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讨
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论

<$=̂

*

<$=.,

检测的主要用途为辅助诊断自身免疫性甲

状腺疾病,

/

-

(若两者联合检测#自身免疫性甲状腺疾病的检出

率可提高至
2;3

以上,

*

-

)由此作者开展这
/

种抗体的检测#

并作为住院患者甲状腺功能检查的常规项目)

本研究结果显示#这
/

个项目的假阳性率很高)虽说自身

免疫性甲状腺疾病大多数都会出现这
/

个项目的阳性#如桥本

甲状腺炎
<$=̂

阳性率
:43

!

*))3

*

<$=.,

阳性率
;'3

!

*))3

,

*

-

#还有文献认为可达
2)

!

2'3

,

:

-

(但这
/

个项目的阳

性乃至强阳性却并不代表大多数甲状腺疾病)

本研究结果显示#就算是真阳性#这
/

个项目发挥的辅助

诊断作用也无足轻重)绝大多数甲状腺疾病的诊断#在实验室

检查方面有
=:

*

=(

*

Z=:

*

Z=(

*

=P-

等五项结果就够了)即使

有极少数患者
=:

等五项正常而这
/

项异常#也不能仅凭这
/

项异常就贸然作出诊断结论)

当然#作者未讨论这
/

个项目在鉴别诊断*疗效观察*疾病

预后等方面的作用#仅认为两者不宜作为甲状腺功能检查的常

规项目)从解决患者看病贵的问题考虑#加之临床上也多有异

议#作者拟建议这
/

个项目不再作为甲状腺功能检查的常规项

目)
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"摘要#

!

目的
!

观察特发性血小板减少性紫癜"

M=.

#患者细胞免疫功能的变化!探讨
=

%

K

淋巴细胞及自然杀

伤细胞"

X̀

细胞#在
M=.

发病机制中的作用$方法
!

应用流式细胞仪检测
:)

例
M=.

患者及
:)

例对照组外周血中

=

淋巴细胞亚群%

K

淋巴细胞及
X̀

细胞的百分率$结果
!

M=.

患者
HO:

e比对照组明显减低"

!

%

)5)'

#'

HO*2

e

%

HO:

c

HO*4

e

HO'4

e与对照组相比差异有统计学意义"

!

%

)5)*

#$结论
!

免疫功能的变化可能参与
M=.

的发病

机制$

"关键词#

!

特发性血小板减少性紫癜'

!

=

淋巴细胞亚群'

!

K

淋巴细胞'

!

X̀

细胞

!"#

!
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文献标志码$
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!!

特发性血小板减少性紫癜$

M=.

%是一种免疫性血小板破

坏过多造成的疾病#临床表现主要为皮肤紫癜*黏膜出血*血小

板减少*骨髓巨核细胞增多但成熟障碍等)近年来发现#

M=.

患者体内存在免疫功能失调)本研究采用直接免疫荧光法#通

过流式细胞仪检测
M=.

患者外周血中
=

淋巴细胞亚群

$

HO:

e

*

HO:

e

HO(

e

*

HO:

e

HO;

e

%*

K

淋巴细胞$

HO*2

e

%*

X̀

细胞$

HO:

c

HO*4

e

HO'4

e

%探讨
M=.

患者机体的免疫功能

变化)

$

!

资料与方法

$5$

!

一般资料
!

收集
/))2

年
**

月至
/)*)

年
*/

月本院门诊

及住院的
M=.

患者
:)

例#其中男
4

例#女
/(

例#年龄
*'

!

+)

岁#平均
:+54

岁#其诊断符合全国统一标准,

*

-

)对照组
:)

例#

其中男的
+

例#女的
/:

例#年龄
*4

!

+'

岁#平均
:452

岁#均为

本院体检中心体检合格的健康者)

$5/

!

仪器和试剂
!

MWWbX,$=U,9=W!>88?

