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!临床探讨!

胸腔积液和外周血
3=7863#3X

对结核性胸膜炎患者的诊断效果

高万芹!张
!

勤!朱
!

琳!胡立萍

"江苏省连云港市第四人民医院检验科
!
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%
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摘
!

要"目的
!

研究胸腔积液和外周血
3

细胞斑点试验"

3=7863#3X

%对结核性胸膜炎患者的诊断效果&方法
!

选取
"%!&

年
!

月至
"%!<

年
!"

月该院就诊的疑诊结核性胸膜炎患者
99

例!对所有患者进行细菌学'影像学'并发症'组织病理学'生化'胸

腔积液常规'癌胚抗原等检查!并对所有患者进行诊断评估&将诊断为结核性胸膜炎的
$&

例患者作为研究组!非结核伴胸腔积液

的
'"

例患者作为对照组!对
"

组患者进行胸腔积液和外周血
3=7863#3X

检测!评价
"

种检测方法的特异度'敏感度'阴性预测

值'阳性预测值'阳性似然比'阴性似然比&结果
!

胸腔积液
3=7863#3X

检测研究组阳性率为
!%%#%%̂

!对照组阳性率为

1#'0̂

#外周血
3=7863#3X

检测研究组阳性率为
1!#!!̂

!对照组阳性率为
!"#&%̂

&外周血阴性预测值为
09#&̂

!阳性预测值

为
1!#!!̂

!敏感度为
00#01̂

!特异度为
09#&%̂

!阳性似然比为
!"#&$

!阴性似然比为
%#!1

#胸腔积液阴性预测值为
1%#<'̂

!阳

性预测值为
!%%#%%̂

!敏感度为
!%%#%%̂

!特异度为
1%#<'̂

!阳性似然比为
"%#'1

!阴性似然比为
%#%&

&外周血阴性预测值'阳

性预测值'敏感度'特异度'阳性似然比均低于胸腔积液!差异有统计学意义"

!

$

%#%&

%&结论
!

胸腔积液
3=7863#3X

检测对诊

断结核性胸膜炎有较高的特异度和敏感度!且优于外周血
3=7863#3X

检测!对于临床诊断不明的胸腔积液患者!可进行胸腔积

液
3=7863#3X

检测&

关键词"胸腔积液#

!

结核感染
3

细胞检测#

!

结核性胸膜炎#

!

诊断效果

!"#

!

$%&'()(

"

*
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文献标志码"

)

文章编号"
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"
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%
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!!

近年来#结核病发病率呈逐年上升趋势'结核性胸膜炎是

发病率仅次于淋巴结核的肺外结核#好发于年轻群体#临床表

现为干咳及单侧少至中等量的胸腔积液和胸膜性疼痛*

!="

+

'结

核性胸膜炎临床发病较急#一旦发病#需要及时治疗'因此#该

疾病的临床诊断尤为重要*

'

+

'研究指出#

3

细胞斑点试验$

3=

7863#3X

&技术作为当前诊断结核性胸膜炎的辅助方法#可检

测出单个核细胞*

$

+

#但临床仍对于检测胸腔积液还是外周血存

在较大争议'本研究探讨胸腔积液和外周血
3=7863#3X

对

结核性胸膜炎患者的诊断效果'现报道如下'

$

!

资料与方法

$#$

!

一般资料
!

选取
"%!&

年
!

月至
"%!<

年
!"

月本院就诊

的疑诊结核性胸膜炎患者
99

例%女
'!

例#男
$<

例%年龄
"&

!

9%

岁#平均$

&9#0'W&#0'

&岁%发病至检查时间
'L

至
'

个月#

平均$

!%#%"W"#0<

&

L

'纳入标准!$

!

&患者无精神病或精神病

史%$

"

&自愿接受胸腔积液-外周血
3=7863#3X

检测%$

'

&病历

及随访资料完整'排除标准!$

!

&患有肿瘤性疾病%$

"

&免疫功

能障碍%$

'

&服用免疫抑制剂'对所有患者进行细菌学-影像

学-并发症-组织病理学-生化-胸腔积液常规-癌胚抗原等检

,

0$"'

,

检验医学与临床
"%!9

年
!!

月第
!$

卷第
"!

期
!
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!
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!
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!
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查#并对所有患者进行诊断评估'将诊断为结核性胸膜炎的

$&

例患者作为研究组#非结核伴胸腔积液的
'"

例患者作为对

照组'

$#/

!

方法
!

