
支原体的检测方法不一#实验室检查的金标准为细菌培

养,各种检测方法的灵敏度和特异性不同#

-",

检测方法灵

敏度)特异性均高且快速#但应避免假阳性和不必要的治疗#液

体培养基鉴定
RH

和
()

是基于
RH

能分解尿素和
()

能分解

精氨酸产碱#使培养基颜色改变*

#+/

+

,此种方法易受其他能分

解尿素和精氨酸微生物的影响#导致假阳性的发生#根据作者

经验#当培养基变为清晰透明的红色时#一般可以估计没有其

他微生物的生长#当培养基为混浊的红色时#估计会有其他微

生物的影响#应该重新做#比如可能会有念珠菌属)葡萄球菌)

铜绿假单胞菌等细菌的影响或混合感染#检测时值得注意,

综上所述#临床上应及时对泌尿生殖道炎症患者作支原体

检测和药敏试验#同时作白带常规检查和普通培养#注意淋球

菌)念珠菌)滴虫)细菌等感染情况#再根据临床症状和药敏结

果做出正确的诊断和治疗#选择联合用药和个性化用药#以提

高临床治愈率,
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!临床研究!

联合检测血清总胆汁酸 酶类在肝脏损害诊断中的临床意义

谢前进!缪晓兰!付少军"新疆兵团农二师焉耆医院检验科
!

%7$$..

#

!!

"摘要#

!

目的
!

评价血清总胆汁酸"

&\9

#'单胺氧化酶"

(9a

#和丙氨酸氨基转移酶"

96&

#三项指标联合检测

指标在肝脏损害诊断中的应用和价值$方法
!

取无肝病组和肝病组患者清晨空腹血清或血浆!

&\9

采用循环酶

法!

(9a

采用比色法!

96&

采用连续检测法进行检测!均在奥林巴斯
9R+/7.

型全自动生化分析仪上测定!并将结

果进行统计学比较$结果
!

无肝病组中乙型肝炎表面抗原"

X\*9

5

#阴性检测者
&\9

阳性率为
/0$c

!

X\*9

5

阳

性检测者
&\9

阳性率为
!.0!c

!两者差异有统计学意义"

!

#

.0.$

#&而
X\*9

5

阴性检测者
(9a

阳性率为
70#c

!

X\*9

5

阳性检测者
(9a

阳性率为
307c

!两者略有差异"

!

#

.0.#

#&但两组
96&

比较差异无统计学意义"

!

$

.0.#

#&急性肝炎组
&\9

和
96&

的阳性率均为
$..c

!而
(9a

的阳性率为
#03c

!两组间差异有统计学意义"

!

#

.0.$

#&在慢性肝炎
&\9

的阳性率为
4107c

!

96&

阳性率为
4$0!c

!而
(9a

阳性率为
$..c

!两组间均有明显差

异"

!

#

.0.$

#$肝硬化及肝癌患者
&\9

阳性率为
$..c

!而
(9a

的阳性率为
$..c

和
%#c

!两组间差异有统计学

意义"

!

#

.0.$

#!

&\9

和
(9a

的阳性率明显高于
96&

$结论
!

血清
&\9

测定可作为肝病检查时一项常规的重

要指标!而血清
(9a

测定在慢性肝炎'肝纤维化'肝硬化和肝癌的迁延过程中!可作为肝病控制'预防'转归及肝脏

进一步损害的预测'观察的重要检测指标$

"关键词#

!

胆汁酸和盐酸&

!

单胺氧化酶&

!

丙氨酸转氨酶&

!

肝炎!慢性&

!

肝硬化&

!

肝肿瘤

!"#

!

$%&'()(

"

*

&+,,-&$)./0(122&/%$$&$3&%/.

文献标志码$

9

文章编号$

$/3!+17##

"

!.$$

#

$%+!!4!+.!

!!

血清丙氨酸氨基转移酶$

B>BCEC;B8EC:@?BC*F;?B*;

#

96&

%

的测定在肝功能损害中的诊断意义已经过多年的实践和总结

得到临床的认识和熟知#而血清总胆汁酸$

@:@B>JE>;BAED

#

&\9

%测定也应作为肝功能损害常规的检测指标,单胺氧化

酶$

8:C:B8EC;:<EDB*;

#

(9a

%检测对于肝脏在慢性损害期)肝

纤维化)肝硬化过程中的监测作用也应与
&\9

和
96&

一样

引起临床的重视*

$+!

+

,本文对
7!!

例无肝脏损害者和
$#$

例各

型$期%肝病患者血清
&\9

)

(9a

及
96&

进行测定#并比较分

析其临床意义#现报道如下,

$

!

资料与方法

$0$

!

检测对象
!

无临床肝病组
7!!

例$包括青年体检)学生体

检)兵体及职工体检者%#年龄
$#

"

/#

岁#男
!4.

例#女
$1!

例,

乙型肝炎表面抗原$

X\*9

5

%阴性
!44

例#

X\*9

5

阳性
$%1

例,

肝脏损害组为本院肝病科
!..1

年
$

月至
!.$$

年
$

月肝病患

者
$#$

例#年龄
$%

"

3$

岁#男
%/

例#女
/#

例,按肝病标准分

型$期%#急性肝炎
##

例#慢性肝炎
/3

例#肝硬化
$1

例#肝癌
$.

例,

$0/

!

标本采集
!

均采集受试者早晨空腹血
486

#血清
&\9

和
(9a

放于普通生化管中#

96&

和
X\*9

5

测定放于肝素钠

抗凝管中送检,

$0'

!

