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"摘要#

!

目的
!

对比研究垂体泌乳素腺瘤手术前后内分泌检测结果$方法
!

统计分析
+"#+

年
.

月至
+"#!

年

.

月该院收治的
!/

例接受垂体泌乳素腺瘤手术患者的临床资料$结果
!

所有患者手术过程中均不需要输血$单

鼻孔入路经蝶显微手术时间
#("

!

+():

!平均"

#()Q"(.

#

:

&经颅手术时间
#($

!

.(":

!平均"

+()Q"(#

#

:

&手术后
#

D

!

#

%

.

%

$

个月患者的雌二醇"

V+

#%黄体生成素"

MK

#%孕酮"

&

#水平均明显高于手术前"

!

$

"(")

#!血清泌乳素"

&[M

#

水平均明显低于手术前"

!

$

"(")

#&手术后
#

个月患者的促卵泡素 "

]%K

#水平均明显高于手术前"

!

$

"(")

#!但手

术前和手术后
#D

!

.

%

$

个月患者的
]%K

水平之间的差异均无统计学意义"

!

%

"(")

#$结论
!

在垂体泌乳素腺瘤的

治疗中!显微手术切除肿瘤能够有效改善患者的内分泌各项指标!且安全便捷!可以作为临床上主要治疗方法$临

床还应该在手术前后对患者的内分泌各项指标进行认真的检测!将其检测值的变化充分利用起来!从而为对患者的

治疗取得更好的效果%将患者的复发率降低到最低提供良好的前提条件$
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!!

在垂体肿瘤中#

!"O

!

)"O

为垂体泌乳素腺瘤#极易引发

患者生殖功能障碍#绝大部分患者的疾病类型为微腺瘤#女性

是多发群体+生育期女性表现为闭经,溢乳等)

#

*

+现阶段#很

多相关医学学者认为#在垂体泌乳素腺瘤的治疗中#首选方法

应该是药物治疗)

+

*

+但是药物治疗有不良反应#患者极易产生

耐药#无法对肿瘤进行彻底根治等#使患者的身心及经济负担

极大加重)

.

*

+近年来#多数临床实践发现#症状性微垂体泌乳

素腺瘤患者在接受显微镜下手术切除治疗后有希望痊愈)

!

*

+

本研究对
+"#+

年
.

月至
+"#!

年
.

月本院收治的
!/

例接受垂

体泌乳素腺瘤手术的患者的临床资料进行了统计分析#对比研

究了垂体泌乳素腺瘤手术前后内分泌检测结果#现报道如下+

$

!

资料与方法

$($

!

一般资料
!

随机选取
+"#+

年
.

月至
+"#!

年
.

月本院收

治的接受垂体泌乳素腺瘤手术的患者
!/

例#所有患者均为女

性#均闭经或稀发#年龄
#/

!

.$

岁#平均$

+)(/Q!(!

%岁(月经

紊乱时间
"()

!

)("

年#平均$

+(/Q#(+

%年+在婚姻状况方面#

未婚
++

例#已婚
+$

例#其中不孕
#!

例(在临床表现方面#有一

定程度的溢乳
+$

例#视力模糊和减退
$

例#头晕头痛
$

例+

$(/

!

方法

$(/($

!

临床检查
!

患者入院后第
+

天清晨采集
.FM

空腹静

脉血#运用美国
\%M

仪器及其配套试剂盒$天津市赛力斯自动

化设备有限公司%#酶联免疫吸附试验$

VMI%*

%测定其血清泌

乳素$

&[M

%,黄体生成素$

MK

%,孕酮$

&

%,三碘甲状腺原氨酸

$

0.

%,游离三碘甲状腺原氨酸 $

]0.

%,游离甲状腺素$

]0!

%,

促肾上腺皮质激素 $

*J0K

%,促卵泡素 $

]%K

%,雌二醇$

V+

%,

睾酮$

0

%,甲状腺素 $

0!

%,生长激素$

RK

%,皮质醇 $

J1[

%等#

每
+

周
#

次#连续测定
.

次#结果表明#

!/

例患者中#

++

例患者

血清
&[M

均在
#""

!

+""

&

8

"

FM

(

+$

例患者的血清
&[M

在

+""

&

8

"

FM

以上+同时对所有患者进行鞍区磁共振$

P[I

%检

查#依据
K9<D

B

垂体腺瘤分级标准)

)

*

#所有患者均为
*

期#腺

瘤直径均在
#(";F

及以下+

$(/(/

!

手术方法
!

!/

例患者中#

!$

例患者接受单鼻孔入路经

-

-//#

-

检验医学与临床
+"#)

年
'

月第
#+

卷第
#.

期
!

M9>P5DJ=23

!

SA=

B

+"#)

!

T1=(#+

!

U1(#.



蝶显微手术#

+

例患者接受经颅手术#入路方位为眶上锁孔#均

接受肿瘤全切除术治疗+

$(/('

!

围术期处理
!

手术前后让所有患者均常规口服皮质激

素进行替代治疗#定期测量患者尿量#每小时
#

次#如果尿量连

续
+:

在
+)"FM

"

:

以上#则第一时间给予患者微量泵入
)""

FM

林格液
Z!"e

垂体后叶素#将尿量控制在
#""

!

#)"FM

"

:

#同时让患者每天
.

次口服
+)F

8

双氢克尿噻
Z"(#

8

卡马西

平或弥凝制剂+如果患者经治疗尿量仍然没有得到有效控制#

则给予患者肌肉注射
"()

!

"(!FM

长效尿崩停#每周
#

!

