
谷丙转氨酶主要存在于肝细胞原浆的可溶部分$肝细胞发

生炎症病变$引起细胞肿胀$坏死或肝细胞膜通透性增高等$均

可使谷丙转氨酶释放于血液循环中$而使血清谷丙转氨酶增

高#

$b

的肝脏细胞损害$就可以使血中谷丙转氨酶的浓度增

加
$

倍#因此谷丙转氨酶水平可以比较敏感地监测到肝脏是

否受到损害$但作为非特异性指标$谷丙转氨酶的升高并不能

完全标示肝脏可能受到了病毒感染#谷丙转氨酶非常敏感$健

康人在一天之内的不同时间检查$其水平都可能产生波动#剧

烈运动$过于劳累或近期吃油腻食物$服用药物及其他生理变

化$都可以使谷丙转氨酶暂时偏高#作者发现谷丙转氨酶升高

在藏族人群中比较普遍$有文献报道其发病率为
$2*"b

&

$!

'

$而

汉族人群的发病率为
$*"b

!

)*0b

&

$&9$"

'

$差异很明显#作者认

为藏族人群转氨酶升高除有高原独特的气候和环境因素$是否

有民族差异性还需要做更大规模的人群调查和更深入的研究#

我国青少年正处于生长长期变化的高峰阶段$表现为各年

龄平均身高的明显上升趋势$文献&

$0

'报道藏族学生
$'&!

!

%((2

年间身高(体质量(胸围都出现了大幅度的增长$应及时

提供心理健康教育和行为指导#本文只有
)

项健康指标$不足

以全面反映藏族青少年的健康状况$但至少可提示
E3̀

平均

值$视力不良(谷丙转氨酶增高的发生率与身材高矮无关#因

此采取综合措施包括*!

$

"提高营养水平%!

%

"无病早防(有病早

治$消除疾病对身高生长的阻碍%!

)

"积极参加体育锻炼$要有

充分的户外活动%!

2

"合理安排生活制度$保证充足睡眠$生活

要有规律%!

!

"正确引导$用科学方法促进身高增长#
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3>FG>?

细胞癌
%

例临床病理分析及文献复习

王玲玲$

!昌
"

红$

&

!周
"

琦%

"

$*

首都医科大学附属北京世纪坛医院病理科
"

$((()0

%

%*

北京航空总医院病理科
"

$((($%

#

""

%摘要&

"

目的
"

探讨
3>FG>?

细胞癌的临床病理学特征&组织来源&发病原因&诊断和鉴别诊断&治疗及预后$方法
"

观察
%

例
3>FG>?

细胞癌患者的组织病理学特点和免疫组织化学结果!分析其临床特点并复习相关文献$结果
"

光镜下肿瘤主要位于皮

肤真皮层!细胞呈圆形&卵圆形或梭形!大小形态较一致!染色质呈细颗粒状!癌细胞排列呈巢索状或弥漫片状!核分裂象多见%免

疫组织化学染色显示
7D%(

和神经内分泌标记阳性%其组织来源与发病原因尚不明确!有待进一步的研究$结论
"

3>FG>?

细胞癌

是一种皮肤原发的高度恶性神经内分泌肿瘤!掌握其临床病理学及免疫组织化学特征对该病的诊断和鉴别诊断具有重要意义!对

其生物学行为的最新研究可能为治疗和预后提供新的依据$

%关键词&

"

3>FG>?

细胞癌%诊断%临床病理特征%免疫组织化学

%中图分类号&

"

X")"*)$

%文献标识码&

"

E

%文章编号&

"

$&"$90)20

"

%($!

#

))92&''9()

""

3>FG>?

细胞癌!

377

"是一种罕见的原发于皮肤的高度恶

性的神经内分泌肿瘤$该病预后较差$易局部复发及转移&

$9)

'

#

本文总结
%

例
377

的临床表现和组织病理学特征并复习相

关文献$探讨其组织来源(发病原因(治疗及预后$使临床医生

''&2

重庆医学
%($!

年
$$

月第
22

卷第
))

期



对该病有新的认识#

!

"

临床资料

""

例
$

*女性$

&0

岁$发现左眼上睑眉弓处肿物
%

周余$黄豆

大小$表面无红肿热痛$无破溃$眼睑睁开未受限$行肿物切除

术%例
%

*女性$

"(

岁$额部皮肤近头皮部位$可见灰褐色肿物$

直径约
$AT

$无压痛$表面皮肤无明显糜烂$行肿物切除术#

标本经中性甲醛固定$常规脱水$石蜡包埋$切片$染色$显

微镜观察#免疫组织化学采用
8=@OION=

二步法$所用抗体包

括
7D%(

(

7/!&

(

+

S

=

(

DO9&"

(

5+8

(

7/$$"

(

7D

(

R

&)

(

63E2!

