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乙型肝炎肝硬化患者的负性情绪对

血清
H&)I

'

6JK

的影响

姜付泉#薛晓琳#王天芳#吴秀艳

摘要#目的#探讨乙型肝炎肝硬化患者的负性情绪对血清促肾上腺皮质激素!

AL21M/-/2.B-/.2/NB-

O/2@/M1

"

H&)I

#及神经肽
K

!

M1E2/N1N.BL1 K

"

6JK

#的影响$ 方法#将
=#8

例乙型肝炎肝硬化患者按照

负性情绪的判定方法分为负性情绪组!

>#$

例#和无负性情绪组!

!"!

例#"记录两组患者
&OB4L

"

JEPO

不同

分级例数"比较两组患者肝功能情况%采用双抗体一步夹心法酶联免疫吸附试验!

?Q(RH

#检测两组患者血清

H&)I

&

6JK

水平$ 结果#负性情绪组
&OB4L

"

JEPO

分级与无负性情绪组比较"差异无统计学意义

!

!

!

S"

!

=$

"

J S "

!

8!

#%与无负性情绪组比较"负性情绪组血清
6JK

水平明显降低"差异有统计学意义

!

J T"

!

"$

#"两组
H&)I

水平比较"差异无统计学意义!

J U"

!

"$

#$ 结论#本研究纳入的乙型肝炎肝硬化

患者的负性情绪与血清
H&)I

水平无关"与相对低浓度的血清
6JK

水平有关$

关键词#乙型肝炎肝硬化%负性情绪%促肾上腺皮质激素%神经肽
K

?VV1-. /V 61PA.BW1 ?@/.B/MX /M R12E@ Q1W14X /V HL21M/-/2.B-/.2/NB- I/2@/M1X AML 61E2/N1N.BL1

K BM I1NA.B.BX 9 QBW12 &B22O/XBX JA.B1M.X

#

'(H6Y ZE

"

[EAM

"

:\? :BA/

"

4BM

"

*H6Y )BAM

"

VAMP

"

AML

*\ :BE

"

]AM

#

9AXB- +1LB-A4 &/441P1

"

91BCBMP \MBW12XB.] /V &OBM1X1 +1LB-BM1

"

91BCBMP

$

#"""!7

%

H9R)^H&)

$

,0C1-.BW1

$

)/ 1DN4/21 .O1 1VV1-. /V M1PA.BW1 1@/.B/MX /M X12E@ 41W14X /V AL21M/-/2.B

"

-/.2/NB- O/2@/M1

$

H&)I

%

AML M1E2/N1N.BL1 K

$

6KJ

%

BM O1NA.B.BX 9 4BW12 -B22O/XBX

$

I9Q&

%

NA.B1M.X 5

+1.O/LX

$

)/.A44] =#8 I9Q& NA.B1M.X _121 AXXBPM1L ./ .O1 M1PA.BW1 1@/.B/M P2/EN

$

>#$ -AX1X

%

AML .O1

M/M

"

M1PA.BW1 1@/.B/M P2/EN

$

!"! -AX1X

%

CELP1L 0] M1PA.BW1 1@/.B/MX5 &AX1 ME@012X /V WA2B/EX P2ALBMP

&OB4L

"

JEPO _121 21-/2L1L BM .O1 ._/ P2/ENX5 )O1B2 4BW12 VEM-.B/MX _121 -/@NA21L 01._11M .O1 ._/ P2/ENX5

R12E@ 41W14X /V H&)I AML 6JK _121 L1.1-.1L EXBMP L/E041 AM.B0/L] XAML_B-O 1M`]@1

"

4BMa1L B@@E

"

M/X/201M. AXXA]

$

?Q(RH

%

BM .O1 ._/ P2/ENX5 ^1XE4.X

$

)O121 _AX M/ X.A.BX.B-A4 LBVV121M-1 BM &OB4L

"

JEPO

P2ALBMP 01._11M .O1 ._/ P2/ENX

$

!

!

S"

%

=$

"

J S"

%
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%

5 &/@NA21L _B.O .O1 M/M

"
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"
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%
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$
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%
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5 &/M

"

-4EXB/M

$

)O1 M1PA.BW1 1@/.B/M /V I9Q& NA.B1M.X _AX M/. 214A.1L ./ .O1 X12E@ H&)I 41W14
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0E. ./ 214A

"

.BW14] 4/_12

"

-/M-1M.2A.B/M X12E@ 6JK 41W14X 5

b?K*,^;R

$

O1NA.B.BX 9 4BW12 -B22O/XBX
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M1PA.BW1 1@/.B/MX

&

AL21M/-/2.B-/.2/NB- O/2@/M1

&

M1E

"

