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目的
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分析急性白血病合并深静脉血栓患者的临床特点!加深对此合并症的认识$方法
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回顾分析重庆医科大学

附属第二医院血液科连续收治急性白血病患者的临床资料!调查深静脉血栓发生情况!并复习国外相关文献$结果
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XW=

%是实体

肿瘤常见并发症之一#近年来的研究表明急性白血病*淋巴瘤*

多发性骨髓瘤等血液肿瘤并发血栓的发生率可能与实体肿瘤

相似甚至更高&
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)目前我国尚未见多中心*大规模的临床资

料报道#绝大多数研究来自于西方国家)因此分析统计重庆医

科大学附属第二医院血液科近
1

年来诊治的急性白血病患者

发生
XW=

情况#并复习相关文献以提高认识)
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资料与方法
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月所有在重庆

医科大学附属第二医院血液科住院#经过骨髓形态学*流式细

胞仪免疫分析及染色体和融合基因明确诊断的急性白血病患

者
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诊断标准
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患者住院期间及出院后院外随访期

间出现单侧肢体肿胀*疼痛(或出现头痛*视物障碍*恶心等中

枢神经系统症状(经过血管超声或脑血管
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证实)
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不同类型急性白血病
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的发生率#患

者发生
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的部位及其他临床特征和治疗效果)
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统计学处理
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采用
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统计软件进行统计分析#

计数资料用率表示#率的比较用
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患者临床资料
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低分子肝素

症状消失#

血栓部分再通
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*
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尿激酶*低分子
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女
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治疗期
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*
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*
W

*
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*胫后
W

肢体肿胀*

局部包块

低分子肝素*

华法林

症状消失#

部分再通
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女
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维持治疗

间歇期
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(

"

:

*
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颅内静脉窦
头痛*视物

模糊*恶心
低分子肝素

症状消失#

血栓溶解
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住院期间共
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例患者出现
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#比例为
0&'$A

$

2

"

$$)

%#

其中急性早幼粒细胞白血病
'

例#急性
Y

淋巴细胞白血病
1

例(

7

'

相比较其他非
7

'

的
<7:XW=

发生比例显著升高

$

!

1

@1(&('$

#

!@%&%%$

%(急性
Y.<::

相比急性
=

"

De

细胞

白血病差异无统计学意义$

!

1

@$&%$/

#

!@%&'$'

%(有
'

例患

者
X.

二聚体升高#

1

例白细胞升高(具体临床资料见表
1

#典型

彩色多普勒图片见图
$

$患者
$

#锁骨下静脉血栓形成%)

图
$

!!

锁骨下静脉血栓形成$患者
$

)箭头所指%

C

!

讨
!!

论

急性白血病中大部分的患者发生
XW=

时间在诊断后
'

个月内)国外学者对
<7:

患者多因素分析显示#女性#年龄

在
12

"

)%

岁#是发生
XW=

的高危因素(但在
<::

中研究结论

相反#男性患者多于女性&

'

'

)相比其他类型
<7:

#即急性早幼

粒细胞白血病$

7

'

%患者是否更易产生
XW=

#目前仍有争议)

多数研究认为
7

'

患者更易形成
XW=

#如最近以色列
4I#+NI#S

等&

0

'研究发现
7

'

发生中心静脉导管相关的
XW=

高达

'1&%A

#其他类型的
<::

和
<7:

只有
)&0A

和
0&%A

)但
eS

等&

2

'回顾分析
''-

例
7

'

患者发生
XW=

比例为
'&)A

#其他的

<7:

发生
XW=

为
2&1A

)

5N+>#!#

等&

)

'通过文献复习指出

XW=

发生的时间
/%A

在
7

'

的诱导治疗前或治疗中)本研究

2

例患者中有
'

例均为
7

'

患者#统计分析显示
7

'

相比
<7:

XW=

发生率有差异(有
$

例发生在诱导治疗期#

1

例发生在维

持治疗期)

急性白血病并发血栓形成的机制复杂#主要包括白血病细

胞产生的一些肿瘤促凝物质$

36

%*组织因子$

=B

%等#能激活体

内的凝血系统(白血病细胞胞体大*可塑性小#易在血管内淤滞

并增加血液黏度)治疗药物如大剂量糖皮质激素*门冬酰胺

酶*甲氨蝶呤等#都有导致血栓形成的不良反应)另外患者长

期卧床#放置深静脉导管均为
XW=

的诱因&

-

'

)本研究中有
1

例
7

'

患者血栓均是外周植入中心静脉导管$

6;33

%后
$

个月

内发生在导管侧上肢#估计
XW=

应与导管植入相关)另外作

者发现
$

例
<::

发生下肢
XW=

时合并严重肺部感染*高热*

卧床时间较长)因炎性反应可以激活凝血系统#下调抗凝系

统#抑制纤维蛋白降解#估计此患者
XW=

与感染*卧床有关)

XW=

严重影响患者的康复#可能使白血病化学治疗延迟#

同时如血栓脱落#容易引起肺栓塞#造成患者猝死)

XW=

的临

床表现中#以单侧肢体肿胀*疼痛最常见#如发生在颅内静脉

窦#则会出现头痛等神经系统症状&

/

'

)本研究中患者出现症状

与文献报道相似#患者均通过彩色多普勒和磁共振证实)

由于急性白血病患者常有凝血功能障碍和
6:=

减少易并

发出血#针对血栓的溶栓或抗凝治疗存在一定的风险)急性白

血病患者深静脉置管术后是否需要预防
XW=

目前学术上尚

无定论(意大利
XEH6I#,L#

G

E

等&

(

'回顾分析了
-$

例
<7:

患者

共进行
$%)

次化学治疗前
3W3

置管#其中
0-

例次在置管后和

拔管后
$

周给予
$%%;i

"

U

P

伊诺肝素预防
XW=

#

2(

例次未予

以预防(经过
3"F

多元回归分析结果发现预防组和非预防组

血栓的发生差异无统计学意义#同时与
6;33

或锁骨下静脉置

管$

83W

%也无关#而置管处局部的感染和败血症是血栓形成的

独立危险因素)上述研究表明加强对急性白血病局部和全身

感染的防治对于
XW=

的预防也有益)目前临床指南针对

XW=

治疗常用药物仍是以抗凝治疗为主#尤其是低分子肝素

和维生素
e

拮抗剂&

$%

'

)本研究
2

例患者血栓形成后均给予低

分子量肝素为主的抗凝治疗#所有患者症状$下转第
$($2

页%

1$($

重庆医学
1%$2

年
2

月第
00

卷第
$0

期



妊娠#目前尚无明确的循证医学证据#终止妊娠的时机和方法

要结合孕周*病情及治疗效果等因素#按照个体化的原则而制

订方案#一般认为终止妊娠的时间在孕
')

"

'/

周较好#可以得

到良好的母儿预后#分娩方式首选剖宫产#因为勉强的阴道分

娩会加重胎儿缺氧#甚至死亡的风险&

0

'

)

;36

对妊娠结局影响

较大#目前#

;36

尚无明确病因#病理生理过程认识较局限#对

于
;36

的治疗#方案中主要包括了保肝*利胆*促成熟等治疗#

且无一种药物能治愈
;36

)本研究提示以
=DB.

'

为代表的炎

症因子参与了
;36

#所以对于
;36

的病理生理过程*病因研究*

药物治疗是重要的研究方向#主要侧重于对胎儿影响小*作用

更有效的药物#能够从病因包括
=DB.

'

等炎症因子作为作用

靶点的药物可能会有良好的应用前景)
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