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!临床研究!

"C

例多发性骨髓瘤实验室指标检查结果分析

李玉平

"山东省鄄城县第二人民医院检验科
!

"HC%&&

$

!!

摘
!

要"目的
!

探讨实验室指标及骨髓形态学检查对多发性骨髓瘤"

((

$的诊断价值!了解
((

的发病特点!减少误诊率&

方法
!

对
"&&'

"

"&!C

年就诊的
"C

例
((

患者的实验室检查资料进行回顾性分析&结果
!

((

患者中!贫血
"&

例"血红蛋白平

均为
BF

?

%

A

$#红细胞沉降率加快
"&

例"红细胞沉降率平均为
!!C$F66

%

L

$#蛋白尿
!F

例!平均为"

ff

$#肾功能受损
!!

例!肌酐

平均为
!CC$"

$

6->

%

A

!尿素氮平均为
!'$"F66->

%

A

#血涂片中成熟红细胞成串钱状排列!

'!$%Y

"

""

%

"C

$骨髓片中发现畸形浆细

胞"即骨髓瘤细胞$&异常的
"C

例免疫分型中!

U

?

D

型'

U

?

*

型'

U

?

(

型'未分泌型分别是
!%

例'

F

例'

"

例'

!

例&结论
!

由于
((

恶性程度高!临床症状复杂多样!容易误诊和漏诊!因此临床医生诊断
((

患者时应结合血象'骨髓象'生化指标'免疫球蛋白等

实验室相关指标!以及
g

线骨密度等相关检查!对提高
((

的早期诊断率!改善患者的生存质量均有重要的价值&

关键词"多发性骨髓瘤#

!

骨髓形态#

!

生化检测
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文献标识码"
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文章编号"
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"
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$
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!!

多发性骨髓瘤$

((

&是以骨髓内单一浆细胞株异常增生

的一种恶性肿瘤#是恶性浆细胞中最常见的一种类型#属于成

熟
,

细胞肿瘤'本病约占恶性疾病的
!Y

#占血液系统肿瘤的

!&Y

)

!

*

'其特征是异常浆细胞的增殖#出现溶骨性损害#患者

出现病理性骨折#异常的浆细胞分泌大量异常的单克隆免疫球

蛋白#正常免疫球蛋白受抑制#尿内出现本周氏蛋白'骨髓中

单克隆浆细胞增生并侵犯骨髓#抑制造血功能#出现一系列临

床症状#如贫血+骨痛+骨折+出血+感染+肾损害及淀粉样变性#

最后可出现髓外组织浸润'产生大量单克隆免疫球蛋白$

(

蛋白&比例异常增加#受累器官肝+脾+淋巴结肿大#继而出现严

重的并发症如神经浸润压迫脊髓导致截瘫者多见#血浆异常免

疫球蛋白的出现#导致免疫力低下#患者出现反复感染+出血倾

向+高黏综合征+肾衰竭#出现骨质疏松和骨质破坏导致高钙血

症#以及血象和骨髓象中出现骨髓瘤细胞等'

((

的发病年

龄大多在
F&

"

%&

岁#近年来#发病率逐渐上升'年龄进一步年

轻化#作者回顾性分析本院收治的
"C

例
((

患者的实验结

果#目的是为了提高
((

的诊断水平#减少误诊和漏诊#现将

分析结果报道如下'

A

!

资料与方法

A$A

!

一般资料
!

选择
"&&'

"

"&!C

年本院确诊为
((

的
"C

例住院患者#所有病例均符合目前国内诊断标准)

"

*

'

"C

例中

男
!F

例+女
'

例#男女比例
!$Hb!

#年龄
#C

"

BF

岁+中位数年

龄
FC

岁'

A$B

!

方法
!

