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摘要

目的：探讨血浆抵抗素水平与肥胖间的关系。

方法：2005年对北京市石景山区1 258例研究对象(其中男性439例，女性819例)进行流行病学调查，系统收集吸

烟、饮酒、体力活动、血压、血脂、血糖、体重、腰围等心血管病危险因素资料，并采用酶联免疫吸附法测定研究人群血浆抵

抗素水平。

结果：同时按照腰围(男性<85 cm、85～90 cm、≥90 cm，女性<80 cm、80—85 cm、≥85 cm)和体重指数(BMI<

24 ks／m2、24—28 ks／m2、I>28 ks／m2)分别比较各自的血浆抵抗素水平。结果显示，无论男性还是女性，随着BMI和

(或)腰围增加，血浆抵抗素水平显著升高；男性BMI<24 kg／m2、腰围<85 cm者血浆抵抗素水平最低，而BMl328 ks／

m2、腰围>190 cm者血浆抵抗素水平最高，两者血浆抵抗素水平的中位数分别为1．66 ng／rlll和3．41 ns／ml(P<0．001)；

女性BMI<24 ks／m2、腰围<80 cm者血浆抵抗素水平最低，而BMI≥28 ks／m2、腰围／>85 cm者血浆抵抗素水平最高，两

者血浆抵抗素的中位数分别为2．06 ns／ml和3．81 ng／ml(P<0．001)。多元线性回归分析的结果显示，即使在控制了年

龄、吸烟、饮酒、饮茶、体力活动、血压、血脂、高敏c反应蛋白的情况下，无论男性还是女性，血浆抵抗素水平与腰围和体

重指数之间均存在显著的关联。

结论：本研究显示血浆抵抗素水平和肥胖之间存在密切关联，然而由于本研究为横断面关联研究，其研究结果仍有

待进一步的研究进行证实。

关键词抵抗素；肥胖；流行病学

A Cross．Sectioil Study on the Relationship Between Plasma Resistin Level and Obesi坶

ZHANG Lin-feng，LI Ying，ZHAO LiaTl·cheng，XU Zhi-min，CHEN Zuo，SHI Ping，

REN Fu-xiu，GUO Min，TIAN Ye，ZOU Xiao-xuan，ZHU Man—lu，WU Yang-feng．

National Institute of Cardiovascular Research and Prevention，Cardiovasculal"Institute and Fu Wai Hospital。

CAMS and PUMC，Beijing(100037)，China

Corresponding Author：Zhang Lin-feng，Email：lf_zh@sina．corn．cn

Abstract

Objective：To explore the relationship between plasma resistin level and obesity．

Methods：A community based epidemiology survey Was carried out in a population of 1258 subjects including 439 nude and

819 female at S蛳ingshan，Beijing in 2005．The subjects were divided into different groups according to the body mass index(BMI

<24 ks／m2，24～28 ks／m2 and≥28 ks／m2)and the waist circumference(male：<85 cm，85～90 cm and≥90 em；female：

<80 cm．80—85 cm and≥85 cm)．The plasma resistin level WaS examined by ELISA．The risk factors for cardiovascular dis—

eases as smoking，drinking，physical activity，blood pressure(BP)and body weight were collected，serum total cholesterol(TC)，

high density lipoprotein cholesterol(HDL·C)，triglyceride(TG)，fasting gluco孵，hi【sh sensitivity C reactive protein(hs—CRP)

were measured in each group respectively．

Results：The plasma level of resistin elevated accordingly with the increased BMI and／or waist circumference in both male

and female．In male subjects，BMI<24 ks／m2，the waist circumference<80 cm had the lowest plasma resistin，while BMI≥

+基金项目：本研究受国家自然科学基金(30471494，30901237)和北京市与中央高校共建项目(XKl00230447)资金支持
作者单位：100037北京『仃，中网医学科学院北京协和医学院心JI}L管病研究所阜外心血管病医院卫生部心血管病防治研究中心(张

林峰、李莹、赵连成、陈祚、郭敏、田野、邹晓璇、朱曼璐)，临床药理中心(项志敏)；北京市石景山区疾病顶防控制中心(史平、任福
秀)；北京大学医学部公共卫生学院(武阳中)；乔冶(I}I国)中心(武阳丰)

