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联检在肺癌诊断中的意义'

U

(

1

放

射免疫学杂志#
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#
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$

%
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4$04&1

'

'

( 朱登彦#赵松
1'&

例非小细胞肺癌患者手术前后肿瘤标志

物的监测分析'

U

(

1

中国老年学杂志#
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#

$(

$
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1

血清肿瘤标志物检测在肺癌诊

断中的应用价值'
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(
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中国卫生检验杂志#

#(%&

#

#&

$

%(

%!

%$2$0%$2&1
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2

( 段新春#崔永#龚民#等
1

手术前后血清
-X,

和
-f0

S.,#%0%

水平的变化有助于预测非小细胞肺癌患者的

预后'

U

(

1

中国肺癌杂志#
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#

%4

$

&
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$)40$&'1
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4

( 郭楠楠#唐健#李捷#等
1

非小细胞肺癌手术前后相关肿瘤

标志物变化及与预后的相关性分析'
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(

1
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$
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+8X
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在肺癌诊断中的应用'
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中国免疫学杂志#
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#
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$
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$收稿日期!

#(%20(#0%#

!

修回日期!
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%

!临床研究!

利培酮与奥氮平对精神分裂症患者血清催乳素和血脂的影响

关洁萍!梁绮媚!傅展鸿

"广东省佛山市顺德区顺德伍仲纪念医院
!

)#4$((

#

!!

摘
!

要#目的
!

探讨利培酮与奥氮平对精神分裂症患者血清催乳素"

!.V

#和血脂的影响%方法
!

选取
#(%#

年
%

月至
#(%&

年
4

月该院收治的精神分裂症患者
%))

例作为研究对象!根据治疗方式的不同将其分为观察组
25

例和对照组
2&

例!观察组患者

服用利培酮治疗!对照组患者服用奥氮平治疗%检测
#

组患者治疗前后血清
!.V

和血脂水平!并进行阳性与阴性症状量表

"

!,+88

#评分%结果
!

治疗前$治疗
'

周后$治疗
4

周后
#

组患者
!,+88

评分比较!差异无统计学意义"

!

%

(1()

#%治疗
'

周

后$

4

周后
!,+88

评分与该组治疗前相比明显降低!差异均有统计学意义"

!

$

(1()

#%观察组经过治疗
'

$

4

周后
!.V

较治疗前

明显升高!差异有统计学意义"

67)1)#$

$

%(1%5%

!

!

$

(1()

#&对照组经过治疗
'

$

4

周后
!.V

较治疗前略有升高!但差异无统计学

意义"

!

%

(1()

#&观察组经过治疗
4

周后总胆固醇"

/-

#$三酰甘油"

/R

#$低密度脂蛋白胆固醇"

V*V0-

#明显升高!差异有统计学

意义"

67#1)&%

$

$1(%$

$

#1&%%

!

!

$

(1()

#!对照组经过治疗
4

周后仅
/R

明显升高!差异有统计学意义"

67#1&4#

!

!

$

(1()

#&治疗

后
#

组其余指标与治疗前比较!差异无统计学意义"

!

%

(1()

#%结论
!

利培酮可明显升高精神分裂症患者血清
!.V

$

/-

$

/R

$

V*V0-

水平!奥氮平对精神分裂症患者血清
!.V

和血脂影响不明显%

关键词#利培酮&

!

奥氮平&

!

精神分裂症&

!

催乳素&

!

血脂

!"#

!

%(1$5&5

"

:

1;<<=1%&2$0'%$(1#(%21%'1('2

文献标识码#

,

文章编号#

%&2$0'%$(

"

#(%2

#

%'0%5420($

!!

有研究表明抗精神疾病药物可能会引起精神分裂症患者

内分泌代谢失常等'

%0#

(

#这给患者的身体健康带来严重的影响)

利培酮与奥氮平是临床常用的第二代抗精神病药'

$

(

#搜集文献

资料显示有关利培酮与奥氮平治疗对血清催乳素$

!.V

%与血

脂影响的报道较为少见'

'0)

(

)本研究将
#(%#

年
%

月至
#(%&

年

4

月本院收治的精神分裂症患者
%))

例作为研究对象#检测并

记录
#

组患者治疗前后血清
!.V

与血脂水平#探讨利培酮与

奥氮平对精神分裂症患者血清
!.V

和血脂的影响#现报道

如下)

B

!

