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#摘要$

!

目的
!

探讨人肝细胞癌中死亡结构域相关蛋白"

4>VV

$的表达情况及其临床意义%方法
!

组织芯

片联合免疫组化法及
Z<B=<%HL?A=

检测
4>VV

在肝细胞癌中的表达情况#结合患者临床病理参数和随访资料进

行统计学分析%结果
!

4>VV

的表达主要定位于肝细胞癌的细胞质!正常肝组织的细胞核#

4>VV

的表达与

,+;

&肝炎史&肝硬化史&肿瘤分化程度&

&3'

分期&门静脉癌栓及
8E")

表达相关"

!

#

O@OY

$#

8>

J

?>H*'<E<%

生

存曲线显示
4>VV

阴性组患者的总生存期"

S(

$与无进展生存期"

;+(

$更短#单因素生存分析显示
4>VV

表达程

度&

&3'

分期&门静脉癌栓及
8E")

表达程度与术后生存期相关#多因素
WSi

比例风险回归模型分析进一步显

示
4>VV

的表达程度&

&3'

分期及
8E")

表达程度为患者独立的预后因素%结论
!

4>VV

的异常表达可能与肝

细胞癌的发生&发展及预后有着密切的关系%
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肝细胞癌是最常见的恶性肿瘤之一!每年约有
"O

万新增病例!死亡人数大于
1Y

万"

!

#

$目前临床最常

见的治疗方法仍是手术切除和肝脏移植!另外肿瘤细

胞对其化疗药索拉非尼极易产生耐药性!且该药毒性

较强"

1*0

#

$因此!鉴定新型的生物分子标记对有效治疗

肝细胞癌是必要的$死亡结构域相关蛋白%

4>VV

&最

初是
7,3/

等发现的一种新型的高度保守蛋白!存

在与人体正常细胞和肿瘤细胞中!

4>VV

在肝细胞癌

中的表达及临床意义国内鲜有报道$本研究应用组

织芯片)免疫组化法及
Z<B=<%HL?A=

检测其在肝细胞

癌中的表达情况!分析其与临床病理参数及预后的关

系!探讨其表达在肝细胞癌发生)发展中的作用$

>

!

资料与方法

>@>

!

一般资料
!

收集本院
1O!)

年
"

月
Y

例肝细胞

癌患者手术切除的新鲜癌组织及正常肝组织!冻存备

用$收集
1O!O_1O!1

年
1-O

例患者的相关肝组织!

其中
!0O

例肝细胞癌组织!

!-

例肝炎组织!

01

例肝硬

化组织及
!OO

例正常肝组织!术前患者均未经任何抗

肿瘤治疗!均有相应的临床病理资料及随访记录!随

访率达
!OOa

!随访截至
1O!)

年
"

月$本研究符合人

体试验伦理学标准!并得到伦理委员会的批准!均经

患者知情同意$

0!00

重庆医学
1O!-

年
[

月第
2)

卷第
1Y

期
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!

试剂
!

鼠抗人
4>VV

抗体购于英国
,LK>T

公

司!

#9;

标记山羊抗鼠
6

F

/

购于美国
(E

F

T>

公司!细

胞核浆蛋白提取试剂盒购于中国碧云天生物技术有

限公司!

4,R

显色试剂盒购于中国北京中杉金桥生物

技术有限公司$

>@@

!

方法

>@@@>

!

组织芯片联合免疫组织化学法
!

收集的患者

标本均经福尔马林固定)石蜡包埋后!制成组织芯片$

经
2

&

T

切片!脱蜡)水化)微波处理及抗原修复后!免

疫组织化学行
4>VV

标记$阳性对照为自身对照!一

抗的同型对照作为阴性对照$组织芯片结果由两位

高年资的病理诊断医师在双盲情况下进行结果判读$

阳性结果为细胞质或细胞核呈棕黄色或棕褐色颗粒

状$结果判读'在高倍镜下%

h2OO

&分别对每个位点

计数
!OO

个细胞!计
2

个位点!共
2OO

个细胞!记录染

色强度和阳性细胞所占的百分比$染色强度'无着色

O

分!黄色弱阳性
!

