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项指标在非霍奇金淋巴瘤和白血病中的临床意义
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"摘要#

!

目的
!

探究
"

反应蛋白与
W$

二聚体
,

项指标在非霍奇金淋巴瘤和淋巴细胞白血病中的临床意义$

方法
!

选择
,*?*

年
?

月至
,*?)

年
??

月如皋市人民医院接诊的
)*

例非霍奇金淋巴瘤患者与
)*

例淋巴细胞白血

病患者进行研究$另外选择
)*

例健康体检者进行对照研究$分析比较
)

组被研究者的
"

反应蛋白与
W$

二聚体
,

项指标的水平及阳性率$结果
!

非霍奇金淋巴瘤组与淋巴细胞白血病组的
"

反应蛋白明显高于对照组!

)

组相比

较差异具有统计学意义"

!

$

*D*/

#&非霍奇金淋巴瘤组与淋巴细胞白血病组的
W$

二聚体明显高于对照组!

)

组相比

较差异具有统计学意义"

!

$

*D*/

#&非霍奇金淋巴瘤组与淋巴细胞白血病组的
"

反应蛋白与
W$

二聚体
,

项指标相

比较差异无统计学意义"

!

%

*D*/

#&非霍奇金淋巴瘤组%淋巴细胞白血病组
"

反应蛋白与
W$

二聚体
,

项指标阳性率

明显高于对照组!

)

组相比较差异具有统计学意义"

!

$

*D*/

#&非霍奇金淋巴瘤组和淋巴细胞白血病组的
"

反应蛋

白与
W$

二聚体
,

项指标的阳性率相比较差异无统计学意义"

!

%
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#$结论
!

"

反应蛋白与
W$

二聚体在非霍奇金

淋巴瘤患者和淋巴细胞白血病患者中的表达高于健康者!其可以作为临床诊断与疗效评定的参考指标$
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近年来#非霍奇金淋巴瘤与白血病呈现出了不断上升的趋

势#属于临床上比较常见的恶性肿瘤*

?

+

,这两种肿瘤均具有凝

血功能障碍#会使造血系统发生病变#从而破坏骨髓组织的结

构#危害着患者的生命健康,患者体内的
"

反应蛋白和
W$

二

聚体是当前临床上判定炎性反应的指标#

"

反应蛋白与
W$

二

聚体在患者体内发生炎性反应的过程得到深入研究#成为临床

研究的热点*
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,如皋市人民医院对非霍奇金淋巴瘤与白血病

患者体内的
"

反应蛋白与
W$

二聚体进行了研究#现报道如下,
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资料与方法
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一般资料
!

选择
,*?*

年
?

月至
,*?)

年
??

月如皋市人

民医院接诊的
)*

例非霍奇金淋巴瘤患者与
)*

例淋巴细胞白

血病患者进行研究,另外选择
)*

例健康体检者进行对照研

究,整个研究均在患者知情同意下进行#并经过本院伦理委员

会的批准,患者入院前均没有接受过化疗#白细胞水平均高于

正常值,非霍奇金淋巴瘤组的年龄为
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"
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岁(肿瘤分级中
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级
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例#

#

级
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级
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例#
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级
F

例,淋巴细胞白血病

组的年龄为
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级
+

例#

#

级
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级
/

例,健康组的年龄为
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岁#其中男性
,/

例#

女性
/

例#无其他恶性肿瘤,

)

组被研究者在年龄-性别等差

异无统计学意义$

!

%

*D*/

%#具有可比性,见表
?

,

表
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两组患者一般临床资料状况的分析比较

项目
非霍奇金

淋巴瘤组$
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白血病组
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方法
!

根据世界卫生组织的肿瘤分级方法对非霍奇金淋

巴瘤组患者和白血病淋巴细胞白血病组患者进行分级#排除临

床上出现盗汗-发热和体质量下降的患者,

)

组被研究者在入

院
,(5

内于清晨空腹时无菌抽取血液
/I2

#装进试管内#贴

标签做标志,采用
)***;

"

I3K

的离心器离心
?*I3K

后#把血

液中的血清析出进行
"

反应蛋白与
W$

二聚体水平的检测,

"

反应蛋白用
%c"!V

公司生产的
UcWH2'%<<F**

全自动

生化分析仪进行检测#采用免疫比浊的方法#试剂盒由江苏省

苏微微生物研究有限公司提供#操作方法参照盒内的有关说明

书,

W$

二聚体用相同的
%c"!V

全自动生化分析仪进行检测#

采用免疫比浊的方法#试剂盒由上海恒远生物技术发展有限公

司提供#操作方法参照盒内的有关说明书,
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观察指标
!

记录分析
)

组被研究者的
"

反应蛋白与
W$

二聚体
,

项指标的水平#及其
,

项指标的阳性率,

"

反应蛋白

与
W$

二聚体阳性的判断标准为*

(
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反应蛋白水平超出
*

"
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"

2

为阳性#

W$

二聚体水平超出
*

"
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"

2

为阳性,
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统计学处理
!

选择
Y<YY?FD*

进行数据统计#数据采用

H Ê

来表示#均数的比较采用
:

检验#计量资料的比较采用
.

,

检验#以
!

$
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为差异具有统计学意义,

/

!

结
!!

果

/D$

!

,

项指标检测情况比较
!

