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　 　 【摘　 要】 　 高血压发病率持续上升，胰岛素抵抗在高血压发生发展过程中起着至关重要的作用。 三酰甘油葡萄

糖指数作为一种新颖的胰岛素抵抗替代指标，具有简单、易行的特点，逐渐引起人们的关注。 相关研究发现三酰甘油

葡萄糖指数升高与高血压相关危险因素及发生、发展、预后密切相关。 文章对三酰甘油葡萄糖指数与高血压的研究

进展进行综述。
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【Ａｂｓｔｒａｃｔ】　 The incidence of hypertension continues to rise, and insulin resistance plays a crucial role in the occur⁃
rence and development of hypertension. As a novel alternative index of insulin resistance, the triglyceride glucose index is
simple, easy to use and cheap, which has gradually attracted people's attention. Relevant studies have found that the in⁃
crease of triglyceride glucose index is closely related to hypertension related risk factors, occurrence, development and prog⁃
nosis. This article reviews the research progress of triglyceride glucose index and hypertension.

【Ｋｅｙ ｗｏｒｄｓ】　 Hypertension; Triglyceride glucose index; Insulin resistance

　 　 近几十年来，随着社会经济的不断发展和人口老龄化的持

续进展，高血压（ｈｙｐｅｒｔｅｎｓｉｏｎ）作为目前全世界范围内心血管事

件和全因死亡的主要原因，已经成为全世界公共卫生面临的新

挑战［１］ 。 根据《中国高血压调查（２０１２—２０１５）》 ［２］ 显示，我国

成年人中有 ２． ４４５ 亿高血压患者，患病率达 ２３． ２％ 。 尽管高血

压治疗已广泛普及，但高血压的发病率仍在持续上升。 根据预

测，到 ２０２５ 年，预计全球成年人中患有高血压的人数将达到

１５． ６ 亿，我国预计将有三分之一的成年人患有高血压［３］ 。 因

此，及早识别具有高血压潜在风险的高危人群对于降低高血压

及其并发症的发生率至关重要。 随着人们生活水平的提高和

饮食结构的改变，胰岛素抵抗（ ｉｎｓｕｌｉｎ ｒｅｓｉｓｔａｎｃｅ，ＩＲ）的发病率

越来越高，与此同时，葡萄糖和脂质稳态紊乱在高血压患者中

十分常见，而 ＩＲ 在这一过程中起着重要的作用。 传统的 ＩＲ 检

测方法操作复杂、价格昂贵，在临床实践中难以实施，并不是理

想的常规临床检测指标。 近年来，研究者陆续提出各种直接或

间接的方法来评价 ＩＲ，三酰甘油葡萄糖指数（ｔｒｉｇｌｙｃｅｒｉｄｅ ｇｌｕｃｏｓｅ
ｉｎｄｅｘ，ＴｙＧ 指数）作为一种容易获得的 ＩＲ 替代指标而受到众多

研究者的青睐［４］ 。 越来越多的研究证据表明 ＴｙＧ 指数与高血

压的发生发展密切相关。 现就 ＴｙＧ 指数与高血压的研究进展

做一综述。

１　 ＴｙＧ 指数概述

　 　 ＴｙＧ 指数是学者 Ｓｉｍｅｎｔａｌ⁃Ｍｅｎｄｉａ 等［５］ 于 ２００８ 年首次提出

的一种新型的用于评估 ＩＲ 的替代指标，是由脂类相关因素（空
腹三酰甘油）和血糖相关因素（空腹葡萄糖）结合而成的复合生

化指标，公式为：ＴｙＧ 指数 ＝ Ｌｎ［空腹三酰甘油 （ｍｇ ／ ｄｌ） × 空腹

葡萄糖（ｍｇ ／ ｄｌ） ／ ２］。 ＴｙＧ 指数具有使用常规实验室测量的优

势，作为一个不以胰岛素为基础的指标，计算 ＴｙＧ 指数只需要

通过一次抽血检验获得，测量患者空腹三酰甘油和空腹葡萄糖

的水平，其价格便宜、容易获得且操作简便，可广泛应用于大部

分医疗单位。
２　 ＴｙＧ 指数与 ＩＲ 的关系

　 　 高胰岛素—正常葡萄糖钳夹试验（ｈｙｐｅｒｉｎｓｕｌｉｎｅｍｉａ ｅｕｇｌｙｃｅ⁃
ｍｉｃ ｃｌａｍｐ，ＨＩＥＣ）是评估 ＩＲ 的金标准，但因其复杂性和高成本，
并不适合常规临床应用。 胰岛素抵抗的稳态模型评估（ｈｏｍｅｏ⁃
ｓｔａｔｉｃ ｍｏｄｅｌ ａｓｓｅｓｓｍｅｎｔ ｏｆ ｉｎｓｕｌｉｎ ｒｅｓｉｓｔａｎｃｅ，ＨＯＭＡ⁃ＩＲ）是目前临

床实践中最广泛使用的一种 ＩＲ 替代指标，然而需要测定血浆

胰岛素含量，其临床应用受限。 ＴｙＧ 指数作为一种替代 ＩＲ 的指

标，与 ＨＩＥＣ 和 ＨＯＭＡ⁃ＩＲ 相比，其敏感度和特异度相对较高［６］ 。
研究表明，ＴｙＧ 指数同 ＨＯＭＡ⁃ＩＲ 具有高度的诊断一致性［７］ 。
Ｊｅｏｎｇ 等［８］纳入了 ３７８ 例体质量指数为 ２５． ０ ～ ２９． ９ ｋｇ ／ ｍ２ 的参
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与者，根据 ＨＯＭＡ⁃ＩＲ 或 ＴｙＧ 指数将其分为 ４ 组，分析显示 ＴｙＧ
指数是较 ＨＯＭＡ⁃ＩＲ 更值得信赖的指标，在对 ＩＲ 的预测能力上

