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床休息
,

应用止血 剂和足量 有效的抗 生素
。

监 护仪 连续监测血

压
、

脉搏
、

呼吸和心 电图等
。

监测 中心静脉压
。

每天 检测血红蛋

白及红细胞压积 1一 3次
。

在 监测过程 中遇有 2往 }
:
内输 血 6 0 0 m l一 1 0 0 0 n l

l
,

血压仍

有下降
,

脉搏 明 显增 快
,

血红蛋 白有下 降趋 势
,

腹部 出现腹膜刺

激症状和移动性浊音
,

要考虑 中转手术治疗
。

3 治疗结果

脾 损伤 4 5例 中
,

35 例非手术治疗保脾成功
,

在 治疗 过程中
,

发现血液动力学不稳
,

2 4 h 内中转手术保脾 4例
,

延迟性脾破裂

行手术 6例
,

2例行 脾部分 切除
,

4 例行 全脾 切除加 自体脾 移植

术
,

3 5例 中近期 出现不全性粘连性肠梗阻 3例
,

经对症处理恢复

正常
。

左 肩背部 及肋部 疼痛 18 例
,

对症处理 3一 5个月疼痛消失
。

全组经治疗
,

全部痊愈 出院
。

4 讨论

脾脏是人体内最大的淋巴器官
,

拥有重要的免疫

活性细胞和细 胞 因子
,

具有抗感染
,

抗肿瘤的 功能
,

在

脾损伤时
,

故应尽量设法保留
。

但脾脏又不 象心脏
、

肝

脏
、

和肾脏那样是生命的必需器官
,

因此不能在任何场

合下
,

无条件 的保脾
。

一切均应在抢救生命第一
,

保 留

脾脏第二的原则下进行
。

权衡切脾与保脾的得失
,

慎重

选择
。

钝性脾损伤非手术治疗成功率为 30 % 一 70 %
,

失

败率为 30 % lj[
。

经 B 超或 C T 等影象学检查证明是脾

损伤
,

如果生命征平稳
,

细胞压积动态监测无继续 出血

征象
,

在严密观察下采用非手术治疗
,

往往 可 以取得较

好的疗效
。

14 年间我们对确诊脾损伤的 2 63 病例共保脾

1 8 0例
,

其 中成功进行非手术治疗 35 例
,

取得 了满意的

效果
。

我们体会对脾被膜破裂或孤立的表浅裂伤
,

深度

< 1
.

0 Cm
,

长度 < 5 c m 者
,

可行非手术治疗或粘合凝

固止血及修补术治疗获得成功
,

同文献「2 ]报道基本一致
。

并发症的处理
:

本组有 18 例患者出现左季肋部
,

左

肩部痛疼
,

经对症处理
,

给止痛药
、

理疗等治疗
,

3周一 4

周好转
,

3一 5个月恢复
。

不全性肠 梗阻 3例
,

主要是因腹

腔内有积血
,

日后造成肠襟之间粘连所致
,

一旦有梗阻

症状
,

立即行 胃肠道减压
,

大部分病例可恢复正常
。

延迟性脾破裂的处理
:

延迟性脾破裂隐匿期后
,

临

床上出现腹内大出血时
,

如果救治不及时
,

可危及病人

的生命
,

故延迟性脾破裂原则上应进行手术治疗
。

本病

诊断的关键是要有高度的警惕性
,

根据外伤史
、

腹穿等

检 查
,

诊断并 不 困难
。

但有 的病例受伤 4 8 h 内生 命征

平稳
,

突然的病情变化
,

容易漏诊
。

有 6例出现延迟性脾

破裂
,

均及时手术取得了满意的效果
。

非手术治疗闭合性脾损伤在某种意义 上讲是 目前

外料治疗的新进展闭
。

要获得成功必须严格掌握适应

症
,

如果病人伤情稳定
,

条件允许
,

应首先考虑非手术

治疗
,

然后再考虑手术保脾或脾切除的问题
。

在非手术

治疗过程中要严密监视
,

定期进行影像学检查
,

直到脾

损伤修复为止
,

迅速纠正失血性休克
,

确保血流动力学

的稳定
,

给予抗 生 素输注
,

预防感染
,

卧床休息
,

防止再

出血是非手术治疗脾损伤的关键
。

关键词 脾损伤
;
保脾技术

;
非手术疗法

中图法分类号 R 6 5 7
.
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蜕皮凿酮对缺血缺氧致血管内皮细胞损伤的影响

