
展等具有重要意义$父母忽视教育对个体的心理健

康会产生很大影响)’** & 不少家长在抱怨现在的孩

子不好理解$难以沟通%很多孩子也在埋怨父母对自

己不理解$很少向父母敞开心扉& 不是孩子们太难

教育$而是我们的社会’学校’家长对孩子所思所想

知之甚少$孩子们缺少的不是物质上的爱$而是精神

上平等的理解和关怀&
B@C5本研究显示$在筛选出的 )( 名学生中$Z#_/+%
各项因子评分均高于其他学生$说明学生心理问题

的发生并不仅限于某些侧面$而是体现在心理活动

各个方面& 要减少学生的心理问题发生率$除了进

一步加强学校心理健康教育外$还应完善家庭教育

方式& 不良养育方式已成为影响我国儿童和青少年

心理发育显著负面的因素& 因此$改变父母不当的

养育方式$创造良好的家庭教育环境$对青少年心理

的健康发展有重要意义&
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原发性非小细胞肺癌患者手术前后外周血

J细胞亚群和 \a细胞检测的临床意义

王!欢!!林!辉!!蓝!娇!!梁胜景!!周一凡

基金项目! 广西科技厅攻关项目"编号!%(’,%%* -%(#

作者单位! *)%%,%!湖北$武汉大学人民医院

作者简介! 王!欢"’+(’ -#$男$胸心外科硕士研究生$研究方向!肺癌的诊断和治疗& ./0123!L2M82Q19:n,%+;6291>?<0>?9

通讯作者! 林!辉"’+&G -#$男$医学博士$主任医师$博士及硕士研究生导师$研究方向!胸心疾病临床诊治& ./0123!3297K2)),$$;6291>?<0

!!!摘要"!目的!探讨原发性非小细胞肺癌"\Z#_##患者手术前后外周血中J细胞亚群的定量变化及其

临床意义& 方法!将原发性非小细胞肺癌!@&P 进行手术治疗的患者 *% 例作为研究组"F组#$肺部良性

肿瘤进行手术的患者 ’& 例作为对照组"W组#$*% 例正常健康成人作为基础对照组"#组#$于术前取全组外

周静脉血检测J细胞亚群和\a细胞活性%术后第 ’% 天取 F组和 W组外周血再检测 J细胞亚群和 \a细胞

活性& 结果!术前F组J细胞亚群和\a细胞与W组和#组的比较$除 #e( o外均明显降低""D%C%&#& 术

+$’)+ #729868[<KO913<M\8Q#3292?13]8H2?298$FNO23$%’%$ <̂3K08)$\K0P8O*!!
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后完全性切除和不完全性切除的患者#e( o低于剖胸探查者""D%C%&#$其余各项指标均高于剖胸探查组""
D%C%&#$而完全性切除与不完全性切除之间差异无统计学意义""B%C%&#& 结论!检测 J淋巴细胞亚群’
\a细胞可用于肺癌患者的免疫监测$其中 #e* o"#e( o的比值在一定程度上可以反映原发性非小细胞肺癌

患者癌负荷的情况& 完全性切除和不完全性切除都能显著性提高肺癌患者的免疫功能$为放疗或化疗取得更

好的疗效创造较好的条件&
!!!关键词"!非小细胞肺癌%!J细胞亚群%!\a细胞%!诊断%!外科治疗

!!!中图分类号"!EG)*C$!!文献标识码"!F!!文章编号"!’,G* -)(%,#$%’%$%* -%)’$ -%*
!!H<2%’%>)+,+"I>2669>’,G* -)(%,>$%’%>%*>%&