ＴｙＧ 指数优于 ＨＯＭＡ⁃ＩＲ。 ２０２１ 年的一项为期 １２ 年、涉及 ４ ２８５
例 ４０ ～ ６９ 岁无糖尿病的非肥胖成年人的队列研究显示［９］ ，ＴｙＧ
指数和 ＩＲ 之间存在良好的因果关系。 此外，ＴｙＧ 指数也可以用

来评估儿童和青少年的胰岛素抵抗水平［１０］ 。 以上研究均表明

ＴｙＧ 指数是评估 ＩＲ 的可靠指标，可以有效地代替 ＩＲ。
３　 ＴｙＧ 指数与高血压

３． １　 ＴｙＧ 指数与高血压危险因素

３． １． １　 高血脂和代谢相关脂肪性肝病 ／非酒精性脂肪性肝病：
ＩＲ 导致脂肪酸代谢受损，抑制脂肪细胞中的脂蛋白脂肪酶活

性，导致肝脏三酰甘油含量和极低密度脂蛋白胆固醇分泌增加

以及游离脂肪酸的释放增加，从而导致高血脂和代谢相关脂肪

性 肝 病 （ ｍｅｔａｂｏｌｉｃ ａｓｓｏｃｉａｔｅｄ ｆａｔｔｙ ｌｉｖｅｒ ｄｉｓｅａｓｅ， ＭＡＦＬＤ ）。
ＭＡＦＬＤ 曾用名非酒精性脂肪性肝病（ ｎｏｎ⁃ａｌｃｏｈｏｌｉｃ ｆａｔｔｙ ｌｉｖｅｒ
ｄｉｓｅａｓｅ，ＮＡＦＬＤ），已经成为最流行的慢性肝脏疾病之一，是指

合并超重、肥胖、２ 型糖尿病（Ｔ２ＤＭ）或代谢功能障碍，以肝脏脂

肪变性为主要特征的临床病理综合征。 最近一项纳入 ２ ２９０ 例

老年男性的单中心横断面研究［１１］ ，探讨 ＴｙＧ 指数与 ＭＡＦＬＤ ／
ＮＡＦＬＤ 患病之间的相关性，结果显示，高水平的 ＴｙＧ 指数与老

年男性 ＭＡＦＬＤ ／ ＮＡＦＬＤ 患病风险增加独立相关，且对老年男性

ＭＡＦＬＤ ／ ＮＡＦＬＤ 患病风险有良好的预测价值，其受试者工作特

征曲线（ｒｅｃｅｉｖｅｒ ｏｐｅｒａｔｉｎｇ ｃｈａｒａｃｔｅｒｉｓｔｉｃ ｃｕｒｖｅ，ＲＯＣ 曲线）下面积

为 ０． ７１７（９５％ＣＩ ０． ６９６ ～ ０． ７３８）。
３． １． ２　 高血糖和糖尿病：ＩＲ 是胰岛素刺激过程中葡萄糖摄取

处于明显缺陷的一种不利代谢状态，由于其高代谢需求，显著

影响骨骼肌、肝组织细胞内葡萄糖转运和糖脂代谢，导致骨骼

肌糖原合成受损及肝脏葡萄糖输出受损，空腹和餐后血糖升

高。 目前，已有多项研究证实 ＴｙＧ 指数与糖尿病（ｄｉａｂｅｔｅｓ ｍｅｌ⁃
ｌｉｔｕｓ，ＤＭ）发病风险存在相关性。 Ｚｏｕ 等［１２］ 在一项纳入 １５ ４６４
例参与者、经过平均 ５． ３８ 年随访的队列研究中发现，在内脏脂

