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儿童急性白血病缓解期微量元素 

和营养相关蛋白的变化 

王静 陈轶珏 顾萍 傅启华 

【摘要】 目的 探讨儿童急性淋巴细胞白血病和急性粒细胞白血病缓解期某些微量元素及营养相关 

蛋白的变化。方法 应用原子吸收光谱法、散射比浊法、干化学法和化学发光法等，对上海儿童医学中 

心43例急性淋巴细胞白血病和 l9例急性粒细胞白血病缓解期患儿 (缓解组)和 3O名体检正常儿童 

(正常对照组)红细胞计数、血红蛋白含量、血清总蛋白、白蛋白、铁、铁蛋白、转铁蛋白、乳酸脱氢 

酶、铜蓝蛋白、铜、锌及铜／锌比值等指标进行检测，并对缓解组和正常对照组之问的差异进行比较。 

结果 缓解组与正常对照组相比，血清总蛋白 (P=0．454)、铁 (P；0．769)、转铁蛋白 (P=0．903) 

和锌 (P：0．343)差异均无统计学意义。缓解组血清铁蛋白 (P：0．000)、乳酸脱氢酶 (P=0．000)、 

铜蓝蛋白 (P=0．000)、铜 (P=0．002)和铜／锌比值 (P：0．003)均显著高于正常对照组，而红细胞 

计数 (P：0．000)、血红蛋白含量 (P=0．000)和白蛋白 (P=0．046)均显著低于正常对照组。缓解组 

中急性淋巴细胞白血病和急性粒细胞白血病相比，除乳酸脱氢酶 (P=0．025)外，其他指标差异均无统 

计学意义 (P均 >0．05)。结论 在儿童急性淋巴细胞白血病和急性粒细胞白血病的疾病缓解期，血清中 

微量元素与营养相关蛋白含量正逐步恢复正常，重建原有的平衡状态。 
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Changes of trace elements and nutritional proteins in children with acute leukemia at remission stage 
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【Abstract】 Objective To investigate the changes of selMm trace elements and nutritional proteins in chil— 

dren with acute lymphoblastic leukemia and acute myeloid leukemia at the stage of remission．Methods Erythm- 

cyte count，hemoglobin，serum levels of total protein，albumin，iron，ferritin，transferrin，lactate dehydrogenase， 

eemloplasmin，cuprum，zinc and their ratio were measured in 43 patients with acute lymphoblastic leukemia，19 

patients with acute myeloid leukemia at stages of remission(remission groups)，and 30 healthy controls(control 

group)enrolled from Shanghai Children’s Medical Center using atomic absorption spectrometry，nophelometry as— 

say，dry chemical method，and chemiluminescence method．The differences of these indicators between remission 

groups and control group were analyzed．Results Serum levels of total protein(P=0．454)，iron(P=0．769)， 

transferrin(P=0．903)，and zinc(P=0．343)were not significantly different between the remission groups and 

the control group．Serum levels of ferritin(P=0．000)，lactate dehydrogenase(P=0．000)，eeruloplasmin(P： 

0．000)，cuprum(P=0．002)，and Cu／Zn ratio(P=0．003)in the remission groups were significantly higher 

than those in control group．On the contrary，erythrocyte count(P=0．000)，hemoglobin(P：0．000)and albu- 

min(P=0．046)were significantly lower in remission groups than those of control group．Serum levels of all detec— 

ted indicators were not significantly different between the acute lymphoblastic leukemia remission group and acute my— 

eloid leukemia remission group(P>0．05)except for lactate dehydrogenase(P：0．025)．Conclusion At the 
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remission stage of acute lymphoblastic leukemia and acute myeloid leukemia，senlm levels of some trace elements 

and nutritional proteins gradually returned to normal，and the original balance is established again． 
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急性白血病是儿童肿瘤中发病率较高的一种恶 

