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!摘要"

!

目的
!

分析终末期肝病肝移植受者围手术期的诸多指标"寻找影响短期预后,

%

#

个月-

的相关因素%方法
!

回顾性分析上海海军军医大学附属东方肝胆外科医院单一治疗中心
!%'

例终末期

肝病接受肝移植治疗的终末期肝病受者资料%将受者性别#年龄#体重指数#术前血清白蛋白水平#血

清钠浓度#尿素氮水平及供受者血型等围手术期指标运用
E/

9

)*0)%

回归分析进行处理%结果
!

!%'

例受

者术后
#

个月内死亡
!)

例"死亡率为
!"$*1

%单因素分析提示术前血清钠#血尿素氮#凝血酶原时间

国际标准化比值,

D5,#2F

-#

46);.,5G8%/00=,DG

9

6

评分,

45D

评分-#终末期肝病模型,

L/.=;K/8-+.,<0'

9

=

E)H=8!)*='*=

"

L-E!

-评分和终末期肝病模型
,

血清钠,

L-E!,2'

-积分与预后的相关性具有统计学意

义(而多元
E/

9

)*0)%

逐步回归分析提示只有术前
L-E!,2'

积分具有统计学意义*

!-"$""!

"

!

-0&$'!"

"优势比
-"$"))

"

*'1

置信区间为,

"$"#$

"

"$#(*

-+%结论
!

术前
L-E!,2'

积分是终末期

肝病受者肝移植术后短期存活的独立危险因素"积分越高短期死亡风险越大%

!关键词"

!

肝移植(预后(危险因素(多因素分析
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终末期肝病是一种以肝功能异常及全身病理状 态为特点的临床综合征"肝移植是唯一有效的治疗

'('

中华器官移植杂志
&"!*

年
*

月第
("

卷第
*

期
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方式%肝移植技术成熟"然而供肝的短缺制约着其

广泛开展"使得许多患者在等待移植期间死亡%本

研究总结了上海海军军医大学附属东方医院接受肝

移植手术的终末期肝病受者资料"对可能影响移植

预后的多个因素进行分析研究"为有限供体的分配

提供参考%

资料与方法

一#病例一般情况#入选和排除标准

上海海军军医大学附属东方肝胆外科医院
&""#

年
!

月至
&"!$

年
!&

月接受肝移植的终末期肝病肝

移植受者
!%'

例"其中男性
!&(

例,

$'$&1

-#女性
(!

例,

&($)1

-"平均年龄
('$*

岁,

!%

&

%$

-岁%以切除

病肝病理学诊断为标准"乙型肝炎后肝硬化
!"$

例

,

%($)1

-"丙型肝炎后肝硬化
'

例,

#$"1

-"隐匿性

肝硬化
#

例,

!$)1

-"酒精性肝硬化
$

例,

($&1

-"重

症肝炎
&'

例,

!'$&1

-"胆汁性肝硬化
!"

例

,

%$!1

-"肝豆状核变性,

T);*/+W*

病-

$

例,

($&1

-"

重症多囊肝#肝脏功能衰竭
!

例,

"$%1

-%排除标准)

资料不完整#恶性肿瘤#亲属活体肝移植#围手术期有

活动性出血行手术止血者%术后
#

个月作为随访

终点%

二#围手术期处理

!%'

例均接受死亡捐献供肝肝移植(血型相同

移植
!##

例#相容移植
#&

例(经典式原位肝移植

!($

例#背驮式原位移植
!)

例%血管及胆管均采用

端
,

端方式吻合"术中留置
5

管
!)

例%乙型肝炎受

者无肝期肌肉注射
("""#P

人乙型肝炎免疫球蛋

白%无肝期结束时静脉推注甲泼尼龙
'""&

9

"术后

采用&他克莫司
+

吗替麦考酚酯
+

激素'抗排斥方

案"术后
#

个月内他克莫司血药浓度维持在
!"

