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　　摘　要：目的　探讨２型糖尿病患者中三磷酸腺苷（ＡＴＰ）结合盒转运体Ａ１（ＡＢＣＡ１）、过氧化物酶体增殖

物激活受体（ＰＰＡＲγ）、固醇调节元件结合蛋白（ＳＲＥＢＰ）、脂联素（ＡＤＰＮ）、小鼠肝Ｘ受体α（ＬＸＲα）表达水平及

其临床价值。方法　选自该院于２０１５年６月至２０１７年６月期间收治的２型糖尿病患者７１例作为观察组；另

选自该院于２０１５年６月至２０１７年６月期间健康体检者６０例作为对照组。清晨空腹采集受试者外周静脉血，
分离血清，采用 放 射 免 疫 法 测 定 血 清 人 ＡＤＰＮ 含 量，采 用 酶 联 免 疫 吸 附 双 抗 体 夹 心 法 测 定 血 清 ＡＢＣＡ１、

ＰＰＡＲγ、ＳＲＥＢＰ及 ＬＸＲα含 量。结 果　观 察 组 血 清 ＡＢＣＡ１和 ＡＤＰＮ 含 量 低 于 对 照 组，而 血 清 ＰＰＡＲγ、

ＳＲＥＢＰ和ＬＸＲα含量高 于 对 照 组，差 异 均 有 统 计 学 意 义（Ｐ＜０．０５）；ＡＢＣＡ１＋ＰＰＡＲγ＋ＳＲＥＢＰ＋ＡＤＰＮ＋
ＬＸＲα五项联合检测灵敏度和特异度高于ＡＢＣＡ１、ＰＰＡＲγ、ＳＲＥＢＰ、ＡＤＰＮ和ＬＸＲα单独检测。结论　２型糖

尿病患者ＡＢＣＡ１和ＡＤＰＮ表 达 下 降，而ＰＰＡＲγ、ＳＲＥＢＰ和ＬＸＲα表 达 上 升，ＡＢＣＡ１＋ＰＰＡＲγ＋ＳＲＥＢＰ＋
ＡＤＰＮ＋ＬＸＲα五项联合检测具有较高的灵敏度和特异度，具有重要的临床研究价值。
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　　２型糖尿病是一种常见的内分泌代谢疾病，其发

病率呈不断上升趋势，严重影响人们身心健康和生活

质量［１］。２型糖尿病具体发病机制 尚 未 完 全 阐 明，认

为主要由多种机制参与其发生、发展［２］。三磷酸腺苷

（ＡＴＰ）结 合 盒 转 运 体 Ａ１（ＡＢＣＡ１）是 一 种 膜 转 运 蛋

白，广泛表达于 胎 盘、肾 上 腺、肝，是 介 导 胆 固 醇 逆 转

运的 一 种 关 键 酶。过 氧 化 物 酶 体 增 殖 物 激 活 受 体

（ＰＰＡＲγ）除具有调节细胞凋亡和炎性反应外，且认为

与胰岛素抵 抗 与 胰 岛 素 敏 感 等 相 关。固 醇 调 节 元 件

结合蛋白（ＳＲＥＢＰ）是脂质代谢的一种重要转录因子，
认为其可调节胆固醇和脂肪酸的合成。脂联素（ＡＤ－
ＰＮ）是脂 肪 细 胞 特 异 分 泌 的 细 胞 因 子，具 有 改 善 抗

