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摘  要 

动脉僵硬度是最早可检测的血管损伤指标之一，也是心血管疾病的独立危险因素。为了早期识别患者并

制定预防策略，需要寻找可靠的标志物。胰岛素抵抗被认为是动脉硬化发展的重要因素，而血清甘油三

酯葡萄糖乘积指数是一种新型的胰岛素抵抗替代指标。现就甘油三酯葡萄糖乘积指数与动脉僵硬度相关

性研究进展作一综述。 
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Abstract 
Arterial stiffness is one of the earliest detectable indicators of vascular damage and an indepen-
dent risk factor for cardiovascular disease. In order to identify patients early and develop preven-
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tion strategies, we need to find reliable markers. Insulin resistance is considered an important 
factor in the development of arterial stiffness, and the serum triglyceride glucose product index is 
a novel surrogate marker for insulin resistance. In this review, we summarize the research progress 
on the correlation between the triglyceride glucose product index and arterial stiffness. 
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1. 引言 

动脉僵硬度增加是血管衰老过程中最早出现的功能性损伤之一，被认为是全因死亡率、心血管疾病

(cardiovascular disease, CVD)死亡率和事件的有力预测因子[1] [2]。考虑到动脉硬化长期病理进展，迫切

需要可靠的生物标志物来早期识别患者并制定适当的预防策略。甘油三酯葡萄糖乘积指数(triglyceride 
glucose index，TyG 指数)是根据空腹血糖和血清甘油三酯水平计算得出的，已被提议作为胰岛素抵抗

(Insulin resistance, IR)的替代标志物[3]。之前的一些研究表明，TyG 指数与心血管风险呈正相关，包括冠

状动脉疾病、中风、心肌梗死和颈动脉粥样硬化[4] [5] [6] [7]。最近，越来越多的研究探讨 TyG 指数与

动脉僵硬度之间的关系。 

2. 动脉僵硬度概述 

动脉僵硬度是评估早期血管功能和结构病变的可靠指标，并且与发生 CVD 主要原因——单纯性收缩

期高血压的发展有关。越来越多的证据表明，动脉僵硬度是预测将来发生 CVD，如急性冠脉综合征、心

力衰竭和缺血性或出血性中风的强有力指标[8]。大动脉由内皮细胞组成的内膜、富含弹性蛋白的中膜和

以胶原蛋白为主的外膜组成。弹性蛋白形成的弹性纤维在收缩期间储存弹性能量，并在舒张期间释放，

促进血液的流动，而胶原蛋白则限制了血管壁的过度膨胀[9]。在动脉树中，存在着主动脉与外周动脉之

间的硬度梯度。在年轻健康个体中，从主动脉到外周动脉的僵硬度逐渐增加，形成这一梯度。这种硬度

梯度可以抑制脉搏波和反射波的传导速度，从而起到保护微循环和心脏等靶器官的作用。随着年龄的增

加和其他危险因素的影响，大动脉发生了多种病理改变，包括弹性蛋白的破裂及降解、胶原蛋白沉积、

高级糖基化终产物对胶原蛋白和弹性蛋白的交联、血管平滑肌细胞的硬化、中层钙化、内皮功能障碍和

炎症等。这些病理过程导致大动脉的僵硬度增加。随着动脉硬化的进展，硬度梯度消失甚至逆转，导致

中央动脉压力和血流脉动的增加，这增加了对大脑、心脏和肾脏等器官损伤的潜在风险[1] [10]。 
尽管已确定了多项 CVD 的危险因素，如年龄、男性性别、肥胖、高血压、高胆固醇和糖尿病，但近

期的研究表明，部分没有这些危险因素的个体也可能患上 CVD [11] [12]。此外，尽管有先进技术的发展

和初级和次级预防措施的推广，CVD 患者再次发生不良心血管事件的风险仍然增加[13]。在一定程度上，

动脉僵硬度可独立于传统危险因素预测心血管风险，可用于加强各种临床情况下的心血管风险评估，从

而为初级预防策略提供有用的信息，因此动脉僵硬度的早期评估尤为重要。目前临床上主要通过脉搏波

传导速度(pulse wave velocity, PWV)来评估动脉僵硬度，该方法通过测量心脏每次收缩时产生的压力波在

动脉树中传播的速度来进行评估。颈动脉–股动脉 PWV (carotid-femoral artery PWV, cfPWV)是目前评估
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动脉僵硬度的金标准，通过测量颈动脉到股动脉之间的 PWV 来准确反映患者不同部位的血流变化[14]。
然而，由于 PWV 的测量需要专业的设备和受过培训的医疗专业人员，因此在社区等初级医疗机构难以

