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老年 2型糖尿病患者血清 GGT、RBP4水平
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摘要院目的 探讨老年二型糖尿病患者血清谷氨酰转移酶渊GGT冤尧视黄醇结合蛋白 4渊RBP4冤水平与代谢综合征发生的相关性遥

方法 选取 2019年 1月-2021年 3月我院收治的 70例老年二型糖尿病合并代谢综合征渊MS冤患者作为研究组袁选取同时期来

我院体检的健康者 70例作为对照组遥 比较两组一般资料及血清 GGT尧RBP4水平袁 分析二型糖尿病合并MS患者血清 GGT尧

RBP4水平与MS各指标的相关性袁利用 Logistic回归方法分析老年二型糖尿病合并MS的危险因素袁评估血清 GGT和 RBP4

水平在诊断二型糖尿病合并MS的灵敏度和特异度遥 结果 研究组的腰围尧 收缩压尧 舒张压尧BMI尧TG尧FPG尧LDL-C尧HbA1c尧

GGT尧RBP4水平均高于对照组袁差异有统计学意义渊 约0.05冤曰研究组患者血清 GGT及 RBP4水平与腰围尧收缩压尧舒张压尧

BMI尧TG尧FPG尧LDL-C尧HbA1c尧GGT尧RBP4水平呈正相关袁与年龄及 HDL-C呈负相关渊 约0.05冤曰年龄尧腰围袁以及 BMI尧TG尧

FPG尧LDL-C尧HbA1c尧HDL-C尧GGT尧RBP4水平均为老年 2型糖尿病合并MS的危险因素曰血清 GGT尧RBP4水平联合诊断老

年 2型糖尿病合并代谢综合征的灵敏度渊77.83%冤尧特异度渊70.38%冤以及约登指数渊0.881冤均高于单一指标遥 结论 血清 GGT尧

RBP4水平与老年 2型糖尿病合并代谢综合征密切相关袁也是老年 2型糖尿病合并MS的危险因素袁二者联合检测对于老年 2

型糖尿病合并MS具有一定的临床诊断价值遥
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Abstract： Objective To investigate the relationship between serum glutamyltransferase (GGT), retinol binding protein 4 (RBP4) levels and metabolic

syndrome in elderly patients with type 2 diabetes mellitus.Methods A total of 70 elderly patients with type 2 diabetes mellitus complicated with

metabolic syndrome (MS) admitted to our hospital from January 2019 to March 2021 were selected as the study group, and 70 healthy people who

came to our hospital for physical examination at the same time were selected as the control group. The general data and serum GGT, RBP4 levels were

compared between the two groups. The correlation between serum GGT, RBP4 levels and MS indexes in patients with type 2 diabetes mellitus

complicated with MS was analyzed. Logistic regression method was used to analyze the risk factors of type 2 diabetes mellitus complicated with MS in

the elderly. The sensitivity and specificity of serum GGT and RBP4 levels in the diagnosis of type 2 diabetes mellitus complicated with MS were

evaluated.Results The waist circumference, systolic blood pressure, diastolic blood pressure, BMI, TG, FPG, LDL-C, HbA1c, GGT and RBP4 levels

in the study group were higher than those in the control group, and the differences were statistically significant ( <0.05). The serum GGT and RBP4

levels in the study group were positively correlated with waist circumference, systolic blood pressure, diastolic blood pressure, BMI, TG, FPG, LDL-C,

HbA1c, GGT and RBP4 levels, and negatively correlated with age and HDL-C ( <0.05). Age, waist circumference, and BMI, TG, FPG, LDL-C,

HbA1c, HDL-C, GGT, RBP4 levels were risk factors for MS in elderly patients with type 2 diabetes mellitus; the sensitivity (77.83%), specificity

(70.38%) and Youden index (0.881) of combined serum GGT and RBP4 levels in the diagnosis of elderly type 2 diabetes mellitus complicated with

metabolic syndrome were higher than those of single index.Conclusion Serum GGT and RBP4 levels are closely related to metabolic syndrome in

elderly patients with type 2 diabetes mellitus, and they are also risk factors for MS in elderly patients with type 2 diabetes mellitus. The combined

detection of GGT and RBP4 has certain clinical diagnostic value for MS in elderly patients with type 2 diabetes mellitus.
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代 谢 综 合 征 （ metabolic syndrome ， MS） 是 一 种 以