炎、抗动脉粥样硬化及胰岛素等作用。ＬＸＲα主 要 在

肝脏组织中表达，且认为其参与脂质代谢。近年来研

究表明，ＡＢＣＡ１、ＰＰＡＲγ、ＳＲＥＢＰ、ＡＤＰＮ、ＬＸＲα可能

参与２型糖尿病的发生、发展［３－５］。本研究旨在探讨２
型 糖 尿 病 患 者 中 ＡＢＣＡ１、ＰＰＡＲγ、ＳＲＥＢＰ、ＡＤＰＮ、

ＬＸＲα的表达水平及其检测价值，现将报道如下。

１　资料与方法

１．１　一般资料　选自该院于２０１５年６月至２０１７年

６月期间收治的２型糖尿病患者７１例作为观察组，依
据 ＷＨＯ制定相关诊断标准：（１）任意时间血糖大 于

或等于１１．１ｍｍｏｌ／Ｌ，且有糖尿病症状；（２）空腹血糖

（ＦＰＧ）大于或等于７．０ｍｍｏｌ／Ｌ；（３）口服葡萄糖耐量

试验餐后２ｈ血糖大于或等于１１．１ｍｍｏｌ／Ｌ。纳入标

准：（１）符合２型糖尿病诊断标准者；（２）年龄２４～７５
岁；（３）签 署 知 情 同 意 书 者。排 除 标 准：（１）１型 糖 尿

病；（２）合并肺、肾、肝等功能严重异常者；（３）精神疾

病者。纳 入 的７１例 患 者 中，男３２例，女３９例，患 者

年龄２４～７５岁、平均（５４．８７±４．６０）岁。另选自该院

于２０１５年６月至２０１７年６月期间健康体检者６０例

作为对照组，男２６例，女３４例，年龄２４～７５岁，平均

（５５．３７±４．８１）岁。两组一般资料具有可比性。

１．２　仪器与试剂

１．２．１　主要仪器　采用美国 Ｍｏｌｅｃｅｌａｒ　Ｄｅｖｉｃｅｓ公司

酶标分光光度仪，采用 ＨＨ６００３γ放射免疫分析仪。

１．２．２　主要试剂　人ＡＢＣＡ１试剂盒（上海广锐生物

科技有限公司）、人ＰＰＡＲγ试剂盒（上 海 广 锐 生 物 科

技有限公司）、人ＳＲＥＢＰ试 剂 盒（上 海 酶 联 生 物 科 技

有限公司）、人ＡＤＰＮ试剂盒（上海广锐生物科技有限

公司）、人 ＬＸＲα试 剂 盒（上 海 江 莱 生 物 科 技 有 限

公司）。

１．３　方法

１．３．１　血清标本采集　入组研究对象于清晨空腹采

集外周静脉 血３ｍＬ，以 离 心 半 径１５ｃｍ，转 速２　５００
ｒ／ｍｉｎ，离心８～１２ｍｉｎ，分 离 血 清，放 于－２０℃下 保

存待测。

１．３．２　检测处理　采用放射免疫法测定血清人ＡＤ－
ＰＮ含量，采用酶 联 免 疫 吸 附 双 抗 体 夹 心 法 测 定 血 清

ＡＢＣＡ１、ＰＰＡＲγ、ＳＲＥＢＰ及ＬＸＲα含量。

１．４　观 察 指 标　（１）观 察 两 组 患 者 血 清 ＡＢＣＡ１、

ＰＰＡＲγ、ＳＲＥＢＰ、ＡＤＰＮ、ＬＸＲα含 量 变 化；（２）观 察２
型 糖 尿 病 患 者 ＡＢＣＡ１、ＰＰＡＲγ、ＳＲＥＢＰ、ＡＤＰＮ、

ＬＸＲα联合诊断效能，包括灵敏度和特异度。

１．５　统计学处理　采用ＳＰＳＳ２２．０软件数据统计及

处理，计数 资 料 用 百 分 率 表 示，组 间 比 较 采 用χ
２ 检

验；正态分布的计量资料用ｘ±ｓ表示，组间比较采用

ｔ检验，其中组内自身对照组采用配对ｔ检验，组间采

用两独 立 样 本ｔ检 验，Ｐ＜０．０５表 示 差 异 有 统 计 学

意义。

２　结　　果

２．１　两 组 血 清 ＡＢＣＡ１、ＰＰＡＲγ、ＳＲＥＢＰ、ＡＤＰＮ、

ＬＸＲα含量 比 较　观 察 组 血 清 ＡＢＣＡ１和 ＡＤＰＮ含

量低于对照组，而血清ＰＰＡＲγ、ＳＲＥＢＰ和ＬＸＲα含量

高于 对 照 组，差 异 均 有 统 计 学 意 义（Ｐ＜０．０５），见

表１。

表１　　两组血清ＡＢＣＡ１、ＰＰＡＲγ、ＳＲＥＢＰ、ＡＤＰＮ、ＬＸＲα含量比较（ｘ±ｓ）

组别 ｎ　 ＡＢＣＡ１（ｎｇ／ｍＬ） ＰＰＡＲγ（ｐｇ／ｍＬ） ＳＲＥＢＰ（μｇ／ｍＬ） ＡＤＰＮ（μｇ／ｍＬ） ＬＸＲα（μｇ／ｍＬ）

观察组 ７１　 ４．３１±０．８９　 ２１．０９±３．４６　 １４．３２±１．８７　 ５．４８±１．２９　 ５．３８±１．２４

对照组 ６０　 ７．４８±１．４５　 ８．９４±１．３７　 ４．４７±０．９２　 １０．４３±２．１４　 ２．５３±０．４６

ｔ １５．３２４９　 ２５．５４８５　 ３７．１６１７　 １６．３０３９　 １６．８４２５

Ｐ ＜０．０５ ＜０．０５ ＜０．０５ ＜０．０５ ＜０．０５

２．２　２型 糖 尿 病 ＡＢＣＡ１、ＰＰＡＲγ、ＳＲＥＢＰ、ＡＤＰＮ、

ＬＸＲα联合诊断效能　ＡＢＣＡ１＋ＰＰＡＲγ＋ＳＲＥＢＰ＋
ＡＤＰＮ＋ＬＸＲα联 合 诊 断 灵 敏 度 和 特 异 度 高 于 ＡＢ－
ＣＡ１、ＰＰＡＲγ、ＳＲＥＢＰ、ＡＤＰＮ和ＬＸＲα，见表２。

