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【摘要】 三酰甘油 - 葡萄糖（TyG）指数作为一个新兴的代谢标志物，近年来在重症监护病房（ICU）中的研

究逐渐增多。TyG 指数结合了三酰甘油（TG）和葡萄糖水平，能反映机体的胰岛素抵抗（IR）和代谢状态，其在临

床上的应用潜力引起了广泛关注。研究表明，TyG 指数与 ICU 患者预后、代谢综合征和多种重症疾病存在显著关

联。然而，尽管已有部分研究揭示了 TyG 指数在重症患者中的潜在临床价值，但尚缺乏系统的研究来全面评估

这一指标在 ICU 环境下的应用现状。现通过对 TyG 指数在 ICU 患者中的临床应用及与预后、代谢综合征和重 

症疾病的关系进行综述，强调其在重症患者病情评估和管理中的重要性，以期为今后相关研究提供参考和启示。
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【Abstract】 The triglyceride-glucose (TyG) index has emerged as a novel metabolic marker, and research 
on it in the intensive care unit (ICU) has gradually increased in recent years. The TyG index combines the levels of 
triacylglycerol (TG) and glucose, reflecting the body's insulin resistance (IR) and metabolic status, and its potential 
clinical applications have garnered widespread attention. Current studies indicate a significant association between the 
TyG index and the prognosis of ICU patients, metabolic syndrome, and various critical illnesses. However, despite some 
studies revealing the potential clinical value of the TyG index in critically ill patients, there is still a lack of systematic 
reviews to comprehensively assess the application status of this indicator in the ICU setting. This article aims to review 
the clinical applications of the TyG index in ICU patients and its relationship with prognosis, metabolic syndrome, and 
critical illnesses, emphasizing its importance in the assessment and management of critically ill patients, with the hope of 
providing references and insights for future related research.
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 重症监护病房（intensive care unit，ICU）患者常面临复

杂的代谢状态，特别是三酰甘油（triacylglycerol，TG）和葡萄

糖水平的异常可能会加重病情。TG- 葡萄糖（triglyceride-

glucose，TyG）指 数 是 一 个 基 于 TG 和 空 腹 血 糖（fasting 

glucose，FPG）值计算得出的指标，具有反映胰岛素抵抗

（insulin resistance，IR）和代谢健康状态的潜力。近年来，越

来越多的研究开始关注 TyG 指数在 ICU 患者中的临床意义

及应用，这为改善重症医学领域的管理策略提供了新的思

路。在重症医学领域，患者的代谢状态常会受到感染、手术、

创伤等多种因素的影响，这些因素可能导致 IR 的发生。IR

不仅与代谢综合征、糖尿病等慢性疾病有关，还与急性病情

的预后息息相关。研究表明，TyG 指数的升高与多种疾病的

预后不良相关，包括心血管疾病、脑卒中等［1-2］。此外，TyG

指数在预测重症患者的病死率和并发症发生方面显示出良

好的敏感度和特异度［3］。

 因此，阐述 TyG 指数在重症医学中的研究进展及其临

床应用有重要的意义。现通过系统性回顾相关文献，分析

TyG 指数与重症患者的代谢状态、临床结果及预后之间的关

系，以期为临床实践提供参考依据。近年来的研究结果表明，

TyG 指数不仅可以作为代谢状态的评估工具，还可能成为临

床决策的重要依据，帮助医务人员更好地管理重症患者的治

疗方案。随着更多研究的开展，TyG 指数在重症医学中的应

用前景将更加广阔。

1 TyG 指数的定义与计算 

 TyG 指数是通过将空腹 TG 和 FPG 相乘并取自然对

数 计 算 而 来，公 式 为 ：TyG 指 数＝ln〔TG（mmol/L）×FPG

（mmol/L）/2〕。这一指数被认为是评估 IR 的有效替代指标，

与 IR 有良好相关性，其敏感度和特异度较高［4］。TyG 指数

的提出是为了克服传统 IR 测量方法在临床应用中的一些

局限性，尤其是在资源有限的环境中，TyG 指数因其计算简
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患者的高胰岛素水平通常伴随高血糖现象，这种高胰岛素状