E f f e e t o f e e d y s t e r o n e o n e u l t u r e d e n d o t h e l i a l e e l l i n j
u r i e d b y h y P o x i a

吴 旭
`
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,

d 0 0 0 4 2

提 要 目的
:

研究存 在于活血化痕中药的单体成分— 蜕 皮街酮是否对血管 内皮细胞损 伤有保护作

用
。

方法
:

采用缺 血缺氧 的血管 内皮细胞模型
,

观察培养的人脐静脉 内皮细胞上 清液的乳 酸脱氢 酶 ( L D H )
、

血 管紧张素 转换酶 ( A C E ) 的变化
。

结果
:

缺血缺 氧时
,

内皮细胞上清液 的 L D H
、

八 C E 明显增 多
;
但 应用蜕 皮

吴 旭
,

男
,

31 岁
,

讲师
,

硕士
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蜕皮街酮对缺血缺氧致血管 内皮细胞损 伤的影 响 3 5 9

街酮
,

则上清液的 I D H
、

A C E 较单纯缺 血缺 氧时明显减 少
。

结论
:

蜕 皮街酮可能对缺血 缺氧致血管 内皮细胞

损伤有一定 的保护作用
。

本研究在 H ins h a w 等川 的缺血缺氧的血管内皮

细胞模 型 的基础 上
,

观察培养 的人脐静脉 内皮细胞

( H U V E C )上清液的乳酸 脱氢酶 (I
J

D H )
、

血管紧张素

转换酶 ( A C E ) 的变化
,

了解存 在于 活血化疲 中药 (如

牛 膝 ) 的单体成分— 蜕皮 街酮 ( E e d y
s t e r o n e ,

E D S )

是否对缺血缺氧致血管内皮细胞损伤有保护作用
。

3 讨论

材料和方法

1
.

1 材料

M EM
一
E a g l e 培养 基 ( G I B C O

,

U S A )
,

M E R
一
E a g l e 无 糖培

养基 (中国科学 院生物 物理所 )
,

蜕 皮当酮 (中国科 学院昆 明植

物研 究所 )
,

A C E 测定试 剂箱 ( 解放军海 军总 医 院 )
,

有关试剂

均为 国 产分析纯
。

1
.

2 人膝静脉 内皮 细胞 ( H U V E C ) 的原 代培养 lj[

细胞浓度 为 5 丫 1 0
盛

/m !
,

将其 Z n l l 于 2 0孔培养板培养
,

根据

相差显微镜下 细胞呈单层鹅卵石排列
、

免疫细胞化学 (P A P 法 )

染色细胞第姗因子相关抗原呈阳性
,

鉴定培养的细胞为 内皮细

胞
。

1
.

3 实验分组

于 H U V E C 原化培 养 的第 4 8小 时
,

分 为 3组
。

正 常对照组

( N 组 )
:

采用 M E M
一
E a g le 培养基常规培养

。

缺血缺 氧组 ( C 组 )

参 照文献「幻
。

充氮气 ( 9 9
.

9% )
、

采用无糖 E ag ! e 培养基进行培

养
。

蜕皮 街酮作用 ( E D S 组 )
:

在缺血缺氧条 件时
,

加人 E D S ( 2 0 0

z, g
·

m l
一 ` )进行培养

。

1
.

4 1
矛

D H 测 定

采用 A u g o s t 法于培养 的第 7 2小 时测定培 养上 清 液 L D H

活性
。

1
.

5 A C E 活性测定圈

在 H U V E C 原代培养的第 72 小时 测定上清液 A C E 活性
。

2 结果

H U V E C 培养上清液 I
_

D H 水平
,

见 附表
。

在缺血缺 氧条件

下
,

上清液中 L D H 明显增 多 ( P < 0
.

01 )
;
但 同时应用 E D S ( 2 。。

拜 g
·

m l
一 ’
)

,

则 I
矛
D H 明显减少 ( P < 。

.

