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!摘要$

!

目的
!

分析健康体检人群中脂肪肝患者合并胆囊疾病的流行病学特征!探讨其发病的危险因素$方法
!

选取
'"!!

年
H

月至
'"!3

年
H

月在郑州大学第一附属医院体检中心行腹部彩色多普勒超声检查的
-6H2

例体检者为研究对象!根据结果分

为
2

组!脂肪肝合并胆囊疾病组%单纯脂肪肝组%单纯胆囊疾病组和非脂肪肝非胆囊疾病组!采用
OR

]

$:T$X

回归模型分析相关因素

对脂肪肝患者合并胆囊疾病的影响$结果
!

胆囊疾病在脂肪肝患者中的患病率显著高于无脂肪肝的人群"

$

$

"1"3

#$

OR

]

$:T$X

回归模型显示!经常不食早餐%油腻饮食%多肉食%多甜食%多饮茶%性别"女性#%年龄%低密度脂蛋白"

O/OBF

#是脂肪肝合并胆囊疾

病的独立危险因素"

$

$

"1"3

#$结论
!

不良生活习惯是脂肪肝合并胆囊疾病的独立危险因素$

!关键词$

!

脂肪肝'胆囊疾病'流行病学'危险因素'体检人群
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健康人肝内脂肪含量为肝脏总重量的
'4

!

24

!超过
34

或发生脂肪变性的肝细胞超过肝脏总面积的
!

'

6

时!即可导致

脂肪肝的发生)

!

*

"近年来!脂肪肝的发病率呈现逐年上升趋

势!有研究报道美国脂肪肝发病率已达
6"4

)

'

*

"

[&(K

等)

6

*

研究发现我国脂肪肝患病率为
!-1'4

!

651!4

"目前多项研

究表明脂肪肝患者发生胆囊疾病的风险明显高于普通人群!认

为脂肪肝与胆囊疾病的发生存在一定关联)

2

*

"本研究通过回

顾分析郑州大学第一附属医院体检中心腹部彩超检查发现的

脂肪肝患者资料!进一步了解脂肪肝合并胆囊疾病流行病学特

征%发病关系及影响因素!旨在为疾病的早期诊断%预防和治疗

提供临床依据"

!

!

资料与方法

!1!

!

一般资料
!

选取
'"!!

年
H

月至
'"!3

年
H

月在郑州大学

第一附属医院体检中心行腹部彩超检查的
-6H2

例体检者为

研究对象"所有入组脂肪肝患者均符合脂肪肝诊断标准!回顾

分析所有符合标准的患者的体检及问卷调查资料"根据超声

检查结果分为
2

组!脂肪肝合并胆囊疾病组
66"

例!其中男

!76

例!女
!6-

例!平均年龄#

331278!213-

$岁(单纯脂肪肝组

!7!7

例!其中男
!626

例!女
3-H

例!平均年龄#

271538

!61!'

$岁(单纯胆囊疾病组
'!-

例!其中男
!3H

例!女
H!

例!平

均年龄#

251378!'15-

$岁(非脂肪肝非胆囊疾病组
2575

例!

其中男
2!H"

例!女
-65

例!平均年龄#

261H-8!61"'

$岁"所

有研究对象均签署知情同意书!本研究经医院医学伦理委员会

批准"

!1"

!

方法

!1"1!

!

诊断标准
!

脂肪肝诊断标准)

3

*

%糖尿病诊断标准)

H

*

%高

血压病诊断标准)

-

*

%脂代谢异常诊断标准)

5

*均参考相关标准(

胆囊疾病诊断&依据彩色多普勒超声诊断检查结果!部分患者

经
FE

检查结果进行诊断#本研究胆囊疾病主要为胆石症和胆

囊息肉$"排除标准&既往患有病毒性肝炎%药物性肝炎%自身

H-

重庆医学
'"!5

年
!

月第
2-

卷第
!

期

&

基金项目&河南省教育厅基础研究项目#

!-06'""H!

$"

!

作者简介&谢珊珊#

!77"a

$!在读硕士!主要从事脂肪肝%早期肝纤维化及脊柱裂

研究"

!

'

!

通信作者!

PB#?$A

&

2"3'-2--3

'dd

1XR#

"



免疫性肝炎%肝硬化%严重心脑血管疾病%严重肾功能损伤性疾

病%急慢性感染%恶性肿瘤等疾病的患者"

!1"1"

!

研究方法
!

