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物，共同表达于肿瘤细胞中［８］。Ｓｅｔａｌａ等［９］在Ａ４３１细
胞株中观察到，在细胞膜表面的微绒毛和胞膜皱褶中，

存在 Ｅｚｒｉｎ蛋白和 ＣＤ４４的协同表达。在结肠癌细胞
中，Ｅｚｒｉｎ能与ＣＤ４４ｖ６细胞内的羧基端连接而引起细
胞结构改变，并使细胞骨架蛋白的构象和分布发生改

变，由此改变肿瘤细胞的转移和侵袭能力。此外，

Ｅｚｒｉｎ蛋白还能通过与肿瘤细胞表面的转移信号产生
协同放大等相互作用，影响胞内信号转导的平衡，参与

调控肿瘤的生长与转移［１０］。

　　总之，Ｅｚｒｉｎ可能在骨肉瘤的发生、发展和转移中
起到重要作用，Ｅｚｒｉｎ在骨肉瘤细胞的阳性表达可能影
响到肿瘤转移的全过程。针对骨肉瘤的基因治疗、免

疫治疗、靶向治疗等综合性治疗，将会是提高临床疗效

的有效手段［１１］。Ｅｚｒｉｎ极可能成为将来治疗肿瘤的关
键突破点，深入对 Ｅｚｒｉｎ的研究可能对今后肿瘤转移
的机制研究和临床治疗提供有意义的指导。
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·个案与短篇·

义眼台植入术后眶脂肪完全萎缩１例
蒋　炜，韩　非，段烈英　（成都军区总医院眼科，四川 成都 ６１００８３）

　　［关键词］义眼台；眶脂肪萎缩；手术
　　［中图分类号］Ｒ７７９．６４　［文献标识码］Ｂ　［文章编号］１６７２５０４２（２０１２）０３０２５７０１

　［收稿日期］２０１２０２２５　　［修回日期］２０１２０３１２

　　义眼台植入术大多并发结膜、巩膜裂开、义眼台暴露［１２］、

浅结膜囊、感染等，而眶脂肪萎缩发生比较少。为了积累临床

资料，现将我院２００９年５月收治的１例义眼台植入术后眶脂肪
完全萎缩患者的诊治情况报告如下。

１　资料与方法

　　患者男，２１岁。５年前因外伤致左眼球摘除，为行整形来
我院，查体：左眼浅结膜囊，眼球缺如，眼外肌运动不明显。术

前检查完善后，在局麻下行左眼浅结膜囊成形及羟基磷灰石义

眼台植入，术中无法找到眼外肌，羟基磷灰石义眼台植入后，用

６／０可吸收缝线间断褥式缝合筋膜，８／０可吸收缝线缝合结膜，

结膜囊涂红霉素眼膏，安置临时义眼，加压包扎。术后４８ｈ拆
除绷带，取出临时义眼。术后１个月复查，结膜愈合好，未见义
眼台暴露，安置美容义眼，安置义眼后角膜突度计检查 １５／１５
ｍｍ（眶外缘距离１０５ｍｍ），左眼睑裂高１１ｍｍ，患者较满意。术
后６个月，患者再次来院要求整形，查体：左眼睑裂明显变小
（高７ｍｍ），义眼明显凹陷，安置义眼后角膜突度计检查１５／１２
ｍｍ（眶外缘距离１０５ｍｍ），诊断为义眼台植入术后脂肪萎缩。
故再次行左眼眶填充术，在局麻下，横行切开左眼上穹窿部结

膜约１．５ｃｍ，钝性分离眶内组织并探查，发现眶脂肪明显减少，
仅少许疏松组织。将羟基磷灰石切割成数个小块，放入原义眼

台后方，直至眼眶饱满，８／０可吸收缝线分层间断缝合筋膜、连
续褥式缝合结膜，加压包扎。

（下转第２６０页）
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酮系统（ＲＡＡＳ）的作用，在 ＣＨＦ代偿过程中发挥重要
作用，且ＢＮＰ在早期 ＣＨＦ患者血浆中的含量就已增
加，因此可将ＢＮＰ作为诊断ＣＨＦ的一个敏感指标［８］。

黄连素能增强心力衰竭模型动物的心肌收缩力及

改善血管舒缩功能［４６］，但其抗心衰机制不明。因此本

研究观察黄连素治疗慢性心力衰竭模型大鼠的血清

ＴＮＦα、ＢＮＰ以及 ｉＮＯＳ基因表达的变化，为阐明黄连
素抗心衰机制提供依据。采用腹腔注射阿霉素以建立

慢性心力衰竭大鼠模型，共２０只 ＳＤ大鼠心力衰竭模
型建立成功。通过超声心动图及血清 ＢＮＰ检测证实，
ＳＤ大鼠左室舒张末径和左室收缩末径增大，左室射血
分数降低，且血清ＢＮＰ显著升高。

本研究显示，黄连素具有降低慢性心力衰竭大鼠

血清ＢＮＰ、ＴＮＦα水平以及抑制 ｉＮＯＳ基因表达的作
用，推测黄连素抗心衰作用与该作用有关。由于血液

ＴＮＦα的升高可因心衰的发生引起，也可促进心衰的
发展，黄连素可能通过降低 ＴＮＦα水平、抑制 ｉＮＯＳ基
因表达，减少ＮＯ促进心衰发展的作用，其可能是黄连
素抗心衰的机制之一，该结论有待进一步研究证实。
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２　结果

　　术后 ２４ｈ拆除绷带，术后 １个月复查，一块羟基磷灰石
（３ｍｍ×２ｍｍ）游走至左眼右上方球结膜下，取出，余结膜切口
愈合好，未见义眼台暴露，眼眶饱满，安置义眼后角膜突度计检

查１５／１４ｍｍ（眶外缘距离１０５ｍｍ），左眼睑裂高１０ｍｍ，患者满
意。随访观察１年，未再发生义眼台后退，结膜无开裂。

３　讨论

　　本例患者在植入义眼台后，眶脂肪逐渐萎缩，导致植入的
义眼台后退，影响外观，如果换用较大的义眼，则可能由于义眼

过重，长期压迫下睑导致睑外翻，且手术损伤大更易发生并发

症。因此，我们采用在原义眼台后另外再填充羟基磷灰石。手

术切口应该选择在结膜囊较深的位置，以避免瘢痕收缩致浅结

膜囊，也可以防止伤口愈合不良，使得原义眼台暴露。新植入

物放在原义眼台后方或侧后方，可防止其与结膜接触使结膜开

裂，另外，也可尽量保证结膜面的光滑平整，有利于安置义眼。

由于植入的羟基磷灰石是数个碎块，早期未血管化时，可在眼

内移动，此例患者再次手术后１个月复查，就发现一块羟基磷
灰石游走至右上方球结膜下。眶脂肪是眼眶内的重要填充物，

外伤、手术、植入的异物均可能导致其吸收，从而影响眼眶的饱

满程度，手术时应尽量避免过度损伤眶脂肪。
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