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$的发病率&临床特征及其实验室指标的变化规律%方法
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等实验室检查结果!比较
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组与非
2̂Q

组的差

异%结果
!

"P#4Y

"

:%

'

!&&

$的
3̂R

患者出现
2̂Q

表现!其中
!4

例有
!

种
2̂Q

表现!

!&

例有
"

种
2̂Q

表现!

P

例出现
%

种
2̂Q

表现%

2̂Q

患者高胆固醇血症占同期
3̂R

住院患者的
!P#!Y

!白细胞增多症占
4#$Y

!血小板增多症占
9#/Y

!红细胞增多症占

:#"Y

!低糖血症占
&#&Y

!高钙血症占
!#/Y

%

3̂R

患者
2̂Q

组平均
'+̂

水平&乙肝病毒与丙肝病毒感染血清标志物阳性率&血

清总胆固醇&血钙&白细胞&血小板&碱性磷酸酶的实验室检查结果同非
2̂Q

组相比差异均有统计学意义"

/

$

$#$P

$%结论
!

3̂R

患者
2̂Q

的发生率较高!多项实验室指标有其独特特点且对减少
3̂R

的误诊率&调整治疗方案&疗效评价和预后判断均具

有重要意义%
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2̂Q

&是指肿瘤本

身代谢异常或癌组织对机体发生各种影响引起的内分泌或代

谢方面的症候群#多种癌症如肺癌*肝癌*胃癌*乳腺癌等均可

出现)各种癌症的
2̂Q

临床表现差异较大#从而使癌症的临

床表现更加复杂且治疗处理更加棘手)原发性肝癌$

G

I6A>I

C

0<

G

>=;H<@@K@>IH>IH68;A>
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3̂R

&也可作用于其他系统引起肝外

表现#如代谢*内分泌*神经肌肉*皮肤*结缔组织*血液系统和

血管的异常改变等)本研究对广州南方医院
!&&

例
3̂R

患者

的资料进行回顾性分析#总结其
2̂Q

的发生率及其实验室检

查的特点#现将结果报道如下)

@

!

资料与方法

@#@

!

一般资料
!

收集为
"$$/

年
&

月至
"$!$

年
P

月间广州南

方医院住院的
!&&

例
3̂R

患者#均按中国抗癌协会肝癌专业

委员会的临床诊断与分期标准'

!

(

#通过病理或影像学$

R)

及

-*,

&检查确诊%其中男
!:!

例#女
"P

例%年龄
!$

$

94

岁#平均

:9#:

岁)
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肝癌
2̂Q

诊断标准
!

目前根据参考文献'

".%

(拟定的诊

断标准)$

!

&实验室检查异常值!空腹血糖值小于或等于
%#$

AA;@

"

X

%血清钙大于或等于
"#/AA;@

"

X

%血胆固醇大于或等

于
&#$AA;@

"

X

%末梢血红细胞总数#男性大于或等于
&#$h

!$

!"

"

X

#女性大于或等于
P#Ph!$

!"

"

X

%血小板计数大于或等于

%P$h!$

!"

"

X

%白细胞总数大于或等于
!Ph!$
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"

X

$排除感染*

应激等影响因素&)$

"

&相关检查指标连续
"

次以上异常#排除

其他可引起该项指标异常改变的疾病)$

%

&手术切除或经行肝

动脉栓塞化疗术$

)'RT

&等治疗后相应指标明显下降或降至

正常)
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在病理学确诊基础上#同时符合条件$

!

&*$
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&中任

何一项者诊断为
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#条件$

%

&非诊断必须#但可支持诊断)
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方法
!

查阅入选对象的住院病案及检验科
X,Q

系统中患

者实验室检查数据#制订表格收集
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住院患者的丙氨酸氨

基转移酶$

'X)

&*天门冬氨酸氨基转移酶$

'Q)

&*总胆固醇*血

钙*血糖*前清蛋白*碱性磷酸酶*

#

.

谷氨酰转肽酶*总胆汁酸*

胆碱酯酶*

%

.X.

岩藻糖苷酶*甲胎蛋白$
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&*血红蛋白*红细

+
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等实验室检查数据#结

合各病例病理生理变化特点#按肝癌
2̂Q

诊断标准将
3̂R

患

者分成
2̂Q

组与非
2̂Q

组%总结其临床表现特点及合并
"

种

或
%

种
2̂Q

的病例具体情况%以同期
3̂R

患者中非
2̂Q

患

者为对照#进行统计学分析#比较
2̂Q

组与非
2̂Q

组实验室

检查结果的差异)

@#G

!

统计学处理
!

病例资料采用
Q̂ QQ!&#$

统计软件进行处

理)计数资料用
!

" 检验#计量资料用
7

检验#组间比较采用两

样本
7

检验)

A

!

结
!!

果

A#@

!

临床特征
!
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例
3̂R

患者男女比例为
P#&Z!

%全部病

例中
2̂Q

发生率为
"P#4Y

$
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"

!&&

&#其中男
:!

