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液基细胞学及细胞蜡块联合免疫细胞化学检测在胸腹水

细胞病理诊断中的临床价值"
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"摘要#

!

目的
!

探讨液基细胞学'细胞蜡块联合免疫细胞化学检测在胸腹水细胞病理学诊断中的临床价值&方法
!

收集

$$0

例胸腹水标本!比较液基细胞学和细胞蜡块联合免疫细胞化学两种方法的阳性检出率!对可疑阳性和阳性的病例做免疫细胞

化学检测!进一步判断细胞的良恶性及组织来源&结果
!
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例胸腹水标本中!液基细胞学诊断阳性
')

例"

'$&2/Y

%!细胞蜡块

联合免疫细胞化学诊断阳性
22

例"

0/&10Y

%!差异有统计学意义"

O

$

%&%$
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例恶性胸腹水!胸水
02

例!腹水
$%

例$胸水中肺

腺癌
'1

例!小细胞肺癌
'

例!乳腺癌
0

例!子宫内膜癌
$

例!淋巴造血系统肿瘤
$

例!来源不明
0

例$腹水中卵巢癌
1

例!消化系统

肿瘤
$

例!子宫内膜癌
$

例!淋巴造血系统肿瘤
$

例!来源不明
2

例&结论
!

细胞蜡块联合免疫细胞化学可以明显提高胸腹水阳

性检出率!并帮助判断组织来源&

"关键词#

!

胸水$腹水$液基细胞学$细胞蜡块$免疫细胞化学

"中图法分类号#

!

>')2

"文献标识码#

!

5

"文章编号#

!

$)-$./'0/

"

1%$/

%

%/.$%2/.%'

=4'0'(.4)'

7

0'-'(.0(%#-4'

F

*'+15.)%+(

,

$#4#

7,

.0+(%44

/

.".--'054#(V)(#&5'0%+6'$3

'&&*0#(

,

$#(3%&')$"

,

'0(

,

$#

/

.$3#4#

7

'(+'.

7

0#)')#-3

,

+"#$3#".H.0+.)('$%)

"

R#:%)*=<*

>

#

!"#3<*

>

6'*

>

#

#

I#N'*

>

#

IL"+)<

(

<4

#

-+A/0$%<

K

<'*

>

#

!"I4<

#

RA/0H<*

>

#

1A/01&*

#

!"#R4*

>

$

34

5

&6784*7'

9

O&7%'='

>?

#

R)=<*

>

:4*76&=+'B

5

<7&=

#

:%'*

>K

<*

>

0%/%%%

#

:%<*&

&

!!

'

85)$".($

(

!

95

2

%($':%

!

<"#,Q?+D#

K

ID?DE?GB#,#GIBQIBH?"JB#

P

H#!.MI+?!G

L

D"B"

KL

I,!G?BB

A

ICIJJ#,MB"GV+G"FM#,?!N#DE#FFH.

,"G

L

D"GE?F#GIB?@IF#,ID#",#,G

L

D"

A

IDE"B"

K

#G!#I

K

,"+#+"JE

L

!C"DE"CI@I,!I+G#D?+&;%$3#+)

!

,̂?EH,!C?!I,!J"HCD??,GI+?+"J

E

L

!C"DE"CI@I,!I+G#D?++IF

A

B?N?C?G"BB?GD?!&<E?!?D?GD#",

A

"+#D#Q?CID?+N?C?G"F

A

IC?!M?DN??,DE?B#

P

H#!.MI+?!G

L

D"B"

KL

I,!

G?BB

A

ICIJJ#,MB"GV+G"FM#,?!N#DE#FFH,"G

L

"GE?F#GIB?@IF#,ID#",&<E?+H+

A

?GD?!

A

"+#D#Q?I,!

A

"+#D#Q?GI+?+N?C?

A

?CJ"CF?!DE?

#FFH,"G

L

D"GE?F#GIB?@IF#,ID#",J"CJHCDE?C

*

H!

