
$#$F

)

6Nc$#.%

"

!

$

$#$F

'"而与
P<

无相关性$甲状腺功能

亢进组
I]

B

与
OP&

#

OP.

间呈明显负相关&

6Nc$#FK

"

!

$

$#$F

)

6N c$#F!

"

!

$

$#$F

')

I]

B

与
P:

水平呈明显正相关

&

6N$#("

"

!

$

$#$F

'"而与
P<

#叶酸#维生素
2

!"

无相关性$

&

!

讨
!!

论

I]

B

是一种含硫基的氨基酸"是蛋氨酸脱甲基后生成的重

要中间代谢产物$

I]

B

由体内甲硫氨酸经脱甲基等一系列反

应"以
Z*72

(

为辅因子转化为胱硫醚和半胱氨酸"最后分解为

丙氨酸#硫酸和水$另一途径是
I]

B

经过甲基化作用重新形

成蛋氨酸参加蛋氨酸循环"此过程需要叶酸和
Z*72

!"

的参与$

因此
2

族维生素&

Z*72

(

#

Z*72

!"

#叶酸'是
I]

B

代谢中必要的

辅助*

!-"

+

$

本研究结果显示甲状腺功能减退组
I]

B

水平明显升高"

与
OP&

#

OP.

间 呈 明 显 负 相 关 &

6N c$#(F

"

!

$

$#$F

)

6Nc$#.(

"

!

$

$#$F

')同时甲状腺功能减退组叶酸水平明显

降低"

I]

B

与叶酸#维生素
2

!"

呈负相关&

6Nc$#F$

"

!

$

$#$F

)

6Nc$#.%

"

!

$

$#$F

'$甲状腺功能亢进组
I]

B

与
OP&

#

OP.

间呈明显负相关&

6Nc$#FK

"

!

$

$#$F

)

6Nc$#F!

"

!

$

$#$F

')

而与叶酸#维生素
2

!"

无相关性$说明甲状腺功能减退时代谢

率降低"胃酸分泌减少"肠道吸收功能不良"可造成叶酸#维生

素
2

!"

缺乏"使
I]

B

代谢受阻"而致
I]

B

堆积$甲状腺功能减

退时"转甲基酶的诱导生成减少也影响
I]

B

甲基化"使
I]

B

水

平升高$

同时本试验测定甲状腺功能异常患者
P:

水平"甲状腺功

能减退患者
P:

水平明显降低&

!

$

$#$F

'"而甲状腺功能亢进

患者
P:

水平明显升高&

!

$

$#$F

'"血浆
I]

B

与甲状腺功能异

常患者
P:

呈正相关&

6N$#.!

"

!

$

$#$F

)

6N$#("

"

!

$

$#$F

'$

说明血清中
P:

水平受甲状腺激素的调节"甲状腺激素能促进

羟甲基戊二酸单酰辅酶
/

&

IV<:8/

'还原酶的合成"使
P:

合成增多"但同时又促进
P:

转变为胆汁酸"增加
P:

的转变"

而且此作用强于前者"故当甲状腺功能减退时"血清
P:

的转

化减慢"从而血
P:

水平升高"甲状腺功能亢进时"

P:

转化加

速"水平下降$

许多研究已证实"高同型半胱氨酸血症是致心脑血管疾病

的独立危险因素*

"

+

"血浆
I]

B

较高的国家如芬兰和冰岛心血

管疾病发病率明显高于血浆
I]

B

较低的国家如西班牙#法国

和日本等*

&

+

"并且血浆
I]

B

每下降
&

$

@89

%

H

则缺血性心脏病

发病率下降
!(_

"深静脉血栓形成发病率下降
"F_

"脑卒中发

病率下降
"._

*

.

+

"其机制与血管内皮损伤"血管平滑肌细胞增

殖和迁移"促血小板凝集"增加纤维蛋白酶原生成等有关*

F

+

$

甲状腺功能减退患者心脑血管疾病发生率较健康人群高
"

倍"

可能与高同型半胱氨酸血症和高脂血症有关*

(-!$

+

$因此对于

甲状腺功能异常患者监测
I]

B

对降低心脑血管疾病发病率具

有重要意义$

综上所述"甲状腺功能减退患者血浆
I]

B

水平较高"因此

积极应用叶酸等方法降低
I]

B

*

'

+

"从而有助于降低冠心病#脑

卒中及深静脉血栓形成的风险"进一步的研究有待深入$
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联合检测血清
IR.