态可能是机体对 IR 的补偿反应，但长期持续却可能导致胰

腺功能的进一步损害［15］。

2.2 代谢综合征对危重症的影响 ：代谢综合征是指一系列

相互关联的代谢异常，这些异常主要表现为腹部肥胖、高血

压、高血糖及异常的脂质水平。TyG 指数与多种代谢风险

因素直接相关，因此是识别代谢紊乱风险升高人群的重要

工具。研究表明，与传统的 IR 检测方法和其他代谢指标相

比，TyG 指数是更可靠的代谢综合征预测指标，已有研究证

明了 TyG 指数对代谢综合征的预测能力，强调了其敏感度、

特异度和筛查价值［16］。代谢综合征对重症患者所产生的

影响主要体现在多个关键方面。首先，代谢综合征与 IR 之

间存在密切的联系，IR 的出现会导致患者的血糖控制变得

更加困难。其次，代谢综合征还与机体的炎症反应密切相

关，肥胖引发的慢性低度炎症可能导致患者对感染的抵抗

力显著下降，进而增加了重症患者面临感染的风险［6］。此

外，代谢综合征还可能对患者的整体营养状态和康复能力产

生负面影响，研究表明，身体对胰岛素的敏感性降低和血浆

葡萄糖水平升高，以及肝脏处理葡萄糖的能力降低，从而导

致过量的葡萄糖转化为 TG，因此 TyG 指数与衰弱的程度呈 

正相关［17］。

3 TyG 指数与 ICU 患者的关系 

3.1 TyG 指数与 ICU 病死率的相关性 ：多项研究表明，TyG

指数与 ICU 患者的病死率呈显著相关。在不同病因的重症

患者中，TyG 指数的相关性也显示出一定的差异。一项基于

美国重症监护医学信息数据库Ⅳ（Medical Information Mart for 

Intensive Care-Ⅳ，MIMIC-Ⅳ）的研究表明，TyG 指数的升高

与住院病死率和 ICU 病死率显著相关，调整混杂因素后，显

示 TyG 指数与 28 d 全因病死率之间存在 U 形关系，28 d 全

因病死率风险与 TyG 指数呈负相关，直至降至 9.03，当 TyG

指数超过 9.03 时，28 d 全因病死率的优势比显著增加［18］。

此外，在慢性阻塞性肺疾病急性加重期（acute exacerbation 

of chronic obstructive pulmonary disease，AECOPD）患 者 中，

TyG 指数的升高也被发现与住院和 ICU 死亡风险显著相

关〔风 险 比（hazard ratio，HR）＝1.45，95% 可 信 区 间（95% 

confidence interval，95%CI） 为 1.04～2.01，P＝0.028 ；HR＝ 

2.13，95%CI 为 1.28～3.54，P＝0.004〕［19］。在急性脑卒中

患者中，TyG 指数与病死率的关系呈现出 U 型曲线，低于某

一临界值时，死亡风险降低，而超过该值后，死亡风险显著

增加［20］。另一项研究也表明，在创伤和外科 ICU 患者中，

TyG 指数的升高与 28 d 和 180 d 的死亡风险显著相关，提示

TyG 指数可能是重症患者死亡风险的独立预测因子［21］。提

示在临床实践中，TyG 指数可能不仅是一个简单的风险标

志物，还可能反映出不同病理状态下患者的代谢特征和预后 

差异。

3.2 TyG 指数与不同病因重症疾病的关系

3.2.1 TyG 指数与重症感染 ：炎症反应在重症患者中扮演

着至关重要的角色，尤其是在感染、创伤和手术后等情况

便而受到广泛关注。TyG 指数的计算方法相对简单，研究表

