
()%8M

$

""

"

#8

&#均高于其他疾病#说明
IL̂

是引起抗人球蛋

白试验阳性的主要疾病'其原因包括!$

"

&

IL̂

容易继发其他

疾病#如感染(血液系统疾病和风湿类疾病等'$

#

&

IL̂

发病机

制尚不十分清楚#有学者认为
IL̂

与易感基因和环境因素密

切相关#是机体异常的免疫应答作用)

&,5

*

'$

$

&

IL̂

易导致血象

中三系细胞减少#而免疫活性细胞减少易导致感染(发热等临

床疾状'因此
O1.

(

!1.

检测#对早期诊断
IL̂

患者继发自

身免疫性溶血性贫血非常重要#可避免误诊'$

(

&

IL̂

与致病

性自身抗体的产生及其免疫复合物的形成所引起的调节障碍

有关'感染患者在
O1.

阳性患者中占
5%4$M

$

#$

"

$$#

&#这可

能与青霉素(头孢菌素(异烟肼(利福平等抗菌药物能与免疫性

蛋白吸附而结合红细胞膜有关'此外#氨苄西林(舒巴坦(

*

,

内

酰胺类抗菌药物也可导致
O1.

检测阳性#可能是由于某些蛋

白可费特异性吸附在红细胞表面#进而导致患者出现药物性溶

血性贫血'除
IL̂

之外#引起
O1.

检测阳性的疾病主要是血

液病$占
"$%#&M

&和肿瘤$占
4%4(M

&#表明癌症是引起
O1.

阳性率增加的原因#特别是恶性血液病)

"

*

'

eB

等)

8

*的研究表

明#

O1.

阳性的慢性淋巴细胞性白血病患者存活时间短于

O1.

阴性者#因此
O1.

检测可用于慢性淋巴细胞性白血病患

者的预后评估'抗人球蛋白试验也可用于检测红细胞不规则

抗体'自身免疫性溶血性贫血是较为常见的人类自身免疫性

疾病#虽然发病机制还不清楚#但通过抗人球蛋白试验可预测

发生免疫性溶血性贫血的可能性#从而为疾病诊断提供依据'

综上所述#抗人球蛋白试验阳性患者主要分布于
IL̂

(恶

性淋巴瘤(慢性淋巴细胞白血病(癌肿(感染(自身免疫性贫血

等#在心血管病(糖尿病(风湿病(类风湿病(传染性单核细胞增

多症(中毒(结节性动脉周围炎(

Ê@/

氏综合征等也有一定的

分布'由于本研究纳入的患者样本数量较少#尤其是
!1.

阳

性者#且属于非随机抽样#故研究结论可能出现系统误差#有待

扩大样本量后进行进一步研究'
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例急性白血病形态学分型与免疫分型结果对比分析
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摘
"

要"目的
"

探讨急性白血病"

1L

%形态学分型与免疫分型结果的关系!以提高细胞形态学诊断水平'方法
"

采用骨髓细

胞形态学&骨髓细胞化学染色及免疫分型检测方法'结果
"

&4

例
1L

中!

#(

例急性淋巴细胞白血病"

1LL

%经免疫分型诊断为
8

例
.,1LL

&

"8

例
],1LL

$

$#

例急性髓细胞白血病"

1RL

%

KO"$

&

KO$$

&

KO"(

&

KO"&

&

KO$(

&

ZL1,OV

阳性率分别为
($%$M

&

4$%'M

&

##%8M

&

&)%)M

&

&#%5M

&

##%#M

$

U1]

不能分型的
$

例
1L

!经免疫分型证实为
1RL

&

.,1LL

&

],1LL

各
"

例'

U1]

分型的

"

例
R#G

&

$

例
1LL

经免疫分型证实为双表型
1L

'结论
"

白血病免疫分型是诊断
1L

的必要手段!是对形态学分型的补充和修正'

关键词"白血病$

"

免疫分型$

"

细胞诊断学

!"#

!