分!浅棕色中阳性
1

分!棕褐色强

阳性
0

分(阳性细胞百分比'

%

YaO

分!

"a

"

1Ya!

分!

1"a

"

YOa1

分!

Y!a

"

)Ya0

分!

$

)Ya2

分(

染色强度和阳性细胞百分比评分相乘!大于或等于
!

分为阳性$

>@@@?

!

Z<B=<%HL?A=

!

取
Y

例新鲜肝细胞癌组织及

正常肝组织!使用细胞核浆蛋白试剂盒分别提取提取

核浆蛋白!经紫外分光光度仪蛋白定量后分别取
YO

&

F

进行
Z<B=<%HL?A=

检测!内参为
(

*>K=EH

$最后加

PW5

显色液显影$

>@A

!

统计学处理
!

采用
(;((11@O

统计软件进行分

析$计量资料以
I B̀

表示!各组间比较采用
!

1 检验(

采用
8>

J

?>H*'<E<%

生存分析!

5A

F

*%>HC

单因素生存

分析!

WSi

比例风险回归模型$以
!

#

O@OY

为差异

有统计学意义$

?

!

结
!!

果

?@>

!

4>VV

在肝细胞癌中的表达
!

在正常肝组织)肝

炎组织及肝硬化组织中
4>VV

蛋白主要表达于细胞

核!差异有统计学意义%

!

#

O@OY

&!见表
!

$在肝细胞

癌中
4>VV

蛋白表达于细胞质!表达阳性率为
0O@-a

%

2O

*

!0O

&!见图
!

(

Z<B=<%HL?A=

结果与免疫组化结果

一致!见图
1

$

表
!

!!

4>VV

蛋白在正常肝组织(肝炎组织及肝硬化

!!!

组织中的表达情况#

&

%

a

'$

项目
&

阴性 阳性
!

1

!

正常肝组织
!OO 1O

%

1O@O

&

-O

%

-O@O

&

!-@01)

#

O@O!

肝炎组织
!- )

%

0-@[

&

!!

%

"!@!

&

肝硬化组织
01 ![

%

Y[@2

&

!0

%

2O@"

&

图
!

!!

免疫组化检测
4>VV

在不同分化程度的肝细胞癌及正常肝组织中的表达%

h2OO

'

!!

,

'肝细胞癌组织(

R

'正常肝组织(

>

'核蛋白(

L

'浆蛋白

图
1

!!

Z<B=<%HL?A=

检测
4>VV

在肝细胞癌及

正常肝组织中的表达

?@?

!

4>VV

表达与肝细胞癌临床病理参数的关系
!

4>VV

在肝细胞癌中的表达与患者
,+;

)肝炎史)肝硬

化史)肿瘤分化程度)

&3'

分期)门静脉癌栓及
8E")

表

达相关%

!

#

O@OY

&!而与患者性别)年龄)饮酒史)肿瘤

数目)肿瘤大小及肿瘤部位不相关%

!

$

O@OY

&!见表
1

$

?@@

!

预后分析
!

8>

J

?>H*'<E<%

生存曲线显示
4>VV

阴性组患者的
Y

年总生存期%

S(

&及无进展生存期

%

;+(

&比阳性组更短!见图
0

$单因素生存分析显示

4>VV

的表达程度)

&3'

分期)门静脉癌栓及
8E")

表

达程度与患者术后生存期相关%

!

#

O@OY

&$

WSi

比

例风险回归模型多因素分析进一步显示
4>VV

表达程

2!00

重庆医学
1O!-

年
[

月第
2)

卷第
1Y

期



度)

&3'

分期及
8E")

表达程度为影响
S(

及
;+(

的

独立危险因素!见表
0

)

2

$

表
1

!!

4>VV

表达与肝细胞癌患者临床病理

!!!

参数的关系#

&

%

a

'$

临床病理特征
&

4>VV

表达

阴性 阳性
!

1

!

性别
O@121 O@"10

!

男
!O! )!

%

"[@0

&

0O

%

0O@)

&

!