&

!'+

9

$

&;

"激素逐步减量%

三#观察指标

!$

术前资料)年龄#性别#血型#身高#体重等一

般性资料"术前治疗及疗效"血清
4"

&

结合力

,

D4"

&

-"肝肾功能等生化指标(供者血型"供肝冷#

热缺血时间%血生化检测采用日立
,$%""

全自动生

化分析仪%

&$

术中资料)手术方式#腹水量#术中出血量及

输血量#补液量#尿量#有无留置
5

管等情况%

#$

术后资料)切除病肝病理学诊断#术后胸腹水

引流量#输血量#短期死亡病例的原因及时间等%

四#相关参数的计算方法

!$46);.,5G8%/00=,DG

9

6

分级,

45D

分级-)血清

总胆红素#白蛋白#凝血酶原时间国际标准化比值

,

D5,#2F

-依据术前最后一次实验室检查结果"肝性

脑病的分级依据术前病程记录"腹水程度根据病程

记录和术中腹水量确定*

!

+

%

&$L-E!

评分)依据术前最近一次实验室检查结

果"病因以病程记录为参考%

L-E!

分值
-#$$).;+

*血清总胆红素,

&

9

$

.;

-+

+!!$&.;+#2F+*$'$.;+

*肌酐,

&

9

$

.;

-+

+%$(#.

病因,病因)胆汁性淤积性或

酒精性为
"

"其他原因为
!

-%胆红素#凝血酶原时间

国际标准化比值,

D5,#2F

-#肌酐等
#

个变量最小值

为
!

(肌酐最大值为
(

"术前接受血液透析者血清肌酐

值取
(

*

&

+

%

#$L-E!,2'

积分)

L-E!,2'

积分
-L-E!

分值
+!$'*.

*

!#',2'

+

,

&&/;

$

E

-+%其中
L-E!

分值是由上述
L-E!

评分公式计算所得出的(血清

2'

+范围为
!&"

&

!#'&&/;

$

E

"大于
!#'&&/;

$

E

者 按照
!#'&&/;

$

E

计算"小于
!&"&&/;

$

E

者按

照
!&"&&/;

$

E

计算*

#

+

%

五#统计学处理

统计学处理)单因素分析以
!

#

"$"'

为差异具

有统计学意义%相关因素处理运用多元
E/

9

)*0)%

回

归分析%

结
!!

果

一#短期预后

!%'

例受者术后
#

个月内死亡
!)

例"其中肺部

真菌感染
$

例#多器官功能衰竭
(

例#脑血管并发症

&

例#急性肾功能衰竭
(

例#原发性移植物无功能

!

例%

二#多元
E/

9

)*0)%

回归分析

短期预后赋予量化值"生存
-!

#死亡
-"

%将性

别#年龄#体重指数及供受体血型#术前血清白蛋白

水平#血清钠浓度#尿素氮水平#

D5,#2F

#血
4"

&

结

合力#术前
45D

评分#

L-E!

评分以及
L-E!,2'

积分#手术方式#有无留置
5

管等
!(

项指标离散量

化后,表
!

-"首先进行单因素分析"提示血清钠#血

清尿素氮#

D5,#2F

#

45D

评分#

L-E!

评分和

L-E!,2'

积分
%

项指标与预后的相关性具有统计

学意义%再将
%

个变量纳入多元
E/

9

)*0)%

回归"逐步

回归分析表明只有术前
L-E!,2'

积分差异有统计

学意义,

!-"$""!

"

!

-,&$'!"

"

"F-"$"))

"

*'1

置信区间
-"$"#$

&

"$#(*

-%

讨
!!

论

终末期肝病患者机体内环境状态严重紊乱#肝

%('

中华器官移植杂志
&"!*

年
*

月第
("

卷第
*

期
!
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表
!

!

!%'

例终末期肝病肝移植受者
!(

项指标离散量化表

术前指标 量化值
!

