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0à!"&

和
7̀:

形成的斑点数"

BNM

$!计算
9,:=!(

(

7̀:

比

值和
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0à!"&

孔
BNM-

空白对照

孔
BNM

(

(

则检测结果判定为阳性+当空白对照孔
BNM

为
(

"

"&

个时若抗原
9,:=!(

孔或抗原
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结核病是由
1=+

引起的一种慢性传染病%可侵

犯全身各个系统%临床表现复杂多变%尤其是肺外结

核常因病情隐匿或表现不典型%极易误诊*漏诊'目

前%诊断结核病的常用方法有涂片法*培养法和免疫

学方法等%均存在灵敏度低或特异性差*耗时长等缺

点%给临床诊断带来极大困扰'机体感染
1=+

后存

在针对
1=+

特异性抗原的
=

淋巴细胞%当机体再次

受到结核特异性抗原刺激时
=

淋巴细胞转换为效应

=

淋巴细胞%释放
3a\!

*

'基于此原理发展起来的
=!

,̀ >=

是目前检测结核病的优选方法%已普遍用于临

床检测(

'

)

'

沈彦恒等(

(

)研究表明%

=!,̀ >=

检测
1=+

感染

灵敏度为
)(%#"6

%其诊断结果不会因卡介苗的接种

而受到影响且与绝大多数非
1=+

无交叉反应%提示

其对结核病具有较好的诊断价值'另有研究表明%

=!

,̀ >=

诊断结核感染的特异性高于结核菌素皮试试

验%但其无法区分
:=+

*

Z=+3

及
>=+

(

.

)

'在过去的

"&

年中%

=!,̀ >=

在儿童(

5

)和人类免疫缺陷病毒感染

患者的结核诊断(

)

)

*抗
=\a

治疗前的结核风险评

估(

"&

)

%以及肺外结核诊断中(

""

)均发挥了重要作用'

尽管
=!,̀ >=

在多种特殊的结核诊断中均起到了不

可或缺的作用%但其最大局限性就是无法区分
:=+

*

Z=+3

和
>=+

'本研究采用新的
=!,̀ >=

结果计算

方法辅助鉴别诊断
:=+

*

Z=+3

和
>=+

'

本研究结果显示%

:=+

组患者
9,:=!(BNM

和

0à!"&BNM

与
>=+

组比较%差异均无统计学意义

#

!

%

&%&'

$%与其他研究不一致(

"#

)

%分析其原因可能

为
>=+

患者数较少#

(

例$'

:=+

组患者
9,:=!(

BNM

和
0à!"&BNM

与
Z=+3

组比较%差异均有统计学

意义#

!

$

&%&'

$'

9,:=!(BNM

和
0à!"&BNM

鉴别

:=+

和
Z=+3

的灵敏度分别为
.&%&&6

和
(.%&&6

%

特异性分别为
($%5"6

和
'.%/&6

%灵敏度和特异度

均较低'同时%

9,:=!(

和
0à!"&

的干扰素应答受

个体免疫影响%因此%

9,:=!(BNM

和
0à!"&BNM

并不

能用于鉴别结核病是
:=+

*

Z=+3

或
>=+

(

"$!"/

)

'另

外%本研究结果显示%

:=+

组患者
7̀:BNM

显著低于

Z=+3

及
>=+

组%表明
:=+

与
Z=+3

及
>=+

患者

7̀:

干扰素应答显著不同'早有文献报道%抑制促

炎性细胞因子的产生%调节性
=

细胞的增加及一氧化

氮的持续产生可能会抑制
=

细胞的功能%导致
:=+

患者免疫力受损%

:=+

患者
7̀:

干扰素应答减

弱(

"'!"(

)

'表明
=!,̀ >=

试验中
7̀:

干扰素应答十

分重要%需对其进行评估和利用'因此%本研究采用

=+:

4

"

7̀:

比值代替
9,:=!(BNM

或
0à!"&BNM

%以

消除个体免疫差异所带来的影响%

=+:

4

"

7̀:

比值

较直接采用
9,:=!(BNM

或
0à!"&BNM

更具有说服

力'本研究结果显示%

:=+

*

Z=+3

及
>=+

患者

&

5#)#

&

国际检验医学杂志
#&"5

年
"#

月第
$)

卷第
#$

期
"
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!
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!
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!
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=+:

4

"

7̀:

比值比较%差异有统计学意义#

!

$

&%&'

$'通过
;>0

分析%以
=+:

4

"

7̀:

比值区分

:=+

和
>=+

效果不佳%灵敏度和特异性均较低%分

别为
(.%&&6

和
.'%&&6

'由于
>=+

组病例数过少

#

(

例$%

=+:

4

"

7̀:

比值在区分
:=+

和
>=+

方面

的价值应加大样本量进一步确认'本研究结果显示%

以
=+:

4

"

7̀:

比值为
&%#.)5

作为区分
:=+

和
Z=!

+3

的阈值%灵敏度和特异性可分别达
5#%&&6

和

)"%(.6

%提示
=+:

4

"

7̀:

比值具有区分
:=+

和

Z=+3

的辅助诊断价值'

=+:

4

"

7̀:

比值诊断结核病的优势在于!#

"

$

=+:

4

"

7̀:

比值在鉴别
:=+

*

Z=+3

和
>=+

方面差

异显著%该方法的诊断价值值得关注+#

#

$该方法基于

=!,̀ >=

检测进行独立诊断%并不需要与其他方法结

合%也不需额外的仪器*设备+#

$

$该方法有助于消除

在
=!,̀ >=

检测中个体免疫差异所造成的影响'然

而%本研究虽得出
=+:

4

"

7̀:

比值可用于辅助诊断

:=+

和
Z=+3

的结论%但尚存在以下几方面局限性!

#

"

$患者年龄分布为
"5

"

.&

岁%在儿童和老年人中

=+:

4

"

7̀:

比值的作用并不清楚+#

#

$本研究剔除了

接受过免疫抑制治疗者%因免疫抑制会影响
=!,̀ >=

结果+#

$

$由于本研究旨在论证
=+:

4

"

7̀:

比值在

=!,̀ >=

阳性患者中诊断结核的作用%故未纳入
=!

,̀ >=

结果阴性的
1=+

感染者'

E

"

结
""

论

""

=!,̀ >=

检测中的
=+:

4

"

7̀:

比值相较
9,!

:=!(BNM

或
0à!"&BNM

更具有优势%能消除个体免疫

差异的影响%在鉴别
:=+

和
Z=+3

中具有应用价值'

但鉴于本研究为有局限性的单中心研究且样本量较

小%特别是
>=+

样本量过小%因此%将该方法用于

:=+

*

Z=+3

及
>=+

的区分方面仍需进行进一步的研

究验证'
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