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!病例报告!

鳞状细胞肺癌合并肾病综合征
#

例

赵$雯#

$余仁欢#

$王新慧!

$张荣融#

$$肿瘤相关性肾病$

A0?4/

#

1II4J@1A-O D-HC/4H1AC2

%是

指由肿瘤导致的肾损害!临床表现以蛋白尿或肾病综合征为

主' 常发生于肿瘤后或两者同时出现!亦可见于肿瘤前' 笔

者整理诊断明确且治疗有效病例
#

例!报道如下'

#

$病例资料$于某!女!

L$

岁!

!"#"

年初因咳嗽伴少量

白痰
!

月余体检!肺
&)

示#右上肺占位!两肺慢性支气管炎

改变' 活检病理示#中分化鳞状细胞癌表现!细胞呈巢状!伴

局灶坏死及慢性炎细胞浸润' 癌细胞分化良好!异型性不明

显!可见少量角化珠(细胞间桥及病理性核分裂象' 诊为#右

上肺鳞状细胞癌$中分化%' 因患者年龄及家属意愿未积极治

疗'

!"#%

年
;

月!无诱因出现双下肢浮肿!就医后诊断为肾

病综合征!予托拉塞米(海昆肾喜及金水宝胶囊!肺癌亦未治

疗' 服药后水肿未见明显缓解'

!"#8

年
#

月
<

日!无诱因发

热$

)

#

%$

!

!

%%伴咳嗽咳痰及心悸!双下肢浮肿加重' 就医后

诊断为肺部感染!予抗生素治疗后体温维持在
%L

!

<

%左右!

咳嗽及双下肢浮肿未见缓解' 同月
!%

日!为求中西医结合治

疗!就诊于我科' 刻下#低热!咳嗽!无痰!口苦!严重喘憋!胸

闷!不能平卧及站立活动!腹部肿胀!双下肢重度可凹性浮肿!

纳眠差!小便量少$约
="" ?PM

日%!大便不成形!舌质淡苔白

滑!脉沉滑' 查体#

)

#
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!

=
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#

#8"M$" ??SE

!
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#

$<

次
M

分!

T

#
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次
M

分&双肺呼吸音粗!未闻及明显干湿性音' 血

常规#

&TR

#

<< ?EMP

!

TQ&

#

%

!
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&

#"

#!

MP

!

S9Q

#

#"

$
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!

7>U)

#
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!

%

&

#"

;
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!

PV

#

#

!
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&

#"
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& 血 生 化#

WPQ

#

!#

!

8$ EMP

!

)&

#

L

!

" ??45MP

!

)9

#

<

!

# ??45MP

!

X&/

#

== !?45MP

&尿常规#

R/4

$

8 Y

%!

*Q&

#

+

#
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!

!8 C R/4

#
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!

# E

$

<"" ?P

%'肺
&)

#两侧胸廓对称!肺纹理粗重紊乱!透

过度增高!右肺上叶见不规则团块影!约
8! ??

&

%= ??

!边

界可见分叶及毛刺' 左肺下叶见团块高密度影!

<" ??

&

L" ??

'双肺下叶见散在小结节' 两侧肺门区及纵膈内未见

异常增大淋巴结&双侧膈角锐利!膈面光滑两侧胸膜内可见弧

形液体影!心影不大' 既往#无肿瘤家族史&高血压病史
!"

余

年&吸烟史
8"

余年'

!

$诊疗经过$急性期#年迈体衰!水肿腹胀!胸腔积液!

下肢重度浮肿!纳食不馨!小便量少!舌质淡白!辨为阳气不

足!气化不及&口苦!且苔略薄黄!是为久病气机不畅!脾虚不

运!中焦蕴热所致!辨为肝气不舒!湿热中阻&肿瘤辨为热毒积

聚!湿毒阻滞&治以温阳化气!健脾燥湿!利湿行水!透邪解热!