肪型肥胖和 ／或异位脂肪型肥胖，且体质指数 ＜ ２５ ｋｇ ／ ｍ２ 的人

群中，ＴｙＧ 指数与 Ｔ２ＤＭ 的发病率之间存在显著关联，其 ＲＯＣ
曲线下面积为 ０． ７５０（９５％ＣＩ ０． ７２６ ～ ０． ７７５）。 近期，一项队列

研究以 ３ ７６８ 例非 ＤＭ 的 ４０ ～ ７５ 岁人群作为研究对象，发现高

水平 ＴｙＧ 指数是中老年人群 ＤＭ 发病的危险因素，随着 ＴｙＧ 指

数升高，正常体质量、超重和肥胖人群中 ＤＭ 发病升高，Ｑ４ 时达

到高 峰， 在 肥 胖 人 群 中 最 显 著， Ｑ４ 组 风 险 是 Ｑ１ 组 的

１５． １４８倍［１３］ 。
３． １． ３　 动脉粥样硬化：ＩＲ 通过减少内皮细胞一氧化氮的产生

和增加促凝因子的释放导致血小板聚集，从而导致内皮细胞功

能障碍。 此外，在 ＩＲ 状态下，胰岛素信号通路受到影响，导致

胰岛素在内皮细胞中产生有丝分裂作用，引起氧化应激和内皮

功能受损，导致动脉粥样硬化。 Ｌｉ 等［１４］ 基于横断面设计，通过

测量肱—踝脉波速度评定动脉僵硬度，纳入了 ４ ７１８ 例高血压

成年人，发现 ＴｙＧ 指数每增加 １ 个单位，肱—踝脉波速度的变

化幅度为 １． ０２ ｍ ／ ｓ （９５％ ＣＩ ０． ８３ ～ １． ２０），肱—踝脉波速度升

高风险的 ＯＲ（９５％ＣＩ）为 ２． １２（１． ８０ ～ ２． ５０），ＴｙＧ 指数与高血

压患者动脉硬化独立正相关。 ２０２１ 年的一项纳入 １ ８９５ 例参与

者的前瞻性队列研究对此进行延伸发现，ＴｙＧ 指数与高血压患

者的动脉硬化进展有显著相关性［１５］ ，这与 ２０２２ 年发表的一项

研究结果一致［１６］ 。 较高的 ＴｙＧ 指数与高血压人群肱—踝脉波

速度变化、肱—踝脉波速度变化率和肱—踝脉波速度斜率增加

相关。
３． １． ４　 冠状动脉病变：以往研究表明 ＴｙＧ 指数与冠状动脉病

变有关系。 ＩＲ 促使心肌细胞中过量的脂质分流到非氧化途径，
导致有毒脂质的积累，活性氧、一氧化氮等介质可促进这些有

毒脂质发挥其脂肪毒性作用，导致线粒体功能障碍，从而改变

细胞信号传导和心脏结构。 陈素琴等［１７］研究表明，ＴｙＧ 指数与

糖尿病患者冠状动脉病变关系密切，高 ＴｙＧ 指数可用来预测冠

状动脉狭窄的严重程度。 这与 ２０２３ 年的一项研究结果一

致［１８］ 。 ＴｙＧ 指数与冠状动脉病变严重程度存在相关性，在冠状

动脉三支 ／左主干病变组明显升高，且是冠状动脉粥样硬化性

心脏病（ｃｏｒｏｎａｒｙ ｈｅａｒｔ ｄｉｓｅａｓｅ，ＣＨＤ）患者冠状动脉三支 ／左主干

病变的独立影响因素［ＯＲ（９５％ＣＩ） ＝ ２． ０７９（１． ３４５ ～ ３． ２１３）］。
３． ２　 ＴｙＧ 指数与高血压发生　 研究发现 ＴｙＧ 指数在预测高血

压发病率方面具有一定的临床应用价值，ＴｙＧ 指数与高血压有

显著相关性，与常规血脂和血糖参数相比，ＴｙＧ 指数对高血压的

判别能力更强。 一项纳入了 ４７ ８０８ 例参与者的大样本、多中心

横断面研究［１９］ ，根据 ＴｙＧ 指数的五分位数划分，回归分析显

示，当 ＴｙＧ 指数处于较高水平 （第 ４、５ 分位数） 时，肥胖者

（ＢＭＩ≥２８ ｋｇ ／ ｍ２）及老年人（年龄≥６５ 岁）这两类人群高血压

发生风险越高。 这一结果与 Ｗａｎｇ 等［２０］ 的研究结论一致，认为

ＴｙＧ 指数是较独立的脂质或血糖指标更优越的高血压指标。 诸

元婧等［２１］的一项回顾性队列研究表明，ＴｙＧ 指数的升高可增加

高血压患病风险，与女性相比，在 ４５ ～ ５４ 岁和体质量正常男性

人群中，高 ＴｙＧ 指数较低 ＴｙＧ 指数其高血压发病风险更高。 在

一项为期 ６ 年、涉及 ４ ６００ 例中国成年人参与的全国性纵向人

群研究中［２２］ ，发现参与者基线 ＴｙＧ 指数升高与中国成年人新

发高血压风险增加显著相关，Ｃｏｘ 回归模型显示，高水平的 ＴｙＧ
指数与新发高血压风险增加显著相关，剂量—反应曲线显示

ＴｙＧ 指数与新发高血压风险呈线性正相关，表明 ＴｙＧ 指数可作

为高血压的有效预测因子。 近期，一项涉及 ６６８ ４８６ 例参与者、
包含 １２ 项横断面研究和 １０ 项队列研究的荟萃分析显示［２３］ ，
ＴｙＧ 指数与高血压发生风险之间存在独立的相关性，ＴｙＧ 指数

每增加 １ 个单位，发生高血压的风险增加 １． ５ 倍，ＴｙＧ 指数与高

血压风险或血压升高风险之间存在显著的线性关联。 在年龄

较大（ ＞ ５０ 岁） 的人群中，ＴｙＧ 指数与高血压的相关性更为

显著。
３． ３　 ＴｙＧ 指数与高血压发展 　 一项来自中国人群的纵向研

究［２４］探讨了 ＴｙＧ 指数与高血压分期（１ 期、２ 期）、表型（孤立性

收缩期高血压、孤立性舒张期高血压、收缩期舒张期高血压）及
其进展的关系，研究结果表明，对于年龄≥４５ 岁的受试者，与
ＴｙＧ 指数最低的四分位数相比，ＴｙＧ 指数最高的四分位数与 １
期高血压［ＯＲ（９５％ＣＩ） ＝ １． ７１（１． ３８ ～ ２． １３）］、２ 期高血压［ＯＲ
（９５％ＣＩ） ＝ １． ７４ （１． ２７ ～ ２． ３８）］、孤立性收缩期高血压［ＯＲ
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（９５％ＣＩ） ＝ １． ６６ （１． ３１ ～ ２． １１）］、孤立性舒张期高血压［ＯＲ
（９５％ＣＩ） ＝ ２． ５２（１． ２６ ～ ５． ０５）］和收缩期舒张期高血压［ＯＲ
（９５％ＣＩ） ＝ １． ６５（１． ２３ ～ ２． ２３）］的风险增加相关，认为 ＴｙＧ 指

数与高血压不同阶段、表型及其进展相关。 新加坡的一项社区

回顾性队列研究［２５］ ，以 ３ １８３ 例无高血压的健康体检人群作为

研究对象，调整人口统计学和临床特征减少可能的混杂因素影

响后，发现高 ＴｙＧ 指数四分位数与高血压发展之间存在显著的

关联，ＴｙＧ Ｑ４ 的风险是 ＴｙＧ Ｑ１ 的 ２ 倍多［ＨＲ（９５％ ＣＩ） ＝ ２． ５７
（１． ７１ ～ ３． ８７）］。 以上研究均提示，ＴｙＧ 指数与高血压发展相

关，可作为高血压发展的独立预测指标，有助于早期高血压管

理。 然而，上述研究为回顾性设计，研究对象是普通人群，而不

是高血压患者，这可能会降低 ＴｙＧ 指数的平均水平。 因此，需
要更多研究类型、不同研究人群及更大规模的研究来进一步探

讨 ＴｙＧ 指数在高血压进展中的作用。
３． ４　 ＴｙＧ 指数与高血压预后

３． ４． １　 主要心血管不良事件：主要心血管不良事件（ｍａｊｏｒ ａｄ⁃
ｖｅｒｓｅ ｃａｒｄｉｏｖａｓｃｕｌａｒ ｅｖｅｎｔｓ，ＭＡＣＥｓ）定义为心肌梗死、脑卒中、心
力衰竭和 ／或心血管原因死亡的复合事件。 ＩＲ 的脂毒性和糖毒