胸腔积液
3=7863#3X

检测!收集所有患者新鲜

胸腔积液
"&NT

#采用淋巴细胞分离液进行胸腔积液单个核细

胞分离'采用磷酸盐缓冲溶液$

8X7

&洗涤离心细胞
"

!

'

次#

显微镜下进行细胞计数'最后用无血清
!<$%

培养基调整细

胞水平为
'j!%

&

"

NT

'外周血
3=7863#3X

检测!采集所有患

者静脉血
&NT

#置于肝素抗凝管中#混匀后送检'外周血中的

单个核细胞分离-收集-计数同胸腔积液
3=7863#3X

检测'

比较
"

组患者胸腔积液和外周血
3=7863#3X

检测结果#比较

胸腔积液和外周血
3=7863#3X

诊断结核性胸膜炎的特异度-

敏感度-阴性预测值-阳性预测值-阳性似然比-阴性似然比'

3=7863#3X

试剂盒由英国
6QP>HL?NNM@>DB,

公司生产#酶联

免疫斑点读板仪由德国
)4-

公司生产#

!<$%

培养液由美国

(4XU6XVT

公司生产#淋巴细胞分离液由
UY-)VT)2Y

公司

生产'

$#'

!

判定标准
!

3=7863#3X

判定标准!测量孔内菌素是阴

性对照孔的
"

倍以上或多于
&

个斑点则判定为阳性%没有达到

阳性标准则判定为阴性'结核性胸膜炎诊断标准!$

!

&超声提

示有胸腔积液%$

"

&有盗汗-低热-乏力-消瘦等结核中毒症状%

$

'

&抗结核治疗胸腔积液吸收明显#症状明显好转%$

$

&胸腔积

液查癌细胞阴性#癌胚抗原正常%$

&

&胸腔积液为单核型核细胞

为主的渗出液#胸腔积液腺苷脱氨酶$

)-)

&大于或等于
$&

[

"

T

%$

<

&胸膜活检有典型结核病变或痰分枝杆菌涂片阳性'

符合$

!

&

!

$

&

&或$

<

&#抗结核治疗少于
"

周'

$#1

!

统计学处理
!

采用
7877!1#%

统计学软件进行数据处

理'计数资料以例数或率表示#组间比较采用
!

" 检验'计量

资料以
IWE

表示#组间比较采用
;

检验'以
!

$

%#%&

表示差

异有统计学意义'

/

!

结
!!

果

/#$

!

"

组患者胸腔积液
3=7863#3X

检测结果
!

胸腔积液
3=

7863#3X

检测结果显示#研究组阳性
$&

例#阴性
%

例#阳性率

为
!%%#%%̂

%对照组阳性
'

例#阴性
"1

例#阳性率为
1#'0̂

'

/#/

!

"

组患者外周血
3=7863#3X

检测结果
!

外周血
3=

7863#3X

检测结果显示#研究组阳性
$!

例#阴性
$

例#阳性率

为
1!#!!̂

%对照组阳性
$

例#阴性
"0

例#阳性率为
!"#&%̂

'

/#'

!

胸腔积液和外周血
3=7863#3X

诊断效果比较
!

结果显

示#外周血阴性预测值-阳性预测值-敏感度-特异度-阳性似然

比均低于胸腔积液#差异有统计学意义$

!

$

%#%&

&'见表
!

'

表
!

!!

胸腔积液和外周血
3=7863#3X

诊断效果比较

类别
阴性

预测值$

^

&

阳性

预测值$

^

&

敏感度

$

^

&

特异度

$

^

&

阳性

似然比

阴性

似然比

外周血
09#&% 1!#!! 00#01 09#&% !"#&$ %#!1

胸腔积液
1%#<' !%%#%% !%%#%% 1%#<' "%#'1 %#%&

!

"

$#%$' $#'90 $#"%1 $#9"< <#!0' 9#!0'

!

$

%#%&

$

%#%&

$

%#%&

$

%#%&

$

%#%&

$

%#%&

'

!

讨
!!

论

!!

结核性胸膜炎是常见的结核病#是引起胸腔积液的重要原

因'结核性胸膜炎临床症状隐匿且表现不够典型#极容易漏

诊-误诊#严重影响患者的预后*

&=9

+

'过去常采用皮肤结核菌素

试验$

373

&进行筛选#但因特异度和敏感度较低被临床淘汰'

某些患者选择临床病理学检查#但病理学检查具有创伤性#临

床不易实施*

0=1

+

'因此#选择
!

种能快速准确诊断结核性胸膜

炎的方法显得至关重要'

3=7863#3X

能记录每个活化的结

核特异效应
3

细胞#适用于疑似结核患者和结核患者#但对胸

腔积 液 和 外 周 血 检 测 的 特 异 度 和 准 确 性 目 前 尚 存 在

争议*

!%=!"

