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改良 Ｍｉｃｃｏｌｉ 术式联合纳米碳示踪剂在甲状腺
全切术中应用效果及安全性分析
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【摘　 要】 目的:探讨改良 Ｍｉｃｃｏｌｉ 术式联合纳米碳示踪剂在甲状腺全切术中应用效果及安全性ꎮ
方法:选择 ２０１６ 年 １ 月至 ２０１８ 年 ２ 月我院接诊的 ８０ 例甲状腺癌症患者ꎬ通过随机数表法分为观察组

和对照组ꎬ每组 ４０ 例ꎬ对照组给改良 Ｍｉｃｃｏｌｉ 术式治疗ꎬ观察组在对照组基础上联合纳米碳示踪剂ꎮ 比

较两组术后指标、淋巴结的清除情况、淋巴结转移率、甲状旁腺误切率、甲状旁腺激素、血钙的变化和术

后并发症ꎮ 结果:两组手术时间、术中出血量、住院时间比较差异无统计学意义(Ｐ>０.０５)ꎻ观察组淋巴

结清除数多于对照组(Ｐ<０.０５)ꎻ观察组甲状旁腺误切率低于对照组(Ｐ<０.０５)ꎻ两组甲状旁腺激素和血

钙比较具有交互作用(Ｐ<０.０５)ꎻ观察组术后并发症低于对照组(Ｐ<０.０５)ꎮ 结论:改良后的 Ｍｉｃｃｏｌｉ 术式

联合纳米碳示踪剂ꎬ能减轻对甲状腺的损伤ꎬ且安全有效ꎮ
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　 　 甲状腺癌是临床常见的颈部恶性肿瘤ꎬ发病以青

壮年居多[１]ꎮ 目前对于该病的治疗仍以手术为主ꎬ其
中甲状腺根治术可以有效切除肿瘤组织ꎬ提高预后ꎬ但
随着不断研究也发现ꎬ较多患者术后易出现甲状旁腺
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功能低下等并发症ꎬ严重影响生活质量[２]ꎮ 改良 Ｍｉｃ￣
ｃｏｌｉ 术在腔镜辅助和人为腔隙下ꎬ通过颈部前开小切

口进行手术操作ꎬ具有微创美容的良好优势ꎬ且对甲状

旁腺功能的损伤较小ꎬ安全性较好[３]ꎮ 纳米碳示踪剂

属一种淋巴示踪剂ꎬ纳米碳示踪技术中具有安全无毒ꎬ
淋巴染色好ꎬ性能稳定等优点ꎬ有研究指出ꎬ其可帮助

术中有效辨别淋巴结ꎬ提高手术效率ꎬ目前已在乳腺

癌、结肠癌、宫颈癌等疾病中广泛应用[４]ꎮ 本研究旨

在探讨改良 Ｍｉｃｃｏｌｉ 术式联合纳米碳示踪剂在甲状腺

全切术中应用效果ꎮ
１　 资料与方法

１.１　 一般资料:选择 ２０１６ 年 １ 月至 ２０１８ 年 ２ 月我院

接诊的 ８０ 例甲状腺癌症患者ꎬ纳入标准:①经病理学

确诊为甲状腺癌ꎻ②甲状腺功能正常ꎻ③甲状旁腺激素

水平在正常范围以内ꎻ④血钙水平在正常范围以内ꎻ⑤
患者或其家属对本次研究知情同意并签署知情同意

书ꎮ 排除标准:①Ｂ 超和 ＣＴ 显示颈部淋巴结大面积转

移ꎻ②有甲状腺手术史ꎻ③患有其他恶性肿瘤ꎻ④严重

器官功能障碍ꎻ⑤对纳米碳示踪剂过敏ꎮ 通过随机数

表法分为对照组(改良 Ｍｉｃｃｏｌｉ 术式)和观察组(改良

Ｍｉｃｃｏｌｉ 术联合纳米碳示踪剂)ꎬ每组 ４０ 例ꎬ两组一般

资料见表 １ꎬ差异无统计学意义(Ｐ>０.０５)ꎮ 本研究已

通过我院伦理委员批准实施ꎮ

表 １　 两组一般资料比较[ｘ±ｓꎬｎ(％)]