·００２１· 国际检验医学杂志２０１８年５月第３９卷第１０期　Ｉｎｔ　Ｊ　Ｌａｂ　Ｍｅｄ，Ｍａｙ　２０１８，Ｖｏｌ．３９，Ｎｏ．１０



表２　　２型糖尿病ＡＢＣＡ１、ＰＰＡＲγ、ＳＲＥＢＰ、ＡＤＰＮ、

　　　ＬＸＲα联合诊断效能（％）

指标 灵敏度 特异度

ＡＢＣＡ１　 ３７．９２　 ４３．６３

ＰＰＡＲγ ４５．９８　 ５０．１２

ＳＲＥＢＰ　 ３２．１４　 ３８．９２

ＡＤＰＮ　 ５３．１８　 ５６．０８

ＬＸＲα ４８．２９　 ５３．２７

ＡＢＣＡ１＋ＰＰＡＲγ＋ＳＲＥＢＰ＋ＡＤＰＮ＋ＬＸＲα ８３．４６　 ８７．７６

３　讨　　论

　　２型糖尿病又为非胰岛素依赖性糖尿病，且是多

基因遗传性疾 病，具 有 起 病 隐 匿 的 特 点，对 其 具 体 发

病机制尚不十分明确［６］。目前，认为细胞膜脂质成分

的改变、胃肠道 效 应、胰 岛 素 分 泌 缺 陷、胰 岛 素 抵 抗、
炎症及病毒感染等多因素作用在２型糖尿病发生、发

展中具有重要作用［７］。

ＡＢＣＡ１被认为是高密度脂蛋白代谢中的一种关

键限 速 因 子，是 一 种 整 合 膜 蛋 白，主 要 以 ＡＴＰ为 能

源，促进细胞内 游 离 磷 脂 和 胆 固 醇 的 流 出，并 且 结 合

到细胞 表 面 的 载 脂 蛋 白 Ａ－１（ａｐｏＡ－１），以 及 与 ＡＢ－
ＣＡ１转运出的游离磷脂和胆固醇结合，从而形成新生

的高密度 脂 蛋 白。由 于 ＡＢＣＡ１脂 质 转 运 体 功 能 障

碍，会使磷脂和胆固醇流出下降，ａｐｏＡ－１不能与之有

效结合，且由于 自 身 相 对 分 子 质 量 小，能 够 很 快 从 肾

脏清除掉，导致 ＨＤＬ－Ｃ合成障碍，且会使得胆固醇逆

转运受阻，从而致使巨噬细胞内大量胆固醇沉积而成

为泡沫细胞，侵 入 到 血 管 壁 内，进 一 步 促 进 动 脉 粥 样

硬化的发生、发展［８－９］。目前，临床上关于 ＡＢＣＡ１的

研究，主要基于与血脂、冠心病及动脉粥样硬化方面，
而与糖尿病的相关研究较少。ＳＲＥＢＰ是脂质代谢的

重要转录因子，在 调 节 脂 质 代 谢 方 面 具 有 重 要 作 用，
并且其靶 基 因 众 多，主 要 包 括ＳＲＥＢＰ１与ＳＲＥＢＰ２，
其能够调控 胆 固 醇 与 脂 肪 酸 的 合 成［１０］。人 类ＰＰＡＲ
基因含９个外显子，在胰岛素敏感性和脂肪分化调节

中具有重要作 用，与 动 脉 粥 样 硬 化 的 发 生、发 展 关 系