女
1[ ![

%

"Y@Y

&

!O

%

02@Y

&

年龄%岁&

O@!!2 O@)0Y

!%

"O -Y Y-

%

"-@1

&

1)

%

0!@-

&

!$

"O 2Y 01

%

)!@!

&

!0

%

1-@[

&

,+;

%

&

F

*

5

&

-@1Y) O@OO2

!%

2OO "O 02

%

Y"@)

&

1"

%

20@0

&

!$

2OO )O Y"

%

)-@"

&

!2

%

1!@2

&

饮酒史
O@1Y" O@"!0

!

无
)) Y1

%

")@Y

&

1Y

%

01@Y

&

!

有
Y0 0-

%

)!@)

&

!Y

%

1-@0

&

肝硬化史
2@O)O O@O22

!

无
"2 0[

%

"O@[

&

1Y

%

0[@!

&

!

有
"" Y!

%

))@0

&

!Y

%

11@)

&

肝炎史
2@2[[ O@O02

!

无
)0 2Y

%

"!@"

&

1-

%

0-@2

&

!

有
Y) 2Y

%

)-@[

&

!1

%

1!@!

&

肿瘤数目
O@!OY O@)2"

!

单个
!O0 )1

%

"[@[

&

0!

%

0O@!

&

续表
1

!!

4>VV

表达与肝细胞癌患者临床病理

!!!

参数的关系#

&

%

a

'$

临床病理特征
&

4>VV

表达

阴性 阳性
!

1

!

!

多个
1) !-

%

""@)

&

[

%

00@0

&

肿瘤部位
!@O!) O@0!0

!

左叶
Y2 2O

%

)2@!

&

!2

%

1Y@[

&

!

右叶
)" YO

%

"Y@-

&

1"

%

02@1

&

肿瘤大小%

KT

&

O@OY2 O@-!"

!%

0 02 10

%

")@"

&

!!

%

01@2

&

!$

0 [" ")

%

"[@-

&

1[

%

0O@1

&

肿瘤分化程度
)@--Y O@O![

!

高分化
0Y !-

%

Y!@2

&

!)

%

2-@"

&

!

中分化
-! "O

%

)2@!

&

1!

%

1Y@[

&

!

低分化
!2 !1

%

-Y@)

&

1

%

!2@0

&

&3'

分期
[@[Y) O@O![

!%

)[ 2)

%

Y[@Y

&

01

%

2O@Y

&

!#

0Y 1-

%

-O@O

&

)

%

1O@O

&

!$

!Y !2

%

[0@!

&

!

%

"@)

&

!)

! !

%

!OO@O

&

O

门静脉癌栓
-@["0 O@OO0

!

无
)[ 2)

%

Y[@Y

&

01

%

2O@Y

&

!

有
Y! 20

%

-2@0

&

-

%

!Y@)

&

8E")

表达
0Y@!["

#

O@OO!

!

阴性
Y! 11

%

2O@)

&

01

%

Y[@0

&

!

阳性
)" "-

%

-[@Y

&

-

%

!O@Y

&

表
0

!!

单因素和多因素分析肝细胞癌患者临床病理特征与
S(

的关系

临床病理特征
单因素分析

1S !

$'

K

'

[YaC'

多因素分析

1S !

$'

K

'

[YaC'

4>VV

表达
O@!22

#

O@OO! O@OY-

"

O@0Y- O@11) O@OO1 O@O--

"

O@Y-Y

!

阳性
FB@

阴性

性别
!@OO" O@[-2 O@Y-"

"

!@)1"

!

男
FB@

女

年龄%岁&

O@-Y2 O@Y!! O@Y02

"

!@0""

!%

"OFB@

$

"O

饮酒史
!@!"2 O@Y!" O@)0)

"

!@-0-

!

有
FB@

无

肝硬化史
!@)00 O@O!" !@!O"

"

1@)!" !@Y)0 O@OY1 O@[[Y

"

1@2-Y

!

有
FB@

无

肝炎史
!@11" O@0)0 O@)-0

"

!@[1!

!