组别 例数
性别

男　 　 　 女
肿瘤数目

单发　 　 　 多发

肿瘤最大直径

(ｍｍ)
年龄

(岁)
病程

(年)

观察组 ４０ １８(４５.００) ２２(５５.００) ３５(８７.５０) ５(１２.５０) ５.６４±１.４７ ４３.１５±５.６３ ２.２８±０.８４

对照组 ４０ ２３(５７.５０) １７(４２.５０) ３３(８２.５０) ７(１７.５０) ５.３８±１.５３ ４２.５３±５.３９ ２.１７±１.０２

χ２ / ｔ １.２５１ ０.３９２ ０.７７５ ０.５０３ ０.５２７

Ｐ ０.２６３ ０.５３１ ０.４４１ ０.６１６ ０.６００

１.２　 方法:对照组采用改良 Ｍｉｃｃｏｌｉ 术式治疗ꎬ于胸骨

切迹上作切口ꎬ长度约 ３ｃｍꎬ将皮肤、皮下组织、颈阔肌

依次分离后ꎬ上下游离皮瓣ꎬ将颈白线切开ꎬ在固定悬

吊拉钩牵提下ꎬ将甲状腺和带状肌之间的间隙钝性分

离ꎬ提起颈前肌群ꎬ建立手术空间ꎬ将腔镜置入后ꎬ于腔

镜下ꎬ扩分腔隙ꎬ直至完全显露甲状腺腺体整个边缘、
椎叶ꎬ离断峡部ꎬ依次分离甲状腺上、下极及外侧缘ꎬ探
查病灶位置后ꎬ照顺序将全部动静脉分支分离ꎬ解剖腺

叶背侧被膜区ꎬ紧贴腺体被膜ꎬ对进出腺体的小血管进

行离断ꎬ了解甲状旁腺和血管位置后并保留ꎬ切除病灶

所在腺叶和峡部ꎬ并清除同侧淋巴结ꎬ进行淋巴结清

扫ꎮ 观察组在对照组基础上ꎬ联合纳米碳示踪剂(规
格:１ｍＬ:５０ｍｇꎬ厂家:重庆莱美药业股份有限公司ꎬ国
药准字:Ｈ２００７３２４６ꎬ用法:取本品 １ｍＬ(５０ｍｇ)ꎬ用皮试

针头在肿瘤周缘分 ４~６ 点浆膜下注射ꎬ每个点注射 ０.
１~ ０.３ｍＬꎬ缓慢推注ꎬ约 ３ｍｉｎ 推完ꎮ)充分显影后进行

甲状腺癌切除手术ꎬ手术方法和步骤同对照组保持一

致ꎮ 术后两组均给予常规补钙、补充甲状腺激素等持

续治疗 １~３ｄꎮ

１.３　 观察指标:①观察组纳米碳术中的染色情况ꎻ②
记录两组手术和住院时间、术中出血量ꎻ③记录两组淋

巴结清除情况与甲状旁腺误切率ꎻ④记录患者术后

１ｄ、７ｄ、３０ｄ 的甲状旁腺激素 (正常值为 １２. ００ ~ ８８.
００ｐｇ / ｍＬ)和血钙水平(正常值为 ２.２５~２.７５ｍｍｏＬ / Ｌ)ꎬ
用 ＲＩＡ 法测定甲状旁腺激素水平ꎬ用络合滴定法测定