性是导致心血管疾病发生的主要因素，研究发现 ＴｙＧ 指数与

ＭＡＣＥｓ 存在独立相关性，ＴｙＧ 指数升高可以预测高血压患者的

不良后果。 一项纳入 ９ ３２３ 例无糖尿病高血压参与者的研

究［２６］ ，探讨无糖尿病高血压患者人群中 ＴｙＧ 指数与不良结局

之间的关系，认为高血压患者 ＴｙＧ 指数与 ＭＡＣＥｓ 风险显著相

关［ＨＲ（９５％ ＣＩ） ＝ １． ４０（１． ２０ ～ １． ６４）］。 此外，一项关于中国

高血压患者的纵向研究表明［２７］ ，ＴｙＧ 指数是预测高血压患者

ＭＡＣＥｓ 发展的指标之一。 ２ ２５０ 例患者被纳入这项为期 ３． ５ 年

的队列研究，依据 ＴｙＧ 指数的临界值分为 ２ 组：低 ＴｙＧ 组（ｎ ＝
９０１，ＴｙＧ 指数≤８． ８７） 和高 ＴｙＧ 组 （ ｎ ＝ １ ３４９， ＴｙＧ 指数 ＞
８． ８７），高 ＴｙＧ 组与低 ＴｙＧ 组的风险比为［ＨＲ（９５％ ＣＩ） ＝ １． ３１３
（１． ０１０ ～ １． ７０８）］。
３． ４． ２　 卒中：Ｈｕ 等［２８］在老年高血压患者的队列研究中发现，
ＴｙＧ 指数与首次卒中风险呈正相关，ＴｙＧ 指数基线水平越高，发
生首次卒中的风险越大［ＨＲ（９５％ ＣＩ） ＝ １． ９０ （１． ０４ ～ ３． ４５）］。
在一项针对 １９ ９２４ 例高血压患者的前瞻性研究中，Ｈｕａｎｇ 等［２９］

首次对高血压患者 ＴｙＧ 指数纵向模式与卒中风险相关性进行

探讨，发现高血压患者 ＴｙＧ 指数的长期升高与卒中的风险增加

相关，尤其是缺血性卒中，但 ＴｙＧ 指数轨迹与出血性卒中风险

无显著相关性。 Ｋａｐｌａｎ⁃Ｍｅｉｅｒ 曲线显示，ＴｙＧ 指数升高组的参

与者卒中、缺血性卒中的风险更高。 调整潜在混杂因素后，高
水平 ＴｙＧ 指数的高血压患者，与低稳定组相比，在 １０ 年的随访

中，卒中和缺血性卒中的风险更高。 以上研究提示 ＴｙＧ 指数对

于早期识别高血压患者合并卒中具有一定的预测价值。
３． ４． ３　 肾损害：ＩＲ 导致机体糖脂代谢紊乱，相应产生的葡萄糖

波动和高血糖通过线粒体功能障碍和内质网应激触发炎性反

应，同时 ＩＲ 可促进微血管的脂毒性效应，诱导氧化应激，进而

造成细胞损伤，诱导细胞凋亡，减少一氧化氮的生成，诱导内皮

细胞损伤，导致肾小球损伤，从而导致肾脏损害。 一项纳入 ８８１
例高血压患者的横断面研究显示［３０］ ，ＴｙＧ 指数升高的患者发生

肾功能损害的相对风险更高［ＯＲ（９５％ ＣＩ） ＝ １． ５３ （１． ００６ ～
２． ３０３）］，提示 ＴｙＧ 指数与高血压患者早期肾功能损害有显著

相关性。
４　 ＴｙＧ 指数与 ＩＲ 共同对高血压的影响

　 　 ＩＲ 的定义为机体外周组织对胰岛素刺激反应的敏感性降

低，是由于胰岛素不敏感导致三酰甘油和胰岛素水平升高而产

生的一种不利的代谢状况，被认为是糖脂代谢功能障碍的关键

机制［３１］ 。 高血压个体常常伴随着葡萄糖和脂质的稳态异常，脂
蛋白代谢紊乱（特别是血浆三酰甘油升高）和空腹葡萄糖升高

以及糖尿病、超重或肥胖都是高血压的主要危险因素［３２⁃３３］ 。
ＴｙＧ 指数及 ＩＲ 与高血压这些危险因素密切相关。 当机体处于

ＩＲ 状态时，胰岛素升高可以增强神经元中胰岛素介导的葡萄糖

代谢，刺激脑干的中枢神经产生交感神经兴奋，增加肾上腺素

和去甲肾上腺素的分泌，从而引起血管平滑肌增厚和管腔狭

窄［３４⁃３６］ ，导致高血压；或是增强肾素—血管紧张素—醛固酮系

统活性，通过肾小管细胞中表达的 Ｎａ ＋ ／ Ｈ ＋ 转运体促进钠的重

吸收、水钠潴留，同时促进肾内透明质酸和脂质的沉积，进一步

增加肾内压，增大外周血管阻力，增加血容量［３７］ ，升高血压；此
外还可以通过损害血管内皮功能，促进内皮素的产生和释放，
导致扩张血管的前列腺素和前列腺素 Ｅ２ 的合成产生减少，降
低血管舒张反应，发生血管异常收缩，增大血管阻力，增加后负

荷［３８⁃４０］ ，这些最终都将导致高血压的发生。
５　 小结与展望

　 　 糖脂代谢紊乱是高血压患者共同的病理生理特征，ＩＲ 是血

压升高的危险因素。 近几年提出的 ＴｙＧ 指数是一项简单易行、
价格低廉的 ＩＲ 替代指标，多项研究表明其与高血压危险因素、
发生、发展、预后密切相关。 期望未来临床医生可以有效利用

