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和例重型病毒性肝炎的血液流变学观察

王宇明 .
李贤玉 向居正 胡仕琦

(第一附属医院 传染病科 )

提 要 本实验对3 0例重肝柄人血液宏观和微观流变学及甲皱 裳微循环流态进行了观察
,

并

设正常人
、

急黄肝和慢活肝病人为对照组
。

重肝病人的主要变化为
:

全血还原粘度和血浆粘度明

显增高 , 血液粘度值离散度随病情加重而增大 ; 增高和降低血液粘度的因素同时存在
,

即免疫球

蛋白增高
.

红细胞电泳时间延长
、

血沉增速
,

同时红细胞压积
、

纤维蛋白元减少
、

血小板聚集功

能降低 ; 甲皱璧微循环流态和流速改变与病情和血液粘度增高程度有一定平行关系
。

文中对
_

上述

变化的原因和机理进行了讨论
。

关妞询 重型病毒性肝炎 , 血液粘度 , 微循环

近年研究表 明
,

微循环障碍在重型病毒

性肝炎 (重肝 ) 的发病学和治疗学等方面均

具有十分重要的意义
。

血液 流变学作为微循

环的基础
,

在研究重肝的微循环障碍中是一

个不可缺少的内容
。

由于迄今有关重肝血液

流变学变化的研究甚少
,

故一年来我们对 30

例重肝病人进行了血液宏观和微观流变学指

标及甲皱袭微循环流态的动态观察
。

现将研

究结果总结如下
。

材料与方法

一
、

一般资料
1

.

对象为重肝 30 例
,

其中亚急性重型 8 例
,

慢性重型22 例 , 男 27 例
,

女 5 例 ; 年龄 15 一 56 岁
,

平均 37
.

2岁
。

对照组
:
正常人 43 例

,

平均年龄 2 7
.

4

岁 , 急性黄疽型 肝 炎 (急黄肝 ) 30 例
,

平均年龄

2 5
.

5岁 , 慢性活动性肝炎 (慢活肝 ) 35 例
,

平均年

龄 3 0
.

9岁
。

对照组男女比例大致与重肝组相同
。

病

人诊断皆符合 1 9 8 3年全国病毒性肝炎防治方案的标

准
。

重肝中 27 例
、 `

漫活肝中 25 例有肝组织病理学检

查依据
。

2
.

观察时间
: ( 1 ) 重 肝 组 分五期

:

①早

期
:

拟诊早期重肝且以后确诊为重肝者 , ②中期
:

重肝诊断明确
,

尚未出现明显并发症者 , ③晚期
:

重肝诊断明确
,

并出现明显并发症者 , ④好转期
:

病人症状
、

体 征 及实验室检查明显好转 ; ⑤恢复

期
:

上述指标接近正常或正常
。

( 2 ) 急黄肝和慢

活肝子病程极期及恢复期各观察一次
。

二 、 检查指标

1
.

全血粘度八
、

血浆粘度
.

采用 X N 一 3型毛

细管血液粘度计
。

全血粘度分低切 (约 3OS ce
`

l)

和高切
.

(约 3 0 0S e “ 一

l) 两种
。

全血还原粘度按公式

卫址上
` 。 b

.

全而钻磨
.

ht
.

、 、 治二。 、
一

卜

一面厂一
、

~
,

王 llLJ 棺反
’ “ L ,

-3J
于田 把庄州 少 计

算
。

2
,

血小板聚集 (P A ) :

采用 P A M 一 2 型 P P P

自动平衡血小板聚集仪(1)
,

为光电比浊法
。

聚集剂

肾上腺素 ( A d r ) 终浓度为 5拼M
。

计算
: A dr 加入

后 1 分钟的血小板聚集率 ( PA R ) 为 I 相聚集率
,

A dr 加 入 后 5 分 钟内最大聚集率为最大聚集率

( m a x % )
。

3
.

红细胞电泳
:

采用正方形玻璃毛细管式细

胞电泳仪
,

以自身血浆作电泳介质
。

4
.

免疫球蛋白 (I g ) 、
纤 维蛋白原 ( F b幼

(以上两项指标只在重 肝 中测 定 )
、

红细胞压积

( ht )
、

血沉均为常规方法
。

5
.