回顾性分析
"C

例
((

实验室检查结果及细胞形

态学检查包括!血液分析+尿蛋白+红细胞沉降率+血清免疫球

蛋白+肾功能+血象+骨髓象'对所有研究对象的血象+骨髓象

采用瑞姬式染色观察外周血细胞及骨髓细胞形态#进行分类#

计算出异常浆细胞$即骨髓瘤细胞&所占比例'

B

!

结
!!

果

B$A

!

血液分析+尿液分析+血液生化检验结果
!

((

患者中#

贫血
"&

例$血红蛋白平均为
BF

?

"

A

&%红细胞沉降率加快
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例
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!!C$F66
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&骨髓片中发现畸形浆细胞$即骨髓瘤细胞&'异

常的
"C

例免疫分型中#

U

?

D

型+

U

?

*

型+

U

?

(

型+未分泌型分别

是
!%

例+

F

例+

"

例+

!

例'见表
!

"

"

'

表
!
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"C

例
((

患者血&尿常规&血生化检验结果

项目 异常界限 异常例数 异常比率$

Y

&

血红蛋白
$
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"

A "& B#$#
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'
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'
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A C !%$%

$
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A !" F&$&
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尿素
'
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例
((

患者的
(

蛋白带位置及
U

?

检查与分型

免疫分型 水平$

?

"

A

& 分布)
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D !F$"
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"
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$
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未分泌型
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!!

注!

_

表示未检测'
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细胞形态学检验结果
!

血象!
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细胞排列成串钱状#

C

例可见到晚幼粒和晚幼红细胞#

"&

例发

现骨髓瘤细胞'骨髓检查!

"C

例中
"&

例增生活跃或明显活

跃#异常浆细胞占
!&$!Y

"

H#$"Y

%

C

例增生减低#异常浆细胞

占
!BY

"

'"Y

'

"C

例中
'!$FY

$

""

例&出现原+幼浆细胞及浆

细胞形态明显异常#大小不等#形态不一#常在边缘和片尾成堆

出现#有双核+三核乃至四核浆细胞#核染色质疏松有的可见块

状凝集'由于骨髓瘤造成散在分布#

B#$#Y

$

"&

"

"C

&的病例一

次穿刺成功#

!%$HY

$

C

"

"C

&病例骨髓稀释#重新穿刺确诊'

C

!

讨
!!

论

!!

((

是恶性浆细胞病中最常见的一种类型#本病好发于

中老年人#男多于女#本文患者平均年龄
FC

岁#与国内文献报

道的基本相近)

#

*

'到目前为止形成
((

骨破坏的发病机制尚

不明确#骨髓瘤细胞在骨髓腔内大量增生的同时#由基质细胞

演变而来的成骨细胞过度表达
UA+%

#激活破骨细胞导致骨质疏

松#甚至溶骨性破坏)

C

*

'脊椎压缩性骨折+神经根邻近瘤细胞

生长或脊索压迫#蛋白的沉积均造成不同部位的疼痛#

((

的

经典学说认为骨质疏松+骨破坏及溶骨的直接+显著的临床表

现之一是血钙显著升高)

F

*

#与本文研究相一致'

((

是单克隆浆细胞恶性增殖并分泌异常的单克隆免疫

球蛋白或其多肽链亚单位#正常的多克隆球蛋白减少#引起机

体免疫功能下降#克隆淋巴细胞恶性活化+增生#其产生大量的

小分子轻链片段通过血液循环在多个器官积聚#从而导致这些

器官的功能受抑'所以血清中免疫球蛋白异常增高#与上述试

验结果相符#本文出现免疫球蛋白增加#血清总蛋白增高清蛋

白不变或降低#出现白球比倒置'在正常情况下#人体血清中

的轻链蛋白均以结合的形式存在#无游离轻链片段'肾脏是血

清游离轻链的主要代谢器官%当
((

患者产生大量轻链并在

体内沉积#并超过了肾脏的代偿能力时#就造成了轻链在肾小

球的沉积#引起了肾性蛋白$即本周氏蛋白&+管型尿'本周氏

蛋白对肾近段小管上皮细胞的直接毒性起着重要作用)

