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来宾地区妇女高危型人乳头瘤病毒核酸定量检测结果分析
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!

光!蒙顺武"广西壮族自治区来宾市人民医院检验科
!
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"摘要#

!

目的
!

分析来宾地区妇女高危型人乳头瘤病毒"

P,9#"

$

#R

#感染率及年龄特征!为预防
P,9

感染和

宫颈癌防治提供理论依据%方法
!

采用高危型
P,9

"

R

个型#核酸定量检测试剂盒"聚合酶链反应荧光法#!对来自

本院妇科门诊及部分机关单位职工体检的
#$%"

例妇女泌尿$生殖道分泌物棉拭子进行
P,9

检测%结果
!

#$%"

例妇女中
P,9

感染例数
#>-

例!感染率为
#>L>U

!

!#

!

?$

岁年龄段
P,9

感染率最高!占
8L%#U

!各年龄段
P,9

感染检出率差异无统计学意义"

F

$

$L$>

#%结论
!

来宾地区妇女高危型
P,9

感染率为
#>L>U

!

!#

!

?$

岁年龄段

P,9

感染率最高%

"关键词#

!

高危型人乳头瘤病毒&

!

病毒感染&
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年龄特征&

!

核酸定量
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文献标志码$
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文章编号$
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人乳头瘤病毒$

P,9

%由病毒衣壳和双链环状
Q(/

组成#

主要通过性接触感染人皮肤,黏膜的上皮细胞#在易感细胞内

引发良性或恶性病变+分子生物学研究结果显示#

-$U

以上宫

颈癌伴有
P,9

感染#主要为
P,9#"

,

#R

亚型)

#

*

+采用高危型

P,9

$

R

个型%核酸定量检测试剂盒)聚合酶链反应$

,']

%荧光

法*#对来宾地区
%$#$

年
#

月至
%$##

年
"

月来本院妇科门诊

及部分机关单位职工体检的
#$%"

例妇女泌尿,生殖道分泌物

棉拭子进行
P,9

检测#结果报道如下+

$

!

资料与方法

$L$

!

标本来源
!

%$#$

年
#

月至
%$##

年
"

月来本院妇科门诊

及部分机关单位职工体检的
#$%"

例妇女泌尿,生殖道分泌物

棉拭子#年龄
#"

!

R$

岁+

$L/

!

标本采集
!

由妇科医生用无菌生理盐水棉球洗去宫颈外

分泌物#再用无菌棉拭子插入宫颈内#捻动棉拭子采集宫颈分

泌物#将棉拭子置入无菌试管内#密闭送检#置于
T%$c

冰箱

中待检+

$L'

!

制备标本

$L'L$

!

向试管中加入
#3)

灭菌生理盐水#充分振荡摇匀#挤

干棉拭子+

$L'L/

!

吸取全部液体转至
#L>3)

离心管中#

#%$$$<

"

3:G

离

心
>3:G

+

$L'L'

!

去上清液#沉淀加灭菌生理盐水
#3)

混匀#

#%$$$<

"

3:G

离心
>3:G

+

$L'L1

!

去上清液#沉淀中加入
>$

.

)Q(/

提取液充分混匀#

#$$c

恒温处理
#$3:G

+

$L'L2

!

#%$$$<

"

3:G

离心
>3:G

#备用+

$L1

!

试剂与仪器
!

高危型
P,9

$

R

个型%核酸定量检测试剂

盒$

,']

荧光法%及
Q/8$$

荧光定量
,']

扩增仪均由广州中

山大学达安基因公司提供+

$L2

!

测定方法
!

,'].

荧光法的反应体系,条件!

>$c

尿嘧啶
.

(.

糖基化酶反应
%3:G

(

-? c

预变性
%3:G

(

-? c

变性
#$6

(

"$c

退火
!$3:G

(

?$

个循环后#用
>!$G3

检测荧光#

!>c

仪

器冷却
#$6

+

$L)

!

统计学处理
!

采用
*,**

统计软件包进行
!

% 检验#以

F

#

$L$>

为差异有统计学意义+

/

!

结
!!

果

/L$

!

#$%"

例妇女中
P,9

感染
#>-

例#感染率为
#>L>U

$

#>-

"

#$%"
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!