有
FB@

无

,+;

%

&

F

*

5

&

!@2)0 O@O[- O@[01

"

1@01[

!%

2OOFB@

$

2OO

肿瘤部位
O@)"- O@1Y! O@2[O

"

!@1OY

!

左叶
FB@

右叶

Y!00

重庆医学
1O!-

年
[

月第
2)

卷第
1Y

期



续表
0

!!

单因素和多因素分析肝细胞癌患者临床病理特征与
S(

的关系

临床病理特征
单因素分析

1S !

$'

K

'

[YaC'

多因素分析

1S !

$'

K

'

[YaC'

肿块大小%

KT

&

O@)1[ O@1!1 O@220

"

!@![)

!%

0FB@

$

0

肿瘤数目
!@O-" O@))O O@"1Y

"

!@--"

!

有
FB@

无

分化程度
!@!"- O@2OY O@-!O

"

!@"-2

!

高
FB@

中
FB@

低分化

!

&3'

分期
!@"O2 O@OO1 !@![)

"

1@!YO 1@O)) O@O12 !@!O0

"

0@[!1

!%

FB@

#

FB@

$

FB@

)

门静脉癌栓
!@"Y) O@O1" !@O"2

"

1@Y-! O@0[O O@O"[ O@!21

"

!@O)Y

!

有
FB@

无

8E")

表达
0@!Y"

#

O@O! !@)[2

"

Y@YY0 1@!)1 O@O!1 !@!-2

"

0@[-0

!

阳性
FB@

阴性

表
2

!!

单因素和多因素分析肝细胞癌患者临床病理特征与
;+(

的关系

临床病理特征
单因素分析

1S !

$'

K

'

[YaC'

多因素分析

1S !

$'

K

'

[YaC'

4>VV

表达
O@!)O

#

O@OO! O@O)2

"

O@0[! O@11) O@OO1 O@O--

"

O@Y-Y

!

阳性
FB@

阴性

性别
O@"-" O@!-2 O@0[0

"

!@![)

!

男
FB@

女

年龄%岁&

O@))) O@0O) O@2-O

"

!@1"O

!%

"OFB@

$

"O

饮酒史
O@[Y2 O@-2! O@"O0

"

!@YO[

!

有
FB@

无

肝硬化史
!@Y1! O@O)! O@["2

"

1@0[-

!

有
FB@

无

肝炎史
!@O2Y O@-2[ O@"")

"

!@"0"

!

有
FB@

无

,+;

%

&

F

*

5

&

!@-O) O@O!1 !@!0)

"

1@-)0 !@YY! O@O-0 O@[2Y

"

1@Y2Y

!%

2OOFB@

$

2OO

肿瘤部位
O@)YY O@112 O@2-O

"

!@!-)

!

左叶
FB@

右叶

肿块大小%

KT

&

O@)OO O@!Y2 O@21-

"

!@!20

!%

0FB@

$

0

肿瘤数目
!@10" O@2Y2 O@)!O

"

1@!YO

!

有
FB@

无

分化程度
!@O12 O@-[) O@)!"

"

!@2""

!

高
FB@

中
FB@

低分化

&3'

分期
1@OOO

#

O@O! !@2-O

"

1@)O2 1@0"2 O@O!2 !@![O

"

2@"[[

!%

FB@

#

FB@

$

FB@

)

门静脉癌栓
1@O)2 O@OO1 !@01!

"

0@1Y) O@22! O@!2" O@!2"

"

!@001

!

有
FB@

无

8E")

表达
0@1[2

#

O@O! !@[![

"

Y@"Y2 1@O"" O@O![ !@!1Y

"

0@)["

!

阳性
FB@

阴性
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图
0

!!

肝细胞癌患者中
4>VV

不同表达的
S(

及

;+(

的生存曲线

@

!

讨
!!

论

!!

肝细胞癌是一种起源于肝细胞的恶性肿瘤!是全

球第二大癌症杀手!第三大癌症死因!在我国发病率

居世界首位$到目前为止!肝细胞癌的发病率和病死

率居高不下!因此有必要寻找更为有效更为安全的生

物治疗方案$

4>VV

基因定位于
"

号染色体短臂
1

区
!

