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附表 各类胃肠道疾病
、

肝病 与正常组

血桨 M T L 含量比较 ( 牙 士 、 )

组别

正 常对照 组

慢性 胃炎

消化性溃疡

肝 硬化

原 发性肝癌

例数

4 O

3 2

3 5

4 3

3 6

M T L (尸
l; / n g

·

工一 ’
)

3 2 7
.

6 5士 7 1
.

3 7

3 3 6
.

5 5士 68
.

12

3 5 6
.

2 4士 8 3
.

74

5 4 0
.

6 8士 1 6 6
.

7 2△

5 0 1
.

5 6士 1 5 6
.

4 4八

△
:
P < 。

.

01 与正常对照组比 较

3 讨论

M T 了
,

与疾病的关 系 目前 了解 尚少
,

现仅知机体

在某些异常情况下
,

血中 M T I
、

水平可 以发生变化
。

国

外报道血浆 M T I
J

升高可见 于 炎症性肠病
、

吸收不良

综合征等
。

国 内陈岳祥等川报道肝硬化患者血浆 M T L

水平显 著高于正 常对 照组
,

_

且与肝功能损害程度呈 正

相关 ; 曹大中等 s[] 报道肝 硬变患者血浆 M T I 升高
,

且

与血浆 白蛋 白呈 明显负相关
,

说 明 M
尸

rI 有助 于 肝功

能 的判 定
。

许 昌泰 等闭 报 道原 发性 肝 癌 患者 血浆

M T I
沙

显 著高于正常对照 组
。

本研究应用放射免疫方

法测定 了慢性 胃炎
、

消化性溃疡
、

肝硬化原发性肝癌患

者空腹血浆 M T I 含量
,

发现慢性胃炎
、

消化性溃疡患

者血 浆 M T I 与 正 常对 照 组 相 比差异 不 显 著 ( P >

0
.

沥 ;) 肝硬化
、

原发性肝癌患者血浆 M T I 与正 常对

照 组相 比差异非常显著 ( P < 0
.

01 )
。

推测 M T I
J

升高

的原因 可能与肝病时肝脏对 M T I
了

灭活减少
、

胃肠运

动减慢 刺激 M T I
J

的分泌增多
、

肾脏排泄率降低等有

关
。

由于 M T I
、

主要经肝 脏分解代谢
,

部分经 肾脏排

泄 ; 因此
,

M T I
才

升 高不仅 可以 反 映肝 硬变病 生 过程
,

还可 以反 映肝硬变 时的肝肾功能状态
,

对肝肾功能判

断具有一定 的临床意义
。

测定血浆 M T I
矛

对肝硬变和

原发性肝癌的诊断具有一定的临床意义
。

然而血浆 M T I
,

的浓度受多种 因 素的影响
,

对 于

肝硬化
、

原发性肝癌患者血浆 M T I
才

浓度的异常升高

其临床意义仍有待进一步研究
。
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应用冷沉淀行局限性胸膜粘连治疗 2 2例 自发性气胸的报告

R e P o r t o n t h e t r e a t m e n t o f 2 2 e a s e s o f s P o n t e n e o u s P n e u m o t h o r a x w i t h

l o e a l i z e d e y r o P r e e i P i t a t e P l e u r o d e s i s

张玲莉
`

张蔚 东 沈寒放 (第 三军 医大学 附属西南医 院呼吸内科 ) 重庆
, 、 。 。。 3 8

提 要 目的
:

探讨冷沉淀的胸膜粘连效果 和胸膜腔造 影在气胸的病变定 位诊断
、

治疗 中的指导作用
。

方法
:

对 2 2例 自发气胸经胸膜腔造影显示病灶 部位
,

用 同型 或 A B 型血制备的冷沉 淀 Z u ( 4 0 m l) 经胸 腔引流

管注人胸腔
,

行局部 胸膜粘连术
。

术后 随访胸 片和肺 功能
。

结果
:

胸腔造影发现肺 大疤 19 例
, “

喷雾征
”
1例

,

未

见异常者 2例
;
肺大疙诊断率 86

.

3 6 %
,

其部位 多在肺尖
。

冷沉淀局部胸膜粘 连术 治疗 21 例成功
,

1例失败
,

成功

率 95
.

