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能够明显提高阳性检测率#较单一检测具有明显

优势(在今后的研究中尚需扩大样本量#进一步研究肿瘤标志
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!临床研究!

克拉玛依地区健康人群血清同型半胱氨酸参考范围的建立

张学平!杜
!

刚!许海峰!葛
!

霞!宋永顺

"新疆克拉玛依市中心医院检验科!新疆克拉玛依
786$$$

%

!!

摘
!

要"目的
!

建立健康人群血清同型半胱氨酸"

&H

O

%的参考范围'方法
!

采用循环酶法技术对
!$-.

例健康体检人员的血

清
&H

O

进行检测!将检测结果以性别&年龄&民族分组进行比较以确定参考范围'结果
!

检测结果呈偏态分布!以百分位数法

"

3

*

%/5

%统计计算
&H

O

的参考范围!

&

/$

岁男性参考范围为小于或等于
".#6"

%

M>G

(

T

!

%

/$

岁男性为小于或等于
"/#$.

%

M>G

(

T

!

女性为小于或等于
!%#$%

%

M>G

(

T

'结论
!

参考范围与性别&年龄有关!与民族无关!应按性别和年龄分组建立
&H

O

的参考范围'

关键词"健康人群$

!

同型半胱氨酸$

!

参考范围

!"#

!

!$#8%-%

"

9

#:;;<#!-.8,6!8$#"$!/#!%#$67

文献标识码"

2

文章编号"

!-.8,6!8$

"

"$!/

%

!%,"77/,$8

!!

自
!%-%

年
)HHJG

O

博士提出同型半胱氨酸$

&H

O

&可能与

动脉粥样硬化有关以来#近半个世纪研究者们对
&H

O

进行了

大量的研究)

!,6

*

#特别是近些年来随着全自动生化分析仪的成

功应用#越来越多的医院开展
&H

O

检测#但大多数医院以试剂

说明书上的参考范围为标准#而忽略地域'民族'年龄等的差异

性(本研究对本地区健康体检人群的
&H

O

检测结果按照性

别'年龄'民族进行分类统计#以探讨本地区
&H

O

参考范围与

性别'年龄'民族的关系#现报道如下(

?

!

资料与方法

?#?

!

一般资料
!

本院
"$!6

年
/

$

!$

月参与健康体检者
!$-.

例#排除高血压'心脑血管疾病'糖尿病'肝病'肾病患者及妊娠

女性#年龄
!7

$

-.

岁#其中男
67%

例#女
/.7

例#汉族
7""

例#

少数民族
"6/

例#少数民族以维吾尔族'哈萨克族为主(

?#@

!

仪器与试剂
!

美国贝克曼
0[(7$$

型全自动生化分析

仪#以及
&H

O

检测试剂及校准品$批号
!6,$"!7

&均由北京九强

公司生产#均在有效期内使用(试剂采用基于小分子捕获技术

$

V)=

&的循环酶法#通过
120&

转化为
120d

来检测
&H

O

的浓度(

?#A

!

检测方法
!

采用采血器和
+0

促凝管采集所有受试者空

腹静脉血
6MT

#

"D

内完成
&H

O

检测(每天均对仪器进行校

正#以试剂自带的
"

个浓度校准品为质控品#室内质控均在控(

?#B

!

统计学处理
!

采用
*QH@G"$$8

及
V2V%#!

软件进行数据

+

/77"

+

国际检验医学杂志
"$!/

年
!$

月第
8-

卷第
!%

期
!
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!
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!

'>G#8-

!

1>#!%



处理及统计学分析#去除离群值#方法参照
("7,2"

文件描

述)

/

*

#即最高数据与较高数据的差值#或最低数据与较低数据

的差值如大于极差的
!

"

8

#则剔除最低数据或最高数据(正态

性检验确认数据为偏态分布#故采用中位数和四分位数间距进

行数据的统计描述#用百分位数法$

*

F

%/

&来确定参考范围#

"

组间的比较采用非参数
#.$$H*"9$(

&

E

检验#多组间的比较

采用非参数
58'@M.=H.=="@G

检验(

@

!

