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7 473 例健康体检者血脂和血糖检测结果分析

王宁 李晓东 孙继芹 戴宏斌 崔红萍

【摘要】 目的 分析不同性别和年龄健康体检者血脂指标与空腹血糖（FBG）水平以及异常情况分布。

方法 选择曲靖市第二人民医院体检中心 2019 年 1—9 月接待的 7 473 名健康体检者作为研究对象，根据

年龄分为 7 组，分别为≤30 岁、31～40 岁、41～50 岁、51～60 岁、61～70 岁、71～80 岁、≥81 岁组。采用酶

法检测血脂指标〔包括总胆固醇（TC）、三酰甘油（TG）、高密度脂蛋白胆固醇（HDL-C）、低密度脂蛋白胆固

醇（LDL-C）〕，采用己糖激酶法检测 FBG，分析并比较不同性别和不同年龄组上述指标的检测结果以及异常

情况。结果 男性的 FBG、TC、TG、LDL-C 水平均明显高于女性〔FBG（mmol/L）：5.30±1.45 比 5.06±1.16， 

TC（mmol/L）：4.48±0.94 比 4.40±0.91，TG（mmol/L）：2.36±2.32 比 1.63±1.58，LDL-C（mmol/L）：2.85±1.99 比 

2.75±1.80，均 P＜0.05〕，HDL-C 水平明显低于女性（mmol/L：1.22±0.30 比 1.38±0.30，P＜0.05）。随年龄增加，

FBG、TC、TG、LDL-C 水平均逐渐升高，FBG 在 71～80 岁组达最高〔（5.99±1.87）mmol/L〕，TC 在 61～70 岁 

组达最高〔（4.79±1.01）mmol/L〕，TG 在 51～60 岁组达最高〔（2.35±2.28）mmol/L〕，LDL-C 在 61～70 岁组达

最高〔（3.02±0.82）mmol/L〕，之后各指标均有所下降；不同年龄组血脂指标和 FBG 水平比较差异均有统计学

意义（均 P＜0.05）。男性 FBG、TG、LDL-C 升高比例均明显高于女性〔FBG：8.4%（398/4 753）比 3.5%（94/2 720），

TG：30.3%（1 441/4 753）比 15.0%（408/2 720），LDL-C：11.7%（554/4 753）比 9.2%（250/2 720），均 P＜0.05〕。

随年龄增加，FBG、TG、LDL-C 升高比例均逐渐升高，FBG 在 71～80 岁组达最高〔21.2%（46/217）〕，TG 在

41～50 岁组达最高〔28.5%（628/2 207）〕，LDL-C 在 61～70 岁组达最高〔19.6%（103/526）〕，之后上述指标升

高比例均有所下降；不同年龄组比较差异均有统计学意义（均 P＜0.05）。结论 高脂血症和糖尿病的发生

与人们的年龄增长、不良饮食习惯及生活方式有着密切关系，且高血脂和高血糖的发病呈现年轻化趋势；重

视健康体检者的血脂和血糖筛查结果，倡导良好饮食习惯和生活方式对预防疾病有重要意义。

【关键词】 健康体检 ； 血脂 ； 空腹血糖 ； 检测结果
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【Abstract】 Objective To analyze the levels and abnormalities distribution of blood lipid indexes and 

fasting blood glucose (FBG) in healthy subjects with different genders and age groups. Methods A total of 7 473 

healthy subjects in physical examination center of Qujing Second People's Hospital from January to September 

2019 were selected as research objects and divided into 7 groups according to age, such as ≤30, 31-40, 41-50, 

51-60, 61-70, 71-80 and ≥81 years old groups. Enzyme method was used to detect blood lipid indexes [including 

total cholesterol (TC), triglyceride (TG), high-density lipoprotein cholesterol (HDL-C) and low-density lipoprotein 

cholesterol (LDL-C)]. Hexokinase method was used to detect FBG. The detection results and abnormalities of the 

above indexes in different genders and age groups were analyzed and compared. Results The levels of FBG, TC, 

TG and LDL-C in male were significantly higher than those in female [FBG (mmol/L): 5.30±1.45 vs. 5.06±1.16, 

TC (mmol/L): 4.48±0.94 vs. 4.40±0.91, TG (mmol/L): 2.36±2.32 vs. 1.63±1.58, LDL-C (mmol/L): 2.85±1.99 vs. 

2.75±1.80, all P < 0.05], and the level of HDL-C was significantly lower than that of female (mmol/L: 1.22±0.30 vs.  