广泛使用。因此，有必要寻找更加简便、可靠的指标来评估动脉僵硬度。 

3. TyG 指数概述 

TyG 指数是一种用于评估 IR 的新型标志物，由 Simental-Mendía 等[15]于 2008 年首次提出。在此之

前，用于评估 IR 的传统指标包括高胰岛素–正葡萄糖钳夹试验(Hyperinsulinemic-euglycemic clamp, HIEC)
和稳态模型评估(Homeostasis Model Assessment of Insulin Resistance, HOMA-IR)。HIEC 被认为是目前评

估 IR 的金标准，但由于它是一种侵入性的方法，执行起来非常复杂且耗时，该测试仅用于小规模研究，

而不用于人群研究。HOMA-IR 是在空腹状态下预测 IR 的葡萄糖和胰岛素动力学关系的模型，简化公式

为：空腹胰岛素(mU/dL) × 空腹血糖(mmol/L)/22.5，由于在临床环境中不常规测量胰岛素水平，因此在

研究环境之外的更广泛应用同样受到限制[16] [17]。TyG 由血清甘油三酯和空腹血糖衍生而来，计算公式

为 TyG = Ln[空腹血糖(mg/dl) × 血清甘油三酯(mg/dl)/2]。TyG 指数已被证明与评估胰岛素敏感性的 HIEC
相关，因此它可用于确定不同糖耐量和体重的受试者的 IR [3]。同时据报道，TyG 指数也与 HOMA-IR 相

关，可用作 IR 的标志[18] [19] [20]。与评估 IR 的传统指标相比，TyG 指数的优势在于其中的血清甘油三

酯和空腹血糖可以从单一样本的生化测试中获取，与基于胰岛素的指标相比，基于非胰岛素的 TyG 指数

的测定简单且费用低廉，这使得在临床和流行病学研究中的使用更为便利。因此，TyG 指数是一种很有

潜力的替代指标。 

4. TyG 指数与动脉僵硬度的潜在机制 

尽管 TyG 指数与动脉僵硬度的潜在机制尚未完全阐明，但似乎与 IR 相关。IR 是指对胰岛素敏感的

组织，如骨骼肌、心肌、脂肪组织和肝脏，对胰岛素信号的反应减弱。胰岛素在这些组织中无法充分发

挥其生物活性，影响了将葡萄糖作为主要能量底物进入细胞的利用。多余的葡萄糖会滞留在血液循环中，

导致高血糖。为了应对能量摄入不足，组织会改变其代谢途径，这导致了脂肪组织功能的受损，同时也

与肥胖、炎症、血脂异常、活性氧的生成、动脉粥样硬化、内皮功能障碍和高血压等疾病相关[21]。IR
会对动脉壁的功能和结构造成损害，包括血管舒张能力的受损、动脉壁弹性的降低、钙化和血管壁厚度

的增加[22]。总的来说，这种作用有几个主要机制，涉及一氧化氮和血管紧张素 II 在 IR 早期对动脉僵硬

度调节的作用。首先，IR 会导致内皮一氧化氮合酶的磷酸化水平下降，由于缺乏内皮一氧化氮合酶，导

致内皮细胞功能失调[23]。一氧化氮是一种重要的血管扩张剂，具有抗氧化、抗炎和抑制平滑肌细胞增殖

的作用[24]。一氧化氮的产生和释放减少会导致内膜下的平滑肌细胞迁移和增殖，从而引发和加速动脉硬

化的发展。其次，在 IR 状态下，肾素–血管紧张素–醛固酮系统被激活，增强了血管平滑肌细胞上的血

管紧张素 II 类型 1 受体活性，具有血管紧张效应。血管紧张素 II 型 1 受体还会直接与内皮一氧化氮合酶

结合，并抑制其活性，导致一氧化氮的产生减少[25] [26]。同时，醛固酮水平增高会激活内皮盐皮质激素

受体，最终导致钠通道活性增加，可能导致包括皮质肌动蛋白骨架重建、血管通透性增加和炎症等多种

不良后果[27] [28]。体外动物研究也显示，加强内皮细胞醛固酮活性与血管纤维化和僵硬有关[29]。此外，

IR 表现出的心血管代谢综合征通常伴随着游离脂肪酸增加和脂质代谢紊乱[30]，这已被众多研究证实与

许多 CVD 密切相关。 

5. TyG 指数与动脉僵硬度的研究进展 

一项来自韩国的横断面研究[31]表明，在韩国普通人群中，TyG 指数与动脉硬化程度(通过测量
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baPWV)呈正相关。在多个危险因素调整后，最高和最低四分位数的 TyG 指数男性组的动脉硬化风险比

