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D i st r i but ion n ad S ign i fin a e e eo f El asto si s

in HUm an Br eastC arC in om a

Zh aY i i fn ai J Zhon gm in Zho a Guo h u a

(D P eartmn eto f patho lo y g)

A bst t aC t

T五 em o r Pho lo gyo f el asto si sin 毛 3 es s a eo fh um an br a est ear ein om aw er est ud i ed w ith

m a eo r s e et in o ,

4 5 e 良s e s o f b e n i g n b r e a s t d i s e a s e s a s e o n t r o l
.

T h e e o r r e l a t i o n s b e t w e e n t h e d e g r e e

o f e l a s t o s i s a n d i n f i l t r a t i n g T l y m P h 。 。 y t e s
, I n a e r o P h a g e s ,

s t a t u s o f e s t r o g e n r e e e P t o r i n b r e a s t

e a r e i n o m a s a n d v a r i o u s e l i n i e a l P a t h o l o g i e a l p r o g n o s t i e f a e t o r s w e r e a l s o s t u d i e d
.

T h e r e s u l t s

s h o w e d t h a t i n e i d e n e o o f e l a o t o s i s i n b r e a s t e a r e i n o m a s w a s 8 0
.

7%
, a n d t h e r e w e r e t w o P a t t e r n s

o f e l a s t o s i s d i s t r i bu t i o n : l o e a l t y P o a n d d i f f u , e t y P e , e l a s t o s i s e o u l d o e e u r i n b e n i g n b r e a s t d i s
·

e a s e s r a t h e r t h a n i n b r e a s 仁 e a r e i n o m a s o n l y
.

T I飞e d e g r e e o f e l a s t o s i s i n b r e a s t e a r e i n o m a w a s

f o u n d t o b e r e l a t e d t o i t s P a t ho l o g i e t y P e ,
t h o w e l l d i f f e r e n t i a t e d t u 批 o r s e o n t a i n e d

mo
r e e las t i e a

t h a n t h e P o o r l y d i f f e r e n t i a t e d t u m o r s , a n d a l l i n e r e a s i n g a m o u n t s o f i n f i l t r a t i n g m a e r o P h a g e s

i n s t r o m a w e r e f o u n d w i t h i n e r e a s i n g a m o u n t o f e l a s t i e f i b e r s
, a n d t h e r e w a s P o s i t i v e e o r r e l a

-

t i o n b e t w e e n d o g r e e o f e l a s t o s i s a n d s t a t u s o f e s t r o g e n r e e e P t o r i xl t u m o r s , 5 0 t h e s e s u g g e s t e d t h a t

e la s t o s i s b e l o n g e d t o a m o r P h o l o g i e P h e n o m e n o n o f l o e a l d e f e n e e o f h o s t
.

E l a s t o s i s m a y s e r v e

a s o n e o f P r e d i e t i n g P r o g n o s t i e f a e t o r s o f b r e a s t e a r e i n o m a
.

Ke y w o r d s : E l a s to s is B r e a s t e a r e i n o m a
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靛关节镜的临床应用 ( 摘要 )

徐锦森 韩士英 谢君鹤 王巧民

( 第一附属 医 {乡去 骨科 )

髓关节镜术是一 种较难的新技术
,

故到 目前为止
,

国外仅有一 些少量病例的报告
,

而国内尚未见报道
。

我院于 1 9 8 7年初开始将本技术应用于临床
,

一 年多进

行了 7 例共 10 个髓关节
,

取得 了较好的近期效果
。

本

组男性 5 例
,

女性 2 例
。

年龄自2 5~ 66 岁
,

平均 40岁
。

病期自 4 个月~ 10 年不等
,

平均 2 年半
。

均系经 4 个

月以上的保守治疗而无效的病例
。

其中类风湿性关节

炎 6 个髓
,

行关节镜下滑膜切除术 , 骨关节炎 4 个髓
,

行关节镜下清理术
。

术后随访时间 1 ~ 12 个月
,

平

均 6 个月
。

随访结果
:

类风湿性关节炎中疗效属
“

优
”

者 1 个髓
, “
良

”
者 2 个姚

, “
可

”
者 2 个髓

, “
差

”

者 l 个髓 , 骨关节炎中属
“
良

”
者 2 个舰

, “
可

”
者

2 个髓
。

我们通过实践作了不少改进
:

①用持续硬膜外麻

醉
,

减少药量 以达到足趾能动而不痛
。

本组即有 1 例

牵引后足趾不会动而及时减轻牵引力
,

足趾很快恢复

活动并顺利完成手术
。

②改进了灌水方法
,

以高挂冲

洗瓶代替不停地向关节内注水
,

简化了操作
。

⑧将外

侧入路与前方入路结合起来用
,

使手术更安全
。
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