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目的
!

探讨血清中胰岛素'

8

肽与新生儿低血糖的关系&方法
!

随机选取新生儿
+')

例!所有患儿入

院后立即取静脉血查胰岛素'

8

肽和血糖&结果
!

胰岛素或
8

肽升高时!新生儿出现低血糖的比率分别为
/;(+*<

和
:'()*<

#新生儿低血糖时!胰岛素与
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肽升高的比率仅为
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和
&;(*:<

&结论
!

新生儿低血糖时!胰岛

素'

8

肽不一定升高#胰岛素'

8

肽升高时!新生儿大多出现低血糖&检测胰岛素与
8

肽水平可减少低血糖的漏

诊率&
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随着围生医学的发展#早期新生儿病死率明显下降#新生

儿低血糖越来越受到产科,儿科医生广泛关注)

&5+

*

+低血糖可

影响新生儿脑细胞的代谢和发育而造成脑损伤)

.

*

+越来越多

的低血糖患儿#尤其是无症状的低血糖患儿被检测出来并得到

及时治疗#避免了低血糖相关并发症发生+本文对本院
'*&'

年
&

月至
'*&+

年
.

月新生儿科收治的
+')

例新生儿的资料进

行统计整理#其中低血糖的新生儿共
'+*

例#对其血糖值,低血

糖持续时间,胰岛素水平,

8

肽水平的资料进行回顾性分析#探

讨胰岛素,

8

肽与新生儿低血糖的关系#报道如下+
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资料与方法
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采集方法
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入院后每例患儿均立即采足跟末梢血#用日

本泰尔茂血糖仪测定微量血糖#并进行动态血糖监测)
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胰岛素与血糖的关系
!
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例血糖正常的新生儿中#胰岛

素升高
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例#胰岛素正常
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例+

'+*

例低血糖新生儿中#胰

岛素升高
&';

例#胰岛素正常
&*.

例+胰岛素升高新生儿总数

&.;

例#新生儿出现低血糖的比率为
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+新生儿发生低

血糖时#胰岛素不一定升高%胰岛素升高时#新生儿大多出现低

血糖+
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肽与血糖的关系
!

:)

例血糖正常的新生儿中#
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的比率为
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肽不一定升高%
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肽升高时#新生儿大多出现低血糖+

/('

!

胰岛素,
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肽与新生儿低血糖,正常血糖的关系
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见

图
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注!黑色部分为低血糖新生儿#灰色部分为正常血糖新生儿#横行

椭圆形区域为胰岛素升高的新生儿#斜行椭圆形区域为
8

肽升高的新

生儿#椭圆形区域以外为胰岛素和
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肽正常的新生儿+

图
&

!

胰岛素+
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肽与新生儿低血糖+正常血糖的关系
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葡萄糖是人体能量代谢尤其是脑能量代谢的重要物质+

新生儿低血糖对脑发育和脑功能有直接损害#持续的,严重低

血糖造成的脑损伤是不可逆的)

,

*

+因此#目前产科,儿科对新

生儿低血糖日益重视+近年来的研究对新生儿低血糖有了进

一步认识+低血糖的病因大致可分为糖原,脂肪贮存不足与耗

糖过多这两大类)

/

*

+其中常见的葡萄糖生成不足的疾病如!早

产适于胎龄儿,小于胎龄儿,围生期应激"缺氧新生儿,新生儿

寒冷损伤综合征,败血症新生儿,先天性心脏病"充血性心力衰

竭,孕母嗜酒,糖异生"糖原分解障碍等+耗糖过多的疾病如!

糖尿病母亲婴儿,
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血型不合新生儿,
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合征,胰岛细胞增生症,胰岛细胞腺瘤和"或腺瘤病,孕母使用

)

拟肾上腺素药物,脐动脉插管新生儿等)
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+不同的病因引

起低血糖的病生理机制也不同+糖原和脂肪贮存不足这类疾

病导致的低血糖与胰岛素,

8

肽的关系不大%耗糖过多这一类

疾病导致的低血糖与胰岛素,
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肽的关系更密切)
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+本文结

论与以上病因相符!新生儿低血糖时#胰岛素,

8

肽不一定升
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高%胰岛素,

8

肽升高时#新生儿出现低血糖的比率非常高+提

示胰岛素与
8

肽分泌过多只是引起新生儿低血糖的原因之

一+胰岛素与
8

肽在新生儿期增高时作用与成人相同#也会

引起血糖的明显降低#故胰岛素与
8

肽升高时一定要密切监

测血糖#即使新生儿出生时检测血糖正常#如果胰岛素或
8

肽

明显升高#也应动态监测血糖#可以及时发现持续性或顽固性

低血糖的病例#从而减少漏诊的概率#可使之得到及时治疗#大

大降低血糖并发症+

检测胰岛素与
8

肽不仅有助于鉴别低血糖的病因#还可

以指导估计低血糖的持续时间)

&.5&)

*

+有助于鉴别难治性低血

糖#从病生理角度向家属沟通病情#增加家属对疾病难治性的

了解#缓解家属的紧张情绪与对医院的不信任感#从而减少医

疗纠纷发生+
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善新的健康教育模式等+以上设想均需要通过结合量性研究

的方法#进一步深入挖掘,开发能够反映中国文化的护理宣传,

教育新理念+

'('

!

女性患者健康需求有别于男性患者是客观存在的
!

由于

本研究者是护理人员#且是临床一线工作者#故而有机会与女

性肺癌患者建立相互信赖的关系#使她们愿意表露出藏在内心

深处的情感#如与丈夫的感情,夫妻生活等+这些访谈结果是

非常珍贵的#它为研究者揭示了女性患者有别于男性患者的一

些健康需求+这些珍贵的访谈结果将有助于护士更进一步了

解女性肺部肿瘤患者#对她们提供除基本医疗外情感方面的援

助+此次受访的患者没有深入涉及两性问题#也同样证明东西

方文化背景不同#给肺部肿瘤切除术后女性患者带来对性生活

意义的认识同样存在差异+本次研究结果表明#国内护士很有

必要学习和认识东西方文化差异#且了解这种文化差异所造成

的对女性肺癌术后的影响#才能提供有针对性的护理照顾+结

合我国特有的文化特点开展健康教育#更显得尤为重要+而深

入了解不同文化是提供有效的个性化护理服务及健康教育以

满足多层次家庭和患者的关键)

&*

*

+

1

!

小
!!

结

本研究采用质性研究的方法#对
&&

名女性肺部肿瘤根治

性切除术患者的深入访谈#挖掘出女性患者在治疗不同阶段的

不同健康需求#得出的
+

个主题#可以引导研究者深入研究开

发新一轮的健康教育模式,方法及内容#从而更好地为临床服

务#拉近护患距离#提升满意率#提高患者生活质量+
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