
镇静(

#

)

#但尚无用于斜视矫正手术的报道'右美托咪

定具有抗交感作用#可减少儿茶酚胺释放#减少应激

反应'有利于患者从术前应激状态向镇静状态的过

渡#对合并心血管疾患的患者也十分有益(

$

)

'但需要

注意右美托咪定负荷剂量快速给予时#可直接激活血

管平滑肌内的
$

$

受体#导致血管收缩#引起一过性的

血压增高#并反射性降低心率#严重时可引发窦性停

搏(

*

)

'所以#右美托咪定负荷量的输注时间不宜短于

#&C56

'本研究中右美托咪定负荷量的输注时间为

#.C56

#未发现一过性血压升高现象'临床上多采用

/咪达唑仑复合舒芬太尼0的药物配伍实施清醒镇静'

咪达唑仑虽起效快#恢复迅速#但半衰期长#易出现嗜

睡和精神损害#还可抑制机体对
K]

$

的反应#有些患

者还会出现/脱抑制0和$或&定向障碍#难以在术中与

术者充分配合(

2

)

'清醒镇静的最主要风险是镇静过

度导致的呼吸抑制#右美托咪定不影响机体对
K]

$

的

反应#不抑制呼吸(

.

)

'以往研究表明#右美托咪定在

血浆水平为
+6

;

"

C)

时$临床用量的
.

!

#&

倍&患者

仍能维持呼吸(

"

)

'本研究证实#右美托咪定联合舒芬

太尼对呼吸系统影响很小#所有患者均未出现呼吸暂

停#

W

D

]

$

无明显改变'清醒镇静是以局部麻醉为基

础的一种麻醉方法#完善的局部麻醉直接关系到麻醉

的成败'清醒镇静时不要忽视局部麻醉#而单纯增加

镇痛+镇静药物的用量#这样非但达不到满意的镇静

效果#反而会因为药物用量增大而增加麻醉不良反应

发生的风险'术后随访#

\

组
$*

例患者对术中情况几

乎没有记忆#占完成手术患者的
.'%.a

%

1

例患者术

中完全清醒并未入睡#占
$$%.a

%

+

例患者对术中情

况有间断记忆#占
$&%&a

'

,

组
*

例患者对术中情况

几乎没有记忆#占完成手术患者的
'%.a

%

$*

例患者

术中完全清醒并未入睡#占
.'%.a

%

#2

例患者对术中

情况有间断记忆#占
*.%&a

'

综上所述#右美托咪定复合舒芬太尼清醒镇静是

斜视矫正手术比较理想麻醉方法之一'
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不同性别肺腺癌晚期青年患者的临床特征分析

龙明伟!唐添祥!李俊华

"凉山彝族自治州第二人民医院呼吸内科!四川西昌
"#.&&&

$

!!

摘
!

要"目的
!

探究不同性别肺腺癌晚期青年患者的临床特征%方法
!

回顾性分析
$&#$

年
#

月至
$&#2

年

#

月该院收治的
$2+

例晚期肺腺癌青年患者"

$&

!

2&

岁$的临床资料!分析不同性别晚期肺腺癌青年患者的年

龄分布&肿瘤分布&临床表现!

#

&

$

&

*

年生存率%结果
!

晚期肺腺癌青年患者多发年龄段为
*.

!

2&

岁!且
*.

!

2&

岁年龄段男性与女性患者的构成比比较!差异有统计学意义"

!

$

d+%&*"

!

!d&%&##

$%无论是男性还是女

性!周围型肿瘤所占比例明显高于中央型!差异有统计学意义"

!

$

d"%"*$

!

!d&%&$2

$%男性患者出现咳嗽的构

成比明显高于女性!差异有统计学意义"

!

$

d+%$*#

!

!d&%&&1

$%男性患者无症状的构成比明显高于女性患者!

差异有统计学意义"

!

$

d'%*.2

!

!d&%&#'

$%男性与女性
#

&

$

&

*

年生存率比较!差异无统计学意义"

!

$

&%&.

$%

结论
!

晚期肺腺癌青年患者多发于
*.

!

2&

岁女性!以周围型为主!多表现出咳嗽的临床症状!

*

年生存率较低%

关键词"晚期肺腺癌#

!

生存率#

!

临床病理#

!

青年

中图法分类号"

/'*2%$

文献标志码"

,

文章编号"

#"'$!12..

"

$&#+

$

#.!$*#1!&*

!!

肺腺癌是一种不同于鳞状细胞肺癌的非小细胞 肺癌#多发于年轻女性#多起源于黏液腺或支气管黏

*

1#*$

*

检验医学与临床
$&#+

年
+

月第
#.

卷第
#.

期
!

)<P-8EK?56

!

,B

;

B9:$&#+

!

S4?%#.