资料与方法

B1B

!

一般资料
!

选取
#(%#

年
%

月至
#(%&

年
4

月本院收治的

精神分裂症患者
%))

例作为研究对象#根据治疗方式的不同将

其分为观察组
25

例和对照组
2&

例#观察组患者服用利培酮#

对照组患者服用奥氮平)纳入标准'

&

(

!患者均符合,中国精神

障碍分类与诊断标准$第
$

版%-$

--T*0$

%的精神分裂症诊断

标准&患者入院前
$

个月内未采用抗精神病药物进行治疗&阳

性与阴性症状量表$

!,+88

%评分
&(

分以上&患者及家属均知

情同意#且经本院伦理委员会批准)排除标准'

2

(

!心*肝*肾等

主要脏器功能不全者&患有严重感染性或免疫性疾病者)

#

组

患者平均年龄及病程*性别比例比较#差异无统计学意义$

!

%

(1()

%#具有可比性)见表
%

)

表
%

!!

#

组患者基本资料比较

组别
0

平均年龄$

He>

#岁% 男"女$

0

"

0

% 平均病程$

He>

#年%

观察组
25 '&15(e41#) #)

"

)' )1$%e#1(%

对照组
2& '51$4e41(5 #'

"

)# )1&'e#1%)

6

"

!

#

%1$5) (1242 (15#'

!

%

(1()

%

(1()

%

(1()

B1C

!

检测方法
!

空腹静脉采血约
)HV

于干燥试管#待分离

血清后检测#

$)((9

"

H;=

离心
%(H;=

后于冰箱
a#(`

待测#

于
'4C

内完成血清
!.V

*总胆固醇$

/-

%*三酰甘油$

/R

%*高

密度脂蛋白胆固醇$

]*V0-

%及低密度脂蛋白胆固醇$

V*V0-

%

水平的检测)采用贝克曼
*[O4((

全自动化学发光仪检测血

清
!.V

&采用贝克曼
*[-4((

全自动生化分析仪检测血清

+

245%

+

国际检验医学杂志
#(%2

年
2

月第
$4

卷第
%'

期
!

O=?UVGKTDA

!

U@J

B

#(%2

!

W>J1$4

!

+>1%'



/-

*

/R

*

]*V0-

及
V*V0-

水平)

B1D

!

观察指标
!

记录所有研究对象性治疗前*治疗
'

周后*治

疗
4

周后
!,+88

评分*

!.V

*

/-

*

/R

*

]*V0-

及
V*V0-

)

B1E

!

统计学处理
!

采用
8!88#%1(

统计软件进行数据处理及

统计学分析#计量资料以
He>

表示#

#

组间比较采用独立样本

6

检验&计数资料以例数或率表示#组间比较采用
!

# 检验#以

!

$

(1()

为差异有统计学意义)

C

!

结
!!

果

C1B

!

治疗前后
#

组患者
!,+88

评分比较
!

治疗前*治疗
'

周

后*治疗
4

周后
#

组患者
!,+88

评分比较#差异无统计学意义

$

!

%

(1()

%)治疗
'

周后*

4

周后
!,+88

评分与本组治疗前相

比明显降低#差异均有统计学意义$

!

$

(1()

%)见表
#

)

C1C

!

治疗前后
#

组患者血清
!.V

和血脂比较
!

观察组经过

治疗
'

*

4

周后
!.V

较治疗前明显升高#差异有统计学意义

$

67)1)#$

*

%(1%5%

#

!

$

(1()

%&对照组经过治疗
'

*

4

周后
!.V

较治疗前略有升高#但差异无统计学意义$

!