4 5%
,

无不 良反应
。

随访病例无 l例复发
,

胸 片亦未 显示明显胸膜增厚
,

肺功能未见异常
。

结论
:

冷 沉淀局

部胸 膜粘连术 操作 简便
,

效果确切
,

无不 良反应
,

可用 于初发 或复发性
、

难 治性 气胸
,

更适用 于年老
、

体弱
、

肺

功能差不能耐受手术者
。

张玲莉
,

女
,

40 岁
,

主治 医师
,

基金班学员
,

现在解放 军 264 医 院 太原
, 。3 0 0 01
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人血冷沉淀具有促进创伤组织修复
、

愈合等多种

生物学功能
,

临床应用 日益 广泛
,

但用 于治疗气胸 的研

究 国内
、

外尚未见报道
。

笔者对 22 例自发性气胸经胸膜

腔造影显 示 病变部位后
,

用冷沉淀作局限 性胸膜粘连

治疗
,

现将初步的临床应用结果报告如下
。

资料和方法

1
.

1 资料

1
.

1
.

1 对 象 本 组 22 例 自发性 气胸 系我 科 1 9 9 5 年 3 月至

1 9 9 6年 6月 的住院病人
,

其 中男 20 例
,

女 2例
,

年龄 18 一 76 岁
,

平

均 3 0
.

8 5岁
。

特发 性气胸 17 例
,

继发 性气胸 5例
,

并慢性 支 气管

炎
、

肺气肿 2例
、

陈 旧性肺结核 3例
。

气胸初发者 1 2例 ( 5 4
.

55 % )
。

复发者 10 例 ( 4 5
.

4 5 % )
。

气胸发生在左侧 1 5例
,

右侧 7例
。

闭合性

气 胸 20 例
,

交通性 气 胸 2例
。

肺 压缩 > 80 %者 11 例
,

> 40 %者 8

例
,

< 4 0%者 3例
,

伴少量胸腔积液者 2例
。

1
.

1
.

2 粘合剂 人体血 浆冷沉 淀由本 院输 血科提供
,

采用

改 良融解法生 产
,

质量 符合卫生部 规定 的标 准
。

每 单位助 m l
,

其中含珊 因子 l 。。 u ,

纤维蛋 白原 20 o m g ,

纤维结合 蛋白 3 5 0 1垠 /

m l (单向免疫扩散法测定 )
,

p H 7
.

0 4一 7
.

3 4
。

1 2 方法

本 组病人人 院后 均先摄胸部 正
、

侧 位片
,

以 了解气胸 程度

及肺部 情况
,

尔后行胸腔闭式引流术
,

在肺 压缩 30 % 一 40 % 时
,

碘过敏试验 阴性后行胸膜腔造影
,

发现异常即行摄 片
。

1
.

2
.

1 冷沉淀胸膜粘 连治疗 胸膜腔造影 病变定位后
,

先

经胸 腔引流 管注 人 2% 利多卡 因 s m l 局麻
,

后采 用冷 沉淀 Z u

( 4 0 m l) 注人胸膜腔
,

关闭 引流管
,

取病变低 位
,

未 明病变 的青

年患者则取 头低 足高 (3 o0 ) 位
,

Z h 后开放引流管继续引流或持

续负压吸引 ( < 1
.

06 k P a)
,

待证实肺复张 24 h 后可拔管
。

1
.

2
.

2 疗效评价 包括 副作用
,

复发率及肺 功能改变
,

治愈

1个 月再发者视 为复发
。

2
.

2 胸膜粘连结果

2 2例 中 21 例 1次 治愈
,

成功率 9 5
.

