
中#

10V

临床事件以静脉血栓为主#脑梗死仅占血栓形成的

+.,O[

'

+%

(

)这表明亚洲人群与西方人群之间
10V

的血栓形

成机制可能存在差异)

++

例病态妊娠患者的临床事件以反复

早期流产为主$

?

例&#高于日本相关研究$

%%,%[

&

'

++

(

#这一差

异可能与临床对不同妊娠异常事件的重视程度不同有关)

本研究中#

=%

例
10V

患者
S13

*

B

%

%X0Q

和
131

阳性率

分别为
.),%[

*

?&,%[

和
=%,.[

#且
Y#TT6

法*

V36

法及两

者联合检测
S13

的阳性率分别为
=,O[

*

++,.[

和
?O,&[

)

这表明
S13

检测对
10V

的诊断灵敏度最高#同时选用两种方

法检测
S13

可降低
10V

漏检率)同时#本研究在
10V

患者

中未检测到
Q

H

!

型
131

#提示
131

阳性病例中没有
Q

H

!

型

单独阳性者)以往的文献也表明#检测
Q

H

!

型
131

不能为

10V

血栓形成的诊断增加有用信息#且
Q

H

!

型
131

与
10V

病态妊娠的相关性也尚不清楚'

+*

(

)

综上所述#

101

阳性是血栓形成和病态妊娠发生的危险

因素#

10V

患者的血栓事件以动脉血栓为主#完善的
101

检

测能有效减少
10V

误诊和漏诊)本研究最终确诊为
10V

的

病例数不多#其结果仅初步展示了
10V

患者的临床与实验室

特征%而且不同临床专科医生对于
10V

的认识存在差异#标本

来源不均也可能导致结果的选择性偏倚)因此本研究还需要

通过进一步的大样本*多中心流行病学调查来确认)
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!临床研究!

紫杉醇静脉注射联合顺铂腹腔灌注治疗晚期卵巢癌的临床研究

侯永兰+

!沈婷婷%

"青海省第五人民医院*

+,

肿瘤妇科#

%,

病理科!青海西宁
O+---?

$

!!

摘
!

要"目的
!

探讨紫杉醇静脉注射联合顺铂腹腔灌治疗晚期卵巢癌的疗效及对血清的影响%方法
!

选取
%-++

年
&

月至

%-+&

年
&

月该院接诊的晚期卵巢癌患者
.-

例!按随机抽签法分为试验组和对照组%试验组采用紫杉醇静脉注射联合顺铂腹腔

灌注治疗!对照组采用紫杉醇联合顺铂静脉注射治疗!观察两组治疗疗效&毒副反应和血管内皮生长因子"

TUX]

$&碱性成纤维细

胞生长因子"

']X]

$&人附睾蛋白
=

"

ZU=

$&糖类抗原
+%)

"

31+%)

$&甲胎蛋白"

1]0

$和癌胚抗原"

3U1

$水平变化%结果
!

试验组

治疗总有效率"

.*,**[

$明显高于对照组"

?),))[

$!差异有统计学意义"

D

$

-,-)

$#试验组毒副反应总发生率"

+?,??[

$明显低

于对照组"

=O,OO[

$!差异有统计学意义"

D

$

-,-)

$#两组治疗后血清
TUX]

&

']X]

&

ZU=

&

31+%)

&

1]0

和
3U1

水平均明显低于治

疗前!差异有统计学意义"

D

$

-,-)

$%结论
!

紫杉醇静脉注射联合顺铂腹腔灌注能够抑制血管形成!减少毒副反应!可明显降低

血清
TUX]

&

']X]

&

ZU=

&

31+%)

&

1]0

和
3U1

的表达水平%

关键词"紫杉醇#

!

顺铂#

!

腹腔灌注#

!

卵巢癌

!"#

!

+-,*.&.

"

>

,"99<,+&?*$=+*-,%-+?,%%,-==

文献标识码"

1

文章编号"

+&?*$=+*-

"

%-+?

$

%%$*+O?$-=

!!

卵巢癌是临床上常见的恶性肿瘤#具有极高的发病率和病 死率#且病情发展较迅速%当肿瘤细胞扩散至子宫*附件等部位

+

?O+*

+

国际检验医学杂志
%-+?

年
++

月第
*O

卷第
%%

期
!

Q<:RSB'!8F

!

2@A8/'8;%-+?

!

T@C,*O

!