+

'

!!

本研究结果显示#胸腔积液
3=7863#3X

检测研究组阳性

率为
!%%#%%̂

#对照组阳性率为
1#'0̂

%外周血
3=7863#3X

检测研究组阳性率为
1!#!!̂

#对照组阳性率为
!"#&%̂

'外

周血阴性预测值为
09#&̂

#阳性预测值为
1!#!!̂

#敏感度为

00#01̂

#特异度为
09#&%̂

#阳性似然比为
!"#&$

#阴性似然比

为
%#!1

%胸腔积液阴性预测值为
1%#<'̂

#阳性预测值为

!%%#%%̂

#敏感度为
!%%#%%̂

#特异度为
1%#<'̂

#阳性似然比

为
"%#'1

#阴性似然比为
%#%&

'外周血阴性预测值-阳性预测

值-敏感度-特异度-阳性似然比均低于胸腔积液#差异有统计

学意义$

!

$

%#%&

&'胸腔积液
3=7863#3X

诊断结核性结膜炎

具有较高特异度和准确性#考虑原因为活化的淋巴细胞向胸膜

腔迁移#更多的效应
3

细胞向病变方向迁移#导致外周血中效

应
3

细胞水平降低#提示对诊断不明的胸腔积液患者#可进行

胸腔积液
3=7863#3X

检测#如果检测结果呈阴性#则有利于

缩小诊断范围'

!!

本次研究仍存在不足之处!本研究样本量较少#结果存在

一定误差%本研究受某些外在因素干扰#如试验人员的操作手

法-室内温度等'

!!

综上所述#胸腔积液
3=7863#3X

检测对于诊断结核性胸

膜炎具有较高的特异度和敏感度#优于外周血
3=7863#3X

检

测%对于临床诊断不明的胸腔积液患者#可进行胸腔积液
3=

7863#3X

检测'
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+ 石慧#崔丽英
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细胞斑点试验诊断结核性胸膜

炎的应用价值*
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中华肺部疾病杂志$电子版&#
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#
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$
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实用医学杂志#
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#
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*
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+ 李明琴#杨红
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检测法在结核性脑膜炎早期

诊断中的应用分析*
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+ 崔中锋#刘春礼#李格#等
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在结核性脑膜炎

早期诊断中的价值*
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+ 刘涛
#3=7863#3X

技术在结核性胸膜炎诊断中的意义

*

a

+

#

国际检验医学杂志#
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#
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$

1

&!

!"0'=!"0$#

*

1

+ 刘珍琼#段永和#张齐龙#等
#3=7863#3X

技术检测胸腔

积液在结核性胸膜炎诊断中的应用*
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#

实验与检验医

学#

"%!'

#

'!

$

$

&!

'%<='%0#

*
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+王美芳#顾翔月
#3=7863#3X

实验在结核性胸腔积液中

的诊断价值*
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中华全科医学#
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0
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+盖林林#管立学#李海波#等
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结核感染
3

细胞斑点试验检

测胸腔积液和外周血对结核性胸膜炎的诊断价值*
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#

中

国医药导报#
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+廖兵#丁显平
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在结核性胸膜炎中
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!临床探讨!

品管圈对神经外科护理质量持续改进的效果

安慧娟

"陕西省榆林市第一医院神经外科
!

9!0%%%

%

!!

摘
!

要"目的
!

研究品管圈对神经外科护理质量持续改进的效果&方法
!

选取就诊于该院神经外科治疗的
!!%

例患者!按随

机数字表法分为试验组和对照组!每组各
&&

例&试验组实施品管圈护理!对照组实施传统护理!比较
"

组患者护理不良事件'并

发症发生情况'医患矛盾'住院时间'健康知识了解程度'护理满意度'护理质量'非计划拔管和皮肤损伤发生情况等&结果
!

试验

组的健康知识了解程度'护理满意度和护理质量均高于对照组!而护理不良事件'医患矛盾'并发症发生情况和住院时间明显低于

对照组!差异均有统计学意义"

!

$

%#%&

%&结论
!

神经外科护理质量持续改进中应用品管圈可提高护理质量和护理满意度!增加

患者对健康知识的了解程度!减轻患者的负担&

关键词"神经外科#

!

质量改进#

!

品管圈#

!

效果评价

!"#

!

$%&'()(

"

*

&+,,-&$)./0(122&/%$.&/$&%1(

文献标志码"

)

文章编号"

!<9"=1$&&

"

"%!9

%

"!='"&%=%'

!!

