
!临床探讨!

!"#

!

$%&'()(

"

*

&+,,-&$)./0(122&/%$3&%)&%/)

C;

腔镜全乳晕入路甲状腺切除术对患者血清炎症

介质及生活质量的影响"
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摘
!

要"目的
!

观察
C;

腔镜全乳晕入路甲状腺切除术对患者术后血清炎症介质及生活质量的影响&

方法
!

将
@%

例行甲状腺切除术女性患者随机分为
C;

腔镜下全乳晕入路组
$?

例"观察组%和开放手术入路组

%C

例"对照组%!观察两组手术时间!术后并发症!血白细胞计数"

[+"

%'

"

反应蛋白"

"#!

%'白细胞介素
,>

"

ZQ,

>

%和肿瘤坏死因子
,

*

"

D<̂,

*

%水平及生活质量的差异&结果
!

两组均完成预定腔镜术式!观察组的手术时间上

长于对照组!差异有统计学意义"

K

'

'&'(

%!两组术后均未出现并发症&观察组术后
%@

'

A%J[+"

'

"#!

'

ZQ,>

'

D<̂,

*

水平明显低于对照组!差异均有统计学意义"

K

'

'&'(

%&观察组术后生活质量也明显优于对照组!差异

有统计学意义"

K

'

'&'(

%&结论
!

C;

腔镜全乳晕入路甲状腺切除术术后的早期炎性反应轻!可提高患者术后

生活质量!掌握手术适应证和腔镜手术技巧是保证手术成功的关键&

关键词"腔镜$

!

甲状腺$

!

"

反应蛋白$

!

白细胞介素
,>

$

!

生活质量
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腔镜下甲状腺切除术的美容优势越来越被广大

手术医生和患者所认可+

$

,

'有学者认为腔镜入路需

要在前胸壁建立人造腔道#分离组织时会引起机体应

激反应和损伤+

%

,

'近年来关于各种入路的腔镜甲状

腺手术报道逐渐增多#各种入路因适应证)术式的不

同各有优缺点+

C

,

'全乳晕入路腔镜甲状腺手术利用

了机体的解剖特点#切口隐蔽#但操作难度比胸壁入

路大+

@

,

'该术式对患者术后炎性反应的影响目前较

少见报道'本研究对
%'$@

年
$

月至
%'$(

年
$%

月本

院收治的
@%

例女性甲状腺切除患者分别采用
C;

腔

镜全乳晕入路和开放手术进行治疗#观察两种手术的

疗效)术后炎症介质水平及患者生活质量的差异#现

报道如下'

$

!

资料与方法

$&$

!

一般资料
!

选取
%'$@

年
$

月至
%'$(

年
$%

月于

本院行甲状腺切除术女性患者
@%

例#根据随机数字

表法#分为
C;

腔镜下全乳晕入路组$观察组&和开放

手术组$对照组&#入组前所有患者均签订知情同意

书'观察组
$?

例#年龄$

C(&(f$%&?

&岁%肿块直径

$%

!

@@MM

%单叶肿块
$%

例#双叶肿块
A

例%行单侧叶

次全切除
$%

例#单侧叶次全加对侧大部分切除
>

例#

甲状腺癌根治术
$

例%术后病理提示甲状腺腺瘤
$'

例#结节性甲状腺肿
7

例#甲状腺乳头状癌
$

例'对

照组
%C

例#年龄$

C@&Cf$C&A

&岁%肿块直径
$$

!

@>

MM

%单叶肿块
$@

例#双叶肿块
?

例%行单侧叶次全切

除
$@

例#单侧叶次全加对侧大部分切除
7

例#甲状腺

癌根治术
$

例%术后病理提示甲状腺腺瘤
$C

例#结节

性甲状腺肿
?

例#甲状腺乳头状癌
$

例'两组患者术

前美国麻醉医师协会分级$

=)=

分级&

%!'

级+

(

,

'

两组的年龄)肿块类型)手术切除方式)病理特点比

较#差异无统计学意义$

K

%

'&'(

&#具有可比性'排除

颈部手术史)近期合并感染性疾病)结缔组织病)有放

化疗史者'

$&/

!

方法

$&/&$

!

手术方法
!

