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与杨氏
〔5“
的报道为低

,

这可能与被研究人群的不同
、

肺

癌临床分期的不同以及诊断界线的不同有关
。

但是其

特异性均达 96
.

67 %
,

阳性预计值分别为 93
.

33 %和 95
.

24 %
,

此 与 许 氏闭 及 杨 氏圈 的 报道 相似
,

说 明 血 清

C A
S。

及胸水 C A
S。

均为有用的 良恶性胸水鉴别诊断指

标
,

虽其敏感性不高
,

容易漏诊
,

但其特异性
、

阳性预计

值很高
,

可有效避免或减少误诊
,

若结合其它敏感性较

高的诊断指标
,

可显著地提高 良恶性胸水的诊断水平
。

从本文血清 C A
S。

及胸水 C A
S。

的诊断价值指标来

看
,

除特异性二者相等外
,

其余指标胸水均 优于血清
,

此与许 氏川及杨氏 sj[ 的观点一致
,

说明在 良恶性胸水

的鉴别诊断上
,

胸水 C A
S。

比血清 C A
S。

的价值更大
。

其

原 因可能为癌细胞产生 C A
S。 ,

C A
S 。

尚未大量入血
,

癌

灶局部浓度较高
,

造成 胸水 C A
S。

较血清 C A
S。

升高更

早
、

更明显
。

关于肿瘤细胞上 C A
S。

增加 的机制 尚不清楚
,

有学

者认为
,

当细胞癌变时
,

相应基 因的改变可引起糖代谢

中某些转移酶类 (糖基转移酶
、

唾液酸转移酶 )在肿瘤

细胞中的活性发生改变
,

由此导致肿瘤细胞 中出现新

的糖脂和糖脂构成发生改变而形成糖链抗原 C A
S。 。
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烧伤后血清 p
一

N
一

乙酞氨基己糖昔酶变化及其临床意义

C h a n g e s o f c i r c u l a t i n g N
一

A c e t y l
一

p
一

H e x o s a m i n i d a s e i n b u r n e d P a t i e n t s

a n d i t s c l i n i e a l s i g n i f i c a n c e

刘德贵 杨宗城 黎 鳌 (第三军医大学西南医院烧伤研究所 ) 6 3。。 3 8

件N
一

乙酞氨基 己糖昔酶甲
一

N A H ) 是一种重要的

溶酶体水解酶
,

广泛存在于人体各种组织
,

尤以肝
、

脑
、

胎盘最为丰富
。

国内外许多学者先后证实各种肝病病

人血清 卜N A H 活力异常升高
,

认为血清 件N A H 活力

是一项 比较特异的肝功能指标 .l[
2〕 。

但对烧伤后血清 p
-

N A H 变化 尚未见文献报道
。

本文通过一组烧伤病 人

的前瞻性研究
,

探讨严重烧伤后血清 各N A H 变化的

临床意义
。

1 材料和方法

1
.

1 临床 资料

收集本所烧伤总面积 ( T BS A ) ) 20 %住院病人 59 例
,

男 43

例
,

女 16 例
,

年 龄 25 士巧岁
。

T BS A 53 % 士 25 %
,

深度面积 42 %

士 2 8 %
。

依据面积深度分为中面积组 ( A 组
, n ~ 2 4 ) ,

大面积组

(B 组
, n 一 1 8 ) ;

特大面积组 (C 组
, n 二 1 7 )

。
4 9例休克期入院者

有 22 例并发了中
、

重度休克
。

59 例中有 22 例次发生了全身性感

染
。

发生多脏器功能衰竭 ( M O F ) 14 例
。

有肝功能衰竭 4例
,

3例死

亡 (7 5 % )
。

入院后按本所常规方法进行治疗并在规定时间检测

各项指标
,

观察至伤后 41 d
.

1
.

