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!临床研究!

4

项指标联合检测在鉴别诊断良 恶性胸腔积液中的

意义

邓敏茹!张普春!陈佩莹"广东省汕头市第二人民医院检验科
!

'*')**

#

!!

"摘要#

!

目的
!

探讨联合检测癌胚抗原"

HV<

#%铁蛋白"

Z>D

#%腺苷脱氨酶"

<O<

#%乳酸脱氢酶"

9O-

#%总蛋白

"

=.

#%胆固醇"

H-,9

#在鉴别诊断良%恶性胸腔积液中的临床意义$方法
!

运用化学发光法和酶连续监测法分别

测定
(;

例恶性胸腔积液%

('

例结核性胸腔积液%

4:

例其他良性胸腔积液中
HV<

%

Z>D

%

<O<

%

9O-

%

=.

%

H-,9

含

量$结果
!

HV<

%

Z>D

含量在恶性组胸腔积液中明显高于结核性组及其他良性组!差异有统计学著意义"

!

%

)5)*

#$

<O<

含量在结核性组胸腔积液中明显高于恶性组及其他良性组!差异有统计学意义"

!

%

)5)*

#$

9O-

%

=.

%

H-,9

含量在恶性组及结核性组中均明显高于其他良性组!差异有统计学意义"

!

%

)5)*

#$结论
!

胸腔积液
HV<

%

Z>D

%

<O<

%

9O-

%

=.

%

H-,9

水平检测对鉴别渗出性胸腔积液性质有较好的临床实用价值$

"关键词#

!

癌胚抗原'

!

铁蛋白'

!

腺苷脱氨酶'

!

乳酸脱氢酶'

!

总蛋白'

!

胆固醇'

!

胸腔积液

!"#

!

$%&'()(

"

*

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

文献标志码$

<

文章编号$

*4+/$2(''

"

/)*/

#

*4$/):)$)/

!!

胸腔积液是临床常见病症)良恶性胸水的鉴别是临床上

经常遇到的问题#确定其性质极为重要#直接关系到治疗和预

后)在良*恶性胸腔积液的鉴别技术中#唯有胸腔积液脱落细

胞检查最为确切*可靠#但其阳性检出率仅为
()3

!

')3

,

*$/

-

)

近年来#虽然鉴别良*恶性胸腔积液性质的实验诊断指标报道

较多#但均非既灵敏又特异指标)为提高灵敏度及特异性#本

研究联合测定了血清及胸腔积液中的癌胚抗原$

HV<

%*铁蛋白

$

Z>D

%*腺苷脱氨酶$

<O<

%*乳酸脱氢酶$

9O-

%*总蛋白$

=.

%*

胆固醇$

H-,9

%含量#并探讨其临床应用价值)

$

!

资料与方法

$5$

!

一般资料
!

收集
/)**

年
*

月至
/)*/

年
/

月本院住院患

者
*'4

例)恶性胸腔积液
(;

例$恶性组%#其中男
/2

例#女
*2

例#年龄
:4

!

;*

岁#平均年龄
'/

岁(其中支气管肺癌
(4

例#乳

腺癌
/

例)结核性胸腔积液
('

例$结核性组%#其中男
/*

例#

女
/(

例#年龄
:/

!

+4

岁#平均年龄
(;

岁(其他良性胸腔积液

4:

例$其他良性组%#其中男
:;

例#女
/'

例#年龄
:;

!

+'

岁#平

均年龄
':

岁(其中肺部感染
''

例#脓胸
+

例#肾功能不全

*

例)

$5/

!

仪器与方法
!

HV<

*

Z>D

测定采用化学发光免疫分析#美

国德普
MWWb9=

化学发光仪及配套试剂)

=.

测定采用双缩

脲法#试剂由日本和光纯药工业株式会社提供(

<O<

*

9O-

*

H-,9

!采用速率法测定#试剂均由日本和光纯药工业株式会

社提供)

<O<

*

9O-

*

=.

*

H-,9

均在日立
+*;)

全自动生化

分析仪上测定)所有操作严格按说明书)

$5'

!

标本采集及处理
!

胸腔穿刺抽取胸腔积液
'79

#离心沉

淀取上清液分别测定
HV<

*

Z>D

*

<O<

*

9O-

*

=.

*

H-,9

含量)

$51

!

统计学处理
!

