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摘要 目的：探讨肺癌患者血清及胸腔积液中的糖蛋白抗原 19-9（CA19-9）、鳞状细胞癌抗原（SCC-Ag）和细胞角蛋白 19 片段

（CYFRA21-1）对肺癌的诊断意义。方法：选取 2016年 1月到 2017年 6月在我院接受治疗的肺癌患者 67例作为肺癌组，另选取

我院同期收治的肺良性病变患者 55例纳入良性病变组。采用电化学发光法检测并对比两组患者血清及胸腔积液中的 CA19-9、

SCC-Ag和 CYFRA21-1水平，比较所有研究对象血清及胸腔积液中 CA19-9、SCC-Ag和 CYFRA21-1的阳性率并分析其诊断价

值。结果：肺癌组患者血清及胸腔积液中的 CA19-9、SCC-Ag和 CYFRA21-1水平显著高于良性病变组，有统计学差异（P<0.05）。

CA19-9、SCC-Ag和 CYFRA21-1在胸腔积液中的阳性率高于在血清中的阳性率，有统计学差异（P<0.05）。胸腔积液中 CA19-9、

SCC-Ag和 CYFRA21-1单项检测对肺癌的灵敏度显著高于血清检测，血清及胸腔积液中 CA19-9、SCC-Ag和 CYFRA21-1三项

联合检测的灵敏度、特异性、阳性预测值均高于单项检测，差异均有统计学意义（P<0.05）。结论：肺癌患者血清及胸腔积液中

CA19-9、SCC-Ag和 CYFRA21-1呈现高表达，三项指标联合检测可提高诊断肺癌的灵敏度、特异性和阳性预测值。
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Comparative Study of CA19-9, SCC-Ag and CYFRA21-1 in Serum and
Pleural Effusion in the Diagnosis of Lung Cancer*

To investigate the diagnostic significance of glycoprotein antigen 19-9 (CA19-9), squamous cell carcinoma

antigen (SCC-Ag) and cytokeratin 19 fragment (CYFRA21-1) in serum and pleural effusion in patients with lung cancer. 67

cases of lung cancer patients treated in our hospital from January 2016 to June 2017 were selected as lung cancer group, and 55 cases of

benign pulmonary lesions treated in our hospital during the same period were selected benign lesions group. The levels of CA19-9,

SCC-Ag and CYFRA21-1 in serum and pleural effusion in two groups were detected by Electrochemiluminescence Method and com-

pared. The positive rates of CA19-9, SCC-Ag and CYFRA21-1 in serum and pleural effusion of all patients were compared and the diag-

nostic value was analyzed. The levels of serum and pleural effusion CA19-9, SCC-Ag and CYFRA21-1 in lung cancer group

were significantly higher than that in benign lesions group, the differences were statistically significant (P<0.05). The positive rate of

CA19-9, SCC-Ag and CYFRA21-1 in pleural effusion were significantly higher than that in serum, the differences were statistically sig-

nificant (P<0.05). The sensitivity of pleural effusion CA19-9, SCC-Ag and CYFRA21-1 single detection of lung cancer were significantly

higher than that in serum, and serum and pleural effusion CA19-9, SCC-Ag and CYFRA21-1 three joint detection sensitivity, specificity,

positive predictive value were significantly higher than that of single detection, the differences were statistically significant (P<0.05).

The expression of CA19-9, SCC-Ag and CYFRA21-1 in serum and pleural effusion of patients with lung cancer is highly ex-

pressed. The joint detection of three indicators can improve the sensitivity, specificity and positive predictive value of the diagnosis of