结
!!

果

@#?

!

不同性别受试者
&H

O

参考范围比较
!

不同性别受试者

&H

O

参考范围差异有统计学意义$

Fh$#$$$!

&#见表
!

(

表
!

!!

不同性别
&H

O

参考范围比较%

%

M>G

(

T

&

组别
$

中位数 四分位数间距 参考范围$

*

F

%/

&

男性
67. !/#88 !8#!8

$

!7#%- "-#8/

女性
/.7 !!#87 %#8!

$

!6#!$ !%#$%

合计
!$-/ !8#6$ !$#67

$

!-#6. ""#/-

@#@

!

不同民族受试者
&H

O

参考范围比较
!

汉族受试者与少

数民族 受 试 者
&H

O

参 考 范 围 差 异 无 统 计 学 意 义 $

Fh

$#688-

&#见表
"

(

表
"

!!

不同民族受试者
&H

O

参考范围比较%

%

M>G

(

T

&

民族
$

中位数 四分位数间距 参考范围$

*

F

%/

&

汉族
7"$ !8#6$ !$#66

$

!-#86 "8#6"

维'哈族等少数民族
"6/ !8#8- !$#.!

$

!.#"! "8#-!

@#A

!

不同年龄段受试者
&H

O

参考范围比较
!

大于或等于
/$

岁年龄段
&H

O

参考范围与
!7

$%

8$

岁'

8$

$%

6$

岁及
6$

$

%

/$

岁年龄段比较#差异均有统计学意义$

F

均为
$#$$$!

&(

其余各年龄段间比较差异无统计学意义$

F

$

$#$/

&(

表
8
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不同年龄段受试者
&H

O

参考范围比较%

%

M>G

(

T

&

年龄段$岁&

$

中位数 四分位数间距 参考范围$
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F

%/

&

!7
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8$ %- !"#.! !$#$"

$

!/#8!

""#!!
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8$

$%
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/$ /./ !8#$7 !$#"6

$

!-#!.
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,
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-$ !6$ !/#!% !"#-8
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!7#"/ "6#!7
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-$ - !7#7- !6#"6

$

"!#.6 "6#7"
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"

!6- !/#"- !"#7$
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!7#.8 "6#/-
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"

!

&

/$

岁为
/$

$%

-$

岁和大于或等于
-$

岁年龄段合并%

,

!

F

%

$#$/

#与大于或等于
/$

岁年龄段受试者比较(

@#B

!

不同性别及年龄段受试者
&H

O

参考范围比较 男性受试

者按照年龄段分别计算
&H

O

参考范围#

!7

$%

8$

岁'

8$

$%

6$

岁'

6$

$%

/$

岁的
8

组受试者间
&H

O

参考范围比较#

!7

$%

8$

岁组与
8$

$%

6$

岁'

6$

$%

/$

组差异无统计学意义$

Fh$#

-%$!

'

$#$%./

&#

8$

$%

6$

岁组与
6$

$%

/$

岁组差异无统计

学意义$

Fh$#$%78

&%以上
8

组分别与大于或等于
/$

岁组受

试者
&H

O

参考范围差异均有统计学意义$

Fh$#$8"7

'

$#$"$

/

'

$#$6-.

&%

!7

$%

/$

岁组与大于或等于
/$

岁组差异有统计

学意义$

Fh$#$886

&#

!7

$%

/$

岁男性参考范围为
"/#$.

