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脉 络 丛 乳 头 状 瘤 2 例 报 告

汪 静 . 张存生 王宪荣 (西南医院 神经外科 )

本文报告我们近期收治的 2 例成人侧脑室内乳 瘤
。

术后2 。天 CT 复查
,

肿瘤影完全消失
。

头状瘤 ( C P P )
。

仍失明
。

3 1 7

但双 目

病 例 报 告

例 1 ,

男
,

50 岁
,

1 9 8 7年 2月 18 日入院
。

入院

前 1 天突然剧烈头痛
,

呕吐及视物模糊
。

检查
:

神

清
,

颈抵抗
,

克氏征 ( 十 )
。

腰穿脑压 2
.

4k5 P a( 2 5。

二 nI H : 0 )
,

为血性 C S F
。

右颈动脉造影
:

右 顶后

有一无血管区
。

C T扫描
:

右侧脑室
、

右顶后 及枕

叶脑实质内有高密度影
,

C T值 64 H u ,

双侧脑室扩

大
,

中线轻度左移
。

诊断为右侧脑室
、

顶后及枕叶

内血肿
。

右顶枕区开颅
,

在皮层下 1
.

sc m 深处清除

脑内血肿 40 nI l
,

血肿腔与侧脑室沟通
,

侧 脑 室 内

有血肿 30 m l , 侧脑室脉络丛有一葡萄状囊 肿 直 径

cl 。 ,

切除刻中
。

病理诊断为脉络丛乳头状瘤伴透明

变性
。

术后韶天 C T复查
,

无残 留肿瘤及血 肿影
。

病人己恢复工作
。

例 2 ,

男
,

48 岁
。

19 8 5年 11月 4 日因车涡致伤

后经常头痛
,

3 月后出现左上肢不自主抖动
,

有时

嗜睡及尿急
。

1 9 8 7年 1 月双眼胀痛
,

视物模糊
,

复

视
,

逐渐双目失明
,

右耳 听力障碍
。

19 8 7年 3月 5日

入院
。

检查
:

神清
,

不完全性感觉性失语
,

双目失

明
,

视乳头继发性萎缩
,

右神经性耳聋
,

左鼻唇沟

变浅
,

左腹壁及左提肇反射减弱
。

脑 C T 扫 描
:

右

侧脑室三角部及后角内有椭圆形分叶状密度略高影

魂
.

吕义 3
.

s e m , C T平 扫 值 35~ ` 7H u ,

增强 6 1~ 70

H : ,

侧脑室和第三脑室扩大
。

诊断为右侧脑室 脉

络丛乳头状瘤
。

经右顶枕区开颅
,

于侧脑室三角区

切除一 5 x 4 x 6 “ m s暗红色肿瘤
,

表面呈桑根状
,

与侧脑室壁轻度粘连
。

病理诊断
:

脉络 丛 乳头状

讨 论

C P P生长缓慢
,

以 10 ~ 20 岁发病率最高
。

因在

侧脑室内生长
,

发病后在相当一段时间内无症状
。

成人常主诉头痛
,

恶心和呕吐
,

肿瘤位于第四脑室

者可有眼球震颤和共济失调
。

儿童以进行性脑积水

为特征
。

其发生可由于 C S F分之困丈多或 C S F循环受

阻引起
。

C P P常并发自发性出血
,

出血时类以蛛网

膜下腔出血或脑血管意外
。

本组例 1 即表现为急性

脑室内及脑内血肿
。

C P P紫红或暗红呈球形
,

似桑松状
。

发生在侧

脑室时
,

则附着于三角区的脉络丛组织上
。

镜下观

察
,

乳头由一单层立方或柱状土皮细胞组成
,

细胞

层匀称
,

分化 良好
,

中心有一血管结缔组织基核
,

血管结缔组织基质常有粘液样变性或透明变性
。

有

时钙化严重
。

X线平片可有4
.

1%显示钙化
,

当在 10 岁 以 下

一侧脑室有钙化时
,

是诊断 C PP 的重要依据
。

过去

靠脑室造影
,

现 C T 扫描能作出术前诊断
。

但例 1

仅示血肿
,

在术中始发现脉络丛异常改变
。

因此当

C T显示原因不明的脑室内血肿时
,

应 想 到 C P P的

可能
。

C P P的治疗原则是手术全切除肿瘤
。

由 于 C P P

血管丰富与重要结构关系密切
,

故手术死 亡 率 仍

高 ( 25 一 45 % )
。

手术的危险在于术中及术后出血
,

应起引注意
。

本组 2例均全切除肿瘤
,

术后恢复满

意
。

(收稿
:

1 9 8 8
.

4
.

1 2 , 修回
: 1 98 9

.

4
.

2 5 )

. 进修生
.