性疾病，虽其发病机制尚未完全明确，但许多研究 

已证实微量元素和营养相关蛋白的代谢在白血病时 

期发生异常  ̈。本研究组前期关于急性白血病发病 

初期微量元素与营养相关蛋白代谢的研究结果表 

明，白血病发病初期患者体内原有的平衡系统遭到 

破坏，微量元素代谢和分布亦发生紊乱 。本研究 

拟进一步探讨儿童急性 白血病缓解期微量元素和营 

养相关蛋白的变化。 

1 对象与方法 

1．1 研究对象 

62例急性白血病缓解组标本来 自2007年 11月 

至 2009年 2月上海儿童医学 中心血液肿瘤科患儿 ， 

患儿经临床和实验室确诊，符合急性白血病缓解期 

的标准；其中男45例，女 l7例，平均年龄 (5．4± 

2．6)岁 (10个月 ～l5岁)；疾病类型：急性淋巴 

细胞白血病43例，急性粒细胞白血病 19例。30名 

正常对照组标本来 自同期 的上海儿童医学中心门诊 

体检正常的儿童，其中男 16名，女 14名，平均年 

龄 (5．5±2．9)岁。所有标本的采集均经受试者监 

护人知情同意及医院伦理委员会批准。 

1．2 标本采集 

采集清晨空腹静脉血标本3 ml，1份以EDTA—K， 

抗凝，用于血常规检测；另 1份分离血清，一20％ 

冻存，用于微量元素和营养相关蛋白检测。 

1．3 指标测定 

血清铜、锌检测采用原子吸收光谱法，使用 

PERKIN ELMER原 子 吸收光谱 仪；乳 酸脱氢 酶 

(1actate dehydrogenase，LDH)、铁检测采用干化学 

法，使用强生 VITROS 250大型生化仪；铜蓝蛋白、 

转铁蛋白检测采用散射比浊法，使用德灵 BNP特定 

蛋白分析仪；铁蛋白检测采用化学发光法，使用 

Beckman．Coulter Access Immunoassay System化学发光 

分析仪；全血常规检测使用 SYSMEX 800i血球计数 

仪。原装配套试剂、标准品、质控品均由各 自厂家 

提供。铜／锌的参考值为0．9～1．2 J。 

1．4 统计学分析 

采用 SPSS 11．0统计软件包进行统计学分析。 

数据以均数 ±标准差表示。使用 t检验比较缓解组 

与正常对照组以及两个不同疾病类型的缓解组之 

间各指标的差异，P<0．05表示差异具有统计学 

意 义 

2 结果 

2．1 缓解组与正常对照组比较 

缓解组与正常对照组相比，血清总蛋白、铁、 

转铁蛋白和锌水平差异均无统计学意义 (P均 > 

0．05)。缓解组血清铁蛋白、LDH、铜蓝蛋白、铜及 

铜／锌比值均显著高于正常对照组 (P均 <0．05)， 

而红细胞计数、血红蛋白含量、白蛋白均显著低于 

正常对照组 (P均<0．05)(表 1)。 

2．2 两个不同疾病类型的缓解组比较 

急性淋巴细胞白血病与急性粒细胞白血病缓解 

组相比，除 LDH (P=0．025)外，其他指标间差异 

均无统计学意义 (P均 >0．05)(表 2)。 

表 1 缓解组与正常对照组血清微量元素与营养相关蛋白的比较 ( ± ) 

Table 1 Comparison of serum levels of trace elements and nutritional proteins between remission groups and control group( ±S) 

注：RBC：红细胞计数；Hb：血红蛋白含量；LDH：乳酸脱氧酶；CER：铜蓝蛋白 
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表 2 两缓解组血清微量元素与营养相关蛋白的比较 ( 4-s) 

Table 2 Comparison of serum levels of[race elements and nutritional proteins between two remission groups( ± ) 