2 标本收集与测定

根据于嘉屏等31[ 荧光分光光度法测定 卜N A H
,

4
一

甲基伞形

酮
一

卜N 乙酸氨基葡萄糖昔为天津医药工业研究所提供
,
4
一

甲基

伞形酮标准品为 iS g m a
产品

,

日立 (托 t ac hi F
一

3 0 1 0) 测定
,

激发

波 长 36 0 n m
,

发射波长 4 50
n

m
,

狭缝 5 n m
,

并计算酶活力单位
.

1
.

3 对照值

测定 19 例献血员血清 卜N A H 活力
,

14
.

3士 3
.

9
,

与国内外

报告值比较接近 z[,
, 〕 。

1
.

4 肝脏病理检 查

6例死亡病人死后即刻尸检行肝脏大体形态观察并取材行

光镜检查
。

2 结果

2
.

1 烧伤后肝脏功能变化

肝脏酶谱 A L T L D H y
一

G T T G / D B
,

伤后早期均为高
,

但

其均值在正常范围波动
:

M O F 组显著高于 no n 一

M O F 组
;
肝功

能衰竭 4例
,
3例死亡

。
6例尸检发现肝脏肿大

,

水肿和淤血
。

光镜

见肝组织浊肿
,

变性及坏死
,

肝窦狭窄消失
,

局灶性炎细胞浸润等
。
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2
.

2 血清 件N AH活 力变化

伤后第2天血 卜N AH已达峰值
,

伤后各时相点均显著高于

对照值
,
随着烧伤面积和深度面积增加

,

件N A H 活力增加
,

尤

以 T BS A > 8 0 %的 C 组增加最为显著
,

C 组显著高于 B
、

A 两

组
;
多脏器功能衰竭时血 卜N A H 显著增加

,

M O F 组 卜N A H 显

著高于 no n 一

M O F 组 ;
10 例死亡病人临终前血 卜N A H 为 88

.

8士

20
.

3 u
/ L

,

显著高于临终前一天测定值
,

是正常对照组的 6 ~ 7

倍 (图 i ~ 2 )
。

3 讨论
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图 1 烧伤后血清 卜N A H 变化

① 5 9例严 重烧伤病人血 卜 N A H 动态变化

++
:

尸 < 0
.

01
,

十 : 尸 < 0
.

0 5
,

与正常对照 组比较

②不 同面积 组 任N A H 变化

狱淡
:

P < 0
.

01
,

炎
:
尸 < 0

.

05
,

与 B 组比较
;

△△
:
尸 < 0

.

0 1
,

△ : 尸 < 0
.

0 5
,

与 A 组比较

A
:

中 面积
; B

:

大 面积
; C

:

特 大 面积

③M O F 组血清 件N A H 变化

▲▲
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P < 0
.

0 1
,
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.
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,

与
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图 2 临终时血 卜N A H 变化

▲▲
:
尸 < 0

.

01
,

与对 照组比较
; 。

:
尸 < 0

.

01
,

与临

终前一天测定 值比较

2
.

3 血 件N A H 与肝功能指标呈显著正相 关 (附表 )

附表 血清 卜N A H 与肝功能指标 ( A L T
、

L D H )相关分析

A L T L D H 7 一

G T

r 0 8 6 3 0
.

8 4 5 0
.

7 9 3

血 卜N A H

P < 0
.

0 5 ( 0
.

0 5 < 0
.

0 5

3
.

1 严 重烧伤可造成不 同程度肝功能损害

肝脏是机体的代谢中心
,

也是体内清除细菌和内

毒素的重要器官之一
。

研究表明在烧伤后诸多脏器功

能衰竭中
,

肝脏有着重要作用
。

笔者观察 59 例中有 13 例

肝功能异常
,

有 4例发生肝功能衰竭
,

死亡 3例
,

死亡率

高达 75 %
。

据文献川 30 % 班度烧伤即可造成肝脏损害
,

其病变具有发生早
、

程度重
、

分布广和形态多样化等特

点
。

但本组 T B S A < 80 % B
、

A 两组肝酶谱几乎无明显

变化
,

说明肝脏代偿能力强
,

肝脏病变检出率显著高于

临床肝功能检出率
。

在本组 因其它脏器衰竭死亡病人

尸检亦发现肝细胞有浊肿变性
、

坏死等
,

其生前肝功能

试验均正常
,

说明严重烧伤后肝功能损害重
,

且常规肝

功能指标不能敏感地反映烧伤后肝功能损害
。

3
.