lung cancer.
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前言

肺癌是全球范围内最为常见的恶性肿瘤，多发于支气管粘

膜上皮，是一种实质性脏器癌症 [1]。在 2010年世界卫生组织

（WHO）发布的癌症报告中显示，全世界在 2008年有 161万例

左右的肺癌新发病例，有 138万例患者因肺癌而死亡，其发病

率和病死率居恶性肿瘤第一位[2-4]。我国工业化不断发展、周围

环境不断恶化，吸烟人数不断上升、老龄化社会的到来，这些都

可提升肺癌的发病率，导致我国肺癌患者数量呈现逐年增加的

趋势，对我国人民的生命健康构成巨大威胁，如何预防肺癌、诊

断肺癌、治疗肺癌已成为医务人员的研究重点[5,6]。肺癌患者早

诊断早治疗可以有效提升治疗效果，使其预后得到很大的改

善，生存时间明显延长，由此可见，准确的诊断对于肺癌患者而

言具有重要的意义[7]。目前临床上对于肺癌患者常用的检测方

法有计算机断层扫描、核磁共振、超声、胸片、血清或胸腔积液

肿瘤标志物检测等非侵袭式检查，还有病理活检、胸腔穿刺术、

纤维支气管镜、淋巴结活检、胸膜活检等侵袭式检查[8,9]。侵袭式

检查能直接检查病变部位的情况，具有较高的准确性，但往往

操作较为复杂，且会给患者带来一定的痛苦，而非侵袭式检查

中的血清或胸腔积液肿瘤标志物检测具有取样方便、操作简单

等特点，目前已在临床上较多运用[10,11]。本研究旨在探讨肺癌患

者血清及胸腔积液中的糖蛋白抗原 19-9（carbohydrate antigen

19-9，CA19-9）、鳞状细胞癌抗原（squamous cell carcinoma anti-

gen，SCC-Ag）和细胞角蛋白 19 片段（cytokeratin 19 fragment，

CYFRA21-1）对肺癌的诊断意义，以为临床诊断肺癌提供参考，

现报道如下。

1 资料与方法

1.1 一般资料

选取 2016年 1月到 2017年 6月在我院接受治疗的肺癌

患者 67例作为肺癌组，纳入标准：（1）所有患者均经胸膜穿刺

活检、细胞学检验、淋巴结活检确诊为原发性肺癌；（2）患者及

其家属对本研究知情同意；（3）年龄 >22岁。排除标准：（1）合并

有其他恶性肿瘤者；（2）合并有严重器质性疾病者；（3）可导致

CA19-9水平升高的疾病者；（4）资料不全者。肺癌组男 38例，

女 29例，年龄 26-73岁，平均年龄（46.34± 8.77）岁，肿瘤类型：

腺癌 30例，鳞癌 27例，肺泡细胞癌 7例，其他 3例。另选取我

院同期收治的肺良性病变患者 55例纳入良性病变组，其中男

30例，女 25例，年龄 23-74岁，平均年龄（46.81± 9.05）岁，疾病

类型：炎性胸腔积液 25例，结核性胸腔积液 22例，结缔组织疾

病 8例。两组患者的一般资料无明显差异（P>0.05），可进行组

间比较。本研究的内容符合医院管理委员会的相关条例，并已

批准通过。

1.2 检测方法

于清晨抽取所有研究对象在空腹状态下的静脉血 5 mL，

并行胸腔穿刺抽取 5 mL胸腔积液。将收集到的样本进行 3000

r/min的离心运动，10 min后采集上清液待测。采用电化学发光

法检测 CA19-9、SCC-Ag和 CYFRA21-1水平，电化学发光免

疫分析仪购自美国罗氏公司，试剂为配套试剂。所有检测项目

均由我院资深的检验医师操作。阳性判定标准：CA19-9超过

37 U/mL、SCC-Ag超过 1.5 ng/mL、CYFRA21-1超过 3.3 ng/mL

时认为检验结果为阳性。

1.3 相关计算公式

灵敏度 =真阳 /（真阳 +假阴）× 100%；特异性＝真阴 /（真

阴 +假阳）× 100%；阳性预测值 =真阳 /（真阳 +假阳）× 100%。

1.4 统计学方法

选用 SPSS19.0 对所有数据进行统计分析，CA19-9、

SCC-Ag 水平等计数资料以率（%）表示，进行 x2 检验，

CYFRA21-1阳性率等计量资料以（x± s）表示，进行 t检验，检

验标准设置为 琢=0.05。

2 结果

2.1 两组患者血清中的 CA19-9、SCC-Ag和 CYFRA21-1 水平

比较

肺癌组患者血清中的 CA19-9、SCC-Ag和 CYFRA21-1水

平显著高于良性病变组，有统计学差异（P<0.05），具体见下表。

表 1 两组患者血清中的 CA19-9、SCC-Ag和 CYFRA21-1水平比较（x± s）

Table 1 Comparison of serum CA19-9,SCC-Ag,CYFRA21-1 levels between the two groups（x± s）

Groups n CA19-9（U/mL） SCC-Ag（ng/mL） CYFRA21-1（ng/mL）

Lung cancer group 67 28.72± 6.61 3.24± 2.52 10.64± 7.61

Benign lesions group 55 11.64± 2.37 1.53± 0.65 2.31± 1.42

t - 17.447 4.693 7.610

P - 0.000 0.000 0.000

2.2 两组患者胸腔积液中的 CA19-9、SCC-Ag 和 CYFRA21-1

水平比较

肺 癌 组 患 者 胸 腔 积 液 中 的 CA19-9、SCC-Ag 和

CYFRA21-1水平显著高于良性病变组，有统计学差异（P<0.

