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摘  要 

糖尿病的发生率逐渐升高，尤其是2型糖尿病。随着糖尿病病程的增加，各项并发症的发病率也随之升

高。尤其是2型糖尿病导致的慢性并发症，对人们的健康、心理及经济等各个方面均有一定的影响。近

几年的研究均表明了脂质代谢对糖尿病的发病机制及其并发症的发生及进展有一定的影响。载脂蛋白

B/A-1比值作为新的代谢紊乱标志物的指标之一，可评价糖尿病患者血管相关并发症。本文就载脂蛋白

B/A-1比值在2型糖尿病血管并发症中的作用的相关研究进行综述。 
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Abstract 
The prevalence of type 2 diabetes is on the rise, leading to an increase in associated complications 
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over time. In particular, the chronic complications caused by type 2 diabetes have a certain impact 
on people’s health, psychology and economy. Recent studies have highlighted the impact of lipid 
metabolism on the development and progression of diabetes-related complications. Given that the 
ApoB/A-1 ratio can serve as a valuable indicator for assessing metabolic disorders and evaluating 
chronic complications in patients with diabetes. This review provides an overview of relevant re-
search concerning the role of ApoB/A-1 ratio in vascular complications of type 2 diabetes. 
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1. 引言 

据 2023 年 WHO 报道，在 2000 年到 2019 年期间，糖尿病导致死亡的人数较同期增加了 3%，仅 2019
年有 200万人因糖尿病而导致死亡，糖尿病的发生率日渐升高，其中以 2型糖尿病为著。2型糖尿病(T2DM)
是一种多种病因导致慢性高血糖为特征的代谢性疾病，严重影响人们的健康、心理、经济等多方面。T2DM
对机体的主要损害多由其慢性并发症导致，主要累及多个组织及脏器，如肾脏、视网膜、神经、足等[1]，
导致一系列机体改变，进而进一步影响人们的生活。而 T2DM 的发病机制比较复杂，目前较为认可的包

括脂代谢及糖代谢紊乱、胰岛素抵抗、炎症、遗传因素、环境因素等[2]。而近几年的大量研究发现脂质

代谢对糖尿病的发生及发展有一定的影响作用[3]。 
载脂蛋白参与机体内脂代谢过程中的运输，由肝脏及小肠合成，主要参与保持机体脂蛋白的稳定、

结合及转运等，参与动脉粥样硬化的发生[4] [5]，而当前研究较多的是载脂蛋白 A-1 (Apo-A1)和载脂蛋白

B (Apo-B)。Apo-A1 属于高密度脂蛋白(HDL-C)的载脂蛋白，与胆固醇逆转运相关。Apo-B 属于低密度脂

蛋白(LDL-C)的载脂蛋白，参与脂质的转运。两者均可降低胆固醇、防止脂质沉积及抗动脉粥样硬化

[6]-[9]。而载脂蛋白 B/A-1 比值(Apo A-1/B)作为一种脂蛋白比值，对动脉硬化颗粒间的平衡及机体胰岛

素抵抗有一定作用。且 Apo A-1 及 Apo B 稳定，不易受调脂药物的影响，与心血管不良事件息息相关[9]。 

2. Apo B/A-1 比值与糖尿病肾病 

糖尿病肾病(DKD)是慢性肾脏病(CKD)的重要类型之一，常导致终末期肾病，是 1 型糖尿病(T1DM)
的主要死因，T2DM 中，严重性仅次于心、脑血管疾病。常发生于病程超过 10 年的患者。主要病理改变

为脂代谢异常引起脂质在肾小球及肾小管的沉积，导致脂质吸收障碍，进而促进肾小球系膜增生等改变。

主要表现为不同程度的蛋白尿及肾小球滤过率的进行性下降。且 DKD 当前最可靠的诊断为“肾穿刺活检”，

但其属于有创操作且术后易发生感染、出血等风险，暂不考虑作为首选。因此，有必要寻找一种操作简单、

不良反应小或者少的指标有利于早期识别 DKD 的发生，防止病情进一步恶化的可能。脂质代谢紊乱参与

糖尿病肾病的发生及发展[9]。有研究表明，Apo A-1/Apo B 比值作为脂质代谢的指标之一，可作为 T2DM
患者早期肾病风险的可靠指标。有一项纳入 80 名 T2DM 患者的研究发现，单纯 T2DM 组、早期 DKD 组、

中晚期 DKD 组 Apo A-1/Apo B 比值逐渐明显升高。当 Apo A-1/Apo B 比值预测早期 DN 的 AUC 为 0.821
时，敏感度及特异度最高，故可作为预测 T2DM 患者早期肾病(DN)的独立危险因素[10] [11]。 
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3. Apo B/A-1 比值与糖尿病视网膜病变 

