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曲线下

面积绝经前后相差较小&结论
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!Z'

在诊断卵巢癌时可排除良性疾病的干扰!性能优于
I0$%,

!联合检测
I0$%,
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!Z'

以及

G]X0

指数!可提高卵巢癌的检出率&
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卵巢癌是女性生殖系统中常见的恶性肿瘤#其早期表现与

卵巢良性病变的临床表现相似#导致卵巢癌确诊时患者有可能

已处于卵巢癌晚期)

$
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'如果患者被发现时已处于晚期#则
,

年

生存率仅有
%).

!

%,.

'因此采取有效方法#早期发现和诊

断卵巢癌至关重要'

I0$%,

是目前卵巢癌诊断中应用最广泛

的肿瘤标志物#但是也可能使部分卵巢良性肿瘤及其他妇科良

性疾病诊断的非特异性升高)
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'人附睾蛋白
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&是一种

新的卵巢癌标志物#在卵巢癌早期诊断方面具有较高特异度和

敏感度'利用
!Z'

和
I0$%,

的检测值#根据绝经与否加权处

理建立的卵巢癌风险预测模型$

G]X0

指数&对于卵巢癌的血

清诊断(评估绝经前与绝经后的腹盆腔肿块妇女患有卵巢癌的

风险性具有重要意义'本文通过检测
$*(

例卵巢癌和
()

例卵

巢良性肿瘤患者手术前的血清
!Z'

和
I0$%,

水平#并计算

G]X0

指数#分析比较三项指标在卵巢癌诊断中的价值#现报
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大学附属淮安第一医院就诊
%)(

例患者为研究对象#所有患者

均具有完整的临床(影像学(病理检查及血清学肿瘤标志物检

测资料#且最终在本院行手术治疗#术后经病理确诊'其中卵

巢癌患者
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例$上皮性卵巢癌
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血清标本采集
!

所有患者均在临床治疗前采集标本'抽

取患者清晨空腹静脉血
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#注入含有促凝剂的真空采血管

中#轻轻颠倒混匀#
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#分离出血清#置于
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$&'

!
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!

应用电化学发光法$

ZIFO0

&#对

所有患者血清进行
I0$%,

(

!Z'

检测#检测仪器为
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全自动电化学发光免疫分析仪#试剂为仪器配套定

量检验试剂盒#均按说明书操作'按照试剂说明书的正常参考
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指数的计算
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I0$%,

和

!Z'
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和
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"O

&公式

中#计算出绝经前或绝经后的
"O

值'绝经前!

"O\Q$%&)d

%&*-E5

$

!Z'

&

d)&)+%+E5

$

I0$%,

&%绝经后!

"O\Q-&)/d

$&)'E5

$

!Z'

&

d)&(*%E5

$

I0$%,

&'

E5

为自然对数'然后#将

"O

值带入以下公式计算
G]X0

值#

G]X0

$

.

&

\7c

A

$

"O

&"

)

$d7c

A

$

"O

&*

f$))

'计算得出
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值若超过试剂说明书
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统计学处理
!

用
N"NN$(&)

软件进行'计量数据以
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=

表示#两组间比较采用独立样本
8

检验#多组间比较采用方差

分析%采用
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曲线分析三项指标对卵巢癌的诊断价值#计算

G]I

曲线下面积$
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结
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果
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疾病组及对照组
I0$%,

(

!Z'

(

G]X0

结果比较
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例卵巢癌患者
I0$%,

(

!Z'

及
G]X0

分别为
%()&$Y
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DF
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F
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比较#差异有统计学意义$
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&%

!Z'

良性组与对照组比

较差异无统计学意义$

E
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&#表明
!Z'

在诊断卵巢癌时

可排除良性疾病的干扰#性能优于
I0$%,

'结果比较见表
$

'
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!

三项指标对卵巢癌诊断能力的比较
!

对
I0$%,

(

!Z'

(

G]X0

值的敏感度(特异度(预测值及符合率进行比较#结果

显示#当
I0$%,

以
*,Y

"

DF

为界值进行判断#在良性
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例中

有假阳性
$-

例#恶性
$*(

例中有假阴性
*$

例%当
!Z'

以
$')

A

D3E
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F

为界值进行判断#在良性
()

例中有假阳性
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例#恶性

$*(
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%-

例%当
G]X0

以绝经前
$$&'.

(绝经后

%/&/.

为界值进行判断#在良性
()

例中有假阳性
-

例#恶性

$*(

例中有假阴性
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例'按四分统计方法#计算出敏感度(特

异度(阳性阴性预测值及诊断符合率'
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的
,

项指标均高

于
I0$%,

#

G]X0

又高于
!Z'

#说明
!Z'

在临床用于诊断卵

巢肿瘤优于
I0$%,

#联合应用
%

项指标的
G]X0

指数用于诊

断卵巢癌能提高早期诊断的价值'结果见表
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三项检测指标
G]I

曲线

/&'

!

三项指标对卵巢癌检测能力的
G]I

分析
!

以三项指标

作为检验变量#病理诊断作为状态变量$良性为
)

#恶性为
$

&#

进行检测能力的
G]I

分析#三项指标的曲线下面积分别为!
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