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骨髓组织检查对慢性粒细胞白血病与骨髓增生异常

综合征的诊断价值探讨
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!

要"目的
!

探讨慢性粒细胞白血病"

ORM

$骨髓组织病理学特征!为提高诊断准确性提供依据%方法
!

对该院初诊的
&'

例
ORM

患者!以及
',

例骨髓增生异常综合征"

R[K

$患者取骨髓组织后采用伊红"

]H

$染色法&网状纤维染色"

J4B4;;.

$法!观察

其骨髓切片形态特征%结果
!

ORM

患者骨髓造血组织容量明显增加!骨髓细胞增生以中性粒细胞中&晚阶段为主!慢性期
ORM

患者
(&*

可见幼稚细胞异常定位"

2MPI

$!而加速期
ORM

患者
!%%*

可见
2MPI

!

&'

例
ORM

患者全部可见巨核细胞明显增多且

形态异常!其中有
$'

例可见纤维化%

',

例
R[K

患者中各型患者粒&红&白
'

系形态异常检出率低于骨髓细胞学涂片!部分骨髓

增生异常综合征原始细胞增多型"

\2HV

$和骨髓增生异常综合征"

\OR[

$患者可检出
2MPI

!

(,#)&*

患者
J4B4;;.

结果显示
_

!

__

!

"

例
\OR[

和
"

例
\2HV

患者
J4B4;;.

大于
__

%结论
!

ORM

的骨髓病理表现为极度增生!以中性中&晚幼粒细胞为主#

大部分可见
2MPI

及并发骨髓纤维化%骨髓组织
J4B4;;.

对
R[K

诊断和分型有一定价值!可以正确判断增生程度和骨髓纤维组

织状态%

关键词"慢性粒细胞白血病#

!

骨髓增生异常综合征#

!

骨髓组织活检
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!
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文献标识码"

V

文章编号"
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慢性粒细胞白血病$

ORM

&是一种影响血液及骨髓的恶性

肿瘤#主要表现为骨髓中(晚阶段中性粒细胞的异常增殖#并伴

原始细胞增多#骨髓涂片检查是该病确诊的重要依据之一#但

骨髓涂片检查受取材等因素影响较大)

!

*

#且慢性粒细胞白血病

表现为外周血白细胞异常升高#这就使单独进行骨髓涂片检查

易与感染等疾病难以区分'骨髓增生异常综合征$

R[K

&是一

种起源于造血干细胞的恶性疾病#主要表现为
!

!

'

系细胞增

生异常和无效造血)

!

*

'骨髓活检技术能够全面(直观地观察到

骨髓组织整体形态结构变化#是重要的血液病诊断技术'本研

究对
&'

例
ORM

患者和
',

例
R[K

患者进行骨髓组织活检观

察#对其病理学特点进行分析#旨在探讨骨髓组织检查对
ORM

与
R[K

的诊断价值#为提高
ORM

与
R[K

诊断的准确性提供

依据'

@

!

资料与方法

@#@

!

一般资料
!

"%!!

年
!

月至
"%!&

年
+

月本院初诊并进行

骨髓活检的
ORM

患者
&'

例#其中女
"%

例#男
''

例#其中慢性

期
'+

例#加速期
!(

例#年龄
""

!

(&

岁#平均$

&&#'L+#+

&岁'

本院初诊
R[K

患者
',

例#其中男
"$

例#女
!$

例#年龄
"'

!

(!

岁#平均$

&!#"L&#(

&岁#参照世界卫生组织$

Y]c

&

"%%!

年

提出的诊断标准进行诊断和分型)

!

*

#其中难冶性贫血$

\2

&

!%

例#环形铁粒幼细胞性难治性贫血$

\2K

&

+

例#全血细胞减少

伴多系发育异常$

\OR[

&

!'

例'

@#A

!

方法
!