所有患者均采用气管插管全身麻

醉#取仰卧颈过伸
C'i

体位'$

$

&观察组!使用
C;

高清

腹腔镜$日本
Ì

:

M

9

4E

公司&手术系统#先于前胸壁用

膨胀液行皮下浸润'取右乳晕内侧缘
$'MM

弧形切

口至深筋膜层#分离棒分离前胸预造区#置入
$'MM

的加长套管鞘#注入
"̀

%

气体$压力
>MM 1

L

&'取

双侧乳晕上缘
(

)

$'MM

弧形切口为操作孔#首先分离

皮下手术通道至胸骨上凹平面#并向深面切开至甲状

软骨下缘#向两侧分离至胸锁乳突肌前缘#纵向切开

颈白线#打开甲状腺外科被膜#沿气管前切开甲状腺

峡部)甲状腺椎状叶#再慢档切断甲状腺上血管及悬

韧带#向前内侧牵拉甲状腺#分离切断甲状腺中下血

管#随后切除甲状腺大部分腺体#保留少量背侧组织#

完成甲状腺单侧叶次全切除#如对侧病变同前述方法

操作'切取标本送快速病理检查#如为恶性追加改良

根治术'手术完成后于甲状腺残面处放置负压引流

管'$

%

&对照组!取颈静脉切迹上方两横指颈前
>

!

7

5M

弧形切口#按步骤行开放手术#术后引流管由切口

内引出'

$&/&/

!

炎症指标检测
!

患者于术前及术后
%@

)

A%J

抽取肘静脉血
(MQ

备检#用全血细胞分析仪检测患

者白细胞计数$

[+"

&%

"

反应蛋白$

"#!

&检测采用散
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射比浊法$深圳普门科技有限公司&%白细胞介素$

ZQ

&

,
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)肿瘤坏死因子$

D<̂

&

,

*

检测采用酶联免疫吸附试

验$北京华夏远洋科技有限公司&'以上操作均按产

品说明书操作使用'

$&/&'

!

术后生活质量测定
!

采用生活质量调查问卷

进行+

(

,

#包括手术的生活自理能力)活动能力)切口疼

痛程度和心理状况
@

类指标#共
C>

项调查问卷项目#

每项
'

!

@

分#满分
I@@

分#出院前进行问卷调查'

$&'

!

观察指标
!

观察两组手术时间#术后并发症发

生率#术后
%@

)

A%J[+"

)

"#!

)

ZQ,>

)

D<̂,

*

水平#以

及手术后生活质量的差异'

$&1

!

统计学处理
!

采用
)!))$?&'

统计软件进行统

计分析#计量资料采用
:fB

表示#组间比较采用
=

检

验#计数资料以例数表示#组间比较用
!

% 检验#以
K

'

'&'(

为差异有统计学意义'

/

!

结
!!

果

/&$

!

两组手术时间)并发症发生情况比较
!

两组患者

均顺利完成预定术式#均无出血及神经功能受损等并发

症发生'观察组的手术时间+$

$'A&(f$C&$

&

M20

,长于

对照组+$

AC&Cf$A&%

&

M20

,#差异有统计学意义$

K

'

'&'(

&'

/&/
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两组手术前后
[+"

)

"#!

)

ZQ,>

)

D<̂,

*

水平比

较
!

术前两组患者
[+"

比较#差异无统计学意义

$

K

%

'&'(

&%观察组术后
%@J[+"

低于对照组$

K

'

'&'(

&#术后
A%J

两组患者
[+"

下降#但观察组仍低

于对照组$

K

'

'&'(

&'术前两组患者
"#!

)

ZQ,>

)

D<̂,

*

水平比较#差异无统计学意义$

K

%

'&'(

&%两

组术后
%@J"#!

)

ZQ,>

)

D<̂,

*

水平明显升高#至术后

A%J

呈下降趋势#但观察组在术后
%@

)

A%J

的
"#!

)

ZQ,>

)

D<̂,

*

水平仍低于对照组$

K

'
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&'见表
$

'

表
$
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两组手术前后
[+"

#

"#!

#

ZQ,>

#

D<̂,

*

水平比较$

:fB

%

组别
&

时间
[+"

$

_$'
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"

Q

&

"#!

$

M

L

"

Q

&

ZQ,>

$

9L

"

MQ

&

D<̂,

*

$

9L

"

MQ
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观察组
$?

术前
(&$Af'&C$ @&((f'&@> C&??f'&CC @&$%f'&%(

术后
%@J $$&?'f$&%' $%&@@f%&C $A&ACfC&> $(&CCf%&'?

术后
A%J (&C'f$&C' $'&%(fC&$( $C&$$f$&'A >&?7f$&%(

对照组
%C

术前
@&?7f'&>% @&@7f'&(' C&7Cf'&@$ @&'?f'&CC

术后
%@J $C&7'fC&%' %A&??f@&($ %>&C(f(&C$ %(&7?f@&%7

术后
A%J 7&%'f$&?' %'&77f%&(> $(&7?f@&%% $@&>(fC&'?

/&'

!

两组术后生活质量比较
!

在术后生存质量方

面#观察组也明显优于对照组+$

$$C&Cf$(&(

&分
HB;

$

?@&(f$$&%

&分,#差异有统计学意义$

K

'

'&'(

&'

'

!

讨
!!

论
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腔镜全乳晕入路甲状腺切除术对机体应激

反应的影响
!

