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性改变
。

总之脑组织损伤具有广泛性
、

程度轻
,

呈区域性并以变性改变为主的损伤特点
,

因此

我们认为这类损伤如观察仔细
、

处理得当多数

是可以恢复的
。

实验中发现颅内也可能有较大

血肿发生
,

但发生率较低
。

我们认为
,

是否伴发

颅脑损伤
、

损伤程度如何
,

除与投射物的致伤

能量有关外
,

伤道距颅底的距离也是一个非常

重要的因素
,

临床处理中应依照领面伤情综合

判断
,

方能提高治愈率
。

(致谢
:

电镜室张文军技师协助标本处理
,

特表感谢
.
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5 3 例腹水多参数检测的临床评价

文国义 赵晓姜 黄家森 (第三军医大学新桥医院消化内科 ) 6 3。。 3 7

肝硬化腹水与肿瘤性及其它原因所致腹

水的鉴别存在不少困难
。

本文试图通过腹水常

规
、

普通 培 养
、

细 胞 学检 查
、

乳 酸 脱氢 酶

( L D H )
、

癌胚抗原 ( C E A )
、

胆固醇 ( T e h )
、

铁蛋

白 ( F e t )
、

溶菌酶 ( L ZM )
、

铜 蓝蛋 白 ( C P )及腹

水中白蛋白的多参数的联合检测
,

评价其对

良
、

恶性腹水的鉴别诊断价值
.

临床资料与方法

例
,

来源不明一例
, w 组为其它良性疾病组

,

共 5 例
,

其 中结核性腹膜炎 3 例
,

心源性腹水一例
,

肠梗阻一

例
。

以上病例均经临床
、

病理或手术证实
.

全部病人于

入院后或手术前抽取腹水作常规检查
、

普通培养及细

胞学检查
,

同时测定血清及腹水中 A F P
、

L D H 及腹水

中 T
e h

、

C E A
、

r
e t 、

白蛋白
、

C P 及 L ZM
.

CE A
、 e p 用放

免测定
,

C E A 用 E IL S A 法检测
,

L ZM 用琼脂糖单向

扩散法
,

其余各项指标均采用常规生化法测定
.

统计

学病理采用非配对计量资料 t 检验
.

本文对 53 例腹水病人按其病因分为以下 4 组
:

I 组为门脉性肝硬化组
,

共 29 例
; , 组为硬化型肝癌

组
,

共 8 例
, I 组为肝外肿瘤组

,

共 n 例
,

其中卵巢输

卵管痛 4 例
,

胃痛 4 例
,

结肠癌一例
,

腹膜后肿瘤一

2 结果

各组腹水中多参数检测结果见表 1
.

表 1 各组腹水中多参数检测结果
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本组 8例肝癌患者
,

血及腹水 中 A F P 同时升高

者 5 例
,

一例血及腹水中 A F P 均不高
,

2 例血清中

A F P 为 3 4 n g / m l 和 i 6 7 n g / m l
,

而腹水中 A F p 不升高

(( 2 5n g /m l )
。

肝硬化组血或腹水 A F P 升高者各 3

例
,

肝外肿瘤组有一例血中 A F P 升高
,

考虑有肝内转

移
。

其它良性疾病组无一例血抑或腹水 A F P 升高
。

腹水细胞学检查示本组肝外肿瘤有腹膜转移者

11 例
,

细胞学阳性者 7 例
,

阳性率 63
.

6纬
,

而 8 例肝癌

患者腹水中
,

细胞学检查均为阴性
。

表 2 示腹水各参数检测对恶性腹水诊断意义的

综合评价
.

表 2 各参数对恶性腹水诊断意义的评价

区别值 敏感性 ( % )特异性 (写 )准确性 ( 写 )
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注
’

以肝硬化组的均值 + 5
为上限

` .

以肝硬化组的均值 + 2 :
为上限

水
,

除 C E A 与蛋 白质两项参 数有显著性差异

外
,

其余各项参数差异均不显著
。

S a ! e r n o
等

` 3 ,

认为腹水中 A F P 对肝硬化并发原发性肝癌的

检出具有相当高的敏感性和准确性
,

并且优于

血清 A F P
,

而纤 维 连接 蛋 白
、

L D H
、

C E A 及

T P 无诊断价值
。

本文结果发现硬化型肝癌高

浓度血清 A F P 者
,

腹水 A F P 亦升高
,

低浓度

者则不升高
,

对肝癌诊断的敏感性及准确性低

于 血 清 A F P 检 测
,

分 别为 血 清 8 8
,

8 8 写和

9 3
.

4 4叱
;腹水为 6 6%及 5 8

.

7%
。

本文结果示对恶性 腹水诊断意义较好的

参数是 C E A
、

T c h
、

W B C
、

T P
、

F e t 及 L D H
。

敏

感性 为 5 。 % 一 8 2
.

3 5 %
,

特 异性 7 3
.

0 8 写 ~

91
.

67 %
。

联合检测可显著提高诊断的敏感性
,

但对其鉴别诊断并无显著改善
。

就 目前报道
,

尚未发现对恶性腹水诊断敏感性高
、

特异性强

的恶性腹水标志物
。

由于 T 。 h 检测简便
、

价廉
、

对 良恶性腹水鉴别有 较好的作用
,

故 G e r b es

等
“ ’

推荐为第一线常规腹水观测指标
。

我们认

为值得推广应用与观察
。
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讨论

腹水的病因很多
,

单凭常规检测方法区别

为良性及恶性腹水常有一定困难
。

本文结果示

肝外肿瘤患者
,

其所检测的各参数均与肝硬化

组有显著性差异 ( p < 。
.

05 一 。
.

0 0 1 )
,

而与其

它良性疾病组仅有 C E A 存在显著性差异 ( 尸

< 0
.

肠 )
。

认为 C E A 对 良恶性腹水鉴别诊断方

面有显著价值
。

本组 C E A 对恶性腹水诊断的

敏感性及特异性分别为 6 9
.

23 %及 91
.

67 %
,

与 G a n d h i “ )

报道相一致
。

本组 n 例肝外肿瘤
,

腹水中细胞学检查

阳性率为 63
.

6%
,

而 8 例肝癌患者腹水无一例

阳性
,

可能与肿瘤未侵及腹膜有关
。

R u n
yo

n

等
` 2 ,

认为反复大容量标本检查 以及组织块技

术
,

可望提高腹水细胞学检查的阳性率
。

本文研究结果示硬化型肝癌与肝硬化腹
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