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·论著·

　　糖尿病属于代谢性疾病，其显著特征为高血糖。

其发病原因是胰岛细胞的激素分泌情况出现缺陷或障

碍。其发病与家族遗传具有较大关联性，经数据显

示，在遗传综合征中，糖尿病发病倾向约为60种以 

上
[1]
。其治疗延误会造成肾脏或眼部的病变障碍，可

能对患者生命造成威胁。糖尿病的主要并发症为下肢

动脉硬化或是颈动脉硬化，该种并发症具有极强的隐
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【摘要】目的 分析和评估超声在诊断糖尿病患者颈动脉及下肢动脉硬化中临床应用价值。方法 选择本院于2014年10

月～2017年2月间收治的100例糖尿病患者与同期100例非糖尿病患者为研究主体。设定为A组和B组，均给予彩色

多普勒超声检查。对比两组颈动脉与下肢动脉的检测结果。结果 A组颈动脉的IMT（颈动脉内膜中层厚度）发生

率（86.00%）、斑块检出率（62.00%）与狭窄发生率（36.00%）均高于B组的23.00%，16.00%和14.00%，对比差

异明显，有统计学意义（P＜0.05）。A组下肢动脉的IMT发生率（82.00%）、斑块检出率（80.00%）与狭窄发生率

（34.00%）均高于B组的15.00%，13.00%和11.00%，对比差异显著，有统计学意义（P＜0.05）。A组中，内膜检查

结果为：近分叉部位的IMT不均匀增厚明显，为62例，发生率是62.00%；下肢动脉内膜粗糙不均匀增厚为80例，发

生率为80.00%。结论 为糖尿病患者进行超声检查，可以较好的诊断出颈动脉与下肢动脉的病变情况，及早发现动

脉粥样硬化的发生，对患者进行有效治疗，其诊断价值显著，安全性高，可推广。
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Clinical Value of Ultrasonography in the Diagnosis of Carotid and Lower Extremity 
Atherosclerosis in Diabetic Patients
WANG Cong, ZENG Jun-yi. Department of Function, Shunde Hospital, Southern Medical University, Foshan 528300, Guangdong Province, China

[Abstract] Objective  To analyze and evaluate the clinical value of ultrasound in the diagnosis of diabetic patients with carotid and 
lower extremity arteriosclerosis. Methods  In our hospital from October 2014 to February 2017 100 cases of diabetic 
patients compared with 100 cases of non diabetic patients as the research subject. The set of A group and B group 
were given color Doppler ultrasound examination. The detection results were compared between the two groups of 
carotid and lower extremity arteries. Results  In A group, the carotid IMT (carotid intima-media thickness) incidence 
rate (86%),(62%) the detection rate of plaques and stenosis rate (36%) was higher than that of B group was 23%, 16% 
and 14%, the difference was significant. There was statistical significance (P<0.05) the incidence of lower extremity 
arteries in. A group IMT (82%),(80%) the detection rate of plaques and stenosis rate (34%) was higher than that of B 
group was 15%, 13% and 11%, compared with significant difference, with statistical significance (P<0.05). A In the 
group, endometrial examination results: near IMT bifurcation sites of uneven thickening, 62 cases, the incidence was 
62%, lower extremity arterial intimal rough uneven thickening in 80 cases, the incidence rate was 80.00%. Conclusion 
For patients with diabetes by ultrasonography, can better diagnose lesions of carotid and lower extremity arteries the 
incidence of atherosclerosis, early detection, effective treatment of the patients, the diagnostic value was high, the 
security can be extended.
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匿性，临床诊断难度大。通常情况下，发现动脉硬

