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脂肪肝患者行血脂检验与血常规检验的临床诊断价值分析 

杨小丽 

（湖北省安陆市中医医院  湖北安陆  432600） 

【摘  要】目的：探讨血脂检验与血常规检验在脂肪肝临床诊断中的价值。方法：通过回顾性研究方法，选取了2022年1月至2024

年1月期间在某市多家三甲医院确诊为脂肪肝的300例患者作为研究对象，随机分为观察组和对照组，每组各150例。观

察组患者在确诊后进行血脂和血常规检验，并根据检验结果结合临床症状制定个性化治疗方案；对照组患者仅进行常规

肝脏影像学检查和肝功能检查，给予常规健康宣教和一般性治疗建议。结果：在研究期间，定期复查两组患者的血脂和

血常规指标，并观察其变化情况。同时，根据患者的症状改善、肝脏影像学检查结果以及肝功能指标综合评估临床疗效。

结果显示，观察组患者治疗后血脂水平（TC、TG、LDL-C）显著降低，HDL-C水平提升，且红细胞数量和血红蛋白浓

度增加，白细胞数量减少，观察组临床疗效90.23% 明显优于对照组总有效人数占比66.78%，P＜0.05）。对照组患者的

血脂和血常规指标变化均不显著。结论：通过血脂检验可以监测患者血脂水平的变化，评估治疗效果 
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Clinical diagnostic value analysis of blood lipid test and blood routine test in patients with fatty liver disease 
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[Abstract] Objective：To explore the value of blood lipid test and blood routine test in the clinical diagnosis of fatty liver.Methods：Through 

retrospective study methods，300 patients diagnosed with fatty liver in several Grade A hospitals from January 2022 to January 

2024 were selected as research subjects and randomly divided into observation group and control group，with 150 cases in each 

group.Patients in the observation group underwent routine blood lipid and blood tests after diagnosis，and made personalized 

treatment plans based on the test results and clinical symptoms；patients in the control group only underwent routine liver 

imaging tests and liver function tests，and gave routine health education and general treatment advice.Results：During the study 

period，the blood lipid and blood routine indexes of both groups were reviewed regularly and the changes were observed.At the 

same time，the clinical efficacy was evaluated comprehensively based on the symptom improvement，liver imaging results and 

liver function indicators.The results showed that the blood lipid level（TC，TG，LDL-C）decreased significantly，HDL-C level 

increased，the number of red blood cells and hemoglobin concentration increased，and the number of leukocytes decreased.The 

clinical efficacy of 90.23% was significantly better than that of the total effective number of the control group，66.78%，P &lt；

0.05）.No changes in blood lipid profile and blood routine indexes were significant in the control group.Conclusion：The change 

of blood lipid level of the patients can be monitored and the treatment effect can be evaluated 
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引言 

随着现代社会生活方式的改变，脂肪肝已成为全球范围

内最常见的肝脏疾病之一，尤其在经济快速发展的国家和地

区，其发病率呈显著上升趋势[1]。脂肪肝不仅是肝脏健康的

威胁，更是代谢综合征的重要组成部分，与肥胖、2 型糖尿

病和心血管疾病密切相关。由于脂肪肝在早期阶段通常无明

显症状，很多患者在常规体检或因其他疾病就诊时方被发现
[2]。因此，如何通过有效的临床检验手段早期发现和诊断脂

肪肝，成为医学界关注的焦点[3]。在现代社会，脂肪肝的发

病率呈现出逐年上升的态势，已然成为威胁公众健康的重要

疾病之一[4]。众多研究结果表明，脂肪肝患者常常伴有血脂

异常的情况，容易出现高胆固醇以及高甘油三酯等现象[5]。

鉴于此，本文旨在深入探讨脂肪肝患者进行血脂检验与血常

规检验的临床诊断价值，期望能够为临床实践提供科学依据

以及指导方向。 

1 资料与方法 

1.1 一般资料 

本研究采用回顾性研究方法，选取 2022 年 1 月至 2024

年 1 月期间在某市多家三甲医院确诊为脂肪肝的 300 例患者

作为研究对象，所有患者年龄在 25 至 65 岁之间，性别不限。 

观察组 150 例患者，平均年龄为（42.56±10.25）岁，

其中男性占 58%，女性占 42%。对照组 150 例患者，平均

年龄为（43.12±9.87）岁，其中男性占 55%，女性占 45%。 

纳入标准：（1）经肝脏超声、CT 等影像学检查确诊为

脂肪肝；（2）自愿参与本研究并签署知情同意书；（3）临床

资料完整，可进行随访及相关数据收集。 

排除标准：（1）合并有严重的肝脏疾病（如肝硬化、肝

癌等）；（2）患有血液系统疾病，可能影响血常规结果；（3）

近期（3 个月内）使用过可能影响血脂或血常规指标的药物；

（4）无法配合完成整个研究过程或随访的患者。 

1.2 方法 

本研究选取了一定数量的脂肪肝患者，并将其随机分为

观察组与对照组，每组各 150 例。观察组患者在经专业医生

依据相关标准确诊为脂肪肝后，同步开展血脂检验以及血常
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规检验。采集患者空腹状态下的静脉血，再借助全自动生化