K

#,

K

M?,#

K

,I,!FIB#

K

,I,G

L

I,!E#+D"B"

K

#GIB+"HCG?&<%)*4$)

!

$$0GI+?+"JE

L

!C".

DE"CI@I,!I+G#D?++IF

A

B?+

#

')GI+?+

$

'$&2/Y

&

"J

A

"+#D#Q?N?C?!#I

K

,"+?!M

L

B#

P

H#!.MI+?!G

L

D"B"

KL

IF",

K

I,!22GI+?+

$

0/&10Y

&

"J

A

"+#D#Q?N?C?!#I

K

,"+?!M

L

G?BB

A

ICIJJ#,MB"GV+G"FM#,?!N#DE#FFH,"G

L

D"GE?F#GIB?@IF#,ID#",

#

DE?!#JJ?C?,G?NI++DID#+D#GIBB

L

+#

K

.

,#J#GI,D

$

O

$

%&%$

&

&<E?C?N?C?22GI+?+"JFIB#

K

,I,DE

L

!C"DE"CI@I,!I+G#D?+

#

02GI+?+N?C?E

L

!C"DE"CI@I,!$%GI+?+N?C?I+G#D?+

#

#,E

L

!C"DE"CI@

#

DE?C?N?C?'1GI+?+"JBH,

K

I!?,"GICG#,"FI

#

'GI+?+"J+FIBBG?BBBH,

K

GI,G?C

#

0GI+?+"JMC?I+DGI,G?C

#

$GI+?"J?,.

!"F?DC#IBGICG#,"FI

#

$GI+?"JB

L

F

A

EID#GE?FID"

A

"#?D#G+

L

+D?FDHF"CI,!0GI+?+"JH,V,"N,"C#

K

#,

%

#,I+G#D?+

#

DE?C?N?C?1GI+?+"J

"QIC#I,GI,G?C

#

$GI+?"J!#

K

?+D#Q?+

L

+D?FDHF"C

#

$GI+?"J?,!"F?DC#IBGI,G?C

#

$GI+?"JB

L

F

A

EID#GE?FID"

A

"#?D#G+

L

+D?FDHF"CI,!2

GI+?+"JH,V,"N,"C#

K

#,&=#0(4*)'#0

!

<E?G?BB

A

ICIJJ#,MB"GV+G"FM#,?!N#DE#FFH,"G

L

D"GE?F#+DC

L

GI,+#

K

,#J#GI,DB

L

#F

A

C"Q?DE?

A

"+#D#Q?!?D?GD#",CID?"JE

L

!C"DE"CI@I,!I+G#D?+

#

I,!E?B

A

+D"

*

H!

K

?DE?+"HCG?"JD#++H?&

'

>%

,

6#"+)

(

!

E

L

!C"DE"CI@

%

I+G#D?+

%

B#

P

H#!MI+?!G

L

D"B"

KL

%

G?BB

A

ICIJJ#,MB"GV

%

#FFH,"G

L

D"GE?F#+DC

L

!!

胸腹水在临床中较为常见#通过细胞学检查判断其良恶性

对疾病的诊断*治疗及预后有重要意义)而间皮细胞形态多

变#有时与恶性肿瘤细胞难以鉴别#易造成诊断困难*漏诊或误

诊)本文通过对胸腹水标本行液基细胞学*细胞蜡块制片联合

免疫细胞化学检测#探讨其在细胞病理诊断中的价值)

?

!

资料与方法

?&?

!

一般资料
!

收集本科
1%$0

年
)

月至
1%$)

年
(

月胸腹水

标本
$$0

例#其中胸水
(/

例#腹水
$)

例#男
)%

例#女
20

例#年

龄
12

$

(%

岁#中位年龄
)$

岁)送检细胞量大于
1%%F;

#同时

可以做液基细胞学和细胞蜡块制备)

?&@

!

方法

?&@&?

!

液基细胞学
!