")%$454

"

6

%7++/%"58$,("$)%#)"#%"8%)5#

文献标识码"

]

文章编号"

"58$,("$)

"

#)"#

%

"8,#"5#,)#

""

急性白血病$

1L

&实验室诊断传统方法为
U1]

分型和细

胞化学染色法)

",&

*

'随着细胞遗传学和免疫分型检测方法的逐

步完善#对
1L

的研究已达到分子机制层面'由于受检验者主

观影响较大#细胞形态学诊断准确率约为
5)M

!

')M

#故传统

的
U1]

分型已逐渐被世界卫生组织$

TZX

&分型所取代)

5,8

*

'

本研究对
&4

例
1L

患者
U1]

分型和免疫分型结果进行对比

分析#探讨细胞形态与免疫表型特征的关系#以期提高
1L

实

验室诊断水平'

@

"

资料与方法

@%@

"

一般资料
"

1L

患者
&4

例#其中男
$&

例(女性
#(

例#年

龄
&

个月
!

8'

岁#中位年龄
(#

岁'

@%A

"

仪器与试剂
"

瑞氏染色液为本实验室自制'细胞过氧化

物酶染色$

2Xe

&(糖原染色$

21I

&及醋酸萘酚酯酶染色$

S1̂

&

试剂盒$上海太阳生物技术公司&'髓系细胞系$

KO"$

(

KO$$

(

KO"(

(

KO"&

&(

]

细胞系$

KO")

(

KO"4

(

KO#)

&(

.

细胞系$

KO$

(

KO&

(

KO8

&(干祖细胞$

KO$(

(

KO$'

(

ZL1,OV

&相关单克隆抗

体及
U1KIK@=7GB>

流式细胞仪$美国
]O

公司&'

@%B

"

方法

@%B%@

"

细胞形态学诊断
"

常规方法采集患者骨髓和外周血标

本'骨髓标本经涂片和瑞氏染色后#油镜下分类计数
#))

个细

胞#按
U1]

分型法进行
1L

分型%对骨髓及外周血标本进行

2Xe

(

21I

及
S1̂

染色检测'

@%B%A

"

细胞免疫分型
"

采集患者骨髓或静脉血
"

!

#CL

#肝

素抗凝后进行细胞免疫分型#检测步骤及阳性结果判断参照仪

器及试剂说明书'免疫分型结果判读参考,血液病诊断及疗效

标准-

)

'

*

'

+

#5"#

+

国际检验医学杂志
#)"#

年
4

月第
$$

卷第
"8

期
"

!/?QL@GR:3

!

I:

<

?:CG:>#)"#

!

P9=%$$

!

S9%"8



A

"

结
""

果

A%@

"

细胞形态学分型
"

按
U1]

分型标准#

&4

例
1L

患者包括

#(

例急性淋巴细胞白血病$

1LL

&$

"&

例
L"

(

8

例
L#

#

#

例
L$

&#

$#

例急性髓细胞白血病$

1RL

&$

'

例
R"

(

$

例
R#

(

"

例
R$

(

5

例
R(

(

"#

例
R&

(

#

例
R5

&#

U1]

不能分型
$

例'

A%A

"

细胞免疫分型
"

#(

例
1LL

经免疫分型诊断为
8

例
.,

1LL

$

KO8

(

KO&

(

KO$(

阳 性 率 分 别 为
"))%)M

(

'&%8M

(

("%#M

&和
"8

例
],1LL

$

KO"4

(

KO&

(

KO#)

(

KO$(

(

ZL1,OV

阳

性率分别为
"))%)M

(

&%'M

(

#4%(M

(

#4%(M

(

$&%$M

&'

$#

例

1RL

患者
KO"$

(

KO$$

(

KO"(

(

KO"&

(

KO$(

(

ZL1,OV

阳性率

分别为
($%$M

(

4$%'M

(

##%8M

(

&)%)M

(

&#%5M

(

##%#M

'

U1]

不能分型的
$

例
1L

患者免疫分型为
1RL

(

.,1LL

(

],1LL

各

"

例'

U1]

分型的
"

例
R#G

经免疫分型证实为双表型
1L

$髓

系和
.

