
作者简介!肖明锋#男#主管技师#主要从事血液学检验方向的研究)

!论
!!

著!

免疫球蛋白定量检测及蛋白电泳在少见型多发性骨髓瘤诊断中的应用

肖明锋!刘基铎!袁
!

晴!刘光平

"广州中医药大学第一附属医院检验科!广州
-"%'%-

$

!!

摘
!

要"目的
!

探讨免疫球蛋白定量检测&血清蛋白电泳及免疫固定电泳在少见型多发性骨髓瘤"

QQ

$诊断中的应用及诊断

价值%方法
!

收集
!%"'

!

!%"-

年该院
."

例少见型
QQ

瘤患者!其中
.

轻链型
!!

例!

/

轻链型
&

例!

.

轻链及
R

?

P

.

双克隆型
!

例%空腹采集静脉血
.GU

!分离血清!检测免疫球蛋白定量&血清蛋白电泳及免疫固定电泳!评价其在少见型
QQ

中的诊断价

值%结果
!

血清蛋白电泳检测到
Q

蛋白的阳性率
!6#%.\

!

PKB9<5O@CG8:

分期临床
+

期与
,

期
Q

蛋白水平比较!差异具有统计

学意义"

!

$

%#%-

$#少见型
QQ

与
R

?

3

/

型的
R

?

3

及
R

?

Q

比较!差异具有统计学意义"

!

$

%#%-

$#与
R

?

+

/

型的
R

?

+

及
R

?

Q

比较!

差异具有统计学意义"

!

$

%#%-

$%结论
!

免疫球蛋白定量和免疫固定电泳可作为少见型
QQ

患者
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蛋白的筛查方法!血清蛋白

电泳则可对
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患者的临床分期和疗效起到指导价值%
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多发性骨髓瘤$
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&是浆细胞异常增生导致的恶性肿瘤#

约占血液系统恶性疾病的
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以单克隆免疫球蛋白
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&或游离的单克隆性轻链$
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或
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度增生为主要特征)
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的临床诊断标准'
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(为
Q

蛋白阳性*

骨髓中浆细胞大于
"-\

并有原浆或幼浆细胞)免疫球蛋白定

量*血清蛋白及免疫固定电泳是临床上检测
Q

蛋白的重要手

段'
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)临床上将
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类型的
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患者#由于
Q

蛋白水平相对较低#常规方法检

测相对不敏感及繁琐等原因#给临床的诊断带来一定的困难)

本研究通过对本院
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患者进行回顾性分析#探讨免疫球蛋白定量检测*血清蛋

白及免疫固定电泳在其诊断中的应用#评价其在
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中的诊

治价值)
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5

库尔特公司
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仪器及配套试剂

检测)

$#'
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方法
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全自动毛细管电泳
!

按照仪器操作说明书进行#标本

不需洗涤和溶血#直接将标本置试管架#血清蛋白电泳把检测

架送入
)+2RUU+T*O!

全自动毛细管电泳仪进行电泳检测#

免疫固定电泳加抗体试剂后进行电泳检测#全部检测程序完
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琼脂糖凝胶电泳
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对于全自动毛细管电泳可疑结果及

只见单轻链条带结果#需进行琼脂糖凝胶电泳复查)首先对患

者血清样本进行稀释#各取
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序约
-G9:

左右#吸取多余抗血清#染色#染色完毕后扫描发出

报告)如结果只见单轻链条带#必须加做
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QQ

是骨髓中浆细胞异常增生的恶性肿瘤#这种恶性增

生的单株浆细胞可产生大量单克隆免疫球蛋白$

R

?

+

*

R

?

3

*

R

?

Q

*

R

?

,

或
R

?

P

&#或轻链蛋白$

/

或
.

&#称为
Q

蛋白)根据
Q

蛋白可对
QQ

进行分型#其中轻链型约占
"%#%%\

'

&

(

#

R

?

P

约

占
!\

'

L

(

)

QQ

临床表现复杂多样#无明显特异性#大多数

QQ

的患者以骨病*肾病*肝病等继发病就诊#较易造成临床的

漏诊*误诊#而少见类型的
QQ

患者#由于
Q

蛋白含量较低#

更易漏诊#从而延误患者的诊治)

目前#临床上检测
Q

蛋白的方法主要有免疫球蛋白定量*

血清蛋白电泳和免疫固定电泳)血清蛋白电泳是分离蛋白质

最简单的方法之一#可以获得有关血浆蛋白质全貌的图谱#并

对血清中异常蛋白质进行筛选'

6

(

#是早期筛查
QQ

的较敏感

方法)但血清蛋白电泳对于
Q

蛋白的筛查由于其敏感度不高

而容易漏诊'

"%

(

#特别是对于血清中低含量的游离轻链型
Q

蛋

白#与研究的
."

例少见型
QQ

患者血清蛋白电泳阳性率仅

!6#%.\

符合)实验中发现#

Q

带主要出现在
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分

期
+

期
,

期的患者#且
,

期患者的
Q

蛋白水平与
+

期相比有

显著性增加#因此血清蛋白电泳不能作为少见型
QQ

患者
Q

蛋白的筛查方法#但对
QQ

患者的临床分期和疗效有指导价

值)免疫固定电泳敏感度高#特异性好#是
Q

蛋白定性的参考

方法#能检测出非常少的单克隆成分#用于疾病的早期诊断效

果好#广泛用于
QQ

的分型诊断'

""

(

)尽管其可作为
Q

蛋白检

测的首选方法#但对于免疫固定毛细管电泳图上出现的
Q

带#

还不能作出准确的分型#因为其有可能是游离轻链型的
Q

蛋

白#也不能排除是结合在
R

?

P

或
R

?

,

型
Q

蛋白的轻链#对本研

究的
."

例免疫固定毛细管电泳图上出现单轻链
Q

带的患者

用琼脂糖的方法进行复查#发现
!

例结合在
R

?

P

型上的轻链)

因此免疫固定电泳可作为少见型
QQ

患者
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综上所述#免疫球蛋白定量和免疫固定电泳可作为少见型
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患者
Q

蛋白的筛查方法#血清蛋白电泳则可对
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患者的

临床分期和疗效起到指导价值#结合抗
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血清对其进一

步鉴定分型#提高临床对于该型的诊断水平#防止误诊#延误

病情)
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