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摘
"

要"目的
"

探讨细胞学&

012

倍体分析及细胞蜡块在胸腹腔积液病理诊断中的应用价值%方法
"

收

集该院
'*&%

年
,

月至
'*&-

年
3

月送检查找瘤细胞的胸腹腔积液标本
'*.

例!进行离心涂片&细胞
012

倍体

分析&细胞蜡块切片
6#

染色及相关免疫细胞化学染色%结果
"

恶性胸腹腔积液
)%

例!其中!细胞涂片找到瘤

细胞
'%

例"

%%(%.c

$#

012

倍体异常细胞阳性
3-

例"

J'(''c

$#离心沉渣包埋细胞蜡块切片
)*

例!细胞多而集

中!细胞形态清楚并具有一定的组织结构!背景清晰!能较好地满足诊断%

3*

例进一步行免疫细胞化学染色!均

能明确肿瘤细胞来源%结论
"

常规细胞涂片结合
012

倍体分析及细胞蜡块技术可有效提高肿瘤细胞的检出

率!免疫细胞化学染色在胸腹腔积液细胞病理诊断&鉴别诊断及确定肿瘤细胞来源方面具有重要价值%

关键词"胸腹腔积液#
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胸腹腔积液是全身性疾病及胸腹部疾病常见并发

症)而脱落细胞学诊断是明确胸腹腔积液病因的重要手

段(传统脱落细胞学诊断恶性胸腹腔积液特异度高)但

是灵敏度较差(结合
012

倍体分析)制作细胞蜡块并

辅助以免疫组化和分子检测)可有效提高胸腹腔积液肿

瘤细胞检出率)并可进一步明确肿瘤的诊断'鉴别诊断'

判断细胞来源及辅助临床用药治疗*
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+

(

E

"

资料与方法

E(E

"

一般资料
"

收集本院
'*&%

年
,

月至
'*&-

年
3

月临床科室送检的胸腹腔积液
'*.

例)其中胸腔积液

&')

例)腹腔积液
J'

例)男
&'-

例)女
-,

例)年龄
)%

$

,&

岁)恶性胸"腹腔积液
)%

例$

'&(J%c

%)良性胸"腹

腔积液
&.&

例$

-J(&.c

%(恶性胸腔积液病因主要为

肺腺癌)良性胸腔积液病因主要是结核性胸膜炎)恶

性腹腔积液病因主要是女性生殖系统肿瘤及胃肠道

肿瘤)良性腹腔积液病因主要是肝硬化(

E(F

"

仪器与试剂
"

兰丁细胞
012

定量分析仪(福

尔根染色法的
012

染液购于武汉兰丁公司&细胞保

存液购于北京奥特邦润生物科技有限公司&所有的免

疫组化试剂均购于自北京中杉金桥生物制品有限

公司(

E(G

"

方法
"

$
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%取适量胸腹腔积液于
%*N$

离心管

中)

'***B

"

NIC

离心
%NIC

)弃上清液&向沉渣中加入

适量保存液充分混合均匀后)取适量沉渣混合液制作

'

张薄层液基细胞学涂片)其中一张行福尔根染色)经

012

倍体分析系统进行
012

倍体分析)另一张行巴

氏染色以观察细胞形态&剩余沉渣混合液再次离心
%

NIC

)弃上清液)将沉渣常规脱水'浸蜡'包埋)制作
6#

染色切片($

'

%

K+K

涂片及细胞块病理诊断!所有病

例的胸腔积液
K+K

涂片及细胞块切片均经
'

位病理

医师仔细阅读)在涂片和"或切片中出现呈腺腔样'实

性巢团状或单个散在排列的异型细胞即诊断为恶性

胸腹腔积液)结合细胞形态及免疫表型确定肿瘤细胞

来源($

3

%采用免疫组化
"Z7.***

法对
3*

例胸腹腔

积液细胞块进行了细胞角蛋白$
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%'波形蛋白
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%'细胞角蛋白
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%'细胞角蛋白
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$
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钙视网膜蛋白$
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%'细胞角蛋白
%