?$

岁年龄段
P,9

感染率最高#占
8L%#U

$
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"
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/L/

!

P,9

感染年龄分布
!

#$%"

例妇女中
P,9

感染率较高

的年龄段是
%$

!

!$

岁和
!#

!

?$

岁#各年龄段
P,9

感染检出

率差异无统计学意义$

F

$

$L$>

%#见表
#

+

表
#
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P,9

感染年龄分布

年龄$岁% 检测例数$

'
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P,9

感染$
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% 感染率$
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合计
#$%" #>- #>L>

'

!

讨
!!

论

高危型人乳头瘤病毒$

P,9#"

,

#R

%的感染与宫颈癌的发

生有密切联系)

#

*

#几乎所有宫颈癌患者的病理样本中均能找到

P,9

高危型病毒)

%

*

#

P,9

的诊断完全依赖于临床标本中

P,9

的检测)

!

*

+

本研究结果显示#

%$

!

?$

岁为女性性活跃阶段#

P,9

主

要通过性接触感染#与文献报道一致)

?

*

+

本调查采用高危型
P,9

$

R

个型%核酸定量检测
P,9#"

,

#R

亚型#了解了来宾地区妇女感染
P,9

的情况和年龄的分布

特征#为指导女性进行宫颈癌的预防,筛查及早期诊断,早期治

疗,减少宫颈癌的发生提供了理论依据+
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三踝关节骨折患者的治疗及疗效分析

徐
!

刚"贵州省湄潭县医院骨科
!

>"?#$$

#

!!

"摘要#

!

目的
!

探讨三踝关节骨折手术治疗方法及临床效果%方法
!

回顾性分析该院
%$$$

!

%$$-

年手术治

疗的
!R

例三踝关节骨折患者%结果
!

随访
!R

例患者均骨性愈合!按苟三怀提出的标准!优良率为
R"LRU

%结论

正确的术前诊断及手术入路的选择!良好的骨折复位和有效的内固定!加上早期功能锻炼!是恢复踝关节正常功能

的有效方法%

"关键词#

!

三踝骨折&

!

手术内固定&

!

临床效果

!"#

!
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!!

三踝关节指的是内踝关节,外踝关节,后踝关节+内踝是

胫骨远端的#外踝关节为腓骨远端+后踝关节又称为后唇#是

胫骨和距骨关节面的后缘+本院自
%$$$

!

%$$-

年采用手术治

疗
!R

例三踝关节骨折患者#取得满意的效果#现报道如下+

$

!

资料与方法

$L$

!

一般资料
!

回顾性分析本院
%$$$

!

%$$-

年手术治疗的

!R

例三踝关节骨折患者#男
%"

例#女
#%

例(年龄
#R

!

8#

岁#平

均
!8L"

岁+受伤肢体左侧踝关节
%!

例#右侧踝关节
#>

例+

致伤原因!交通伤
%$

例#扭伤
-

例#坠落伤
>

例#砸伤
?

例+其

中开放性骨折
"

例#闭合性骨折
!%

例+按
QEG:6.[CFC<

分型!

/

型
?

例#

N

型
%?

例#

'

型
#$

例+受伤至手术时间
"B

至

#?@

#平均
-@

+

$L/

!

治疗方法

$L/L$

!

术前准备
!

本组患者在入院后积极完善术前检查#拍

摄踝关节正侧位片#对于复杂或可疑的三踝关节骨折行应力位

Z

线检查及
'&

扫描#以便更准确了解骨折损伤的类型,程度

及移位情况+

$L/L/

!

手术方法
!

采用持续硬膜外麻醉#患者仰卧位#术中使

用止血带#手术顺序为后
T

外
T

内踝关节+对后,外踝关节骨

折的处理!采用外后弧形切口#方便暴露后踝关节#不做皮下分

离#直接进入#尽量减少骨膜的剥离#术中避免腓肠神经和腓浅

神经损伤+后踝关节以
#

!

%

枚加压螺钉由后踝关节向胫前固

定$对位好#小于
#

"

!

骨折块可不固定%(外踝关节选用解剖钢

板或
#

"

!

