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运动干预对糖尿病前期人群 KCNJ11
基因多态性与糖脂代谢关系的影响

侯沛伟 鱼芳青1

聊城大学体育学院，聊城 252059

摘要: 目的 分析运动干预对糖尿病前期人群的钾离子内向整流通道蛋白亚单

位 11( KCNJ11) 基因多态性与糖脂代谢关系的影响。方法 于 2017 年 1—3 月采用

分层整群随机抽样方法，对山东聊城市 5 个社区 46 例糖尿病前期人群进行 8 周的运

动干预，在运动干预前后进行 KCNJ11 基因多态性分析与糖脂代谢指标检测，并探讨

两者之间的相关性。结果 与运动干预前相比较，运动干预 8 周后，46 例糖尿病前

期人群的空腹血糖、餐后 2 h 血糖、糖化血红蛋白及血脂均明显改善 ( P ＜ 0. 05 ) 。
KCNJ11 基因多态性分析可见，运动干预后 rs5219 位点的 CC 基因型人群的甘油三酯

( TG) 、总胆固醇( TC) 、高密度脂蛋白胆固醇( HDL-C) 脂代谢指标变化较 TT、CT 基

因型更显著 ( t = 2. 635、3. 213 和 2. 048，P = 0. 012、0. 003 和 0. 048 ) ，运动干预后

rs2285676 位点的 GG 基因型人群的空腹血糖、糖化血红蛋白糖代谢指标变化较 AA、
AG 基因型更显著 ( t = 2. 236 和 2. 062，P = 0. 034 和 0. 049 ) 。结论 KCNJ11 基因

rs5219 位点的 CC 基因型与 rs2285676 位点的 GG 基因型，可作为糖尿病前期人群运

动干预时评价糖脂代谢指标变化的优势基因。
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Effects of exercise intervention on the relationship between
KCNJ11 gene polymorphism and glucose and lipid

metabolism in pre-diabetes mellitus

Hou Peiwei，Yu Fangqing
Physical Education College of Liaocheng University，Liaocheng 252059，China

Abstract: Objective To investigate the effect of exercise intervention on the
relationship between KCNJ11 gene polymorphism and glycolipid metabolism in pre-diabetic
population． Methods From January 2017 to March 2017，5 communities were selected by
stratified cluster random sampling method in Liaocheng City，Shandong Province，and 46 cases
of pre-diabetes’data were collected through public welfare physical examination activities．
The exercise intervention was performed for 8 weeks with their consent and cooperation． The
polymorphism of KCNJ11 gene and the index of glucose and lipid metabolism were detected
before and after exercise intervention，and the correlation between them was also discussed．
Ｒesults After 8 weeks of exercise intervention，2 h postprandial blood glucose，fasting
glucose，glycosylated hemoglobin and four indicators of blood lipids were significantly
improved in pre-diabetes populations ( P ＜0. 05) ． KCNJ11 gene polymorphism analysis showed
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that the TG，TC and HDL-C lipid metabolism indexes of CC genotype in rs5219 locus were
more significant than those of TT and CT genotypes ( t =2. 635，3. 213 and 2. 048，P =0. 012，

0. 003 and 0. 048 ) after exercise intervention，the changes of FPG and HbAlc glucose
metabolism indexes in GG genotype population of rs2285676 locus were more significant than
those in AA and AG genotypes ( t =2. 236 and 2. 062，P =0. 034 and 0. 049) ． Conclusion
The CC genotype of the KCNJ11 gene rs5219 site and the GG genotype of rs2285676 site can
be used as the dominant gene to evaluate the change of glucose lipid metabolism in the early
stage of diabetes intervention．

Key words: pre-diabetes， exercise intervention，KCNJ11， gene polymorphism，

glucose and lipid metabolism

对于糖尿病前期患者，除了要注意饮食方面

的调节控制以外，早期制定科学、合理的运动干预

计划，对改善糖脂代谢，预防糖尿病的发生有重要

意义［1］。还有研究发现，糖尿病是环境因素与遗

传因素互为影响而引起的一种慢性复杂性疾病，

其中钾离子内向整流通道蛋白亚单位( KCNJ11 )