明，TyG 指数的计算不仅可以在常规的生化实验室中完成，

而且由于其基于常规的血液检测项目，能在大规模人群筛查

中应用［5］。此外，TyG 指数的计算也可与其他生物标志物

结合使用，如结合体质量指数（body mass index，BMI）形成 

TyG-BMI，以提高其在特定人群中的预测能力［6］。

 TyG 指数受多种因素的影响，包括性别、年龄、BMI、饮

食习惯及生活方式等。研究显示，肥胖和高脂饮食会导致

TyG 指数升高，从而增加 IR 的风险［7］。此外，代谢状态的改

变，如糖尿病、心血管疾病和肝脏疾病等，也会影响 TyG 指

数的水平。有研究者还指出，性别差异可能在 TyG 指数与

代谢健康之间的关系中发挥重要作用，男性的 TyG 指数通

常高于女性，这可能与脂肪分布和激素水平不同有关［3］。因

此，了解这些影响因素对于在临床实践中有效使用 TyG 指

数评估个体的代谢健康状况至关重要。

2 TyG 指数与重症患者代谢异常的关系 

2.1 IR 与重症患者的关系 ：IR 是指机体对胰岛素的反应减

弱，导致葡萄糖代谢异常，进而引发一系列代谢疾病。其机

制复杂，主要包括脂肪组织、肌肉和肝脏等胰岛素靶器官的

功能障碍。研究表明，IR 的发生与肥胖、慢性炎症、内分泌

失调及遗传等因素有关。尤其是在肥胖患者中，过量的脂肪

组织会释放游离脂肪酸和炎症因子，这些物质会干扰胰岛素

信号通路，导致胰岛素受体的功能下降［8］。此外，内源性胰

岛素的过度分泌也可能导致胰岛素受体功能下降，从而加重

IR 的程度［9］。

 IR 不仅导致血糖控制不良，还可能引发一系列并发症，

包括感染、肾功能不全和多器官功能障碍［10］。IR 是一种临

床状况，其特征是在正常或升高的血清胰岛素水平下，葡萄

糖处理受损。IR 的发展并不是特定疾病的反映，而是对危重

症的普遍反映。尽管 TyG 指数与 ICU 患者全因病死率之间

的关系尚未阐明，但可能反映 TyG 指数所代表的 IR 状态与

疾病严重性之间的关系。IR 已被广泛证明与内皮功能障碍、

氧化应激、心血管重塑、凝血失衡和炎症反应密切相关［11］， 

这些都是 ICU 患者病情加重的重要原因。其次，IR 的严重程

度与疾病之间的关系可以通过血清细胞因子的增加来解释。

这些细胞因子的产生已被证明随着疾病严重程度的增加而

增加，并且是诱发 IR 全身炎症和应激反应的关键成分［12］。 

IR 相关的高血糖在危重症患者中很常见，即使在之前没有

糖尿病的患者中也是如此。高血糖促进了组织酸中毒、活

性氧和氮的产生以及炎症细胞的浸润，导致更严重的组织结

构功能障碍［13］。IR 与大血管疾病、神经疾病和器官衰竭相

关，最终导致危重症患者病情的持续恶化。因此，TyG 指数

可能从两个方面反映 IR，与 IR 密切相关。

 在 ICU 中，患者常经历应激性高血糖，这与 IR 的加

重密切相关，进而影响患者预后。炎症因子如肿瘤坏死因

子 -α（tumor necrosis factor-α，TNF-α）和 白 细 胞 介 素 -6

（interleukin-6，IL-6）在重症患者中通常升高，这些因子通过

干扰胰岛素信号转导通路，进一步加重 IR［14］。此外，重症
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下。炎症不仅是机体对损伤的保护性反应，同时也是多种严