甲皱袭微循环流态
:

采用 W X
一

7 5 3B 型微

循环显微镜
,

参照 《人体微循环观察设备
、

指标及

操作常规》 . 一文
,
一

在 重肝病人中进行观察
。

指标

. 研究生 , 么 本文中各粘度均系比粘度
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有
: ( l ) 流态

:

分直线 (血流皇光滑的索条状
,

看不清红细胞 )
、

粒线状 (血流连续成线
,

有明显

颗粒感 )
、

泥沙状 (轴流
、

边流混杂如泥沙流 ) 及

粗颗粒状 (红细胞聚集呈粗颗粒状
,

可有血细胞与

血浆分离现象 ) 四种
。

( 2 ) 流速
:

分快 (血流呈

线状
、

流速妻 0
.

s m m S/ e 。 )
、

减慢 (血流有颗粒感
,

流速 < o
.

s i n m /
s e e 而多 o

.

3 5 o m / S
e e )

、

慢 (血流

缓慢
,

流速 < 。 .

35 m m / S e c ) 及 停滞 (血流基本停

JL不动 ) 四种
。

结 果

一
、

重扦血液流变学检浏结果与付照组

的比较

1
.

血液宏观流变学指标
: 见表 1

。

全

表 立 重肝组血液宏观流变学检查结 果与衬照组的比较 (了士 S D )

全血还原粘度
血浆粘度

低 切 高 切低 切 高 切

重肝中期

重肝晚期

2 5 7
。
0 2士 1

.

8 3 4
。
4 8士0

。
6 3

1 7 6
。
9 9士 2

。
8 3 4

。
4 8士 0

.

9 3

8
。
7 9士 1

。
8 8

9
。
3 9士 l

。
5 3

1
.

7; 士0
.

2 6

1 7
。

4士 0
。
1 8

急 黄 肝 3 0 7
。
3 7士 2

.

0 4 4
.

8 9士 0
.

8 8

慢 活 肝 3 5 6
。
9 2士 1

。
5 2 4

。
5 0土0

。

63

n 二 3 3

1 5
。
0 4士 3

。
7 1

1 5
。
6 7士 4

。
0 4

△

1 3
。
9 3士 3

。
0 9

△△

13
。
5 4士2

。
GO

1
。
6仑士 0

.

1 2

1
。
e 6士0

。
1 5

正 常 4 3 7
.

0 0士 1
。

04 4
。
9 2士 0

。
6 7

. △八

1 2
。
9 7士 1

。

55

8
。
6 5士 1

。
5 2

八△

8
。
0 6士 1

。
0 1

11 二 3 3

么

吕
。
4 9士 1

。

14 1
。

6 6士 0
。

0 1

注
: . 、 占分别表示该组与重肝组中

、

晚期相比差异显著 ( P < 。 .

0 5)
, . ’
沪△为差异非常显著 (( P < 。

.

0 1 )
。

血粘度与各组相比无显著增高 (P > 0
.

0 5 )
。

而全血还原粘度 (低切 ) 中期与正常人差异

显著 ( P < 0
.

05 )
,

晚期与各组均有显著差

异 ( P < 0
.

05
,

P < 0
.

01 )
,

全血还原粘度

(高切 ) 晚期与各组有显著差异 ( P < 0
.

05
,

P < 0 . o D
。

血浆粘度中期增高
,

与正常人
、

慢活肝有显著差异 (尸< 0
.

0 5)
_ ,

晚期则与

各组无显著差异 ( P > 。
.

05 )
。

.

2
.

