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血清多项指标联合检测对乳腺癌的鉴别诊断
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　　[摘要]　目的:血清肿瘤抗原153(CA153)、糖类抗原125(CA125)、癌胚抗原(CEA)、降钙素和铁蛋白等指

标联合检测对乳腺癌的鉴别诊断和预后评估作用。方法:对2016-06—2018-06就诊的250例女性患者进行研究,
根据研究对象健康状态与确诊疾病分为正常组、乳腺炎组、乳腺增生组、乳腺纤维瘤组、乳腺癌组,每组50例。检

查5组患者年龄、乳房疾病史、文化程度、病理分期指标的差异和血清中的CA125、CA153、CEA、铁蛋白、降钙素,
观察并比较这5项肿瘤标志物对5组患者中表达含量的统计学差异,应用回归分析方法分析各肿瘤标记物对乳

腺癌患者疾病复发或疾病转移的综合影响。结果:5组患者年龄、乳房疾病史、文化程度、病理分期指标的差异无

统计学意义(P>0.05);通过对5组患者多项血清生化指标含量的比较,发现 CA125、CA153、铁蛋白指标的差异

有统计学意义(P<0.05);由血清多项生化指标联合检测对乳腺癌组患者疾病复发和转移的评估作用可以看出,
乳腺癌患者复发情况 CA125、CA153、铁蛋白指标的差异有统计学意义(P<0.05);转移情况患者 CA125、

CA153、CEA、铁蛋白指标的差异有统计学意义(P<0.05)。结论:CA125、CA153、CEA、铁蛋白、降钙素联合检测

可以提高对乳腺癌的鉴别诊断和预后评估的特异性和敏感性。
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Roleofserummulti-indexcombineddetectionindifferentialdiagnosis
andprognosisevaluationofbreastcancer
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Abstract　Objective:Toinvestigatetheroleofcombineddetectionofserumtumorantigen153(CA153),car-
bohydrateantigen125(CA125),carcinoembryonicantigen(CEA),calcitoninandferritinindicatorsinthedifferenti-
aldiagnosisandprognosisevaluationofbreastcancer.Method:FromJune2016toJune2018,250womenadmitted
toShaoguanFirstPeople'sHospitalweredividedintonormalgroup,mastitisgroup,mammaryglandhyperplasia
group,mammaryfibroidsgroupandbreastcancergroupaccordingtotheirhealthstatusanddiagnoseddiseases,

with50casesineachgroup.CheckthefivegroupobjectsAge,breastdiseasehistory,educationlevel,thepathologi-
calstagingindexandserumlevelsofCA125,CA153,CEA,ferritinandcalcitoninofallpatientswerecollected,the
expressionlevelsofthefivetumormarkerswerecompared,andthecomprehensiveeffectofeachtumormarkeron
breastcancerdiseaserecurrenceormetastasiswasanalyzedusingregressionanalysis.Result:Therewasnostatis-
ticallysignificantdifferenceinage,breastdiseasehistory,educationlevelandpathologicalstagingofthefivegroups
(P>0.05).Bycomparingthecontentsofmultipleserumbiochemicalindexesinthefivegroups,thedifferencesof
CA125,CA153andferritininthefivegroupswerestatisticallysignificant(P<0.05).Bymultipleserumbiochemi-
calindexescombineddetectionofdiseaserecurrenceandmetastasisinpatientswithbreastcancergroup,itcanbe
seenthatthedifferencesofrecurrenceindexesCA125,CA153andferritininpatientswithbreastcancerweresta-
tisticallysignificant(P<0.05).ThedifferencesofCA125,CA153,CEAandferritininmetastaticpatientswere
statisticallysignificant(P<0.05).Conclusion:CombineddetectionofCA125,CA153,CEA,ferritinandcalcitonin
couldimprovethespecificityandsensitivityofdifferentialdiagnosisandprognosisevaluationofbreastcancer.
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　　乳腺癌是临床诊疗中女性最为常见的肿瘤疾

