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组别

脑梗死后抑郁组

梗死后无抑郁组

对照组

100
100
100

性别

48/52
52/48
54/46

年龄（岁）

43.21依1.12
41.95依2.43
41.10依2.13

高血压

50
51
52

糖尿病

44
42
43

高脂血症

32
34
31

吸烟史

61
63
67

表 1 三组患者基本情况渊 袁 依 冤
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血清同型半胱氨酸水平与中青年脑梗死后抑郁的
相关性研究

林 磊
渊新泰市人民医院神经内科袁山东 新泰 271200冤

摘要院目的 探究中青年急性脑梗死后抑郁与血清同型半胱氨酸渊Hcy冤水平的关系遥 方法 收集我院 2018年 6月~2020年 1月
的 100例脑梗死后抑郁患者设为脑梗死抑郁组袁100例脑梗死后无抑郁患者设为脑梗死无抑郁组袁另选同期中青年非脑梗死患
者 100例为对照组袁比较三组间 Hcy的水平遥 据 HAMD-17得分将脑梗死后抑郁组患者分为轻度尧中度及重度三个亚组袁比较
三组 Hcy的水平遥 结果 脑梗死后抑郁组 Hcy的水平高于脑梗死后无抑郁组尧对照组渊 约0.05冤袁且脑梗死后无抑郁组 Hcy的水
平高于对照组渊 约0.05冤曰重度抑郁患者 Hcy水平高于中度尧轻度抑郁患者渊 约0.05冤袁且中度抑郁患者 Hcy水平高于轻度抑郁患
者渊 约0.05冤曰相关性分析结果显示 HAMD得分与血清 Hcy呈正相关性渊 =0.458袁 约0.05冤遥 结论 中青年急性脑梗死后抑郁的

发生与血清 Hcy水平相关袁且 Hcy水平越高袁抑郁程度越重袁早期监测 Hcy水平并积极给予控制可能有助于有效降低梗死后
抑郁的发生发展遥
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Study on the Relationship Between Serum Homocysteine Level and Depression
After Cerebral Infarction in the Young and Middle-aged

LIN Lei
(Department of Neurology,Xintai People's Hospital,Xintai 271200,Shandong,China)

Abstract：Objective To explore the relationship between depression and serum homocysteine (Hcy) levels after acute cerebral infarction in young
people.Methods A total of 100 patients with depression after cerebral infarction in our hospital from June 2018 to January 2020 were selected as the
cerebral infarction depression group, and 100 patients without depression after cerebral infarction were selected as the cerebral infarction non-depression
group. 100 patients with cerebral infarction served as the control group, and the Hcy levels between the three groups were compared. According to the
HAMD-17 score, patients in the post-infarction depression group were divided into three subgroups: mild, moderate and severe, and the levels of Hcy in
the three groups were compared.Results The Hcy level of the depression group after cerebral infarction was higher than that of the non-depression group
and the control group after cerebral infarction( 约0.05), and the Hcy level of the non-depression group after cerebral infarction was higher than that of the
control group ( 约0.05);The Hcy level of severely depressed patients was higher than that of moderate and mildly depressed patients ( 约0.05), and the Hcy
level of moderately depressed patients was higher than that of mildly depressed patients ( 约0.05);The results of correlation analysis showed that the
HAMD score was positively correlated with serum Hcy ( =0.458, 约0.05).Conclusion The occurrence of depression after acute cerebral infarction in the
young and middle-aged is related to the serum Hcy level, and the higher the Hcy level, the more severe the depression. Early monitoring of Hcy level and
active control may help to effectively reduce the occurrence and development of post-infarction depression.
Key words：Young and middle-aged;Depression after cerebral infarction;Homocysteine

脑梗死后抑郁是脑血管病的常见并发症，表现

为心境低落、兴趣下降、失眠、早醒等，损害患者的运
动及认知功能，导致生存质量明显下降。中青年脑
梗死患者出现此类并发症后给患者及家人带来沉重

的心理及经济负担。目前诊断脑梗死后抑郁主要是
根据患者的临床症状，尚没有明确客观的辅助检查

可以进行早期预测。本研究通过观察中青年急性脑
梗死后抑郁的发生与血清同型半胱氨酸（Hcy）水平
的关系，探讨其在预测脑梗死后抑郁中的临床意义。
1资料与方法
1.1一般资料 收集 2018年 6月~2020年 1月新泰
市人民医院神经内科收治的中青年脑梗死后抑郁患