ＴｙＧ 指数，早期识别高血压危险因素，及早发现高危人群，早期

防治，降低高血压的发病率和病死率，减少医疗负担。
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［２９］ 　 Ｈｕａｎｇ Ｚ，Ｄｉｎｇ Ｘ，Ｙｕｅ Ｑ，ｅｔ ａｌ． Ｔｒｉｇｌｙｃｅｒｉｄｅ⁃ｇｌｕｃｏｓｅ ｉｎｄｅｘ ｔｒａｊｅｃｔｏｒｙ
ａｎｄ ｓｔｒｏｋｅ ｉｎｃｉｄｅｎｃｅ ｉｎ ｐａｔｉｅｎｔｓ ｗｉｔｈ ｈｙｐｅｒｔｅｎｓｉｏｎ：Ａ ｐｒｏｓｐｅｃｔｉｖｅ ｃｏ⁃
ｈｏｒｔ ｓｔｕｄｙ［ Ｊ］ ． Ｃａｒｄｉｏｖａｓｃｕｌａｒ Ｄｉａｂｅｔｏｌｏｇｙ，２０２２，２１（１）：１４１． ＤＯＩ：
１０． １１８６ ／ ｓ１２９３３⁃０２２⁃０１５７７⁃７．

［３０］ 　 Ｄｏｎｇ Ｊ，Ｙａｎｇ Ｈ，Ｚｈａｎｇ Ｙ，ｅｔ ａｌ． Ａ ｈｉｇｈ ｔｒｉｇｌｙｃｅｒｉｄｅ ｇｌｕｃｏｓｅ ｉｎｄｅｘ ｉｓ
ａｓｓｏｃｉａｔｅｄ ｗｉｔｈ ｅａｒｌｙ ｒｅｎａｌ ｉｍｐａｉｒｍｅｎｔ ｉｎ ｔｈｅ ｈｙｐｅｒｔｅｎｓｉｖｅ ｐａｔｉｅｎｔｓ
［Ｊ］ ． Ｆｒｏｎｔｉｅｒｓ ｉｎ Ｅｎｄｏｃｒｉｎｏｌｏｇｙ，２０２２，１３：１０３８７５８． ＤＯＩ：１０． ３３８９ ／
ｆｅｎｄｏ． ２０２２． １０３８７５８．

（下转 ６３０ 页）

·０２６· 疑难病杂志 ２０２４ 年 ５ 月第 ２３ 卷第 ５ 期　 Ｃｈｉｎ Ｊ Ｄｉｆｆｉｃ ａｎｄ Ｃｏｍｐｌ Ｃａｓ，Ｍａｙ ２０２４，Ｖｏｌ． ２３，Ｎｏ． ５



ｔｉｃｓ１２０７１６９６．
［３４］ 　 Ｚｈａｎｇ Ｙ，Ｌｉａｎ Ｘ，Ｈｕａｎｇ Ｓ，ｅｔ ａｌ． Ａ ｓｔｕｄｙ ｏｆ ｔｈｅ ｄｉａｇｎｏｓｔｉｃ ｖａｌｕｅ ｏｆ ａ

ｍｏｄｉｆｉｅｄ ｔｒａｎｓｔｈｏｒａｃｉｃ ｌｕｎｇ ｕｌｔｒａｓｏｕｎｄ ｓｃｏｒｉｎｇ ｍｅｔｈｏｄ ｉｎ ｉｎｔｅｒｓｔｉｔｉａｌ
ｌｕｎｇ ｄｉｓｅａｓｅ ［ Ｊ］ ． Ｑｕａｎｔｉｔａｔｉｖｅ Ｉｍａｇｉｎｇ ｉｎ Ｍｅｄｉｃｉｎｅ ａｎｄ Ｓｕｒｇｅｒｙ，
２０２３，１３（２）：９４６⁃９５６． ＤＯＩ：１０． ２１０３７ ／ ｑｉｍｓ⁃２２⁃１５３．

［３５］ 　 Ｙｅ Ｊ，Ｌｉｕ Ｐ，Ｌｉ Ｒ，ｅｔ ａｌ． Ｂｉｏｍａｒｋｅｒｓ ｏｆ ｃｏｎｎｅｃｔｉｖｅ ｔｉｓｓｕｅ ｄｉｓｅａｓｅ⁃ａｓｓｏ⁃
ｃｉａｔｅｄ ｉｎｔｅｒｓｔｉｔｉａｌ ｌｕｎｇ ｄｉｓｅａｓｅ ｉｎ ｂｒｏｎｃｈｏａｌｖｅｏｌａｒ ｌａｖａｇｅ ｆｌｕｉｄ：Ａ ｌａ⁃
ｂｅｌ⁃ｆｒｅｅ ｍａｓｓ ｓｐｅｃｔｒｏｍｅｔｒｙ⁃ｂａｓｅｄ ｒｅｌａｔｉｖｅ ｑｕａｎｔｉｆｉｃａｔｉｏｎ ｓｔｕｄｙ ［ Ｊ］ ．
Ｊｏｕｒｎａｌ ｏｆ Ｃｌｉｎｉｃａｌ Ｌａｂｏｒａｔｏｒｙ Ａｎａｌｙｓｉｓ，２０２２，３６（５）：ｅ２４３６７． ＤＯＩ：
１０． １００２ ／ ｊｃｌａ． ２４３６７．