病之一,主要指的是好发于乳腺癌腺上皮组织的恶

性肿瘤,具有较高的发病率,近年发病率更是逐年

上升。近年来,关于乳腺癌治疗的研究成为当代重

要的健康问题,在大多数有关乳腺癌的治疗研究

中,其临床疗效一直被众多学者视为首要解决任

务。多项研究调查结果表明〔1〕,血清肿瘤标志物对

乳腺癌具有较为准确的诊断价值,且检查方法简单

易行被大多数学者接受。采用电化学发光法检测

乳腺癌患者血清中的肿瘤标志物已经逐渐引起了
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越来越多人的关注〔1-2〕。临床常用于乳腺癌诊断和

监测的检验项目是肿瘤抗原153,但还有不到15%
的早期乳腺癌患者和25.7%~75.6%的晚期乳腺

癌患者的结果为阳性〔2〕。虽然降钙素、铁蛋白、癌
胚抗原等也可辅助诊断乳腺癌,但是单独指标检测

的特异性和敏感程度都比较低,具有一定局限

性〔2〕。考虑到不同指标单独检测乳腺癌均有一定

误诊和漏诊缺陷,本文旨在通过联合多项生化指标

的检测,来综合诊断、评估乳腺癌患者患病情况及病

情严重程度,以及为早期开展临床干预提供依据。

1　资料与方法

1.1　研究对象

2016-06—2018-06我院就诊的250例女性进

行研究,根据对象健康状态与确诊疾病分为正常

组、乳腺炎组、乳腺增生组、乳腺纤维瘤组、乳腺癌

组,每组50例。5组对象均无肝脏、肾脏、心血管、
乳腺等疾病及先天性疾病史,剔除其他恶性肿瘤,
年龄30~50岁。乳腺炎组均为急性乳腺炎患者,
诊断根据患者病史(常为哺乳期女性)、临床症状

(早期乳房出现胀肿或疼痛,处理不及时乳房疼痛

加剧,出现急性炎症表现)、彩超结果(穿刺抽出脓

液)进行综合诊断。乳腺增生、乳腺纤维瘤的诊断

根据患者症状和临床检查加以证实。乳腺癌确诊

则经病理组织学或细胞学证实,采用美国癌症联合

会(AmericanJointCommitteeonCancer,AJCC)
和国际抗癌联盟(UnionforInternationalCancer

Control,UICC)联合制定的 TNM 标准(2009)进行

分期〔3〕。5组患者年龄、乳房疾病史、文化程度、病
理分期指标的差异无统计学意义(P>0.05),见
表1。
1.2　方法

所有 乳 腺 癌 患 者 均 在 清 晨 空 腹 情 况 下 抽

取4ml静脉血,4000r/min离心10min分离其

血清,排除脂浊、溶血标本。CA125、CA153、CEA、
铁蛋白、降钙素检测指标采用化学发光法检测,均
用德国罗氏进口原装试剂,应用罗氏 E601化学发

光分析仪进行检测,所有操作程序严格遵循说明书

执行。各类肿瘤标志物阳性界定标准为:CA125含

量大 于 35.0 U/mL,CA153 含 量 大 于 35.4 U/
mL,CEA含量大于5.1ng/mL。
1.3　统计学分析

采用统计软件SPSS18.0建立数据库并分析,
正态分布计量资料以■x±s表示,多组之间比较用

独立样本F 检验,两组比较用独立样本t检验。以

对象疾病情况、乳腺癌复发情况、乳腺癌转移情况

分别为因变量,以各影响因素为自变量,拟合多元

回归方程进行综合分析。以P<0.05为差异有统

计学意义。

2　结果

2.1　5组对象多项血清生化指标含量的比较

5组对象 CA125、CA153、铁蛋白3项指标比

较,差异有统计学意义(P<0.05),见表2。

表1　5组患者基本情况 例,■x±s

组别 年龄/岁
乳房疾病史

无 有

文化程度

初中及以下 高中及以上

病理分期

Ⅰ期 Ⅱ期 Ⅲ期 Ⅳ期

正常组 47.93±3.99 37 13 21 29 23 9 11 7
乳腺炎组 47.48±3.03 34 16 25 25 26 12 8 4
乳腺增生组 47.73±3.66 36 14 28 22 29 11 7 3
乳腺纤维瘤组 47.18±3.32 33 17 27 23 24 10 10 6
乳腺癌组 47.62±3.09 30 20 22 28 23 13 7 7