神经外科患者发病急且危重#某些患者会伴有意识障碍或

生理-心理功能紊乱#病死率较高*

!

+

'有研究发现#好的护理方

式可以改善患者的生理心理状态*

"

+

#对患者的预后至关重要'

品管圈是相同-相近或互补工作性质的人员应用管理手段和科

学统计工具解决工作-管理-文化等方面存在的问题或课题而

自发组织的小型团队*

'

+

'品管圈活动的开展为神经外科护理

质量持续改进和发展提供了新的可行性思路'本研究探讨医

院神经外科应用品管圈后护理质量和护理满意度的改善情况'

现报道如下'

$

!

资料与方法

$#$

!

一般资料
!

选取
"%!&

年
<

月至
"%!<

年
!"

月就诊于本

院神经外科治疗的
!!%

例患者#其中
9%

例脑血管疾病#

"&

例

垂体瘤#

!'

例脑积水#

!

例幕上肿瘤#

!

例幕下肿瘤'将患者随

机分为对照组-试验组#每组各
&&

例'对照组男
'"

例#女性

"'

例%年龄
"0

!

9<

岁#平均$

&$#!"W0#'&

&岁'试验组男
'$

例#女性
"!

例%年龄
'%

!

9$

岁#平均$

&<#!"W9#"0

&岁'

"

组

患者在性别-年龄-疾病种类等方面差异无统计学意义$

!

%

%#%&

&#具有可比性'所有入组患者均对本研究享有知情同意

权且愿意进行本研究#本研究获得医院伦理会批准'

$#/

!

方法
!

"

组患者经过常规治疗后#对照组采用常规护理

方法#主要为遵医嘱进行护理%试验组应用品管圈护理#具体实

施步骤如下'

$#/#$

!

成立品管圈小组
!

按自愿原则#由护士长任圈长#神经

外科护士任组员#高年资护师为辅导员'圈长负责安排活动#

辅导员负责监督#成员轮流执行'根据上一阶段护理中存在的

问题#小组成员投票选出本研究要改进的问题并分析问题发生

原因#制订解决实施方案#全体成员实行后根据本阶段护理中

存在的问题进行再分析和再总结#如此循环进行'

$#/#/

!

分析问题
!

品管圈成员在晨会时讨论-分析存在的问

题#

!

个月可进行
"

次讨论'针对护理过程中存在的病房管

理-护患问题-护理操纵技术等进行讨论并设定目标'存在的

问题主要包括!病房设施条件不好#患者和家属日常需求得不

到满足%陪护人员和探望人员数量多给护理人员造成困扰#引

发摩擦%治疗设备及相关用品用具摆放凌乱不整齐%设备陈旧

有问题#未得到及时解决%患者和家属不能较好地配合护理工

作#配合度差%护理人员未对患者及家属进行规范的健康教育#

使得患者及家属对病房规范不清楚%护理人员自身服务热情不

高#不能积极主动发现存在的问题并采取有效措施%某些患者

受疾病困扰心理压力比较大'

$#/#'

!

目标的制订
!

通过品管圈活动#尽可能减少风险事件

的发生#使护理人员形成积极主动服务患者的意识'护理人员

应重视病房管理#加强与患者和家属的沟通交流#提高患者的

满意度#同时加强自身护理技术水平的提高'

$#/#1

!

实施措施
!

对病房管理中存在的问题进行通报#提高

护理人员对病房管理的重视程度和服务观念%耐心细致地向患

者及其家属讲解病房规范要求#落实病房管理的目标-标准%尽

可能改善病房环境条件#满足患者和家属的合理要求%对患者

及家属提出的意见要酌情采纳#不断完善护理质量%护理人员

要增强自己的沟通交流技巧#积极主动向患者及家属讲解健康

教育工作#增加患者及家属对疾病的认识程度%对合作依从性

差的患者要有耐心#加强沟通交流#消除其负面情绪#增强其对

医护人员的信任感%定期定时做好病房卫生工作#保持环境整

洁#做好通风换气#保持适宜的温湿度#做好地板防滑工作%尽

量减少探视#避免大声喧哗%不定期对病房进行巡视#了解病房

管理要求的落实程度#观察患者情况#了解其需求%做好护理人

员的培训工作%护理人员要交流学习#互相帮助#取长补短#不

断提高护理技能和水平%检查护理质量的同时要加强督查#不

断完善护理流程'

$#'

!

观察指标
!

对
"

组患者的护理不良事件-并发症发生率-

住院时间-健康知识了解程度-护理满意度-护理质量-非计划
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