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摘  要 

目的：综合评价2型糖尿病与冠心病患者心血管事件发生风险的关系。方法：运用计算机检索中国生物医学

文献数据库(CBM)、中国学术期刊全文数据库(CNKI)、维普、万方和PubMed数据库，收集1980年以来至

2020年8月国内外公开发表的有关2型糖尿病与冠心病患者心血管事件发生相关的研究文献，采用stata12.0
软件进行统计学分析。结果：共纳入11篇文献，中文文献9篇，英文文献2篇。漏斗图显示所纳入文献中，

经中英文分组分析后未发现显著发表偏倚，可靠性较强。本研究所用病例中糖尿病患者以空腹血糖 > 6.11 
mmol/L为标准，本次研究共计包括5490名研究对象。Meta分析结果显示，与对照组相比冠心病患者合并

2型糖尿病组心肌梗塞、心律失常、心力衰竭等心血管事件发生风险明显高于单纯冠心病患者(P < 0.05)。
结论：较早的讨论糖尿病对冠心病患者预后的影响的文献，发现2型糖尿病与冠心病患者心血管事件发生风

险之间关系密切，说明2型糖尿病可能是冠心病患者发生心血管不良事件发生风险增加的原因之一。2型糖

尿病导致的高血糖可能会与患病时间、血脂、血压、体重等因素共同作用增加冠心病患者心血管疾病发生

的风险，但因所纳入文献可能还因文献质量和纳入病例数量限制，上述结论还需进一步研究进行验证。 
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Abstract 
Objective: To evaluate the relationship between type 2 diabetes and the risk of cardiovascular events 
in patients with coronary heart disease. Method: Using computer to retrieve the Chinese biomedical 
literature database (CBM), China academic journal full-text database (CNKI), VIP, Wanfang data and 
PubMed database, collected from 1980 to February 2020, published at home and abroad related to 
type 2 diabetes and cardiovascular events in patients with coronary heart disease in relevant re-
search literature; using stata12.0 software for statistical analysis. Results: A total of 11 articles, 9 ar-
ticles in Chinese and 2 articles in English were included. Funnel plots showed that no significant pub-
lication bias was found in the included literature after grouping analysis in both Chinese and English. 
The fasting blood glucose of diabetic patients in this study was >6.11 mmol/L as the standard. This 
study included 5490 subjects. The results of meta-analysis all showed that the risk of cardiovascular 
events in patients with coronary heart disease with type 2 diabetes was significantly higher than that 
in patients with simple coronary heart disease. Conclusion: There is a close relationship between type 
2 diabetes and the risk of cardiovascular events in patients with coronary heart disease, suggesting 
that type 2 diabetes may be one of the reasons for the increased risk of cardiovascular adverse events 
in patients with coronary heart disease. Hyperglycemia caused by type 2 diabetes may increase the 
risk of cardiovascular disease in patients with CHD together with the duration of the disease, blood li-
pid, blood pressure, weight and other factors. However, due to the limitation of literature quality and 
the number of included cases, the above conclusion still needs to be verified by further studies. 
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1. 引言 

根据最新报告，2019 年糖尿病患者在全球已经约 4.63 亿，其中多数患者是 2 型糖尿病(Type 2 diabetes 
mellitus, T2DM)，相当于每 11 个成人中就有 1 名患者，这些患者胰岛素相对分泌不足[1]。心脑血管事件

目前已知的主要病因之一是糖尿病，同时糖尿病患者也往往死于心脑血管事件[2]。 
冠心病(Coronary heart disease, CAD)是由冠状血管出现粥样斑块引起管腔相对狭窄或堵塞进而导致

冠状动脉血液运行不畅，出现的心肌所需血液和氧气缺乏或坏死累及心脏所引起的心脏病[3]。冠心病患

者脂质代谢紊乱，导致血管内脂质沉积，形成粥状白斑的疾病。随着血脂沉积在血管中的数量增加，血

容量减少，血液循环受阻，进而导致心脏缺血[4]。在冠心病的患者中，男性发病率略高于女性，稳定或

不稳定的心绞痛性心力衰竭、心律失常为特征。因冠心病引发死亡主要是由于发生了心肌梗死[5]。对

T2DM 患者的风险因素(血糖控制、血脂异常治疗、血压控制和微量白蛋白尿治疗)，采用传统的多因素管

理对行为进行重点干预，结果显示积极的干预可使心血管死亡率和心血管事件降低一半以上。本文对国

内外公开发表的有关 T2DM 与冠心病患者心血管事件发生风险的研究文献进行 Meta 分析，评价 T2DM

Open Access

https://doi.org/10.12677/acm.2021.111018
http://creativecommons.org/licenses/by/4.0/


于凯 等 
 

 

