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血清浓度越高!肝硬化的可能性

越大%
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肝纤维化是肝病患者肝脏最重要的组织学改变#是肝硬化

的必经之路$目前#临床对肝纤维化的诊断仍以肝穿活体组织

检查为主#它既有创伤而又难以动态观察)
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$近年来的研究表

明#肝纤维化与细胞外间质!

02,

"的代谢异常有关#其中主要

包括
02,

及其受体%信号传递%细胞间相互作用$这些研究

为临床诊断和治疗肝纤维化提供了直观%有效的血清学指标$

为此#作者选用与
02,

代谢有关的血清学指标#即层粘连蛋

白!

HW

"%透明质酸!

Z+

"%

1

型胶原!

1

/2

"%

/

型前胶原!

*2

/

"#对
:'

例健康人和
7%#

例肝病患者进行检测#并探讨
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项

指标与肝纤维化的关系$
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资料与方法
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肝病患者
7%#

例均来源于江苏省泰州市人民

医院
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年
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月至
#''8

年
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月住院患者#诊断均符合中华医

学会
#'''

年修订-病毒性肝炎防治方案.#其中男
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例#女

"9(

例'年龄
"9

!

%#

岁)

#

*

$其中急性肝炎
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级
7%

例$

健康对照组
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例#其中男
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例#女
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岁#来

源于江苏省泰州市人民医院健康体检者$

A$B
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试剂
!
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放免试剂盒由重庆肿瘤研究所提供#
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%
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放免试剂盒由上海海军研究所提供$
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方法
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采受检者空腹静脉血
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#分离血清#
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计数得出结果$
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统计学处理
!

文中计算资料用!
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"表示#显著性检验

采用均数
!

检验和单因素方差分析$
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曲线分析
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按文献方法计算
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曲线下面积
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项指标检测结果见表
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发展$健康对照组与急性肝炎组

比较#
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#
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"'健康对照组与慢迁肝

组%慢活肝组%肝硬化组比较#
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假定灵敏度与特异性同等重要#选择灵敏度与特异性之

和最大时#各指标浓度作为诊断肝硬化的临界值$其诊断肝硬

化各参数#见表
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近年来研究表明#肝脏中主要含有
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/
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1

%

2

型胶原蛋

白#其中
&

%

/

型相互缠的粗纤维!

V<.PG

"#纵横交错形成
02,

的主要骨架#

3

型在粗纤维的核心部分#

1

型胶原呈丝状穿梭

于粗纤维之间连接胶原纤维及邻近细胞$同时#

1

/2

与
HW

构成基底膜的主要骨架#

Z+

主要由细胞合成#经淋巴循环入

血#再由肝内皮细胞摄取#由特异性
Z+

酶水解$

对
:'

例健康人和
7%#

例肝病患者#其中急性肝炎
%9

例#

慢迁肝
"#:

例#慢活肝
""&

例#肝硬化
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例$血清中
Z+

%

HW

%

1

/2
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*2
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水平进行测定#结果表明#与健康对照组比较#

Z+

在急性肝炎组中升高'其他肝病这
7

项指标水平均升高#

且这
7

项指标均随着
Z+

向
2*Z

%

2+Z
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H2

发展$在对
"((

例肝硬化进行分级后#测定这
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项指标结果显示#

Z+
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1

/2

与

肝纤维化程度呈正相关#

HW

%

*2
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与分级之间无相关性#这可

能因其分组不当造成$有文献报道#在对肝硬化组重新分组为

食道静脉曲张及其所致上消化道出血组和非曲张组之间差异

有统计学意义$故可认为#

*2

/

在某种程度上预测上消化道

出血的发生有积极意义$在对四项指标对肝硬化诊断
O\2

曲

线进行分析#

Z+

和
*2

/

优于
1

/2

%

HW

#灵敏度为
9%$%c

%

9"$8c

#特异性为
%&$%c
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%7$(c

#准确性为
%%$9c

%

%:$"c

$

Z+

主要反映内皮细胞的功能$但也有报道认为#在肺癌%慢

性肾炎%类风湿关节炎等疾病血清中
Z+

也会明显升高#另外

在脑出血和脑腔梗阻时其血清中
Z+

的水平也会明显高于健

康对照组)

&/:

*

$在肝纤维化早期#

1

/2

即发生增生且转换较

快#最后与持续沉积的
HW

形成完整的基底膜#即/会窦毛细血

管化0的特征性表现$

1

/2

与
HW

诊断肝硬化的价值与
Z+

%

*2

/

相近#表
&

的结果说明了这一点#如果选择更为合适的临

界值#应该可达到较为满意的灵敏度和特异性$这几项肝纤维

化标志物都能较好地反映肝纤维化的程度#但它们都是
02,

代谢过程中的
"

个组分#单个组分很难真正全面了解肝纤维化

的程度#因此建议使用
Z+

%

HW

%

1

/2

%

*2

/

对肝病患者进行联

合检测$

总之#慢性肝病的肝纤维化进程越来越受到临床的重视$

怎样为临床提供更为有效的肝纤维化指标是人们关注的焦

点)

%/9

*

$作者以为#如果能从发病机制出发#在尚未发生形态学

改变前就进行预测则更有价值#能发现更灵敏%更特异的指标#

为临床早发现%早诊断%早治疗肝纤维化有极为重要的意义$

参考文献

)

"

* 陆伦根#曾德明
$

肝纤维化的诊断和评估)

_

*

$

中华肝脏病

杂志#

#''(

#

"&

!