</-,-$./&-3,-"-$.,$#’"%(#1#%#$%-’,’"J/)D*(’$)%#&27&#%&.,1K=$#//&-,*#+-*(#+./7/’’1’"*.%-#,%&>-%(
KL<M<5&$)1/4+!$ E%)/4($ E$)N(+,$’7+89B’!<(! /,?;(7+8,=&43+! 0!(O’5?(7>$ /4.’(*)%%,%$ C3(!+
!!)67&%+.$%*!879#$%-4#!J<6=KHL=78?3292?1362:92M2?19?8<M?719:86<M=7838583<MJ3L0N7<?L=86KP68=619H
\a?833629 N8O2N78O213P3<<H <M81O3L08=1N7168N1=289=6Q2=7 \Z#_#>:#%(’1&!R3<Q?L=<08=OLQ1680N3<L8H =<H8/
=8?=J3L0N7<?L=86KP68=619H \a?833629 N8O2N78O213P3<<H MO<0*% N1=289=6Q2=7 \Z#_#"!@&P# "F:O<KN# 19H
’& N1=289=6Q2=7 P892:9 =K0<O<M3K9:"W:O<KN# 988H8H 6KO:8OLQ2=7 *% 7813=7L1HK3=616=78?<9=O<36"#:O<KN#>J78
P3<<H 6N8?20896Q8O8=1c89 <9 =78N<6=<N8O1=258’%=7 H1L619H J3L0N7<?L=86KP68=619H \a?8336Q8O8H8M8?=8H 29 F
:O<KN 19H W:O<KN>;#&2/%&!#<0N1O8H Q2=7 =78W:O<KN 19H =78#:O<KN$ =78d9H2?1=<O6Q8O862:92M2?19=3L72:78O""
D%C%&# 29 =78F:O<KN 84?8N=#e( o>J7838583<M#e( o?8336Q8O862:92M2?19=3L72:78O""D%C%&# 29 =78:O<KN <M
=7<O1?2?84N3<O1=2<9 =719 =78:O<KN <M?<0N38=8O868?=2<9 19H N1O=213O868?=2<9 <9 =78N<6=<N8O1=258’%=7 H1L6>J7862:/
92M2?19=H2MM8O89?86P8=Q889 =78:O<KN <M?<0N38=8O868?=2<9 19H N1O=213O868?=2<9 H2H 9<=P8M<K9H""B%C%&#><’,N
$/2&-’,!]<92=<O29:J3L0N7<?L=86KP68=619H \a?833629 N8O2N78O13P3<<H ?19 P8K68H =<H8=8?==78N1=289=6200K/
9<3<:2?MK9?=2<9 <MN1=289=6Q2=7 \Z#_#>.6N8?2133LJ78#e*o"#e( oO1=2<?19 O8M38?==78N1=7<:898=2??<9H2=2<9 <M
N1=289=6Q2=7 \Z#_#>#<0N38=8O868?=2<9 19H N1O=213O868?=2<9 ?19 20NO<58=78200K9<3<:2?MK9?=2<9 <MN1=289=6Q2=7
\Z#_#>
!!)=#) >’+1&*!\Z#_#%!J3L0N7<?L=86KP68=6%!\a?8336%!e21:9<626%!ZKO:2?13=O81=089=