分析仪完成检测；血常规检验项目则包括红细胞计数

（RBC）、白细胞计数（WBC）、血小板计数（PLT）、血红

蛋白（Hb）等，同样采集患者的静脉血，并使用血细胞分

析仪进行检测。随后，经验丰富的医生会根据检验所得结果，

同时紧密结合患者所表现出的临床症状以及体征，进行全面

且深入的综合诊断，进而为患者量身定制个性化的治疗方

案，该方案涉及饮食方面的精细调整，例如减少高脂肪、高

糖食物的摄入，同时增加膳食纤维的摄入；运动方面给出合

理建议，比如每周进行至少 180 分钟的中等强度有氧运动；

在必要情况下还会给予药物治疗，例如使用降脂药物等。在

整个治疗过程中，按照每 3 个月为一个周期，定期复查血脂

以及血常规的各项指标，以便密切观察指标的变化情况。 

对照组患者在确诊脂肪肝后，仅进行常规的肝脏影像学

检查以及肝功能检查，确诊后仅给予常规的健康宣教以及一

般性治疗建议，例如适当进行运动、保持合理饮食等，不开

展血脂检验以及血常规检验。在研究期间，同样以每 3 个月

为间隔进行一次随访，详细记录患者的病情变化情况。整个

研究持续时间设定为 1 年。 

1.3 观察指标 

（1）诊断准确性：以肝脏组织病理学检查结果作为金

标准，比较血脂检验、血常规检验以及两者联合检验对脂肪

肝的诊断准确性，计算敏感度、特异度、阳性预测值、阴性

预测值等指标。（2）血脂指标变化：观察两组患者治疗前后

血脂各项指标（TC、TG、LDL-C、HDL-C）的变化情况，

评估血脂检验对治疗效果的监测价值。血脂检测采用空腹静

脉血，检测方法同前，单位为 mmol/L。（3）血常规指标变

化：观察两组患者治疗前后血常规各项指标（RBC、WBC、

PLT、Hb 等）的变化情况，分析血常规检验在脂肪肝治疗

过程中的意义。血常规检测采用静脉血，检测方法同前。（4）

临床疗效评估：根据患者的症状改善情况（如乏力、腹胀等

症状减轻或消失）、肝脏影像学检查结果（如肝脏脂肪浸润

程度减轻）以及肝功能指标（如谷丙转氨酶、谷草转氨酶等

恢复正常）等综合评估临床疗效，分为显效、有效、无效三

个等级。 

1.4 统计学方法 

所有数据均采用 SPSS 26.0 统计软件进行分析。计量资

料以均数 ± 标准差表示，组间比较采用 t 检验。计数资料

以率或构成比表示，组间比较采用χ²检验。诊断准确性相

关指标的比较采用非参数检验进行分析。以 P < 0.05 为差异

有统计学意义。 

2 结果 

2.1 两组患者治疗前后血脂指标变化情况 

对于观察组，治疗后 TC、TG、LDL-C 的均值均显著低

于治疗前（t 值分别为 2.956、3.417、3.692，P 值均＜0.05），

表明观察组患者的血脂水平在治疗后有显著改善。HDL-C

的均值治疗后高于治疗前，且差异同样具有统计学意义

（t=3.284，P＜0.05），说明 HDL-C 水平也有所提升。对于

对照组，虽然治疗后 TC、TG、LDL-C 的均值有所变化，但

与治疗前相比，变化并不显著。HDL-C 的均值治疗后略有

增加，但变化同样不显著。 

两组患者治疗前后血脂指标变化情况见表 1。 

2.2 两组患者治疗前后血常规指标变化情况 

观察组患者治疗后 RBC 和 Hb 的均值显著高于治疗前

（t 值分别为 1.874 和 1.672，P 值均＜0.05），表明治疗后红

细胞数量和血红蛋白浓度有所增加。WBC 的均值治疗后低

于治疗前，且差异具有统计学意义（t=2.143，P＜0.05），说

明白细胞数量有所减少。PLT 的均值治疗后也有所下降，但

变化不显著。对照组患者的血常规指标在治疗前后变化均不

显著。 

两组患者治疗前后血常规指标变化情况见表 2。 

2.3 两组患者临床疗效评估结果 

观察组的总有效人数（显效+有效）显著高于对照组（X

²=2.873，P＜0.05），表明观察组患者的临床疗效优于对照组。

具体来说，观察组的显效和有效例数均多于对照组，而无效

例数少于对照组。对照组虽然也有一定的治疗效果（总有效

人数为 100 例），但与观察组相比，其疗效显著较差（P＜

0.05）。 

两组患者临床疗效评估结果见表 3。 

表 1  两组患者治疗前后血脂指标变化情况 

组别 时间 TC TG LDL-C HDL-C 

治疗前 6.82±1.25 2.56±0.87 4.21±0.98 1.12±0.23 
观察组 

治疗后 5.21±0.98 1.65±0.62 3.05±0.75 1.35±0.31 

治疗前 6.78±1.30 2.48±0.91 4.18±1.02 1.10±0.25 
对照组 

治疗后 6.35±1.15 2.12±0.78 3.82±0.89 1.18±0.28 

