
现*本文研究的
%%

例无症状脑梗死患者也均是门诊和住院的

无脑梗死既往史'无神经系统局灶性体征'无临床自觉症状的

患者#但是这时患者的血浆
-\M

'

K[L

和
[4!))Y

含量已升高#

经与健康对照组比较#差异有统计学意义$

&

'

)&)!

&*本研究

的结果与刘欣跃(

*

)报道的结果相一致*同时
%%

例患者的头颅

-,

和"或
.\/

检查结果也均显示有脑梗死灶存在#提示检测

血浆
-\M

'

K[L

和
[4!))Y

含量对无症状脑梗死患者诊断有重

要意义*尤其是血浆
-\M

'

K[L

'

[4!))Y

联合检测的诊断灵敏

度'特异度'阳性预测值'阴性预测值均优于
-\M

'

K[L

'

[4!))Y

单一检测和
K[L

与
[4!))Y

的联合检测#可更有效地辅助无症

状脑梗死的诊断*另外#血浆
-\M

'

K[L

'

[4!))Y

联合检测简

单方便#特别适合在脑梗死早期
-,

和"或
.\/

不能显示病

灶#不能区分损害是可逆还是不可逆#症状是暂时的还是持续

的情况(

!)

)

*

参考文献

(

!

) 陈小表
&

脑梗死患者血清超敏
-\M

测定的临床意义(

P

)

&

检验医

学与临床#

"))*

#

""

$

'

&!

!$*4!%)&

(

"

) 王琨#李彦敏
&K[L

'

[4!))Y

蛋白与脑损伤关系的研究(

P

)

&

脑与神

经疾病杂志#

"))*

#

!(

$

%

&!

#*'4#*(&

(

#

) 吴春#魏光辉
&

血清神经元特异性烯醇化酶水平的研究进展(

P

)

&

重庆医学#

")!)

#

#*

$

"!

&!

"*5%4"*5(&

(

$

) 吴江
&

神经病学(

.

)

&

北京!人民卫生出版社#

"))'

!

!%'4!%5&

(

%

) 侯筱宇#张光毅
&K.T+

受体信号复合体中蛋白质的相互作用

(

P

)

&

生命科学#

"))#

#

!%

$

%

&!

"('4"(5&

(

'

)

P6<3263Q

#

P6<3263M

#

Y1?><4/83283.

#

89;@&[4!))Y;2;

B

?8E1>4

96?6A21H8;3E6G9>6D86A29?6J8;A98?>;?E1;>2G?

:

8?

C

(

P

)

&+33

,<6?;>[G?

:

#

"))!

#

(!

$

$

&!

!$##4!$#(&

(

(

) 石文静#吴金生#孙阳
&

神经特异性烯醇化酶在急性脑梗死疗效评

价的应用(

P

)

&

国际检验医学杂志#

")!!

#

#"

$

!#

&!

!$(5&

(

5

)

T87;?;

0

[

#

G̀Te

#

P1;@;@/&-4?8;>9178

B

?6981313>?8;282

B

@;2D1364

:

83;>917;96?13<1=196?4!8I

B

?822163;3E;>91719

C

13<GD;3;6?91>

83E69<8@1;@>8@@2

!

1D

B

@1>;91632A6?9<8D89;=6@1>2

C

3E?6D8 ;3E

;9<8?69<?6D=6212

(

P

)

&-1?>G@;9163

#

"))#

#

!)(

$

#

&!

#*54$)$&

(

*

) 刘欣跃
&<24-\M

和
K[L

在急性脑梗死预测中的临床意义(

P

)

&

国

外医学临床生物化学与检验学分册#

"))%

#

"'

$

"

&!

("4($&

(

!)

)赵娟#谭延国
&

缺血性脑卒中患者血清
[4!))

$

蛋白变化的临床意

义探讨(

P

)

&

检验医学#

"))*

#

"$

$

!

&!

##4#%&

$收稿日期!

")!!4!!4!%

&

!经验交流!

血浆
Y

型脑钠肽的床旁检测在鉴别急性呼吸困难中的应用

王汉敏!王
"

玉

"湖北省中医院检验科!武汉
$#))'!

%

""

摘
"

要"目的
"

探讨血浆
Y

型脑钠肽"

YKM

%的床旁检测"

MS-,

%在鉴别急性呼吸困难中的临床价值'方法
"

采用免疫荧光

法对急性呼吸困难患者进行
YKM

水平
MS-,

'结果
"

由心源性疾病引起的急性呼吸困难患者血浆
YKM

水平均高于健康对照

组!差异有统计学意义"

&

'

)&)!