%

M>G

"

T

#

&

/$

岁男性为
".#6"

%

M>G

"

T

(女性受试者按照年龄

分别计算
&H

O

参考范围#

!7

$%

8$

岁'

8$

$%

6$

岁'

6$

$%

/$

岁的
8

组受试者间
&H

O

参考范围比较#

!7

$%

8$

岁组与
8$

$

%

6$

岁'

6$

$%

/$

岁组差异无统计学意义$

Fh$#8778

'

$#-77

"

&#

8$

$%

6$

岁组与
6$

$%

/$

岁组差异无统计学意义$

Fh$#

/8$-

&%以上
8

组分别与大于或等于
/$

岁组差异均无统计学

意义$

Fh$#""!$

'

$#$/8$

'

$#$//8

&#故将
/.7

例女性受试者

作为一组计算其参考范围为
!%#$%

%

M>G

"

T

(见表
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(

表
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不同性别及年龄段受试者
&H

O

参考范围比较

分组
$

中位数 四分位数间距 参考范围$

*

F

%/

&

男性

!

!7

$%

8$

岁
". !6#$$ !8#$$

$

!-#8-

"6#.%

#

!

8$

$%

6$

岁
!"8 !6#.6 !"#"/

$

!7#6!

"/#$6

"#

!

6$

$%

/$

岁
""/ !/#./ !8#//

$

!%#-/

"/#..

"#

!

!7

$%

/$

岁
8./ !/#!! !8#$$

$

!7#.8

"/#$.

#

!&

/$

岁
!!" !-#"" !8#..

$

!%#.% ".#6"

女性

!

!7

$%

8$

岁
-% !!#87 %#8$

$

!6#-%

!7#-!

,

!

8$

$%

6$

岁
!"/ !!#8" 7#.$

$

!6#$$

!7#6-
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!
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/$

岁
8/$ !!#"- %#87
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岁
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岁
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F
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#

!7

$%

8$

岁'
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岁'
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岁
8

组之间的

两两比较%

#

!

F

%

$#$/

#与大于或等于
/$

岁比较%

,

!

F

$

$#$/

#与大于

或等于
/$

岁比较(

A

!

讨
!!

论

&H

O

以前使用高压液相色谱仪$

&3T(

&技术进行检测#检

测复杂'费用昂贵#在国内难以推广#近些年来随着循环酶法试

剂在大型生化仪上的应用#

&H

O

检测迅速普及开来#虽然参考

范围对临床诊断'治疗及预后判断均至关重要#但建立参考范

围较为繁琐#并且
&H

O

检测试剂昂贵#新疆维吾尔自治区的三

级医院的收费标准为
!"$

元#故实验室多直接采用试剂说明书

的数据#或进行参考范围验证#即检测
"$

例健康体检者#

"

人

以下检测结果超过范围即为通过)

/

*

(本研究进行参考范围验

证时发现女性较多时易通过验证#故判断参考范围存在性别差

异#因新疆为多民族聚居区#以维吾尔族'哈萨克族为主的少数

民族有明显的民族生活特征#故从性别'年龄'民族方面分组进

行比较研究以确立更合适的参考范围具有重要的临床意义(

本研究采用已在全国范围内广泛使用的北京九强公司试

剂)

-,.

*

#所建立的参考范围有推广价值(该公司试剂说明书只

以年龄划分参考范围#

&
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岁为
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%
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"
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岁为
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%杨军等)
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*用北京九强试剂对
6$$

例健康人进行研究#

结果显示男性参考范围为小于
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#女性小于
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#但并未对年龄和民族进行分组研究(本研究以性别'

民族'年龄分组#男性组参考范围明显高于女性组$

Fh$#$$$

!

&#汉族与少数民族参考范围差异无统计学意义$

Fh$#688

-

&%

&

/$

岁组与其他年龄组差异有统计学意义$

F

%

$#$/

&(对

男性和女性按年龄分组#男性大于或等于
/$

岁组与其他年龄

段差异有统计学意义$

F

%

$#$/

&#女性各年龄段差异均无统计

学意义$

F

$

$#$/

&%根据统计结果#参考范围男性大于或等于
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岁为小于或等于
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岁以下为小于或等于

"/#$.
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#女性为小于或等于
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(本研究建

立的参考范围与试剂说明书出入较大#与杨军等)
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*建立的范围

相近#但本文样本量更大#并对民族'年龄进行了分组研究(
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是一种含巯基的氨基酸#主要来源于饮食摄取的蛋氨

酸#低脂而富含水果蔬菜的饮食因摄入较多的维生素
+

-

'

+

!"

