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探讨骨髓细胞形态学%外周血液学和免疫分型对急性髓细胞白血病诊疗的临床意义$方法
!

显微镜检查骨髓

细胞形态学#全自动血细胞分析仪检测外周血相关参数#流式细胞计数仪分析白血病细胞免疫标志物#并对所有数据进行统计分

析$结果
!

外周血细胞约
!̂g

的患者提示异常或幼稚细胞的存在#不同类型白血病其白细胞总数变化差异明显!

("

"

6

%

(!

以

增高为主#

(8

以减低为主"&多数患者是贫血和血小板减少#但程度不同&白细胞分类中#仪器无法分类鉴别急性粒细胞和急性单

核细胞#淋巴系统免疫标志物
R3<

%

R3"$

和
R36

可交叉表达于髓系白血病#对治疗和预后有临床作用$结论
!

外周血相关参数

的检测对白血病的早期筛查%鉴别诊断%预后判断均有临床意义#而免疫标志物检测是骨髓细胞形态学诊断和分型的补充和支持#

且异常敏感标志物的差异表达跟预后密切相关#可显著提高白血病的诊治率$

关键词"急性髓细胞白血病&
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骨髓细胞形态&
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外周血&
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免疫分型
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白血病由于原始细胞形态学上的相似性$单一的骨髓细胞

显微镜检查的诊断率约为
$̂g

$且无法进行早期筛查和预后

判断)全自动血液分析仪和流式技术扩大了其对细胞所属种

类的识别能力$特别是对异常及原幼细胞的早期筛查具有良好

的预见作用'

"

(

)随着单克隆抗体技术及流式细胞术的发展应

用$能更准确地鉴别白血病细胞所属系别来源并判断分化程

度$对临床治疗及预后有重要的临床意义'

6

(

)为探讨综合分析

骨髓细胞形态学*外周血液学和免疫标志物对白血病诊疗的临

床价值$现对
<6

例急性白血病进行检测分析和数据统计$报道

如下)

?

!

资料与方法

?7?

!

一般资料
!

检测
6$"+

年
"

月至
6$"!

年
9

月该院初诊的

<6

例患者的骨髓及外周血标本$男
+"

例$女
8"

例$年龄
6

"

+̂

岁)所有患者均经外周血常规*骨髓形态学*细胞组织化学染

色及免疫分型确诊为急性白血病$其中急性粒细胞白血病

#

("

"

6

%

"$$

例$急性早幼粒细胞白血病#

(8

%

!!

例$急性单

细胞白血病#

(!

%

"$!

例)

?7@

!

方法

?7@7?

!

骨髓细胞形态学检验
!

抽取患者骨髓涂片$采用瑞氏

染色$并于油镜下分类计数
6$$

个细胞$骨髓涂片必要时做过

氧化物酶染色#

Q]b

%*过碘酸
5

雪夫染色#

Q0/

%*特异性脂酶染

色#

0/53R,

%和醋酸萘酚酯酶染色#

40,

"

4AT

%等细胞化学

染色)

?7@7@

!

血液常规检验
!

抽取患者外周血液$

,3=05c

6

抗凝$

使用全自动血液分析仪
b,5!$$$

#配套试剂%对标本进行检测$

在综合分析结果数据*仪器异常细胞报警提示和白细胞散点图

的基础上$对外周血推片染色并进行显微镜复查异常细胞)

?7@7A

!

白血病细胞免疫表型分析
!

应用
T0R/5RAM)LDF

流式

细胞仪#

+̂^;H

氩离子为激发光源%对每一例标本进行直接免

疫荧光法检测$设置对照管和试验管$分别加入标本
"$$

%

-

$

8

种荧光标记抗体各
6$

%

-

$室温避光孵育约
"!H);

$再加入
6

H-

红细胞溶解液$震荡后置室温
"$H);

$离心后弃上清液$采

用磷酸盐缓冲液#

Q&/

%洗涤
6

次$加入
"!H-Q&/

$上机待检)

以膜表面抗原大于
6$g

为阳性)所有检测单克隆抗体*透膜

剂*

Q,S(

*溶血素等试剂均购自
&3

公司)

?7A

!

统计学处理
!

应用
()EF>1>C@,VE2M6$$<

统计软件进行

-

$"<6

-

国际检验医学杂志
6$"9

年
"$

月第
8<

卷第
"#

期
!

.;@\-AL(2G
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数据分析$计数资料以百分比表示)

@

!

结
!!

果

@7?

!

外周血细胞检测结果

@7?7?

!

血常规检测结果
!