郑州陆军 15 3中心医院神经外科

乙型病毒性肝炎血清抗 一 H B cl g A检测及其临床意义

陈国致 李不华心 李梦东 (新桥医院 传染科 )

血清抗
一

H B。和抗
·

HB。址M的检铡
,

已在临床

广泛应用
.

但有关抗
一

H B c l g A的检测及其 临床意

义
,

国内外报道甚少
。

我们于 1 9 87年 6 月应用双抗
一

`重庆市传染病医院

体捕获夹心酶联免疫吸附检测法
,

对H B s A g 阳 性

的病毒性肝炎血清进行了抗
一

H B c飞A 检 测
,

旨在

初步探讨其临床意义
。
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3 1 8

对 象 与 方 法

一
、

时 象

1 29例 H Bs A g 阳性的各型病毒性肝炎患者均 为

住院病人
。

对照组3 8例
,

其中急性甲 型 肝 炎 〔甲

肝 ) 1 8例
,

献血员 20 例
。

诊断按 1 9 8 4年南宁会议修

订的标准 ( ’ , 。

二
、

方 法

检测抗
一

H B c l g A的具体步骤参照文献卿略加修

改
。

包被用鼠单克隆抗人坛A / a 纯抗体
、

鼠单克 隆

抗
一

H B e 、

H R P
·

抗
一

H B e l g G和 H B e A g (基因工程菌

分泌产生 ) 均由解放军传染病研究所免疫室提供
,

其它试剂由本室 配 制
。

检测 H B s A翻 R P H A 法
,

检 测 抗
一

H B s 、

H B e A g
、

抗
一

H B e 、

抗
一

H B e 、

抗
一

H cB 坛M 和抗
一

H A V I g M均用 E L is A法
。

所 有标

本抗
一

H B c l g A的检测均用同一批号试剂
。

结 果 与 讨 论

一
、

12 9例病毒性扦 炎 血清杭
一
H Bcl g A

检测 结果见附表
。

附表 各型肝炎抗
一

H Bcl g A 检测结 果

炎病毒感染者血中才能被检出
,

本文结果证实了此

点
。

H B s A g阳性的各型肝炎
,

抗
一

H B c
地A 的 检 出

率和滴度 (S / N ) 均很高
,

而无任何乙型肝炎血清

学标志的甲肝和献血员则全为阴性
。

这是因为乙型

肝炎病毒 ( H BV ) 感染者血中的H B V抗原 物 质
,

可通过肝脏异常通路
,

经胆道排入消化道
,

刺激其

免疫系统产生特异性的抗
一

H B cl g A
,

若 肝 脏组 织

破坏严重者
,

还伴有抗
一

H B c l g A 的清除减少
,

结果

导致血
,

中抗
一

H B c l g A增高卿 ( 3 ) 。

本实验结果 亦 表

明
,

这种增高尤以肝脏损伤程度重的急性肝炎
、

慢

性活动性肝炎和重型肝炎为最 (见附表 )
,

它们的

滴 度 (S / N X 值 ) 都超过 10
.

35
,

而肝脏损 伤 程度

较轻的慢性迁延性肝炎
.

其抗
一

H B o l g A检出率则最

低
,

S / N X 也只有 5
.

63
。

由此可见
,

抗
一

H B c l g A的检

测不仅对甲型肝炎和 乙型肝炎的鉴别诊断有一定意

义
,

而且
,

对了解乙型肝炎病毒感染者肝脏损伤程

度也有参考价值
。

对抗
一

H B c
地A的认识及研究刚刚开始

,

迄今为

止
,

国内仅刘辉宇等有过这方面的研究报道 (“ ’ 。

关

于抗
一

H B c地 A的临床 意 义
,

目 前只知道它与肝脏

损伤程度密切相关
,

对其临床意义更深的了解
,

尚

需进一步探讨
。

临床类型 例数

noCJ89自
ó吕JùJ从1孟0̀,O急性肝炎

慢性活
动性肝炎

慢性迁
延性肝炎

重型肝炎

对 照 组

阳性数 〔% ) S / N值 (又士 S D )

4 1 ( 8 9
。
1 ) 1 5

。
6 5士 1 1

。
8 7

4 1 ( 9 5
。
3 ) 1 6

。
5 7士 1 3

。
3 9

1 2 ( 6 6
。
6 )

1 7 ( 7 7
。
3 ) 全

0 ( 0 )

5
。
6 3土 3

。
了2

1 0
。
3 5士 g

。
3 4

0
。

73士 0
.

2 3

二
、

讨论

抗
一

H B cl g A是特异性的抗休
,

只有在 乙 型 肝
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弱 智 儿 童 头 发 微 且 元 素 的 变 化

吴嘉惠 朱蝉娟 潘明富 (西南医院 小儿科 )

廖凡 (重庆第一精神病医院 )

张建国 (上海医科大学核医学研究所 )

近年来
,

微量元 素与人体健康的研 究进展很 快
,

井提出微量元索 左j 神经系统的结折和功能有