仪器与方法
!

血清
&\9

)

(9a

及
96&

均采用奥林巴斯

9R+/7.

型全自动生化分析仪检测(

&\9

采用循环酶法)

(9a

采用比色法测定#两种检测试剂均由北京九强生物技术有限公

司提供,

96&

采用连续检测法检测#其试剂由上海德赛诊断

技术有限公司提供,标本均在采血后
4)

内完成测试#严格按

试剂盒内专业技术参数进行测定,

$01

!

统计学处理
!

采用
Q-QQ$.0.

统计学软件进行数据处

理#数据以$

12A

%表示#组间比较采用差值的成组
>

检验和
!

!

-

!4!!

-

检验医学与临床
!.$$

年
1

月第
%

卷第
$%

期
!

6BJ(;D">EC

!

Q;

=

@;8J;?!.$$

!

V:>0%

!

S:0$%



检验,以
!

#

.0.#

为差异有统计学意义,

/

!

结
!!

果

无肝脏损害组
X\*9

5

阴性和阳性者
&\9

)

(9a

及
96&

检测结果见表
$

,将肝脏损害患者按肝病分期分为急性肝炎)

慢性肝炎)肝硬化和肝癌组(当
&\9

(

$.

!

8:>

"

6

)

(9a

(

$!

R

"

6

和
96&

(

#.R

"

6

时均为阳性值#计算其阳性率#其结果

见表
!

,

(9a

在肝纤维化过程中的增减程度见图
$

,

表
$

!

7!!

例无肝脏损害组
&\9

)

(9a

及
96&

检测结果

类别
,

&\9

$

!

8:>

"

6

%

范围 均值 阳性率$

c

%

(9a

$

R

"

6

%

范围 均值 阳性率$

c

%

96&

$

R

"

6

%

范围 均值 阳性率$

c

%

X\*9

5

阴性
!44 $0$

"

$40$ #0% /0$ !04

"

107 70$ 70# $.

"

## !7 #0.

X\*9

5

阳性
$%1 40!

"

$10# 30! !.0! 40!

"

$70# 307 $.01 $!

"

/. 4$ #01

表
!

!

$#$

例各型%期&肝脏损害患者
&\9

)

(9a

及
96&

检测结果

肝损害类别
,

&\9

$

!

8:>

"

6

%

范围 均值 阳性率$

c

%

(9a

$

R

"

6

%

范围 均值 阳性率$

c

%

96&

$

R

"

6

%

范围 均值 阳性率$

c

%

急性肝炎
## 7#0$

"

4.%0. $4/07 $..0. !0/

"

%0# #0! #03 /#

"

!$43 4./ $..0.

慢性肝炎
/3 $#0/

"

3#07 #.03 4107 430!

"

3!0$ #.0% $..0. !#

"

#7 41 4$0!

肝硬化
$1 !$07

"

$#/07 #%0! $..0. 410$

"

%/0! /404 $..0. !/

"

$!/ /4 4.0#

肝癌
$. !70$

"

!.%03 370# $..0. !40.

"

4#0! !304 %#0. !!

"

$4. /. !407

图
$

!!

(9a

在肝病损害各型%期&的阳性率%

c

&

'

!

讨
!!

论

从表
$

中可见#

X\*9

5

阳性组的
(9a

无明显变化#而

&\9

与
96&

的差异有统计学意义$

!

#

.0.$

%#

&\9

的阳性率

高于
96&

#说明在早期肝脏损害较轻时#血清
&\9

检测比

96&

敏感(而
X\*9

5

阴性组中#

&\9

与
(9a

阳性率无差异

$

!

#

.0.4

%#早期肝脏轻微损害时#

&\9

的检测指标比
(9a

更灵敏有效*

4

+

,

由表
!

中可见#急性肝炎患者
&\9

与
96&

的阳性率均达

到
$..c

#测定值均显著增高#两者对诊断急性肝炎的价值指

标基本相同#但在肝病慢性期
&\9

与
96&

的阳性率变为正

常或轻度升高#而此时
(9a

阳性率则显著性增高#在肝硬化

及肝癌患者#

96&

变为正常或轻度升高#阳性率不增加#而

&\9

与
(9a

的测定值及阳性率显著增高#其两组指标比较#

差异有统计学意义$

!

#

.0.$

%#表明
&\9

测定在肝脏严重损

害诊断中优于传统肝功能常规检测指标
96&

*

7+/

+

#而
&\9

与

(9a

测定值及阳性率持续维持在较高水平#可提示肝脏有进

一步硬化)恶化)癌变的可能*

$

+

,

表
4

中可见#

(9a

的测定值阳性率#从慢性肝炎期逐渐

增高#而此期肝病病理学分析#肝实质变呈纤维化及肝硬化发

展#与任变玲和郭美凤*

7

+报道肝脏损害的程度多依次呈急性肝

炎)慢性肝炎)肝硬化)肝癌的变化相符#说明
(9a

检测是肝

硬化的监测的重要依据及指标*

3

+

,

综上所述#临床在肝脏损害诊断时#血清
&\9

测定比传统

96&

更加敏感#特别是对早期肝脏损害及肝病活动期及其转

归的诊断有更高的应用价值及临床意义#而血清
(9a

测定可

监测肝纤维化的进展#对降低肝硬化及肝癌发生的风险提供临

床依据,血清
&\9

)

(9a

及
96&

联合检测作为肝脏损害的

重要指标#更有利于肝病的诊断和治疗#对评估肝病患者病变

程度#动态观察其疗效和预后判断具有一定临床意义*

%

+

,
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