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内容概要

随着我国肾脏疾病的诊断水平从以临床诊断为主进入到以病理分型为主，迫切要求国内肾活检病理诊
断水平的进一步提高。
目前国内已有数百家医院开展了肾穿刺活检工作，为肾脏疾病的诊断、治疗提供了可靠的依据。
随着肾穿刺活检资料的不断累积及各种检查设备、手段等的不断完善，极大地丰富了临床病理医师的
肾脏疾病知识，提高了肾脏疾病的诊治水平，也使肾脏疾病的病因、发病机制、病理组织分型、病理
演变过程以及临床与病理联系等方面的研究更加深入。
目前，肾穿刺活检已成为肾脏疾病诊断治疗中必不可少的重要辅助检查项目。
    由于肾活检病理检查强调光镜、免疫病理和电子显微镜的综合应用，在诊断中涉及一系列的技术步
骤及过程，正是这种特殊性与复杂性，与其他病理检查项目比较，肾穿刺活检病理检查及诊断滞后于
临床已成为不争的事实，对我国肾脏病学科的发展起到了一定的制约作用。
    南京军区福州总医院病理科从1987年起开展肾穿刺活检病理检查业务，随后发明了肾穿刺活检光镜
及电镜病理标本邮寄盒，并获得了国家实用新型专利。
1993年起在国内推广肾穿刺活检光镜及电镜病理标本远程邮寄病理检验，业务范围涉及国内20多个省
份200多家医院，有力地推动了这些医院肾穿刺活检病理检查工作的开展。
至2008年上半年，科室累积肾穿刺病理标本检查例数逾3万例，现每年肾穿刺活检病理检查数近5000例
，积累了丰富的病理资料和诊断经验。
为开展肾穿刺活检远程邮寄病理标本检验工作，我们将免疫组化方法引入肾穿刺活检病理检查，替代
免疫荧光检查，为进一步在国内更大范围内推广肾穿病理检查探索了一条新路。
    本书内容从国内实际情况出发，不求全，但求实用。
本书有两大主要特色，一是精选肾穿刺活检标本光镜、免疫病理及电镜照片700幅，均为科室20多年来
工作的积累；二是免疫病理照片全部采自免疫组化染色片，并与其他染色片图像对照，使读者更容易
理解光镜病理与免疫病理之间的关系。
本书对拟开展或已开展肾穿刺活检病理检查的单位，尤其是那些希望把免疫组化染色用于肾穿病理检
查的单位，将起到很好的借鉴作用。
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章节摘录

第一章 肾脏解剖学和组织学肾脏是人体最主要的排泄器官。
其主要功能是泌尿，并维持机体水与电解质的平衡，以保持内环境的第一节 肾脏的解剖肾脏在胚胎学
上起源于问介中胚层，为腹膜外实质性器官，位于腹腔的后上部，脊柱两旁，左右各一。
左肾一般位于第11胸椎体下缘至第2～3腰椎椎间盘平面之间，右肾位于第12胸椎体上缘至第3腰椎体上
缘之间，右肾比左肾低1～2cm。
肾脏呈蚕豆形，长10～12cm，宽5～6cm，厚3-4cm。
左肾较右肾稍长、稍窄、稍厚，左肾重于右肾。
肾有内外两缘，前后两面，上下两端。
外侧缘较窄薄并向外凸隆；前面较凸，朝向腹外侧；后面较平，贴近腹后壁；上、下端均钝圆，但上
端宽而薄，下端窄而厚。
内侧缘中部凹陷，称为肾门(renalhilum)，有血管、淋巴管、神经及肾盂末端出入，这些结构被结缔组
织包裹形成肾蒂(renal stalk)。
由于下腔静脉靠近右肾，因此右肾蒂较左肾蒂短。
肾蒂内诸结构的排列关系，从前向后依次为肾静脉、肾动脉及肾盂末端，从上至下依次为肾动脉、肾
静脉及肾盂末端。
肾门向内续成一个较大的腔，称肾窦。
肾窦周边为肾实质，内含肾血管分支、肾小盏、肾盏及脂肪组织。
肾实质的外面有三层被膜包绕，由内向外依次为纤维囊、脂肪囊和肾筋膜。
纤维囊为肾的固有膜，由致密结缔组织及少量弹力纤维构成，薄而坚韧。
纤维囊外面包有囊状的脂肪层，即脂肪囊。
脂肪囊包绕肾、肾上腺并充填于肾窦内容物的间隙内，起到弹性保护作用。
最外面为肾筋膜，包于肾及肾上腺周围，并以结缔组织小梁及隔障穿过脂肪囊与纤维囊相连，为固定
肾的主要结构。
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