作者简介：张林峰助理研究员博士研究方向：心血管病流行病学与人群防治Emml：lf_zh@sina．corn．crl 通讯作者：张林峰
中图分类号：R54文献标识码：A文章编号：1000．3614(2010)04．0277—05 doi：10．3969／j．issn．1000-3614．2010．04．012

万方数据



278 生国煎叠盘查!Q!Q生!旦箜兰§鲞箍垒翅f望筮!坠翅29丛i!!堕gi盟!迪i塑』螋婴尘，垒!趔!!：垫!Q：!!!!§墼垒垒i量堕坐塑垒!坠)

28 ks／m2，waist circumference／>90 cm showed the hishest plasma resistin，the median value of resistin in those two groups were

1．66 ns／m|and 3．41 ng／n【ll(P<0．001)．In female subjects，BMI<24 ks／m2，waist circumference<80 em had the lowest

plasma resistin，while BMI≥28 ks／m2。waist circumference≥85 cm showed the hishest plasma resistin．The median value for

these two groups were 2．06 ng／rnl and 3．81 rig／ml(P<0．001)．After controlling the age，drinking，physical activity，BP，TC，

HDL·C，TG，fasting slueose and hs·CRP，the relationship between plasma resistin level and BMI／waist circumference were still

significant for both male and female．

Conclusion：Our study indicated that plasma resistin level closely related to obesity，further investigation will be continued．

Key words Resistin；Obesity；Epidemiology

(Chinese Circulation Journal，2010，25：277．)