基因与 KCNQ1 基因与 2 型糖尿病的发生发展存

在相关性［2］。且不同的基因多态性位点，对糖脂

代谢指标经饮食、运动或药物干预的敏感性也有

一定的差异［3］。因此本研究认为，对糖尿病前期

人群进行运动干预时，通过干预前后基因多态性

位点与糖脂代谢指标的相关性分析，能够帮助糖

尿病前期人群制定更合理的干预方案。

1 对象与方法

1. 1 调查对象

2017 年 1—3 月，遵循分层整群随机抽样原

则，在山东聊城市随机选择 5 个社区，开展糖尿病

公益体检活动，最终将诊断为糖尿病前期、配合运

动干预研究的 46 名居民作为本次研究对象。糖

尿病前期的诊断参照 1999 年 WHO 制定的糖尿

病前期 ( 糖耐量受损) 的诊断标准: 空腹血糖在

6. 1 ～ 7. 0 mmol /L，葡萄糖耐量试验中餐后 2 h 血

糖在 7. 8 ～ 11. 1 mmol /L［4］。
( 1) 纳入标准: 符合糖尿病前期 ( 糖耐量受

损) 的诊断标准; 年龄达到 30 周岁及以上，且小

于 60 周岁; 理解能力、沟通能力良好; 受教育程度

在小学及以上; 经过运动风险评估，包括受试者对

自身健康状况与运动能力评估、专业运动风险评

估系统评估两方面，确定能够完成为期 8 周的运

动干预方案。( 2) 排除标准: 处于妊娠期、哺乳期

或在研究期间怀孕的女性; 患有严重的意识障碍、
精神障碍、沟通障碍或是活动障碍; 合并心、肝、肾
等器官性功能障碍; 体重小于 40 kg 或大于 90 kg;

运动干预期间使用药物或是饮食差异过大而影响

研究结果; 中途因身体或时间等因素而退出; 之前

有规律的运动或健身习惯; 存在其他运动禁忌证，

如未控制住的高血压、心脏疾病、严重贫血、近期

肺栓塞、畸形导致的功能丧失等。
本研究经聊城第一医院伦理委员会批准，且

所纳入受试者能完全理解并配合完成本研究要

求，并签署知情同意书。
1. 2 调查内容

采用本研究自制的调查表，内容包括性别、年
龄、体重、身高、体质指数( body mass index，BMI) 、
职业、日常锻炼情况、吸烟及饮酒情况、疾病情况、
服药情况等。
1. 3 运动干预方法

1. 3. 1 干预方案 为保证研究结果的客观性，所

有受试者采取同样的运动干预方案，即每周运动

次数、每次运动时间与运动量基本一致。第 1 周，

只需间隔进行 3 次运动即可; 初期适应后，第 2 ～
4 周，受试者每周进行 5 次运动，中间可任意休息

2 天; 第 5 ～ 8 周，每周需进行 7 次运动。最初 2
周，受试者每次运动时间为 40 min，待逐渐适应

后，第 3 ～ 4 周，每次运动时间调整为 60 min; 第

5 ～ 8 周，运动时间调整为 80 min; 但无需一次性

完成运动，可根据个体承受能力，分阶段完成。
1. 3. 2 干预内容 运动干预训练包括有氧运动

与抗阻运动两部分。最初 2 周只行有氧运动训

练，均为 中 等 强 度 的 有 氧 运 动: ( 1 ) 热 身 运 动:

10 min，受试者在教练带领下，进行无冲击与低冲

击的拉伸运动、健美操步法运动。( 2 ) 基本运动:

20 min，在教练带领下，进行低冲击的有氧舞蹈运

动与 健 美 操 步 法 组 合 运 动。 ( 3 ) 放 松 运 动:

10 min，在教练带领下，进行形体拉伸运动与瑜珈

舒缓运动。
从第 3 周开始，在有氧运动基础上增加抗阻

运动，有氧运动时间控制在 40 min，抗阻运动时间

控制在 20 min。进行抗阻运动干预前，先对受试
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者进行单次最大抗阻负荷测试，根据测试结果，选

