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!临床研究!

甲状腺功能亢进症初诊患者的肝功能检验项目评价

杨艳艳#李治锋%

#王
!

静

!江苏省泗洪县人民医院检验科
!

668#$$

"

!!

摘
!

要"目的
!

探讨甲状腺功能亢进!简称甲亢"初诊患者肝功能检验项目的临床应用价值$方法
!

收集
8!6

例甲亢患者和

+8+

例健康体检者血清#同时检测常规普及的肝功能检验项目和
9

项尚未广泛普及的肝功能检查项目)

!h5

核苷酸酶!

!h54=

"%

,

5

岩

藻糖苷酶!

0T̀

"%单胺氧化酶!

(0]

"%亮氨酸氨基肽酶!

-0Q

"%天门冬氨酸氨基转移酶同工酶!

H50/=

"%谷氨酸脱氢酶!

a-3%

"*

并进行结果比较$结果
!

甲亢组与健康对照组的血清总胆红素!

=&

"%直接胆红素!

3&

"%血清总蛋白 !

=Q

"%清蛋白与球蛋白比值

!

0

'

a

"%清蛋白!

0-&

"%丙氨酸氨基转移酶!

0-=

"%天门冬氨酸氨基转移酶!

0/=

"%谷氨酰转肽酶!

aa=

"%血清总胆汁酸!

=&0

"%

碱性磷酸酶!

0-Q

"比较#差异有统计学意义!

!

#

$7$!

"&

!h54=

%

-0Q

%

H50/=

%

0T̀

比较差异有统计学意义!

!

#

$7$!

"#其余
6

项

差异无统计学意义!

!

&

$7$!

"$与
a-3%

相关系数最高的常规项目是
0/=

!

._$7+89

#

!

#

$7$"

"&与
H50/=

是
0/=

!

._$7<+6

#

!

#

$7$"

"&与
-0Q

是
0-Q

!

._$7+#<

#

!

#

$7$"

"&与
(0]

是
aa=

!

._$76+!

#

!

#

$7$"

"&与
0T̀

是
0-Q

!

._$766"

#

!

#

$7$"

"&与

!h54=

是
aa=

!

._$7!8<

#

!

#

$7$"

"&甲亢患者肝功能常规项目异常率为
9!786g

#最高为
0-Q

#其次为
0-=

和
0/=

#但未普及项

目的异常率较低$结论
!

甲亢患者肝功能变化对了解其代谢紊乱程度%估计病情%判定肝损害原因%指导药物治疗具有重要意义$

关键词"甲状腺功能亢进&

!

初诊&

!

肝功能

!"#

!

"$78#9#

"

:

7)11;7"9<85+"8$76$"97"#7$!!

文献标识码"

0

文章编号"

"9<85+"8$

!

6$"9

"

"#56<<#5$8

!!

甲状腺功能亢进症#简称甲亢%是常见的内分泌疾病$严重

者可出现肝脏局灶或弥漫性坏死$出现黄疸与肝硬化等重症化

表现'

"

(

)目前认为$甲亢时呈现高代谢状态$肝细胞耗氧量增

加而肝血流却未相应增加$从而导致肝细胞缺氧$引起肝损害$

另外高甲状腺激素对肝细胞有直接的毒性作用$自身免疫反应

也可引起肝细胞损害'

"56

(

)

甲亢是一种常见病$比较容易诊断$临床常因患者甲亢症

状较重而忽视肝损害$或者肝脏损害症状较重而导致甲亢漏

诊'

8

(

)现探讨临床常规及尚未广泛普及的肝功能检验项目$分

析其对临床的指导意义)

?

!

资料与方法

?7?

!

一般资料
!

#

"

%甲亢组!收集
6$"8

年
"

月至
6$"!

年
^

月

该院初发初诊的住院及门诊甲亢患者血清
+<6

例)所有患者

均符合+实用诊断学#第
!

版%,诊断标准$均无肝炎病毒感染$

无急性肝损害#如休克*败血症*中毒等%$无慢性肝病$无胆道

疾病$无使用已知肝毒性药物$并排除甲亢并发症#如甲亢性心

脏病等%)男
""+

例$女
8!̂

例$男*女性比例
"i876

$平均年龄

#

+"7!+W"87+"

%岁)#

6

%健康对照组!选取同期健康体者血清

!̂$

例$男
"+!"

例$女
+6!