2@,%%



时#其治疗难度大且预后不佳)卵巢癌早期无明显症状#不易

被发现#容易错过最佳手术时机'

+

(

%卵巢癌晚期主要临床表现

为疼痛*月经不调*下腹包块*腹腔积液*消瘦*乏力*怠倦等)

铂具有抑制癌细胞复制的作用#能对其癌细胞结构进行破坏#

具有有效的抗癌作用%紫杉醇能够保持微管蛋白稳定#抑制细

胞有丝分裂'

*

(

)由于卵巢癌容易转移至腹腔内#因而将药物灌

注于腹腔内可以提高疗效#紫杉醇联合顺铂静脉注射的方案已

得到广泛认可#但顺铂腹腔灌注治疗卵巢癌疗效的报道比较少

见)本研究探讨紫杉醇静脉注射联合顺铂腹腔灌注对晚期卵

巢癌的治疗效果#旨在为临床提供参考)

A

!

资料与方法

A,A

!

一般资料
!

选取
%-++

年
&

月至
%-+&

年
&

月本院接诊的

晚期卵巢癌患者
.-

例#按随机抽签法分为试验组和对照组)

试验组
=)

例#年龄
%*

$

&-

岁#平均$

)-,.Of*,=?

&岁%对照组

=)

例#年龄
%%

$

&-

岁#平均$

)+,-=f*,)-

&岁)纳入标准'

=

(

!

近期未接受化疗患者%心肺*肝肾功能无异常患者%无化疗禁忌

患者%无其他重大疾病患者%生存期大于
*

个月患者%能够坚持

%

年随访患者)排除标准!妊娠期或哺乳期患者%精神疾病患

者%继发性卵巢癌患者%病灶直径不超过
+E/

的患者%生存质

量$

a0V

&评分低于
?-

分的患者)本研究本院伦理委员会批准

实施#所有患者及家属均知情同意并签署知情同意书)两组病

程等一般资料差异无统计学意义$

D

%

-,-)

&#具有可比性)见

表
+

)

表
+

!!

两组一般资料比较

组别 年龄$

If:

#岁&

病理分期'

'

$

[

&(

)

期
,

期

肿瘤类型'

'

$

[

&(

内膜样癌 移行细胞癌 黏液性囊腺癌 浆液性囊腺癌

试验组
)-,.Of*,=? *-

$

&-,--

&

+)

$

*-,--

&

+-

$

%-,--

&

*

$

&,--

&

+*

$

%&,--

&

+.

$

*O,--

&

对照组
)+,-=f*,)- %O

$

)&,--

&

+?

$

*=,--

&

+%

$

%=,--

&

=

$

O,--

&

+%

$

%=,--

&

+?

$

*=,--

&

A,B

!

仪器与试剂
!

5<"E8CYK+O--

免疫分析仪购自美国贝克

曼库尔特系统有限公司#全自动发光免疫分析仪购自武汉中帜

生物科技股份有限公司#糖类抗原
+%)

$

31+%)

&*甲胎蛋白

$

1]0

&和癌胚抗原$

3U1

&检测试剂盒购自德国西门子公司#血

管内皮生长因子$

TUX]

&*碱性成纤维细胞生长子$

']X]

&和

人附睾蛋白
=

$

ZU=

&检测试剂盒购自上海数康生物科技公司)

A,C

!

方法

A,C,A

!

治疗方法
!

两组在治疗期间均予以水化*利尿*止吐等

治疗#监测患者的生命体征#每
+)/"<+

次)对照组采用紫杉

醇联合顺铂静脉注射治疗#分别于第
+

*

O

天静脉滴注紫杉醇

$规格
+-- /

H

"

/

%

#西 安 天 丰 生 物 科 技 有 限 公 司#批 号

%-++-%+*

&

+*)/

H

"

/

%

#第
%

天静脉滴注顺铂$规格
?)/

H

"

/

%

#

云南生物谷灯盏花药业有限公司#批号
%-++-*-%

&

?)/

H

"

/

%

)

试验组采用紫杉醇静脉注射联合顺铂腹腔灌注治疗#分别于第

+

*

O

天静脉滴注紫杉醇
+*)/

H

"

/

%

#第
%

天进行顺铂腹腔灌

注!将
*-/

H

顺铂加入
+)--/S

生理盐水中进行灌注#可加入

)/

H

地塞米松*

%[

利多卡因
)/S

来避免腹痛#灌注前后给予

止吐治疗#每
*-/"<

更换一次体位)两组分别于紫杉醇治疗

前
&

*

+%

小时各口服地塞米松
?,)/

H

#用药前
*-/"<

给予
%)

/

H

盐酸异丙嗪肌注*

*--/

H

西咪替丁静注)两组均治疗
&

个

疗程#每个疗程
%+F

)

A,C,B

!