1.38±0.30, P < 0.05). The levels of FBG, TC, TG and LDL-C increased gradually with age, and FBG reached the highest  

in 71-80 years old group [(5.99±1.87) mmol/L] and TC was the highest in 61-70 years old group [(4.79±1.01) mmol/L],  

TG was the highest in 51-60 years old group [(2.35±2.28) mmol/L], LDL-C was the highest in 61-70 years old 

group [(3.02±0.82) mmol/L], and then the above indexes decreased. There were significant differences in levels 

of blood lipid indexes and FBG among different age groups (all P < 0.05). The increasing proportions of FBG, TG 

and LDL-C in male were significantly higher than those in female [FBG: 8.4% (398/4 753) vs. 3.5% (94/2 720),  
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 随着我国经济持续发展，人民生活水平不断提

高，我国居民的生活方式和饮食结构发生了较大的

变化，高脂血症和糖尿病的发病率呈逐年上升趋势，

发病年龄日益年轻化。糖尿病如未能得到及时有效

的控制，易对眼部、心、肺、神经系统等各组织器官

造成慢性损伤，导致功能障碍，严重影响患者身体健

康和生活质量［1-2］。血脂代谢紊乱引起的心脑血管

疾病是危害人类健康的常见疾病［3］。健康体检是

一种对受检者全身健康状态进行全面检查的手段，

对多种疾病的检出均有较高的应用价值［4-5］。分析

体检人群的血脂和血糖水平，对糖尿病和心血管疾

病的一、二级预防具有重要意义。

1 资料与方法 

1.1 研究对象及分组　选择 2019 年 1— 9 月在本院

健康体检中心进行体检的 7 473 名受检者作为研究

对象，其中男性 4 753 人，女性 2 720 人 ；年龄 16～ 

94 岁，平均（44.84±13.50）岁。根据年龄将研究对

象分为 7 组：≤30 岁组、31～40 岁组、41～50 岁组、

51～60 岁组、61～70 岁组、71～80 岁组、≥81 岁组。

1.2 研究方法　抽取受检者空腹静脉血 3～5 mL，

以 3 500 r/min（离心半径 13.5 cm）离心 10 min，分离

血清后尽快进行检验。采用酶法检测总胆固醇（total 

choiesterol，TC）、三酰甘油（triglyceride，TG）、高密度

脂蛋白胆固醇（high-density lipoprotein cholesterol，

HDL-C）、低密度脂蛋白胆固醇（low-density lipoprotein 

cholesterol，LDL-C），采用己糖激酶法测定空腹血糖

（fasting blood glucose，FBG）。检测仪器使用日本日

立公司 7600-110 全自动生化分析仪，FBG、TC、TG 

检测试剂购自北京中生北控生物科技股份有限公

司，HDL-C、LDL-C 检测试剂购自日本第一化学药

品株式会社。

1.3 结果判读　本实验室各指标正常参考值范围 ：

TC 为 3.35～6.47 mmol/L，TG 为 0.48～2.20 mmol/L， 

FBG为3.50～6.20 mmol/L，HDL-C为0.75～1.96 mmol/L， 

LDL-C 为 1.50～3.60 mmol/L。轻度异常为指标升高

或降低幅度≤参考范围上限或下限的 10%，异常为

升高或降低幅度＞参考范围上限或下限的 10%。

1.4 伦理学　本研究符合医学伦理学标准，并通过

本院伦理委员会审批（审批号 ：20210224），所有检

测均获得过受检者或家属的知情同意。

1.5 统计学方法　采用 SPSS 15.0 统计软件分析

数据，符合正态分布的计量资料以均数 ± 标准差

（x±s）表示，组间比较采用 t 检验 ；计数资料以构成

比或率（%）表示，组间比较采用 χ2 检验或秩和检

验。P＜0.05 为差异有统计学意义。

2 结果 

2.1 一般资料和年龄分布　本研究共纳入 7 473 名 

受检者，其中女性受检者 2 720 人，平均年龄（44.86± 

12.20）岁 ；男性受检者 4 753 人，平均年龄（44.85± 

13.90）岁。各年龄组中人数最多的为 41～50 岁组，

共 2 207 人（占 29.53%），其 次 为 31～40 岁 组，共

1 603 人（占 21.45%）。各年龄组受检者分布见图 1。

图 1 7 473 名受检者各年龄段分布图

2.2 不同年龄组受检者的 FBG 和血脂指标比较　 

随着年龄增加，FBG、TC、TG、LDL-C 水平均逐渐升

高，71～80 岁组 FBG 水平最高，≥81 岁组有所下降；

TG: 30.3% (1 441/4 753) vs. 15.0% (408/2 720), LDL-C: 11.7% (554/4 753) vs. 9.2% (250/2 720), all P < 0.05]. The 