计量资料以
IhG

表示#采用
@

检验#以
!

%

)5)'

为差异有统计学意义)

/

!

结
!!

果

*'4

例不同性质胸腔积液
HV<

*

Z>D

*

<O<

*

9O-

*

=.

*

H-,9

检测结果
!

见表
*

)

表
*

!

*'4

例不同性质胸腔积液
HV<

%

Z>D

%

<O<

%

9O-

%

!!!

=.

%

H-,9

结果比较&

IhG

'

项目
恶性组

$

(;

例%

结核性组

$

('

例%

其他良性组

$

4:

例%

HV<

$

6

1

"

79

%

':54)h/)5:)

"0

(5:*h/52; (5//h/5+*

Z>D

$

6

1

"

79

%

'+45(h*:(5/

"0

*'45/)h4;5+) *:45')h(*5;)

<O<

$

b

"

9

%

*:5')h+52

"

')5/)h*/5*)

0

*'5;)h;5;)

9O-

$

Mb

"

9

%

44'5:)h:)/5')

0

4:*5()h/;)54)

0

*:'54h:)5;

=.

$

1

"

9

%

((5)'h*:52

0

(*5*/h*(5:'

0

/*5'h45+)

H-,9

$

77%8

"

9

%

/54)h*5*)

0

/5/(h*5*4

0

*5/)h)5;/

!!

注!与结核性组比较#

"

!

%

)5)*

(与其他良性组比较#

0

!

%

)5)*

)

'

!

讨
!!

论

HV<

作为一种分泌性的糖蛋白#相对分子质量较大#不易

进入血液循环)肿瘤性胸腔积液中
HV<

水平较血清中升高更

明显,

:

-

#多年来被用于恶性肿瘤鉴别的一种重要标志物)有研

究报道恶性肿瘤性胸腔积液的阳性率为
()3

!

;)3

,

/

-

)本结

果显示#恶性胸腔积液
HV<

含量明显高于结核性组及其他良

性组#差异有统计学意义$

!

%

)5)*

%)

HV<

是鉴别良性与恶性

胸腔积液的有用指标)

Z>D

是体内铁储存蛋白#广泛分布于哺乳动物的肝*脾*

肺*心*肾*胎盘*骨髓*胃黏膜等组织)某些肿瘤血清中可以检

测到
Z>D

明显增高#推测其可能与肿瘤细胞合成
Z>D

增多和释

放速度增快有关,

(

-

)本研究结果显示#恶性组胸腔积液
Z>D

含

量明显高于结核性组及其他良性组#差异有统计学意义$

!

%

)5)*

%)故近年来它也作为一种肿瘤标记物被使用)

<O<

是嘌呤核苷酸代谢的关键酶#主要催化腺嘌呤核苷

代谢生成次黄嘌呤#并最终氧化成尿酸排出体外)其在健康人

+

):)/

+

检验医学与临床
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年
;

月第
2

卷第
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期
!
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的淋巴细胞中存在
<O<*

和
<O</

两种同工酶)

<O<*

为单

体或二聚体#主要见于实质器官和淋巴细胞(

<O</

多见于血

清和单核细胞#如结核性胸腹腔积液中的
<O<

主要为
<O</

)

研究发现#淋巴细胞中
<O<

活性最高#与淋巴细胞数量无关#

而主要与
=

淋巴细胞分化与增殖相关#尤其是
=

淋巴细胞的

激活)结核性胸腹腔积液中#分枝杆菌激活
=

淋巴细胞和单

核
$

巨噬细胞系可引起
<O<

活性明显升高(然而间皮细胞可主

动吞噬分枝杆菌#尽管可产生多种特异性细胞因子#但能否产

生
<O<

尚不清楚)本研究结果也发现#结核性组胸腔积液

<O<

含量明显高于恶性组及其他良性组#差异有统计学意义

$

!

%

)5)*

%)

作为氧化还原酶的
9O-

#是一相对分子质量为
*(d*)

:

的含锌金属蛋白#广泛分布于各组织器官#以心脏*肾脏*肝脏

和骨胳肌内含量为最多#其功能受多种因素影响)由于在细胞

损伤或坏死时可释放入血#因此#其检出对渗出性胸腔积液的

诊断有意义#但对良*恶性胸腔积液鉴别诊断的临床意义不

大,

'

-

)恶性胸腔积液
9O-

含量与结核组比较差异无统计学

意义$

!