%

(1()

%&观察组

经过治疗
4

周后
/-

*

/R

*

V*V0-

明显升高#差异有统计学意

义$

67#1)&%

*

$1(%$

*

#1&%%

#

!

$

(1()

%#对照组经过治疗
4

周后

仅
/R

明显升高#差异有统计学意义$

67#1&4#

#

!

$

(1()

%&治

疗后
#

组其余指标与治疗前比较#差异无统计学意义$

!

%

(1()

%)见表
$

)

表
#

!!

治疗前后观察组与对照组患者
!,+88

!!!

评分比较%

He>

)分&

组别
0

治疗前 治疗
'

周后 治疗
4

周后

观察组
25 4#1'4e%(1%% &41#2e21'%

"

'%1'4e'1%%

"

对照组
2& 4%152e%(1)2 &)152e&1)2

"

$2152e'1)2

"

6 %1%#5 %1&#' %14%2

!

%

(1()

%

(1()

%

(1()

!!

注!与治疗前比较#

"

!

$

(1()

)

表
$

!!

治疗前后观察组与对照组血清
!.V

和血脂比较%

He>

&

组别
0

时间
!.V

$

$

I

"

V

%

/-

$

HH>J

"

V

%

/R

$

HH>J

"

V

%

]*V0-

$

HH>J

"

V

%

V*V0-

$

HH>J

"

V

%

观察组
25

治疗前
#'1$4e&1&) $14)e(1&' %1(5e(1#) %1$%e(1#2 #1(4e(1)2

治疗
'

周后
241#)e%4125

"

'1(#e(12) %1%4e(1$' %1#5e(1$( #1%2e(1)'

治疗
4

周后
%#$1'#e$(1%)

"

'1#)e(145

"

%1'5e(1$5

"

%1#4e(1$#

#1'5e(1'4

"

对照组
2&

治疗前
#&1##e212% $15%e(12# %1%%e(1$) %1$(e(1#& #1%(e(1)%

治疗
'

周后
$(12)e4142 '1%%e(124 %1##e(1'& %1$#e(1$' #1#%e(1)&

治疗
4

周后
$41''e%(1'( '1%4e(142

%1)$e(1'$

"

%1$%e(1$% #1$5e(1&%

!!

注!与治疗前比较#

"

!

$

(1()

)

D

!

讨
!!

论

关于抗精神病药物导致代谢和内分泌异常的研究是近年

来研究较多的热点'

4

(

)搜集文献资料显示利培酮与奥氮平对

精神分裂症患者都有一定的疗效'

5

(

)利培酮的影响明显大于

奥氮平'

%(0%%

(

)对于利培酮引起的血清
!.V

升高的原因学者们

意见不一致#有学者认为利培酮存在受体部分选择性#也有学

者认为血清
!.V

升高是因为某些因素直接作用于垂体的泌乳

细胞#所以临床在使用利培酮与奥氮平时#要注意对患者催乳

素的影响#尤其是对女性患者月经周期的影响'

%#

(

)何杏梅

等'

%$

(研究结果表明奥氮平对精神分裂症患者的
!.V

*体质量

有一定影响#对血糖*血脂均无明显影响#与本研究结论一致)

张鸿艳'

%'

(的研究表明利培酮*奥氮平
#

种不同的抗精神疾病

药物对精神分裂症患者血清
!.V

水平有不同的影响#但奥氮

平对患者血清
!.V

水平的影响最小)王祥'

%)

(研究了利培酮

及奥氮平对老年精神分裂症患者糖*脂代谢#血清瘦素及
!.V

的影响#结果表明利培酮及奥氮平对老年精神分裂症患者糖脂

代谢*

!.V

及瘦素均存在不同程度的影响)

本研究针对利培酮与奥氮平对精神分裂症患者血清
!.V

与血脂水平的影响进行了研究#结果显示
#

组患者
!.V

均呈

上升趋势)本研究治疗前*治疗
'

*

4

周后
#

组患者
!,+88

评

分比较#差异无统计学意义$

!