非霍奇金淋巴瘤组与白血病组

的
"

反应蛋白与
W$

二聚体明显高于对照组#

)

组相比较差异

具有统计学意义$

!

$

*D*?

%(非霍奇金淋巴瘤组与白血病组的

"

反应蛋白与
W$

二聚体
,

项指标相比较差异无统计学意义$

!
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%,具体数据见表
,
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表
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项指标检测情况%
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反应蛋白$
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4

"

2

%

W$

二聚体$

4

"

2

%

非霍奇金淋巴瘤组
)*

F/DFB̂ (?D/B

"

FDC+̂ /D/)

"

白血病组
)* F)D+F̂ (*D/( FD/,̂ +D?(
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注!与白血病组相比#

"

!
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,

/D/

!

,

项指标阳性率比较
!

非霍奇金淋巴瘤组-白血病组
"

反应蛋白与
W$

二聚体
,

项指标的阳性率明显高于对照组#

)

组

相比较差异具有统计学意义$

!

$
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%(非霍奇金淋巴瘤组和

白血病组的
"

反应蛋白与
W$

二聚体
,

项指标的阳性率相比较

)
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)

检验医学与临床
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年
(

月第
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卷第
F

期
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差异无统计学意义$
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%,具体数据见表
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表
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项指标阳性率比较*
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4

"

2

%

阳性 阴性

非霍奇金淋巴瘤组
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B)D))
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白血病组
)* ,B

$
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$
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%
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$

?**D**
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*
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对照组
)* ?
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%
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$
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注!与白血病组相比#
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!!

论

!!

非霍奇金淋巴瘤属于恶性淋巴瘤#在我国临床诊断中显

示#非霍奇金淋巴瘤的患者远远高于霍奇金病的患者*

/$+

+

,近

年来#非霍奇金淋巴瘤发病率一直持续增长#其发病原因主要

有!免疫功能的异常#如类风湿关节炎-艾滋病-遗传性免疫缺

陷-器官移植等(病毒的作用#如艾滋病病毒-成人
=

细胞淋巴

瘤病毒-人类疱疹病毒等(化学物质的作用#如染发剂与农药(

其他因素#如血液透析治疗,非霍奇金淋巴瘤的临床表现-病

理类型和治疗都比霍奇金病复杂,临床资料表明#非霍奇金淋

巴瘤在临床表现-病理-病因-治疗都有差异性#是一种形式多

样的疾病*

C$F

+

,目前非霍奇金淋巴瘤的治愈率也比霍奇金病

低,白血病是由于患者细胞内的脱氧核糖核酸变异而造成骨

髓中的造血组织发生异常,骨髓中干细胞的功能是制造红细

胞以及白细胞#白血病患者会过分的生产不成熟的白细胞#影

响了骨髓的正常工作#使骨髓的功能降低不能正常的生产血细

胞,白血病能够扩散到脾-肝-淋巴结-中枢神经系统及其他器

官*

B$?*

+

,

"

反应蛋白是肝脏生成的一种血浆蛋白#医学上作为发炎

的指标,

"

反应蛋白与血清补体和
>8=%

相互作用能够表现

出多种生物活性#其中包括吞噬炎性反应-防御感染和调节作

用等,与核抗-凋亡细胞-原受损细胞结合后#对自身免疫疾病

起重要作用*

??$?,

+

,本研究显示#非霍奇金淋巴瘤患者与白血

病患者的
"

反应蛋白水平均高于健康者#且阳性率为
B*D**i

和
B+D+Ci

#较对照组高出了许多,说明患者体内有炎性因子

和炎性反应的出现#其出现的原因可能有!恶性肿瘤细胞抑制

了正常细胞组织的产生#严重的甚至会浸润细胞#直接损伤机

体#造成患者的免疫力下降#特别是淋巴瘤与白血病患者都有

血细胞的抑制作用#所以造成
"

反应蛋白的升高(临床上应用

激素-放化疗治疗恶性肿瘤后#易为病毒-细菌-真菌等的生存

环境提供有利条件#造成患者的感染#产生炎性机制#进而升高

"

反应蛋白的水平,

W$

二聚体是一种降解产物通过纤维蛋白的单体经过活化

因子的交联之后#再经过纤溶酶发生水解形成*

?)$?(

+

,本研究

显示#非霍奇金淋巴瘤患者与白血病患者的
W$

二聚体水平均

高于健康者#且阳性率为
B)D))i

和
?**D**i

#较对照组高出

了许多,其升高的机制可能为恶性肿瘤的淋巴细胞和血细胞

通过释放癌性促凝物来进行血小板的激活#同时#由于浸润作

用而产生血管内皮组织的损伤等#使患者的血液呈现高凝的状

态#促进凝血酶的生成#纤溶发生亢进#在这种身体的内部环境

中导致
W$

二聚体的水平增加*

?/

+

,

本研究显示#在患者体内有很多炎性因子和炎性反应,非

霍奇金淋巴瘤患者与白血病患者
"

反应蛋白与
W$

二聚体
,

项

指标的检测结果高于正常水平很多,

"

反应蛋白与
W$

二聚体

,

项指标的阳性率也高于正常水平,

综上所述#

"

反应蛋白与
W$

二聚体在非霍奇金淋巴瘤患

者和白血病患者中的表达高于正常者#其可以作为临床诊断与

疗效评定的参考指标,
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