散浊化滞' 方拟五苓散加小柴胡汤加减!由柴胡
#= E

( 黄芩

%" E

( 法半夏
#" E

(党参
#= E

(桂枝
#" E

( 茯苓
%" E

( 泽泻

!" E

(猪苓
!" E

(炒白术
!" E

(蒲公英
%" E

(蝉蜕
#" E

(白僵蚕

#" E

(蜂房
#" E

( 郁金
!" E

( 生黄芪
%" E

组成!水煎
!"" ?P

!

分
!

次口服!随证加减!

%

周后!双下肢浮肿(喘憋及咳嗽明显缓

解!精神好转' 查体#

)

#

%L

!

!

%!

QR

#

#8"M $" ??SE

!

R

#

$"

次
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分!

T

#

!"

次
M

分!血 生 化#

X&/

#

$%

!

# !?45MP

!

WPQ

#

%#

!

L EMP

&尿检#

!8 C R/4

#

!

!

%% E

$

# """ ?P

%!

>TV

$ "%'

缓解期#

!"#8

年
%

月后!患者下肢浮肿基本缓解!偶咳少

痰!纳可!大便不成形!日
# Z!

次!舌质苔白黄稍腻!脉沉' 久

病体弱!便溏!辨以正气不足!脾虚痰盛&肿瘤辨以热毒内蕴!

痰瘀互结!治以健脾扶正!化痰散结' 方拟四君子汤加升降散

加减!由生黄芪
%" E

(党参
#= E

( 炒白术
!" E

( 茯苓
!" E

(泽

泻
!" E

(猪苓
!" E

( 桂枝
#" E

( 蒲公英
%" E

(金银花
%" E

(贯

众
#" E

( 蝉蜕
#" E

( 白僵蚕
#" E

(郁金
!" E

(蜂房
#" E

( 胆

南星
#" E

( 白花蛇舌草
#= E

(浙贝母
#= E

(清半夏
#"E

组成

水煎
!"" ?P

!随证加减!间断口服至
!"#<

年
#"

月' 精神

可!无明显浮肿!可自行活动!偶有咳嗽及胸闷憋气!少痰!小

便约
# """ ?P

!大便调' 查体#生化#

X&/

#

$< !?45MP

!

WPQ

#

%% EMP

&尿检#

!8 C R/4

#

#

!

$ E

$

# """ ?P

%!

>TV

$

[

%&肺
&)

阴影大小#右肺#约
=$ ??

&

%< ??

&左肺#约
L= ??

&

<= ??

&左侧少量胸腔积液'

%

$讨论$患者肺部肿瘤久伤及肾)

#

*

!且年迈体衰!不能

承受化疗及肾穿!下肢重度浮肿及胸腔积液所致喘憋症状已

严重影响生活状态并危及生命' 急则治其标!故以消肿为先!

治以温阳化气利水' 浮肿缓解后!标本兼治!针对肿瘤治以健

脾扶正!解毒化瘀散结!以延缓肿瘤进展!减轻肾损伤' 通过

近
%

年随访!患者在仅口服中药的情况下!疾病进展得到控

制!生活质量得到改善'
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功能性消化不良合并焦虑障碍病理机制及

中医药干预研究进展

杨$洋#

$郭$宇#

$朱佳杰!

$杨俭勤#

$王庆国!

$陈建德%

$魏$玮#

$$功能性消化不良$

`0DJA@4D15 O2IH-HI@1

!

,:

%全

球发病率为
=a

'

##a

)

#

*

' 脑肠互动异常为包括
,:

在内的功能性胃肠疾病的主要发病机制)

!

*

' 焦虑障

碍$

1D_@-A2 O@I4/O-/

!

W:

%与
,:

发病密切相关!在我

国
,:

住院患者中
=8

!

!a

合并有焦虑和$或%抑郁倾

向!较普通人群$

;

!