在患者髂后上棘处采用一步法获取标本'骨髓切

片采用伊红$

]H

&染色法(网状纤维染色$

J4B4;;.

&法进行常规

染色'骨髓活组织块经预处理后#采用包埋剂进行包埋后#制

成切片#所有患者均进行骨髓铁染色和骨髓组织网硬蛋白染

色'在光学显微镜下观察骨髓切片#观察其间质出血(水肿情

况(幼稚前体细胞异常定位$

2MPI

&(造血组织增生程度和各系

细胞病态造血情况'

J4B4;;.

阳性程度分级参考相关文献

进行)

"

*

'

A

!

结
!!

果

A#@

!

ORM

患者骨髓组织检查
!

&'

例
ORM

患者骨小梁区均

以粒系中(晚阶段细胞增生为主#红系增生低下#脂肪组织少

见'

&'

例中
&

例出现基质水肿'

ORM

慢性期造血组织容量

中位数为
,,*

$

(+*

!

)'*

&明显升高#

2MPI

在
ORM

慢性期

检出
"(

例$

(&*

&#而
ORM

加速期检出
!(

例$

!%%*

&#且部分

区域可见小片状分布'

ORM

加速期造血#组织中位数为
,$*

$

('*

!

)%*

&#也明显升高'见表
!

'

ORM

慢性期患者网状

纤维阳性患者
")

例$

,%#&+*

&#强阳性$

&

___

&患者
(

例

$

!)#$$*

&%

ORM

加 速 期 患 者 网 状 纤 维 阳 性 患 者
!$

例

$

,"#'&*

&#强阳性$

&

___

&患者
&

例$

!'#,,*

&%

ORM

患者

网状纤维阳性患者总数为
$'

例$

,!#!'*

&#其中
!"

例为强阳

性$

&

___

&'

&'

例患者可见巨核细胞明显增生并可见形态

异常#巨核系也可见明显形态变化#主要表现为单圆核(多圆核

及过度分叶核细胞#部分患者可见小巨核细胞'见表
!

'

表
!

!!

&'

例
ORM

患者骨髓组织检查结果

ORM

分期
&

间质出血(水肿数

$

&

&

造血组织增生度

$

*

&

2MPI

检出数

$

&

&

网状纤维$

&

&

L _ __ ___ ____

ORM

慢性期
'+ $ ,, "( ' + !' + !

ORM

加速期
!( ! ,$ !( ! ' & $ !

合计
&' & !(" $$ $ ) !, !% "

-

!'(!

-

国际检验医学杂志
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年
+

月第
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卷第
!"

期
!
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!
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A#A

!

R[K

患者骨髓组织检查
!

R[K

患者中除
"

例骨髓增生

异常综合征原始细胞增多型$

\2HV

&患者骨髓组织增生减低#

其余
'+

例增生程度为活跃至明显活跃%

\2

(

\OR[

和
\2HV

患者可见粒系形态异常#分别占
!%*

(

'%#((*

(

$$#$$*

%

""

例

患者可见红系形态异常#分别为
\2(

例$

(%*

&#

\2K$

例

$

++#+(*

&#

\2R[)

例$

+)#"'*

&#

\2HV"

例$

""#""*

&#

\2HV

与
\OR[

患者可检出
2MPI

#

(,#)&*

的患者
J4B4;;.

结果$

_

!

__

&#且镜下可见巨核系形态异常#

"

例
\2R[

(

"

例
\2HV

患者大于
__

'

表
"

!!

',

例
R[K

患者骨髓组织检查

项目
\2

$

&b!%

&

\2K

$

&b+

&

\OR[

$

&b!'

&

\2HV

$

&b)

&

合计

)

&

$

*

&*

增生程度

!

明显活跃
$ $ , & "!

$

&&#"+

&

!

活跃
+ " & " !&

$

')#$(

&

!

减低
% % % " "

$

&#"'

&

粒系

!

增多
% % ! + (

$

!,#$"

&

!

