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目的
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儿童肥胖不仅是体内脂肪过度积蓄&它常延伸至成人&导致心血管疾病*糖尿病发病增高'

促酰化蛋白$
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%与脂肪代谢密切相关&据此该文测定儿童
8B0

及血脂水平&并分析与肥胖的相关性'方法
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将

该院门诊就诊的单纯性肥胖儿童分为肥胖组$

)C;$

%#正常体检儿童分为对照组$

)C;$

%&分别测定
8B0

及血脂水

平'

8B0

检测采用
DEFB8

方法检测血浆
8B0

水平&试剂盒由加拿大麦吉尔大学医学中心皇家维多利亚医院心血

管研究室提供&血脂检测采用免疫比浊法在全自动生化分析仪上检测'结果
!

肥胖组血浆
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*胆固醇*甘油三

酯*载脂蛋白
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有显著性意义$
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与体重指数$

GIF

%*血浆甘油三酯*胆固醇呈正相关$相关系数分别为
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&分别
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%#肥胖组中有肥胖家族史患儿血浆
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水平比无家族史

患儿增高更明显
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血浆
8B0

水平可作

为脂质代谢检测的一种新指标&对判断儿童肥胖发展趋势和肥胖儿童未来发生心血管疾病危险度作出初步估价'
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目前肥胖已成为重大的公共健康问题&儿童期

单纯性肥胖症常伴有明显的脂质代谢紊乱&是日后

心血管疾病和糖尿病发生的隐患'促酰化蛋白$
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酯化和甘油三酯合成的作用&与人类脂肪代谢密切

相关'本文检测肥胖症患儿血浆
8B0

及血脂水平&

探讨
8B0

与肥胖症发病的关系'

&

!

对象和方法

&6&

!

研究对象

门诊就诊的单纯性肥胖儿
;$

例&为肥胖组&其

中
%

例有肥胖家族史&平均年龄
!

岁$

#

"

>#

岁%'

正常健康儿童
;$

例为对照组&平均年龄
?6?

岁$

#

"

>>6?

岁%'单纯性肥胖根据
WXV

身高标准体重值

表进行诊断(体重超过同年龄同身高小儿正常体重

标准的
#$Y

&无内分泌疾患'两组对照采用
>Z>

选配儿童(

#

同门诊#

$

同性别#

%

同年龄配对&

>

岁

以内两者相差不超过
#

个月以内&半岁内两者相差

>

个月以内#

&

身高相差不大于
;O.

的原则随机抽

取正常体重儿童配对'

&6!

!

方法

>6#6>

!

8B0

检测
!

抽取空腹静脉血
#6?.5

&分离

血浆&于
<;$[

冰箱保存'用
DEFB8

方法检测血浆

8B0

水平&试剂盒由加拿大麦吉尔大学医学中心皇

家维多利亚医院心血管研究室提供'

>6#6#

!

血脂检测
!

采用免疫比浊法在全自动生化

分析仪上检测促酰化蛋白$

8B0

%*总胆固醇$

,+,25

O'+5-K,-325

&
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%*甘油三酯$

,3(

:
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O-3(1-
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%*载

脂蛋白
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!

体重指数
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GIFC

体重$

U

:

%+身高#

$

.

#

%'

>6#6"

!

统计学处理
!

所有资料输入微机&用
B8B

!6>#

统计软件包进行
>

检验及直线相关分析'

!

!

结果

!6&

!

两组血浆
8B0

及血脂的变化

肥胖组
8B0

&

M\

&

MO'

&

GIF

明显高于对照组&

差异有极显著性$

!

"

$6$>

%#肥胖组
8

/

+G

高于对

照组&差异有显著性$

!

"

$6$?

%&

8

/

+8

>
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X]E

*

E]E

两组差异无显著性$

!

#

$6$?

%'见表
>

'

!6!

!

肥胖组血浆
8B0

浓度与
GIF

和血脂的相关分析

肥胖组
8B0

与
MO'

相关系数为
$6!%

&差异有

极显著性意义$

!

"

$6$>

%#

8B0

与
GIF

相关系数

为
$6";

&与甘油三酯相关系数为
$6"%

&差异均有显

著性意义$均
!
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%'与载脂蛋白
8>

*载脂蛋
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G

*高密度脂蛋白*低密度脂蛋白无显著性相关

$
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#
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%'见表
#

'

!6(

!

