
体产生了相应的
(

2

9

类抗体#通过胎盘作用于胎儿红细胞而引

起不同程度的溶血#主要发生于
U

型血孕妇与
+

-

R

型子女间#

胎儿与新生儿均可发病*这是由于
U

型母亲血清中
(

2

抗
+

$

R

&效价相比
+

型血清中的抗
R

和
R

型血清中的抗
+

高#所

以
+RUT6N

患儿的母亲往往是
U

型血+

#

,

*本文显示#

U!+

-

U!R

血型不合的新生儿
+RU

溶血的发生率有明显差异*且发

生在
U!+

不合的比率最高#这是因为胎儿红细胞上的
+

位点

$抗原决定簇&较
R

位点多#故发生
+RU T6N

以
+

型婴儿比

R

型婴儿多*仅少数
+RU T6N

发生于
U!R

-

+!R

-

R!+

或
R!

+R

+

$

,

*本文显示#

T6N

总的发病率可达
$$%#"d

*

(

2

9

抗体

效价大于或等于
#j,$

时#对新生儿有受累机会%当
(

2

9

抗体

效价大于或等于
#j"/

时#对新生儿很可能受累#所以产前血

清学检查结果应以抗体效价
#j"/

作为临界值+

,

,

*本文显示#

随母体
(

2

9

抗体效价的升高引起新生儿
+RU

溶血发生率增

大%母体
(

2

9

抗体效价的升高对新生儿血清胆红素的升高水平

影响不大#这结论与文献+

/

,报道一致*

临床上可通过测定
U

型血孕妇血型抗体效价#在孕后期

以中药治疗来降低抗体效价#减少和预防
+RU T6N

的发生*

新生儿出生后测定血清胆红素对
+RUT6N

可以及早发现和

治疗#从而保护新生儿的健康*

参考文献

+

#

, 叶应妩#王毓三#申子瑜
%

全国临床检验操作规程+

S

,

%,

版
%

南京!东南大学出版社#

$''"

!

$"&!$-'%

+

$

, 杨锡强#易著文
%

儿科学+

S

,

%

北京!人民卫生出版社#

$''/

!

#,-%

+

,

, 雷红霞#牛芳#屠晓华#等
%

孕妇血型
(

2

9

抗
+

$

R

&效价与

新生儿黄疸的关系+

\

,

%

中国输血杂志#

$''/

#

#-

$

&

&!

,//!

,/&%

+

/

, 吴葆菁#苏浩彬#李晓园#等
%U

型血孕妇血型抗体与新生

儿
+RU

溶血病的关系+

\

,

%

中国妇幼保健#

$''/

#

-

$

#

&!

--!

-5%

$收稿日期!

$'##!'"!#"

&

不同标本在细胞学诊断中的应用
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!
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$
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"关键词#

!

标本#

!

细胞学诊断#

!

恶性肿瘤

!"#

!
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"

*
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恶性肿瘤是严重威胁人类健康和生命#危害家庭和社会的

主要疾病之一*据统计#近年来我国恶性肿瘤的发病率和病死

率一直呈上升趋势#并已成为我国城镇居民的第一致死原

因+

#

,

*因此#早期诊断-早期治疗恶性肿瘤具有非常重要的意

义*细胞学在诊断恶性肿瘤的过程中具有不可替代的作用#临

床应如何合理选取标本类型送检#提高恶性肿瘤细胞的检出

率*本文就日常工作中所送检的标本类型进行分析#报道

如下*

$

!

资料与方法

$%$

!

标本采集
!

随机收集细胞学诊断检出癌细胞的
,'

例病

例#其中男
#5

例#女
#$

例#年龄
,.

"

&.

岁#平均
&.

岁*

$%/

!

方法
!

临床收集的患者标本经涂片-染色后进行传统

镜检*

/

!

结
!!

果

不同标本类型检出癌细胞情况!浆膜腔 积 液
#/

例

$

/"%-d

&#痰液
.

例$

,'%'d

&#纤支镜刷片
$

例$

"%-d

&#灌洗

液
$

例$

"%-d

&#穿刺液
#

例$

,%,d

&#尿液
#

例$

,%,d

&#脑脊

液
#

例$

,%,d

&*

'

!

讨
!!

论

脱落细胞学诊断在临床恶性肿瘤的诊断中应用广泛#由于

标本有容易获得#检查快捷#患者容易接受等优点#具有不可替

代的作用*标本来源通常为!自然排出物-体腔抽出液-细针穿

刺吸取液*从本文可以看出#浆膜腔积液在恶性肿瘤诊断中应

用最为广泛#因为临床上凡有不明原因浆膜腔积液都需要鉴别

积液的性质*当患者肺部有占位性病变性时可选取口痰送检#

由于受肿瘤的性质及患者留取标本的合格与否等因素的影响#

其癌细胞检出率较低*如仍不能除外肺癌的诊断时#可以选择

纤维支气管镜刷片送检#其优点是可以直视病变部位采集标

本#癌细胞的检出率有所提高*由于有的病灶位置较深有可能

直视不到病变部位*在常规纤支镜气道检查后在活检刷检查

前可做支气管肺泡灌洗#用注入
,-h

灭菌生理盐水收集细胞

的方法#弥补纤维支气管镜刷片的局限#进一步提高恶性细胞

的检出率*细针穿刺液具有取材量大#定位准确#适合于多部

位的肿块穿刺#其优点为!创伤小-快速-直观-可靠+

$

,

*在脑膜

癌的诊断中脑脊液脱落细胞学具有影像学所不具有的特殊价

值*由于癌细胞弥漫性侵犯脑膜和脊膜#而颅内并无占位性病

灶#故计算机断层扫描-核磁共振不能发现肯定的癌性病变*

脑脊液细胞学检查发现癌细胞是惟一的生前确诊依据+

,

,

*
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