值,单因素分析-

性别,

@=+.=8

- 男
-!

"女
-" ($!&

年龄,

3

9

=

-

3

9

=

%

((-!

"

('

%

3

9

=

%

'*-&

"

3

9

=

$

%"-# &$('

供#受体血型 相同
-!

"相容
-" !"$*&

体重指数,

BL#

-

BL#

#

!*-!

"

!*

%

BL#

#

&'-&

"

BL#

$

&'-# !$!$

血清钠浓度,

&&/;

$

E

-

2'+

#

!#'-!

"

2'+

$

!#'-" "$(%

血尿素氮水平,

&&/;

$

E

-

BP2

#

)$#-!

"

)$#

%

BP2

#

&"-&

"

BP2

$

&"-# "$#*

D4"

&

水平,

&&/;

$

E

-

&&

%

D4"

&

%

&*-!

"

D4"

&

#

&&-" "

$)*

3EB

水平,

9

$

;

-

3EB

#

&)-!

"

&)

%

3EB

#

#'-&

"

3EB

$

#'-# "$'$

#2F #2F

#

!$$-!

"

!$$

%

#2F

#

&$#-&

"

#2F

$

&$#-# "$("

45D

分级
3-!

"

B-&

"

4-# "$#)

L-E!

评分
L-E!

#

!'-!

"

!'

%

L-E!

#

#"-&

"

L-E!

$

#"-# "$#!

L-E!,2'

积分
L-E!,2'

#

&"-!

"

&"

%

L-E!,2'

#

("-&

"

L-E!,2'

$

("-# "$&#

受体手术方式 经典原位
-!

"背驮原位
-" #$'"

留置
5

管情况 无
-!

"有
-" &$(!

注)

D4"

&

为血清二氧化碳结合力(

3EB

为血清白蛋白(

#2F

为国际标准化比值(

45D

分级为
46);.,5G8%/00=,DG

9

6

分级(

L-E!

为终末期肝病

模型(

L-E!,2'

为终末期肝病模型血清钠

移植手术复杂#时间长#出血多#术后免疫排斥等因

素"严重影响肝移植受者的预后%选择病情重#等待

移植期间死亡风险高#术后存活率高的终末期肝病

受者进行肝移植治疗"能够使有限供肝发挥最大的

效益%早在
&""#

年"

A)&

*

(

+就提出供肝的分配不应

仅仅只考虑术前状况"移植术后的存活状况也是应

该考虑的重要因素%如何在提高术前存活率与降低

术后死亡率之间选择一个合理的平衡点"是每个移

植专家所面临的问题%现阶段"移植术前对受者的

选择和评价标准仍存在争议"针对性的研究也较少%

当前的研究基本上都是采用了回顾性分析的方

法"可能存在较大偏差%腹水#肝性脑病等指标多为

主观性判断"实验室检查结果也受到很多因素影响"

如性别#检验仪器的差异等"这些均影响统计参数的

同质性*

&

"

',$

+

%目前常用的三种评分系统不管是

45D

分级#

L-E!

评分还是
L-E!,2'

积分系统"

都是单纯以临床和实验室检查中的几个结果作为参

数指标"不能完全反映机体的真实状况"加之样本量

较少#统计学误差较大"可能影响结果的准确性*

),*

+

%

本组
!%'

例肝移植受者中术后
#

个月内死亡

!)

例"死亡率高达
!"$*1

"其中严重感染者
$

例#

多器官功能衰竭
(

例#急性肾功能衰竭
(

例#脑血管

意外
&

例#原发性移植物功能丧失
!

例%我们尽可

能地利用客观的参数作为自变量"单因素分析结果

提示受者术前低钠血症#高氮素血症#凝血时间延

长#高的
45D

评分#

L-E!

