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目的
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探讨肺癌患者抗凝血酶
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#的变化$方法
!

根据发色底物法原理检测本院确诊
/#

例

肺癌患者
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的变化!同时以健康体检者为对照组!对两组
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的结果进行统计学分析$结果
!

肺癌组
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明显低于健康对照组!且具有统计学意义$结论
!

肺癌患者体内
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明显低于健康者!是肺癌患者易形成栓塞的

重要原因$
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肿瘤的发生,发展过程与多种因素有关#有报道称#
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肿瘤患者尤其是晚期肿瘤患者拥有一项或多项凝血异常*
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其中肺癌是我国发病率及病死率最高的恶性肿瘤#患者常死于

感染,出血及肺栓塞等并发症)许多肺癌患者伴有凝血功能异

常#其机制包括静脉血流淤滞#静脉血管壁异常#血流成分的改

变等*
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)肿瘤患者尤其是恶性肿瘤患者其体内的抗凝物质活

性明显低于健康者)抗凝血酶
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'是血液中最重要的

抗凝物质#当
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缺陷时患者易出现血液高凝状态而形成血

栓)本文通过对
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例肺癌患者抗凝血酶
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的检测#以便为肺

癌患者的诊断及治疗提供帮助)
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资料与方法
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一般资料
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健康对照组为
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例健康体检者#其中男
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例#女
%"

例(年龄
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岁#平均年龄
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岁(均排除肺部疾

病#高血压,高血糖,心血管疾病,肿瘤等对
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有影响的疾

病#均获得受试者知情同意)肺癌组为本院
!$$,

年
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月

住院确诊的肺癌患者
/#

例#所有患者均符合肺癌诊断标准#经

过一级诊断&病理学,细胞学'#二级诊断&支气管纤维镜,
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线胸片等'(其中男
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例#女
".

例#年龄
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岁#平

均
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岁)肺癌组患者均未进行放,化疗及手术治疗#均获得

受试者知情同意)
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试剂,仪器及检测方法
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试剂与仪器
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采用日本
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全自动

凝血分析仪#及其配套试剂#校准品#参比血浆)采用发色底物

法原理检测)
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标本采集与检测方法
!

抽取空腹坐位的体检者和肺癌

患者静脉血置于
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枸橼酸钠
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抗凝的真空采血管中#
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#离心
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#采血后
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内检测完毕)严格按照

仪器操作规程检测
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#同时用校准品#参比血浆检测)
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统计学方法
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结果用
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表示#数据经统计学处理#采

用
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检验#
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为差异有统计学意义)
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结
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果

肺癌组与对照组
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结果见表
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表
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肺癌组与对照组
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结果比较$
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组别
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肺癌组
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健康对照组
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注!两组进行比较#肺癌患者组的
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含量明显低于健康体检

组#
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#差异有统计学意义)
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是健康者血浆中最重要的丝氨酸蛋白酶抑制剂)

它通过抑制凝血酶&
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等活化凝血因子的活性来调节

凝血活性#维持血凝平衡)它与凝血酶通过精氨酸
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丝氨酸肽

键相结合)形成
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凝血酶复合物而使酶灭活#肝素可加速

这一反应达千倍以上)肝素与
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所含的赖氨酸结合后引

起
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构象改变#使
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所含的精氨酸残基更易与凝血酶

的丝氨酸残基结合)一旦肝素
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凝血酶复合物形成#肝素

就从复合物上解离#再次与另一分子
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结合而被反复利

用)
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凝血酶复合物则被网状内皮系统所消除)抑制凝

血酶活性的作用与肝素分子长度有关)分子越长则酶抑制作

用越大*
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健康人体的凝血与抗凝血系统处于动态平衡状态#而血液

内凝血因子及血液成分的改变#如抗凝血酶活性的高低#均会

影响这种平衡*
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#失衡后则容易出血或形成血栓)
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是由

肝脏及内皮细胞合成的一种多功能的丝氨酸蛋白酶抑制物#不

仅可以抑制凝血酶#而且还能抑制凝血系统中的其他蛋白酶#

是血液中最重要的抗凝物质#其抗凝作用占体内总抗凝作用的
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