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老年糖尿病患者血同型半胱氨酸与叶酸
和维生素 Ｂ１２水平分析

吴少华，景晔，胡艳，王兴，陈秋杰，徐和福
（中国人民解放军第四六四医院检验科，天津３００３８１）

［摘要］　目的　探讨老年糖尿病患者血清中同型半胱氨酸（Ｈｃｙ）、叶酸和维生素 Ｂ１２（ＶｉｔＢ１２）水平的变化
及其互相关系。方法　对入选的８０例糖尿病组以及８０例健康对照组分别采集其清晨空腹静脉血清或血浆，
－２０℃冻存，然后集中测定血同型半胱氨酸、ＶｉｔＢ１２、叶酸水平。结果　糖尿病组血同型半胱氨酸的测定值明显
高于健康对照组，差异有统计学意义（ｔ＝６．１７６，Ｐ＝０．０１９）；同时糖尿病组叶酸及 ＶｉｔＢ１２的水平低于健康对照
组，差异有统计学意义（叶酸：ｔ＝４．２８９，Ｐ＝０．０３５；ＶｉｔＢ１２：ｔ＝３．０１６，Ｐ＝００４３）；并且血 Ｈｃｙ浓度与叶酸和
ＶｉｔＢ１２水平呈负相关（叶酸：ｒ＝０．９２０，Ｐ＝０．０２５；ＶｉｔＢ１２：ｒ＝０．９５０，Ｐ＝００１３）。结论　老年糖尿病患者血同型
半胱氨酸升高的同时伴有叶酸及ＶｉｔＢ１２的降低。
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［Ｋｅｙｗｏｒｄｓ］　Ｄｉａｂｅｔｅｓｍｅｌｌｉｔｕｓ；Ｃｙｓｔｅｉｎｅ；Ｆｏｌｉｃａｃｉｄ；ＶｉｔａｍｉｎＢ１２

　　老年糖尿病多为２型糖尿病，２型糖尿病是一
种非胰岛素依赖性糖尿病，主要以血糖升高为主要

临床特征的慢性代谢性疾病，占糖尿病患者的９０％
以上，容易引起各种并发症，直接影响患者的生活质

量。有研究［１］表明，同型半胱氨酸（Ｈｃｙ）与糖尿病
有关，Ｈｃｙ是一种可以反映血管损伤的反应性氨基
酸，是心、脑以及外周血管发生病变的危险因子，其

可能会引起糖尿病患者发生血管病变。降低 Ｈｃｙ
水平，有可能在很大程度上减少糖尿病并发症的发

生。而叶酸和维生素 Ｂ１２（ＶｉｔＢ１２）是影响其代谢的
关键物质，这些因子在同型半胱氨酸代谢反应中为

必需因子，均可导致高同型半胱氨酸血症的发

生［２３］。因此，本研究分别检测了糖尿病患者的

ＨＣＹ、叶酸和ＶｉｔＢ１２的水平，并分析它们之间的相关
性。

１　资料与方法
１．１　一般资料　选取２０１５年９月至２０１６年１月
来我院就诊的８０例经门诊确诊为糖尿病的大于６０
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岁的患者，除外严重的肝、肾、肺、脑及心脏疾病，并

且受试者近期未服用叶酸和 Ｂ１２及影响其代谢的药
物，设为糖尿病组，其中包括男性３４例，女性４６例；
年龄６０～６５岁，平均年龄（６２．０±１．４）岁。另设同
期８０例年龄，性别相匹配的健康体检者为对照组，
其中男性３６例，女性４４例，年龄６０～６５岁，平均年
龄（６２．０±１．２）岁。两组患者在年龄、性别等方面，
差异无统计学意义（Ｐ＞０．０５）。
１．２　方法
１．２．１　仪器　贝克曼 ＡＵ５０００，罗氏电化学发光
ｅ４１１。
１．２．２　试剂　试剂为北京利德曼同型半胱氨酸配
套试剂盒及罗氏叶酸，ＶｉｔＢ１２配套试剂盒
１．２．３　检测方法　对入选人群分别采集其清晨空
腹静脉血清或血浆 －２０℃冻存然后集中测定同型
半胱氨酸、ＶｉｔＢ１２、叶酸水平。同型半胱氨酸的测定
采用速率法，叶酸测定采用电化学发光法，ＶｉｔＢ１２测
定采用电化学发光法。