&

)5)'

%)

=.

*

H-,9

则在炎性介质刺激*血管活性物

质增高*癌细胞浸润等条件下活性增高#特别是恶性肿瘤患者

胸腹腔积液中升高显著)

综上所述#联合定量检测对于胸腹腔积液性质的鉴别诊断

有重要意义#有助于疾病的及时治疗#具有较好的实际应用价

值#值得临床推广应用)
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孕期体质量干预对妊娠结局影响的效果分析

钟艳娟*

!季
!

布/

!余晓凡*

"

*5

广东省惠州市第一妇幼保健院妇产科
!

'*4))*

'

/5

解放军一七三医院医务处!广东惠州
!

'*4));

#

!!

"摘要#

!

目的
!

评价孕期营养及运动的一系列干预措施对孕期体质量增长及妊娠结局的影响效果$方法
!

将

+2)

例单胎孕妇随机分为干预组和对照组!给予干预组孕妇一系列干预措施!加强孕期营养与孕期运动指导和监

督!对照组给予一般围产保健服务!对比两组孕妇体质量指数增长情况及妊娠结局$结果
!

干预组孕期平均增加体

质量"

*/5;)h*54/

#

L

1

!对照组孕期平均增加体质量"

*;5')h*5/'

#

L

1

!对照组孕妇体质量指数增加%妊娠期高血压%

妊娠期糖尿病%巨大儿%胎儿窘迫发生率及剖宫产率高于干预组!差异有统计学意义"

!

%

)5)'

#$结论
!

通过孕期

营养及运动指导!控制孕期体质量!可减少妊娠期并发症发生!促进母婴健康$

"关键词#

!

孕期体质量'

!

孕期营养'

!

孕期并发症

!"#

!

$%&'()(

"

*

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

文献标志码$

<

文章编号$

*4+/$2(''

"

/)*/

#
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!!

随着中国经济的发展#人们的生活水平发生迅速的变化)

受饮食结构和生活模式变化的影响#肥胖人群有增加趋势#尤

其在妊娠后#孕妇普遍得到社会和家庭照料#体力活动明显减

少#并且受普遍存在的落后和传统观念的影响#大部分孕妇及

家属认为孕期大量的营养摄入是积蓄孕育胎儿所需能量的正

常过程#因此#孕妇摄入大量高蛋白*高热量食物#导致孕期体

质量大幅度增长#妊娠期高血压*妊娠期糖尿病*巨大胎*难产

发生率及剖宫产率明显上升#严重威胁母婴安全)并且有报道

指出#孕期的营养失调可导致其子代成年期发生代谢综合征#

增加成年期发生高血压*心脏病及糖尿病的发病率,

*$/

-

)本院

为加强围产期保健#于孕期增加一系列干预措施#加强孕期营

养与孕期运动指导和监督#为评价干预措施的效果#设立前瞻

性研究#现报道如下)

$

!

资料与方法

$5$

!

一般资料
!

本研究为前瞻性实验对照研究)研究对象为

/)**

年
4

月至
/)*/

年
4

月在本院行早孕建册*定期产前检查*

并住院分娩的单胎孕妇#孕前无心脏病*高血压*糖尿病*肾病

等内科并发症#均为轻体力活动者)随机抽样方法!首先对每

天在本院新建册产检的孕妇进行编号#奇数号为干预组#共

:;)

例#平均$

/45:h:5:

%岁#孕前体质量指数$

KWM

%

*25;

!

/45)

(偶数号为对照组#共
(*)

例#平均$

/45;h:5:

%岁#孕前

KWM*25'

!

/45/

(两组年龄及孕前
KWM

差异无统计学意义)

$5/

!

干预措施
!

干预组接受一系列的干预措施#包括孕期营

养指导与孕期运动指导#且密切监测体质量增长)对照组按照

一般的产前检查项目进行孕期保健#不进行个别膳食及运动干

预)干预原则!饮食控制*科学搭配*少量多餐*合理运动)参

照健康孕妇平均增重规律及孕妇各种营养摄入量和运动量的

推荐指标#调整膳食#加强运动#主要是调整能量即脂肪和碳水

化合物摄入量#调整每日饮水以及钠盐的摄入量#减少水的滞

留#对热量过多者及运动缺乏者告知其危害性#并进行跟踪指

+
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+
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