按
X7

液基细胞学非妇科制片技术操作

步骤制片)新鲜胸腹水标本#加入
2%F;

离心管
$1%%C

"

F#,

离心
$%F#,

#倾去上清液#加入细胞保存液混匀*固定)将固定

后的细胞混悬液转移至
$%F;

离心管#

$1%%C

"

F#,

离心
$%

F#,

#倾去上清液#加入
1

$

2

倍缓冲液#吹打
1

$

'

次#取
1

$

2

滴加到固定好沉降舱的玻片上#进行常规巴氏染色)

?&@&@
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细胞蜡块的制备
!

新鲜胸腹水标本#

2%F;

离心管
$

1%%C

"

F#,$%F#,

#倾去上清液#加入
(2Y

乙醇固定
$%

$

'%

F#,

#

1/%%C

"

F#,

离心
$%F#,

)将离心沉淀物用滤纸包裹后置

于
0Y

中性甲醛中固定#常规处理#石蜡包埋切片#

36

染色)
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免疫细胞化学
!

即用型试剂购自福州迈新生物技术开

发公司)细胞蜡块
'

$

0

"

F

切片#烤片#

!

蜡*水化)

67<5

高压热修复#冷却#洗涤)

'Y

过氧化氢
i

甲醇封闭过氧化氢酶

$%F#,

#滴加一抗#

0Z

过夜)第
1

天#复温#洗涤#滴加二抗
'-

Z

恒温孵育
'%F#,

)复温#洗涤#苏木素复染#分化#返蓝)乙
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重庆医学
1%$/

年
'

月第
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卷第
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期
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醇脱水!封片"

!!"

!

统计学处理
!

采用
"#""$%!&

统计软件进行分析"计数

资料以率或百分比表示!采用
!

' 检验!以
!

"

&!&(

为差异有统

计学意义"

#

!

结
!!

果

#!!

!

液基细胞学
!

液基细胞学染色对比清晰!细胞分布均匀!

形态好"良性胸水中常常见淋巴细胞和间皮细胞#腺癌细胞常

常成团聚集!边缘光滑的三维立体的细胞球最常见!也可以呈

梅花状$乳头状和腺腔状!核浆比增大!核异型!核染色质细腻!

核仁明显!有时可见巨核和多核瘤巨细胞!胞浆内有时可见黏

液空泡"小细胞癌细胞较一致!单个或成串排列!胞浆少!细胞

核小!染色深"淋巴造血系统肿瘤细胞缺乏黏附性!常常单个

散在分布!胞浆稀少!核圆形或卵圆形!染色质深!异型大"增

生间皮细胞三五成群!成排或成片状$球状$菊团状$假腺泡状!

细胞相互拥挤!有开窗现象!细胞可以增大$核质比升高$多核$

核深染$核分裂增多$核仁明显!有时与恶性肿瘤细胞很难鉴

别"

$$)

例胸腹水标本中!阴性病例
*%

例%含炎细胞和增生细

胞&!可疑阳性
)$

例%含疑癌和疑恶性肿瘤细胞&!阳性
*+

例

%含癌和恶性肿瘤细胞&!阳性率
*$!(,-

"

#!#

!

细胞蜡块制片
!

细胞蜡块制片背景干净!染色对比清晰!细

胞数目明显富集!厚薄均匀!形态与液基细胞学无明显差异"

$$)

例胸腹水标本中!阴性病例
*%

例!可疑阳性
''

例!阳性
((

例"

#!"

!

恶性胸腹水的细胞类型及来源分布
!

对细胞蜡块可疑阳

性和阳性的病例行免疫细胞化学检查!最终确定恶性胸腹水

((

例!阳性率
),!')-

!见表
$

"细胞蜡块制片结合免疫细胞

化学阳性检出率明显高于液基细胞学制片%

!

"
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&"
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!

典型病例
!

病例
$

!女!

),

岁!肺腺癌术后化疗后"送检

胸水%图
$

&及细胞蜡块制片%图
'

&查见癌细胞"免疫细胞化学

显示
./

0
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%图
*
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556$

%图
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阳性#
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阴性#

78(

'

+

$

79

$
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$

<5$

$
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阴性#

?@AB;$

阳性"病例
'

!

女!