择受试者能承受的美国 Go Fit 版弹力绳进行肌肉

群抗阻训练［5-6］。( 1) 站立下蹲: 双脚与肩同宽并

踩住弹力绳，双手将弹力绳拉至与肩同高，进行下

蹲运动，注意动作要标准，膝盖不可超过脚尖，以

此来锻炼受试者的臀大肌、股四头肌等下肢肌群。
站立下蹲运动连续进行 20 次为 1 组，每组完成后

休息 30 s，共做 4 组。( 2 ) 双臂上举: 双手握紧弹

力绳，单脚踩弹力绳中心点，另一脚稍微靠前，腰

背挺直，收腹。双手举起在头两旁，肘部弯曲，大

臂与地面平行，接着朝天花板方向推举绳，然后慢

收回到起始位置。双臂上举连续进行 20 次为 1
组，每组完成后休息 30 s，共做 4 组。
1. 3. 3 注意事项 本研究虽然主要是观察运动

干预对糖尿病前期人群的 KCNJ11 基因多态性与

糖脂代谢关系的影响，但为了避免饮食等因素对

结果可信度的影响，所纳入研究对象均进行了相

同方案糖尿病健康宣教以及饮食指导干预，吸烟、
饮酒者也进行了相应的宣教与干预，受试者均保

证在运动干预期间不饮酒，或 8 周运动干预内饮

酒不超过 3 次，且每次饮酒不得超过自己酒量的

1 /2; 吸烟者均同意在干预期间尽量减少一半的吸

烟量，在想吸烟时尽量以低血糖生成指数水果、油
脂含量少的坚果、酸奶、葡萄干等零食代替。同

时，为每位受试者均配置了芬兰产的 POLAＲ 表，

以便于实时监测受试者运动中的心率变化，运动

全程也有专业人士监督受试者的运动强度及突发

疾病，以保证运动干预实施的安全性与顺利性。
1. 4 观察指标

1. 4. 1 糖脂代谢指标 受试者在运动干预前 1
天，运动干预完成后 1 天，清晨空腹取肘静脉血测

定糖脂代谢指标。采用葡萄糖氧化酶法测定空腹

血糖( fasting plasma glucose，FPG) 水平; 采用日本

东芝 全 自 动 生 化 分 析 仪 测 定 糖 化 血 红 蛋 白

( glycosylated hemoglobin，HbAlc ) 与 甘 油 三 酯

( triglyceride，TG ) 、血 清 总 胆 固 醇 ( total
cholesterol，TC) 、低密度脂蛋白胆固醇( low density
lipoprotein-cholesterol，LDL-C ) 、高 密 度 脂 蛋 白 胆

固醇( high density lipoprotein-cholesterol，HDL-C) 。
在运动干预前后 1 天在受试者开始进餐后 2 h 采

用葡萄糖氧化酶法测定测定血糖水平( 2 h PPG) 。
1. 4. 2 KCNJ11 基因多态性分析 在运动干预前

和干预后 1 天，抽取受试者外周静脉血 4 mL 置于

抗凝管内，采用苯酚-氯仿法提取外周血基因组

DNA，从 KCNJ11 基因区选择 rs5219、rs2285676 位

点，进行基因型检测。引物设计与合成分别由

Premier 5. 0 软件与上海生工合成，采用琼脂糖凝

胶电泳法鉴定 PCＲ 产物。对糖尿病前期人群进

行基因分型后行哈温平衡检验，显示各位点基因

型与哈温平衡吻合［7-8］。
1. 5 统计学分析

采用 SPSS 19. 0 统计软件进行数据分析，符

合正态分布的计量资料采用( 珋x ± s) 表示，运动干

预前后差异应用配对样本 t 检验。P ＜ 0. 05 表示

差异有统计学意义。

2 结果

2. 1 调查对象一般情况

选取的 46 名糖尿病前期居民中，男 27 例，女

19 例; 年龄 33 ～ 58 岁，平均 ( 41. 6 ± 5. 48 ) 岁; 身

高 152. 0 ～ 188. 6 cm，平 均 ( 166. 8 ± 11. 5 ) cm;

BMI 为 20. 8 ～ 34. 1，平均 ( 25. 2 ± 2. 7 ) ; 职业: 文

职工作者 16 例，体力劳动者 13 例，退休 /无业者

17 例; 吸烟 11 例，饮酒 23 例。
2. 2 运动干预前后糖脂代谢指标变化情况分析

由表 1 可见，受试者所有指标运动干预后均

明显改善，差异具有统计学意义( P ＜ 0. 05) 。

表 1 糖尿病前期人群运动干预前后糖脂代谢指标变化( n =46，珔x ± s)

运动干预
FPG /

( mmol /L)
2 h PPG /
( mmol /L)

HbAlc /
%

TG /
( mmol /L)

TC /
( mmol /L)

LDL-C /
( mmol /L)

HDL-C /
( mmol /L)

前 6. 21 ± 0. 40 8. 90 ± 0. 81 6. 04 ± 0. 27 2. 55 ± 0. 51 4. 92 ± 0. 84 2. 78 ± 0. 40 1. 15 ± 0. 48
后 6. 02 ± 0. 43 8. 56 ± 0. 52 5. 93 ± 0. 25 2. 06 ± 0. 47 4. 25 ± 0. 37 2. 60 ± 0. 46 1. 46 ± 0. 51
t 值 2. 194 2. 395 2. 027 4. 791 4. 950 2. 002 3. 002
P 值 0. 030 0. 018 0. 045 0. 001 0. 001 0. 048 0. 003

