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血管网快速吸收进入血循环，内膜局部浓度较外周 

血循环浓度高 1 000倍之多，更好地占据局部孕酮 

受体，抑制了雌激素受体 的合成，从而出现使用 

LNG-IUS后月经量减少，甚至闭经的现象。 

3．4 本研究中放置 LNG—IUS后 6个月所有患者血 

红蛋白浓度均上升，宫内膜厚度均降低，12个月后 

血红蛋白水平均恢复正常。本研究表明此类药物止 

血速度快，有较高的治疗效果，月经恢复情况良好， 

尤其是近期疗效明显。但同时也存在一些副作用， 

轻微头晕恶心、阴道点滴流血、阴道分泌物增多、面 

部色素沉着、体重增长、腹痛和性交出血等激素相关 

不良反应。由于本研究病例数少 、研究时间短以及 

存在一定的失访率，有待于进一步扩大样本量和深 

人研究，从而使资料数据更为可靠。 

综上所述，放置 LNG—IUS治疗围绝经期功能失 

调性子宫出血，可有效减少月经量，提高血红蛋白水 

平，具有经济、简便、不良反应少、近期疗效明显等特 

点，值得f临床推广。 
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[摘要】 目的 探讨结核抗体检测对于结核病的诊断价值。方法 选取2012-01～2014—05确诊的结核 

病患者 140例作为观察组，同期健康体检者140名作为对照组，应用抗酸染色法检出抗酸杆菌，并以金标法检 

测结核抗体。结果 观察组经抗酸染色法检查显示45例(32．14％)为抗酸杆菌阳性，经金标法检查显示 78 

例(55．71％)为阳性，后者的阳性率显著高于前者(P=0．000)；对照组经两种方法检测均呈阴性。结论 金 

标试剂检测结核抗体操作简便快捷，阳性检出率较快，能够作为结核病临床诊断的常规检查方法。 
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Clinical value of detection of tuberculosis antibody in the diagnosis of tuberculosis LIU Wei．Department of 

Clinical Laboratories，Qianshan Hospital，Liaoning 1 14000，China 

[Abstract] Objective To evaluate the clinical diagnostic values of detecting tuberculosis antibody in the di． 

agnosis of tubereulosis．Methods From January 2012 to May 2014，140 patients with tuberculosis were used as the 

observation group，140 healthy people as control group．The acid fast staining method was used for detecting acid fast 

baeiUi in the sputum and the gold—labeled method for detecting tuberculosis antibody in the blood．Results In the ob- 

servation group，45 cases(32．14％)were positive in the bacterial test，whereas 78 cases(55．7 1％)were positive for 
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the antibody．In the control group，no positive result was found in both tests．Conclusion The gold—labeled method 

of detecting tuberculosis antibody is a quick test with a hish positive detection rate，which is easy for performing and 

can be used as a clinical routine test． 

[Key words] Tuberculosis antibody； Tuberculosis disease； Gold labeled reagent； Diagnosis 

结核病主要是由结核菌(包括田鼠分枝杆菌、 

非洲分枝杆菌、牛分支杆菌以及结核分枝杆菌等) 

