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B4_E5_8C_BB_c22_649752.htm 一、血象 全血细胞减少为最主

要的特点，但红细胞、粒细胞和血小板的减少程度不等。且

不一定同时出现，贫血属正细胞正色性，网织红细胞百分数

大多低于正常，慢性病例有时可以轻度增高，但计算其绝对

数则明显减低（正常为25－100×109／l .2.5～1010万／ul）。

白细胞计数大多减少，中性粒细胞减少，其颗粒可以减少但

其碱性磷酸酶的阳性率和积分均增高。淋巴细胞的百分数增

高，但绝对数在重病例也是减少的，单核细胞也减少。血小

板计数减少，故有出血时间延长、血块退缩不良，束臂试验

阳性。来源：考试大 二、骨髓象 急性病例的骨髓穿刺物中骨

髓小粒很少，脂肪滴显然增多，镜下，骨髓增生减低或重度

减低，有核细胞显著减少，主要是粒及红系细胞减少，巨核

细胞减少或消失。淋巴细胞比例增多，非造血细胞如浆细胞

、组织细胞和组织嗜硷细胞增多。 在慢性病例如抽取到灶性

增生部位的骨髓，可呈骨髓增生活跃，红系和粒系细胞减少

不一定很明显，甚至可以增多，但巨核细胞仍减少，一般慢

性病例应该多部位骨髓穿刺，同时作骨髓活检。 三、骨髓活

检 骨髓活检病理切片上造血组织显著减少，代替以脂肪组织

，其间有淋巴细胞、浆细胞和组织细胞分布在疏松的间质中
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