(

3>?<=1

(

.71

(

+9$((

和
JJH$

$一抗及试剂盒均购自北京中杉

金桥生物技术有限公司$按产品说明书操作$

,E+

代替一抗作

阴性对照$另设相应病变组织作阳性对照#

结果判定*所用抗体阳性表达定位于细胞膜和!或"细胞质

及细胞核$每张切片随机选取
$(

个高倍视野$每个视野计数

$((

个瘤细胞$计算出阳性细胞百分率#将无着色和阳性瘤细

胞数小于
$(b

定为!

d

"$阳性瘤细胞数大于
$(b

定为!

h

"#

$

"

结
""

果

$*!

"

大体表现
"

例
$

*带皮组织
$*(ATi(*!ATi(*!AT

$皮

肤
$*(ATi(*!AT

$切开皮下可见结节$直径
(*!AT

$灰白质

中$未见包膜$边界尚清%例
%

*带皮组织
$*(ATi(*0ATi(*0

AT

$皮肤
$*(ATi(*0AT

$切开皮下可见结节$直径
(*0AT

$灰

白质中$边界尚清#

$*$

"

镜检
"

两例肿瘤均位于真皮层$未累及表皮#例
$

*癌细

胞呈巢团状梁索状$癌细胞体积中等$较淋巴细胞稍大$大小形

态较一致$类圆形$胞质少$核膜清晰$核分裂象及碎片易见$核

内染色质呈尘样细颗粒状$核仁小$病理性核分裂象多见!图

$1

"%例
%

*癌细胞也呈巢团状分布$但黏附性明显降低$细胞核

卵圆形或多角形$核染色质较例
$

粗大!图
$E

"#

""

1

*例
$

%

E

*例
%

#

图
$

""

%

例病例镜检结果!

68i%(

#

$*"

"

免疫组织化学
"

特征性的
7D%(

!

h

"$阳性表达在核周$

呈环状帽状或逗点状分布%

7/!&

(

+

S

=

(

5+8

均为细胞质!

h

"%

7D

!

d

"(

R

&)

!

d

"(

7/$$"

!

d

"(

63E2!

!

d

"(

3>?<=1

!

d

"(

.71

!

d

"(

+9$((

!

d

"(

JJH$

!

d

"#

DO9&"

增殖指数分别为

2(b

(

"(b

#见图
%

#

""

1

*例
$7D%(

!

i$(

"%

E

*例
%7D%(

!

i%(

"%

7

*例
$7/!&

!

i2(

"%

/

*例
%7/!&

!

i2(

"%

8

*例
$DO9&"

!

i2(

"%

H

*例
%DO9&"

!

i2(

"%

[

*例
$+

S

=

!

i

2(

"%

6

*例
%+

S

=

!

i2(

"#

图
%

""

%

例病例免疫组织化学结果

$*#

"

随访
"

患者均术后随访
&

个月$例
$

局部复发$但未见远

处转移%例
%

未复发#建议患者行病毒检测#

"

"

讨
""

论

"*!

"

组织来源
"

377

的组织来源尚不明确#很长时间以来$

都武断地认为其来源于
3>FG>?

细胞$但是$目前很多研究不支

持这一观点$现列举如下*

3>FG>?

细胞在胚胎和成人皮肤并无

增殖活性%

3>FG>?

细胞存在于表皮$而
377

多累及真皮及皮

下组织%

377

可以发生在不同的组织结构中&

2

'

%

3>FG>?

细胞

与
377

肿瘤细胞的表型特征存在着根本的差别$后者不表达

血管活性肠肽和内啡肽$大多数病例表达
7/$$"

和
7/$"$

&

!

'

$

而血管活性肠肽和内啡肽对于
3>FG>?

细胞有特异性&

&

'

%

3>F9

G>?A>??

R

N?

S

NT<@OFCI

!

37,

S

;

"被认为是
377

的重要病因$并

不感染
3>FG>?

