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后路一期全椎体切除脊柱重建术治疗
7/例胸腰段脊柱肿瘤分析
89: );;:3< 4; =>: ?<+@: A4B<:C,4C 84<+- D:C<:EC+- F:B:3<,4> +>G F:34>B<CH3<,4> ,> <9: 8C:+<!

*:>< 4; 7/ I+B:B J,<9 894C+34-H*E+C ?K,>+- 8H*4C LL !"# $%&!'()

!

*+,- ./0

!

1.2- 3&)!4&/0

姚仕奋 #

!王 昊 #

!陈锦标 #

!黄 霖 !

"

#2

中山大学附属惠州中心医院!广东 惠州
(#5&&&

#

!2

中山大学附属第二医院!广东 广州
(#&#!&

$

胸腰段脊柱肿瘤
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的治疗方法有手术%化疗和放疗等!其中手术仍

然是最重要%效果最好的治疗方式!但术式如何选

择!对应的疗效怎样等仍存在诸多问题&

.

'

( 后路一期

全椎体切除脊柱重建术是本科多年采用的术式!获

得了较好效果) 本研究拟考察后路一期全椎体切除

脊柱重建术在感觉和运动的恢复情况和并发症!为

临床治疗胸腰段脊柱肿瘤提供参考)

.

资料与方法

!"!

一般资料

经院内伦理委员会同意! 收集
!&.!

年
$

月至

!&.(

年
$

月在我院收治且确诊为胸腰段肿瘤的患

者
7/

例! 肿瘤对脊柱的伤害已造成患者脊柱稳定

性变差!具有脊柱手术的指征) 其中男性
!.

例!女

性
.$

例! 年龄范围
(!O$.

岁! 平均年龄
'!2$"/2'

岁#原发性脊柱肿瘤
..

例
P

骨巨细胞瘤
%

例%神经鞘

管瘤
%

例%浆细胞性骨髓瘤
7

例
Q

!继发性肿瘤
!$

例

M

肺癌
#(

例%肾癌
'

例%前列腺癌
%

例%其他肿瘤
!

例
Q

#胸椎肿瘤
!5

例%腰椎肿瘤
#7

例!各种肿瘤的诊

断均由实验室检查%影像学检查验证#

84*,<+

脊柱肿

瘤外科分期*

$

例为间室内肿瘤!

7#

例为间室外肿

瘤) 排除标准*合并心+肝%肾和脑功能严重障碍者#

不能耐受手术治疗者#孕妇或哺乳期女性#不配合手

术治疗%资料不完整者)

!"#

治疗方法

#2!2#

患者身体评估

术前例行实验室和影像学检查) 实验室检查包

括血常规%尿常规%肝肾功能和血凝等#影像学检查

为磁共振成像
M*+@>:<,3 C:B4>+>3: ,*+@,>@

!

RFSQ

!判

断肿瘤位置%严重程度%神经是否压迫和肿瘤是否转

移等)

#2!2!

手术操作

所有患者取俯卧位!全麻)病灶椎体的棘突为中

心切口!切口长度约
#&3*

!逐层%充分钝性分离皮下

组织 &

!

'

!视野下确定患病椎体!以患病椎体为中心!

摘 要!&目的' 分析后路一期全椎体切除脊柱重建术治疗胸腰段肿瘤的优势和不足) &方法'

7/

例胸腰段脊柱肿瘤患者!均采用后路一期全椎体切除脊柱重建术) 记录所有患者住院期间的
手术时间%出血量%疼痛情况%脊柱稳定%神经功能情况和不良反应等情况!随访并记录患者的
生存质量%生存情况%肿瘤转移和复发等) &结果' 手机时间为

!$%25"'72/*,>

!出血量为
'&&#

#5&&*-

!切口愈合良好!术后并发症发生较少) 经后路一期全椎体切除脊柱重建术治疗!与术
前比!患者的脊柱稳定性%神经功能%

TC+>U:-

分级%感觉和运动功能均明显改善) 随访期间无
死亡病例!

7

例转移!无
#

例原位复发)&结论' 后路一期全椎体切除脊柱重建术治疗胸腰段脊
柱肿瘤具有疗效确切%减少患者痛苦%改善感觉和运动功能和控制复发等优点!推荐临床广泛
应用)

主题词!一期手术#脊柱肿瘤#全椎体切除#脊柱重建术
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上下各两椎体内置入椎弓根螺钉! 必要时可行临时

固定棒固定! 去除范围为整个椎体及上下两椎体间

的椎间盘!分离过程中应切除椎体附件组织!以降低

病变椎体周边软组织浸染"去除椎体时!及时清除终

板的残留组织!以钛笼为框架重建!钉棒系统辅助固

定!固定后逐层缝合#

<

$

"

#:!:<

术后处理

手术结束第
#=

! 给予广谱抗生素预防性抗感

染!

>

线检查脊柱情况!动态监测生命体征
<=

" 术后

8

周进行功能锻炼!锻炼原则轻到重%简单到复杂!

循序渐进#

%

$

"

!"#

观察指标及标准

一般信息!记录患者的性别%年龄%肿瘤类型%严

重程度等"

围术期指标!术中出血量%手术时间"

不良反应情况!记录胸膜破裂%肺部感染和伤口

愈合不良等不良反应"

疼痛!采用语言模拟疼痛评分
?9@AB

进行评估!

将疼痛分为
!

级%

"

级%

#

级!级数越高!表明疼痛值

越高#

C

$

"

脊柱稳定性"神经功能恢复情况!评估手术前后

患者的脊柱稳定性%神经功能恢复情况!按照
D)+*E1,

分级评估#

F

$

!共
G

级%

H

级%

.

