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要"目的
!

分析鳞状细胞癌抗原"
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#%癌胚抗原"

/1,

#%甲胎蛋白"

,4.

#%糖类抗原
$%&

"

/,$%&

#及糖类抗原
$''

"

/,$''

#在宫颈良恶性病变诊断中的应用价值$方法
!

检测
*%

例宫颈癌患者"宫颈癌组#%

$!!

例宫颈良性疾病"良性病变组#及

"!

例健康体检人群"对照组#血清
://

%

/1,

等相关肿瘤标志物$结果
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宫颈癌组血清
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水平及其阳性

率均高于良性病变组和对照组!差异有统计学意义"

!

$

!;!&

#'宫颈癌组血清肿瘤标志物联合检测阳性率
'!;%#<

!较良性病变

组%对照组的
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差异有统计学意义"
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#'各血清肿瘤标志物联合检测灵敏度%特异度%准确度分别为
'!;%#<
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+*;!!<
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*(;&%<

!其灵敏度%准确度高于各血清肿瘤标志物单独检测!差异有统计学意义"
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#$结论
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血清
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对宫颈癌诊断有一定的价值!联合检测相比单独检测灵敏度%准确度显著高$

关键词"宫颈癌'
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宫颈良性疾病'
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血清肿瘤标志物
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宫颈癌是病死率第二的女性恶性肿瘤#比乳腺癌略低#其

早期症状不典型#临床就诊时多处于中晚期#预后差*近年来

宫颈癌发病率升高'呈现年轻化特点*为此早期确诊'及时治

疗对改善患者预后十分必要(

$

)

*肿瘤标志物主要由恶性肿瘤

细胞合成'分泌#对肿瘤发生'发展有一定的预测价值#在血液'

细胞等多种物质中存在(
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*目前临床常见的宫颈癌肿瘤标志

物包括鳞状细胞癌抗原$
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%'癌胚抗原$
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%'糖类抗原
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%等#单一检测灵敏度各异#而联合检测相比单一检测

往往灵敏度更高*血清肿瘤标志物取材方便#操作简单#易被

患者接受*本研究主要探讨血清
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%对宫颈恶良性病变诊断的检测

价值*
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资料与方法
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一般资料
!

抽取本院
%!$#

年
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月至
%!$"

年
$%

月就诊

的宫颈癌患者
*%

例#均经病理学检查确诊#设为宫颈癌组#均

为女性#年龄
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岁#平均$
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%岁*同期宫颈良

性疾病患者
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例#设为良性病变组#年龄
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岁#平均
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%岁*另选择同期健康体检人员
"!

例为对照组#

均为女性#年龄
%"

"

"*
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%岁*排除妊娠

期或哺乳期妇女'肝肾功能严重障碍者及患有严重心脑血管疾

病者等*对比
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组性别'年龄差异等一般资料#差异无统计学

意义$
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%#有可比性*
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方法
!

宫颈癌组'良性病变患者疾病确诊后每日$治疗

前%清晨空腹采集其外周肘静脉血
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#以
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速度

常规离心
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#血清分离后保存待测*对照组对象于健康体

检当日清晨空腹抽血*均通过贝克曼库尔特
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发光分析仪测定血清
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水平#相

关肿瘤标志物均为配套试剂#严格按照试剂盒说明书操作*相

关肿瘤标志物血清学阳性判断参考范围!血清
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统计学处理
!

应用
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统计软件处理数据#计数

资料以百分率$
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%表示#行
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% 检验&计量资料以
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表示#多

组数据行单因素方差分析#两组组间比较行
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检验*
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为差异有统计学意义*
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结
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果
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血清肿瘤标志物水平
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与对照组比较#宫颈癌组'良性病

变组血清
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水平明显较高#差异有统计
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%&与良性病变组比较#宫颈癌血清
://

'

/1,

'

/,$%&

'

/,$''

水平明显较高#差异有统计学意义$

!

$

!;!&

%*见表
$

*

@;@

!