检测方法
!

分别于治疗前后采集清晨空腹静脉血
)

/S

#离心分离血清后待检测)采用化学发光微粒子免疫分析

法检测血清
31+%)

*

1]0

和
3U1

水平#采用酶联免疫吸附试

验法检测血清
TUX]

*

']X]

和
ZU=

水平)

A,C,C

!

临床疗效观察
!

根据世界卫生组织实体瘤评价标准进

行评定'

)

(

!病灶完全消失并持续
+

个月以上为完全缓解%病灶

消失超过
)-[

并持续
+

个月以上为完全部分缓解%病灶消失

小于
)-[

为无变化%出现新病灶或原有肿瘤增大超过
%)[

为

进展)

A,D

!

统计学处理
!

采用
V0VV++,-

软件进行统计学处理%计

量资料以
If:

表示#组间比较采用
3

检验%计数资料以频数或

百分率表示#组间比较采用
!

% 检验%以
D

$

-,-)

为差异有统计

学意义)

B

!

结
!!

果

B,A

!

两组治疗疗效比较
!

试验组治疗总有效率$

.*,**[

&明

显高于对照组$

?),))[

&#差异有统计学意义$

D

$

-,-)

&)见

表
%

)

B,B

!

两组治疗后毒副反应比较
!

试验组毒副反应总发生率

$

+?,??[

&明显低于对照组$

=O,OO[

&#差异有统计学意义

$

D

$

-,-)

&)见表
*

)

B,C

!

两组治疗前后血清
TUX]

*

']X]

和
ZU=

水平比较
!

两

组治疗前血清
TUX]

*

']X]

和
ZU=

水平差异无统计学意义

$

D

%

-,-)

&%两组治疗后血清
TUX]

*

']X]

和
ZU=

水平均明

显低于治疗前#差异有统计学意义$

D

$

-,-)

&)见表
=

)

B,D

!

两组治疗前后血清
31+%)

*

1]0

和
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目前卵巢癌的发病机制还尚不明确#有研究指出遗传*营

养*生活习惯*免疫功能和内分泌均可诱发该病'

&

(

)由于卵巢

的胚胎发育*组织解剖及内分泌功能较复杂#早期难辨别卵巢

肿瘤的良恶性)

)

期及以上的卵巢癌患者常伴有大量腹水#手

术治疗容易出现复发且不良反应大#因此对于晚期卵巢癌患者

常采用化疗方案进行治疗)

紫杉醇是一种抗微管药物#其成分由短叶紫衫树皮中提

出#可促进微管聚合和稳定已聚合微管的药物#能够对肿瘤细

胞的分裂及繁殖进行有效抑制)紫杉醇常与铂类药物联合使

用#两组药物可相互协同提高治疗疗效'

?

(

)顺铂是以脱氧核糖

核苷酸$

Y21

&为靶点的细胞周期非特异性细胞毒类药物#能

够对肿瘤细胞的
Y21

合成进行干扰#具有抗肿瘤作用强*抗

癌谱广的作用#是临床上常用的联合药物之一'

O

(

)铂类药物已

是治疗卵巢癌的标准方案#但其需要经肝肾代谢#会对患者造

成较大的毒副作用)国内外研究报道'

.

(卵巢癌容易转移至腹

盆腔并引起大量腹水)腹腔化疗于
%-

世纪
)-

年代发现#通过

腹腔给药治疗#能够促使药物浓度增加#使药物直接接触肿瘤

细胞#增加药物作用时间)有研究发现#腹腔灌注治疗可以使

顺铂有效地渗透至腹膜#其药物作用效果和作用时间可明显高

于静脉用药治疗'

+-

(

)通过腹腔灌注顺铂还可减少腹水的产

生#控制病灶的转移#可明显提高治疗疗效)本研究显示#试验

组治疗总有效率$

.*,**[

&明显高于对照组$

?),))[

#

D

$

-,-)

&#且试验组中不同分期和不同种类的患者均获得较佳治

疗效果)这表明联合腹腔灌注治疗能够有效地提高治疗效果#

延长患者的生命)同时本研究发现#在治疗期间两组均出现骨

髓抑制*腹部不适*白细胞下降和肝肾功能损伤等毒副反应#但

采用单纯静脉注射治疗患者的毒副反应更为明显)这表明腹

腔灌注的药物不经肝肾代谢#不经外周血液循环#使体内残留

药物减少#从而降低了患者的毒副反应#增强了患者药物耐

受性)