和
:/!"F

对卵巢癌患者的临床诊断价值探讨

雷震山!

!高
!
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!吴金斌"
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#

"#

北京大学深圳医院检验科!广东深圳
F!K$&(

$

!!

摘
!

要"目的
!

探讨血清人附睾蛋白
.

"

IR.

$和
:/!"F

联合检测在卵巢癌诊断中的临床价值!为卵巢癌的临床治疗提供依

据&方法
!

采用化学发光法对
'%

例卵巢癌患者术前%术后!

%!

例卵巢肿瘤良性患者和
!$$

例健康对照组血清
IR.

和
:/!"F

水

平进行了检测&结果
!

卵巢癌患者术前血清
IR.

和
:/!"F

水平高于健康对照组和卵巢良性肿瘤组!差异有统计学意义"

!

$

$#$F

$!卵巢癌患者术后
!

个月血清
IR.

和
:/!"F

水平较术前明显下降"

!

$

$#$F

$#

IR.

诊断卵巢癌的敏感度"

K'#%_

$%特异度

"

'&#$_

$及阳性率"

K(#(_

$均高于
:/!"F

!

IR.

联合
:/!"F

检测的敏感度及阳性率要高于单一检测 "

!

$

$#$F

$!特异度低于二

者的单独检测&结论
!

IR.

作为诊断卵巢癌的血清特异标志物!其对卵巢癌的诊断价值高于
:/!"F

#两者联合检测对卵巢癌的

诊断效果更好!有助于良%恶性肿瘤的鉴别诊断%评价手术疗效和病情变化&

关键词"人附睾蛋白
.

#

!

卵巢癌#

!

临床价值

!"#

!

!$#&'('

%

)

#*++,#!(%&-.!&$#"$!(#$.#$F!

文献标识码"
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卵巢是目前妇科常见且病死率较高的恶性肿瘤之一"其 发病率仅次于宫体癌及宫颈癌"在女性生殖系肿瘤中居第
&

(

..F

(

国际检验医学杂志
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年
"
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期
!

6,7XH3YV5L

!

O5Y4;34

B

"$!(

!

Z89#&%

!

[8#.



位*

!

+

$由于卵巢深藏于盆腔"恶变早期无特异性症状"早期诊

断率仅
&$_

左右"超过
%$_

的患者确诊时已是晚期"并且已经

扩散到其他器官"所以提高卵巢癌的早期诊断水平对提高其治

愈率具有重要的临床意义$血清肿瘤标志物的检测在癌症的

诊断#疗效监测及预后评估等具有广泛的应用"

:/!"F

是用于

卵巢癌诊断中最常用的肿瘤标志物"但由于
:/!"F

在月经期

和一些盆腔良性疾病中也有升高"因而限制了它在临床的应

用$人附睾蛋白
.

&

IR.

'是一种新发现的肿瘤标志物"对辅助

卵巢癌的早期诊断#鉴别诊断#治疗监测#预后评估中具有重要

意义*

"

+

$本研究采用化学发光法测定血清
IR.

和
:/!"F

水

平"探讨联合检测血清
IR.

和
:/!"F

水平对诊断卵巢癌的临

床价值$

$

!

资料与方法

$#$

!

一般资料
!

选取
"$!.

年
!

月至
"$!F

年
F

月北京大学深

圳医院妇科收治的住院卵巢癌患者"对良性肿瘤患者和恶性肿

瘤患者进行筛选"要求入选病例手术前未接受任何激素治疗"

无合并其他器官肿瘤"经筛选最后纳入研究的
'%

例卵巢癌患

者作为卵巢癌组"均经手术和术后病理的确诊$根据国际妇产

科病理学会组织分类及诊断标准"其中浆液性腺癌
&'

例"子宫

内膜样腺癌
"$

例"黏液性腺癌
!'

例"其他卵巢上皮细胞癌包

括混合型
K

例"透明细胞癌
F

例"未分化癌
(

例"平均年龄

&

FF#(l!%#.

'岁$选取同期在北京大学深圳医院妇科住院治

疗的
%!

例患者"术后经病理诊断为卵巢良性肿瘤&良性卵巢肿

瘤组'"其中卵巢巧克力囊肿
&!

例#卵巢单纯性囊肿
!'