proportions of abnormal FBG, TG and LDL-C increased gradually with age, that of FBG was the highest in 71-80 

years old group [21.2% (46/217)], that of TG was the highest in 41-50 years old group [28.5% (628/2 207)], and 

that of LDL-C was the highest in 61-70 years old group [19.6% (103/526)]. After that, the proportion of abnormal 

indexes decreased. There were significant differences in the distribution of indexes among different age groups  

(all P < 0.05).  Conclusion The occurrence of hyperlipidemia and diabetes mellitus was closely related to 

people's age growth, bad eating habits and living mode. The incidence of hyperlipidemia and hyperglycemia 

showed a younger trend. It is of great significance to pay attention to the screening results of blood lipid and blood 

glucose of healthy people and advocate good eating habits and lifestyle for disease prevention.

【Key words】 Physical examination; Blood lipid; Fasting blood glucose; Test results



·  100  · 实用检验医师杂志 2021 年 6 月第 13 卷第 2 期  Chin J Clin Pathol，June 2021，Vol.13，No.2

FBG 呈随年龄增长而增高的趋势，其中 71～80 岁

组的 FBG 升高比例最高，其次为≥81 岁、61～70 岁

组，均超过 10%。各年龄组的 TC、HDL-C 异常比

例均较其他指标低 ；TG、LDL-C 轻度升高比例均低

于升高比例 ；TG 升高比例为 5 个项目中最高，其中

31～80 岁各组均＞20% ；41～80 岁各组 LDL-C 升

高比例均＞10%，其中 61～80 岁组更高。在不同年

龄组中 FBG、TG、HDL-C、LDL-C 异常比例均高于轻

度异常比例。见表 3。

表 2 不同性别受检者的 FBG
和血脂指标比较（x±s）

性别
人数

（名）
FBG

（mmol/L）
TC

（mmol/L）
TG

（mmol/L）
HDL-C

（mmol/L）
LDL-C

（mmol/L）

男性 4 753 5.30±1.45 4.48±0.94 2.36±2.32 1.22±0.30 2.85±1.99

女性 2 720 5.06±1.16 4.40±0.91 1.63±1.58 1.38±0.30 2.75±1.80

t 值 5.607 3.137 19.836 -10.884 3.558

P 值 0.000 0.000   0.000     0.000 0.000

注：FBG 为空腹血糖，TC 为总胆固醇，TG 为三酰甘油，HDL-C 为 
高密度脂蛋白胆固醇，LDL-C 为低密度脂蛋白胆固醇

61～70 岁组 TC 水平最高，≥71 岁各组逐渐下降；

51～60 岁组 TG 水平最高，≥61 岁各组逐渐降低；

61～70岁组LDL-C水平最高，≥71岁各组逐渐下降。

各年龄组间比较，≤30 岁与≥31 岁各组 HDL-C 水平

比较差异具有统计学意义（P＜0.05），而≥31 岁各组 

间差异不大。见表 1。

表 1 不同年龄组受检者的 FBG 和血脂指标比较（x±s）

年龄组
人数

（名）
FBG

（mmol/L）
TC

（mmol/L）
TG

（mmol/L）
HDL-C

（mmol/L）
LDL-C

（mmol/L）

≤30 岁 1 263 4.77±0.60 4.05±0.74 1.58±1.28 1.35±0.31 2.61±0.69

31～40 岁 1 603 4.96±0.92 4.29±0.85 2.09±2.21 1.28±0.30 2.73±0.71

41～50 岁 2 207 5.23±1.42 4.55±0.92 2.26±2.22 1.27±0.31 2.85±0.77

51～60 岁 1 562 5.48±1.62 4.68±0.98 2.35±2.28 1.25±0.30 2.94±0.80

61～70 岁 526 5.74±1.54 4.79±1.01 2.04±1.80 1.29±0.32 3.02±0.82

71～80 岁 217 5.99±1.87 4.66±1.03 2.01±1.91 1.27±0.29 2.94±0.85