正常
' " ' ' !!

$

",#)$

&

!

减少
+ $ ) % !)

$

&%#%%

&

!

形态异常
! % $ $ )

$

"'#+,

&

!

2MPI % % ' ' +

$

!&#(,

&

红系

!

增多
( $ ) " ""

$

&(#,)

&

!

正常
' " $ " !!

$

",#)$

&

!

减少
% % ! & +

$

!&#(,

&

!

形态异常
( $ !% ! ""

$

&(#,)

&

巨核细胞

!

增多
! " $ + !'

$

'$#"!

&

!

正常
" " ' " )

$

"'#+,

&

!

减少
( " ( ! !(

$

$$#('

&

!

形态异常
% % ' ' +

$

!&#(,

&

J4B4;;.

染色

!

` ! " % ! $

$

!%#&"

&

!

_

!

__ ) $ !! + '%

$

(,#)&

&

!#

__ % % " " $

$

!%#&'

&

B

!

讨
!!

论

骨髓增殖性疾病$

RI[

&是一组以骨髓系粒(红和巨核中

一系或多系增殖为特征的克隆性造血干细胞疾病)

'

*

'

ORM

是

RI[

中最为常见的一种造血干细胞克隆性增殖疾病#临床上

分慢性期(加速期和急变期#诊断主要结合临床表现(外周血

象(骨髓细胞涂片(骨髓活检及其他分子及免疫学检测方法来

综合判断'通过观察
ORM

骨髓病理的改变情况'发现
ORM

患者骨小梁区造血组织明显增加#脂肪组织少见或几乎消失#

均以粒系中(晚阶段细胞增生为主'红系增生低下#这是
ORM

的一个明显特点'

ORM

患者巨核系均可见明显形态变化#主

要表现为单圆核(多圆核及小巨核细胞为多见'其中#单圆核

巨核是
ORM

的特征性改变'

卢兴国)

$

*对外周血涂片细胞学检查(骨髓涂片细胞学检

查(骨髓组织印片细胞学检查和骨髓活检组织切片病理学检查

这
$

种检查方法的优缺点进行了综合分析#结果显示骨髓活检

组织切片检查在评估有核细胞数量的价值方面优于骨髓涂片

和印片#同时是检查巨核细胞异形性的最佳指标#检查巨核细

胞移位性结构的唯一指标#检查幼稚前体细胞异常定位的最佳

指标和检查造血肿瘤细胞集积性异常增生的较佳指标'

2MPI

是常见的移位性结构#为原来多位于骨小梁旁生长的原始细胞

或原(早粒细胞$或原(幼单核细胞&移位至造血主质#呈三五聚

集成簇生长#

&

'

处每平方毫米为阳性)

&

*

'本研究发现
(&*

ORM

慢性期患者可见
2MPI

#而
ORM

加速期的
!(

例患者全部

检出
2MPI

#并且部分区域存在原始粒细胞小片状分布#表明

2MPI

是区分感染性骨髓疾病的主要特征'

网状纤维染色结果显示#有
$'

例$

,!#!'*

&

ORM

患者出

现阳 性#

!"

例 患 者 为 强 阳 性 $

&

_ _ _

&'其 中
")

例

$

,%#&+*

&慢性期患者为阳性(

!$

例$

,"#'&*

&

ORM

加速期患

者为阳性'

&'

例患者巨核细胞明显增生并可见形态异常#巨

核系也可见明显形态变化'本研究中网状纤维染色阳性率高

可能与
ORM

患者伴有巨核细胞增生有关#因为巨核细胞和血

小板可通过释放一系列细胞因子促进成纤维细胞增生)

+

*

'

骨髓细胞涂片检查是血液系统疾病诊断的主要依据#其操

作简单且诊断快捷#能够有效地观察到细胞的形态#但由于骨

髓穿刺时容易被稀释(干抽#它不能反映骨髓细胞组织的全部

状态'

R[K

是一类造血干细胞恶性克隆性疾病#表现为无效

造血合并
!