9

"(

:'&/:'7$

)

#

* 中华医学会传染病与寄生虫学分会%肝病学分会%病毒性

肝炎防治方案)

_

*

$

中国肝脏病杂志#

#'''

#

9

!

:

"(

&#7/&#8$

)

&

* 康卫国#刘久山#朱建军#等
$

肺癌患者血清细胞外基质指

标变化的临床意义)

_

*

$

实用医药杂志#

#'':

#

#&

!

""

"(

"&"%/"&"9$

)

7

* 张桂杰#周杰
$

血清透明质酸在肝脏%肾脏等疾病患者体

内的改变)

_

*

$

中国社区医师(综合版#

#''9

#

"'

!

"&

"(

"&7$

)

(

* 宋淑菊#马骥良#潘丽恩#等
$

类风湿关节炎患者肺间质病

变的临床研究)

_

*

$

中华风湿病学杂志#

#''(

#

8

!

#

"(

9"/9($

)

:

* 孟辉#张礼均#卢佳友#等
$

脑出血后慢性脑积水脑脊液中

*

&

2*

%

*

/

W*

%

Z+

%

HW

的水平及意义)

_

*

$

中国微侵袭

神经外科杂志#

#''%

#

"#

!

#

"(

9#/97$

)

%

* 袁宏#陈青锋#肖萍#等
$

慢性乙型肝炎患者
!fV/

%

"

及肝

纤维化
7

项指标与肝脏病理分级分期的关系)

_

*

$

国际检

验医学杂志#

#''9

#

#8

!

:

"(

79%/798$

)

9

* 娄良文
$

自动分析仪使用免疫比浊法测定血清中
1

型胶

原蛋白的评价)

_

*

$

国际检验医学杂志#

#''8

#

&'

!

%

"(

%#:/

%#%$

!收稿日期(

#'"'/'%/'(

"

!上接第
&'

页"

参考文献

)

"

* 龚向东#叶顺章#张君炎#等
$"88"

!

#''"

年我国性病流行

病学分析)

_

*

$

中华皮肤科杂志#

#''#

#

&(

!

&

"(

"%%/"9#$

)

#

* 叶玲玲#张碧云#曹文丽
$

子宫颈支原体感染与胚胎停止

发育的关系)

_

*

$

中华妇产科杂志#

#''7

#

&8

!

#

"(

9&/9($

)

&

* 陈红霞
$"('&

例泌尿生殖道衣原体感染及药敏结果分析

)

_

*

$

中华医院感染学杂志#

#''9

#

"9

!

#

"(

#8'/#8"$

)

7

* 王莉平#资捷#易辉
$

女性泌尿生殖道感染患者解脲脲支

原体与人支原体培养及耐药性分析)

_

*

$

中华医院感染学

杂志#

#''%

#

"%

!

(

"(

:"#/:"7$

)

(

* 陈利#曾贱高#刘利辉#等
$

泌尿生殖系标本支原体培养及

药敏分析)

_

*

$

中国感染控制杂志#

#''9

#

%

!

"

"(

7:/79$

)

:

* 俞信忠#许平#曾艳#等
$"#7'

例女性生殖道支原体分析

)

_

*

$

中华医院感染学杂志#

#''&

#

"&

!

8

"(

99%/998$

)

%

*

1GL>-DLPB+

#

2PL..3,

#

3

C

.N<

R

X

#

E@L"$OL

J

<BBE@E-@<?>

?F@EPI<> ,

C

-?

J

GL=ILD?I<><=L>BAPEL

J

GL=IL.

C

*2O

(

@E@,-?>FEP=PE=<=@L>-E@?@E@PL-

C

-G<>E.A@>?@>E-E==LP<G

C

@?B?h

C

/-

C

-G<>E

)

_

*

$*0,),<-P?.<?GHE@@

#

#''&

#

%7

(

#%%$

)

9

* 高小平#聂大平#陈艳君#等
$8:#

例泌尿生殖道支原体感

染及药敏分析)

_

*

$

中国实验诊断学#

#''9

#

"#

!

7

"(

(&&$

!收稿日期(

#'"'/'(/'7

"

,

#&

,

国际检验医学杂志
#'""

年
"

月第
&#

卷第
"

期
!

K>@_HL.,EB

!

_L>ALP

C

#'""

!

?̀G$&#

!

W?$"