!
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膜#较未分化癌和鳞癌的发病率低#发病群体年龄较

小(

#!$

)

'早期肺腺癌患者无明显临床症状#病灶多为

椭圆形和圆形#生长速度缓慢#部分患者会出现淋巴

转移和血行转移#由于腺癌是腺上皮恶性肿瘤#通常

呈乳头+腺泡+细支气管肺泡或实性生长#多数患者经

胸部
b

线检查发现时已为晚期肺腺癌(

*!2

)

'晚期肺腺

癌患者的临床症状因患者体质不同而存在差异#最常

见的症状是疼痛#多数患者发生胸内区域性播散#胸

痛症状明显#病情严重#需要及时对症治疗(

.

)

'本研

究对肺腺癌晚期青年患者的临床特征进行了探讨#以

期能为后期临床治疗提供参考#现报道如下'

$

!

资料与方法

$%$

!

一般资料
!

回顾性分析
$&#$

年
#

月至
$&#2

年

#

月本院收治的
$2+

例晚期肺腺癌青年患者的临床资

料'其中男
1$

例#女
#."

例#年龄
$&

!

2&

岁#平均

$

$'%*1U.%$$

&岁'纳入标准!$

#

&经细胞学或组织病

理学诊断为晚期肺腺癌的患者%$

$

&临床资料和随访

资料完整的患者'排除标准!$

#

&既往有恶性肿瘤史

的患者%$

$

&获得性免疫缺陷综合征的患者%$

*

&有原

发肿瘤患者'

$%/

!

方法
!

回顾性分析患者的临床资料#查阅住院

病历#门诊+短信或电话随访#随访时间为
$&#$

年
#

月至
$&#'

年
#

月#随访率为
#&&a

'包括年龄#性别#

肿瘤分布$右上肺+右中肺+右下肺+左上肺+左下肺&#

肿瘤位置$中央型"周围型&#临床表现$咯血+咳嗽+胸

闷+胸痛&#

#

+

$

+

*

年生存率'

$%'

!

统计学处理
!

采用
WZWW#1%&

软件包进行统计

学分析#计数资料以例数或百分率表示#组间比较采

用
!

$ 检验#以
!

#

&%&.

为差异有统计学意义'

/

!

结
!!

果

/%$

!

不同性别晚期肺腺癌青年患者在各个年龄段的

分布
!

晚期肺腺癌青年患者多发年龄段为
*.

!

2&

岁#且
*.

!

2&

岁年龄段男性与女性患者的构成比比

较#差异有统计学意义$

!

$

d+%&*"

#

!d&%&##

&'见

表
#

'

表
#

!!

不同性别晚期肺腺癌青年患者在各个

!!!

年龄段的分布%

'

#

a

$&

性别
' $&

!#

$.

岁
$.

!#

*&

岁
*&

!#

*.

岁
*.

!

2&

岁

男
1$ &

$

&%&&

&

#2

$

#.%$#

&

*&

$

*$%"$

&

2+

$

.$%#'

&

女
#." 2

$

$%."

&

#'

$

#&%+1

&

*"

$

$*%&'

&

11

$

"*%2+

&

"

!!

注!与男性比较#

"

!

#

&%&.

/%/

!

不同性别晚期肺腺癌青年的肿瘤位置及分布
!

无论是男性还是女性#周围型肿瘤所占比例明显高于

中央型#差异有统计学意义$

!

$

d"%"*$

#

!d&%&$2

&'

见表
$

'

表
$

!!

不同性别晚期肺腺癌青年的肿瘤位置及分布%

'

#

a

$&

性别
'

肿瘤位置

周围型 中央型

肿瘤分布

右上肺 右中肺 右下肺 左上肺 左下肺

男
1$ +&

$

+"%1.

&

#$

$

#*%&.

&

"

*.

$

*+%&2

&

$

$

$%#'

&

.

$

.%2.

&

*+

$

2#%*&

&

#$

$

#*%&2

&

女
#." #2$

$

1#%&*

&

#2

$

+%1'

&

"

+#

$

.#%1$

&

#2

$

+%1'

&

$'

$

#'%*$

&

*2

$

$#%'1

&

&

$

&%&&

&

!!

注!与周围型比较#

"

!

#

&%&.

/%'

!

不同性别晚期肺腺癌青年患者的临床表现
!

男

性患者出现咳嗽的构成比明显高于女性#差异有统计

学意义$

!

$

d+%$*#

#

!d&%&&1

&'男性患者中无症状

的构成比明显高于女性患者#差异有统计学意义

$

!

$

d'%*.2

#

!d&%&#'

&'见表
*

'

表
*

!!

不同性别晚期肺腺癌青年患者的临床表现%

'

#

a

$&

性别
'

无症状 咯血 咳嗽 胸闷 胸痛

男
1$ 2.

$

2+%1#

&

##

$

##%1.

&

2&

$

2*%2'

&

*

$

*%$"

&

1

$

1%'+

&

女
#." "#

$

*1%#&

&

$'

$

#'%*&

&

.2

$

*2%"#

&

'

$

2%2+

&

$'

$

#'%*&

&

!

