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乳腺癌患者外周血
?

淋巴细胞及调节性
?

细胞的检测意义

莫
"

扬

"湖北省襄樊市中心医院
"
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#
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摘
"

要"目的
"

探讨乳腺癌患者外周血中
?

淋巴细胞亚群及调节性
?

细胞的变化和临床意义$方法
"

采用流式细胞技术检

测
+*

例乳腺癌患者外周血中
?

淋巴细胞亚群及调节性
?

细胞的变化!并与健康对照组进行比较$结果
"

乳腺癌患者外周血

$T>

c

$T"4

c及
$T>

c

$T"4

cH<

B

H调节性
?

细胞占
$T+

c

$T>

c

?

细胞的比率为"

)484"_)84>

#

:

及"

+8>7_*84>

#

:

!高于健康对照

组"

!8))_*8("

#

:

及"

)8>"_*8!)

#

:

!差异有统计学意义"

C

#

*8*4

#&乳腺癌患者
$T+c?

淋巴细胞比率为"

4*879_!8(7

#

:

%

$T>

c

?H

细胞比率为"

"98+(_(849

#

:

和
?H

(

?3

比值为"

)8*4_*8+9

#!显著低于健康对照组"

!(844_4879

#

:

%"

>*8)"_48"(

#

:

和"

)847_*8!4

#!差异有统计学意义"均
C

#

*8*4

#!而
$T9

c

?3

细胞比率为"

+*8*4_(8(7

#

:

!与健康对照组"

"787(_(8)>

#

:

比

较!差异无统计学意义"

C

$

*8*4

#$结论
"

乳腺癌患者外周血调节性
?

细胞水平升高!

?

淋巴细胞及
?H

细胞降低可能是乳腺癌

患者细胞免疫功能受损的重要原因之一$

关键词"乳腺肿瘤&

"

淋巴细胞亚群&

"

调节性
?

细胞&

"

流式细胞术
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近年来随着肿瘤免疫学研究的不断深入#已经明确细胞免

疫是机体抗肿瘤免疫的主要方式#而
?

淋巴细胞是细胞免疫

中的主要效应细胞#肿瘤患者以
?

细胞介导的细胞免疫存在

不同程度的缺陷和紊乱#调节性
?

细胞不仅能抑制自身免疫

性疾病的发生#还可能参与肿瘤免疫的调节)现采用流式细胞

技术检测乳腺癌患者外周血中调节性
?

细胞及
?

淋巴细胞亚

群#以探讨乳腺癌患者的免疫功能变化*调节性
?

细胞与肿瘤

发生*发展的关系及临床意义)报道如下)

A

"

资料与方法

A8A

"

一般资料
"

全部对象均为女性)乳腺癌患者
+*

例#年龄

"+

#

(*

岁#平均年龄
>!84

岁&健康对照者
)4

例#年龄
+4

#

!*

岁#平均年龄
>4

岁)均抽取静脉血
"%N

#

0T?.1[

"

抗凝)

A8B

"

仪器与试剂
"

流式细胞仪
\.$#$6E<DKC

#单克隆抗体

$T91\5?$

*

$T"41/0

*

$T+

1

/&C'

G

和
$T>1./$

#均为美国
R&'1

2@=T<'̂<=3@=

公司产品)

A8C

"

方法
"

采用四色直接标记#每个检测管取细胞数
)V

)*

!

"

%N

#加
$T9

"

$T"4

"

$T+

"

$T>

各
"*

$

N

#室温暗处孵育
)4

%<=

#加入溶血剂溶血
)*%<=

#

)4**C

"

%<=

离心
4%<=

#加
/R#

洗涤后上机分析#每个检测管获取
)****

个细胞)测定结果

采用
'&EE

W

K&32

G

C@

软件分析#首先从
\#$

"

##$

图中圈出淋巴细

胞群为
-)

#然后从
##$

"

$T+

图中圈出
$T+

c细胞群为
-"

#分

别以
$T+

"

$T>

$
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$T+

"

$T9

$
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$T>

c

$T"4

c

$
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%*

$T>

c

$T"4

cH<

B

H

$

-"

%的二维散点图确定抗体的表达率)

A8D

"

统计学处理
"

数据以$

A_9

%表示#采用
#/##)+8*

软件

进行统计分析#组间均数比较采用
2

检验)

C

#

*8*4

为差异有

统计学意义)

B

"

结
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果

B8A

"

两组
$T>

c

$T"4

c及
$T>

c

$T"4

cH<

B

H的比率
"

乳腺癌患

者
$T>

c

$T"4

c 及
$T>

c

$T"4

cH<

B

H的比率分别为$

)484"_
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%

:
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+8>7_*84>

%

:

#均高于健康对照组$
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%

:
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%

:

#差异有统计学意义$

C

#

*8*4
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见表
)
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两组
?

