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２型糖尿病患者血浆胰岛素样生长因子１水平研究
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　　摘　要：目的　测定２型糖尿病患者血浆胰岛素样生长因子１（ＩＧＦ１）水平，探讨２型糖尿病患者血浆ＩＧＦ１水平的变化。

方法　分别测定３１例２型糖尿病Ａ组（病程小于或等于１年）和５５例Ｂ组（病程大于１年）及健康对照组（Ｃ组）４５例的血浆

ＩＧＦ１水平，并作３组间的统计学比较。结果　Ａ组和Ｂ组的血浆ＩＧＦ１水平均明显低于Ｃ组，差异有统计学意义（犘＜０．０５），而

Ｂ组血浆ＩＧＦ１水平又明显低于Ａ组，差异有统计学意义（犘＜０．０５）。结论　２型糖尿病患者血浆ＩＧＦ１水平下降，而随着病程

的延长血浆ＩＧＦ１水平降低得更明显。
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　　血浆胰岛素样生长因子１（ＩＧＦ１）是一类具有胰岛素类似

结构和生理功能的多肽，既有胰岛素样代谢作用，也具有促细

胞分化和增殖功能，随着近年对ＩＧＦ１研究的不断深入，发现

ＩＧＦ１与糖尿病及其并发症的发生、发展密切联系
［１］。本研究

测定２型糖尿病患者血浆ＩＧＦ１水平，探讨２型糖尿病患者血

浆ＩＧＦ１水平的变化，旨在为研究ＩＧＦ１与２型糖尿病的关系

提供新的临床依据。

１　资料与方法

１．１　一般资料　收集２０１０～２０１２年在本院住院并按世界卫

生组织（ＷＨＯ）咨询委员会临时性报告（１９９８年）标准确诊的２

型糖尿病患者８６例，均除外合并可能影响ＩＧＦ１水平的因素

（肿瘤、结核、肝损害、糖尿病足、其他内分泌代谢疾病、手术、外

伤或其他应激情况等）。按病程分为 Ａ组（病程小于或等于１

年）、Ｂ组（病程大于１年）和健康对照组（Ｃ组）４５例，年龄、性

别与糖尿病组配对，口服葡萄糖耐量试验（ＯＧＴＴ）正常，并排

除肾脏病变、冠心病、心肌梗死及脑梗死等疾病。

１．２　方法　上述对象经１夜禁食后，次日在接受ＯＧＴＴ时同

步抽取静脉血，检测血浆基础胰岛素、ＩＧＦ１及糖化血红蛋白

（ＨｂＡ１ｃ）的浓度 。空腹血糖（ＦＢＧ）、餐后２ｈ血糖（２ｈＢＧ）检

测方法：己糖激酶法；空腹胰岛素（ＦＩｎｓ）检测方法：化学发光免

疫分析法；ＨｂＡ１ｃ检测方法：高效液相层析法。ＩＧＦ１检测方

法：固相、酶标记化学发光免疫法，仪器：Ｉｍｍｕｌｉｔｅ／Ｉｍｍｕｌｉｔｅ

１０００。

１．３　统计处理　采用ＳＰＳＳ１０．０统计软件进行分析，计量资

料以狓±狊表示，组间采用单因素方差分析和狇检验，以犘＜

０．０５为差异有统计学意义。

２　结　　果

Ａ组和Ｂ组的血浆ＩＧＦ１水平均明显低于Ｃ组，差异有

统计学意义（犘＜０．０５），而Ｂ组血浆ＩＧＦ１水平有明显低于 Ａ

组，差异有统计学意义（犘＜０．０５），见表１。

表１　　３组间ＦＢＧ、２ｈＢＧ、ＦＩｎｓ、ＨｂＡ１ｃ、ＩＧＦ１比较（狓±狊）

组别 Ｃ组 Ａ组 Ｂ组

狀 ４５ ３１ ５５

年龄（岁） ６１．８０±１２．９６ ６３．３８±１３．２５ ６８．５６±１２．６５

ＦＢＧ（ｍｍｏｌ／Ｌ） ５．３１±０．５０ ８．６８±３．４８ ７．６６±３．３７＃

２ｈＢＧ（ｍｍｏｌ／Ｌ） ６．１６±０．７４ １８．１８±６．０６ １７．５３±６．２９＃

ＦＩｎｓ（ｍＵ／Ｌ） １２．２３±２．７２ ６．８３±４．６９ ７．６７±５．２２＃

ＨｂＡ１ｃ（％） ５．４６±０．４８ ７．１８±２．４２ ７．２３±２．２９＃

ＩＧＦ１（ｎｇ／ｍＬ） １０４．８８±４９．９６ ９１．９９±５２．８６ ８６．４２±５０．５４＃

　　：犘＜０．０５，与Ｃ组比较；＃：犘＜０．０５，与Ａ组比较。

３　讨　　论

ＩＧＦ１是一种受生长激素（ＧＨ）调节的单链多肽，由７０个

氨基酸组成，相对分子质量为７６４９×１０３。ＩＧＦ１可在全身各

处表达，主要由肝脏合成和分泌，因其对组织细胞有胰岛素样
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作用而得名［２］。血浆中绝大部分ＩＧＦ与胰岛素样生长因子结

合蛋白（ｉｎｓｕｌｉｎ１ｉｋｅｇｒｏｗｔｈｆａｃｔｏｒｂｉｎｄｉｎｇｐｒｏｔｅｉｎ，ＩＧＦＢＰ）主

要是ＩＧＦＢＰ３结合，只有游离ＩＧＦ才能与ＩＧＦ受体结合转导

相关生物信号［３］，ＩＧＦ１同其受体结合后作用于靶细胞而发挥

胰岛素样作用，它还能促进有丝分裂，诱导细胞分化，通过加快

细胞增殖率而加速分子水平突变的累积，增加细胞恶变的可

能［４５］，并在预防胰岛素抵抗和保护年龄相关的氧化损伤中起

重要作用［６］。

ＩＧＦ１生理情况下主要受ＧＨ、胰岛素（ＩＮＳ）和血糖、营养

状态、性激素以及ＩＧＦＢＰ的调节，虽然也受外界影响，但通过

自身调节机制保持平衡。在病理情况下，ＩＧＦ１水平变化超出

其自身调节范围，就会出现异常。近年来对ＩＧＦ１研究地不断

深入，发现ＩＧＦ１与糖尿病及其并发症的发生、发展密切联

系［７９］。同时，国外一些研究发现ＩＧＦ１在治疗１型糖尿病和

改善２型糖尿病的胰岛素抵抗方面有一定的价值
［１０１１］。因此，

研究ＩＧＦ１与２型糖尿病的关系，对研究糖尿病及其并发症的

发生、发展以及治疗都具有重要意义。

本研究发现２型糖尿病组的血浆ＩＧＦ１水平均明显低于

健康对照组，这与相关学者的报道相符［１２１３］，本实验还观察到

而随着病程的延长血浆ＩＧＦ１水平降低得越明显，这可能与病

程延长后血糖控制差有关。刘红燕等［１４］也报道血浆ＩＧＦＩ与

ＨｂＡ１ｃ的水平呈显著的负相关关系。一般认为，糖尿病患者

血浆ＩＧＦ１水平减低，是由于胰岛素水平低下，血糖升高，抑制

了肝脏合成ＩＧＦ１的功能，引起ＩＧＦ１减少
［１５］。

综上所述，本研究证实２型糖尿病患者存在血浆ＩＧＦ１水

平下降，为研究ＩＧＦ１与２型糖尿病的关系提供了一定的临床

依据。
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