χ2/t 0.462 1.635 1.852 1.084
P 0.585 0.628 0.419 0.375

表2　5组对象多项血清生化指标含量的比较 ■x±s

血清生化指标 正常组 乳腺炎组 乳腺增生组 乳腺纤维瘤组 乳腺癌组 F P
CA125 20.34±3.27 26.28±6.54 26.95±5.47 35.82±7.18 45.73±5.29 7.247 0.000
CA153 17.26±2.49 25.64±3.25 29.18±5.63 42.64±6.04 52.37±4.29 5.643 0.000
CEA 2.76±1.05 2.92±1.37 2.86±1.47 2.54±1.08 2.73±1.26 0.492 0.509
铁蛋白 35.73±2.64 42.59±5.21 49.61±7.29 75.68±11.39 102.64±21.57 18.279 0.000
降钙素 1.02±0.27 1.23±0.24 1.79±0.76 1.55±0.48 1.63±0.54 0.725 0.641

2.2　血清多项生化指标联合检测对疾病的鉴别诊

断作用

以疾 病 情 况 为 因 变 量,以 CA125、CA153、

CEA、铁蛋白、降钙素含量为自变量,拟合多分类

Logistics回归方程,方程有统计学意义(Wald=
31.456,P<0.05),各指标对疾病情况影响大到小
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依次为:铁 蛋 白 (OR =13.821)、降 钙 素 (OR =
12.852)、CA153(OR =11.302)、CA125(OR =
10.633)、CEA(OR=9.625),见表3。
2.3　血清多项生化指标联合检测对乳腺癌组患者

疾病复发和转移的评估作用

乳腺癌患者复发情况 CA125、CA153、铁蛋白

指标的差异有统计学意义(P<0.05);转移情况患

者CA125、CA153、CEA、铁蛋白指标的差异有统计

学意义(P<0.05),见表4。
2.4　乳腺癌复发和转移影响因素的回归分析

以乳腺癌复发情况或乳腺癌转移情况为因变

量,以乳腺癌复发情况、CA125、CA153、CEA、铁蛋

白、降钙素为自变量,拟合的两个Logistics回归方

程均有统计学意义。影响乳腺癌复发的影响因素

依次 为:CA153(OR =11.308)、降 钙 素 (OR =
11.084)、CEA(OR =10.309)、铁 蛋 白 (OR =
9.283)、CA125(OR=9.187)。影响乳腺癌转移的

影响因素依次为:降钙素(OR=5.349)、CEA(OR
=5.209)、铁 蛋 白 (OR =4.173)、CA125(OR =
3.684)、CA153(OR=3.147),见表5。

表3　血清多项生化指标联合检测对疾病的鉴别诊断作用 ■x±s

变量名 内容 相关性 B S.E OR P Exp(B)

因变量 疾病情况

自变量 CA125 0.762 1.852 0.635 10.633 0.000 4.639
CA153 0.854 2.301 0.482 11.302 0.000 4.581
CEA 0.589 0.965 0.634 9.625 0.000 5.637
铁蛋白 0.847 1.335 0.327 13.821 0.000 4.635
降钙素 0.896 1.635 0.965 12.852 0.000 5.608

　　注:相关性是指因变量和自变量进行Spearson相关性分析的相关系数。

表4　乳腺癌组患者疾病复发和转移情况对其多项生化指标含量的影响 ■x±s

血清生化指标
复发情况

复发 未复发 F(P)
转移情况

转移 未转移 F(P)

CA125 47.95±7.08 43.24±6.10 3.624(0.000) 52.86±8.18 43.85±4.26 2.634(0.000)

CA153 60.26±7.85 54.68±5.37 2.109(0.000) 59.13±7.02 51.47±6.19 3.964(0.000)

CEA 2.95±1.07 2.48±1.32 0.638(0.348) 4.26±1.59 2.51±1.08 1.508(0.000)

铁蛋白 129.64±27.68 112.85±20.51 3.527(0.000) 138.25±6.33 109.84±17.20 1.649(0.000)

降钙素 1.05±0.18 1.42±0.29 0.600(0.228) 1.92±0.74 1.55±0.31 0.715(0.419)