0 1 )
。

H U V E C 培养上 清液 A C E 活性
,

见附表
。

当血管 内皮细胞

缺血缺氧时
,

上清 A C E 活性 明显增强 ( 尸 < 0
.

0 1 ;) 但 同时应用

E D S ( 2 0 0 2
,
g

·

m l一 ’ )
,

则 A C E 活性明显降低 ( P < 0
.

0 1 )
。

E D S 具有最强生理活性的蜕皮激素
,

能促进创伤

愈合
,

有研究表明 E D S 能作用于血管 内皮细胞川
,

故

推测 E D S 可能对 内皮损伤有保护作用
。

正常细胞几乎

不从胞浆中释放 L D H
,

因此
,

L D H 活 性增加可 谓细胞

损伤的重要标志之一 5j[
。

本结果表明
,

血管内皮细胞缺

血缺氧后 24 h
,

L D H 活性明显增强
,

这可能是缺血缺

氧使内皮细胞损伤
,

细胞膜破裂
,

L D H 释放到培养液

中 ; 结果还表明
,

在 内皮细胞受到缺血缺氧损伤时
,

应

用 E D S
,

则 L D H 活性降低
,

可 以考虑到 E D S 可能对

细胞损伤有一定的保护作用
。

A C E 是血管内皮细胞的

标记酶
,

这 已得到公认
。

研究表明
,

血管内皮细胞特别

是肺的血管内皮受到损伤时
,

A C E 从血管内皮细胞表

面脱落
,

使血 中 八C E 增多困
。

有研究亦表明
,

血流扰动

因素致培养的猪主动脉 内皮细胞损伤时
,

其上 清液中

A C E 明显增多叫
。

因此
,

A C E 可作为血管内皮细胞损

伤的指标
。

本结果表明
,

缺血缺氧可致培养的 H U V E C

上清液 A C E 活性增强
,

这可 能是 缺血缺氧对 内皮细

胞膜有损伤
,

使膜上的 A C E 脱落
,

A C E 释放到培养液

中 ; 结果亦表 明
,

在 缺血 缺氧的 同时
,

应用 E D S
,

则培

养液 A C E 活性 降低
。

可 以推测 E D S 可能对 内皮 细胞

损伤有一定的保护作用
。

因此
,

从 细胞损伤的常用标 志—
L D H 以及血管

内皮细胞损伤的较特异指标—
A C E 两方面看

,

E D S

可能对缺血缺氧致培养的人脐静脉 内皮细胞损伤有一

定的保护作用
,

其机制有待进一步研究
。

关键词 蜕皮 幽酮
;
内皮 /损伤

中图法分类号 R 32 2
.
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附表 各组上清液 L D H
、
A C E 活性 ( (n 一 10)

组别

N 组

C 组

E D S 组

L D H 活性 住。 / U
·

L
一 ’ )

5 7
.

3 5 4士 7
.

8 2 3

2 1 0
.

3 4 3士 3 2
.

8 5 2
赞

1 5 6
.

7 8 5士 2 1
.

7 4 5
补☆

A C E 活性以 ,,八 J
·

m l一
’
)

18 2
.

52 5士 16
.

7 7 1

2 9透
.

53 5士 4 3
.

2 4 6
’

2 4 3
.

6 7 7士 3 7
.

8 6 5
. ☆

* : P < 0
.

的与 N 组 比较
; ☆

:
P < 0

.

01 与 C 组比较

1 H i n s h a w D B
,

A r
m

s t r o n g B C
,
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.
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肝硬变和原发性肝癌患者血浆胃动素水平的测定

D e t e r m i n a t i o n o f P l a s m a m o t i l i n l e v e l i n P a t i e n t s w i t h l i v e r e i r r h o s i s a n d

P r im a r y l i v e r c a r e i n o m a

李宜辉
`

郭 萍 达四平 赵晓晏 胡扬腾 (第三军医 大学附属 新桥 医院消化 内科 ) 重庆
,

4 。。。 3 7

提 要 目的
:

测定肝硬变及原发性肝癌患者血浆 M T I 水平
,

并 初步探讨 其变化的意义
。

方法
:

肝 硬变

患者 43 例 ; 原发性 肝癌 36 例
,

其 中伴肝 硬变 3 2例
;
慢性 胃炎 32 例 ; 消化 性溃疡 35 例

;
正 常对照 组 40 例

。

血浆

M IT
浏

用 放射 免 疫法 测定
。

结果
:

血 浆 M T I 慢性 胃炎 〔 ( 3 3 6
.