05），具体见下表。

2.3 所 有 患 者 血 清 及 胸 腔 积 液 中 CA19-9、SCC-Ag 和

CYFRA21-1阳性率情况

CA19-9、SCC-Ag和 CYFRA21-1 在胸腔积液中的阳性率

高于在血清中的阳性率，有统计学差异（P<0.05）。具体见下表。

2.4 血清及胸腔积液中 CA19-9、SCC-Ag和 CYFRA21-1对肺

癌患者的诊断价值

胸腔积液中 CA19-9、SCC-Ag和 CYFRA21-1单项检测对

肺癌的灵敏度高于血清检测，有统计学差异（P<0.05）；血清及

胸腔积液中 CA19-9、SCC-Ag和 CYFRA21-1三项联合检测的

衡量指标均高于单项检测，有统计学差异（P<0.05），具体见

下表。
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表 2 两组患者胸腔积液中的 CA19-9、SCC-Ag和 CYFRA21-1水平比较（x± s）

Table 2 Comparison of pleural effusion CA19-9, SCC-Ag, CYFRA21-1 levels between the two groups（x± s）

Position n CA19-9 SCC-Ag CYFRA21-1

Serum 122 45（36.89） 48（39.34） 54（44.26）

Pleural effusion 122 62（50.82） 64（52.46） 76（62.30）

x2 - 4.810 4.225 7.969

P - 0.028 0.040 0.005

表 3 所有患者血清及胸腔积液中 CA19-9、SCC-Ag和CYFRA21-1阳性率情况[n(%)]

Table 3 The positive rates of serum and pleural effusion CA19-9, SCC-Ag, CYFRA21-1 among all the patients[n(%)]

Groups n CA19-9（U/mL） SCC-Ag（ng/mL） CYFRA21-1（ng/mL）

Lung cancer group 67 30.84± 7.27 4.89± 2.84 38.62± 14.38

Benign lesions group 55 13.52± 3.21 1.63± 0.71 8.17± 5.26

t - 17.555 8.112 14.217

P - 0.000 0.000 0.000

Note: Compared with serum sensitivity detection, *P<0.05; Compared with joint detection, #P<0.05.

表 4 血清及胸腔积液中 CA19-9、SCC-Ag和 CYFRA21-1对肺癌患者的诊断价值（%）

Table 4 Diagnostic value of serum and pleural effusion CA19-9, SCC-Ag and CYFRA21-1 in patients with lung cancer（%）

Position Measure index CA19-9 SCC-Ag CYFRA21-1 Joint detection

Serum

Sensitivity 53.73 (36/67)# 59.70 (40/67)# 64.18 (43/67)# 89.55 (60/67)

Specificity 83.64 (46/55)# 85.45 (47/55)# 80.00 (44/55)# 90.91 (50/55)

Positive predictive value 80.00 (36/45)# 83.33 (40/48)# 79.63(43/54)# 92.31 (60/65)

Pleural effusion

Sensitivity 77.61 (52/67)*# 79.10 (53/67)*# 74.63 (50/67)*# 91.04 (61/67)

Specificity 81.82 (45/55)# 80.00 (44/55)# 52.73 (29/55)# 89.10 (49/55)

Positive predictive value 83.87 (52/62)# 82.81 (53/64)# 65.79 (50/76)# 91.04 (61/67)

