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研 体外培养甲状旁腺细胞形态与功能的实验研究 

哈尔滨医科大学附属第一医院普外科 塞 张伟辉 宋春芳 率尊义 

哈尔滨医科大学附属第二医院普外科 

黑龙江省人民医院教免中 张昌秋 双 赫 丁久立 

撮蔓 甲状寺辣秽植仍是治疗甲状旁臃机托瘴退症理想的方岳。知何提高秽植戒活丰井使秽植的甲状旁咪抽胞 

text简称PTG细胞)具有正常的分褚琦艟是个关键问题，末证瘴通过对太白it甲状旁臃细抱的休外培养，主现培摹 
| 

的PTG细胞．保持原有的彤态皓抽井具有正常的分泌琦靛．为耐人体PTG细胞秽植，提供 新的完骚饿据。 

美t调 

各种原国 
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对比进行了多方面探索和研究 综合文献资料，甲状旁 

腺移植仍是甲状旁腺机能减退症最理想的方法，如何 

提高移植PTG细胞的成活率．并使移植的FIG细胞 

分泌的甲状旁腺激素(以下简称PTH)．能维持甲状旁 

腺正常功能是目前研究的关键 本研究通过体外培养 

PTG细胞．观测其培养过程的形态及分泌功能变化规 

律．力图为人体PTG细胞移植．提供新的理论基础 

通过研究发现，PTG细胞的培养过程，其PTG细胞仍 

保持原有的形态结构，并具有正常的分泌P，rH功能， 

为甲状旁腺细胞移植，提供丁新的实验依据 

材料和方法 

一  实验动物 选用30只成年纯系wistar大鼠， 

体重l5O～20og，雌雄各半，大鼠由本院实验动物室提 

供。 

二、主要试剂与仪器：RPMI——1640培养藏(L 

Technologies inc USA)}小牛血清 (省兽医研究所生 

产)，PTH放免存盒 (INCSTAR，USA)；倒置相差显 

微镜 (日本产)。 

三，甲状旁腺切取与细胞培养 无菌下切取大鼠j叹 

侧甲状旁腺。 ，并剪除周围的甲状腺组织，用 RP— 

MI——1640培养液冲洗启．将甲状旁腺剪成糊状0 ， 

加入0．25 胰蛋白酵3TC孵育 20丹钟，见FIG组织 

己分散成细胞团和单十细胞，细胞形态完整时．终止捎 

化，加入含 lO 小牛血清的 RPMI——1640培养藏， 

内含青霉紊100u／m]．链霉紊100ug／m1．将培养瓶置 

于内充95 空气～5 COe的培养箱中．培养3O天， 

每4天换藏一砍。 

四、P，rH放射免疫测定：每2天取每只成鼠的培 

养上清藏0．5ml，应用放免技术，分别测定培养藏中甲 

状旁腺激素的浓度。正常值l3～25pg／rn]该药盒采用 

双抗体系统识别完整的PTH分子，不但能准确反映相 

应时间内的PTH分泌情况，而且避免了无活性的 

P1H片段对实验结果的干扰 

结 果 

一

、 甲状旁腺细胞的生活观察：PTG细胞培养到 

第4天左右．细胞吸附于培养瓶壁．第8天可见散在贴 

壁生长的细胞．在倒置显徽镜下观察细胞呈圆球形，无 

极性，轮廓清晰．细胞分散存在．生长状态良好。第l2 

天，细胞数量明显增多，聚集成团。第l6天，细胞按 

顺序排列，渐成索团状。培养至2O天时，镜下见PTG 

细胞排列呈索团状的现象最为明显。培养 26～30天 

时，培养中的PTG细胞轮廓逐渐增强，细胞内可见多 

个颗粒．并可见空泡．细胞数量逐渐减少，视野中可见 

细胞崩解残余的碎片。 

二、PTH放免测定结果：FIG细胞培养到第8天 

时，培养藏中PTH浓度增高，随后稍下降．第l8天， 

PTH浓度又开始升高．第2o天时，培养藏中的PrH 

浓度达到峰值，并维持 2～3天 随后PTH含量连谛} 

下降，培养至 0先时，培养中的PTH含量捎失，PTG 

细胞在30 ． 体外培养中共出现两砍高峰，呈双蟑曲 

线 (见附图 。 

附固 体外培养PTG细胞的PTH分泌情况 

讨 论 

P，rH对人体内钙稳态的维持起到了重要的作用， 

P1H的合成分泌异常可导致钙平衡的紊乱。多年来为 

提高甲状旁腺机能哦退症患者体内P1-H水平，使体内 

血清钙维持正常，已经采用了多种方式的甲状旁腺移 

植t而本研究采用组织培养的方法，观寨经培养的 

PTG细胞的形态与分泌功能情况，是为PTG细胞移 

植治疗甲状旁腺机能哦退症的临床研究奠定基础。 

短期体外培养是降低免疫源性的方法之一“ ，体 

外培养可降低HLA—DR抗原的阳性表达 ．采用 

95 空气～5O COz环境下培养的PTG舱使移植的 

PTG生存期延长∞。组织培养可击除或减少移植物中 

带有classlI抗原的过客淋巴细胞．因而使移植物的免 

疫原性降低．减少刺激受体产生免疫排斥反应㈨ 这些 

研究表明，用培养的PTG细胞进行移植．可使受体排 

斥反应减少，使移植物的生存期延长。但在PTG细胞 

培养中PTG细胞是否能保持正常的细胞形态结构}是 

否能有分泌PrH的功能}选用什么时间培养的FIG 

细胞进行移植效果最好，该研究满意的解决丁这些问 

题。 