［３６］ 　 贺新伟，骆琼珍，尚颖，等． 骨膜蛋白在皮肌炎和类风湿性关节炎

伴间质性肺疾病患者支气管肺泡灌洗液中的检测及临床意义

［Ｊ］ ． 中国呼吸与危重监护杂志，２０１８，１７（５）：４６５⁃４６９． ＤＯＩ：１０．
７５０７ ／ １６７１⁃６２０５． ２０１８０２０２５．

［３７］ 　 Ｆａｎｇ Ｃ，Ｒｉｎｋｅ ＡＥ，Ｗａｎｇ Ｊ，ｅｔ ａｌ． Ｂ７Ｈ３ ｅｘｐｒｅｓｓｉｏｎ ａｎｄ ｓｉｇｎｉｆｉｃａｎｃｅ
ｉｎ ｉｄｉｏｐａｔｈｉｃ ｐｕｌｍｏｎａｒｙ ｆｉｂｒｏｓｉｓ［Ｊ］ ． Ｔｈｅ Ｊｏｕｒｎａｌ ｏｆ Ｐａｔｈｏｌｏｇｙ，２０２２，
２５６（３）：３１０⁃３２０． ＤＯＩ：１０． １００２ ／ ｐａｔｈ． ５８３８．

［３８］ 　 Ｎａｋａｓｈｉｍａ Ｔ，Ｏｍｏｒｉ Ｋ，Ｎａｍｂａ Ｍ，ｅｔ ａｌ． Ｓｅｒｕｍ ａｎｄ ｂｒｏｎｃｈｏａｌｖｅｏｌａｒ
ｌａｖａｇｅ ｆｌｕｉｄ ｌｅｖｅｌｓ ｏｆ ｓｏｌｕｂｌｅ Ｂ７Ｈ３ ｉｎ ｐａｔｉｅｎｔｓ ｗｉｔｈ ｉｎｔｅｒｓｔｉｔｉａｌ ｌｕｎｇ
ｄｉｓｅａｓｅｓ［ Ｊ］ ． Ｒｅｓｐｉｒａｔｏｒｙ Ｍｅｄｉｃｉｎｅ， ２０２３， ２１２： １０７２２４． ＤＯＩ： １０．
１０１６ ／ ｊ． ｒｍｅｄ． ２０２３． １０７２２４．

［３９］ 　 Ｋｉｍ ＪＷ，Ｃｈｕｎｇ ＳＷ，Ｐｙｏ ＪＹ，ｅｔ ａｌ． Ｍｅｔｈｏｔｒｅｘａｔｅ，ｌｅｆｌｕｎｏｍｉｄｅ ａｎｄ ｔａ⁃
ｃｒｏｌｉｍｕｓ ｕｓｅ ａｎｄ ｔｈｅ ｐｒｏｇｒｅｓｓｉｏｎ ｏｆ ｒｈｅｕｍａｔｏｉｄ ａｒｔｈｒｉｔｉｓ⁃ａｓｓｏｃｉａｔｅｄ ｉｎ⁃
ｔｅｒｓｔｉｔｉａｌ ｌｕｎｇ ｄｉｓｅａｓｅ ［ Ｊ］ ． Ｒｈｅｕｍａｔｏｌｏｇｙ （ Ｏｘｆｏｒｄ），２０２３，６２ （７）：

２３７７⁃２３８５． ＤＯＩ：１０． １０９３ ／ ｒｈｅｕｍａｔｏｌｏｇｙ ／ ｋｅａｃ６５１．
［４０］ 　 Ｔａｒｄｅｌｌａ Ｍ，Ｄｉ Ｃａｒｌｏ Ｍ，Ｃａｒｏｔｔｉ Ｍ，ｅｔ ａｌ． Ａｂａｔａｃｅｐｔ ｉｎ ｒｈｅｕｍａｔｏｉｄ ａｒ⁃

ｔｈｒｉｔｉｓ⁃ａｓｓｏｃｉａｔｅｄ ｉｎｔｅｒｓｔｉｔｉａｌ ｌｕｎｇ ｄｉｓｅａｓｅ： ｓｈｏｒｔ⁃ｔｅｒｍ ｏｕｔｃｏｍｅｓ ａｎｄ
ｐｒｅｄｉｃｔｏｒｓ ｏｆ ｐｒｏｇｒｅｓｓｉｏｎ［Ｊ］ ． Ｃｌｉｎｉｃａｌ Ｒｈｅｕｍａｔｏｌｏｇｙ，２０２１，４０（１２）：
４８６１⁃４８６７． ＤＯＩ：１０． １００７ ／ ｓ１００６７⁃０２１⁃０５８５４⁃ｗ．

［４１］ 　 李舒，万磊，刘健，等． 雷公藤多苷片对类风湿关节炎合并间质性

肺病患者的临床疗效［Ｊ］ ． 中成药，２０２３，４５（９）：２８９６⁃２９０１． ＤＯＩ：
１０． ３９６９ ／ ｊ． ｉｓｓｎ． １００１⁃１５２８． ２０２３． ０９． ０１５．

［４２］ 　 Ｍａｔｔｅｓｏｎ ＥＬ，Ａｒｉｎｇｅｒ Ｍ，Ｂｕｒｍｅｓｔｅｒ ＧＲ，ｅｔ ａｌ． Ｅｆｆｅｃｔ ｏｆ ｎｉｎｔｅｄａｎｉｂ ｉｎ
ｐａｔｉｅｎｔｓ ｗｉｔｈ ｐｒｏｇｒｅｓｓｉｖｅ ｐｕｌｍｏｎａｒｙ ｆｉｂｒｏｓｉｓ ａｓｓｏｃｉａｔｅｄ ｗｉｔｈ ｒｈｅｕｍａ⁃
ｔｏｉｄ ａｒｔｈｒｉｔｉｓ：Ｄａｔａ ｆｒｏｍ ｔｈｅ ＩＮＢＵＩＬＤ ｔｒｉａｌ［ Ｊ］ ． Ｃｌｉｎｉｃａｌ Ｒｈｅｕｍａｔｏｌｏ⁃
ｇｙ，２０２３，４２（９）：２３１１⁃２３１９． ＤＯＩ：１０． １００７ ／ ｓ１００６７⁃０２３⁃０６６２３⁃７．