重疾病进展的关键因素。重症患者常伴随全身炎症反应综

合征（systemic inflammatory response syndrome，SIRS），这可能

导致多器官功能障碍和死亡风险的增加。研究表明，炎症反

应会影响患者的代谢状态，导致 IR 的加重，从而进一步影响

临床结果［22］。在重症感染患者中，TyG 指数的升高也与病

死率显著相关，尤其是在严重脓毒症患者中，TyG 指数的升

高与 28 d 全因病死率呈现出 U 型关系，提示在不同病因的

重症患者中，TyG 指数对预后的预测价值可能存在一定特异

性［23］。研究显示，TyG 指数的升高与 C- 反应蛋白（C-reactive 

protein，CRP）、白细胞计数（white blood cell count，WBC）等

炎症指标呈正相关，表明 TyG 指数不仅反映了 IR 的状态，

也可能是系统性炎症反应的一个重要指标［21］。在重症患者

中，TyG 指数的升高与多器官功能障碍的发生风险增加相

关，提示其可能在重症患者的炎症反应中起到重要作用［24］。

有研究将 TyG 指数与全身炎症指标相乘得到 TyG 炎症指数，

TyG 炎症指数与病死率之间有较强相关性［25］，可能原因为

胰岛素有抗炎作用，当身体经历 IR 时，通常伴有全身性低度

炎症。IR 通常伴有血管内皮功能障碍，炎症可进一步加剧

IR 个体血管内皮功能损伤，导致靶器官损伤和死亡风险增

加。研究表明，TyG 指数不仅与感染的严重程度相关，还与

患者的住院时间和预后密切相关［26］。高 TyG 指数的患者往

往伴随更高的炎症标志物水平，提示其可能处于更严重的炎

症状态，这与其临床结局密切相关。研究表明，TyG 指数的

升高与多种炎症性疾病的发生风险增加相关，如在急性胰腺

炎（acute pancreatitis，AP）、感染性休克和风湿性关节炎等患

者中，高 TyG 指数水平与疾病严重程度和预后不良密切相

关［27］。综上所述，TyG 指数与炎症反应之间的关系日益受

到关注，其在炎症性疾病的预测和重症感染患者管理中的潜

在应用值得进一步研究和临床验证。

3.2.2 TyG 指数与重症心血管疾病（cardiovascular disease，

CVD）：CVD 是全球范围内死亡的主要原因。根据世界卫生

组 织（World Health Organization，WHO）的 报 告，CVD 是 人

类健康的重大风险。TyG 指数能识别出面临心血管事件高

风险的个体。TyG 指数的升高与 CVD 的易感性增加密切相

关，这使得 TyG 指数能预测人群中 CVD 的风险［28］。TyG 指

数的升高还与高 CVD 风险个体的全因病死率和心血管死

亡风险增加相关，并且与 CVD 患者的 28 d 和 90 d 病死率呈

正相关［29］。TyG 指数可作为筛查和早期识别 ICU 中常见的

CVD 包括急性冠脉综合征（acute coronary syndrome，ACS）、

心力衰竭、心律失常等疾病病情严重程度的直接或间接指

标。研究表明，TyG 指数升高是心房颤动的独立危险因素。 

一项涉及 11 851 例患者中位 24.26 年的随访研究显示，TyG

指数与心房颤动发病率之间存在 U 形相互作用，在女性中

观察到的相关性更强 ［30］。一项涉及 98 849 例患者的研究

在 11.03 年的随访期内表明，基线水平和 TyG 指数升高与心

肌梗死风险增加有关［31］。此外，TyG 指数升高与急性心肌

梗死患者的不良心血管结局有关，包括主要不良心血管和脑

血管事件的发生率［32］。TyG 指数被认为是冠状动脉（冠脉）

疾病患者动脉粥样硬化性血栓形成风险的决定性因素。由

于 TyG 指数对识别冠脉疾病风险较高个体有很强的预测能