+

次#在此过程中对患者的尿量进行密切观察+术后让患者常规

服用普通抗菌药物#预防感染)

$

*

+

$('

!

统计学处理
!

采用
%&%%+"("

软件进行统计学分析#计

量资料以
3Q?

表示#比较采用
<

检验#以
!

$

"(")

为差异有统

计学意义+

/

!

结
!!

果

/($

!

输血和手术时间情况
!

所有患者手术过程中均不需要输

血+单鼻孔入路经蝶显微手术时间
#("

!

+():

#平均$

#()Q

"(.

%

:

(经颅手术时间
#($

!

.(":

#平均$

+()Q"(#

%

:

+

/(/

!

垂体泌乳素腺瘤手术前后内分泌检测结果比较
!

手术后

#D

#

#

,

.

,

$

个月患者的
V+

,

MK

,

&

水平均明显高于手术前$

!

$

"(")

%#

&[M

水平均明显低于手术前$

!

$

"(")

%(手术后
#

个月

患者的
]%K

水平均明显高于手术前$

!

$

"(")

%#但手术前和

手术后
#D

#

.

,

$

个月患者的
]%K

水平间差异无统计学意义

$

!

%

"(")

%+见表
#

+

表
#

!

垂体泌乳素腺瘤手术前后内分泌检测结果比较%

3Q?

&

手术时间
V+

$

E8

"

FM

%

]%K

$

FIe

"

FM

%

MK

$

FIe

"

FM

%

&

$

3

8

"

FM

%

&[M

$

3

8

"

FM

%

手术前
+/(##Q+!(+$ ##()$Q#/(') $(+/Q##('$ "(.'Q"()$ #!)(-)Q#)-(/-

手术后
#D

!-(!-Q#")(#"

"

##(")Q#'(')

'(++Q##(.!

"

"($.Q"($'

"

#'(/#Q+"($!

"

手术后
#

个月
.#().Q+!()#

"

#!('"Q+)(##

"

'(--Q#"(.#

"

#(++Q+(.!

"

+#()!Q#"('$

"

手术后
.

个月
.)(#"Q+'(+'

"

##('+Q#-(."

'(++Q#+(-"

"

"(/)Q"($'

"

#-(#"Q'(.!

"

手术后
$

个月
."($$Q)-(')

"

##(-)Q#)('!

$(-/Q#!("+

"

"('-Q#("'

"

++(.$Q##(+"

"

!!

注!与手术前比较#

"

!

$

"(")

+

'

!

讨
!!

论

在垂体腺瘤的治疗中#临床通常采用的治疗手段为手术治

疗#现阶段#在垂体泌乳素腺瘤的治疗中#很多相关医学学者均

认为溴隐亭等多巴胺受体激动剂是首选治疗方法)

'

*

+同时#如

果手术技术条件缺乏#那么药物治疗微腺瘤所取得的效果也可

以令人接受+虽然药物治疗方便有效#但是其有不良反应#患

者极易产生耐药#肿瘤无法得到彻底的根治#如果患者为妊娠

女性#还可能在极大程度上损害胎儿健康等#通常情况下患者

需要长期甚至终身服药#使患者的身心及经济负担极大加

重)

/

*

+随着显微外科技术的不断发展与进步#临床日益广泛地

应用了经鼻蝶入路垂体瘤切除术+现阶段#有相关医学学者研

究表明#给予垂体泌乳素腺瘤患者经蝶微创手术将其肿瘤切

除#如果神经外科医师具有丰富的临床经验#那么患者的痊愈

是极有可能的+

但是#手术可能无法彻底切除垂体腺瘤#还可能造成其复

发等#极易使患者的痛苦增加#而如果能够在手术前后通过相

应的监测因素#那么临床就能够较为准确地测定患者的手术切

除情况#并提前有效预测复发情况#从而促进临床手术效果的

明显提升#将患者的痛苦减轻到最低+相关医学研究表明#患

者的内分泌相关指标的变化情况直接而深刻地影响着垂体腺

瘤的手术情况#术前术后不同时间段分别有效检测
RK

,

*J0K

,

0#

等几项相关指标#通过对检测值的变化进行认真细

致的观察能够有效判断腺瘤是否被彻底切除及其是否会复发+

本研究结果表明#患者术中均不需要输血+手术后
#D

#

#

,

.

,

$

个月患者的
V+

,

MK

,

&

水平均明显高于手术前$

!

$

"(")

%#

&[M

水平均明显低于手术前$

!

$

"(")

%(手术后
#

个月患者的

]%K

水平均明显高于手术前$

!

$

"(")

%#但手术前和手术后
#

D

#

.

,

$

个月患者的
]%K

水平间差异无统计学意义$

!

%

"(")

%+

此外#临床还可以在手术前后全切除情况下严格依据上述指标

的变化情况#如果上述指标变化情况和全切除患者不同#则说

明患者的垂体腺瘤没有被彻底切除#在这种情况下就应该及时

对患者进行相应检查#并对其垂体激素水平进行定期的检测#

然后进行及时有效的处理#从而有效地预防和避免复发情况+

总之#在垂体泌乳素腺瘤的治疗中#显微手术切除肿瘤能

够有效改善患者的内分泌各项指标#且安全便捷#可以作为临

床上主要的治疗方法+同时临床上还应该在手术前后对患者

的内分泌各项指标进行认真的检测#将其检测值的变化充分利

用起来#从而为对患者的治疗取得更好的效果,将患者的复发

率降低到最低提供良好的前提条件+
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