石油行业从业人员血清尿酸水平与三酰甘油的关系探讨
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【摘要】目的  调查本地区高原石油从业人员血脂和尿酸水平的性别差异。方法  采用SIMES 全自动生化分析仪对本地区11564例健康体检者按年龄和性别分组，检测血清三酰甘油（TG）、尿酸（UA）水平，并对其进行统计学分析。用以调查本地区高原石油从业人员血脂和尿酸水平的性别差异。结果  显示男性体检组中三酰甘油和尿酸水平高于女性体检组。不同年龄段组之间的三酰甘油和尿酸水平有明显差异。结论  血清尿酸水平与高血脂呈正相关，男性尿酸、三酰甘油水平高于女性，注意监测尿酸三酰甘油水平，在早期预防和治疗中应一起重视。
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The Investigation of Relationship between Serum Uric Acid Level and Triglyceride in Oil Industry Practitioners
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[Abstract] Objective  To investigate the difference of blood lipid and uric acid levels in the plateau oil workers in the region. Methods  The serum triglyceride (TG) and uric acid (UA) of 11564 healthy cases were detected by using SIMENS automatic biochemical analyzer. Results  The levels of triglycerides and uric acid in the female body were higher than that in the male body. There was significant differencebetween triglycerides and uric acid levels in different age groups. Conclusion  Serum uric acid level is positively correlated with hyperlipidemia, the level of male uric acid and triglyceride is higher than that of the female, and the monitoring of triglyceride levels in the urine should be paid attention to in early prevention and treatment.
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近年来，随着生活水平的提高和饮食结构的改变，加之北方酗酒和食肉等饮食习惯，导致高脂血症、高血压、高尿酸血症、糖尿病、动脉粥样硬化等疾病的增加。越来越多研究表明，高尿酸血症与血脂异常等因素有协同作用，而且是引起心脑血管疾病的重要影响因素，为进一步证实血清尿酸水平与三酰甘油的关系，特别是与石油从业人员常年野外工作职业病的相关性等，我们对2016年全年我地区石油行业从业人员21~60岁健康体检人员的尿酸、三酰甘油浓度进行分析。旨在探讨健康体检人员尿酸与三酰甘油在性别、年龄方面的差异及相关性，为临床进行有效预防提高帮助。
1  材料与方法
1.1  研究对象：选自2016年3月~10月在我院进行健康体检的我省石油行业从业人员，共计11564例，其中男性6141例占53.1%，女性5423例46.9%，年龄21~60岁，排除标准：①影响尿酸代谢的药物、降脂药物治疗的患者；②无感染、肝病、肾病、恶性肿瘤、自身免疫性疾病、血液病等患者；③无妊娠及行经期女性等影响尿酸和三酰甘油的疾病者。
1.2  仪器与试剂：德国西门子公司生产的Dimension RxL Max全自动生化分析仪，试剂为德国公司西门子原装配套试剂，质控品来自美国伯乐Bio Rad公司。仪器性能在最佳状态，室间质评的各项指标均合格。
1.3  方法及生物参考区间 

1.3.1  方法：参考本院诊疗常规的样本采集手册，所有受试者均按照项目样本采集注意事项要求，空腹10 h以上，清晨空腹真空采取静脉血4.0 mL，放置10 min后，以3500 r/min离心10 min分离血清备用。采用酶法测定血三酰甘油（TG）；采用尿酸酶法测定血尿酸（UA）水平，各项参数设定均严格按照试剂说明书规定的操作规程进行，室内质控在控。
1.3.2  生物参考区间：血尿酸正常生物参考区间：110~416 mmol/L，三酰甘油正常参考值：0.3~2.3 mmol/L。尿酸>416 mmol/L为高尿酸血症，三酰甘油>2.3 mmol/L为高三酰甘油血症。
1.4  统计学方法：采用SPSS17.0软件进行统计分析，计量资料以均数±标准差（x±s）表示，两组间均数比较采用独立样本t检验，计数资料以百分比表示，比较采用χ2 检验，以P<0.05为差异有统计学意义。
2  结  果 

	


