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维生素
:
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X

(

4

药学实践杂志#

K*)8

#

+K

$

5

%!

+KI6++)4

'

)(

(曾义
4

高效液相色谱
6

质谱法检测血清中维生素
:

含量'

X

(

4

中国

药业#

K*)+

#

KK

$

K*

%!

)(6),4

'

),

(程雅婷#董衡#梁晓翠#等
4

人血清中
K5

羟基维生素
:

测定的两种

质谱方法比较'

X

(

4

中华临床医师杂志#

K*)+

#

(

$

)8

%!

F5+56F58K4

'

)I

(李水军#王思合#周建烈#等
4

维生素
:

代谢及
K56

羟基维生素
:

测定方法研究进展'

X

(

4

国际检验医学杂志#

K*)K

#

++

$

K8

%!

+*K,6

+*+*4

'

K*

(孙锦宏#白涛#董进宇
4

青春期前儿童维生素
:

营养状况监测及补

充对策'

X

(

4
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K*)5

#

+F
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!临床研究!

血清
.7

与
L1<

联合检测在
3.-

诊断中的应用

韩保良

"六安市金安区妇幼保健院!安徽六安
K+(***

#

!!

摘
!

要"目的
!

探讨血清甘胆酸"

.7

#与总胆汁酸"

L1<

#联合检测辅助诊断妊娠期肝内胆汁淤积症"

3.-

#的临床应用$

方法
!

筛选
8*

例健康妊娠组及
K*

例
3.-

患者"

3.-

组#!分别检测
.7

与
L1<

水平!两组血清
.7

与
L1<

的检测结果进行比较$

结果
!

3.-

组
.7

'

L1<

水平与健康妊娠组比较差异有统计学意义"

C

%

*4*5

#!

3.-

组
.7

阳性率为
)**;

!

L1<

阳性率为
F*;

&

健康妊娠组
.7

假阳性率为
(45;

!

L1<

假阳性率为
*4*;

$结论
!

.7

检测敏感度高!可有效筛选
3.-

患者!

L1<

检测特异度

高!

.7

与
L1<

联合检测可以监测判断
3.-

的严重程度$

关键词"甘胆酸&

!

总胆汁酸&

!

妊娠期肝内胆汁淤积症

!"#

!

)*4+IFI

"

J

4&@@'4)F(+68)+*4K*)F4*I4*8*

文献标识码"

<

文章编号"

)F(+68)+*

"

K*)F

#

*I6)K8I6*K

!!

妊娠期肝内胆汁淤积症$

3.-

%是妊娠中*晚期特有的一种

并发症#以孕妇出现黄疸及皮肤瘙痒为主要症状)

3.-

患者预

后良好#主要危及胎儿'

)

(

#可导致宫内窘迫*早产*围生期胎儿

死亡及产后出血#被列为高危妊娠)临床
3.-

的诊断与治疗

主要依据临床表现与生物化学指标)金安区妇幼保健院采用

孕妇外周血清甘胆酸$

.7

%与总胆汁酸$

L1<

%联合检测来辅助

诊断
3.-

#本文对
.7

与
L1<

联合检测在
3.-

诊断与治疗中

的应用进行评估#现报道如下)

C

!

资料与方法

C4C

!

一般资料
!

选取
K*)5

年
F

$

)*

月在金安区妇幼保健院

进行孕期体检的孕妇#其中筛选标准为无肝功能损害*皮肤瘙

痒与黄疸症状#共筛选
8*

例健康妊娠组#年龄
)I

$

+8

岁#孕龄

K,

$

+5

周)另外选取同期来本院就诊的
3.-

患者
K*

例$

3.-

组%#其选取标准参照,妊娠期肝内胆汁淤积症诊疗指南$第
)

版%-

'

K

(

#年龄
K)

$

8*

岁#孕龄
K(

$

+I

周&妊娠前无肝胆及皮肤

疾病#妊娠中晚期出现程度不同的局部与全身瘙痒症状#无合

并黄疸和肝功能损害&无其他妊娠并发症)

C4D

!

方法
!

清晨空腹采静脉血
+4*%G

#及时检测
.7

与

L1<

)

L1<

测定使用美国产贝克曼
:].,**

型全自动生化分

析仪&检测试剂与标准品由复星长征公司提供#质控品由安徽

省临床检验中心统一购买)实验操作严格按照
!a-

文件进

行#

.7

测定使用科大创新中佳分公司
7.6I))

型
,

6

放射免疫

计数器#试剂与标准品*质控品均由天津九鼎医学生物工程有

限公司提供)

L1<

测定采用循环酶法#参考范围
*

$

)*

!