我们对3o只成鼠的PTG进行体外细胞培养，在 

培养期间，①用倒置显微镜对培养的PTG细胞盎行生 

活观察：结果发现贴壁生长的细胞先聚集成团，细胞轮 

廓清晰．生长状态良好，继而细胞团中逐谛}出现空瞄c． 

培养第2O天时．细胞呈索团状排列，索状细胞多由单 

层细胞构成，少数细胞积聚成团，培养到26天之后．培 

养中的PTG细胞轮廓逐渐增强，细胞内隐约可见多十 
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颗粒，并出现空泡t细胞数量逐渐减少t视野中可见细 

胞崩解残余的碎片．@PTH放射免疫测定：PTG细胞 

体外培养第8天时，培养液中的PTH浓度为89．9土 

3．0pg／ral，第 l6天。PTH浓度稍下降，为 64．5土 

2．6pg／ml。培养第 20天时PTH分泌达最高峰，为 

142．6土2．4pg／m]t但此高峰只持续2～3天．培养 26 

天时，随关PTG细胞的数量减少，PTH浓度逐渐下 

降 为43．6土1．1pg／ml，培养 30天时，培养液中的 

PTH浓度几乎是零．从图上可以看出PTH分泌呈双 

峰曲线。第8天和第20天。出现两次高峰，但第20天， 

PTH分泌达最高峰．该项研究结果证明。PTG细胞在 

体外培养期间仍保持原有的细胞形态结构，并有分泌 

PTH的功能。在30天的体外培养中PTH出现两次高 

峰。如果在PTH分泌最高峰即PTG细胞培养第2O天 

进行移植。移植术后是否能得到较理想的治疗效果。有 

待于进一步研究。 ≮§ 

该次研究证实了在体外培养期间PTG细胞能成 
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活并有分泌laq'H的功船。将为人体PTG细胞同种异 

体移植提供可靠的理论基础。 
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试论七年制手术学基础教学的师资培训 

第一军医大学第一附属医院外科教研室 孙大成 陈 庆 马桂珍 

<f-东r州，邮政蝙码 510515) 

临床医学七年制办学自1988年开始，已跨过第9 

个年头了。经过9年的试办．七年制教学在全国业已形 

成七年一贯制单独办学、七年一贯剜合作办学和七年 

制四三分流制第三种办学模式。依据国家教委的要求． 

七年制学生完成临床医学基本训练后，进A二级学科 

定向实习，要培养学生具有较探厚的专业理论知识和 

较熟练的压疗拄船，对临床各抖常见病 多发病和一般 

危急病症能够独立处理f规定外科学 (含手术学基础) 

为主干学科的主要课程；规定分配去向主要为省市级 

综合医院及高等医学院校附属医院。 

无论何种办学模式．外科手术学基础教学都属于 

基础课范畴，属于重点课程，属于 三基 的基础性教 

学内容。而具有 较熟练的医疗技能”的目标要求和分 

配去向-对手术学教学则提出了更高层次、更为严格的 

要求。如何达到七年l耐的教学要求-完成七年制的培养 

目标，我们体会到，开课前对任课教师开展短期师资培 

训括动，对提高手术学教学质量是十分必要的 我们在 

95、96学年度先后开展了临床医学专业七年制93、94 

两个年级，共 60名学员的手术学教学师资培训工作， 

情况如下。 

一

、

一 般情况 

1．教师选择 七年制手术学基础教学除要求教师 

总体素质优秀外，要着重选择教学献身意识强、技能带 
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教水平高、外科临床经验丰富的教师任教。硕士、博士 

研究生及外语能力强者优先。 

2．培胡I时间：开课前一周任课教师集中。至学生 

开始手术学操作练习结束。时间过短达不到培训目的。 

3．活动形式：培训活动可采取讲座、示教、观看 

教学录像、集体备课、辅导学生超前练 (打结、缝合、 

剪线等操作)等形式 培封q工作要密切结合教学实际， 

针对教学中的重点、难点。培训活动就会生动活泼． 

二、培训内容 

1．目标要求和教学动力：①教学目标：七年村学 

生手术学基础的教学目标应与国家教委规定的总的培 

训目标相一致，要突出强化基本技能训练和独立处理 

临床常见病的目标要求，统一教师认识，将手术学基础 

教学活动与培养目标紧密相连．贯彻始终。②教学重 

点：培养具有硕士水平的临床医师，这一要求就必然要 

将I临床实用的基本无菌技术和手术基本操作技术作为 

手术学基础教学重点。引导教师明确 手术学基础 与 

手术学”的联系与区别．明确手术学基础教学内容与 

外科临床工作的联系与区别。否则，教学随意性将增 

大，甚至将使学生的手术学基础教学混同于专科医师 

的培养。这必将严重扭曲了手术学基础教学的教学目 

的．使教学质量蒙受损失。⑧教学动力：七年制教学， 

引发了教学观念的更新、涉及教学动力的开发阿题。师 
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