例#卵

巢成熟型囊性畸胎瘤
!&

例#纤维瘤
K

例"平均年龄&

F&#%l

!&#%

'岁$另外选取同期在北京大学深圳医院健康体检中心女

性体检健康者
!$$

例作为健康对照组"平均年龄&

F$#.l'#.

'

岁$健康对照组无糖尿病#肺结核#高血压等内科慢性病史"心

肺功能及肝#肾正常"经
2

超检查无乳腺及卵巢肿块"家族中

也无肿瘤病史$上述各组研究对象在体质量指数#年龄方面比

较差异均无统计学意义&

!

#

$#$F

'$

$#%

!

方法
!

晨起采集肘静脉血
&@H

"室温静置
!?

左右"以

.$$$4

%

@*,

离心
F@*,

"即时分离血清
c%$h

冻存待测$采

用化学发光法测定血清
IR.

和
:/!"F

水平"测定仪器为雅培

6"$$$

化学发光仪"测定试剂为雅培原装配套试剂$

$#&

!

统计学处理
!

应用
G0GG!%#$

对所得数据进行统计学分

析"各组计量数据以
Hl@

表示"计量资料采用
7

检验"组间比

较采用单因素方差分析"组内比较采用
7

检验&术前#术后比较

采用配对
7

检验'"

!

$

$#$F

为差异有统计学意义$

%

!

结
!!

果

%#$

!

各组人群血清
IR.

和
:/!"F

水平比较
!

卵巢癌组术前

IR.

和
:/!"F

水平明显高于良性卵巢肿瘤组和健康对照组"

差异有统计学意义&

!

$

$#$F

')卵巢癌组术后
!

个月
IR.

和

:/!"F

水平明显低于卵巢癌组术前"差异有统计学意义&

!

$

$#$F

'$见表
!

$

表
!

!!

各组人群血清
IR.

和
:/!"F

水平比较$

Hl@

%

组别
& IR.

&

=

@89

%

H

'

:/!"F

&

S

%

H

'

卵巢癌组

!

术前
'% "F%#!!l!!(#F. "$%#.l&&#(

!

术后
!

个月
'% !&(#.%lF!#!"

1

'%#"l!.#'

1

良性卵巢肿瘤组
%! .&#FFl"!#"%

"

!%#!l'#!

"

健康对照组
!$$ ."#".l!'#!(

"

!(#'l%#"

"

!!

"

!

!

$

$#$F

"与卵巢癌组术前比较)

1

!

!

$

$#$F

"与卵巢癌组术前

比较$

%#%

!

血清
IR.

和
:/!"F

单独和联合检测对卵巢癌的诊断价

值
!

卵巢癌组单独检测
IR.

的敏感度#特异度和阳性率均高

于
:/!"F

"差异有统计学意义&

!

$

$#$F

')

IR.

和
:/!"F

联合

检测敏感度#阳性率高于单独检测"特异度低于二者的单独检

测结果"差异有统计学意义&

!

$

$#$F

'"见表
"

$

表
"

!!

血清肿瘤标志物单独与联合检测结果比较$

_

(

&

)

&

%

血清肿瘤标志物 敏感度 特异度 阳性率

IR. K'#%

&

K%

%

'%

'

"1

'&#$

&

!F'

%

!%!

'

"1

K(#(

&

K.

%

'%

'

"1

:/!"F K"#F

&

K$

%

'%

'

1

K(#$

&

!.%

%

!%!

'

1

K!#.

&

%'

%

'%

'

1

IR.

和
:/!"F '.#K

&

'"

%

'%

'

K.#K

&

!.F

%

!%!

'

'"#K

&

'$

%

'%

'

!!

"

!

!

$

$#$F

"与
:/!"F

比较)

1

!

!

$

$#$F

"与
IR.

和
:/!"F

联合

检测结果比较$

&

!

讨
!!

论

卵巢癌是严重危及女性生命健康的主要肿瘤"全世界范围

内每年约有
!'$$$$

例新卵巢癌病例"并且每年约有
!!.$$$

例死亡"由于卵巢癌发病隐匿"

%$_

病例确诊时已属晚期"临床

调查显示"即使采用手术或化疗"患者远期生存率也不容乐观"

有研究显示"卵巢癌
F

年生存率仅为
"F#%_

"而早期卵巢癌患

者的
F

年生存率可达
'$_

"因此对卵巢的早期诊断#早期治疗

是改善预后的关键*

&

+

$肿瘤标志物的检查"不仅创伤小#方便

简单并且可以弥补早期超声检查因病灶小#主观性强而漏诊的

缺点$

IR.