淋巴细胞亚群比率
"

乳腺癌患者及健康对照者

$T+

c

?

淋巴细胞分别为 $

4*879_!8(7

%

:

和 $

!(844_

4879

%

:

*

$T>

c

?H

细胞分别为$

"98+(_(849

%

:
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>*8)"_

48"(

%

:

*

$T9

c

?3

细胞分别为$

+*8*4_(8(7

%

:

和$

"787(_

(8)>

%

:

*

?H

"

?3

比值分别为$

)8*4_*8+9

%和$

)847_*8!4

%)

乳腺癌患者
$T+

c

?

细胞*

?H

细胞及
?H

"

?3

比值显著低于健

康对照者#差异有统计学意义$均
C

#

*8*4

%#两者
?3

细胞未见

明显差异)见表
"

)

表
)
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两组
$T>

c

$T"4

c及
$T>

c

$T"4

cH<

B

H

""

比率结果比较#

:

'

A_9

%

组别
$T>

c

$T"4

c

$T>

c

$T"4

cH<

B

H

乳腺癌组
)484"_)84>

!

+8>7_*84>

!

健康对照组
!8))_*8(" )8>"_*8!)

""

!

!

C

#

*8*4

#与健康对照组比较)

表
"
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两组
?

淋巴细胞亚群比率的结果比较#

:

'

A_9

%

组别
$T+

c

? $T>

c

?H $T9

c

?3 ?H

"

?3

乳腺癌组
4*879_!8(7

!

"98+(_(849 +*8*4_(8(7

/

)8*4_*8+9

!

健康对照组
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#与健康对照组比较&
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#与健康对照组比较)
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"

乳腺癌患者
$T+

c

?

细胞及调节性
?

细胞比率与患者年

龄的关系
"

乳腺癌患者
$T+

c

?

细胞及调节性
?

细胞比率与

患者年龄无相关性#未见随年龄增长而发生趋势性变化)见表

+

)

表
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乳腺癌患者
$T+

c

?

细胞及调节性
?

细胞

""

比率与患者年龄的关系#

:

%

年龄$岁%例数$

#

%
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讨
""

论

调节性
?

细胞作为一组具有免疫调节功能的
?

细胞亚

群#在免疫抑制机制和维持自身免疫耐受中具有十分重要的作

用'

)

(

)在抗肿瘤免疫中发挥抑制效应#主要表现在肿瘤患者
?

细胞的比例上升*与
$T9

c

?

细胞相互接触作用后抑制了

$T9

c

?

细胞的杀伤效应'

"
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研究发现具有免疫调节活性的细胞主要是高表达
$T"4

c

的
$T>

c

?

细胞即
$T>

c

$T"4

cH<

B

H

?

'

+1>

(

)因此本组对
$T>

c

$T"4

c

?

及
$T>

c

$T"4

cH<

B

H

?

均进行了检测#发现各年龄段乳

腺癌患者
$T>

c

$T"4

c

?

及
$T>

c

$T"4

cH<

B

H

?

占
?

淋巴细胞

的比率均高于健康对照组#说明患者肿瘤免疫处于抑制状态#

有利于肿瘤耐受的形成#降低免疫系统对肿瘤的免疫应答#并

且这种变化与年龄因素无关)而乳腺癌患者
$T+

c

?

淋巴细

胞及
?H

细胞比率减低#

?H

"

?3

比值下降#提示乳腺癌患者
?

细胞免疫功能减弱可能与其外周血
?

细胞比例增加有关)陈

中等'

4

(也报道原发性肝癌肿瘤局部
?

细胞数量增多#并与

$T>

c

?

细胞数量以及
$T>

c

"

$T9

c细胞比值呈显著负相关#

与本研究结果一致)引起这种变化的原因可能是肿瘤细胞通

过某种机制使体内
?

细胞的数量增高#抑制
$T>

c和
$T9

c

?