急性髓细胞白血病#

0(-

%

("

"

6

患者外周血以白细胞增高#

<!g

%*贫血#

"$$g

%及血小板减低

#

<!g

%为主$少数患者红细胞和血小板正常&

(8

患者外周血

以白细胞减低#

9+g

%*贫血#

"$$g

%及血小板减低#

6̂g

%为主$

少数患者白细胞增高$血小板正常&

(!

患者外周血以白细胞

增高#

99g

%*贫血#

#$g

%及血小板减低#

#!g

%为主$少数患者

白细胞#

e&R

%*红细胞#

S&R

%*血红蛋白#

%&

%和血小板#

Q-=

%

正常)见表
"

)

@7?7@

!

白细胞分类
!

仪器可提示急性白血病约
!̂g

的患者

存在异常或幼稚细胞$散点图也异常$其中
("

"

6

患者有

!̂g

粒系比例减低$

<$g

单核比例增高&

(8

患者中
98g

粒系

比例减低$

"̂g

单核比例增高&

(!

患者中
!̂g

粒系比例减低&

<"g

单核比例增高)见表
6

)

表
"

!!

0(-

患者血常规检测结果#阳性例数'检测例数$

类别
("

"

6

e&R S&R %& Q-=

(8

e&R S&R %& Q-=

(!

e&R S&R %& Q-=

减低
6!

"

"$$ $̂

"

"$$ " <!

"

"$$ 8!

"

!! +!

"

!! " +!

"

!! 6$

"

"$! #!

"

"$! #$

"

"$! "$$

"

"$!

正常
$ 6$

"

"$$ $ 6!

"

"$$ $ "$

"

!! $ "$

"

!! "!

"

"$! "$

"

"$! "!

"

"$! !

"

"$!

升高
<!

"

"$$ $ $ $ 6$

"

!! $ $ $ <$

"

"$! $ $ $

表
6

!!

0(-

患者
e&R

分类结果#阳性例数'检测例数$

类别
("

"

6

4,g -dg (]g

(8

4,g -dg (]g

(!

4,g -dg (]g

减低
!̂

"

"$$ 6$

"

"$$ "!

"

"$$ +$

"

!! +$

"

!! !

"

!! #$

"

"$! "!

"

"$! "!

"

"$!

正常
!

"

"$$ 8!

"

"$$ "!

"

"$$ "!

"

!! $ !

"

!! "!

"

"$! !!

"

"$! "!

"

"$!

升高
"$

"

"$$ +!

"

"$$ <$

"

"$$ $ "!

"

!! +!

"

!! $ 8!

"

"$! <!

"

"$!

@7?7A

!

贫血程度检测结果
!

("

"

6

*

(8

*

(!

患者中均出现不

同程度贫血$且极重度贫血所占比例均较高$其中
("

"

6

极重

度贫血为
!$g

$

(8

为
"$$g

$

(!

为
!<g

)见表
8

)

@7@

!

免疫分型结果
!

("

"

6

主要表达的抗原阳性为
R3""<

*

%-053S

*

R3"8

$

(8

为
R388

*

R3"!

*

R39+

$

(!

为
R3"8

*

R3""<

*

R388

*

%-053S

&髓系抗原在淋巴系白血病中可出现交

叉表达的是
R3"8

*

R388

*

R3""<

$淋巴系抗原在髓系白血病的

交叉表达为
R3<

*

R3"$

*

R36

#表达量大于
6$g

为阳性%)见

表
+

)

表
8

!!

0(-

患者贫血程度检测结果

!!

#阳性例数'检测例数)

*

'

-

$

类别
1

正常
轻度贫血

#

"6$

#男%&

#

""$

#女%

中度贫血

#

#$

重度贫血

#

9$

极重度

贫血
#

8$

("

"

6 "$$ $ !

"

"$$ 6$

"

"$$ 6!

"

"$$ !$

"

"$$

(8 !! $ $ $ $ !!

"

!!

(! "$!"!

"

"$! !

"

"$! !

"

"$! 6!

"

"$! !!

"

"$!

表
+

!!

髓系细胞免疫表型分型结果#阳性例数'检测例数$

类别
%-0 (Q] R38+ R388 R3"8 R3"+ R3"! R3""< R39+ R36 R3< R3"$

("

"

6 <!

"

"$$ " <$

"

"$$ !!

"

"$$ <!

"

"$$ $ !!

"

"$$ #$

"

"$$ !

"

"$$ $ 8$

"

"$$ $

(8 "!

"

!! " !

"

!! +!

"

!! !

"

!! $ 8!

"

!! !

"

!! 8!

"

!! "!

"

!! "!

"

!! "!

"

!!

(! 9$

"

"$! <!

"

"$! 6!

