
兰全韭垫燮兰塑丝丝遵 生卷第 3期 2弓 1

常用肝功能试验在肝硬化诊断中的应用价值

一病理确诊 16 1例分析

杨宗才 侯忠义 刘为纹 徐采朴

( 第一附属医院 消化科 )

提婆 本文通过对确诊6 1 1例肝硬化患者的 4 1项常用肝功能试验的评价
,

结果显示出血清 丫
-

球蛋白升高 9 1例 ( 5 2
.

7 3 % )
、

总胆红素 6 0例 ( 6 7
.

4 2 % )
、

锌浊 5 2例 ( 5 0
.

0 3 % ) ,

而 白蛋白降低 7 7例

( 7 0
. 。。% )

。

代偿期组和失代偿期组 间比较有统计学意义
: Y

一

球蛋白升高 68
.

2 9咒和91
.

1 3%(P < 。 .

0 1 )
、

总胆红素 4 1
.

0 3 %和 8 5
.

0 0 % ( p < 0
.

0 1 )
、

锌浊3 2
.

8 8 %和 6 5
.

9 1 % ( p < 0
.

0 2 ) ,

而白蛋白降低选3
.

g Q%

和 8 5
.

5 1 % (P < 。
.

01 )
。

代偿期组和失代偿期组均值比较
: 丫

一

球蛋 白 升 高 2 7
.

8 % 和 3 4
.

8 % ( p <

0
.

0 1 )
、

总胆红素 2
.

6 %和 4
.

5 7 % ( p < 0
.

0 1 )
、

锌浊 1 5
.

4 %和 1 7
.

4 % ( 0
.

0 5 > p ) 0
.

0 1 )
,

而白蛋

白降低 52
.

28 %和 4 2
.

2 9 % (P < 。 .

01 )
,

上述试验比其它试验有意义
。

四项试验总体均值 95 %可信限

表明差异显著或非常显著
。

由此提出血清 Y
一

球蛋白
、

白蛋白
、

总胆红素和锌浊对肝硬化的诊断和

预后是有价值的
。

关性词 肝硬化 , Y
一

球蛋白 , 白蛋白 , 总胆红素 , 锌浊

有关肝硬化临床及病理的分析
,

国内外

报道较多
,

但对常用的肝功能试验的诊断价

值分析较少
。

现将我院经手术探查
、

肝穿组

织学检查及尸解证明的 1 61 例肝 硬 化常用肝

功能试验结果分析如下
。

肝功能试验统计

一般资料

病例选择 手术所见呈典型细结节或粗

结节肝硬化或同时经活检病理证实者 1 20 例
,

肝穿组织学证实36 例及尸解 5 例
,

共 1 61 例
,

其中男性 1 4 0例 ( 8 6
.

9 e % )
,

女性 2 2例 ( 2 3
.

0 4

% )
。

年龄 1 5 ~ 7 0岁 (平均 4 1
.

9岁 )
。

病因 有病毒性肝炎史者 1 11 例 ( 6 8
.

9 4

% )
,

长期饮酒者 9例 ( 5
。

59 % ) 及 无明确病

因记载者41 例 ( 2 5
.

47 % )
。

以有腹水及 /或

肝性昏迷定为失代偿期
。

失代偿 期 者 88 例

( 5 4
。

6 6 % )
,

代偿期者 7 3例 ( 4 5
。

3 4 % )
。

一
、

常用肝功能试验及其结果见表 1
。

从表 1 可见
,

常用肝功能试验中异常率

在 50 % 以上的按高低顺序有Y一

球蛋白
、

白蛋

白
、

总胆红素定量 ( T B )
、

Y一
G T

、

凝血酶元时

间 ( P T )
、

血氨
、

A / G
、

纤维蛋白元 ( iF b) 与锌

浊等九项 , 在 30 ~ 50 %之间的有 G P T
、

A K P

与磨浊三项 ; 低于 30 % 的有磨 絮
、

L D H
、

A F P与 H bs A g等四项
。

血 氨 检查 总例数较

少
,

只有57 例
,

血氨升高者 33 例
,

其中16 例

有消化道出血及肾衰
,

而无诱 因者 17 例占查

血氨例数的 3 0
.