3 讨论

由于肺癌患者在患病初期临床症状不明显，甚至有部分患

者身体无任何不适，即使后期病情发展，其临床症状的轻重和

出现的早晚仍然取决于病理类型、有无转移、肿瘤发生部位、有

无并发症以及患者的耐受性等因素，因此早期较难根据患者的

临床表现诊断疾病，待患者疾病发展至晚期时，错过了手术的

最佳时机，影响患者的治疗和预后，因此探究诊断肺癌的相关

方法成为近年来医务工作者的研究重点[12-14]。肿瘤标志物是一

类能够反映肿瘤是否存在和生长状况的物质，与恶性肿瘤发

生、发展密切相关。肿瘤标志物主要有肿瘤细胞直接分泌、肿瘤

细胞的基因表达合成、机体对肿瘤的异常反应产生等几种来源
[15,16]。血清肿瘤标志物的主要类型有：癌胚抗原类、激素类、糖蛋

白类、酶类。肿瘤标志物检测属于非侵袭性检测，具有操作简

便、经济性好、微创、无射线危害等优点[17-19]。相关研究显示[20]，

通过检测肿瘤标志物的表达情况，对肿瘤的诊断、病情、治疗、

预后有一定程度的指导作用。汪广杰[14]等人对 1021名肺癌患

者血清 CA19-9、癌胚抗原、糖类抗原 125及糖类抗原 15-3 水

平进行检测，结果发现四种血清肿瘤标志物在肺癌患者血清中

显著升高，且四项指标联合检测的特异度高达 100%，临床上对

四项指标进行检测利于疾病的诊断。

本研究结果显示，肺癌组患者血清和胸腔积液中的

CA19-9、SCC-Ag 和 CYFRA21-1 水平显著高于良性病变组

（P<0.05），这说明 CA19-9、SCC-Ag和 CYFRA21-1在肺癌患者

的血清和胸腔积液中高表达，可能对疾病有一定的预测作用。

分析其中原因，CA19-9是一种糖蛋白抗原，主要从癌细胞株分

离而来，当机体发生癌变时，会导致血清及胸腔积液中的

CA19-9的水平明显上升。已有研究证明[21-23]，消化道肿瘤的病

情程度和血清 CA19-9水平存在相关性，且 CA19-9在乳腺癌、

卵巢癌、前列腺癌、子宫内膜癌等恶性肿瘤患者的血清中呈现

高表达，除此之外 CA19-9在糖尿病等少数非肿瘤疾病也能够

导致 CA19-9水平升高。SCC-Ag最早在宫颈癌患者的癌变组

织中发现，正常组织中表达极低，在恶性病变的上皮细胞中含

量明显增加，尤其在鳞状上皮细胞中，判断非鳞癌的准确性较

高。吴红波等人的研究显示[24,25]，SCC-Ag在鳞癌、腺癌、小细胞

肺癌、大细胞肺癌和肺部良性病变的患者血清中阳性率分别为

68.00%、14.29%、18.18%、20.00%、2.22%，可见 SCC-Ag在肺癌

中呈现高表达，尤其是鳞癌。CYFRA21-1对鳞癌、腺癌最为敏

感，除此之外，良性肝病、肾衰竭可引起血清中 CYFRA21-1水

平轻微升高，但很少超过 10 ng/mL[26]。同时研究还显示，胸腔积

液中 CA19-9、SCC-Ag和 CYFRA21-1单项检测对肺癌的灵敏

度高于血清检测（P<0.05）；血清及胸腔积液中 CA19-9、
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SCC-Ag和 CYFRA21-1三项联合检测的灵敏度、特异性、阳性