自首例腔镜甲状腺腺叶切除术被应用

以来#该手术在国内被广泛开展#和常规手术相比#因

颈部无0自杀式1疤痕的美容效果被广大女性患者接

受'但有研究认为#因腔镜手术分离范围较大#和常

规手术相比微创优势不明显#同时其对机体造成的应

激反应及炎性反应可能大于开放手术+

>

,

'炎症因子

是判断手术后患者应激程度较为客观的指标+

A

,

'目

前研究最多和最有代表性的炎症因子是
ZQ,>

和

D<̂,

*

'

ZQ,>

在调节免疫应答及机体防御中起重要

作用#其由单核细胞和
D

细胞产生并促使肝细胞合成

免疫球蛋白和急性期蛋白#是介导机体应激过程中最

重要的炎症介质之一+

7

,

'

D<̂,

*

由巨噬细胞产生#主

要生理活性为抗感染)引起炎性反应和抗肿瘤+

?

,

'

"#!

是肝脏合成的急性期反应蛋白#也是机体遭受感

染或创伤时反应最敏感的急性时相蛋白之一+
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#检测

ZQ,>

)

D<̂,

*

)

"#!

和
[+"

可较好地反映手术后机体

炎症应激状态'全乳晕入路将乳沟切口右移至乳晕

内侧#利用女性患者乳晕较大)皮肤顺应性好的特点#

增加了观察孔和操作孔距离#从而降低视野角度偏

移#降低操作难度'结合
C;

腔镜良好的手术空间视

野#术中精细操作可减少组织损伤#使出血量减少#颈

部疼痛减轻#利于患者早期下床活动'邹兆伟等+

$$

,研

究发现#熟练的腔镜甲状腺手术对机体的创伤明显小

于开放甲状腺手术'本研究结果显示#通过手术入路

的改进及
C;

腔镜的放大作用#创腔解剖范围减小#观

察组术后
%@J

血
[+"

)

"#!

)

ZQ,>

)

D<̂,

*

水平低于

对照组#术后
A%J

两组患者上述指标水平均下降#但

观察组仍低于对照组$

K

'

'&'(

&#其结果很好地验证

了
C;

腔镜下可进行精细的解剖及分离#组织损伤减

少#机体的应激反应低于开放手术组'本研究结果是

建立在笔者前期腔镜甲状腺手术经验的基础上#熟练

的操作是得出本研究结果较为重要的因素'由于术

后机体应激反应小#术后疼痛轻及美容优势#本研究

中观察组患者术后生活自理能力)活动能力)切口疼

痛程度和心理状况的生活质量评分明显优于对照组'

'&/

!

手术适应证
!

观察组手术时间长于对照组#但

均顺利完成腔镜下手术#且无术后并发症发生'除了

手术经验及
C;

腔镜设备保证外#需把握手术适应证!

术前考虑良性疾病)肿块直径
$

>'MM

)低危组分化

型甲状腺癌术前无明显淋巴结肿大者+

$%,$C

,

'如果肿

块
%

>'MM

)

$

度以上的甲状腺功能亢进)合并甲状

腺手术史及颈部放疗史视为禁忌证'

综上所述#

C;

腔镜全乳晕入路甲状腺切除术和

常规手术相比#术后早期炎性反应轻#可提高患者术

后生活质量#严格掌握手术适应证和具备良好的腔镜

手术技巧是保证手术成功的关键'

(
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检验医学与临床
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年
C

月第
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卷第
>

期
!

QGHU/K"I20

!

UG.5J%'$7

!

W8I&$(

!

<8&>



参考文献

+

$

, 王存川#胡友主#赖贞吾#等
&

完全乳晕入路腔镜甲状腺切

除术+

d

,

&

中华外科杂志#

%''?

#

@A

$

$@

&!

$'>A,$'>?&

+

%

, 殷佩浩#邱艳艳#仇明
&

我国腔镜甲状腺手术的研究进展

+

d

,

&

国际外科学杂志#

%'$$

#

C7

$

7

&!

(((,((7&

+

C

, 仇明
&

微创手术切除甲状腺及甲状旁腺病灶的关键技术

+

d

,

&

外科理论与实践#

%''?

#

$@

$

@

&!

C7(,C77&

+

@

, 王存川#冯志起
&

腔镜甲状腺手术中喉返神经的显露与保

护+

d

,

&

腹腔镜外科杂志#

%'$%

#

$A

$

$$

&!

7'$,7'(&

+

(

, 李君久#唐世龙#陈展辉#等
&

双乳晕腋窝入路腔镜下甲状

腺切除手术的临床应用+

d

,

&

中华内分泌外科杂志#

%'$%

#

>

$

(

&!