4 5 %
,

其 中 2例 复发性
、

交

通性气胸 在外 院行 胸腔 闭式 引流分 别长 达 1 2
、

5 6 d
,

经冷 沉
’

淀

胸膜粘连 治疗
,

于术后第 2及第 3天 肺 复张
。

另 I例慢性 阻塞性肺

气肺并发气胸
,

肺 功能差者
,

予 冷 沉淀治疗 后第 4天 肺 复张
,

呼

吸困难缓解
,

失败 l 例为本法治疗肺 复张后 次 日打喷嚏再发
,

改

用外科 手术 治疗
。

术 中见右 肺炎 有 数个肺 大疙 与造 影结果 一

致
,

同时见上 中肺 叶的脏
、

壁层胸膜 间呈现膜状 及条索状粘 连
,

但无明显胸膜增厚
。

治疗 过程 中偶有轻微 胸痛
,

无发热
、

过敏反 应
、

胸 腔渗液及

感染等副作 用
。

术后 平均 置 管时 间 为 ( 1
.

5 0 士 0
.

7 9) d (l d一 4

d )
。

2 1例治疗 成功者平 均随访 9
.

2 5月 ( 3一 1 5月 )
,

无 1例 复发
,

X

线胸片未提示明显胸膜增 厚
,

17 例 特发性气胸患 者肺 功能检查

未见明显异常
。

3 讨论

2 结果

2
.

1 肺部病 变部位及 X 线表现

本 组 22 例 气 胸 中
,

经 胸 膜 造 影 发 现 有 肺 大 疙 者 19 例

(8 6
.

3 6% )
,

其中单纯肺大疤 13 例
,

肺大疤伴胸膜粘 连 4例
,

肺 大

疤伴少 量胸水 2例
,

肺脏 表面破裂 口 引起 的
“

喷雾征
”
1例

,

未发

现异常者 2例
。

肺 大疙直径 0
.

5 C n , 一 5 c m
,

多位 于肺 尖部
。

详见

附表
。

附表 1 9例 肺大疙部位与类型

单个型 多个型 合计

左上 肺尖部 7 4 1 1

右上 肺尖部 4 2 6

左中肺野 2 2

合 计 11 8 1 9

3
.

1 冷沉淀胸膜粘连的疗效和作用机制

自发性气胸保守治疗后的高复发率仍是一个巫待

解决问 题 气胸 初 发者经胸腔 闭式引流治愈后 同例复

发率为娜% 一 52 %
,

且随发作次数增加而进一 步升高
。

研究表明
,

胸膜腔内注入粘合剂能使气胸的复发率降

低比 幻 。

近年来 的研究表 明
,

胸膜 的纤维蛋白溶解活性

异常亢进是导致胸膜粘连失败的主要 因素 3j[
,

由此纤

维蛋 白补充剂受到重视
。

有人经胸腔 镜应用纤维蛋 白

胶 对 13 8例难 治性气 胸进行 治疗
,

效果满 意
,

成 功率

94 %川
。

还有人应用 自家血治愈 3 2例长期漏气者
,

并且

无 明显副作用圈
。

本组 2 2例 自发性气胸采用冷沉淀作

胸膜粘连治疗
,

除 1例失败外
,

其余均获成功
,

成功率为

9 5
.

4 5%
,

与以上报道相近
。

本组治疗失败的 1例
,

经此

法治疗当晚肺 已复张
,

但于次 日晨打喷嚏而再发
,

考虑

与粘合时间短
,

作用未充分发挥有关
,

且术 中见右上
、

中肺叶的脏
、

壁层胸膜间呈现膜状及条索状粘连
,

也足

以证实冷沉淀确有一定的粘连作用
。

由于该制剂属于

人 体生理性物质
,

对胸膜几无损伤
,

故无明显副作用
,

只偶有轻度胸痛
,

这与冷沉淀的 p H 值偏低
,

对胸膜仍

有轻微刺激作用有关
。

本组治愈者平均随访 9
.

25 月
,

复

发率O
。

而且无明显胸膜增厚及肺功能损 害
,

反映出 良

好的治疗效果
。

冷沉淀富含纤维蛋 白原
,

且其 中富含另一活性成

份纤维结合蛋 白 ( iF b or n
cc it n ,

F n )
,

其胸膜粘连 的机

制可能与以下 因素有关
:

①直接补充纤维蛋 白原
,

模拟

血凝机制
。

②冷沉淀中的 F n 是细胞与细胞外的纤维
、

基质间的一种联接介质
,

因而能促进细胞 与细胞
、

细胞

与基质的粘着
,

加固细胞 间结合
,

故有生物粘固剂 ( iB
-
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