%$由肺源性疾病引起的急性呼吸困难患者血浆
YKM

水平略均高于健康对照组!但差异无统计学

意义"

&

%

)&)%

%$治疗前后血浆
YKM

水平的比较具有统计学意义差异"

&

'

)&)!

%'结论
"

血浆
YKM

是鉴别心源性和肺源性急性

呼吸困难的敏感指标!

YKM

的
MS-,

对心力衰竭患者的快速诊断有重要的临床价值'

关键词"急性呼吸困难$

"

Y

型脑钠肽$

"

床旁检测

!"#

!

!)&#*'*
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急性呼吸困难是临床常见症状#其病因多见于心源性和肺

源性疾病所致*心力衰竭的症状和体征既不敏感也不特异#很

大程度上与肺病的表现相混淆*心源性呼吸困难患者发病快#

预后差#两者仅凭临床表现有时难以鉴别#如不及时作出诊断

并治疗#可能导致病情恶化甚至死亡*血浆
Y

型脑钠肽$

YKM

&

作为心脏的神经内分泌激素#可特异性地在心室容积扩张和压

力负荷及室壁张力增加的情况下自分泌#检测血浆
YKM

水平#

可对心源性呼吸困难患者作出快速'准确的诊断(

!4"

)

*笔者对

!'#

例急性呼吸困难患者进行
YKM

床旁检测$

MS-,

&#现将结

果报道如下*

?

"

资料与方法

?&?

"

一般资料
"

"))*

"

")!!

年来本院就诊的急性呼吸困难

患者
!'#

例#年龄
$(

"

5'

岁#男性
5$

例#女性
(*

例*心源性

组
!!5

例#主要为左心功能不全者#其中由阻塞性肺病恶化导

致心力衰竭
!%

例*肺源性组
$%

例#主要包括肺炎'肺间质纤

维化'慢性阻塞性肺气肿'气道狭窄和梗阻'支气管哮喘'肺栓

塞'肺癌等*健康对照组
")

例#男女各半#经心电图'胸部
`

光片'超声心动图'实验室检查排除器质性疾病#体格检查健

康#年龄
$5

"

(%

岁*

?&@

"

方法
"

对急性呼吸困难患者床旁抽取静脉血
!DN

用

LT,+

抗凝#健康对照组清晨空腹采集静脉血
!DN

用
LT,+

抗凝#全血标本采用免疫荧光法在
,?1;

:

8

诊断仪$美国
Y/S4

[/,L

公司提供&上对
YKM

进行
MS-,

*

?&A

"

统计学处理
"

采用
[M[[!*&)

统计软件进行分析#均数

比较用
7

检验#组间比较用方差分析#以
&

'

)&)%

为差异有统

计学意义*

@

"

结
""

果

@&?

"

心源性组患者
YKM

含量为$

%"(&#g($!&'

&

B:

"

DN

#其中

YKM

含量大于
!)))

B:

"

DN

者
"$

例#大于
")))

B:

"

DN

者
5

例#死亡者
%

例
YKM

含量均大于
$!))

B:

"

DN

*

$%

例肺源性

组
YKM

含量为$

$!&'g%!&!

&

B:

"

DN

#其中除
#

例超过参考值

外#其余均处于参考范围内#与心源性组比较差异有统计学意

义$

&

'

)&)!

&#与健康对照组($

"*&(g!*&!

&

B:

"

DN

)比较#差异

无统计学意义$

&

%

)&)%

&*

@&@

"

心源性组患者经治疗症状缓解后#

YKM

含量下降#因多

种原因影响#笔者仅对其中
!"

例症状缓解患者进行了追踪测

定#

YKM

含量为$

"5(g!*#&#

&

B:

"

DN

#与治疗前
YKM

含量有统

计学意义差异$

&

'

)&)!

&*

+

$5#!

+

国际检验医学杂志
")!"

年
'

月第
##

卷第
!!

期
"

/39PN;=.8E

!

PG38")!"

!

O6@&##

!

K6&!!



A

"

讨
""

论

常规诊断心力衰竭#多通过临床表现'心电图'超声心动

图'

`

光片检查和血气分析等#常不能及时'快速作出准确诊

断#造成患者不必要的心理及经济负担*有研究表明#仅靠临

床医生经验诊断心力衰竭#存在一定的误诊可能(

#4$

)

*根据

YKM

水平联合诊断#则可大大提高诊断率*本研究结果表明#

心源性呼吸困难患者血
YKM

含量增高显著#而肺源性呼吸困

难患者
YKM

含量多处于参考范围内#仅少部分患者
YKM

轻度

增高*

YKM

水平与病情严重程度呈正相关#

YKM

水平越高#死

亡风险越大#预后越差*笔者对
!'#

例急性呼吸困难患者进行

YKM

的
MS-,

#只需
!%D13

即可得出检测结果#结合临床体

征#对心源性或肺源性呼吸困难患者即可作出准确'快速诊断

及鉴别诊断*

笔者对
!"