表5　乳腺癌复发影响因素的回归分析 ■x±s

变量名 内容 B S.E Wald P OR
因变量 乳腺癌复发情况

自变量 CA125 1.638 0.876 7.485 0.000 9.187
CA153 0.948 0.762 7.638 0.000 11.308
CEA 1.120 0.732 5.149 0.000 10.309
铁蛋白 0.916 0.689 5.934 0.000 9.283
降钙素 1.305 0.718 6.337 0.000 11.084

因变量 乳腺癌转移情况

自变量 CA125 1.669 0.574 14.698 0.000 3.684
CA153 1.854 0.476 15.647 0.000 3.147
CEA 1.763 0.559 17.308 0.000 5.209
铁蛋白 1.730 0.543 14.771 0.000 4.173
降钙素 1.964 0.620 15.208 0.000 5.349

3　讨论

乳腺癌是女性常见的恶性肿瘤,据有关调查显

示其死亡率 占 肿 瘤 总 死 亡 人 数 的 14.2%〔4〕,约

40%~50%乳腺癌患者在4~5年内转移复发或死

亡,而乳腺癌治疗失败或预后不良的主要原因是其

局部复发或远处转移。而提高疗效,延长乳腺癌患

者生存期的关键是早期发现复发转移灶并及时

治疗〔5〕。
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血清肿瘤标志物是机体对肿瘤的生长产生反

应而分泌或者由肿瘤细胞分泌的物质,虽然肿瘤标

志物不是恶性肿瘤的特异产物,但它在恶性肿瘤中

表达显著提高〔6〕。目前,能达到理想的生物标志物

标准的肿瘤标志物还没在乳腺癌中找到,因此多种

标志物联合检测对提高肿瘤的诊断率有着重要的

意义。CA125最先发现于卵巢癌患者的外周血液

之中,其高表达与卵巢癌的发生有着密切的关系,
但随着研究的进一步深入,发现 CA125是一种广

谱的标志物,多种肿瘤的发生也与其相关。CA153
由乳腺癌细胞产生,在乳腺癌中的阳性表达率为

22.6%~40.3%〔7-9〕。Dowling等〔10〕的研究结果表

明,CA153水平与乳腺癌患者临床分期、癌组织有

无淋巴结转移等存在一定关系。CA153水平异常

增高的乳腺癌患者其数值在术后均明显下降,趋近

于正常参考范围;而术后复发患者多再度升高。
CEA是具有人类胚胎抗原决定族的酸性糖蛋白,
在乳腺 癌 诊 断 和 预 后 评 估 方 面 已 应 用 了 近 30
年〔11〕,其 阳 性 率 在 乳 腺 癌 中 为 15.1% ~
57.9%〔12-13〕,除此之外,CEA 在反映乳腺癌进展程

度方面也有重要作用。
有研究指出,乳腺癌患者筛查特异性和敏感性

最好的指标是 miR-598-3p〔14-15〕,但是本研究中并

未纳入该项指标,需要在后续研究中加以完善。血

清铁蛋白是广泛存在多种组织细胞中的一种物质,
主要参与铁离子的合成与代谢。近年发现许多恶

性肿瘤都可合成和分泌铁蛋白,导致血清铁蛋白水

平异常升高〔16-17〕。同时CEA还可以作为一种经久

不衰的肿瘤标志物,最先在附睾组织中发现,是具

有免疫保护作用的蛋白酶抑制剂家族,多项研究表

明其是乳腺癌的肿瘤标志物及预后监测指标〔18〕。
血清降钙素是哺乳动物甲状腺滤泡旁 C细胞分泌

的一种激素,乳腺癌引起的内分泌综合征可导致其

异常升高。乳腺癌在发生骨转移时,降钙素升高尤

为明显〔18〕。
本次研究显示,CA125、CA153、铁蛋白在乳腺

癌患者中有高表达,明显差异于正常组,这与国内

学者报道基本一致,差异有统计学意义;乳腺癌患

者复发情况 CA125、CA153、铁蛋白指标的差异有

统计学意义;转移情况患者 CA125、CA153、CEA、
铁蛋白指标的差异有统计学意义;在血清多项生化

指标联合检测对疾病的鉴别诊断和血清多项生化

指标联合检测对乳腺癌疾病复发和转移情况两项

研究中,CA125、CA153、铁蛋白、降钙素差异均具

有统计学意义。综上,本次研究结果表明 CA125、
CA153、CEA、铁蛋白、降钙素联合检测对乳腺癌的

鉴别诊断和预后评估有重要的意义,值得临床普遍

推广。
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不同种类血浆在儿童急性肝衰竭患者血浆置换中
疗效的比较