［４３］ 　 Ｗａｎｇ Ｊ，Ｗａｎｇ Ｘ，Ｑｉ Ｘ，ｅｔ ａｌ． Ｔｈｅ ｅｆｆｉｃａｃｙ ａｎｄ ｓａｆｅｔｙ ｏｆ ｐｉｒｆｅｎｉｄｏｎｅ
ｃｏｍｂｉｎｅｄ ｗｉｔｈ ｉｍｍｕｎｏｓｕｐｐｒｅｓｓａｎｔ ｔｈｅｒａｐｙ ｉｎ ｃｏｎｎｅｃｔｉｖｅ ｔｉｓｓｕｅ ｄｉｓ⁃
ｅａｓｅ⁃ａｓｓｏｃｉａｔｅｄ ｉｎｔｅｒｓｔｉｔｉａｌ ｌｕｎｇ ｄｉｓｅａｓｅ：Ａ ２４⁃ｗｅｅｋ ｐｒｏｓｐｅｃｔｉｖｅ ｃｏｎ⁃
ｔｒｏｌｌｅｄ ｃｏｈｏｒｔ ｓｔｕｄｙ ［ Ｊ］ ． Ｆｒｏｎｔｉｅｒｓ ｉｎ Ｍｅｄｉｃｉｎｅ， ２０２２， ９： ８７１８６１．
ＤＯＩ：１０． ３３８９ ／ ｆｍｅｄ． ２０２２． ８７１８６１．

［４４］ 　 Ｍａｈｅｒ ＴＭ，Ｔｕｄｏｒ ＶＡ，Ｓａｕｎｄｅｒｓ Ｐ，ｅｔ ａｌ． Ｒｉｔｕｘｉｍａｂ ｖｅｒｓｕｓ ｉｎｔｒａｖｅｎｏｕｓ
ｃｙｃｌｏｐｈｏｓｐｈａｍｉｄｅ ｉｎ ｐａｔｉｅｎｔｓ ｗｉｔｈ ｃｏｎｎｅｃｔｉｖｅ ｔｉｓｓｕｅ ｄｉｓｅａｓｅ⁃ａｓｓｏｃｉａｔ⁃
ｅｄ ｉｎｔｅｒｓｔｉｔｉａｌ ｌｕｎｇ ｄｉｓｅａｓｅ ｉｎ ｔｈｅ ＵＫ （ＲＥＣＩＴＡＬ）：Ａ ｄｏｕｂｌｅ⁃ｂｌｉｎｄ，
ｄｏｕｂｌｅ⁃ｄｕｍｍｙ，ｒａｎｄｏｍｉｓｅｄ，ｃｏｎｔｒｏｌｌｅｄ，ｐｈａｓｅ ２ｂ ｔｒｉａｌ［Ｊ］ ． Ｔｈｅ Ｌａｎｃｅｔ
Ｒｅｓｐｉｒａｔｏｒｙ Ｍｅｄｉｃｉｎｅ，２０２３，１１ （１）：４５⁃５４． ＤＯＩ：１０． １０１６ ／ Ｓ２２１３⁃
２６００（２２）００３５９⁃９．

（收稿日期：２０２４ － ０１ － ０８）

（上接 ６２０ 页）
［３１］ 　 Ｒａｍｄａｓ ＮＶＫ，Ｓａｔｈｅｅｓｈ Ｐ，Ｓｈｅｎｏｙ ＭＴ， ｅｔ ａｌ． Ｔｒｉｇｌｙｃｅｒｉｄｅ ｇｌｕｃｏｓｅ

（ＴｙＧ） ｉｎｄｅｘ：Ａ ｓｕｒｒｏｇａｔｅ ｂｉｏｍａｒｋｅｒ ｏｆ ｉｎｓｕｌｉｎ ｒｅｓｉｓｔａｎｃｅ［ Ｊ］ ． ＪＰ⁃
ＭＡ，２０２２，７２（５）：９８６⁃９８８． ＤＯＩ：１０． ４７３９１ ／ ＪＰＭＡ． ２２⁃６３．

［３２］ 　 Ｋｕｗａｂａｒａ Ｍ，Ｈｉｓａｔｏｍｅ Ｉ． Ｔｈｅ ｒｅｌａｔｉｏｎｓｈｉｐ ｂｅｔｗｅｅｎ ｆａｓｔｉｎｇ ｂｌｏｏｄ ｇｌｕ⁃
ｃｏｓｅ ａｎｄ ｈｙｐｅｒｔｅｎｓｉｏｎ［Ｊ］ ． Ａｍｅｒｉｃａｎ Ｊｏｕｒｎａｌ ｏｆ Ｈｙｐｅｒｔｅｎｓｉｏｎ，２０１９，
３２（１２）：１１４３⁃１１４５． ＤＯＩ：１０． １０９３ ／ ａｊｈ ／ ｈｐｚ１４７．

［３３］ 　 王小凤，张红斌，赵明，等． 替米沙坦与苯磺酸左旋氨氯地平治疗

单纯空腹血糖受损高血压患者的疗效比较［ Ｊ］ ． 疑难病杂志，
２０１９，１８ （９ ）：８７７⁃８８１． ＤＯＩ：１０． ３９６９ ／ ｊ． ｉｓｓｎ． １６７１⁃６４５０． ２０１９．
０９． ００４．

［３４］ 　 Ｐｅｄｒｉａｎｅｓ ＭＰＢ，Ｐｅｒｅｚ ＶＭ，Ｍｏｒａｌｅｓ ＡＤ，ｅｔ ａｌ． Ｒｅｓｔｉｎｇ ｍｅｔａｂｏｌｉｃ ｒａｔｅ
ｉｓ ｉｎｃｒｅａｓｅｄ ｉｎ ｈｙｐｅｒｔｅｎｓｉｖｅ ｐａｔｉｅｎｔｓ ｗｉｔｈ ｏｖｅｒｗｅｉｇｈｔ ｏｒ ｏｂｅｓｉｔｙ：Ｐｏ⁃
ｔｅｎｔｉａｌ ｍｅｃｈａｎｉｓｍｓ［Ｊ］ ． Ｓｃａｎｄｉｎａｖｉａｎ Ｊｏｕｒｎａｌ ｏｆ Ｍｅｄｉｃｉｎｅ ＆ Ｓｃｉｅｎｃｅ
ｉｎ Ｓｐｏｒｔｓ，２０２１，３１（７）：１４６１⁃１４７０． ＤＯＩ：１０． １１１１ ／ ｓｍｓ． １３９５５．