细胞的活化和增殖#达到免疫的负调节作用#抑制抗肿瘤免疫)

同时#调节性
?

细胞可增加抑制性细胞因子的分泌)已有的

研究表明#在非小细胞肺癌*卵巢癌*胃癌*食管癌*直肠癌等患

者的外周血中及霍奇金病患者淋巴结肿瘤浸润淋巴细胞中
?

细胞比例明显增加'

!

(

)这些细胞通过分泌
5N1)*

*

?]\1

(

抑制

患者的免疫功能#不利于肿瘤细胞的清除#抑制肿瘤免疫#导致

病情的进展'
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血液分析仪联合血细胞形态观察在临床诊断中的应用

李
"

霞)

!曾文洁)

!郭建华"

%

"

)8

湖北省十堰市竹山县妇幼保健院
"

>>">**

&

"8

湖北医药学院附属太和医院检验部!湖北十堰
>>"***

#

""

摘
"

要"目的
"

探讨血液分析仪联合血细胞形态观察在临床诊断中的应用价值$方法
"

收集外周血标本
)>*>

例!抽取患者

静脉血
*84%N

置于含
0T?.1[

"

抗凝剂
)*

$

N

的试管中!血液分析仪作血液分析!同时推血片
"

张!自然干燥后瑞
1

姬氏染色作外

周血细胞形态观察$结果
"

成熟红细胞体积大小!其形态学观察与血液分析仪测定相一致&而红细胞形态异常改变!血液分析仪

只提示影红细胞!而对其他异形红细胞形态无法显示!差异有统计学意义"

C

#

*8*4

#&对幼红细胞的提示!两者差异无统计学意义

"

C

$

*8*4

#&对血液寄生虫"疟原虫#无法检测&血液分析仪对粒细胞形态无法准确判别!其对幼稚粒细胞及核左移现象提示结果

与显微镜观察比较!两者差异无统计学意义"

C

$

*8*4

#&对粒细胞内的中毒颗粒%空泡%变性则无法显示$对各类幼粒细胞形态的

分类则完全依靠血细胞形态学检查&血液分析仪对淋巴细胞形态无法准确判断&只对异形淋巴细胞有提示!其与外周血细胞形态

比较!两者差异无统计学意义"

C

$

*8*4

#&无法鉴别幼稚淋巴细胞及对异形淋巴细胞分型$结论
"

血液细胞分析仪检查结合外周

血细胞形态学检查可为临床各类疾病的诊断%治疗提供非常重要的科学依据$

关键词"血液分析仪&

"

显微镜检查&

"

红细胞&

"

粒细胞&

"

淋巴细胞
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由于血细胞分析仪尚不具备识别红细胞*白细胞*血小板

形态的能力#如果完全依靠仪器的检测结果#不加以分析和复

查#会发出一定数量的错误报告#造成误诊或导致不合理治

疗'

)

(

)所以#外周血细胞形态学检查是血液细胞分析仪所不可

替代的观察各类血细胞形态学改变的0金标准1#其对不明原因

的发热*出血*黄疸*贫血及某些不易控制症状的各种疾病的诊

断*鉴别诊断#有非常重要的参考价值)
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"

资料与方法

A8A

"

一般资料
"

收集该院
"*))

年
"

#

9

月各科门诊及住院患

者外周血标本
)>*>

例)其中儿科患者标本
)++!

例#占

748)!:

#年龄
))F

至
)+

岁#内外科患者
!9

例#占
>89>:

#年

龄
)7

#

7"

岁)

A8B

"

方法
"

抽取患者静脉血
*84%N

置于含乙二胺四乙酸二

钾$

0T?.1[

"

%

)*

$

N

的试管中混匀送检验#血液分析仪作血液

分析#同时推血片
"

张#自然干燥后瑞
1

姬氏染色作外周血细胞

形态观察'

"

(

)其检查程序为在片尾部以低或高倍镜观察血片

各类有核细胞的数量及比例#油镜下观察成熟红细胞形态$正

常红细胞*疟原虫$

,/

%及畸形红细胞!包括球形*棘形*泪滴

形*靶形及豪
1

周小体%*粒系各类细胞形态$正常及中毒颗粒*

空泡*变性*幼粒%*淋巴细胞形态$正常*异淋及幼淋%*血小板

+

!(9

+

国际检验医学杂志
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年
>

月第
++

卷第
(

期
"
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