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是一种具有高发病率和致死率的恶性肿

瘤#多发病于
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岁男性人群中#其具体病因和发

病机制尚未明确&研究显示#我国高达
4+*+5 X̀ K

发病由长期慢性肝病发展而来#包括乙型病毒性肝

炎)丙型病毒性肝炎)酒精性肝炎等#最终发展为肝硬

化导致
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发生$
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起病隐匿)进展迅

速#早期缺乏典型症状和体征#早期诊断难度较高#导

致多数患者就诊时已发展为中晚期
X̀ K

#恶性程度极

高#直接威胁患者生命安全&早期诊断)及时有效治

疗是提高
X̀ K

患者预后质量#延长生存期的关键$

7

%

&

目前#用于
X̀ K

早期诊断的方法较多#肝组织活检是

其中诊断准确率最高的方法#但具有创伤性#存在较

高出血风险#且应用局限性较大&

Z

超)

2'S

)

K0

等

影像学联合检查
X̀ K

虽具有定位准确)无创等优

势$

(+

%

#但结果评定过度依赖临床解剖知识和临床经

验#导致检测结果准确性波动较大#以上方法均存在

较多局限性#极大限制其临床的开展&

近年来血清肿瘤标志物检测在各类恶性肿瘤诊

断中得到广泛应用#具有无创)费用低)简便等优势#

为恶性肿瘤早期诊断提供新途径$

((

%

&

<&X

被认为是

诊断
X̀ K

的最佳标志物$

()

%

#因成人肝细胞无
<&X

合

成能力#因此血清水平极微#而当肝细胞变性坏死#可

引起血清
<&X

水平升高#当其大于
3++:

O

"

>V

时即

提示
X̀ K

发生#且水平高低与
X̀ K

正相关#可用于

判断肿瘤大小&但部分
X̀ K

患者血清
<&X

水平上

升不明显#其单项诊断灵敏度)特异度均欠佳#仅有

"+*+5

$

,+*+5X̀ K

患者血清
<&X

表现出阳性#而

在肝硬化)病毒性肝炎等慢性肝病中具有明显升高&

本研究结果显示#

<&X

诊断的灵敏度和特异度分别为

,6*+,5

)

64*++5

#与目前报道基本一致$

(#

%

&

0d(

是

.1<

合成过程中的重要酶#与细胞增殖有着直接联

系#而
X̀ K

发生发展伴随着癌细胞多度增殖#因此#

0d(

也成为诊断
X̀ K

新的标志物&多项研究表明#

血清
0d(

水平增加与肿瘤增殖风险呈明显正相关#

同时可评估病情程度#常被用于恶性肿瘤诊断和预后

评估$

(3

%

&但
0d(

在各类恶性肿瘤中均呈现高水平状

态#且受个体增殖速度及月经)妊娠期等特殊生理期

影响#易出现假阳性和假阴性#单独检测灵敏度较低&

本研究结果显示#

0d(

诊断的灵敏度为
4(*(45

&

.dd(

是目前已被证实的经典
c:A

信号通路负调节

蛋白#参与细胞增殖)分化)凋亡)动力等多种重要生

理环节#同时与
X̀ K

)前列腺癌)肺炎)结直肠癌等多

种癌症发生有着密切联系&研究证实#

0dd(

具有抑

癌和促癌双重作用#在不同类型恶性肿瘤存在不同水

平表达#其在
X̀ K

中存在明显高表达$

("

%

&本研究结

果显示#

X̀ K

组的血清
<&X

)

0d(

及
.dd(

水平均

明显高于良性肝病组和对照组#同时
@D

O

9/A9F

回归分

析显示三种指标均与
X̀ K

呈正相关#提示各指标水

平升高对
X̀ K

均具有一定诊断价值&但因
X̀ K

发

病涉及多因素影响#由多步骤联合发展而来#因此单

项指标检测的灵敏度和特异度均欠佳#因此#联合多

指标检测也成为
X̀ K

早期诊断的方向#多项研究证

实#多指标联合检测可明显提高诊断准确度#减少漏

诊)误诊发生&本研究结果同样显示#三种指标联合

检测的灵敏度和准确度高达
7(*6,5

)

7)*4,5

#均明

显高于单项指标检测&

综上所述#联合血清
<&X

)

0d(

及
.dd(

检测可

明显提高
X̀ K

诊断准确度和灵敏度#三种指标对于

X̀ K

均具有一定的诊断价值#对临床诊断和治疗具

有重要意义#值得推广&
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