细胞标志共表达&#

$

例
1LL

经免疫分型证实为双表型

急性白血病$髓系和
.

细胞标志共表达&

"

例(混合细胞型$单

核细胞和
.

细胞&

#

例'与免疫分型比较#形态学诊断符合率

为
''%"M

$

&#

"

&4

&'细胞形态学分型与免疫分型结果比较见

表
"

'

表
"

""

U1]

分型与免疫学分型结果比较

U1]

分型
免疫分型阳性$

*

&

KO"$ KO$$ KO"( KO"& KO8 KO"4 KO& KO#) KO$( ZL1,OV

R"

$

*_'

&

( ( ) # ) ) ) ) ( "

R#

$

*_$

&

# $ ) # " ) " ) " )

R$

$

*_"

&

) " ) ) ) ) ) ) ) )

R(

$

*_5

&

& & ) $ ) ) ) ) ) "

R&

$

*_"#

&

( ") $ ( ) ) # ) $ )

R5

$

*_#

&

) # ) " " ) " ) " )

L"

$

*_"8

&

) $ " ) 4 "# & ( ( &

L#

$

*_8

&

) " " ) # & # " ( "

B

"

讨
""

论

骨髓细胞形态学和细胞化学染色技术是诊断
1L

的基础#

但对未分化型白血病及一些形态学不典型白血病的诊断具有

一定局限性'随着单克隆技术的不断发展#免疫学分型在
1L

诊断中的应用以逐渐普及#提高了
1L

诊断准确性(客观性及

重复性'研究发现#

2Xe

#

$M

的
1RL

细胞形态学诊断与免

疫细胞化学诊断符合率仅为
&$%$M

#此类白血病细胞形态复

杂#必须依赖于免疫分型才能确诊)

4

*

'本研究结果显示#免疫

分型对
1LL

(

R(

(

R&

的诊断价值大于细胞形态分型'

KO"(

是单核细胞较特异的表面标志#在
R(

或
R&

中表达较高#故

有助于
R(

或
R&

与其他
1RL

亚型的鉴别诊断'对于
1LL

#

可使用一组
.

(

]

细胞分化抗原特异性单克隆抗体将其鉴别诊

断为
]

(

.

系或混合淋巴细胞白血病'本组病例中#与免疫学

分型比较#形态学诊断符合率为
''%"M

$

&#

"

&4

&'免疫分型检

测可对形态学无法分型的
1L

进行分型#且免疫分型可根据细

胞表面标志特征对部分
U1]

分型进行更为具体的分析#尤其

在双表型或混合型
1L

诊断方面有着不可替代的优势'

目前#随着对
1L

研究的深入和分子诊断水平的提高#越

来越多的髓系抗原阳性
1LL

$

R

F

i1LL

&(淋系抗原阳性

1RL

$

L

F

i1RL

&(双系列或双表型
1L

逐渐被发现#此类白

血病的临床表现及治疗效果均与单纯的淋系或粒系
1L

不同#

因而免疫分型对
1L

个性化诊疗起着重要作用'双系列或双

表型
1L

$

R1L

&的诊断需要
#

个不同的细胞系免疫标志都达

到积分要求#刘晓红等)

")

*认为在光镜下检出
R1L

#其形态特

征主要表现为
L"

并
R#

(

L#

并
R#

#这些患者的骨髓象中存在

较易判断的幼稚淋巴细胞和有分化迹象的原始及早幼粒细胞'

然而#本试验中光镜下检出
#

例
1LL

#经免疫学分型证实为
.

淋巴细胞与幼稚单核细胞并存的
R1L

'因而#细胞免疫分型

有可能是
R1L

的唯一诊断手段'
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