细胞&

"

'

#所以$虽然目前尚缺乏
377

是何种组

织起源的确切证据$更多的人认为其可能来源于某种祖

细胞&

2

'

#

"*$

"

发病原因
"

由于
377

多发生于老年人(免疫缺陷人群(

日光照射部位$所以长期以来认为免疫抑制和紫外线照射是主

要发病原因$但是最终导致肿瘤形成的分子生物学机制鲜为人

知$直到
%((0

年$有研究报道&

0

'在
$(

例
377

中
0

例发现了以

前未被识别的多瘤病毒$这种病毒被命名为
37,

S

;

$它与宿

主基因整合$并单克隆性增生$被认为是
377

肿瘤形成的

起因#

"*"

"

临床表现
"

377

是一种罕见的原发于皮肤的神经内分

泌恶性肿瘤#根据美国一项大规模人群流行病学调查$

%((&

年
377

的发病率大致为
(*&

)

$(((((

人&

'

'

#

377

发病年龄

多数为
"(

岁以上$随着年龄增长发病明显增加&

$(9$$

'

%器官移植

和艾滋病等免疫抑制人群也易发病$且年龄呈年轻趋势&

$%

'

#

本组的
%

例病例均为老年人$年龄分别为
&0

岁和
"(

岁$临床

症状典型$均发生在头面部暴露日光的皮肤#该病预后较差$

也极易复发和转移#

377

多为边界清楚的单发结节$表皮呈

(("2

重庆医学
%($!

年
$$
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暗红色或紫色$很少出现破溃$生长迅速&

)

'

#这些症状并不特

异$易被误诊为黑色素瘤(淋巴瘤(小细胞肺癌(转移瘤及炎性

肉芽肿$因此常需活检进行组织病理学检查&

%

$

$)

'

#

"*#

"

病理形态特征
"

377

由
JNG>F

&

$2

'于
$'"%

年以.皮肤小

梁状恶性肿瘤/首次报道$并描述了
!

例
377

#组织学表现*

377

常位于真皮或者皮下组织$病变呈实性结节状#肿瘤由

大小一致的未分化细胞紧密排列成巢状或片状结构$细胞核圆

形或椭圆形$核染色质稀少或呈胡椒盐样$核仁不清$胞质稀

少$边界不清$核分裂象易见$并可见病理性核分裂象$但也有

一些病例$细胞核相对不规则&

$!

'

#本组病例肿瘤位于真皮层$

由大小一致的圆形细胞构成$细胞核圆形或椭圆形$胞质稀少$

核分裂象易见$瘤细胞排列呈巢团状(小梁状或散在分布$间质

较少#免疫表型均显示神经内分泌特征*

7/!&

(

+

S

=

(

5+8

均为

细胞质!

h

"%

7D%(

!

h

"$阳性表达在核周$呈环状帽状或逗点

状分布#

"*%

"

鉴别诊断
"

!

$

"皮肤淋巴瘤*瘤细胞弥漫分布$但无巢索

状及假菊形团排列$且可累及表皮$免疫表型
.71

阳性可以鉴

别%!

%

"无色素性恶性黑色素瘤*常累及表皮$肿瘤细胞呈多形

性$免疫组化
63E2!

和
+9$((

阳性%!

)

"原始神经外胚层肿瘤

!

,58J

"*

7/''

染色呈阳性$而在
377

中呈阴性%!

2

"转移性

肺小细胞癌*瘤细胞较小$核深染$可见菊形团结构$

JJH$

染

色阳性$而大多数
377

中
7D%(

表达阳性&

$$

'

%!

!

"皮肤原发性

低分化鳞癌*镜下鳞癌细胞较大$胞质较多$胞核大小不一$异

型性明显$免疫组织化学
7

V

1

(

5+8

和
+

S

=

等神经内分泌标记

阴性#此外$还需与粒细胞白血病的皮肤损害(髓外浆细胞瘤(

神经母细胞瘤(基底细胞癌及皮肤附件癌等鉴别#

"*F

"

治疗及预后
"

目前
377

尚未形成统一且成熟的治疗方

案$主要采用外科局部扩大切除$术后辅助性进行放疗$对于诊

断时有明确淋巴结转移和远处转移的需要辅助化疗$化疗方案

尚不统一#本病预后差$病死率高于恶性黑色素瘤$而且经常

合并其他恶性肿瘤$包括
+77

(

7..

(

E

细胞淋巴瘤$对于病死

率及相关预后因素$各文献报道结果不尽相同$但对于

37,

S

;

与
377

的发生有密切关系这一观点达成共识$并希

望能够以此寻求针对
377

这一高度恶性肿瘤新的治疗方法#

本组一病例有局部复发$待进行局部扩大切除$并辅助放疗$并

密切随访患者#

总之$

377

是一种临床罕见的好发于皮肤的神经内分泌

肿瘤$病理诊断为金标准$治疗应首选手术$术后需要给予辅助

放化疗#由于本组研究资料尚少$对
377

确切的生物学行为

及预后的认识还有待于积累更多病例分析研究#
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