$
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%'癌胚抗原

$

+#2

%'甲状腺转录因子
&
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%'肺泡上皮标记物

$
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肿瘤基因$
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%)转录配对盒子

基因
J

$

"2[J

%)绒毛蛋白$

ZI::IC

%)同源蛋白
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抑癌基因
"%3

'细胞核增值抗原
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等抗体染色(

E(H
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结果判读
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倍体分析系统可对每例

)***

个以上细胞核进行自动聚焦测定)二倍体细胞

$
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012

含量为
'/

)当
012

含量为
)/

时)多为

四倍体细胞$

E

'

"

Y

期%)当有
3

个以上
012

含量

为
&

%/

的细胞或当异倍体细胞
012

含量在
'

$

)/

之

间形成峰时)即可诊断为恶性($

'

%

012

倍体异常细

胞数量
1

!未见
012

倍体异常细胞$

1g*

%&少量

012

倍体异常细胞$

*

$

1

$

3

%&可见
012

倍体异常

细胞$

3
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&%

%&可见大量
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倍体异常细胞$
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%

&%

%&$
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%恶性胸腹腔积液!细胞块
6#

染色切片或细

胞涂片查见恶性肿瘤细胞&良性胸腹腔积液!细胞块

6#

染色切片及细胞涂片均未查见恶性肿瘤细胞&$

)
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免疫细胞化学染色结果判定!参照组织学原则)
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以胞膜"胞质着棕黄色判定为阳性)胞

膜或胞质未见棕黄色判定为阴性&
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以胞核着棕黄色判定为阳性)胞核未见棕

黄色判定为阴性(
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"

统计学处理
"

采用
\"\\&,(*

统计学软件进行

分析)计数资料采用卡方检验)

G

$

*(*%

表示差异有

统计学意义(
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结
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果
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例胸腹腔积液中)细胞涂片找到瘤细胞
'%

例)细胞涂片或细胞蜡块找到瘤细胞
)%

例)细胞涂片

找到瘤细胞的灵敏度为
%%(%.c

(

&')

例胸腔积液

中)

'-

例为恶性胸腔积液$

'&(--c

%)其中)

&,

例进行

了免疫细胞化学检查)

&.

例肺腺癌$

&.

"

&,

)

J)('&c

%)

&

例间皮瘤)

&

例胆管来源)

&

例女性生殖系统来源(

J'

例腹腔积液中)

&J

例为恶性腹腔积液$

'&(,%c

%)

其中)

&&

例进行了免疫细胞化学检查)

%

例来源于女

性生殖系统$

%

"

&&

)

)%()%c

%)

3

例来源于胃肠道$

3

"

&&

)

'-('-c

%)

&

例来源于乳腺)

&

例来源于膀胱)

&

例

来源于淋巴造血系统(

3*

例细胞块辅助以免疫细胞

化学检查者均能明确恶性胸腹腔积液病因)并能利用

细胞块进行与治疗相关的免疫细胞化学项目及分子

病理项目检查(而且)当胸腹腔积液细胞学形态不典

型)良恶性不能确定时)辅助以免疫细胞化学也能准

确地进行鉴别诊断(

)%

例恶性胸腹腔积液中)

3-

例

查见
012

倍体异常细胞$

J'(''c

%&

J

例未见
012

倍体异常细胞)其中
3

例细胞涂片中仅见极少量肿瘤

细胞)

3

例细胞涂片中的肿瘤细胞相互黏附而呈大片

状细胞巢)

'

例在细胞涂片中未见肿瘤细胞而沉渣中

见到较多肿瘤细胞(

&.&

例良性胸腹腔积液中)仅
&&

例$

.(J3c

%查见
012

倍体异常细胞且异常细胞数目

均少于
3

个)

