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的临床价值较高#有利于明确和判断疾病类型*严重程度#为疾
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谷氨酰转移酶"
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#水平的变化及其阳性率!初步探讨血清
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与早期
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的关系$方法
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收集
')+(T')+9

年确诊为早期
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的住院患者
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例作为
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例单纯
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患者作为
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水平与血清肌酐$

%1D

%*尿微量清蛋白

$

a&#0

%*尿
$

'

微球蛋白$

$

'

@Y^

%及
a&#0

"尿肌酐$

a1D

%比值

结果进行相关性分析(对
][

*单纯性
A']Y

患者血清
*

@̂ Â
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