化指征时，病情已进入到晚期阶段，治愈率大幅下   

降
[2]
。目前，多采用超声诊断法判定糖尿病患者的动

脉硬化情况，其效果较佳。本文旨在分析超声在诊断

糖尿病患者颈动脉及下肢动脉硬化中临床应用价值，

详细如下。
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　　1  资料与方法

　　1.1 一般资料  选择本院于2014年10月～2017

年2月间收治的100例糖尿病患者与同期100例非

糖尿病患者为研究主体。设定为A组和B组。A组

中，男55例，女45例；年龄范围是40-92岁，平均

(61.24±4.26)岁；病程范围是65d-11年，平均

(3.24±2.06)年。B组中，男57例，女43例；年龄范

围是42-92岁，平均(61.15±4.02)岁；病程范围是

67d-10年，平均(3.81±2.17)年。对比以上数据，差

异不具有显著性，无统计学意义(P＞0.05)，可以比

较。

　　1.2 方法  所有患者均进行彩超检查，检查机

器为GE vividE9、飞利浦ie33，探头频率设置为

7-13MHz。协助患者取仰卧体位，行颈动脉检查，具

体操作为：沿着患者的熊锁乳突肌外侧进行纵横切面

扫描检查，同时对颈总动脉等进行检查。在进行下肢

动脉检查时，患者同样取仰卧体位，分别检查其股浅

动脉与股总动脉等。使膝关节及踝关节弯曲，检查胫

前动脉等动脉；俯卧位，检查胫腓干及胫后动脉等。

并观察动脉中内膜厚度，动脉内有无斑块，斑块的形

态、大小、数量，评估回声情况、管腔有无狭窄和血

流动力学等。

　　1.3 观察指标  观察患者的颈动脉和下肢动脉的

IMT发生率、板块检出率与狭窄发生率，同时评估内

膜检查情况。

　　1.4 诊断标准  内膜的增厚标准是，0.85mm

＜IMT＜1.5 m m，若是分叉处，IMT则应该超过

1.0mm
[3]
。

　　1.5 统计学分析  数据通过SPSS16.0软件加以

处理，内膜检查情况，颈动脉和下肢动脉的IMT发生

率、板块检出率与狭窄发生率用(%)表示，行χ
2
检

验，若P＜0.05，则说明差异明显，有统计学意义。

　　2  结   果

　　2.1 对比颈动脉检查结果  A组颈动脉的IMT发生

率、斑块检出率与狭窄发生率均高于B组，对比差异

明显，有统计学意义(P＜0.05)，结果见表1。

　　2.2 对比下肢动脉检查结果  A组下肢动脉的IMT

发生率、板块检出率与狭窄发生率均高于B组，对比

差异显著，有统计学意义(P＜0.05)，结果见表2。

　　2.3 内膜检查结果  A组中，内膜检查结果为：

近分叉部位的IMT不均匀增厚明显，为62例，发生率

是62.00%；下肢动脉内膜粗糙不均匀增厚为55例，发

生率为55.00%。

　　3  讨   论

　　糖尿病的高发病率与人们生活方式变化、饮食结

构调整有关，其是威胁人类健康的无形杀手之一
[4]
。

糖尿病的临床特征为高血糖，长时间高血糖会造成患

者心脏、血管、肾脏和眼部的组织性损害，进而影响

患者的整体健康水平。糖尿病治疗不当或延误，会引

发诸多并发症，其中最为显著的是颈动脉和下肢动脉

硬化。以上并发症的出现原因是糖耐量长期异常，脂

质代谢严重障碍与糖代谢紊乱等
[5]
。如今，临床医学

中利用IMT与斑块评价动脉硬化的发生情况，且将其

作为首要指标。经实验表明，IMT与颈动脉斑块会引

发冠心病或是脑梗死，使患者病情急剧恶化，造成不

可逆性损伤。所以，为了有效防止心脑血管类疾病发

生，需尽早诊断颈动脉斑块与内膜病变情况，以减轻

不良事件的发生率。 

　　糖尿病早期，患者的下肢动脉较容易发生病变，

并且硬化的发展较快。随着病程延长，动脉硬化的斑

块形成几率便会大幅升高
[6]
。所以诊断糖尿病患者的

下肢动脉与颈动脉病变，能够有效指导病情治疗，并

能加强预后。目前临床中的诊断方法多会对患者机体

造成损伤，且费用高昂。超声检查，尤其是彩色多普

勒超声，具有无创性、灵活性强和检查方便等优势，

因此可充分用于该病的诊断中
[7]
。经超声检查后，能

够对糖尿病患者的下肢动脉和颈动脉斑块情况作出明

确显示，进而制定科学的治疗方案，以避免粥样硬化

表1  对比颈动脉检查结果 [n（%）]

