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【目的】在后腹腔镜左侧活体供肾切取术中
，

观察掌握左肾静脉背侧腰静脉分支的解剖变异情况
。

【方法】���� 年 �月至 ����年 �月
，

实施了�� 例后腹腔镜左侧活体供肾切取术
，

术中观察记录左肾静脉背侧腰静

脉分支的解剖变异情况
。

【结果】我们观察到
，

左肾静脉背侧腰静脉分支共有 �种变异
，

其中包括 �种主要类型 �占总数的 ��
�

��
，

�����

例�
，

以及肾静脉
一

半奇静脉
一

腰静脉复合体 ������占总数的 �����
，

����� 例�
。

根据腰静脉分支的数量
，

没有腰静脉

分支占 ����� ������ 例�
，

一根腰静脉分支占��
�

�� ������ 例�
，

两根腰静脉分支占��
�

�� ������ 例�
，

三根腰静脉分

支占 ��� ����� 例�
。

根据处理腰静脉分支的手术时间
，

处理类型 � �����所花费的时间最多
，

处理类型 � �没有腰静

脉�所花费时间最少
。

�结论�本文是第一次报道在后腹腔镜左侧活体供肾切取术中观察总结左肾静脉背侧腰静脉分支的变异情况
。

如果

外科医师掌握了该解剖知识
，

就可以避免在左肾切除术中损伤该静脉
，

能够在左侧活体供肾切取术中将左肾静脉游离的

更长
，

有利于下一步肾移植术
。

慢性肾功能不全合并无典型症状横纹肌溶解综合征 �例及文献复习
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【目的】提高对慢性肾功能不全合并无典型症状横纹肌溶解综合症的认识
，

探讨相关的治疗手段
。

【方法�对我院近期收治的一名慢性肾功能不全合并无典型症状横纹肌溶解综合症诊疗过程进行分析
。

【结果�患者于 ���� 年体检发现血肌醉 ������
比

，

给予保肾治疗效果不佳
，

于 ��� 年底诊断为慢性肾功能不全

尿毒症期并开始规律血液透析治疗
。

患者于 ���� 年 �月 �� 日透析后出现头晕
，

对答不清
，

嗜睡
，

无明显肌肉疼痛及恶

心 呕吐症状
。

被家人急诊送至当地医 院后 出现突发意识丧失
，

化验血
�

��� ���������几
，
��� ��������，��

��������几
，

�� ���林���
，

胸片提示右中下肺野片状模糊影
，

给予急诊床旁血滤后转入我院
。

在我院给予持续性血液滤过
治疗

，

辅助保肝
，

抗感染
，

维持水电解质平衡等治疗
。

目前患者一般情况良好
，

意识清楚
，

转氨酶降至正常
，

��
、

��
一

��

及 ��接近正常水平
。

�结论�慢性肾功能不全合并横纹肌溶解综合征具有起病急骤
，

症状重
，

可无典型临床表现
，

不易鉴别诊断等特点
，

应充分引起临床医生的重视
。

，��例肾移植术后并发肺部真菌感染的治疗体会
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�目的�探讨肾移植术后并发肺部真菌感染的易感因素
、

诊断
、

治疗时机和药物的选择
。

【方法】回顾性分析 ��� 例肾移植术后肺部真菌感染患者的临床资料
。

分析 ��� 例尿毒症肾移植术后侵袭性真菌感

染患者的临床资料
，

包括感染发生时期
、

病原菌检出情况
、

临床表现
、

治疗反应及转归等
，

总结感染的易感因素以及分析

各因素对尿毒症肾移植术后肺部感染特征
、

诊断
、

治疗时机
、

药物的选择及预防
。

男 �� 例
，

女�� 例
�
平均年龄 �� 岁

。

发病时间平均为术后 ���
。

【结果】��� 例患者中
，

真菌培养阳性 �� 例
，

阴性 �� 例
。

注射用伏立康哇 ����� �次��
，

后序贯口服伏立康哇 �����

�次��
，

疗程 ��
一

�� 天
，

治愈 �� 例 � 氟康哇注射液 �辉瑞���� �创次
，

�次��
，

疗程 ��
一

���
，

治愈 �� 例 � 伊曲康哇注射
液 �����

，

第 �
、

�天每 �� 小时一次
，

之后每 �� 小时一次
，

疗程 ��一 ���
，

之后序贯伊曲康哇 口服液 ����
，

口服
，

��

小时一次
，

疗程 ��一���
。

治愈 �� 例 � 注射用米卡芬净 ����留次 �次��
，

疗程 ��
一

�� 天 � 治愈 �� 例 � 注射用两性霉素
，

从 ����起始每日递增 ���至 ���留�维持
，

��
一

�� 天
，

治愈 �例 � 重症联用科赛斯 �����次 �次�� 和伏立康哇 �剂量

同上�
，

疗程��� 天
，

治愈 �例 �
死亡 �� 例

。

【结论】肺部真菌感染是肾移植术后的严重并发症之一
。

死亡率较高
。

规避真菌感染的易感因素
、

早期诊断及合理

选用抗真菌药物治疗效果好
。
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【目的】探讨肾移植术后 ���感染患者血尿标本中病毒载量与移植肾组织损伤程度的相关性
，