例$男*女性比例为
"i876

$平均年

龄#

+679̂ W""7̂9

%岁)

6

组研究对象的年龄*性别等一般资料

比较$差异无统计学意义#

!

&

$7$!

%$具有可比性)

?7@

!

检验项目
!

#

"

%肝功能常规检测项目$即血清总胆红素

#

=&

%*直接胆红素#

3&

%*血清总蛋白#

=Q

%*清蛋白与球蛋白比

值#

0

"

a

%*清蛋白#

0-&

%*丙氨酸氨基转移酶#

0-=

%*天门冬氨

酸氨基转移酶#

0/=

%*谷氨酰转肽酶#

aa=

%*血清总胆汁酸

#

=&0

%*碱性磷酸酶#

0-Q

%)#

6

%通过文献和市场调查$选择临

床意义较好且检验试剂已推向市场$但临床尚未普及的项目$

!h5

核苷酸酶#

!h54=

%$

,

5

岩藻糖苷酶#

0T̀

%$单胺氧化酶

#

(0]

%$亮氨酸氨基肽酶#

-0Q

%$天门冬氨酸氨基转移酶同工

酶#

H50/=

%$谷氨酸脱氢酶#

a-3%

%)

?7A

!

仪器与试剂
!

日立
<9$$5$6$

全自动生化分析仪&山东潍

坊三维提供的试剂盒)

?7B

!

统计学处理
!

采用
/Q//6$7$

统计软件进行数据分析$

计量资料以均值
W

标准差表示$组间比较使用
/

检验)应用

Q2F1>;

进行相关性分析)

!

#

$7$!

为差异有统计学意义)

@

!

结
!!

果

@7?

!

6

组研究对象肝功能常规检测结果比较
!

6

组肝功能常

规项目
=&

*

3&

*

=Q

*

0

"

a

*

0-&

*

0-=

*

0/=

*

aa=

*

=&0

*

0-Q

比较$差异有统计学意义#

!

#

$7$!

%&其他项目
6

组比较$差异

无统计学意义#

!

&

$7!

%)见表
"

)

表
"

!!

6

组研究对象肝功能常规检测结果比较#

)W4

$

检测项目
甲亢组

#

1_+<6

%

健康对照组

#

1_!̂$

%

/ !

=& "878̂ W97"̂ "6769W+7## 87668 $7$$"

3& !78+W67̂# +7!̂ W6789 +79$$ $7$$$

T& <7̂9W+7"! <7̂#W!7+̂ Z$7""̂ $7#$9

=Q <87#!W976̂ <<76<W87̂9 Z"$7$8! $7$$$

0-& +!7<6W!788 +̂ 78<W876< Z#7+!" $7$$$

a-]& 6<79"W+78< 6<7"#W+7"̂ "79"8 $7"$<

0

"

a "7<6W$78$ "7̂$W$76# Z+7<+̂ $7$$$

0-= 8$7<9W6676$ "!7̂$W#786 "879#9 $7$$$

0/= 687!$W"<7̂$ "97+$W<7"$ 7̂$̂8 $7$$$

aa= 8#7$$W+"7̂$ 6878W"!7$$ <7<9! $7$$$

=&0 +78$W"$7"$ 876$W67<$ 676!6 $7$6!

-3% "<87$$W+$7$$ "<+7$$W++7$$ Z$79<̂ $7+#̂

0-Q "$<7$$W!"7$$ !97$$W697$$ "#7#<" $7$$$

@7@

!

6

组研究对象未普及项目检测结果比较
!

6

组
!h54=

*

-0Q

*

H50/=

*

0T̀

比较$差异有统计学意义#

!

#

$7$!

%&其他

-

#<<6

-

国际检验医学杂志
6$"9

年
"$

月第
8<

卷第
"#

期
!

.;@\-AL(2G

!

]E@>L2F6$"9

!

'>M78<

!

4>7"#



项目比较$差异无统计学意义#

!

&

$7$!

%)见表
6

)

表
6

!!

6

组研究对象未普及项目检测结果比较#

)W4

$

检测项目
甲亢组

#

1_+<6

%

健康对照组

#

1_!̂$

%

/ !

!h54= !7<̂ W+7"̂ !7+"W67<9 87#98 $7$+̂

-0Q <$7+$W"97!$ +̂ 7"$W""7<$ 697!! $7$$$

a-3% +7̂9W87$8 +7!!W67+< $7$<" $7<#"

H50/= 97"8W67+# !7"!W67"8 "$7$" $7$$6

(0] <79$W87$+ 7̂!!W67+" $7̂"̂ $7899

0T̀ 6976$W"676$ 687<$W<7<$ ""78$ $7$$"

@7A

!

