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假 性 血 小 板 减 少 常 见 原 因 包 括 血 液 凝

集 、 E D T A ( 乙 二 胺 四 乙 酸 ) 依 赖 性 血 小 板 减 少

症 (e t hy l e n e  d i a m i n e  t e t r a a c e t i c  a c i d - d e p e n d e n t 
pseudothromboc y topenia，EDTA-PTCP)、大血小

板、冷凝集及其他原因[1]。冷凝集素为抗红细胞表

面I抗原的Ig M型抗体。正常人体内有低效价的冷

凝集素，一般不会引起临床症状。但在支原体肺

炎、肝硬化、传染性单核细胞增多症、淋巴瘤等

病理情况下，可能出现高效价冷凝集素。冷凝集

主要是针对红细胞表面抗原，在低温条件下使红

细胞出现可逆性聚集。而单独导致血小板减少出

现很罕见。如不能正确识别，可能会导致误诊。

本文报道1例冷凝集导致假性血小板减少症患者，

结合文献探讨该病的发病机制、临床特点，以提
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[摘　要]	 回顾性分析1例假性血小板减少症的患者，了解冷凝集所导致的单纯假性血小板症的发生、识别以

及避免措施，同时应与其他假性血小板减少相鉴别。临床上应结合患者的具体临床表现，进一步

检查明确该病，避免不必要治疗及误诊。
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Abstract A case of pseudothrombocytopenia was retrospectively analyzed to understand the occurrence, identification and 

avoidance of the simple pseudothrombocytopenia caused by cold agglutination, and to differentiate it from other 

pseudothrombocytopenia. In clinical practice, the clinical diagnosis should be combined with the patient’s specific 

clinical manifestation to further examine and clarify the disease. And the unnecessary treatment and misdiagnosis 

should to be avoid. 
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高对该病的认识。

1  临床资料

患 者 ， 女 ， 6 6 岁 ， 主 因 “ 发 现 血 小 板 减 少

7  d ”于 2 0 1 9 年 1 月 4 日就诊于保定市第一医院。

既往体健。7  d前因“发热、咽痛1  d”就诊于当

地医院，血常规示：白细胞计数(w hite blood cel l 
count，WBC)5.86×109/L，血红蛋白(Hb)145 g/L，

血小板(P LT) 19×1 0 9/L；凝血功能：凝血酶原时

间，部分凝血酶原时间、纤维蛋白原、D -二聚体

及纤维蛋白降解产物均正常。尿常规未见异常，

免疫球蛋白及补体正常，抗核抗体谱阴性，肝、

肾功能及心肌酶正常。腹部超声：肝脾不大。因

患者无明显出血倾向，当地考虑不排除EDTA依赖

性PLT减少症，换用枸橼酸钠抗凝管复查血常规：

WBC 5.78×109/L，Hb 146 g/L，PLT 20×109/L。考虑

免疫性PLT减少症。给予骨髓像检查：骨髓增生活

跃，粒系及红系未见异常，全片可见巨核细胞4 5
个，轻度核浆发育不平衡；其中幼稚型巨核细胞

2个，颗粒型巨核细胞15个，产板型PLT巨核细胞

25个，裸核3个，成熟PLT部分聚集可见。意见：

三系增生骨髓像。综合上述结果仍考虑免疫性PLT
减少症，给予口服咖啡酸片0.3 g，3次/d，醋酸泼

尼松30 mg，1次/d。治疗后查PLT仍减低，就诊保

定市第一医院。查体无贫血及出血，心肺腹未见

异常。血常规示：WBC 5.17×109/L，Hb 142 g/L， 
P LT  2 2 × 1 0 9 / L 。 再 次 换 用 枸 橼 酸 钠 抗 凝 管 复 查