通过搜集体检人群的病历及问卷调查资

料!观察记录脂肪肝%胆囊疾病及脂肪肝合并胆囊疾病的流行

病学特征!分析对比
2

组研究对象生活行为方式一般及生化检

查资料!探讨影响健康体检人群脂肪肝患者合并胆囊疾病的危

险因素"

!1$

!

统计学处理
!

应用
+)++!71"

软件进行数据分析!计量

资料以
!8"

表示!比较采用
#

检验(计数资料以频数表示!比

较采用
!

' 检验!运用
OR

]

$:T$X

回归模型分析相关因素对脂肪

肝患者合并胆囊疾病的影响!以
$

$

"1"3

为差异有统计学

意义"

"

!

结
!!

果

"1!

!

脂肪肝和胆囊疾病患病情况及关系比较
!

体检人群中脂

肪肝总患病率为
6"1324

#

''27

'

-6H2

$!胆囊疾病总患病率为

-1264

#

32-

'

-6H2

$!组间比较差异有统计学意义 #

!

'

I

'26136

!

$I"1"""

$!见表
!

"

表
!

!!

脂肪肝和胆囊疾病关系比较!

%

"

4

#$

项目
%

胆囊疾病

#

%I32-

$

非胆囊疾病

#

%IH7!7

$

!

'

$

脂肪肝
''27 66"

#

!21H-

$

!7!7

#

53166

$

'26136 "1"""

非脂肪肝
3!!3 '!-

#

21'2

$

2575

#

731-H

$

"1"

!

2

组研究对象生活行为方式比较
!

脂肪肝合并胆囊疾病

组在经常不食早餐%油腻饮食%多肉食%多甜食%多饮茶方面较

单纯脂肪肝组%单纯胆囊疾病组差异均有统计学意义#

$

$

"1"3

$!见表
'

"

表
'

!!

2

组研究对象生活行为方式比较!

%

"

4

#$

项目
脂肪肝合并胆囊

疾病组#

%I66"

$

单纯脂肪肝组

#

%I!7!7

$

单纯胆囊疾病组

#

%I'!-

$

非脂肪肝非胆囊

疾病组#

%I2575

$

!

'

$

吸烟
53

#

'31-H

$

X

23'

#

'6133

$

X

27

#

''135

$

X

3!6

#

!"12-

$

"12"' "13!6

饮酒
7!

#

'-135

$

X

3!2

#

'H1-5

$

X

32

#

'2155

$

X

27H

#

!"1!6

$

"1!'- "1H75

规律运动
!33

#

2H17-

$

523

#

221"6

$

X

73

#

261-5

$

X

'3-5

#

3'1H6

$

"1-57 "162H

经常不食早餐
!26

#

26166

$

?WX

3-H

#

6"1"'

$

X

HH

#

6"12!

$

X

2-3

#

71-"

$

!'1"-2 "1"""

经常饱餐'加餐
6-

#

!!1'!

$

'63

#

!'1'3

$

'3

#

!!13'

$

237

#

716-

$

"1'!7 "1H2-

油腻饮食
!!7

#

6H1"H

$

?WX

2H'

#

'21"5

$

X

32

#

'2155

$

X

3'7

#

!"15"

$

!315-2 "1"""

多肉食
''6

#

H-135

$

?WX

HH!

#

62123

$

X

-2

#

621!"

$

X

-5H

#

!H1"3

$

72165' "1"""

多甜食
!'H

#

651!5

$

?WX

2-6

#

'21H3

$

X

25

#

''1!'

$

X

25-

#

7172

$

!31'-3 "1"""

多饮茶
'!'

#

H21'2

$

?WX

523

#

221"6

$

X

72

#

2616'

$

X

!'23

#

'312'

$

3"1'7H "1"""

规律摄入水果蔬菜
!H!

#

251-7

$

5-2

#

23132

$

7-

#

221-"

$

'32-

#

3'1""

$

"157' "16"-

!!

?

&

$

$

"1"3

!与单纯脂肪肝组比较(

W

&

$

$

"1"3

!与单纯胆囊疾病组比较(

X

&

$

$

"1"3

!与非脂肪肝非胆囊疾病组比较

表
6

!!

2

组研究对象一般及生化检查资料比较

项目
脂肪肝合并胆囊

疾病组#

%I66"

$

单纯脂肪肝组

#

%I!7!7

$

单纯胆囊疾病组

#

%I'!-

$

非脂肪肝非胆囊

疾病组#

%I2575

$

!

'

$

女性)

%

#

4

$*

!6-

#

2!13'

$

?WX

3-H

#

6"1"'

$

X

H!

#

'51!!

$

X

-65

#

!31"-

$

!317! "1"""

年龄#

!8"

!岁$

331278!213-

?WX

271538!61!'

X

251378!'15-

X

261H-8!61"' H175- "1"""

*Ĉ

#

!8"

!

N

]

'

#

'

$

'-127861'2

X

'H1758613!

X

'-1!286166

X

'61'58'1"! "1273 "1H26

收缩压#

!8"

!

##&

]

$

!6212'8!H1'- !6'1!38!2173 !6"1'-8!316- !'-1278!"165 !1!"5 "1'27

舒张压#

!8"

!

##&

]

$

57125871!' 55127871"5 55132871!" 531-78515- "13-3 "13-2

红细胞#

!8"

!

g!"

!'

'

O

$

31!-8"13' 31!78"13- 31'!8"133 31"-8"1H' !137- "1!!'

白细胞#

!8"

!

g!"

7

'

O

$

H16-8!137 H1328!123 H1368!13' -1"'8!125 !1H52 "1!"'

&\*

#

!8"

!

]

'

O

$

!2!16-8!H135

?WX

!2H1758!31-2

X

!2315-8!H163

X

!2717H8!2156 31!-2 "1"""

血小板#

!8"

!

g!"

7

'

O

$

''!1'!8H21!' '!-12-836152 '!71628351H2 '"71!78H6152 "17-2 "1253

0OE

#

!8"

!

K

'

O

$

'31528!-13'

?WX

6!13-8'61''

X

'713-8''1'5

X

!H1-58!3127 2162- "1"""

0+E

#

!8"

!

K

'

O

$

'!1258715-

?WX

'3132851-2

X

'2127871!-

X

!21H58515' 21357 "1"""

E\

#

!8"

!

##RA

'

O

$

!1528"153

?WX

'1"H8!1-'

X

!1-78"173

X

!13-8"1-7 '175! "1""H

胆固醇#

!8"

!

##RA

'

O

$

31H78!1!5

X

31H28!1"-

X

313-8!1!H

X

21-28!1"! "1325 "135-

O/OBF

#

!8"

!

##RA

'

O

$

21"H8!1"-

?WX

61H28"173

X

61378"17-

X

61668"152 31'H2 "1"""

空腹血糖#

!8"

!

##RA

'

O

$

31578!15- 31728!15H 31568!172 312!8!1-' "13!' "1H"5

!!

?

&

$

$

"1"3

!与单纯脂肪肝组比较(

W

&

$

$

"1"3

!与单纯胆囊疾病组比较(

X

&

$

$

"1"3

!与非脂肪肝非胆囊疾病组比较

--

重庆医学
'"!5

年
!

月第
2-

卷第
!

期



表
2

!!

2

组研究对象慢性疾病发生情况比较!

%

"

4

#$

项目
脂肪肝合并胆囊

疾病组#

%I66"

$

单纯脂肪肝组

#

%I!7!7

$

单纯胆囊疾病组

#

%I'!-

$

非脂肪肝非胆囊

疾病组#

%I2575

$

!

'

$

肥胖
!"'

#

6"17!

$

X

362

#

'-156

$

X

H!

#

'51!!

$

X

2-2

#

71H5

$

!16-5 "1'!3

高血压
!53

#

3H1"H

$

?WX

5!2

#

2'12'

$

X

5H

#

671H6

$

X

75-

#

'"1!3

$

!51-2! "1"""

糖尿病
27

#

!2153

$

?WX

'"7

#

!"157

$

X

''

#

!"1!2

$

X

'"6

#

21!2

$

2167" "1"6-

高脂血症
!77

#

H"16"

$

X

!!'"

#

3516H

$

X

!'3

#

3-1H"

$

X

!376

#

6'13'

$

"1H'2 "12'7

!!

?

&

$

$

"1"3

!与单纯脂肪肝组比较(

W

&

$

$

"1"3

!与单纯胆囊疾病组比较(

X

&

$

$

"1"3

!与非脂肪肝非胆囊疾病组比较

"1$

!

2

组研究对象一般及生化检查资料比较
!