9

项未普及项目和常规项目的相关性
!

与
a-3%

相关

系数最高的肝功能常规项目是
0/=

#

._$7+89

$

!

#

$7$"

%&与

H50/=

是
0/=

#

._$7<+6

$

!

#

$7$"

%&与
-0Q

是
0-Q

#

._

$7+#<

$

!

#

$7$"

%&与
(0]

是
aa=

#

._$76+!

$

!

#

$7$"

%&与

0T̀

是
0-Q

#

._$766"

$

!

#

$7$"

%&与
!h54=

是
aa=

#

._

$7!8<

$

!

#

$7$"

%)其中相关系数最大的是
0/=

和
H50/=

$相

关系数为
$7<+6

$且可能是
6

种检测方法所致)

H50/=

应用免

疫抑制法$如果加入的抗体特异性差或者抗体量不足$实际检

测的也是总的
0/=

活性)见表
8

)

表
8

!!

9

项未普及项目和常规项目的相关性#

.

$

检测项目
a-3% H50/= -0Q (0] 0T̀ !h54=

=& $7"6+ $7"$̂ $76$# Z$7$!̂ $7$+9 $7"66

3& $7$<6 $7""$ $768< Z$7$#" $7$!6 $7$#8

T& $7"$# $7$+8 Z$7$"$ $7$6" $7$$6 $7"$#

=Q Z$7$+̂ Z$7$$̂ Z$7"86 $7$9$ Z$7$+! $7"+$

0-& Z$7"8̂ Z$7$<$ Z$7"$+ $7$!6 Z$7$8+ $7$9<

a-]& $7$<$ $7$98 Z$7$#< $7$8̂ Z$7$$8 $7"86

0

"

a Z$7"!! Z$7$̂^ Z$7$$̂ Z$7$"8 $7$$̂ Z$7$!#

0-= $7$̂# $7$̂^ $78!# Z$7"<! $7$̂9 $7$$!

0/= $7+89 $7<+6 $7"#! $7$6̂ $7"#6 $76<"

aa= $7"+8 $76!̂ $766̂ $76+! $7"<̂ $7!8<

=&0 $7$+" $7""̂ $7$89 $7$#< $7$<" $7$̂#

-3% $7+69 $788< Z$7$"+ $7"++ $7"8" $7"<9

0-Q $7"#" $78$̂ $7+#< Z$7$#$ $766" $76"̂

@7B

!

甲亢组患者常规肝功能项目异常率分析
!

患者组治疗前

有
6̂+

例#

9!786g

%患者至少有
"

项肝功能指标异常$

"<+

例

#

+$76g

%有
6

项以上异常)常规肝功能检验项目中以
0-Q

异常为主#

9$76g

%$其次为
0-=

#

8̂ 7!g

%及
0/=

#

8!76g

%$

与其他指标比较$差异有统计学意义#

!

#

$7$!

%)

9

项未普及

肝功能项目则异常率较低$多见于常规项目的多个异常结果)

A

!

讨
!!

论

!!

甲亢是内分泌系统的常见疾病$任何年龄都可发病$且女

性高于男性)近年来甲亢发病率逐年上升$已经引起国内外临

床的广泛关注'

+5!

(

)肝脏作为人体重要的脏器$参与机体多种

物质代谢$同时也被多种疾病所累)甲亢可对全身多个器官产

生影响$当其累及肝脏时可引起肝脏功能异常和形态结构改

变$称为.甲亢性肝损害/

'

+

$

95<

(

)

甲亢和肝功能生化指标的变化密切相关$体检时发现肝区

叩击痛或压痛$症状严重者可出现肉眼可见的黄疸#尿液变黄*

眼睛球结膜及全身皮肤黄染%*肝脾肿大*瘙痒*肝功能明显异

常'

5̂#

(

)甲亢初诊患者的常规肝功能项目研究较多'

"$5"6

(

)本研

究结果与其他研究报道基本一致)本组
9

项未普及项目中$

(0]

*

-0Q

*

H50/=

*

0T̀

与健康者比较$差异有统计学意义

#

!

#

$7$!

%$

a-3%

和
!h54=

差异无统计学意义#

!

&

$7$!