紧密［１１］。且ＰＰＡＲγ还 可 通 过 抑 制 一 些 炎 性 因 子 的

表达而间接提高ＡＢＣＡ１的转录。血脂代谢影响糖类

代谢，体 内 葡 萄 糖 的 利 用 受 高 血 脂 干 扰，活 化 的

ＰＰＡＲγ对 一 些 在 脂 肪 组 织 中 的 转 运 酶 的 影 响，进 一

步调节糖类在肌肉组织中的利用［１２］。人ＡＤＰＮ主要

是由ａｐＭ１基 因 编 码，脂 肪 组 织 分 泌 的 一 种 细 胞 因

子。ＡＤＰＮ具 有 多 种 生 物 学 作 用，能 够 保 护 血 管 内

皮、抗 炎、抗 动 脉 硬 化 及 增 强 胰 岛 素 敏 感 等 多 种 作

用［１３］。与肥胖、２型糖尿病、血脂、胰岛素抵抗及冠心

病关系紧密［１４］。ＬＸＲ是细胞核受体系统超家族成员

之一，主要包括两种类型，分别为ＬＸＲα和ＬＸＲβ。其

中ＬＸＲα主要在肝脏组织中表达，并且其参与脂质代

谢，以 及 影 响 血 管 内 皮 生 成 和 滋 养 细 胞 的 增 殖 和

浸润［１５］。
本文研究结果表明，观察组血清 ＡＢＣＡ１和 ＡＤ－

ＰＮ 含 量 低 于 对 照 组，而 血 清 ＰＰＡＲγ、ＳＲＥＢＰ 和

ＬＸＲα 含 量 高 于 对 照 组；ＡＢＣＡ１＋ ＰＰＡＲγ＋
ＳＲＥＢＰ＋ＡＤＰＮ＋ＬＸＲα联合诊断灵敏度和特异度高

于ＡＢＣＡ１、ＰＰＡＲγ、ＳＲＥＢＰ、ＡＤＰＮ和ＬＸＲα。综 上

所述，２型糖尿病患者ＡＢＣＡ１和ＡＤＰＮ表达下降，而

ＰＰＡＲγ、ＳＲＥＢＰ 和 ＬＸＲα 表 达 上 升，ＡＢＣＡ１＋
ＰＰＡＲγ＋ＳＲＥＢＰ＋ＡＤＰＮ＋ＬＸＲα联 合 检 测 具 有 较

高的灵敏度和特异度，具有重要的临床研究价值。但

本研究还存在 观 察 例 数 相 对 较 少 的 不 足，因 此，还 需

在后续研究中 增 加 观 察 例 数，进 行 更 深 入 的 研 究，从

而为临床提供可靠的参考依据。
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为可反映患者肾脏损伤的有效指标，四者联合检测可

有效提高诊断糖尿病肾病的阳性率，监测糖尿病肾病

患者的ＲＢＰ、ＣｙｓＣ、ｓＩＣＡＭ－１和ｕ－ＭＡＬＢ水 平，对 糖

尿病早期肾损伤发生和发展的诊断、疾病的治疗和延

缓有着重要意义。
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