王雅茹1　王星1　王晓卫1　李萌1

1南京医科大学附属儿童医院输血科(南京,210008)
通信作者:王星,E-mail:1792453083@qq.com

　　[摘要]　目的:通过比较普通冰冻血浆(FP)、新鲜冰冻血浆(FFP)、普通冰冻血浆和新鲜冰冻血浆混合(FP
+FFP)在儿童急性肝功能衰竭血浆置换(PE)中的凝血功能和生化指标,评价FP在急性肝功能衰竭患儿血浆置

换中的应用价值。方法:回顾分析59例因急性肝功能衰竭进行PE治疗的患儿临床资料,分为FP置换组(9例),

FFP置换组(26例),FP+FFP置换组(24例),比较3组患儿PE治疗前和治疗后的凝血功能和生化指标的差异。
结果:3组患儿在PE治疗前凝血功能和生化指标组间比较差异无统计学意义(P>0.05);3组患者在PE治疗后

凝血功能和生化指标组间比较差异无统计学意义(P>0.05);患者治疗前后效果组内比较差异有统计学意义(P
<0.05),而组间治疗效果差异无统计学意义。结论:在FFP短缺时,FP可以部分或全部代替FFP对急性肝功能

衰竭患者进行PE治疗。
[关键词]　普通冰冻血浆;新鲜冰冻血浆;急性肝功能衰竭;血浆置换
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Comparisonofeffectsofdifferentplasmatypesonplasmaexchange
inchildrenwithacuteliverfailure

WANGYaru　WANGXing　WANGXiaowei　LIMeng
(DepartmentofBloodTransfusion,Children'sHospitalAffiliatedtoNanjingMedicalUniversi-
ty,Nanjing,210008,China)
Correspondingauthor:WANGXing,E-mail:1792453083@qq.com

Abstract　Objective:Tocomparethecoagulationfunctionandbiochemicalindicatorsofnormalfrozenplasma
(FP),freshfrozenplasma(FFP),normalfrozenplasmaandfreshfrozenplasma(FP+FFP)inchildrenwithacute
liverfailureplasmaexchange(PE),andevaluatethevalueofFPinplasmaexchangeinchildrenwithliverfailure.
Method:Theclinicaldataof59patientswithPEduetoliverfailurewereretrospectivelyanalyzed.Theyweredivid-
edintoFPreplacementgroup(n=9),FFPreplacementgroup(n=26),FP+FFPreplacementgroup(n=24),and
threegroupsofchildren.ThedifferencesincoagulationfunctionandbiochemicalparametersbetweenbeforePE
treatmentandafterPEtreatmentwerecompared.Result:Therewerenosignificantdifferencesbetweenthethree
groupsinthecoagulationfunctionandbiochemicalindexbeforePEtreatment(P>0.05).Therewasnosignificant
differencebetweenthethreegroupsinthecoagulationfunctionandbiochemicalindexafterPEtreatment(P>
0.05),thepatientsintheeffectgroupbeforeandaftertreatmentwerestatisticallysignificant(P<0.05),sothe
differenceintreatmenteffectwasnotstatisticallysignificant.Conclusion:IntheabsenceofFFP,FPcanpartiallyor
completelyreplaceFFPforPEtreatmentinpatientswithliverfailure.

Keywords　ordinaryfrozenplasma;freshfrozenplasma;acuteliverfailure;plasmaexchange

　　肝衰竭是由物理、化学等各种因素引起大量的

肝细胞损伤,导致肝脏的合成、代谢、凝血以及生物

转化等功能急剧恶化,出现以黄疸、肝肾综合征、肝
性脑病等临床表现〔1-3〕。在我国,肝衰竭患者多由

肝炎病毒、药物等肝毒性物质引起,儿童肝衰竭也

可见于遗传代谢性疾病,病情通常危重,死亡率也
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