注: FPG: 空腹血糖; 2 h PPG: 餐后 2 小时血糖; HbAlc: 糖化血红蛋白; TG: 甘油三酯; TC: 总胆固醇; LDL-C: 低密度脂
蛋白胆固醇; HDL-C: 高密度脂蛋白胆固醇

2. 3 rs5219 不同基因型运动干预前后糖脂代谢

指标分析

由表 2 可见，CC 基因型受试者运动干预后

TG、TC、HDL-C 脂代谢指标较干预前有明显变化

( P ＜0. 05) ，而 TT、CT 2 种基因型受试者运动干预

前后 TG、TC、HDL-C 指标比较差异无统计学意义。
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由此提示 rs5219 位点的 CC 基因型是干预后 TG 与 TC 指标下降，HDL-C 指标上升的优势基因。
表 2 rs5219 不同基因型受试者运动干预前后糖脂代谢指标

基因型 n 干预
FPG /

( mmol /L)
2 h PPG /
( mmol /L)

HbAlc /
%

TG /
( mmol /L)

TC /
( mmol /L)

LDL-C /
( mmol /L)

HDL-C /
( mmol /L)

TT 5 前 5. 94 ± 0. 47 9. 22 ± 0. 61 5. 92 ± 0. 54 1. 94 ± 0. 71 4. 31 ± 0. 60 2. 68 ± 0. 52 1. 21 ± 0. 34
后 5. 56 ± 0. 54 8. 81 ± 0. 38 5. 89 ± 0. 71 1. 85 ± 0. 43 4. 20 ± 0. 53 2. 53 ± 0. 44 1. 34 ± 0. 41

CT 24 前 6. 10 ± 0. 75 8. 68 ± 0. 80 6. 07 ± 0. 96 2. 37 ± 0. 75 4. 78 ± 0. 61 2. 94 ± 0. 65 1. 18 ± 0. 49
后 5. 91 ± 0. 68 8. 39 ± 0. 46 6. 02 ± 0. 86 2. 29 ± 0. 61 4. 68 ± 0. 66 2. 88 ± 0. 71 1. 24 ± 0. 45

CC 17 前 6. 36 ± 0. 81 8. 57 ± 0. 68 6. 15 ± 0. 84 2. 92 ± 0. 88 4. 61 ± 0. 87 2. 60 ± 0. 76 1. 06 ± 0. 38
后 6. 13 ± 0. 94 8. 21 ± 0. 56 5. 98 ± 0. 92 2. 26 ± 0. 54 ( 1) 3. 82 ± 0. 52 ( 1) 2. 46 ± 0. 50 1. 38 ± 0. 52 ( 1)

注: ( 1) 与干预前比较，P ＜ 0. 05; FPG: 空腹血糖; 2 h PPG: 餐后 2 小时血糖; HbAlc: 糖化血红蛋白; TG: 甘油三酯; TC:
总胆固醇; LDL-C: 低密度脂蛋白胆固醇; HDL-C: 高密度脂蛋白胆固醇

2. 4 rs2285676 不同基因型运动干预前后糖脂代

谢指标分析

由表 3 可见，GG 基因型受试者运动干预后

FPG、HbAlc 糖代谢指标较干预前有明显改善，差

异有统计学意义( P ＜ 0. 05) ; 而 AA、AG 基因型干

预后 FPG、HbAlc 糖代谢指标变化不大，差异无统

计学意义; 由此提示 rs2285676 位点的 GG 基因型

是干预后 FPG、HbAlc 指标下降的优势基因。

表 3 rs2285676 不同基因型受试者运动干预前后糖脂代谢指标

基因型 n 干预
FPG /

( mmol /L)
2 h PPG /
( mmol /L)

HbAlc /
%

TG /
( mmol /L)

TC /
( mmol /L)

LDL-C /
( mmol /L)

HDL-C /
( mmol /L)

AA 11 前 6. 03 ± 0. 65 9. 26 ± 0. 83 5. 93 ± 0. 62 2. 04 ± 0. 61 4. 85 ± 0. 61 2. 71 ± 0. 43 1. 15 ± 0. 36
后 5. 94 ± 0. 66 9. 08 ± 0. 69 5. 91 ± 0. 54 1. 81 ± 0. 56 4. 19 ± 0. 33 2. 53 ± 0. 45 1. 38 ± 0. 29