#a

%明显升高)

%

*

' 部分病例中焦

虑先于消化系统症状出现)

8

*

' 基于脑肠互动紊乱的

,:

与
W:

共病机制研究已成为目前研究热点'

#

$

,:

合并
W:

病生理机制$

,:

及
W:

的发病

机制均尚不明确' 目前认为脑肠互动异常引发的内脏

高敏感及免疫异常(胃肠微生态(食物过敏及不耐受等

为
,:

可能致病机制)

=

"

L

*

' 既往对于
W:

发病生物机

制的研究!主要集中在神经内分泌功能紊乱!近期发现

W:

患者存在肠道微生态的改变'

#

!

#

$下丘脑+垂体+肾上腺轴$下丘脑+垂

体+肾上腺轴$

C2H4AC151?@J

#

H@A0@A1/2

#

1O/-D15 1_

#

@I

!

SRW

轴%对应激或精神刺激的高反应性!诱发消化

道黏膜低水平的炎症反应和免疫应答!进一步诱发肠

神经系统的重塑!引发
,:

患者产生持久的疼痛症状

和内脏高动力状态)

$

*

' 功能性胃肠病的发病可能与

大脑中促肾上腺皮质激素释放激素 $

J4/A@J4A/4H@D

/-5-1I@DE C4/?4D-

!

&TS

%的去抑制有关)

;

*

' 广泛

性
W:

患者存在着
SRW

轴功能异常!且血浆(唾液皮

质醇呈现高水平!

&TS

的过度释放是导致精神类疾病

患者的
SRW

轴功能亢奋的重要因素)

#"

!

##

*

' 实验证

实促肾上腺皮素释放激素
"

受体$

&TS

#

T!

%不足可导

致
&TS

过剩!使小鼠表现出焦虑样行为)

#!

*

'

#

!

!

$内脏高敏感$胃和近端小肠的高敏感在
,:

患者中十分常见)

#%

*

' 近年来发现神经生长因子

$

D-G-/ E/4^AC `1JA4/

!

79,

%(辣椒素受体
#

$

A/1DI@

#

-DA /-J-HA4/ H4A-DA@15 1D]2/@D

#

#

!

)TRW#

%(

R

物质

$

XR

%等是诱发
,:

内脏高敏感的重要递质'

P@ b

等)

#8

*发现新生期结肠炎模型大鼠表现出的

胃高敏感症状!与
79,

在胃底黏膜表达上调相关!特

异性抑制
79,

抗体可显著缓解大鼠的内脏高敏'

79,

可激活级联式激活免疫系统!导致胃肠道高敏和

功能紊乱)

#=

*

'

79,

参与了焦虑症的发病过程!焦虑

抑郁患者血浆
79,

水平明显高于健康人!推测精神因

素可影响
79,

水平导致内脏高敏感)

#<

*

' 炎症后内脏

高敏模型大鼠的脊髓背角区
)TRW#

较正常组明显上

调!阻断海马腹侧
)TRW#

可对高架十字迷宫实验大

鼠起到抗焦虑作用)

#L

!

#$

*

'

XR

可能是导致
,:

内脏感

觉过敏的机制之一!内脏高敏感性的
,:

患者胃肠黏

膜中
XR

的表达增强!神经功能处于致敏状态)

#;

*

' 焦

虑(紧张等负性情绪促使
XR

从外周神经末梢释放!可

使血液中
XR

增高)

!"

*

' 可见
,:

患者
79,

(

)TRW#

(

XR

等异常可引发焦虑等负性情绪!而焦虑抑郁同时影

响
79,

(

)TRW#

(

XR

等表达!引发内脏高敏感!造

成
,:

'

#

!

%

$

=

#羟色胺系统$图
#

%$

,:

的发生与
=

#羟

色胺$

=

#

S)

%的调节密切相关'

=

#

S)

促释剂与
=

#

S)

重摄取制剂均可通过兴奋
=

#

S)

能神经元增强饱食

感!减少摄食次数!激活
=

#

S)

#Q

(

=

#

S)

!&

(

=

#

S)

!W

受体!

均可减少或终止动物的摄食行为)

!#

*

' 肠嗜铬细胞

$

-DA-/4JC/4?1``@D J-55I

!

>&

%是消化道内
=

#

S)

的

主要储存细胞!

