
一

1 98 一  重庆医科大学学报 2011年第 36卷第2期 (Journal of Chongqing Medical University 2011．Vo1．36 No．2) 

文章编号：0253—3626(201 1)02—0198—02 

应用ROC曲线评价神经元特异性烯醇化酶对肺癌 

诊断的意义 

李岱客，谌丽君，薛亚军，吴亚梅 

(重庆医科大学附属第一医院呼吸科 ，重庆 400016) 

【摘 要】目的：应用受试者工作特征曲线(Receiver operating characteristic，ROC)曲线分析评价肿瘤标志物神经元特异性烯醇化 

酶 Neuron—specific enolase，NSE)对肺癌的诊断价值。方法：利用回顾眭分析方法，分析了123例肺癌患者及 109例肺部良性疾 

病患者的血清NSE水平，采用 ROC评价NSE对肺癌的诊断效能。结果：①不同病理分型的肺癌患者组血清NSE水平均明显 

高于肺部良『生疾病患者组( 0．01)；②通过ROC曲线分析，NSE对肺癌诊断的敏感度、特异度、曲线下面积分别为64．2％、67．9％、 

0．73％；@NSE与CEA、CYFRA21—1联合检测分析对肺癌的诊断敏感度可达93．5％。结论：NSE单一指标检测对肺癌辅助诊断 

有一定的价值，其与 CEA、CYFRA21—1联合检测可增3Hx~肺癌诊断的敏感性。 
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Evaluation of the significance of NSE in diagnosis of lung cancer by ROC curve 

analysis 

LIDai—rong，et al 

(Department ofRespiratory，the First Affiliated Hospital，ChongqingMedical University) 

【Abstract]Objective：To evaluate the significance of neuron—specific enolase(NSE)in diagnosis of lung cancer by ROC CHIVe analysis． 

Methods：The NSE levels in seHlm of 1 23 lung cancer patients and 109 patients with benign lung diseases were analyzed retrospectively 

and the diagnostic performance of NSE in lung cancer was evaluated with Receiver operating characteristic curve(ROC)．Results：① 

Serum levels of NSE in the three pathological types of lung cancer patients were significantly higher than those in benign lung disease group 

(P<0．01)；② The sensitivity，specificity，and area under ROC curve of serum NSE levels in lung cancer patients were respectively 

64_2％，67．9％and 0．73％，by ROC curve analysis；(~)Combined determination ofNSE，CEA and CYFRA21—1 had sensitivity of93．5％ 

for lung cancer diagnosis．Conclusion：The determination of NSE for diagnosis of lung cancer is of value，and the combined determination 

ofNSE，CEA and CYFRA21-1 can increase sensitivity in diagnosis oflung cancer． 
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肺癌是临床上最常见的肿瘤之一 ，其起病隐匿，早期较 

难发现 ，晚期患者存活率低，因此肺癌的早期诊断对于提高 

患者存活率十分重要。而肿瘤标志物的检测有助于肺癌的早 

期发现。其中神经元特异性烯醇化酶 Neuro—specific enolase， 

NSE)已被证实为小细胞肺癌(Small cell lung cancer，SCLC)最 

特异，最敏感的肿瘤标志物。然而，NSE也在许多非小细胞肺 

癌(Non—small cell lung cancer，NSCLC)患者的血清中出现升 

高，这提示NSE的测定也可对非小细胞肺癌诊断提供信息。本 

篇文章就NSE对于肺癌的诊断价值进行了评价，现报道如下。 
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1 材料与方法 

1．1 研究对象 

病例均来 自于重庆医科大学附属第一医院 2009年至 

2010年因呼吸道疾病住院患者：肺癌 123例，其中鳞癌 50 

例、腺癌 59例、小细胞未分化癌 14例(均通过组织病理学或 

细胞病理学证实的初诊病例)；肺部良l生疾病 109例。 

1．2 测定方法 

采集患者血清，使用 MODUAR ANALYTICS El70仪器， 

分别测定患者血清NSE、细胞角蛋白 19片段(CYFRA21—1)及 

癌胚抗原(Carcino—embryonic antigen，CEA)水平，各指标的参 

考区间分别如下：NSE，0～13 ng／ml；CYFRA21—1，0～3 ng／ml； 

CEA，0～10 ng／ml。所用试剂均来自于罗氏公司试剂，测定方 
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血小板分布宽度作为新型血小板活化特异性标志物的评价 
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【摘 要】目的：探讨血小板分布宽度(Platelet distribution width，PDW)作为血小板活化指标的可行性研究。方法：应用Sysmex 

XE一2100全自动血细胞分析仪测定 100份本院体检的25～40周岁正常人群和 100名已确诊的血小板活化患者的血常规标本 

的平均血小板体积(Mean platelet volume，MPV)与PDW值。随机选取本院患者血常规标本 100份，在采血后的 1、2、3、4 h检测 

MPV与PDW值。结果：已确诊的血小板活化患者的MPV与PDW值均显著高于正常人群MPV与PDW值(RO．001 o血样本采 

集后的1、2．3、4h时的MPV值升高，但PDW值均值逐渐降低。采血后4h的MPV值明显高于采血后 1 h的MPV检测值(P<0．05)， 

但 4 h时的 PDW 值明显低于 1 h时的PDW检测值(P<0．01)。结论：MPV与 PDW检测简单 ，在血小板活化时显著增高。血小板 

发生储存损伤时，PDW值却降低，故PDW是比较特异的血小板活化指标。 

【关键词】血小板分布宽度；血小板活化 
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结果显示，血清NSE水平较高的NSCLC有类似SCLC的生物 

学特性[81，因此患者 NSE不仅是小细胞肺癌理想的标志物 ， 

其水平的升高对其他类型的肺癌的诊断、疗效监测和预后判 

断等方面也有一定的作用。 

ROC曲线及 ROC AUC可作为某一诊断方法准确性评 

价的指标，AUC的取值介于 0．5和 1之间，其越接近于 1，实 

验指标诊断效能越好。通常 1个实验指标 AUC>0．7才具有诊 

断意义。本研究通过 ROC曲线分析，我们判断 NSE对肺癌的 

诊断效能与临床上其他几个常用的肺癌标志物如 CEA和 

CYFRA21—1等的诊断效能大致相当，它们曲线下面积均位 

于0．7～0．8之间，而且在最佳诊断分界点下NSE的诊断敏 

感性介于 CEA和 CYFRA21—1之间。 

肺癌发病隐匿，早期较难诊断。但目前仍没有单一肿瘤 

指标在肺癌诊断中应用能达到理想的特异性与敏感度 ，均存 

在一定局限性。因此我们对NSE、CEA与CYFRA21—1联合 

检测进行了分析，NSE+CEA+CYFRA21—1联合分析灵敏度达 

93．5％，并具有较高的阴性预测值，大大提高了肺癌诊断的敏 

感性，有助于肺癌的早期筛查。Murakitgl等也认为肿瘤标志物 

联合检测可提高肺癌诊断的敏感度。临床医生在此基础上可 

结合自己的专业知识，以及影像、病理等检查手段对患者进 

行随访，以达到肺癌早诊断，早治疗的目的。 

综上所述 ，NSE是除了用于 SCLC诊断外 ，对 NSCLC也 

有一定的诊断临床意义，其与另外的标志物联合检测后，可以 

弥补肺癌标志物单一检测的局限性，以提高肺癌的阳性检出 

率，为临床提供可靠的依据。 
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