中 心 性 肥 胖 为 基 础 的 慢 性 炎 症 综 合 征 [1]。 血 清 酌 谷

氨 酰 转 移 酶 （ GGT） 是 一 种 胆 道 酶 ， 也 是 一 种 氧 化 应

激 的 标 记 物 [2]。 越 来 越 多 的 证 据 表 明 ， 血 清 GGT 水 平

升 高 与 MS 关 系 紧 密 ， GGT 升 高 容 易 造 成 人 体 内 血

糖 异 常 、 高 血 压 、 血 脂 异 常 、 低 高 密 度 脂 蛋 白 胆 固 醇

（ HDL-C） 以 及 非 酒 精 性 脂 肪 肝 [3， 4]。 此 外 ， 有 研 究 表 明

血 清 GGT 的 升 高 也 参 与 了 机 体 内 的 炎 症 反 应 [5]。 血 清

视 黄 醇 结 合 蛋 白 4（ RBP4） 是 脂 肪 细 胞 产 生 的 炎 症 因

子 ， 它 与 2 型 糖 尿 病 以 及 MS 的 发 生 密 切 相 关 [6]。 然

而 ， 老 年 2 型 糖 尿 病 患 者 体 内 血 清 GGT、 RBP4 水 平

与 MS 发 生 的 相 关 性 尚 不 完 全 清 楚 。 本 研 究 将 我 院

2019 年 1 月 -2021 年 3 月 入 院 治 疗 的 老 年 2 型 糖

尿 病 合 并 MS 患 者 70 例 作 为 研 究 对 象 ， 旨 在 分 析 老
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年 2 型 糖 尿 病 患 者 血 清 GGT、 RBP4 水 平 与 MS 发 生