和

叶酸可有效降低血液中
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O

水平)

%,!!

*

(维吾尔族和哈萨克族日

常饮食以牛'羊肉和奶制品为主#虽然蔬菜摄入相对较少#但因

其饮食中含有较丰富的叶酸和维生素
+

-

#也可有效降低血液中

&H

O

的水平#这可能是
&H

O

无民族差别的原因之一(

&H

O

有性

别差异#除了可能与女性雌激素水平高有关外#也可能与男性肌
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肉多于女性有关)
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#还可能与男女饮食方面的差异有关(年龄

差异则可能与随着年龄增长人的免疫消化功能减退#引起维生

素
+
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水平下降有关#也可能是因为代谢功能减退#特别是
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代谢相关酶活性降低而导致高同型半胱氨酸血症)
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!临床研究!

肺癌诊断中肿瘤标志物联合检测的意义

郑
!

婕!

!丁洪强"

!王伟红8

#
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乌鲁木齐市铁路局疾病预防控制所检验科!新疆乌鲁木齐
78$$!!

$

"#

乌鲁木齐铁路局疾病预防控制所

业务质管科!新疆乌鲁木齐
78$$!!

$

8#

乌鲁木齐市第一人民医院检验科!新疆乌鲁木齐
78$$!!
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摘
!

要"目的
!

探讨肺癌患者血清肿瘤标志物的表达!研究神经元特异性烯醇化酶"

1V*

%&细胞清蛋白
!%

片段

"

(̀ _42"!!

%&肿瘤标志物
!/8

"

(2!/8

%&肿瘤标志物
!%%

"

(2!%%

%&癌胚抗原"

(*2

%在肺癌诊断中的意义'方法
!

对
%$

例肺癌患

者&

%8

例肺良性疾病患者和
!$$

例健康体检者进行
1V*

&

(̀ _42"!!

&

(2!/8

&

(2!%%

&

(*2

浓度水平的检测!并进行比较'结果

肺癌组
/

项肿瘤标志物水平及阳性率均高于肺良性疾病组和健康对照组!差异有统计学意义"

F

%

$#$/

%'

/

项肿瘤标志物联合检

测的阳性率为
./#/5

!明显高于任一单项检测!差异均有统计学意义"

F

%

$#$/

%'结论
!

/

项肿瘤标志物联合检测对肺癌诊断具

有重要意义'

关键词"肿瘤标志物$
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肺癌是发病率最高的肿瘤#且在恶性肿瘤中病死率居首

位)

!

*

#提高肺癌诊断率是降低肺癌病死率的关键#肿瘤标志物

逐渐成为肺癌诊断的理想指标(本文联合检测肺癌患者神经

元特异性烯醇化酶$
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肿瘤标志物
!/8

$

(2!/8

&'肿瘤标志物
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&'癌胚抗原
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&肿瘤标志物水平#旨在评价肺癌诊断中的价值(
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资料与方法
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一般资料
!
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年乌鲁木齐市第一人民医院经病理检

查确诊为肺癌的患者
%$

例#其中男
//

例#女
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例#鳞癌
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例#腺癌
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例#小细胞肺癌
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例#年龄
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岁#中位年龄
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岁%经
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确诊肺良性疾病患者
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例#其中男
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例#女
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例#

肺炎
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例#肺心病
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例#肺气肿
!8

例#年龄
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$
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岁#中位

年龄
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岁%同期选取铁路局疾病预防控制所排除肿瘤的健康

体检者
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例纳入健康对照组#年龄
"-

$
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岁#中位年龄
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方法
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使用抗凝管抽取空腹静脉血
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