2 烧伤后血清 件N A H 变化规律

p
一

N A H 是 一种溶酶体水解酶
,

除糖尿糖
,

甲亢及

某些溶酶体贮存性疾病外
,

肝脏疾病是唯一引起 血 p
-

N A H 明显升高的疾患
〔2 〕 ,

被认为是反映肝细胞损害的

一个敏感而可靠的指标
。

烧伤后 Z d 血 件N A H 高达峰

值
,

可能与大面积烧伤
、

局部组织细胞坏死
、

溶酶体释

放有关外
,

但也并不排除烧伤后肝脏炎症变化
,

有实验

证实严重烧伤后肝 内炎症变化于伤后 12 h 明显
,

持续

至伤后 72 h
,

出现早
,

程度显著
。

可能与烧伤肠源性 内

毒素主要经肝脏代谢及 由此所致毒性反应有关
.

如果

血 件N A H 持续维持在较高水平
,

则提示可能与肝细

胞损伤有关
。

血 各N A H 与肝功能指标呈显著正相关
,

但其变化具有发生早
,

增幅大的特点
。

严重烧伤后肝功能损害的严重程度与烧伤面积大

小 及 班 度的多少 有密切相关
。

从本 组观察 T B S A )

8 0 %的 C 组肝脏酶谱多有异常
,

4例肝衰均发生在此

组
。

血清 卜N A H 料是 c 组增幅最大
,

高水平
,

持续时

间长
,

C 组显著高 于 B
、

A 两组
。

究其肝功能损害重的

原 因
,

可能是特大面积烧伤本身严重
,

休克
、

败血症及

创面脓毒症发生率高
,

同时有大量坏死组织毒素吸收

入血
,

多次手术创伤
、

失血
、

大量麻醉药物及抗菌素均

需肝脏解毒
,

造成肝细胞损伤
,

卜N A H 释放入血
。

严重烧伤后肝脏损害与其它脏器衰竭似有一定关

系
。

我们观察 14 例 M O F 病例中
,

4例有肝功能衰竭
。

其

中 1例与肾功能衰竭和消化道 出血 同时发生
,

另 3例均

发生在其它脏器衰竭之后
。

14 例 M O F 患者血 件N A H

显著升高
,

显著高于
n o n 一

M O F
,

4例发生肝功能衰竭的

M O F 患者血 件N A H 亦显著升高
,

但与无肝功能衰竭
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的 M O F 者并无显著性差异
。

本组 6例尸检均发现肝脏

肿大
、

痪血
、

肝细胞变性
,

灶性坏死及炎细胞浸润
,

而临

床仅 3例发生肝功能衰竭
,

亦说明烧伤后肝功能病变检

出率显著高于临床肝功能异常检出率
。

结果说明
:

①烧

伤后多脏器功能衰竭 中肝功能损害比较严重
; ②肝脏

代偿能力强
,

常规肝功能指标检测方法或指标不够灵

敏
,

只有较严重的损害时才有可能变化
; ③血 各N A H

能早而敏感地发现肝功能损害情况
。

血清 件N A H 不仅可反 映烧伤后肝功 能损害情

况
,

且对估计病情及预后亦有意义
。

若严重烧伤后血清

件N A H 水平持续升高
,

提示病情重复或有严重并发症

发 生
,

往往 预后 不 良
。

例如 袁 又 又
,

90 % T B s A
、

皿度

70 %
,

院外治疗一月后转入我科
,

肉芽创面 75 %
,

发生

创面脓毒症
,

金葡菌败血症
,

肝功能各项指标均正常
,

血清件 N A H 显著升高
,

达 3 9
.

l u / L
,

是正常对照 的

2
.