"

"$! 9$

"

"$! !̂

"

"$! 6!

"

"$! 8$

"

"$! <$

"

"$! 6!

"

"$! $ 6$

"

"$! !

"

"$!

A

!

讨
!!

论

骨髓形态学分型在诊断白血病中具有直观*快捷性$结合

细胞特殊组织化学染色对诊断的准确率可进一步提高$但也存

在不足!#

"

%属特殊标本$需有严格的适应证$不利于早期筛检)

#

6

%受到检验人员的主观认识和细胞异常表达等影响$约有

6$g

的误诊率)#

8

%单纯的形态学检查对临床用药和预后评估

无指导作用)因此$将外周血液学*形态学和免疫学相结合成

为早期诊断*治疗和预后判断白血病的必然趋势'

85!

(

)

外周血分析显示$无论是
0(-

或急性淋巴细胞白血病$

由于细胞对骨髓的侵袭而抑制了红系和巨核系的增殖$导致患

者贫血和血小板减少$

6

项指标可作为早期疾病提示$但不同

类疾病其贫血和血小板减少程度不尽相同$有利于疾病鉴别$

0(-

均以极重度贫血为主$最严重的是
(8

'

9

(

)本组患者均

为极重度贫血$但
(!

患者也有约
+$g

不出现贫血情况$须引

起重视)本组全部病例血小板均为减少)

本研究血液分析仪对异常细胞的提示和分类结果表明$仪

器对
!̂g

的标本有异常报警和提示作用$并可出现散点图异

常)不能提示的病例主要为外周血细胞减少$无或极少量异常

细胞髓外浸润的情况$有助于复核'

<

(

)本组仪器研究界面的分

类统计结果显示$

0(-

的仪器均分类为中性粒细胞减少和单

核细胞增高$这可能是由于原始或幼稚细胞核体积较大$侧向

荧光强度高$故被分类为单核细胞$因此这对鉴别急性粒细胞

和急性单核细胞无指导意义)

本研究免疫分型结果表明$

0(-

的
(Q]

*

R388

是主要的

普遍表达标志物$在髓系特异性分型中起重要作用$且
(Q]

表达越高说明细胞分化越好$预后较好$当然部分
(Q]

和

R388

表达缺失的标本须与其他免疫标志物综合分析)

R38+

*

R3"8

*

R3""<

和
%-053S

在不同类髓系白血病的表达不同$

对比急性粒细胞#

("

"

6

%和急性单核细胞#

(!

%$

R3"8

*

R3""<

和
%-053S

均高表达$但
(!

的
R38+

表达率较低$而单核系

R3"+

*

"!

表达率增高$这可能与细胞分化较成熟而少表达干细

胞有关)

(8

由于白血病为单一的异常早幼粒细胞$其
R38+

*

-

""<6

-
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R3""<

*

%-053S

和
R3"8

的表达均较低$但特异性地高表达

R388

)约
9$g

的
(8

标本高表达单核细胞
R3"!

和中性粒细

胞
R39+

$对鉴别诊断疾病起到积极作用$其原因有待于进一步

研究'

^

(

)本研究对免疫表型交叉表达结果显示$交叉表达是细

胞出现的某些抗原缺失*过表达*系列交叉和跨阶段表达等免

疫分子异常表达现象$除髓系抗原表达外伴有淋巴细胞抗原表

达或淋巴细胞伴髓系抗原表达'

#

(

)这种异质性表现有利于白

血病免疫分型的诊断及预后$在微量残留白血病检测中也有较

大的临床价值'

"$

(

)本组结果提示$髓系白血病可能出现的淋

巴系统表达为
R3<

*

R3"$

和
R36

$以
R3<

最为常见)患者预

后观察说明$

R3<

表达的
("

"

6

患者
+

个疗程后$无
"

例达完

全缓解$且
R3<

表达的
0(-"8

例患者中
<

例发病时
e&R

&

!$Y"$

#

"

-

$完全缓解率较无交叉表达的患者也明显减低$提示

R3<X0(-

预后较差)表达
R3<

的
<

例都伴有
R38+

表达$

提示
R3<X0(-

细胞可能起源于
R3<X

"

R38+X

多能干细胞

或更早期造血阶段的多能干细胞$且对化疗不敏感)

综上所述$白血病具有高度异质性和形态多样性$结合外

周血液学*骨髓形态学和流式细胞术免疫分型诊断已成为白血

病综合分析的重要手段$可辅助确诊部分特殊类型$提高白血

病诊断和分型的准确性$且对初发患者的相关免疫表型$特别

是交叉表达情况进行监测$对治疗指导和预后判断均具重要的

临床价值)
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