预测值均高于单项检测（P<0.05）。这说明三项指标在胸腔积液

中的灵敏度高于血清检测，且三项指标联合检测具有更好的诊

断价值。分析其中原因，可能是胸腔积液中的肿瘤标志物不需

要经过血管运转，而血液中的肿瘤标志物被血液稀释，导致其

在一定体积内的血清中变化程度被弱化，进而降低了诊断价

值[27,28]。CA19-9、SCC-Ag和 CYFRA21-1三种指标除了在肺癌

患者中高表达，在良性病变的患者中水平也会有一定程度的升

高，并且每个指标都会在一些不同的疾病中出现表达异常，而

联合检测可以综合多种标志物的特性，有效减少了其他因素造

成的误差，因而可以有效增加敏感度、特异性和阳性预测值[29,30]。

综上所述，肺癌患者血清及胸腔积液中 CA19-9、SCC-Ag

和 CYFRA21-1水平高于良性病变肺癌患者，并且三项指标联

合检测可提高肺癌的诊断价值，临床上可在诊断肺癌时对三项

指标进行监测。

参考文献（References）

[1] 杨铮雯,邵润霞.胸水和血清 CEA、CYFRA21-1、NSE、SCC-Ag测定

对肺癌的诊断价值[J].实用医学杂志, 2015, (20): 3334-3337

Yang Zheng-wen, Shao Run-xia. Values of CEA, CYFRA21-1, NSE

and SCC-Ag in pleural effusion and serum in diagnosis of lung cancer

[J]. The Journal of Practical Medicine, 2015, (20): 3334-3337

[2] 周婧婷,许晶晶,霍剑锋,等.肺癌患者血清 CEA,CA19-9,CA125及

CA153围手术期动态监测的临床意义 [J]. 现代生物医学进展,

2016, 16(15): 2896-2898

Zhou Jing-ting, Xu Jing-jing, Huo Jian-feng, et al. Clinical Signifi-

cance of Monitoring Preoperative CEA, CA19-9, CA125 and CA153

in Patients with Lung Cancer [J]. Progress in Modern Biomedicine,

2016, 16(15): 2896-2898

[3] Siddaraju N. Minimalistic immunohistochemical approach to

non-small cell carcinoma of the lung in small biopsies in the context

of the 2015 WHO Classification of Lung Cancer [J]. Indian J Med

Res, 2017, 146(1): 8-10

[4] Youngren-Ortiz SR, Chougule MB. The Daniel K. Inouye College of

Pharmacy Scripts: Targeted Nanocarrier Based Systems for the Treat-

ment of Lung Cancer [J]. Hawaii J Med Public Health, 2017, 76(11):

318-325

[5] Piao X, Kong TW, Chang SJ, et al. Pretreatment serum CYFRA 21-1

level correlates significantly with survival of cervical cancer patients:

a multivariate analysis of 506 cases[J]. Gynecologic Oncology, 2015,

138(1): 89-93

[6] 郝艳萍,吴俊,艾风波,等.CA19-9、CA125、CEA和 CYFRA21-1检测

对肺腺癌患者骨转移的诊断价值分析 [J]. 标记免疫分析与临床,

2016, 23(12): 1372-1374, 1398

Hao Yan-ping, Wu Jun, Ai Feng-bo, et al. CA19-9, CA125, CEA and

CYFRA 21-1 Detection in the Diagnosis of Bone Metastasis in Pa-

tients with Lung Cancer [J]. Labeled Immunoassays and Clinical

Medicine, 2016, 23(12): 1372-1374, 1398

[7] 李月海.NSE、CYFRA21-1、CA125、CA19-9、CEA 联合检测在抑郁

症伴肺癌诊断中的价值[J].实用癌症杂志, 2016, 31(10): 1609-1612

Li Yue-hai. The Value of Combined Detection of NSE, CYFRA21-1,

CA125, CA19-9 and CEA in the Diagnosis of Depression with Lung

Cancer[J]. The Practical Journal of Cancer, 2016, 31(10): 1609-1612

[8] Hassett MJ, Uno H, Cronin AM, et al. Detecting Lung and Colorectal

Cancer Recurrence Using Structured Clinical/Administrative Data to

Enable Outcomes Research and Population Health Management [J].

Med Care, 2017, 55(12): e88-e98

[9] Shafiee MJ, Chung AG, Khalvati F, et al. Discovery radiomics via evo-

lutionary deep radiomic sequencer discovery for pathologically

proven lung cancer detection[J]. J Med Imaging (Bellingham), 2017,

4(4): 041305

[10] Tariq M, Zhang JQ, Liang GK, et al. Gefitinib inhibits M2-like polar-

ization of tumor-associated macrophages in Lewis lung cancer by tar-

geting the STAT6 signaling pathway [J]. Acta Pharmacol Sin, 2017,

38(11): 1501-1511

[11] Ma X, Li L, Tian T, et al. Study of lung cancer regulatory network

that involveserbB4andtumormarkergene [J]. Saudi JournalofBiologi-

cal Sciences, 2017, 24(3): 649-657

[12] 熊佳时,何刚,李士英,等.血清 CA199、CYFR21-1、CEA、NSE水平

与肺癌的相关性研究 [J]. 现代生物医学进展 , 2015, 15 (28):

5492-5495

Xiong Jia-shi, He Gang, Li Shi-ying, et al. Study on the Relation be-

tween Serum CA199, CYFR21-1, CEA, NSE and Lung Cancer [J].