管形钢板固定+对内踝关节骨折的处理!以内踝关节

尖为中心做一小切口或弧形切口#术中避免隐神经和隐静脉损

伤#整复内踝关节骨折#两枚松质骨拉力螺钉交叉或平行固定+

踝部骨折需获得肉眼下的解剖复位+对于下胫腓关节分离需

手术固定者#将踝关节背屈#在离胫距关节
%

!

!D3

处#由后外

向前内
%$m

!

%>m

钉入
#

枚松质骨拉力螺钉#平行胫距关节面+

"

例开放性骨折患者均急诊清创后行
)

期内固定术+

$L/L'

!

术后处理
!

术后常规应用抗生素预防感染
!

!

>@

#使

用持续被动活动$

',V

%进行下肢功能锻炼#术后第
%

天可坐

起+嘱患者在床上进行踝关节主动活动#

#%

!

#?@

拆线#

!"

例

患者切口
)

期愈合#术后
?

周患者非负重行走(以后根据
Z

线

复查情况#开始部分或完全负重行走练习+若踝关节脱位伴韧

带损伤#在行韧带修补后#石膏外固定
?

!

"

周#拆除石膏后积

极行下肢功能锻炼+

$L/L1

!

功能评定标准
!

根据苟三怀提出的标准)

#

*

+优!无痛,

无畸形#功能正常或接近正常#

Z

线显示骨折愈合+良!劳累后

踝关节轻度疼痛不适#背伸或跖屈受限在
#$m

!

#>m

#

Z

线显示

骨折愈合+可!有时感觉踝关节酸痛无力#背伸或跖屈受限在

#"m

!

!$m

#

Z

线显示踝关节轻度畸形+

/

!

结
!!

果

/L$

!

本组
!R

例患者均获随访#时间
"

!

%?

个月#平均
#%L?

个

月+功能评定优
%-

例#良
?

例#可
%

例#优良率达
R"LRU

+

/L/

!

术后并发症
!

本组
%

例开放性骨折患者术后出现切口感

染#将伤口感染部位拆线#减张缝合#加强换药#

!

周后切口

愈合+

'

!

讨
!!

论

踝关节由胫骨,腓骨下端和距骨构成#属于屈戌关节#以屈

伸为主要动力方向#以负重为主要功能+三踝关节骨折是踝关

节严重损伤#往往是联合损伤的结果#多见于
QEG:6.[CFC<

分

型中的
N

型,

'

型#如果治疗不当#不能重建踝关节的正常解剖

关系#极易影响关节的稳定性#从而引起踝关节疼痛,功能障碍

等创伤关节炎的表现+

目前手术是三踝关节骨折公认的最佳治疗方案#手术内固

定方法较多#其中包括克氏针,张力带,普通螺钉,加压螺钉等

等+克氏针内固定及普通螺钉固定不稳定是其最大弱点(加压

螺钉是近年来公认的固定短小肢端骨折的有效方法#固定坚强

且稳定+本组
!R

例患者全部手术治疗#采用的固定方式为!后

踝关节骨折以
#

!

%

枚加压螺钉固定(外踝关节骨折选用解剖

钢板或
#

"

!

管形钢板#

[CFC<

在
#-R#

年强调在治疗踝关节骨

折时必须恢复腓骨的正常长度)

%

*

(内踝关节以
%

枚松质骨拉力

螺钉交叉或平行固定+骨折的稳定性得到保障#有利于早期功

能锻炼#恢复踝关节的正常功能+

三踝关节骨折的手术指征!$

#

%保守闭合复位失败的患者(

$

%

%外踝关节及距骨向外移位
%33

以上者($

!

%后踝关节骨折

大于胫骨远端关节面$

#

"

?

%

!

$

#

"

!

%($

?

%垂直压缩型骨折$

,:.

1=G

骨折%($

>

%开放性骨折合并脱位+手术原则!$

#

%三踝关节

骨折要求解剖复位($

%

%内固定必须稳定#以便早期进行功能锻

炼($

!

%掌握合理的手术时机+

三踝关节骨折的手术顺序尚有较大争议+

/0

推荐的方

法是!后踝关节依据术前定位骨块位置采用跟腱后内侧或后外

侧切口以利于骨折的显露#有时要将跟腱
h

型切开以暴露后踝
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