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血脂检验在老年糖尿病患者临床诊断中的价值研究 

李凤 

(河北省保定市莲池区疾病预防控制中心  河北  保定  071000) 
 

摘要：目的：探究老年糖尿病患者进行血脂检验的意义。方法：参加研究的 60 名研究患者，抽取时间为 2021 年 1 月到 2022 年 1 月，将该时间段在

医院被确诊的为糖尿病的 30 名患者划分为研究组、将同时间段在医院进行健康体检的 30 人划分为对照组，统计研究中和研究后的各项数据，对比

最终血脂、肝指标、载脂蛋白以及血脂疾病患病情况。结果：两个研究组肝指标相比较，研究组各项指标排除 TB 一项，其余指标数值均偏高，经软

件分析可得 P 值＜0.05；两个研究组血脂指标相比较，研究组各项指标排除 HDL-C 一项，其余指标数值均偏高，经软件分析可得 P 值＜0.05；两个研

究组载脂蛋白相比较，研究组各项指标数值均偏高，经软件分析可得 P 值＜0.05；两个研究组血脂疾病相比较，研究组发病率更高，经软件分析可

得 P 值＜0.05。结论：文章研究对患病和健康人群同时进行血脂检测，结果显示血脂检测对于糖尿病的确诊具有实际意义。 
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糖尿病是由于人体胰岛素分泌功能出现异常而导致的【1】。胰岛

素功能长期减弱，最终引起代谢性问题，患者血液中的血糖指数明

显提升。伴随病程的不断发展，后期将合并其他心脑血管疾病，诸

如高血脂、高血压等【2】。干扰机体以往正常的脂肪代谢，给患者生

命安全构成严重威胁。因此该病的治疗关键在于“早诊断、早治疗”，

及早确定疾病病情，便于后期提供良好的辅助治疗手段【3】。此次研

究选择一组健康人群和一组糖尿病人群作为受试对象，旨在研究老

年糖尿病患者进行血脂检验的意义，现取得良好效果，将报告整理

如下。 

1.基线资料和一般方法   

1.1 基线资料 

参加研究的 60 名研究患者，抽取时间为 2021 年 1 月到 2021

年 1 月，将该时间段在医院被确诊为糖尿病的 30 名患者划分为研

究组、将同时间段在我院体检中心进行健康体检的 30 人划分为对

照组，两组研究患者的具体资料详见表 1。以上资料进行比对可得

P＞0.05，两组差异较小且满足此次研究对比要求。 

纳入标准：此次研究所有患者均认真阅读研究知情，在研究人

员讲解下了解全过程；入选对象均接受静脉血液检测；伦理机关对

以上文件进行前中后期审核；入选对象年龄超过 60 周岁。 

排除标准：既往肾脏脏器受到实质性损伤的患者；具有多种药

物使用史；存在一定意识障碍，不能进行常规交流沟通的患病人员；

存在躯体障碍；患有严重功能性系统疾病；依从性相对较低，试验

进行过程中强制退出。 

1.2 方法 

两个研究组均进行血液检查，嘱患者接受检验前，正常饮食、

规范作息，在次日清晨时禁食水，护理人员抽取患者空腹状态下的

静脉血共 35 毫升，此次采集的血液标本用真空试管保存，采集完

成后及时送检，检验人员使用差速离心机进行血液标本的检测。设

置转速为 3000，进行 10 分钟离心处理，成功分离血清样本后，将

其置于零下 20 摄氏度的冷藏室冷藏保管。 

表 1 两组研究患者资料对比（ sx ± ，n%） 

组别 例数 男 女 平均年龄 范围（岁） 

研究组 30 17 13 66.2±3.5 62-78 

对照组 30 18 12 67.5±4.2 63-80 

X2/t - 0.0686 1.3024 - 

p - 0.7934 0.1979 - 

1.3 观察指标 

⑴检测肝指标（ALT/丙氨酸氨基转移酶、AST/天门冬氨酸氨基

转移酶、ALB/白蛋白、TB/总胆红素）。⑵检测血脂，通过酶联免疫

检测法进行 TC/总胆固醇和 TG/三酰甘油的检测；通过抑制法进行

HDL-C/高密度脂蛋白胆固醇的检测；通过清除表面活性剂方法进

行 LDL-C/低密度脂蛋白胆固醇的检测。⑶通过对比血液样本检测

两项载脂蛋白的水平。⑷回顾性收集两组血脂疾病的发病情况。 

1.4 统计学分析 

使用 spss13.0 软件进行统计学处理，其中，血脂疾病患病率为

计数资料，采用卡方检验，肝指标、血脂指标、载脂蛋白为计量资

料，采用 T 检验中，若两组数据之间 p 值小于 0.05，则代表患者在

以上四方面，具有统计学意义。 

2.结果 

2.1 比对两组肝指标 

两个研究组肝指标相比较，研究组各项指标排除 TB 一项，其

余指标数值均偏高，经软件分析可得 P 值＜0.05，见表 2。 

表 2 两组肝指标比对（ sx ± ，分） 

组别 ALT(U/L)   AST(U/L)  ALB(g/L) TB(μmol/L) 

