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多指标检测在结核性胸腔积液诊断中的应用 

刘 娟 

甘肃省庆阳市人民医院  甘肃庆阳 

【摘要】目的 针对多指标检测在结核性胸腔积液诊断中的应用价值进行分析。方法 2021 年 3 月到 2022 年

3 月期间，对到本院进行胸腔积液治疗的 204 例患者进行研究，根据患者病理检查结果，将其分为良性组和恶性

组。其中，良性组共 102 例，恶性组共 102 例，对比不同胸腔积液样本检测阳性结果以及单一指标检测和多指标

联合检测的诊断效果。结果 恶性组和良性组胸腔积液样本检测阳性结果中恶性组胸腔积液 IFN-γ、ADA 指标低

于良性组，CEA、CA125、SF 指标高于良性组，多指标联合检测的特异度、敏感度以及准确性高于单一指标检测

结果（p&lt;0.05）。结论 针对多指标检测在结核性胸腔积液诊断中具有良好的应用价值，通过分析不同指标之

间的阳性检出率，能够进一步分析患者结核性胸腔积液是否存在恶性病变，通过多指标联合检测能够为临床治疗

提供有效的参考依据。 
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Application of multi index detection in the diagnosis of tuberculous pleural effusion 
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【Abstract】 Objective: To analyze the application value of multi index detection in the diagnosis of tuberculous 
pleural effusion. Methods: From March 2021 to March 2022,204 patients who received pleural effusion treatment in our 
hospital were studied, and they were divided into benign group and malignant group according to the pathological 
examination results. Among them, there were 102 cases in benign group and 102cases in malignant group. The positive 
results of different pleural effusion samples and the diagnostic effects of single indicator test and multiple indicator 
combined test were compared. Results: The positive results of pleural effusion samples in nausea group and benign 
group were IFN in malignant group- γ, ADA index was lower than that of benign group, CEA, CA125，SF index was 
higher than that of benign group, and the specificity, sensitivity and accuracy of combined detection of multiple 
indicators were higher than that of single indicator (p&lt;0.05). Conclusion: In view of the good application value of 
multi index detection in the diagnosis of tuberculous pleural effusion, by analyzing the positive detection rate among 
different indicators, we can further analyze whether there are malignant lesions in patients with tuberculous pleural 
effusion, and through multi index joint detection, we can provide effective reference for clinical treatment. 
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在临床上导致患者产生胸腔积液的原因有很多种，

常见的致病因素主要与患者患有肿瘤、结核病等。在

结核性胸腔积液患者中，由于患者良恶性病理相似，

在对其病情进行临床诊断时区分度不大，导致临床诊

断难度较大，不利于患者开展临床治疗和进行后期干

预。目前，在临床上主要采用胸膜组织活检对患者病

情进行诊断，但是该诊断方法具有创伤性，对患者造

成的损伤较大，为了能够有效降低对患者的影响，通

过临床研究表面，联合 IFN-γ、ADA、CEA、CA125 等
指标对患者的胸腔积液进行检测具有一定的应用价值
[1-2]。因此，本文主要针对多指标检测在结核性胸腔积

液诊断中的应用价值进行分析。其中，研究报告如下： 
1 资料与方法 
1.1 一般资料 
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采用回顾性分析方式，对 2021 年 3 月到 2022 年 3
月期间到本院进行胸腔积液治疗的 204 例患者进行研

