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Abstract
誗AIM: To explore the meaning of the level of D-dimer (D-
D), fibrinogen ( Fib ) and fibrin degradation products
(FDP) in serum for eye malignant tumor diagnosis and
evaluation.
誗METHODS: Sixty - seven patients with eye malignant
tumor ( malignant tumor group) in our hospital were
selected, among which, 44 as malignant tumor without
metastasis group, 23 as malignant tumor with metastasis
group; 46 patients were selected with eye benign tumor
(benign tumor group) during the same time period; 30
healthy people visited our hospital for regular physical
examination was elected simultaneously as the healthy
control group. The level of D - D, Fib and FDP were
detected in serum.
誗RESULTS: The D-D, Fib and FDP level in eye malignant
tumor group was significantly higher than those in either
the eye benign tumor group or the healthy control group
(P < 0. 01), malignant tumor with metastasis group had

the significant higher level of D - D, Fib and FDP than
those of malignant tumor without metastasis group (P <
0郾 05) . There was no significant difference statistically
between the eye benign tumor group and healthy control
group of the serum level of D-D, Fib and FDP (P>0. 05) .
There was significant difference of D-D level distribution
among each group (P<0. 05) .
誗CONCLUSION: To detect the level of D-D, Fib and FDP
in serum can help with differentiation the tumor from
benign to malignancy, analysis the progression of tumor
and prognosis.
誗KEYWORDS:D - dimer; fibrinogen; fibrin degradation
products; eye malignant tumor
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摘要

目的:探讨检测血浆中 D-二聚体(D-D)、纤维蛋白原

(Fib)及其降解产物(FDP)的水平在眼恶性肿瘤诊断和病

情评估方面的应用及临床意义。
方法:选择我院眼科确诊为眼恶性肿瘤患者 67 例(恶性肿

瘤组),其中眼恶性肿瘤无转移组(44 例)、眼恶性肿瘤转

移组(23 例);同期收治的眼良性肿瘤患者 46 例(良性肿

瘤组);本院同期健康体检者 30 例(健康对照组)。 测定

血浆中 D-D、Fib、FDP 水平并进行比较。
结果:眼恶性肿瘤患者血浆中 D-D、Fib、FDP 水平显著高

于眼良性肿瘤组、健康对照组(P<0. 05),其中恶性肿瘤转

移组患者血浆中 D-D、Fib、FDP 水平又显著高于恶性肿瘤

无转移组(P<0. 05)。 而眼良性肿瘤与健康对照组血浆中

D-D、Fib、FDP 水平差异无统计学意义(P>0. 05)。 各组 D-D
含量分布差异有统计学意义(P<0. 05)。
结论:血浆中 D-D、Fib、FDP 水平的检测对于眼良恶性肿

瘤的判断及肿瘤的进展及预后有重要的临床意义。
关键词:D-二聚体;纤维蛋白原;纤维蛋白原降解产物;眼
恶性肿瘤
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0 引言

摇 摇 恶性肿瘤具有较高的发病率和致死率,循证医学已经

证实,血栓的形成以及出血是恶性肿瘤患者最常见的并发
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摇 摇 摇 摇 摇 表 1摇 各组 D-二聚体、纤维蛋白原、纤维蛋白原降解产物检测结果的比较 軃x依s
组别 例数 D-二聚体(mg / L) 纤维蛋白原(g / L) 纤维蛋白原降解产物(mg / L)
恶性肿瘤转移组 23 2. 32依1. 03 5. 79依1. 28 2. 74依1. 02
恶性肿瘤未转移组 44 0. 864依0. 627 4. 22依0. 92 2. 29依0. 79
良性肿瘤组 46 0. 229依0. 036 2. 89依0. 53 1. 42依0. 67
健康对照组 30 0. 167依0. 021 2. 56依0. 34 1. 13依0. 45

摇 摇 摇 摇 摇
F 108. 72 96. 45 93. 25
P 0. 0082 0. 0092 0. 0094

摇 摇 摇 摇 摇 摇 摇 表 2摇 各组 D-二聚体含量分布情况 例

组别 例数
D-二聚体含量(mg / L)