为 2.92，女性组为 1.84。同时该研究还发现，TyG 指数在韩国成年人中与动脉硬化的关联比 HOMA-IR
更强，这表明 TyG 指数可能是一种更好的预测 CVD 风险的生物标志物。另一项来自中国的研究[32]也指

出，TyG 指数是中国健康个体中高 baPWV 的独立危险因素，并且与 10 年 CVD 风险呈正相关。Wang 等

[33]发现在 2 型糖尿病患者中 TyG 指数与动脉硬度的独立性和相关性比 HOMA-IR 更强，在高血压患者

中也观察到 TyG 指数和 baPWV 之间存在显著正相关[34]。 
以上的研究主要集中在单个时间点测量的 TyG 指数，可能无法捕捉长期暴露情况。考虑到血清甘油

三酯、空腹血糖以及 TyG 指数随时间的动态变化，需要评估纵向 TyG 指数趋势的影响。除了以上的横断

面研究以外，Wu 等[35]探讨了中国开滦队列中 TyG 指数与动脉硬化进展之间的纵向关联，结果显示，

TyG 指数的增加与基线动脉硬化水平和年度动脉硬化增长率的增加显著相关，在随访期间，发生了 883
例动脉硬化事件，高 TyG 指数四分位组的参与者患动脉硬化的风险比低 TyG 指数四分位组高 58%，结

果还显示 TyG 指数与动脉硬化风险呈剂量–反应关系，即随着 TyG 指数的增加，动脉硬化风险逐渐增加。

另一项使用了中国甘肃汉中青少年高血压队列的数据的研究[36]调查了单次测量和长期变化轨迹对动脉

硬化的影响。在横断面分析中，研究人员发现 TyG 指数增加 1 个单位与 baPWV 增加 37.1 cm/s 相关。纵

向分析中，研究人员识别出三种不同的 TyG 指数变化轨迹，并发现最高的 TyG 指数轨迹与动脉硬化风险

最大相关，TyG 指数水平升高和长期变化轨迹较高与动脉硬化风险增加独立相关，监测 TyG 指数的即时

水平和长期趋势可能有助于预防动脉硬化。同时这项研究中的受试者相对年轻，平均年龄为 42 岁，中年

期(40 岁至 65 岁)是心血管特征快速变化的时期，也是心血管风险早期发现和干预的重要人生阶段，考虑

到这些要点，TyG 指数也可以作为动脉僵硬度的有用早期指标，从而反映中年早期的心血管风险。在对

欧美人群的研究中，Muhammad 等[37]对两个大型的瑞典前瞻性队列进行观察，即马尔默饮食与癌症研

究-心血管队列(MDCS-CV)和马尔默预防项目(MPP)，经过平均约 16.9 年的随访，他们得出结论：TyG 指

数与 cfPWV 存在显著相关性。另一项来自美国的研究[38]观察了 TyG 指数在 20 年内的 4 个不同轨迹，

每个轨迹与未来外周动脉疾病的不同风险相关，其中 TyG 指数升高的 20 年轨迹呈现出最大的风险。最

近的几项 Meta 分析也显示，TyG 指数升高与动脉硬化风险增加相关，TyG 指数可以作为动脉硬化风险

增加的独立预测因子[39] [40] [41]。 

6. 总结与展望 

综上所述，TyG 指数与动脉僵硬度风险独立相关。将 TyG 指数纳入常规临床诊断中，可以有助于及

早识别存在动脉硬化高风险的个体，从而更好地进行 CVD 的风险分层，制定更具针对性的治疗或预防措

施，减轻患者的病情和经济负担，提高患者的生活质量。与此同时，作为一项新兴的生物标志物，TyG
指数需要在更大规模的临床试验中进行深入研究，以进一步探讨其在健康管理中的作用。 
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