血常规示：WBC 4.55×10 9/L，Hb 149 g/L，PLT 
26×109/L。PLT分布宽度、平均PLT体积结果均未

显示。显微镜涂片分类：中性粒细胞比例 3 3 % ，

淋巴细胞比例50%，单核细胞比例10%，嗜酸性粒

细胞比例5%，嗜碱性粒细胞比例2%，红细胞未见

异常，PLT部分聚集可见。因患者EDTA抗凝管及

枸橼酸钠抗凝管结果均显示P LT 明显低于正常，

但血涂片结果显示患者P LT 均正常可见，并部分

聚集。同时患者临床表现无出血倾向，均不支持

PLT减少诊断。因患者血涂片显示PLT聚集现象明

显，同时血常规无法测出PLT分布宽度、平均PLT
体积，推测患者PLT减少可能与PLT聚集有关。因

患者有前驱上呼吸道感染病史，不排除感染导致

PLT冷凝集所致。故给予37 ℃孵育2 h复测血常规：

WBC 4.91×109/L，Hb 139 g/L，PLT 69×109/L。孵育

4 h后血常规：WBC 4.87×109/L，Hb 140 g/L，PLT 
103×10 9/L。经过不同时间孵育后患者PLT明显提

升，并恢复正常。之后检测支原体抗体阳性。抗

人球蛋白试验阴性，复查抗核抗体谱阴性，抗中

性粒(胞浆型)抗体阴性，抗中性粒(核周型)抗体阴

性，抗心磷脂抗体阴性，抗环瓜氨酸抗体阴性，

血IgH及TCR基因重排阴性。最终诊断为冷凝集导

致假性PLT减少。停用醋酸泼尼松及咖啡酸片，院

外抗感染治疗，2个月后复查血常规(E DTA抗凝)
PLT恢复正常。

2  讨论

假性PLT减少是由于血细胞计数仪不能正确识

别一些聚集或异常的PLT而导致的误判。常见的假

性PLT减少的原因包括：1)抗凝剂导致的假性PLT
减少；2)大PLT所致假性PLT减少；3)冷凝集性和

药物诱发的假性PLT减少；4)放置时间过长或其他

原因。其中EDTA依赖性PLT减少最为常见[2]。

冷凝集主要由冷凝集素抗体引起，冷凝集素

系抗红细胞抗原的IgM抗体。正常人体内有低效价

的冷凝集素，一般不会引发红细胞凝集，但当其

滴度增高则会引起红细胞凝集现象[3]。其出现时会

呈现出红细胞聚集成体积较大的块状物质[4]，因此

在血细胞分析过程中会严重影响血细胞计数 [ 5 ]，

高效价冷凝集素经常造成检验结果失真，最常见

的影响就是血细胞分析结果异常、血型鉴定及交

叉配血困难。冷凝集素在血浆中处于4 ℃时滴度最

高，冷凝集最强，37 ℃以上时凝集现象消失 [6]，

冷凝集现象导致血细胞分析结果错误的病例并不

少见，主要是以红细胞聚集为主，或出现全血细

胞聚集，可能是因为红细胞可将白细胞或PLT凝集

在一起，导致结果异常，而单一PLT聚集罕见。分

析该患者单独出现PLT冷凝集原因可能与冷凝集素

针对该患者PLT表面抗原结合能力强于红细胞表面

抗原，或冷凝集滴度尚未达到聚集红细胞水平。

研究 [ 7 ]表明：冷凝集素效价增高可见于感染

性疾病、自身免疫性疾病、非霍奇金淋巴瘤，或

者淋巴组织系统恶性肿瘤、支气管肺炎及传染性

单核细胞增多症等。假性PLT减少可采用吉姆氏染

色镜检鉴别。镜下在冷凝集血涂片中可见红细胞

大量凝集，白细胞被包裹或散在分布，同时也可

见PLT散在分布。本例患者因血涂片检测到PLT凝

集现象，但红细胞无凝集，推测患者可能为冷凝

集综合征导致PLT减少，从而37 ℃孵育后PLT明显

升高。同时排除了肿瘤因素导致的冷凝集，最终

考虑为支原体感染。经过治疗后患者冷凝集现象 
纠正。

综上，当出现PLT减少患者无明显出血倾向，
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需要行血涂片检查排除假性PLT减少。如出现红细

胞或PLT聚集现象，在排除检验误差情况下，应考

虑冷凝集综合征可能，并进一步查找冷凝集出现

的原因。
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