2/N1N.BL1 K

##肝硬化$

4BW12 -B22O/XBX

%是一种常见的由不同病

因引起的肝慢性'进行性'弥漫性病变"具有多并发症'

病程迁延'进行性加重'治疗棘手'高患病率'高病死率

等特点( 对慢性乙型肝炎肝硬化患者的心理状态调查

与分析中发现"肝硬化患者由于病程长'症状不易改

善'预后差而极易产生抑郁和焦虑等负性情绪)

#

*

( 在

对慢性乙型肝炎肝硬化患者情绪改变的相关因素分析

中"慢性乙型肝炎肝硬化患者焦虑抑郁评分与病程呈

正相关"与收入呈负相关)

!

*

( 但目前从情绪产生的生

理机制以及个体对应激性刺激的觉知方面"选取对应

的指标来探讨其相关性的研究还比较少( 由于个体对

应激性刺激的觉知会诱发下丘脑通过两条途径来调节

生理反应"本研究将乙型肝炎肝硬化患者分为有负性
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情绪和无负性情绪组"从两条途径中各选择一项与其

密切相关的指标即促肾上腺皮质激素$

AL21M/-/2.B

"

-/.2/NB- O/2@/M1

"

H&)I

%及神经肽
K

$

M1E2/N1N

"

.BL1 K

"

6JK

%进行观察"并以相关量表为工具"探讨乙

型肝炎肝硬化患者的负性情绪对血清
H&)I

'

6JK

水

平的影响(

资料与方法

#

#诊断标准#乙型肝炎肝硬化诊断参照
!"""

年
7

月中华医学会传染病与寄生虫病学分会"肝病学

分会在西安联合修订的+病毒性肝炎防治方案,

)

%

*

"分

期标准参考+慢性乙型肝炎防治指南,

)

>

*

(

!

#纳入标准#$

#

%符合乙型肝炎肝硬化诊断标

准者&$

!

%年龄
#< c=$

岁&$

%

%签署知情同意书者(

%

#排除标准#$

#

%并发有原发性肝癌的患者&

$

!

%并发有其他系统严重感染的患者&$

%

%合并有诊断

明确的"非肝炎肝硬化相关的五官'心脑血管'呼吸系

统'泌尿系统'内分泌和造血系统严重原发性疾病患

者&$

>

%应用特殊治疗"如干扰素等治疗后出现明显不

良反应的患者&$

$

%曾行脾切除术或经颈静脉肝内门

腔静脉分流术的患者&$

=

%妊娠'哺乳期妇女(

>

#负性情绪的采集'判定#课题组前期研究对负

性情绪的采集与判定制定了四诊信息采集表)

$

*

"表中

涉及负性情绪的内容包括#抑郁类症状#忧愁'不愉快'

委屈'想哭&焦虑类症状#紧张'担忧'坐卧不宁且对日

常生活或工作有影响&烦躁情绪类症状#烦闷不安"躁

扰不宁&恐惧情绪类症状#经常存在对某种物体'处境

或社交场合"略感害怕'提心吊胆"并伴有心悸'气促'

汗出'颤抖'面色改变&急躁易怒类症状#性情急躁'爱

发脾气( 患者依据自身近两周的情况填写上述内容"

每一类中有一项以上的症状符合"则认为患者具有该

类症状( 若具有上述
#

类或
#

类以上的任何症状者"

则被认为该患者具有负性情绪( 不具有任何
#

类者"

则被认为该患者无负性情绪(

$

#一般资料#

=#8

例
!"##

年
7

月-

!"#!

年

#!

月在中国人民解放军第
%"!

医院'湖北省中医院'

首都医科大学附属北京地坛医院'首都医科大学附属

北京佑安医院'北京中医药大学东方医院'中国中医科

学院西苑医院'首都医科大学附属北京中医院'广西中

医药大学附属医院
<

家三甲医院就诊乙型肝炎肝硬化

患者( 男 性
>=!

例 $

8>

!

<<d

%" 女 性
#$$

例

$

!$

!

#!d

%"平均年龄$

><

!

<$

$

7

!

>#

%岁"代偿期患者

!!8

例"失代偿期患者
%<7

例( 根据有无负性情绪分

为负性情绪组$

>#$

例%和无负性情绪组$

!"!

例%(

负性情绪组男性
%#"

例 $

8>

!

8"d

%"女性
#"$

例

$

!$

!

%"d

%"年龄
!! c=$

岁"平均$

>7

!

"%

$

7

!

%=

%岁"

代偿期患者
#$<

例$

%<

!

"8d

%"失代偿期患者
!$8

例

$

=#

!

7%d

%&无负性情绪组男性
#$!