%

(1()

%&治疗
'

周后*

4

周后

!,+88

评分较治疗前明显降低#观察组经过治疗
'

*

4

周后

!.V

较治疗前明显升高#差异有统计学意义$

!

$

(1()

%&观察

组经过治疗
'

*

4

周后
!.V

与治疗前比较#差异无统计学意义

$

!

%

(1()

%)观察组经过治疗
4

周后
/-

*

/R

*

V*V0-

明显升

高#对照组经过治疗
4

周后仅
/R

明显升高#差异有统计学意

义$

!

$

(1()

%)治疗后
#

组其余指标与治疗前比较#差异无统

计学意义$

!

%

(1()

%#与文献'

%)

(的研究不一致#这可能与本

研究所选取的样本量偏少有关#有待于进一步的深入研究加以

证实)

综上所述#利培酮可明显升高精神分裂症患者血清
!.V

*

/-

*

/R

*

V*V0-

#奥氮平对精神分裂症患者血清
!.V

和血脂影

响不明显)
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裂症血清催乳素和体重的影响'
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利培酮和奥氮平对精神分裂

症患者血脂*甲状腺素和血流变学指标的影响'
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药学#
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( 纪家武#郝楷荣#谢懋平#等
1

利培酮和奥氮平对男性精神

分裂症性激素和体质量的影响'
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精神医学杂志#
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( 张理强#林月妹#林家幸
1

利培酮与阿立哌唑治疗精神分

裂症的临床疗效及对血脂*血清催乳素影响的比较观察
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三种抗精神病药治疗女性首发精

神分裂症对糖脂代谢及催乳素的影响'
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五种抗精神病药对精神分裂症

患者血清催乳素的影响探讨'
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#(%&

#

%(

$

2

%!

%&&0%&21

'

%#

(赵敖#李淇坪#李辉腾#等
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齐拉西酮和利培酮对精神分裂

症患者的疗效及其瘦素*脂联素水平的变化'
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患者催乳素及体质量*血糖*血脂相关影响的对照研究
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(张鸿艳
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抗精神疾病药物对精神分裂症患者血清催乳素

水平的影响'
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(王祥
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利培酮及奥氮平对老年精神分裂症患者糖*脂代

谢*血清瘦素及催乳素的影响'
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!临床研究!

联合检测
)

项指标在早期类风湿关节炎诊断中的临床意义

罗
!

勇!樊
!

冰

"广东省深圳市第二人民医院检验科
!

)%4(((

#

!!

摘
!

要#目的
!

探讨联合检测类风湿因子"

.S

#$抗
.,$$

$抗环瓜氨酸抗体"

--!

#$红细胞沉降率"

X8.

#及
-

反应蛋白"

-.!

#

在早期类风湿关节炎"

.,

#诊断中的临床意义%方法
!

选择
#(%)

年
%a%#

月在该院诊断治疗的早期
.,

患者
##(

例纳入
.,

组!

另选择
#((

例健康体检者为对照组!

2#

例非
.,

患者纳入非
.,

组%检测
$

组研究对象
.S

$抗
.,$$

$抗
--!

$

X8.

及
-.!

水平%

分析联合检测
.S

$抗
.,$$

$抗
--!

$

X8.

及
-.!

在早期
.,

诊断中的灵敏度与特异度%结果
!

.,

组
.S

$抗
.,$$

$抗
--!

$

X8.

以及
-.!

平均水平明显高于对照组及非
.,

组!差异均有统计学意义"

!

$

(1()

#%

.,

组
.S

$抗
.,$$

$抗
--!

$

X8.

$

-.!

单独及联合检测的阳性率明显高于非
.,

组及对照组!差异有统计学意义"

!

$

(1()

#%联合检测诊断
.,

的灵敏度达到
5)1(3

!

明显高于各指标单项检测!差异有统计学意义"

!

$

(1()

#%结论
!

联合检测
.S

$抗
.,$$

$抗
--!

$

X8.

及
-.!

诊断早期
.,

能

够明显提高灵敏度%

关键词#类风湿因子&

!

抗
.,$$

&

!

抗环瓜氨酸抗体&

!