DOI: 10.12677/acm.2021.111018 127 临床医学进展 
 

是否能增加各种心血管事件的风险，从而为 T2DM 患者做出更好的心血管事件预警提供依据。 

2. 方法 

2.1. 收集检索文献方法 

以“2 型糖尿病”、“冠心病”与“心血管事件”为主要检索主题词检索以下中文数据库：中国学

术期刊全文数据库(CNKI)、中国生物医学文献数据库(CBM)、维普、万方数据库；以“type 2 diabetes”
或“diabetes”与“coronary heart disease”进行检索。同时也在 PubMed 数据库检索“type 2 diabetes”或

“coronary heart disease”同义词进，检索整理各数据库 1980 年至 2020 年 2 月所有国内、外公开发表过

的有关 2 型糖尿病与冠心病患者心血管事件之间关系的研究文献。 

2.2. 文献纳入与排除标准 

纳入标准：① T2DM、CAD 诊断标准具有一定的权威性，如符合 WHO 诊断标准。② 文章内所提

供数据为较标准数据。 
排除标准：① 文章具有过高的相似性或属于重复报告。② 文献中的研究设计存在较为明显的缺陷。

③ 文献所纳入的数据不完整或丢失过多。④ 文献中存在不明确的结局，失访率较高，患者事件结局不

明确。⑤ 动物实验和研究。⑥ 患者同时伴有其他原发病甲减，原发性高血压(高血压)，肾病综合征恶性

肿瘤等事件。⑦ 排除患者具有增加心血管不良事件发生风险的疾病，如原有一些器质性心脏病如肺心病、

心肌病、先天性心脏病等。 

2.3. 文献数据提取和文献质量评价 

我们对已纳入的文献的评价方法是由两名研究者分别独立阅读提取研究相关的数据。包括第一作者

姓名含同第一作者；文献所发表的时间等。对纳入的文献应用 Newcastle-Ottawa Scale (NOS)量表评价，

评分 0~9 分，其中 0~3 分对应低质量研究文献、4~6 分对应中质量研究文献和 7~9 分对应高质量研究文

献。若两名研究者评分差别超过 2，则以同参与研究的第三人的标准最终评价评分[6]。 

2.4. 统计学方法 

采用 stata12.0 软件进行统计学计算和分析。研究间的异质性评估基于 I2 值，I2 值为 25%、50%和 75%
时，分别表示异质性低、中、高。若 I2 ≤ 50%，P < 0.05 采用固定效应模型进行合并分析；若 I2 > 50%，

P ≤ 0.05 则应用随机效应模型进行合并分析。绘制森林图，计算 95% CI。采用漏斗图评估发表偏倚，若

漏斗图对称，则说明无发表偏倚，反之则认为存在发表偏倚，如存在发表偏倚则对所采用的文章进行采

取敏感性分析，判断发表偏倚的来源，并再做漏斗图进行验证。 

3. 结果 

3.1. 检索式对应结果 

本研究共检索文献总数为 1663 篇，根据纳入和排除标准经阅读全文后，列入研究对象的文献共纳入

11 篇[7]-[17]，见图 1。文献包括中文文献 9 篇，英文文献 2 篇。文献中 2 型糖尿病标准为空腹血糖大于

6.11 mmol/L。 

3.2. 文献的基本内容与文献对应质量评价 

根据 2 型糖尿病标准的文献共纳入 5490 名研究对象，其中单纯冠心病患者 3133 例，2 型糖尿病患

者合并冠心病患者 2357 例，见表 1。经过评价，已纳入的文献质量均较高。 
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Figure 1. The process of literature screening 
图 1. 文献筛选流程 

 
Table 1. Basic information of the included literature 
表 1. 纳入文献的基本信息 

纳入文献 发表时间(年) 
单纯冠心病患者 二型糖尿病患者 

质量评价 
例数 心肌梗死 心绞痛及 

无症状缺血 
心力 
衰竭 

心律 
失常 例数 心肌梗死 心绞痛及 

无症状缺血 
心力 
衰竭 

心律 
失常 

郝彦峰，郑冬凌[7] 2011 47 3 16 5 6 59 8 34 12 8 8 

李勇[8] 2015 40 1 14 2 1 60 9 35 9 12 8 

李震芬，王卫民，胨雪辉[9]  2005 90 19 51 0 0 90 16 37 0 0 8 

李月华，诸培佳[10] 2008 86 22 0 0 0 117 56 0 0 0 8 

姜忠玉[11] 2016 51 15 0 0 0 47 23 0 0 0 8 

李明举[12] 2018 88 2 19 4 3 79 11 31 17 7 8 

何保杰[13] 2011 311 25 65 79 47 231 41 16 74 65 8 

李朝阳[14] 2012 35 8 6 0 0 35 8 20 0 0 8 

彭继军[15] 2013 80 11 13 0 3 68 25 27 0 11 8 

Banaca MP [16]  2018 1193 114 0 78 0 737 126 0 80 0 8 

Junttila MJ [17] 2018 1112 546 424 53 0 834 333 408 25 0 8 
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3.3. Meta 分析结果 