Progress in Modern Biomedicine, 2015, 15(28): 5492-5495

[13] Zhu QG, Zhang SM, Ding XX, et al. Driver genes in non-small cell

lung cancer: Characteristics, detection methods, and targeted thera-

pies[J]. Oncotarget, 2017, 8(34): 57680-57692

[14] Ried K, Eng P, Sali A. Screening for Circulating Tumour Cells Allows

Early Detection of Cancer and Monitoring of Treatment Effective-

ness: An Observational Study [J]. Asian Pac J Cancer Prev, 2017, 18

(8): 2275-2285

[15] Chen X, Wang X, He H, et al. Combination of circulating tumor cells

with serum carcinoembryonic antigen enhances clinical prediction of

non-small cell lung cancer[J]. Plos One, 2015, 10(5): e0126276

[16] Huang Z, Yu H, Zhang J, et al. Correlation of cancer stem cell mark-

ers and immune cell markers in resected non-small cell lung cancer

[J]. J Cancer, 2017, 8(16): 3190-3197

[17] Wang S, Liu F, Li XL. Monitoring of "on-demand" drug release using

dual tumor marker mediated DNA-capped versatile mesoporous silica

nanoparticles[J]. Chem Commun (Camb), 2017, 53(62): 8755-8758

[18] Voong KR, Feliciano J, Becker D, et al. Beyond PD-L1 testing-e-

merging biomarkers for immunotherapy in non-small cell lung cancer

[J]. Ann Transl Med, 2017, 5(18): 376

[19] Cho A, Hur J, Hong YJ, et al. Prognostic impact of cytological fluid

tumor markers in non-small cell lung cancer [J]. Tumor Biology,

2016, 37(3): 3205

[20] 倪军,郭子健,张力,等.单独与联合检测四项肺癌血清肿瘤标志物

在肺癌诊断中的价值[J].中华内科杂志, 2016, 55(1): 25-30

Ni Jun, Guo Zi-jian, Zhang Li, et al. The diagnostic significance of

single or combination lung cancer-related serum biomarkers in high

risk lung cancer patients [J]. Chinese Journal of Internal Medicine,

2016, 55(1): 25-30

[21] Sato Y, Fujimoto D, Uehara K, et al. The prognostic value of serum

CA 19-9 for patients with advanced lung adenocarcinoma [J]. BMC

Cancer, 2016, 16(1): 890

[22] 智能,李霞.血浆长链非编码 RNA转移相关肺腺癌转录因子 1对

肺癌临床诊断价值[J].临床肺科杂志, 2016, 21(12): 2154-2158

（下转第 3794页）

3736· ·



现代生物医学进展 biomed .cnjournals .com Progress inModern Biomedicine Vol.18 NO.19 OCT.2018

（上接第 3736页）
Zhi Neng, Li Xia. Diagnostic value of long non-coding RNA metasta-

sis-associated lung adenocarcinoma transcript 1 in serum for clinical

diagnosis of lung cancer [J]. Journal of Clinical Pulmonary Medicine,

2016, 21(12): 2154-2158

[23] Isaksson S, J觟nsson P, Monsef N, et al. CA 19-9 and CA 125 as po-

tential predictors of disease recurrence in resectable lung adenocarci-

noma[J]. PLoS One, 2017, 12(10): e0186284

[24] Zou Y, Wang L, Zhao C, et al. CEA, SCC and NSE levels in exhaled

breath condensate--possible markers for early detection of lung cancer

[J]. J Breath Res, 2013, 7(4): 047101

[25] 汪广杰,王东,张涛,等.血清多种肿瘤标志物联合检测对肺癌的诊

断价值[J].重庆医学, 2015, 44(13): 1759-1761

Wang Guang-jie, Wang Dong, Zhang Tao, et al. Diagnosis value of

multi-tumor biomarkers detection for pulmonary carcinoma [J].

