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0 引言

甲状腺结节是具有多样性病变特征的甲状腺疾病，可呈

现增生、囊性、炎性、肿瘤改变。临床上甲状腺结节无明显症

状，多数是因偶然触即肿物而发现。随着超声检查在常规体检

中广泛应用，使甲状腺结节的发现率由原来单纯触诊发现率

的 3%~7%提高到 20%~76%。甲状腺结节的发病率女性高于

男性，良性高于恶性。虽甲状腺结节的恶性肿瘤发病率仅占

5%，但目前临床中仍然存在因无法排除恶性肿瘤接受过度手

术，或因不能明确诊断而误诊。如何能在术前采用较为准确可

靠的诊断筛查，是避免误诊和过度医疗事件发生的有效途径。

本文通过细针穿刺细胞病理学诊断作为术前甲状腺恶性度的

筛查，通过对比术后病理诊断，其具有一定的可靠性，现报告

如下。

1 资料与方法

1.1 一般资料
选择 2019 年 1 月~2020 年 10 月本院收治的 120 例甲状

腺肿瘤患者作为研究对象，其中，女 69 例，男 51 例；年龄 23~
73 岁，平均年龄(48.53依8.51)岁；肿瘤直径 0.5~6.0cm，平均肿

瘤直径(3.34依1.01)cm。所有患者及其家属均自愿签署知情通

知书，并自愿纳入此次实验中，同时经由医学伦理委员会同

意。纳入标准：淤参考《甲状腺结节和分化型甲状腺癌诊治指

南》中诊断标准[3]，本研究中所有研究对象均确诊为甲状腺肿

瘤；于经病历核查，本研究中所有研究对象均接受手术治疗。

排除标准：淤患者有手术禁忌证；于患者有精神疾病、意识障

碍，无法配合医护人员完成手术诊疗或相关检查诊断工作；盂
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【摘 要】目的分析细针穿刺细胞病理学诊断甲状腺肿瘤的价值。方法 120 例甲状腺肿瘤患者，均接受细针穿刺细胞病理学诊

断，统计甲状腺肿瘤患者细针穿刺细胞病理学及手术病理学诊断结果，以手术病理学诊断结果为金标准，分析细针穿

刺细胞病理学诊断方式的准确度、特异度、灵敏度，并对比良性和恶性甲状腺肿瘤患者的基本资料。结果手术病理学

诊断结果显示，良性甲状腺肿瘤 56 例，恶性甲状腺肿瘤 64 例；细针穿刺细胞病理学诊断结果显示，良性甲状腺肿瘤

57 例，恶性甲状腺肿瘤 63 例。以手术病理学检查诊断方式作为金标准，细针穿刺细胞病理学诊断方式的准确度、特

异度、灵敏度分别为 97.50%(117/120)、98.21%(55/56)、96.88%(62/64)。恶性甲状腺肿瘤患者的女性占比 68.75%、年龄

(47.32依3.96)岁高于良性甲状腺肿瘤的 44.64%、(43.12依3.88)岁，差异有统计学意义(P<0.05)。结论利用细针穿刺细胞病

理学诊断方式对甲状腺肿瘤患者进行临床检查诊断，能有效检出受检者具体病情，鉴别肿瘤的良性、恶性，确保患者

能获得及时有效的救治，且具有较高安全度，值得临床推广应用。

【Abstract】Objective To analyze the value of fine needle aspiration cytopathology in diagnosing thyroid tumors. Methods 120 patients
with thyroid tumors were diagnosed by fine needle aspiration cytopathology. The results of fine needle aspiration
cytopathology and surgical pathology in patients with thyroid tumors were counted. The results of surgical pathology
diagnosis were used as the gold standard to analyze fine needle aspiration cytopathies. The accuracy, specificity, and
sensitivity of physical diagnosis methods were compared, and the basic data of patients with benign and malignant thyroid
tumors were compared. Results The surgical pathological diagnosis showed that there were 56 benign thyroid tumors and
64 malignant thyroid tumors; fine needle aspiration cytopathological diagnosis showed that there were 57 benign thyroid
tumors and 63 malignant thyroid tumors. Taking surgical pathological examination as the gold standard, the accuracy,
specificity and sensitivity of fine needle aspiration cytopathological diagnosis were 97.50% (117/120), 98.21% (55/56) and
96.88% (62/120), respectively. 64). The proportion of women with malignant thyroid tumors was 68.75%, and the age was
(47.32依3.96) years higher than that of benign thyroid tumors, 44.64% and (43.12依3.88) years old, and the difference was
statistically significant (P<0.05). Conclusion The use of fine needle aspiration cytopathological diagnosis method for clinical
examination and diagnosis of thyroid tumor patients can effectively detect the specific condition of the subject, identify the
benign and malignant tumors, and ensure that the patients can receive timely and effective treatment with high safety. It is
worthy of clinical application.
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患者有严重凝血功能障碍；榆患者穿刺部位的皮肤表面存在