>&

可以感知消化道内的各种刺激的

变化!分泌
=

#

S)

'

P@ c

等)

!!

*发现
,:

患者胃窦黏膜

及毗邻神经纤维的
>&

细胞数和黏膜中
=

#

S)

含量明

显高于健康对照!说明
>&

细胞增多(

=

#

S)

释放增加

可改变胃肠道分泌运动神经元活性!影响胃肠道运动

和分泌功能!引起消化不良症状'

=

#

S)

的前体物质是

色胺酸!

&TS

分泌增加可引起肝脏色氨酸羟化酶活性

增加!导致体内色氨酸含量降低!进而引起
=

#

S)

等单

胺类神经递质的含量及受体结合位点数量的减少)

!%

*

'
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$$注#

X-/4A4D@D

为血清素!即
=

#

S)

&

]-A1DI-/@D

为酮色林&

WT&

为活动调节骨架蛋白$

1JA@G@A2

#

/-E051A-O

#

J2A4I]-5-A15 H/4

#

A-@D

%&

RTd&Q

为蛋白激酶
&#

$

H/4A-@D ]@D1I- & .-A1

%&

WRRR%&W

为蛋白质磷酸酶
%

催化亚基
$

$

H/4A-@D HC4IHC1A1I- % J1A1

#

52A@J I0.0D@A 15HC1

%&

RP>d

为普列克底物蛋白&

7P97

#

#

为神经酶蛋白#

#

&

9T(7!:

为天氡氨酸离子能谷氨酸受体
!:

&

RP&:8

为磷

脂酶
&#

#

8

&参照参考文献)

!<

!

!L

*整理

图
#

$

=

#

S)

与焦虑事件的关系

$$

&TS

通过两种受体
&TS

#

T#

和
&T,

#

T!

调节中

缝背核
=

#

S)

系统的应激反应)

!8

*

'

T@JC1/OI4D

#

'4D-I '*

等)

!=

*发现抑制
=

#

S)

#W

自身受体可致焦虑

行为增多' 实验证实
&TS

#

T#

激动!可增加质膜上

=

#

S)

!

受体活性!敏化
=

#

S)

!

信号传导!而
=

#

S)

! W

受体

可调控
JW+R

信号通路引发焦虑!这为压力造成

&T,

#

T#

释放增多!引发
=

#

S)

!

受体介导的焦虑行为的

生物机制提供了解释)

!<

*

'

#

!

8

$胃肠道微生态$吴文明)

!$

*发现
,:

人群的

胃黏膜菌群和健康人群在门和属水平上有着较高的多

样性!

,:

和健康人群门和属水平上的细菌丰度和菌

群结构相似!但部分菌种含量存在变异性!这可能是引

起
,:

症状的原因' 现研究发现胃肠微生态改变可以

影响抑郁和焦虑等行为)

!;

*

'

)@55@IJC d

等)

%"

*证实双

歧杆菌(保加利亚乳杆菌(嗜热链球菌(乳酸乳杆菌
8

种益生菌的联合使用可以改变健康志愿受试者大脑岛

叶中后部的脑活性!而岛叶是大脑中调节来自肠的内

感受信号非常关键的区域!并且在焦虑症发生中有重

要作用'

#

!

=

$微生物+肠+脑轴$上述机制相互影响!

形成复杂的调控网络' 研究显示
&TS

可通过与分泌

XR

神经元上的
&TS

受体结合促进
XR

的分泌!最终

导致胃肠道动力改变及消化道症状的产生)

%#

*

' 应激

状态下!外周
XR

和神经降压素分泌增多可促进
&TS

激活肥大细胞' 肥大细胞激活后可降低肠黏膜上皮紧

密连接蛋白的表达量!破坏肠黏膜屏障!导致肠道细菌

易位!激活肠道免疫系统)

%!

*

'

Q/1G4 'W

等)

%%

*的研

究发现!益生菌可通过迷走神经调节大脑皮质中枢神

经
%

#氨基丁酸$

%

#

1?@D4.0A2/@J 1J@O

!