血钙水平ꎻ⑤术后并发症ꎮ
１.４　 统计学分析:以 ＳＰＳＳ１８.０ 软件包处理ꎮ 正态分布

计量资料用均数±标准差(ｘ±ｓ)表示ꎬ组间比较使用独

立样本 ｔ 检验ꎬ不同时间点比较使用重复测量资料分

析ꎬ计数资料以率表示ꎬ行 χ２ 检验ꎮ Ｐ<０.０５ꎬ表示差异

具有统计学意义ꎮ
２　 结　 果

２.１　 纳米碳示踪剂染色情况:手术过程中ꎬ观察组在

纳米碳混悬注射液注射后ꎬ无过敏等不适症状ꎬ术中甲

状腺、淋巴结得到全部染色ꎬ甲状旁腺无染色ꎮ
２.２　 两组术中与术后指标比较:两组手术时间、术中

出血量、住院时间差异无统计学意义(Ｐ >０.０５)ꎬ见表

２ꎮ
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表 ２　 两组术中与术后指标比较(ｘ±ｓ)

组别 例数 手术时间(ｍｉｎ) 术中出血量(ｍＬ) 住院时间(ｄ)

观察组 ４０ １８０.２３±２３.６２ ２８.３６±１２.３４ ６.５２±２.４２

对照组 ４０ １７５.３６±２１.１６ ２６.５１±１１.４８ ７.１６±２.７５

ｔ ０.９７１ ０.６９４ １.１０５

Ｐ ０.３３４ ０.４９０ ２.２７２

２.３　 两组淋巴结清除情况与甲状旁腺误切率比较:两
组淋巴结转移率差异无统计学意义(Ｐ>０.０５)ꎻ观察组

淋巴结清除数比对照组高ꎬ甲状旁腺误切率比对照组

低(Ｐ<０.０５)ꎬ见表 ３ꎮ

表 ３　 两组淋巴结清除情况与甲状旁腺误切率比较[ｘ±ｓꎬｎ(％)]

组别 例数 淋巴结清除数(个) 淋巴结转移率 甲状旁腺误切率

观察组 ４０ １７５.３６±２１.１６ ２(５.００) ３(７.５０)

对照组 ４０ １８６.２３±２３.６２ ３(７.５０) １０(２５.００)

χ２ / ｔ ２.１６８ ０.２１３ ４.５０１

Ｐ ０.０３３ ０.６４４ ０.０３４

２.４　 两组甲状旁腺激素和血钙比较:两组术后甲状旁

腺激素、血钙较术前出现降低ꎬ观察组幅度小于对照

组ꎬ组间、不同时间比较差异有统计学意义(Ｐ<０.０５)ꎬ

两组甲状旁腺激素和血钙比较具有交互作用(Ｐ <０.
０５)ꎬ见表 ４ꎮ

表 ４　 两组甲状旁腺激素和血钙比较(ｘ±ｓ)

组别 例数 时间(ｄ) 甲状旁腺激素(ｐｇ / ｍＬ) 血钙(ｍｍｏＬ / Ｌ)

观察组 ４０ 术前 １ｄ ３５.３７±１２.０３ ２.６５±０.４１

术后 １ｄ ７.８３±２.４７ ２.０７±０.１５

术后 ７ｄ ９.５８±３.５４ ２.１８±０.１８

术后 ３０ｄ ３７.４３±６.４７ ２.３５±０.３５

对照组 ４０ 术前 １ｄ ３２.２５±１１.１４ ２.７１±０.２６

术后 １ｄ ５.３６±２.２７ ２.０３±０.１１

术后 ７ｄ ８.５３±２.７５ ２.１１±０.１６

术后 ３０ｄ ３３.１７±５.４２ １.９２±０.２１

组间 Ｆ＝ ５８.７３２ꎬＰ ＝ ０.０００ Ｆ＝ １８.５２７ꎬＰ ＝ ０.０００

不同时间点 Ｆ＝ ７３.４２８ꎬＰ ＝ ０.０００ Ｆ＝ ５４.６１４ꎬＰ ＝ ０.０００

交互作用 Ｆ＝ １０２.８３６ꎬＰ ＝ ０.０００ Ｆ＝ ７５.１８２ꎬＰ ＝ ０.０００

２.５　 两组并发症比较:观察组术后并发症低于对照组 (Ｐ<０.０５)ꎬ见表 ５ꎮ
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表 ５　 两组并发症比较 ｎ(％)