%(

岁"送检腹水%图
(

&及细胞蜡块%图
+

&查见癌细胞"免

疫细胞化学显示
74$'(

%图
%

&$

<5$

%图
,

&$

#4C,

%图
D

&$

?@AB;

$

$

78%

阳性!

79

$

:';)&

$

78(

'

+

$

7E4

$

78'&

$

F2@@23

$

74$D!D

阴性"腹腔穿刺活检示卵巢高级别浆液性乳头状癌"

表
$

!!

((

例恶性胸腹水的细胞类型分布及组织来源

标本类型
"

肺腺癌 小细胞肺癌 乳腺癌 卵巢癌 消化系统肿瘤 子宫内膜癌 淋巴造血系统肿瘤 来源不明

胸水
)( *' * ) & & $ $ )

腹水
$& & & & ' $ $ $ (

图
$

!!

肺腺癌的液基细胞学!

G$&&

" 图
'

!!

肺腺癌的细胞蜡块!

G'&&

"

图
*

!!

肺腺癌
./

0

1234

表达!

G'&&

"

图
)

!!

肺腺癌
556$

表达!

G'&&

" 图
(

!!

卵巢癌的液基细胞学!

G$&&

"

图
+

!!

卵巢癌的细胞蜡块!

G'&&

"

图
%

!!

卵巢癌
74$'(

表达!

G'&&

"

图
,

!!

卵巢癌
<5$

表达!

G'&&

" 图
D

!!

卵巢癌
#4C,

表达!

G'&&
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年
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液基细胞学背景干净!细胞分布均匀!结构清晰!染色鲜

艳!是肿瘤细胞筛查的重要方法之一"现代医学的发展!对细

胞学诊断提出了更高的要求!不仅要判断细胞良恶性!还要判

断肿瘤的来源及分型"对于无法获取组织学标本的患者!细胞

学标本还可用于肿瘤耐药及基因检测!为临床提供治疗依据"

然而细胞学由于缺少组织学结构的支持!易受各种因素的影

响!常给诊断带来困扰!有时增生的间皮细胞形态上很类似恶

性肿瘤细胞!液基细胞学又难于鉴别(

$

)

"将浆膜腔积液制成细

胞蜡块进行切片!使细胞更接近于组织结构!并根据需求做免

疫细胞化学是细胞蜡块最大的优点"

胸腹水细胞蜡块和免疫细胞化学检测常常需要联合应用

抗体"

H/@I=B2323

$
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$
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$

78(

'

+

$

<5$

$

F2>

是间皮

细胞的标记物(

'

)

"

?@AB;$

是目前已知体内最为广泛的葡萄糖

转运蛋白!在反应性间皮细胞中不表达或低表达!在恶性间皮

瘤和上皮原性肿瘤中阳性表达(

*;%

)

"因此!在胸水中
?@AB;$

表

达阳性提示肿瘤转移或恶性间皮瘤"胸腹水中常见的恶性肿

瘤有转移性癌$淋巴瘤$恶性间皮瘤等!其中以肺腺癌的转移最

为多见(

,;$$

)

"

556$

$

./

0

1234

和
78%

的联合应用有助于肺腺

癌的诊断(

$&;$*

)

!

556$

$

7

L

4

$

"

M

3

$

7:(+

阳性常提示转移性肺小

细胞癌(

$&

!

$)

)

!

78%

$

78'&

$

7:C'

$
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阳性提示消化系统来源

肿瘤(

$(;$+

)

!卵巢浆液性癌表达
78%

$

74$'(

$

#4C,

$

<5$

(

$(;$+

)

"

本研究显示!细胞蜡块结合免疫细胞化学检测!可有效提高细

胞学阳性检出率!为肿瘤的来源$组织学分型提供帮助"

近年来!随着个体化治疗理念的深入!应用病理组织标本

进行肿瘤突变基因或蛋白表达的检测!已成为指导靶向治疗或

化疗药物筛选的最可靠方法!对于无法获取组织学标本!利用

细胞学进行相应的检测!对肿瘤的临床治疗也具有重要意
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