7倍
,

因呼吸
、

循环功能衰竭死亡
,

终前血 件N A H 达

83
.

1 u/ L
。

本组 10 例死亡病人临终前血 p
一

N A H达 88
.

8

士 2 0
.

3 u / L ,

显著高于临终前一天的测定值
,

是正常对

照的 6一 7倍
。

说明 M O F 组常规肝功能试验检测发现

肝功能例数虽少
,

但肝功能损害仍很严重
。

因此在纠正

其它脏器功能衰竭的同时
,

肝功 能保护亦应 引起足够

的重视
。

目前临床常用 A S T
、

L D H 下
一

G T 和 T B
、

D B 来诊

断肝功能损害
,

但特异性不强
,

敏感性差
,

特别是在病

理证实有 较 重肝 功 能损 害时 亦无 明显 变化
。

而 血

件N A H 主要来 自肝细胞
,

伤后增幅大
,

敏感性高
,

与肝

脏损害的病理改变一致
,

故为一较好诊断肝细胞损害

的指标
。
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T h e d e t e r m i n a t i o n o f m a x im a l f o r c e d i n s P i r a t o r y f l o w v o l u m e c u r v e i n

P a t i e n t s w i t h a s t h m a i n r e m i s s i o n

贾巨才 王长征 王金平 (第三军医大学新桥医院呼吸中心 ) 6 3。。 3 7

支气管哮喘是一种气道慢性炎症为主的疾病
。

对

于它在缓解期肺功能的改变
,

以往报道多以最大呼气

流量 ( M E F V )各值的降低来表达气道阻塞的程度
。

对

于最大吸气时气道是否亦受影响
,

国内少见报道
。

本文

对 1 01 例 哮喘缓解 期患 者
,

在 测 定 最 大 呼气 流量

( M E F V ) 曲线的同时测定了最大吸气流量 ( M IF V ) 曲

线和 吸 气 时 间 ( M IF V t )
,

以探 讨 气 道 阻 力 改变对

M IF v 各值的影响
,

报告如下
:

1 资料及方法

1
.

1 组 另.

1

( 1) 健康组 1 76 例 (男 1 2 1
,

女 5 5 )
,

平均年龄男性 4 2
.

21 士

9
.

21 岁
,

女性 41
.

71 士 8
.

59 岁
。

经询间病史
,

体检
,
x 线胸片

,
B

超
,

心电图等仪器检查证明无心肺疾病
,

无吸烟史
,

近两周 内无

呼吸道感染史
。

( 2) 哮喘缓解组 (缓解期组 ) 1 0 1例 (男 60
,

女 4 1 )
,

平均年龄 36
.

37 士 10
.

78 岁
,

均为本院门诊和住院患者
,

诊断明

确
,

符合支气管哮喘诊断标准 (中华结核和呼吸杂志哮喘增刊

1 9 9 3 ; 1 6 : 5 )
。

( 3 )哮喘缓解期激发组 (激发组 ) 2 4例 (男 1 0
,

女

1 4 )
,

平均年龄 3 4
.

0 0士 6
.

8 7岁
.

1
.

2 方法

对上述被检者用 F G N g 一 1单筒肺量计在测定 M E F v 时
,

待呼气至 RV 位时再最大用力吸气至 T L C 位
,

休息片刻
,

重复

测定 2 ~ 3次
,

取最佳曲线分别按计算 M E F v 的方法计算 M IF v

各段 流量及 从 R V 位用 力吸 气至 T L C 位平 台起 点时 间

( M IF v t )
。

( 1 )对健康组依性别
,

年龄
,

身高和体重分别统计出

最佳预计公式
,

再返求实测值占预计值比值进行统计处理
.

( 2)

对激发组患者用组织胺按气道反应性测定方法 (中华结核和呼

吸杂志哮喘增刊 1 99 3 ;
16

:

9) 进行
,

对气道反应前后
,

以及吸

入喘乐灵恢复后所测 M E F v 曲线和 M IF V 曲线各数值进行统

计对比
。