%

*

'骨

髓瘤细胞数量与尿本周氏蛋白及肾功能损害之间有显著相关

性'如轻链的量远大于肾脏的重吸收能力时#进入远曲小管后

可导致肾小管堵塞#肾功能不全'尿酸过多#沉积在肾小管#导

致高尿酸血症肾病'

((

骨髓正常功能受抑#红系+巨核系受

抑#引起贫血和血小板减少#

(

蛋白增多#包绕在血小板表面#

影响血小板功能#

(

蛋白与纤维蛋白单体结合#影响其多聚

化#正常的凝血途径被打破#患者常有出血倾向#异常的免疫球

蛋白分子中和了红细胞表面的电荷#使红细胞更容易聚集#形

成串钱状排列#是红细胞沉降率加快的根本原因'本文实验室

相关结果为贫血+红细胞沉降率增加+蛋白尿+免疫球蛋白增

加#本组患者后期肾功能损伤严重#尿素氮平均为
!'$"F

66->

"

A

#实验室相关检验结果与既往研究)

H

*基本一致'

由于
((

早期常常表现为骨痛+骨折#就诊于外科比较

多#发展为髓外浸润往往就诊于内科+呼吸科等其他科室#很少

就诊于血液科#导致了该病的漏诊和误诊#常会误诊为骨折+骨

质疏松+肾病+类风湿+再生障碍性贫血等疾病'所以实验室检

查显得特别重要#遇有贫血+红细胞沉降率增快+长期蛋白尿+

血小板减少的患者#尤其是血涂片细胞分类计数中发现幼稚红

细胞+幼稚粒细胞#成熟红细胞成串钱状排列时#应提示临床做

骨髓穿刺'在
((

患者骨髓片中#粒系细胞及红系细胞明显

减少#骨髓瘤细胞明显增多#可见形态多样的骨髓瘤细胞#常成

堆分布于涂片的尾部#特别瘤细胞形态呈明显的多样性及异形

性#大小差异大#双核+多核及巨大核仁#偶尔可看到成哑铃型

和花瓣形#细胞成圆形或不规则形#多有伪足出现#核多为长圆

形#偏位#核染色质细致疏松#排列紊乱#有时凝聚成大块#不成

车轮状排列#多有
!

"

"

个大而清楚的核仁#细胞质丰富#呈深

蓝色#常含少量空泡与少量嗜苯胺蓝颗粒#对诊断
((

更有价

值)

B

*

'骨髓检查对本病有决定性意义'由于骨髓瘤细胞在骨

髓中常呈灶性分布)

'

*

#骨髓纤维化等因素干扰#容易出现干抽

及骨髓液稀释#不易取材#容易出现漏诊和误诊#故部分患者应

多次进行骨髓穿刺#方能提高诊断的阳性率#才能作出正确诊

断#不能单凭一次骨髓涂片中的骨髓瘤细胞比例多少来确诊#

必要时应行骨髓活检'

总之#作为检验医生一定要加强镜下功夫#掌握好细胞学

方面的知识#熟悉骨髓细胞形态学方面的知识#熟练掌握骨髓

内正常细胞的各型形态学特点及所占比率#才能同异常细胞区

别开来#因为骨髓检查对本病起决定性意义'引起
(

蛋白增

加的另一类良性疾病是继发性单克隆免疫球蛋白病#这类疾病

与引起浆细胞增生的原发疾病有关)

!&

*

#看到浆细胞形态和胞

核有明显的异型性和多样性#应想到是不是
((

#并根据相关

实验室检查项目#如尿蛋白+血清免疫球蛋白+肾功能+红细胞

沉降率+血象#以及
g

线检查是否有溶骨性损害$虫蚀样或穿

凿样&#骨密度等项目#帮助临床医生对患者作出及时+准确的

诊断#提高
((

的诊断的准确率#使该病患者得到早期有效的

治疗#更好地提高患者的生存质量'
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