感染等症状；虞患者在本研究检查诊断前，接受过甲状腺肿瘤

相关的诊疗。

1.2 方法

本研究中所有研究对象均接受细针穿刺细胞病理学检查

诊断，检查方式如下。受检者需先保持仰卧体位，通过垫肩方

式让患者颈部前伸，以暴露颈前区。后利用彩色多普勒超声诊

断仪［西门子(中国)有限公司，型号 AcusonX300］对受检者进

行甲状腺部位的检查，并定位甲状腺肿瘤位置，统计记录甲状

腺肿瘤大小及周围血流情况。最后再根据超声检查情况进行

细针穿刺细胞病理学检查诊断，即对受检者颈前区皮肤表面

进行清洁消毒，并进行局部麻醉，待患者进入麻醉状态后，将

7 号针头套至 20ml 空针上，再经皮穿刺进入受检者甲状腺肿

瘤处，通过负压抽吸，采集待检样本，于不同方向来回穿刺 2~
3 次。待样本采集完成后，固定针头，拔出针筒以消除负压，再

接上针头，将针头一起自患者机体内拔出。再拔出针头，将采

集的样本推送至载玻片上，用平涂法涂抹样本，再用 95%酒精

固定，并进行苏木精-伊红染色，观察记录每位受检者的检测

结果。本研究中所有研究对象在接受细针穿刺细胞病理学检

查诊断后，均需接受手术切除治疗，后再统计每例患者的手术

病理学检测诊断结果，并将细针穿刺细胞病理学检查诊断同

手术病理学检查诊断结果进行对比研究。

1.3 观察指标及判定标准

淤统计分析患者细针穿刺细胞病理学及手术病理学诊断

结果，统计两种诊断方式良性甲状腺肿瘤及恶性甲状腺肿瘤

例数，以分析评估细针穿刺细胞病理学诊断方式的临床应用

情况。于以手术病理学检查诊断方式作为金标准，分析细针穿

刺细胞病理学诊断方式的准确度、特异度、灵敏度。其中准确

度=(细针穿刺细胞病理学真良性甲状腺肿瘤例数+细针穿刺

细胞病理学真恶性甲状腺肿瘤例数)/总例数伊100%；特异度=
细针穿刺细胞病理学真良性甲状腺肿瘤例数/手术病理学良

性甲状腺肿瘤例数伊100%；灵敏度=细针穿刺细胞病理学真恶

性甲状腺肿瘤例数/手术病理学恶性甲状腺肿瘤例数伊100%。

盂对比良性和恶性甲状腺肿瘤患者基本资料，包括性别、年龄

等，以利于医师综合患者的基本情况对其病情进行进一步的

评估诊断。

1.4 统计学方法

采用 SPSS20.0 统计学软件进行统计分析。计量资料以均

数依标准差(x-依s)表示，采用 t 检验；计数资料以率(%)表示，采

用 字2 检验。P<0.05 表示差异具有统计学意义。

2 结果

2.1 甲状腺肿瘤患者细针穿刺细胞病理学及手术病理学

诊断结果分析 手术病理学诊断结果显示，良性甲状腺肿瘤

56 例，恶性甲状腺肿瘤 64 例；细针穿刺细胞病理学诊断结果

显示，良性甲状腺肿瘤 57 例，恶性甲状腺肿瘤 63 例。

2.2 细针穿刺细胞病理学诊断方式的准确度、特异度、灵

敏度分析 以手术病理学检查诊断方式作为金标准，细针穿

刺细胞病理学诊断方式的准确度、特异度、灵敏度分别为

97.50%(117/120)、98.21%(55/56)、96.88%(62/64)。

2.3 良性和恶性甲状腺肿瘤患者的基本资料对比

恶性甲状腺肿瘤患者的女性占比 68.75%、年龄 (47.32依
3.96)岁高于良性甲状腺肿瘤的 44.64%、(43.12依3.88)岁，差异

有统计学意义(P<0.05)。

3 讨论

甲状腺肿瘤多发于 40 岁及以上的女性群体中，且随年龄

增长，甲状腺肿瘤发病率显著上升，直至 80 岁为此病症发病

高峰期，虽甲状腺肿瘤具体病因尚未明确，但经相关研究调查

可知，碘摄入量不足或过多、促甲状腺激素水平过高、遗传或

是长期接受放射线照射等因素，均会增加甲状腺肿瘤发病几

率，因此若存在上述诱发因素者，需做好甲状腺肿瘤的定期筛

查工作，以尽早查出甲状腺肿瘤疾病，使患者能得到及时有效

且有针对性的救治。

甲状腺肿瘤难以确诊与其没有明显的症状体征具有明显

的关系。一些研究者发现甲状腺癌初期诊断误诊率居高不下