最早由
e*4]??8>>

等*

.

+于
!''!

年首次在人附睾远端

上皮细胞中发现的"

IR.

基因又名
1OT:"

"是一种编码含有

乳清酸型
.

个二硫键核心域&

1OT:

'的分泌型蛋白质"该基因

位于人染色体
"$

f

!"-!&#!

"全长约
!"W?

"由
.

个内含子和
F

个

外显子组成"存在多种剪切方式"编码分泌小分子蛋白$经证

实
IR.

在正常生殖系统#肾脏远曲小管#上呼吸道#乳腺上皮

呈低表达"此外在其他一些组织的导管和腺上皮也有表达"但

是正常卵巢组织上皮无表达*

F

+

$在卵巢癌#移行细胞癌#肾癌#

乳腺癌#胰腺癌和消化系统肿瘤均有不同程度的表达"尤以卵

巢癌最为明显"并于
"$$"

年被证实为卵巢癌血清标志物$多

项研究表明
IR.

在卵巢上皮性癌 &

RJ:

'尤其是浆液性和子

宫内膜样
RJ:

中的阳性率高达
'$_

!

!$$_

*

(

+

$

V8845

等*

%

+

发现
IR.

是鉴别卵巢癌和卵巢良性疾病的最佳标志物$

:/!"F

是目前临床上广泛用于卵巢癌诊治的肿瘤标志

物"对卵巢癌的辅助诊断#治疗效果评估和预后监测都得到了

公认$但由于
:/!"F

在上皮卵巢良性肿瘤#正常卵巢组织表

面和上皮性癌组织中均有不同程度的表达"并且在一些其他癌

症如乳腺癌#肺癌和消化道的肿瘤中也会有一定程度的升

高*

K

+

"同时在卵巢癌的
(!)

期敏感度较低"仅为
F$_

"因此"

应用
:/!"F

诊断假阳性率高#特异度低"限制了它在临床中的

应用$

本研究表
!

显示"卵巢癌组术前血清
IR.

&

"F%#!!l

!!(#F.

'

=

@89

%

H

和
:/!"F

&

"$%#.l&&#(

'

S

%

H

水平明显高于

健康对照组和卵巢良性肿瘤组"差异有统计学意义&

!

$

$#$F

'"表明
IR.

在卵巢癌中高表达"而在正常组织和卵巢良

性肿瘤组织中为低表达"

IR.

可作为诊断卵巢癌的特异肿瘤

标志物"与闫先侠等*

'

+报道相一致"

H;

等*

!$

+研究表明
IR.

可

影响表皮生长因子受体蛋白激酶信号通路"从而促进肿瘤的黏

附#迁徙及肿瘤生长$卵巢癌组术后
!

个月
IR.

和
:/!"F

水

平明显低于恶性卵巢癌组术前"差异有统计学意义&

!

$

$#$F

'"表明
IR.

和
:/!"F

可用于卵巢癌的治疗监测和预测

复发"有研究显示
IR.

下降"与卵巢癌患者的病情发展变化具

(

F.F

(

国际检验医学杂志
"$!(

年
"

月第
&%

卷第
.

期
!
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!
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!
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有良好的依从性*

!!

+

$

临床上肿瘤标志物的合理应用是联合检测"表
"

显示卵巢

癌组单独检测
IR.

的敏感度#特异度和阳性率分别为
K'#%_

#

'&#$_

和
K(#(_

均高于
:/!"F

的检测结果"差异有统计学意

义&

!

$

$#$F

'"卵巢癌组血清
IR.

和
:/!"F

联合检测的特异

度低于二者的单独检测结果"差异有统计学意义&

!

$

$#$F

'"

而阳性率#敏感度高于二者单独检测的结果"与欧健等*

!"

+报道

相一致"提示
IR.

是一种比
:/!"F

具有更高阳性率#特异度

和敏感度的肿瘤标志物"与
:/!"F

联合检测可进一步提高对

卵巢癌诊断的敏感度和特异度"有较大的临床价值$

总之"血清
IR.