国外研究发现#晚期卵巢癌患者血清
TUX]

*

']X]

明显

高于健康人)

TUX]

*

']X]

是在血管生成过程中重要的刺激

因子#与肿瘤的生长*转移有密切的联系'

++

(

)

TUX]

可促进其

细胞转移#促使内皮增殖和血管形成)

']X]

具有促进增殖平

滑肌细胞和内皮细胞游走的作用#可促进形成新血管#对受损

的内皮细胞具有修复作用#同时可促进病灶的形成'

+%

(

)本研

究结果显示#试验组血清
TUX]

*

']X]

水平明显低于对照组

$

D

$

-,-)

&)这表明联合腹腔灌注治疗能够对肿瘤组织血管

形成进行抑制#可对肿瘤的生长及转移进行有效控制)

有研究显示#

ZU=

*

31+%)

*

1]0

和
3U1

是卵巢癌血清肿

瘤标志物#可对肿瘤进行早期诊断#其表达可用来分析治疗疗

效及患者的预后'

+*

(

)

ZU=

是一种新的肿瘤标志物#在卵巢癌

上皮细胞具有较高的灵敏性和特异性#可用于检测肿瘤发展趋

势'

+=

(

)

31+%)

具有较高的灵敏性和较差的特异性#常见于浆

液性肿瘤中#在正常卵巢组织中不存在#临床上多用于病情检

测及评估疗效'

+)

(

)

1]0

是一种糖蛋白#常见于肝癌中#在卵巢

癌也具有一定的表达#其表达与病情呈正比)

3U1

在浆细胞

中形成#在卵巢癌组织中有少量的表达#对于其病情发展*疗效

判断*治疗监测及预后评估具有重要的意义)本研究结果显

示#试验组
ZU=

*

31+%)

*

1]0

和
3U1

水平明显低于对照组)

这表明联合腹腔灌注能够通过促进肿瘤细胞凋亡#抑制血管形
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成#从而降低血清
ZU=

*

31+%)

*

1]0

和
3U1

的表达)

综上所述#紫杉醇静脉注射联合顺铂腹腔灌注能够抑制血

管形成#减少毒副反应#可明显降低血清
TUX]

*

']X]

*

ZU=

*

31+%)

*

1]0

和
3U1

的表达#在晚期卵巢癌治疗中能取得令

人满意的疗效)
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珠海丽珠乙型肝炎酶联免疫吸附试验试剂盒性能评价
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摘
!

要"目的
!

对珠海丽珠公司生产的乙型病毒性肝炎"简称乙肝$酶联免疫吸附试验"

USQV1

$试剂盒"以下简称+珠海丽珠

试剂盒,$进行性能验证!为实验室选用合适的方法和试剂提供依据%方法
!

参考美国临床实验室标准化研究所
U0+)$1%

标准!

采用重复性代替精密度!以乙肝标志物的阳性&阴性符合率和一致率分别作为批内重复性精密度和批间重现性精密度评价指标#

选取
%-+)h%-+&

年卫生部临检中心感染性血清学标志物
1

室间质评物进行准确性验证#将已知浓度的高值质控品用阴性患者

新鲜血清作梯度稀释后进行检出限验证#以罗氏电化学发光免疫分析法"

U3SQ1

$检测结果为标准!对灵敏度&特异度及总符合率

进行验证!同时!对
USQV1

&胶体金免疫层析法"

XQ36

$和
U3SQ1

检测乙型肝炎表面抗原"

ZP91

H

$的灵敏度&特异度等进行比较%

结果
!

珠海丽珠试剂盒的批内重现性精密度符合率&批间重现性精密度一致率&准确度符合率均为
+--[

%

ZP91

H

&乙型肝炎表

面抗体"

ZP91'

$&乙型肝炎
8

抗原"

ZP81

H

$&乙型肝炎
8

抗体"

ZP81'

$&乙型肝炎核心抗体"

ZPE1'

$的检出限分别为
+,**

Q5

'
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&

*-,--/Q5
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/S

&
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的灵敏度&特异度&总符合率及约登指数均达到较高的水平%
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%结论
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丽珠试剂盒具有较高的精密度&灵敏度及特异度!能够满足临床检测的质量要求%
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乙型病毒性肝炎$以下简称/乙肝0&是指机体感染乙型肝

炎病毒$

ZPT

&后所引起的一种严重威胁人类健康的疾病'
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#

广泛流行于世界各国#主要侵犯儿童及青壮年#少数乙肝患者

可转化为肝硬化或肝癌)乙肝也是我国当前流行最为广泛*危
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