血清肿瘤标志物阳性情况
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与对照组比较#宫颈癌'良性

病变组
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阳性率'联合检测阳性率明显较

高#差异有统计学意义$
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阳性率及联合检测阳性率明显较
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血清肿瘤标志物单独检测及联合检测灵敏度'特异度及

准确度
!

联合检测灵敏度'准确度均明显高于
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单独检 测#差 异 有 统 计 学 意 义 $

!

$
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%&联合检测特异度明显低于
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单独检测#差异有

统计学意义$
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%*见表
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*

表
(

!!

血清肿瘤标志物单独及其联合检测

!!!

灵敏度等结果诊断效能比较

指标 灵敏度 特异度 准确度
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国内外研究发现#肿瘤发生'发展过程中相关肿瘤标志物

发生的不同程度的变化#在恶性肿瘤诊治判断'预后评估中有

重要意义(

#-"

)

*目前临床常见肿瘤标志物包括
,4.

'

://

'

/,$%&

等*其中
://

相对分子质量为$

#%
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#*

%
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#正常组

织中普遍水平极低#而其在鳞状上皮细胞病变中表达显著升

高#

://

主要由宫颈鳞状上皮细胞分离而出#是宫颈癌标志物

检测常见辅助指标之一(

+

)

*本研究结果显示#宫颈癌患者血清

://

水平及其阳性率比宫颈良性疾病'健康人员高#与赵先文

等(

*

)研究结果基本相符*提示血清
://

水平对宫颈癌良恶性

判断可能有一定的价值*

/1,

作为糖类蛋白的一种#在胃肠

黏膜上皮和部分恶性肿瘤细胞表面存在#是最早发现的肿瘤标

志物之一#在结肠癌'肺癌'卵巢癌等多种恶性肿瘤中高表达*

/,$%&

在
%!

世纪
*!

年代被发现#是一种大分子糖蛋白#临床

常用于生殖系统肿瘤诊断#正常宫颈细胞中
/,$%&

难以检测

到#而宫颈癌患者血清
/,$%&

水平上升#但其特异度不高*

/,$''

是糖链抗原#主要由消化道肿瘤细胞分泌*本研究结

果显示#相比宫颈良性肿瘤患者'健康体检人员#宫颈癌患者血

清
/1,

'

/,$%&

'

/,$''

水平及其阳性率均较高#与梁指荣

等(

'

)研究结果基本一致*可见血清
/1,

'
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可以

作为宫颈癌临床诊断肿瘤标志物*

,4.

常用于肝癌判断#而

在宫颈癌判断中比较少见*本研究发现宫颈癌患者血清
,4.

水平与宫颈良性疾病比较无显著差异#与汪晓峰等(
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)研究结

果相符*

梁指荣等(

'

)研究发现宫颈癌患者
/1,

'

/,$%&

'
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阳

性率与临床分期有关#

://-,

L

阳性率与临床分期'病理类型

均相关*相关研究表明#血清
/1,

'

://

等肿瘤标志物可能参

与宫颈癌发生'发展过程(

$$-$%

)

*但临床实际中单一肿瘤标志

物检测通常存在一定的局限性#多建议多种标记物联合检测*

赵先文等(

*

)研究发现
/1,

对宫颈癌诊断灵敏度及准确度均不

高$分别为
%#;#!<

'
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%#但其联合鳞状细胞癌抗原

$

://-,
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%检测灵敏度'准确度分别上升到
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'
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*

王若琪等(
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)研究表明
/,$%&

'

/,$&(

'

/,$''

和
://

联合检

测宫颈癌灵敏度
'%;"<

#特异度
*!;"<

*本研究结果显示血

清
://

'

/1,

'

,4.

'

/,$%&
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联 合 检 测 阳 性 率 为

'!;%#<

#较汪晓峰等(

$!

)的
+&;$'<

高*本研究发现
://

相比

其他肿瘤标志物单独检测灵敏度'准确度最高#认为可将其作

为宫颈癌诊断重要指标之一*

,4.