血液微观流变 学 指 标
,

见表
一

2 。

P A R : I 相和 m a x %于中
、

晚期与各组均有

表 2

P AR

重肝组血液微观流 变学检查结果与时照组的比较 (了土 SD )

例数

( A d r

相

S卜M )

m a x %

红细胞电泳时间
( S e e )

(

瓮
,

一

、
盔瓜

血沉方程 K

重肝中期 25

重肝晚期 17

1 2
。
0士 6

。

7

8
。
6士 4

。
7

2 5
。
8士 1 4

。

8

18
。
8士 1 0

。
4

2 7
。

6 3土 3
。

43

2 6
。
6 1士 2

。

2 5

4 0
。
0土 6

。
7

3 6
。
8土 8

。
9

2 3
。
4土 1 5

。
4

3 1
。
1士 19

。
5

6 7
。

2土4 1
。
7

a l
。
4士 50

。
2

急黄肝 30

么△

2 8
。

1士 1 2
。
5

人么

5 7
。

6士 1 8
。
8 2 6

。
8 4士 2

。
9 4

孟孟
4 5

。
O士了

。
2

△△

2 0
。
9士 1 4

。
6 7 8

。
9士 4了

。

6

慢活肝 35

八△

1 9
。
8士 10

。
2

△△

4 1
。

2士 16
。
8 2 5

。
9 1士 2

。
8 2

△么

4 3
。
5土 5

。
6

△

2 2
。
6士 1 2

。
3 8 1

。
8士 3 8

。
8

正 常 43

八八

2 7
。
6士 9

。

9

一

, .

八△

6仓
。

3土1 7
。
1 2 5

。

69士 2
。

46

公么

4 6
。
1土4

。

5

△△

1 4
。
7士

_

12
。

1 5 0
。
0士 4 6

。

5

注
: . 、 △分别表示该组与重肝组中

、

晚期相比差异显著 ( P < 0
.

05)
, 二

、

品为差异非常显著 ( P < 0
.

0 1 )
。
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非常显著差异 ( P < 0
.

00 1)
。

红细胞电泳时 二
、

血液流变学检浏动态观察结果

间
:

中期与正常人几慢 活 肝相 比显著延长 1
.

重肝
: 中

、

晚期全血还原粘度 (低

(P < 0
.

05 )
,

晚期则与各组无显著差异 (P > 切 ) 显著高于早期
、

好 转 期和恢复期 (P <

。
.

05 )
。

五t 降低
,

中
、

晚期与各组均存易著 0
.

00 1)
。

血浆粘度则各期无显著差异 (P >

差异 ( P < 0
.

05
,

P < 0
.

0 1)
。

血沉明显增 0
.

0 5)
。

P A R于中
、

晚期显著低于早期
、

好

速
,

中
、

晚期与各组均有显著差异 (P < 0
.

叱
,

转期和恢复期 ( P < 。
.

05
,

P < 0
.

0 1 )
。

F b g 于

P < 0
.

01 )
。

血沉方程 K则各期与各组均无 中
、

晚期显著低于好 转 期 ( P < 0
.

05
,

P <

显著差异 ( P > 0
.

0 5)
。

0
.

01 ) (见表 3 )
。

甲皱襄微循环流态和流

表 3 重肝组血液流 变学检测动态观察结果 (了士 s D )

例数 全蟾辱护度 血浆粘度
、 J冲 夕 , ,

P A R ( A d r s林M )

相 m a x %

F bg

( m g / d l )

△△

11
。
8 5士 1

。
1 3

1 5
。
0 4士3

。
7 1

1
。
6 6士 0

。
2 2

1
。

76士 0
.

2 6

1 4
。
3士 5

。
5

1 2
。
0士 6

。
7

八

3 6
。
5土 17

。
7

2 5
。
8士 1 4

。
8

525期期早
ù

中

晚 期 1 7 1 5
。
6 7土 4

。
0 4 1

。
7 4士 0

。
1 8 8

。
6士 4

。
7 1 8

。
8士 1 0

。
4

1 3 3士 5 9

n = 2 0

1 0 1士2 5

n = 10

好 转 期

人孟
1 0 1 1

。
5 6士 3

。
6 5 1

。
6 3士 0

。
1 1

△△

2 0
。
1士9

。
6

△△

3 9
。
7士 1 8

。
9

n = 9

恢 复 期

△合

1 0 12
。
4 2士2

。

5 9 1
。
1 6士 0

。
1 0

△△

1 8
。
4士6

。
0

△

3 4
。
0士 1 0

。
7

注
: . 、 △分别表示该期与中

、

晚期差异显著 ( P < 。 .