注：ALL：急性淋巴细胞白血病；AML：急性粒细胞白血病 

3 讨论 

急性白血病是造血干细胞恶性克隆性疾病，其 

中急性淋巴细胞白血病和急性粒细胞白血病是儿童 

最常见的恶性肿瘤，虽然其预后已得到显著改观， 

但是部分儿童的治疗失败和复发问题仍有待解决。 

白血病期间，体内微量元素和营养相关蛋白的代谢 

发生许多改变，探寻新的预后因素对指导临床个体 

化治疗具有十分重要的意义。 

在铜锌代谢方面，本研究结果表明，急性白血 

病缓解组患儿血清铜和铜蓝蛋白均显著高于正常对 

照组，疾病虽处于缓解期，但其结果仍未回落到正 

常水平。铜与造血功能有关，有催化血红蛋白的合 

成，解除抑铁因子的作用 ；而铜蓝蛋白则参与清 

除恶性肿瘤产生的超氧 自由基的过程。有报道白血 

病患者血清铜升高可能与白血病细胞直接分泌铜蓝 

蛋白，使血清铜含量增加有关，而且这种变化往往 

先于临床体征出现 。锌是机体抗氧化防御、电子 

传递、DNA修复和p53蛋白表达等诸多生物过程的 

重要辅酶，锌和铜在吸收中存在拮抗效应，并且影 

响各自的生物利用度，血中铜浓度的增加会使锌从 

某些蛋白和酶上脱落 J。但本研究结果表明，在血 

清铜和铜蓝蛋白升高的同时，并未见锌含量的降 

低，血清锌与正常对照组相比差异无统计学意义， 

与以往的报道有所不同。这与本研究组先前对急性 

白血病发病初期患儿的铜、锌代谢研究结果相 

似 j。缓解组铜／锌比值明显升高，显著高于正常 

对照组，也与发病初期结果类似 J。临床治疗方案 

仅针对白血病，并无铜锌代谢方面的治疗，因此笔 

者认为，铜／锌比值更能反应儿童急性白血病缓解期 

铜、锌分布的改变。有报道认为，通过补锌治疗可 

以改善机体免疫功能，诱导肿瘤细胞凋亡，从而控 

制肿瘤的发展 。 

本研究中，临床相关治疗中无铁代谢方面的调 

整，因此其结果表明，急性白血病患儿经治疗缓解 

后，血清铁、转铁蛋白分别较发病期 明显下降和 

升高，与正常对照组相比差异无统计学意义，但血 

清铁蛋白水平仍显著低于正常对照组。其结果与房 

定珠等 、潘玲丽等 通过实验阐述的铁剥夺直接 

抑制细胞 DNA合成，使细胞水平铁含量降低，抑制 

细胞增殖，促进细胞凋亡而发挥细胞毒效应的理论 

相一致。利用铁螯合剂降低血清铁水平，可否与化 

疗药物联合应用，提高白血病的疗效，也是目前研 

究的热点 。 。有报道，急性淋巴细胞白血病患儿 

转铁蛋白受体表达低于对照组，进而研究推测，高 

表达的转铁蛋白受体可能是急性淋巴细胞白血病一 

个新的良好的预后因素，它可能与转铁蛋白含量相 

关，两者在急性淋巴细胞白血病预后评估和指导临 

床个体化治疗方面具有十分重要的价值 。 

红细胞计数、血红蛋白、白蛋白和总蛋白作为 

营养相关蛋白，在缓解期均有所上升，与正常对照 

组比较，除总蛋白外，其余尚未达到正常水平。其 

中，白蛋白作为多种物质的载体，其下降是否也会 

引起微量元素等分布的改变有待进一步研究。 

LDH作为锌酶参与白细胞糖酵解产能过程。本 

研究结果显示，缓解组的LDH高于对照组，两者差 

异有统计学意义。此时虽 比发病期有大幅度下 

降 J，但仍未回落到正常水平，急性淋巴细胞白血 

病缓解组高于急性粒细胞白血病缓解组。有研究表 

明，动态观察血清LDH变化，有助于监测急性白血 

病患者病情变化，高水平的血清 LDH提示预后 

差 。 

总之，本研究结果表明，在儿童急性淋巴细胞 

白血病和急性粒细胞白血病的疾病缓解期，血清中 

微量元素与营养相关蛋白含量正逐步恢复正常，重 

建原有的平衡状态。儿童急性白血病的病程是个复 
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杂的过程，微量元素和营养相关蛋白与疾病的进程 

相互关联，探讨这些变化将有助于对疾病的认识和 

治疗。 
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