系或多系细胞病态发育)

(

*

#病态造血表现形式复杂

多样#且患者在感染和患自身免疫疾病等情况下也会出现病态

造血现象#利用外周血及骨髓细胞涂片方法来诊断
R[K

#往往

不能给临床上提供明确的诊断结果'赵琴)

,

*通过比较骨髓穿

刺涂片和骨髓活检切片两种检查方法在
R[K

诊断中的应用

价值来看#骨髓活检对骨髓增生程度的判断显著优于骨髓穿刺

涂片#且活检切片对网状纤维增生的观察优于穿刺涂片#应用

价值更高'文献)

)

*报道利用外周血及骨髓细胞涂片对
'&

例

R[K

患者进行诊断#研究显示绝大多数
R[K

患者外周血及骨

髓细胞的病态造血复杂多样#其中外周血中更易出现异常细

胞#但有
"

例
\2

患者病态造血不明显#诊断困难#需要结合临

床及骨髓活检等检查方法来综合进行诊断及分型#其他研究也

表明基于骨髓细胞涂片的方法无法准确诊断难治性血细胞减

少$

\OU[

&及
\OR[

)

!%1!!

*

'

"%%%

年
Y]c

发现了新的
R[K

分型方法#本研究按此方

法将
',

例
R[K

初诊患者进行分型并做骨髓组织活检#探讨骨

髓组织活检的诊断价值'本研究显示
'+

例
R[K

患者增生程

度活跃至明显活跃#

"

例
\2HV

患者骨髓组织增生减低%

J4B4;;.

结果显示
(,#)&*

的患者
_

!

__

#且镜下可见巨核

系形态异常#

"

例
\OR[

和
"

例
\2HV

患者大于
__

#表明

R[K

患者骨髓纤维组织增生明显#可能是导致
"

例
\OR[

患

者骨髓细胞增生减低#骨髓组织增生活跃的重要原因'

综上所述#在诊断
ORM

与
R[K

方面#骨髓组织检查作为

一种独特的诊断技术#具有直观(全面等优点#可作为
ORM

与

R[K

诊断必要指标之一'同时骨髓组织检查在判断造血增生

情况#鉴别病态造血#了解基本状况等方面也具有重要的临床

价值'但是考虑到
R[K

在细胞形态(生物学特性等方面的复

杂多样#临床上需要充分综合外周血涂片(骨髓细胞涂片(骨髓

活检以及其他分子生物学和免疫学方法的优点)

!"1!'

*

#联合使

用#互为补充#不断提高
R[K

的诊断水平'
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贮存式自体输血在外科择期手术中的应用

王秀娣!邓
!

辉

"广东省江门市五邑中医院输血科
!

&")%%%

$

!!

摘
!

要"目的
!

探讨贮存式自体输血"

I2V[

$在外科择期手术中的应用!以缓解临床用血紧张的局面%方法
!

选取
"%!$

年

!%

!

!"

月该院收治的符合
I2V[

指征!并进行
I2V[

输血的
&&

例患者作为观察组!同期未实施
I2V[

!并输异体血的
!%+

例患

者作为对照组!对比
"

组患者的术前住院天数&术中出血量&术前术后血红蛋白水平&术后住院天数及病种分布情况等资料!并作

统计学分析%结果
!

"

组患者的病种分布差异无统计学意义"

!

#

%#%&

$%与对照相比较!观察组患者的术后住院天数明显降低!

术中出血量明显减少!术后血红蛋白水平明显较高!差异均有统计学意义"

!

$

%#%&

$%结论
!

I2V[

在外科择期手术中的应用具

有良好效果!值得推荐%

关键词"贮存式自体输血#

!

择期手术#

!

异体输血

!"#

!