组别 例数 低钙血症 甲状旁腺功能低下 喉返神经损伤 面部麻痹 总发生率

观察组 ４０ １(２.５０) １(２.５０) １(２.５０) ０(０.０００) ３(７.５０)

对照组 ４０ ５(１２.５０) ３(７.５０) １(２.５０) １(２.５０) １０(２５.００)

χ２ ４.５０１

Ｐ ０.０３４

３　 讨　 论

甲状腺癌为常见恶性肿瘤ꎬ随着现代社会的高速

发展ꎬ日常食物结构、居住环境等变化ꎬ甲状腺癌的发

病率逐年升高[５ꎬ６]ꎮ 手术治疗仍是该病的常用治疗手

段ꎬ主要包括是甲状腺癌根治术与淋巴结清扫ꎬ该方式

可以有效清除肿瘤ꎬ改善患者的身体健康ꎬ但也有较多

报道发现ꎬ甲状旁腺和淋巴结组织具有相似的形状和

结构ꎬ在手术过程中不易被辨别ꎬ极易增加误切率ꎬ对
甲状旁腺造成不利影响ꎮ 甲状旁腺主要位于左右两叶

甲状腺背面的中部和下部ꎬ主要作用是分泌甲状旁腺

激素ꎬ甲状旁腺激素的作用主要为维持机体钙磷代谢

平衡ꎬ若甲状旁腺激素降低ꎬ则极易对眼部、神经肌肉、
循环系统等产生严重影响ꎬ降低术后生活质量ꎬ因此在

甲状腺癌患者淋巴结切除的同时ꎬ积极保护甲状旁腺

也显得十分重要[７ꎬ８]ꎮ
改良 Ｍｉｃｃｏｌｉ 手术主要是经颈前小切口入路ꎬ并借

助腔镜的观察ꎬ并建立人为的腔隙实施甲状腺癌淋巴

结切除ꎬ主要优点包括直视性操作、扩大手术视野、对
颈部外观破坏及创伤小等ꎬ目前已有研究证实改良

Ｍｉｃｃｏｌｉ 手术能够达到和传统甲状腺全切术的相似疗

效[９]ꎮ 甲状腺淋巴示踪技术在手术过程中也具有不

可或缺的作用ꎬ目前较为常用的包括放射性同位素示

踪、亚甲蓝示踪、纳米碳示踪等ꎮ 其中放射性同位素示

踪价格昂贵ꎬ操作复杂ꎬ不合适临床应用ꎮ 亚甲蓝示踪

虽价格低、操作简单ꎬ但对淋巴结辨识低、染色差ꎮ 纳

米碳示踪剂是新型临床淋巴示踪剂ꎬ具有对淋巴系统

的趋向性ꎬ注射到恶性肿瘤区域组织中ꎬ被巨噬细胞所

吞噬后ꎬ可在淋巴管迅速通过并汇集至淋巴结ꎬ令淋巴

结染色ꎬ而在进入体内的少量微小碳颗粒被巨噬细胞

捕获后ꎬ最终通过肺和肠道排泄的方式而消除ꎬ安全性

较好[１０]ꎮ 也有研究发现ꎬ在甲状腺全切术中应用纳米

碳技术能帮助术者高效、快速、准确辨认甲状旁腺ꎬ降
低甲状旁腺误切率ꎬ从而对其进行保护[１１]ꎮ 但目前关

于其在改良 Ｍｉｃｃｏｌｉ 手术中的相关应用报道仍较少ꎮ
本研究结果显示ꎬ两组手术治疗的患者ꎬ进行改良

Ｍｉｃｃｏｌｉ 术式联合纳米碳示踪剂的患者ꎬ术后甲状旁腺

激素和血钙水平下降幅度小于对照组ꎮ 通过分析其原

因是甲状腺功能得到有效保护ꎬ纳米碳可以清晰显示

甲状腺癌淋巴结ꎬ其在对甲状腺和淋巴结染色的同时