最近研究显示，抵抗素是一种新的重要的脂肪细

胞因子，在炎症、动脉粥样硬化、冠心病、脑卒中等的发

生发展过程中可能具有重要的作用⋯。在小鼠等啮

齿类动物，肥胖会引起抵抗素水平升高旧，3J。而在人

类，抵抗素与肥胖的关系则存在较大争议：一些研究结

果认为，人类抵抗素与肥胖间关系密切H．5J，而另一些

研究则得出了相反的结论№17]。目前在我国人群中关

于抵抗素水平和肥胖关系的大规模人群研究的资料还

比较缺乏，本研究中将利用北京市石景山区1 258例

研究对象的资料对这一问题进行探讨。

1对象和方法

2005年秋季对北京市石景山区参加“中美心肺疾

病流行病学合作研究”第三次危险因素调查(1993—

1994年)的2 038名居民(年龄46—75岁)进行心血

管危险冈素复查，共调查l 753人，详细的调香方法和

内容请参考文献[8，9]。在1 753名参加复查的人群

中，基于以前的研究资料，对其中无脑卒中及心肌梗死

病史且数据完整的1 258人(其中男性439人，女性

819人)进行血浆抵抗素测定[8]，并进行分析。

收缩压和舒张压采用Microlife自动血压测量仪

(BP3BTO．A)测量3次，取平均值进行分析。体重称

量时要求患者只穿单衣裤。腰围测量在肚脐上1 cm

水平面上进行。体重指数(BMI)=体重／身高2(ks／

m2)。吸烟定义为每天至少吸1支烟持续1年以上。

饮酒定义为每周至少饮酒1次。饮茶指几乎天天饮茶

者。体力活动以每小时平均代谢当量(MET)值表示，

详细调查和计算方法参见已发表的文章¨0|。

采集清晨空腹静脉血，非抗凝血标本离心分离血

清后部分用于测定血清总胆固醇(TC)、高密度脂蛋白

胆固醇(HDL-C)和甘油三酯(TG)、血糖，部分经

一70。C保存后测定高敏C反应蛋白(hs-CRP)，保存约

半年；抗凝血标本分离血浆后置于一70。C保存用于抵

抗素测定，保存约3．5年。TC、TG、HDL—C及血糖测定

采用酶法(中生北控生物科技股份有限公司试剂)。

hs-CRP测定采用放大的酶联免疫“两步”夹心法(美

国DSL一10-42100)。抵抗素测定采用酶联免疫吸附法

(ELISA，美国Biosource公司试剂盒)。抵抗素测定质

量控制：共采用15个试剂盒进行抵抗素的测定，每板

放置2对新鲜血浆标本(共4个血样，两两相同)进行

质量控制，其中l对血样为混匀血浆并在15个板中使

用同一血样，质控血样在板内的位置随机确定。全部

60个质控血样抵抗素的均值为2．670 ns／ml，相同血

样同一板内两次测定结果的相关系数为0．964，差值

绝对值的均值为0．088 ns／ml，占全部样本均值的

3．3％；30个相同血样抵抗素测定值的变异系数

为5．70％。

连续变量采用Kolmogorov-Smimov法进行正态性

检验，符合正态分布的变量以均值4-标准差表示，不符

合正态分布的变量以中位数和四分位数间距表示，并

先进行对数变换后再进行分析。均值间的比较采用t

检验和方差分析，偏相关系数采用Spearman相关分析

进行计算，趋势检验采用线性回归分析，并采用多元线

性回归分析进行多因素分析。分类变量采用卡方检验

进行单因素分析。P<0．05为差异有统计学意义。

2结果

血浆抵抗素水平与主要心血管病危险因素间的关

系(表1)：根据血浆抵抗素水平三分位数将研究对象

男、女各分为3组(男性<1．91 ng／ml组，男性1．91～

3．05 ns／m|组和男性≥3．05 ns／ml组；女性<

2．42 ns／ml组，女性2．42～3．54 ns／ml组和女性≥

3．54 ns／ml组)，分析各组主要心血管病危险因素的

差别。结果显示，无论男性还是女性，随着血浆抵抗素

水平的增加，BMI和腰围均显著增加(P<0．001)；除

此之外，男性和女性的血浆抵抗素水平还均与吸烟、舒

张压水平、HDL—C、TG以及hs—CRP之问存在显著的关

联(P介于0．048和<0．001之间)；男性的血浆抵抗
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素水平与年龄之间存在显著的关联(P<0．05)；女性

的血浆抵抗素水平还与饮酒、体力活动、收缩压、血糖

之间存在显著的关联(P介于0．011和<0．001之

间)，差异均有统计学意义。

表1血浆抵抗素水平与主要心血管病危险因素间的关系(孑4-s)

注：男性j组间比较’P<0．05一P<O．01⋯P<O．001；女性三组间比较△P<0．05△△P<0．Ol△6△P<0．001。BMI：体重指数Tc：总胆
同醇HDL—C：高密度脂蛋白胆【占1醇TG：甘油-三酯hs-CRP：高敏C反应蛋白。l mmHg=O．133 kPa。括号内为四分位数J切距

血浆抵抗素水平与主要心血管代谢因素和炎症因

子问的偏相关分析(表2)：结果显示，在控制年龄后除

血清总胆固醇外，无论男性还是女性，血浆抵抗素水平

与BMI、腰围、收缩压、舒张压、血糖、HDL-C、TG、hs—

CRP之间均存在显著的关联(P<0．001)，差异有统计

学意义。

表2抵抗素水平与主要心血管代谢因素和炎症因子间

的Spearman偏相关分析‘

注：’控制年龄；△同时控制年龄、性别。r：相关系数。余注见表1

血浆抵抗素水平与腰围和BMI间的关系(表3)：

结果显示，无论男性还是女性，随着BMI和(或)腰围

增加，血浆抵抗素水平显著升高(P介于0．039和<

0．001之间)，男、女各1例除外；男性BMI<24 kg／m2、

腰围<85 cm者血浆抵抗素水平最低，而BMIi>28 ks／

m2、腰围／>90 cm者血浆抵抗素水平最高；女性BMI<

24 kg／m2、腰围<80 cm者血浆抵抗素水平最低，而

BMI≥28 kg／m2、腰围≥85 cm者血浆抵抗素水平

最高。

血浆抵抗素水平和BMI、腰围间关系的多元线性

回归分析(表4)：结果显示，模型1即使在控制了年

龄、吸烟、饮酒、饮茶、体力活动的情况下，无论男性还

是女性，血浆抵抗素水平与腰围和BMI、HDL．C、TG、

hs—CRP之间均存在显著的关联(P<0．001)，除此之

外，男性和女性的血浆抵抗素水平还与舒张压之间存

在显著的关联(P<0．01)，女性的血浆抵抗素水平还

与收缩压(P<0．001)、空腹血糖(P<0．01)之间存在

显著的关联，差异均有统计学意义；在模型2、3中同时

控制上述多种冈素的情况下，无论男性还是女性，血浆

抵抗素水平与BMI和腰围之间仍存在显著的关联(P

<0．001)，差异均有统计学意义；而血浆抵抗素水平

与hs—CRP之间不存在显著关联。
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表3血浆抵抗素水平与腰围和体重指数间的关系