AG 21 前 6. 14 ± 0. 82 8. 14 ± 0. 92 5. 99 ± 0. 58 2. 63 ± 0. 82 4. 96 ± 0. 83 2. 82 ± 0. 56 1. 13 ± 0. 28
后 6. 06 ± 0. 70 7. 83 ± 0. 77 5. 94 ± 0. 55 2. 27 ± 0. 62 4. 54 ± 0. 35 2. 64 ± 0. 48 1. 41 ± 0. 31

GG 14 前 6. 35 ± 0. 58 9. 15 ± 0. 78 6. 17 ± 0. 50 2. 70 ± 0. 59 4. 91 ± 0. 88 2. 69 ± 0. 61 1. 19 ± 0. 52
后 5. 97 ± 0. 26 ( 1) 8. 87 ± 0. 75 5. 81 ± 0. 42 ( 1) 2. 34 ± 0. 63 4. 27 ± 0. 41 2. 56 ± 0. 49 1. 49 ± 0. 54

注: ( 1) 与干预前比较，P ＜ 0. 05; FPG: 空腹血糖; 2 h PPG: 餐后 2 小时血糖; HbAlc: 糖化血红蛋白; TG: 甘油三酯; TC:
总胆固醇; LDL-C: 低密度脂蛋白胆固醇; HDL-C: 高密度脂蛋白胆固醇

3 讨论

糖尿病前期是介于血糖正常与糖尿病高血糖

之间的一种中间代谢状态，包括葡萄糖耐量异常

( IGT) 与空腹血糖受损( IFG) 两个方面，是糖尿病

发生的预警信号。部分患者可能还会出现糖尿病

微血管并发症。患者处于糖尿病前期时，若不及

时干预控制血糖，很有可能朝着糖尿病进展，最终

给患者后期生活质量造成严重影响。
目前认为，对糖尿病前期人群除了要做好健

康宣教与饮食干预外，长期的运动干预是控制、延
缓其朝着糖尿病进展的有效方法。本次研究中所

纳入的 46 例糖尿病前期人群，在常规糖尿病健康

宣教与饮食控制的基础上，均实施为期 8 周的有

氧运动与抗阻运动联合干预方案。与运动干预前

比较，运动干预 8 周后受试者的空腹血糖、餐后

2 h血糖、糖化血红蛋白及 TG、TC、LDL-C、HDL-C
均获得明显改善，干预前后糖脂代谢指标变化差

异具有统计学意义( P ＜ 0. 05 ) 。由此提示，糖尿

病前期人群长期坚持运动，对改善血脂代谢的确

有重要意义。

但也有相关报道认为，受到个体的遗传学差

异影响，大约有 20%左右的糖尿病前期患者无法

通过运动干预改善糖脂代谢异常［9］。这意味着，

并不是所有糖尿病前期患者均能通过运动干预获

得益处，因此及时了解个体差异，制定针对性、个
体化干预方案，也是预防糖尿病前期人群进展成

为糖尿病的重点。本次研究中，便对 46 例实施运

动干预的糖尿病前期人群进行 KCNJ11 基因多态

性分析。在运动干预实施前后，分别选取 KCNJ11
基因的 rs5219、rs2285676 位点进行基因型检测，

观察运动干预对 KCNJ11 基因多态性与糖脂代谢

关系的影响。结果可见，经运动干预后，rs5219 位

点 的 CC 基 因 型 脂 代 谢 指 标 明 显 改 善，而

rs2285676 位点的 GG 基因型糖代谢指标明显改

善。由此获得两点提示: 其一，不同的 KCNJ11 基

因多态性位点，对运动干预的敏感性存在差异。
其二，糖尿病前期人群经运动干预后糖代谢指标

与脂代谢指标变化是由不同的基因型所支配的。
对于经运动干预无法显著获益的糖尿病前期

人群，则要考虑从其他途径尽早干预，以避免其朝
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着糖尿病进展。除了常规的饮食干预、健康宣教、
运动干预以外，建议采用药物干预方法［10］。其他

如足底 穴 位 按 摩、中 药 足 浴 等 方 法，也 可 作 一

尝试。
综上所述，对糖尿病前期人群实施运动干预

时，KCNJ11 基因 rs5219 位点的 CC 基因型与干预

前后 的 脂 代 谢 指 标 变 化 有 较 高 相 关 性，而

rs2285676 位的 GG 基因型与干预前后的糖代谢

指标变化有较高相关性，提示 KCNJ11 基因多态

性检测指标可用来评价糖尿病前期患者对运动干

预的敏感程度。
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