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"摘要#

!

目的
!

分析微创手术对局限性原发性肾癌患者免疫与神经内分泌功能的影响!评价微创手术的临床

疗效&方法
!

选择
(+'(

年
'

月至
(+'*

年
'(

月在重庆市南岸区人民医院接受治疗的
-1

例局限性原发性肾癌患

者!依据随机数字表法随机分为观察组与对照组!每组各
,=

例&观察组患者行后腹腔镜微创手术!而对照组则采用

开放性手术治疗&对比两组患者的手术时间'术中出血量'术后下床时间'术后住院时间#分别于患者手术前以及手

术后第
'

'

@

天清晨空腹抽静脉血!测定血清促肾上腺皮质激素"

25&S

$'皮质醇"

5>#

$'胰岛素"

/!%

$水平!并检测

患者血液免疫指标"

5U,

g

'

5U*

g

'

5U1

g

'

5U*

g

%

5U1

g

$水平&结果
!

与对照组相比!观察组患者的术中出血量'术

后下床时间以及住院时间明显减少!差异有统计学意义"

!

$

+)+@

$!而在手术时间方面比较差异无统计学意义"

!

%

+)+@

$#术后观察组
5U,

g

'

5U*

g及
5U*

g

%

5U1

g水平明显高于对照组!

5U1

g水平低于对照组!差异有统计学意义

"

!

$

+)+@

$#与术前相比!术后第
'

天两组患者的
25&S

与
5>#

水平均明显增高!

/!%

水平明显降低!且观察组变

化程度小于对照组!差异有统计学意义"

!

$

+)+@

$#术后第
@

天观察组
25&S

'

5>#

水平明显低于对照组!

/!%

水平

高于对照组!差异有统计学意义"

!

$
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$&结论
!

后腹腔镜微创手术与传统开放性手术治疗局限性原发性肾癌

相比!手术创伤小'恢复快'住院时间短!且比开放性手术对机体神经内分泌反应影响小!保护免疫功能!有利于患者

的恢复&

"关键词#
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微创手术#
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局限性原发性肾癌#
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免疫功能#
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近年来#微创手术在临床治疗中得到了越来越多的应用和

发展+腹腔镜手术作为一种典型的应激刺激#应用其治疗局限

性原发性肾癌时#虽然改变了手术入路#对患者造成的创伤较

小)

'

*

#但是它仍属于有创治疗#可以使机体产生应激反应#导致

神经内分泌反应及一系列功能代谢的改变+手术应激反应发

生于整个围术期#过度的应激反应可加重内环境的紊乱#手术

创伤则可导致术后免疫功能的抑制#对患者的术后恢复以及生

活质量有着十分重要的影响+因此#控制和评估腹腔镜术后患

者免疫与神经内分泌功能的变化具有现实意义+本研究通过

监测和分析患者在不同时间点的免疫与神经内分泌激素水平

的变化#以探讨微创手术与传统开放手术对患者机体应激反应

的影响+现报道如下+

$

!

资料与方法

$)$

!

一般资料
!

选择
(+'(

年
'

月至
(+'*

年
'(

月在重庆市

南岸区人民医院接受治疗的
-1

例局限性原发性肾癌患者#其

中男
@'

例#女
(-

例%年龄
,'

!

0=

岁#平均$

*=),_'+)0

&岁+

依据随机数字表法将其分为观察组与对照组#每组各
,=

例+

所有患者均签署知情同意书#并且两组患者的年龄,性别,肿瘤

部位以及肿瘤直径等一般资料比较#差异无统计学意义$

!

%

+)+@

&#具有可比性+

$)/

!

方法
!

观察组采用后腹腔镜微创手术!患者在手术治疗

时均给予全身静脉复合麻醉#并取患侧
=+i

侧卧位#消毒后铺

无菌单+经腹膜后途径#常规
,

点$腋后线十二肋下
(N:

#腋

前线肋缘下
(N:

和腋中线髂棘上
(N:

&建立腹膜后人工气

腹%用超声刀锐性切除腹膜后脂肪#在肾脏下端#

S7:BCBJCNP

夹闭输尿管以及肾静脉#进行游离肾蒂#腔内直线切割器切除

肾蒂#低位切断输尿管上段#并且彻底清扫患侧肾周脂肪,肾周

筋膜,肾门淋巴结#切开腋前线及腋后线穿孔点连线+将肾脏

放入标本袋#检查手术视野没有明显活动性出血后#留置腹膜

后引流管#缝合切口+而对照组患者采用传统开放式肾癌根

治术)

(
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+
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观察指标
!

统计两组患者的手术时间,术中出血量,术后

下床时间以及住院天数等+并分别于患者手术前以及手术后

第
'

,

@

天清晨空腹抽静脉血#离心分离血清#采用放射免疫法

检测患者促肾上腺皮质激素$

25&S

&,皮质醇$

5>#

&及胰岛素

$

/!%

&水平#并应用
5.""d?.%&

软件分析计算出患者血液

的免疫指标$

5U,

g

,

5U*

g

,

5U1

g

,

5U*

g

"

5U1

g

&水平+

$)1

!