!!肺癌的发生’发展以及治疗效果与预后均与机

体的免疫功能和状态密切相关& 机体抗肿瘤的免疫

功能主要是肿瘤抗原的识别和肿瘤细胞的杀伤& 肿

瘤抗原识别通过#e* o完成$当患者体内 #e* o细胞

数目减少$#e( o细胞数目增多$则有利于癌细胞的

增殖& 检测肺癌患者外周血 J细胞亚群$对于判断

肿瘤患者的免疫功能有一定的价值$监视肿瘤复发$
提高疗效$估计预后均有一定的临床意义)’* & 本文

主要探讨肺癌患者围手术期外周血 J细胞亚群和

\a细胞变化与手术的临床意义&
?5对象与方法

?@?5病例选择

’C’C’!诊断标准!术前有胸部 l线片及 #J的临

床诊断$经纤维支气管镜检查并活检"包括刷片#所

得的病理诊断& 术后均有切除标本的病理诊断结

果&
’C’C$!纳入标准!原发性非小细胞肺癌! @&P

的患者$年龄%G& 岁%术前未用过免疫抑制及活性

药物%术前 ’ 个月内无明显感染性疾病$如由肿瘤所

致的阻塞 性 肺 炎 存 在$无 明 显 发 热 "体 温 不 超 过

)GC& h#%术前 ) 个月没有接受过输血$术中和术后

未输血或输血总量%*%% 03%术后无感染或其它并

发症者&
’C’C)!排除标准!年龄 BG& 岁$有自身免疫系统

疾病史$合并有其它脏器系统疾病"如糖尿病’肝肾

病’久治未愈的皮肤病等#不能耐受手术的患者&
’C’C*!入选病例与分组!以原发性非小细胞肺癌

"F组#*% 例作为研究组$其中男性 $& 例$女性 ’&
例%年龄为 *% @G’ 岁$平均年龄 &+C’ 岁& 包括鳞癌

’* 例$腺癌 $) 例$大细胞癌 ) 例%以肺部良性肿块

"W组#’& 例作为对照研究组$其中男性 + 例$女性 ,
例$年龄为 ), @G’ 岁$平均年龄 &&C+ 岁& 分别为血

管瘤 ) 例’炎性假瘤 ’’ 例’肺错构瘤 ’ 例& 以正常

健康献血员"#组#*% 例作为基础对照组$其中男性

$% 例$女性 $% 例$年龄 $$ @&% 岁$平均 )GC) 岁&
?@A5试验方法

’C$C’!材料!单克隆双色抗体 #e*&RdJ#"异硫氰

酸荧光素#"#e’*U."藻红脘#$d:f’RdJ#"d:f$1U.$
#e)RdJ#"#e’+U.$#e)RdJ#"#e*U.$#e)RdJ#"#e/
(U.$#e)RdJ#"#e’, o#e&, oU.$’%lRF#Z"红细

胞裂 解 液# 均 由 美 国 W8?=<9/e2?c296<9 公 司 生 产&
RF#Z#132PKO型流式细胞仪$为美国 W8?=<9/e2?c29/

+)’)+!!中国临床新医学!$%’% 年!* 月!第 ) 卷!第 * 期
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6<9 公司产品&
’C$C$!操作方法!原发性非小细胞肺癌和肺部良

性肿块患者分别于术前 ’ 天和术后第 ’% 天抽取外

周静脉血采用流式细胞术"WeRF#Z#132PKO流式细

胞仪#对具有不同表面抗原的 J淋巴细胞进行分离

计 数$ 包 括 #e) o’ #e* o’ #e( o’ #e* o"#e( o’
#e’, o#e&, o"\a#&
?@B5统计学方法5应用 ZUZZ’)C% 统计软件进行数

据分析$各组数据用平均数X标准差"!@X?#表示$组

间比较采用7检验$"D%C%& 为差异有统计学意义&

A5结果

A@?5术前和术后 J细胞亚群和 \a细胞的检测结

果比较!术前F组的J细胞亚群和\a细胞与W组

和#组的比较$除 #e( o外均降低$差异有统计学意

义""D%C%&#%而W组与 #组比较差异无统计学意

义""B%C%&#& 术后 ’% H F组 #e) o和 \a略低于

术前水平$#e* o略高于术前水平$但差异无统计学

意义""B%C%&#$而 #e( o明 显 低 于 术 前’#e* o"
#e( o高于术前""D%C%&#& W组 J细胞亚群和 \a
细胞无明显变化""B%C%&#& 见表 ’&

表 ’!术前与术后J细胞亚群和\a细胞的检测结果比较%!!@X?"#‘&

时!间 分组 例数 #e) o #e* o #e( o #e* o"#e( o \a
术前 F组 *% &GC+& X*C,)#$ *&C&) X+C*+#$ )*CG& X’%C+$& ’C’% X%C$’#$& $&C$( X&C*)#$

W组 ’& ,$C), X&C’% &$C)) X’)C$( )&C*% X’%C,& ’C&% X%C,+ $+CG% XGC’)
#组 *% ,)C$+ X,C)$ &*C&+ X’%C*) )GCG* X’%C%& ’CG’ X%C*) )$C*& X,C$)

术后 F组 *% &&CG, X+C(& *+C$) X&C’* )%C’) X&C)$ ’C$) X%C’* $*C*$ X&C($
W组 ’& &GC)( X+C$& *GC(& X’%C’& ),C,* X+C$% ’C)& X%C&$ $(C’& X*CG&

!注!F组与W组术前比较$#"D%C%&%F组和#组术前比较$"D%C%&%F组术前术后比较&"D%C%&

A@A5手术方式与肺癌术后 J细胞亚群和 \a细胞

的变化!完全性切除和不完全性切除组术后 ’% H
患者外周血中的各项指标除 #e( o外的各项指标均

高于剖胸探查组""D%C%&#$#e( o低于剖胸探查组

""D%C%&#$而完全性切除与不完全性切除之间差

异无统计学意义""B%C%&#& 见表 $&
表 $!肺癌三种不同手术方式术后J细胞亚群和\a细胞的变化%!!@X?"#‘&

手术方式 例数 #e) o #e* o #e( o #e* o"#e( o \a

完成性切除 $( &+C)* XGC,& *GC)* X,C,& )’C%G X$C(+ ’C** X%C’’ )’C** X*C$$

不完全性切除 G &(C$’ X&C)& *,C$$ X&C’$ $+C*’ X$C)) ’C*’ X%C’$ )%C(G X)C,,

剖胸探查 & &%C%, X,C&G#$ )+C)G X*C&&#$ ),C%$ X)C,&#$ ’C$$ X%C’%#$ $,C,& X$C%G#$

!注!剖胸探查和完全性切除比较$#"D%C%&%剖胸探查和不完全性切除比较$$"D%C%&

B5讨论

B@?5肺癌患者的早期诊断率较低$大多数患者就诊

时已达到中’晚期$肿瘤可以产生无癌瘤特异性的免

疫抑制因子$对机体免疫细胞产生广泛的抑制效应$
造 成 围 手 术 期 内 患 者 的 免 疫 功 能 均 显 著 降 低&
#e) o细胞代表J淋巴细胞总数& #e* o细胞属于辅