所致慢性传染性疾病，严重威胁着人们的健康⋯。 

近年来，结核病的发病率呈现上升趋势，提高临床对 

结核病的诊疗水平非常必要。抗酸染色法是传统检 

测结核病临床指标的经典方法，主要用于检测结核 

杆菌，对于结核病的诊断具有一定的价值。免疫金 

标记技术(金标法)是临床常用标记技术，主要是应 

用胶体金作为示踪标志物而进行抗原抗体的标记， 

准确率较高。本研究选取2012-01—2014-05我院就 

诊的 140例结核病患者作为研究对象，分析了结核 

抗体检测对于结核病的诊断价值，以期提高临床对 

该病的诊疗水平，现报道如下。 

1 资料与方法 

1．1 一般资料 选取2012-01～2014-05我院就诊 

的结核病患者 140例作为观察组，均符合临床诊断 

标准，均经细菌学检查确诊为菌阳或者菌阴肺结核， 

所有肺外结核菌经细菌学检查、临床检查以及病理 

学检查确诊。其中，男 92例，女48例，年龄 17～85 

(53．6±3．2)岁。选取同期健康体检者 140名作为 

对照组，其中男 86例，女 54例，年龄 20～79(51．5± 

3．7)岁。两组年龄及性别构成差异均无统计学意 

义(P>0．05)，具有可比性。 

1．2 方法 两组受试者均常规留取肺部深咳痰液， 

直接以涂片寻找抗酸杆菌检查法进行痰检，以抗酸 

染色法进行染色。常规采集受试者的血清标本，采 

用金标试剂法进行结核抗体检查，操作步骤以及结 

果判定方法均严格按照试剂说明书进行。结核抗体 

由海奥普生物医药有限公司提供，抗酸染色试剂为 

抗酸染色液。结核抗体诊断试剂盒由成都永安制药 

公司提供，由具有405 nm波长测度酶标仪检测，方 

法及步骤严格按照试剂盒说明书进行。 

1．3 评价指标 检查患者的结核抗体，并计算抗酸 

染色法的灵敏度、特异度、假阴性率、假阳性率。 

1．4 统计学方法 应用SPSS18．0统计学软件进行 

分析，计量资料以均数±标准差(露±s)表示，两组均 

数比较采用 检验；计数资料以率(％)表示，组间比 

较采用配对四格表 检验，P<0．05为差异有统计 

学意义。 

2 结果 

观察组患者经痰涂片后抗酸染色检查结核杆菌 

显示有45例为阳性，阳性检出率为32．14％；经金 

标法检出78例为结核抗体阳性，阳性率为55．71％。 

金标法检测结核抗体阳性率显著高于痰涂片法(P= 

0．ooo)。其敏感度为 51．28％，特异度为 91．94％， 

阳性预测值为 88．89％，阴性预测值为60．00％。见 

表 1。 

表 1 结核抗体与结核杆菌检测结果比较[n(％)] 

3 讨论 

3．1 结核病的诊断方法 目前，临床检查结核病的 

方法主要有影像学检查 、实验室检查以及纤维支气 

管镜检查等。细菌学检查具有较高的特异性，一度 

被视为结核病临床诊断的“金标准” J。因此 ，临床 

主要是通过综合判断患者的临床表现、细菌学检查 

痰结核菌以及影像学表现等进行结核病的诊断。但 

由于结核病患者的临床表现复杂多样，临床检查尤 

其是对于痰菌阴性患者，需要配合血清抗体、纤维支 

气管镜以及 CT等多种检查方法进行诊断 J。结核 

菌的生长速度较为缓慢，部分患者无痰、少痰或者标 

本采集方法不当等，均将导致结肺结核痰菌涂片检 

查的阳性率降低。既往研究表明，肺结核痰菌涂片 

检查的阳性率在 20％ ～40％左右 J，与本研究中的 

32．14％相符。应用细菌培养法能够在一定程度上 

提高阳性检出率，但由于培养法耗时较长，约需6— 

8周才能够获得检查结果，且阳性率仍不及50％，导 

致结核病的早期诊断难度较大 J。 

3．2 结核病血清抗体检测的价值分析 近年来，随 

着纯化实验室技术的发展以及结核分支杆菌的几种 

特异性抗原被发现，血清抗体检验逐渐应用于结核 

病的临床诊断中 J。尤其是对于经涂片检查显示 

为阴性或者无痰者，通过检查血清结核抗体，能够减 

少或者避免因标本采集不易或者采集不规范所致假 

阴性，显著提高结核病的阳性检出率。本研究中，观 
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察组患者在痰涂片检查抗酸杆菌的同时应用金标法 

进行结核抗体检查，结果显示，结核抗体检查的阳性 

检出率达55．71％，相比于痰涂片检查的32．14％显 

著提高，证实了结核抗体检查能够提高结核病的诊 

断率。此外，血清结核抗体检查操作简便、结果判定 

快速、阳性率相对较高，对于结核病的临床诊断以及 

治疗决策具有重要指导意义 。但血清抗体检测 

仍然存在假阳性以及假阴性等问题。导致假阴性的 

原因可能是患者 的机体免疫功能较低，血清中 

TB2Ab的浓度较低而无法检测出来；血清中存在免 

疫复合物，影响检测结果；抑或患者的免疫水平存在 

个体化差异，在感染初期，血液中结核抗体的生成正 

处于“窗口期”而无法被检出。导致假阳性的原因 

可能是感染自然结核菌后 ，体内产生一定的抗体而 

被检出；在亚临床结核感染状态下也可能导致检测 

结果呈假阳性；血清中具有相关抗原以及决定簇存 

在，并发生特异性结合等引起；患者有结核病史或者 

有卡介苗接种史，进展至钙化状态；检查技术误差在 

假阳性结果中也具有不可忽略的作用。 

综上所述，金标法检测血清结核抗体操作简便 

快速，对于结核病的临床诊断鉴别以及治疗决策具 
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有重要辅助意义 ，结核传统诊断方法例如临床表 

现、痰涂片与培养、影像学检查等能够有效提高诊断 

准确率，具有良好的临床应用价值。 
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[摘要] 目的 总结腹腔难控性大出血的临床救治经验。方法 对8例腹腔难控性大出血应用纱垫填 

塞损伤控制外科技术救治方案。结果 8例腹腔难控性大出血患者均有效止血手术存活。术后 36～72 h取 

出纱垫，元再出血发生。结论 纱垫填塞损伤控制外科技术救治腹腔难控性大出血有效，是基层医护人员易 

掌握的应急抢救技术。 

[关键词] 纱垫填塞； 大出血 ； 损伤控制外科技术 
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The application of gauze packing in intraperit0neal persistent massive hemorrhage PAN Cuan—ning，OU 

Qiang，WEl Yi．Department of General Surgery，the PeopleI s Hospital ofLuocheng Mulao Autonomous County，Guangxi 

546499，China 

[Abstract] Objective To explore the clinical experience of treatment for intraperitoneal persistent massive 