水平对鉴定上皮性卵巢良恶性肿瘤具有

肯定价值"在疾病初期无症状表现的阶段"敏感度明显优于

:/!"F

"对其进行动态监测有助于评价手术疗效和病情变化$

与
:/!"F

联合检测可进一步提高对卵巢癌诊断的敏感度和阳

性率"对卵巢癌的早发现#早诊断#早治疗有重要的临床意义"

值得临床推广应用$
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!临床研究!

G//

#

:C0

#

12:

指标联合检测对儿童早期病毒感染性疾病的诊断价值

杨德平!

!

"

"

!#

上海市浦东新区周浦医院检验科!上海
"$!&!K

#

"#

上海同济大学医学院临床医学系!上海
"$$$'"

$

!!

摘
!

要"目的
!

通过联合检测儿童患者血中血清淀粉样蛋白
/

"

G//

$%

:

反应蛋白"

:C0

$%白细胞"

12:

$水平!探讨其对儿童

早期病毒感染性疾病的诊断价值&方法
!

采用回顾性调查研究设计方法!在
"$!F

年
!

!

F

月抽取上海市浦东新区周浦医院门诊

或入院儿童患者
.F$

例"包括
"."

例病毒感染组%

"$K

例细菌感染组$及
%(

例健康对照组!检测其血中
G//

%

:C0

和
12:

的水平!

对结果进行统计分析&结果
!

&

项指标中!

G//

在儿童病毒感染中的表达明显升高!而
:C0

和
12:

在儿童病毒感染中的表达升

高不明显!各组比较差异有统计学意义"

!

$

$#$F

$&与细菌感染组相比!病毒感染组儿童血中
G//

浓度中位数水平为
&%@

A

*

H

"

iNc&#$%.

!

!N$#$$"

$%

:C0

浓度中位数水平为
%@

A

*

H

"

iNc"#F$"

!

!N$#$!"

$和
12:

中位数水平为
K#$%M!$

'

*

H

"

iN

c"#(%(

!

!N$#$$%

$!

G//

明显升高!

:C0

和
12:

偏低!差异有统计学意义"

!

$

$#$F

$&受试者工作特征曲线"

CJ:

$分析发现!

G//

%

:C0

%

12:

的曲线下面积分别为
$#%!"

%

$#FF"

%

$#FK"

!当
G//

的
];7-8>>

值为
K#"%@

A

*

H

时!敏感度%特异度分别为
K"#(_

%

F%#._

#当
:C0

的
];7-8>>

值为
(#.$@

A

*

H

时!敏感度%特异度分别为
K.#&_

%

.(#F_

#当
12:

的
];7-8>>

值为
K#"!M!$

'

*

H

时!敏

感度%特异度分别为
(!#"_

%

F.#"_

&结论
!

G//

%

:C0

%

12:

联合检测相比单独的
12:

或
:C0

检测及联合
12:

和
:C0

检测

可以更有效%更全面%更快速的提高儿童病毒感染性疾病的检出率&

G//

作为新的感染指标可为儿童病毒感染性疾病的早期辅

助诊断和鉴别诊断提供有用的参考信息!为临床医生提供更敏感的诊断依据&

关键词"血清淀粉样蛋白
/

#

!

:

反应蛋白#

!

白细胞#

!

儿童病毒感染性疾病

!"#

!

!$#&'('

%

)
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文献标识码"

/

文章编号"
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"
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$
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!!

感染性疾病是儿童发病率最高的一类疾病"无论是细菌性

感染疾病还是病毒性感染疾病都严重威胁儿童健康"是导致儿

童死亡的主要原因之一"全面地早期诊断和及时治疗感染性疾

病对其预后尤为重要*

!-"

+

$早期的病毒感染"通常不表现出特

征性的临床症状"临床上很难判断$因此"早期预测病毒感染"

可对儿童患者合理地实施抗感染治疗"能明显改善儿童患者的

预后$一个时期以来"在联合检测血白细胞&

12:

'和
:

反应

蛋白&

:C0

'应用于儿童感染性疾病的诊断"已被临床普遍接

受"但同时结合血清淀粉样蛋白
/

&

G//

'测试早期儿童病毒性

感染疾病报道很少$为此"本研究对
F"(

例儿童患者同时检测

G//

#

:C0

#

12:

水平"并进行相关联的统计学分析"旨在探讨

与评价该
&

项指标联合检测对儿童早期病毒感染性疾病的诊

(

(.F
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