Chongqing Medicine, 2015, 44(13): 1759-1761

[26] Zhang J, Zhu Z, Liu Y, et al. Diagnostic value of multiple tumor

markers for patients with esophageal carcinoma [J]. Plos One, 2015,

10(2): e0116951

[27] Wang Y, Yan W, Wu Q, et al. The implication of tumor biomarker

CA19-9 in the diagnosis of intracranial epidermoid cyst [J]. Oncotar-

get, 2017, 8(2): 2164-2170

[28] Nakamura H, Nishimura T. History, molecular features, and clinical

importance of conventional serum biomarkers in lung cancer[J]. Surg

Today, 2017, 47(9): 1037-1059

[29] Staff T PO. Correction: Serum Biomarkers Associated with Clinical

Outcomes Fail to Predict Brain Metastases in Patients with Stage IV

Non-Small Cell Lung Cancers[J]. Plos One, 2016, 11(1): e0146063

[30] Feng M, Zhu J, Liang L, et al. Diagnostic value of tumor markers for

lung adenocarcinoma-associated malignant pleural effusion: a valida-

tion study andmeta-analysis[J]. Int J Clin Oncol, 2017, 22(2): 283-290

中国现代医学杂志, 2014, 24(2): 50-53

Sun Feng, Lv Hai-long, Wang Cheng-hua, et al. Bile in vitro fine

grained spines ball larva the role of the original head quarter[J]. Chin

J Mod Med, 2014, 24(2): 50-53

[29] Xing G, Wang B, Lei Y, et al. In Vitro Effect of Sodium Arsenite on

Echinococcus granulosus Protoscoleces [J]. Mol Biochem Parasit,

2016, 207(2): 49-55

[30] Shi H, Ying L, Bo W, et al. Protoscolicidal effects of chenodeoxy-

cholic acid on protoscoleces of Echinococcus granulosus [J]. Experi-

mental Parasitology, 2016, 167: 76-82

[31] 蒋次鹏,王琪,周海霞,等.纯中药消包液对小鼠细粒棘球蚴囊肿体

外浸泡的药效实验[J].地方病通报, 2000, 15(3): 15-17

Jiang Ci-peng, Wang Qi, Zhou Hai-xia, et al. New package elimina-

tion of fine grained spines ball larva cyst in mice's effect in vitro test

[J]. Endemic Diseases Bulletin, 2000, 15(3): 15-17

[32] 陈根,史大中,李文科.汉防己甲素和阿苯达唑治疗小鼠继发性泡球

蚴病的疗效观察[J].中国人畜共患病杂志, 2002, 18(6): 69-72

Chen Gen, Shi Da-zhong, LI Wen-ke. Han has a plain and albenda-

zole treatment curative effect observation of secondary bubble ball

larva disease in mice [J]. Chinese Journal of Zoonoses, 2002, 19(6):

69-72

[33] 龚惠玲,李文梅,尹丽梅.六君子汤联合阿苯达唑治疗包虫病疗效观

察[J].卫生职业教育, 2014, 32(5): 139-140

Gong Hui-ling, Li Wen-mei, Yin Li-mei. gentleman soup combined

albendazole echinococcosis curative effect observation[J]. Health Vo-

cational Education, 2014, 32(5): 139-140

[34] Maggiore M A, Albanese A A, Gende L B, et al. Anthelmintic effect

of Mentha spp. essential oils on Echinococcus granulosus protoscole-

ces and metacestodes [J]. Parasitology Research, 2012, 110 (3):

1103-1112

[35] 赵宇宁,张皓冰.大叶桉桉叶提取物对细粒棘球绦虫原头节的体外

杀虫作用[J].中国寄生虫学与寄生虫病杂志, 2016, 34(3): 266-271

Zhao Yu-ning, Zhang Hao-bing. Eucalyptus robusta eucalyptus ex-

tract of fine grained echinococcus original section head of insecticidal

effect in vitro[J]. Chin J Parasitol Paras Dis, 2016, 34(3): 266-271

[36] Zibaei M, Rostamipour R, Nayebzadeh H. Effect of Pistacia atlantica

fruit and leaf extracts on hydatid cyst protoscolices[J]. Recent patents

on anti-infective drug discovery, 2016, 11(1): 53-58

[37] 杨筱婉.中西医结合治疗包虫病临床研究[J].中医学报, 2016, 31

(8): 1199-1202

Yang Xiao-wan. Combining traditional Chinese and western medicine

treatment of hydatid disease clinical research [J]. Journal of Chinese

Medicine, 2016, 31(8): 1199-1202

[38] Piccoli L, Tamarozzi F, Cattaneo F, et al. Long-term Sonographic and

Serological Follow-up of Inactive Echinococcal Cysts of the Liver:

Hints for a "Watch-and-Wait" Approach [J].Plos Neglected Tropical

Diseases, 2014, 8(8): e3057

[39] Lissandrin R, Tamarozzi F, Piccoli L, et al. Factors Influencing the

Serological Response in Hepatic Echinococcus granulosus Infection

[J]. Am J Trop Med Hyg, 2016, 94(1): 166-171

3794· ·