级%

I

级和
J

级
C

级!分

别表示运动和感觉功能完全丧失至完全恢复"

随访时间为
F

个月至
<

年! 通过复诊% 电话随

访% 微信或邮件方式进行随访! 记录患者的治疗效

果!生活质量%肿瘤转移和复发情况等" 生存质量#

K

$

的评估采用的生存质量测定量表简表
?L3M!H@JDN

!

该量表覆盖生存质量有关的
F

个领域和
!%

个方面!

每个方面有
%

个问题条目! 再加上
%

个有关总体健

康和总体生存质量的问题!共计
#OO

个问题"

!"$

统计学处理

采用
APAA 8$:O

软件进行统计! 组间对比计数

资料采用
$

! 检验!计量资料采用
Q

检验"

PRO:OC

为差

异有统计学意义"

!

结 果

%"!

围术期指标和不良反应

手术时间
!$%:F"K<:ST0*

!出血量
KOOU8FOOT,

!

平均出血量
SCO:KT,

"术中不良反应为
8

例胸膜破裂

和
8

例血肿形成等!经过术中修补%术后引流%血肿

内引流等完全治愈"术后不良反应为
!

例胸腔积液%

<

例泌尿系感染%

8

例伤口脂肪液化和
8

例肺部感

染!采用胸腔闭式引流%抗感染和消毒换药治疗!均

获得良好效果"

%"%

术中术后对比指标分析

手术后!所有患者
9@A

评分级数降低
V$

!

W8<:CK

!

PRO:OO8N

!疼痛得到明显缓解!

D)+*E1,

分级显著上升

?$

!

W8%:8$

!

PRO:OO8N

!见
X+Y,1 8

"

%"#

生存质量!肿瘤复发及转移情况

随访期间无死亡病例"与手术前比!手术后患者

的生存质量
L3M!H@JD

各指标均有明显改善
?PR

O:OCN

!

<

年间无复发患者! 仅
<

例患者出现转移!见

X+Y,1 !

"

%"$

典型病例分析

患者!女性!

F!

岁!因&

M<

组织细胞肉瘤'入院!

入院后完善相关检查!符合手术指征!行后路一期全

椎体切除脊柱重建术!无复发及转移!见
D05()1 8

%

D05()1 !

"

<

讨 论

脊柱肿瘤是一种长时间被忽略的恶性肿瘤!脊

柱肿瘤对骨骼的伤害远大于其他脏器肿瘤! 骨质破
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坏严重!对脊柱的稳定性"神经功能等造成不可承受

的负担!引起难以忍受的痛苦!运动的欠缺!严重时

可导致高位截瘫!甚至死亡!因此对患者造成伤害较

大#

$

!

&

$

%

脊柱肿瘤的治疗难度较大! 胸腰段脊柱肿瘤多

见!胸腰段前方有重要的脏器!后方脊柱内的神经和

脊柱的稳定性又是人类生存的必须组织 #

'"

$

!因此治

疗胸腰段病变又是脊柱肿瘤中难中之难%

手术治疗是脊柱肿瘤的主要治疗方式!部分医院

行使部分病灶刮除或切除!因留下残余病灶而导致短

时间内发生肿瘤侵袭"复发!进而影响治疗效果#

''

$

%全

椎体切除已成为业界推崇的治疗方式! 完全切除病

灶椎体以及周边组织!显著降低了复发率!延长患者

生存时间并提高生活质量#

'!

$

% 后路一期全椎体切除

脊柱重建术即是全椎体切除的

一种入路方式!手术可行性主要

取决于肿瘤病理类型"外科分期

和受累节段等情况! 除了无菌!

手术对施术者要求严格&动作细

腻轻柔以避免神经损伤#

'(

$

%

本研究结果显示!胸腰段脊

柱肿瘤多发生于
)"

岁之后!无

性别差异性!继发性肿瘤的发生

率高达
*'+*&,-!$.(&/

!间室外肿

瘤共有
('

例! 胸椎发生脊柱肿

瘤的概率#

00+0*,-!0.(&/

$明显高

于腰椎#

((+((,-#(.(&/

$% 后路一

期全椎体切除脊柱重建术的平

均 手 术 时 间 为
!$%+0123

! 手 术 出 血 量 平 均 为

&)"+*14

!可见手术时间和出血量均在骨外科常规手

术范围内%术中和术后发生不良反应的例数为
&

例!

积极治疗下均可治愈%

但在后路一期全椎体切除脊柱重建术时! 有几

点注意事项&'

'

(神经的人为破坏是发生的最严重的

不良反应之一!为降低神经破坏事件!取出肿瘤椎体

前!应用临时固定棒固定相邻椎体!钝性分离减少组

织损伤!时刻维护神经#

'%

$

%'

!

(为降低复发!检查肿瘤

椎体上下各
!

节椎体!充分暴露椎体!观察椎体病变

情况!清除病变组织!并避免损伤血管和神经#

')

$

%'

(

(植

骨最佳选择是自体肋骨!若条件不允许!可选择异体

骨或钛网!植骨时要求施术者动作轻柔!避开神经和

血管!经验提示通过此类术式可明显缓解患者疼痛!
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改善感觉和运动功能!明显降低术后
<

年内的复发!

如本研究随访
=

个月至
<

年!

<

例发生转移!无
#

例

原位复发"

综上所述! 后路一期全椎体切除脊柱重建术在

治疗胸腰段肿瘤中具有较高的价值! 减少复发和转

移!减轻疼痛!显著提高生活质量!值得临床推广"
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