是导致甲状腺肿瘤颈部淋巴结转移的重要原因，这也在很大

程度上决定了早期诊断是预防控制甲状腺瘤的关键性。通过

前期诊断，可以最短时间内找到病源，根据病因采取相应的治

疗方案，可以有效挽救危重病人的生命，同时对于提升医疗卫

生服务质量也具有一定的帮助。

细针穿刺细胞学检查在甲状腺瘤检查中具有良好的应用

前景，尽管这种方法并不能够对多种结节的特异性进行标定，

但是由于使用效率高、成本低，实施简单，更具有患者痛苦小

的优点，所以在甲状腺术前诊断与临床检验中具有较高的应

用价值。当前一些国家采用快速冷冻检查的方法进行临床检

验，不但对细胞产生较大的损伤同时依然具有较高的误诊率，

所以实际应用的价值不高。根据文献报道记载，细针穿刺细胞

学诊断对应甲状腺结节的特异性为 99%，敏感性也达到了

60%以上。本次研究选取了院内 150 例甲状腺结节患者进行

临床诊断对比研究，发现细针穿刺细胞病理学诊断在甲状腺

恶性肿瘤筛查中具有一定的可靠性，具有临床推广与应用的

价值。随着 B 超在甲状腺常规体检中的广泛应用，甲状腺结

节的检出率得到显著提高，特别是对 1cm 以下微小结节的诊

断，早期甲状腺肿瘤的早期发现能够缩小手术范围，有助于术

后患者的恢复，减轻患者家庭的医疗费用支出。B 超在诊断甲

状腺结节数量、位置、大小上有其自身的优势，但在判定恶性

度上存在一定的局限性，虽临床可以通过结节的边界规则完

整度、回声的强弱、是否存在钙化、血流形成等超声表现判断

是否存在恶性病变。但通过 B 超诊断甲状腺癌的临床诊断符

合率为 80.77%，特别是在微小癌及合并其他病变时，由于缺

乏特征性图像，临床误诊率较高。

就临床检查诊断而言，甲状腺超声检查、细针穿刺活检、

颈部 X 线摄片等检查诊断方式，均为甲状腺肿瘤较常见的临

床检查诊断方式，本研究则主要对细针穿刺活检，即细针穿刺

细胞病理学诊断方式进行进一步分析探究，以评估此检查诊

断方式在甲状腺肿瘤临床诊断中的实际应用价值。细针穿刺

细胞病理学诊断主要是通过超声引导方式，先经超声定位后，

再在超声引导下将细针穿刺至肿瘤部位，再通过负压抽吸方

式，采集肿瘤细胞样本，后对样本进行细胞学检查，以诊断受
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检者具体病情。由于穿刺所用细针直径较小，待此针头置入肿

瘤时，不会对肿瘤造成破坏，能有效避免因肿瘤破损而致肿瘤

细胞出现扩散或转移等现象，能避免对患者病情造成负面影

响，具有一定安全度。同时细小的针头也能有效减少对患者皮

肤表面的创伤，能控制出血量，具有较广的应用范围。且所需

的样本采集时间较短，其整体所需的检查诊断时间也较短，肿

瘤细胞较为新鲜，经细胞培养、免疫细胞化学法等采集的肿瘤

细胞样本进行检验，能有效检出其肿瘤病变程度，鉴别诊断肿

瘤的良性、恶性。且在本研究中，通过细针穿刺细胞病理学诊

断结果同手术病理学诊断结果间对比可知，细针穿刺细胞病

理学诊断结果的准确度较高，能达 97.50%，具有较高的临床

应用价值，且特异度、灵敏度也较高，值得临床推广应用。同时

本研究还对良性、恶性甲状腺肿瘤患者的基本资料进行了对

比研究，根据研究结果可知，与良性甲状腺肿瘤患者相比，恶

性甲状腺肿瘤患者的女性占比更高，且恶性甲状腺肿瘤患者

的年龄普遍更大，即在临床诊断中，医师还可综合患者的年

龄、性别等基本资料，再根据细针穿刺细胞病理学诊断结果对

受检者病情进行更精准有效的评估诊断。

4 结语

综上所述，利用细针穿刺细胞病理学诊断方式对甲状腺

肿瘤患者进行临床检查诊断，能有效检出受检者具体病情，能

有效鉴别肿瘤的良性、恶性，确保患者能获得及时有效的救

治，且具有较高安全度，值得临床推广应用。
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