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ｎｏｓｉｓｉｎＡＤＨＦｐａｔｉｅｎｔｓｗａｓ０．８６９（０．８１４０．９２４），０．８５２（０．７９４０．９１１）ａｎｄ０．８４４（０．７７８０．９１１），ｒｅｓｐｅｃｔｉｖｅｌｙ，ａｎｄ
ｔｈｅｂｅｓｔｄｉａｇｎｏｓｔｉｃｃｕｔｏｆｆｖａｌｕｅｗａｓ３２．９１ｇ／Ｌ，２９６．４６ｎｇ／Ｌａｎｄ３８０９．７７ｎｇ／Ｌ，ｒｅｓｐｅｃｔｉｖｅｌｙ，ｗｉｔｈｔｈｅｃｏｒｒｅｓｐｏｎｄｉｎｇｓｅｎ
ｓｉｔｉｖｉｔｙｂｅｉｎｇ７９．３％，８２．８％ ａｎｄ８２．８％，ｒｅｓｐｅｃｔｉｖｅｌｙ，ａｎｄｔｈｅｓｐｅｃｉｆｉｃｉｔｙｂｅｉｎｇ８３．３％，７４．２％ ａｎｄ７９．５％，ｒｅｓｐｅｃ
ｔｉｖｅｌｙ．Ｍｕｌｔｉｖａｒｉａｔｅｌｏｇｉｓｔｉｃｒｅｇｒｅｓｓｉｏｎａｎａｌｙｓｉｓｓｈｏｗｅｄｔｈａｔｔｈｅｃａｒｄｉａｃｆｕｎｃｔｉｏｎｃｌａｓｓ，ＬＶＥＦ，ＮＴｐｒｏＢＮＰ，ＨＭＧＢ１ａｎｄ
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