05 ) ,

二
、

“ 为差异非常显著 ( P < 。
.

01 )
。

"川

9 卜
. \

二
;
. 。

卜州
.

全血粘

护的鱿,
.

此:吐朴卜卜

炸:::
。

:

:
ù

.

脚:.
.

:̀

度林低切)

.

..’一
.

速
:

中期 2 0例次中流态泥沙状 5例次
,

流速

慢 1 例次 , 晚 期 n 例 次中
l

流态泥沙状 4例

次
,

粗颗粒状 6 例次
,
流速慢 4 例次

、

停滞

1 例次 , 好转期和恢复期各 10 例次均未见上

述流态和流速变化
。

`

2
。

急黄肝
、

慢活肝极期和恢复期各指

标无晃著差异 ( P > .0 0 5 )
。

三
、

重肝血液流 变学指标数位分布水态

全血粘度 (低切 )
、

全血还原粘度 (低

切 ) 和血浆粘度数值分布离散度大
,
大致随

病情加重而增大
,
随病情好转而减小 (其中

低切下全血粘度值的分布见图 1 )
。

四
、

重肝血液流 变学人部相关性分析

1一全血还原粘度 (低切 )
、

血浆粘度均与

甲皱袭微循环 流态相关显著 (r
。 二 0

.

3 6 8 ,

3 .自 . 口

常 期

例数 亏

图 1

中期 晓期 去州山
·

派复期 工幸蛛

25 1 7
_

仑 1 0 4 3

重肝组全血粘度 (低切 ) 值的分布
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r ` = 0
.

63 6 ; P < .0 05 )
,

与 甲皱袭微循环流

速分别相关显著 ( r :
= 0

.

3 9 9 ,
P < 0

.

0 5) 和

非常显著 (r
。 二 0

.

54 4 ,
P < .0 0 1)

。

2
.

血浆粘度与 19 : 51 例次三种 19 值

(又士 s D )
:

I` G 2 1 9 0士 7 2 5
,

Ig M 3 6 9士

1 6 5
,

Ig A 4 7 3士 i白5 ( m g% )
。

血象粘度与
gI 总量

、

犯G
、

飞 M 和 Ig A 相关均非常显著

(P < 0
.

0 0 D
,

相关性依次为
:

瑰总量 (t “

0
。

72 5)
`

(见图 2 )
、

I g G ( r 二 0
.

7 1 6 )
、

I gM (
r 二 0

.

5 4 3 )
、

I g A ( r 共 o
.

J s l )
。

矛的口 君百比 即口口 乃口口 3即 0 舀5口口 4公0 0 肠夕, 尹
一

, 护
、

,华

19总量 (m g% )

图 2 血浆粘度与 19总量的关系

3
.

血浆粘度与血沉及血沉方程 K分别

相关显著 (
: 二 0

.

38 0
,

P < 仇仓2) 和非常显

著 (
r = 0

.

4 8 4 ,
P < 0

.

0 1)
。

19 与 血沉和血

沉方程 K均呈非常显著 相 关 ( r 二 0
.

3 8 3
,

P ( 0
.

0 1 , r 二 0
.

4 0 5
,

P ( 0
.

0 0 5 )
。

讨 论

一
、

重肝的血液宏观流变学变化

血液宏观流变学的核心问题是血液粘度

的变化规律
,

而血液粘度是血中许多微观流

变学因素的综合表现
。

重肝全血还原粘度明

显增高
,

增高程度与病情严重程度一致
。

由

于标志血液有形成分的址显著降低
,

而标志

血液无形成分的血浆粘度显著增高
,

说明重

肝病人的血液具有稀而粘的特性
。

在高切速率下
,

血液粘度主要受 ht 和红

细胞内粘度的影响招
’ 。

已有一些研究表明肝

病时红细胞变形能力降低 ( ` )( ’ 》 。

重肝时全血

还原粘度 (高切 ) 于晚期才显著增高
,

原因

可能是
,

原有的红细胞结构和功能变化尚不

足以引起显著的变形能力降低
,

而在晚期由

于血浆渗透压
、

p H 改变
、

能量供应不足和缺

氧等因素综合作用
,

引起红细胞刚性增加
,

变形能力降低
,

导致临界血管半径增大
,

血

流减少
,

甚而阻滞
,

故红细胞变形性降低可

能是参与重扦微循环障碍的因素乏二
。 :