统计学处理
!

采用
%3%%'=)+

统计软件进行统计分析#

计量资料以
N_H

表示#组间比较采用
B

检验#计数资料以率表

示#组间比较采用
,

( 检验#以
!

$

+)+@

为差异有统计学意义+

/

!

结
!!

果

/)$

!

两组患者手术疗效指标比较
!

与对照组相比#观察组的

手术出血量,术后下床时间,住院天数均明显减少#差异有统计

学意义$

!

$

+)+@

&+而在手术时间方面比较#两组差异无统计

学意义$

!

%
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&+见表
'

+

/)/

!

两组患者免疫学指标比较
!

两组患者手术前各项免疫学

指标差异无统计学意义$

!

%
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&+术后第
'

天两组患者的

5U,

g

,

5U*

g

,

5U*

g

"

5U1

g水平均明显低于术前#观察组患者

的
5U*

g

"

5U1

g水平高于对照组#且术后第
@

天对照组
5U1

g

水平较观察组明显增高#差异有统计学意义$

!

$
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&#表明

观察组患者的免疫抑制程度较对照组轻+见表
(

+

表
'

!

两组患者手术疗效指标比较'

N_H

)

组别
1

手术时间

$

:D;

&

手术出血量

$

:"

&

术后下床

时间$

O

&

住院天数

$

O

&

观察组
,= =1)0'_@)(+ '0()(_,+)( ')(@_+)', 0)(,_+)=@
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,= '++)0+_*)@' ((@)@_,()@ *),@_()'+ 1)@=_+)0@
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表
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两组患者免疫学指标比较'
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组别
1

时间
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手术前
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术后第
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天
@-)*_'+)' ,=)'_1)( ,0)@_0)* ')(0_+),(

术后第
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天
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对照组
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手术前
0-)=_=)( *,)0_1)+ ,=)(_=)' ')(1_+),+

术后第
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天
0+)0_'+), *')'_1), ,-)'_0)( '),*_+)(=
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两组患者神经内分泌激素水平比较
!

手术前两组患者

25&S

,

5>#

和
/!%

水平比较#差异无统计学意义$

!

%

+)+@

&+

术后第
J

天两组患者的
25&S

与
5>#

水平均明显增多#

/!%

水平明显降低#且观察组变化程度小于对照组#差异有统计学

意义$

!

$
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&%术后第
@

天观察组
25&S

,

5>#

水平明显低

于对照组#

/!%

水平高于对照组#差异有统计学意义$
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两组患者神经内分泌激素水平比较'
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时间
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两组患者神经内分泌激素水平比较'
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组别
1

时间
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对照组
,=

手术前
'@)'_')( '()'_()= (-)0_,),

术后第
'

天
@0)*_'()- (')-_@)= ',)=_0)=

术后第
@

天
'@)=_')0 '()=_,)( (,)'_@),

'
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讨
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论

随着科学技术的不断进步#微创医学也得到了迅速发展#

正逐步趋于标准化和规范化#是目前外科领域最常用的治疗手

段#有取代开放手术之势+局限性原发性肾癌是临床十分常见

的泌尿系统肿瘤#肿瘤主要局限在
479CG8jF

筋膜内#而且不存

在淋巴结转移等)

,

*

+目前#临床治疗局限性原发性肾癌最有效

的方法是根治性肾切除术)

*

*

%然而手术所导致的损害可引起患

者机体产生应激反应#从而使得神经,免疫及内分泌代谢发生

变化+神经内分泌系统和免疫系统之间有着一套完整的功能

性调节环路)

@

*

+

手术应激反应发生于整个手术期#无论是微创手术还是传

统开放手术#都是一种典型的外界刺激+手术创伤刺激机体

后#可以导致交感神经兴奋#从而使得各种应激激素的大量释

放+

5>#

由肾上腺皮质分泌#在手术创伤时可使其血中浓度

升高%

/!%

是由胰腺分泌#系创伤刺激通过肾上腺素能活动抑

制胰岛分泌+手术创伤可以引起患者机体的应激反应#从而对

机体的神经内分泌,免疫系统以及代谢造成一定的影响)

0

*

#刺

激分泌促肾上腺皮质激素释放激素的神经元#使
25&S

的分

泌量增多#进而刺激肾上腺皮质迅速增加
5>#

的合成与分泌+

因此#血浆中
25&S

和
5>#

水平的测定可作为判断围术期神

经内分泌反应程度的重要指标)

-

*

+本研究结果显示#与手术前

比较#两组患者术后第
'

天的
25&S

与
5>#

水平均明显增

多#但是
/!%

水平明显低于术前#提示微创及开放手术均对机

体能够造成一定的应激反应%术后第
@

天两组患者的神经内分

泌指标逐渐恢复至术前水平#提示手术引起的应激反应对机体

内稳态的改变有着一定的可调控性%观察组术后
25&S

,

5>#

水平明显低于对照组#而
/!%

水平高于对照组#说明传统开放

手术所引起的应激反应比微创手术更加强烈+

免疫是指机体通过自我识别以及排除异己的方式来维持

平衡的一种自我保护机制+一般而言#手术时由于机体受到一

定的创伤#从而会对患者的免疫系统造成一部分影响#不利于

改善患者的预后+而微创手术由于创伤小#能够较好地保护患

者机体的免疫系统#有利于患者术后恢复和降低患者肿瘤的复

发率)