分组	 例数	 IMT发生率    斑块检出率	   狭窄发生率

A组	 100	 86（86.00）   62（62.00）  36（36.00）

B组	 100	 23（23.00）   16（16.00）  14（14.00）

χ2		    80.028	 44.472	      12.907

P		    0.000	        0.000	      0.000

表2  对比下肢动脉检查结果 [n（%）]

分组	 例数	 IMT发生率   斑块检出率   狭窄发生率

A组	 100	 82（82.00）  80（80.00）  34（34.00）

B组	 100	 15（15.00）  13（13.00）  11（11.00）

χ2		    89.861       34.667	     15.168

P		    0.000	       0.000	     0.000
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发生。彩色超声可对血流信号进行直观显示，以确定

该病患者的管腔回声与血管管壁回声情况，进而判定

有无动脉硬化形成。若患者经彩超检查后，可见斑块

阻塞或是动脉狭窄等情况，同时血管肿胀较轻，血流

信号极弱甚至消失，则可以判断血管存在缺血情况但

无坏死，此时可以给予及时治疗
[8]
。

　　结果显示：A组颈动脉的IMT发生率、斑块检出率

与狭窄发生率均高于B组，对比差异明显(P＜0.05)。

A组下肢动脉的IMT发生率、板块检出率与狭窄发生率

均高于B组，对比差异显著(P＜0.05)。A组中，内膜

检查结果为：近分叉部位的IMT不均匀增厚明显，为

62例，发生率是62.00%；下肢动脉内膜粗糙不均匀增

厚为80例，发生率为80.00%。由此可知，为糖尿病患

者进行超声检查，利于颈动脉与下肢动脉病变的有效

检出，其对IMT、斑块与狭窄的检出率均较高，可以

较好的诊断出颈动脉与下肢动脉的病变情况，及早发

现动脉粥样硬化的发生，对患者进行有效治疗，减轻

患者痛苦，应用价值显著，可推广。
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进行分离提取及清洗后抽取混浊液注射到母体中，刺

激母体产生封闭抗体。当患者再次妊娠时，机体内的

封闭抗体便可以识别来自男方的抗原，两者结合后便

可产生封闭作用，达到保护胚胎的目的，使胚胎可以

安全的生长
[7-8]

。

　　本研究分析淋巴细胞主动免疫治疗对封闭抗体阴

性复发性流产患者妊娠结局的影响，结果显示，观察

组经过治疗后封闭抗体阳性率明显高于对照组，差异

显著(P＜0.05)，表明采用淋巴细胞免疫治疗后，增

加了患者体内封闭抗体的浓度，进而增加了封闭抗体

的阳性率；比较两组治疗后妊娠成功率，观察组患者

经过治疗后妊娠成功率为82.86%，明显高于对照组

60.00%，差异显著(P＜0.05)，表明淋巴细胞主动免

疫治疗不仅提高了母体内封闭抗体阳性率，再次受孕

时，抗体可以识别出来自男方的抗原，经过结合便可

产生保护胚胎的作用，继而提高了妊娠成功率。由此

可见，淋巴细胞主动免疫治疗可有效提高封闭抗体阳

性浓度，有利于提高再次妊娠成功率。

　　综上所述，采用淋巴细胞主动免疫治疗改善了因

封闭抗体阴性造成的复发性流产，增加了母体中封闭

抗体阳性率，提高了妊娠成功率，治疗效果显著，在

临床应用中值得推广。
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