我们认为
,

童歼血液枯度数值禽散度大
的原因

,

可能与肝损害引起血被枯度调节功

能紊乱有关
。

因为
,

其离散度大小与肝损害

程度关系十分密切 , 重肝组病人增高和降低
血液粘度的两类因素往往同时饭变

,

如 址
、

F b g 降低
、

一

血小板数量减少和功能降低
,

同

时又有 19增高
、

红细胞电泳时间延长
、

血沉

增速等
,

这些因素改变程度也大致与肝损害

程度相一致
。

iD nt en f as s , ’
曾提出

, 一

肺
、

肝
、

肾等脏器具有调节血液粘度的作用
。

肝脏与

血液成分的稳定有密切关系
,

如肝脏合成白

蛋白并维持 A / G比值
,

它又是合成F饨的唯
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一器官
,

肝损害导致红细胞
、

血小板质与呈 面电荷减少 (8)
。

晚期 重 肝 病 人 F b g 显著降

的改变等
。

肝脏受损后多种血液成分发生改 低
,

从而可使红细胞膜电荷增加
。

变
,

综合平衡的结果
,

表现血液粘度增高
、

、 一

血浆成分中
,

F b g 和 19 是引起血浆粘度

正常或降低
。

然而这种粘度正常或降低并不 增高
、

血沉增速的两 个 主 要 原因
。

重肝时

意味着血液流变性正常
,

在这些病人中仍常
`

F b g往往降低
,

19 则明显增高
。

19 和
一

血沉
、

可见到 甲皱璧微循环流态的异常
,

也说明这 血浆粘度相互进行相关分析的结果提示
,

重

一点
。

重肝时这种血液粘度的变化特点
,

提 肝血沉增速
、

血浆粘度增 高均与19增高有关
。

示临床上应针对不同情况进行具体分析
,

加 三
、

重肝血液宏观流变学和 甲皱装微循

以区别对待
。

鉴于目前重肝治疗仍以综合对 环流态的关系

症为主
,

有关血液 流
,

变 学 治疗似应予以重 正常微循环灌流有赖于微血管中正常的

视
。

血液流态
,

而血液流态主要由血液流变性所

二
、

重肝的血液微观流变学变化 决定
。

在多种病理过程 中已观察到微循环障

P A对血液流变学有重要影响
,

其途径主 碍程度往往与血液流变性改变的严重程度有

要是提高临界血管半径 ( 7 ’ 。

在肝炎
,

尚未见 着明显的一致性
。

重肝甲皱璧微循环流态的

到将 P A 作为血液微观流变学成分而进行的 改变与病情严重程度相一致
,

并与全血还原

研究
。

重肝时 P A R降低似为增高血液流变性 粘度和血浆粘度相关显著
,

提示外周微循环

因素
,

但已有不少证据表明重肝体内有明显 流态的变化在一定程度上与血液粘度增高有

的 P A倾向
。

因此
,

重肝时 P A 功能对其血液 关
。

然而
,

由于微循环结构上的特点
,

影响

流变性的影响
,

在不同的体内环境
,

不 同的 血液灌流的主要因素中
,

除血液粘度外
,

还

阶段可能截然不同
。

有临界血管半径
,

重 肝 时 红 细胞聚集性增

已往肝炎红细胞电泳 报 导 结 果不甚一 强
、

变形能力降低等无 疑 将 使 临界半径增

致
。

本实验中重肝中期显著延长
,

而晚期则 大
,

使血液灌流减少
,

从而导致或加重微循

延长不显著
,

其原因可能与晚期病人血浆成 环障碍
。

加之
,

血液粘度 检三测 系 在体外进

分包括致缓因素改变有关
。

例如
,

F bg 表面 行
,

外周微循环观察也受多种因素影响
。

因

带正 电荷
,

它吸附于红细胞表面
,

可致其表 此
,

二者仍有一定差别
。
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