素血症及脂代谢异常
,

在某些因素

( 如雌激素 )作用下
,

脂质不易沉积在患者血管壁导致

血管动脉粥样硬化
、

相反某些病人的微血管 由于高胰

岛素的作用
,

导致了内皮舒张因子 的减少阁
,

微血管对

刺激的反应性增加
,

微血管更易发生收缩或痉挛图
。

本

结果表明
,

微血管性心绞痛存在 IS R
、

糖耐量异常
、

餐

后高胰 岛素血症
,

从代谢方面看
,

与 内分泌的 X 综合

征有其共同点
,

值得进一步探讨
。

关键词 微血管性心绞痛 ( X 综合征 ) ;
胰 岛素抵抗

中图法分类号 R 5 41
.
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