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摘要
肝硬化失代偿期患者, 取自体骨髓125 mL, 提
取干细胞总数8.43×106, 经肝动脉注入肝内, 
术中、术后无不良反应, 症状好转, 肝性脑病
纠正, 肝功恢复, 腹水、胸水减少. 认为, 自体
骨髓干细胞肝移植有临床应用可行性, 疗效有
待观察. 
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1   病例报告

患者, 男, 42岁. 4 a前因乏力、腹胀就诊, 诊断

乙型肝炎, 保肝对症治疗. 2 a前被确诊为乙型

肝炎肝硬化肝功能失代偿期合并食管曲张静脉

破裂出血, 行脾切除术、断流术. 半年前CT动
脉造影诊断肝左叶早期癌变, 癌灶直径1.9 cm, 
行叶段超选择性栓塞治疗. 患病以来一直坚持

保肝对症治疗, 乏力、腹胀时有发生. 断流手

术后, 反复出现肝性脑病, 每周数次, 经常不明

原因发热, 对症治疗可好转. 1 mo前呕血、黑

便, 给与抑酸剂、生长抑素及输血等治疗好转

出院. 2005-09-26因再次呕吐咖啡色胃内容物

约400 mL, 伴头晕、腹泻稀水样便, 呼吸困难, 
发热(38℃）、排尿少、睡眠障碍等来院.入院）、排尿少、睡眠障碍等来院.入院、排尿少、睡眠障碍等来院.入院

检查: T 37.5℃, P 80 次/min, R 20 次/min，: T 37.5℃, P 80 次/min, R 20 次/min，T 37.5℃, P 80 次/min, R 20 次/min，, P 80 次/min, R 20 次/min，P 80 次/min, R 20 次/min，,  R 20 次/min，R 20 次/min，
BP 16/11 kPa(120/80 mmHg), 发育正常, 营养

中等, 慢性病容, 神志清晰, 查体合作, 面色苍

白, 肝掌阳性, 颈部可见蜘蛛痔, 巩膜无黄染, 睑
结膜和口唇苍白, 心脏正常, 双下肺呼吸音弱, 
叩诊实音, 腹部膨隆, 腹水征阳性.化验室检查: 
WBC 9.3×109/L, N 0.725, RBC 2.64×1 012/L, 
Hb 91 g/L, PLT 103×109/L, ALT 830.1 nkat/L, 

ALB 26.6 g/L, GLO 30.9 g/L, TBIL 39.6 μmol/L, 
DBIL 12.9 μmol/L, IBIL 26.7 μmol/L, 总胆汁酸

20.5 μmol/L, AST 860.1 nkat/L. 乙肝表面抗原

阳性(测试值13.457), 乙肝核心抗体阳性(测试值

0.121),乙肝e抗原阴性, 乙肝表面抗体阴性, 乙
肝e抗体阴性, 抗HCV阴性. 彩超和CT诊断肝硬

化、腹水. 胸腹水常规检查未见瘤细胞. 诊断乙

型肝炎肝硬化失代偿期(Child C)并胸水、腹水

及消化道出血, 早期肝癌栓塞治疗后, 脾切除、

断流术后, 肝性脑病.予止血、抗肝性脑病、抽

胸水等支持对症治疗, 出血停止, 腹水减轻, 但
肝性脑病和胸水改善不明显. 2005-10-23肝性

脑病加重伴呼吸困难, 并于2005-10-25, 在手术

室采集骨髓125 mL, 分离净化提取干细胞总数

8.43×106, 经右肝动脉缓慢注入肝内, 术后病人

无任何不适. 1 wk复查肝功能: ALT 575.1 nkat/
L, TP 69.3 g/L, ALB 33.1 g/L,GLO 36.2 g/L,TBIL 
28.7 μmol/L, DBIL 9.4 μmol/L, IBIL 19.3 μmol/
L, 总胆汁酸16.6 μmol/L. WBC 5.7×109/L, N 
0.535, RBC 3.22×1012/L, Hb 110 g/L, PLT 107×
109/L. 术后20 d Hb 113 g/L, PLT 111×109/L  ALT 
501.7 nkat/L, ALB 35.8g/L, TBIL 23.7 μmol/L, 
DBIL 8.6 μmol/L, AST 695.1 nkat/L. 术后观察

2 mo, 肝性脑病未再发作, 不明原因发热情况未

再出现, 腹水、胸水减轻, 乏力情况好转.