≥81 岁 95 5.80±1.63 4.25±0.97 1.56±0.87 1.26±0.29 2.60±0.85

F 值 123.544 58.238 35.746 10.478 8.472

P 值     0.000   0.000   0.000   0.000 0.000

注：FBG 为空腹血糖，TC 为总胆固醇，TG 为三酰甘油，HDL-C 为
高密度脂蛋白胆固醇，LDL-C 为低密度脂蛋白胆固醇

2.3 不同性别受检者 FBG 和血脂指标比较　不同

性别受检者 FBG、TC、TG、HDL-C、LDL-C 水平比

较差异均有统计学意义，其中男性的 FBG、TC、TG、

LDL-C 水平均明显高于女性，而 HDL-C 水平明显

低于女性（均 P＜0.01）。见表 2。

2.4 受检者 FBG 和血脂指标异常情况分布

2.4.1 不同年龄组 FBG 和血脂指标异常情况比较　 

表 3 不同年龄组受检者血糖和血脂指标异常情况

年龄组
人数

（名）

FBG〔例（%）〕 TC〔例（%）〕 TG〔例（%）〕

正常 轻度升高 升高 正常 轻度升高 升高 正常 轻度升高 升高

≤30 岁 1 263 1 250（99.0）   5（0.4）     8（  0.6） 1 255（  99.4）   5（0.4）   3（0.2） 1 043（82.6） 17（1.3） 203（16.1）

31～40 岁 1 603 1 557（97.1） 13（0.8）   33（  2.1） 1 586（  98.9）   5（0.3） 12（0.8） 1 160（72.4） 31（1.9） 412（25.7）

41～50 岁 2 207 2 025（91.8） 32（1.4） 150（  6.8） 2 152（  97.5） 18（0.8） 37（1.7） 1 523（69.0） 56（2.5） 628（28.5）

51～60 岁 1 562 1 382（88.5） 27（1.7） 153（  9.8） 1 509（  96.6） 17（1.1） 36（2.3） 1 090（69.8） 40（2.6） 432（27.6）

61～70 岁 526    420（79.8） 18（3.4）   88（16.8）    505（  96.0）   7（1.3） 14（2.7）    384（73.0） 17（3.2） 125（23.8）

71～80 岁 217    161（74.2） 10（4.6）   46（21.2）    208（  95.8）   2（0.9）   7（0.3）    162（74.7）   4（1.8）   51（23.5）

≥81 岁 95      74（77.9）   3（3.2）   18（18.9）      95（100.0）   0（0  ）   0（0  ）      83（73.4）   1（1.0）   11（11.6）

年龄组
人数

（名）

HDL-C〔例（%）〕 LDL-C〔例（%）〕

正常 轻度降低 降低 正常 轻度升高 升高

≤30 岁 1 263 1 250（99.0） 5（0.4）   8（0.6） 1 173（92.9） 31（2.5）   59（  4.6）

31～40 岁 1 603 1 584（98.8） 5（0.3） 14 （0.9） 1 436（89.6） 45（2.8） 122（  7.6）

41～50 岁 2 207 2 180（98.7） 6（0.3） 21（1.0） 1 864（84.5） 83（3.8） 260（11.8）

51～60 岁 1 562 1 530（98.0） 9（0.6） 23（1.4） 1 268（81.2） 75（4.8） 219（14.0）

61～70 岁 526    518（98.5） 1（0.2）   7（1.3）    400（76.0） 23（4.4） 103（19.6）

71～80 岁 217    212（97.7） 0（0  ）   5（2.3）    174（80.2）   6（2.8）   37（17.1）

≥81 岁 95      92（96.8） 1（1.1）   2（2.1）      81（85.3）   2（2.1）   12（12.6）

注 ：FBG 为空腹血糖，TC 为总胆固醇，TG 为三酰甘油，HDL-C 为高密度脂蛋白胆固醇，LDL-C 为低密度脂蛋白胆固醇 ；各组 FBG 比较，
χ2＝327.644，P＝0.000；各组 TC 比较，χ2＝8.643，P＝0.327；各组 TG 比较，χ2＝87.624，P＝0.000；各组 HDL-C 比较，χ2＝5.479，P＝0.647；
各组 LDL-C 比较，χ2＝247.627，P＝0.000

2.4.2 不同性别受检者 FBG 和血脂指标异常情况

比较　男性 FBG、TG、LDL-C 升高比例均明显高于

女性 ；男性和女性 TC、HDL-C 异常比例均较低，分

布情况相差不大，且男性轻度异常比例均高于女性；

男性和女性 TG 异常比例均较高，且男性异常比例

高于女性 ；男性 LDL-C 异常比例亦明显高于女性

（均 P＜0.05）。见表 4。
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表 4 不同性别受检者的 FBG 和血脂指标异常情况比较