研究组（n=30） 45.34±2.11 48.04±2.75 49.62±2.14 27.55±1.12 

对照组（n=30） 32.56±2.23 41.06±2.69 54.62±2.35 22.36±1.52 

t 22.8008 9.9382 8.6164 15.0560 

p 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000 

2.2 比对两组血脂指标 

两个研究组血脂指标相比较，研究组各项指标排除 HDL-C 一项，其余指标数值均偏高，经软件分析可得 P 值＜0.05，见表 3。 

表 3 两组血脂指标比对（ sx ± ） 

组别 TC（mmol/L） TG（mmol/L） LDL-C（mmol/L） HDL-C（mmol/L） 

研究组（n=30） 4.68±1.16 2.35±0.64 3.94±0.80 1.21±0.30 

对照组（n=30） 4.04±1.20 1.17±0.61 2.54±0.53 1.62±0.55 

t 2.1003 7.3101 7.9907 3.5845 

p 0.0401 0.0000 0.0000 0.0007 

表 4 两组载脂蛋白比对（ sx ± ） 

2.3 比对两组载脂蛋白 
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两个研究组载脂蛋白相比较，研究组各项指标数值均偏高，经软件分析可得 P 值＜0.05，见表 4。 

组别 例数 ApoAI（g/L） ApoB（g/L） 

研究组 30 1.42±0.21 1.96±0.17 

对照组 30 1.98±0.21 0.92±0.11 

t - 10.3280 28.1321 

p - 0.0000 0.0000 

2.4 对比两组血脂疾病 

两个研究组血脂疾病相比较，研究组发病率更高，经软件分析可得 P 值＜0.05，见表 5。 

表 5 两组血脂疾病对比（n，%） 

不良反应 
组别 

高三酰甘油血症 高低密度脂蛋白血症 低高密度脂蛋白血症 总胆固醇血症 
总患病率 

对照组（n=30） 1（3.33） 1（3.33） 1（3.33） 1（3.33） 4（13.33） 

研究组（n=30） 3（10.00） 2（6.67） 6（20.00） 5（16.67） 16（53.33） 

X2 - - - - 0.3037 

p - - - - 0.0013 

3.讨论 

糖尿病是指由于胰岛素相对或绝对不足、胰岛素障碍等原因引

起一系列的脂肪、蛋白质、碳水代谢功能性紊乱的现象。糖尿病最

明显的标志是高血糖，患者常见疾病表现为三多一少，血液和尿液

中的葡萄糖水平较高，伴随病程的延长将会引发神经系统的损伤，

引起心脏，神经，血管以及其他组织器官的慢性病变【4-5】。在发生

应激反应或病情加重时，可能会诱发较为严重的代谢性紊乱，给患

者的生命安全带来威胁。据近些年的临床统计，在我国糖尿病发病

率和患病率均呈明显上升趋势，按照我国糖尿病诊断标准，在我国

患糖尿病患病人数已上升到 12%【6】。据 17 年的统计调查显示，成

年人群中糖尿病患病人数约为 1.14 亿，占据世界糖尿病榜首。根据

国际上的糖尿病联盟组织 07 17 年的调查数据显示，全球范围内成

人糖尿病患者约为 4.25 亿，其中男性患病率占 9.1%，女性占 8.4%，

据相关组织预计到 2045 年，全球范围内的糖尿病患病人数可达 6.29

亿【7】。基于当前形势，糖尿病已经成为全人类共同面临的医疗卫生

问题，需要引起全人类的广泛关注。 

糖尿病作为慢性疾病的一种，有着慢性疾病的普遍特征及病程

较长、治愈率较低，需要长期依靠药物治疗，且糖尿病的并发症对

人体健康的威胁较大。其主要原因是由于糖尿病导致患者机体各项

功能下降，此时会引发各种并发症。目前临床研究已指出，人体内

的血脂水平升高是导致血液中血糖水平升高的主要原因。换而言

之，检测人体血液中的血脂成分对诊断糖尿病具有一定意义【8】。文

章研究显示早期进行血脂检测，可以通过血脂指标判定患者病情变

化，并以此为参考依据，制定出合理化的临床治疗方案。 

文章研究结果显示，两个研究组载脂蛋白相比较，研究组各项

指标数值均偏高，经软件分析可得 P 值＜0.05，载脂指标包括 ApoA1

和 ApoB，在人体脂质和脂蛋白调节和代谢过程中，胰岛素发挥的

重要作用，研究中的此项结果说明健康人群与糖尿病患者的血脂水

平具有明显的差异，其中 ApoA1 负责运载高密度脂蛋白，通过监测

该项指标，直接反映出此项脂蛋白的水平变化情况，ApoB 则负责

运载低密度脂蛋白，与其具有正相关联系，也就是说明当该项指标

升高时，则提示该患者有并发心脑血管疾病的风险【9】。两个研究组

肝指标相比较，研究组各项指标排除 TB 一项，其余指标数值均偏

高，经软件分析可得 P 值＜0.05；两个研究组血脂指标相比较，研

究组各项指标排除 HDL-C 一项，其余指标数值均偏高，经软件分

析可得 P 值＜0.05；两个研究组血脂疾病相比较，研究组发病率更

高，经软件分析可得 P 值＜0.05。因此，针对 60 岁以上的中老年检

查人群，应该密切监测此类患者的血脂指标，在开展实际临床工作

时，要从患者病情出发，动态化监测病人血脂指标，并完善好后续

记录，通过血脂指标的监测可以及时发现患者的病情变化，给患者

提供更加安全可靠的治疗，针对糖尿病患者，也可以通过实时血脂

指标监测了解血糖控制情况，以便提供更加具有针对性地后续治

疗。 

综上所述，文章研究对患病和健康人群同时进行血脂检测，结

果显示血脂检测对于糖尿病的确诊具有重要意义。 
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