&%*

例$

,3(&-c

%未见
012

倍体异常细

胞)见表
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表
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胸腹腔积液
012

异倍体细胞检出率

类型
'
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倍体异常细胞$

'
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%

&% 3
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$
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阳性率$

c

%

恶性胸腹腔积液
)% &- && , J J'(''

良性胸腹腔积液
&.& * * && &%* .(J3

表
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胸腹腔积液
012

异倍体细胞和涂片
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癌细胞检出率(

c
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'
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类型
'

012

异倍体

细胞检出率

涂片癌细胞

检出率

012

异倍体细胞或涂

片癌细胞检出率

恶性
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常规胸腹腔积液标本直接离心涂片
6#

染色诊

断)涂片厚)细胞重叠)结构不清)细胞量少)虽然涂片

查找癌细胞特异度高)但灵敏度较低)容易导致恶性

胸腹腔积液的漏诊(另外)细胞涂片很难鉴别肿瘤细

胞及增生的间皮细胞)并且不能判断瘤细胞的起

源*

)7%

+

(因此)常规胸腹腔积液涂片在病理诊断中存

在很多不足之处(

每一个正常细胞有固定的
012

含量)通常用

012

指数或容量为单位)当细胞处于
E

&

"
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期时)细

胞
012

含量为
0Wg&

或
'/

(当细胞处于增殖期时)

012

含量可倍增)表达为
0Wg'

或
)/

(细胞在癌变

过程中)细胞核的大小'核内
012

含量及
012

在细

胞核内的分布和排列形式等都会发生改变)而这种改

变是细胞癌变过程中最早期的变化(福尔根染色中

的细胞核着色深浅度与
012

含量成正比)通过兰丁

细胞
012

定量分析仪测量核内
012

含量*

.

+的变化)

能发现早期癌变细胞)倍体分析定位准确(因此)分

析胸腹腔积液中细胞染色体数量)明确是否存在异倍

体细胞)有助于及时发现和诊断恶性胸腹腔积液*
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(

研究结果表明)恶性胸腹腔积液
012

异倍体细胞检

出率高达
J'(''c

)明显高于传统细胞学检查癌细胞

检出率(

在胸腹腔积液诊断中)不仅需要判断良恶性)而

且确定引起恶性胸腹腔积液肿瘤原发部位也十分重

要(任何恶性肿瘤均可转移到胸腹膜引起恶性胸腹

腔积液)引起恶性胸腔积液最常见原因是肺腺癌*

,

+

(

本研究中)

&,

例经免疫细胞化学检查明确了组织来

源)其中)

&J

例为腺癌$

,)(-)c

%)

&.

例为肺腺癌$占

腺癌总数
J)('&c

%)

&

例为间皮瘤&引起恶性腹腔积

液最常见原因是女性生殖系统肿瘤及胃肠道肿瘤(

&&

例进行了免疫细胞化学检查)

%

例来源于女性生殖

系统$

)%()%c

%)

3

例来源于胃肠道$

'-('-c

%)

&

例来

源于乳腺(在胸腹腔积液细胞学诊断时)仅根据细胞

形态鉴别腺癌'间皮瘤与间皮细胞反应性增生有时很

困难)必须仔细询问临床病史)结合影像学等其他检

查以查找原发病灶(同时)可辅助免疫细胞化学方法

以确定原发部位)在鉴别腺癌和间皮瘤方面)间皮细

胞标记物
+;:B?AICIC

'

+e%

和癌胚抗原具有较好的鉴

别作用)而
KK97&

和
1;

5

\IC2

在确定腺癌的肺来源

上具有重要作用*

&*7&'

+

)

ZI::IC

和
+0[7'

有助于确定肿

瘤是否来源于胃肠道*

&3

+

)

>K7&

和
"2[7J

有助于判

断肿瘤是否来源于女性生殖系统*
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