55 士 68
.

1 2 )
Tl g I/ ]

、

消 化性 溃 疡 「( 3 5 .6 2魂士

8 3
.

7 4 ) n g / L 〕与正常对 照组 [ ( 3 2 7
.

6 5 士 7 1
.

3 7 )
n g / L 〕比 较均 差异 不 显 著 ( p > 0

.

0 5 )
;
肝硬化 [ ( 5 4 0

.

6 8 士

166
.

7 2 ) gn L/ ]
,

原发性 肝癌 [ ( 50 1
.

56 士 1 56
.

4 4) n g I/ ]血浆 M T L 含量显著升高
,

与正常对照组比较 差异非常

显著 ( P < 。
.

01 )
。

结论
:

测定血浆 M T L 对肝硬变和原发性肝癌的诊断具有一定 的临床意义
。

胃动素 (M o t i l i n
,

M T I
,

)是 1 9 6 6年被发现的 一种

与消化道运动有关的 胃肠激素
,

由 22 个氨基酸残基组

成
,

分子量 2 70 0
,

主要 由十二指肠
、

空 肠粘膜细胞分泌
。

许多 胃肠激素在肝脏分解代谢
,

肝硬变时可 出现血浆

胃肠激素水平的异常
,

如 胃泌素
、

生长抑素等
。

近 年来
,

随着 胃肠动力学研究 的深人
,

M T I
J

的测定 已在 国 内

开展 lj[
。

但对 于 M T I
J

在肝硬变和 原发性肝癌时 的变

化和作用研究 尚少
,

本研究应用放射免疫方法测定 了

肝硬化及原发性肝癌患者血浆 M T I
J

浓度
,

并初步探

讨了变化的意 义
。

例
,

年龄 2 6~ 71 岁
,

其 中伴 肝硬 变 32 例
。

全部病例 均为 住 院患

者
。

1
.

2 方 法

所有患者于检查前 3 d 停用一 切影响 胃肠运 动的药物如 胃

复安
、

西 沙必利等
,

检查前 当天 早晨 空腹采静脉 血 Z m l
,

置于 含

30 111 10 % E D T 八 二钠和 30 浏抑 肤酶玻 璃 试管 中混匀
,

分离血

浆于 一 Z o C 以下保存待测
。

M IT
之

放射免疫分析盒 由解放 军总 医 院长城免疫技术研究

所提供
,

操作按试 剂说 明书进行
。

3 统计方 法

各组 与正 常对照组的血浆 M T L 比较用 t 检验
。

材料与方法 2 结果

1
.

1 检测对象

正常对照组 4 0例
,

男性 31 例
,

女性 9例
,

年龄 18 一 4 5岁
,

来自

我 院血库献血 员
;
慢性 胃炎 32 例

,

男性 18 例
,

女性 14 例
,

年龄 22

一 61 岁 ;消化性 溃疡 35 例
,

男性 26 例
,

女性 9例
,

年 龄 19 ~ 68 岁
;

肝硬变 43 例
,

男性 3 7例
,

女性 6例
,

年龄 24 一 65 岁
,

均为肝炎肝硬

变
,

全部病例 均为失代偿期
;
原发性 肝癌 36 例

,

男性 31 例
,

女性 5

慢性 胃炎
、

消化性 溃疡
、

肝硬化
、

原发性肝癌 及正常对照组

血浆 M T I 测定结 果见附表
。

结果 显示
:

慢性 胃炎
、

消化 性溃疡

血浆 M T L 与正常对照 组比较差异均 不显著 ( 尸 > 0
.

0 5 )
;
肝硬

化
、

原发性肝癌血浆 M T L 含量显著升高
,

与正常对照组 比较差

异非常显著 ( P < 0
.

0 1 )
。

李宜辉
,

男
,

36 岁
,

主治 医师
,

硕 士