１．３　统计学处理　采用 ＳＰＳＳ１９．０软件进行数据
处理，计量资料以ｘ±ｓ表示，采用 ｔ检验。Ｐ＜０．０５
为差异有统计学意义。

２　结果
２．１　血清同型半胱氨酸 Ｈｃｙ测定结果　糖尿病组
为（１７．８±８．０）μｍｏｌ／Ｌ，健康对照组为（１１．５±
３８９）μｍｏｌ／Ｌ；血清叶酸测定结果：糖尿病组为
（８．５±１．３）ｎｍｏｌ／Ｌ，健康对照组为（１２．６±１．７）
ｎｍｏｌ／Ｌ；血 清 ＶｉｔＢ１２测 定 结 果：糖 尿 病 组 为
（２３６．５±１８．４）ｐｍｏｌ／Ｌ，健康对照组为（３７４．１±
２１３）ｐｍｏｌ／Ｌ。糖尿病组同型半胱氨酸明显高于健
康对照组（Ｐ＜００５），而糖尿病组叶酸及 ＶｉｔＢ１２低
于健康对照组（Ｐ＜０．０５）。见表１。

表１　两组血清ＨＣＹ及叶酸和ＶｉｔＢ１２检测结果比较（ｘ±ｓ）

组别 例数 Ｈｃｙ（μｍｏｌ／Ｌ） 叶酸（ｎｍｏｌ／Ｌ）维生素Ｂ１２（ｐｍｏｌ／Ｌ）
健康对照组 ８０ １１．５±３．９ １２．６±１．７ ３７４．１±３１．３
糖尿病组 ８０ １７．８±５．４ ８．５±１．３ ２３６．５±２８．４
ｔ值 ６．１７６ ４．２８９ ３．０１６
Ｐ值 ０．０１９ ０．０３５ ０．０４３

２．２　老年糖尿病患者血同型半胱氨酸的浓度与叶
酸和ＶｉｔＢ１２的相关性　与健康对照组相比，老年糖
尿病患者血同型半胱氨酸水平显著增高，而叶酸和

ＶｉｔＢ１２水平显著降低，血ＨＣＹ水平单因素分析结果
显示，血ＨＣＹ浓度与叶酸和 ＶｉｔＢ１２水平呈负相关

（叶酸：ｒ＝０．９２，Ｐ＝０．０２５；ＶｉｔＢ１２：ｒ＝０．９５，Ｐ＝
００１３）。
３　讨论

老年糖尿病患者本身已经处于高龄状态，身体

的各项机能呈现下降的趋势，尤其是血管，更容易受

到损伤，因而由于糖尿病导致产生血管病变的概率

较年轻一代要较高且预后不好。而 Ｈｃｙ分子中琉
基具有高度反应性，可通过氧化应激、内皮网应激、

增加不对称二甲基精氨酸（ＡＤＭＡ）水平等多种途径
对心脑血管系统发挥广泛损伤作用。Ｈｃｙ还可通过
氧化应激系统影响内皮的功能，促进低密度脂蛋白

系统修饰，使糖尿病患者的动脉粥样硬化病情加

重［４］。因此，Ｈｃｙ作为糖尿病及其并发症的一项重
要指标是值得关注的［５６］。

同型半胱氨酸的存在形式及测定：Ｈｃｙ在体内
主要以还原型、胱氨酸（氧化型）、高半胱氨酸一高

半胱氨酸及高半胱氨酸一胱氨酸二硫化物混合氧化

型等形式存在，在血浆中有游离和蛋白结合体两种，

前者占２０％，后者与清蛋白结合，占７０％～８０％，所
有统称为总 Ｈｃｙ。一般研究均以测定血浆标本为
主，并且采血后应及时分离测定或冰冻。Ｈｃｙ测定
过去曾用氨基酸分析仪测定，比较复杂且不稳定，八

