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淋巴结肿大、IgG升高、嗜酸细胞增高、肝肿大、黄疸 

吕书晴，宋献民，王倩，胡晓霞，龚胜蓝，冯睿，何妙侠，王健民 

吕书晴、宋献民、王倩、胡晓霞、龚胜蓝、冯睿、何妙侠、王健民，上海 第二军医大学长海医院血液内科，200433 

摘 要:  患者男,52岁,因淋巴结肿大15年,发现IgG升高、乏力2年余,加重伴嗜酸细胞增多1个月,黄疸1周于2010年7月1日入院。患者自

1995年出现右颈部淋巴结无痛性缓慢肿大,在外院行病理活检示“淋巴结良性病变”。2005年11月在第二军医大学长海医院五官科行“右颈

部肿物切除术”,术后病理示“颈部淋巴结反应性增生”。2007年开始出现右下肢冷痛,2008年出现右足母趾溃疡。2008年3月CT检查示后

腹膜、双侧腹股沟区多发淋巴结肿大,部分融合,腹主动脉、双侧髂动脉及下肢动脉粥样硬化,双侧股动脉起始段狭窄,右侧腘动脉及以下小

腿动脉闭塞,右侧胫前动脉、腓动脉闭塞,右侧胫后动脉部分闭塞；肝功能示球蛋白63 g/L(正常参考值20～30 g/L),免疫球蛋白定量示IgG 

48.2 g/L(正常参考值7.51～15.60 g/L)。在我院血管外科诊断为“双下肢血栓闭塞性脉管炎(Buerger's病)伴右足溃疡”,行“右下肢经皮

腔内血管成形术”,术后因右足部皮肤溃疡行“右足2、3、4、5跖骨截跖术”,术后因残端明显缺血行“右小腿中上1/3截肢术”。之后长期

感乏力。2010年5月劳累后出现咳嗽、咳白痰,服用“镇咳药物”1个月疗效不佳,2010年6月18日就诊于外院呼吸科,以“支气管炎”收住院,

查血常规示： WBC 5.2×109/L,中性粒细胞58.8%,淋巴细胞15%,嗜酸粒细胞21.2%,Hb 107 g/L,PLT 235×109/L；肝功能示：球蛋白78.7 

g/L，白蛋白22.8 g/L，余正常；血 IgG 81.9 g/L；尿本周蛋白阴性；骨髓细胞学检查示嗜酸性粒细胞增多(13%)及浆细胞增多(4.5%)骨髓

象。予以头孢类抗生素抗感染、化痰治疗后咳嗽、咳痰好转出院。2010年7月1日至我院门诊复查IgG 92.9 g/L,蛋白电泳示γ-球蛋白占

71.9%(正常参考值10.0%～22.0%)。血常规示：WBC 7.54×109/L,嗜酸粒细胞28.2%,Hb 101 g/L,PLT 230×109/L。复查骨髓示：嗜酸性粒

细胞增多(14%)及浆细胞增多(5%),形态未见明显异常,红细胞呈缗钱状排列。1周前发现尿色深黄,皮肤巩膜黄染。为进一步诊治收入我科。 
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