红细胞沉降率&

!

-

反应蛋白

!"#

!
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!!

类风湿关节炎$

.,

%是一种慢性的系统性疾病#以炎性滑

膜炎为主#除了关节损伤外#患者还多伴有关节外器官损伤#血

清类风湿因子阳性#如果治疗不及时#患者可出现关节畸形*功

能丧失)早期
.,

临床表现缺乏特异性#容易漏诊#影响及时

干预*治疗)抗环瓜氨酸抗体$

--!

%是风湿自身抗体系统中的

一种#对
.,

的诊断具有较高的灵敏度'

%

(

)抗
.,$$

是诊断

.,

的特异性抗体之一'

#

(

)当发生各种炎症性疾病时#红细胞

沉降率$

X8.

%加快)

-

反应蛋白$

-.!

%是急性时相蛋白#在炎

症*感染*创伤时升高)本研究联合检测类风湿因子$

.S

%*抗

.,$$

*抗
--!

*

X8.

及
-.!

用于诊断早期
.,

#取得了较好的

效果#现将结果报道如下)

B

!

资料与方法

B1B

!

一般资料
!

选择
#(%)

年
%a%#

月在本院诊断治疗的早

期
.,##(

例纳入
.,

组)其中男
&4

例#女
%)#

例&年龄
$)

#

2(

岁#平均$

))1%e%(1$

%岁#所有患者诊断均符合
%542

年美

国风湿病协会$

,.,

%修订的诊断标准)非
.,

组
2#

例#其中

男
'$

例#女
#5

例&年龄
%$

#

2)

岁#平均$

)#12e%#1%

%岁&其中

系统性红斑狼疮$

8VX

%

#5

例#强直性脊柱炎
%2

例#未分化脊柱

关节炎
%%

例#多发性皮肌炎
&

例#系统性硬化病
$

例#原发性

干燥综合征
#

例#血管炎
%

例#混合结缔组织病
$

例)另选择

#((

例健康体检者纳入对照组#其中男
%#(

例#女
4(

例&年龄

#)

#

2(

岁#平均$

)$15e%%1&

%岁)

$

组研究对象性别构成比*

平均年龄比较#差异无统计学意义$

!

%

(1()

%#具有可比性)

B1C

!

检测方法
!

采集晨起空腹静脉血
&HV

用于检测#

'HV

行
$(((9

"

H;=

离心
)H;=

#分离血清#

#

#

4`

保存待测)另
#

HV

置于
X8.

管中#

#C

内完成检测)

.S

采用美国贝克曼公

司
)&((

自动生化分析仪检测#试剂购自德赛诊断系统$上海%

有限公司#

'

#(Ob

"

HV

&抗
--!

采用
XVO8,

法检测#试剂购自

德国
,X86b

公司#

%

),b

"

HV

为阳性#质控品为试剂盒自

带&抗
.,$$

采用
XVO8,

法检测#试剂购自深圳市亚辉龙生物

科技有限公司#

%

#).b

"

HV

为阳性#质控品为试剂盒自带&

X8.

采用自然沉降法#

X8.

管购自上海迅达医疗有限公司#参

考范围!男
(

#

%)HH

"

C

#女
(

#

#(HH

"

C

#为阳性&

-.!

采用生

化分析仪法#试剂购自深圳普门科技有限公司#参考范围!

(

#

)

H

I

"

V

)所有操作均严格按试剂盒说明书进行)
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统计学处理
!

采用
8!88%51(

统计学软件进行数据处理

及统计学分析#计数资料以例数或百分率表示#组间比较采用

!

# 检验#计量资料以
He>

表示#多组间比较采用方差分析#两

组间比较采用
6

检验或
8+60

2

检验#

!

$

(1()

为差异有统计学

意义)

C

!

结
!!

果

C1B

!

$

组研究对象各项指标水平比较
!

.,

组
.S

*抗
.,$$

*

抗
--!

*

X8.

及
-.!

水平明显高于非
.,

组及对照组#差异均

有统计学意义$

!

$
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