标准品*

HO*2$

.V

*

HO($ZM=H

"

HO;$.V

"

HO:$.H'

*

HO:$ZM=H

"

HO*4

e

HO'4$

.V

荧光标记抗体及红细胞裂解液$

,

G

#B9

F

?>H

%购自法国
M7$

7"6%#>!0

公司#流式细胞仪为
K>!L7@6$H%"8#>D

公司生产的

V

G

B!?$i9

型流式细胞仪)

$5'

!

标本采集
!

抽取静脉血
/79

#用乙二胺四乙酸二钾

$

VO=<$̀

/

%抗凝)

$51

!

检测方法
!

采用
MWWbX,$=U,9=W!>88?

标准品进行

校正)各取
*))

#

9

抗凝血于流式专用管中#分别加入
/)

#

9

HO*2$.V

*

HO($ZM=H

"

HO;$.V

"

HO:$.H'

*

HO:$ZM=H

"

HO*4

e

HO'4$.V

荧光标记抗体#室温避光反应
/)7B6

#加入
'))

#

9

红细胞裂解液#溶解红细胞
*'7B6

#加入
'))

#

9

鞘液混匀#

*)))D

"

7B6

离心
'7B6

#弃上清液#再加入
'))

#

9

鞘液#混匀

后上机检测并记录荧光抗体染色阳性
HO:

e

*

HO:

e

HO(

e

*

HO:

e

HO;

e

*

HO*2

e及
HO:$HO*4

e

HO'4

e的百分率)

$52

!

统计学处理
!

采用
@

检验#应用
P.PP*:5)

统计软件进行

分析#以
!

%

)5)'

为差异有统计学意义)

/

!

结
!!

果

检测结果见表
*

)

表
*

!

M=.

患者与对照组
=

%

K

淋巴细胞及
X̀

细胞的分析&

3

'

分组
, HO:

e

HO:

e

HO(

e

HO:

e

HO;

e

HO(

"

HO; HO*2

e

HO:

c

HO*4

e

HO'4

e

M=.

组
:) 4+5*h254*

@

:45:h25)( /45'h;5*/ *54*h*5)( /*5'h+5++

A

45*/h(544

A

对照组
:) +/5/h25/: ()5*h+52' /+5(h+5;4 *5'4h)54) **5/h:5/; *45()h4524

!!

注!与对照组相比#

@

!

%

)5)'

#

A
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%
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讨
!!

论

HO:

分子构成的
=HU

"

HO:

复合物体为
=

细胞的特异性

表面分子)根据
=

细胞表面表达
HO(

e

*

HO;

e分子#又分为
=

辅助"诱导细胞亚群$

HO:

e

HO(

e

%和
=

抑制细胞亚群$

HO:

e

HO;

e

%#

=

淋巴细胞直接反映细胞免疫状态)本研究结果表

明#

M=.

患者
HO:

e 总
=

淋巴细胞较对照组明显减少$

!

%

)5)'

%#提示
=

淋巴细胞在
M=.

的发生*发展中可能起一定的

作用)

人体体液免疫是机体免疫应答的重要组成部分之一#在人

体的特异性免疫功能中起着重要的作用)致敏
K

淋巴细胞受

抗原刺激后#即转化为浆细胞并产生能与相应抗原结合的抗

体,

/

-

)

WB##@8

等,

:

-提出机体内成熟的外周
K

淋巴细胞中包含

有丰富的自身反应性
K

淋巴细胞#其由多种途径作用以防止

自身免疫的发生#一旦这种平衡被打破将引发自身免疫性疾病

的产生,

:

-

)本研究发现#

M=.

患者的
HO*2

e

K

淋巴细胞显著高

于对照组$

!

%

)5)*

%#与相关报道一致,

(

-

#说明体液免疫在
M=.

的发病机制中起关键作用)由于细胞数量是由依赖凋亡和增

殖
/

种方式来调节#因此#引起
M=.