例$

8$

!

!$d

%"女

性
$"

例$

!>

!

8$d

%"年龄
#7 c=$

岁"平均$

><

!

>8

$

7

!

$!

%岁"代偿期患者
=7

例$

%>

!

#=d

%"失代偿期患

者
#%%

例$

=$

!

<>d

%( 两组一般资料比较"差异无统

计学意义$

J U"

!

"$

%(

=

#肝功能分级检测#

&OB4L

"

JEPO

评分是目前广

泛应用的肝功能分级系统)

=

*

"本研究采用
&OB4L

"

JEPO

分级标准)

8

* 评估患者肝功能情况"记录两组患者

&OB4L

"

JEPO

不同分级例数"比较两组患者肝功能

情况(

8

#血清
H&)I

'

6JK

采集及测定方法#两组患者

晨起空腹抽肘静脉血
$ @Q

"以
?;)H

或肝素抗凝剂摇

匀后"

! c<

%离心分离血浆"置&

!"

%或&

<"

%待测"

采用双抗体一步夹心法酶联免疫吸附试验$

?Q(RH

%检

测"严格按照试剂盒$检测
6JK

的试剂盒生产厂家#

?4A0X-B1M-1

"生 产 批 号#

Hb""#$'\Q#"""=

& 检 测

H&)I

的试剂盒生产厂家#

?4A0X-B1M-1

"生产批号#

Hb""#$HJ^"8""!

%使用说明进行( 所有患者
#

周内

测定完毕(

<

#数据采集及质量控制#采用
?D-14

建立数据

库"并完成双人双机背靠背录入"对两次录入的数据进

行核查"根据原始数据核对两次录入不一致的数据并

修改( 研究开始前对临床研究人员进行培训"确保临

床信息采集的准确性( 原始数据由负责人统一保管"

对数据的录入结果进行核查"审核通过后由主要研究

者和统计分析人员进行锁库"锁库后数据文件不得再

做改动( 由课题组人员拟定详细的统计方案"对数据

进行分析(

7

#统计学方法#采用
RJRR #8

!

"

软件进行统

计分析"计数资料采用例数和百分比)例$

d

%*的形

式表示"运用
!

! 检验进行统计分析( 计量资料以

D

$

X

表示"正态资料采用两组独立样本的
.

检验&偏

态资料"采用秩和检验(

J T "

!

"$

为差异有统计学

意义(

结##果

#

#两组肝功能分级比较$表
#

%#负性情绪组

&OB4L

"

JEPO

分级与无负性情绪组比较"差异无统计学

意义$

!

!

S"

!

=$

"

J S"

!

8!

%(

!

#两组患者血清
H&)I

'

6JK

水平比较$表
!

%

与无负性情绪组比较"负性情绪组血清
6JK

水平明显



!!!"'$! 中国中西医结合杂志
!"#$

年
#"

月第
%$

卷第
#"

期
&'()*+

"

,-./012 !"#$

"

3/45 %$

"

6/

!
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降低"差异有统计学意义$

J T "

!

"$

%"两组
H&)I

水

平比较"差异无统计学意义$

J U"

!

"$

%(

表
#

$两组患者
&OB4L

"

JEPO

分级比较#)例$

d

%*

组别 例数
&OB4L

"

JEPO

分级

H

级
9

级
&

级

负性情绪
>#$ #="

$

=<

'

78

%

#==

$

==

'

7>

%

<7

$

=>

'

7=

%

无负性情绪
!"! 8!

$

%#

'

"%

%

<!

$

%%

'

"=

%

><

$

%$

'

">

%

表
!

$两组患者血清
H&)I

'

6JK

水平比较#$秩均值%

组别 例数
H&)I

$

NPG@Q

%

6JK

$

NPG@Q

%

负性情绪#

>#$ %#<

'

8<

!<>

'

#%

!

无负性情绪
!"! !<<

'

7# %$<

'

>$

##注#与无负性情绪组比较"

!

J

(

"

'

"$

讨##论

肝硬化的中医学发生机理与肝藏血主疏泄功能

失常后引起的病机特点相一致)

<

*

( 肝主疏泄之所谓

.疏泄/"其中枢神经生物学机制在整体上与调节下

丘脑 &垂体 &肾上腺轴有关)

7

*

( 疏泄的意思是疏通

畅达全身气机"肝的特点是喜条畅顺达"恶抑郁不

舒"这均与情志有关( 所以肝主疏泄的重要功能之

一就是调畅情志"且直接伤肝是情志致病的主要方

式)

#"

*

( 情志与情绪不同"情志重视的是情绪的生理

机制和情绪在疾病发生'发展和预防过程中的作用"

是情绪的表现)

##

*

( 情绪从本质上看包含正性情绪和

负性情绪)

#!