脂肪肝合并胆

囊疾病组在性别#女性$%年龄%血红蛋白#

&\*

$%谷氨酸氨基

转移酶#

0OE

$%天冬氨酸氨基转移酶#

0+E

$%三酰甘油#

E\

$%

低密度脂蛋白#

O/OBF

$方面较单纯脂肪肝组%单纯胆囊疾病组

比较差异均有统计学意义#

$

$

"1"3

$!见表
6

"

"1#

!

2

组研究对象慢性疾病发生情况比较
!

脂肪肝合并胆囊

疾病组在高血压%糖尿病方面较单纯脂肪肝组%单纯胆囊疾病

组比较差异均有统计学意义#

$

$

"1"3

$!见表
2

"

"1B

!

多因素
OR

]

$:T$X

分析
!

本研究以脂肪肝是否合并胆囊疾

病为因变量!选用多因素非条件
OR

]

$:T$X

回归模型进行统计分

析!结果显示!经常不食早餐%油腻饮食%多肉食%多甜食%多饮

茶%性别#女性$%年龄%

O/OBF

是脂肪肝合并胆囊疾病的独立

危险因素!见表
3

"

表
3

!!

相关影响因素多因素
OR

]

$:T$X

分析结果

项目
(

D5

!

'

$ SL 7344<

经常不食早餐
"1325"1!52!'13H7"1"""!15-2 !162'

!

'175-

油腻饮食
"133!"1!7'!!12'!"1""!!1573 !163!

!

'1772

多肉食
!173-"1!5-7312!'"1"""H1!'3 21657

!

7162-

多甜食
"1363"1!H2!"17-5"1""!!15-H !163!

!

'12!5

多饮茶
!1372"1!7-H21'!6"1"""21237 '175H

!

H13H2

性别#女性$

"1275"1'62 21"!3"1"2-!1-35 !1"-5

!

'1H57

年龄
"1"2'"1"!66!1'52"1"""!1!2- !1""'

!

!13H2

O/OBF "126-"1"7H!H13-2"1"""!13-' !1'!2

!

'1'-5

$

!

讨
!!

论

!!

机体受多种因素共同作用!引起脂质成分在肝细胞内过度

蓄积!达到一定含量即可发展为脂肪肝"脂肪肝与胆囊疾病是

否存在相关性目前尚无统一认识!陈德芬等)

7

*发现两者之间并

无关联"而焦大海)

!"

*通过对
23

!

H3

岁体检人群中随机抽样

调查中发现脂肪肝患者发生胆囊疾病的风险明显高于非脂肪

肝者!

D0C(+B/PBO0

等)

!!

*亦有发病风险高的报道"本研究

发现体检人群中脂肪肝患者合并胆囊疾病患病率为
!21H-4

!

非脂肪肝者发生胆囊疾病患病率为
21'24

!两组间比较差异

有统计学意义#

$

$

"1"3

$"与焦大海%

D0C(+B/PBO0

等研究

结果相符!这表明脂肪肝可使胆囊疾病的发病风险提高!究其

原因!可能与脂肪肝状态可发生胆汁胆固醇过饱和%瘦素抵抗%

胆囊收缩功能障碍相关)

!'

*

"

本研究发现经常不食早餐%油腻饮食%多肉食%多甜食%多

饮茶%性别#女性$%年龄%

O/OBF

是脂肪肝患者合并胆囊疾病

的独立危险因素"膳食纤维可与胆汁酸相结合!降低胆石症的

发生风险"而甜食%肉食等高糖%高胆固醇%高饱和脂肪食物可

引起血清胆固醇升高!易引起胆囊疾病的发生"此外!经常不

吃早餐也容易并发胆囊疾病!其可能是由于空腹状态胆汁酸分

泌减少!但胆固醇分泌正常!胆汁长期处于胆固醇过饱和状态!

引起胆汁形成结晶的可能性增加!继而形成胆囊疾病)

!6

*

"女

性脂肪肝患者较易合并胆囊疾病!尤其是老年女性)

!2

*

!可能与

更年期或绝经期后女性激素水平变化有关!雌激素水平下降导

致脂肪素水平下降!加重胰岛素抵抗!胆囊收缩舒张功能减缓!

导致胆道梗阻%胆汁淤积!从而出现胆石症)

!3

*

"脂肪肝与胆囊

疾病可出现于任何年龄"多数学者认为
2"

岁以上人群多发!

且患病率随年龄增长而上升!可能随着年龄增大!机体生理功

能下降!且活动量相对较少!容易导致脂肪在体内的蓄积相

关)

!H

*

"

O/OBF

是胆固醇的转运载体!主要在肝脏合成!