<0. 25 ~ 0. 5 ~ 1. 0 ~ 2. 0 >2. 0
恶性肿瘤转移组 23 0 0 1 4 18
恶性肿瘤未转移组 44 1 4 7 11 21
良性肿瘤组 46 39 6 1 0 0
健康对照组 30 30 0 0 0 0

症以及死亡的原因。 目前有研究表明大约有 60% 左右的
恶性肿瘤患者合并血栓的形成和血液的高凝状态,约
50%的癌症患者和约 90%的转移性肿瘤患者可检测到凝
血系统的一些实验室指标异常[1]。 检测凝血功能对恶性
肿瘤的诊断、治疗的评估及预后均有重要的临床意义,但
目前尚未见到有关眼恶性肿瘤凝血功能检测的相关报道。
本研究通过回顾性分析比较眼恶性肿瘤转移组、恶性肿瘤
无转移组、良性肿瘤组及健康对照组患者的凝血功能,说
明检测凝血功能对于眼良恶性肿瘤的判断及肿瘤的进展
及预后具有重要的临床意义。
1 对象和方法
1. 1 对象摇 选择 2007-01 / 2012-12 我院眼科确诊为眼恶
性肿瘤患者 67 例(恶性肿瘤组:睑基底细胞癌患者 34 例,
鳞状细胞癌患者 15 例,睑板腺癌患者 12 例,脉络膜黑色
素瘤患者 6 例),其中男 23 例,女 44 例,年龄 19 ~ 76 岁;
同期收治的眼良性肿瘤患者 46 例(良性肿瘤组),其中男
29 例,女 17 例,年龄 23 ~ 80 岁;本院同期健康体检者 30
例(健康对照组)。 恶性肿瘤组按照有无转移分为:眼恶
性肿瘤转移组(23 例)、眼恶性肿瘤无转移组(44 例)。
良、恶性肿瘤均经影像学、病理学确诊。 所有被检测者均
无明显心血管、肝肾疾病,并排除脑梗死、弥散性血管内凝
血、肺栓塞、冠心病、肝硬化、白血病、败血症等高凝状态疾
病,且均未使用抗凝药物。
1. 2 方法摇 于清晨采集肘静脉血于枸橼酸钠抗凝剂的真
空管(BD 公司 0. 109mol / L),3000r / min 离心 10min,分离
血浆待测。 血液标本离体 4h 内完成检测。 采用日本
Sysmex-CA1500 全自动凝血分析仪检测 D-D、Fib、FDP。
试剂由日本 Sysmex 公司提供。
摇 摇 统计学分析:用 SPSS 13. 0 软件统计分析,结果以均
数依标准差表示,多组均数比较采用完全随机多水平单因
素方差分析( one -way ANOVA),两组间均数比较采用
SNK-q 检验;构成比的比较采用 字2检验,P<0. 05 为差异有
统计学意义。
2 结果
2. 1 各组患者 D-D、Fib、FDP 的测定结果摇 各组间 D-二
聚体、纤维蛋白原、纤维蛋白原降解产物含量比较差异均