%)

本试验甲亢组患者常规肝功能项目异常率最高是
0-Q

$

但有研究报道$

0-Q

升高并不全是甲亢引起)甲亢性肝功能

损害时
0-Q

的升高不仅来自肝脏$也来自骨骼$一定程度上减

弱其评价肝功能异常的可靠性'

"85"+

(

)

0-=

是反映肝功能损害

最敏感指标$本组
0-=

显著升高$可能为甲亢致
cDCC2F

细胞

增生$多形核白细胞浸润$肝实质细胞活性氧化产物增加$造成

巨噬细胞呼吸爆发活动加强$导致
0-=

*

=&

*

0/=

增加$可见

部分血清肉眼黄疸$

aa=

和
=&0

升高提示甲亢患者多表现为

淤胆型肝炎)甲亢是一种自身免疫性疾病$可合并原发性胆汁

性肝硬化$肝内细小胆管的慢性非化脓性炎性$形成持续性胆

汁淤积'

"!5"9

(

)临床可根据各种肝功能检验项目的异常对初诊

甲亢患者进行基本预判$对后续治疗及肝损害预防有一定的指

导意义)

目前肝功能检测项目越来越多$如何正确*合理地应用$既

能快速准确监测或诊断疾病又能减少患者负担$在国外已有一

些尝试)美国已经对肝功能实验进行综述评价后$形成指导性

方案$用于指导实验室和临床合理应用肝功能检查'

"<

(

)

综上所述$以循证医学为基础$将临床检测项目系统合理

地结合$提高其对疾病的诊断和监测能力$是未来检验医学发

展的方向之一)本研究虽然进行尝试和探讨$但由于时间和检

测标本量的局限$还需进一步的完善)
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不同比对标准在全自动生化分析仪贝克曼
0̀ !̂$$

与罗氏
E<$"

检测结果比对应用
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摘
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要"目的
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通过贝克曼
0̀ !̂$$

全自动生化分析仪!

0̀ !̂$$

分析仪"和罗氏
E<$"

全自动生化分析仪!

E<$"

分析仪"的血

清尿素!

&̀ 4

"检测结果进行比对分析和偏倚评估#建立分析模式#验证
6

台仪器检测结果的可比性$方法
!

参考美国临床实验

室标准化委员会!

4RR-/

"

,Q!506

文件#验证贝克曼
0̀ !̂$$

的精密度并进行比对分析$分别采用
0̀ !̂$$

分析仪和
E<$"

分析

仪对
+$

份新鲜血清
&̀ 4

水平进行检测#计算
6

台生化分析仪检测结果的相关系数$最后以
R-.0ĥ^

总允许误差的
"

'

6

为标

准#判断
6

台仪器的可比性#并通过基于生物学变异导出质量规范#对
0̀ !̂$$

检测系统进行评价$结果
!

0̀ !̂$$

分析仪
&̀ 4

检测结果精密度较高#批内%批间变异系数均较小&

6

台分析仪
&̀ 4

检测结果的相关系数均大于
$7###

$结果总误差达到+适当的

性能规范,$结论
!

0̀ !̂$$

分析仪和
E<$"

分析仪检测结果可比性良好#为进一步开展其他项目的比对分析奠定了基础$

关键词"血清尿素&
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性能验证&
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生物学变异系数&
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比对分析
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随着检验医学的发展$同时拥有
6

台或
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台以上不同型号

或不同厂家的全自动生化分析仪已是普遍现象)不同仪器的

试剂*方法及稳定性能有所不同$具有不同的分析系统$可能存

在同一检测项目结果不一致$影响诊断和治疗'
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分析仪进行常规生
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台仪器的可比性$按照美国临床实验室

标准化委员会#
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资料与方法
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一般资料
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每天收集并检测该院患者新鲜
&̀ 4

标本
^

例$要求无溶血*无黄疸*无乳糜$连续测定
!G

&按照
,Q#506

要求$要有
!$g

的
&̀ 4

标本水平位于参考区间外$并尽可能

覆盖医学决定水平和参考区间)
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仪器与试剂
!

罗氏
E<$"

分析仪采用原厂家试剂*校准

品&贝克曼
0̀ !̂$$

分析仪
&̀ 4

试剂由中生北控生物科技股

份有限公司提供&质控品中值#批号
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%和高值#批号

%,"!86

%来自英国朗道公司)
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方法
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标本检测及质控
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均按照标准操作保养流程对
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台生

化分析仪进行操作和保养)每天确保质控结果在控$才进行临

床标本检测)
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精密度测定
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值均值的
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