的 相 关 性 ， 现 报 道 如 下 。

1对象与方法

1.1 研 究 对 象 选 取 宁 都 县 人 民 医 院 2019 年 1 月 -

2021 年 3 月 收 治 的 2 型 糖 尿 病 合 并 代 谢 综 合 征 患

者 70 例 作 为 研 究 组 。 2 型 糖 尿 病 的 诊 断 按 照 WHO

公 布 的 诊 断 标 准 执 行 ： 淤具 有 典 型 的 小 便 增 多 、 烦 渴

和 没 有 明 显 诱 因 体 重 下 降 的 症 状 ， 且 随 机 血 糖 浓

度 逸11.1 mmol/L； 于OGTT 实 验 2 h 血 糖 逸11.1 mmol/L；

盂 空 腹 血 糖 逸7.0 mmol/L； 榆 符 合 上 述 3 条 中 的 任

意 1 条 。 MS 诊 断 标 准 为 ： 淤 超 重 和 （ 或 ） 腹 型 肥 胖 ，

BMI逸25 kg/m2 ； 于 高 血 糖 ： 空 腹 血 糖 （ FPG） 逸

6.1 mmol/L 和 （ 或 ） 餐 后 2 h 血 糖 逸7.8 mmol/L， 和

（ 或 ） 已 确 认 为 糖 尿 病 并 接 受 治 疗 者 ； 盂 高 血 压 ： 收

缩 压 / 舒 张 压 逸130/85 mmHg ， 和 （ 或 ） 已 确 认 为 高

血 压 并 治 疗 者 ； 榆 血 脂 紊 乱 ： 空 腹 甘 油 三 酯 （ TG） 逸

1.7 mmol/L ， 和 （ 或 ） 空 腹 HDL-C约0.9 mmol/L（ 男 ） ，

约 1.0 mmol/L（ 女 ） ， 在 2 型 糖 尿 病 基 础 上 ， 具 备 上 述

3 项 及 以 上 即 可 诊 断 为 2 型 糖 尿 病 合 并 代 谢 综 合

征 。 所 有 患 者 排 除 合 并 肝 、 肾 功 能 异 常 、 内 分 泌 疾 病 、

酮 症 酸 中 毒 、 恶 性 肿 瘤 、 严 重 慢 性 疾 病 。 另 选 取 同 期

在 我 院 体 检 健 康 者 70 例 作 为 对 照 组 。 本 研 究 经 过

医 院 伦 理 委 员 会 批 准 并 备 案 ， 相 关 的 所 有 入 组 研 究

对 象 均 签 署 知 情 同 意 书 。

1.2 方 法 收 集 两 组 研 究 对 象 的 性 别 、 年 龄 、 腰 围 、

BMI 、 血 压 等 资 料 ， 采 集 受 试 者 的 血 液 样 本 ， 分 离 获

得 血 清 ， 使 用 全 自 动 生 化 分 析 仪 （ 罗 氏 Cobos C501

全 自 动 生 化 分 析 仪 ， 瑞 士 ） 及 其 配 套 试 剂 检 测

LDL-C 、 TG、 HDL-C、 FPG、 糖 化 血 红 蛋 白 （ HbA1c） 的

水 平 。 利 用 酶 联 免 疫 吸 附 法 测 定 血 清 GGT 及 RBP4

水 平 。

1.3 统 计 学 方 法 采 用 SPSS 19.0 软 件 进 行 数 据 的 统

计 分 析 。 使 用 （ 依 ） 表 示 计 量 资 料 ， 采 用 检 验 ； 采 用

Pearson 相 关 分 析 来 分 析 GGT 及 RPB4 和 其 他 指 标

间 的 相 关 性 。 采 用 二 元 Logistic 回 归 分 析 2 型 糖 尿

病 合 并 MS 的 危 险 因 素 ， 利 用 约 登 指 数 分 析 灵 敏 度

及 特 异 性 ， 约0.05 表 示 差 异 有 统 计 学 意 义 。

2结果

2.1 两 组 一 般 资 料 比 较 研 究 组 男 38 例 ， 女 32 例 ；

对 照 组 男 40 例 ， 女 30 例 。 两 组 年 龄 、 性 别 比 较 ， 差 异

无 统 计 学 意 义 （ 跃0.05） ； 研 究 组 腰 围 、 收 缩 压 、 舒 张

压 、 BMI、 TG、 FPG、 LDL-C、 HbA1c、 GGT、 RBP4 水 平

均 高 于 对 照 组 ， HDL-C 水 平 低 于 对 照 组 ， 差 异 有 统

计 学 意 义 （ 约0.05） ， 见 表 1。

2.2 研 究 组 患 者 血 清 GGT、 RBP4 水 平 与 各 指 标 相 关

性 分 析 利 用 Pearson 相 关 分 析 法 来 分 析 研 究 组 患

者 血 清 GGT、 RBP4 水 平 与 各 指 标 相 关 性 ， 结 果 显 示

患 者 血 清 GGT 及 RBP4 水 平 与 腰 围 、 收 缩 压 、 舒 张

压 、 BMI、 TG、 FPG、 LDL-C、 HbA1c、 GGT、 RBP4 水 平

呈 正 相 关 （ 约0.05） ， 且 与 患 者 的 年 龄 和 HDL-C 呈 负

相 关 （ 约0.05） ， 见 表 2 。

2.3 老 年 2 型 糖 尿 病 合 并 代 谢 综 合 征 危 险 因 素 分 析

利 用 Logistic 回 归 方 法 分 析 老 年 2 型 糖 尿 病 合 并 代

谢 综 合 征 危 险 因 素 ， 结 果 显 示 年 龄 、 腰 围 以 及 BMI、

TG、 FPG 、 LDL -C、 HbA1c 、 HDL-C 、 GGT、 RBP4 水 平