%CB

"

G

#

.7

测定采用放射免疫法#参考范围
*4*

$

+4F

!

D

"

%G

)

C4E

!

统计学处理
!

采用
!-!!)(4*

统计软件#计量资料数据

用
Bc:

表示#组间采用
4

检验进行统计学处理#

.7

测定值超

过线性范围时以最高值
5*

!

D

"

%G

参与统计#以
C

%

*4*5

为差

异有统计学意义)

D

!

结
!!

果

D4C

!

健康妊娠组血清
.7

水平为$

K4K8c*4I5

%

!

D

"

%G

#

3.-

组

血清
.7

水平为$

KI4+*c),48(

%

!

D

"

%G

)健康妊娠组
K*

例样

本中有
+

例假阳性#假阳性率
(45;

&

3.-

组
.7

值明显高于参

考值#阳性率为
)**4*;

#与健康妊娠组
.7

值比较差异有统计

学意义$

C

%

*4*5

%)

D4D

!

健康妊娠组血
L1<

水平为$

K4*5c)4)+

%

!

%CB

"

G

#

3.-

血

清
L1<

水平为$

K*4+,c),4++

%

!

%CB

"

G

#健康妊娠组中
L1<

值无一例升高&

3.-

组
L1<

值高于参考值
)K

例#阳性率为

F*;

#与健康妊娠组
L1<

值比较差异有统计学意义$

C

%

*4*5

%)见表
)

)

表
)

!!

健康妊娠组与
3.-

组
.7

与
L1<

检测结果比较

组别
# .7

$

!

D

"

%G

%

L1<

$

!

%CB

"

G

%

健康妊娠组
8* K4K8c*4I5 K4*5c)4)+

3.-

组
K* KI4+*c),48( K*4+,c),4++

E

!

讨
!!

论

!

3.-

通常发病于妊娠晚期$孕
+*

周以后%#目前尚无一种药

物能够预防
3.-

)通常认为
3.-

的发病机制与激素*遗传及环

境因素有关!在妊娠期间由于胎盘合成和分泌大量雌激素和孕

激素及代谢负荷增大导致母体肝胆系统发生变化#雌激素与肝

细胞表面受体结合后干扰细胞膜表面胆固醇与磷脂的比例#膜

物质转运功能变化导致胆汁排泄受阻#同时胆汁回流增加&增

高的雌激素可以抑制部分酶的活性导致胆汁酸代谢障碍&孕激

素可降低平滑肌张力#胆囊对胆汁酸的储存与排空能力下降可

使胆汁不同程度淤积)目前我国无确切的
3.-

流行病学资料#

根据各类文献报道其发生有明显的地域*环境和种族差异#说

明遗传和环境因素也是发病原因之一'

+

(

)

3.-

患者母体血液

+

I8K)

+
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年
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I
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中增高的胆汁酸导致孕妇皮肤出现瘙痒症状&大量胆汁酸经血

循环沉积在胎盘上#引起胎盘微血管痉挛导致供氧能力下降而

是胎儿缺氧&升高的胆汁酸可刺激胎儿肠道运动增加#加快胎

粪排除污染羊水#这更加深了胎儿缺氧状况从而导致胎儿宫内

窘迫'

8

(

)胆汁酸有细胞毒作用#破坏细胞线粒体膜#产生氧自

由基可直接作用于胎儿细胞#损伤胎儿细胞与组织'

5

(

)

L1<

由肝脏合成分泌入胆汁#它是一类胆烷酸的总称#包

括胆酸*脱氧胆酸*鹅去氧胆酸*少量石胆酸及微量熊脱氧胆

酸)

.7

是主要的胆汁酸之一#分子量为
8F54F

#由甘氨酸氨基

与胆酸侧链末端的羟基以肽键形式结合而成#在血循环中与蛋

白结合存在)

.7

在肠肝循环代谢中于肝内形成#由胆囊储

存#在回肠末端被重吸收#经门静脉极大部分被肝摄取#进入体

循环的
7.

只占
);

以下)当肝细胞受损伤或胆汁淤滞时代谢

和循环紊乱#胆汁摄取与排泄功能下降时血清
.7

水平升高)

.7

主要作用为促进脂类和脂透性溶生素的消化吸收#调节体

内胆固醇代谢)

3.-

的诊断与治疗除临床表现外#生物化学指标十分重

要)其分型标准为轻型!

L1<

%

)**

!

%CB

"

G

*

.7

%

)*

!

D

"

%G

*

L13G

%

)I

!

%CB

"

G

&重型!

L1<

(

)**

!

%CB

"

G

*

.7

(

+*

!

D

"

%G

*

L13G

(

)I

!

