
难和放射性脑病远期并发症的发生率。

至于诱导化疗联合放疗治疗鼻咽癌能否进一步提

高总生存率及降低远处转移率 ,目前国内外尚有分歧意

见 ,但多数认为不能提高生存率及降低远处转移 。本研

究由于观察期尚短 ,远期疗效有待进一步随访观察 。
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白血病误诊为膝关节骨质增生 1例

A case report of leukaemia misdiagnosed as hyperostosis of the knee-joint

杨　佩　　(重庆师范大学医院 ,重庆 400047)

　　患者 , 男 , 61岁 , 因双膝酸痛 , 活动时加重 2 个月 ,曾去某医

院就诊 ,作双膝关节X线片 ,示双膝关节胫骨平台有显著的骨质

增生 ,诊断:双膝关节退行变(骨质增生)。服壮骨关节丸 ,穿龙

骨刺片等药物, 并在膝关节局部包中药 1 个月余 ,未见好转来我

院理疗。查:双膝关节无红肿 , 直腿抬高加强试验(Brgard征)阴

性,研磨试验(apleys test)阴性, 仅在双膝关节内侧有轻微压痛 ,

根据膝关节正侧位 X 线片 , 便按膝关节骨质增生进行治疗。

TDP局部照射 、正弦中频电疗等 , 1 次 d。 1 周后开始发热 ,体温

38.5 ℃。起初医 、患双方皆认为是患“感冒” ,服感冒通 、病毒灵

等药。患者日趋衰弱 ,牙龈开始出血。随即查血常规:WBC 2.1

×109 L、RBC 1.23×1012 L、HGB 53 g L、MCH 42.1 pg、MCHC 373

g L、PLT 1×109 L、LYM 0.671%、MXD 0.105%、LYM 1.0×109 L、

MXD 0.2×109 L、NEUT 0.3×109 L 。后转入我市某医大附院 ,

骨髓检查为:骨髓增生明显活跃(+++), 其中粒系占 14%, 红

系占 16%, 粒∶红=0.88。单核系统异常增生 , 占 63%, 其中原

幼单核细胞特点胞体较大 ,呈不规则形 ,淋巴细胞占 4%, 血小

板少见等。确诊为急性单核细胞白血病(M5 型)。 1 个月后患

者因医治无效死亡。

　　作者简介:杨　佩(1953-),女 ,四川省什邡市人 , 主治医师。电话:(023)

65362430

　　收稿日期:2004-10-09;修回日期:2004-12-05

讨论

　　急性白血病成年患者及老年患者可以缓慢起病。因常浸

润于肢体长骨部分 , 以肩及膝特别多见 , 症状有隐痛并以酸痛

为主[ 1] 。膝关节退行变为常见的老年病之一 ,也常表现为膝关

节酸痛或隐痛 ,活动时加重。该病例可能因癌细胞浸润胫骨部

分 ,同时又伴有膝关节骨质增生 ,但主诊医生过分依赖 X线片

所示结果 , 轻信第 1 次诊断 , 思维固定 , 忽视了全面细致的检

查 ,当患者发热时还认为是“感冒” ,直至患者牙龈出血时才引

起警惕。此病例提示我们:临床医生不仅要熟悉本科疾病还要

了解其它专科的常见病 , 思维一定要开拓 , 对先前的诊断不可

过分信赖 , 对所提供的一些检查资料要作全面分析 , 不可以点

代面。对任何一个门诊患者要作全面细致检查 , 多方考虑 , 仔

细分析方可避免误诊 ,明确诊断[ 2] 。

　　关键词:白血病;膝关节骨质增生;误诊
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