9WQW

% 受体

表达!从而减轻焦虑(抑郁行为'

!

$诊断与治疗$心理社会因素在
,:

发病中的

作用已被重视!早在罗马
&

就提出功能性胃肠病伴有

心理障碍的诊断及处理流程)

%8

*

' 抗焦虑抑郁药物被

推荐为
,:

治疗的二线用药!用于症状严重的且一线

药物治疗失败
,:

患者的补救疗法)

#%

*

'

研究证实!米氮平治疗
,:

伴有体重下降患者!患

者的生活质量明显优于安慰剂)

%=

*

' 但另一项文法拉

辛治疗
,:

的研究显示!文法拉辛组的疗效$

%La

%与

安慰剂组$

%;a

%比较差异无统计学意义)

%<

*

' 南美洲

的一项多中心(双盲(安慰剂对照研究显示!阿米替林

可使以疼痛为主症的
,:

患者受益! 而艾司西酞普兰

的作用并不优于安慰剂!对于胃排空延迟的
,:

患者!

二者均无明显作用)

%L

*

' 可见抗焦虑抑郁药治疗
,:

的疗效尚未肯定!针对于
,:

的哪些人群使用!具体适

应症及治疗疗程均无定论'

%

$中医药治疗
,:

合并
W:

$根据病因病机辨证

论治是中医治疗
,:

合并
W:

的特色与优势'

,:

合

并
W:

患者往往因为过度关注自身症状!就诊时症状

叙述混乱!诉求较多' 关注主症!根据主要病机辨证论

治!是取得疗效的关键'

目前
,:

根据患者主症!多归属中医学,痞满-(

,胃脘痛-(,嘈杂-等'

W:

多表现为精神紧张(心神
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!

不宁(失眠(惊恐不安等!中医学归于情志病!多诊断为

郁证或惊悸'

,:

合并
W:

主要责之脾(胃(肝三脏!但

病因较复杂!广泛涉及心(肾(胆等其他脏腑' 关于
,:

合并
W:

的证型调查显示!本虚以脾虚为主!标实以肝

气郁结(湿阻气滞和胃气失降为主!病位以肝(胃和脾

为主)

%$

*

' 治疗方面!中药复方(中成药等通过调节机体

阴阳平衡(标本兼治对于本病疗效显著)

%;

*

' 许卫华

等)

8"

*采用随机(双盲(多中心(安慰剂对照临床研究!证

实香砂六君子汤合枳术丸加减可改善患者消化不良症

状!同时可改善患者的焦虑(抑郁状态' 秦燕鸿等)

8#

*认

为肝脾失调是贯穿
,:

全病程最基础的病机!并以肝郁

气滞(肝胃失和为核心!与现代医学心理精神因素致病

相吻合' 本病的治法多选用疏肝解郁(消食导滞(清热

利湿(辛开苦降(健脾益气(和胃降气等!疗效显著' 同

时针灸亦可有效缓解症状!改善焦虑(抑郁状态)

8!

!

8%

*

'

8

$小结$脑肠互动异常已被认为
,:

发病的主

要机制' 这为
,:

合并
W:

的并病提出合理假说' 其

病生理机制复杂!涉及神经调节(免疫调节(胃肠微生

态等多方面' 单靶点治疗很难取得满意疗效' 同时对

于临床应用抗焦虑抑郁药物治疗本病时面临适应症(

具体疗程(停药指征不明确等困境' 目前
,:

合并
W:

仍是临床的治疗难点' 中医治疗
,:

合并
W:

针对患

者复杂症状!辨明主要病机!辨证施治临床取得确切

疗效'

中医药治疗本病虽临床疗效满意!目前科研仍存

在诸多问题' 现今临床研究较多!但多为小样本观察!

服药疗程随意&无随访或随访时间较短!缺乏对治疗方

法中长期疗效的评估&疗效评价指标不统一!多以自创

量表评价疗效' 在今后的工作中!尚需逐步开展基础

实验研究及严谨的临床疗效观察!发挥及推广中医药

治疗
,:

合并
W:

的优势'
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