O/OBF

的升高提示胆固醇的转运增加!胆囊中积聚过多的胆固醇!导

致胆固醇呈超饱和状态!同时胆汁酸生成减少!比例失调!从而

出现胆石症"

综上所述!胆囊疾病在脂肪肝患者中的患病率显著高于无

脂肪肝的人群"经常不食早餐%油腻饮食%多肉食%多甜食%多

饮茶%性别#女性$%年龄%

O/OBF

是脂肪肝合并胆囊疾病的独

立危险因素"在临床工作中!应加强对脂肪肝患者的健康教

育!科学合理饮食!改变不良生活习惯!加强规律合理体育锻

炼!既可以降低脂肪肝的发病率!亦可以有效预防胆囊疾病的

发生"
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表
6

!!

东莞农民工亚健康影响因素的
OR

]

$:T$X

!!!

逐步回归分析

自变量
偏回归

系数
标准误统计量

$ SL

7344<

下限 上限

日均工作时间
"1H-5 "1'25-12H-"1""H!17-! !1'!! 61'"3

早餐
a"1625"1!3"312"6"1"'""1-"H "13'H "172-

营养状况
a"173!"1'23!31"H-"1""""165H "1'67 "1H'3

熬夜
"1-5! "1'63!!1"33"1""!'1!56 !16-5 61237

经历负性事件
"1-37 "1'66!"1H'H"1""!'1!63 !1636 616H7

截距
"1236 !1'73"1!''"1-'-!13-6 a a

!!

a

&无数据

$

!

讨
!!

论

!!

目前研究认为亚健康状态具有双向转化特点!既可回归健

康!又可进展为疾病)

3B5

*

!若能够找出影响外来农民工亚健康发

生的影响因素!对其开展行之有效的干预措施!将促使亚健康

状态逆转"

本研究影响因素结果显示日均工作时间长于
!";

%经常熬

夜及经历负性事件为东莞市外来农民工亚健康状态发生的危

险因素!吃早餐及营养状况好为外来农民工亚健康状态的保护

性因素!此结果与既往研究结果一致)

3B-

*

"睡眠不足或睡眠丧

失都可能产生精神疲劳及影响脑的正常功能)

7

*

!保持充足的睡

眠时间!不仅可以消除机体的疲劳!使人体产生新活力!还与机

体免疫力的提高%抵抗疾病能力的增强有着密切的关系"外来

农民工日均工作时间
!";

及以上者的亚健康检出率高达

5-124

!经常熬夜农民工亚健康状态检出率达
5H174

!提示日

均工作时间过长及经常熬夜农民工应作为亚健康预防的重点

人群!加强干预!企业应考虑调整工人工作安排!适当减少加班

时间%减轻工人负担"此外!经历负性事件往往使个体产生心

理不安%意志消沉%焦虑等负面情绪!增加个体心理压力%危害

个体身心健康发展!长期受负面情绪的不良影响!容易导致多

种疾病的发生"东莞市外来农民工中有负性事件经历者的亚

健康检出率高于无负性事件经历者达
!'1!4

!提示有负性事

件经历者亦应作为亚健康干预的重点人群"按时早餐能够保

障机体全天正常代谢所需的能量和营养!长期不吃早餐会引起

多种营养不足甚至营养缺乏症"外来农民工中每天吃早餐者

的亚健康状态检出率为
-'164

!有时吃早餐者亚健康状态检

出率为
571H4

!提示按时吃早餐!在身体症状%精力%社会适应

方面以及亚健康总体情况上都好于不规律吃早餐的农民工"

营养状况往往与多种慢性疾病有密切关系!营养状况一般者亚

健康状态检出率
57154

!较营养状况良好者的亚健康状态检

出率高约
!-134

!提示应高度重视外来农民工营养改善情况!

有关部门应采取有力的措施!不断改善外来农民工营养健康状

况!从而遏制亚健康状态!防治疾病发生"

综上所述!针对东莞市外来农民工亚健康特征及分布特

点!提出以下干预措施"#

!

$有关部门应定期以讲座%网络%知

识竞答等方式开展健康宣教(#

'

$企业应根据实际情况合理安

排工人的工作时间!建立体育和娱乐区供员工放松!成立心理

咨询室!及时疏导外来农民工的心理压力(#

6

$外来农民工个体

也应积极改善机体营养状况!养成良好的饮食习惯和作息时

间!形成科学合理的生活方式减少亚健康的发生"
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