%CB

"

G

)目前中华医学会妇产科分会推荐的
3.-

尽早终止妊娠指标为以下几点!$

)

%孕周大于
+(

周#血
.7

(

8+

!

%CB

"

G

或血
L1<

'

+*

!

%CB

"

G

#伴有黄疸#

L13G

'

K*

!

%CB

"

G

&

$

K

%孕周
+8

$

+(

周#血
.7

(

F845

!

%CB

"

G

或血
L1<

'

8*

!

%CB

"

G

&伴有黄疸#

L13G

'

K*

!

%CB

"

G

&本次妊娠已达
+8

周#既

往因
3.-

致围生儿死亡#本次又诊断为重度
3.-

&$

+

%孕周
+K

$

+8

周#宫缩大于每小时
8

次或强度大于
+*%% W

D

#重度
3.-

#

保胎药物治疗无效者&$

8

%重度
3.-

!孕周大于
K,

周&高度怀

疑!胎儿宫内窘迫)通过研究表明#

3.-

患者静脉血中
L1<

*

.7

与健康妊娠组静脉血比较差异均有统计学意义$

C

%

*4*5

%&

.7

的阳性率为
)**4*;

#说明其敏感度很高#但其在健康妊娠

组中有
+

例假性升高#假阳性率为
(45;

&

L1<

的阳性率为

F*4*;

#但其在健康妊娠组无一例增加#说明其特异度很强)

总之#可利用
.7

的高敏感度#将其列为中晚期妊娠体检

常规检测项目以筛查
3.-

#确诊
3.-

后利用
.7

与
L1<

联合

检测以观察
3.-

的发展程度及治疗效果)
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空腹血糖#血清果糖胺及糖化血红蛋白联合检测在

糖尿病患者中的临床意义

王
!

霖

"昆明市第三人民医院%昆明结核病防治院!云南昆明
F5*+*)

#

!!

摘
!

要"目的
!

分析并研究联合检测空腹血糖"

[-7

#'血清果糖胺"

[YE

#和糖化血红蛋白"

WP<)S

#对糖尿病患者的临床意

义$方法
!

选取
K*)8

年
K

月至
K*)5

年
,

月该院收治的
)K*

例经临床诊断确诊为糖尿病患者作为观察组!对其住院接受治疗前

后的
[-7

'

[YE

和
WP<)S

进行测定!并与同期来该院进行体检的
)K*

例健康者进行比较分析$结果
!

观察组的
[-7

'

[YE

和

WP<)S

水平明显高于对照组!观察组的
[-7

'

[YE

及
WP<)S

呈正相关!差异有统计学意义"

C

%

*4*5

#$结论
!

临床上对糖尿病

患者联合检测
[-7

'

[YE

及
WP<)S

对于糖尿病患者的早期诊断具有重要意义!还能够判断糖尿病患者的治疗效果!对控制和减

少糖尿病发病具有重要意义!值得推广使用$

关键词"糖尿病联合检测&

!

空腹血糖&

!

血清果糖胺&

!

糖化血红蛋白

!"#

!

)*4+IFI
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文章编号"

)F(+68)+*

"

K*)F

#

*I6)K5*6*+

!!

糖尿病在临床上是一种常见疾病#也是一种多发疾病#这

种疾病能够引起一系列的并发症#诸如血管系统疾病和肾脏损

伤等等#对于患者的人身健康产生了严重的威胁'

)

(

)所以对于

血糖异常的患者进行常规的糖尿病相关指标检测#对于评价患

者的胰岛功能等都具有十分显著的作用#而且还有助于对糖尿

病患者的早期确诊和分型诊断#更有助于对患者的防治'

K

(

)为

了研究空腹血糖$

[-7

%*血清果糖胺$

[YE

%及糖化血红蛋白

$

WP<)S

%联合检测在糖尿病患者中的临床意义#以便于更好地

为糖尿病患者的确诊提供有价值的资料#本研究特选取本院已

确诊为糖尿病的
)K*

例患者进行观察研究#并与本院同期体检

健康者进行比较分析#结果取得了较为满意的成效#现报道

如下)

C

!

资料与方法

C4C

!

一般资料
!

K*)8

年
K

月至
K*)5

年
,

月本院收治的
)K*

例被确诊为糖尿病的患者作为观察组#男
(5

例#女
85

例#最大

年龄为
,)

岁#最小年龄为
+I

岁#平均年龄为$

5F4+c)+45

%岁)

观察组中有合并肾脏疾病*神经疾病以及心血管疾病等各类并

发症的患者
,+

例#所有患者的诊断均符合世界卫生组织

+

*5K)

+

国际检验医学杂志
K*)F

年
5

月第
+(

卷第
I

期
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