助性淋巴细胞$分泌 d_/$ 和 dR\/’$并与 \a细胞有

显著协同作用)$* & #e( o细胞按其功能可包括抑制

性J细胞"J6#和杀伤性J细胞"J?#$可导致免疫应

答的抑制))* & #e* o"#e( o比值可以作为衡量细胞

免疫功能乃至判断预后的主要参考指标)** & \a细

胞能直接或分泌细胞毒因子而杀伤肿瘤细胞$其活

性降低往往是肿瘤发展和发生远处转移的重要原

因)&* & #e* o"#e( o比值降低$提示细胞免疫的平衡

被打破$免疫功能低下&
B@A5本研究肺良性肿瘤组手术前后的各项指标没

有显著性差异$而原发性非小细胞肺癌患者术前

#e) o’#e* o细胞及 \a细胞亚群明显低于肺良性

肿瘤患者和健康人$说明肺癌患者免疫调节机能紊

乱$呈现免疫抑制状态$这与文献报道一致)’$,* & 术

后 ’% H 肺癌组#e) o’#e* o细胞及 \a细胞亚群略

低于 术 前$但 差 异 无 统 计 学 意 义 ""B%C%&#$而

#e( o细胞则明显低于术前水平""D%C%&#$#e* o"
#e( o比值显著升高""D%C%&#& 提示手术切除肺

肿瘤$能有效地降低癌负荷$提高患者的免疫功能$
恢复机体内在的免疫平衡$术后免疫功能的早期恢

复主要是机体免疫抑制减弱所致& #e* o"#e( o比

值的水平在一定程度上反映了非小细胞肺癌患者癌

负荷的情况%对于监视肿瘤的复发$估计预后也有一

定的临床意义&
B@B5手术切除肺肿瘤是快捷而有效地减少癌负荷

的治疗手段& 肿瘤切除后$肿瘤细胞所分泌的免疫

+*’)+ #729868[<KO913<M\8Q#3292?13]8H2?298$FNO23$%’%$ <̂3K08)$\K0P8O*!!
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抑制因子减少$机体的免疫状况得以改善$患者免役

功能有所恢复& 术后 ’% H 时$完全性切除和不完全

性切除的 #e) o’#e* o’#e* o"#e( o和 \a细胞显

著高于剖胸探查组$而 #e( o则显著低于后者& 说

明通过手术切除$减少或消除肿瘤对机体的免疫的

抑制作用& 完全性切除组和不完全性切除组之间

#e) o’#e* o’#e( o’#e* o"#e( o’\a之间没有显

著性差异$说明无论是完全性肿瘤切除还是不完全

性肿瘤切除都可以通过减少肿瘤负荷提高患者的细

胞免疫功能& 手术的目标是要尽可能的完全性肿瘤

切除$但不完全性切除也能够提高患者免疫功能$优

于不切除$也为以后的放疗或化疗取得更好的疗效

创造较好的条件&
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!!!摘要"!目的!通过观察钒化钠对人胃癌 Zf#G+%’ 细胞周期蛋白 ?L?329e’ 表达的影响$探讨其对人胃

癌 Zf#G+%’ 细胞增殖抑制的作用机理& 方法!应用 ]JJ法测定钒化钠对人胃癌 Zf#G+%’ 细胞的生长抑制

作用%用i86=8O9/P3<=法检测钒化钠对人胃癌 Zf#G+%’ 细胞周期蛋白 ?L?329e’ 表达水平的变化& 结果!一定

浓度的钒化钠使人胃癌 Zf#G+%’ 细胞增殖周期密切相关的?L?329e’ 蛋白表达降低& 结论!一定浓度的钒化

钠能明显抑制人胃癌 Zf#G+%’ 细胞的生长$钒化钠的抗肿瘤机制可能与?L?329e’ 蛋白表达降低有关&
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