均 为 老 年 2 型 糖 尿 病 合 并 MS 危 险 因 素 （ 约0.05） ，

见 表 3 。

2.4 血 清 GGT、 RBP4 诊 断 老 年 2 型 糖 尿 病 合 并 MS

的 灵 敏 度 和 特 异 度 分 析 分 析 研 究 组 患 者 血 清

GGT、 RBP4 单 独 以 及 二 者 联 合 诊 断 老 年 2 型 糖 尿 病

合 并 MS 的 灵 敏 度 和 特 异 度 。 结 果 显 示 ， 血 清 GGT、

RBP4 联 合 诊 断 老 年 2 型 糖 尿 病 合 并 MS 的 灵 敏 度 、

特 异 度 、 约 登 指 数 均 高 于 单 独 指 标 预 测 ， 见 表 4。

项 目

对 照 组

研 究 组

70

70

年 龄 （ 岁 ）

77.42依4.12

76.45依4.58

1.317

0.190

腰 围 （ cm）

87.71依7.18

93.44依7.53

4.608

0.000

收 缩 压 （ mmHg）

113.74依6.23

143.62依8.59

23.559

0.000

舒 张 压 （ mmHg）

64.36依5.43

86.71依5.98

23.150

0.000

BMI（ kg/m2）

21.41依1.52

25.85依2.17

14.021

0.000

TG（ mmol/L）

1.29依0.48

2.42依0.72

10.926

0.000

表 1 两组一般资料比较渊 依 冤

FPG（ mmol/L）

5.59依0.72

8.15依0.93

18.211

0.000

HDL-C（ mmol/L）

1.42依0.42

1.28依0.35

2.143

0.034

LDL-C（ mmol/L）

2.41依0.28

2.76依0.52

4.958

0.000

HbA1c（ %）

5.83依1.22

7.25依1.73

5.612

0.000

GGT（ U/L）

27.93依6.48

37.15依7.29

7.909

0.000

RBP4（ 滋g/L）

9.62依1.45

20.79依2.66

30.848

0.000

项 目

对 照 组

研 究 组
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3讨论

MS 与 心 血 管 疾 病 和 糖 尿 病 的 发 生 关 系 紧 密 ，

MS 也 是 这 两 类 疾 病 的 危 险 因 素 [7]。 炎 症 反 应 以 及 氧

化 应 激 是 MS 的 发 病 机 制 之 一 [8， 9]。 在 酌-谷 氨 酰 基 循

环 中 ， GGT 是 一 种 不 可 或 缺 的 调 节 酶 [10， 11]。 人 体 内 的

血 清 GGT 水 平 与 机 体 的 氧 化 应 激 水 平 关 系 密 切 [12]。

另 外 ， RBP4 是 脂 肪 细 胞 产 生 的 炎 症 因 子 ， 它 能 够 参

与 2 型 糖 尿 病 胰 岛 素 抵 抗 的 发 生 ， 进 而 改 变 组 织 代

谢 [13]。 研 究 表 明 [14-16]， GGT 以 及 RBP4 与 MS 密 切 相

关 ， 但 是 关 于 老 年 2 型 糖 尿 病 患 者 体 内 血 清 GGT、

RBP4 水 平 与 MS 的 相 关 性 研 究 较 少 。 本 研 究 分 析 了

2 型 糖 尿 病 合 并 MS 患 者 以 及 健 康 者 的 一 般 资 料 及

MS 相 关 指 标 ， 结 果 发 现 老 年 2 型 糖 尿 病 合 并 MS 患

者 的 腰 围 、 收 缩 压 、 舒 张 压 、 BMI、 TG、 FPG、 LDL-C、

HbA1c 、 GGT、 RBP4 水 平 均 高 于 健 康 者 ， 这 提 示 了 血

清 GGT、 RBP4 水 平 与 老 年 2 型 糖 尿 病 合 并 MS 患 者

关 系 密 切 。 刘 佳 等 [17] 研 究 发 现 ， 高 GGT 试 验 组 患 者

BMI、 舒 张 压 、 TG 及 MS 的 患 病 率 高 于 正 常 GGT 组 ，

本 研 究 结 果 与 之 相 吻 合 。 老 年 2 型 糖 尿 病 合 并 MS

患 者 GGT 及 RBP4 的 水 平 的 升 高 可 能 是 由 于 患 者

体 内 的 氧 化 应 激 及 炎 症 反 应 增 强 导 致 的 ， 但 是 具 体

机 制 有 待 进 一 步 研 究 。

参 数

年 龄 （ 岁 ）

腰 围 （ cm）

收 缩 压 （ mmHg）

舒 张 压 （ mmHg）

BMI（ kg/m2）

TG（ mmol/L）

FPG（ mmol/L）

HDL-C（ mmol/L）

LDL-C（ mmol/L）

HbA1c（ %）

-0.114

0.092

0.537

0.337

0.634

0.612

0.531

-0.568

0.663

0.571

0.011

0.044

0.000

0.000

0.000

0.000

0.000

0.000