C(%,C(C&

+

>

, 邹兆伟#黄宗海#李强#等
&C;

腹腔镜在经胸乳入路甲状

腺次全切除术中的临床效果+

d

,

&

南方医科大学学报#

%'$@

#

C@

$

7

&!

$%CC,$%C(&

+

A

, 刘力婕#邹艳玲#武雪亮#等
&

快速康复外科在胰腺癌术

后对血清
ZQ,>

)

ZQ,$'

)

D<̂,

*

水平的影响+

d

,

&

重庆医学#

%'$(

#

@@

$

$?

&!

%>C(,%>CA&

+

7

, 张午临#刘晖#贾涛#等
&

胸腔镜小切口手术对非小细胞肺

癌患者
"#!

)

D<̂,

*

及
ZQ,>

等指标水平的影响+

d

,

&

实用

癌症杂志#

%'$@

#

%?

$

$'

&!

$%?@,$%?A&

+

?

, 何中杰#周韶璋
&

胸腔镜对早期非小细胞肺癌患者术后炎

症反应及生存质量影响研究+

d

,

&

重庆医学#

%'$C

#

@%

$

$>

&!

$7>C,$7>@&

+

$'

,孟海超#高晓斌#王立坤#等
&

快速康复外科对胰腺癌术后

患者营养状况和免疫功能的影响+

d

,

&

疑难病杂志#

%'$(

#

$@

$

7

&!

7C7,7@$&

+

$$

,邹兆伟#黄宗海#李强#等
&C;

腹腔镜在经胸乳入路甲状

腺次全切除术中的临床效果+

d

,

&

南方医科大学学报#

%'$@

#

C@

$

7

&!

$%CC,$%C(&

+

$%

,鲍峰#赵平武#于颖娟#等
&

全乳晕入路腔镜甲状腺全切除

术效果探讨+

d

,

&

中国现代普通外科进展#

%'$%

#

$(

$

$$

&!

7(?,7>%&

+

$C

,贺青卿#周鹏#庄大勇#等
&

经腋窝与胸前径路
KGW2052)2

机器人甲状腺腺叶切除二例+

d

,

&

国际外科学杂志#

%'$@

#

@$

$

%

&!

$'@,$'A&

$收稿日期!

%'$A,'7,$?

!!

修回日期!

%'$A,$%,%?

&

!临床探讨!

!"#

!

$%&'()(

"

*

&+,,-&$)./0(122&/%$3&%)&%/.

康复训练联合新型蜡疗对脑卒中后肩
,

手综合征的临床价值"

翁迪华$
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!王晶心C
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"新疆医科大学附属中医医院(
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干一科!乌鲁木齐
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摘
!

要"目的
!

探讨在康复训练的基础上联合新型蜡疗手段对脑卒中后肩
,

手综合征患者的临床应用价值&

方法
!

选取该院
%'$(

年
C

月至
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年
$'

月收治的
>'

例脑卒中后肩
,

手综合征患者!采用随机数字表法分为

研究组与对照组!对照组患者"

C'

例%采用常规康复训练干预!研究组患者"

C'

例%在对照组的基础上联合新型

蜡疗手段干预!比较两组患者的临床治疗效果!采取视觉模拟评分法"
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%检测患者干预前和干预后
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%评分评价患侧上肢及手功能!表面肌电"
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%检测患侧旋前圆肌和

三角肌肌力!并对两组患者干预前后日常生活能力量表"
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%评分情况和干预满意度进行比较&结果
!

研究

组患者治疗总有效率为
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!高于对照组的
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结果差异均无统计学意义"
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%!干预后
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周两组患者各项评价较干预前改善!且研究组改善

优于对照组"
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%$研究组患者干预满意度为
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!高于对照组"
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%&结论
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康复训练联合新型蜡疗对脑卒中后肩
,

手综合征患者的临床应用价值较高!疼痛降低!上肢功能

恢复更好!肌力改善!生活能力提高!满意度较高!可在临床推广及应用&

关键词"脑卒中后肩
,

手综合征$
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康复训练$
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脑卒中后肩
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手综合征是卒中后常见的并发症#多

见于
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!
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岁患者#卒中后
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个月内发生#临床

表现为水肿)疼痛)自主神经功能障碍)营养改变)运

动失调)活动受限)手部肌肉萎缩甚至畸形等#严重影

响患者上肢功能+
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'随着我国老龄化加剧#卒中发生

率上升#该病近年来呈一定的上升趋势#应引起临床

高度重视+
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'目前临床治疗方法较多#包括药物治

疗)康复训练)脊髓刺激等#其目的均是减轻水肿和疼

痛#促进肌力恢复#改善关节活动度'随着医疗技术的

发展#新型蜡疗应用于肩
,

手综合征患者#效果良好+
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现探讨脑卒中后肩
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手综合征患者在康复训练的基础上

联合新型蜡疗手段的效果#现报道如下'
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