虽然诊断宫颈癌灵敏度

差#但其特异度达
$!!;!!<

#可用于宫颈良恶性病变鉴别*同

时本研究发现各肿瘤标志物联合检测相比各指标单独检测灵

敏度'准确度更高#提示多种肿瘤标志物联合检测能极大的提

高宫颈癌鉴别诊断准确度及灵敏度*但受本研究样本例数'时

间限制#本研究尚未分析肿瘤标志物联合影像学检查对宫颈癌

的鉴别诊断价值#也未涉及到肿瘤标志物对宫颈癌患者治疗疗

效及其预后的评估价值#有待日后进一步研究分析*
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在动脉粥样硬化性心脑血管疾病的应用研究

莫昌玉$

!杨志伟%

!陈晓芳%

"深圳市宝安区人民医院(

$;

心血管内科门诊'

%;

体检中心!广东深圳
&$*!!!
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摘
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要"目的
!

探讨和研究检测血浆脂蛋白相关磷脂酶
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"
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D

-.6,%

#%同型半胱氨酸"

07

J

#之间的相互联系!诊断动脉粥样

硬化性心脑血管疾病提供更多的参考依据$方法
!

通过随机数表法从
%!$&

年
$!

月至
%!$"

年
$!

月因胸痛于该院治疗的患者中

选取
*!

例作为研究对象!根据患者冠脉造影是否伴有病变将其分为试验组和对照组!每组各
#!

例!入组患者均通过全自动免疫

分析仪进行
6

D

-.6,%

%

07

J

水平检测!并探讨两组间!差异以及与动脉粥样硬化性心脑血管疾病间的相互联系$结果
!

与对照组

相比!试验组患者
6

D

-.6,%

及
07

J

水平明显增加!差异有统计学意义"

!

$

!;!&

#'随访期间!和对照组相比!试验组患者心脑血管

疾病的发生率明显增加!差异有统计学意义"

!

$

!;!&

#$结论
!

动脉粥样硬化性心脑血管疾病患者多伴有不同程度的
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D

-.6,%

及
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水平增加!临床应重视对二者的检测!提高临床诊疗水平$

关键词"血浆脂蛋白相关磷脂酶
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冠心病的发生和患者血管的慢性炎症硬化斑块密切相关#

作为炎性反应疾病的一种#其炎性反应递质在动脉粥样斑块的

一系列病理反应过程中都有参与#而最新研究指出#冠状动脉

病变事件的发生已经不能单纯依靠传统的危险因素进行解

释(

$

)

#炎性递质有可能是冠状动脉病变发生发展的新危险因素

之一*血浆脂蛋白相关磷脂酶
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%作为动脉粥样硬

化的重要标志物#能够有效地预警心脑血管疾病等不良事件的

发生#有研究指出其在坏死组织及炎性斑块中呈现高表达(
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同型半胱氨酸$
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%含量和动脉粥样硬化性心脑血管疾病的

发生密切相关#这已经得到大量临床研究数据证实*为了给临

床诊断动脉粥样硬化性心脑血管疾病提供更多的参考依据#本

院对
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年
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月至
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年
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月因胸痛就诊的
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例患者根

据是否伴有病变进行分组#并对两组患者
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水平

进行检测#取得了一定的研究成果*现总结报道如下*
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一般资料
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通过随机数字表法从
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年
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月至
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年
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月因胸痛来本院治疗的患者中选取
*!

例作为研究对象*

纳入及排除标准!经病史询问既往无心脑血管病病史#近期未

服任何药物#且经体检'超声心动图'

_

线片'头颅核磁共振等

检查排除高血压'糖尿病'血脂异常'脑卒中'心脏疾病和急慢

性炎症#亦无吸烟史#无体质量指数$

[W9

%异常*根据患者的

冠脉造影结果是否提示存在病变将其分为试验组和对照组#每
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次研究通过本院伦理委员会讨论#且患者及家属表示知情#并
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水平检测均于
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水平#检测过程应用配套试剂并严格按照说明书执行*
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统计学处理
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应用
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水平明显增加#组间比较
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