者 100例设为脑梗死后抑郁组，脑梗死无抑郁组 100
例、对照组 100例。纳入标准：年龄约50岁；脑梗死诊
断按照《中华医学会第四届全国脑血管病会议》制定
的相关脑血管疾病诊断标准[1]，头 MRI检查确诊；脑
梗死后抑郁症的诊断则按照国际疾病分类标准的器
质性抑郁障碍诊断标准[2]。排除标准：失语者不能配
合检查；既往精神障碍史或家族史者；合并严重肝肾
功能不全、恶性肿瘤等严重基础疾病可引发血清学
改变者。三组年龄、性别、合并疾病及吸烟史比较，差
异无统计学意义（ 跃0.05），研究可比，见表 1。
1.2方法 空腹 12 h后采集清晨抽血 4 ml送检，用酶
法经西门子 2400全自动生化分析仪测定患者入院
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时血清同型半胱氨酸水平。比较三组 Hcy水平、脑梗
死后抑郁组不同抑郁程度 Hcy的水平，分析脑梗死
后抑郁组患者 HAMD得分的相关性。HAMD量表评
分：轻度（7~16分）、中度（17~23分）、重度（逸24分）。
1.3统计学方法 采用 SPSS 18.0软件分析，计数资
料用（）表示，行 2检验，计量资料用（ 依 ）表示，符
合正态分布行 检验，非正态分布行秩和检验，相关
性使用 Pearson 相关性分析；约0.05 表示差异有统
计学意义。
2结果
2.1三组 Hcy水平比较 三组血清 Hcy升高例数分别
为 57例（57%）、41例（41%）和 18例（18%），差异有
统计学意义（ 约0.05）；其中脑梗死后抑郁组 Hcy水平
为（24.24依6.14）滋mol/L，高于脑梗死后无抑郁组的
（18.25依5.42）滋mol/L及对照组的（12.66依3.23）滋mol/L，
差异有统计学意义（ =4.653，=0.030），两两比较，
差异有统计学意义（ 约0.05）。
2.2 不同抑郁程度 Hcy 水平比较 不同抑郁程度
Hcy 水平比较，差异有统计学意义（ =3.184，=
0.030）；重度抑郁患者 Hcy 水平为（27.64依6.51）
滋mol/L，高于与轻度抑郁患者的（27.64依6.51）滋mol/L
组及中度抑郁患者的（23.43依3.71）滋mol/L，差异有统
计学意义（ 约0.05）。
2.3相关性分析 脑梗死后抑郁组患者 HAMD得分
为 8~25分，平均得分（16.43依3.78）分，Pearson相关
性分析显示，HAMD得分与血清 Hcy呈正相关（ =
0.458，约0.05）。
3讨论

随着经济的发展及人民生活方式的改变，脑梗
死的发病率有上升趋势且发病年龄越趋年轻化，不
仅影响患者的运动功能，还可以影响其心理及认知
功能，其中脑梗死后抑郁是其常见的并发症之一，约
有 25%~79%的脑卒中患者伴有抑郁情绪障碍 [3]，主
要临床表现为心情低落、睡眠障碍、兴趣缺失等。研
究显示，脑梗死后并发的抑郁状态，其可导致患者远

期脑血管发病概率的明显上升，患者认知、空间定向
能力等功能可能会受到影响[4]。近年来，随着生物-
心理-社会医学模式的发展，脑梗死后抑郁越来越
受到关注。治疗以抗抑郁药为主，但这类药物常有
很多副作用，可能会造成患者记忆力减退、呼吸抑
制、工作效率低下、思维迟钝等[5]。研究显示[6]，该病
治疗总体有效率较低，不足 38%，治疗后的复发率
较高，病情缓解率较低。因此，寻找较好的脑梗死后
抑郁相关生物标志物，能够早期识别和预测该病的

发生，为进一步提高脑梗死相关治疗水平有积极意
义[7]，同时可以降低社会、家庭和个人的经济及心理
负担。
研究显示，高同型半胱氨酸与脑梗死的发病密

切相关，同时也参与了脑梗死后抑郁的发生。本研究
中脑梗死后抑郁组 Hcy 水平高于脑梗死后无抑郁
组、对照组，与既往研究一致，说明高 Hcy可能与中
青年脑梗死及脑梗死后抑郁发病有关。脑梗死患者
Hcy水平可在一定程度上预测脑梗死抑郁的发生；
本研究中脑梗死抑郁组中重度抑郁患者 Hcy 水平
高于轻、中度抑郁患者，相关性分析显示 HAMD得
分与血清 Hcy呈正相关，提示脑梗死后抑郁的程度
与 Hcy水平有关，即 Hcy水平越高，脑梗死后抑郁
的程度越重，可能参与了脑梗死抑郁的发生发展。但
目前脑梗死后抑郁的发病机制尚不清楚，既往研究
表明，脑梗死后抑郁可能与单胺神经递质假说、神经
营养蛋白及受体的信号传导、炎症免疫的激活、HPA
轴及皮质醇的活化、海马神经发生、缺血损伤细胞的
可塑性、继发性退行性改变有关[8]

综上所述，由于血浆中 Hcy水平和脑梗死后抑
郁的发生紧密相关，且血清 Hcy水平与抑郁的严重
程度呈正相关，即血清 Hcy水平越高，脑梗死后抑
郁发病的几率越高，且抑郁程度更严重，而 Hcy 是
临床上很容易检测到的生化指标，因此，我们可以把
高 Hcy作为发生脑梗死后抑郁的一个预测指标。在
临床工作中，检测血清 Hcy水平并积极给予干预，
可以降低脑梗死后抑郁的发生，对中青年脑梗死患
者的神经功能恢复具有重要的临床意义。
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