糖尿病视网膜病变(DR)是一种由是一种由糖代谢紊乱进而导致视网膜局部病变微血管病变，常发生

于病程大于 10 年的患者，可引起失明，对人们日常的生活和工作有很大影响[12]。根据国际分级标准依

据散瞳后眼镜检查可将糖尿病视网膜病变分为非增殖期糖尿病视网膜病变(NPDP)及增殖期视网膜病变

(PDR)两大类。当前筛查的主要手段包括眼镜检、眼底照相、光学相关断层扫描(OCT)、荧光素血管造影

(FFA)、超声检查等[13]。但基于这些操作实施的局限性及复杂性，故需寻找简单、安全的新的指标来评

估 DR 的严重程度。王庄等研究表明，血清 ApoB 和 ApoB/ApoA1 水平呈正相关，比值越高，DR 的发生

的几率越大，且对 DM 患者的全身及视网膜的微血管功能影响较为明显[14] [15]。一项纳入 208 例 T2DM
患者，根据眼底检查结果分为：非增殖期视网膜病变无黄斑水肿组、非增殖期视网膜病变有黄斑水肿组、

增殖期视网膜病变无黄斑水肿组和增殖期视网膜病变有黄斑水肿组，对比结果发现，在纳入的 T2DM 患

者中，血清 ApoB 水平每增加 0.1 g/l，发生增殖期视网膜病变和黄斑水肿的危险性增加 1.2 倍，血清 ApoB
及 Apo B/A-1 比值是增殖期视网膜病变和黄斑水肿显著的代谢性危险因素[16]。还有纳入 178 名 T2DM
患者中将其按照眼底照相及血管荧光结果分为六期，并按悉尼国际眼科会诊标准分为单纯 T2DM 和 DR
组，结果显示 DR 组较 DM 组相比 ApoA1 降低，ApoB 增高，ApoB/ApoA1 比值增大。提示 ApoB/ApoA1
比值增大使 DR 发生的风险增加[17]。 

4. Apo B/A-1 比值与糖尿病心血管疾病 

T2DM 发生动脉粥样硬化的概率极大，其常见高危因素常见有肥胖、高血压、血脂异常等。糖尿病

累积的大血管多为心肾动脉、脑动脉等，有可能引发冠心病、脑出血、脑梗死等。且发病更早、起病更

快。T2DM 是冠心病的等危症，糖尿病合并及心血管疾病(CVD)如心梗、心律失常等并发症死亡率显著

提高[18]。当前临床多用冠脉造影来评估冠心病严重程度，可了解管腔狭窄的程度。但该检查属于有创检

查，且操作复杂、费用较高，应用较局限[19]。因此需早期识别动脉粥样硬化，延缓疾病进展，早干预、

早治疗可明显改善患者预后、降低死亡率。其他横断面研究显示，糖尿病患者 ApoB/ApoA-I 比值与 CIMT
呈正相关。相关研究表明在 LDL-C 水平低于 100 mg/dL 的 T2DM 患者中，ApoB/ApoA-I 比值与颈动脉粥

样硬化风险独立相关[20] [21]。一项纳入 325 例 PCI 术后的 T2DM 患者研究得出，预后较差组 ApoA1 水

平低于预后良好组，ApoB 水平高于预后良好组，预后良好组 ApoB/ApoA-I 比值显著低于预后较差组，

表明 PCI 术后患者的 ApoA1、ApoB 水平与预后情况相关 Apo B/A-1 比值对冠心病患者 PCI 术预后有较

高的敏感度，是患者 PCI 术预后独立不良的独立影响因素[22]。 

5. Apo B/A-1 比值与糖尿病足 

T2DM 是一种是较为常见的内分泌代谢性疾病，而糖尿病患者，尤其是病程超过一定年限的，约

4%~10%糖尿病患者均患有不同程的糖尿病足(DF)，DF 每年的发病率约为 2%~3%，每年约 50%的糖尿

病患者因 DF 需要截肢治疗，且 DF 死亡率高达 39%~68%。主要累积下肢远端神经，导致其发生异常及

病变，有极高致残率及致死率[23]-[25]。有研究表明，载脂蛋白可与结合和转运脂质，对脂蛋白结构的稳

定、脂蛋白关键酶活性的调节均有作用[26]。一项纳入了 96 名 DF 患者的研究发现，其他指标联合 Apo-A1
对 DF 的灵敏度及特异度明显高于不联合 Apo-A1 [27] [28]。且龚等人的研究侧面印证了 DF 患者血清 Apo 
B/A-1 比值水平较单纯 T2DM 水平高，且比值随着 DF 的严重程度随着升高[29]。徐等的研究证明了 Apo 
B/A-1 比值是 DF 发生的独立危险因素，二者呈正相关，联合 Apo B/A-1 比值的指标较单独指标诊断 DF
的敏感度、特异度均有一定提高[30]。 
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6. 结语 

综上所诉，Apo B/A-1 比值作为近几年新发现的脂质代谢指标，参与 T2DM 发生慢性并发症的发生

和发展，有很大希望预测糖尿病慢性并发症的进展。通过对 Apo B/A-1 比值的研究，证明了 Apo B/A-1
比值对糖尿病肾病、糖尿病视网膜病变、心脑血管病变及糖尿病足等的发生、预后、进展均有一定的作

用，进而检测 Apo B/A-1 比值，对疾病的进一步恶化可有延缓作用，可明显改善或者提高患者的生活质

量、减轻患者经济负担。后期可进一步加大样本量，进一步研究炎症与其他相关并发症的关系，并确定

其对疾病的特异度及敏感度。 
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