1

*

+

5U*

g

"

5U1

g反映机体免疫调节状态#正常情况下其

比值相对稳定+肿瘤患者免疫功能常处于抑制状态#表现为

5U,

g与
5U*

g

&

细胞下降,

5U1

g

&

细胞升高,

5U*

g

"

5U1

g下

降+在本研究中#术后第
'

天两组患者的
5U,

g

,

5U*

g

,

5U*

g

"

5U1

g水平均明显低于术前#处于免疫抑制状态+但观

察组患者的
5U*

g

"

5U1

g水平远高于对照组#且对照组
5U1

g

水平明显高于观察组#表明观察组患者的免疫抑制程度较对照

组轻+术后第
@

天观察组患者的各项指标恢复迅速#说明观察

组患者的免疫功能恢复快#对照组免疫抑制持续时间长+此结

果与国内研究相同)

=B'+

*

+国内相关研究报道后腹腔镜手术能

较好地保护围术期患者的细胞免疫功能#可能有助于减少肿瘤

的扩散)

''

*

+与传统开放手术治疗相比#后腹腔镜微创手术有

着手术创伤小,术中出血少,术后恢复快等优点)

'(

*

#还具有神

经免疫学的优势#能够减弱由于手术带来的患者机体免疫抑制

和应激反应#降低术后感染率和肿瘤转移的发生率#从而显著

改善患者的预后#提高其生活质量+

综上所述#后腹腔镜治疗局限性原发性肾癌对机体的免疫

功能影响较小#具有功能学微创优势#疗效显著#是今后的发展

方向+

参考文献

)

'

* 范波#王竞#范志江#等
)

腹膜后腹腔镜肾癌根治术与开放

手术临床疗效的对比研究)

T

*

)

国际泌尿系统杂志#

(+''

#

,'

$

@

&!

@=+B@=()

)

(

* 毕满华#郭志文
)

后腹腔镜下与开放式两种肾细胞癌根治

术的临床疗效分析)

T

*

)

安徽医药#

(+',

#

'-

$

(

&!

(,+B(,()

)

,

* 和学强
)

局限性肾癌后腹腔镜肾癌根治术的应用效果观

察)

T

*

)

海南医学#

(+'*

#

(@

$

'+

&!

'@+(B'@+,)

)

*

* 朱友芳#冷远景
)

腹腔镜手术在肾癌的应用进展)

T

*

)

南昌

大学学报$医学版&#

(+'(

#

@(

$

,

&!

'+'B'+,)

)

@

* 李强#张立新#陈娟#等
)

跳伞应激对空降兵新兵心理和免

疫,神经内分泌的影响)

T

*

)

中国实用神经疾病杂志#

(+',

#

'0

$

'+

&!

0B1)

)

0

* 王炳卫#杨国胜#范立新#等
)

后腹腔镜手术对肾癌患者免

疫功能及神经内分泌功能的影响)

T

*

)

中华实验外科杂

志#

(+'*

#

,'

$

0

&!

''1-B''1=)

)

-

* 刘佳#张绍庚#肖朝辉#等
)

手助腹腔镜与开腹改良
%K

H

B

DK98

术对围术期机体神经内分泌反应的前瞻性对照研究

)

T

*

)

中国微创外科杂志#

(+',

#

',

$

*

&!

,'*B,'-)

)

1

* 张跃伟
)

微创介入治疗肝癌对机体免疫功能影响的研究

现状与展望)

T

*

)

实用肝脏病杂志#

(+'*

#

'-

$

,

&!

(,'B(,*)

)

=

* 徐振字#周文泉#高建平#等
)

后腹腔镜肾癌根治术中保留

肾上腺处置策略的研究)

T

*

)

腹腔镜外科杂志#

(+'(

#

'-

$

-

&!

@'=B@(()

)

'+

*莫金水#冯建华#王晶
)

后腹腔镜与开放性肾癌根治术治

疗局限性肾癌的疗效比较与选择)

T

*

)

临床和实验医学杂

志#

(+',

#

'(

$

',

&!

'+(*B'+(@)

)

''

*杨璐#范天勇#崔晓波#等
)

后腹腔镜手术对局限性肾癌患

者免疫功能的早期影响)

T

*

)

中华泌尿外科杂志#

(+''

#

,(

$

@

&!

,*1)

)

'(

*杨军#陈志朋#马强#等
)

后腹腔镜肾癌根治术治疗局限性

肾癌的临床疗效)

T

*

)

重庆医科大学学报#

(+'(

#

,-

$

(

&!

'1,B'10)

$收稿日期!

(+'@B'+B(+

!!

修回日期!

(+'0B+'B+(

&

-

(-,'

-

检验医学与临床
(+'0

年
@

月第
',

卷第
'+

期
!

"8V$7O5JD;

!

$8

M

(+'0

!

ZCJ)',

!

!C)'+