3 5 %
。

从上述的阳性率 结 果

看
,

L D H
、

A F P
、

H bs A g及血氨四项 对 诊断

肝硬化价值不大
。

二
、

将各项试验的阳性率按代偿期与失

代偿期进行比较
,

其结果见表 2
。
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表1 常 用 肝 功 能 试 脸 结 果

项 目 正常值 检查例数 异常例数 (% )

廖 絮

察 浊

锌 浊

A / G

丫
一

球蛋白

白 蛋 白

G P T

A K P

。 丫
一

G T

L DH

P T

F ib

吞 B T

血 氨
` A F P

(一 )一 (+ )

< 6u

(1 2 u

)1
。

3 :1

< 2 0 %

> 9 5%

< 3 5u

< 1 3 u

< 1 5u

< 2 2 5u

< 对照3 , ’

> 。 .

2 9 / dI

( l m g / d l

( 1 2 0件g / d l

( 2 5 n g /m l

3 0

3 2

1 6 1

1 6 0

1 1 0

1 1 0

1 6 1

1 4 2

1 1 6

1 4 2

9 8

5 9

8 9

5 7

1 0 5

8 ( 2 2
.

6 7 )

1 1 ( 3 4
.

3 8 )

8 2 ( 5 0
。

9 3 )

8 9 ( 5 5
。

6 3 )

9 1 ( 8 2
.

7 3 )

7 7 ( 7 0
.

0 0 )

5 1 ( 3 1
.

6 5 )

5 3 ( 3 7
。

3 2 )

7 2 ( 6 0
.

0 7 )

2 9 ( 1 3
.

3 a )

5 7 ( 5 8
。

1 6 )

3 1 ( 5 2
.

5 4 )

6 0 ( 6 7
。

4 2 )

3 3 ( 5了
.

8 9 )

5 ( 4
.

7 6 )

4 ( 3
.

5 1 )

1 8 ( 8
.

8 2 )

6一 2 0

1 2一 3 1
。

1

0
。

4一 1
。

2 9

2 0
。

2一 6 6
。

5

2 3
。

2一 5 8
。

8

3 5一 3 1 6

1 3一 6 2
。

5

1 5一 1 55

5 3 0一 1 0 9 0

0
。

5一 1 9

1 2
。

8 9

1 6
。

8 0

O
。

9 3

3 2
。

3 6

4 7
。

6 9

8 6
。

5 4

2 2
。

2 4

3 8
。

31

6 7 2
。

协

5
。

2 8

1
。

0一 2 2

1 1 7一 4 4 0

2 5一 4 0 0

> 4 0 0

4
。

0

2 1 8
。

5 7

H b s A g

八

( 一 )

肝硬化合并肝癌及其它癌肿者除外

表2 代偿期与失代偿期各项试验阳性率比较

项 目
代 偿 期

检查例数 异常例数 ( % )

失 代 偿 期

检查例数 异常例数 ( % )

5 ( 3 3
。

3 3 )

7 ( 4 3
。

7 5 )

5 8 ( 6 5
。

9 1 )

6 4 ( 7 2
。

7 3 )

6 3 ( 9 1
。

1 3 )

5 9 ( 8 5
。

5 1 )

3 6 ( 4 0
。

9 1 )

3 5 ( 4 3
。

7 5 )

5 8 ( 7 0
。

1 5 )

1 8 ( 2 2
。

5 0 )

3 4 ( 6 9
。

3 9 )

1 9 ( 5 5
。

8 8 )

5 4 ( 8 8
。

0 0 )

2 7 ( 6 5
。

8 5 )

6 ( 1 0
。

5 3 )

1 5 ( 6 9
。

3 9 )

X l检验

P值

> .0 5Q

) 0
。

0 5

< 0
。

0 1

< 0
。

0 1

< 0
。

0 1

< 氏 01

< 0
.

似

> 0
.

哈
`

> O
。

O乐

< 0
。

0 1

0
·

0 5 >价
。

.
0 1

> 0
.

幅

< .0 01

> 。 。

06
.

>0
.

05

0
.

0 5> P > 0
.