为临床评价 ��� 所

致肾损伤提供更为准确的参考依据
。

�方法�选取 ���� 年至 ����年间在我院进行肾移植患者 ��� 例
，

术后应用 �下���方法检测患者血浆和尿液 ���

病毒复制情况
。

对于血浆和尿液 ��� 病毒载量 ��叩����� � �� ��� 和 �、��� 的患者行肾穿刺活检并分析组织学特点
。

入组病例共 ��例
，

依据血浆和尿液中病毒载量分为 � 组 ���例�
�

病毒载量 ��叩������
� 一��一�����和 一� ���一�� 一���

� 组 ���例�病毒载量 �����闹�� �
�

�����和��
�

�� ���
。

肾活检标本分别制备石蜡切片并行 ��
、

队�
、

������ 、

队��

染色以及 �����抗原
、

���
、

���
、

��� 等免疫组化染色 � 冰冻切片行 ���
、

���
、

���
、

��
、

��
、

���免疫荧光染色
。

上述切片由两位病理医师分别阅片
。

����� 诊断和分级标准参考 ���������标准和 ����� ������标准
。

【结果】户��两组中肾小管上皮细胞增生
、

肾间质炎症
、

肾小管上皮细胞脱落
、

病毒包涵体和间质纤维化的检出率

分别为
� �����������

、

��
�

������
�

���
、

������
�

���
、

�����������和 ��
�

������
�

���� ����� 分期
�
无病变

、

�
、

��
、

��
、

��和 �期分别为
� ��

�

�������
、

������
�

���
、

������
�

���
、

�
�

�������
�

���
、

�
�

�������
�

���和 �����
。

���� �抗原

免疫组化染色强度 ���
、

�料�和 ��十��分别为
�

��
�

������
�

���
、

��
�

�������和 ��
�

������
�

���� 两组病例中免疫组

化染色 ���
、

��� 均阴性� �组中 �例出现 ��� 阳性 � 两组病例免疫荧光染色均阴性� 两组病例均无急性细胞或抗体

介导的排斥反应 ��叨������ 标准�
、

新发或复发性肾小球肾病及药物性肾损害
。

【结论】肾移植术后 ���病毒载量与肾小管坏死程度
、

病毒包涵体检出率和 ����
一
�抗原免疫组化阳性程度呈正相

关性
，

与其他病理特点以及 ����� 分期无相关性
。

因此
， ’

肾移植术后出现 ��� 感染时
，

应结合组织学检测结果判定
疾病程度

。 ’

肾穿活检可以客观评价肾损伤程度以及治疗效果
，

而且在鉴别诊断中起重要作用
，

是肾移植术后 ��� 感染

诊断和治疗中极为重要的检测方法
。

肾移植术后上尿路肿瘤两种手术方式的选择
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【目的】评价比较全腹腔镜根治性肾输尿管切除术和腹腔镜联合下腹小切口治疗肾移植术后上尿路肿瘤的有效性和

安全性
。

【方法】回顾性分析 �� 例肾移植术后并发上尿路肿瘤患者的临床资料
，

腹腔镜联合下腹小切 口行肾输尿管全长切

除 �� 例 �� 组�
，

全腹腔镜下肾输尿管全长切除 �� 例 ��组�
，

对其手术效果
，

并发症及术后肿瘤复发情况进行比较
。

【结果】� 组和 �组手术平均出血量��� 和 ������
、

术后应用止痛药时间����和 �
�

���
，

术后住院天数��� �和 ������
，

及肿瘤复发率������
，

������比较
，

差异均无统计学意义��������� 术后留置尿管时间���� 和 ��
�

� ��比较
，

� 组优于 �

组�� ������� 两组均无严重并发症发生
。

【结论】全腹腔镜根治性肾输尿管切除术和腹腔镜联合下腹小切 口治疗肾移植术后上尿路肿瘤均是安全有效的
，

未

增加肿瘤复发
，

具体选择应综合权衡
。

自体肾移植术在治疗双侧输尿管肿瘤 ，例病例汇报
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【目的】提高双侧上尿路移行细胞癌的诊断率 � 探讨双侧上尿路同时发生移行细胞癌患者可能的治疗策略
。

�方法�回顾分析 ����年收治 �例双侧上尿路同时发生移行细胞癌患者的临床资料
。

病程中无肉眼血尿
，

术前行 �

超
、

��� 及 ������检查
。

先行输尿管镜检查见右侧输尿管下段 � 左侧输尿管中
、

上段乳头状新生物
，

病理学证实双侧

输尿管尿路上皮癌� ���� 年 �� 月�� 日行
”
右肾输尿管全长切除术�膀肤部分切除术�右肾自体肾移植术

” � ����年 �� 月
��日行

”
左肾输尿管全长切除�膀肤部分切除术

” 。

术后行膀胧灌注治疗
，

并定期行膀胧镜检查
。

�结果】自体肾移植术后第 �天肾功能恢复正常
，

��卜���
��加��

，

连续监测至今肾功能未见异常
。

两次手术后

病理学检查均提示为移行细胞癌 �左
、

右侧�
。

术后随访至今
，

肿瘤无复发
。

【结论】双侧上尿路同时发生移行细胞癌
，

根据病变范围及肾功能情况可选择行保肾治疗
。

其中自体肾移植术能最

大程度去除输尿管病变
、

防止肿瘤复发
，

避免术后透析治疗
，

是一较好的治疗方法
。

保肾手术后应加强监测
，

以利早期

发现复发并及早治疗
。

抢先性治疗对肾移植术后受者 ��病毒血症及 ��病毒相关性肾病的临床观察
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�目的�探讨抢先性治疗对肾移植术后 ��� 血症及 ����� 受者的临床疗效
。

【方法】选取 ����甩�� 年在解放军第 ��� 医院器官移植中心泌尿二科接受同种异体肾移植手术的 ��� 例患者
，

分

别在移植术后第 ���
、

�
、

�
、

�
、

�
、

�� 和 巧 个月时间点定期收集尿液和血标本
，

统计患者 �� 感染情况以及对具备指征

的受者行移植肾病理活检� 同时依据国外参考文献
，

对 ��� 血症及 ��� 相关性肾病 �������受者进行抢先性治疗
。

���


