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#在肝胆疾病诊断及鉴别诊断中的意义$方法
!

使用全自动生化分析仪对本院
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例各种肝胆疾病患者)其中肝胆结石病共
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例!梗阻性黄疸
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例!胰腺炎
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例!肝病变"乙肝%肝硬化#
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肝原性恶性肿瘤
-.

例!肝内胆管恶性肿瘤
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性均值和对照组比较均增高!差异有统计学意义"
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活性均值在各肝胆结石病组%梗阻性黄疸病组及

两组肝恶性肿瘤组中明显高于对照组!差异有统计学意义"
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活性均值在肝内胆管恶性肿瘤%梗阻性

黄疸两组中明显增高!且高于肝胆结石病组!差异有统计学意义"
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活性均值增高只见于肝病变%肝原发性恶性肿瘤病组"
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更灵敏反映肝胆疾病的指标$联合检测
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是诊断和鉴别诊断肝胆

疾病及肝原发性恶性肿瘤和肝内胆管恶性肿瘤的良好指标$
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近年来#在不断完善的方法学论证和全自动生化分析仪普

遍使用的过程中#开展了一些用于肝胆疾病实验室辅助诊断的

新项目#使肝功能检测项目增多#出现了不同的肝功能检测组

合)为此#有不少同仁通过选择不同的肝功能指标#从多角度

对其临床意义作了不同程度的探讨)作者通过观察丙氨酸氨

基转移酶&
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项指标在

不同肝胆疾病中的变化#探讨其在肝胆疾病诊断及鉴别诊断中

的意义)
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资料与方法

A4A

!
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月在本院确诊的各种患
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检验医学与临床
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肝胆疾病的住院患者
-/-

例&均排除骨疾病'#年龄
%$

!

2'

岁)

其中各种肝胆结石病&来自外科已行手术治疗'

/%%

例#包括肝

胆结石
-'

例#肝胆管结石
%$

例#胆总管*胆囊结石
%%

例#胆囊

结石伴慢性胆囊炎
0$

例(梗阻性黄疸
%'

例#胰腺炎
%$

例#肝

病变
10

例&乙肝
$.

例#肝硬化
-&

例'(肝原发性恶性肿瘤
-.

例(肝内胆管恶性肿瘤
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例)新生儿病理性黄疸
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例#年龄

/$J9;

至
//?

)

A4A4B

!

对照组
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例#均为在本院进行胸片*全腹
,

超*心电

图检查无异常#生化#肝*肾功能正常且肝炎标志物阴性的健康

体检者#年龄
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方法
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样本收集和处理
!

空腹采集血液标本#用肝素锂抗凝#

并立即分离血浆#然后将标本&无溶血*脂血'分装#
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测试方法和试剂
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采用速率法)
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采用日本和光试剂#
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由瑞源公司提供#
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由浙江东瓯公司生产)均有校正品和

质控品)
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判定阳性的标准
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仪器
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日立
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全自动生化分析仪)
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统计学方法
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结果采用
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表示#各组均值间比较用
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检验#阳性率比较采用
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% 检验)
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的活性在所选各种肝

胆疾病组中表现不同)
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均值在各种肝胆疾病组

与对照组比较均明显增高#差异有统计学意义&
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活性在肝内胆管恶性肿瘤组中增高最明显(在
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个肝胆

结石病组*梗阻性黄疸组与肝原发性恶性肿瘤组中明显高于对

照组#差异有统计学意义&
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'#而急性胰腺炎*肝病变组

和对照组相比差异无统计学意义&
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活性均值

在所选的肝胆疾病组均有不同程度的增高!肝内胆管恶性肿瘤

和梗阻性黄疸两组增高大于肝胆结石组&
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'大于肝病

变组&乙肝*肝硬化'&
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活性均值增高显著只

见于肝病变组和肝原发性恶性肿瘤组&
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表
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示#在肝病变和肝胆结石病变*肝胆肿瘤病变中#
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的阳性率在肝原发性恶性肿瘤时达
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胆结石*肝胆管结石和胆囊结石伴慢性胆囊炎组&分别为
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'明显低于乙肝*肝硬化组&分别为
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的阳性率&
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阳性率增高主要表现在与肝

病变有关的疾病组中)
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续表
%

!

<W=

*

&

*[[=

*

<W"

*

$Z*X=

*

<+<

在各疾病组中的阳性数和阳性率(

+

$

5

')

组别
+ <W=

阳性
&

*[[=

阳性
<W"

阳性
$Z*X=

阳性
<+<

阳性

肝硬化
-& %.

&

.&

'

-'

&

21

'

/.

&

0%

'

%'

&

$-

'

-'

&

21

'

肝原发性恶性肿瘤
-. -.

&

/''

'

-0

&

10

'

%&

&

2&

'

-0

&

10

'

-.

&

/''

'

肝内胆管恶性肿瘤
/. /.

&

/''

'

/.

&

/''

'

/%

&

2$

'

/.

&

/''

'

'

&

'
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新生儿病理性黄疸
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&

'

'
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&
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/

&
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'

&

'

'

'

&

'
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对照组
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'

/

&
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/
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-

'

/

&

-
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!

讨
!!