0 1
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。
0 0 )

4 ( 2 5
。

0 0 )

2 4 ( 3 2
。

8 8 )

2 5 ( 3 4
。

7 2 )

2 8 ( 6 8
。

2 9 )

1 8 ( 4 3
。

9 0 )

1 5 ( 2 0
。

5 5 )

1 8 ( 2 9
。

0 3 )

2 5 ( 5 4
。

3 5 )

1 ( 1
。

6 1 )

2 3 ( 4 6
。

9 4 )

1 2 ( 4 8
。

0 0 )

1 6 ( 4 1
。

0 3 )

6 ( 3 7
。

5 0 )

3 ( 6
。

2 5 )

3 ( 8
。

8 2 )
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察 浊

锌 浊

A / G

丫
一

球蛋白

白 蛋 白

G P T

A K P

丫
一

G T

L D H

P T

F i b

T B

血 氨

A F P

H b s A g
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从表 2可见
,

各项试验的阳性率按代偿

期与失代偿期进行比较
,
结果差异非常显著

的有锌浊
、

T B
、

A / G
、 丫一球蛋自

、

G P T
、

白蛋白

及L D H七项
,

差异显著的有P T与 H bs A g两

项
。

由于L D H与 H ha A g 两项
,

总的阳性率

很低
,

所以
,

此两项差异意义不大
。 一

三
、

将表 2中 P成 0
.

力1或。。

仍> P > 0
.

01

的除了 L D H外的八项试验
,

以 其 均值按代

偿期与失代偿期进行比较
,

观察两组的差异

情况
,

其结果见表 3
。

表 3 代偿期和失代偿期各项试验结果均位比较

项 目
代 偿 期 失 代 偿 期

锌 浊

A G/
Y
一

球蛋白

白 蛋 白

G P T

L D H

T B

P T

异常值范围 (均值 )

1 2一 2 1 ( 1 5
。

4 )

0
。

6一 1
。

2 9 ( 1
。

0 4 )

2 0
。

2一 44
。

9 ( 2 7
。

8 )

3 3
。

1一 5 8
。

8 ( 5 2
。

2 8 )

3 5一 3 1 6 ( 9 1
。

5 8 )

6 8 4 ( 6 8 4 )

1
。

0一 1
。

6 8 ( 1
。

6 0 )

0
。

5一 1 3 ( 4
。

2 )

异常值范围 (均值 )

1 2一 3 1
。

1
、

( 1 7
。

4 )

0
。

4一 1
。

2 7 ( 0
。

8 8 )

2 0
。

2一 6 6
。

6 ( 3 4
。

8 )

2 3
。

2一 5 8
。

4 ( 4 2
。

29 )

3 5一 1 8 7 ( 7 3
。

5 7 )

5 3 0一 1 0 9 0 ( 6 7 2
。

2 )

1
。

0 4一 2 2 ( 4
。

8 7 )

0
。

5一 19 ( 5
。

9 8 )

t检验

P值

0
。

0 5 > P > 0
.