力，因此建议将 TyG 指数作为该疾病的重要预测指标［33］。

此外，TyG 指数可预测心力衰竭患者 6 个月内因肺部感染

而再入院的指标［34］。TyG 指数升高与诊断为急性失代偿期

心力衰竭患者的不良结局独立相关［35］。因此，心力衰竭中

TyG 指数的评估及其与不良预后结局的相关性表明，监测

TyG 指数的动态波动有助于心力衰竭的早期识别和干预，还

可能有助于降低心力衰竭引起的复发性住院率。

3.2.3 TyG 指数与重症肾脏疾病 ：大规模人群的研究表明，

TyG 指数的增加与慢性肾脏病（chronic kidney disease，CKD）

风险的增加相关，这可以显著增强对 CKD 的预测能力。它

与 CKD 的严重程度显著相关，作为识别 CKD 进展风险的有

价值的指标［36］。急性肾损伤（acute kidney injury，AKI）的发

生概率与 TyG 指数的升高呈正相关，表现为更高 TyG 指数

水平的重度 AKI 患者面临更高的全因死亡风险［37］。此外，

TyG 指数在老年人群中与肾功能下降之间表现出显著的独

立正相关性［38］。在一项研究中，TyG 指数被用作预测重症

感染患者 AKI 的指标，结果显示，TyG 指数的升高与 AKI 的

发生率显著相关［39］。因此，TyG 指数可能成为临床上评估

疾病风险的重要工具。尽管众多研究表明，TyG 指数与肾

脏疾病之间存在显著的相关性，并且可以作为评估包括 AKI

在内多种肾脏疾病风险的一个筛查指标，但它并不能完全取

代其他的评估标准，因此在临床实践中，应当综合运用多种

指标进行评估。

3.2.4 TyG 指数与重症 AP（severe AP，SAP）：AP 是一种胰

腺炎症性疾病，有可能发展为 SAP，这与死亡风险增加有关。

TyG 指数被认为是 SAP 的独立危险因素，TyG 指数升高与

SAP 和 AP 相关并发症的发生显著相关［40］。TyG 指数被提

议作为预测 AP 患者预后的独立指标，可作为识别 SAP 病例

的预测工具。AP，尤其是 SAP，可表现为休克或与多器官功

能障碍有关，导致病死率增加和潜在的长期并发症，如胰腺

功能不全，这与不良预后有关。TyG 指数的预测能力可能有

助于降低 AP 的发病率和 SAP 的进展［4］。

3.2.5 TyG 指数与神经系统疾病 ：研究表明，与外周组织相

比，IR 更早出现在中枢神经系统中，表明大脑更容易受到 

IR 的影响，尤其是在脑出血和缺血性卒中等各种病理状态

下［41］。因此，与 IR 相关的指标可能与脑出血的发生及其预

后密切相关。一项针对重症脑卒中患者的研究表明，TyG 指

数在不同类型的脑卒中患者中，其与病死率的关系存在显著

差异。如在缺血性脑卒中患者中，TyG 指数的升高与住院和

ICU 病死率显著相关，而在出血性脑卒中患者中，这种关系

则不那么明显［42］。在危重症患者中，Cai 等［43］发现，TyG 指

数可能有助于识别全因死亡风险高的缺血性脑卒中患者，强

调了 TyG 指数与缺血性脑卒中之间的关系及对预后的预测 

价值。

3.2.6 TyG 指数与病毒感染 ：病毒性肺炎的全球发病率和
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病死率增加［44］。研究表明，TyG 指数与受影响个体中病

毒感染的严重程度和发病率之间存在显著关联［45］。在病

毒感染者中，TyG 指数是该疾病相关病死率的早期预测指 

标［46］。此外，有研究表明，TyG 指数可作为识别病毒再感

染病例的评估工具，并可能有助于确定患者的疾病分期［47］。

病毒的出现给人类带来了重大的健康风险和经济挑战。TyG 

指数的评估是监测病毒进展、预后和潜在复发的有价值的

工具。

 综上所述，TyG 指数在不同病因重症患者中表现出不