!%#')+)

"

-

#.//0#!+('1$!'%#"%!+#!"#%+!

文献标识码"

V

文章编号"

!+('1$!'%

"

"%!+

$

!"1!(''1%"

!!

随着社会的发展#医疗技术水平取得了快速的进步#外科

手术已在各大医院开展#因疾病(外伤等需要用血的患者数量

也在急剧增加'在临床上#输血是重要的治疗手段之一#也是

保证外科手术成功进行的关键措施'目前#临床输血主要有异

体输血和自体输血两种方式#在医疗救治过程中#输入患者体

内的血液通常为异体血液#异体输血存在经血传播病毒和输血

不良反应的风险#例如异体血液的输入可能导致健康的患者感

染乙型肝炎(丙型肝炎(艾滋病(梅毒等疾病#不同个体间的血

液存在免疫排斥反应#由此可见异体输血存在一定的风险)

!1"

*

'

为解决供血困难(供血安全这一现状#贮存式自体输血

$

I2V[

&逐渐被关注#

I2V[

若被广泛采用#则对患者的生命健

康具有重要意义'本研究选取
"%!$

年
!%

!

!"

月本院收治的

符合
I2V[

指征并进行
I2V[

输血的
&&

例患者#以及同期未

实施
I2V[

并输异体血的
!%+

例患者作为研究对象#对比
"

组

患者的术前住院天数(术中出血量(术前术后血红蛋白水平(术

后住院天数及病种分布情况等资料'

@

!

资料与方法

@#@

!

一般资料
!

选取
"%!$

年
!%

!

!"

月本院收治的符合

I2V[

指征并进行
I2V[

输血的
&&

例患者作为观察组#同期

未实施
I2V[

#而输异体血的
!%+

例患者作为对照组'对照组

中男
+$

例#女
$"

例#年龄
")

!

(+

岁#平均$

&$#+L"#)

&岁'观

察组中男
")

例#女
"+

例%患者年龄
"$

!

+)

岁#平均$

$)#$L

'#%

&岁'所有入选患者的情况均符合临床输血要求#均对本次

研究知情#并自愿参加%排除孕妇及哺乳期女性#排除心血管及

肝肾疾病(凝血功能障碍(意识障碍(精神疾病(感染性疾病及

菌血症患者'

"

组患者在年龄(性别等方面比较#差异无统计

学意义$

!

#

%#%&

&#具有可比性'

@#A

!

方法
!

按照+临床输血技术规范,的规定#要求适合

I2V[

的患者进行签字确认'贮血前准备!嘱咐患者采血当天

使用适量早餐(早餐应清淡#饮用
&%%BM

淡盐水'在采血前#

对患者的血压(脉搏进行测定#医护人员主动与患者进行亲切

交流#告知其采血过程及注意事项#消除患者的紧张(焦虑情

绪'采血!医护人员在采血前对自己的双手进行消毒#选择患

者前臂清晰可见的静脉进行穿刺#并对患者的静脉穿刺处进行

消毒处理'采血标准为!一次采集血液
"%%

!

$%%BM

#

"

次采

血间隔不少于
$?

'在患者术前
'?

以上完成贮血'采血后嘱

咐患者好好休息#血袋应立即封口#将患者的姓名(科室(创号(

血型(住院号等写在标签上#并贴在血袋上'两名医护人员对

血样贮血申请单核对无误后进行登记#并将血袋置于
$N

冰箱

保存#在术中或术后回输给患者'

@#B

!

观察指标
!

观察
"

组患者的术前住院天数(术中出血量(

术前术后血红蛋白(术后住院天数及病种分布情况'

@#C

!

统计学处理
!

采用
KIKK!)#%

软件进行数据处理及统计

学分析#计数资料以例数或百分率表示#组间比较采用
!

" 检

验#计量资料用
=LH

表示#组间比较采用
B

检验#以
!

$

%#%&

为差异有统计学意义'
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