有统计学意义( F=108. 72,96. 45,93. 25,P<0. 05 ),两两
比较,眼恶性肿瘤患者血浆中 D-D、Fib、FDP 水平显著高
于眼良性肿瘤组、健康对照组(P<0. 05),其中恶性肿瘤转
移组患者血浆中 D-D、Fib、FDP 水平又显著高于恶性肿瘤
无转移组(P<0. 05),良性肿瘤组与健康对照组 D-D、Fib、
FDP 含量比较无明显差异(P>0. 05,表 1)。
2. 2 各组血浆 D-二聚体测定结果摇 各组 D-二聚体含量
分布情况见表 2。 各组 D-二聚体含量构成比差异有统计
学意义(字2 =23. 27,P<0. 05)。 恶性肿瘤转移组 D-二聚体
含量大于 2. 0mg / L 者 18 例(78. 3% ),恶性肿瘤未转移组
D-二聚体含量大于 2. 0mg / L 者 21 例(47. 7% ),良性肿瘤
组 D-二聚体含量小于 0. 25mg / L 者 39 例(84. 8% ),健康
对照组 D-二聚体含量均小于 0. 25mg / L。
3 讨论
摇 摇 人正常机体内凝血和抗凝血是一种非常复杂的机制,
而且保持着动态的平衡。 纤维蛋白原(Fib)是肝脏合成的
唯一一种血浆球蛋白,主要参与血液凝固,纤维蛋白降解
产物(FDP)是纤维蛋白原在纤溶酶作用下分解产生的多
种降解产物。 在凝血过程中,凝血酶将纤维蛋白原转化为
纤维蛋白单体,继而在蛋白因子愈芋a 的作用下形成交联
纤维蛋白单体,交联纤维蛋白单体被纤溶酶降解为包
括 D-二聚体在内的一系列特异性降解物。
摇 摇 D-二聚体主要反映纤维蛋白溶解功能,它的升高特
异性反映继发性纤溶酶活性的增强和凝血酶生成增多,标
志着机体凝血和纤溶系统的激活[2 , 3],肿瘤患者 D-二聚
体水平升高反映了在活跃的肿瘤基质重建中存在频繁的
纤维蛋白原降解过程。 有证据表明[4 , 5],升高的纤维蛋白
原水平有助于肿瘤的转移。 淋巴结转移的眼恶性肿瘤患
者 D-二聚体水平明显高于无淋巴结转移者,伴远处脏器
转移者 D-二聚体水平明显高于无远处转移者。 有研究表
明[6],恶性肿瘤患者往往存在凝血和纤溶的异常,并且普
遍存在 D-二聚体明显升高的情况,而良性肿瘤患者这种
改变不显著。 因此临床检测血浆中 D-二聚体对恶性肿瘤
的辅助诊断是有帮助的。 本研究中眼恶性肿瘤者 D-二聚
体水平明显高于良性疾病组,表明 D-二聚体可作为眼良
恶性肿瘤鉴别诊断的依据之一。 眼恶性肿瘤组的 D-二聚
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体高于眼良性肿瘤及健康组,特别是眼恶性肿瘤转移组明
显增高,这表明眼恶性肿瘤晚期凝血异常增高,并提示
D-二聚体持续升高与眼恶性肿瘤疾病的进展和预后不良
有关。 可见,D-二聚体是检测凝血障碍、提示眼恶性肿瘤
恶化的敏感指标,对其判断病情及预后有一定临床意义。
摇 摇 纤维蛋白原及其降解产物是决定癌细胞转移的关键
因素,有研究显示[7],Fib 及其降解产物的血浆含量在体
内有癌细胞时增高,可以增强血小板对癌细胞的黏附,从
而有利于癌细胞转移,因此对患者血 FDP 水平进行动态
检测,其由高到低可作为肿瘤受到控制的一个信号,FDP
水平继续升高往往预示着肿瘤有转移的倾向。 本研究发
现恶性肿瘤患者的血浆 Fib 及 FDP 水平明显升高,并与恶
性肿瘤的发生、转移有着密切的关系,这可能是因为肿瘤
组织产生膜结合组织因子分子进入循环系统,可激发外源
性凝血通道,肝脏合并抗凝血酶和蛋白 C 降低,导致纤维
蛋白原升高。
摇 摇 Reikvam 等[8]研究表明肿瘤细胞可直接或间接影响
血液凝固及纤维蛋白溶解系统的功能而引起肿瘤细胞的
增殖、浸润和转移。 肿瘤细胞本身能够表达大量组织因
子、促凝物等,破坏机体的凝血和抗凝血之间的动态平衡,
使血浆中各种凝血物质发生不同的改变。 在凝血酶的作
用下,Fib 可转变为纤维蛋白,为肿瘤的生长、浸润及转移
提供支架,由纤维蛋白、肿瘤细胞、血小板形成微血栓,从
而使肿瘤细胞逃避免疫攻击,微血栓黏附在血管内皮并外
渗进入周围组织,促进肿瘤细胞浸润和转移。

摇 摇 总之,眼恶性肿瘤患者血浆 DD、Fib 及 FDP 的变化与
其疾病的严重程度及预后明显相关,DD、Fib 及 FDP 的检
测有助于眼肿瘤病情的判断与预后估计及治疗。 由于血
浆 DD、Fib 及 FDP 的检测方法简单、快速,能及时为临床
提供可靠的信息,可动态观察其水平的变化是体内凝血纤
溶状态的一个常用指标。 另外,采用抗凝药抗血小板药和
溶栓药可以改善患者的高凝状态,是否可抑制肿瘤细胞的
生长和转移,还有待进一步研究。
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