
!临床研究!

人附睾蛋白
-

在肺癌诊断中的价值

王
!

欣(

!王
!

碧(

!谢国强'

!樊星涛(

!方
!

珊(

"陕西省核工业
'(6

医院(

(4

检验科&

'4

神经外科!陕西咸阳
8('...

#

!!

摘
!

要"目的
!

探讨人附睾蛋白
-

"

\Q-

#在辅助诊断肺癌中的临床价值$方法
!

测定
75

例肺癌患者%

-'

例肺部良性疾病患

者及
6.

例健康者血清
\Q-

%神经元特异性烯醇化酶"

$2Q

#及细胞角蛋白碎片
'(&(

"

R

M

FE,'(&(

#水平!评价对肺癌的诊断效能$结

果
!

健康对照组%肺部良性疾病组血清
\Q

水平低于肺癌组"

B

$

.4.6

#&对肺癌的诊断灵敏度由高到低依次为
R

M

FE,'(&(

%

$2Q

%

\Q-

!特异度由高到低依次为
\Q-

%

R

M

FE,'(&(

%

$2Q

!准确度由高到低依次为
R

M

FE,'(&(

%

\Q-

%

$2Q

&

9

项指标联合检测的灵敏度和

准确度高于
$2Q

%

R

M

FE,'(&(

联合检测!但特异度相对降低"

B

$

.4.6

#$结论
!

\Q-

对肺癌有一定的辅助诊断价值!与其他标志物

联合检测!可提高肺癌的诊断率$
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肺癌是临床常见呼吸道恶性肿瘤#发病率呈上升趋势#发
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进行联合检测#可提高肺癌的诊断率'

参考文献

)

(

*

Y*!,A%

#

]E,

M

O

#

R*=+*E))

#

*+,A4TA?J,A3,=3*E<+,+"<+"3<

)

Y

*

4R%

R,=3*EYRA"=

#

'.((

#

7(

$

'

%!

7:&:.4

)

'

*

2"*

H

*A#

#

,̀EGQ

#

]E,KA*

M

X

#

*+,A4R,=3*<+,+"<+"3<

#

'.((

!

+C*"!&

D

,3+?F*A"!"=,+"=

H

<?3"?*3?=?!"3,=GE,3",AG"<

D

,E"+"*<?=

D

E*!,&

+BE*3,=3*EG*,+C<

)

Y

*

4R%R,=3*EYRA"=

#

'.((

#

7(

$

-

%!

'('&'974

)

9

*

)??E#T

#

)?!**N"= 12

#

]E?K= %U

#

*+,A4% =?@*A!BA+"

D

A*

!,EN*EJ"?,<<,

M

B+"A"b"=

H

\Q-,=GR%('6F?E+C*

D

E*G"3+"?=?F?&

@,E",=3,=3*E"=

D

,+"*=+<K"+C,

D

*A@"3!,<<

)

Y

*

4T

M

=*3?AX=3?A

#

'..:

#

(('

$

(

%!

-.&-74

$收稿日期!

'.(6&.6&'(

%

-

55(9

-

国际检验医学杂志
'.(6

年
((

月第
97

卷第
'(

期
!

V=+YS,J)*G

!

$?@*!J*E'.(6

!

Z?A497

!

$?4'(