肥胖组中有家族史组与无家族史组
8B0

与血

脂的比较

有肥胖症家族史的患儿血浆
8B0

&

M\

&

MO'

&

8

/

+G

均明显高于无肥胖症家族史患儿&差异有极

显著性意义$

!
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%'见表
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肥胖组与对照组
8B0

及血脂比较
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注(

2

与对照组相比较
!
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$6$>

#
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S

与对照组相比较
!
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表
!

!

肥胖组血浆
8B0

浓度与
GIF

和血脂的相关分析
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肥胖组中有肥胖症家族史组与无肥胖症家族史组
8B0

与血脂的比较

G,4+*;

!

E-J-5K+P

/

52K.28B02)1S5++15(

/

(1K()+S-K-O'(513-)R(,'+3R(,'+9,P2.(5

N

'(K,+3

N

+P+S-K(,

N!!

$

$

FHC

%

分组 例数
8B0

+$

:

+

E

%

M\

$

..+5

+

E

%

MO'

$

..+5

+

E

%

80V8>

$

..+5

+

E

%

8

/

+G

$

..+5

+

E

%

X]E

$

..+5

+

E

%

E]E

$

..+5

+

E

%

无家族史
## =>6>?H#"6@ >6=;H$6#@ ?6?@H$6?@ >6"=H$6#; $6@"H$6>@ >6$$H$6?% $6@#H$6#$

)

#@#

)



第
!

卷第
"

期
#$$"

年
%

月 !!!!!!!!!!!!!!!!!!!!

中国当代儿科杂志
&'()*&+),-.

/

0-1(2,3

4+56!7+6"

89

:

6#$$"

有家族史
% >$;6"H>$6?=

2

>6%"H$6;$

2

!6$"H$6@!

2

>6?;H$6#> >6#$H$6>"

2

$6@?H$6!> $6@%H$6>%

!!

注(

2

与无肥胖症家族史组相比较
!

"

$6$>

(

!

讨论

!!

8B0

是国外学者于
>@%@

年从人血浆中分离出

的与脂肪代谢密切相关的一种小分子活性多肽!

>

"

'

8B0

是脂肪储备的调节剂&

8B0

与细胞表面的特异

性受体相结合&激活细胞内第二信号系统&从而协调

糖转移和脂肪酸酯化'目前认为
8B0

代谢途径功

能失调!

#

"

&会引起一系列脂质代谢紊乱&并进一步引

起脂肪储存和分布的异常&与肥胖症*胰岛素抵抗*

糖尿病以及心血管疾病的发生密切相关!

;

&

"

"

'但目

前尚无亚裔人群的研究资料'

本研究发现儿童肥胖症患者血浆
8B0

明显升

高&并存在明显的脂质代谢紊乱#

8B0

与血脂之间

有显著的相关性'已有研究表明肥胖症患者血浆

8B0

升高&且这些肥胖症患者的脂肪细胞对
8B0

的反应性与正常体重儿童相比无明显差异&甚至有

增加的趋势!

?

"

'

8B0

主要来源于脂肪细胞!

!

"

&故推

测&肥胖者总体脂增多&升高的血浆
8B0

可能直接

来源于增多的脂肪组织#通过自分泌和旁分泌机制&

异常增多的
8B0

又作用于脂肪细胞&促进其甘油三

酯的合成&使脂肪进一步的积累&加重了肥胖的程

度'另外&本研究还发现有肥胖家族史的儿童肥胖

症患者血浆
8B0

*甘油三酯*胆固醇*载脂蛋白
G

水

平均高于无肥胖家族史者&可见&有家族史的患儿比

无家族史的患儿更容易发生脂质代谢紊乱&很可能

是未来冠心病*高血压*糖尿病等的高发人群!

=

"

'

本文的研究结果表明&血浆
8B0

水平可作为脂

质代谢检测的一种新指标&用于判断儿童肥胖的发

展趋势&对肥胖儿童未来心血管疾病*糖尿病等的发

生风险作出初步估价&便于医生进行早期的健康指

导&并为肥胖的防治开拓新思路'
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