评分和
L-E!,2'

积分

与移植术后
#

个月死亡风险的升高是密切相关的%

而多元
E/

9

)*0)%

回归分析发现"术前
L-E!,2'

积

分是受者短期预后的独立危险因素"积分越高术后

死亡风险越大%术前
L-E!,2'

积分
#

&"

分者短

期病死率,

&

$

)#

-为
&$(!1

"

&"

分
%

L-E!,2'

积

分
#

("

分者短期病死率,

!"

$

$'

-

!#$#1

"而
L-E!,

2'

积分
$

("

分者
$

例#其中
%

例术后
#

个月内死

亡%本研究中
L-E!,2'

积分系统预测终末期肝病

肝移植受者术后早期存活的能力较优#价值较大"受

者术前
L-E!,2'

积分较高是术后
#

个月内死亡的

独立危险因素%术前
L-E!,2'

积分在
&"

至
("

分

之间的终末期肝病受者接受肝移植"能发挥最大效

益%但是"最适合接受肝移植的术前
L-E!,2'

积

分确切拐点值"还需要进一步大样本量的研究%

终末期肝病受者醛固酮系统#抗利尿激素

,

3!R

-系统紊乱"体内液体病理性的重新分布"大

多合并稀释性低钠血症"难以纠正%专家们已逐渐

认识到纠正低钠血症在终末期肝病综合治疗中的重

要意义"已有不少的研究是针对血清钠预测疾病预

后方面的%

&""%

年西班牙移植专家
E/+./]/

等*

!"

+

通过对
&'!

例肝硬化肝移植受者预后研究发现"术

前低钠血症,血清钠
#

!#"&&/;

$

E

-不仅可以独立

地预测移植后
#

个月死亡率"还可以预测术后神经

系统并发症#肾功能衰竭和术后
!

个月感染的风险%

&"!"

年日本的
CGSG6'8'

等*

!!

+研究
!#(

例接受亲属

活体供肝肝移植的终末期肝病受者"结果提示术前

低钠血症同样是亲属活体肝移植受者术后并发症和

短期死亡率的危险因素%

&"!#

年
D=08/M*S

J

等*

!&

+

通过对
!'&&

例接受死亡捐献供肝原位肝移植受者

预后的研究发现"术前
L-E!

评分
("

及以上#感染

性休克#心血管风险因素#并发症与预后紧密相关"

并以此为基础建立了预后预测模型%我们认为"

L-E!,2'

积分系统是终末期肝病模型与血清钠浓

度的整合"其预测力更高"预示着临床应用价值更
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大%韩国的
A)&

*

!#

+和香港的
T/+

9

*

!(

+先后通过研

究证实了
L-E!,2'

积分预测肝硬化肝移植受者术

后
#

个月和
!

年的死亡率优于
L-E!

评分%这些

研究均提示
L-E!,2'

积分系统是终末期肝病肝移

植疗效较为准确的评估系统%

但是"有移植专家认为术前机体的炎症状态也

是影响预后的重要因素%

&"!)

年德国的
F=&&;=8

等*

!'

+通过对
($(

例终末期肝病肝移植受者进行回

顾性研究"发现白细胞介素
,%

,

#E,%

-对肝移植术后
#

个月#

!

年死亡率预测价值较高"和
L-E!

评分#

L-E!,2'

积分预测力相当"而且优于
4

反应蛋白

,

4,8='%0)/+

:

8/0=)+

"

4FD

-#白细胞 ,

M6)0=>;//.

%=;;

"

TB4

-水平的预测力%同样"

@'&=)8/

等*

!%

+通

过研究发现炎症在肝硬化受者急性肾功能损害发生

发展中的重要性"总结出一个评分系统"整合了血清

肌酐#

L-E!,2'

#中性粒细胞
,

淋巴细胞比率等指

标"而且对术后肾功能损害具有较高的预测价值%

这些研究均显示目前所有评分系统均不够全面"都

不能准确的反应终末期肝病受者机体的病理状态"

这也是终末期肝病肝移植受者术前评估存在争议的

焦点%
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