十年代开始应用高压液相色谱技术（ＨＰＩＡＥ）检测，
质控稳定，应用广泛。Ｈｃｙ的正常参考值随测定方
法和种族人群的不同而有所不同，一般正常空腹血

浆总Ｈｃｙ水平为５～１５μｍｏｌ／Ｌ，有研究显示，同型
半胱氨酸每增加５μｍｏｌ／Ｌ，脑血管病发生病变的危
险几率上升５０％。

代谢过程：Ｈｃｙ是一种含硫氨基酸，它的代谢途
径主要有两条，一是 Ｈｃｙ可在胱硫醚缩合酶（ＣＢＳ）
和胱硫醚酶的催化下生成半胱氨酸，需要 ＶｉｔＢ６的
参与，或经巯基氧化结合生成高胱氨酸，另外 Ｈｃｙ
还可在叶酸和ＶｉｔＢ１２的辅助作用下再甲基化重新合
成甲硫氨酸，此过程需甲硫氨酸合成酶（ＭＳ）的催
化，并且必须有Ｎ５甲基四氧叶酸作为甲基供体，后
者是四氢叶酸经 ５，１０甲烯四氢叶酸还骤酶
（ＭＴＨＦＲ）催化而产生。

心血管疾病是糖尿病患者致死的主要原因，约

８０％糖尿病患者死于并发动脉粥样硬化性心血管疾
病［７９］。而Ｈｃｙ是冠心病、动脉粥样硬化的独立危
险因素之一［１０１２］。邹伟等［１３］研究发现，合并血管病

变的糖尿病患者 Ｈｃｙ水平远远高于单纯糖尿病患
者及健康体检者（Ｐ＜０．０５），表明 Ｈｃｙ在糖尿病血
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管病变发生发展中的重要作用。同时，高同型半胱

氨酸血症是脑卒中及缺血性心血管事件的高危因

素［１４１５］。也有学者认为，Ｈｃｙ与糖基化终末产物有
协同作用，可使血管内皮暴露于糖基化终末产物而

引起内皮损伤，并且还与不同程度的糖代谢紊乱相

互作用，促进动脉粥样硬化［１６］。

本研究结果显示，老年糖尿病患者的血同型半

胱氨酸呈现上升趋势，同时伴有一定程度的叶酸、

ＶｉｔＢ１２含量的下降。老年糖尿病患者的生活环境和
饮食状况能影响叶酸和ＶｉｔＢ１２的摄入，而叶酸和Ｖｉｔ
Ｂ１２水平的降低又影响 ＨＣＹ的代谢，故 ＶｉｔＢ１２和叶
酸浓度与Ｈｃｙ水平呈负相关，增加 Ｂ族维生素和叶
酸的摄入可降低 Ｈｃｙ水平，与文献［１７１８］报道一致。

近年来，越来越多的研究证实血 Ｈｃｙ浓度与叶酸和
ＶｉｔＢ１２水平均为糖尿病的危险因素，所以对老年糖
尿病患者这一高危人群定期进行血Ｈｃｙ、叶酸及 Ｖｉｔ
Ｂ１２水平的监测，以达到指导临床用药以及饮食调节
的目的，为临床诊疗提供了参考，从而对降低糖尿病

并发症的发生概率有重要的价值［１９２０］。
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血管病变的关系［Ｊ］．山西医药杂志，２００９，３８（Ｓ１）：
６０６２

［３］　冯小娟，李海英，蒋玲，等．Ｔ２ＤＭ患者血清２５（ＯＨ）Ｄ
与Ｈｃｙ、β２微球蛋白关系及临床意义［Ｊ］．国际检验医
学杂志，２０１６，３７（７）：９１２９１４．

［４］　王绵，李风英，葛秀兰．高同型半胱氨酸血症与胰岛素
抵抗及糖尿病慢性并发症［Ｊ］．国外医学：内分泌分
册，２００１，２１（３）：１４６．

［５］　吴吉萍，方朝晖．血浆同型半胱氨酸与糖尿病血管并
发症的关系［Ｊ］．中国临床保健杂志，２０１２，１５（１）：
１０９１１２．

［６］　赵倩，王卫东，吴曼，等．老年２型糖尿病颈动脉粥样
硬化与同型半胱氨酸、胱抑素Ｃ、超敏Ｃ反应蛋白的关
系［Ｊ］．中国临床保健杂志，２０１４，１７（６）：５９１５９４．