例治疗后症状缓解的心源性呼吸困难患者作了

YKM

追踪测定#发现其
YKM

含量均有下降#与治疗前有显著

差异$

&

'

)&)!

&#表明
YKM

检测对呼吸困难患者的鉴别诊断

有重要意义#对疗效观察也有明显作用#与文献报道相同(

%4(

)

*

综上所述#血浆
YKM

的
MS-,

结果结合其他临床信息#不

仅能快速鉴别急性呼吸困难患者病因#对相应患者作出及时抢

救和治疗#也可根据
YKM

含量对心力衰竭患者进行危险分层'

预后评估#区分心衰及其他原因引起的呼吸困难#对心力衰竭

严重程度的评估及疗效监测有重要意义*
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维生素
-

对三种常用肌酐测定方法的干扰

汪开华

"重庆市大足区第二人民医院检验科
"

$)"#'5

%

""

摘
"

要"目的
"

探讨维生素
-

"

O>

%对肌氨酸氧化酶法&苦味酸法&肌酐亚胺水解酶法检测血清肌酐"

-?

%结果的影响'方法
"

在新鲜无黄疸&无溶血&无脂血的混合血清中加入不同浓度的
O>

!分别用三种方法在迈瑞
Y[4#))

生化分析仪上检测血清中的
-?

含量'结果
"

O>

在肌氨酸氧化酶法检测血清
-?

时干扰随
O>

含量的增加呈明显负增加!在苦味酸法检测血清
-?

时干扰随
O>

含量的增加呈明显正增加!而在肌酐亚胺水解酶法检测血清
-?

时的干扰随
O>

含量的增加变化不大'结论
"

O>

对肌酐亚胺水解

酶法检测血清
-?

干扰较小!临床应推广用此方法检测血清
-?

'

关键词"维生素
-

$

"

肌酐$

"

干扰

!"#

!

!)&#*'*
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随着全自动生化分析仪的普及和质量管理水平的不断提

高#生化检验结果的准确性有了明显提高#但在实际工作中也

常遇到临床医生对检验结果准确性的抱怨*维生素
-

$

O>

&具

有抗氧化作用#在临床上运用广泛#常常给予大剂量的静脉滴

注*本文研究了
O>

对三种常用方法检测血清肌酐$

-?

&的干

扰效应#为准确检测血清
-?

提供方法学参考*

?

"

材料与方法

?&?

"

材料
"

取
!)

份新鲜'无黄疸'无溶血'无脂血的血清混

合#作为待测血清标本*

?&@

"

仪器与试剂
"

迈瑞
Y[4#))

全自动生化分析仪为深圳迈

瑞生物医疗电子股份有限公司产品*肌氨酸氧化酶法通用试

剂'苦味酸法通用试剂'肌酐亚胺水解酶法通用试剂'标准品'

质控血清等由
\;3E6I

提供*

O>

注射液$

!&)

:

"

"&%DN

&由四

川康特能药业有限公司生产*

?&A

"

方法
"

将
O>

注射液配制成浓度分别为
"&%

'

%&)

'

(&%

'

!)&)

'

!"&%

'

!%&)

'

!(&%

'

")&)

'

"%&)D

:

"

DN

的系列溶液*制备

待测样品!$

!

&基础样品#由混合血清与蒸馏水按体积比
*l!

混合制备%$

"

&干扰样品#由混合血清与不同浓度的
O>

溶液按

体积比
*l!

混合制备#最终配制出
O>

浓度为
)&"%

'

)&%)

'

)&(%

'

!&))

'

!&"%

'

!&%)

'

!&(%

'

"&))

'

"&%)D

:

"

DN

的干扰样品*

分别用肌氨酸氧化酶法'苦味酸法'肌酐亚胺水解酶法进行检

测#每种方法平均检测
#

次#取平均值*测定不同浓度
O>

的

干扰度#干扰度
W

$干扰样品值
h

基础样品值&"基础样品值
U

!))Z

*

@

"

结
""

果

三种不同方法检测血清
-?

时#不同浓度
O>

对其干扰结

果见表
!

*肌氨酸氧化酶法检测血清
-?

时#干扰度随
O>

浓度

的升高明显降低%苦味酸法检测血清
-?

时#干扰度随
O>

浓度

的升高明显升高%而肌酐亚胺水解酶法检测血清
-?

时#干扰度

随
O>

浓度的升高无明显变化*

表
!

""

不同
O>

浓度对三种
-?

检测方法的干扰度$

Z

%

方法
不同浓度$

D

:

"
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