2  讨论

慢性病毒性肝炎、肝硬化、肝癌的治疗一直是

一个全球性的难题, 目前原位肝移植是治疗的最

佳选择, 但由于供体器官紧缺, 同时手术复杂、

费用高、移植后免疫排斥等并发症及生存率不

高等缺点限制了应用. 肝细胞移植治疗难治性肝

病也取得了一定的疗效, 但由于肝细胞在体外不

能大量繁殖, 且传代后不能保持其原有特性而难

以推广应用.
近年来骨髓干细胞肝移植的研究已经开始. 

王平 et al [1]进行了大鼠自体骨髓干细胞经门脉肝

移植实验研究. 廖彩仙 et al [2]进行了自体骨髓肝

内移植治疗肝硬化的实验研究, 证明可以治疗鼠
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■背景资料
本文对一例肝硬
化失代偿期患者
进行自体骨髓干
细胞移植, 探讨了
自体骨髓干细胞
移植的可行性.



肝纤维化. 吴理茂 et al [3]采用自体骨髓干细胞移

植与归元方联用治疗急慢性肝损伤实验研究, 证
明有治疗肝功能衰竭作用. 干细胞肝移植治疗危

重肝病方面还缺乏报道. 本例对乙型肝炎后肝硬

化失代偿期(Child C)伴胸水和消化道出血患者, 
实施自体骨髓干细胞经肝动脉移植治疗, 过程顺

利, 患者无任何不良反应, 证明继廖彩仙、吴理

茂 et al动物试验后, 可以在人体实施采集自体骨

髓干细胞肝移植治疗. 本病例已经观察2 mo, 从
临床症状看, 术前患者经常发作肝性脑病和不明

原因发热, 术后未出现, 术前胸水增长很快, 几天

不抽胸水, 患者即出现呼吸困难, 术后胸水未增

加, 患者自觉有减少, 无呼吸困难发生, 也不需要

像术前那样依靠抽胸水, 解决呼吸困难的痛苦. 
术后肝功能较术前明显好转, 术后20 d血色素、

血小板较术前增加, 白蛋白恢复正常, 胆红素下

降. 但本研究仅属个例观察, 还需要更多的临床

病例证明. 总之, 采用骨髓干细胞肝内移植术治

疗终末性肝功能衰竭和肝硬化, 目前在国际上

还属于刚刚起步, 对其确切疗效和并发症等还

有待于大量临床观察, 有关骨髓采集量、干细

胞移植数、移植途径及远期疗效等尚需长时间

临床观察.
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      第11届全国中西医结合结直肠肛门病学术会议征文通知

本刊讯  第11届全国中西医结合结直肠肛门病学术会议定于2006-03在广东省深圳市召开，本次会议由中国中

西医结合学会主办，现将有关征文事项通知如下.

1 征文内容

本次会议的征文内容包括：(1)介绍结直肠肛门基础研究的新动态、新进展、新成果；(2)结直肠肛门肿瘤疾

病的诊断及治疗的新技术、新成果，直肠癌扩大根治术式和疗效，中低位直肠癌保肛手术方法、适应症和效

果，肛管直肠癌会阴肛门重建术的术式、方法、效果；(3)中西医结合治疗结肠慢传输型、出口梗阻型及结

肠、直肠、盆腔、盆底解剖生理功能异常等便秘疾病的诊断治疗方法、适应证、临床疗效和经验教训；(4)

中西医结合治疗炎症性肠病的经验及手术方式选择；(5)中西医结合预防、治疗肛肠常见疾病的新方法、新

经验；(6)采用中西医结合治疗结直肠肛门疾病的临床护理及造口护理的新方法、新经验；(7)肛门、结直肠

损伤及异物处理的经验；(8)介绍国内外肛肠疾病检查、治疗的新器械、新设备、新药物.

2 征文要求

文章应有临床实用性，基础研究应具有科学性和先进性；全文4000字以内，要求寄打印稿(欢迎用软盘

或电子信箱投稿)，并附500字以内的摘要一份，关键词3-5个；征文稿件请寄：(1)广东省公安边防总队医

院(深圳武警医院)肛肠外科柯玮收，邮编518029，电话：0755-82699768，手机：13714327555，email：

kewei1968@126.com；(2)深圳市第二人民医院肛肠科舒洪权收，邮编：518039，电话：0755-26250353，手

机：13923803457，email：ssshhhqqq66@163.com. 

3 其他

本次会议可授予国家级继续教育I类学分6分，会议具体日期及详细地址另行通知.欢迎广大相关领域工作及研

究人员参加.