带
0

亚

带!全长约
0!YCL

!含有
)

个外显子)

"

个内含子及
2

个结构域%酸性氨基酸结构域
!

个)配对兼性双螺旋
1

个)

(;&

结构域
!

个&!它们共同参与了
4>VV

的转录

调控$

4>VV

蛋白含有
)2O

个氨基酸!由于转录后修

饰的不同!存在
0

种不同的形式!相对分子质量为

!1Oh!O

0

)

[)h!O

0 和
)Oh!O

0

$

4>VV

是一种多功能蛋白!可与多个蛋白相互作

用!共同参与细胞凋亡$其生物活性的发挥与其在亚

细胞间的分布)表达)定位及转位相关$有研究最初

提出
4>VV

在胞浆中是作为
+>B

蛋白的下游!参与其

凋亡通路发挥促凋亡作用!但最新研究发现!

4>VV

在

&

细胞存活中发挥了新的作用!但在
+>B

诱导的细胞

凋亡中是不必要的"

2

#

(另外!

4>VV

可作为细胞凋亡的

启动子与细胞凋亡信号调节激酶
!

%

,(8!

&相互作用!

通过
:38

和
J

0-

途径启动凋亡(也可以和前列腺细

胞凋亡反应蛋白
2

%

;,9*2

&通过
b6;

激酶的磷酸化来

诱导凋亡"

Y

#

$而当
4>VV

定位于细胞核时!它可以抑

制诸如
P&(!20

)

;>V021

)

3+*

*

R

)

P1+!1O

)

J

Y0

和
J

)0

等转录因子的表达"

"

#

!进而发挥抗细胞凋亡作用!另

有研究发现
4>VV

可发挥潜在的抗细胞凋亡的

功能"

)

#

$

4>VV

与多种肿瘤如胰腺神经内分泌肿瘤)卵巢

癌及胶质母细胞瘤的发生发展密切相关"

-

#

$

3P&*

(,Z,3/

等"

[

#在研究登革病毒衣壳蛋白%

4P3QW

&

的过程发现!

4>VV

能够与核内定位的
4P3QW

共同

诱导肝细胞癌
#<

J

/1

细胞的凋亡!其高表达能够促

进
#<

J

/1

细胞凋亡!该凋亡与过氧化氢相关$

4>VV

能特异的结合于原癌基因
K*T<=

启动子区域!同时有

#4,W1

水平的升高!可见
#4,W1

参与
4>VV

对
K*

T<=

启动子的转录抑制$另有研究发现在乳腺癌及非

小细胞肺癌中!

4>VV

与
K*T<=

表达成负相关!进一步

说明
4>VV

对
K*T<=

的转录有一定的抑制作用"

!O

#

!而

K*T<=

基因过表达是肝细胞癌手术切除患者复发和生

存的不良预后因素"

!!

#

!由此可以推断
4>VV

可能与肝

细胞癌的预后相关$

另一方面!

4>VV

在病毒的防御及抑制转录等方

面也发挥了巨大的作用$近年研究显示!

4>VV

可与

多种细胞因子及病毒蛋白相互作用!共同参与调节病

毒的复制周期!而一些病毒蛋白的合成或病毒的感染

又可反过来影响
4>VV

在细胞内的定位!进而影响其

功能的发挥"

!1

#

$有研究发现!

b6;

激酶可与
4>VV

共

定位!与
;'5

一起维持
;'5*3RB

结构与功能的稳

定性!该稳定不利于病毒的复制及转录"

!0

#

$另外

4>VV

也参 与了
#(Q*!6W;1)

对
3+*

*

R

活 性 的

抑制"

!2

#

$

本研究显示!

4>VV

蛋白主要表达于正常肝组织)

肝炎组织及肝硬化组织的细胞核!肝细胞癌组织的细

胞质!并且与患者的
,+;

)肝炎史)肝硬化史)肿瘤分

化程度)

&3'

分期)门静脉癌栓及
8E")

表达有关!由

此推测
4>VV

蛋白可能与肝炎病毒相互作用!而病毒

的感染影响了该蛋白在细胞中的定位!导致其由细胞

核转位到细胞质!进而发挥抑制肝细胞癌细胞凋亡的

作用$进一步分析
4>VV

在肝细胞癌组织中的表达与

患者预后的相关性!结果表明
4>VV

是影响肝细胞癌

预后的因素之一$

综上所述!

