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检测诊断

宫颈癌及癌前病变的临床研究
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摘
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要"目的
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探究液基细胞学"

3H3

#联合人乳头瘤病毒"

*KW

#

RX(

检测诊断宫颈癌及癌前病变的临床诊断价值$

方法
!

选择
&#"&

年
!

月至
&#"$

年
!

月收治的
!##

例宫颈疾病患者!进行液
3H3

检测%

*KW2RX(

检测!并进行病理活检进行对

照!分析
3H3

与
*KW2RX(

联合联合检测方法的临床使用价值$结果
!

!##

例患者经病理活检发现!慢性炎症
&#I

例!轻度宫颈

上皮内瘤
""&

例!中度宫颈上皮内瘤
-,

例!重度宫颈上皮内瘤
!,

例!鳞状细胞癌"

LHH

#

$&

例&

3H3

检测分析可知!阳性患者
&1!

例!阴性患者
&&!

例!其灵敏度为
1,+#a

!特异度
-$+-a

!阳性预测值
-%+"a

!阴性预测值
-%+!a

!准确度
-%+#a

&

*KW2RX(

检

测分析可知!阳性患者
&!$

例!阴性患者
&$-

例!其灵敏度为
1"+!a

!特异度
1"+1a

!阳性预测值
1,+&a

!阴性预测值
-%+%a

!准确

度
1"+-a

&联合检测的阳性患者
&$$

例!阴性患者
,!-

例!其灵敏度为
%"+!a

!特异度
%1+!a

!阳性预测值
%1+!a

!阴性预测值

%"+$a

!准确度
%$+$a

!

!

项评价指标均高于
3H3

和
*KW2RX(

方法!差异有统计学意义"

G

$

#+#!

#$结论
!

3H3

%

*KW2RX(

检测均能够诊断宫颈癌及癌前病变!但是
3H3

与
*KW2RX(

联合检测具有更高的灵敏度%特异度以及准确度!值得在临时床上

使用$
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!!

宫颈癌多发于
&,

!

,!

岁女性患者#已经成为威胁女性患

者生命安全的第
&

大肿瘤#仅次于乳腺癌'

"

(

)据世界卫生组织

报道#每年全世界大约有
!#

万新发病例#高发地区为拉丁美

洲*非洲*东南亚及南亚等发展中国家'

&

(

)近几十年来#随着社

会的快速发展以及生活方式的变化#使得年轻患者的发病率呈

上升趋势)有文献报道#早发现宫颈癌前病变#早治疗#患者的

!

年治愈率可达
%#a

'

,

(

)因此#如何更加有效地诊断宫颈癌及

癌前病变具有重要的临床意义)本文的研究目的是探究液基

细胞学$

3H3

%联合人乳头瘤病毒$

*KW

%

RX(

检测诊断宫颈

癌及癌前病变的临床诊断价值#现将结果报道如下)

=

!

资料与方法

=+=

!

一般资料
!

选择
&#"&

年
!

月至
&#"$

年
!

月收治的
!##

例宫颈疾病患者#年龄
"%

!

!!

岁#平均$

,!+!#J!+!#

%岁#平均

孕次$

"+!#J#+!#

%次#平均产次$

"+&#J#+&#

%次)所有患者检

查均发现宫颈异常#如宫颈肥大*接触性出血*溃疡及乳头

生成)

=+>

!

检查方法'

$

(

!

$

"

%

3H3

检测!使用全自动制片机系统处

理细胞标本#分离标本中的黏液*血液和炎细胞#制成直径
&#

CC

的单层细胞涂片)采用巴氏染色法#在普通光学显微镜下

观察结果)采用
&##"

年国际癌症协会$

XHT

%推荐的新伯塞斯

达系统$

3̂ L

%分级系统进行细胞学诊断#分为!

,

正常范围或

良性反应性改变&

-

意义不明的不典型鳞状细胞和腺细胞

$

(LH\L90>(]\L

%&

.

不除外高度鳞状上皮内病变的不典

型鳞状细胞$

(LH2*

%&

/

低度鳞状上皮内病变$

VLTV

%&

0

高度

鳞状上皮内病变$

*LTV

%&

1

鳞状细胞癌$

LHH

%和腺癌$

(H

%)

$

&

%

*KW2RX(

检测!用宫颈刷在宫颈管口处取样#放入标本液

中#用
*KW2RX(

分型 $

&,

型%检测试剂盒进行反向聚合酶链

反应$

KHO

%检测#根据检测结果进行评价&$

,

%病理组织活检!

对可疑部位多点取活检#标本送至病理科检查)按照
&##,

年

世界卫生组织子宫颈肿瘤组织学分类标准!分为慢性炎症*轻

度宫颈上皮内瘤$

HTX

*

%*中度宫颈上皮内变$

HTX

+

%*重度宫

颈上皮内瘤$

HTX

&

%和
LHH

)

=+?

!

判断标准'

!

(

!

根据病理活检结果#计算
3H3

*

*KW2RX(

和联合检测的灵敏度*特异度*阳性预测值*阴性预测值和准确

度)阳性判断标准!

3H3

结果大于
(LH\L

#

*KW2RX(

检测

OV\

"

He

比值大于或等于
"+#

判断为阳性#病理组织检测以

HTX

*

及以上病变为阳性)

=+@

!

统计学处理
!

采用
LKLL"-+#

统计软件进行#计数资料

以率表示#比较采用
!

& 检验)以
G

$

#+#!

为差异有统计学

意义)

>

!

结
!!

果

>+=

!

病理活检结果的分析
!

!##

例患者经病理活检发现#慢

性炎症
&#I

例#

HTX

*

""&

例#

HTX

+

-,

例#

HTX

&

!,

例#

LHH

$&

例)

>+>

!

3H3

检测与病理活检结果分析
!

3H3

检测分析可知#阳

性患者
&1!

例#阴性患者
&&!

例#其灵敏度为
1,+#a

#特异度

-$+-a

#阳性预测值
-%+"a

#阴性预测值
-%+!a

#准确度

-%+#a

)见表
"

)

表
"

!!

!##

例患者的
3H3

检测与病理活检结果的分析#

,

$

3H3

检测
病理活检

阳性 阴性
合计

阳性
"%# I! &1!

阴性
1# "!! &&!

合计
&-# &$# !##

>+?

!

*KW2RX(

检测与病理活检结果分析
!

*KW2RX(

检测

分析可知#阳性患者
&!$

例#阴性患者
&$-

例#其灵敏度为

1"+!a

#特异度
1"+1a

#阳性预测值
1,+&a

#阴性预测值

-%+%a

#准确度
1"+-a

)见表
&

)

>+@

!

3H3

与
*KW2RX(

联合检测与病理活检结果的分析
!

联合检测的阳性患者
&$$

例#阴性患者
,!-

例#其灵敏度为

%"+!a

#特异度
%1+!a

#阳性预测值
%1+!a

#阴性预测值

%"+$a

#准确度
%$+$a

)见表
,

)

>+A

!

,

种检测方法评价指标的分析
!

经过比较#

3H3

与

*KW2RX(

联合检测的灵敏度*特异度*阳性预测值*阴性预测
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值以及准确度均高于
3H3

和
*KW2RX(

单独检测#差异有统

计学意义$

G

$

#+#!

%)见表
$

)

表
&

!!

!##

例患者的
*KW2RX(

检测与病理活检

!!!!

结果的分析#

,

$

*KW2RX(

检测
病理活检

阳性 阴性
合计

阳性
"I- -I &!$

阴性
1$ "1& &$-

合计
&-# &$# !##

表
,

!!

3H3

与
*KW2RX(

联合检测方法与病理

!!!

活检结果的分析#

,

$

联合检测
病理活检

阳性 阴性
合计

阳性
&,I - &$$

阴性
&& &,$ &!-

合计
&-# &$# !##

表
$

!!

,

种检测方法评价指标的分析#

a

$

检测方法 灵敏度 特异度 阳性预测值 阴性预测值 准确度

3H3

检测
-$+- I-+1 I$+# -%+, 1&+#

*KW2RX(

检测
-$+- I1+! I$+I -%+! 1!+-

联合检测
I-+! %!+- %&+! I%+# I,+!

!

&

-+%$, !+$!- -+#%$ !+1$I -+#II

G

$

#+#!

$

#+#!

$

#+#!

$

#+#!

$

#+#!

?

!

讨
!!

论

据世界卫生组织国际癌症研究中心研究发现#宫颈癌在当

今仍是威胁广大妇女生命健康的恶性肿瘤之一#其发病率仅次

于乳腺癌#严重威胁到女性患者的生命安全)

HTX

是与宫颈癌

发生密切相关的一组癌前病变#它反映了宫颈癌发生*发展的

连续过程)从
HTX

发展到宫颈癌大约需要
"#

年#因此对
HTX

早期发现并进行恰当的阻断治疗是降低宫颈癌发生率的重要

手段'

-

(

)

有研究报道#

*KW

是引发宫颈癌及癌前病变的重要原因

之一'

1

(

)

*KW2RX(

检测#即高危
*KW2RX(KHO

#具有令人

满意的灵敏度#临床上常用于宫颈癌的检测)现代生物学研究

发现#引起宫颈癌的
*KW

约有
$#

多个亚型#如
*KW"-

*

"I

*

,"

*

,,

*

,!

等'

I

(

)本文通过对
!##

例患者行病理组织学活检发

现#慢性炎症
&#I

例#

HTX

*

""&

例#

HTX

+

-,

例#

HTX

&

!,

例#

LHH$&

例)经过
*KW2RX(

检测#阳性患者
&!$

例#阴性

患者
&$-

例#其灵敏度为
1"+!a

#特异度
1"+1a

#阳性预测值

1,+&a

#阴性预测值
-%+%a

#准确度
1"+-a

#这说明了
*KW2

RX(

检测方法具有较好的灵敏度与准确度)近年来出现的

3H3

技术#改进了传统涂片取材*制片及阅片过程中导致的假

阴性#去除涂片上的杂质#制成清晰的薄层涂片#其诊断的准确

性明显高于传统巴氏涂片法#是对宫颈癌及癌前病变最新的细

胞学筛查方法'

%

(

)

3H3

检查对宫颈细胞进行
3̂ L

细胞学分

类诊断#诊断术语标准化#利于病理学和临床的沟通#增加了标

本的可信度)通过对
!##

例患者行
3H3

检测发现#阳性患者

&1!

例#阴性患者
&&!

例#其灵敏度为
1,+#a

#特异度
-$+-a

#

阳性预测值
-%+"a

#阴性预测值
-%+!a

#准确度
-%+#a

#与国

内作者研究结论基本一致)作者对
!##

例患者行
3H3

与

*KW2RX(

联合检测#发现其灵敏度*特异度*阳性预测值*阴

性预测值及准确度均高于单纯使用
3H3

和
*KW2RX(

检测#

这是因为联合检测弥补了
*KW2RX(

特异性不高*

3HV

灵敏

度较低的缺陷'

"#

(

)

综上所述#

3H3

与
*KW2RX(

检测方法均能够诊断宫颈

癌及癌前病变#但是
3H3

*

*KW2RX(

联合检测具有更高的灵

敏度*特异度及准确度#值得在临时床上使用)
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