究，根据患者病理检查结果，将其分为良性组和恶性

组。其中，良性组共 102 例，54 例为为男性患者，48
例为女性患者，患者年龄均值为（51.98+11.78）岁；

恶性组共 102 例，57 例为为男性患者，45 例为女性患

者，患者年龄均值为（50.88+11.39）岁。 
纳人标准：（1）患者通过病理学均被确诊为结核

性胸腔积液。（2）患者及其家属知晓本次研究，并签

署相关的知情确认书。（3）本研究经本院伦理研究委

员会讨论通过。排除标准：（1）患有其他重大疾病；

（2）器官严重衰竭；（3）资料不全；（4）精神异常，

不配合者。具有可比性（p&gt;0.05）。 
1.2 方法 
对恶性组和良性组两组患者进行胸腔积液 IFN-γ、

ADA、CEA、CA125 各项指标检测。在检测过程中，

第一，样本采集：采用胸腔穿刺的方式，抽取患者 5Z～
10mL 的胸腔积液，并将其分为 2 等份，分别装入肝素

抗凝管和普通试管中；第二；电化学发光法检测：将

普通试管中的胸腔积液样本进行电化学发光法检测，

对 CEA、CA125 指标进行分析；第三，酶比色法检测：

将抗凝试管中的胸腔积液样本放在自动离心仪上进行

离心操作，并取处理好的样本的上层清液利用酶比色

法检测其中的 ADA 水平；第四，酶联免疫吸附法：对

胸腔积液样本的中 IFN-γ水平进行检测和分析；第五，

采用放射免疫双抗原法对 SF 进行检测。 
1.3 观察指标 
对比不同胸腔积液样本检测阳性结果以及单一指

标检测和多指标联合检测的诊断效果。其中，（1）不

同胸腔积液样本检测阳性结果主要比较恶性组和良性

组 IFN-γ、ADA、CEA、CA125 指标。（2）单一指标

检测和多指标联合检测的诊断效果通过比较不同检测

时各项指标的特异度、敏感度以及准确性。 
1.4 统计学方法 
将数据纳入 SPSS19.0 统计软件中进行分析，计数

资料比较采用 χ2 比较，以率（%）表示，计量资料比

较采用 t 检验，并以（ x s± ）表示，若（P＜0.05）则

差异显著，有统计学意义。 
2 结果 
2.1 对比不同胸腔积液样本检测阳性结果 
在本次研究中，恶心组和良性组胸腔积液样本检

测阳性结果中恶性组胸腔积液 IFN-γ、ADA 指标低于

良性组，CEA、CA125、SF 指标高于良性组。其中，

具体数据见表 1： 

表 1  对比不同胸腔积液样本检测阳性结果 

组别 例数 IFN-γ（ng/L） ADA（ng/mL） CEA（ng/mL） SF（ug/L） CA125（ng/mL） 

良性组 102 473.23±11.56 51.23±11.21 10.56±3.12 126.43±2.14 65.78±11.66 

恶性组 102 81.23±12.34 17.45±5.34 88.52±27.78 210.34±7.56 188.34±37.89 

t - 11.231 10.453 13.131 13.131 12.264 

p - 0.001 0.001 0.001 0.001 0.001 

注：恶性组与良性组相比较，p&lt;0.05 
 
2.2 对比单一指标检测和多指标联合检测的诊断

效果 
在本次研究中，单一指标检测时 IFN-γ 特异度为

85.29%（87/102）、ADA 特异度为 79.41%（81/102）、

CEA 特异度为 70.59%（72/102）、CA125 特异度为 82.35%
（84/102），SF 特异度为 70.59%（72/102）；多指标

联合检测特异度为 97.06%（99/102），χ2=10.232，
p=0.001&lt；0.05；单一指标检测时 IFN-γ 敏感度为

85.29%（87/102）、ADA 敏感度为 85.29%（87/102）、

CEA 敏感度为 82.35%（84/102）、CA125 敏感度为 47.06%
（48/102），多指标联合检测敏感度为 97.06%（99/102），
SF敏感度为 82.35%（84//102）；χ2=10.419，p=0.001&lt；

0.05。单一指标检测时 IFN-γ 准确度为 85.29%
（174/204）、ADA 准确度为 82.35%（168/204）、CEA
准确度为 76.47%（156/204）、CA125 准确度为 64.71%
（132/204），SF 准确度为 85.29%（174/204），多指

标联合检测准确度为 97.06%（198/204），χ2=10.653，
p=0.001&lt；0.05。 

3 讨论 
胸膜腔介于人体胸膜脏层与壁层之间，当人体的

各项组织器官处于正常状态时，体内胸膜腔内积液的

吸收和产生均处于一种较为平稳的状态[3]。但是，当人

体各项组织器官发生病变时，体内胸膜腔的润滑液体

在分泌时会出现不正常增多现象，且吸收能力降低，
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从而导致人体胸膜腔内出现大量多余的积液。一般而

言，在临床上引发患者发生胸腔积液的原因主要与结

核性胸膜炎、恶性肿瘤等疾病有关[4]。尤其是结核性胸

水分为良性和恶性，由于区分度较小两者之间的鉴别

存在一定的难度，导致在临床上存在误诊的情况，从

而不利于医生对患者进行临床治疗和预后。为了能够

提高对胸腔积液患者的治疗效率，准确判断患者胸腔

积液的良恶性病变情况，在临床上通过对患者胸腔积

液中 IFN-γ、ADA、CEA、CA125、SF 等肿瘤标志物

的水平和含量进行检测，能够提高胸腔积液良恶性鉴

别效率[5]。 
IFN-γ、属于一种干扰索，其含量与细胞免疫功能

有十分紧密的联系，当患者胸腔积液中 IFN-γ 水平升

高时证明其活性增强，患者病情为良性的可能性较高。

ADA 为腺苷脱氨酶，在结核性胸腔积液患者中释放的

ADA 更多。CEA 属于癌胚抗原，当机体处于正常状态

时，胸腔积液中的 CEA 含量较少。CA125 属于一种糖

蛋白，存在与人体胸膜细胞表面，当机体处于正常状

态时其含量较少，当 CA125 异常增高时，证明患者胸

腔积液中 CA125 异含量增加，存在恶性病变的可能性

增加[6]。在本次研究中，通过对患者的胸腔积液进行取

样后，对其开展电化学发光法检测对 CEA、CA125 指
标进行分析，采用酶比色法检测对 ADA 水平进行分析，

利用酶联免疫吸附法对 IFN-γ 水平进行分析后，能够

有效鉴别结核性与恶性胸腔积液，在临床上具有较高

的应用价值[7]。根据研究结果显示，恶性组和良性组胸

腔积液样本检测阳性结果中恶性组胸腔积液 IFN-γ、
ADA 指标低于良性组，CEA、CA125、SF 指标高于良

性组，由此可见通过分析患者胸腔积液中 IFN-γ、ADA、

CEA、CA125、SF 等肿瘤标志物的水平和含量能够有

效鉴别患者胸腔积液的良性和恶性情况，对患者的病

情能够做出有效的判断。同时，为了能够进一步提高

患者的诊断效率，在对患者胸腔积液中 IFN-γ、ADA、

CEA、CA125、SF 等肿瘤标志物的水平和含量进行检

测和分析过程中，通过采用多指标联合检测的方式，

其特异度、敏感度以及准确性高于单一指标检测结果，

由此可见，在诊断过程中采用多指标检测在结核性胸

腔积液诊断中具有良好的应用价值[8-9]。在本次研究中，

相关数据指标与赖正涛[10]医生的研究结果基本一致，

证明本次研究数据结果具有一定参考价值。 
综上所述，对患者胸腔积液中 IFN-γ、ADA、CEA、

CA125、SF 等肿瘤标志物的水平和含量进行检测和分

析能够对患者病情进行有效判断，同时通过采用多指

标检测的方式，其效果明显由于单一检测指标，采用

多指标检测方式在结核性胸腔积液诊断中具有良好的

应用价值。因此，通过多指标联合检测能够为临床治

疗提供有效的参考依据，该检测方法在临床医学中值

得推广和应用。 
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