不涉及甲状旁腺ꎬ在术中可以远离甲状旁腺操作ꎬ能有

效保护甲状旁腺及其区域供血ꎬ避免对甲状旁腺造成

损伤ꎮ 且本研究中ꎬ改良 Ｍｉｃｃｏｌｉ 术式联合纳米碳示踪

剂患者的淋巴结清除数高于对照组ꎬ观察组甲状旁腺

误切率低于对照组ꎬ患者术后喉返神经损伤、面部麻

痹、甲状腺功能低下等并发症发生率显著低于对照组ꎬ
通过分析其原因是纳米碳示踪剂可以有效显示甲状腺

癌淋巴结位置后ꎬ可帮助淋巴结清扫效果的提高ꎬ且在

保护甲状旁腺的同时ꎬ也可减少术后甲状腺功能衰退

等并发症的发生率ꎮ 但由于所选样本较少ꎬ术后临床

观察的时间较短ꎮ 因此ꎬ有待联合其它中心长期合作

交流ꎬ进一步探讨该方案的疗效及并发症等ꎮ
综上所述ꎬ改良后的 Ｍｉｃｃｏｌｉ 术式联合纳米碳示踪

剂ꎬ能减轻对甲状腺的损伤ꎬ且安全有效ꎮ
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【文章编号】 １００６－６２３３(２０１９)１１－１９１５－０４

彩色多普勒超声探查颈动脉粥样硬化斑块声像学
特征与冠心病的相关性研究

毛银娟１ꎬ　 张　 近２

(１.陕 西 省 第 四 人 民 医 院 超 声 科ꎬ　 陕西　 西安　 ７１００４３
２.陕西省西安市第九人民医院超声医学科ꎬ　 陕西　 西安　 ７１００４３)

【摘　 要】 目的:探讨彩色多普勒超声检查颈动脉粥样硬化斑块声像学特点ꎬ并进一步分析其与冠

心病关系ꎮ 方法:回顾性分析我院 ２０１６ 年 ４ 月至 ２０１８ 年 ４ 月接受彩色多普勒超声检查 ８３ 例冠心病患

者与同期体检 ７９ 例健康者影像学检查资料ꎬ分别将其归为冠心病组和健康组ꎬ所有研究参与者均接受

彩色多普勒超声检查ꎮ 比较两组颈动脉 ＩＭＴ 值、颈动脉斑块状况、血流动力学参数ꎮ 结果:冠心病患者

组颈动脉交界处、颈内动脉以及颈总动脉 ＩＭＴ 值均高于健康者组ꎬ两组 ＩＭＴ 值比较具有统计学意义(Ｐ<
０.０５)ꎻ冠心病组患者斑块检出率(８５.５４％)高于健康组(１１.３９％)ꎬ差异有统计学意义(Ｐ<０.０５)ꎬ而其斑

块积分明显高于健康组(Ｐ<０.０５)ꎻ冠心病患者 ＰＳＶ 与 ＥＤＶ 低于健康组ꎬＰＩ 和 ＲＩ 高于健康组ꎬ两组颈动

脉血流动力学参数比较差异均具有统计学意义(Ｐ<０.０５)ꎮ 结论:彩色多普勒超声检测出颈动脉粥样硬

化斑块以及血流情况等声像学特征ꎬ与冠心病存在相关性ꎬ对冠心病诊断具有参考意义ꎮ
【关键词】 　 冠心病ꎻ　 彩色多普勒超声ꎻ　 颈动脉粥样硬化斑块ꎻ　 声像学特征ꎻ　 相关性
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