纳入文献的各研究间存在统计学异质性(I2 > 50%, P < 0.05)，故采用随机效应模型进行合并计算分析，

结果显示，冠心病患者中合并二型糖尿病的患者发生心血管事件的风险明显高于单纯患冠心病的患者，

见图 2。由于异质性较高进行相关文献的敏感性分析，两篇英文文献对于文章的异质性影响较大，进行

亚组分析，将中文文献设为组 0，英文文献设为组 1，可得在中文文献中可获得阳性结果，英文文献由于

可能纳入灰色文献，未得出明显结果。 
 

 
Figure 2. A meta-analysis forest maps of the relationship between type 2 diabetes and the risk of cardiovascular events in 
patients with coronary heart diseases 
图 2. 2 型糖尿病与冠心病患者心血管事件发生风险关系的 Meta 分析森林图 

3.4. 关于发表偏倚的检测 

漏斗图对称性较差，发现明显发表偏倚，说明存在发表偏倚，经 Egger’s test 分组检验可得中英文文

献之间存在相对较大的发表偏倚，但是组内发表偏倚较小，p 均 < 0.05。可得所选文献均具有较高的质

量，可靠性较大。 

4. 讨论 

目前对心血管事件风险在 2 型糖尿病与冠心病合并症的研究较少。在已纳入的文章中我们发现学者

们对于性别、年龄、入院时间、住院时间等因素可能增加冠心病患者心血管事件发生风险产生影响的因

素已有影响较小的结论产生，所以在本文中没有对此类因素做重复描述。本 Meta 分析以患者出现心肌梗

死作为患者发生心血管事件风险的指标，结合图 2 可以看出，当冠心病患者暴露于 2 型糖尿病的危险因

素中时对于患者心血管风险发生风险具有统计学意义[RR = 1.52, 95% CI (1.13~2.04), P < 0.001]，表明 2
型糖尿病在一定程度上会增加冠心病患者心血管事件的发生风险，这提示我们在评估冠心病患者的健康

风险时尤其要强调血糖的控制。 
冠心病患者合并 2 型糖尿病增加其患心血管事件的风险的原因有可能包括：冠心病的发生可能是在动脉

粥样硬化的基础上通过炎症的级联反应而导致的[18]。糖尿病患者细胞内中过高的葡萄糖含量将会促进线粒

体活性氧(ROS)的产生，促进氧化应激反应，加之与炎症相互作用，对动脉粥样硬化起到促进作用[19]。在

动脉粥样硬化受损内皮的修复中，多种因子特别是多种促炎细胞因子 TNF-α、IL-1β、细胞间粘附分子(ICAM-1)
等炎症相关因子激活，单核细胞在 ICAM-1 的作用下进入内膜，后逐渐转化为泡沫细胞，部分累及冠状血管

引起相关事件。部分糖尿病患者体内神经肽 Y 表达异常，通过促进内皮细胞的增殖和血管纤维化，可能导
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致糖尿病引起的心血管事件。神经肽 Y 还通过加剧内皮功能障碍，促进动脉粥样硬化性心脏病的发生[20]。
其中，TNF-α可能在事件的发生中起着更重要的作用，TNF-α是巨噬细胞分泌的炎性细胞因子，它可以通过

降低血管内皮细胞的保护能力，增加血管通透性，从而使冠状动脉血管壁上附着有更多的胆固醇，进而形成

冠状动脉粥样硬化斑块[21]。后因冠状动脉逐步发生狭窄，血流供应缺乏，在加上 TNF-α在一定程度上能够

进血小板源性生长因子的形成，更加易于形成血栓，导致冠状动脉粥样硬化性心脏病的形成[22]。 
本研究所选择的文献均符合纳入标准，文献质量相对较高。纳入的文献具有较小的发表偏倚，在目

前已有学者经较长时间的随访研究表明，对于冠心病患者随着空腹血糖升高其心血管事件发生的风险也

会相对增加。本 Meta 分析对于所研究患者的性别、年龄和基本身体素质水平要求不高，且目前检索到相

关的外文文献相对较少，后期在研究中可以增加数据的采集量用于更好地确定该结论。 
综上所述，2 型糖尿病会增加冠心病患者心血管事件发生风险，可以通过对于患者血糖的测量来辅

助诊断和预测冠心病患者心血管事件发生的风险，同时冠心病患者应该加强对于血糖水平的控制，必要

时进行血糖相关的干预和治疗，从而预防和减缓冠心病患者心血管事件的发生和发展。 
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