$

'%*. $%$+ +%$* #%2* $%2#

! &%&#' &%&"" &%&&1 &%&+1 &%&.2

/%1

!

不同性别晚期肺腺癌青年患者的生存率比较
!

男性与女性
#

+

$

+

*

年生存率比较#差异无统计学意义

$

!

$

&%&.

&'见表
2

'

表
2

!!

不同性别晚期肺腺癌青年患者的生存率比较%

'

#

a

$&

性别
' #

年
$

年
*

年

男
1$ 2*

$

2"%'*

&

$'

$

$1%*2

&

$*

$

$.%&&

&

女
#." +2

$

.*%+2

&

.$

$

**%**

&

22

$

$+%$&

&

!

$

$%*# #%+$ *%$'

! &%&". &%&'2 &%&."

'

!

讨
!!

论

!!

肺腺癌的发病率和病死率均较高#对人类健康威

胁严重#近年来#肺腺癌的发病率逐年升高#已经超过

鳞癌(

"

)

'因肺腺癌的生物学机制复杂#临床上早期诊

断较难#多数患者发现时已为晚期肺腺癌(

'

)

'年龄不

超过
2&

岁的青年肺腺癌患者机体免疫能力较强#对

放化疗和手术的耐受程度+肿瘤免疫应答情况均明显

优于老年肺腺癌患者(

+

)

'有研究指出#近年来肺腺癌

*

&$*$

*

检验医学与临床
$&#+

年
+

月第
#.

卷第
#.

期
!

)<P-8EK?56

!

,B

;

B9:$&#+

!

S4?%#.

!

T4%#.



的发病人群趋于年轻化#肺腺癌青年患者所占比例逐

年升高(

1

)

'这可能与随着医疗技术的不断进步及人

们健康意识的提高#来院体检+就诊的人数逐年增多

有关#且近年来环境污染严重#在一定程度上也增大

了肺腺癌的发病率(

#&

)

'

本研究结果显示#晚期肺腺癌青年患者多发年龄

段为
*.

!

2&

岁#且
*.

!

2&

岁年龄段男性与女性患者

的构成比比较#差异有统计学意义$

!

$

d+%&*"

#

!d

&%&##

&#即
*.

!

2&

岁的女性晚期肺腺癌患者多于男

性'这可能是由于雌激素能够对细胞增殖产生促进

作用#雌激素受体
<

和
D

在男性和女性的健康肺组织

和肺癌组织中均能够表达#并通过雌激素受体介导的

信号通路促进非小细胞肺癌的细胞增殖#拮抗雌激素

后抑制生长#同时雌激素能够潜在改变致癌物的代谢

活化#从而促进癌症发生#因而雌激素可能具有直接

致癌的作用'部分女性患者长期服用雌激素#提高了

肺腺癌的发病率#因而应当高度重视雌激素在女性肺

腺癌中的作用(

##

)

'因此#

*.

!

2&

岁青年女性应提高

警惕#对肺腺癌的发生做到及时诊断及治疗'且有研

究指出#我国肺腺癌患者中约
+&a

存在表皮生长因子

受体突变#且在不吸烟的女性肺腺癌患者内突变率更

高#而表皮生长因子受体作为典型的突变癌基因#能

够对恶性肿瘤的存活+增殖+分化+侵袭+血管形成+转

移等发挥多重调节功能#与肺腺癌的发病率有密切相

关性(

#$

)

'

肺腺癌患者的临床症状主要为咯血+咳嗽+胸闷+

胸痛等#本研究结果显示#男性肺腺癌患者出现咳嗽

的构成比明显高于女性肺腺癌'这可能是由于我国

是一个香烟生产和消费大国#烟民数量庞大#多数男

性患者有吸烟史#其气管与支气管功能明显降低#因

而患者发生肺腺癌时#其咳嗽的发生率较高#多表现

为刺激性干咳#因此对吸烟危害健康加强宣传教育具

有十分重要的意义(

#*

)

'

临床上多给予晚期肺腺癌患者化疗为主+放疗为

辅的综合性治疗'近年来#针对部分对间变性淋巴瘤

激酶$

,)[

&+上皮生长因子细胞增殖和信号传导的受

体$

V_Q/

&+

/]W!#

融合基因等敏感突变的晚期肺腺

癌患者#临床多采用疗效较佳+不良反应和毒性较低

的分子靶向治疗(

#2

)

'但本研究结果显示#男性与女性

晚期肺腺癌患者的
*

年生存率均低于
*&%&&a

#这提

示对青年肺腺癌患者应做到早诊断+早治疗#通过综

合治疗手段努力提高治愈率#改善其生存率'

综上所述#晚期肺腺癌青年患者多发于
*.

!

2&

岁女性#以周围型为主#多表现出咳嗽的临床症状#

*

年生存率较低'
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