注：括号内为四分位数问距。一：无

表4血浆抵抗素水平和体重指数、腰围问关系的多元线性回归分析

注：模型l：包含年龄，吸烟(吸烟=l、不吸烟=O)。饮酒(饮酒=l、不饮酒=0)，饮茶(饮茶=1、不饮茶=0)，体力活动；模型2：模型l中因素+

表中所列因素(小包括腰围)；模璎3：模型l中因索+表l}I所列【14索(不包括BMI)。一：无。余注见表l

3讨论

近年研究显示，脂肪组织不仅是一被动储存能量

的器官，还是一个主动参与代谢平衡调节的器官，它可

分泌多种生物活性物质来调节自身和其他组织的功

能，抵抗素即是其中一种重要的因子‘2|。动物研究显

示肥胖会引起抵抗素水平升高，然而，由于人类抵抗素

的来源与小鼠等动物存在很大不同，在啮齿类动物，抵

抗素主要来源于脂肪细胞，在小鼠，抵抗素基因几乎只

在白色脂肪组织中表达；而在人类，抵抗素在脂肪组织
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中表达较低，外周血单核细胞和巨噬细胞中表达最为

丰富Ⅲ‘1 3|。因而，关于人类抵抗素与肥胖的关系仍需

大量人群研究资料的证实。我们的研究结果显示，在

自然人群中无论男性还是女性的血浆抵抗素水平不仅

与BMI之间存在显著关联，与腰围之间也存在显著关

联，而且，BMI和腰围均高者其血浆抵抗素水平升高更

为显著。

目前国内外关于人类抵抗素与肥胖关系的研究结

果并不一致。一些研究结果显示，人类抵抗素与肥胖

密切相关H’5’14|，而另一些研究结论则相反M’15 J。由于

这些研究大多样本量较小，无法对可能的混杂因素

(如除肥胖外，年龄、性别、膳食、遗传等)进行有效控

制，可能是造成研究结果不一的重要原因。我们的研

究人群来自于自然人群，具有相对较大的样本量，且研

究中对心血管病主要的危险因素进行了较为系统地收

集，使我们不仅能按性别进行分层分析，还能在分析时

对年龄、吸烟、饮酒、饮茶、体力活动等多种可能的混杂

因素进行控制。我们的结果显示，无论男性还是女性，

即使在控制了年龄、吸烟、饮酒、饮茶、体力活动等多种

可能的混杂闪素的情况下，抵抗素水平和BMI以及腰

围间的关联依然显著，从而进一步支持了人类中抵抗

素水平和肥胖之间的关联。

目前，国内外在自然人群中开展的较大规模的血

浆抵抗素与肥胖关系的研究较少，国内Qi等"o研究显

示，抵抗素与BMI、腰围问存在微弱的关联(抵抗素与

BMI、腰围之间的偏相关系数分别为0．04和0．07)，而

且这种关联在控制年龄等其它危险因素后即显著减弱

不再具有统计学显著性；而在我们的研究中，抵抗素和

BMI、腰围之间的相关系数要明显强于上述研究(抵抗

素与BMI、腰围之间的偏相关系数分别为0．47和

0．48)，即使在控制了多种叮能的混杂因素后两者之

间的关联依然显著。由于抵抗素的测定尚未标准化，

不同厂家生产的试剂盒测出的抵抗素水平存在较大差

异，我们采用的抵抗素试剂盒与上述研究不同，因而测

定的抵抗素水平也与七述研究有明显差别；此外，我们

的研究对象并不包括既往有脑卒中和心肌梗死的患

者，这些是否是造成研究结果不一致的原因尚有待进

一步研究。

由于我们的研究为横断面关联研究，尚不能证明

两者之问的因果关联，尚需进一步的研究尤其是前瞻

性的队列研究和长期干预研究的证实。另外，由于研

究经费的限制，我们仅在以往研究的基础上对无脑卒

中及心肌梗死病史且数据完整的研究对象的资料进行

分析，其研究结果有一定的局限性，因而研究结论尚需

要更深入的研究进行证实。
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