［３５］ 　 Ｄａ ＳＡＡ，Ｄｏ ＣＪＭ，Ｌｉ Ｘ，ｅｔ ａｌ． Ｒｏｌｅ ｏｆ ｈｙｐｅｒｉｎｓｕｌｉｎｅｍｉａ ａｎｄ ｉｎｓｕｌｉｎ
ｒｅｓｉｓｔａｎｃｅ ｉｎ ｈｙｐｅｒｔｅｎｓｉｏｎ：Ｍｅｔａｂｏｌｉｃ ｓｙｎｄｒｏｍｅ ｒｅｖｉｓｉｔｅｄ ［ Ｊ］ ． Ｔｈｅ
Ｃａｎａｄｉａｎ Ｊｏｕｒｎａｌ ｏｆ Ｃａｒｄｉｏｌｏｇｙ，２０２０，３６ （５）：６７１⁃６８２． ＤＯＩ：１０．
１０１６ ／ ｊ． ｃｊｃａ． ２０２０． ０２． ０６６．

［３６］ 　 曲歌乐，张仲迎，李耘，等． 中老年高血压合并 ２ 型糖尿病患者空

腹血糖对血压昼夜节律的影响［ Ｊ］ ． 疑难病杂志，２０２１，２０（６）：
５６０⁃５６４． ＤＯＩ：１０． ３９６９ ／ ｊ． ｉｓｓｎ． １６７１⁃６４５０． ２０２１． ０６． ００５．

［３７］ 　 Ｈａｌｌ ＪＥ，Ｄｏ ＣＪＭ，Ｄａ ＳＡＡ，ｅｔ ａｌ． Ｏｂｅｓｉｔｙ，ｋｉｄｎｅｙ ｄｙｓｆｕｎｃｔｉｏｎ ａｎｄ ｈｙ⁃
ｐｅｒｔｅｎｓｉｏｎ： Ｍｅｃｈａｎｉｓｔｉｃ ｌｉｎｋｓ ［ Ｊ ］ ． Ｎａｔｕｒｅ Ｒｅｖｉｅｗｓ Ｎｅｐｈｒｏｌｏｇｙ，
２０１９，１５（６）：３６７⁃３８５． ＤＯＩ：１０． １０３８ ／ ｓ４１５８１⁃０１９⁃０１４５⁃４．

［３８］ 　 包秋红，贾海玉，曹中朝，等． Ｈ 型高血压患者血清 ＡＤＭＡ、Ｈｃｙ、
ＩＬ⁃６ 水平与脂质代谢及颈动脉内膜中层厚度的关系［ Ｊ］ ． 疑难

病杂志，２０１９，１８ （１１）：１０９４⁃１０９８． ＤＯＩ：１０． ３９６９ ／ ｊ． ｉｓｓｎ． １６７１⁃
６４５０． ２０１９． １１． ００４．

［３９］ 　 Ｍｕｎｉｙａｐｐａ Ｒ，Ｃｈｅｎ Ｈ，Ｍｏｎｔａｇｎａｎｉ Ｍ，ｅｔ ａｌ． Ｅｎｄｏｔｈｅｌｉａｌ ｄｙｓｆｕｎｃｔｉｏｎ
ｄｕｅ ｔｏ ｓｅｌｅｃｔｉｖｅ ｉｎｓｕｌｉｎ ｒｅｓｉｓｔａｎｃｅ ｉｎ ｖａｓｃｕｌａｒ ｅｎｄｏｔｈｅｌｉｕｍ：ｉｎｓｉｇｈｔｓ
ｆｒｏｍ ｍｅｃｈａｎｉｓｔｉｃ ｍｏｄｅｌｉｎｇ［Ｊ］ ． Ａｍｅｒｉｃａｎ Ｊｏｕｒｎａｌ ｏｆ Ｐｈｙｓｉｏｌｏｇｙ． Ｅｎ⁃
ｄｏｃｒｉｎｏｌｏｇｙ ａｎｄ Ｍｅｔａｂｏｌｉｓｍ，２０２０，３１９ （３）：Ｅ６２９⁃Ｅ６４６． ＤＯＩ：１０．
１１５２ ／ ａｊｐｅｎｄｏ． ００２４７． ２０２０．

［４０］ 　 Ｈｉｌｌ ＭＡ，Ｊａｉｓｓｅｒ Ｆ，Ｓｏｗｅｒｓ ＪＲ． Ｒｏｌｅ ｏｆ ｔｈｅ ｖａｓｃｕｌａｒ ｅｎｄｏｔｈｅｌｉａｌ ｓｏｄｉ⁃
ｕｍ ｃｈａｎｎｅｌ ａｃｔｉｖａｔｉｏｎ ｉｎ ｔｈｅ ｇｅｎｅｓｉｓ ｏｆ ｐａｔｈｏｌｏｇｉｃａｌｌｙ ｉｎｃｒｅａｓｅｄ ｃａｒ⁃
ｄｉｏｖａｓｃｕｌａｒ ｓｔｉｆｆｎｅｓｓ［ Ｊ］ ． Ｃａｒｄｉｏｖａｓｃｕｌａｒ Ｒｅｓｅａｒｃｈ，２０２２，１１８ （１）：
１３０⁃１４０． ＤＯＩ：１０． １０９３ ／ ｃｖｒ ／ ｃｖａａ３２６．

（收稿日期：２０２４ － ０１ － ０２）

·０３６· 疑难病杂志 ２０２４ 年 ５ 月第 ２３ 卷第 ５ 期　 Ｃｈｉｎ Ｊ Ｄｉｆｆｉｃ ａｎｄ Ｃｏｍｐｌ Ｃａｓ，Ｍａｙ ２０２４，Ｖｏｌ． ２３，Ｎｏ． ５