0 1
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从表 3 可见
,
将各项试验结果以其均值

进行代偿期与失代偿期比较
,

则 仅 Y
一

球 蛋

白
、

白蛋白及 T B三项差异非常显著
,

锌 浊

一项差异显著
。

四
、

由表 s中 P < o
。

0 1或 0
。

0 5> P ) 0价1

的试验项 目推算出总体均值 95 %可信限如表

4
。

从表 4 可见
,

肝硬化代偿期与失代偿期

锌浊
、
丫一

球蛋白
、

白蛋白及 T B四项总体均值

95 %可信限
,

锌浊稍有重叠
,

表明差异显著

外
,

其余三项均无重叠
,

表明 差 异 非常显

著
。

表 4 总体均位9 5 % 可信限

代偿期

锌 浊

Y
一

球蛋白

白 蛋 白

T B

1 4
。

2 7一 1 6
。

5 1

2 4
。

4 3一 2 9
。

1 0

4 8
。

9 7一 5 5
。

5 8

1
。

2 6一 1
。

9 4

失代偿期

1 6
。

3 5一 1 8
。

4 4

3 2
。

2 3一 3 7
。

4 7

4 0
。

1 3一 44
。

4 4

3
。

4 1一 6
。

3 3

讨 论

肝硬化均有不同程度的肝功能损害
,

一

且

损害程度与病情密切相关
。

在尚无特异的灵

敏的试验方法前
,

诊断肝硬化
,

估计其病情

发展及判断预后
,

还靠结合临床
,
将几项常

用肝功能试验给果进行综合分析
。

国内对肝

硬化的肝功能试验分析已有一些报道
,

但由

于病例选择的依据主要靠病史
、

症 状 及体

征
,
所以分析的结果难以认为十分可靠

。

我

们统计的 161 例肝硬化病例
,

均 系经手术探

查
、

肝穿组织学检查及尸解所证明
,

分析结

果应更具有价值
。

肝脏是功能复杂的器官
,

所以从不同角

度反映肝功能的试验方法很多
。

本文通过对

探查
、

病理确诊 161 例肝硬化常用 肝 功能试

验进行阳性率分析
,
代偿期与失代偿期试验

结果的阳性率比较
、

均值比较
、

总体均值 95 %

可信限的估计
,

显示在常用肝功能试验中
,

卜球蛋白
、

白蛋白
、

总胆红素定量及锌浊四

项
,

不但在肝硬化的阳性率高
,

且在肝硬化

代偿期与失代偿期的阳性率
、

均值差异显著

或非常显著
。

其次为 A / G及凝血酶元时间
。

本文 2 9例肝性昏迷患者中 23 例查 T B
,

其浓度

均升高
,
波动范围 卜 2~ 22 。好 d1

,

平 均 值

侧 . . . . . . . . . . . . . . .



2 5 4

6
.

77m g /d 1
。

B二幻 re p 等报道肝硬化患者低白

蛋白血症 5 6~ 1 0 0 %
、

高卜 球蛋白血症 90 ~

10 0 %
、

中度高胆红素血症 4 0 ~ 0 6% ( ` )。

白

氏等报道 30 例肝炎后肝硬化中2 6例血情胆红

素见不同程度升高
、

高卜球蛋白血症者 7 6
。

“

% (2 )
。

白蛋白仅由肝细胞制造
。

一

当 肝 损害

时
,

白蛋 白的合成
、

细胞内运输和释放发生

障障
,

引起血清内白蛋白减少
,

是肝硬化的

特征之一
。

肝细胞在胆红素代谢过程中起摄

取
、

结合
、

排泄的重要作用
。

白氏等报道
,

肝炎后肝硬化死亡病例出现黄疽者达 1 00 %
,

而存活病例也高达75 %
。

血清胆红素的水平

与肝炎后肝硬化患者肝组织学上的肝细胞坏

死及肝内寮胆病变有相关性 ()z
。

Y
一

球蛋白的

本质为抗体
,

与枯否氏细胞受损
、

肝解毒作用

下降
、

机体免疫功能改变有关
。

锌浊试验的

机理未明
,

是血清胶体稳定性试验的一种
,

当肝脏疾患时
,

蛋白质代谢障碍所致血清蛋

白质稳定性的改变
,

但对肝病并不具有特异

性
,

在其它可发生白蛋白减少
、

球蛋白或类

脂质增加的疾病
,

亦可呈阳性反应
。

因此
,

白蛋白
、

Y
一

球蛋白
、

总胆红素及锌浊试验主

要反映肝细胞及枯否氏细胞功能情沉
,
与肝

硬化的关系较密切
` 、

_ _
_

_

关于锌浊试验在屏硬化的诊断价值尚有

争论
。

段仲壁报道
,

认为絮
、

浊试验起了历

史性作用、 鉴于这些试验敏感性差
,

漏诊率

高 ; 反映肝功损害的特异性不强 , 异常结果

表达的意义不明确
,

而更加敏感的试验已普

遍开展
,

因此建议有条件的医院应放弃絮
、

浊试验作为常规的肝功检查
。

本文资料及江

正辉报道通过电子计算机就常用肝功能试验

对肝实质病变诊断价值的评价看
,

锌浊试验

反映肝功能灵敏
,

加之方法简便
,

我们认为

锌浊试验仍不失为反映肝功能比较有价值的

常用肝功能试验之一
,

可以保留
。

结 语

据 161 例经探查
、

病理确诊肝硬化肝功能

试验结果分析
,

丫
一

球蛋白
,

白蛋白
、

总胆红

素及锌浊等四项试验
,

为诊断肝硬化
,
估计

其病情发展及判断预后较灵敏
、

有价值的试

验
。

表 4 所列总体均值 95 %可信限数值
,
可

估计肝硬化程度的参考
。
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