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外照射致慢性放射病
、

M DS I例报告

南京市职业病防治所 (1 2。。 4) 2余世俊

骨髓增生异常综合征 (M D) S是一组源于造血干

细胞的恶性克隆性疾病
,

放射损伤引起 M D S 国 内文

献尚少见报道
,

现报告 1 例如下
。

临床资料

患者
,

赵某
,

男
,

77 岁
,

某院放射科主 任医师
,

实

际放射工龄 35 年
。

因 B 超发现脾占位性病变于 1 9 91

年元月 9 日入院行脾脏切除术
,

术后病理报告为脾脏

错构瘤伴髓外造血
。

患者 自 1 9 6 3 年后自感乏力
、

倦怠
,

血常规检查白

细胞减少
,

分类示中性和淋巴倒置
,

此后血细胞数在正

常值上下波动 ; 1 9 7 4 年 7 月以后白细胞一直低于 4
.

。

x l 护 / L
。

1 9 8 7 年发现双 眼晶体混浊
,

边缘性白内障
;

1 9 9。 年多次拔牙后流血不止
。

脾切除术后 4 个月
,

外

周血白细 胞升至 24
.

6火 1 0
”
/ L

,

且出现幼稚粒细胞
,

血

小板形态 异常
,

患者消瘦
、

乏力
、

持续低热
、

食欲不振
、

眼睑和下肢浮肿
,

于 1 9 9 1 年 2 月 4 日转入内科病房
。

家系调查
,

无类似疾病患者
。

入 院 查体
:

T 37
.

5℃
,

P 80 次 /分
,

R 20 次 /分
,

B 1P 8
.

6/ 10
.

6k P a
。

贫血貌
,

巩膜无黄染 ; 浅表淋巴结

未触及
,

皮肤无紫瘫
;
肺无特殊

;
心率 80 次 /分

,

心律

齐
,

心前区 n 一 皿 S M
;
腹平软

.

肝肋下 c6 m
,

质较硬

R + ,

剑下 6c m l 认 脾切除
;
双下肢轻度水肿

。

实验室检查
:

血象 H b 7 o g / I
矛 ,

W B C 2 1
.

7 X 1 0
9

/ I
, ,

分类
,

早幼粒 3 %
,

中幼粒及 晚幼 粒各 1 %
,

杆状 9%
,

分叶粒 47 %
,

酸性 2 %
,

嗜碱 2 %
,

单核 26 肠
,

淋巴 9%
,

有中毒颗粒及空泡变性
,

偶见有核红细胞
,

血小板成

簇
,

形态异常
。

骨髓象
,

增生明显活跃
,

粒
:

红一 1
,

1 ; 粒系增生相对减低占 44
.

4 %
,

各阶段比值均减低
,

中幼粒细胞大小不等
,

胞核形状不规则
,

分叶核 巨大多

分节 ; 红系增生明显活跃占 43
.

6%
,

以中晚幼红胞增

高为主
,

余各阶段细胞比例形态大致正常
;
淋巴细胞比

例减低占 7
.

2 %
,

形态大致正常
;
全片分类可见 巨核细

胞 42 个
,

其中幼巨 2 个
,

颗粒巨 28 个
,

产板巨 6 个
,

裸核 6 个
,

血小板成小簇可见
,

形态大致正常
,

另可 见

小巨核细胞
。

骨髓片提示粒系呈病态造血
,

提示 M D S
。

组化分析
:

N A P
:

阳性率 33 %
,

积分 57 分 (对照 阳性

率 1 00 %
,

积分 400 分 )
。

按 1 9 8 2 年 F A B 协作组重新

修订的关于 M D S 诊断标准
,

诊断为 M D S (R A 型 )
。

入

院六个月外周血白细胞持续升高
,

消瘦
、

乏力
、

持续低

热
、

食欲不振
、

眼睑下肢浮肿
,

经多种治疗效果不明显
,

于 1 9 91 年 6 月死亡
,

死亡原因
:

M D S
,

全身衰竭 (急

性左心衰竭
、

心源性休克 )
。

该患者从业累积剂量模拟估算应用 归一化工作量

法
,

计算结果如下
:

D s 一 P W i

P 一 。
.

26 3m G y /千人次

艺 习

W i = 1
k

r
k w i jk

D s 一 1 7 9 9
.

7 3 ~ 2 2 7 4m G y

注
:
D S
为体表吸收剂量 (G y ) ; P 为单位归一化工作下

X 线工作者受照剂量 ; W i 为归一化工作量
。

根据
“

国标
”

( G B 8 2 1 81 一 87 ) 外照射慢性放射病

诊断标准及 处理原则诊断为
“

外照 射慢性放射病 I

度
” 。

讨论

骨髓增生异常综合征既往也称
“

白血病前期
” ,

其

特点为外周血髓系细胞减少
,

骨髓中至少两系增 生亢

进
。

这种增生 是介 于正常增生和白血病异常增生之 间

的病态增生
,

可能转变为急性髓性白血病的一类获得

性干细胞疾病
。

造血组织 (骨髓 ) 的放射敏感性较高
,

电离辐射可使白血病发病率明显增高
,

亦可使 M D S

发生率增加
。

对 M D S 流行病学调查 显示与该病发病

有关因素可能为高龄
、

遗传
、

免疫及环境等
。

本例长期

从事放射性工作
,

累积剂量较大
,

经长期血液异常后出

现 M D S
,

符合该种疾患发展规律
,

考虑与放射线接触

有关
。

本例骨髓片中可找到小巨核细胞
,

它是诊断 M D S

的一个重要依据
,

虽然它可 以发生在真性红细胞增 多

症
、

慢性粒细胞性白血病
、

红白血病等
,

但以上疾患与

M D S 作鉴别时用其他检验易于排除
,

而小巨核细胞的

存在说明患者有巨核系增 生异常
,

再配合病态红系及

病态粒系生成则对诊断 M D S 有利
,

尤其是 更有利于

与增生良好的再障鉴别
。

按 F A B 的标准统计
,

本综合

征病例中位生存期为 7
.

5 ~ 27 个月
;

30 %一 60 %的病

例死于 出血或感染
,

12 环一 38 %转化为急性非淋巴细

胞性白血病
。

本例最终因继发感染
、

心功能衰竭及呼吸

衰竭死亡
,

生存期为 4
.

5 月
。

(收稿
: 19 9 5一 0 2一 2 8 修回

: 19 9 5一 0 9一 0 4 )