论

当人体发生肝胆疾病时#会发生肝细胞损伤和胆道阻塞或

两种情形同时出现)

<W=

作为急性肝细胞损伤的指标得到广

泛应用#因其与肝脏炎症分级有良好的相关性#一直是反映肝

急性损伤*炎症的常规指标+

/

,

)

<+<

是人体重要的核酸分解

酶#血清中
<+<

主要来自肝脏#属于肝细胞胞质酶#肝细胞损

伤时肝细胞膜通透性增强#导致血清中
<+<

升高)近来一些

研究资料表明#

<+<

也可以反映肝实质损伤#是肝病患者尤

其是肝硬化诊断和监测的良好指标+

%*-

,

)虽然
<+<

在急性肝

损伤方面并不优于
<W=

#但能更好地反映肝炎的残存病变#预

示肝炎的转归)当
<W=

逐步趋于正常#而
<+<

持续升高则

预示转为慢性或肝实质性癌变+

0

,

)本资料显示!

<W=

*

&

*[[=

的活性和阳性率几乎在所选择的疾病组中均增高#但
<+<

的

活性和阳性率只在肝病变&乙肝*肝硬化'组高于其他肝胆疾病

组#尤其是在肝原发性恶性肿瘤时#阳性率可达
/''5

)表明

当肝病变时
<+<

的阳性率要高于胆道病变#具有鉴定肝胆疾

病的价值)

&

*[[=

虽然也是反映肝内残留病变和肝细胞恢复

的指标#但由于它在各种疾病组中均增高#所以不及
<+<

特

异)

&

*[[=

*

<W"

一般作为传统胆汁郁积标记酶应用于临床

诊断)但血清中
<W"

来源广泛#且与骨化过程密切相关#在很

多骨骼病时明显增高#血清中
&

*[[=

可能受到药物*乙醇的影

响#所以两者特异性不强+

$

,

)

$Z*X=

在肝脏中主要存在于毛细

胆管膜*窦状膜及枯否细胞的细胞膜上#在肝胆系统发生病变

时#其释放的
$Z*X=

经胆汁酸处理#去垢后释放入血#血清中

$Z*X=

活性增高#故在胆道疾病中的升高比在肝脏疾病中显

著+

.*&

,

)本文资料显示#梗阻性黄疸组的
&

*[[=

*

<W"

*

$Z*X=

活性均增高#且阳性率均达到
/''5

#说明
&

*[[=

*

<W"

*

$Z*X=

确实是反映胆道疾病的指示酶(但也显示这
-

种酶活性的增高

和阳性率在其他不同的肝胆疾病中表现是不同的)如在本文

资料中#在肝病变组的两种疾病&乙肝*肝硬化'中
<W=

*

&

*

[[=

*

<+<

的阳性率分别为
1/5

*

.&5

(

&15

*

214.5

(

215

*

215

(

<W"

*

$Z*X=

的阳性率仅分别为
/25

*

-05

(

-05

*

$-5

(

提示
<W=

*

&

*[[=

*

<+<

在反映肝损伤上有一致性#而
<W"

*

$Z*X=

在反映胆道阻塞性情况有一致性)同时#本资料中也显

示
<W"

活性只在肝胆结石疾病组和肝胆癌病变中增高明显)

而
$Z*X=

活性增高除了在肝胆结石疾病和肝胆癌病变中明显

增高外#在肝病变中也有所增高#而且肝胆道系统病变时
$Z*

X=

均值增高和阳性率要高于肝病变)因此#

$Z*X=

确实是比

&

*[[=

更特异*比
<W"

更灵敏地反映肝病变时发生的胆道阻

塞性情况)

联合
$Z*X=

*

<+<

检测除了在肝胆疾病的诊断及其鉴别

诊断上外#还具有辅助鉴别诊断肝原发性恶性肿瘤和肝内胆管

恶性肿瘤这两种疾病的临床价值)肝原发性恶性肿瘤时
<+<

的活性和阳性率要高于肝内胆管恶性肿瘤#

$Z*X=

的活性则低

于肝内胆管恶性肿瘤#差异均有统计学意义&

J

#

'4'/

')

另外#在新生儿病理性黄疸组中#发现只有
&

*[[=

活性和

阳性率增高#而
<W=

*

<W"

*

$Z*X=

*

<+<

却与对照组无差异#

也从另一角度表明在反映肝胆疾病时#

&

*[[=

确实缺乏特

异性)

各种酶学指标变化会因为不同的患者*肝胆疾病及疾病发

展阶段而不同)从本文资料可看出#分别测定的这
$

种酶的活

性都存在分布范围较大*阳性率不同的情况)表明在这些疾病

中各种肝酶表现不一#在增高幅度和频度上也并不一致)

综上所述#在原肝功能项目
<W=

*

&

*[[=

*

<W"-

种肝酶

基础上再增加
$Z*X=

*

<+<

#无疑提高了诊断疾病的灵敏性和

特异性)但即使
$Z*X=

*

<+<

本身要优越于
&

*[[=

*

<W"

#也

不能取代
&

*[[=

*

<W"

的测定#因为
$Z*X=

*

<+<

的阳性率并

未达到
/''5

)因此#联合测定
<W=

*

&

*[[=

*

<W"

*

$Z*X=

*

<+<

在初步判定肝脏有无急性损伤及转归#确定肝病变与肝

胆病变是否发生或同时存在以及肝原发性恶性肿瘤和肝内胆

管恶性肿瘤的鉴别诊断中有一定的意义)
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