0.000

0.000

-0.195

0.272

0.643

0.252

0.543

0.526

0.659

-0.603

0.585

0.614

0.000

0.000

0.000

0.000

0.000

0.000

0.000

0.000

0.000

0.000

GGT RBP4

表 2 研究组血清 GGT及 RBP4水平与各指标相关性分析

因 素

年 龄 （ 岁 ）

腰 围 （ cm）

收 缩 压 （ mmHg）

舒 张 压 （ mmHg）

BMI（ kg/m2）

TG（ mmol/L）

FPG（ mmol/L）

HDL-C（ mmol/L）

LDL-C（ mmol/L）

HbA1c（ %）

GGT（ U/L）

RBP4（ 滋g/L）

0.878

0.664

1.263

0.061

2.180

0.311

0.809

-0.441

0.167

0.355

1.634

1.410

0.314

0.222

0.851

0.057

0.823

0.083

0.258

0.110

0.069

0.163

0.503

0.408

7.833

8.987

2.204

1.167

7.018

13.9

9.848

16.183

5.897

4.763

10.557

11.917

0.005

0.003

0.138

0.280

0.008

0.000

0.002

0.000

0.015

0.029

0.000

0.000

（ 95% ）

2.405（ 1.301~4.446）

1.943（ 1.258~3.000）

3.535（ 0.667~18.722）

0.941（ 0.842~1.051）

8.848（ 1.763~44.394）

1.365（ 1.159~1.608）

2.245（ 1.355~3.721）

0.643（ 0.519~0.797）

1.182（ 1.033~1.353）

1.426（ 1.037~1.961）

5.127（ 1.913~13.742）

4.095（ 1.839~9.116）

表 3 老年 2型糖尿病合并 MS危险因素分析

指 标

GGT（ U/L）

RBP4（ 滋g/L）

二 者 联 合

AUC

0.573

0.619

0.657

灵 敏 度 （ %）

79.66

69.76

82.75

特 异 度 （ %）

72.72

74.07

83.33

约 登 指 数

0.442

0.663

0.881

表 4 血清 GTT尧RBP4诊断老年 2型糖尿病合并 MS的灵敏度和特异度分析
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GGT 是 MS 的 重 要 危 险 因 素 之 一 ， GGT 与 MS

各 相 关 指 标 有 关 [18]。 另 外 ， RBP4 介 导 的 细 胞 对 视 黄

醇 的 摄 取 会 激 活 炎 症 反 应 ， RBP4 与 MS 的 一 些 危 险

因 素 （ 比 如 TG、 收 缩 期 和 舒 张 压 ） 呈 正 相 关 [19]， 本 研

究 的 结 果 也 证 实 了 这 一 点 。 此 外 ， 本 研 究 发 现 患 者

血 清 GGT 及 RBP4 水 平 与 腰 围 、 收 缩 压 、 舒 张 压 、

BMI 、 TG、 FPG、 LDL-C、 HbA1c 、 GGT、 RBP4 水 平 呈 正

相 关 ， 与 患 者 的 年 龄 和 HDL-C 呈 负 相 关 ， 这 也 和 刘

欣 欣 等 [19] 及 陈 乐 辉 等 [20] 的 结 果 相 一 致 。 进 一 步 的

Logistic 回 归 方 法 分 析 发 现 GGT 、 RBP4 水 平 是 老 年

2 型 糖 尿 病 合 并 MS 的 危 险 因 素 。 通 过 分 析 患 者 血

清 GGT 、 RBP4 诊 断 老 年 2 型 糖 尿 病 合 并 MS 的 灵

敏 度 和 特 异 度 ， 结 果 显 示 血 清 GGT 、 RBP4 联 合 诊

断 预 测 老 年 2 型 糖 尿 病 合 并 MS 的 灵 敏 度 和 特 异

度 分 别 达 到 了 77.83% 以 及 70.38% ， 约 登 指 数 为

0.881 ， 均 高 于 单 独 指 标 预 测 ， 这 说 明 血 清 GGT 、

RBP4 联 合 检 测 或 许 可 以 应 用 于 老 年 2 型 糖 尿 病

合 并 MS 的 临 床 诊 断 。

综 上 所 述 ， 老 年 2 型 糖 尿 病 患 者 体 内 GGT、

RBP4 水 平 和 MS 关 系 密 切 ， GGT、 RBP4 水 平 也 是 老

年 2 型 糖 尿 病 合 并 MS 的 危 险 因 素 ， 二 者 联 合 检 测

对 于 诊 断 老 年 2 型 糖 尿 病 合 并 MS 具 有 一 定 的 临 床

价 值 。
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