4>VV

的高表达有可能抑制肝细胞癌

的发生)发展)侵袭与转移!可作为判断肝细胞癌预后

的独立因子!具体的作用机制及其与肝炎病毒的关系

有待于进一步的研究和探索$

参考文献

"

!

#

b#,S:,

!

(,3/'i

!

/P3/Wb

!

<=>?@,HAU<?KG%KG*

)!00

重庆医学
1O!-

年
[

月第
2)

卷第
1Y

期



TEH>H>?A

F

G<EB>

J

A=<H=KN<TA=N<%>

JM

K>HIEI>=<DA%NG*

T>HN<

J

>=AK<??G?>%K>%KEHAT>

"

:

#

@SHKA?5<==

!

1O!"

!

!1

%

Y

&'

21Y1*21"1@

"

1

#

i.P+

!

56. 7

!

W#. #

!

<=>?@<6+Y,1EB>H>?=<%H>=EU<

J

>=NX>

M

DA%K<??

J

%A?ED<%>=EAHEHK<=GVET>L*=%<>=<I<

J

E=N<*

?E>?N<

J

>=AK<??G?>%K>%KEHAT>

"

:

#

@,T:&%>HB?9<B

!

1O!"

!

-

%

!!

&'

2")O*2"-!@

"

0

#

i.P+

!

56. 7

!

b#,3/ #

!

<=>?@5<=*)><HN>HK<B=N<

B<HBE=EUE=

M

ADN<

J

>=AK<??G?>%K>%KEHAT>K<??B=AK<=GVET>L

L

M

%<

F

G?>=EH

F

(&,&0<V

J

%<BBEAH

"

:

#

@SHKA&>%

F

<=B&N<%

!

1O!"

!

[

%

)

&'

1Y0*1"!@

"

2

#

56:

!

e6,35

!

4SZ563/:;

!

<=>?@4>VV

J

?>

M

B>HAU<?

%A?<EH&K<??BG%UEU>?LG=EBIEB

J

<HB>L?<EH+>B*EHIGK<I

>

J

A

J

=ABEB

"

:

#

@;5A(SH<

!

1O!)

!

!1

%

0

&'

<O!)2O!!@

"

Y

#

(,5S'S36;

!

8#P56+6,+@4>VV

'

I<>=NA%BG%UEU>?

J

%A=<EH

0 "

:

#

@&%<HIBW<??REA?

!

1OO"

!

!"

%

1

&'

[)*!O2@

"

"

#

;.&S5,

!

R9S/3,94:

!

#.3&P9&@&%>HBK%E

J

=EAH*

>?9<

J

%<BBA%4,ii;%ATA=<B;%AB=>=<W>HK<%&GTA%E

F

<*

HEKE=

M

UE>(G

JJ

%<BBEAHAD,G=A

J

N>

FM

"

:

#

@:REA?WN<T

!

1O!Y

!

1[O

%

1Y

&'

!Y2O"*!Y21O@

"

)

#

R9,b63,:

!

(Q,45P38,:

!

',W.9P85

!

<=>?@43,

I>T>

F

<*EHIGK<I %<

F

G?>=A%

M

EH=<%

J

?>

M

L<=X<<H 4,ii

!

J

Y0

!

,&'CEH>B<>HIZE

J

!

J

NAB

J

N>=>B<

"

:

#

@W<??W

M

K?<

!

1O!Y

!

!2

%

0

&'

0)Y*0-)@

"

-

#

+633P9&7R'

!

/9,784

!

'SS9P'4

!

<=>?@P

J

E

F

<*

H<=EKBAD

F

>B=%A<H=<%A

J

>HK%<>=EKH<G%A<HIAK%EH<=GTA%B

'

>

K?EHEKA

J

>=NA?A

F

EK

J

<%B

J

<K=EU<

"

:

#

@ZA%?I: />B=%AEH=<B=

SHKA?