例#女
"

例#年

龄
!4

$

&9

岁#平均
:4#P

岁)

3̂R

患者
2̂Q

主要有
&

种临床

表现#其中高胆固醇血症最常见有
"P

例$

!P#!Y

&#其次为白细

胞增多症
!P

例$

4#$Y

&*血小板增多症
!%

例$

9#/Y

&*低血糖

症
!!

例$

&#&Y

&*红细胞增多症
9

例$

:#"Y

&*高血钙症
%

例

$

!#/Y

&)

:%

例
2̂Q

患者男女比例为
"$#PZ!

%男性患者远高

于女性患者#本组资料中女性患者
"

例
2̂Q

表现均为红细胞

增多症)

A#A

!

2̂Q

的表现形式
!

2̂Q

常表现为同时存在
"

种或
%

种

组合#本组资料高胆固醇血症合并白细胞增多症最为常见#且

有
"&

例为合并
"

种
2̂Q

#

P

例为合并
%

种
2̂Q

)

A#B

!

2̂Q

组与非
2̂Q

组实验室结果的差异
!

3̂R

组与非

2̂Q

组相比#多项实验室指标差异显著)

2̂Q

组中乙型肝炎

与丙型肝炎病毒感染率达
4$#9Y

#非
2̂Q

组中肝炎病毒感染

率达
/"#4Y

)

2̂Q

组总胆固醇*血钙*白细胞*血小板*碱性磷

酸酶显著高于非
2̂Q

组#两组
'+̂

水平差异均有统计学意义

$

/

$

$#$P

&#见表
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)

表
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!!
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组与非
2̂Q

组间实验室结果比较

项目
2̂Q

组 非
2̂Q

组
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值

总胆红素$
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&
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"

X

&
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"

X

&
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"

X

&

P#"i$#P P#%/i$#" $#"/$$#9/$

白细胞$

h!$

4

"

X

&

!:#Pi%#"/ &#&i$#% b"#:!&$#$":

血小板$

h!$

4

"

X

&

"9:#$i%%#P !/$#$i!"#& b"#&!/$#$!:

红细胞$

h!$

!"

"

X

&

:#Pi$#" :#%i$#! b$#9"4$#:9"

血红蛋白$

D

"

X

&

!"4#$iP#! !"9#$i"#: b$#:::$#&P/

前清蛋白$

!

D

"

X

&

!:$#$i!!#" !:%#&i/#$ $#"&"$#94:

碱性磷酸酶$

[

"

X

&
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#

.

谷氨酰转肽酶$

[

"

X

&

"P$#$iP/#/ !%!#$i!/#% b!#4"%$#$9$

总胆汁酸$

!

A;@

"

X

&

%9#4i!"#4 %/#4i4#% $#$&$$#4P"

胆碱酯酶$

[

"

X

&

:#Pi$#9 P#!i$#%$ $#/"$$#:"!

%

.X.

岩藻糖苷酶$

[

"

X

&

:$#Pi9#" "9#9i!#/ b!#9"%$#!$"

'+̂

$

!

D

"

X

&

"9$:9#$i//P&9&4$#$i!9&"b"#!::$#$::

3(7'

D

"

3RM.'?

阳性率$

Y

&

4$#9 /"#4 :#$9%$#$::
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!

讨
!!

论

2̂Q

可在
3̂R

局部症状之前出现而成为首发症状#其发

生率各家报道有较大差异)本研究资料显示#其发生率为

"P#4Y

#与
R06=0I6N6

等'

:

(报道相近#但低于
3K0

等'

P

(报道的

:%#&Y

)其中#高胆固醇血症的发生率约为
!P#!Y

#与张文洁

和杨冬华'

&

(报道的
!P#4Y

相当)其发生机制可能为!$

!

&癌组

织自主合成胆固醇#且失去正常的负反馈作用#致合成失控#使

大量胆固醇释放入血中%$

"

&胆固醇合成限速酶$羟甲基戊二酸

单酰辅酶
'

还原酶#活性提高#胆固醇代谢调节障碍%$

%

&

3̂R

合成极低密度脂蛋白增加#导致血脂升高%$

:

&肿瘤压迫致肝内

外胆管阻塞#胆汁排泄不畅#胆汁中胆固醇和磷脂进入血循环

过多)

低血糖症是
3̂R

常见的
2̂Q

之一#主要与残留肝组织的

糖原储备不足*肝癌组织糖酵解增强*胰岛素肝内灭活作用降

低及脂肪分解受抑使葡萄糖利用过多有关)本组资料发生率

为
&#&Y

#低于韩国学者报道的
!"#9Y

'

P

(

%可能与收集的病例

部分为转院的非初诊患者#其低血糖状态已得到一定程度的改

善有关)而
3̂R

高钙血症的特点是高血钙常伴低血磷#这与

肿瘤骨转移时的高血钙伴高血磷不同)有研究报道其发生率

为
!#/Y

$

!P#&Y

#本组资料为
!#/Y

#与张文洁和杨冬华'

