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进程%
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统计学处理
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对
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检测
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细胞中
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的表达
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讨
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正常肾间质中#细胞外基质$

837

&的生成与降解始终处

于动态平衡状态#病理情况下#平衡遭到破获#导致过量的

837

在肾间质内蓄积#最终引起
DVX

)研究表明
4874

与

DVX

关系密切#其严重程度与预后密切相关'

0

(

#而表达
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.W76

的肌成纤维细胞的出现是
4874

开始的标志'

C

(

)本试验证

实#

'%;;"@
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A

葡萄糖作用
0/?

#可促进
2c.1

细胞增殖#同时

!

.W76

表达增高#佐证转分化模型成功)在此过程中
VAc

*

U.

U'/76Uc

表达均增高#而
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作为
76Uc

家族上游蛋白#是

否能够通过活化的
76Uc

家族成员
U'/76Uc

参与
4874

过程值得讨论)

VAc

是一种丝氨酸"苏氨酸蛋白激酶#是细胞
.

细胞外基质

连接处的重要分子骨架#对
837

具有调控作用'
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#其特异性

抑制剂
EA4%1)-

可以通过抑制
VAc

下游
6c4

磷酸化进而发

挥其抑制效果'

-

(

)研究发现#在抑制肿瘤细胞生长*降低糖尿

病大鼠尿清蛋白"肌酐比值等过程中#

EA4%1)-

可通过上述途

径发挥治疗作用'

/.$)

(

)同时#周娲等'

$%

(也发现#多条信号通路

参与了
4874

过程#

49X.

"

"

VAc

是其中之一#在该过程中

VAc

表达增高#与本试验结果一致)此外#本研究发现#

EA4%1)-

可以抑制
VAc

下游
6c4

活化进而使
!

.W76

表达

降低#延缓
4874

进展)

N

'/76Uc

表达于所有类型的细胞中#在控制细胞增殖*

分化*转化及凋亡等生理过程中起主要作用'

$$.$1

(

)
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被磷酸化为
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而激活#进而完成调节相关基因转
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(

)在
4874

过程中#

U'/76Uc

通过保守的三级激酶级

联形式激活#抑制
U'/76Uc

的磷酸化#改善糖尿病肾病中肾

脏的炎性病变#延缓
4874

的进程'

$0

(

)

目前已有报道纳米材料可以激活
VAc

"

N

'/76Uc

通路#

引起成骨细胞分化#证实
U'/76Uc

是
VAc

下游的效应分

子'

$C

(

%同时#

W;::H",

等'

$)

(也发现
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可通过
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信

号通路阻碍发育过程中输尿管胚芽的生长)本研究通过免疫

荧光法*

O:+H:M,R@"H

法证实#在
4784

过程中#

EA4%1)-

可

以通过下调
U.6c4

的表达#显著抑制
U'/76Uc

活化#而不

改变
U'/76Uc

总蛋白表达量#但其
U.U'/76Uc

表达量仍高

于对照组#提示多条信号途径参与
4874

过程%

VAc

可能可以

通过活化
U'/76Uc

以外的其他信号途径参与
4874

过程%

EA4%1)-

尚不能完全抑制
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下游蛋白活化%

VAc

阻断

U'/76Uc

活化可能具有平台效应)与此同时#

!

.W76

表达

亦减少#提示
4874

得到改善)

综上所述#

EA4%1)-

可以通过特异性阻止
VAc

下游蛋白

6c4

的活化#有可能抑制部分的细胞增殖#下调高糖诱导

4874

过程中
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的表达#延缓
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过程中
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的进程)
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手术方式#并且对于儿童青光眼患者可以作为首选的治疗方

式#本研究中儿童青光眼患者有
$%

例#均有良好的手术效果)

本研究发生率最高的并发症为前房积血#与研究对象原发

疾病中新生血管性青光眼所占比例较高有关$

C0&/B

&#

4W3U3

使睫状体凝固性坏死#术后
V=U

显著降低#可能导致原

本功能不良的新生血管破裂出血)另一主要并发症为视力下

降$

$)&-B

&#可能与手术前后
V=U

剧烈波动导致视网膜神经

节细胞缺血
.

再灌注损伤#炎症反应加重#低
V=U

性黄斑水肿等

因素有关)睫状体破坏性手术常见的另一并发症为疼痛#本研

究在总结初期病例$

C

例剧烈疼痛的患者均为初期治疗病例&#

加强局部抗炎和改进镇痛措施后#术后疼痛的发生率大大

降低)

4W3U3

具有简便*快捷*经济*体积小*易携带*造价低等

优点#目前有学者认为在手术条件落后或无法负担常规诊疗或

随访费用的地区可将
4W3U3

作为原发性青光眼的首选治

疗'

/

#

$)

(

)有报道发现
4W3U3

术后发生巩膜溶解穿孔这一严重

并发症#与内眼手术后色素嵌顿于巩膜层间有关'

$-

(

#故行

4W3U3

时应避开巩膜瘢痕区域)然而上述研究样本量较小#

随访时间较短#本研究中尚未出现巩膜溶解穿孔这一并发症#

对于视功能尚存的青光眼患者是否普遍使用尚存争议#有待增

加样本量#延长随访时间来进一步证实)
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