患者
K

淋巴细胞数量增加

的原因除
K

淋巴细胞凋亡减少外#可能还存在
K

淋巴细胞的

过度增殖,

'

-

)

K

淋巴细胞增加#其产生的血小板抗体增加#导

致血小板破坏增加)

X̀

细胞属非特异性免疫细胞#无需抗原致敏#就可直接

杀伤某些肿瘤和病毒感染的靶细胞)

X̀

细胞对
K

细胞分化

有抑制作用#能杀伤某些不成熟的胸腺细胞和骨髓干细胞#还

可选择性杀伤病毒感染的常见细胞,

4

-

)本研究发现#

M=.

患者

X̀

细胞较对照组显著降低$

!

%

)5)*

%#提示
X̀

细胞数量下

降可能参与
M=.

的病理过程#对临床上判断病程及预后有一

定意义)
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"摘要#

!

目的
!

讨论女性乳腺增生的声像图特征!提高对该病的诊断水平$方法
!

自乳腺结构边缘开始!以乳

头为中心!放射状连续转动扫查!显示乳腺管长%短轴及乳腺质地特征$结果
!

参照
S-,

对乳腺结构不良病理分

类!将乳腺增生超声表现分
'

型(导管增生型%小叶增生型%囊肿型%局灶性纤维化型及纤维腺瘤样增生型$按其图

像特征诊断!发病率符合年龄变化和病理发生过程!导管增生型%小叶增生型发病年龄稍低'囊肿型%局灶纤维化型

与纤维腺瘤样增生型发病年龄稍高$随着年龄增长!间质型增多!导管型减少$结论
!

女性乳腺增生的声像图特征

有助于超声鉴别诊断$

"关键词#

!

超声诊断'

!

乳腺增生'

!

病例分析

!"#

!
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!!

乳腺增生症是妇女常见*多发病之一#居乳腺发病率之首)

本研究回顾性分析了
**)

例乳腺增生的声像图特征#初步讨论

超声诊断乳腺增生的价值)

$

!

资料与方法

$5$

!

一般资料
!

选择贵阳市花溪区人民医院
/)**

年
(

!

**

月门诊检查病例
**4

例#年龄
//

!

4/

岁#均为女性#临床上突

出表现有乳房胀痛和乳内肿块)

$5/

!

方法
!

使用
.0B8B

G

?-O+

型彩色多普勒超声诊断仪#

+5'

W-J

高频线阵探头#采用直接探测法)受检查者取仰卧位#双

手上举至头上#充分暴露双侧乳腺#进行
/O

*彩色血流*血管能

量图及多普勒血流速度检测)检查方法!探头长轴以乳头为中

心#呈放射状从
*

!

*/

点顺"逆时钟向#连续转动检查整个乳

房)从乳腺与周围脂肪分界的边缘开始#延续至乳头)然后由

外区向中心#检查乳腺管长*短轴切面(区分皮肤*筋膜*皮下脂

肪*乳腺组织及韧带*各层解剖结构的超声图像特征(自乳腺边

缘向
:!7

处定为外区#

:!7

处至乳头定为中心区(分别测量

各组织的厚度及乳腺管的内径*长度*根数(计算乳腺管内径总

和与乳腺组织厚度的比值#对乳腺质地进行分型(参照世界卫

生组织$

S-,

%乳腺结构不良病理分型#对
**)

例异常声像图

分组#分析图像特征)

/

!

结
!!

果

/5$

!

超声乳腺结构声像图特征

/5$5$

!

正常乳腺
!

皮肤浅筋膜呈强回声亮线#脂肪相对低回

声#韧带条索样强回声牵拉乳腺小叶#穿过脂肪与皮下浅筋膜

相连(乳腺表面呈波浪形#实质由导管系统与间质组成#导管呈

低回声管腔#边界为相邻的间质#无管壁#间质含乳腺小叶*少
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