&

(报

道相近)这类患者多合并转移及门静脉癌栓#提示高钙血症多

发生于
3̂R

病程晚期及肝功能代偿差者)

本组资料白细胞增多症发生率为
4#$Y

#这类患者骨髓原

始和早幼细胞很少达到白血病的程度#无白血病细胞浸润表

现#一般也不伴贫血)伴发血小板增多者骨髓仅见巨核细胞及

血小板增多#且多在
!$$$h!$

4

"

X

以下%血栓栓塞与异常出血

少见%脾脏无肿大#这可能与血小板生成素增多有关)本研究

血小板增多症发生率为
9#/Y

#与张文洁和杨冬华'

&

(的报道相

近)而
:#"Y

的
3̂R

患者伴红细胞增多症#其发生机制可能

是肝癌合并肝硬化时#肝脏灭活功能降低#促使红细胞生成素

半衰期延长#浓度相对增高#刺激骨髓产生过多的红细胞所致%

也可能与癌组织分泌雄性激素样物质#使红细胞造血功能活跃

有关)

(I;J87=<68

等'

9

(发现外周血*尿液及癌组织提取物中红

细胞生成素增多#认为肝硬化患者出现红细胞增多是癌变的一

个可靠指标%动态观察肝硬化患者外周血红细胞的变化#有助

于
3̂R

的早期诊断)

'+̂

是
3̂R

最具特征性的血清学标志物'

/.!$

(

#本组资料

还显示#

2̂Q

组
'+̂

水平显著高于非
2̂Q

组#与
3K0

等'

P

(的

研究相一致)这可能与
2̂Q

患者癌灶常为多发性*常常左右

肝叶同时受累*瘤体较大有关)

XK;

等'

!!

(报道#

'+̂

水平及肿

瘤体积大小可作为
3̂R

发生
2̂Q

的独立预测指标)乙型肝

炎与丙型肝炎病毒感染的血清学标志物阳性率亦有明显差异%

而前清蛋白*胆碱酯酶等反映蛋白质合成能力的指标无显著性

差异)

现有的研究已表明#

2̂Q

的出现与肿瘤大小*是否转移*

有无癌栓等密切相关)存在
2̂Q

的患者肝脏
R06@1.̂K

D

0

评分

较高#提示肝脏的贮备功能差#病情更加严重#患者的病情可能

进展更快)而出现严重的高钙血症等表现时须及时进行降钙

治疗#否则有生命危险)

+KIK7>J>

等'

!"

(研究发现#

2̂Q

组患

者往往更易发生门静脉瘤栓#且生存期短#其平均生存时间不

到半年)本研究显示#超过一半的
2̂Q

患者$

"&

"

:%

&同时存在

"

种或
%

种
2̂Q

表现#这部分患者可能预后更差)

2̂Q

的临床表现缺乏特异性#除了常见的代谢改变和血

液系统改变外#少数患者还可出现甲状腺功能亢进*性征改变*

皮肤卟啉症*高纤维蛋白原血症*神经系统病变*高血压等症

状#容易漏诊或误诊#对
3̂R

的高危人群可作为存在
3̂R

的

提示线索)如能对
2̂Q

的特征性指标进行更深入的研究和动

态监测#对提高
3̂R

诊断的准确性*调整治疗方案*疗效评价

和预后判断均具有重要意义)
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开放#从而使细胞内
R>

离子浓度增加#血清
R>

水平降低'

4

(

)

所以#对于高原旅居者在服用抗缺氧药物的同时补充适量
R>

剂也是十分必要的)

-

D

离子作为机体内一种主要的内源性保护因子参与细

胞代谢及调节#防止脂质过氧化反应引起的细胞膜损伤'

!$

(

)

-

D

离子是非竞争性
2.

甲基
.S.

天冬氨酸$

2-S'

&受体拮抗

剂#可以阻止
R>

离子内流从而减轻缺血缺氧时细胞内
R>

超

载造成的毒性损害'

!!

(

)另外#

-

D

离子还能够通过捕捉初级自

由基来对抗细胞脂质过氧化反应#并通过影响酶的合成和活化

增强抗氧化酶活性'

!"

(

)本研究结果显示#慢性缺氧后血清
-

D

离子水平下降明显#这主要与缺氧抑制甲状旁腺素分泌#从而

导致肠道和肾脏吸收
-

D

离子能力降低有关)这也提示#在高

原习服过程中应注意
-

D

的合理摄入)

RK

也是人体必需的微量元素之一#是铜蓝蛋白*铜锌
.

超

氧化物歧化酶*细胞色素氧化酶*过氧化物酶*单胺氧化酶等的

重要组成成分#影响线粒体能量代谢及细胞生长'

!%

(

)部分学

者发现#低压缺氧使大鼠血浆
RK

元素含量明显增加#推测这

种变化可能是一种代偿性反应'

!:.!P

(

#而
*>J>@

等'

!&

(和本实验

则表明慢性缺氧对血浆
RK

元素水平无明显影响#具体机制有

待进一步研究)
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