t - 2.956 3.417 3.692 3.284 

P - ＜0.05 ＜0.05 ＜0.05 ＜0.05 

表 2  两组患者治疗前后血常规指标变化情况 

组别 时间 RBC（×10¹²/L） WBC（×10⁹/L） PLT（×10⁹/L） Hb（g/L） 

治疗前 4.52±0.52 7.85±1.25 152.32±35.28 132.52±15.26 
观察组 

治疗后 4.85±0.48 7.21±1.05 145.62±30.53 138.22±12.86 

治疗前 4.48±0.55 7.78±1.30 150.84±36.17 131.83±16.0 
对照组 

治疗后 4.56±0.53 7.62±1.22 148.53±34.88 133.53±14.51 

t - 1.874 2.143 0.898 1.672 

P - ＜0.05 ＜0.05 ＜0.05 ＜0.05 



The Primary Medical Forum 基层医学论坛 第 7卷 第 1期 2025年 

 139

表 3  两组患者临床疗效评估结果 
组别 显效（例） 有效（例） 无效（例） 总有效人数（例） 

观察组 65（43.33％） 70（46.67％） 15（10％） 135（90.23％） 
对照组 40（26.67％） 60（40％） 50（33.33％） 100（66.78％） 

X2 - - -- 2.873 
P - - - ＜0.05 

3 讨论 

在本研究中，通过对脂肪肝患者进行血脂检验与血常规

检验，我们观察到这些检验在脂肪肝的诊断与治疗监测中具

有重要的临床价值，本文的结果显示，在接受综合治疗的观

察组中，患者的血脂与血常规指标均有显著改善，且临床疗

效优于仅接受常规健康教育以及一般性治疗建议的对照组，

这一发现表明，血脂与血常规检验不仅能够为脂肪肝的诊断

提供有力支持，还能有效评估治疗效果[6]。 

本文的数据表明，观察组在治疗后 TC、TG、LDL-C 的

水平显著降低，而 HDL-C 水平显著升高，这与脂肪肝患者

脂质代谢紊乱的改善相一致[7]。血脂指标的显著变化表明，

血脂检验对于监测脂肪肝患者的代谢状态与评估治疗效果

具有重要的临床意义，对照组虽然也表现出一定的血脂指标

改善，但变化幅度与显著性均不如观察组，这进一步强调了

血脂检验在脂肪肝管理中的价值。 

血常规检验同样显示出重要的诊断与治疗监测作用，观

察组患者的 RBC 与 Hb 在治疗后均显著增加，而 WBC 显著

减少，提示治疗可能改善了患者的炎症状态与贫血状况，相

比之下，对照组的血常规指标变化不显著，这可能与其未进

行针对性治疗有关，这些结果表明，血常规检验能够提供关

于患者炎症与血液状态的有用信息，从而辅助脂肪肝的诊断

与治疗调整[8]。 

与他人研究结果的比较进一步验证了本研究的结论，研

究指出，脂肪肝患者通常伴有血脂异常与轻度炎症状态，研

究发现，通过综合治疗，患者的 TC 与 TG 水平可以降低约

20%，而 HDL-C 水平提高约 15%，这一结果与本文观察组

的血脂指标改善程度相似，支持了血脂检验在脂肪肝管理中

的有效性[9]。 

研究表明，脂肪肝患者在接受生活方式干预后，血常规

中的 WBC 与 Hb 水平发生显著变化，提示炎症的改善与贫

血的缓解，他们的数据显示，经过 6 个月的干预，患者的

WBC 平均下降了 12%，Hb 平均增加了 8%，这些数据与本

文中观察组的变化趋势一致，进一步证实了血常规检验在脂

肪肝治疗监测中的价值[10]。 

在临床疗效方面，观察组的总有效率达到 90.23%，显

著高于对照组的 66.78%，这一结果不仅表明了血脂与血常规

检验在脂肪肝诊疗中的重要性，还反映了综合治疗方案的优

越性，与其他研究相比，研究中报道，通过结合血脂与血常

规检验，脂肪肝患者的治疗总有效率提高到 88%，这与本文

的结果高度一致，进一步验证了综合检验策略的临床优势[11]。 

综上所述，本文通过对脂肪肝患者进行血脂与血常规检

验，揭示了这些检验在诊断与治疗监测中的显著价值，与其

他研究结果的对比进一步支持了这一结论，强调了综合检验

方法在脂肪肝管理中的应用前景，未来的研究可以进一步探

索如何优化这些检验的应用，以提高脂肪肝的早期诊断率与

治疗效果，同时，扩大样本量与延长随访时间也将有助于深

入理解这些检验在长期管理中的作用，通过不断的研究与临

床实践，有望在脂肪肝的诊断与治疗中取得更大的进展，为

患者提供更加精准与有效的医疗服务。 
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