*

"典型的负性情绪主要包含抑郁和焦虑

这两种情绪状态( 现代研究已经证实"情绪的发生

与大脑边缘系统中的下丘脑'杏仁核群'隔区和海马

的活动直接相关"因此"边缘系统为肝主疏泄的调控

中枢)

#%

*

( 肝为刚脏"五志对应怒( 肝疏泄失常"调

畅情志作用失常"机体的情绪也会随着上述的变化

做出相应的反应(

!""$

年"

91-OA2A H

等)

#>

*提出了情绪环路模型

$

1@/.B/M -B2-EB. @/L14

% 来解释情绪产生的生理机

制( 假设在大脑皮层和皮下结构与躯体的反应状态之

间存在一个称为身体环路$

0/L] 4//N

%的功能回路负

责加工各种情绪信息和身体反应"人们不同的情绪感

受来源为外周生理反应模式在中枢脑区的映射( 发现

躯体状态的变化可通过神经内分泌等通路反馈到中

枢"从而影响个体的主观感受和决策行为( 下丘脑是

情绪反应的重要表达中枢"个体对应激性刺激的知觉"

会诱发下丘脑通过两条途径来调节生理反应#下丘

脑-垂体-肾上腺-皮质激素&下丘脑-交感神经-

肾上腺髓质-肾上腺素和去甲肾上腺素(

H&)I

主要来自于垂体前叶的分泌"是由
%7

个

氨基酸组成的一种线性多肽"是下丘脑-垂体-肾上

腺轴 $

.O1 O]N/.OA4A@B-

"

NB.EB.A2]

"

AL21MA4 ADBX

"

IJH

%的重要成员"它通过对皮质激素及促肾上腺皮

质素释放激素 $

-/2.B-/.2/NBM 2141AXBMP O/2@/M1

"

&^I

%的调节使
IJH

轴维持正常活性并促进肾上腺

的发育( 一般在紧张'焦虑或抑郁时促肾上腺皮质激

素的分泌量会增加( 程宇航等)

#$

*的研究结果显示"抑

郁症患者血浆
H&)I

的含量较健康人增高( 本研究

结果没有显示出纳入的乙型肝炎肝硬化患者的负性情

绪与血清
H&)I

水平有密切关系( 人类情绪的活动

可能是一个涉及多层次结构系统相互作用的脑功能网

络"涉及到多种生物学指标的相互作用"因此乙型肝炎

肝硬化患者的负性情绪与
H&)I

的关系还有待于进

一步研究(

6JK

是由
%=

个氨基酸残基组成的神经活性肽"

主要来源于交感神经血管周围纤维末端和肾上腺髓

质( 在中枢神经系统
6JK

广泛分布于与情感障碍密

切相关的脑区)

#=

*

( 近年来"神经肽类物质在情感障碍

发病机制中的作用被广泛关注)

#8

*

"且
6JK

与应激反

应的强度有关)

#<

*

(

!"#!

年
+B-a1] 9'

等)

#7

*研究结

果提示
6JK

涉及情绪调节和情感障碍"

6JK

可能影

响情感处理的过程)

!"

*

( 研究证实"

6JK

可能通过下

调下丘脑脑源性神经营养因子的表达水平和下丘脑&

垂体&肾上腺轴的活动来发挥抗抑郁效果)

!#

*

( 抑郁

症患者的外周与中枢神经系统
6JK

表达均降低)

!!

*

(

在焦虑行为发生时"机体的自身保护机制促使
6JK

@^6H

表达"抑制交感神经的过度兴奋"减少儿茶酚

胺的释放"缓解焦虑作用)

!%

*

( 本研究结果显示"乙型

肝炎肝硬化患者按照负性情绪的判定方法"可分为有

负性情绪组和无负性情绪组"且无负性情绪患者的血

清
6JK

水平高于有负性情绪组患者( 同样的肝疏泄

失常"但是对于无负性情绪组患者"可能是负性情绪发

生时机体促使
6JK

表达"抑制交感神经的过度兴奋"

缓解负性情绪作用(

本研究从情绪产生的生理机制方面选取相应的生

物学指标"按照肝硬化的中医发生机理"探讨乙型肝炎

肝硬化患者的负性情绪与血清
6JK

'

H&)I

的相关

性"试图为肝主疏泄调畅情志的具体中枢神经机制提

供依据( 本研究的不足之处在于样本量偏小"进一步

研究需扩大样本量"选取多种生物学指标"以期探讨乙

型肝炎肝硬化患者的负性情绪与生物学指标间的相

关性(
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