!

1O!)

!

[

%

[

&'

02!*0Y0@

"

[

#

3P&(,Z,3/:

!

3S6(,89,3(

!

;.&&68#.3&W

!

<=

>?@3GK?<>%?AK>?E$>=EAHADI<H

F

G<UE%GBK>

J

BEI

J

%A=<EHEB

%<

\

GE%<IDA%4,iiEH=<%>K=EAH>HI>

J

A

J

=ABEB

"

:

#

@QE%GB

9<B

!

1O!O

!

!2)

%

1

&'

1)Y*1-0@

"

!O

#

'S9SbSQQ '

!

',((S553 ,

!

Q5,46'69SQ,S

Q

!

<=>?@9<

F

G?>=EAHADK*T<=<V

J

%<BBEAHL

M

=%>HBK%E

J

=EAH

%<

J

%<BBA%4>VV

"

:

#

@SHKA

F

<H<

!

1OO-

!

1)

%

!Y

&'

1!))*1!-"@

"

!!

#

86':#

!

86' #(

!

86'R:

!

<=>?@;%A

F

HAB=EKU>?G<ADK*

'<=AU<%<V

J

%<BBEAHEHN<

J

>=AK<??G?>%K>%KEHAT>

'

>T<=>*>*

H>?

M

BEB>HI%<UE<X

"

:

#

@SHKA=>%

F

<=

!

1O!)

!

-

%

Y1

&'

[O0Y!*

[O0Y)@

"

!1

#

/PS++9S7'W

!

W#P5R6*,56i'8@9A?<AD

J

%AT

M

<*

?AK

M

=EK?<GC<TE>

J

%A=<EHEHNAB=>H=EUE%>?I<D<HB<

"

:

#

@:6H*

=<%D<%AHW

M

=ACEH<9<B

!

1O!!

!

0!

%

!

&'

!2Y*!Y-@

"

!0

#

&(,68

!

W#,3 5

!

/6RP,.5& 9

!

<=>?@QE%>?%<

J

%A*

F

%>TTEH

F

AD=N<4>VVNEB=AH<#0@0KN>

J

<%AH<IG%EH

F

<>%?

M

P

J

B=<EH*R>%%UE%GBEHD<K=EAH

"

:

#

@:QE%A?

!

1O!2

!

--

%

12

&'

!20YO*!20"0@

"

!2

#

86':,

!

W#S6'(

!

'63:(

!

<=>?@#(Q*!6W;1)%<*

J

%<BB<B3+*

*

R>K=EUE=

M

L

M

%<

F

G?>=EH

F

4>VVBGTA

M

?>=EAH

"

:

#

@R'R9<

J

!

1O!)

!

YO

%

Y

&'

1)Y*1-O@

%收稿日期'

1O!-*O0*!-

!

修回日期'

1O!-*OY*!"

&

%上接第
00!1

页&

"

1

#

P(W#P9(

!

(,5/SR

!

(W#'6&b,

!

<=>?@WGDD<I<HIA*

=%>KN<>?=GL<BEHKNE?I%<H%<IGK<B<UAD?G%>H<>HIT<IEK>?

F

>BKAHBGT

J

=EAH>HI%<?>=<IKAB=B

"

:

#

@,K=>,H><B=N<BEA?

(K>HI

!

1O!O

!

Y2

%

)

&'

-YY*-Y-@

"

0

#

5S9P3&P5

!

5PW.S3,'

!

:6'j3Pb,

!

<=>?@WAH=EH*

GAGB<HIA=%>KN<>?=GL<KGDD

J

%<BBG%<KAH=%A?B

M

B=<T

J

%A*

=<K=B>

F

>EHB=U<H=E?>=A%*>BBAKE>=<I

J

H<GTAHE>

"

:

#

@W%E=

W>%<

!

1O!2

!

!-

%

1

&'

9))@

"

2

#

#,,(W+

!

P,863 9 '

!

8S385P '

!