2.1  不同性别组三酰甘油、尿酸检测结果的比较：所有男性体检人员三酰甘油和尿酸检出率明显高于女性体检人员，两者差异均具有统计学意义（P<0.0001），见表1。
	

	

	

	


	


表1  不同性别组的尿酸、三酰甘油检测结果
	性别       例数            UA                 TG

	男         6141       393.09±96.15       2.36±2.16

	女         5423       286.36±70.27       1.56±2.25

	P值                    <0.0001           <0.0001

	t值                    67.385             19.61


2.2  不同年龄组三酰甘油、尿酸检测结果的比较：各年龄组TG和UA存在年龄差异，随年龄增长呈上升趋势；且30岁以上年龄组各项结果均高于30岁以下组，两两比较差异有统计学意义（P<0.0001），见表2。
	表2  不同年龄组尿酸、三酰甘油检测结果


	年龄组               例数               UA                  TG

	21-30                1504          253.89±105.30       1.69±2.85

	31-40                2543          346.67±102.56       1.98±1.78

	41-50                4001          338.44±98.86        2.01±1.71

	51-60                3518          340.95±97.67        2.09±2.71

	P值                                 <0.0001             <0.0001

	F值                                 10.317               10.736


2.3  不同性别各年龄组的三酰甘油、尿酸检测结果的比较后，各年龄组之间男女性别UA和TG存在差异，男性高于女性。随年龄增大，TG水平呈上升趋势，见表3。
                    表3  年龄、性别与UA、TG浓度
	年龄
组
	男                                       女

	
	例数         UA           TG           例数          UA             TG

	21-30   797     404.33±103.90   1.94±1.75     707      297.04±72.99    1.30±0.95

	31-40   1384    402.44±93.05    2.54±2.00     1159     280.07±67.78    1.30±1.17

	41-50   2048    393.39±92.75    2.48±2.06     1953     280.81±67.21    1.52±1.06

	51-60   1913    381.27±97.33    2.25±1.66     1605     292.89±73.32    1.78±1.20

	P值             <0.0001        <0.0001                <0.0001       <0.0001

	F值             17.776          22.445                   17.382         53.081


3  讨  论
尿酸是机体嘌呤核苷酸代谢的终产物，是通过黄嘌呤脱氢酶和黄嘌呤氧化降解嘌呤形成。有研究发现，高尿酸血症与糖脂代谢紊乱的关系密切，胰岛素抵抗使肝脏合成脂肪增加，导致嘌呤代谢紊乱和血尿酸增高[1]。当嘌呤摄入过多或代谢失常引起血液中尿酸浓度升高造成嘌呤代谢障碍，导致高尿酸血症（HUA），并与痛风、高脂血症、高血压、糖尿病、动脉粥样硬化等疾病呈正相关[2-4]。本调查中，男性尿酸水平普遍高于女性，这可能是因为高寒地区男性的生活习性，习惯于进食牛、羊肉、动物内脏等富含高嘌呤类食物以及过度饮酒、吸烟等均可导致血尿酸水平增高[5]。
    在血脂、尿酸的检测水平亦存在年龄差异。随着年龄的增长50岁以上年龄组UA水平可呈进行性下降趋势，可能与日常饮食习惯及作息有关，而TG水平随年龄增长逐渐升高。尿酸及三酰甘油两者在一定意义上呈正相关上升趋势[6]。可能是该地区被调查人员对尿酸和三酰甘油异常状况的存在及危害的严重性知晓率低，不能明白两者对于机体真正的影响，未能引起足够的重视，因而未能采取有效的预防措施，从而导致三酰甘油的上升而不能有效地进行控制。有研究显示，高血尿酸可作用于肾素血管紧张素系统，间接导致肥胖等途径来作用致代谢综合征（MS）的发生[7]。
    综上所述，通过本次对石油从业人员健康体检的血脂和尿酸检测结果进行分析，我们发现，首先要提高人们对高脂血症及高尿酸血症的认识，并通过改变自身生活方式和及膳食结构、适当运动等方面进行有效的干预，使高尿酸血症检出率降低[8]。有效地早期预防，早期监测，从而避免糖尿病、冠心病等疾病带来的危害，以使之从多方面不断改善和推动全地区民众的健康水平，提高全地区生活质量的目的[9]。
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