性别
人数

（名）

FBG〔例（%）〕 TC〔例（%）〕 TG〔例（%）〕

正常 轻度升高 升高 正常 轻度升高 升高 正常 轻度升高 升高

男性 4 753 4 273（89.9） 82（1.7） 398（8.4） 4 642（97.7） 42（0.9） 68（1.4） 3 183（67.0） 130（2.7） 1 441（30.3）
女性 2 720 2 573（94.6） 53（1.9）   94（3.5） 2 668（98.1） 15（0.6） 37（1.4） 2 273（83.6）   39（1.4）    408（15.0）

性别
人数

（名）

HDL-C〔例（%）〕 LDL-C〔例（%）〕

正常 轻度降低 降低 正常 轻度升高 升高

男性 4 753 4 682（98.5） 49（1.0） 22（0.5） 4 019（84.6） 180（3.8） 554（11.7）
女性 2 720 2 695（99.1）   9（0.3） 16（0.6） 2 384（87.6）   86（3.2） 250（  9.2）

注 ：FBG 为空腹血糖，TC 为总胆固醇，TG 为三酰甘油，HDL-C 为高密度脂蛋白胆固醇，LDL-C 为低密度脂蛋白胆固醇 ；两组 FBG 比较，
χ2＝22.642，P＝0.000；两组 TC 比较，χ2＝0.846，P＝0.534；两组 TG 比较，χ2＝175.640，P＝0.000；两组 HDL-C 比较，χ2＝0.716，P＝0.745；
两组 LDL-C 比较，χ2＝6.481，P＝0.000

3 讨论 

 本研究同一性别受检者中 FBG 水平及其升高

比例均随年龄增长呈上升趋势，与蔡永梅等［6］的研

究结果一致。41 岁以上各年龄组的 FBG 水平均高

于正常参考值范围，且该人群患糖尿病比例随年龄

增加而升高，与钱德富等［7］的研究结果相似。提示

应对该人群进行大范围的糖尿病防治科普教育。

 本组受检者中男性和女性 TC 水平均高于我国

人群 TC 标化总均值（4.3 mmol/L）［8］，且男性 TC 异常 

比例稍高于女性，可能与男女生理结构不同有关，也

可能与社会压力、烟酒刺激等因素有关［6］。TC 水平

随年龄升高，且异常比例在 61～70 岁组最高，随后

下降，可能与 60 岁以上人群退休后对健康更为关注

并在饮食结构、运动、生活方式等方面有所改善有

关［6］。有研究表明，随着 TC 水平的升高，缺血性心

血管疾病发病率增加［9］，高胆固醇血症最主要的危

害是易引起冠心病和其他动脉粥样硬化性疾病。

 血脂异常的发生是可逆的［10］。指导血脂轻度

升高人群合理膳食、积极锻炼身体等或可逆转血脂

升高情况，将其转化为健康状态，这也是我们今后对

血脂异常相关疾病预防宣教工作的重点。

 HDL-C 水平低下是冠心病和动脉粥样硬化的

主要危险因素之一［10］。本研究 HDL-C 水平低下人

群中，男性 HDL-C 水平低于女性，但均处于轻度降

低范围，男性的 HDL-C 降低比例高于女性。HDL-C

水平有随年龄增加而下降的趋势，提示应重视男性 

HDL-C 水平下降。TG 水平呈随年龄升高的趋势，但

在 51～60 岁达峰值后呈下降趋势，男性及 41～50 岁 

及以上各年龄组的 TG 水平均高于正常参考值范围。

男性的 TG 水平及异常比例均高于女性，与刘学欣 

等［11］的研究结果一致，可能是因为男性通常饮酒次

数较多而促使肾上腺皮质球状带合成的醛固酮增

加，而皮质醇和皮质酮相对减少［6］。高 TG 水平是

冠心病的强独立因子，但是 TG 水平受短期内高热

量、高脂肪膳食及酗酒的影响较大［4］，因此调整饮

食结构、减少饮酒对控制 TG 水平有重要意义。

 综上所述，医院体检人群中不同性别和不同年

龄组的血糖和血脂水平以及指标异常情况分布不

同，应加大对本地区人群的健康教育宣传力度，并且 

根据不同特征人群采取有针对性的措施，提高群众

生活质量，降低糖尿病及心脑血管疾病的发病风险。
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