［７］　高君丽，田静．急性脑梗死患者同型半胱氨酸水平与
血脂和颈动脉粥样硬化的关系［Ｊ］．现代中西医结合

杂志，２０１４，２３（４）：３８５３８６．
［８］　曾春燕，彭冬迪，曹瑞林，等．中青年男性高血压患者

血清同型半胱氨酸及尿酸水平变化［Ｊ］．实用心脑肺
血管病杂志，２０１４，２２（２）：６８６９．

［９］　莫善晓．冠心病患者血清同型半胱氨酸、尿酸水平变
化及临床意义［Ｊ］．中外医学研究，２０１４，１２（３）：５９
６０．

［１０］陶建平，魏盟，陈歆．同型半胱氨酸与舒张性心力衰竭
的相关性［Ｊ］．临床荟萃，２０１４，２９（２）：１５９１６１．

［１１］鲍智颖，钟小兵，康平，等．血浆同型半胱氨酸水平与
帕金森病的研究［Ｊ］．中国实用医刊，２０１４，４１（３）：２４
２５．

［１２］孙芹敏，王哲，曲梦琦，等．老年痴呆患者血清同型半
胱氨酸水平及临床意义［Ｊ］．中国老年学杂志，２０１５，
３５（７）：１７２９１７３１．

［１３］邹伟，李毅．血同型半胱胺酸与糖尿病及其并发症的
相关性探讨［Ｊ］．世界临床医学，２０１６，１０（２）：８４．

［１４］李媛媛，王琪．同型半胱氨酸及血管内皮功能检测在
脑梗死中的应用［Ｊ］．检验医学，２０１４，２９（１０）：１０２８
１０３０．

［１５］王姗姗，王振福，孙虹，等．老年脑梗死患者高同型半
胱氨酸血症与动脉粥样硬化斑块的相关性分析［Ｊ］．
中国临床保健杂志，２０１１，１４（４）：３６８３６９．

［１６］ＯＫＡＤＡＥ，ＯＩＤＡＫ，ＴＡＤＡＨ，ｅｔａｌ．Ｈｙｐｅｒｈｏｍｏｃｙｓｔｅｉｎｅ
ｍｉａｉｓａｖｉｓｋｆａｃｔｏｒｆｏｒｃｏｒｏｎａｒｙａｒｅｒｉｏｓｅｌｅｒｏｓｉｓｉｎｔａｐａ
ｎｅｓｅｐａｔｉｅｎｔｓｗｉｔｈｔｙｐｅ２ｄｉａｂｅｔｅｓ［Ｊ］．ＤｉａｂｅｔｅｓＣａｒｅ，
１９９９，２８（１２）：４８４．

［１７］王杰，张志军．联合应用叶酸和甲钴胺对脑梗塞患者
高同型半胱氨酸血症的影响［Ｊ］．陕西医学杂志，
２００４，３３（１２）：１１１８１１１９．

［１８］张京芬，李月春，刘国荣，等．联合维生素治疗对脑卒
中病人高同型半胱氨酸血症的影响［Ｊ］．脑与神经疾
病杂志，２００４，１２（１）：３６３７．

［１９］陈建栋，陈建中．２型糖尿病患者血清同型半胱氨酸含
量与糖尿病肾病关系的探讨［Ｊ］．标记免疫分析与临
床，２０１６，２３（１）：１９２０．

［２０］ＲＹＵＯＨ，ＬＥＥＳ，ＹＵＪ，ｅｔａｌ．Ａｐｒｏｓｐｅｃｔｉｖｅｒａｎｄｏｍｉｚｅｄ
ｃｏｎｔｒｏｌｌｅｄｔｒｉａｌｏｆｔｈｅｅｆｆｅｃｔｓｏｆｖｉｔａｍｉｎＤｓｕｐｐｌｅｍｅｎｔａｔｉｏｎ
ｏｎｌｏｎｇｔｅｒｍｇｌｙｃｅｍｉｃｃｏｎｔｒｏｌｉｎｔｙｐｅ２ｄｉａｂｅｔｅｓｍｅｌｌｉｔｕｓ
ｏｆＫｏｒｅａ［Ｊ］．ＥｎｄｏｃｒＪ，２０１４，６１（２）：１６７１７６．

（收稿日期：２０１８０１２０）
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