<=>?@PHIA=%>*

KN<>?=GL<B

'

A?I>HIH<X

"

:

#

@9<B

J

E%W>%<

!

1O!2

!

Y[

%

"

&'

[00*[0Y@

"

Y

#

3P/9S '

!

R,99P&S/

!

,3&S3P5569

!

<=>?@PDD<K*

=EU<H<BBAD=N<<HIA=%>KN<>?=GL<KGDDAH=N<=%>KN<>

'

J

N

M

BEK>?>HIT<KN>HEK>?>B

J

<K=B

"

:

#

@9<UR%>BWE%W>%IEA*

U>BK

!

1O!2

!

1[

%

2

&'

YY1*YY-@

"

"

#

(S5P'5

!

WS'R(('

!

Z6556(:@WN>H

F

<BEH<HIA=%>*

KN<>?KGDD

J

%<BBG%<BAU<%=ET<

"

:

#

@W%E=W>%<'<I

!

1OO0

!

0!

%

(G

JJ

?1

&'

,!22@

"

)

#

/.7&S34

!

R,33P9':

!

869R799@#E

F

N*UA?GT<

!

?AX*

J

%<BBG%<KGDDB

'

,%<=N<

M

>?X>

M

B?AX

J

%<BBG%<

"

:

#

@

WN<B=

!

![[!

!

!OO

%

2

&'

!O)"*!O-!@

"

-

#

&. # 3

!

(,6463

!

5P6.&,.4&

!

<=>?@3E=%AGBAVEI<

EHK%<>B<B<HIA=%>KN<>?KGDD

J

%<BBG%<>HI=N<EHKEI<HK<AD

=%>KN<>??<BEAHBEH >H<B=N<=E$<I

J

>=E<H=B

"

:

#

@,H<B=N

,H>?

F

!

![[[

!

-[

%

!

&'

!-)*![O@

"

[

#

56b7W

!

(Z633P3 Z

!

5,RP,.(

!

<=>?@WGDD

J

%<BBG%<

AD<HIA=%>KN<>?=GL<B>D=<%KN>H

F

<BEHLAI

MJ

ABE=EAHEH

K%E=EK>??

M

E??

J

>=E<H=B=%<>=<IXE=N T<KN>HEK>?U<H=E?>=EAH

"

:

#

@,T:W%E=W>%<

!

1O!2

!

10

%

!

&'

<!*-@

"

!O

#赵邦术!刘新伟
@

比较研究气管导管套囊不同充气方法对

导管套囊压与气管黏膜损伤的影响"

:

#

@

重庆医学!

1O!2

!

20

%

11

&'

1-"1*1-"2@

"

!!

#杨春平!孙秋桢!陈丽娜!等
@

不同手术方式对声带息肉术

后恢复时间的观察"

:

#

@

临床耳鼻咽喉头颈外科杂志!

1O!2

!

1-

%

-

&'

Y"2*Y"Y@

"

!1

#

9S7(

!

('6&#5;@(G%

F

EK>?DE%<BEH?>B<%?>%

M

H

F

<>?BG%*

F

<%

M

'

>%<X<B>D<<HAG

F

N

0 "

:

#

@S=A?>%

M

H

F

A?#<>I3<KC

(G%

F

!

1O!Y

!

!Y1

%

!

&'

")*)1@

"

!0

#

9,',3 Q

!

&SR6,(:4

!

R97,3&:

!

<=>?@PDD<K=AD

KGDD<I>HIGHKGDD<I<HIA=%>KN<>?=GL<BAH=N<A%A

J

N>%

M

H*

F

<>?SV

MF

<H>HIUA?>=E?<>H<B=N<=EK>

F

<H=KAHK<H=%>=EAHEH

KNE?I%<H

"

:

#

@6H=:;<IE>=%S=A%NEHA?>%

M

H

F

A?

!

1O!1

!

)"

%

"

&'

-21*-22@

%收稿日期'

1O!-*O0*1-

!

修回日期'

1O!-*OY*!"

&

-!00

重庆医学
1O!-

年
[

月第
2)

卷第
1Y

期