同的预后特征，提示临床医生在使用 TyG 指数评估患者预

后时，应结合患者的具体病因和代谢状态进行综合分析。这

不仅有助于提高预后评估的准确性，也为个体化治疗方案的

制定提供了依据。

4 小结与展望 

4.1 TyG 指数的临床应用前景 ：TyG 指数作为一种新兴的

代谢指标，近年来在 ICU 患者的监测中显示出良好的应用

前景。TyG 指数在 ICU 患者中尤为重要，因为这些患者常伴

有代谢紊乱和 IR 的风险。研究表明，TyG 指数与 ICU 患者

的临床结局密切相关，如 TyG 指数的升高与患者病死率、并

发症发生率等不良结局有关［48］。

 在 ICU 环境中，TyG 指数可以帮助医护人员及时识别

出高风险患者，并为个体化治疗方案的制定提供依据。通过

与传统的代谢指标进行比较，TyG 指数在预测 ICU 患者的

IR 和代谢综合征方面表现出更高的敏感度和特异度。此外，

TyG 指数的计算简单且易于操作，适合在临床实践中广泛 

应用。

4.2 未来研究方向 ：针对 TyG 指数的未来研究方向，可以

从以下几个方面展开。首先，需进一步验证 TyG 指数在不

同临床人群中的适用性，包括 ICU 患者、糖尿病患者、心血

管疾病患者等。通过大规模的前瞻性研究，评估 TyG 指数

在不同疾病背景下的预测能力和临床意义，以支持其在临床

实践中的广泛应用。其次，研究者应关注 TyG 指数与其他

代谢指标的联合使用，探索其在代谢综合征、心血管疾病等

领域的综合预测能力，形成多维度的代谢评估体系，以提高

对患者代谢状态的全面了解和干预效果。最后，随着精准医

学的发展，未来的研究还应考虑个体化治疗方案的制定。通

过对 TyG 指数的动态监测，结合患者的临床特征和代谢状

态，制定个性化的干预措施，以改善患者的临床结局。此外，

探索 TyG 指数在新兴疾病中的应用潜力，也是未来研究的

重要方向之一。

 尽管当前已有的研究成果令人振奋，但在 TyG 指数的

临床应用方面，仍存在一些挑战和争议。首先，不同研究之

间的结果并不完全一致，尽管大多数研究显示了 TyG 指数

与预后之间的相关性，但具体的阈值及其在不同患者群体中

的适用性仍需进一步探讨。其次，ICU 患者的病情复杂多变，

TyG 指数的影响因素也可能因个体差异而异。因此，在实际

应用中，如何平衡不同研究的观点和发现，使得 TyG 指数能

在临床实践中得以有效应用是一个亟待解决的问题。在未

来的研究中，前瞻性队列研究将是验证 TyG 指数临床有效

性的重要途径。通过大规模、多中心的前瞻性研究，可以更

全面地评估 TyG 指数在不同类型 ICU 患者中预后的预测价

值及其与其他生物标志物联合使用的效果。此外，研究者还

应关注 TyG 指数与其他临床参数之间的相互作用，探索其

在不同病理状态下的适应性，以期更好地为临床实践提供指

导。现有研究表明，TyG 指数不仅能反映患者的代谢状态，

还能为临床医生提供重要的决策支持，帮助优化个性化治疗

方案。这一发现有重要的临床意义，尤其是在 ICU 环境中，

患者通常面临复杂的病理生理状态，需要精确的指标来指导

治疗。

 综上所述，TyG 指数在 ICU 中的应用前景广阔，尤其是

在预后评估和指导个性化治疗方面。然而，当前的研究仍处

于初步阶段，未来需要更多高质量的前瞻性研究来验证其临

床应用的有效性。通过整合不同研究的成果与经验，最终实

现 TyG 指数在 ICU 患者管理中的广泛应用，将为改善患者

预后及提高治疗效果提供新的思路和方法。期待在未来的

研究中，能看到 TyG 指数成为 ICU 管理中的标准指标之一，

从而为重症患者治疗策略的制定与健康的恢复提供更为坚

实的科学依据。
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